Verdades e mentiras
em torno do derrame
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. 'NOVA YORK — Verdade ou menti-
ra? “S6 velhos tém derrame.” “Ele ocor-
‘re sem aviso.” “Nfo ha nada que se
possa fazer para preveni-lo.” “Quem
sobrevive a um derrame n#o se recupe-
ra fotalmente.” A

Todas essas afirmagcdes séo, como
se pode imaginar, falsas. Hé muitos
‘mitos em torno do derrame — & terceira
causa de morte nos Estados Unidos —,
o que contribul para incapacitar milha-
res de pessoas anualmente. A verdade é
gque um derrame pode ocorrer em qual-

quer idade, embora seja muito mais
comurn entre pessoas com mais de 60

anos. A maioria dos derrames pode ser

| evitada e uma prevencio eficaz deve

comecar quando se é jovem.

Além disso, o derrarne, muitas ve-
zes; d4 alguns avisos que podem alertar
o paciente e o médico para a necessida-
de de um tratamento gue evite um
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Do meio milhdo de norte-
americanos' que tém um derrame, a
cada ano, dois tercos sobrevivem. Nem
‘tudo est4 perdido, mesmo depois de um
derrame violento. Muitas vitimas ficam

com alguma incapacidade duradourae |

cerca de um tergo se recupera total-
mente; ou ‘quase, podendo voltar as
atividades normais. Daqueles que néo
conseguem recuperar-se; mesmo com
os modernos programas de reabilita-
¢éo, cerca da metade fica parcialmente
incapaz e 15% se tornam totalmente
incapacitados. Quase trés milhGes de
norte-americanos vivos sofreram um
derrame. i 5

0 derramé é um rompimento re-

‘| pentino do suprimento de sangue para

parte do cérebro, que interrompe com

isso a funcéo do corpo controlada por

essa parte do cérebro. Sem uma fonte
de sangue fresco, as células cerebrais
s8o privadas de oxigénic, o que pode
paralisé-las, ou até maté-las, dependen-

do de quanto tempo a deficiéncia dure. |

Enquanto a paralisia é reversivel e &
funcéo perdida é recuperada depois de

um certo tempo, a morte das células é

permanente e deixa alguma incapaci-
dade para sempre. Algumas vezes, as

| ‘eélulas nio atingidas podem assumir as

funcdes perdidas:.

H4 trés tipos principais de derra-
me: Trombético — é 0 mais comum.
Comeca nas artérias que suprem o cére-
bro e que estéo parcialmente fechadas
pelps depdsitos.de gordura da arterios-

.clerose. O fluxo do sangue diminui e

pode se formarum cogégulo, que se aloja
nos vasos entupidos, blogueando o san-
gue para uma parte do cérebro. Um
processo idéntico nas artérias coroné-
rias é a principal causa de enifarte. -

" Embélico — um cofigulo que estd

‘caminhando se aloja numa artéria cere- -

bral e, como’ no derrame trombético,

| bloqueia o fluxo sangufneo.

‘| ' Hemorrigico — algumas vezes,
| ocorre uma ruptura numa artéria cere-:

bral, em consegliéncia de pressic alta

| nao controlada ou de uma fraqueza de

nascenca, e acontece uma hemorragia.

1 O indice de mortalidade nesse caso é

extremamente alto e ‘as chances de
recuperac¢éo s&o mais raras do que em
derrames provocados por coagulo.

-+ " Para prevenir o derrame, deve-se
conhecer os fatores de risco — idénticos

‘| aos de um enfarte —, entre os-quais os
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guintes:

Pressdo sanglinea alta — este pro-
blema de saide é o tinico comumente.

" associado a todo tipo de derrame, Mais
1 ‘de 50% dos derrames ocorrem em pes-.

soas que sofrem de presséo alta.
Mesmo que seja leve, se néo for conve-
-nientemente tratada, a hipertenséio au-
menta o risco. A presséo elevada pro-
move a obstrucfo das artérias e faz com
que haja uma pressféo anormal nas pa-
redes dos vasos sangiifneos, causando,

/ possivelmente, a' ruptura.de um ponto.

fraco. A pressio sangiifnea deveria ser
checada regularmente — duas vezes
por ‘ano a partir da meja-idade — e

tratada, no easo de ser alta, com uma |

dieta pobre em sal, controle de peso e,
se necessério; com medicamentos.

Dieta muito gordurosa — A'tipica
dieta norte-americana, rica em gordu-
ras saturadas e colesterol, facilita a

arteriosclerose — o actrnulo de depdsi-

tos de gorduras nas artérias do corpoe
mais criticamente naquelas que nu-
trem. o coracéio e o cérebro. O risco de
coégulos no cérebro pode ser reduzido

| baixando-se o nivel de colesterol no
sangue, se estiver acima de 200 miligra- -
1 mas por, 100 mililitros. Isso pode ser

conseguido evitando-se alimentos ric,dé
em gordura animal.- Ly ;

Stress — Muitas vezes o siress pare-
ce precipitar um derrame, talvez por
--causa de um efeito direto sobre a circu-
lacéio do sangue no cérebro ou porque
eleva a pressfo sangiifnea. Varias técni-
cas de relaxamento ou uma psicotera-
pla podem ajudar a melhorar a gualida-
de de vida e afastar a possibilidade de
um derrame, i 4

Inatividade — Embora a ligacdo en-
tre vida sedentéiria e derrame nio este- -
ja firmemente estabelecida, os beneff-
cios potencials de exercicios para a.
circulacéo —- menos arieriosclerose, va-
s0s sangliineos malores @ mais numero-
sos — devem ajudar tanto o cérebiro
como o coraciio. O exercicip ‘
regular e moderado, pois reg
sionais de atividade fisica vi

ce de ter um derrame do gue 08/
fumantes, e esse efeito € mais ac
do em homens de 45 a 55 anos."

: Obesidade — Este problema de

de to comum aumenta a probabilida-
de de desenvolver presséo alta, doencas
do coraclio e diabete, e todas essas
complicagbes aumentam o risco de um
derrame, e

Contraceptivos orais — As mulheres
_que sofrein de enxagueca enquanto to-
mam 'pilulas ‘anticoncepcionais, que
contém estrégeno, acentuam o risco de’
um derrame. A pflula é também respon-
sével por derrames nas mulheres de 40
anos, especialmente aguelas que
fumam. i : ; Bl
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H4 uma perturbagcéo, chamada ata-
que isquémico transitério; que serve de
aviso real para um derrame iminentee
o seu reconhecimento 'e pronto trata-
mento podem evitar um derrame sério.
Na verdade, esses ataques sdo minider-
'rames, causados por uma falha no su-
‘primento de sangue para uma parte do
cérebro. Duram, normalmente, poucos
minutgs e nunca mais de uma hora,
com récuperagéio total em um dia. Os
sintomas, as vezes, sfio vagos e confu- .-
Sos e, como sfio temporarios, as pessoas
n#o prestam muita atencéo a eles. ' .

Assim, qualquer das seguintes ma-.
nifesta¢des, mesmo entre pessoas de 30
ou 40 anos, deve ser leyada 4o conheci-
mento médico sem demora: fraqueza
ou entorpecimento dos musculos’ da’
face, do hraco ou da perng, normalmen-
te em apenas um lado do corpo; dificul-
dade para falar, entender ou engolir;:
falta ou embacamento da visio de um
ou dos dois olhos; surdez ou zumbido
nos ouvidos; perda total ou parcial do
equilfbrio; tontura ou desmaio; visdo .
dupla; dor de cabec¢a repentina e inex-,
plicavel; perturbagtes da personalida-
de (irritabilidade, impaciéncia, descon- .
fianca), diminuicéio da capacidade de
julgamento. ou esquecimento. R

Quatro entre cinco vitimas de der-
rame tém um desses ataques isquémi- -
cos tamporarios e 35% sofrem urn der- -
rame dentro de cinco anos, a menos.
‘queseja feito algum tratamento efeti-
vo, que consiste em medicamentos an-
ticoaguiantes, doses disrias de aspirina . |
ou cirurgia. Operacfes para prevencéo
de derrames incluem uma cirurgia para
estabelecer uma passagem secundéria
a fim de melhorar a circulagfio em 4reas
do cérebro supridas por artérias danifi-
cadas e uma cirurgia para as carétidas
— vasos sanguineos do pescogo — que

séo as prineipais fontes de suprimento
de sangue para o-c¢érebro. . g




