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INFORMACION DEL ARTICULO RESUMEN

Historia del articulo: Introduccién: El accidente cerebrovascular (ACV) constituye la primera causa de discapacidad

Recibido el 8 de junio de 2021 de origen neuroldgico y la cuarta causa de muerte en Argentina. En nuestro pais la admi-

Aceptado el 19 de julio de 2021 nistracién de salud esta delegada a las provincias y a la Ciudad Auténoma de Buenos Aires,

On-line el 16 de agosto de 2021 y esto conlleva que no exista un marco legal uniforme y protocolos a nivel nacional que
garanticen el acceso oportuno a la atencién de esta patologia. El objetivo de esta encuesta

Palabras clave: es conocer la situacién actual del tratamiento del ACV isquémico en Argentina.

Accidente cerebrovascular Materiales y métodos: Se realiz6é una encuesta semiestructurada en relacién con el manejo

isquémico del ACV isquémico agudo disefiada por miembros del Grupo de Trabajo de Enfermedades

Argentina Cerebrovasculares de la Sociedad Neurolégica Argentina.

Encuesta nacional Resultados: Se obtuvieron respuestas de 91 centros médicos del pais. E1 97% de los centros

Trombdlisis sistémica recibe a pacientes con ACV isquémico agudo. El 77% respondié que cuenta con la capacidad

Trombectomia mecanica de realizar trombodlisis intravenosa y el 49% trombectomia mecéanica. El1 40% de los centros

reporté sus tasas de tratamiento de reperfusién, siendo la mediana de trombdlisis del 12% y
lamediana de trombectomia del 3%. Las principales limitantes de los centros que no realizan
trombdlisis sistémica fueron la ausencia de adecuadas politicas de salud publica y la falta
de personal destinado a tal fin; mientras que para la trombectomia mecanica fueron la falta
de personal entrenado o asignado a dicha tarea, la falta de recursos tecnolégicos o insumos
adecuados, asi como también la ausencia de adecuadas politicas de salud publica.
Conclusién: Observamos en los tltimos afios un incremento en el reporte de centros que
realizan tratamiento agudo de reperfusién, como asi también en la tasa de procedimientos.
Consideramos que la implementacién de politicas de salud que permitan establecer centros
de atencién, regionalizacién del traslado, capacitacién de personal y asignacién de recursos
a tal fin podria optimizar el manejo adecuado de esta patologia.
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Short communication: National survey about acute ischemic stroke
treatment
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Introduction: Stroke is the leading cause of neurological disability and the fourth cause of
death in Argentina. In our country, the health administration is delegated to the provinces
and the Buenos Aires City. This means that there is no uniform legal framework and proto-
cols at national level that guarantee timely access to care for this pathology. The objective of
this survey is to know the current situation of the treatment of ischemic stroke in Argentina.
Materials and methods: A semi structured survey was conducted in relation to the
management of acute ischemic stroke designed by members of the working group on cere-
brovascular diseases of the Argentine Neurological Society.

Results: Responses were obtained from 91 medical centers in the country. 97% of the cen-
ters receive patients with acute stroke. 77% answered that they have the capacity to perform
thrombolysis and 49% mechanical thrombectomy. 40% of the centers reported their reper-
fusion treatment rates, with the median for thrombolysis being 12% and the median for
thrombectomy 3%. The main limitations of the centers that do not perform reperfusion
treatment for systemic thrombolysis were the lack of adequate public health policies and
the lack of personnel assigned for this purpose; while for mechanical thrombectomy were
the lack of personnel trained or assigned to this task, the lack of technological resources or
adequate supplies, as well as the absence of adequate public health policies.

Conclusion: We have observed in recent years an increase in the report of centers that per-
form acute reperfusion treatment, as well as in the rate of procedures. We consider that the
implementation of health policies that allow the establishment of care centers, regionali-
zation of the transfer, and training of personnel and allocation of resources for this purpose

could optimize the proper management of this pathology.
© 2021 Sociedad Neurolégica Argentina. Published by Elsevier Espania, S.L.U. All rights

reserved.

Introduccién y objetivo

El accidente cerebrovascular (ACV) constituye la primera
causa de discapacidad de origen neurolégico y la cuarta causa
de muerte en Argentina'. E1 ACV isquémico (ACVi) consti-
tuye en todas las series entre el 80 y el 85% de los ACV.
En nuestro pais, se estima una incidencia anual de un pri-
mer evento isquémico de 79 por cada 100.000 habitantes?
y una prevalencia del 2% en la poblacién mayor a 40
anos?.

El manejo por personal entrenado, con protocolos previa-
mente establecidos y en unidades especializadas demostré un
mayor nimero de pacientes con tratamiento de reperfusiéon
sistémica y mds recientemente de reperfusién endovascu-
lar. Esto ha demostrado disminuir la morbimortalidad de los
pacientes con ACVi. El cambio del paradigma terapéutico,
de ventanas temporales por ventanas tisulares, ha permitido
predecir de forma més eficaz qué pacientes son candidatos a
revascularizaciones tardias’.

En nuestro pais no existe un marco legal uniforme que
garantice el acceso oportuno de sus habitantes al tratamiento
del ACV agudo ni reglamente los profesionales o entidades
necesarias a tal fin. Esto ha generado disparidad en la accesi-
bilidad, ya que el tratamiento queda supeditado a normativas
provinciales o institucionales. El objetivo de esta encuesta es

conocer la situacién actual del tratamiento del ACVi en nues-
tro pais.

Materiales y métodos

Se realizé una encuesta semiestructurada con 16 preguntas
formuladas con relacién al manejo del ACVi agudo. El cues-
tionario fue ideado y planificado por miembros del Grupo de
Trabajo de Enfermedades Cerebrovasculares de la Sociedad
Neurolégica Argentina (anexo 1). La difusién de la encuesta,
por motivos de situacién sanitaria en contexto de la pande-
mia Covid-19, fue a través de distribucién en redes sociales
y mensajeria instantdnea durante el Congreso Argentino de
Neurologia 2020. Asimismo se envié un correo electrénico a
integrantes de todas las sociedades cientificas involucradas en
el tratamiento de esta patologia y participantes en laredaccién
del «Consenso sobre accidente cerebrovascular isquémico
agudo»® (Sociedad Neurolégica Argentina, Sociedad Argen-
tina de Cardiologia, Sociedad Argentina de Terapia Intensiva,
Sociedad Argentina de Emergencias, Sociedad Argentina de
Medicina, Sociedad Argentina de Radiologia, Colegio Argen-
tino de Neurointervencionistas, Asociacién Argentina de
Neurocirugia y Sociedad Argentina de Gerontologia y Geria-
tria). La encuesta estuvo disponible desde noviembre de 2020
hasta abril de 2021.



NEUROL ARG.2021;13(3):175-180

177

Respuestas por provincia

20
16
10
Slai/
3a4

Misiones

Rio Negro

Tierra del Fuego
-

Figura 1 - Cantidad de centros por provincia que respondieron la encuesta.

Finalizada la etapa de recoleccién de datos, se procedié al
analisis y unificacién de los mismos. Para evitar duplicacién
de informacién, se incluyd una Unica respuesta por centro.
En caso de mas de una respuesta, se optd por aquella con
mayor cantidad de datos completados. En caso de presentar
datos contrapuestos, se contacté con el médico responsa-
ble via correo electrénico para aclarar dicha informacién. Se
anularon aquellas respuestas que no permitian identificar el
centro.

El célculo de tasa anual de revascularizacién (tromboélisis
y/o trombectomia) resulté del cociente entre el nimero total
de pacientes que recibieron tratamiento de revascularizacién
en un ano sobre el total de pacientes que ingresaron a la ins-
titucién con diagndstico de ACVi en el mismo periodo.

Resultados

Se obtuvieron 118 respuestas de 91 centros médicos del pais,
como se muestra en la figura 1. Cabe destacar que se recibid
al menos una respuesta de cada provincia. El sector privado
represento el 54% (n: 49) de las respuestas.

El 97% (n: 88) de los centros recibe pacientes con ACVi
agudo. De ellos, el 80% (n: 70) respondié que cuenta con la
capacidad de realizar trombélisis intravenosa. El 51% (n: 45)
respondi que realiza trombectomia mecanica, siendo el 73%

(n: 33) de los procedimientos endovasculares en el centro
receptor y los restantes a través de derivacién.

Se evaluaron las limitantes de los centros que no reali-
zan tratamiento de reperfusién. Las principales causas para
no contar con trombdlisis sistémica (n: 17) fueron la ausen-
cia de adecuadas politicas publicas a nivel estatal y la falta de
personal destinado a tal fin; mientras que para la trombecto-
mia mecanica (n: 43) fueron la falta de personal entrenado o
asignado a dicha tarea, la falta de recursos tecnolégicos o insu-
mos adecuados, asi como también la ausencia de adecuadas
politicas de salud publica (fig. 2).

En relacién con el método de neuroimagen disponible, la
totalidad de los centros que tratan ACV agudo cuenta con
tomografia simple y el 77% con angiotomografia con contraste
(n: 68). E1 53% (n: 47) respondid que cuenta con resonador para
realizar imagen en la etapa aguda.

El 40% (n: 36) de los centros conoce sus tasas anuales de
tratamiento de reperfusién. Basdndonos en los datos aporta-
dos por los centros que respondieron la encuesta, la mediana
(RIC: 25-75) de trombdlisis es del 12% (8-18) y la mediana de
trombectomia es del 3% (1,2-12).

Con respecto a la metodologia de trabajo, el 84% (n: 74) tiene
protocolos escritos de accién. En caso de requerir el paciente
un tratamiento no disponible en el centro, las opciones de deri-
vacién se expresan en la figura 3. En la mayoria de los casos,
el centro receptor del paciente es decidido en el momento. El
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Limitantes de trombectomia mecanica (n = 43)

Falta de protocolos estandarizados — 28%(12)
Falta de apoyo institucional _ 33% (14)
Falta de politicas piblicas de ACV (ley de ACV, PMO, etc.) — 49% (21)
Falta de persona asignado a dicha tarea _ 51%(22)
Falta de insumos adecuados _ 51%(22)
Falta de recursos tecnoldgicos _ 53%(23)
Falta de personal entrenado — 58% (25)
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Figura 2 - Limitantes para tratamiento de reperfusién.

Derivacion (n = 88)

Derivacion para trombolisis y/o trombectomia (con protocolo) . 5% (4)
Trombolisis sistémica en el sitio y posterior derivacién para
; 11%(10)
trombectomia (con protacolo)
No cuenta con posibilidad de derivacion _ 19% (17)

Derivacion para trombolisis y/o trombectomia (a determinar en el
32%(28)
momento)
Cuenta con todas las opciones, no necesita derivar _ 33% (29)
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Figura 3 - Sistemas de derivacién disponibles en cada centro.
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69% de los centros no utiliza la telemedicina como parte del
tratamiento.

Conclusiones

En comparacién con la encuesta previa de Zuin et al.”, pode-
mos objetivar que en los ultimos afios se incrementé la
cantidad de centros que reportan tratamiento agudo de reper-
fusién. Creemos que, al menos en parte, esto puede estar
en relacién con mejores iniciativas institucionales, genera-
cién de leyes provinciales como es el caso de Neuquén,
programas de prevencién provinciales como en Tucumén o
la generacién de publicaciones locales para el tratamiento del
ACVS.

Las principales limitantes para la reperfusién sistémica
o para trombectomia mecénica fueron la disponibilidad de
personal entrenado, la ausencia de adecuadas politicas pro-
vinciales y nacionales de salud y la falta de insumos o de
recursos tecnoldgicos. En la actualidad, el médulo de trata-
miento agudo del ACV es una practica de urgencia que no se
encuentra incluida en el programa médico obligatorio. La efi-
cacia cientifica de la trombdlisis sistémica con ventana de 3h
para generar un 30% mas de pacientes sin discapacidad o con
discapacidad minima fue determinada en el afio 1995%. En el
2016 se demostré el beneficio de la trombectomia en redu-
cir la discapacidad en pacientes con obstruccién de grandes
vasos con ventana de 6h°. Mas recientemente, en los afos
2017 y 2018 en funcién de estudios de perfusién se amplia las
ventanas a 16 y 24 h respectivamente, mostrando beneficio en
los pacientes con amplias areas de hipoperfusién sin isque-
mia instalada y obstruccién de grandes vasos'®'!. En relacién
con estos avances, consideramos que capacitar profesionales,
implementar recursos tecnoldgicos y organizar los centros de
atencion, en el contexto de claras politicas sanitarias provin-
ciales y nacionales, son medidas necesarias a aplicar en todo
el pais.

La mediana de tratamiento sistémico y mecénico fue
inferior a la de paises desarrollados'?, pero superior a publi-
caciones previas de nuestro pais como el registro RENACER
donde se informé una tasa de trombdlisis sistémica del
1,05%'. Esto enfatiza la necesidad de realizar un mayor
esfuerzo para continuar fortaleciendo la atencién, no solo
de la comunidad médica, sino también de la poblacién en
cuanto al reconocimiento temprano de los sintomas. La
optimizacién de los protocolos de derivacién preestableci-
dos podria incrementar la tasa de tratamiento. Formatos de
redes de atencién y teleasistencia contribuirian a la organi-
zacién y acceso equitativo a los tratamientos de reperfusién
para el ACV isquémico agudo. Asimismo, la capacitaciéon
a través del proceso de acreditacién de unidades de ACV
contribuiria a incrementar el nimero de pacientes trata-
dos por centro, asi como la calidad de las prestaciones
brindadas.

Una limitante del trabajo fue la presencia de un sesgo
de seleccién de centros que tratan ACV, dado que las res-
puestas fueron voluntarias. Para disminuirlo, se buscé una
amplia distribucién de la encuesta intentando abarcar mul-
tiples especialidades médicas en todas las provincias del
pais.
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