INFORMACION SOBRE DERRAME CEREBRAL
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Lo que necesita saber sobre el accidente cerebrovascular:

SuUs causas, prevencion y atencion.
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Sierra View Medical Center se compromete a informar a los pacientes de todas las posibles
consecuencias de no cumplir con la atencion, el tratamiento y los servicios recomendados. Es
responsabilidad del paciente proporcionar informacion adecuada para facilitar el tratamiento y cooperar
con los médicos.




BIENVENIDO A
SIERRA VIEW
MEDICAL CENTER

En Sierra View, nos enorgullecemos en

brindar servicios de atencion médica ex-
cepcionales a nuestros pacientes y nos es-
forzamos por crear un ambiente comodo,
acogedor y compasivo tanto para nuestros
pacientes como para sus invitados. Nuestro
equipo estd comprometido en dar atencion
compasiva de calidad en Sierra View todos
los dias.

El paquete que esta recibiendo tiene in-
formacion general gue puede resultarle

util para tratar su condicion o la de su ser
guerido. Se le entregaran folletos adiciona-
les para cualquier otro factor de riesgo que
pueda estar presente. Hay folletos dis-
ponibles para los medicamentos que esta
tomando o que tomara en casa. Algunos le
seran dados cuando sea admitido, y otros
pueden agregarse antes de que le den de

alta.

Su enfermera o su médico de atencion

BIENVENIDOS
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primaria pueden responder cualquier
pregunta que tenga. Le recomendamos
gue escriba sus preguntas o comentarios
en las paginas indicadas “Notas” que se
encuentran al final de este folleto. Utilice
estas paginas para hablar con su enfer-
mera o médico de atencidn primaria sobre
cualgquier tema relacionado con su estadia
en el hospital Sierra View Medical Center.

Queremos gue su experiencia sea lo mas
agradable posible. Si podemos ayudarle
con algo, no dude en preguntar. Si tiene
preguntas, comentarios o inquietudes,
hable con su enfermera o con el liderazgo
de la unidad.

Nuestro Coordinador de Unidad de Der-
rames Cerebrales también estd disponible
para hablar con usted o los miembros de
su familia en cualquier momento duran-
te su estadia. Puede comunicarse con el
coordinador al (559) 788-6067.

También puede comunicarse con el Oficial
de Experiencias del Paciente de Sierra
View Medical Center al (559) 791-4767.
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MI REGISTRO

Fecha de extraccion de sangre
Mi presion arterial

Mi colesterol total

Su colesterol total debe ser menos de: 200 mg/dL

Mi nivel de triglicéridos

Su triglicérido total debe ser menos de: 150 mg/dl

Su HDL, el colesterol bueno, debe ser de 40 mg/dL o mas.

Su LDL, el colesterol malo, debe ser de menos de: 70 mg/dL
Mi hemoglobina A1C (HbA1c)

Su hemoglobina Alc (HbA1lc) debe ser menos de: 7.0%

OTROS SERVICIOS
EN SVMC

Sierra View Medical Center ofrece una amplia

SIERRA VIEW

MEDICAL CENTER

variedad de cuidados intensivos y servicios am-

bulatorios a Porterville y las comunidades de los
alrededores, que incluyen:

* Tratamiento de accidentes cerebrovasculares

» Servicios de tratamiento del cancer >
Obtenga mas

* Servicios de cuidados intensivos . .
informacion sobre

* Centro de bienestar comunitario los servicios que se
* Salud para madre y bebé ofrecen en Sierra
« Centro de curacién de heridas View Medical Center

visitando sierra-view.com o
[lamando al 559-784-1110.

6 MI REGISTRO Y OTROS SERVICIOS EN SVMC

» Atencion de urologia y muchos otros servicios



¢QUE ES UN
DERRAME
CEREBRAL?

Un derrame cerebral es una enferme-

dad que afecta las arterias (carreteras)

del cerebro. Un derrame cerebral ocurre
cuando una arteria que lleva sangre al
cerebro se bloquea o se rompe, por lo que
las células del cerebro no reciben el flujo
de sangre rica en oxigeno gue necesitan.
Privadas de oxigeno, las células nerviosas
no pueden funcionar y mueren en minutos.
Cuando estas células nerviosas mueren, las
partes del cuerpo que controlan tampoco
pueden funcionar. Estos efectos pueden
ser devastadores y pueden ser perma-
nentes porque las células cerebrales no se
pueden reemplazar. Otros nombres para un
derrame cerebral incluyen:

¢ Accidente Cerebrovascular (ACV)
e Derrame Cerebral Isquémico

¢ Ataque Isquémico Transitorio (AIT)
* Hemorragia Intracraneal (HIC)

* Trombosis Cerebral

7 ¢QUE ES UN DERRAME CEREBRAL?
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¢EXxisten diferentes tipos de
Derrame Cerebral?

Hay dos tipos principales de derrames
cerebrales. Primero, un “derrame cerebral

isquémico” es un derrame cerebral cau-

FLUJO SANGUINEO
NORMAL

sado por una arteria blogueada. Este es el
tipo mas comun de derrame cerebral vy, a
veces, puede tratarse con farmacos antico-

agulantes.

Segundo, un derrame cerebral hemorragi-
co es un derrame cerebral causado por
una hemorragia en el tejido cerebral. Este
derrame cerebral es causado por un vaso
sanguineo roto.

Un predictor principal de derrame cerebral
es un ataque isquémico transitorio, o AIT

COAGULO SANGUIN
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(también llamado “mini derrame”), que
ocurre cuando un codgulo de sangre blo-
guea una arteria durante un periodo breve.
Los sintomas de un AIT son sefiales de
advertencia de un derrame cerebral, pero
generalmente duran solo unos minutos.
Aproximadamente un tercio de los der-
rames cerebrales se ven precedidos por un
AIT. Los AIT son una emergencia médica y
deben tratarse de inmediato.

¢Qué es un Derrame Cerebral
Isquémico?

Un derrame cerebral isqguémico ocurre
cuando una arteria que suministra sangre al
cerebro se estrecha o bloguea. Esto puede
ser causado por una acumulacion de placa
o un trozo de placa que se desprende y
forma un codgulo, que luego viaja a través
de las arterias (carreteras) y se aloja en una
parte mas peguefa de una arteria. El teji-
do cerebral mas alld del blogueo no recibe
el oxigeno y el azdcar que necesita y las
células cerebrales mueren. Aproximada-
mente el 85% de todos los derrames cere-
brales son isquémicos. La presion arterial
alta es el factor de riesgo numero uno para
derrames cerebrales porque causa dano

al interior de la arteria y permite que se
acumule colesterol (placa), lo que estrecha

la arteria.

¢Qué es una Hemorragia
Intracraneal, una Hemorragia
Cerebral vy los Derrames
Hemorragicos?

El sangrado alrededor o dentro del cerebro

se conoce como “hemorragia cerebral”.

El sangrado causado por un vaso san-
guineo en el cerebro que se ha filtrado o

desgarrado se llama derrame hemorragi-

co. Todo sangrado dentro del craneo se
conoce como sangrado intracraneal. El
sangrado que ocurre dentro del crdneo o
el cerebro generalmente ocurre repentina-
mente por causas externas o internas. Una
hemorragia puede causar rapidamente
dano cerebral y nervioso y puede poner en
peligro la vida. El sangrado en el cerebro
causa aproximadamente el 15% de todos
los derrames cerebrales.

Dado que el cerebro no puede almacenar
oxigeno, depende de la sangre y de una se-
rie de vasos sanguineos (como carreteras)
para suministrarle oxigeno y nutrientes. La
acumulacion de sangre en el cerebro de-
bido a una hemorragia intracraneal o una
hemorragia cerebral ejerce presion sobre el
cerebro vy lo priva de oxigeno. Cuando una
hemorragia o un derrame interrumpe el flu-
jo sanguineo alrededor o dentro del cere-
bro, privdndolo de oxigeno durante mas de
tres o cuatro minutos, las células cerebrales
mueren. Ademas, las células nerviosas

afectadas y las funciones corporales que

¢QUE ES UN DERRAME CEREBRAL?
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controlan son danadas. células falciformes o enfermedad

de Moyamoya (arterias bloquea-

¢Cuales son las causas de la das en la base del cerebro)

i ?
Hemorragia Intracraneal: . Tumores sangrantes
La hemorragia intracraneal tiene varias * Fumar, consumo excesivo de
alcohol o consumo de drogas

ANEURISMA SACULAR ANEURISMA FUSIFORME _ ;
_ ilegales como la cocaina

* Condiciones relacionadas con el
embarazo o el parto, que incluy-
en eclampsia, vasculopatia po-
sparto o hemorragia intraventric-
ular neonatal

* Traumatismo craneal, como el
provocado por una caida, acci-
dente automovilistico, accidente
deportivo, etc.

¢Qué hace un Derrame
Cerebral?

causas, que incluyen:

 Dafo a las paredes de las arterias
Cuando el cerebro no recibe suficiente
que puede hacer que el vaso san-
, oxigeno o azucar, las células cerebrales
guineo gotee o se rompa
. mueren. Las funciones del cuerpo que
 Aneurisma cerebral roto (un pun-
L controlan las areas afectadas del cerebro
to débil en la pared de un vaso

, . se dafan.
sanguineo que se hincha y estal-
la) Acumulacion de la proteina Esto puede resultar en pérdida de memo-
amiloide dentro de las paredes ria, dificultades para hablar y/o pérdida

arteriales del cerebro (angiopatia

amiloide cerebral)

e Fugas de arterias o venas malfor-
madas (malformacidén arteriove-
nosa - una “MAV”)

* Tratamiento con anticoagulantes
(anticoagulantes)

e Ciertas enfermedades preexis-

tentes, como diabetes, anemia de

9 ¢QUE ES UN DERRAME CEREBRAL?
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de movimiento en el area afectada. Segun

la ubicacion del derrame y el alcance del
dano, los efectos duraderos pueden incluir:

* |ncapacidad para mover parte
del cuerpo (paralisis)

*  Entumecimiento o debilidad en
parte del cuerpo

* Dificultad para tragar

* Pérdida de la vision

e Incapacidad de hablar o com-
prender palabras.

¢ Confusion, pérdida de memoria o
falta de juicio

« Cambio de personalidady /o

problemas emocionales

SENALES DE
ADVERTENCIA Y
DIAGNOSTICO

Cuadles son las senales de
advertencia de un derrame
cerebral?

Las sefales de advertencia de un derrame

10

SENALES DE ADVERTENCIA Y DIAGNOSTICO

pueden incluir

e Debilidad o entumecimiento repentinos de
la cara, el brazo o la pierna, especialmente
en un lado del cuerpo.

e Confusidn repentina, dificultad para hablar o
comprender.

e Problemas repentinos para ver con uno o
ambos ojos.

e Problemas repentinos para caminar, mareos,
pérdida del equilibrio o la coordinacion.

e Dolor de cabeza repentino e intenso sin

causa conocida.

Si nota alguna de las sefales de adverten-
cia, ACTUE RAPIDO (Acrénimo: BE FAST -

para detectar un derrame cerebral)

B - BALANCE (EQUILIBRIO): ¢La persona
estd mareada o no puede caminar en linea

recta?

E - EYES (OJOS): Tiene la persona vision
borrosa, doble o pérdida de la vision?

F - Face (Rostro): Pidale a la persona que
sonria. ¢Esta la cara caida de un lado? Si es
asi, esto podria ser un signo de un derrame

cerebral.

A - Arms (Brazos): Pidale a la persona

gue levante ambos brazos. Si un brazo se
inclina hacia abajo o la persona no puede
mover uno de sus brazos, esto es una senal

de un derrame cerebral.

S - Speech (Habla): Pidale a la persona
que diga una frase sencilla. Si el habla de la
persona se arrastra o no se puede entend-
er, esto es un signo de un derrame cerebral.

T - Time (Hora): Hora de llamar al 911!




ESTA MUJER ESTA TENIENDO UN DERRAME CEREBRAL
ACTUE RAPIDAMENTE

BE [ I E ﬂ LLAME AL 211

LLAME AL 911 A LA PRIMERA SENAL
DE DERAME CEREBRAL

BALANCE FACE ARMS  SPEECH TIME

BALANCE OJOS CARA BRAZOS HABLA HORA
PERDIDA DE EQUILIBRIO, VISION BORROSA ¢ESTA CAIDA LA CARA DEBILIDAD DE DIFICULTAD LLAME AL 911
DOLOR DE CABEZA 0 VISION DOBLE O HAY UNA SONRISA BRAZO O PIERNA DEL HABLA INMEDIATAMENTE

0 MAREO IRREGULAR?

SENALES DE ADVERTENCIA Y DIAGNOSTICO
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El tratamiento para el derrame cerebral
puede ser urgente y debe llegar al hospital
lo antes posible. Es muy importante tomar
nota de la uUltima vez que el paciente es-
tuvo en su estado normal. El personal del
hospital llamara a esto el “Ultimo momento
de control conocido o el ultimo periodo

normal conocido”.

¢Como se diagnostica un
Derrame Cerebral?

Es importante identificar que una persona
esta experimentando un derrame tan pron-
to como comienzan los sintomas. El tipo de
derrame también debe determinarse antes
de iniciar el tratamiento, ya que el trata-
miento es muy diferente para un derrame

isquémico y un derrame hemorragico.

Una tomografia computarizada o CT Scan
(CAT Scan) es una prueba que usa radi-
acion para crear una imagen del cerebro.

Suele ser la primera prueba solicitada para

SIEMENS ...,
Healthineers **

un paciente con sintomas de derrame
cerebral. Esta prueba le dara al equipo de
derrame informacion importante sobre el
cerebro y cualquier lesidén que esté pre-
sente. Ademas, el equipo médico puede
solicitar una angiografia por tomografia
computarizada. Esta es una prueba que
utiliza un tinte que se inyecta a través de
las venas vy luego se toman imdgenes con
el escaner CAT. Esto crea una imagen en
3D de los vasos del cerebro. Esta prueba
puede, especificamente, detectar dafos en
un vaso o un coagulo de gran tamano. A
veces, estos coagulos se pueden eliminar.
Un radidlogo lee estas pruebas y crea un
informe para el equipo médico.

Otra prueba que su equipo médico puede
solicitar es una exploracion por imagenes
de resonancia magnética (RM). Las res-
onancias magnéticas utilizan un campo
magnético para crear una imagen del
cerebro que también muestra la ubicacion
y el tamafio del derrame. La imagen que
se crea es mas nitida y detallada que una
tomografia computarizada (CAT Scan).

TRATAMIENTO
DE UN DERRAME
CEREBRAL

¢Cual es el objetivo del
tratamiento para un derrame
cerebral agudo?

El objetivo del tratamiento de un derrame

es hacer que el flujo sanguineo vuelva al

SENALES DE ADVERTENCIA Y DIAGNOSTICO
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area afectada del cerebro. El tratamien-

to es urgente y el paciente debe llegar

al hospital tan pronto como sea posible.
Seria ideal si el paciente llega dentro de las
primeras 3-6 horas de sintomas o cuando
se observen por primera vez. Sin embargo,
el paciente aun debe venir al hospital sin
importar cuanto tiempo haya tenido sinto-

mas.

“Eliminadores de
Coagulos” Medicamentos
(tromboliticos)

Estos medicamentos (también llamados
eliminadores de codgulos) se utilizan para
disolver los codgulos de sangre que blo-
guean las arterias del cerebro. Para que
funcionen mejor, estos medicamentos
deben administrarse dentro de las 3 horas
posteriores al inicio de los sintomas de un
derrame. Se estan desarrollando muchos
procedimientos nuevos para tratar el der-
rame agudo, pero todas estas terapias son
urgentes. Por lo tanto, necesitamos saber
la hora exacta en que comenzaron los sin-

tomas. Esto es de suma importancia.

Hay otros tratamientos invasivos dis-
ponibles para algunos pacientes, como

la eliminacion de un codgulo en un area
accesible. Esto se llama “trombectomia
mecanica”. Este tipo de procedimiento no
se realiza en Sierra View Medical Center,
por lo que nuestro equipo médico pro-
porcionaria tratamientos iniciales antes de
trasladar al paciente a un centro que reali-
za estos procedimientos.

El tiempo es de suma importancia cuando

se trata de pacientes con derrame. Es im-
portante llamar al 911 si usted o alguien a su
alrededor estd experimentando signos de

un derrame cerebral. No conduzca si tiene
estos sintomas, ni permita que otra persona
gue estd experimentando estos sintomas
conduzca. Los servicios médicos de emer-
gencia (EMS) notificaran al departamento de
emergencias de sus sintomas y el equipo de
derrames se activara antes de su llegada.

FACTORES DE
RIESGO PRINCIPALES
DE DERRAME
CEREBRAL

Los factores de riesgo principales que au-
mentan el riesgo de tener un derrame que
PUEDEN controlarse incluyen:

¢ Presion arterial alta (hipertension):
la hipertensidn es el factor de ries-

go numero uno para el derrame

cerebral. Tome los medicamentos

13 FACTORES DE RIESGO PRINCIPALES DE DERRAME CEREBRAL
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segun lo recetado y controle su

presiodn arterial con regularidad.

LOS MINUTOS
IMPORTAN:

Fumar - Dejar de fumar.
Diabetes (nivel alto de azucar
en la sangre): controle su nivel

a SOBREVIVA.
NO CONDUZCA.

LLAME AL 9-1-1!

de azucar en la sangre, tome los
medicamentos segun lo receta-
do, consulte a su médico si su

nivel de azucar esta fuera de los

[imites.

Aprenda los sighos, pero recuerde que, Colesterol alto (hipercolester-

aunque no esté seguro de que sea un olemia): cambios en el estilo de

derrame, busque atencidon médica. vida, tomar los medicamentos

segun lo recetado, cambiar su
e |Los minutos importan. La accion dieta

rapida puede salvar vidas, tal vez la Estar sobrepeso vy la obesidad:

tos para llamar al 911.

Llamar al 911 es siempre la manera
Mas rapida de recibir tratamiento sal-
vavidas. El personal de los servicios
medicos de emergencia puede eval-
uar si hay un derrame y comenzar

el tratamiento cuando llegue, esto
incluso podria ser una hora antes
gue si una persona llegara al hospital
en un automovil. Los pacientes con
sintomas de derrame que llegan en
ambulancia suelen recibir atencion
mMas rapida en el hospital.

Si no puede acceder a los servicios
meéedicos de emergencia (EMS) lla-
mando al 911, pidale a alguien que lo
lleve al hospital de inmediato. Si es
usted quien tiene los sintomas, no
conduzca usted.

dieta.

Trate de hacer ejercicio durante
30 minutos, tres veces a la sema-
na. Consulte con su médico antes
de comenzar un programa de
ejercicios.

Enfermedad cardiaca (enferme-
dad de las arterias coronarias,

FACTORES DE RIESGO PRINCIPALES DE DERRAME CEREBRAL -



cardiomiopatia, insuficiencia

cardiaca, fibrilacion auricular):
tome los medicamentos segun lo
recetado, controle los sintomas
y comuniquese con su médico si
los sintomas se agravan.

Factores de riesgo principales que NO
PUEDE cambiar:

 Edad: el derrame cerebral afecta
a todas las edades, pero el riesgo
aumenta con la edad

¢ Herencia: el riesgo de un derrame
es mayor en las personas cuyos
parientes consanguineos cerca-
nos han tenido un derrame.

* Raza: los Afroamericanos, los na-
tivos de Alaska y los adultos Am-
erindios tienen un mayor riesgo
de muerte y discapacidad debido
a un derrame porque tienen una
mayor incidencia de alta presion
arterial. Los Hispanoamericanos
también tienen un mayor riesgo
de derrame debido a las compli-
caciones de la diabetes.

e Derrame previo: Alguien que ha
tenido un derrame tiene un may-
or riesgo de tener otro.

* Género: mientras que mas hom-
bres tienen derrame cada afno,
mas de la mitad de las muertes

por derrame ocurren en mujeres.

é¢Por qué deberia dejar de
fumar?

El consumo de tabaco es la principal causa
prevenible de enfermedades graves como
enfermedades cardiacas, derrame, cancer
de pulmdn y enfisema. Se estima que la
tasa general de tabaquismo ha disminuido
del 42% en 1965 al 18% en 2014. En gen-
eral, el 16% de las mujeres y el 21% de los
hombres son fumadores. La nicotina y el
monoxido de carbono del humo del cigar-
rillo dafan el corazdn y las arterias de mu-
chas formas. Al entrar a la sangre, la nico-
tina hace que las gladndulas suprarrenales
liberen la hormona epinefrina (adrenalina).
La epinefrina estimula el sistema nervio-
so central y aumenta la presidn arterial, la

respiracion y la frecuencia cardiaca.

Para obtener mas informacidon sobre como
dejar de fumar, consulte con su enfermero
o médico de atencidn primaria.

¢Qué es la presion arterial alta?

La presién arterial alta, o hipertensién, es
una medida de la fuerza impuesta con-
tra las paredes de las arterias cuando el
corazdén bombea sangre por el cuerpo.
La presidn arterial normal es 120/80. La
presion arterial alta se define como medi-
das constantemente superiores a 140/90.
La presién arterial alta es el factor de
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riesgo mas importante para el derrame.
Muchas personas creen que el control de la
presion arterial alta es la razdén por la que
las tasas de muerte por derrame han dis-

minuido en la ultima década.

La presion arterial alta se detecta y trata
facilmente. Los medicamentos, la dieta,
el ejercicio y la pérdida de peso pueden
ayudar a controlar su presion arterial. El
control diario de su presion arterial es im-

portante. Tome su presioén arterial todos los
dias a la misma hora y registrela junto con
su peso. Lleve este registro con su médico
de atencion primaria cuando visite. Hay
una tabla para registrar sus medidas de
presion arterial al final de este folleto.

¢Qué es el Colesterol Alto?

El colesterol alto es uno de los factores de
riesgo principales que provocan enferme-
dades cardiacas y derrame. El colesterol

es una sustancia cerosa parecida a la gra-

sa de origen natural que se produce en el
cuerpo. El cuerpo lo usa de muchas mane-
ras. Cuando tiene demasiado colesterol,

se deposita en las paredes de las arterias,
formando protuberancias llamadas placa.
Esto sucede con frecuencia en el corazén

y el cerebro, lo que puede provocar blo-
gueos gue causan dolor de pecho, ataque
cardiaco y derrame. Aproximadamente 34
millones de estadounidenses tienen nive-
les de colesterol superiores a 240 mg/dL.
Los medicamentos, la dieta, el ejercicio y la
pérdida de peso pueden ayudarlo a contro-
lar los niveles de colesterol.

* Su colesterol total debe ser
menos de 200 mg/dL.

e Su nivel de triglicéridos debe ser
menos de 150 mg/dL.

* Su HDL, el colesterol bueno,
debe ser de 40 mg/dL o mas.

* Su LDL, el colesterol malo, debe

ser menos de 70 mg/dL.

¢Que es la Fibrilacion
Auricular?

La fibrilacion auricular es una condicion
gue hace que las cadmaras superiores del
corazon, las auriculas, tiemblen en lugar
de latir. Esto hace que el corazon tenga
dificultades para mover la sangre hacia las
camaras inferiores, los ventriculos. Esto
hace que el flujo sanguineo disminuya y se
acumule y puede aumentar el riesgo de co-
agulacion. Si un coagulo se desprende de
las auriculas y entra en el torrente sangui-
neo, puede alojarse en una arteria que va

al cerebro y provocar un derrame cerebral.
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Una persona con fibrilacion auricular tiene
cinco veces mas probabilidades de sufrir

un derrame cerebral. Aproximadamente el

15% de las personas que tienen derrame

también tienen fibrilacion auricular.

El tratamiento para la fibrilacion auricular
incluye medicamentos como aspirina, Cou-
madin (warfarina) o Plavix (clopidogrel),

o inhibidores del factor Xa como Pradaxa
(dabigatran), Xarelto (rivaroxaban) y El-
iquis (apixaban). Su médico de atencioén
primaria puede optar por realizar una
“cardioversion”, en la que las auriculas se
convierten electréonicamente de nuevo en

un ritmo regular.

¢Qué es la Diabetes?

Hay dos tipos de diabetes. Primero, la “di-
abetes tipo 1” es una enfermedad autoin-
mune que afecta a una persona de por vida
y siempre requiere insulina. Generalmente
ocurre durante la adolescencia, pero puede
ocurrir en cualquier momento de la vida.

FACTORES DE RIESGO PRINCIPALES DE DERRAME CEREBRAL

incapacidad del cuerpo para producir su-
ficiente insulina y/o las células del cuerpo
son resistentes a la insulina. Esto da como
resultado una elevacion anormal del azucar
en sangre. La diabetes tipo 2 a veces se
puede controlar con dieta y ejercicio, pero

a menudo requiere medicacion.

¢Cuales son los Factores de
Riesgo de la Diabetes de
Tipo 2?

* La diabetes es mas comun en
afroamericanos, latinos, nativos
americanos, asiatico-americanos
e islefos del Pacifico. Sin embar-
go, la diabetes tipo 2 se observa
en todas las razas/grupos étnic-
os.

* Tener mas de 45 anos. Cuanto
mas envejece, mayor es el riesgo.
Sin embargo, a ninos de hasta 8
anos se les diagnostica diabetes
tipo 2.

 Pariente inmediato (hermano o
padre) con diabetes tipo 2

 El sobrepeso, especialmente el
sobrepeso alrededor del ‘estéma-
go’ (forma de manzana).

* Estilo de vida inactivo.

 Mujeres que tuvieron diabetes
gestacional o dieron a luz al
menos un bebé que pesd mas de
9 libras (si su madre tuvo diabe-
tes gestacional mientras estaba
embarazada de usted, entonces
usted corre riesgo).




TERAPIA NUTRICIONAL PARA DERRAME CEREBRAL




SIERRA VIEW MEDICAL CENTER

e Tener otros problemas de salud
como: presion arterial alta, coles-
terol anormal y otras enferme-
dades cardiovasculares.

e Otros factores coexistentes que
podrian aumentar su riesgo: tab-
aquismo, niveles altos de estrés
continuo y depresion.

e Cuantos mas factores de riesgo
tenga, mayor sera el riesgo de
desarrollar o tener diabetes tipo
2.

¢Por qué es importante
controlar la Diabetes?

La diabetes es un factor de riesgo impor-
tante para el derrame. Muchas personas
con diabetes también tienen presion arteri-
al alta, colesterol alto y estan sobrepeso. Si
no se trata, el nivel alto de azucar en san-
gre dafnara los vasos sanguineos grandes

y pequenos; todas las células de su cuerpo
se ven afectadas.

La diabetes se puede controlar con varios
medicamentos diferentes. Por ejemplo, in-
sulina, Glucophage (metformina), Glucotrol
(glipizida) y/o Glynase (gliburida). La dieta
y el ejercicio también pueden ayudar a
controlar la diabetes.

Su médico puede realizar una prueba de
laboratorio llamada hemoglobina A1C que
le permitira saber qué tan bien se ha con-
trolado su diabetes en los ultimos 90 dias.
El objetivo es tener un nimero menor al
7.0%.

* La diabetes no controlada es la
principal causa de ceguera, insu-

ficiencia renal y amputaciones de
extremidades (no asociadas con
lesiones).

e La principal causa de muerte en
los Estados Unidos es la enfer-
medad cardiaca (el 68% de los
cuales tenia diabetes).

e Dos de cada tres personas con
diabetes mueren a causa de en-
fermedades cardiacas y derrame.

e Se estima gue una vez que a una
persona se le diagnostica diabe-
tes tipo 2, es probable que haya
tenido diabetes durante al menos
5 a 7 anos antes de ser diagnos-
ticada.

e Para obtener mas informacion
sobre la diabetes, consulte a su

médico o enfermero.

TERAPIA
NUTRICIONAL
PARA DERRAME
CEREBRAL

Una dieta baja en sodio que incluya op-

ciones de grasas saludables puede ayudar
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a reducir la presion arterial y promover la
salud del corazoén. Elegir mas frutas y ver-
duras, cereales integrales, productos lac-
teos sin grasa o bajos en grasa y alimentos
con grasas saludables para el corazén lo
ayudara a alcanzar este objetivo.

Puntos Clave

e Limite su consumo de sodio: la sal tiene un
alto contenido de sodio; 1 cucharadita pro-
porciona su limite diario, 2,300 miligramos
(mg), asi que deshagase de ese saleroy
comience a usar sustitutos sin sal como
especias, hierbas, limoén y lima para agregar
sabor a sus comidas.

e Elija alimentos frescos: la sal se usa como
conservante, asi que elija alimentos frescos
en lugar de alimentos enlatados, cenas o
alimentos congelados con salsas para reducir
su ingesta de sodio tanto como sea posible.

e Mire las etiquetas de los alimentos: es
posible que cualquier producto que conten-
ga 300 miligramos (mg) de sodio por por-

cion no se ajuste a su plan de alimentacion;

busque productos que contengan 140 mg de
sodio o menos.
Aumente el potasio en su dieta - A menos
gue tenga una enfermedad renal - Coma
muchas frutas y verduras (la mitad de su
plato deben ser verduras y frutas) y elija tres
productos lacteos bajos en grasa cada dia
Elija las grasas con prudencia: seleccione
grasas saludables para el corazén y evite las
grasas saturadas y hidrogenadas tanto como
sea posible.
o Elija aceite de oliva y de canola en
lugar de mantequilla.
o Elija aves de corral y pescado en
lugar de carnes rojas.
o Elija nueces y semillas sin sal.
o Aumente las grasas omega-3, que
son saludables para el corazén,
con pescado graso fresco o bajo en
sodio (salmdn, atun blanco, caballa'y
arenque), aceite de linaza/aceite de
linaza, aceite de nuez/nuez o semillas

de chia.

ELIJA ALIMENTOS
SALUDABLES.

SIERRA VIEW
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American Heart Association.

Healthy for Good

Ingredientes esenciales para la

preparacion de comidas saludables
para el corazon

Para una preparacién de comida saludable sin complicaciones, asegtrate de tener una despensa abastecida.

Tener algunos ingredientes bdsicos en tus alacenas, asi como el refrigerador y el congelador, te ahorran
tiempo y preocupacién en las ocupadas noches de la semana e incluso en los fines de semana cuando no
tienes tiempo para ir al supermercado.
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Alacenas y despensa @l_= Refrigerador y congelador

e |

V[ UJtilizaingredientes para “armar una cena”: V[ Proteinas: filetes de pescado no apanados,
frijoles enlatados o secos, como rifidn, papa, pechugas de pollo sin piel, carnes magras
negro, mantequilla y alubia blanca; atin enlatado o extra magras; tofu
o envasado, salmén y pollo; salsa para espagueti

[ Productos ldcteos: leche semidescremada
[/ Verduras enlatadas: para guarniciones sencillas y y descremada, yogur y queso
agregar a sopas y salsas
¥ Margarina suave: hecha con aceite vegetal
[/ Granos enteros: arroz integral, avena, cuscus, trigo no hidrogenado y sin grasas trans
burgol y quinua; pastas de grano entero, panes y

tortillas (guarda pan y tortillas adicionales en el M Verduras y frutas congeladas: elige una amplia
congelador); harina integral o harina de maiz variedad (muchos colores) sin salsas saladas
para hornear ni jarabes azucarados

[/ Aceites de cocina: aceites vegetales no tropicales,
como de oliva, canola y maiz

M Frutos secos, semillas y mantequillas a base de z % Compara '.GS ethuetas

frutos secos: para papas fritas y guarniciones nutricionales
(y aperitivos sabrosos)

[V Elige productos con las cantidades mds bajas de

[ Caldos: de pollo, carne o verduras bajos en sodio, sodio, aztcares afiadidas y grasas saturadas, y

sin grasa; para hacer sopas sin grasas trans

[V Hierbas y especias secas: mantén una variedad a [ Busca el distintivo Heart-Check para heartcheck.arg
mano y compra o crea mezclas de condimentos identificar facilmente alimentos que
sin sal forman parte de una dieta saludable

© Derechos de autor 2019 American Heart Association, Inc., una organizacion

Para obtener més con sej os, visita heart.org / healthyforgood. sin fines de lucro 501(c)(3). Todos los derechos reservados. Healthy for Good es

una marca comercial de la AHA. Se prohibe el uso no autorizado.
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MEDICAMENTOS
PARA DERRAME
CEREBRAL

Es posible que tenga nuevos medicamen-
tos cuando salga del hospital. Estos me-
dicamentos lo ayudaran a protegerse de
tener mas derrames. Si tiene preguntas
adicionales, asegurese de preguntarle a su
enfermera o médico. Es una buena idea lle-
var una lista de todo lo que toma. Muestre
su lista a su médico y farmacia. Hable con
su médico antes de dejar de tomar cualqui-

er medicamento.

Medicamentos que previenen
los coagulos de sangre

Algunos medicamentos hacen que la san-
gre sea menos pegajosa. Algunos ejemplos
son la aspirina y Plavix (clopidogrel). La
sangre menos pegajosa tiene menos prob-
abilidades de coagularse. Algunas perso-
nas toman aspirina para prevenir un primer

derrame cerebral.

Algunos medicamentos diluyen la sangre.
Algunos ejemplos son Coumadin (warfa-
rina), Xarelto y Eliquis. Es menos probable
gue se coagule la sangre menos liguida.
Cuando un derrame es mas comun, puede
usar un anticoagulante. Algunos problemas
de salud hacen que el derrame sea mas
comun. Un ejemplo es la fibrilacion auricular.
Los anticoagulantes funcionan bien, pero

también tienen efectos secundarios. Al-

-' gunos ejemplos son hematomas y hemorra-
_-__—_"‘_—*—-——.__________ . ., . . sy
: gias. También es posible que necesite anali-

SIERRA VIEW

MEDICAL CENTER sis de sangre periddicos o visitas al médico.
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Otros medicamentos pueden cambiar la
viscosidad o la dilucion de la sangre. Pre-
gunte antes de usar algo nuevo. Tylenol
(acetaminofén) es seguro para el dolor o
la fiebre. No tome aspirina, ibuprofeno ni
naproxeno. También es una buena idea evi-
tar las pastillas de aceite de pescado.

Lo que come puede afectar el medicamen-
to Coumadin, un anticoagulante (diluyente
de la sangre) muy utilizado. Coumadin
funciona menos cuando come o toma
vitamina K. La vitamina K se encuentra en
alimentos como las verduras de hoja verde.
No es una buena idea dejar de comer estos
alimentos. Trate de comer la misma canti-

dad todos los dias.

24
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Medicamentos que reducen
la presion arterial

La presidn arterial alta puede provocar un
derrame. Es importante reducir la presion
arterial cuando este muy alta. Algunas per-
sonas necesitan mas de un tipo de medica-

mento para bajar la presion arterial.

Betabloqueantes

Estos medicamentos reducen la presion
arterial. También reducen la frecuencia
cardiaca. Algunos ejemplos son Toprol
(metoprolol) y Tenormin (atenolol). Los
efectos secundarios son frecuentes. Al-
gunos ejemplos son sentirse cansado o

mareado. Se sentird menos mareado si se

MEDICAMENTOS PARA DERRAME CEREBRAL
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pone de pie lentamente. Estos efec-
tos secundarios suelen desaparecer
después del primer mes.

Inhibidores de la ECA

Estos medicamentos reducen la
presién arterial. Se pueden usar inc-
luso si su presion arterial es normal.
Algunos comunes son Prinivil (lisin-
opril) y Lotensin (benazepril). Los
efectos secundarios son frecuentes.
Algunos ejemplos son tos o sensacion
de mareo. Hable con su médico si le
molesta la tos.

BRA-II

Los bloqueadores de los receptores de
angiotensina Il (BRA-II) son medica-
mentos que reducen la presion arteri-
al. Actuan mucho como un BRA-I. Se
pueden utilizar en lugar de un BRA-I.
Algunos tipos comunes son Diovan
(valsartan) y Cozaar (losartan).

Medicamentos que
reducen el colesterol

Su cuerpo necesita colesterol. Pero
cuando tiene demasiado, puede ad-
herirse a las paredes de los vasos
sanguineos. Esto puede hacerlos mas
estrechos. La sangre se ralentiza en
los vasos estrechos y es mas probable
que se coagule. Las estatinas ayudan
a reducir el colesterol en sangre. Al-
gunos ejemplos son Lipitor (atorvas-
tatin) y Zocor (simvastatin). Es posible

gue deba hacerse andlisis de sangre con
regularidad o visitar a su médico. Tome su
estatina por la noche. No coma toronja ni
beba jugo de toronja. Esté atento al dolor y
la debilidad de los musculos. Si tiene estos
efectos secundarios, informe a su médico.

Consejos para tomar sus
medicamentos

La mayoria de los medicamentos deben
tomarse todos los dias, incluso si se siente
bien. A continuacidn, se ofrecen algunos
consejos para aprovechar al maximo sus
medicamentos:

 Tenga una rutina: tome sus me-
dicamentos a la misma hora
todos los dias. Use recordatorios,
como un pastillero, para ayudarlo

a mantener el ritmo.

@ PIDA AYUDA

Si tiene dificultades para obtener
sus medicamentos, pida ayuda.
Pidale ayuda a su enfermera
antes de salir del hospital.
También puede preguntarle a su

médico o farmacia.

El Centro de Bienestar
Comunitario de Sierra View
Medical Center también esta
disponible y se puede contactar
llamando al 559-791-3847.
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Tome todos sus medicamentos:
algunos funcionan mejor cuando
se usan junto con otros. No tome
uno y deje otro.

Asegurese de tener sus me-
dicamentos cuando viaje. Em-
paqguételos en su equipaje de
mano.

No cambie su dosis ni suspen-
da un medicamento sin hablar
con su doctor. Preguntele a su
médico o farmacéutico qué debe
hacer si pierde una dosis.
Informe a su médico si cree que
esta teniendo un efecto secund-
ario. Su médico puede cambiar la
dosis o el medicamento.

Cargue una lista de sus medica-
mentos. Muestre la lista a su
meédico en cada visita. Muestre la
lista a su farmacia.

¢{QUE PASA DESPUES DE UN DERRAME CEREBRAL?

¢QUE PASA
DESPUES DE
UN DERRAME
CEREBRAL?

Cuando las células del cerebro lesionadas

por un derrame cerebral no pueden fun-
cionar, la parte del cuerpo que controlan
tampoco puede funcionar. Es por eso por
lo que un derrame cerebral puede ser tan
devastador.

La lesion cerebral de un derrame puede
afectar los sentidos, la actividad motora,

el habla y la capacidad de comprender el
habla. La lesion cerebral también puede
afectar el comportamiento, los patrones de
pensamiento, la memoria y las emociones

de una persona.
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Puede haber paralisis o debilidad en un

lado del cuerpo. Estos efectos pueden ser
temporales o duraderos, segun el area del
cerebro afectada y el alcance de la lesion
cerebral. Las células cerebrales lesionadas
y muertas no pueden curarse ni reempla-

zarse por si mismas.

La recuperacion de un derrame grave

generalmente toma meses o afios de trata-

miento médico, terapia de rehabilitaciény
el esfuerzo determinado del sobreviviente
del derrame.

Muchos sobrevivientes nunca recuper-
an todas sus funciones perdidas, pero a
pesar de estas pérdidas, muchos contindan

llevando una vida plena y productiva.

Casi todos se sienten cansados después
de un derrame y, aungue al principio es
normal sentirse fatigado, probablemente
empezara a sentirse menos cansado en
unos meses. Es importante planificar sus

actividades para conservar su energia.

¢Qué es la Afasia?

La afasia es un trastorno que resulta del

dafo a la parte del cerebro que controla el
lenguaje. La afasia suele ser el resultado de
un derrame en el hemisferio izquierdo del
cerebro y puede causar dificultad con cual-
quiera de los siguientes aspectos: hablar,
escuchar, leer y escribir.

Es importante tener en cuenta que la afasia
no es el resultado de la pérdida de inteli-
gencia y, de hecho, muchos sobrevivientes
de derrame permanecen mentalmente in-
tactos a pesar de que pueden tener dificul-
tades para comprender o comunicarse.

Sintomas generales de Afasia

El habla

e Dificultad para encontrar pal-
abras: cuando la persona sabe lo
que quiere decir, pero no puede
acceder a él.

e Sustituciones de sonidos o pa-
labras (errores parafdsicos):
por ejemplo, “gat” por “gato” o
“mapa” por “taza” (i.e: “gat” for
“cat” or “map” for “cup”)

« Jerga, palabras sin sentido: una
persona puede hablar, pero no
tener sentido o usar palabras de
manera incoherente.

* Perseveracion: una persona
puede repetir palabras o frases y
tener dificultades para pasar de
una expresion a otra. Por ejem-
plo, si le pregunta a una persona
“écoémo se llama?” pueden seguir
diciendo su nombre cuando se
les hagan preguntas adiciona-
les. Puede parecer que estan
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“atascados” en esa palabra o
frase.

El Entendimiento

e Seguir instrucciones o conver-
sacion.

e “Si”y“no”
poco fi-
ables: una
persona
puede
responder
“s{” cuan-
do quiere
decir “no”
O vicev-
ersa. Las
respuestas pueden ser inconsis-
tentes

La Lectura

e Puede tener dificultad para
reconocer letras, palabras o com-

prender oraciones.

El Escrito

¢ Puede experimentar dificulta-
des para copiar o escribir letras
y tener errores ortograficos o
gramaticales

Tipos de Afasia

Afasia expresiva (no fluida)

Generalmente, los pacientes con afasia ex-
presiva suelen comprender mejor de lo que
hablan. Los pacientes pueden experimen-

tar una capacidad limitada para usar pal-

abras debido a la dificultad para encontrar
palabras y, a menudo, dicen cosas que no
quieren decir. Estos individuos son consci-
entes de sus problemas de comunicaciény,
a menudo, se sienten frustrados o ansiosos
debido a la dificultad para expresar sus
ideas.

Consejos

. Tablero de co-
municacion

. Dé tiempo extra
para que la persona
responda

. Dé opciones
auditivas/visuales/
escritas

. Utilice preguntas

de si/no

e Use la escritura cuando sea apro-
piado

 Haga que el individuo use gestos

* Haga que la persona describa
lo que quiere usando otras pal-
abras.

e Dé descansos frecuentes

Si tiene alguna pregunta
sobre la comunicacion entre
usted y sus seres queridos,
hable con su patdlogo del
habla y el lenguaje o con la
enfermera para obtener mas

consejos utiles.
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Afasia receptiva (fluida)

Estas personas tienen mas dificultad para
comprender y seguir instrucciones.

El paciente puede estar hablando, pero
sin sentido. Estos individuos a menudo no
son conscientes de que tienen un déficit y
pueden no darse cuenta de que otros no
pueden entenderlos, lo que puede hacer

gue se sientan frustrados con el oyente.
Consejos

* Use sefales visuales

e Dé instrucciones sencillas

e Hable despacio

¢  Compruebe la comprensidén con
frecuencia (no asuma que com-
prenden)

Las personas con afasia a menudo se ben-
efician de la terapia del habla. Pidale a su
logopeda, enfermera o médico de atencion

primaria mas recomendaciones y recursos.

Disartria

La disartria es otro problema de comuni-
cacion y habla que puede ocurrir con un
derrame cerebral. La disartria es un tras-
torno motor del habla. Los musculos de
la boca, la cara y el sistema respiratorio
pueden debilitarse, moverse lentamente
0 NoO moverse en absoluto después de un
derrame. El habla disartria puede carac-
terizarse por cualquiera de los siguientes:
dificultad para respirar, velocidad lenta o
rapida; volumen reducido; habla nasal o
ininteligible; movimiento limitado de la len-
gua, los labios y la mandibula; entonacidén

anormal, ronquera, respiracion y babeo. La

disartria afecta la forma en que se pronun-
cian las palabras. Aungque a menudo ocurre
con afasia, un problema del lenguaje no es

lo mismo y puede ocurrir solo.

Algunos consejos para mejorar la comuni-
cacion con el paciente con disartria incluy-
en:

e Pedirle al paciente que disminuya
la velocidad y hable mas alto.

e Sentar al paciente erguido si es
posible, para un mejor soporte
respiratorio.

e Pedirle al paciente que arti-
cule demasiado o finja que esta
hablando para un lector de labi-

os.

Si tiene alguna pregunta sobre la comu-
nicacion entre usted y sus seres queridos,
hable con su patélogo del habla y el len-
guaje o con la enfermera para obtener mas

consejos utiles.

Dificultad en Tragar /
Disfagia

Inmediatamente después de un derrame,
los pacientes pueden tener dificultad para
tragar o no poder tragar en absoluto. Este
trastorno se llama disfagia. Los pacientes
con este problema suelen toser, tener nudo
en la garganta o demostrar una voz hume-
da o con gorgoteo durante o inmediata-

mente después de comer o beber.

Es posible que necesiten un esfuerzo
adicional o tiempo para masticar y tragar.
Ademas, los alimentos o liquidos pueden
filtrarse o atascarse en la boca. Las particu-
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las de comida o los liquidos pueden entrar en los pulmones. Esto se llama aspiracion y puede

resultar en neumonia.

A veces, los pacientes aspiran sin toser ni ahogarse (lo que se denomina “aspiracion silen-
ciosa”), por lo que es muy importante que un patoélogo del habla y el lenguaje atienda a los
pacientes con derrame. El patdlogo del habla y el lenguaje puede recomendar pautas seguras
para beber. Siga todas y cada una de las instrucciones proporcionadas cuando alimente a su
ser querido. Mientras esté en el hospital, no alimente a su ser querido a menos gue la enfer-
mera, el patdlogo del habla y el lenguaje o el médico le hayan dado permiso para hacerlo. La
disfagia puede provocar mas complicaciones e incluso la muerte.

El patélogo del habla y el lenguaje que trabaja con su médico desarrollard un programa de
tratamiento para ayudarlo con cualquier dificultad para tragar. El terapeuta puede recomendar
consistencias especiales para alimentos vy liquidos, posiciones o estrategias y ejercicios para
mejorar el movimiento muscular y reducir los riesgos de aspiracion y neumonia. Preguntele a
su patdlogo del habla y el lenguaje, enfermera y/o dietista detalles especificos sobre la consis-
tencia especial de los alimentos que pueda necesitar.
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La vida después de un Derrame Cerebral

La mayoria de las personas pasan varios dias en el hospital después de un derrame cerebral.
El tratamiento continua incluso después de salir del hospital. En casa, su tratamiento puede
incluir medicamentos diarios y rehabilitacion. Su médico puede recomendarle cambios en el
estilo de vida.

Su equipo de atencién puede sentir que no es lo suficientemente fuerte para ir directamente
a casa después de su estadia en el hospital y puede sugerirle que vaya a un centro de enfer-
meria especializada para mas rehabilitacion y fortalecimiento. Su administrador de casos lo
ayudard a usted y a su familia con estos arreglos.

Rehabilitacion de un Derrame Cerebral Agudo

La rehabilitaciéon es una parte fundamental de la recuperaciéon de un superviviente de derrame.
Los efectos del derrame pueden significar que tiene que volver a aprender, cambiar o redefinir
su forma de vivir. Si bien la rehabilitacion no revierte los efectos de un derrame, puede ayudar-

le a regresar a su nivel 6ptimo de funcidn.

La rehabilitaciéon comienza cuando sus médicos determinan que estd médicamente estable,
gue tiene la energia para tolerar la terapia y que se beneficiard de ella.

Los servicios de rehabilitacion se inician en el hospital. La rehabilitacion puede continuar en
varios entornos, como una unidad de rehabilitacion aguda, un centro de enfermeria especial-
izada o en el hogar con atencidon domiciliaria. Lo que hard bajo rehabilitacidon depende de lo
gue necesite para ser independiente.

El equipo de rehabilitacion evaluara sus necesidades y determinara un plan que puede incluir
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habilidades de autocuidado como:

¢« Alimentarse, arreglarse, bafarse y
vestirse.

* Habilidades de movilidad como
trasladarse, caminar o usar una silla
de ruedas.

¢« Habilidades del habla y el lenguaje
para mejorar la comunicacion.

¢ Capacidad de memoria y resoluciéon
de problemas

¢ Habilidades sociales para interactuar
con los demas

El equipo de rehabilitacion estad formado por

varios especialistas que incluyen:

* Médico de rehabilitacion

* Enfermeros de rehabilitacion

* Terapeutas fisicos, ocupacionales y
del habla

* Dietistas

 Trabajadores sociales

e Miembros del grupo de apoyo

Los servicios que pueda necesitar de cada es-
pecialista serdn determinados por su médico
y los miembros del equipo que trabajan junto
con usted para desarrollar un plan de rehabil-
itacion individual.

TENGO DERECHO A:

Cuidar de mi. Este no es un acto de egoismo.

Me permitira cuidar mejor de mi ser querido.

INFORMACION PARA
PROVEEDORES DE
CUIDADOS

Como Proveedor de Cuidados,
¢qué necesito saber?

Cuando un ser querido esta discapacitado,
cambia el sistema familiar al cambiar la for-
ma en que cada miembro se relaciona entre
si. Ser proveedor de cuidados puede ser una
experiencia satisfactoria pero también es-
tresante. Los papeles familiares se confunden.
Es posible que algunos miembros no se sien-
tan cdmodos en sus nuevas funciones o en
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la nueva funcion de proveedor de cuidados.
Algunos pueden no querer “interferir” con lo
gue ya se ha planeado o decidido.

Las reuniones familiares pueden resultar
incdmodas, especialmente para las perso-
nas que no han hablado abiertamente sobre
asuntos familiares antes. Hablar de sen-
timientos o pedir ayuda es dificil para mu-
chas personas. Los administradores de casos,
los trabajadores sociales, los médicos vy el
personal de enfermeria de Sierra View Med-
ical Center estan disponibles para ayudarlo
a usted, a su familia y a sus proveedores de
cuidados en este momento dificil. También
ofrecemos servicios religiosos y espirituales
a través de nuestros capellanes. Notifique a
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su enfermero o médico si desea hablar con necesidades de mi ser querido.
alguien sobre este nuevo papel en su vida. * Proteger mi individualidad y mi

: QU la C de D h derecho a hacer una vida “para
cQue es la Carta de Derechos mi que me sostenga cuando mi

para Proveedores de ser querido ya no necesite mi

Cuidados? ayuda de tiempo completo.

Como proveedor de cuidados, tengo derecho * Esperary exigir que a medida

gue se hagan nuevos avances

a:

en la busqueda de recursos para

+ Cuidar de mi. Este no es un acto de ayudar a las personas con disca-

egoismo. Me permitira cuidar mejor pacidad fisica y mental en nues-

de mi ser querido. tro pais, se logren avances simi-

* Buscar ayuda de otras personas, lares para ayudar y apoyar a los
aunque mi ser querido pueda ob- proveedores de cuidados.

jetar. Reconozco los limites de mi

. . . Rights of a Caregiver. (2012). http: heart.org/HEART-
propia resistencia y fuerza. ights of a Caregiver. (2012). http://wwwheart.org/

, o ORG/Caregiver/Rights/RightsofaCaregiver/Rights-of-
+ Mantener facetas de mi propia vida /Caregiver/Rights/RightsofaCaregiver/Rights-of-a

que no incluyan ala persona que Caregiver_UCM_301749_Article .jsp
cuido, tal como lo haria si estuviera
sana. Sé que hago todo lo que
razonablemente puedo por esta
persona y tengo derecho a hacer
algunas cosas por mi mismo.

e Enojarme, deprimirme y expresar

otras emociones dificiles de vez en
cuando

¢ Rechazar cualquier intento de mi
ser querido (consciente o incon-
scientemente) de manipularme a
través de la culpa, la ira o la de-
presion.

¢ Recibir consideracion, afecto, per-
doén y aceptacion de mi ser querido
mientras yo ofrezca estas cuali-
dades a cambio.

¢ Enorgullecerme de lo que estoy

logrando y aplaudir el valor que a
veces se necesita para satisfacer las

T Vo
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ANSIEDAD Y DEPRESION DESPUES DE UN
DERRAME CEREBRAL

Inmediatamente después de un derrame, un sobreviviente puede responder de una manera y
semanas después responder completamente diferente. Estas reacciones emocionales pueden
ocurrir debido a causas bioldgicas o psicoldgicas resultantes del derrame. Un cambio emocio-
nal como cambios rapidos de humor, llanto o risa que no coincide con el estado de animo de
una persona, o que dura mas de lo que parece apropiado, y depresidén, son comunes. Los cam-
bios psicoldgicos que incluyen frustracion, ansiedad, enojo o apatia son comunes y, a menudo,
se benefician al hablar con alguien y reconocer estos sentimientos. Estos sentimientos son

normales y le permiten afrontarlos sin sentirse culpable por ellos.

La depresion es comun después de un accidente cerebrovascular
y, @ menudo, requiere medicacion, al menos a corto plazo. Puede

tratarse con una variedad de medicamentos.
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La depresion es comun después de un derrame cerebral y a menudo requiere medicacion, al
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menos a corto plazo. Puede tratarse con una
variedad de medicamentos. La depresién a
menudo ocurre dentro de las dos semanas
posteriores al evento y puede afectar seria-
mente su rehabilitacién y recuperacion. La
depresion también afecta a las personas que
lo cuidan durante su recuperacion. Si cree
gue usted o un ser querido esta sufriendo
depresion, hable con su médico o enfermera
sobre los posibles tratamientos disponibles
para usted.

SEGUIMIENTO
MEDICO

Comuniqguese con su Médico
de Atencion Primaria o
Neurdlogo

Vivir con los efectos de un derrame es una
enfermedad crdnica y requiere un segui-
miento continuo con un médico de atencion
primaria. Si no tiene un médico al que con-
sulte con regularidad, consulte al médico que
lo atiende aqui para que lo ayude a encontrar
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una solucidn. El administrador de casos vy el
trabajador social también pueden ayudarlo
con este proceso. Si tiene problemas para
cumplir con su plan de tratamiento, por
favor, no haga cambios sin consultar. iHable

con su enfermera o proveedor de atencion

médica primaria para obtener ayuda!

El administrador de casos y
el trabajador social también
pueden ayudarlo con este

proceso. Si tiene problemas
para cumplir con su plan de

tratamiento, no cambie nada.

Hable con su enfermera o
proveedor de atencidon médica

primaria.
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PREGUNTAS
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