Revista Multidisciplinaria Perspectivas Investigativas
Multidisciplinary Journal Investigative Perspectives
Vol. 3(3), 32-38, 2023
https://doi.org/10.5281/zeno0d0.10049258

Enfermeria en pacientes con ictus isquémico

Nursing in patients with ischemic stroke

Marjorie Lucia Castro-Flores
pg.marjorielcf77@uniandes.edu.ec
Universidad Regional Autonoma de Los Andes. UNIANDES, Ambato - Ecuador.
https://orcid.org/0000-0003-0852-7491

RESUMEN

El objetivo de la presente investigacién es analizar el abordaje inicial de enfermeria en pacientes
con ictus isquémico en urgencias. La técnica seleccionada fue una revisién bibliografica, de la
cual se desarrollé de seleccién de 18 articulos a través de los buscadores de publicaciones de
salud como: Scopus, PubMed, Scielo, Redalyc, Sage Journal; con la aplicacion de los criterios
de inclusion y exclusién se presentan los hallazgos de 15 articulos cientificos en tablas
descriptivas. Los articulos revisados indican la hipertension arterial como el primer factor, pueden
generar diferentes complicaciones cuando no son evaluados y controlados adecuadamente en
el momento de atencién de urgencias. La mortalidad es alta en paises en vias de desarrollo e
industrializados, también un alto riesgo de discapacidad que representa una carga
socioecondmica alta.

Descriptores: enfermedad cardiovascular; sistema cardiovascular; politica de la salud. (Fuente:
Tesauro UNESCO).

ABSTRACT

The aim of this study was to analyze the initial nursing approach in patients with ischemic stroke
in the emergency department. The selected technique was a bibliographic review, from which a
selection of 18 articles was developed through health publication search engines such as:
Scopus, PubMed, Scielo, Redalyc, Sage Journal; with the application of the inclusion and
exclusion criteria, the findings of 15 scientific articles are presented in descriptive tables. The
articles reviewed indicate arterial hypertension as the first factor, which can generate different
complications when not adequately evaluated and controlled at the time of emergency care.
Mortality is high in developing and industrialized countries, also a high risk of disability that
represents a high socioeconomic burden.

Descriptors: cardiovascular diseases; cardiovascular systems; health policy. (Source: UNESCO
Thesaurus).

Recibido: 8/3/2023. Revisado: 9/04/2023. Aprobado: 18/04/2023. Publicado: 01/07/2023.
Seccién articulos de revision

32


https://orcid.org/0000-0003-0852-7491
https://vocabularies.unesco.org/browser/thesaurus/es/page/concept4658?clang=en
https://vocabularies.unesco.org/browser/thesaurus/es/page/concept2318?clang=en
https://vocabularies.unesco.org/browser/thesaurus/es/page/concept11757?clang=en

Revista Multidisciplinaria Perspectivas Investigativas
Multidisciplinary Journal Investigative Perspectives
Vol. 3(3), 32-38, 2023

Enfermeria en pacientes con ictus isquémico
Nursing in patients with ischemic stroke

Marjorie Lucia Castro-Flores

INTRODUCCION

La enfermedad cerebrovascular es definida generalmente como todas las afecciones que
provocan un trastorno del encéfalo de tipo transitorio o permanente provocado por la denominada
isquemia o hemorragia secundaria, por un proceso de caracter patoldgico de los vasos
sanguineos del cerebro. El ictus isquémico o infarto cerebral, su denominacién vienen de la
palabra latina usada para la descripcién de enfermedades que presentan un inicio violento, en
términos médicos, se le considera como un area de necrosis tisular en el encéfalo secundario a
isquemia cerebral, que puede provocar la muerte celular (Leyva et al., 2022).

Entre los factores de riesgo se clasifican en no modificables como: edad, sexo, raza, factores
genéticos, sindromes genéticos, los cuales son constitutivos de las personas y no es posible
revertirlo. Mientras que los modificables son la hipertension arterial, diabetes mellitus, obesidad,
dislipidemia, tabaco, alcohol, estrés, cardiopatias requieren un seguimiento y control constante
para prevenir accidentes cardiovasculares (Gutiérrez-Zafiiga, et al., 2019). El ictus se caracteriza
principalmente por un dafio neurolégico de inicio subito y estas dependeran de la zona afectada
del cerebro. En el territorio carotideo; Afasia, desviacion oculocefalica al lado lesionado,
hemianopsia homénica contralateral, hemiparesia / hemihipoestesia contralateral. En el territorio
vertebrobasilar; disartria, diplopia, vértigo, sindromes motores o sensitivos alternos, pérdida de
conciencia, coma, asimetrias pupilares.

El objetivo de la presente investigacién es analizar el abordaje inicial de enfermeria en pacientes
con ictus isquémico en urgencias.

METODO

La investigacion es bibliografica - documental que consisti6 en el andlisis y revision de
documentos y publicaciones que tratan acerca de ictus isquémico en urgencias, iniciandose con
una seleccion de articulos cientificos publicados en revistas cientificas reconocidas en el &mbito
de la salud, con la finalidad de comprender el contexto de hallazgos de investigadores que han
publicado estudios de campo y revisiones.

La técnica seleccionada fue una revision bibliografica, de la cual se desarroll6 de seleccién de
18 articulos a través de los buscadores de publicaciones de salud como: Scopus, PubMed,
Scielo, Redalyc, Sage Journal; con la aplicacién de los criterios de inclusiéon y exclusién se
presentan los hallazgos de 15 articulos cientificos en tablas descriptivas.

Los criterios de inclusion considerados en la investigacion cumplen con los criterios de busqueda
y seleccion que son los siguientes: publicaciones del periodo 2018 al 2022, de los buscadores
referidos, accesibilidad a los textos completos, en idioma en espafiol e inglés y que no dupliquen
la informacion obtenida, sino brinden hallazgos novedosos. Los criterios de busqueda son los
siguientes: epidemiologia, factores de riesgos y complicaciones asociados abordaje inicial de
enfermeria en pacientes con ictus isquémico.

RESULTADOS
Se presentan los resultados escrutados:

Tabla 1. Epidemiologia del Ictus isquémico.

Autor Revista-base de Hallazgos relevantes
datos
Castiblanco-Montafiez et al. | Scielo, Redalyc Relacionado con el ictus isquémico, la
(2022). Organizacion Mundial de la Salud la hace parte de

las enfermedades cerebrovasculares (ECV). En
paises latinoamericanos como Chile 15 millones
de personas sufren un ataque cerebral al afio, de
los cuales 5 millones resultados mortales.

Li et al. (2022). PubMed, Scopus El accidente cerebrovascular isquémico agudo
representa aproximadamente el 80% de todos los
accidentes cerebrovasculares.
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Green, et al. (2021). PubMed, Scopus El accidente cerebrovascular isquémico agudo,
sigue siendo una enfermedad devastadora con
importantes impactos personales, familiares y del
sistema de salud. A nivel mundial, hay 10,3
millones de accidentes cerebrovasculares nuevos
(67% isquémicos) anualmente con tasas de
discapacidad mas altas en paises de ingresos
bajos y medianos.

Moreno-Pefa et al. (2018). Scielo Los pacientes con fibrilacion auricular (FA) tienen
un alto riesgo de sufrir ictus. Los estudios de
caréacter epidemiologico establecen que por cada
5 casos de ictus isquémico que se han
diagnosticado, 1 se presenta en personas con
fibrilacion auricular (FA). Las estadisticas también
muestran que, por cada 100 pacientes con FA, 5
tienen riesgo de desarrollar de manera anual ictus
isquémico y tienen un nivel de incidencia que es
superior al de la poblacion general entre 2 a 7
veces mas.

Soto et al. (2022). Scielo La incidencia del ictus en Europa, segun la edad
ha sido establecidas en valores entre 95 y 290 en
100.000 habitantes al afio. También, 1,1 millones
de europeos aproximadamente sufren ictus cada
afo, el 80% representa el ictus isquémico.

Fuente: Elaboracion propia.

En la tabla 1, se analiza que la epidemiologia del ictus isquémico segln los autores presentados
que es preocupante la alta incidencia, las tasas de mortalidad y discapacidad son preocupantes
por las afectaciones a las familias, en la calidad de vida de los pacientes, un actuar rapido del
personal de urgencias es necesario para generar estrategias rapidas y lograr disminuir el riesgo
de complicaciones, la afectividad de las intervenciones brindaran la posibilidad de reducir la
morbilidad, mortalidad, estadistica en los paises desarrollados y subdesarrollados.

Tabla 2. Factores de riesgos y complicaciones asociados al ictus isquémico.

Autor-Titulo-afio Revista-base de Hallazgos relevantes
datos

Vargas-Murcia et al. (2021). | Scielo Los factores de riesgo cardiovascular tradicional
son el tabaquismo en un 33% de los casos, HTA es
mas frecuente en un 35%, dislipidemia, obesidad y
consumo de alcohol. Los factores que influyen en
su incidencia y prevalencia son la ubicacion
geogréafica, el sexo, etnia, nivel socioeconémico,
edad, contaminacion y nivel de estilo de vida.

Barthels & Das (2020). PubMed, Scopus Las discapacidades comunes incluyen deficiencias
motoras como hemiparesia (debilidad en el lado
izquierdo o derecho del cuerpo), hemiplejia
(paralisis en el lado izquierdo o derecho del cuerpo)
y paresia facial central. Trastornos del lenguaje y
del habla, como la afasia global o mixta (alteracion
de la comprension del lenguaje) y la disartria
(alteracion del habla). Niveles alterados de
conciencia, problemas de visién y disminucion del
flujo sanguineo a partes del cerebro.

Cipolla et al. (2018). PubMed, Scopus En el accidente cerebrovascular isquémico en el
adulto es predominantemente un trastorno de
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comorbilidades (hipertension, diabetes mellitus,
hiperlipidemia) o estados de coagulacion alterados
(embarazo y preeclampsia).

Hierrezuelo-Rojas etal. | Scielo Los factores modificables son: tabaquismo,
(2022). consumo de anticonceptivos orales, dieta poco
saludable, inactividad fisica, sobrepeso y
obesidad. Los no modificables son: la edad, sexo,
color de la piel, factores genéticos, ictus previos,
soplos carotideos, hipertensién arterial, clima y
lugar geografico, niveles de colesterol elevado,
enfermedad coronaria, enfermedades arteriales,
fibrilacion auricular, insuficiencia cardiaca, las
cardiopatias, la diabetes mellitus.

Gamarra-Insfran, etal. | Scielo La hipertensién arterial es el factor de riesgo més
(2020). comun, los factores méas asociados con el ictus
isquémico son el tabaquismo, la dislipidemia,
diabetes mellitus, cardiopatia, antecedentes
familiares de ECV en joévenes. También se asocia
con otras enfermedades como diabetes mellitus,
dislipidemia, aterosclerosis y cardiopatias, pero
HTA esté asociado con mayor frecuencia.

Fuente: Elaboracion propia.

En la tabla 2, los factores de riesgo requieren un analisis por ser relevantes en los cuidados de
enfermeria, que define el accionar ante posibles complicaciones. Los articulos revisados indican
la hipertensidn arterial como el primer factor, pueden generar diferentes complicaciones cuando
no son evaluados y controlados adecuadamente en el momento de atencion de urgencias. Es
necesario el control frecuente de los factores mas asociados como: el ictus isquémico son el
tabaquismo, la dislipidemia, diabetes mellitus, cardiopatia, antecedentes familiares de ECV.

Tabla 1. Abordaje inicial de enfermeria en pacientes con ictus isquémico.

Autor-Titulo-afio Revista-base Hallazgos relevantes
de datos
Ashcraft et al. (2021).) PubMed La atencién de apoyo para todos los pacientes con

isquemia gue se someten a procedimientos médicos
o de reperfusion intervencionista incluye proporcionar
oxigeno suplementario para mantener una saturacion
de oxigeno >94 %, evitar la hipotension y la
hipovolemia, lo que reduce la perfusion sistémica,
evitar la hipertermia, mantener un nivel sistélico de
sangre. presion arterial <180 mm Hg y presion arterial
diastolica <105 mm Hg.

Rodriguez-Vico, et al. (2021) Scielo El manejo correcto debe incluir un triaje y un
diagnostico rapidos y precisos por parte del personal,
para conseguir, llegada al caso, reperfusion del area
cerebral isquémica como trombosis intravenosa y/o
trombectomia endovascular.

Sanjuan et al. (2020) PubMed, Las Ul deben contar con enfermeras dedicadas y
Scopus formadas en la atencién del paciente con Ictus
isquémico, para mantener cuidados adecuados. Las
Ul deben cumplir con un ratio de una enfermera por
cada 2 camas (cuidados semi-intensivos) segin la
European Stroke Organization, aunque en algunos
paises se acepta la ratio de 1:4/1:6, segin el grado
de complejidad de los pacientes ingresados.

Ferreira et al. (2022). Scielo, Redalyc | Al abordar a la persona con un ictus agudo, en el
Servicio de Urgencias, la Enfermera debe realizar una
evaluacion rapida de la permeabilidad de la via aérea,
ventilacién y circulacion, segun la metodologia ABC,
evaluar el estado de conciencia, monitorear los
signos vitales y el electrocardiogréafico. trazado,
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temperatura corporal, glucosa en sangre capilar y
peso corporal.

Rodgers et al. (2021). PubMed Las enfermeras intervencionistas son responsables
de los cuidados de enfermeria periprocedimiento,
periprocedimiento y posprocedimiento de esta
poblacién. Las enfermeras anticipan las necesidades
del paciente, reconocen las posibles complicaciones
del procedimiento y mantienen la seguridad del

paciente.
Rodriguez-Vico & Sanchez- | Scielo El triaje de enfermeria es una intervencion eficaz que
Hernandez, (2021). tiene como finalidad la deteccién de enfermedades

que amenazan la vida, las enfermeras deben
gestionar los algoritmos y escaladas adecuados para
la deteccion de los estados peligrosos de los
pacientes.

Fuente: Elaboracion propia.

En la tabla 3, los cuidados de enfermerias son esenciales en la prevencion de complicaciones,
por lo cual su accionar es multidisciplinar, conjuntamente con los otros profesionales con
protocolos de eficiencia que favorezca a una adecuada atencién del paciente, pero sobre todo
que la evaluacién sea rapida en funcién de la urgencia y la gravedad presente. El abordaje inicial
de los pacientes necesita considerar la valoracion de los factores de riesgo y realizar una
evaluacion rapida de la permeabilidad de la via aérea, ventilacion y circulacion, segun la
metodologia ABC.

CONCLUSION

Los articulos revisados indican la hipertension arterial como el primer factor, pueden generar
diferentes complicaciones cuando no son evaluados y controlados adecuadamente en el
momento de atencién de urgencias. La mortalidad es alta en paises en vias de desarrollo e
industrializados, también un alto riesgo de discapacidad que representa una carga
socioecondmica alta. Los factores de riesgos de mayor incidencia que requieren un analisis del
equipo de salud deben ser considerados en los planes integrales, la literatura menciona la
hipertension arterial tanto la presion sistélica y diastélica, considerandose como el de mayor
incidencia, también habito como el alcoholismo y tabaquismo. Finalmente, esté relacionado con
la diabetes mellitus, dislipidemia, aterosclerosis y cardiopatias.
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