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Dia Mundial de I'lctus 2022: “Els minuts poden salvar vides”
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“L’exit en 'abordatge de I'ictus no només consisteix en
la supervivéncia del pacient, sindé en que tingui la
maxima qualitat de vida”

e Aixi ho afirma el Dr. Joan Marti-Fabregas, cap de la Unitat d’Ictus del Servei de
Neurologia de Sant Pau, qui afegeix que “el temps és cervell i cada minut compta”

e Sant Pau destaca pel seu circuit d’Urgencies i la Comissié multidisciplinaria d’Ictus
enfocada a la millora dels circuits del tractament i diagnostic. Es un dels hospitals amb
millors temps de resposta, millors resultats clinics i amb menys mortalitat de tot
Catalunya

* Forma part del protocol CODI ICTUS de Catalunya i des de 2020 esta acreditat com a
centre d’alta complexitat (“Stroke Center”) en ictus per la Societat Europea d’Ictus.

e A banda de lactivitat assistencial, Sant Pau també realitza recerca amb dos grups
d’investigacio focalitzats en ictus per generar nou coneixement i activitats de docéncia

e (Cada any, més de 13.000 catalans tenen un ictus. Avui, aquesta malaltia és la primera
causa de discapacitat i la segona causa de mort al mén

Barcelona, 28 d’octubre de 2022.- “E/ temps és cervell”, afirma el Dr. Joan Marti-Fabregas, cap
de la Unitat d’Ictus del Servei de Neurologia de Sant Pau. Una frase que va en linia amb el lema
del Dia Mundial de I'lctus d’enguany: Els minuts poden salvar vides, perd amb el missatge de
que “I'exit en ictus no només és sobreviure, sino fer-ho amb qualitat de vida, de manera que els
pacients tornin a ser funcionalment independents”. Per aix0 sén cabdals la informacié i les
campanyes a la poblacié per saber-ne identificar els primers simptomes i sol-licitar atencid
medica urgent, rebre els tractaments apropiats a la fase aguda, I'ingrés en Unitats d’lctus amb
un equip de professionals multidisciplinari. També cal remarcar que l'ictus es pot prevenir, i
tenim mesures per la prevencié primaria i també en la prevencié secundaria de l'ictus. Tant la
prevencid com el tractament de la fase aguda sén d’especial importancia donat que l'ictus és la
primera causa de discapacitat i la segona de mort.

Imatges i video de recurs: https://flic.kr/s/aHBgjAcFnA

Cal considerar I'ictus com una emergeéncia medica tractable. “Quant més aviat arriba el pacient
a I’Hospital, més podem fer per ell. Hem de poder revertir el procés i evitar possibles seqlieles



per assolir una maxima capacitat de recuperacio, és a dir, que el pacient torni a fer tot el que
feia abans a nivell laboral, social, personal... Sobreviure no és un éxit, si fer-ho amb qualitat de
vida. Per aixo la poblacid, des del mateix malalt fins a la seva familia, els companys de feina...
tothom ha de saber identificar els simptomes de sospita d’ictus”, segons el Dr. Marti-Fabregas.

“El millor tractament aplicable per a tots els malalts és I'ingrés en una Unitat d’Ictus, com la
que tenim a Sant Pau, igual que els malalts amb infart agut de miocardi ingressen en una
Unitat Coronaria. Esta demostrat que aixo serveix per canviar I'evolucio dels malalts”. A més,
I'Hospital té una Comissié Multidisciplinaria de I'Ictus, de manera que els professionals dels
diferents Serveis i ambits de tractament avaluen els casos un a un i proposen accions de
millora que més tard es posen en practica en casos reals. Aixd ha permés avencos en la
rapidesa d’administracid de tractaments, esdevenint un dels hospitals amb millor temps de
resposta i resultats clinics i un protocol compartit de derivacié de pacients procedents del
Sistema de Salut d’Andorra.

El Dr. Marti-Fabregas destaca que “un element clau en I'abordatge de l'ictus és el treball
multidisciplinari i coordinat entre els professionals” de Neurologia, Urgéncies, Anestesia,
Neuroradiologia, Radiologia Intervencionista, Infermeria quirirgica, Infermeria d’Urgencies,
Fisioterapia i Rehabilitacié, Logopédia, trasllat, i I'estreta col-laboraci6 amb el Servei
d’Emergéncies Médiques de Catalunya (SEM).

Sant Pau també participa en el Codi Ictus, el protocol d’actuacié urgent del Sistema de Salut
Public de Catalunya que compren una xarxa de dispositius assistencials per donar una atencio
immediata i adequada als pacients amb sospita d’ictus. Hi participen 29 hospitals.

Prevencio primaria, pero també secundaria

L'ictus és el resultat d’una alteracié de la circulacié de la sang al cervell. Es classifiquen en ictus
isquémic (quan és degut a una obstruccid arterial i I'arribada de la sang a una zona del cervell
s’altera i provoca que les cél-lules cerebrals de I'area afectada morin per manca d’irrigacid
sanguinia), i ictus hemorragics (quan es trenca una artéria i s’Tacumula la sang en forma d’un
hematoma a l'interior del cervell).

Es calcula que 1 de cada 6 persones tindra un ictus en algun moment de la seva vida. Aquesta
malaltia és més freqlient en homes, pero més mortal en dones — en elles és la primera causa
de mort per sobre dels 65 anys i, en ells, la tercera per sobre dels 75 anys.

A I'hora de prevenir-lo, hi ha una serie de factors no modificables, com I'edat i la genetica, per
exemple, perdo també n’hi ha d’altres que podem canviar, com la hipertensié arterial, la
diabetis, el sedentarisme, l'augment de colesterol, I'obesitat, el tabaquisme... “La feina
comenga quan donem d’alta els malalts amb ictus i tornen a casa seva, intentar que no tingui
un segon episodi”.

Segons el Dr. Marti-Fabregas, “afortunadament tenim tractaments molt eficagos en la fase
aguda, de reperfusio, que tornen a enviar sang al teixit que s’ha quedat sense circulacio com a
conseqiiéncia de [lictus. Utilitzem farmacs com la trombolisi intravenosa o altres que
administrem de forma endovascular, com la trombectomia mecanica en la fase aguda”.



Una trajectoria llarga i consolidada també en recerca i docéncia

Com a Hospital terciari, Sant Pau no només fa assistencia, sind que també duu a terme activitat
de recerca, per generar nous coneixements que millorin el pronostic dels pacients, i docencia,
per transmetre aquests coneixements a les noves generacions de professionals.

En investigacid I'Institut de Recerca de I'Hospital de Sant Pau, té dos grups: Malaltia Vascular
Cerebral i Farmacogenomica i Genética Neurovascular.

El primer, dirigit pel Dr. Marti-Fabregas, lidera estudis en ictus isquémic: beneficis i riscos de
la trombolisi intravenosa; beneficis i riscos del tractament endovascular (trombectomia
mecanica), maneig de la pressio arterial post-trombectomia, circulacié col-lateral en el pacient
amb oclusid de gran vas, paper de les estatines en l'ictus isquemic i hemorragic; cel-lules
progenitores  endotelials en ictus, vulnerabilitat de la placa carotidea
aterosclerotica; monitoratge no invasiu del flux cerebral amb metodes optics aplicats. També
en hemorragia intracerebral: prevencidé de |'hemorragia cerebral per anticoagulants;
rellevancia de l'edema perihematoma, influencia de la microbiota, factors associats al
creixement de I'hematoma, influencia del tipus d'hospital i altres aspectes logistics en els
resultats clinics.

El segon, que lidera el Dr. Israel Fernandez, es focalitza en estudis genétics i epigenétics de
Iictus, participa en diversos consorcis internacionals i coordina un consorci estatal sobre el
mateix tema que engloba el treball d’'uns 15 hospitals i centres de recerca de I'Estat. Un dels
darrers estudis publicats, en la revista Clinical Epigenetics, ha analitzat possibles canvis
epigenetics que expliquin perque no tots els pacients pateixen les mateixes alteracions
neurologiques i la mateixa evolucié. El treball conclou que podria ser degut a alteracions en la
metilacié d’'un gen anomenat EXOC4, implicat en el procés conegut com a excitotoxicitat, pel
qual les neurones sén danyades i destruides en l'ictus.

El grup esta duent a terme diversos projectes en el vessant farmacogenétic, sobre farmacs que
s’utilitzen per prevenir l'ictus o per millorar la resposta dels pacients. L'equip esta investigant si
hi ha factors de risc genétic associats a I'evolucid d’aquests pacients després de I'administracio
d’aquests farmacs i d’altra banda s’investiga sobre els factors genetics que predisposen a una
resposta als farmacs que serveixen per prevenir I'aparicié d’altres ictus en el mateix pacient.
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