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Calor pode aumentar 
risco de casos de AVC

Atenção redobrada no verão

Casos de acidente vascu-
lar cerebral (AVC) tendem a 
aumentar no verão, disse à 
Agência Brasil o neuroci-
rurgião e neurorradiologis-
ta intervencionista do Hos-
pital Quali Ipanema, no Rio 
de Janeiro, Orlando Maia.

Segundo o médico, uma 
série de fatores predispõem 
o ser humano nessa épo-
ca do ano ao AVC. Um dos 
principais é o próprio ca-
lor que gera uma desidrata-
ção natural das células que, 
por sua vez, causam um au-
mento da possibilidade de 
coagulação do sangue. “E 
isso tem um maior poten-
cial de gerar AVC, porque o 
AVC está ligado a coágulo”, 
disse o médico.

Existem dois tipos de 
AVC. Um é o AVC hemorrá-
gico, que é o rompimento de 
um vaso cerebral e repre-
senta a minoria dos casos, 
em torno de 20%. O outro 
tipo, que domina o número 
de casos, é o AVC isquêmico, 
causado pela formação de 
um coágulo e entupimento 
de um vaso. Orlando Maia 
explicou que, como o san-
gue fica mais espesso, mais 
concentrado devido à de-
sidratação, isso favorece a 
trombose, que é a forma-
ção de um coágulo e, por 
isso, tem maior predispo-
sição ao AVC.

Pressão arterial
Há outras causas que se-

riam relacionadas à pres-
são arterial. “A nossa pres-
são arterial no verão tem 
uma tendência, pelo calor, 
a diminuir por conta da va-
sodilatação. Ou seja, nossos 
vasos, para poder compen-
sar o calor, se dilatam. E essa 
dilatação causa uma dimi-
nuição da pressão, o que fa-
vorece também a formação 
de coágulo e de uma outra 
situação cardiológica, cha-
mada arritmia. É o coração 
batendo fora do ritmo”, ex-
plica o médico.  Quando isso 
acontece, favorece também 
no coração a formação de 
um coágulo que, entrando 
dentro da circulação san-
guínea, tem grande pre-
disposição de ir ao cérebro 
porque 30% de todo o san-
gue que sai do coração vão 
para o cérebro. (ABr)

Doenças típicas

A isso se somam as 
doenças típicas de verão, 
como gastroenterite 
relacionada ao calor, o 
que dá diarreia, insolação 
e esforço físico. “Tudo isso 
associado faz com que a 
pessoa tenha uma maior 
tendência a ter um AVC 
no verão”, enfatiza.

O neurocirurgião 
lembrou que o tabagismo 
também colabora para 
isso. “O tabagismo hoje é 
uma das maiores causas 
externas para AVC”. O 
fumo contribui para a 
formação de uma doença 
cerebrovascular chamada 
aneurisma, que está 
muito ligada à nicotina.

“A nicotina bloqueia 
uma proteína do nosso 
vaso chamado elastina, 
diminui a elasticidade 
do vaso, então  pode 
favorecer ao AVC 
hemorrágico, como 
também causa um 
processo inflamatório no 
vaso em si, favorecendo 
a aderir as placas de 
colesterol a longo prazo 
e o entupimento dos 
vasos. Então, o tabaco é 
diretamente proporcional 
à situação tanto do 
AVC hemorrágico como 
do AVC isquêmico”, 
preconiza o médico.

Para ele, o estilo de 
vida moderno - aliado ao 
tabagismo e a doenças 
crônicas não controladas 
- faz com que cada vez 
mais pessoas com menos 
de 45 anos desenvolvam a 
doença.

No passado, como 
não havia tratamento, 
quando a pessoa chegava 
com AVC, não havia 
o que fazer, a não ser 
controlar a pressão. 
Hoje, há duas formas 
de tratamento e quanto 
mais rápido a pessoa 
chegar a um hospital, 
mais eficaz será o 
tratamento. O primeiro é 
a infusão de um remédio. 
“Você coloca um remédio 
na veia que dissolve o 
coágulo e, na maioria dos 
casos, o remédio resolve”, 
ensina.

Quando isso não 
acontece, ou em outros 
casos mais selecionados, 
Maia disse que os 
médicos entram com 
um cateter na virilha 
da pessoa e passam 
um desentupidor. Esse 
método retira aquele 
coágulo, por meio de uma 
aspiração dentro do vaso, 
liberando a circulação de 
volta. Com isso, a pessoa 
retorna ao normal.
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