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Resumen

Objetivos: Presentar un caso de una paciente con trombosis arteriales multiplesy cefaleatrigémino-
autonomica (CTA) secundaria aictus en territorio posterior.

Material y métodos. Presentacién de un caso clinico.

Resultados: Mujer de 52 afios con antecedentes de sindrome de Lynch, fumadora activa, tratamiento con
anticoncepcion oral. Ingresa en Medicina Interna por malestar abdominal, nduseas y dolor de ESI fluctuantes.
Ante imposibilidad de tomar TA en brazo izquierdo se realizaangioTC de aortay TSA gue evidencia
trombos en arteria aortainfrarrenal, subclavia, humeral y femoral izquierdas. Se inicia heparina sodicay
amplio estudio etiologico (PET oncolégico, analitica de hipercoagulabilidad...), normal. Desde €l ingreso
varios episodios a dia de cefalea retroocular izquierda con lagrimeo y quemazon en hemicara, de alta
intensidad y pocos minutos de duracion. Sin antecedentes de cefalea. Se pauta indometacina con clara
mejoria. Exploracion neurol 6gica con dismetria dedo-nariz izquierda e inestabilidad en bipedestacion, por lo
gue se revisaangioTC TSA con hallazgo de oclusién de arteria vertebral izquierda. RM cerebral confirma
ictus isquémico subagudo en regiones posterol aterales izquierdas de bulbo y vermis cerebel 0so. Tabaquismo
y anticoncepcion oral como causas protrombaticas. Al alta, doble antiagregacion 90 diasy resolucion de la
cefalea.

Conclusion: Las CTA comparten distribucion trigeminal del dolor y sintomas autondmicos ipsilaterales. Una
lesion estructural subyacente puede provocar sintomas que no pueden diferenciarse de CTA primarias,
motivo por el que se aconsegja realizar neuroimagen. Las cefal eas provocadas por ictus de circulacion
posterior estan probablemente relacionadas con activacion del sistema trigémino-vascular. Aun asi, la
concurrenciade CTA con otro trastorno puede ser mera coincidencia.
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