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Resumen

Objetivos: La creciente disponibilidad de las pruebas de neuroimagen hallevado a un aumento en la
identificacion de aneurismas cerebrales incidentales (ACI). Su manejo esta en debate, no existiendo consenso
sobre su estrategia de seguimiento, que puede generar ansiedad en |os pacientes. Nuestro objetivo es evaluar
el impacto del diagndstico y €l seguimiento por imagen en las actividades habituales y calidad de vida.

Material y métodos: Estudio transversal multicéntrico de pacientes con ACl. Se excluyeron aquellos con
antecedentes neuroquirdrgicos, ictus, poliquistosis renal, aneurismas sintomaticos, intervenidos o con
prevision de intervencion. Recibieron una encuesta andnima de 36 preguntas sobre sus habitosy su calidad
de vida percibidatras el diagndstico mediante un cuestionario validado (PROMIS).

Resultados: Se obtuvieron 68 respuestas de 183 pacientes identificados en 8 hospitales. El 74% eran mujeres,
de edad mediana 62 (55-70) afios. El 72% realizaban al menos un control de imagen al afio. El 63% indico
que las pruebas de control les tranquilizaban, y un 18% mostraban preocupacion por los resultados. El 28%
refirié [levar un estilo de vida mas saludable desde el diagndstico, mientras que el 19% reconocia un impacto
negativo en sus actividades habituales. El 68% reconocieron evitar o condicionar al menos una actividad o
situacion de unalista. Globalmente, el 77% califico su calidad de vida como buena o muy buena.

Conclusion: El diagnostico de ACI parece influir en las actividades de la mayoria de |os pacientes. Sin
embargo, € seguimiento ha favorecido cambios hacia estilos de vida més saludables, sin detrimento de su
calidad de vida percibida.
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