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Resumen

Objetivos: El ictus minor (IM) se define como un episodio neuroldgico focal asociado a
sintomatologia leve y no discapacitante. Un 41% de estos pacientes manifiestan alteraciones
afectivas y cognitivas en momento agudo, las cuales impactan negativamente en su recuperacion
funcional. La disociacion entre lesion isquémica y sintomatologia clinica podria estar relacionada
con el perfil de conectividad. Para abordar este fendémeno proponemos un protocolo de analisis de
conectividad estructural y funcional en una cohorte de pacientes con IM.

Material y métodos: Se han analizado las resonancias magnéticas (RM) obtenidas en momento
agudo/subagudo de la cohorte prospectiva Psicoictus, que reclut6 pacientes del 2018 al 2020 en
entorno hospitalario, para desarrollar dicho protocolo de andlisis de conectividad. Se ha realizado la
segmentacion y la normalizacién de las RM para evaluar la afectacion a nivel estructural, funcional y
tractografico y su correlacion con las alteraciones afectivas y cognitivas asociadas a los 7 primeros
dias de seguimiento.

Resultados: Se han incluido 50 pacientes, de los que un 14% presentaban alteraciones afectivas, un
8%, alteraciones cognitivas, un 12% ambas alteraciones y un 66% no presentaban ninguna
alteracion clinica, observando un predominio de la afectacidon de estructuras y redes relacionadas
con la integracién somatosensorial, asi como una coherencia entre los resultados obtenidos en los
tres niveles de andlisis.

Conclusion: Este protocolo de andlisis de conectividad estructural y funcional en pacientes con IM
nos permitira planificar protocolos de neurorrehabilitacién personalizados segun el grado de
afectacién de las redes que presente el paciente.
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