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Resumen

Objetivos: La arteritis de células gigantes (ACG) es la vasculitis sistémica mas frecuente, sobre todo
en mayores de 50 afos. Tiene una presentacion clinica variable, incluyendo manifestaciones
neuroldgicas. Desde los criterios diagndsticos del American College of Rheumatology (ACR) de 1990,
centrados en la biopsia de arteria temporal (BAT), se ha avanzado hacia técnicas no invasivas como
el doppler de arterias temporales y axilares, la tomografia por emision de positrones o la angiografia
por RM, especialmente tras la actualizacion de las guias en 2022.

Material y métodos: Estudio descriptivo retrospectivo de pacientes con diagndstico o seguimiento
por ACG entre 2021 y 2025 en un hospital terciario. Se incluyeron aquellos con al menos una prueba
complementaria en el proceso diagnostico. Se excluyeron los casos con diagndstico exclusivamente
clinico.

Resultados: La cefalea fue el sintoma inicial mas frecuente (64% de pacientes), seguida del
sindrome constitucional y la claudicacién mandibular. Los sintomas visuales (neuropatia dptica y
diplopia) aparecieron en el 22% y los eventos cerebrovasculares (infarto cerebral o accidente
isquémico transitorio) en un 6%. Al comparar dos periodos (antes y después de 2022), coincidiendo
con los nuevos criterios ACR/EULAR, el uso del doppler se mantuvo estable (53 vs. 57%), mientras
que la BAT disminuy6 considerablemente (92,9 vs. 62,5%).

Conclusion: En linea con las guias recientes, se observa una reduccion progresiva del uso de BAT,
prueba invasiva y con riesgo de falsos negativos por la naturaleza segmentaria de la enfermedad. El
doppler y otras pruebas no invasivas ofrecen una rentabilidad diagnostica comparable y mejor
aceptacion clinica.
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