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Resumen

Descripcion del caso: Paciente de 61 afios con antecedentes de diabetes mellitus 2, hipertension arterial,
hipercolesterolemiay trastorno de ansiedad en tratamiento con benzodiacepinas, consulto a MAP por tic
ocular derecho de afio de evolucion acompafiado de importante componente ansioso. No antecedente de tics
en lainfancia. A pesar del incremento en ladosis de benzodiacepinas, € paciente no presentamejoriadel tic
por lo queiniciaestudio.

Exploracion y pruebas complementarias. Exploracion neuroldgica: tic motor con parpadeo derecho, pares
cranealesy resto de laexploracion sin ateraciones. RM craneal: sin ateraciones. Administracion de toxina
botulinica por servicio de Neurologia: sin mejoria. Valoracién por Psiquiatria: Se clasificacomo tic
idiopatico y seiniciatratamiento con aripiprazol 5 mg/dia con resolucion definitiva del tic. Seguimiento por
MAP sin recurrenciadel tic.

Juicio clinico: Lostics deinicio en la edad adulta se pueden clasificar en 3 grupos: primarios o idiopéticos,
secundarios y recurrentes de lainfancia. Es fundamental una evaluacion multidisciplinar y completa de esta
patologia. El tratamiento de los tics depende de su origen, sin embargo, sigue siendo un desafio debido alas
baj as tasas de respuesta.

Diagnostico diferencial: Tics secundarios a trastornos neurol 6gicos, metabdlicos, inducidos por farmacos, por
trauma o recurrentes de lainfancia.

Comentario final: Laliteratura descrita sobre la evaluacion y tratamiento de |os tics de aparicion en edad
adulta es escasa. Es importante desde atencidn primariarealizar una correcta historiaclinicaen € inicio de un
tic en edad adulta, ya que nos ayuda a un correcto triage y tratamiento de |los pacientes, asi como identificar
aguellostics que pueden ser unarecurrencia de lainfancia. Es fundamental estar actualizado sobre |os
posibles efectos secundarios de |os farmacos que se utilizan, para detectar algun efecto en el seguimiento y
evitar latasa de abandono del tratamiento.
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