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Resumen

Objetivos: Determinar € porcentaje de pacientes con migrafia que presentan criterios parainiciar el
tratamiento preventivo, cuantos de ellos se encuentran actualmente con dicho tratamiento y donde seinici6
esa prescripcion.

Metodologia: Estudio descriptivo transversal realizado en un ABS urbano. Se incluyd una muestra aleatoria
de pacientes ? 16 afos con diagnostico de migrafia de cualquier tipo del sistemainformatico ECAP. De éstos
se consideraron correctamente diagnosti cados aguellos que cumplian los criterios ICHD para clasificacion de
las migrafias. Se realiz0 una entrevista presencial sobre variables sociodemogréficas, la prescripcion actual
del tratamiento agudo y preventivo de la migrafia, valorando de éste Ultimo si |o tomaban en la actualidad, si
eraeficaz, quien inicid laprescripcion y si cumplian los criterios de su indicacién segiin el Consenso Catalan
del paciente con migrafia: 1. Presentar ? 3 ataques de migrafia al mes, 2. Tomar tratamiento sintomético ? 2
dias ala semana, 3. Presentar ataques graves sin respuesta al tratamiento, contraindicaciones o efectos
adversos del tratamiento sintomatico y/o 4. Presentar ataques con aura prolongada o disfuncion neurol 6gica
grave.

Resultados: De 119 pacientes, 111 cumplieron criterios de migrafia. El 19,3% hombresy e 80,7% mujeres,
con unamedia de edad 46,5 afnos. Tipos de migraiia: 64% episodica, 29,7% con auray 6.3% cronica. El
41,4% de nuestros pacientes presentaban criterios parainiciar tratamiento preventivo pero de éstos solo €l
39,1% se encontraba en tratamiento preventivo en el momento de la evaluacion. El 39,6% de los pacientes
diagnosticados de migrafias sufrian ? 3 ataques de migrafia al mes en los 3 Ultimos meses. El inicio del
tratamiento preventivo fue del 66,7% por neurologiay del 33,3% desde atencion primaria.

Conclusiones: Segun los criterios de consenso de inicio de tratamiento preventivo de la migrafia en nuestro
estudio observamos una baja prescripcién de dicho tratamiento, y de éstos solo 1/3 seinicid desde atencién
primaria cuando la recomendacion esiniciarlos desde este nivel asistencial |o antes posible. Solo
interrogando a paciente sobre si presenta ? 3 ataques al mes podemos detectar la mayoria de candidatos a un
tratamiento preventivo.
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