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Migrañas: ¿qué significado tienen los hallazgos en imagen?

Migraine headaches: what is the significance of imaging findings?
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La cefalea es, sin duda, uno de los motivos más 
frecuentes de realización de estudios de neuroimagen 
en la práctica diaria.

Existen diversos tipos de cefalea, cada uno con sus 
particularidades diagnósticas y evolutivas, y resulta fun-
damental su caracterización en vistas a un óptimo tra-
tamiento. La migraña es el tipo más relevante de cefalea 
y es una causa significativa de discapacidad en todo el 
mundo. Es una enfermedad crónica con presentación 
clínica específica: cefalea episódica pulsátil, unilateral, 
que empeora con la actividad física y que tiene algunos 
elementos asociados, como fotofobia, náuseas y vómi-
tos, entre otros1. Aproximadamente un tercio de los 
pacientes presentan lo que se denomina “aura”, que es 
un conjunto de síntomas neurológicos transitorios, pre-
vios o concomitantes con la cefalea.

Durante muchos años ha sido motivo de controversia 
la necesidad de realizar estudios de imagen en los pacien-
tes con migraña, y la recomendación general es que no 
son necesarios cuando el examen neurológico es nor-
mal2. El principal objetivo es descartar afecciones que 
simulen una migraña, pero el uso indiscriminado de las 
técnicas de imagen debe ser evitado por los altos cos-
tos en salud que generan. Además, los hallazgos de 
imágenes en estos pacientes pueden desencadenar 
procedimientos o tratamientos innecesarios, sobre 
todo cuando son mal interpretados.

En el artículo de Arguello et al.3 publicado en este 
número, se estudian los hallazgos en resonancia magné-
tica (RM) de un grupo de pacientes con migraña; un tema 
de gran interés y que ha sido motivo de importantes 

debates. En el estudio retrospectivo presentado, se con-
firma que la mayoría de estos pacientes tienen una RM 
normal, lo que coincide con la evidencia disponible.

Cuando la RM es positiva, las lesiones focales de la 
sustancia blanca encefálica supratentorial son el 
hallazgo más frecuente, lo cual es un elemento ines-
pecífico de alta prevalencia en la población general. La 
presencia de estas lesiones habitualmente no tiene 
relevancia clínica y se consideran una consecuencia 
de la migraña, y no su causa4. La evidencia disponible 
hasta el momento muestra claramente que estas lesio-
nes no requieren estudios adicionales ni tratamiento 
específico, así como que tampoco impactan en el pro-
nóstico de los pacientes4.

Sin embargo, existen diferentes teorías en torno a la 
importancia de estas lesiones, como por ejemplo su 
impacto en la función cognitiva5. Este planteo se basa 
en la probable base neurovascular de la migraña, que 
asocia fenómenos de vasoconstricción, alteración del 
flujo sanguíneo cerebral y la consiguiente posible isque-
mia durante los episodios agudos.

Si bien este mecanismo es posible, debe tenerse pre-
sente que la incidencia de lesiones de la sustancia blanca 
aumenta con la edad y coincide con una mayor preva-
lencia de factores de riesgo cardiovascular que también 
se asocian con mayor incidencia de afectación cerebral.

En el trabajo presentado, los autores destacan la 
relevancia de avanzar en el estudio y la comprensión 
de los eventuales mecanismos vasculares en la géne-
sis de la migraña y su impacto en el pronóstico de los 
pacientes3.
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En la búsqueda de la comprensión de los mecanis-
mos implicados en la migraña, algunos autores propo-
nen utilizar técnicas avanzadas, como por ejemplo la 
RM funcional6.

En el trabajo de Schwedt et al.6 se plantea la relación 
entre respuestas neuronales atípicas a diversos estí-
mulos sensoriales con conectividad cerebral alterada 
en pacientes migrañosos. Estos autores sugieren una 
relación directa entre estas alteraciones y la migraña, 
y plantean la asociación entre la extensión de estas 
anomalías con la cantidad de años de afección y una 
mayor frecuencia de episodios.

Es fundamental conocer los posibles hallazgos en 
pacientes con migrañas y las implicancias que esto 
tiene no solo en el manejo clínico de la enfermedad, 
sino también en la comprensión de los mecanismos 
involucrados en su producción.
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