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Resumen

Objetivos: Evaluar la satisfacción con anticuerpos monoclonales (AMC) contra el CGRP en
pacientes con migraña.

Material y métodos: Estudio multicéntrico prospectivo en pacientes con ≥ 8 días de migraña/mes,
se analizaron variables demográficas y clínicas a los 3 y 6 meses de tratamiento. La satisfacción con
el tratamiento (efectividad, tolerabilidad, conveniencia y satisfacción global) se evaluó mediante el
cuestionario TSQM-1,4®.

Resultados: De 400 pacientes, el 90,5% tenían migraña crónica. El tratamiento con AMC redujo
significativamente los días de cefalea al mes (DCM) en 15 días y los días de migraña al mes (DMM)
en 8,5 a los 3 meses y 15 y 10 días a los 6 meses. La puntuación HIT-6 disminuyó de 68,0 puntos a
60,0 a los 3 meses (p < 0,001) y a 56,0 a los 6 meses (p < 0,001) y la puntuación MIDAS de 70,0 a
24,0 (p < 0,001) y a 17,0 (p < 0,001), respectivamente. La puntuación TSQM-1,4® fue: efectividad
72,2% (50,0;83,3), conveniencia 83,3% (72,2;100,0) y satisfacción global con el tratamiento 78,6%
(50,0;92,9), y 83,3% (61,1;88,9), 83,3% (77,8;100,0), 85,7% (71,4;92,9) a los 3 y 6 meses. La
reducción en la escala MIDAS (r = -0,09; p = 0,002), DMM (r = -0,83; p < 0,001) y DCM (r = -0,60; p
= 0,001) se asoció significativamente con la satisfacción global con el tratamiento a los 3 meses y
con los cambios en DMM a los 6 meses (r = -0,77; p < 0,001).

Conclusión: La mayoría de pacientes con migraña están satisfechos con los AMC contra el CGRP,
en términos de efectividad, conveniencia y tolerabilidad, lo que se asocia con la reducción de los
episodios de migraña, impacto y discapacidad.


