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Resumen

Objetivos: Los anticuerpos monoclonales anti-CGRP han sido aprobados como tratamiento
preventivo de la migrafia demostrando alta efectividad y seguridad. Sin embargo, la proporcién de
hombres incluidos en los ensayos clinicos es < 20%, dada la menor prevalencia en varones. El
objetivo del estudio es aportar datos de efectividad y seguridad de anti-CGRP en hombres.

Material y métodos: Se incluyeron 64 varones con diagnéstico de migrafa episodica de alta
frecuencia (MEAF) (29,69%) o migrafia cronica (MC) (70,31%) en tratamiento preventivo anti-CGRP
en nuestro centro entre 2019 y 2024. Se estratificd la respuesta al primer anti-CGRP segtn si la
reduccion de dias de migrafia al mes (DMM) fue < 30% (no respondedores), 30-50% (respondedores
parciales), > 50% (respondedores) o > 75% (superrespondedores).

Resultados: La edad media fue 48 afios. La puntuacion media en la escala MIDAS fue 106,58 y en
HIT-6 de 69,02. El 6,25% de los pacientes tuvo respuesta parcial, el 42,19% fueron respondedores y
un 23,44% superrespondedores con una reducciéon media de DMM de 5,57. Un 42,19% de los
pacientes no presentd respuesta a un primer anti-CGRP, pero si que un 37,04% de ellos
respondieron al switch. Respecto al tipo de anti-CGRP, un 27% respondid a anticuerpos
antirreceptor y un 38% a antiligando. El 20,31% de los pacientes tuvo algun efecto adverso,
principalmente reacciones locales (9,38%) y estrefiimiento (7,81%).

Conclusion: En nuestra serie, la proporcion de hombres respondedores tanto a un primer como a
un segundo anti-CGRP es similar a estudios publicados hasta la fecha. Se precisan mas estudios para
aportar mas datos sobre las posibles diferencias entre sexos.

2667-0496 / © 2024, Elsevier Espana S.L.U. y Sociedad Espafiola de Neurologia (SEN). Todos los
derechos reservados.



