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Resumen

Objetivos: Conocer la incidencia de Amnesia global transitoria en nuestro drea sanitaria. Valorar la
asociacion con otras patologias durante la evolucion/seguimiento en los casos en los que proceda y
el papel potencial predictor en su aparicion.

Material y métodos: Estudio descriptivo retrospectivo de pacientes con diagnodstico de AGT en el
servicio de urgencias de la FJD desde septiembre de 2005 hasta diciembre de 2017. Historia clinica
electronica. Estadistica: descriptiva basica sobre caracteristicas de los pacientes.

Resultados: Se obtuvieron datos de 113 pacientes en total en Urgencias con un diagndstico de AGT.
De ellos el (39,8%) eran varones, el 41% de los pacientes presentaba hipertension arterial, el 4,4%
diabetes mellitus tipo 2 y el 29% dislipemia. En cuanto a los antecedentes neuroldgicos, el 10,6%
presentaba antecedentes de accidente cerebrovascular agudo/accidente isquémico transitorio, el
4,4% de migrana, el 15,9%. La media de duracion del cuadro de amnesia fue de 5 horas hasta un
méximo de 24 horas. El 77% de los pacientes el TAC craneal realizado fue normal, mientras que en
el 6,2% fue informado como presencia de enfermedad de pequeio vaso. Durante su estancia en
Urgencias unicamente en el 12,4% de los pacientes se realizd valoracion por parte de Neurologia.
En el seguimiento realizado posterior durante al menos 2 afios, el 6,2% de los pacientes presento
una recurrencia del episodio, en el 3,5% se detectd la presencia de crisis convulsivas y solamente el
2,7% fue diagnosticado de enfermedad cerebrovascular durante el seguimiento.

Discusién: En cuanto al seguimiento, la AGT es un proceso benigno en la gran mayoria de los casos,
no habiéndose descrito incidencias importantes en nuestra muestra. Uno de los hallazgos a destacar
en nuestros pacientes es que en la gran mayoria (87,4%) no se realiz6 consulta a Neurologia en
Urgencias. La principal dificultad de nuestro estudio estriba en tratarse de un estudio retrospectivo,
con las limitaciones que ello implica, y con bajo tamafio muestral. No obstante las caracteristicas de
nuestros pacientes coinciden con lo anteriormente publicado en relacién a la amnesia global
transitoria, apoyando el desconocimiento que aun existe en relacion a esta patologia.

Conclusiones: Nuestra poblacion presenta unas caracteristicas similares a las descritas previamente
en los pacientes diagnosticados de AGT. En nuestro estudio no se ha encontrado mayor frecuencia
de migrafia, epilepsia, deterioro cognitivo o accidente cerebrovascular agudo de manera similar a
las series publicadas, por lo que por el momento no hay datos que apoyen una mayor incidencia de
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enfermedades neuroldgicas o vasculares tras un episodio de AGT.
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