
MÉTODOS

RESULTADOS 

BIBLIOGRAFÍA

CONCLUSIONES 

Karolyi Payano-Chumacero , Ricardo Otiniano-Sifuentes1,a 1,a

El Síndrome de Vasoconstricción Cerebral
Reversible (SVCR) es el conjunto de
características clínicas y radiológicas que
comparte una cefalea que incrementa de
forma súbita en segundos asociada a una
vasoconstricción segmentaria de arterias
cerebrales que pueden pasar desapercibidas
o presentarse con complicaciones como
hemorragias intracerebrales o eventos
isquémicos; con una remisión en un periodo
de 12 semanas.   El Objetivo de este estudio
es conocer las diferentes presentaciones
imagenológicas en pacientes que fueron
hospitalizados en el Instituto Nacional de
Ciencias Neurológicas en Lima-Perú con el
diagnóstico de SVCR.

INTRODUCCIÓN

Comparación angiográfica que muestra estenosis de las ACAs hace 3 meses (flechas rojas) con evidente mejoría y recuperación del
calibre arterial en el control actual (flechas amarillas). ACAs: Arteria cerebral anterior.
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Evaluación retrospectiva de historias clínicas
de 8 pacientes compatibles con el cuadro
clínico e imagenológico de SVCR atendidos
entre el 2020 y 2023 en el Instituto Nacional
de Ciencias Neurológicas previo
consentimiento informado. 

TABLA 1: Características imagenológicas del Síndrome de Vasoconstricción Cerebral
Reversible en el Instituto Nacional de Ciencias Neurológicas  2020-2023.

ACM*: Arteria Cerebral Media ACA*: Arteria Cerebral Anterior ACP*: Arteria Cerebral Posterior AICA*: Arteria Cerebelosa
anteroinferior NA* no aplica SICH*: score de evaluación de hemorragia intracerebral secundaria RCVS2: Score de SVCR

El SVCR no es el primer diagnóstico en emergencia pero
destaca por sus hallazgos imagenológicos y buena
evolución, la cefalea en trueno es el síntoma inicial más
frecuente, sobre todo en mujeres con factores precipitantes.

La hemorragia intracerebral con patrón lobar fue la
complicación más común con predominio en la región
parietal debido a la distribución vascular.

Aunque tanto la circulación anterior como la posterior
pueden verse afectadas, existe mayor predisposición en las
ramas de las arterias cerebral media y anterior, en
concordancia con su territorio vascular.

Gráfico 01: Compromiso de arterias y sus segmentos en pacientes
atendidos en  INCN 2020-2023

Fuente: Pacientes atendidos en el Instituto Nacional de Ciencias Neurológicas
en el año 2020-2023Caso 03: magen de angiotomografía cerebral que muestra múltiples

estrechamientos segmentarios en arterias cerebrales posteriores y medias
(flechas rojas), característicos del patrón de “cuerda de salchichas” asociado a
vasoconstricción cerebral reversible

Figura 02: Seguimiento imagenológico que evidencia mejoría de estenosis en arterias cerebrales anteriores

Figura 01: Angiotomografía con patrón de
vasoconstricción segmentaria en cuerda de salchichas.


