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Migrana y cambios atmosféricos.
Influye el «tiempo» en la migrana?

J. PraAT RoJo

RESUMEN

SUMMARY

Los cambios de tiempo y, en particular, el «mal
tiempo» son un desencadenante de crisis de migra-
na reconocido y referido por un amplio grupo de
pacientes migranosos. Los estudios realizados para
confirmar esta opinidn y para definir qué variable
meteoroldgica es la responsable, en ultimo término,
de inducir el ataque de migrana han sido escasos,
con resultados en general poco concluyentes, en
ocasiones contradictorios, y no han confirmado en la
mayoria de ocasiones la opinidon generalizada de los
pacientes. De los diferentes parametros meteorolo-
gicos estudiados, parece que el viento es el Unico
que ha demostrado una cierta relacion con la inci-
dencia de crisis migranosas en subgrupos de pacien-
tes. El mecanismo por el cual un cambio de tiempo
puede precipitar una crisis de migrana es hasta el
momento desconocido.
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Factor desencadenante.
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Changes in the weather and especially “bad weath-
er” are recognised and often referred to by a wide
group of migraine sufferers as a cause of migraine
attacks. Very few studies have attempted to confirm
this opinion and define which meteorological vari-
able is responsible, eventually, for bringing on the
migraine attack. The results, in general, have not
been very conclusive and often even contradictory,
and the majority provided no confirmation of the
general opinion of patients. Of all the different
meteorological parameters considered, it seems
that the wind is the only one that has been shown
to have a certain relationship with the onset of
migraine attacks in certain patient subgroups. The
mechanism by which a change in the weather can
bring on an attack of migraine still remains un-
known.

Kew words: Migraine. Changes in the weather.
Causal factors.
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INTRODUCCION

Diferentes estudios han demostrado la existencia
de una amplia variedad de factores externos e
internos capaces de precipitar un ataque de migra-
na'. El factor desencadenante precede al inicio de
la crisis de migrana en un intervalo relativamente
corto de tiempo, y es aquel que, solo o en combi-
nacion con otros elementos enddgenos o exoge-
nos, es capaz de inducir una crisis de migrana en
el individuo predispuesto. Los factores desencade-
nantes no son universales, es decir, no actuan
sobre toda la poblacion migranosa, y sélo subgru-
pos de pacientes son sensibles a un determinado
precipitante, y, ademas, generalmente, no son con-
sistentes, es decir, no siempre provocan un ataque
en un mismo individuo, por lo que de forma es-
pontadnea el migranoso so6lo es capaz de recono-
cerlo en una minoria de sus ataques?. Sin embar-
go, en interrogatorios dirigidos hasta el 70% de los
pacientes reconocen al menos un elemento preci-
pitante en algunas de sus crisis3. El hecho de que
no sean universales y, sobre todo, su falta de consis-
tencia sugiere que debe existir un «umbral de dosis»
del precipitante para que sea capaz de desencadenar
un ataque y que este «umbral de dosis» serd
necesario pero no suficiente para desencadenar
una crisis, por lo que deben existir otros factores
gque sumados al desencadenante inicien la crisis
de migrana®.

De entre los multiples factores desencadenantes
descritos destacan por su frecuencia: el estrés y la
ansiedad, la relajacion postestrés, la menstruacion,
dormir en exceso, el cansancio, determinados ali-
mentos, el ayuno, el alcohol, los cambios de tiempo,
etc. Algunos han demostrado de forma evidente su
papel como precipitante. Otros han sido sugeridos a
partir de la observacién clinica, por lo que refieren
algunos pacientes, pero no han sido confirmados al
menos de forma concluyente; entre éstos se encuen-
tran los cambios climaticos®. Sin duda, los cambios
meteoroldgicos son un factor reconocido como pre-
cipitante de crisis de migrana, y asi esta referido en
la mayoria de los estudios epidemioldgicos. Se con-
sidera que, aproximadamente, el 50% de los pacien-
tes refieren que su migrafna estd influenciada por los
cambios de tiempo®, pero esta incidencia varia am-
pliamente de un estudio a otro con cifras que oscilan
entre el 7 y el 78%*7.

En la literatura no hay consenso en cuanto a qué
significa «cambio de tiempo» y cudl o cuales son las
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variables meteoroldgicas especificamente responsa-
bles de inducir una crisis de migrana. En un «cambio
de tiempo» pueden intervenir multiples variables
como la presidn atmosférica, la lluvia, la temperatu-
ra, el grado de luminosidad, la humedad relativa, la
fuerza y direccion del viento, etc. Los estudios dirigi-
dos a valorar propiamente si determinadas variables
meteoroldgicas influyen en la migrana han mostra-
do resultados muy dispares. Ademas, hay que tener
en cuenta que algunos de estos estudios son previos
a la introduccion, por parte de la International Hea-
dache Society?, de los criterios diagnosticos operati-
vos de migrana, por lo que es posible que no exista
uniformidad en lo referente al tipo de paciente in-
cluido en estos estudios.

REVISION BIBLIOGRAFICA

Los vientos secos y calientes se han relacionado
habitualmente con cefalea, irritabilidad, disconfort y
como precipitantes de crisis de migrana. Sulman®,
en 1974, en Israel, estudié el efecto de los picos de
calor provocados por un viento de la zona Ilamado
Sharaw. Observé cdmo un 20-30% de la poblacién
expuesta a este viento presentaba crisis de migrana,
muchas veces 24 h antes de la llegada del viento.
Postuld que este fendomeno climéatico producia, ade-
mas de un aumento de la temperatura y una dismi-
nucion de la humedad relativa, unos cambios eléctri-
cos en la atmosfera (ionizacion positiva) que
provocaban la liberacidn de serotonina plaquetaria,
aumento de serotonina plasmatica y, consecuente-
mente, la crisis migranosa.

Lunberg', en 1977, en un estudio realizado en Sue-
cia, demostré una correlacidon entre el absentismo
laboral por cefalea y el mal tiempo. También encon-
trd, al igual que Sulman, que la cefalea tiende a
aparecer el dia previo a un dia ventoso.

Kugler publicd en 1978 el seguimiento que realizd
durante 5 anos a 6 pacientes migranosos. No encon-
tré correlacion entre la incidencia de crisis y diferen-
tes variables meteorologicas (presidn atmosférica,
temperatura, humedad e ionizacién del aire). En
cambio si constatdé una diferencia estacional, de
forma que el mayor numero de crisis se producian
en febrero y noviembre, aunque esto no ha sido
confirmado en posteriores estudios.

En 1979, Marcia Wilkinson'® estudié en Londres a
310 pacientes migranosos durante una crisis de mi-
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grana. No encontro relacion entre el inicio del ata-
que y condiciones meteoroldgicas adversas. En con-
creto, valoro velocidad y direccidn del viento, tempe-
ratura, humedad y presidn atmosférica. Atribuyo sus
diferencias, con respecto al estudio de Sulman, a
que en Londres los cambios meteoroldgicos no son
tan bruscos y que, probablemente, las crisis de
migrana son producidas por el estrés que comporta
el mal tiempo mas que por el propio cambio clima-
tico. Sin embargo, reconocié que su estudio no
confirmaba la opinion de los migranosos britanicos
de que sus cefaleas eran desencadenadas o empeo-
radas por el mal tiempo.

Cull’™ en 1981 publicé un estudio realizado en 44
pacientes de Edimburgo durante 16 meses en que
intentd correlacionar la frecuencia de crisis con la
presion atmosférica. Curiosamente, el resultado fue
que la frecuencia de ataques de migrafa disminuye
de forma significativa cuando la presion atmosféri-
ca es baja (inferior a 1.005 mb) comparado con
presiones entre 1.016-1.025 mb. Este hallazgo lo
califico él mismo de sorprendente, pues la mayoria
de migrahosos refieren mas ataques los dias nubla-
dos en los que previsiblemente la presion atmosfé-
rica debe ser baja. Por otro lado, también se obser-
vd que un incremento sustancial de la presion
atmosférica (superior a 15 mb) en las 24 h prece-
dentes reduce la probabilidad de un ataque de
migrana.

Gawel™ en 1984 intentd identificar y definir el
grupo de pacientes que referian que el «tiempo»
era un factor precipitante. Encontré que los pa-
cientes que habian recibido literatura sobre mi-
grana y los que habian contactado con la Fundacion
de Migraha en Toronto tenian una mayor probabili-
dad de referir al «tiempo» como un factor desenca-
denante (81 vs. 46%). Gawell recomendé actuar con
prudencia a la hora de «sugerir» posibles factores
desencadenantes a los pacientes migranosos. En
contra de esta opinion hay que tener presente que
una persona con informacién puede reconocer con
mayor facilidad a un posible factor precipitante.

Kuritzky'™ en 1987 publico los resultados de un
estudio realizado a 30 migranosos del area de Tel
Aviv, en que intentaba relacionar la actividad
geomagnética diaria (AG) y la frecuencia e intensi-
dad de los ataques de migrana. No encontro rela-
cion entre la frecuencia de crisis de migrana y el
grado de AG, pero si existia una correlacion lineal
entre el nivel de AG y la intensidad de las crisis. La
AG se asocia, probablemente, al clima, los cambios

de tiempo y a la ionizacion del aire. Esta ultima,
como se ha demostrado in vitro, puede modificar
el nivel plasmatico de serotonina y éste puede ser el
mecanismo por el que se desencadena una crisis de
migrana.

Se realizd un estudio en Chicago por Diamond'®
publicado en 1989 sobre 100 pacientes, con un
seguimiento de 21 meses, en que se valoraron mas
de 1.800 crisis de migrana que se correlacionaron
con 9 variables meteoroldgicas (horas de sol, nie-
bla, tormenta, presion atmosférica, temperaturas
maxima, minima y desviaciéon de la media normal,
y mes del ano). Concluyd que el «tiempo» no des-
empena un papel importante como desencadenante
de las crisis de migrana. Tampoco es un desenca-
denante para todos los migranosos, aunque apunta
la posibilidad de que determinados individuos sean
susceptibles a cambios meteoroldgicos bruscos o
extremos.

De Matteis'’, basandose en que los factores meteo-
roldgicos y la actividad geomagnética, por meca-
nismos no conocidos, pueden alterar diversas fun-
ciones bioldgicas como la agregacidn plaquetaria,
la viscosidad de la sangre, la liberacion de neuro-
transmisores, etc., que son fendmenos asociados a
las crisis de migrana, estudié en Aquila (ltalia) a 40
pacientes. Registrd la frecuencia de crisis durante
los meses de marzo a junio e intentd establecer una
correlacion con la temperatura, la humedad y la
actividad geomagnética. No encontrd correlacién
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entre la frecuencia de crisis, la humedad y la tem-
peratura. Tampoco observo un incremento signifi-
cativo en la frecuencia de crisis de migrana en
ninguna de las bandas examinadas de actividad
geomagnética, excepto en el mes de junio. Conclu-
yo que los factores geofisicos, y en particular la
actividad geomagnética, pueden estar relacionados
de forma parcial con variaciones en la incidencia de
crisis de migrana a través de mecanismos no bien
definidos.

Nattero'® estudio en Turin durante 9 meses a 32
pacientes, la mayoria de ellos migranosos. Su ob-
jetivo era correlacionar la frecuencia e intensidad
de la cefalea con diversos contaminantes ambien-
tales y con una serie de pardmetros meteorolégi-
cos. No encontré correlacion significativa en cuan-
to a la temperatura y a la humedad. En cambio si
encontrd una relacion significativa entre los vien-
tos fuertes (velocidad alta) y el inicio del ataque de
migrana.

Mitsikostas' en 1996 realizd un estudio de prevalen-
cia de cefalea en Grecia. No encontrd relacidn
entre la frecuencia de la cefalea, la presion atmos-
férica y la humedad relativa. En este estudio no se
clasificaron los distintos tipos de cefalea que sufria
la poblacién estudiada.

En Francia se realizd un estudio publicado en 1996
por Larmande®. Durante un ano estudidé a 304 mi-
granosos residentes en la zona de Tours, que pre-
sentaron un total de 4.421 ataques de migrana.
Durante el ano del estudio registro diversos para-
metros meteorologicos: temperatura (maxima, mi-
nima, media), fuerza y direccidon del viento, presidn
atmosférica, lluvia, luz solar, humedad relativa, la
presencia de hielo, niebla, tormentas. No encontrd
correlacién entre estas variables climaticas y el
inicio del ataque de migrafa. Concluyd que las
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variaciones en el clima parecen no tener efecto en
la migrana.

Recientemente, Cooke? ha publicado un estudio rea-
lizado en Alberta (Canada) con el objetivo de deter-
minar los efectos del Chinook (viento calido del
sureste del Canada) sobre una poblacién migranosa.
Basé este estudio en que muchos migranosos de
esta regidn reconocen a este viento como responsa-
ble del inicio de sus ataques. Estudié practicamente
durante 2 anos a 35 pacientes. Los resultados mos-
traron que en la mayoria de pacientes el viento no
influia sobre la migrana, pero si existian dos subgru-
pos sensibles al viento. Un grupo tenia una mayor
probabilidad de presentar una crisis previa al inicio
del viento (dias pre-Chinook) y el otro grupo durante
los dias en que éste estaba presente con velocidades
altas (dias Chinook). Ambos subgrupos eran inde-
pendientes. Se vio, asimismo, que la edad incremen-
taba la probabilidad de que un individuo fuese sen-
sible a los dias con viento fuerte pero no a los dias
pre-Chinook. Sin embargo, como hemos dicho, la
mayoria de pacientes no eran sensibles al viento,
curiosamente con la sensacion que ellos tenian cuan-
do eran preguntados al respecto. Asi, mientras que
un 88% de la muestra afirmaba que el Chinook les
desencadenaba crisis de migrana, el estudio sélo lo
demostré en un 20% de los casos?'. Esto podria
explicarse porque muchos pacientes sélo reconocen
al viento cuando éste sopla con fuerza, es decir,
tiene una velocidad alta, que si se demostré como
un factor desencadenante.

El mecanismo por el cual el viento desencadena una
crisis de migrana es desconocido. Hay que tener en
cuenta que la entrada de este viento comporta otras
alteraciones meteoroldgicas, como un aumento de
la temperatura y una disminucion de la presién
atmosférica. La alta velocidad del viento puede au-
mentar la concentracion de iones positivos en el aire
que seria, por efecto sobre la serotonina, el mecanis-
mo desencadenante de la crisis.

CONCLUSIONES

En conclusion, parece evidente que el «tiempo» es
un factor desencadenante del ataque de migrana al
menos en un subgrupo de pacientes, sin existir
diferencias entre sexos. Ademas, es un fendomeno
universal que afecta a migranosos de todo el mundo
sin que existan diferencias por zonas geogréficas o
climaticas. Esto hace suponer que el «mal tiempo»
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per se no es propiamente el desencadenante, al igual
que el «buen tiempo» no es un protector que evite
las crisis, por lo que lo mas probable es que sea el
«cambio de tiempo» el responsable y, posiblemente,
cuanto mas brusco o extremo sea mas probabilidad
tendra de actuar como precipitante.

Analizar el «cambio de tiempo» es dificil y complejo,
pues en él se incluyen multiples variables meteoro-
l6dgicas y no se conoce cual o cuéles son las verda-
deras responsables de precipitar la crisis. Los dife-
rentes estudios encaminados a demostrar cual de
estas variables actua especificamente como precipi-
tante han mostrado resultados muy diversos y en
ocasiones contradictorios. Esto obedece, al menos
en parte, a las diferentes metodologias utilizadas.
Hasta el momento no se ha demostrado de forma
concluyente una variable meteoroldgica especifica
responsable de iniciar una crisis de migrana, con la
excepcion posiblemente del viento.

El mecanismo por el que un «cambio de tiempo»
puede desencadenar una crisis migranosa es desco-
nocido. Atribuirlo a la autosugestion o al estrés que
puede comportar el «mal tiempo», aunque no puede
descartarse en algunos pacientes, parece una expli-
cacion excesivamente simplista, mas aun teniendo
en cuenta que muchos pacientes actian como ver-
daderos barédmetros, «anunciando», con una crisis
de migrana, un cambio de tiempo que se producira
en las horas siguientes. Una hipotesis interesante,
demostrada experimentalmente, es que la ionizacion
positiva del aire, que existe en determinadas altera-
ciones meteoroldgicas, produce un incremento de la
serotonina plasmatica que seria la responsable de
iniciar la crisis migranosa.
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