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Estimada editora: 
Hago referencia a la excelente revisión sistemática de 

Sanchez-Landers, M. et al1 con relación al tratamiento de 
la migraña en el embarazo, deseamos enfatizar algunos 
aspectos. Primero, tener en cuenta que al evaluar a cual-
quier persona con cefalea siempre debemos sospechar 
una cefalea secundaria y buscar banderas rojas, el emba-
razo es una. La migraña es un factor de riesgo para des-
órdenes hipertensivos y complicaciones cardiovasculares 
durante el embarazo como la preeclampsia, la trombosis 
venosa cerebral, síndrome de vasoconstricción reversible 
posterior, hemorragia subaraconidea e infarto cerebral.2,3 
Segundo, en el período del posparto puede existir una exa-
cerbación de la migraña por los cambios hormonales, pero 
también deben considerarse causas secundarias como la 
cefalea por hipotensión de líquido cefalorraquídeo y las 
infecciones del sistema nervioso.4 Tercero, en el periodo 
de lactancia, se considera que las mujeres que dan de lactar 
pueden tener un mejor control de la migraña. Se debe tener 
precaución especial en el tratamiento de madres de lac-
tantes nacidos pretérmino, será mejor iniciar los medica-
mentos en dosis más bajas al estándar para poder identi-
ficar efectos secundarios en el lactante. Complementando 
a lo expuesto por Sánchez-Landers M. et al,1 durante la 
lactancia, son seguros fármacos de rescate como acetami-
nofén, diclofenaco, ibuprofeno, sumatriptán y eletriptán, 
debe tenerse precaución con ketorolaco y naproxeno, y 
se considera contraindicado utilizar ácido acetilsalicílico, 
ergotamíncos y opiáceos. También se consideran seguros 
durante este período, fármacos preventivos como propra-
nolol, vigilando la hipoglucemia como riesgo potencial en 
el lactante, el topiramato y el ácido valproico, con vigi-
lancia periódica de pruebas hepáticas y plaquetas. No 
existe evidencia suficiente para dar recomendaciones 
específicas en relación de la lactancia materna ante el uso 
de terapias como la toxina botulínica y fármacos contra el 
péptido relacionado con el gen de la calcitonina.5,6
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