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Introducere
Cefaleea nevralgiform� unilateral� de scurt� durat� cu injec�ie �i
lacrimare conjunctival� (SUNCT) reperezint� o cefalee primar�
caracterizat� prin atacuri de cefalee sever�, unilateral� �i asociat� cu
manifest�ri autonome. Îns� sunt posibile �i cazuri simptomatice de
SUNCT.

Scopul lucr�rii
Prezentarea unui caz de stabilirea diagnosticului de SUNCT, posibil
simptomatic la un b�rbat cu adenom hipofizar folosind metode
imagistice, criterii de diagnostic �i diagnosticul diferen�ial.

Materiale �i Metode
Au fost studiate datele anamnestice, clinice �i paraclinice din bazele de
date medicale. Pacientul a fost investigat prin Doppler-Duplex a vaselor
brahiocefalice, imagistica prin rezonan�a magnetic� cerebral� (IRM) �i
analize de laborator. A fost studiat� literatura de specialitate.

Rezultate
B�rbat de 51 ani, s-a prezentat în DMU cu acuze la accese de durere sever�
pe partea stâng� a regiunii orbitale, temporale �i maxilare cu caracter de
înjunghiere, cu durata de pân� la 1 minut �i frecven�a pân� la 20 ori pe zi.
Accesele erau înso�ite de lacrimare �i injec�ie conjunctival�, rinoree
unilateral�. La IRM cerebral� s-a depistat adenom hipofizar.
Antiinflamatoarele nesteroidiene �i triptanii nu au fost eficien�i �i a fost
ini�iat tratament cu analgezice, anticonvulsivante �i antidepresive. Frecven�a
�i durata acceselor au diminuat semnificativ în 7 zile. Urmeaz� s� fie
abordat de c�tre medici neurochirurgi.

Concluzii
Cu toate c� SUNCT este o cefalee primar� rar�, este necesar de abordat 
posibilele cazuri simptomatice, chiar dac� este dificil de stabilit rela�ia 
temporar� între ele, pentru a aplica tratament etiopatogenetic.Cuvinte-cheie. Cefalee unilateral�. SUNCT. Adenom hipofizar.
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Tabel 1. Cazuri simptomatice de SUNCT
Neoplasme hipofizare
Compresie neuro-vascular�: infarct ischemic la nivel de trunchi cerebral, 

malforma�ii arteriovenoase ale unghiului ponto-cerebelos, tumori 

primare �i secundare
Anomalii congenitale: craniosinostoz�, impresia bazilar�

Traume cranio-cerebrale
Patologii infec�ioase: sinusite, meningita �i meningoencefalita

Boli demielinizante: scleroza multipl�, neuromielita optic�

Fig.1 IRM Adenom hipofizar trans Fig.2  IRM Adenom hipofizar frontal


