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Amnesia antero-retrograda di durata fino a 24, con perseverazione



- Presenza di amnesia antero-retrograda (testimone)

- Assenza di alterazioni dello stato di coscienza

- Deficit cognitivo limitato all’amnesia

- Assenza di segni neurologici focali

- Non segni di epilessia

- Non recente trauma cranico o crisi epilettica

- Risoluzione dei sintomi entro 24 ore

- Possibile presenza di cefalea, nausea e vertigini 
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Criteri diagnostici
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- AGT è una transitoria inabilità a fissare nuove informazioni e recuperare informazioni precedenti

- Occasionalmente innescata da attività sessuale o fisica o immersioni in acqua fredda

- Tipicamente di durata di poche ore con completo recupero (amnesia evento)

- Incidenza 23-32 episodi x 100.000/anno

- Soggetti > 50 anni e in buona salute

- Rari infarti temporo-mesiali sx

- Rare le recidive



Possibili meccanismi 

fisiopatologi

- Meccanismi emicrania-correlati (spreading-depression)

- Ipossia/ischemia

- Meccanismi psicologici

- Meccanismi epilettiformi

- Anomalie del flusso venoso





Considerazioni preliminari

Alta prevalenza di insufficienza venosa giugulare in soggetti
con AGT

I neuroni dell’ippocampo sono più suscettibili all’ischemia

Trombosi vene basali di Rosenthal/ vene cerebrali interne/
vena di Galeno/ seno retto provocano disturbo della memoria
simil Korsakoff con infarto venoso ippocampale o diencefalico
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Ipotesi venosa

Lancet 1998; 352: 397–99 

I suggest that a Valsalva manoeuvre, blocking venous return through the superior vena cava,
may allow brief retrograde transmission of high venous pressure…resulting in venous ischaemia

to the diencephalon or mesial temporal lobes and to TGA
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…the evidence of a high prevalence of IJV valve
incompetence in patients with TGA provides an
important basis for understanding TGA pathophysiology,
but the mystery remains partly unresolved…
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- Paziente in posizione supina

- Ecocolor-doppler con sonde lineari/convex/microconvex

- Esplorazione della porzione distale della IJV

- Studio del piano valvolare durante respirazione e MdV

- Studio del flusso al box colore durante respirazione e MdV

- Campionamento Doppler per valutazione flusso e durata 

dell’eventuale reflusso

- Esame che va eseguito in entrambi i lati
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Criteri US per la valutazione dell’IVG
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Caso clinico ambulatoriale



Insufficienza valvolare IJV

Basale In Valsalva
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Valutazione dell’insufficienza venosa
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Normale chiusura valvolare
durante manovra di Valsalva

Insufficienza valvolare con reflusso
> 3’’ durante manovra di Valsalva



durata del reflusso 3791 ms

Valutazione dell’insufficienza venosa



Distretto intracranico



La nostra esperienza

57 anni; cavernosa cerebrale; residua emiparesi dx; epilessia sin-
tomatica. 

Negli ultimi due mesi 3 episodi di AGT.
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Uno sguardo al…
futuro
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Take Home Message

• L’eziopatogenesi dell’AGT è ancora oscura, ma l’ipotesi
venosa è suggestiva e verosimile per la maggioranza dei casi

• Gli US consentono di valutare l’insufficienza della
vena giugulare interna (incompetenza valvolare)
con affidabilità e a basso costo, e l’esame è ben tollerato

• Le indicazioni fornite da un’indagine US a
carico dei vasi venosi cervicali non sono
trascurabili, per cui in caso di AGT è consigliabile
sottoporre il paziente a tale esame
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