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CEFALEA TENSIONAL

MIGRANA

CEFALEA EN RACIMOS

DEFINICION

Cefalea primaria mds comun

Dolor de cabeza recurrente que puede
ser intenso y incapacitante

Dolor de cabeza intenso que se
presenta en episodios
frecuentes, conocidos como
racimos

CARACTERISTICAS

Dolor bilateral
Opresivo, no punsatil
No presenta nduseas o vomito

Punsatil
Unilateral

Predominio nocturno ( 45 min
en promedio)

SINTOMAS ASOSIADOS

Nauseas,fosfenos,acuofenos,escotomas
y aumento con la actividad fisica y foto
fobia.

Rinorrea, lagrimeo,
edema,ptosis palpedral, miosis

EPIDEMIOLOGIA Mujeres Mujeres Varones

DURACION 30 min a 7 dias 4-72 hrs 15 a 180 min (45 min en
promedio)

INTENSIDAD Leve moderada Moderada severa Moderado severa (mas severa)

DIAGNOSTICO <15 dias es episddica (<10 crisis | Aura: focalidad >3 crisis al mes de intensidad

infrecuente, >10 crisis
frecuente>)
>15 dias es cronica

Sin aura: sin focalidad

severa / afecta calidad de vida

TRATAMIENTO

Episddica: paracetamol 1gr
AAS 100 mg

Ibuprofeno 600 mg

Crénica: Amitriptina 12.5 mg
nocturno-> aumentar dosis
semanal 12.5 mg hasta 75 mg

VO: paracetamol/ ibuprofeno

IV: PARACETAMOL +
METOCLOPRAMIDA 10 MG
Subilingual: Zolmitriptan 2.5- 5 mg

Sumatriptan 50 a 100 mg VO
Aporte de 02 al 100 % por 10 a
15 min




