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TIPOS DE CEFALEA
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CONCLUSION

Los tipos de cefalea representan una amplia gama de manifestaciones clinicas que pueden ir desde
molestias leves hasta dolores intensos que afectan significativamente la calidad de vida del paciente.
Comprender las diferencias entre cefaleas primarias (como la migrafa, tensional o en racimos) y
secundarias (como las postraumaticas o por hipertension endocraneal) es fundamental para establecer
un abordaje adecuado.

El personal de enfermeria desempeia un papel clave en la valoracion, manejo y seguimiento de estos
pacientes. A través de una evaluacion exhaustiva, la aplicacion de intervenciones especificas (como el
control del ambiente, administracidon de medicamentos, monitoreo neuroldgico y educacion al paciente),
y la promocion de estilos de vida saludables, la enfermeria no solo contribuye al alivio del dolor, sino
también a la prevencion de recurrencias y complicaciones. Su intervencion oportuna y humanizada
mejora la seguridad, el confort y la recuperacion del paciente, reforzando asi su rol esencial dentro del
equipo multidisciplinario de salud.
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