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o Dolores de cabeza recurrentes
Caracteristicas . _ :
O< Trastornos primarios dolorosos e incapacitantes

Jaqueca o migrafia

. A 2 .
¢,Qué son las cefaleas” Cefalea tensional

Tipos comunes

A

Cefalea en brotes

Otras causas Consumo excesivo de analgésicos (mas comun)
A\

Aproximadamente 50% de adultos (al menos 1 vez al afio)
Prevalencia mundial/ 50%-75% de adultos 18-65 afios han sufrido cefalea en el ultimo afio

U\ 30% o mas han padecido migraiia

¢,Cuan frecuentes son las cefaleas?

3.3 CEFALEA Cefalea cronica 15 dias o0 méas al mes afecta 1.7%-4% de adultos
U
Afectacion Personas de todas las edades, razas, niveles de ingresos y zonas geograficas
A\

Dolor e incapacidad
Impacto/ 62 causa mundial de afios perdidos por discapacidad (migrafia)

V\ 32 causa colectiva (cefaleas)

Intenso sufrimiento

¢, Qué carga imponen las cefaleas? _ Menoscabo de calidad de vida
Consecuencias personales

Costos econdmicos

Dafio a vida familiar, relaciones sociales y trabajo

Salud mental Mayor frecuencia de depresion y ansiedad en personas con migrafa
U/
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Migrafa, cefalea tensional y cefalea por consumo excesivo de analgésicos (cefalea de rebote)
Causan gran discapacidad y morbilidad en la poblacion

Importancia

Cefalea primaria

Duracion: horas a 2-3 dias

Aparece en pubertad, afecta principalmente 35-45 afios
Dos veces mas frecuente en mujeres (influencias hormonales)
Causada por activacion encefalica que libera sustancias inflamatorias y dolorosas alrededor de nervios y vasos sanguineos
Migrafa (jaqueca) Intensidad moderada a severa
Recurrente, dura toda la vida Dolor unilateral y/o pulsatil
Empeora con actividad fisica

Episodios recurrentes caracterizados por:

Nauseas (sintoma caracteristico)

Frecuencia variable: uno al afio a uno por semana

Cefalea primaria mas comdn En nifios: episodios mas cortos y sintomas abdominales prominentes

Tipos de cefaleas

Episédica (<15 dias/mes): >70% en ciertos grupos
Cronica (>15 dias/mes): 1-3% de adultos
_ Comienza en adolescencia, afecta mas a mujeres (3:2)

Cefalea tensional : :
Relacionada con estrés o problemas osteomusculares del cuello
Episddica: dura pocas horas a varios dias
Cronica: constante, mas incapacitante
Descripcion: banda de presion u opresion alrededor de cabeza, puede irradiar al cuello

Cefalea primaria

Rara (<1 en 1000 adultos)
Mas frecuente en hombres (6:1)
Comienza en veintitantos afios
Episodios recurrentes y frecuentes (varias veces al dia), breves pero muy dolorosos
Cefalea en brotes Localizacion: alrededor de un ojo
Lagrimeo y enrojecimiento del ojo
Sintomas asociados: / Rinorrea u obstruccion nasal del lado afectado
u\ Péarpado caido
Puede ser episédica o cronica

Causada por consumo crénico y excesivo de medicamentos para cefalea

Forma méas comun de cefalea secundaria
Cefalea por uso excesivo de analgésicos (cefalea de rebote) Afecta hasta 7% en ciertos grupos, mas mujeres que hombres

Cefalea persistente, opresiva, presente la mayor parte del tiempo
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Moderada o severa
Intensidad del dolor,\/ Puede ser incapacitante, obliga a suspender actividad
v\ Localizacion variable: zona concreta o toda la cabeza

) _ Episodios variables: 1 a 5 por mes
Frecuencia y duracion . B
O< Duraci6n: normalmente no mas de 24 horas

Parpados caidos

Lagrimeo

Vértigo

Otros sintomas visibles Nauseas y vomitos

Enrojecimiento de ojos

Espasmos faciales

Anisocoria (diferencia en dilatacién pupilar)

Herencia Migrafia comin en familiares directos
\

Migrafia menos frecuente en infancia; igual en nifios y nifias

3.3.1 Signos y sintomas Edad

Mas frecuente en mujeres post-pubertad

Estrés

Causas de la cefalea

Alimentos Chocolate, cacao, vainilla, frutos secos, citricos, quesos fermentados, aditivos de comida basura
A4
Alcohol

Empeora en ovulacién, menstruacién y con anticonceptivos orales

Cambios hormonales i
) o O< Mejora durante embarazo
Cambios climaticos

Falta o exceso de suefio

FArmacos Dolor leve o moderado

Episodico, puede durar varios dias

Cefalea tensional

Dolor en toda la cabeza

No se asocia con nauseas o vomitos

Dolor unilateral (mitad de la cabeza)

Caracter pulsatil (como latido)

. L Migrafa (jagueca) - . _ . . .
Caracteristicas segun tipo de cefalea Puede acompafiarse de nauseas, vomitos, intolerancia a luz y ruido

Puede presentar aura (sintomas neuroldgicos visuales previos como luces o vision borrosa)

Dolores intensos, unilaterales, corta duracion (<3 horas)

Repetidos varias veces al dia durante meses al afio

Cefalea en racimos Enrojecimiento ocular

Lagrimeo
Congestién nasal

Sintomas asociados:

Hinchazon facial

Edema de parpados

Rinorrea del lado afectadc < markmap + — 41& [3
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Descanso en habitacion oscura y silenciosa Ayuda a reducir el dolor
U/

15 a 20 minutos cada hora o segun indicacion

Aplicacion de hielo
P O< Disminuye el dolor

_ 20 a 30 minutos cada 2 horas por los dias indicados
Medidas durante la cefalea Aplicacion de calor/ Alivia dolor y espasmos musculares

Puede alternarse con aplicacion de frio

/

Anotar inicio y fin de la migrafia

Registrar sintomas

Control diario de migraias . | Linici
3.# 3.3.2 Cuidados generales de enfermeria Anotar actividades al momento del Inicio

Registrar alimentos y bebidas consumidos 24 horas antes

El humo de tabaco puede provocar migrafas

No fumar

Brindar informacién sobre como dejar de fumar

Evitar desencadenantes

. Puede desencadenar migrafas
No consumir alcohol X ) i
O‘< Puede interferir con medicamentos

Habitos saludables Hacer ejercicio regularmente Adaptado a la edad del
" \J

Prevencion de cefaleas

€ markmap + — i+t [ ©


https://markmap.js.org/

Conclusion

La cefalea, uno de los trastornos neurolégicos mas comunes, representa una causa
frecuente de consulta médica y puede afectar significativamente la calidad de vida
de quienes la padecen. Reconocer sus signos y sintomas —como el dolor pulsatil,
la fotofobia, la fonofobia, nauseas y alteraciones visuales— permite al personal de
enfermeria identificar oportunamente el tipo de cefalea (migrafiosa, tensional, en
racimos, entre otras) y colaborar activamente en su abordaje integral.

En este contexto, los cuidados generales de enfermeria juegan un papel esencial,
no solo en el alivio del dolor, sino también en la prevencidon de crisis recurrentes.
Estos cuidados incluyen la valoracion continua del paciente, la administracion
correcta del tratamiento prescrito, el monitoreo de signos neurolégicos, la educacion
sobre factores desencadenantes y la promocion de estilos de vida saludables.

En conjunto, el conocimiento profundo de la cefalea y la aplicaciéon de cuidados de
enfermeria basados en la evidencia permiten ofrecer una atencién humanizada y
eficaz, orientada a mejorar el bienestar del paciente y a disminuir la frecuencia e
intensidad de los episodios dolorosos.



