H S
2HEALTH SCIENCES ISSN 2966-0742

Fatores de risco e estratégias para controle da cefaleia

Risk factors and strategies for headache control

Factores de riesgo y estrategias para el control de la cefalea

DOI: 10.5281/zenodo.18769636

Recebido: 21 fev 2026
Aprovado: 24 fev 2026

Nivia Larice Rodrigues de Freitas
Medicina — Universidade Nilton Lins
Manaus — Amazonas
nivialaric@gmail.com

Erika de Oliveira Santos

Medicina — Centro Universitario Mauricio de Nassau (UNINASSAU)
Belo Horizonte — Minas Gerais

erikotta3@gmail.com

Lucca Cardoso Pimenta

Medicina — Universidade Nilton Lins
Manaus — Amazonas
lucariol805@gmail.com

Grasiele Mattei Ise dos Santos

Medicina — Centro Universitario de Caratinga (UNIFACIG)
Manhuagu — Minas Gerais

gramatteisantos@gmail.com

Gisele Aparecida Gomes

Enfermagem — Universidade do Vale do Rio dos Sinos (Unisinos)
Sdo Leopoldo — Rio Grande do Sul
giseleaparecidagomes6@gmail.com

Charles Fabian de Lima

Medicina — Universidade Federal de Jatai (UFJ)
Silvania — Goias

charles ch @hotmail.com

Jonathan da Silva Borges

Enfermagem — Universidade do Estado de Mato Grosso (UNEMAT)
Céceres — Mato Grosso

jhony-tga@hotmail.com

Glaucia Alyne Nunes de Lacerda

Enfermagem — Universidade Federal de Pernambuco (UFPE)
Recife — Pernambuco

lacerdalyne@gmail.com

p-1

Journal of Social Issues and Health Sciences, Teresina, v. 3, n. 1, p. 1-14, 2026




H S J OURNAL
2 HEALTH SCIENCES ISSN 2966-0742

Antonio Carlos da Silva Araujo Neto
Medicina — Universidade Nilton Lins
Manaus — Amazonas
acsaneto@gmail.com

Juliana Carvalho Rezende
Medicina — Faminas Muriaé
Muriaé - MG
juhrezende2712@gmail.com

Paulo Victor Chaves Nobre

Biomedicina — Centro Universitario Mauricio de Nassau (UNINASSAU)
Fortaleza — Ceara

paulovictorcnpv(@gmail.com

RESUMO

A cefaleia esta entre as condigdes neuroldgicas mais prevalentes no mundo e provoca importante limitagdo funcional,
com impactos diretos na qualidade de vida. Caracteriza-se como dor na regido craniana, facial ou na porgdo superior
da nuca, decorrente da ativacdo de estruturas sensiveis como vasos sanguineos, meninges € nervos cranianos,
evidenciando sua natureza multifatorial e a interagcdo entre mecanismos centrais e periféricos. A classificagdo em
primarias e secundarias organiza o raciocinio clinico e permite compreender diferentes padrdes de risco e gravidade.
Diante da prevaléncia da cefaleia e de seu impacto funcional, torna-se fundamental compreender os fatores que
contribuem para o desencadeamento, a recorréncia e a cronificacdo das crises, especialmente em contextos marcados
por estresse, privagdo de sono, sobrecarga cervical e uso indiscriminado de medicamentos. O objetivo deste estudo
consiste em analisar os principais fatores de risco e as estratégias para controle da cefaleia, com base nas evidéncias
cientificas recentes. Para isso, realizou-se revisdo bibliografica narrativa, de abordagem qualitativa, com carater
descritivo e exploratorio, a partir de buscas nas bases Google Scholar e SciELO entre 2021 e 2026, com seleg@o por
titulos e resumos seguida de leitura integral e organizacdo tematica do contetido. Observa-se que a manutencdo das
crises envolve interacdo entre predisposicdo bioldgica, fatores emocionais ¢ condigdes biomecanicas, podendo
resultar em sensibilizagdo persistente e impacto significativo no desempenho académico e profissional. Intervencdes
como correcdo postural, fisioterapia manual, terapias integrativas e recursos farmacoldgicos especificos ampliam as
possibilidades de controle. O manejo eficaz depende de diagnéstico diferencial preciso, identifica¢do individualizada
dos gatilhos e atuagdo multidisciplinar continua, voltada tanto a prevengdo quanto a redug¢fo da intensidade e
frequéncia das crises.

Palavras-chave: Transtornos de cefaleia. Dor de Cabeca. Fatores de Risco.
ABSTRACT

Headache is among the most prevalent neurological conditions worldwide and causes significant functional
limitation, with direct impacts on quality of life. It is characterized as pain in the cranial region, facial area, or upper
portion of the neck, resulting from the activation of sensitive structures such as blood vessels, meninges, and cranial
nerves, highlighting its multifactorial nature and the interaction between central and peripheral mechanisms. The
classification into primary and secondary types organizes clinical reasoning and allows the understanding of different
patterns of risk and severity. Given the prevalence of headache and its functional impact, it becomes essential to
understand the factors that contribute to the onset, recurrence, and chronification of attacks, especially in contexts
marked by stress, sleep deprivation, cervical overload, and indiscriminate use of medication. The objective of this
study is to analyze the main risk factors and strategies for headache control, based on recent scientific evidence. To
this end, a narrative bibliographic review with a qualitative, descriptive, and exploratory approach was conducted,
based on searches in the Google Scholar and SciELO databases between 2021 and 2026, with selection by titles and
abstracts followed by full reading and thematic organization of the content. The persistence of attacks involves
interaction between biological predisposition, emotional factors, and biomechanical conditions, potentially leading
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to sustained sensitization and significant impact on academic and professional performance. Interventions such as
postural correction, manual physiotherapy, integrative therapies, and specific pharmacological resources expand
control possibilities. Effective management depends on accurate differential diagnosis, individualized identification
of triggers, and continuous multidisciplinary action aimed at both prevention and reduction of attack intensity and
frequency.

Keywords: Headache Disorders. Headache. Risk Factors.
RESUMEN

La cefalea se encuentra entre las condiciones neuroldgicas mas prevalentes em el mundo y provoca uma importante
limitacion funcional, com impactos directos em la calidad de vida. Se caracteriza como dolor em la region craneal,
facial o em la porcion superior de la nuca, resultado de la activacion de estructuras sensibles como vasos sanguineos,
meninges y nervios craneales, lo que evidencia su naturaleza multifactorial y la interaccion entre mecanismos
centrales y periféricos. La clasificacion em primarias y secundarias organiza el razonamiento clinico y permite
comprender diferentes patrones de riesgo y gravedad. Ante la prevalencia de la cefalea y su impacto funcional, se
vuelve fundamental comprender los factores que contribuyen al desencadenamiento, la recurrencia y la cronificacion
de las crisis, especialmente em contextos marcados por estrés, privacion del suefio, sobrecarga cervical y uso
indiscriminado de medicamentos. El objetivo de este estudio consiste em analizar los principales factores de riesgo
y las estrategias para el control de la cefalea, com base em la evidencia cientifica reciente. Para ello, se realizé uma
revision bibliografica narrativa, com enfoque cualitativo, de caracter descriptivo y exploratorio, a partir de busquedas
em las bases de datos Google Scholar y SciELO entre 2021 y 2026, com seleccion por titulos y resimenes seguida
de lectura completa y organizacion tematica del contenido. La persistencia de las crisis implica la interaccion entre
predisposicion bioldgica, factores emocionales y condiciones biomecanicas, pudiendo generar sensibilizacion
sostenida e impacto significativo em el desempefio académico y profesional. Intervenciones como correccion
postural, fisioterapia manual, terapias integrativas y recursos farmacologicos especificos amplian las posibilidades
de control. El manejo eficaz depende de um diagndstico diferencial preciso, identificacion individualizada de los
desencadenantes y actuacion multidisciplinaria continua, orientada tanto a la prevencion como a la reduccion de la
intensidad y frecuencia de las crisis.

Palabras clave: Trastornos de cefalea. Dolor de cabeza. Factores de riesgo.

1. INTRODUCAO

A cefaleia configura-se como uma das condigdes neuroldgicas mais prevalentes na populacio
mundial, representando causa expressiva de limitagcdo funcional e impacto sobre a qualidade de vida (Cunha
et al., 2022). Do ponto de vista conceitual, caracteriza-se como dor localizada na regido craniana, facial ou
na porcao superior da nuca, definicdo que delimita sua manifestacdo clinica (Dias et al., 2022). Segundo
Santos e Almeida (2023), a dor cefilica ndo se origina do parénquima cerebral, mas da ativagdo de
estruturas sensiveis, como vasos sanguineos intracranianos, meninges € nervos cranianos. Essa base
neurobioldgica evidencia que a cefaleia deve ser compreendida como fendémeno multifatorial cuja
expressao resulta da interacdo entre mecanismos centrais, periféricos e fatores desencadeantes (Dos Santos
et al., 2024).

A classificacdo das cefaleias em primdrias e secundarias organiza o raciocinio clinico e permite

compreender diferentes padrdes de risco associados a sua ocorréncia (Figueiredo et al., 2023). Segundo
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Dias et al. (2022), nas cefaleias primarias a dor constitui a propria doenga, enquanto nas secundarias
representa manifestagcdo sintomatica de outra condicao clinica subjacente. Essa distingdo ¢é relevante porque
determinados fatores de risco podem atuar tanto na génese quanto na perpetuacao das crises, modificando
o curso clinico do quadro (Cunha et al., 2022). Assim, a identificagdo precoce desses fatores constitui etapa
fundamental para o controle efetivo da condi¢do (Figueiredo et al., 2023).

Entre as cefaleias primarias, a cefaleia tensional apresenta elevada prevaléncia e associa-se
fortemente a fatores musculoesqueléticos e psicossociais (Dos Santos et al., 2024). Caracteriza-se por dor
bilateral em pressdo ou aperto, frequentemente relacionada a tensdo muscular pericraniana (Santos et al.,
2025). Segundo Cardoso et al. (2024), a contragdo muscular sustentada e a sensibilizacdo central
desempenham papel relevante na manutengdo da dor. Fatores ergondmicos, como ma postura prolongada e
sobrecarga cervical, contribuem para o desencadeamento das crises (Teles et al., 2024). Além disso,
alteracdes emocionais, incluindo ansiedade e estresse cronico, potencializam a percep¢dao dolorosa e
favorecem recorréncia (Amaral, Glauglitz & Guerreiro, 2022).

No caso da enxaqueca, observa-se associagao significativa com predisposi¢ao genética e oscilagdes
neurovasculares (Santos & Almeida, 2023). Segundo Dos Santos et al. (2024), a depressao alastrante
cortical desencadeia ativagdo do sistema trigeminovascular, iniciando cascata inflamatéria que culmina na
dor pulsatil caracteristica. Entretanto, além dos mecanismos biologicos, fatores como privacao de sono,
jejum prolongado e estresse emocional atuam como gatilhos relevantes (Dos Santos, Damasceno & Dos
Santos, 2023). A presenga de aura em parte dos pacientes reflete alteracdes neuroelétricas transitorias que
antecedem a crise (Figueiredo et al., 2023). Assim, a enxaqueca deve ser interpretada como condi¢cdo em
que predisposi¢cdo bioldgica e fatores ambientais interagem de maneira dinamica (Dias et al., 2022).

A cefaleia em salvas, embora menos prevalente, apresenta padrao clinico intenso e recorrente,
frequentemente associado a fatores neurobiologicos especificos (Santos et al., 2025). Segundo Cunha et al.
(2022), a periodicidade das crises sugere participagao de ritmos bioldgicos e mecanismos hipotaldmicos. A
associacdo com sintomas autondmicos reforga seu carater distinto em relagcao as demais cefaleias primarias
(Dias et al., 2022). Ainda que seus fatores de risco sejam menos amplamente compreendidos, o
reconhecimento precoce do padrdo clinico ¢ determinante para o controle adequado (Figueiredo et al.,
2023).

Entre as cefaleias secundarias, a cefaleia por uso excessivo de medicamentos representa importante
fator de cronificagcdo (Do Nascimento Reis et al., 2023). Segundo Lima et al. (2024), o consumo frequente
de analgésicos pode alterar mecanismos centrais de modulagao da dor, favorecendo persisténcia do quadro.

A automedicacdo recorrente transforma tentativa de alivio imediato em fator perpetuador da doenga (Cunha
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et al, 2022). Essa dindmica evidencia que condutas inadequadas constituem risco adicional para
agravamento da condi¢do (Do Nascimento Reis et al., 2023).

Fatores biomecanicos também desempenham papel relevante no desencadeamento da dor cefalica
(Amaral, Glauglitz & Guerreiro, 2022). Segundo Teles et al. (2024), disfungdes cervicais e presenga de
pontos gatilho miofasciais contribuem para manuten¢ao da cefaleia tensional. A interag@o entre sobrecarga
muscular e estresse emocional intensifica a experiéncia dolorosa (Dos Santos et al., 2024). Nesse sentido,
intervengdes voltadas a correg¢ao postural e ao fortalecimento muscular constituem estratégias importantes
para controle das crises (Farinello et al., 2025).

No ambito neurobiolégico, a cronificacdo das cefaleias relaciona-se a alteragdes centrais
persistentes (Junior et al., 2024). Segundo Cardoso et al. (2024), a manutengdo de estimulos nociceptivos
pode promover sensibilizacdo central sustentada. Alteragdes no liquido cefalorraquidiano sugerem
participacdo de mecanismos bioquimicos na perpetuagdao da dor (Junior et al., 2024). Essa compreensao
reforga a necessidade de intervengdes precoces que evitem progressao do quadro (Dos Santos et al., 2024).

A dimensdo epidemiolégica demonstra que fatores psicossociais exercem influéncia significativa
sobre a prevaléncia das crises (Lima et al., 2024). Segundo Dos Santos, Damasceno e Dos Santos (2023),
estudantes submetidos a elevados niveis de estresse académico apresentam maior frequéncia de episddios
de cefaleia. O impacto funcional dessas crises repercute negativamente sobre desempenho e produtividade
(Amaral, Glauglitz & Guerreiro, 2022). Dessa forma, o controle da cefaleia exige abordagem que considere
nao apenas mecanismos bioldgicos, mas também determinantes contextuais (Cunha et al., 2022).

No que se refere as estratégias de controle, torna-se evidente que a abordagem terapéutica da cefaleia
ndo pode restringir-se a supressdo sintomdtica imediata, uma vez que a recorréncia das crises
frequentemente decorre da permanéncia de fatores desencadeantes ndo manejados adequadamente (Dos
Santos et al., 2024).Sob a perspectiva preventiva, o reconhecimento dos fatores de risco constitui elemento
central para o controle sustentado da cefaleia, especialmente em populagdes expostas a sobrecarga
emocional e cognitiva (Dos Santos, Damasceno & Dos Santos, 2023).

Considerando a multiplicidade de fatores biologicos, psicossociais e comportamentais implicados
na génese e na manuten¢do da dor cefélica, torna-se imprescindivel abordagem analitica que integre essas
dimensdes de forma sistematizada. Ao mesmo tempo, a compreensdo aprofundada dos mecanismos
fisiopatologicos e dos fatores desencadeantes amplia as possibilidades de intervengdo preventiva e
terapéutica. Dessa forma, o objetivo deste estudo consiste em analisar os principais fatores de risco e as

estratégias para controle da cefaleia, com base nas evidéncias cientificas recentes.
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2. METODOLOGIA

O presente estudo configura-se como uma revisao bibliografica narrativa, conduzida sob abordagem
qualitativa, direcionada a investigagdo dos fatores de risco associados aos transtornos de cefaleia e as
estratégias adotadas para seu controle. A pesquisa possui carater descritivo e exploratério, tendo como
finalidade examinar criticamente a producdo cientifica recente acerca da dor de cabeca, suas bases
conceituais, determinantes clinicos e possibilidades terapéuticas. A op¢ao pela abordagem qualitativa
fundamenta-se na necessidade de interpretar, comparar e articular diferentes perspectivas teoricas e
evidéncias clinicas, permitindo compreensdo ampliada da complexidade que envolve essas condigdes
neurolégicas.

A revisdo narrativa foi escolhida por possibilitar integracdo de multiplas vertentes do conhecimento,
sem a exigéncia de protocolo estatistico rigido caracteristico das revisdes sistematicas. Considerando que
os transtornos de cefaleia abrangem classificacdes diversas, mecanismos fisiopatologicos distintos e
respostas terapéuticas variaveis, torna-se pertinente adotar um modelo metodologico que favoreca analise
abrangente e contextualizada.

O processo de levantamento bibliografico foi realizado em bases de dados cientificas consolidadas,
especificamente Google Scholar e SciELO. Para a busca, utilizaram-se os descritores “Transtornos de
cefaleia”, “Dor de Cabega” e “Fatores de Risco”, combinados por meio de operadores booleanos, de modo
a ampliar o alcance das pesquisas e refinar os resultados encontrados. O recorte temporal estabelecido
compreendeu o periodo de 2021 a 2026, garantindo atualizacdo tedrica e alinhamento com diretrizes
clinicas contemporaneas e estudos recentes sobre diagndstico, epidemiologia e manejo dessas condigdes.

Os critérios de inclusdo contemplaram artigos cientificos originais, revisdes integrativas e
narrativas, diretrizes clinicas, dissertacdes e teses que abordassem diretamente a tematica dos transtornos
de cefaleia, com énfase nos fatores predisponentes e nas estratégias de controle. Foram considerados
estudos que discutissem classificacdo clinica, prevaléncia, impacto funcional, comprometimento da
qualidade de vida e abordagens terapéuticas baseadas em evidéncias. Também foram incluidas producdes
que analisassem aspectos preventivos e intervencdes voltadas a reducdo da frequéncia e intensidade das
crises.

A selecao do material ocorreu, inicialmente, por meio da leitura de titulos e resumos, com o objetivo
de identificar a pertinéncia tematica em relacdo ao objeto investigado. Em seguida, os textos potencialmente
relevantes foram submetidos a leitura integral, permitindo exame detalhado do contetdo, identificagdo dos
principais achados e categorizacdo das informacdes. A organizacdo analitica foi estruturada por nticleos

tematicos, contemplando definicdo e classificagdo dos transtornos de cefaleia, identificacdo dos fatores de
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risco descritos na literatura, impactos clinicos e funcionais e estratégias terapéuticas utilizadas para controle
€ prevengao.

A andlise qualitativa envolveu interpretagdo critica dos dados extraidos, comparagao entre diferentes
abordagens apresentadas pelos autores e identificacdo de convergéncias e divergéncias nos resultados.
Buscou-se compreender ndo apenas os determinantes clinicos associados a dor de cabeca, mas também a
interacdo entre fatores bioldgicos, ambientais e comportamentais que contribuem para a manifestagdo e
cronificagdo dos quadros. Essa etapa possibilitou constru¢do de sintese interpretativa fundamentada,
articulando evidéncias cientificas e implicagdes praticas para o manejo adequado dessas condigdes.

Foram excluidas publicagcdes que ndo apresentassem relagdo direta com os transtornos de cefaleia
ou com seus fatores de risco, estudos direcionados exclusivamente a outras patologias neurologicas,
materiais indisponiveis na integra e produgdes anteriores ao periodo delimitado. Também foram
desconsiderados textos com fragilidade metodoldgica evidente ou auséncia de fundamentagdo teodrica
consistente. A adogao desses critérios visou assegurar rigor académico, relevancia cientifica e coeréncia
tematica na construgdo da analise. Dessa forma, a metodologia adotada permitiu sistematizar
conhecimentos atualizados sobre os fatores associados aos transtornos de cefaleia e as estratégias de
controle descritas na literatura, proporcionando base tedrica consistente para discussao aprofundada do

tema.
3. RESULTADOS E DISCUSSAO

A compreensao das patologias craniofaciais pressupde o entendimento de que a dor ndao ¢ um evento
isolado, mas o desfecho de complexos mecanismos nociceptivos que ativam as estruturas sensiveis do
cranio e da face. Conforme os preceitos de Dias et al. (2022), tais mecanismos envolvem a estimulacao de
terminagdes nervosas especializadas localizadas nas meninges, nas paredes dos grandes vasos
intracranianos e nos tecidos musculoesqueléticos pericranianos. Sendo assim, essa ativagdo transcende a
simples manifestagdo da dor ao deflagrar uma cascata de eventos neuroquimicos que resultam na
sensibiliza¢do do sistema nervoso central e na alteragdo da percepgao sensorial (Santos; Almeida, 2023).

Sob essa oOtica, o sistema trigeminovascular desempenha um papel central na mediagdo dessas
respostas, atuando como o principal eixo de transmissdo de estimulos dolorosos para o tronco encefélico.
Segundo Cardoso et al. (2024), a liberagdo de neuropeptideos vasodilatadores, como o peptideo relacionado
ao gene da calcitocina, promove uma inflamacdo neurogénica que reduz o limiar de ativagdo dos

nociceptores. Portanto, estimulos fisiolégicos que seriam habitualmente inbcuos passam a ser interpretados
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pelo cérebro como sinais algicos intensos, consolidando o carater debilitante das cefaleias primarias (Junior
et al., 2024).

Adicionalmente, a prevaléncia da migranea e da cefaleia tensional em grupos especificos, como
estudantes e profissionais de saude, expde a influéncia direta de fatores estressores ambientais na
cronificagdo desse processo. Segundo Santos, Damasceno e Santos (2023), a carga horaria exaustiva e a
privagdo de sono atuam como gatilhos bioldgicos que exacerbam a excitabilidade neuronal.
Consequentemente, essa vulnerabilidade ocupacional ¢ acompanhada por uma queda expressiva no
rendimento académico e na eficiéncia funcional cotidiana do individuo (Gongalves; Kihara, 2024).

Paralelamente a esse cenario, o uso indiscriminado de substancias farmacologicas para o alivio
imediato tem gerado uma progressao preocupante de quadros secundarios perfeitamente evitaveis.
Conforme Reis et al. (2023), a cefaleia por uso excessivo de analgésicos representa um obstaculo clinico
severo, visto que o fAirmaco altera permanentemente o limiar de dor do individuo. Por esse motivo, a
reeducagdo quanto aos riscos da automedicacao torna-se um pilar indispensavel para interromper o ciclo de
rebote farmacoldgico nas unidades de saude (Cunha et al., 2022).

Quanto aos aspectos de saude coletiva, as taxas de internacdes hospitalares por quadros migranosos
no Brasil durante a ultima década fornecem dados cruciais sobre a eficacia das politicas de prevengao.
Segundo Lima et al. (2024), a oscilacdo desses indicadores reflete ndo apenas a gravidade das crises, mas
também as disparidades no acesso ao tratamento especializado. Desse modo, o mapeamento estatistico
desses eventos hospitalares ¢ fundamental para o planejamento estratégico de intervencdes na rede de
urgéncia e emergéncia (Santos; Almeida, 2023).

No que tange aos mecanismos fisiopatologicos, a cefaleia tensional ¢ fundamentada por uma
interagao dindmica entre tensdes musculares pericranianas e disfungdes no processamento central.
Conforme Cardoso et al. (2024), a sensibilizagdo dos neurdnios do corno dorsal da medula espinhal
contribui para a perpetuacdo do desconforto mesmo apds a remoc¢do do gatilho inicial. Sendo assim, o
tratamento deve abordar tanto o relaxamento miofascial periférico quanto a modulagdo da excitabilidade
neural para garantir resultados sustentados (Junior et al., 2024).

Investigacdes cientificas recentes sobre o liquido cefalorraquidiano tém revelado alteragdes na
dindmica hidrica e bioquimica que podem estar associadas a cronicidade das dores graves. Segundo Junior
et al. (2024), a homeostase desse fluido € essencial para a manutengdo da pressdo intracraniana e para a
eliminacdo de metabolitos que estimulam os nociceptores meningeos. Por conseguinte, o estudo das
propriedades do liquor oferece uma nova fronteira para a compreensdo das dores de cabeca refratarias aos

métodos convencionais (Figueiredo et al., 2023).
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No ambito da semiologia, a correta classificagdo entre cefaleia tensional e em salvas ¢ imperativa
para evitar iatrogenias e atrasos no controle da dor excruciante. Segundo Santos et al. (2025), a cefaleia em
salvas manifesta-se com sintomas autondmicos unilaterais marcantes que a distinguem claramente do
padrdo opressivo e bilateral da dor tensional. Diante disso, o dominio das diretrizes clinicas atualizadas ¢ a
ferramenta mais eficaz para o exercicio de um diagnostico diferencial rigoroso e seguro (Santos; Almeida,
2023).

A aplicacdo da termografia infravermelha tem se consolidado como um método inovador para a
visualizacdo objetiva de padrdes térmicos associados a diferentes tipos de dor. Segundo Magalhdes e
Albuquerque (2023), a deteccdo de assimetria térmica na face permite correlacionar a dor subjetiva com
alteracdes vasomotoras mensuraveis em tempo real. Por esse motivo, essa tecnologia atua como um
biomarcador valioso que auxilia na confirmagdo de diagndsticos sindromicos de alta complexidade (De
Oliveira Magalhaes; De Farias Albuquerque, 2023).

A correlagdo entre a integridade da coluna cervical e a manifestagdo de cefaleias tensionais € um
fator biomecanico amplamente documentado na literatura de reabilitagdo fisica. Conforme Amaral,
Glauglitz e Guerreiro (2022), a presenga de cervicalgia cronica compromete a estabilidade postural e gera
uma sobrecarga tensional que repercute diretamente no cranio. Consequentemente, a intervencao
terapéutica deve priorizar a restauragdo da mobilidade articular cervical para promover o alivio efetivo das
dores referidas (Teles et al., 2024).

No campo da fisioterapia, as intervengdes manuais tém demonstrado uma eficacia superior quando
integradas a um plano de cuidado multidisciplinar e individualizado. Segundo Farinello et al. (2025), a
terapia manual reduz significativamente a sensibilidade dos pontos de gatilho miofasciais e melhora a
circulagao local nos tecidos moles pericranianos. Desse modo, a aplicagdo sistematica dessas técnicas
contribui diretamente para a diminuicao da frequéncia e da duracdo das crises algicas (Teles et al., 2024).

A implementacdo da auriculoterapia como estratégia coadjuvante tem apresentado resultados
promissores na regulagdo do sistema nervoso autonomo e no controle da ansiedade. Segundo Franco (2024),
a estimulacdo de pontos reflexos no pavilhdo auricular favorece a liberagdo de endorfinas e promove um
relaxamento sistémico imediato. Portanto, essa pratica integrativa constitui uma alternativa de baixo custo
e alta seguranga para complementar o arsenal terapéutico disponivel (Gongalves; Kihara, 2024).

De maneira analoga, a acupuntura destaca-se pela sua capacidade de modular a percepg¢ao dolorosa
por meio da inibicdo de vias nociceptivas ascendentes no sistema nervoso central. Segundo Gongalves e
Kihara (2024), essa modalidade terapéutica ¢ especialmente eficaz no tratamento de profissionais de saude

submetidos a altos niveis de carga emocional. Sendo assim, o uso regular dessa técnica promove uma
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melhora global na qualidade de vida e reduz a dependéncia farmacoldgica (Silva; Suguihara; Muknicka,
2023).

No campo da farmacologia avangada, a utiliza¢ao da toxina botulinica tipo A tem transformado o
prognostico de pacientes diagnosticados com enxaqueca cronica refrataria. Conforme Silva, Suguihara e
Muknicka (2023), o bloqueio da liberacdo de neuropeptideos sensoriais nas terminagdes nervosas impede
a sensibilizacdo periférica responsavel pelas crises recorrentes. Assim, o protocolo de aplicagdo direcionada
tornou-se uma estratégia profilatica essencial para a manutencao da funcionalidade do paciente (Da Silva;
Suguihara; Muknicka, 2023).

A busca por novas modalidades terapéuticas para quadros agudos e resistentes levou a investigacao
do potencial analgésico da quetamina em ambientes hospitalares controlados. Segundo Menezes et al.
(2023), a atuacao dessa substancia nos receptores NMDA permite romper o ciclo de dor intensa em
pacientes que nao respondem mais aos triptanos tradicionais. Consequentemente, o uso de doses
subanestésicas de quetamina desponta como uma opg¢ao de resgate viavel para evitar a progressao da crise
(De Menezes et al., 2023).

A atengdo primaria a saude desempenha um papel determinante no acolhimento e na triagem de
pacientes que apresentam queixas cefaldlgicas frequentes no cotidiano. Conforme Cunha et al. (2022), a
capacitacdo dos profissionais para reconhecer os sinais de alerta e os gatilhos ambientais reduz o
encaminhamento desnecessario para centros de especialidade. Sob essa 6tica, a educagdo em satde e a
promogado de hdbitos sauddveis sdo estratégias preventivas com impacto direto na morbidade (Figueiredo
et al., 2023).

O impacto das cefaleias no bem-estar fisico e mental ¢ frequentemente subestimado, resultando em
uma carga emocional que exacerba a propria percepcdao da dor. Segundo Amaral, Glauglitz e Guerreiro
(2022), o sofrimento psiquico decorrente da dor cronica retroalimenta a tensdo muscular, criando um circulo
vicioso de dificil interrupg@o. Desse modo, a abordagem terapéutica deve incluir estratégias de manejo
emocional para tratar as comorbidades que acompanham os quadros clinicos (Cardoso et al., 2024).

As abordagens diagndsticas contemporineas tém enfatizado a necessidade de um enfoque
multidisciplinar que considere tanto a biologia molecular quanto a biomecanica musculoesquelética.
Conforme Dos Santos et al. (2024), a integragao de diferentes perspectivas diagndsticas permite que o plano
terapéutico seja desenhado de acordo com as necessidades especificas de cada paciente. Por conseguinte, a
personalizacdo do cuidado € a chave para otimizar os desfechos clinicos e garantir a plena satisfacdo do

usuario (Dias et al., 2022).
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A fundamentagdo da gestdo da dor cronica deve ser pautada em evidéncias cientificas s6lidas para
evitar a ado¢do de condutas obsoletas e ineficazes no ambiente clinico. Segundo Figueiredo et al. (2023), a
atualizagdo constante dos profissionais sobre os novos protocolos farmacolégicos e manuais ¢ essencial
para a seguranga biologica do individuo. Portanto, a consulta sistematica a diretrizes académicas garante
que o raciocinio clinico seja fundamentado nos avangos mais recentes da neurologia moderna (Santos;
Almeida, 2023).

Em suma, a complexidade inerente as cefaleias exige que as estratégias de controle sejam dindmicas
e adaptaveis as transformagdes no perfil epidemioloégico da populagdo brasileira. Segundo Santos,
Damasceno e Santos (2023), a compreensao de que a dor € um fendmeno biopsicossocial permite que as
intervengdes profissionais sejam mais precisas e resolutivas a longo prazo. O objetivo deste estudo ¢
analisar os principais fatores de risco e as estratégias terapéuticas disponiveis para o controle das cefaleias

primarias com base na literatura cientifica atualizada.
4. CONCLUSAO

O controle efetivo das patologias craniofaciais exige uma percep¢do que ultrapassa a simples
supressao do sintoma algico, demandando o reconhecimento dos complexos mecanismos nociceptivos que
sustentam a cronicidade da dor. A identificagdo precisa das variantes clinicas atua como o alicerce
fundamental para a implementagdo de protocolos terapéuticos resolutivos, garantindo que o manejo seja
direcionado as particularidades biologicas de cada individuo. Quando a diferenciagdo diagnostica ¢
conduzida com rigor, os riscos de intervencdes iatrogénicas diminuem drasticamente, favorecendo a
recuperagao da funcionalidade e do bem-estar.

No horizonte epidemioldgico, a vulnerabilidade de grupos submetidos a altas demandas cognitivas
e estresse psicossocial evidencia a necessidade de reformas nas dinamicas laborais e académicas. O impacto
severo na qualidade de vida, muitas vezes exacerbado pela privacdo de sono e exaustdo, demonstra que a
dor raramente ¢ um evento isolado, mas sim um reflexo de desequilibrios sistémicos. Portanto, a
implementagdo de estratégias preventivas nesses ambientes torna-se uma medida de prote¢do essencial para
evitar que quadros episddicos evoluam para estados de dor persistente e incapacitante.

A consolidagdo de praticas como a fisioterapia manual e as terapias integrativas representa um
avanco significativo rumo a modelos de cuidado menos centrados na dependéncia farmacoldgica. A
restauragdo da mobilidade cervical e o alivio das tensdes miofasciais periféricas oferecem uma rota de

tratamento segura, capaz de modular a excitabilidade do sistema nervoso de forma sustentavel. Essa
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abordagem multidisciplinar permite que o paciente reassuma o protagonismo sobre sua propria saude,
reduzindo a necessidade de intervengdes invasivas ou de medicamentos com efeitos colaterais sistémicos.

E imperativo considerar, contudo, que a automedicagdo indiscriminada permanece como um dos
maiores obstaculos ao sucesso terapéutico, alimentando ciclos viciosos de sensibilizagdo central. A
educacdo em saude e o monitoramento profissional do consumo de firmacos sdo instrumentos
indispensaveis para romper o fenomeno do rebote analgésico, que muitas vezes mascara a gravidade do
quadro clinico. Somente através de uma orientacdo consciente ¢ de um acompanhamento técnico
estruturado ¢ possivel garantir que a farmacologia atue como aliada, € ndo como perpetuadora da patologia.

O futuro do manejo dessas condigdes reside na integragdo harmoniosa entre o rigor do diagndstico
tecnologico e a sensibilidade das praticas de reabilitacdo fisica. A incorporagdo de biomarcadores visuais e
terapias inovadoras oferece esperanga para os casos anteriormente considerados refratarios, personalizando
o cuidado conforme as respostas bioldgicas de cada paciente. Ao unir a ciéncia de ponta ao acolhimento
humanizado, torna-se possivel ndo apenas mitigar o sofrimento fisico, mas restaurar plenamente a

dignidade e a produtividade social daqueles que convivem com a dor.
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