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16: PROTOCOLO DE MANEJO DA CEFALEIA

Departamento: URGENCIA E EMERGENCIA

Objetivo: Auxiliar na conduta médica.

Frequéncia: Continuo

Executante: PROFISSIONAIS MEDICOS
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1. OBJETIVO

Organizar e otimizar o atendimento prestado aos pacientes com Cefaleia, estabelecendo

diretrizes para o diagnostico, tratamento nos clientes atendidos no pronto atendimento adulto.
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2. ABRANGENCIA

Todas as Unidades de Pronto Socorro e Pronto Atendimento da Secretaria Municipal de Saude

de Sao José do Rio Preto (SP).

3. DEFINICAO

As cefaleias atendidas no Pronto Atendimento devem ser graduadas objetivamente no inicio

do atendimento para comparagdo apos tratamento e para auxilio dos diagndsticos diferenciais.

4. DIAGNOSTICO

41  CLASSIFICACAO

Cefaleia primaria: E aquela em que os sintomas ndo podem ser ligados a uma etiologia
definida, sendo estas as mais prevalentes e amplamente manejadas nos atendimentos de urgéncia e
emergéncia, como a enxaqueca ¢ a cefaleia tensional.

Cefaleia secundaria: Sao aquelas que possuem algum outro problema associado e que seja
capaz de explicar a causa, como trauma ou doenga vascular.

Serdo classificados como emergéncia:

Sinais de alerta de alto risco para doencas intracranianas agudas em portadores de cefaleia

0 Cefaleia de instalago subita (pico de dor 0 Pior dor da vida
desde o inicio) 0 Cefaleia nova pos-trauma de

0 Cefaleias desencadeadas por atividade cranio
fisica/sexual 0 Cefaleia nova em pacientes com

0 Cefaleia associada a qualquer déficit uso de anticoagulantes
neurologico, mesmo que transitorio ou 0 Alteragdes do nivel de
convulsdo consciéncia.

Serdo classificados como urgéncia:

Sinais de alerta para urgéncias

0 Escore de dor maior que 7 e/ou cefaleia com 0 Cefaleia nova associada a febre.
outros sintomas incapacitantes, tais como
vOmito.
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4.2 CARACTERISTICAS CLINICAS DAS CEFALEIAS PRIMARIAS DE ACORDO
COM A CLASSIFICACAO INTERNACIONAL DE CEFALEIAS

o Cefaleia Cefaleias em
Caracteristicas Enxaqueca .
Tensional salvas
. Moderada a .
Intensidade da dor . . Leve a moderada | Incapacitante
incapacitante
Pulsatil Bm peso, I itant
. C . ulsatil e . ncapacitante e
Tipo de dor e localizacao . . bilateral, frontal apact o
hemicraniana . peri-orbitaria
e occipital
. Entre 30 minutos | Entre 15 e 180
Duragao Entre 4 ¢ 72 horas . .
e 7 dias minutos
Fotofobia e fotofobia Presente Ausente Ausente
Lacrimejamento e miose € ptose
. . oL Ausente Ausente Presente
e hiperemia conjuntival
Aura Presente Ausente Ausente
Historia familiar Presente Ausente Ausente

4.3  SINAIS DE COMPLICACOES (SOLICITACAO DE
ENCAMINHAMENTO HOSPITALAR - SAMU 192):

O médico plantonista deverd solicitar encaminhamento para a investigacdo etiologica de
cefaleias na emergéncia na presenga de um ou mais dos fatores de risco abaixo aponta para maior
risco de doenga intracraniana sintomadtica e cefaleias secundarias.

1. Cefaleia subita ou pior cefaleia da vida 8. Cefaleia de evolugdo progressiva ou noturna

9. Status enxaquecoso (crise de enxaqueca com
durag@o maior que 72 horas) refratario a
tratamento

2. Cefaleia associada a alteragdo do nivel de
consciéncia, mesmo que transitoria

3. Déficit neurologico focal ndo sugestivo de

aura enxaquecosa (maior que uma hora de 10. Cefaleia de inicio recente (menos de 1 ano)
duracdo ou sinais/sintomas atipicos)

4. Cefaleia de esforgo (pos-coito ou atividade

fisi 11. Cefaleia iniciada apds 50 anos
isica)
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5. Cefaleia iniciada ap0ds trauma de cranio
recente

12. Historia de imunodeficiéncia, discrasia
sanguinea (ou uso de anticoagulantes) ou
neoplasia

6. Cefaleia nova associada a crise epiléptica

13. Cefaleia associada a alteragdes do exame
neurologico, rebaixamento do nivel de
consciéncia, rigidez de nuca ou febre

7. Mudanga do padrao de cefaleia pré-existente | 14. Meningismo

Atentar-se para sinais de gravidade ou piora do quadro:

Rigidez de nuca/sinais meningeos

Elevagdo de PA e/ou edema em gestante

Fotofobia intensa

Perda de forca ou tonus muscular

Pupilas alteradas

Confusdo/nivel de consciéncia alterado

PA elevada

Tontura subita

Distarbio da fala e marcha

Convulsio

TCE recente

Alteragdes visuais (visao dupla, dor ocular)

S. TRATAMENTO

5.1 TRATAMENTO SUGERIDO PARA CEFALEIA NAO ESPECIFICA

) ) ) . . L Dose méaxima por
Drogas Intensidade | Intensidade das crises | Administragdo | Dose inicial dia
Dipirona Fraca Moderada oral 500 mg 3g
Paracetamol Fraca Moderada oral 1000 mg 3g
Diclofenaco de Fraca Moderada oral 50mg 200mg
Sodio
Acido Fraca Moderada oral 1000mg 3g
acetilsalisilico
Ibuprofeno Fraca Moderada oral 800mg - 1600mg

1200mg

Domperidona Fraca oral 20mg 40mg
Codeina Moderada Forte oral 30mg 120mg
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Dipirona Forte endovenosa 500mg — 1g 3g

Dexametasona Forte endovenosa 4mg — 10mg 10mg

Elaborado/Revisado Validado Aprovado - 2022

Dra. Merabe Muniz Diniz Cabral Geréncia de Educagédo em Dr. André Luciano Baitello
Saude

Diclofenaco de Forte endovenosa 75mg 150mg

Sodio

Tramadol Forte endovenosa 100mg 300mg

Morfina Forte endovenosa 2mg — Smg | 10mg

Haloperidol* Forte endovenosa 2,5 mg Smg
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