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Dor de cabeca nao
& normal

e lhe chamou a atencéo o tftulo, provavelmen-

te ja sentiu, em menor ou maicr intensidade,

o desconforto de uma dor de cabega. E ela é
tao incbmoda gue s o fato de imagina-la como com-
panhia ac longo de seu dia, leva ao desespero gue,
a despeito da consciéncia do mal da automedicagao,
provavelmente nao ir4 se furtar de langar mao de um
analgésico qualguer para se safar da malfadada dor
de cabeca.

O fato € que naoc podemos tratd-la comao uma unha
encravada, ha que se ter seriedade, afinal estamos
falando da cabega, nosso ¢rgéo pensante. Devemos
buscar a causa dessa dor para tratar de maneira con-
tumaz e definitiva.

A dor é definida pela Associagdo Internacional para
0 Estudo da Dor da seguinte forma: “uma experiéncia
sensorial e emocional desagradavel associada com
uma potencial ou real ameaga ao organismo”.

N&o se mede a dor por exame. E uma experiéncia

vivida pela pessoa e, por isso, € subjetiva e
recebe interferéncia de aspectos emaocionals,
psicolégicos, comportamentais, como a prec-
cupagéo, ansiedade, depresséo, assim como
hébitos e vicios: cigarro, exercicios fisicos, so-
brecargas de frabalho.

Por definig&o, dor de cabega (ou cefaleia di-
&ria) é aguela que aparece por mais do gue 15
dias em um més, durante mais de trés meses.

De acordo com a Revisia Infernacional Ce-
phalalgia, que & referéncia em estudos da dor,
80% dos casos de pacientes com cefaleias
crénicas (por exemplo, enxaqueca cronica,
cefaleia lipo tensional) apresentam resposta
positiva em diagnostico de DTM (Disfungéo
Temporomandibular), dafl uma indicag&o para
avaliagao e tratamento de DTM, que resultaria
em uma melhora substancial na intensidade
da dor e na diminuicao de seus episddios.



