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A importéncia do conhecimento sobre enxaqueca em criangas

RESUMO

Atualmente a migranea ou enxaqueca, nao afeta somente adultos, mas estima-se, que um
grande numero de criangas de todas idades entre a populacdo mundial manifestam a doenca, e
esta entre os problemas mais incapacitantes do mundo, de acordo com a organizacdo mundial
da Saude afetando no desenvolvimento da aprendizagem e na qualidade de vida. Neste
sentido, o presente artigo tem como objetivos: Mostrar a importancia de conhecermos as
causas e consequéncias da enxaqueca em criancas, especialmente na fase escolar. Propde
ainda refletir sobre o uso inadequado da tecnologia como fator agravante da doenca. Para isso,
utilizou-se da metodologia de abordagem descritiva. Os dados coletados se valem de uma
revisao bibliografica, selecionados de livros, dissertacOes, sites, google académico, e outras
documentacd@es cientificas vinculadas as bases de dados como SCIELO (Scientific Eletronic
Library Online), PUBMED (National Center Biotechnology Information), dos dltimos 20
anos. Também para um maior direcionamento da pesquisa foram necessarios 0 uso das
palavras- chaves como: Escola, diagndéstico, dor de cabeca, neurociéncia. Diante das analises
e discussdes, podemos perceber a causa tedrica mais aceita atualmente sobre a enxaqueca, sdo
de caracteristicas hereditarias. Assim tem marcadas repercussdes na qualidade de vida das
criancas em fase escolar, jA que estas ndo conseguem desenvolver atividades proprias do
cotidiano e escolar, causando um baixo rendimento no desenvolvimento da aprendizagem, e
na qualidade de vida devido as crises. Portanto € necessario uma maior reflexao por parte de
todos, sobre a enxaqueca e as suas causas.

Palavras-chaves: Escola; Diagndstico; Dor de cabeca; Neurociéncias

ABSTRACT

Currently migraine or migraine affects not only adults, but it is estimated that a large number
of children of all ages among the world population manifest the disease, and is among the
most disabling problems in the world, according to the world organization of the Health
affecting in the development of learning and quality of life. In this sense, the present article
aims to: Show the importance of knowing the causes and consequences of migraine in
children, especially in the school stage. It also proposes to reflect on the inadequate use of
technology as an aggravating factor of the disease. For this, the methodology of descriptive
approach was used. The data collected rely on a bibliographic review, selected from books,
dissertations, websites, google academic, and other scientific documentation inked to
databases such as SCIELO (Scientific Electronic Library Online), PUBMED (National Center
Biotechnology Information) of the last 20 years. Also for a greater direction of the research
was necessary the use of the keywords like: School, diagnosis, headache, neuroscience. In the
face of the analyzes and discussions, we can perceive the most accepted theoretical cause
currently on migraine, are of hereditary characteristics. This has marked repercussions on the
quality of life of children in the school phase, since they can not develop their own daily
activities and school, causing a low income in the development of learning, and quality of life
due to crises. Therefore, there is a need for greater reflection on the part of everyone, about
migraine and its causes.

Keywords: School; Diagnosis; Headache; Neurociense
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INTRODUCAO

A cefaleia, conhecida popularmente como dores de cabeca € uma das queixas mais
frequente na populacdo em geral, em particular na idade pediatrica. Ela pode estar relacionada
a varias doencas, como no caso a enxaqueca (VASCONCELOS, 2019).

A busca pelo conhecimento sobre a enxaqueca em criangcas € uma das grandes
pesquisas em foco. Atualmente estima-se que 8% das criangas sofrem de enxaqueca. Muitas
delas comecam se queixam de dor desde muito pequenos (FREITAS; FREITAS, 2013). Sua
ocorréncia configura-se em um problema com caracteristicas potencialmente limitantes, uma
vez que influenciam negativamente no bem-estar, na qualidade de vida dos sujeitos e trazem
consigo prejuizos econdmicos e sociais (FREITAS; FREITAS, 2013). Para Pahin (2012) as
pessoas que sofrem de enxaqueca, podem perder até quatro dias de trabalho por ano devido as
crises fortes de dor, além disso os prejuizos sociais que sdo muito maior “pois, a ansiedade
pela possibilidade de uma nova crise leva ao habito de evitar assumir compromissos
profissionais, de lazer, convivéncia familiar e viagens”.

O problema se torna mais preocupante quando a medida que envolve a qualidade de
vida das criancas. Neste contexto esta pesquisa tem como tema: a importancia do
conhecimento sobre a enxaqueca em criangcas (PAHIN, 2012). A justificativa sobre o tema
surgiu mediante ao fato de provocar interesse social, sobre a importancia do conhecimento da
enxaqueca, ja que se tornou um problema de maior relevancia social a medida que esta afeta
criancas e comovem a familia e sociedade escolar. Isto é percebido pela convivéncia com este
problema enquanto mée e futura professora. Além disso € interessante conhecer a relacdo
entre a enxaqueca e o sistema nervoso central, parte essencial do corpo humano.

Atualmente sdo mais de 40 milhdes de brasileiros, com idade variadas sofrem com
frequéncia gracas a um problema muito comum denominada: enxaqueca. Todos conhecem a
dor de cabeca, no entanto, desconhecem o conceito verdadeiro da enxaqueca, “Migranea” e o
seu impacto social fortemente em criangas em idade escolar (CAREZZATO; HORTENSE,
2014).

A enxaqueca em criangas apesar de ndo ser um problema novo, atualmente vem sendo
um problema de ordem social, ja que pesquisas tem mostrado que devido a enxaquecas muitos
fortes as criancas, estdo tendo baixo desenvolvimento de aprendizagem e qualidade de vida.
As criangas que apresentam enxaqueca distinguem-se por uma predisposi¢cdo natural, em

maior ou menor grau, a fatores que desencadeiam uma crise (RODRIGUES, 2008).
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As cefaleias ou dores de cabeca sdo um importante problema de satde puablica no
Brasil e no mundo, inclusive a mais conhecida enxaqueca, devido ao seu impacto individual,
laboral e social (CAREZZATO; HORTENSE, 2014.

A enxaqueca € um dos tipos de cefaleia (dor de cabeca). Caracteriza-se por uma dor
pulsatil em um dos lados da cabeca (as vezes dos dois), geralmente acompanhada de fotofobia
e fonofobia, nausea e vomito. A enxaqueca € considerada uma sensibilidade hereditaria com
reacOes neurovasculares a certos estimulo (PAHIN, 2004).

O aumento gradual das cefaleias na populagéo infantil tem vindo a ser demonstrado
em estudos transversais, fator que justifica o interesse crescente de pesquisa por esta condi¢do
neuroldgica (RODRIGUES, 2008, P.5). Constituindo uma das manifestacGes cronicas mais
frequentes na sociedade, a cefaleia, requer grande atencdo das autoridades em saude e das
politicas publicas quanto a sua prevencgdo, seu diagndstico e seu tratamento. Além disso a
enxaqueca vem causando impacto na familia e no ambiente escolar ja que os professores e
escola geral ndo sabem o que fazer, quando a crianca se queixa diariamente do problema
(CAREZZATO; HORTENSE, 2014).

Atualmente, seu impacto social é mensurado pela perda de vontade de fazer o que
gosta e o rendimento escolar. A enxaqueca ndo afeta Unica e exclusivamente a crianca, mas
também todas as pessoas que convivem com estes como: colegas de escola, amigos,
professores e familiares. Estes precisam que aprender a lidar, apoiar e ajudar no
desenvolvimento e aprendizagem (RODRIGUES, 2008).

Diante deste exposto, julga-se importante realizar uma abordagem acerca do
conhecimento da enxaqueca. Desta forma, este estudo teve como objetivos: identificar as
consequéncias da enxaqueca em crian¢as com idade escolar. Baseada neste objetivo, ao longo
de todo desenvolvimento desta pesquisa, busca-se através de tdpicos especificos discutir
profundamente o tema. Para isso buscou-se: Conceituar enxaqueca corretamente, Apresentar
as possiveis causas e manifestacbes da doenga, Relacionar a enxaqueca com o0 sistema
nervoso central.

Portanto, para uso da metodologia, € uma pesquisa de abordagem descritiva com base
em publicagdes cientificas dos ultimos vinte anos. Foram explorados livros, dissertagoes,
teses e outras documentacOes cientificas vinculadas as bases de dados como SCIELO
(Scientific Eletronic Library Online), PUBMED (National Center Biotechnology
Information), Scholar Google. Foram selecionados descritores que de alguma forma puderam

colaborar com informacdes e busca de respostas sobre atematica.
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DESENVOLVIMENTO
A ENXAQUECA E O SISTEMA NERVOSO CENTRAL

A manutencéo do equilibrio dos individuos é feita pela unido dos sistemas nervosos, e
estes podem agir em respostas a ages e comportamentos externos e internos do organismos
presentes. O sistema nervoso possui unidades funcionais chamadas de neurénios responsaveis
em levar informagdes ao nosso organismo como um todo. Neste sentido qualquer tipo de
problema relacionado aos neurdnios, ocorre o desiquilibrio causando certos tipos de doencas
principalmente relacionadas ao sistema nervoso central (JORDAO, 2011).

Uma alteracdo genética do canal do cérebro, especifico provoca um estado de
hiperexcitabilidade que torna o sistema nervoso central (SNC) mais susceptivel a estimulos
externos (luminosos, alimentares, dentre outros) e internos (estresse emocional) ao
aparecimento de doenca (VINCENT, 2007).

O sistema nervoso central é onde origina a enxaqueca, ocorre quando o cérebro ativa o
trigeminovascular, o nervo (trigémeo) é o quinto par de nervos cranianos, sendo responsavel
pela sensacdo geral da cabeca e da face, com a consequente ativacdo, os medidores
inflamatdrios interferem em algumas fungdes do hipocampo, e assim sdo capazes liberacédo
excessiva de substancias neurotransmissores. Com isso ocorre a inflamacgdo na geracdo da
dor. Os vasos dilatados do sistema nervoso central (SNC) assim, reagem com outras
substancias presentes, liberados pelas fibras nervosas simpéticas e parassimpaticas
(ARRUDA, 2007).

Nesse momento, os estimulos trigeminais atingem o talamo e posteriormente o cértex
cerebral ocasionando tensamente a dor. A a¢do da doenca sobre o sistema nervoso também
ocorre em estimulos de certas terminagdes nervosas como as estruturas extracranianas: pele,
tecido, musculos, dentes e outros (CAL; JR, 2008). No sistema nervoso central encontra-se o
tronco encefalico, ele também recebe informacdes sensitivas de estruturas cranianas e assim
consegue controlar os misculos envolventes da cabeca (JORDAO, 2011).

A enxaqueca em si ndo é dor, mas um estado de susceptibilidade a crises que se
caracterizam por um complexo de sintomas que podem incluir dor de cabeca (cefaléia). Por
isso considera a migranea (enxaqueca) como uma cefaleia cronica, e € uma das mais
estudadas e apresentada na infancia. A parte do cérebro denominado de temporal, mostram as
primeiras manifestacdes do disturbio da migranea com varias manifestacdes antes do inicio da
dor (ARRUDA, 2007).
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Assim na parte temporal, ocorrerd um aumento das estruturas linfaticas, exaustao
psicolégica que é manifestada, como depresséo e fisica, quando as células nervosas, estdo
extremosa agitadas, e reagem a fatores externos, enviando impulsos para 0s vasos sanguineos,
causa sua constrigédo (relacionado a aura) seguida de uma dilatacdo (expanséo) e a libertacdo

de substancias inflamatdrias dando inicio a cefaleia (BOSCO, 2016).

CONCEITO DE ENXAQUECA: POSSIVEIS CAUSAS E MANIFESTACOES

A enxaqueca desde a antiguidade demonstra um distdrbio da audi¢do afetando o
equilibrio, com isso quem sofre da doenca tem certos distdrbios visuais e escutam zumbidos.
Muitas vezes 0s pacientes apresentam sintomas que aparecem apenas uma tontura até
processos de infeccBes, doencas sistémicas, ou estarem incluidas na sintomatologia de
doencas agudas ou cronicas do sistema nervoso central (CAL; JR, 2008).

Em se tratando de criancas, a familia demora para perceber 0s consequéncias que pode
trazer para qualidade de vida. A crianca costuma apontar o local onde déi, mas nem sempre
sabe dizer se lateja, aperta ou pesa. Na crianca, a dor costuma ser mais na frente da cabeca
(testa) ou nas témporas. Mas pode sentir em outras regifes também. As dores podem ser
unilaterais, ou seja apenas um lado da cabeca e bilateralmente (ambos dos lados) (MAVEIRA,
2011). No entanto, o nimero de consultas a servicos especializados para tratamento
especifico ndo reflete a prevaléncia sobre a sociedade ja que poucos pacientes procuram ajuda
(GHERPELLLI, 2012).

De acordo com Lencina (2003) a palavra enxaqueca vem do arabe antigo “saqiqa”,
que significa rachado ou cortado ao meio”. Esse termo, que persiste até hoje, era utilizado na
Antiguidade, com o intuito de descrever um tipo de dor que afetava apenas a metade da
cabeca.

A enxaqueca ¢ chamada de “Migranea” ela pode ocorrer associada com outros fatores
como: alguns alimentos, ou alteragdes em seu corpo. “Esses eventos sdo conhecidos como
fatores precipitantes (também chamados de desencadeantes ou gatilhos)” (MAVEIRA, 2011).

No século XX a enxaqueca ou (migranea) é denominado como doenca do século. Este
deve ao fato de aumentar o interesse e investigagdes da doenca. Na area de
neurologiapediatrica é a dor mais comumente referida na Infancia em relacdo as outras. De
todos fatores determinantes das causas da enxaqueca tanto em adultos como em criangas a
causa mais aceita € que esta é vista como uma doenca hereditaria transmitida de pais para filhos,
principalmente herdada da méae (WELLE, 2018).
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Atualmente a genética da enxagueca em criangas tornou-se um importante tépico de
pesquisa e o principal objetivo é de identificar 0s genes presentes para compreensdo dos
mecanismos e para 0 possivel desenvolvimento de novas estratégias diagnosticas e
terapéuticas. As criancas que possuem um historico familiar da doenca, pode ter maior
probabilidade de desenvolve-la (WELLE, 2018).

Mas é uma causa em estudos, € dificil definir ou encontrar uma causa Unica para a enxagqueca,
J& que cada dia mais afeta até as criancas. Em concordancia com a autora quando afirma que:

Contudo, a enxagueca € uma doenca que se apresenta em uma variedade de
formas e ocorre em uma diversidade de circunstancias. Por isso, embora um
tipo de enxaqueca possa ser associado ao fator “X” e outro ao fator “Y”, é
impossivel que todas as crises tenham a mesma etiologia (LENCINA, 2003,
p.13).

As dores de cabeca fracas ou intensas sdo chamadas de cefaleia, assim a enxaqueca
também é um tipo de cefaleia, no entanto as dores de cabeca sdo variadas, normalmente a
enxaqueca é mais intensa (VASCONCELOQOS, 2019). O primeiro conceito de dor de cabeca na
infancia, surgiu com os pesquisadores Vahlquist e Hackzel (1949). Contudo, somente com a
publicacdo da monumental monografia escrita por Bo Bille e Bo Vahlquist (1962) onde
mostravam a “Migraine in school children” ou seja, (enxaquecas em criangas em idade
escolar) se comegou a datar o inicio dos estudos cientificos nesta area” (RODRIGUES, 2008).

A enxaqueca sdo dores na superficie da cabeca, que geralmente ocorrem em
“consequéncia da dilatacdo dos vasos sanguineos, dilatacdo essa, acionada por estimulos
internos ou externos; pode também, ocorrer em decorréncia de varios distarbios fisiologicos
ou psicoldgicos” (MONTEIRO et al, 2009). Caracterizam por manifestacéo algica (dor) que
pode ser moderada ou de forte intensidade, incapacitando a crianca para suas atividades
cotidianas inclusive atividades escolares. A maioria das criangas com cefaléia que procuram
atendimento médico apresentam diagnostico de enxaqueca (GHERPELLI, 2002).

N&o se pode afirmar apenas uma Unica causa para sua ocorréncia; ela apresenta-se em
uma variedade de formas e ocorre em uma diversidade de circunstancias, ndo sendo, portanto,
apenas um processo fisiolégico, mas sim, um conjunto de sintomas relacionados a pessoa que
sofre do problema, sendo ao mesmo tempo, um processo neurofisiolégico, comportamental e
psicolégico (RODRIGUES, 2008).

Os estudos tem demonstrados que existem varias hipoteses e causas que podem estar
relacionadas as enxaquecas como: alimentos, alergias, fome, estresse, hereditariedade e origem

psicogénica (PAHIN, 2004). O jejum é um fator de agravamento da enxaqueca em criangas em

Arquivos do MUDI, v 23, n 3, p. 590-604, 2019. 595



A importéncia do conhecimento sobre enxaqueca em criangas

idade escolar, criancas que ndo tomam um café da manhd, ficam mais propicios a enxaqueca
ja que afeta o sistema neural e manda os comandos para o0 estomago, causando tonturas e
dores na cabegca. Mas o barulho, a exposicdo a claridade e até mesmo alguns alimentos
podem detonar uma crise. Varia muito de pessoa pra pessoa, mas € importante tentar
diagnostica-lo o que causa o desconforto (STEFANE; HORTENSE, 2012).

As criancas gque por algum motivo estressante ndo tem uma noite boa de sono e que
dorme pouco, pode desencadear com maior facilidade uma crise seria de enxaqueca ja que
esta pode estar ligada ao campo da visdo (JUNIOR; DICKMAN, 2008). Sendo assim, a
crianca que passa por problemas estressante ocorre um desiquilibrio de serotonina, um
neurotransmissor que € responsavel por manter equilibrio e humor. Com isso as crianca que
passam por situacdes de estresses tem maior possibilidade de desenvolver ou piorar a
enxaqueca. Os pequenos aborrecimentos diarios pode ter efeito cumulativo no organismo
(CORREA, 2009). Além disso a criangca com diagnostico de enxaqueca ndo tem disposi¢cdo
para estudar e nem brincar, ja que a dor € intensa e as manifestacdes sao varias (CAL; JR,
2008).

De acordo com os dados do Sistema Unico de Satde- SUS (2013) O carater da dor,
pode se apresentar de forma pulsatil, como pressdo, sensacdo de peso, “em facada”, entre
outras. Essa condicdo é variavel e depende da modalidade da cefaleia em questdo, tanto em
adultos quanto em criancas.

A migréanea (enxaqueca) pode ser dividida em migranea com aura ou sem aura. Na
primeira pode haver sintomas ou sinais neuroldgicos focais transitorios. O nome aura refere-
se justamente as sensacGes em que ocorre um pouco antes da dor de cabeca comecar. A aura
pode durar poucos minutos ou até uma hora, seguidos da dor de cabeca muito forte
(NONOSE, 2009). Na segunda caracteriza-se por localizacdo unilateral, de intensidade
moderada a forte, inibindo ou impedindo atividades diarias, e tem um carater pulsatil que
pioram com as atividades. Esta pode iniciar a dor durante o sono ou em qualquer hora do dia
(FREITAS; FREITAS, 2013).

A cefaleia ou enxaqueca tanto em criangas como adultos podem ser primarias ou
secundarias: Na enxaqueca primaria também denominada enxaqueca tensional acontece com
frequéncia na faixa etaria pediatrica. Caracteriza-se por baixa freqliéncia de crises e
sintomatologia de fraca intensidade, é tida como uma sindrome dolorosa, mas que raramente
resulta em complicacBes assim ha pouca procura do médico para o tratamento, pois ela cede
espontaneamente ou com medicacdo analgésica comum. Na secundaria, é tida como tensdo

potencialmente (cronica) graves em que a crianca tem crises mais frequentes que podem durar
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por mais de 3 meses. Se nao for cuidada pode causar incapacitacéo das atividades no caso das
criancas em fase escolar ainda até a qualidade de vida (MONZILLO et al, 2004).

A enxaqueca tanto priméria quanto secundaria podem ser acompanhadas por sintomas
gastrintestinais (nduseas e vomitos), manifestacbes neuroldgicas transitorias como: perda da
metade do campo da visdo (hemianopsia), sensacdo de pressdo na cabeca (parestesia). Nas
criancas, pode diminuir a motricidade (paresia) e coordenacdo (ataxia). Outro sintoma
importante da enxaqueca é a fonofobia que é a aversao aos sons altos e ruidos (MONZILLO
et al, 2004).

O tratamento da enxaqueca pode ser dividido em sintomatico, que € aquele utilizado
para a fase aguda, ou algica, e profilatico, no qual as drogas tém como objetivo reduzir o
ndmero ou a intensidade das crises. Para diminuir um pouco os sintomas de criancas em idade
escolar os analgésicos antiflamatorios mais utilizados em criangas s&o: Ibuprofeno,
Naproxeno e paracetamol. Ja para o tratamento profilatico, o propranolol é a droga mais
utilizada na infancia juntamente com o Divalproato de sédio (GHERPELLI, 2002). Outro tipo
de tratamento também pode ser relacionada ao uso de terapia nutricional, podendo diminuir
muitos casos na melhora da qualidade de vida das criangas com enxaquecas (STEFANE;
HORTENSE, 2012).

O USO INADEQUADO DA TECNOLOGIA E SUA INFLUENCIA SOBRE A
ENXAQUECA EM CRIANCAS

Estudos apontam que 30% das dores de cabeca em criangas sdo do uso sem limites da
tecnologia (PAIVA; COSTA, 2015). Portanto é necessario dedicar-se um topico
separadamente sobre este assunto j& que ele é um dos fatores mais afetantes no mundo
atualizado.

Em um mundo globalizado € tecnoldgico as criancas desde cedo ja convivem
diariamente com a tecnologia presente, e sem limites para o uso. Com isso percebe-se um
enorme problema em relacdo a este novo mundo tecnoldgico, onde as criangas estdo cada vez
mais vidrados no mundo virtual do que na propria realidade. O uso precoce e de longa
duracdo da tecnologia pode causar dificuldades da crianga de socializacdo e dificuldades
escolares além de desenvolverem cefaleias e enxaquecas (AZEVEDO, 2016).

A infancia é uma janela de oportunidade a promocao da satde. E um periodo critico
que se encontra em desenvolvimento, em que 0 sistema nervoso esta em organizacdo e

adaptacédo dos neurdnios em respostas aos fatores ambientais externos e internos, ou seja, uma
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capacidade aumentada do cérebro em se remodelar em funcéo das experiéncias da crianca na
descoberta do mundo a sua volta. No momento em que as criangas estdo saindo da fase da
educacdo infantil e ingressando no periodo em que comegam a aprender a ler e a escrever,
observando o quadro-negro nas salas de aula. A alfabetizacdo é o0 momento em que séo
descobertos os problemas de dores de cabeca que podem se inicio de enxaqueca intensa
(SELLES, 2013).

E neste contexto em que os celulares e computadores pode ser considerado um dos
fatores que aumenta a intensidade da enxaqueca. O problema resulta do estresse ocular, pela
crianca forcar a visdo pois, estas sdo mais sensiveis aos agentes radioativos do que adultos
sendo que os aparelhos sdo fonte refletora de luz (AZEVEDO, 2016).

O uso exagerado de celulares e computadores para criangas pode causar dores fortes
de cabeca devido os raios ultravioletas presentes na tecnologia. No caso da enxaqueca, apesar
de ser considerada hereditaria a radiacdo emitida das ondas eletromagnéticas com altas
frequéncias usadas pelas operadoras para ativar 0s seus servigos, podem penetrar o cranio e
atingir camadas profundas do tecido cerebral das criancas aumentando a intensidade de
enxaquecas cronicas (BALBANI; KRAWCZYK, 2010).

Pesquisas recentes apontam que a radiacdo emitida por eletrénicos pode prejudicar até
0 sono das criancas, diminuindo a imunidade. A exposicdo a radiacdo de celular diminui a
producdo de melatonina, horménio responsavel pelo sono, produzido pelo organismo
(JUNIOR; DICKMAN, 2008). As caracteristicas do cranio e encéfalo das criangas, podem
receber a maior absor¢ao da radiacdo “e o efeito cumulativo no sistema nervoso central (SNC)
imaturo poderia provocar alteracdo das fungdes nervosas superiores” (BALBANI;
KRAWCZYK, 2010).

Sabemos que a visdo é essencial a nossa vida, ela determina o nosso campo de luz para
enxergarmos tudo a nossa volta, mas as criancas desde cedo estdo expostos a radiacdo
prejudicando a visdo e ocasionando cefaleias muitas vezes fraca e até cefaleias cronica
migranea (JUNIOR; DIVKMAN, 2008). A visdo € o campo de luz, o forcamento desta em
criancas pode causar enxaqueca ocular igual aos adultos com presenca de aura em que
consiste:

Enxaqueca ocular (ou enxaqueca oftadlmica) é o conjunto de alteracGes
visuais mono ou binoculares, também conhecido como aura, de causa
neuroldgica, usualmente seguido de forte dor de cabeca, enjoos, mal-
estar, além de sensibilidade a claridade e ao som (BRASIL, 2017,
p.12).
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A enxaqueca ocular pode prejudicar seriamente a crianca na escola pois afeta a visao e
estas ndo conseguem fixar o olhar para o quadro devido a dor ser intensa. Na crianca 0s riscos
a enxaqueca ocular pode trazer formigamentos, fraqueza ou dorméncia nas maos e nas pernas,
isso sO e entendido para aqueles que sofrem de enxaqueca, mas ndo é nada comum este
problema é mais sério do que se imagina. As crian¢as quando estdo nesta fase de enxaqueca
ndo conseguem nem se alimentar direito e perde a vontade de fazer qualquer atividade
(AZEVEDO, 2016).

Deve-se, portanto, limitar o uso de aparelhos celulares pelas criangas, principalmente
porque seus tecidos auditivos e oculares ainda estdo em desenvolvimento e possuem poucos
vasos sanguineos (JUNIOR; DICKMAN, 2008).

AS CONSEQUENCIAS DA ENXAQUECA EM CRIANCAS EM IDADE
ESCOLAR

Segundo Gherpelli (2012) a enxaqueca, denominada cientificamente (migranea), é um
sintoma que vem preocupando os neuropediatras e a familia por ter sinal de patologias graves.
Ela ¢ estudada pela “Patogenia” quando ha disturbios dos sistemas de controle sensoriais,
localizados no tronco encefalico e no talamo” contidos no sistema nervoso central
(MAVEIRA, 2011).

Assim é conhecida como um distirbio que tem influéncia genética, as pesquisas
neuroldgicas sobre determinadas areas do sistema nervoso central em criangas, comprovaram
gene responsavel pela migranea em cromossoma de familiares de criancas diagnosticadas com
a doenca (ARRUDA, 2007). As criancas que sofrem de enxaqueca, tém, na maioria dos casos
uma forte componente hereditaria, geralmente herdado do lado materno (RODRIGUES, 2008,
p.3). A migranea é um tipo de dor de cabeca (cefaleia) que ndo pode ser confundida como
uma simples dor, pois grande maioria de criangas que queixam desenvolvem quadro clinico
de enxaqueca cronica (CORREA, 2009).

Quando fala-se cefaleia ou dor de cabeca, logo tem se como uma coisa passageira que
sera aliviada mas, nem sempre é assim. A enxaqueca na infancia, quando ndo tratada de inicio
pode se tornar sérios danos a vida da crianga. Sua caracterizagdo na pediatria € uma tarefa
ardua, sobretudo pelos aspectos naturais, neurobioldgicos e psicoldgicos que afetam
profundamente nesta faixa etaria (SIQUEIRA, 2011).
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A enxaqueca em idade muito jovem pode ter manifestacdes clinicas diferentes, em que
a cefaleia esta ausente ou ndo aparente exigindo um diagndstico diferencial cauteloso
(NONOSE, 2009, p.15)

As consequéncias desta doenca cronica ou ndo, diminuem a qualidade de vida das
criancas pois estas ficam mais ansiosas, medrosas, preocupadas e nervosas algumas com
sintomas de estresse ja que mexe com sistema nervoso central. O mais preocupante € que
estas ndo conseguem ter um bom rendimento escolar devido as crises que oscilam
(SIQUEIRA, 2011). Com isso a cefaleia, por ser uma queixa mais frequente entre os
estudantes, pode prejudicar no desenvolvimento da aprendizagem de maneira negativa, além
da perda na qualidade de vida (FREITAS; FREITAS, 2013, p.8).

As ansiedade e fatos estressantes do dia a dia das criangas refletem no ambiente
escolar e influenciam a intensidade da dor. Com isso, as que apresentam dores de cabeca
relacionada com enxaqueca demonstram maior timidez, sensibilidade, problemas
psicossomaticos e podem trazer transtornos de comportamentos. A crianca se queixa de dor
guando estd em lugares barulhentos e muito iluminados. Ela se recolhe, quer dormir e ficar
em lugares calmos. Muitas vezes pede para ir embora da escola, que é um lugar de barulho. A
enxaqueca é afeccdo, sendo um mal que atingi milhares de pessoas inclusive criangas de todas
as idades (MAVEIRA, 2011).

Para criancas que frequentam ambiente escolar, os efeitos da enxagqueca podem ser
verificados através de problemas comportamentais. Podendo até deixar a crianca mais
deprimidas em comparacao as outras (CORREA, 2009). Assim afirma a autora abaixo:

Interromper atividades em sala de aula, faltar ou sair mais cedo da
escola, deixar de participar de atividades na hora do recreio — ou a
vida familiar e social, influenciando assim seu desempenho em
atividades como brincar, estudar, conviver com a familia e amigos,
que se traduzirdo em prejuizos no seu desenvolvimento social e
emocional (BOSCO, 2006, p.16).

A enxaqueca em criancas em fase escolar, do diagnostico patologico, pode estar
associada também a raiva, dependéncia e medo devido a fatores psicol6gicos tanto do
individuo quanto de sua familia. As criancas para terem uma satde e um desenvolvimento de
aprendizagem de qualidade, precisa estar bem a sua volta e consigo mesma. Quando isto ndo
ocorre a crianca esta com algum problema que deve ser descoberto (CORREA, 2009).

Neste sentido, a enxaqueca quando afeta a crianga pode aumentar ou diminuir,
dependendo de como se encontra o convivio familiar e escolar. Os Fatores psicoldgicos, além

de serem considerados importantes na etiologia da condi¢do patoldgica também foram
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relatados como importantes na manutencdo do sintomas. Mas ocorre € que muitas vezes 0s
professores e pais nem percebem o sofrimento da crianca ou quando sabem ignoram
acreditando ser apenas invencéo de crianga (VASCONCELOS, 2019).

As criangas que reclamam de enxaquecas diariamente, tem mais auséncias as escola,
problemas psicopatoldgicos. E muitas vezes os professores ndo séo avisados sendo assim:

E possivel supor que estes podem experimentar choque, preocupacio,
incerteza e frustracdo quando s&o confrontados com uma doenca
recentemente diagnosticada, ou com o aluno apéatico e com um
namero excessivo de faltas sob seus cuidados e que poderiam lidar
melhor com a situacdo se tiverem informacdo adequada e apoio
(NONOSE, 2009, p.15).

A escola também precisa suprir o papel e dar atencdo maior as criancas quando
reclamam de algo, pois muitas vezes a crianca € reprendida ao tentar pedir ajuda ao seu
problema, e a preocupacdo é terminar o conteddo. H4 uma falta de interagdo entre escola e
familia e a crianga possui muitas faltas, dificultando o desenvolvimento das atividades
escolares e a aprendizagem. Portanto:

E inquestionavel que a escola tem papel importante na educacio dos
escolares que apresentam condicdo cronica de salde assim como
também ndo se questiona o desejo dos estudantes, dos pais, pediatras e
pedagogos em receber tal educacdo, no entanto, ndo se sabe até que
ponto familiares ou professores estdo a par da doenca (NONOSE,
2009, p.16).

A enxaqueca produz impacto na qualidade de vida das criancas se ndo dada atencéo,
pois quanto maior a frequéncia e a duracdo da migranea, pior a qualidade de vida, muito
menos rendimento escolar. A medida que faltam frequentemente na escola, ndo conseguem
licOes de casa, ndo conseguem estudar para as provas e produzem baixo desempenho em todas
atividades (CORREA, 2009).

Os impactos vao muito além do ambiente escolar, estas ndo podem sair, ir a uma festa,
fazer certos esportes e participar da vida familiar e social por terem medo da crise. A
enxaqueca tambeém relaciona com o déficit de atencéo, a crianga ndo consegue se concentrar e
refletir. Com isso criangas que sofrem de enxaquecas cronicas tem mais chance de

desenvolver outra doengas (MAVEIRA, 2011).

CONSIDERACOES FINAIS

Em virtude desta abordagem somos levados a refletir sobre a importancia de conhecermos

sobre a enxaqueca e suas causas, doenca que afeta muitas criancas em todo mundo tendo
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consequéncia de baixo rendimento escolar, incapacidade e queda na qualidade de vida das
destas. Neste sentido € fundamental, descobrir cedo as queixas de dores de cabeca em
criangas que pode estar associada a enxaqueca e se ndo tratada torna-se cronica com crises
incuraveis.

Portanto, € imprescindivel que todos se conscientizem da devida atencéo e orientacéo
para que possa ajudar a criancas que tem crises de enxaquecas diariamente, a conviver com a
doenca de modo a ndo afetar sua qualidade de vida. Assim sendo, num futuro préximo, com a
evolucdo do conhecimento e pesquisas na area sobre as cefaleias e seus determinantes
prognosticos, seja possivel identificar, de forma mais segura, as criancas em risco de

desenvolverem enxaquecas cronicas, e avaliar a necessidade de tratamento.

REFERENCIAS

ARRUDA, M. Abordagens clonica das cefaleias na infancia. Ribeirdo Preto. Capitulo IV.
1997.

AZEVEDO, A. E. I. Saude de criancas e adolescentes na era digital. Sociedade Brasileira de
pediatria. Brasil, 2016.

BALBANI, A. P. S; KRAWCZYK, A. L. Impacto do uso do celular na saude de crianca e
adolescentes. S&o Paulo, 2010.

BOSCO, A. Cefaléia em criangas- sinal de vulnerabilidade ao estresse: Estudo comparativo
em dois hospitais Publicos. Sdo Paulo: Campinas, 2006.

BRASIL. Ministério da Salde, Secretaria de atencdo a salde, Salde na Escola. Caderno de
atencdo bésica. Brasil: Instituto Nacional da saude, 2009. 96 p.

BRASIL. Ministério da Saude, Instituto do Céancer, Coordenacéo de Controle de Cancer (Pro-
Onco), Diviséo da Educacdo. Manual de orientacdo para o “Dia Mundial sem Tabaco”. Rio de
Janeiro: Instituto Nacional de Cancer. 1994. 19 p.

CAL, R; FAYEZ, B. J. Enxaqueca associada a disfuncdo auditivo- vestibular. Associacdo
Brasileira de otorrinolaringologia e cirurgia. V. 74, n. 4, 2008. Disponivel em:
https://www.redalyc.org/html/3924/392437850020/pdf. Acesso em: 04 mai. 2019.

CAREZZATO, N. L; HORTENSE. P. Migrénea: etiologia, fatores de risco, desencadeantes,
agravantes e manifestacdes clinicas. S&o Paulo, 2014.

CORREA, L. L; LINHARES, M. B. M. Enxaqueca e Estresse em Mulheres no Contexto da
Atencdo  Primaria.  Psicologia, v. 30, n. 2, 2014. Disponivel em:
http://www.scielo.br/pdf/ptp/v30n2/03.pdf. Acesso em: 04 mai. 2019.

Arquivos do MUDI, v 23, n 3, p. 590-604, 2019. 602


https://www.redalyc.org/html/3924/392437850020/pdf
http://www.scielo.br/pdf/ptp/v30n2/03.pdf

Nogueira e Vidotti (2019)

CORREA, L. L. Queixas de dor, temperamento e problemas de comportamento em criancas
com queixa de dor de cabeca. Tese de doutorado em Medicina. Ribeirdo Preto, 2009.
Disponivel em:

file:///C:/Users/user/Downloads/Luciana_L_Correia Tese%20(2).pdf.

Acesso em:13 mai. 2019.

FREITAS, F. L; FREITAS, T. G. Eventos agudos na atencédo basica: Cefaleia. Sistema unico
de salde (SUS). Santa Catarina, 2013.

GHERPELLLI, J. L.D. Tratamento das Cefaleias. JORNAL DA PEDIATRIA, 58, 2002, Rio de
Janeiro. Pesquisa da sociedade Brasileira de pediatria. v. 78, p. 1, 2002. Suplemento 1.

GIL, A. C. Métodos de Pesquisa Social. 6.ed. Sdo Paulo: Atlas, 2008.

JORDAO, E. M. A. Tépicos em fisiologia comparativa. Neurociéncia cognitiva. VIII curso de
inverno. Universidade de S&o Paulo, 2011.

JUNIOR, E. R. J; DICKMAN, A. G. Possiveis efeitos Biolégicos das Radiagdes néo
ionizantes:  Radiacdo Ultravioleta, e micro-ondas advindas do telefone celular. 2008.
Disponivel em: <http://www.scielo.br/>. Acesso em: 13 mai. 2019.

LENCINA, J. R. Enxaqueca uma doenga incapacitante. 2003. Monografia (Especializacdo em
Biologia) - Centro Universitario de Brasilia, Brasilia, 2003

MONTEIRO. J.M.P. et.al. Sinapses: Recomendacfes terapéuticas para cefaleias. Sociedade
Portuguesa de Neurologia. 2°ed. Portugal, 2009.

NONOSE, E. R. S. Doengas cronicas na escola: Um estudo das necessidades dos alunos.
2009. 116f. Dissertacdo (mestrado em Educacdo) — Faculdade de Filosofia e Ciéncia,
Universidade Estadual Paulista, 2009.

MONZILLO, P. H. et al. Tratamento agudo da crise de enxaqueca refrataria na emergéncia
Estudo comparativo da Dexametasona e Haloperidol. Neurologia. v. 6, n. 2, 2004. Disponivel
em: http://www.scielo.br/pdf/anp/v62n2b/a25v622b. Acesso em 04 maio. 2019.

PAHIM, L. S. Prevaléncia e fatores associados a enxaqueca na populacdo adulta. 2004.
Dissertacdo (Programa de pos graduacdo em epidemiologia) - Departamento de medicina
social- Universidade Federal de Pelotas, Pelotas, 2004.

PAIVA, N. M. N; COSTA, J. S. A influéncia da Tecnologia na Infancia: Desenvolvimento ou
ameaca? 2015. Monografia (graduacdo em psicologia) - O portal dos psicologos. Faculdade
Integral Diferencial (FACID), Piaui, 2015.

RODRIGUES, M. F. M. Cefaleias na infancia e adolescéncia: A enxaqueca migranosa e a
cefaleia do tipo tensdo. Covilha, 2008.

SELLES, A. Conselho Brasileiro de oftalmologia: A informacdo a servico da prevencao.
Revista: Veja bem. Sdo Paulo, 2013.

Arquivos do MUDI, v 23, n 3, p. 590-604, 2019. 603


../../../../../user/Downloads/Luciana_L_Correia_Tese%20(2).pdf

A importéncia do conhecimento sobre enxaqueca em criangas

SIQUEIRA, L. F. M. Cefaleias na infancia e adolescéncia. Neuropediatria. v. XLVII, n. 1,
2011.Disponivel:http://ftp.medicina.ufmg.br/ped/Arquivos/2013/cefaleianainfanciaeadolescen
cia8periodo 21 08 2013.pdf. Acesso em: 04. Mai. 2004.

SMITH, B. N. Migranea associada a tontura. Associacdo Americana de Fisioterapia e
neurologia. EUA, 2010.

STEFANE, T. HORTENSE, P. Revista Cientifica da América Latina. Departamento de
enfermagem. S&o Paulo, 2012.

VASCONCELOQS, M. Cefaleias: Licdes de pediatria. Arq. Coimbra University. LicGes de
pediatria, v. 11, 2019.

VINCENT M. Fisiopatologia da enxaqueca (ou migranea). Medicina, 1997. Capitulo II.
Ribeirdo Preto, 2007.

WANNMACHER, L. C; FERREIRA, M. B. Enxaqueca: Mal antigo com roupagem nova.
Brasilia, 2004.

WELLE, D. M. D. Pesquisa liga enxaqueca a adaptacdo genética para lidar com o frio.
Ciéncia e Saude. 2018.

Arquivos do MUDI, v 23, n 3, p. 590-604, 2019. 604


http://ftp.medicina.ufmg.br/ped/Arquivos/2013/cefaleianainfanciaeadolescencia8periodo_21_08_2013.pdf
http://ftp.medicina.ufmg.br/ped/Arquivos/2013/cefaleianainfanciaeadolescencia8periodo_21_08_2013.pdf

