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Compreender melhor a “cefaleia do século XXI"
por meio de dados do mundo real
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Em todo o mundo, a cefaleia é uma das principais causas de limita¢oes na vida diaria e/ou
de inaptidao para o trabalho. 50% das pessoas que sofrem de cefaleias nunca consultam
um médico e, em vez disso, recorrem a automedicacdo. Um consenso de especialistas
publicado recentemente investigou este fendmeno com mais pormenor e associou-o
mesmo a um conceito cientifico chamado "a cefaleia do século XXI".

Fatores que desencadeiam a cefaleia na vida mo-
derna

Estudos cientificos tém demonstrado uma evidéncia crescente
de que o estilo de vida moderno em paises industrializados
tem impacto na ocorréncia e nos efeitos da cefaleia [1]. Este
fenémeno tem sido chamado “a cefaleia do século XXI” (Fig.
1). Uma alimentagdo pouco saudavel, o stress e uma postura
deficiente ha muito tempo que sdo reconhecidos como fatores
de risco, ndo apenas no que diz respeito a obesidade e fadiga,

Cefaleia do século XXI

mas também no que se refere a cefaleia. Outro importante
fator desencadeador adicionado recentemente foi 0o aumento
da utilizagdo da tecnologia digital. A pandemia da COVID-19
agravou ainda mais a situagdo: aumentou nio apenas o stress
e a tensdo nervosa, mas também o tempo que as pessoas
passam sentadas a frente de um computador, com uma
postura incorreta, participando remotamente em reunides

de negdcios, e mantendo contactos sociais virtuais durante
longas horas.

Desencadeador

0s estilos de vida do século XXI tém um impacto significativo
na cefaleia

B A maior utilizagdo de tecnologia, por exemplo, o uso de
telemdveis (smartphones), um maior periodo de tempo
passado em frente do computador

B postura incorreta resultante da maior utilizagdo de
computadores, por exemplo, originando dores na regido cervical

Na atual pandemia, pode aumentar o risco da cefaleia do século XXI

B Aumento do periodo de tempo passado em frente do
computador, resultando numa maior utilizacdo de plataformas
de redes sociais para se ligarem a amigos/familia e para
substituir reunides frente a frente no trabalho

Impacto negativo na lucidez mental/funcao cognitiva

Diminuiu

B (Concentragao B percecao

B Atencao B (oordenacao
B Resolugdo de problemas B Motivacao

B Raciocinio

Fig. 1. Causas e efeitos da "cefaleia do século XXI"

B 0 ndmero de participantes em reunides Zoom aumentou de 10
milhdes em dezembro de 2019 para 300 milhdes em abril de
2020

A falta de lucidez mental relacionada com a cefaleia esta
associada a uma menor produtividade e interacao social

B Diminuicao da atividade social
B Absentismo e presenteismo
B Auséncia/diminuicdo de progresso na carreira educativa
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A Peso mensal da cefaleia

35,5 58,1 34,8 61,2 29,3 67,3 35,4 58,5 34,9 56,9
Australia Brasil Franca Alemanha Japao
(N=3931) (N=3549) (N=8202) (N=6669) (N=3801)

Nimero médio de episddios de cefaleia por més <2 22-<5 M>5
B Impacto na vida de utilizadores que referiram cefaleias

Peso elevado

Faltou ao trabalho 18 4 11,3 8,7 57,2 8,4

Faltou a atividade social 18 7 18,1 14,2 24,8 7,1
Falta a momentos passados

comafamilia  19:7 208 13,0 191 12,9

Falta a escola 4,2 6,0 2,0 3,9 0,0
Peso moderado

Vémitos/nauseas 51,7 45,3 47,9 54,2 14,5

Maior lentidao em casa 64,1 56,2 55,0 57,2 42,8

Maior lentiddo no trabalho 46,9 42,9 40,0 47,7 35,3

Acordou durante o sono 34 6 32,1 6,2 34,4 21,0

Nao conseguiu adormecer 25,5 23,8 20,6 27,6 13,6

Dificuldade em concentrar-se 55 6 53,2 32,4 52,8 37,4

Atividade diaria nao afetada 27,6 27,6 17,2 37,3 434

[ I 1 [ I 1 [ I 1 [ I 1
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Fig. 2. Dados do mundo real de um estudo baseado numa aplicagdo acerca da frequéncia da cefaleia e do seu impacto na vida didria

[2]
Impacto negativo da cefaleia na vida didria e ele-
vado nivel de sofrimento

Os efeitos do tltimo aumento registado nas cefaleias -
especialmente na faixa etdria dos 15 aos 49 — sdo numerosos

e variados: diminuigdo da concentragio, da atencéo, da
motivagdo e dos contactos sociais, por oposi¢do ao aumento
da inaptidéo para o trabalho, do presenteismo (presenca no
local de trabalho, apesar de a pessoa ndo se sentir bem) e do
absentismo (Fig. 1). Embora existam tratamentos eficazes,
60% das pessoas que sofrem de enxaqueca e 80% das que
sofrem de cefaleias do tipo tensao (CTT) nunca vao ao médico
e confiam na automedicagéo para alivio dos sintomas. Até
agora, pouco se sabia acerca do verdadeiro impacto negativo,
além do nivel de dor sentido por este grupo de pacientes, ou
acerca dos seus métodos de autotratamento. Este fenomeno
chamado “cefaleia ndo-tratada por médico” (CNTM) é a
razdo pela qual os ensaios controlados aleatorizados (ECA)
visando a populagio CNTM néo sdo possiveis, porque apenas
abordam a dor de cabeca diagnosticada por um profissional
de saude. Portanto, sdo necessarios dados do mundo real,
como por exemplo, de aplica¢des, para sabermos mais sobre
as pessoas afetadas por CNTM.
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Dados do mundo real de utilizadores de aplicacoes
que fazem automedicacao

Para langar mais luz sobre este problema, Goadsby et al.

[2] usaram um ensaio baseado numa aplicagdo que reuniu
dados do mundo real de 60 474 pessoas originarias de cinco
paises. O ensaio transversal retrospetivo analisou os dados
reportados por utilizadores de smartphone da aplicagao*
“Migraine Buddy durante mais de 25 meses. Esta populagdo
ndo foi selecionada nem recrutada, mas os utilizadores
existentes da aplica¢do tiveram a possibilidade de cancelar
arecolha de dados. Foram incluidos na analise os dados

de todos os utilizadores que ndo desistiram e que usaram
aaplicagdo por, pelo menos, 45 dias durante o periodo de
estudo. Os dados associados a cefaleia sdo mostrados na Fig.
2.

A maior parte das pessoas afetadas sente episodios
de cefaleias ou enxaquecas até 4 vezes por més
Internacionalmente, entre 57e 67% dos utilizadores

* Aplicagao “Migraine Buddy“ = aplicagao para smartphone para rastrear
cefaleias e enxaquecas, disponivel em https://migrainebuddy.com/
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referiram que tiveram menos de 2 episddios de cefaleias

por més, ao passo que entre 29 e 36% sofreram de cefaleias
entre 2 e 5 vezes por més (Fig. 2A). A intensidade média

das dores referidas foi de cerca de 5 numa escalade 0 a

10, mas foi ligeiramente mais baixa no Japao. Em geral,

os desencadeadores mencionados com mais frequéncia
foram dores na regido cervical, stress e falta de sono.
Aproximadamente metade de todas as pessoas referiu nauseas
ou vomitos associados as cefaleias, exceto no Japao, onde

o numero foi apenas de 14,5%. Entre 35 e 64% das pessoas
referiram que as suas atividades didrias em casa ou no
trabalho eram mais lentas, entre 32 e 56% tiveram dificuldades
de concentragao, entre 7e 25% perderam atividades sociais e
entre 13 21% tiveram menos tempo com a familia (Fig. 2B).
As intervengdes nao-farmacologicas mais frequentes para
alivio das cefaleias foram dormir, beber dgua, passar tempo
dentro de casa ou numa sala escurecida e beber café.

Resumindo, ficou demonstrada a profundidade do impacto
que a cefaleia tem nas vidas das pessoas afetadas e que a
origem da cefaleia, por meio dos desencadeadores do estilo de
vida moderno, tal como os meios digitais e 0 aumento da sua
utilizagdo durante a pandemia de COVID-19, estd a tornar-se
mais complexa.
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