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Estimado director/editor:

La cefalea es un sintoma comun en la infancia y su frecuencia se incrementa en la adolescencia."
Su evaluacion incluye la anamnesis, y el examen fisico general y neurolégico completos, por lo
que la clinica ha demostrado ser una herramienta eficaz. En la mayoria de los casos es posible
definir si se trata de una cefalea primaria o secundaria. Para algunos el primer paso es identificar
el patrén que adopta la cefalea (agudo, agudo recurrente, crénico progresivo, crénico no
progresivo o mixto),'® pero el diagnéstico de las cefaleas se basa actualmente en los criterios
definidos por la Sociedad Internacional de Cefalea (IHS por el inglés International Headache
Society).® Los estudios de neuroimagen no son necesarios de forma sistemética para valorar al
nifo con cefalea, solo se deben utilizar si existen signos de alarma, generalmente relacionados
con un patrén de cefalea agudo o crénico progresivo, o con alteraciones neuroldgicas.®

En 1962 se credé un Comité ad hoc para la clasificacién de las cefaleas y se definieron criterios
diagnosticos de mayor especificidad y sensibilidad. Hacia 1988 la IHS propuso una Clasificacion
Internacional de Cefaleas (ICHD por el inglés International Classification of Headache Disorders) y
los criterios clinicos para las diferentes formas, en su primera version (ICHD-1).*) Fue este un
riguroso trabajo basado en criterio de expertos, que reconocia no estar exento de errores y que
solicitaba recomendaciones, argumentos, nuevas certidumbres para sustentar las revisiones
futuras. En esta versién se tuvieron en cuenta, principalmente, los criterios para el adulto. Su
disefio incluyd reglas generales, 13 tipos clasificatorios con subtipos, criterios diagndsticos y
comentarios, asi como las referencias bibliograficas, una definicion de términos y un indice
alfabético. Se le critico su falta de especificidad y sensibilidad en distintas expresiones de la
migrafia en la infancia y en la adolescencia.®

Como consecuencia de su revision y actualizacion, en el afio 2004 se publicd la segunda versidn
(ICHD-2). En ella se tuvieron en cuenta, ademas del criterio de expertos, los resultados de
numerosas investigaciones realizadas a partir de la ICHD-1, y se incluyeron variaciones de
acuerdo con la edad del paciente. Por ello, resulté de gran utilidad para pediatras y
neuropediatras. El cuerpo principal de la ICHD-2 se divide en tres partes: cefaleas primarias,
cefaleas secundarias, y una tercera dedicada a neuralgias craneales, a causas centrales y
primarias de dolor facial, y a otras cefaleas. Se incorporé un apéndice para la actualizacién de
dolencias que en aquel momento no estaban lo suficientemente validadas. Se han realizado
revisiones de la misma de forma sistematica, publicadas en el sitio web de la IHS.®

La Clasificacién Internacional de Cefaleas, tercera edicién beta (ICHD-3 beta)® es una propuesta
presentada por la IHS en mayo de 2013 y basada en los resultados de investigaciones cientificas
en relacion con el grado de evidencia. Incluye nuevos padecimientos (cefaleas atribuidas a viajes
en avion vy la torticolis paroxistica benigna), nuevas terminologias (los sindromes periddicos de la
infancia se renombran sindromes episddicos que pueden estar asociados con migrafia, pues no
son exclusivos de la nifiez), cambios referentes a la clasificacion (los vomitos ciclicos y la migrafia
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abdominal se unifican en trastornos gastrointestinales recurrentes), y modificaciones en criterios
diagnésticos (mayor duracion del episodio en la migrafia sin aura del paciente pediatrico), entre
otros. La clasificacion se mantiene dividida en tres partes: cefaleas primarias, cefaleas
secundarias y las llamadas neuralgias craneales, otros dolores faciales y cefaleas. Es una version
publicada, pero que se somete a la critica cientifica.(®

La ICHD-2 ha sido aplicada desde el afio 2010 por las autoras en la consulta de Neuropediatria en
Camagley. La experiencia indica que los criterios de esta clasificacion dindmica constituyen una
herramienta diagndstica Util pues orienta la conducta a seguir ante cada paciente y puede ser
utilizada por pediatras y otros especialistas en cualquiera de los tres niveles de la atencién
médica, por ser consustancial al método clinico.
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