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ASPECTOS CONDUCTUALESDE LAS
ENFERMEDADES NEUROL OGICAS

 |la conducta esta vinculada a la actividad
cerebral, por lo tanto las enfermedades
neurologicas se expresan poco o mucho a
través de la conducta.

e |a vivencia de la enfermedad tiene en la
conducta un vehiculo de expresion.

* en algunos casos la medicacion modifica la
conducta
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LOSASPECTOS CONDUCTUALES
TIENEN INTERES

 diagnostico.
 terapéutico.

el paciente espera de nosotros que los
tomenos en consideracion.
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VIAS DE APROXIMACION

relato del paciente.
observacion.
glestionarios.
exploraciones especificas.
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METODOSEMPLEADOS

RORSCHAC

DIBUJO DE LA FIGURA HUMANA

DIBUJO DE LA FAMILIA

ROSENZWEIG

MMPI

ESCALA DE ACONTECIMIENTOS VITALES (PAYKEL)
ESCALAS DE DEPRESION

ESCALAS DE ANSIEDAD

CBCL

TEST DE INTELIGENCIA
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MIGRANYA /CONDUCTA

TEMA CLASICO

POCOS ESTUDIOS EN NINOS
RESULTADOS CONTRADICTORIOS
PROBLEMAS METODOLOGICOS

NO SE HA PODIDO DEMOSTRAR UNA
“PERSONALIDAD MIGRANOSA”

PRACTICAMENTE TODOS LOS ESTUDIOS
PONEN EN EVIDENCIA RASGOS
PSICOLOGICOS QUE DIFIEREN DE LA
=le]=1W-Yei[o]\\
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OPINIONES

» La cefalea infantil frecuentemente representa la
somatizacion de trastornos psicoafectivos.

» La cefalea es causa de trastornos psicoldgicos.

* La migrana, al igual que otras enfermedades
neurologicas, tiene manifestaciones comorbidas que
afectan al area psiquica.
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ESTUDIO DE CUNNINGHAM

NUMERO DE PACIENTES LIMITADO (20 + 20 + 20)

RASGOS DESTACADOS

— QUEJAS SOMATICAS

— ANSIEDAD

— DEPRESION
COMPETENCIA SOCIAL
AISLAMIENTO SOCIAL
FALTA DE ATENCION

PERFIL SIMILAR EN PACIENTES QUE TENIAN
DOLOR SOMATICO
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ESTUDIO DE GUIDETTI

QUEJAS SOMATICAS
DEPRESION
ANSIEDAD

TRASTORNOS DE CONDUCTA
INTERNALIZANTES
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ESCALAS DEL CBCL

AISLAMIENTO

QUEJAS SOMATICAS
ANSIEDAD/DEPRESION
PROBLEMAS SOCIALES
TRASTORNOS DEL PENSAMIENTO
PROBLEMAS DE ATENCION
CONDUCTAS DELICTIVAS
CONDUCTAS AGRESIVAS
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CARACTERISTICASDE LASMUESTRAS

NUMERO EDADES NINOS/NINAS
MEDIAS
) (6-18)
MIGRANA SIN 52 10’3 26 / 26

AURA

| 109  7/14

CEFALEA 20 10 6/ 14

TENSIONAL

EPILEPSIA 23
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% DE PACIENTES SOBRE PERCENTIL 95 (4

AISL SOM A/D SOC PEN AT C.DEL C.AG

‘D EPILEPSIA B MIGRANA SIN AURA B CEFALEA TENSIONAL ‘
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% PACIENTES SOBRE PERCENTIL 95 (2)

i*

AISL SOM A/D SOC PEN

‘D EPILEPSIA B CEFALEAS B CONTROL ‘
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VALOR MEDIO PUNTUACIONEST (3)

AISL SOM AID socC PEN AT C.DEL C.AG

OEPILEPSIA mMIGRANA B CEFALEA TENSIONAL @ CONTROL
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VALOR MEDIO PUNTUACIONEST (5)

AISL  SOM A/D SOC PEN AT C.DEL C.AG

O MIGRARA SIN AURA B MIGRANA CON AURA B CEFALEA TENSIONAL
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VALOR MEDIO PUNTUACIONEST (1

AISL SOM AD SOC PEN AT CDEL CAG
|DEPILEPSIA B CEFALEAS M CONTROL |
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CONCLUSIONES

ELEVADA PREVALENCIA DE TRASTORNOS
PSICOPATOLOGICOS EN PACIENTES CON CEFALEAS.

EL PERFIL PSICOPATOLOGICO DE LOS NINOS CON
CEFALEAS DIFIERE POCO DEL DE LOS NINOS CON
EPILEPSIA.

LLAMA LA ATENCION LA ELEVADA PREVALENCIA
DE TRASTORNOS DE ATENCION.

NO PARECE EXISTIR UNA “PERSONALIDAD
MIGRANOSA”.
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