
CEFALEA DI TIPO TENSIVO 
ALGORITMO TERAPIA SINTOMATICA

1 L’antiemetico può migliorare 
l’assorbimento e l’efficacia 
del FANS.

2 In pazienti con problemi 
posturali o ansia /stress.

*  In paziente con concomitanti 
episodi emicranici, specie 
se non risponde alla terapia 
sintomatica, considerare altre 
possibilità diagnostiche (es. 
Emicrania Cronica) ed inviare 
per consulto specialistico.

Sorvegliare sempre il rischio di sovradosaggio e di uso improprio del 
farmaco anche per il rischio di sviluppare cefalea da iperuso di analgesici.



CEFALEA DI TIPO TENSIVO 
ALGORITMO DIAGNOSTICO

(*) Intensità del dolore
• Lieve non impedisce lo 
svolgimento delle normali 
attività quotidiane.

• Medio ostacola, ma non 
impedisce lo svolgimento delle 
normali attività quotidiane.

• Forte impedisce lo 
svolgimento delle normali 
attività quotidiane.

Campanelli d’allarme 
• Febbre, calo ponderale
• Confusione, alterazioni coscienza
• Esordio improvviso
• Esordio >50 anni con decorso progressivo
• Cefalea differente dal consueto



EMICRANIA 
ALGORITMO TERAPIA SINTOMATICA

In caso di emicrania di durata > a 72 ore e/o in caso di inefficacia di più sintomatici 
appartenenti a più classi farmacologiche inviare a struttura specifica per valutazione.



(*) Intensità del dolore
• Lieve non impedisce lo 
svolgimento delle normali 
attività quotidiane.

• Medio ostacola, ma non 
impedisce lo svolgimento 
delle normali attività 
quotidiane.

• Forte impedisce lo 
svolgimento delle normali 
attività quotidiane.

EMICRANIA 
ALGORITMO DIAGNOSTICO

Campanelli d’allarme 
• Età di esordio> 50 anni
• Dolore intenso ad esordio 

improvviso
• Vomito all’esordio della cefalea
• Sincope all’esordio della cefalea
• Segni di danno neurologico 

focale e/o confusione
• Febbre
• Rigidità nucale
• Esordio della cefalea durante lo 

sforzo fisico/attività sessuale


