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Cap

Cefaleea occipitală
Indicaţii
•	 Cefaleea occipitală, cefaleea tensi-

onală, cefaleea care curpinde zona 
frunţii şi a ochilor.

•	 Terapia la distanţă pentru afecţiunile 
pancreatice.

Materiale
•	 Anestezic local: 3 ml unilateral, 6 ml 

bilateral
•	 Ac: 0,4 x 20 mm

Tehnică
•	 Cu capul în poziţie neutră, se va in-

troduce acul la 3 cm superior şi 3 cm 
lateral de primul proces spinos palpa-
bil. Această zonă este sensibilă la pre-
siune. Acul se introduce vertical şi se 
avansează până la contactul cu osul.

•	 Cel de-al doilea punct de puncţie se 
află la 1,5 cm lateral şi inferior de 
primul punct, la o adâncime de 1,5-2 
cm, iar anestezicul va fi injectat me-
dial şi lateral sub formă de evantai.

•	 Cel de-al treilea punct se găseşte în 
apropierea liniei mediane, superior 
de primul proces spinos palpabil, la o 
adâncime de 1,5-2 cm. Ultimul punct 
de injecţie se localizează subcutanat 
la 3 cm posterior de marginea supe-
rioară a urechii. Acul va fi introdus 
doar 3-4 mm.

Accidente 
•	 Utilizarea acelor de dimensiuni prea 

mari poate avea drept consecinţă 
puncţia canalului vertebral şi injecta-
rea anestezicului în cisterna cerebe-
lomedulară.

•	 Injecţia în membrana atlanto-occipi-
tală la pacienţii cu sechele dureroa-
se severe. În acest caz, se va simţi o 
rezistenţă puternică la introducerea 
acului; se recomandă retragerea acu-
lui câţiva milimetri.

•	 Pacientul trebuie informat asupra 
faptului că anestezierea nervului oc-
cipital mare produce amorţirea zonei 
posterioare a scalpului.

•	 Pentru a preveni puncţia arterei occi-
pitale se recomandă aspirarea în mo-
mentul introducerii acului.

Terapia asociată
•	 Tehnicile de relaxare postizometrică 

ale extensorilor gâtului.
•	 Extensia coloanei cervicale folosind 

tehnicile manuale sau manevra Glis-
son.

•	 Perne cervicale pentru cefaleea ma-
tinală.

•	 Aplicarea suboccipitală a stimulării 
nervoase electrice transcutanate.

•	 Tehnicile de relaxare.
•	 Terapia biofeedback.
•	 Dacă e posibil, terapie fizică, trata-

ment chiropractic.

! +++

R de 2-3 ori pe săptămână, timp de 
3 luni de zile

PIR, MM, PhysApps, BFB, Psy, ChiroFarm
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Durerea complexă

Galben - aria de distribuţie a durerii

Roşu - punctele principale de puncţie

Farm
am

ed
ia



32

Cap

Durerea în regiunea urechii
Indicaţii
•	 Tratament adjuvant în caz de vertij 

de natură otică sau tinnitus, dure-
rea iradiantă datorată otitei cronice 
recurente, şi alte afecţiuni, mai ales 
sternocleidomastoidiene.

Diagnostic diferenţial
•	 Afecţiuni ale articulaţiei temporo-

mandibulare şi tulburări de mastica-
ţie.

•	 Dureri vertebrale cu localizare C3 sau 
C7.

Materiale
•	 Anestezic local: 2-3 ml
•	 Ac: 0,4 x 20 mm

Tehnică
•	 Zona de puncţie din spatele urechii 

este localizată superior de procesul 
mastoidian. Punctele de injecţie afla-
te anterior de ureche sunt localizate 
la o distanţă de 1,5-2 degete superi-
or de marginea posterioară, pe o linie 
imaginară între sprânceană şi tragus. 
Se inseră acul vertical şi se înaintează 
până la contactul cu osul. Se retrage 
acul 1-2 mm şi se injectează 0,5 ml de 
anestezic local.

•	 La nivelul tragusului, se află o mică 
depresiune care corespunde punctului 
SI-19 de acupunctură. Aici, acul se in-
troduce 0,5 mm vertical şi se injectea-
ză 0,5 ml de anestezic local.

•	 De la marginea superioară a pavili-
onului urechii şi până la orbită sunt 
3 puncte localizate la 1 cm distan-
ţă unele de altele. Acestea urmea-
ză conturul muşchiului maseter.  
Se introduce acul 1 cm vertical şi se 
injectează 0,5 ml de anestezic local.

Accidente 
•	 La nivelul punctului de acupunctură 

SI-19 situat în faţa tragusului, poate 
fi puncţionat nervul facial dacă se în-
aintează prea mult cu acul.

•	 Se pot forma hematoame de mari 
dimensiuni la nivelul regiunii tempo-
rale ca urmare a puncţionării arterei 
temporale; de aceea, se recomandă 
aspirarea în momentul introducerii 
acului.

Terapia asociată
•	 Se recomandă aplicarea plasturilor cu 

cantharis în cazul modificărilor ede-
matoase din jurul urechii.

•	 În otita cronică, terapia injectabilă 
este doar un adjuvant şi nu va înlocui 
tratamentul antiinflamator al urechii 
interne.

•	 În tinnitus, masajul la locul de inser-
ţie al sternocleidomastoidianului şi 
chiropractica sunt eficiente.

•	 În bolile inflamatorii cronice ale ure-
chii, se vor folosi tratamentele enzi-
matice, inclusiv lizozim şi bromelaină.

! ++

R de 2 ori pe săptămână, timp de 3 
săptămâni

Med, FMA, Chiro

Farm
am

ed
ia



33

Durerea complexă

Galben - aria de distribuţie a durerii

Mușchi temporal

Tragus

Mastoidă

Articulaţie
temporomandibulară

Roşu - punctele principale de puncţieFarm
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Cap

Tratamentul via muşchi, tendoane şi ligamente

Muşchiul temporal
Indicaţii
•	 Durerea parietală şi durerea care ira-

diază în maxilarul inferior.
•	 Durere cronică în regiunea dinţilor 

superiori, inclusiv hiperpatie dentară.

Diagnostic diferenţial
•	 Procese retrobulbare
•	 Afecţiuni intracraniene
•	 Cefaleea vasomotorie şi tensională
•	 Disfuncţii masticatorii

Materiale
•	 Anestezic local: 3 ml
•	 Ac: 0,4 x 20 mm

Tehnică
•	 Punctele de puncţie se găsesc pe o li-

nie imaginară situată între marginea 
superioară a pavilionului urechii şi 
sprânceană. Acul se introduce 0,5-1 
cm vertical. Anestezicul se injectează 
în cantitate de 0,5-1 ml la nivelul fi-
ecărui punct.

•	 Ca alternativă, acul poate fi introdus 
tangenţial de la marginea supero-la-
terală a sprâncenei la marginea supe-
rioară a pavilionului urechii. Pe mă-
sură ce se retrage acul, se injectează 
anestezicul.

Accidente
•	 Lezarea arterei şi venei temporale
•	 Lezarea nervului temporal, şi apariţia 

anesteziei superficiale a regiunii pa-
rietale, ce se poate extinde spre ochi.

Terapia asociată 
•	 Se recomandă acupresiunea mai ales 

în cazul afecţiunilor hipertone ale 
muşchiului temporal.

•	 Terapia biofeedback poate fi eficientă 
dacă se utilizează echipamentul co-
respunzător.

! ++

R de 1-2 ori pe săptămână, până la 6 
săptămâni

Acu, BFB
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Tratamentul via muşchi, tendoane şi ligamente

Galben - aria de distribuţie a durerii

Roşu - punctele principale de puncţie

Mușchi temporal
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