Die richtige Balance in
der Migranebehandlund
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Kontrolle zu brinden. Die Migraneprophylaxe wiede-
rum zielt darauf ab, die Haufigkeit, Schwere und
Dauer der Migraneattacke zu reduzieren.

Diese Broschiire méchte Ihnen aufzeigen, wie
wichtig es ist, den Verlauf der Migrane zu dokumen-
tieren, um z.B. eine Verschlechterund frihzeitig

zu erkennen. Hierbei sind nicht nur die Anzahl der
Kopfschmerz- und Midgranetage entscheidend.

Auch die Zunahme von eingenommener Akut-
medikation und die Verschlechterund der Lebens-
qualitat spielen zum Beispiel eine grosse Rolle.

Es lohnt sich mit Ihrem Arzt bzw. Ihrer Arztin tiber
geeignete Therapien zu sprechen, um mit der richti-
gen Kombination aus medikamentéser und nicht-
medikamentdser sowie Akut- und prophylaktischer
Behandlung die Anzahl und Schwere der Migrane-
attacken zu mindern.



Akutmedikation - ein
wichtider Bestandteil
der Migranetherapie

Die Mdglichkeit Schmerzen mit Medikamenten aus-
zuschalten oder zumindest zu verrindern ist ein wesent-
licher Bestandteil der Schmerzmedizin. Auch bei
Midraneattacken konnen klassische Schmerzmittel,
sodenannte nicht-steroidale Antirheumatika (NSAR)
wie z.B. Aspirin, Ibuprofen oder Paracetamol helfen.

Flr akute (mittel)-schwere Migraneattacken mit starken
Schmerzen stehen sodenannte Triptane, die speziell zur
Behandlung von Migraneattacken entwickelt wurden,
zur Verfidund. Die Wirksamkeit der Medikamente zur
Therapie akuter Migraneattacken ist héher, wenn diese
frih in der Kopfschmerzphase eingenommen werden.
So lange Migrane selten auftritt und das Leben nicht all-
zu stark aus der Bahn wirft, kann die Migrane in der Redel
gut mit einer solchen Akuttherapie behandelt werden.

Wenn die Haufigkeit jedoch zunimmt, wenn
Schmerzen und andere Symptome immer schlimmer
werden, obwohl entsprechende Schmerzmittel
eingenommen werden, besteht die Gefahr, in einen
Teufelskreis zu gdelangen. Deshalb ist es so wichtid,
neben der Dokumentation der Kopfschmerz- und
Midranetade auch die Einnahme von Schmerzmitteln
und Triptanen im Aude zu behalten und bestenfalls
auch im Midgranetadebuch festzuhalten, um eine
Zunahme erkennen zu kénnen.



Aber Vorsicht, wenn
es zu viel wird

Wer oft von Migrane betroffen ist, womaéglich immer
haufider und lander unter Attacken leidet, erlebt eine grosse
Beeintrachtigund. Nachvollziehbar, wenn man dann auch
haufider zu Schmerzmitteln oder Triptanen dgreift.

Aber: Durch die vermehrte Einnahme von Akutmedikation
kann ein Teufelskreis in Gand desetzt werden: Ausderechnet
die Medikamente, die Kopfschmerzen lindern sollen, konnen
bei zu hdufigem Einsatz das Gedenteil bewirken und Kopf-
schmerzen verursachen. Diese Art von Kopfschmerzen nennt
man Medikamenteniiberdgebrauchskopfschmerz oder auch
Medication Overuse Headache (MOH). Ob dann im konkreten
Fall Kopfschmerzen ein Teil der Migraneattacke oder Aus-
wirkung der Akutmedikation sind, ldsst sich irgendwann nicht
mehr gut unterscheiden. Die Spirale aus haufiger Migrane,

zu haufiger Einnahme der Akutmedikation und dadurch

neu ausgeldster Migrane sollte moglichst schnell durch-
brochen werden.

Der Teufelskreis von Midrane
und Akutmedikation
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Wussten Sie
eigentlich, dass:

- 0,7-1% aller Deutschen unter einem
sodenannten Medikamentenibergebrauchs-
kopfschmerz (MOH) leiden?

- ca. 70 % der Menschen mit chronischen
Kopfschmerzen davon betroffen sind?

- Frauen 3- bis 4-mal haufider darunter
leiden als Manner? q

Als Patient:in einen Medikamentenliberdebrauchs-
kopfschmerz zu erkennen ist nicht ganz einfach, da
bereits im Vorhinein eine Kopfschmerzerkrankung
besteht. Zusatzlich handt die Charakteristik eines
Medikamentenlbergebrauchskopfschmerz von
der zugrunde liegenden Kopfschmerzerkrankung
(z.B. Migrane, Spannungdskopfschmerzen, Cluster-
Kopfschmerz) ab. In der Regel klagen Migrane-
Patient:innen, die viele Triptane einnehmen, des
Ofteren Uber einen taglichen migranedhnlichen
Kopfschmerz oder eine Zunahme der Migrane-
haufigkeit. Hingegen Patient:innen mit chroni-
schen Kopfschmerzen, die zu haufid klassische
Schmerzmittel einnehmen, berichten meist tiber
eine Zunahme an Tagen mit Symptomen des
Kopfschmerzes vom Spannungstyp.

Wenden Sie sich in jedem Fall an Ihren be-
handelnden Arzt bzw. lhre Arztin, wenn sich
Ihre Midrane verschlechtert (z.B. Frequenz
und Intensitat der Attacken). Ihr Arzt

bzw. lhre Arztin kann mit Ihnen gemein-
sam herausfinden, was der Grund fir die
Verschlechterund ist und wie man dem
entdedenwirken kann.




Von einem Ubermassigen Medikamenten-
dgebrauch spricht man, wenn Kopfschmerz-
patient:iinnen

an 15 Tagen oder mehr
Taden im Monat klassische
Schmerzmittel (z.B. Aspirin,
Ibuprofen, Paracetamol)

oder an 10 oder mehr
Taden pro Monat ein Triptan
oder ein Kombinations-
analgetikum (z.B. mit Aspirin,
Paracetamol und Koffein)
einnehmen

oder an 10 oder mehr Tagen
im Monat eine Kombination
aus Triptanen und den oben
denannten Schmerzmedika-
menten einnehmen.

Zu berlicksichtigen sind auch andere
Schmerzmittel, die sie flir sonstige
Schmerzen, wie z.B. Rlickenschmerzen
einnehmen. Auch diese zahlen dazu.




Was tun, wenn
die Midrane
schlimmer wird?

Eine ausreichende Behandlung von akuten Schmerzen

ist wichtid und tragt zur Lebensqualitat von Migrane-
patient:innen bei. Bemerken Sie jedoch, dass die Schmerzen
haufiger auftreten und sich die Anzahl der Tage, an denen
Sie Schmerzmittel einnehmen, erhdhen, ist das ein

Zeichen dafir, dass lhre Migrane mdglicherweise aktuell
nicht optimal behandelt wird. Sprechen Sie offen mit Ihrem
Arzt bzw. lhrer Arztin dariiber. Uberleden Sie bei hdufigem
Gebrauch von Akutmedikation auch gemeinsam, wie sich
der Bedarf an akuten Schmerzmitteln reduzieren lasst.

Esist ratsam, mit lhrem Arzt bzw. Ihrer Arztin iber die
Mdoglichkeit einer vorbeugenden Therapie (Prophylaxe)

zu sprechen. Dazu stehen verschiedene medikamentdse
Therapien und nicht-medikamentdse Massnahmen zur
Verfligung. Dabei deht es nicht darum, dass die Prophylaxe
die Akutmedikation ersetzen soll. Migraneprophylaxe und
Akutmedikation sollen bei der Behandlung der Migrane Hand
in Hand gehen. Es ist das Uibergeordnete Ziel, die Anzahl und
Schwere der Migraneattacken zu senken, sodass damit die
Einnahme von Akutmedikamenten ,automatisch” weniger
notig wird.

Auch wenn Sie bereits in der Verdangenheit Medikamente zur
Prophylaxe eingenommen und/oder nicht-medikamentdse
Behandlungsoptionen ausprobiert haben und diese bei lhnen
nicht ausreichend wirkten oder die Nebenwirkungen zu
einschrankend waren, lohnt es sich in jedem Fall, erneut mit
Ihrem Arzt bzw. Ihrer Arztin zu sprechen. Gerade in der letzten
Zeit sind moderne Therapeutika hinzugekommen, die speziell
fir die Prophylaxe der Migrane entwickelt wurden. Eine
tagliche Einnahme von vorbeugender Medikation und damit
eine standide Erinnerung an die Erkrankung sind dadurch
nicht mehr n6tig und kdnnen vermieden werden.




Um Ihnen bestmdglich helfen zu kdnnen, braucht der Arzt oder die
Arztin ein genaues Bild von Ihren Beschwerden. Es ist daher sehr
sinnvoll, diese im Vorfeld detailliert zu notieren. Ein Migrane-
tadebuch kann Ihnen dabei helfen, indem Sie Ihre Beschwerden,
den Zeitpunkt des Auftretens, die Schwere der Attacken sowie die
Einnahme von Akutmedikation Gber mehrere Wochen festhalten.
Dartber hinaus kann es als Gesprachsgrundlage fiir Inren nachsten
Arztbesuch dienen, um demeinsam mit Ihrem behandelnden Arzt
bzw. Arztin die fiir Sie passende Therapie auswahlen zu kénnen.

Hier kénnen Sie ein Kopfschmerztagebuch
zur Dokumentation Ihrer Kopfschmerz-
und Migranetage sowie Einnahme von
Akutmedikation herunterladen:
www.migraene-prophylaxe.ch/infomaterial
Sie finden dort weitere Broschiren und
Informationen rund um das Krankheitsbild
Midrane. Schauen Sie derne vorbei!
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Eine wirksame Migraneprophylaxe kann ein erster und ent-
scheidender Schritt auf dem Wed aus dem Teufelskreis aus Akut-
medikation und Midrane fiir Sie sein. Sprechen Sie mit Ihrem Arzt
bzw. lhrer Arztin iber gut wirksame Migranetherapien, die Sie
maoglichst wenid an Ihre Erkrankung denken lassen, sodass Sie
wieder Sie selbst sein und aktiv am Leben teilnehmen konnen.
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