KOPFSCHMERZEN

Das Himmern im Kopf

Kopfschmerzen und Schwindel gehtren zu den hiufigsten Griinden fiir einen Arztbesuch.
Wie aber entstehen Kopfschmerzen? Was unterscheidet die verschiedenen Ausprigungen?
Und wie werden sie behandelt? Dr. Jan Mathys gibt Erklirungen.
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Jan Mathys (49)

Dr. med. Jan Mathys (49) ist Leitender Arzt fur
Neurologie im Spital Emmental. Nach seinem Medi-
zinstudium in Ziirich absolvierte er die neurologische
Facharztausbildung am Kantonsspital Aarau und am
Universitatsspital Zrich. Nach einer mehrjghrigen
Tatigkeit im Inselspital und in einer neurologischen
Praxis in Bern kam er Anfang 2019 nach Burgdorf
in das Spital Emmental, um hier gemeinsam mit

Dr. med. Ariane Cavelti eine neurologische Praxis
im Spital zu er6ffnen und einen Konsiliardienst anzu-
bieten. Sein spezielles Interesse gilt Kopfschmerzen,
Epilepsie, Schwindel, neuromuskuldren Erkrankun-
gen und Morbus Parkinson. In seiner Freizeit geht
Jan Mathys gerne wandern. Zudem spielt er Klavier
und singt in einem Chor. Er ist verheiratet und
wohnt in Bern.

6 Gesundheit Emmental

der Schweiz regelméssig unter einer Migrine, welche die

hiufigste Ursache wiederkehrender Kopfschmerzen dar-
stellt. Daneben gibt es eine Vielzahl weiterer Arten von Kopf-
schmerzen. Die Internationale Kopfschmerz-Gesellschaft unter-
scheidet iiber 150 Arten unterschiedlicher Kopfschmerzen. Dabei
gibt es zwei Hauptkategorien: erstens die primiren Kopfschmer-
zen wie Kopfschmerzen vom Spannungstyp oder Migrine, bei
denen keine identifizierbare Ursache vorliegt, und zweitens die
sekundiren Kopfschmerzen, denen bestimmte und teils auch
gefihrliche Ursachen zugrunde liegen.

K opfschmerzen sind hiufig. So leidet jede achte Person in

Habe ich eine Migrine?

«Migrine-Kopfschmerzen kommen besonders hiufig bei jungen
Frauen vor», sagt Jan Mathys. Wahrscheinlich liegt eine geneti-
sche Veranlagung dazu vor. Daneben spielen dussere Faktoren
eine Rolle. So konnen unregelmissige Schlafzeiten, Alkohol, bei
Frauen zyklusabhingige hormonelle Schwankungen, Stress, aber
auch Entspannung nach einer strengen Arbeitswoche eine
Migrine auslosen. Der Mechanismus ist komplex und letztlich
nichtim Detail bekannt. Biochemische Vorginge im Gehirn wie
auch eine voriibergehende Erweiterung der Blutgefisse oder der
Hirnhiute spielen dabei eine Rolle. Typisch bei Migrine ist nebst
den starken, oft pulsierenden Kopfschmerzen eine Licht- und
Lirmiiberempfindlichkeit, zudem Ubelkeit, manchmal Erbre-
chen und Schwindel. Ein Migrine-Anfall kiindigt sich oft mit
Miidigkeit und Reizbarkeit an, teils auch mit Heisshunger auf
Siisses oder Salziges. Bei ca. 15 bis 20 Prozent kann es auch zu
voriibergehenden neurologischen Symptomen kommen, wie
zum Beispiel einer Sehstérung mit Flimmern. Eine solche Mig-
rine-Aura dauert in der Regel maximal 60 Minuten. Nach der
Migrine-Attacke, die wenige Stunden bis zu drei Tage anhalten
kann, folgt eine Erholungsphase, die oft mit Miidigkeit und
Erschopfung einhergeht.

Das hilft bei Migrine

Zur Behandlung akuter Migrine-Kopfschmerzen stehen diverse
Schmerzmittel zur Verfiigung. Sollten diese nicht gentigend
wirksam sein, kénnen auch spezifische Medikamente gegen
Migrine-Kopfschmerzen, sogenannte Triptane, eingesetzt
werden. Diese haben unter anderem eine gefissverengende



Wirkung. Vorbeugend haben sich ein regelmissiges Ausdauer-
training, Yoga oder Autogenes Training als hilfreich erwiesen.
Zudem konnen bei Personen, die monatlich mehr als drei bis
vier Migrine-Attacken erleiden, zur Migrine-Prophylaxe Medi-
kamente wie zum Beispiel Betablocker oder Antiepileptika
eingesetzt werden.

Was tun bei Kopfschmerz-Attacken?
«Cluster-Kopfschmerzen kommen im Vergleich zur Migrine
deutlich seltener vor und betreffen meistens Minner. Die Be-
troffenen erleiden dusserst heftige Schmerzattacken», sagt Jan
Mathys. Die Dauer einer Attacke ist kiirzer als bei einer Migrine:
«Cluster-Kopfschmerzen dauern zwischen 15 Minuten und drei
Stunden und treten ausschliesslich auf einer Seite auf. Wihrend
der Attacke sind die Patienten unruhig wegen der intensiven
Schmerzen. Typisch sind Begleitsymptome wie eine laufende
Nase und ein gerdtetes oder trinendes Auge auf der gleichen
Seite der Kopfschmerzen», erldutert Mathys. Warum heisst diese
Variante eigentlich «Cluster-Kopfschmerz»? Jan Mathys: «Diese
Art von Kopfschmerz tritt geh4uft bei Jahreszeitenwechsel auf,
insbesondere im Friihling oder Herbst. Diese saisonalen Phasen
mit wiederholten Kopfschmerz-Attacken wurden daher in engli-
scher Sprache als «cluster» bezeichnet («to cluster» - anhidufen
oder ansammeln). Warum das so ist, kann bisher nicht zuverlissig
beantwortet werden. Moglicherweise spielen gewisse biologische
Rhythmen eine Rolle. Interessant ist auch, dass Cluster-Kopf-
schmerzen oft um dieselbe Uhrzeit auftreten, insbesondere auch
in der Nacht. Cluster-Kopfschmerzen kénnen wie Migrane-Kopf-
schmerzen mit Triptanen behandelt werden, zudem kann die
Inhalation von hochdosiertem Sauerstoff helfen.

Was rit der Arzt seinem Patienten, der unter schlimmen
Kopfschmerzen leidet? «Wichtig ist, zunichst zu wissen, um
welche Art von Kopfschmerzen es sich handelt. So sollte ein erst-
maliger, plotzlich aufgetretener, heftiger Kopfschmerz weiter
abgeklirt werden. Die Behandlung richtet sich nach der Diagno-
se und der individuellen Situation. Generell wird zwischen einer
Akuttherapie der Kopfschmerzen und einer vorbeugenden The-
rapie, auch Prophylaxe genannt, unterschieden. Letztere umfasst
sowohl Verhaltensmassnahmen wie Medikamente», sagt der
Neurologe.




