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Kopfschmerzen - von unan-
genehm bis lebensbedrohlich

90 % der Kopfschmerzpatienten leiden an Spannungskopfschmerzen oder an Migrane. Doch es
sind Uber 200 Arten von Kopfschmerzen bekannt. Durch zielgerichtete Fragen ist es moglich,
unangenehme Kopfschmerzen von lebensbedrohlichen Krankheiten mit dem Symptom

Kopfschmerz abzugrenzen.

Von Heidi Vock

Wie unterscheiden sich Span-

nungskopfschmerz und Migrane?
Ursachen: Die Ursachen von Span-
nungskopfschmerzen sind nicht genau
gekldart. Moglich sind muskuldre Ver-
spannungen von Schulter und Nacken,
Uberanstrengung der Augen, Schlafman-
gel, Zdhneknirschen, Stress oder Nikotin.

Migréne kann durch unregelmissigen
Schlaf-Wach-Rhythmus, beim Auslassen
von Mahlzeiten, unzureichender Fliissig-
keitszufuhr oder Stress verursacht werden
und tritt gehduft am Wochenende auf.
Ort: Die Lokalisation von Spannungs-
kopfschmerzen ist unterschiedlich: im
ganzen Kopf, beidseitig, in der Stirn- oder
Schlédfenregion oder im Hinterkopf oder
Nacken.

Migrédne tritt in 60-70% einseitig,
selten beidseitig auf.

Schmerztyp: Beim Spannungskopf-
schmerz ist der Schmerz dumpf-drii-
ckend oder ziehend. Der Patient be-
schreibt ein Gefiihl, als ob er einen Helm
oder einen engen Reif um den Kopf hétte.
Migrédnepatienten berichten {iber einen
pochenden, pulsierenden oder him-
mernden Schmerz.

Dauer: Die Dauer von Spannungskopf-
schmerzen reicht von 30 Minuten bis zu
einer Woche. Migrine dauert vier Stun-
den bis drei Tage.

Aktivitidt: Als Besonderheit klagen Pa-
tienten mit Spannungskopfschmerzen bei
korperlicher Anstrengung weder iber
eine Zunahme der Schmerzen, noch lei-
den sie an Sehstérungen.

Bei Migrdnepatienten hingegen ver-
starkt sich der Schmerz bei kérperlicher
Aktivitdt, er kann Alltagsaktivitdten sogar
hemmen oder génzlich verunméglichen.
Begleitsymptome: Patienten mit Span-
nungskopfschmerzen haben meistens
keine Begleitsymptome. Gelegentlich ge-
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ben sie Verspannungen oder Schmerzen
der Nackenmuskulatur oder ein leichtes
Unwohlsein, jedoch ohne Erbrechen an.

Migrénepatienten beschreiben wvor
dem Anfall manchmal Vorzeichen wie
Seh- oder Gefiihlsstorungen. Sie leiden
an Licht- und Lirmempfindlichkeit,
Ubelkeit oder Erbrechen.

Was uns auch noch Kopf-
schmerzen bereiten kann
Medikamenteninduzierte Kopf-

schmerzen (Kopfschmerzen durch
Schmerzmitteliibergebrauch) entstehen
durch die hiufige Einnahme von

Schmerzmitteln. Es kann jedes Schmerz-
mittel bei falscher Dosierung zu Kopi-
schmerzen fithren. Da viele dieser Medi-

Spannungskopfschmerz kann sich anfiihlen, als ob der Kopf eingeklemmt ware.
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kamente frei verkduflich sind, gehen
manche Menschen sorglos damit um und
der Hausarzt wird {iber den tatsichlichen
Schmerzmittelkonsum nicht informiert.

Symptome: Dumpf-driickender
Schmerz, wechselnd oder gleichzeitig in
beiden Kopfhiélften. Der Schmerz steigert
sich bei kérperlicher Belastung.

Dauer: Beginn in der Regel bereits am
Morgen, die Schmerzen halten den gan-
zen Tag an.

Wichtig! Um einen Kopfschmerz
durch Medikamenteniibergebrauch zu
vermeiden, sollten Betroffene Kopf-
schmerzmittel und/oder Migrénemittel
hochstens an zehn Tagen pro Monat und
an hochstens drei Tagen hintereinander
einnehmen.










