Zusatzliche
Behandlungsmaoglichkeit

1 Hyperbare Sauerstofftherapie (HBO) als Alternative

Wie wirkt die hyperbare Sauerstofftherapie? Die HBO ist eine
Behandlungsform, bei der die Patienten unter Uberdruckbedin-
4 gungen (= hyperbare Atmosphare) medizinisch reinen Sauer-

stoff einatmen (Oxygenation). Um einen optimalen therapeu-
B tischen Effekt zu erzielen, muss der Druck deutlich (ber dem
F normalen Umgebungsdruck liegen. Deshalb wird der Druck bei

# Migrane in der Therapiekammer bis zum 2,5fachen des Normal-

druckes erhoht. Dann wird Uber eine Atemmaske das ,,Medika-
WA ment Sauerstoff” geatmet. In der Therapie-Druckkammer selbst
= befindet sich wahrend der gesamten Behandlungsdauer Luft

.~ normaler Zusammensetzung.

L' Der eingeatmete medizinisch reine Sauerstoff wird ber die
g Lunge an das Blut weitergegeben. Durch den erh6hten Druck
in der Therapiekammer wird zusatzlich erheblich mehr
Sauerstoff physikalisch in der Blutflissigkeit gelost. Nur
durch die HBO-Therapie erreicht man eine Lésung von bis zu
B 7 % Sauerstoff im Blut, was eine Steigerung um mehr als das
20fache des normalen Wertes bedeutet.

-

Durch diese hohe Sauerstoffkonzentration im Blut wird inner-
W~ halb weniger Minuten eine Kontraktion (Engstellung) der

BlutgefaRe im Gehirn bewirkt. Damit kann die fir die Migrane
/a‘ ursachliche Gefalserweiterung wirksam und schnell behoben

- 4 werden. Die Freisetzung schmerzauslésender Substanzen wird = &

unterbrochen, der pathophysiologische Teufelskreis gestoppt.
‘8§ Sauerstoffatmung ohne Erhéhung des Umgebungsdrucks kann
_ diesen nachhaltigen Effekt nur begrenzt erreichen.

‘_ Von anderen Betroffenen lernen: Sie sind bei der HBO immer
. mit anderen Betroffenen zusammen in der Therapiekammer.

# Kontraindikationen/Nebenwirkungen
Bei einer Anamnese und griindlichen Untersuchung, am sinn-
vollsten im kopfschmerzfreien Intervall, schlief$t der Arzt im
Druckkammerzentrum maogliche Kontraindikationen aus und
stellt Ihre personliche Eignung fir die Therapie fest.
Die grundsétzliche Unbedenklichkeit der Therapie wurde bei
zigtausenden Einzelbehandlungen in Deutschland und auch in
der ganzen Welt festgestellt.

Die HBO hat grundsatzlich wesentlich geringere
Nebenwirkungen als Medikamente.

Rund um die Behandlung

Migrane — Behandlungsmaoglichkeiten

Wie verlauft im Migraneanfall die

hyperbare Sauerstofftherapie?

In einer ausflhrlichen Beratung informiert Sie unser Arzt/unsere
Arztin Uber die Behandlung. Danach erfolgt eine eingehende
Untersuchung, um lhre personliche Eignung fir die Therapie
festzustellen.

Eine Behandlungsserie von etwa zehn Behandlungen reduziert
die Anfallshaufigkeit deutlich. Mit einzelnen, zusatzlichen HBO-
Behandlungen kénnen Migraneanfalle mehrere Monate verhin-
dert werden.

Behandlungskosten

Wir unterstitzen Sie gerne mit einem entsprechenden Kosten-
Ubernahmeantrag gegenUber lhrer privaten Versicherung und
gegebenenfalls der Beihilfe.

Die gesetzlichen Krankenversicherungen tbernehmen die
Behandlungskosten bisher nicht.

Informationen fiir Ihren Arzt

Ihrem behandelnden Arzt stellen wir gerne weitergehende
Informationen (z. B. Behandlungspfad Migrane) auf Anfrage zur
Verflgung.
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Was ist Migrane?

Was ist Migrane?

Migréne ist eine Erkrankung, bei der es zu anfallsartigen Kopf-
schmerzattacken kommt, die meistens von Ubelkeit sowie
Licht- und Larmempfindlichkeit begleitet werden. Der Schmerz
ist pulsierend, pochend und meistens sehr stark. Die Anfélle
konnen wenige Stunden bis zu drei Tagen anhalten. Haufig
beginnen die Schmerzen im Nacken und breiten sich dann Uber
den Hinterkopf und die Schléfenregion bis zum Gesicht aus. Die
Schmerzen sind halbseitig lokalisiert und kénnen wahrend des
Anfalls die Seite wechseln oder sich auf den gesamten Kopf
ausbreiten. Die Migrane sollte gegenliber dem Spannungskopf-
schmerz (=» rechte Seite) abgegrenzt werden.

Wie haufig ist die Migrane?

Unter Migrane leiden Millionen Deutsche. In grofRen Unter-
suchungen hat man festgestellt, dass etwa 8 % aller Manner
und 14 % aller Frauen unter Migréane leiden. Sogar bis zu 5 %
der Kinder sind betroffen.

Am haufigsten tritt die Migréane im Alter zwischen 35 und 45
Jahren auf. Bei Frauen sind die Migraneattacken meist langer
und intensiver.

Wie entsteht der Migranekopfschmerz?

Eine exakte Erklarung fir die Schmerzentstehung gibt es bisher
nicht. Wahrend einer Migraneattacke ist in einer bestimmten
Gehirnregion nach einer vorlibergehenden Minderdurchblutung
plotzlich eine verstarkte Durchblutung nachweisbar, die als sog.
.Migranegenerator” verstanden wird. Als Folge dieser Mehr-
durchblutung kommt es zur Freisetzung entziindungsanregender
und schmerzausldsender Substanzen, die diese Schmerzentwick-
lung bewirken (Substanz P, Neurokinin A, VIP). Bei einer Sonder-
form der Migréne, der so genannten familidaren hemiplegischen
Migrane, wurden auch genetische Veranderungen gefunden.

Gibt es Ausloser fir einen Migraneanfall?

Von 90 % der Betroffenen werden Triggerfaktoren (Ausloser) ei-
ner Migréaneattacke angegeben, auch wenn diese wissenschaft-
lich haufig nicht nachvollziehbar sind: Hormonschwankungen bei
Frauen, Anderungen des Schlaf-WWachrhythmus, Aufenthalt in
Kalte, Stress, lange Fllge, aber auch Entlastungsreaktionen wer-
den genannt. Selbst Nahrungs- bzw. Genussmittel wie Kase,
Alkohol oder Schokolade kénnen zu einer Migraneattacke flhren.

Voraussetzung: eindeutige Diagnosestellung

Allein durch die Anamnese (Befragung) und eine internistische
und/oder neurologische Untersuchung kann die Diagnose
.Migrane" gestellt werden. Die Diagnose wird durch ein
Kopfschmerztagebuch erleichtert.

Mit weiterflihrenden Untersuchungen wie Elektroenzephalo-
gramm (EEG), Computertomographie (CT) oder Magnet-
resonanztomographie (MRT) werden gegebenenfalls andere
Ursachen des Kopfschmerzes ausgeschlossen.
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Migrane — was tun?

Wie wird die Migrane behandelt?

Zur Behandlung des akuten Anfalls werden verschiedene Medi-
kamente, wie z. B. Acetylsalicylsédure, Naproxen oder selektive
Serotonin-Rezeptor-Agonisten (Triptane), eingesetzt. Haufig (bei
ca. 40 %) ist dabei eine wiederholte Einnahme ndtig um den
Migraneschmerz letztlich deutlich zu vermindern. Bei sehr hau-
figen Anféallen (mehr als dreimal pro Monat) oder sehr langen
Attacken (langer als 48 Stunden) wird eine medikamentose Pro-
phylaxe empfohlen, mit dem Ziel, die Anfallshaufigkeit, -dauer
und -intensitat zu verringern.

Welche Probleme gibt es bei der

medikamentésen Behandlung?

Je nach Wirkmechanismus kdnnen die eingesetzten Substan-
zen Nebenwirkungen im Magen-Darm-Trakt, Atmungsapparat
oder Herz-Kreislauf-System auslésen, insbesondere bei haufiger
oder gar regelmafiger Einnahme. Bei den derzeit als Standard-
medikament eingesetzten selektiven Serotonin-Rezeptor-Ago-
nisten (Triptane) sind die Gegenanzeigen flr deren Einsatz unter
anderem: erhohter Blutdruck, Herzkranzgefal3enge, arterielle
Verschlusskrankheit der Beine, des Darmes oder der Augen.

Sauerstoff als zusatzliche Chance? .

Schon das Einatmen von normobarem Sauerstoff (ohne Uberdruck)
mit Hilfe einer Maske kann zu einer Linderung der Kopfschmerzen
beim Migraneanfall oder bei Clusterkopfschmerzen fihren. Die
positive Wirkung der hyperbaren Sauerstofftherapie (HBO J um-
seitig) ergibt sich aus diversen Studien.

Optimale Therapie wiinschenswert

Sobald die Diagnose gesichert ist, geht es darum, die jeweils
optimale Therapie zu finden und einzusetzen. Alle Therapiefor-
men bringen bestimmte Probleme mit sich. Die klassische
medikamentdse Therapie hat Nebenwirkungen und muss nicht
immer das gewdinschte Ziel erreichen. Wichtig ist auch die
Kombination der Therapie mit eigenverantwortlichem Handeln.

Psychotherapeutische Beratung
Je nach Situation helfen psychotherapeutische Beratungen,
Verhaltenstherapie oder Hypnose.

Empfehlungen:

Ausdauersport, z. B. Radfahren, Joggen, Schwimmen.

Entspannungsibungen, z. B. progressive Muskelrelaxation nach
Jacobson, Qi Gong, Yoga.

Hausmittel, z. B. viel Flissigkeit (dinner Tee, Sprudel-Saft-
Mischgetranke, Wasser), kalter Umschlag, Eisbeutel,
Pfefferminzol, Kaffee mit Zitronensaft.

Lange Fliige vermeiden, da diese Migrane-Attacken fordern.

Lebensstil tberpriifen, z. B. regelmaliger Tagesrhythmus,
beruflichen, Freizeit- und privaten Stress vermeiden.
Positives Denken.

Migréne-Tagebuch, Kopfschmerzkalender fihren.

Schmerzmittel einddmmen, zu viel Schmerzmedikamente
konnen Kopfschmerzen chronisch machen.

Wichtige Adressen

Migrane-Selbsthilfegruppe:

Migréne- und Kopfschmerz-Selbsthilfegruppe
" Frau Ingrid Nagele - Alemannenstr. 15

79211 Denzlingen - @ 0 76 66/34 19

Deutsche Migrane- und Kopfschmerzgesellschaft e. V.
Generalsekretar Dr. Arne May
Neurologische Universitatsklinik
Universitatsstralde 84
93053 Regensburg
www.dmkg.de

Clusterkopfschmerz-Selbsthilfe-Gruppe (CSG)
www.clusterkopf.de
www.clusterkopfschmerz.de
www.clusterkopfschmerz-selbsthilfe.de

Weitere Informationen im Internet:
www.migraeneliga-deutschland.de
WWW.gespoint-migraene.ch
www.sh-meniere.de

Wissenswertes zu Kopfschmerzen

Was versteht man unter Clusterkopfschmerz?

Der Clusterkopfschmerz ist ein in Anfallsserien (Clustern) auf-
tretender starker Schmerz, der streng einseitig lokalisiert ist und
insbesondere im Augenbereich empfunden wird. Charakte-
ristisch ist auch das zusatzliche Auftreten weiterer Symptome
wie z. B. Augenrdtung, Tranenfluss oder auch ,Nasenlaufen”.
Der Anfall kann von einigen Minuten bis zu wenigen Stunden
dauern. Dabei konnen sich diese Anfalle bis zu achtmal taglich
wiederholen. Zwischen den Anfallsserien liegen schmerzfreie
Zeitrdume von mindestens zwei Wochen.

Der Clusterkopfschmerz ist im Gegensatz zur Migrane eine
seltene Kopfschmerzform.

Was ist ein vaskularer Kopfschmerz, z. B. Migrane?

Unter vaskuldrem (gefalRbedingtem) Kopfschmerz werden alle
Kopfschmerzen verstanden, deren Ursachen in einer Stérung
der GefaRregulation der gehirnversorgenden BlutgefaRe
vermutet werden.

Was versteht man unter Spannungskopfschmerz?

Ein beidseitiger, meist vom Hinterkopf zur Stirn oder in die
Schulter ausstrahlender, dumpf driickender oder spannender
Kopfschmerz. Haufig mit seelischer Belastung und/oder
Verspannung der Kopf- und Nackenmuskulatur einhergehend.



