Bundeszentrale
fiir

gesundheitliche| N STIFT UNG
Aufkldrung MANNERGESUNDHEIT




Kopfschmerzen

© Kopfschmerzen: Auch Manner sind betroffen!

Auch Manner leiden unter Kopfschmerzen. Sogenannte »Cluster-Kopf-
schmerzen« treffen Manner sogar deutlich haufiger als Frauen. Auch
das Phanomen des »sexual activity headache«, eines heftigen Kopf-
schmerzes kurz vor oder wahrend des Orgasmus, widerfahrt Mannern
haufiger als Frauen. Manner sind lediglich vom Spannungskopfschmerz
und von der Migrane seltener betroffen als Frauen. Kopfschmerzen
sind also auch ein »Mannerthema«. Wenn Sie haufiger unter Kopf-
schmerzen leiden, sollten Sie sich einmal folgende Fragen durch den
Kopf gehen lassen:

m  Wie haufig im Monat tritt der Schmerz auf? Lasst sich ein bestimmtes
Muster ausmachen, wann tritt er auf und wie lange dauert er an?

m  Welcher Art ist der Schmerz - stechend, dumpf, pulsierend, ein-
engend oder driickend, tritt er einseitig oder beidseitig auf? Kommt
es zu Begleitsymptomen wie Naselaufen, Augenrétung, vermehrter
Unruhe, Licht- und Larmempfindlichkeit?

m Ist der Schmerz zeitlich mit besonderen Situationen verbunden
(nur aus dem Schlaf heraus, nach Schlafentzug, nach Stress etc.)?

Kopfschmerzen: Eigenstandige
Erkrankung oder Symptom?

252 Kopfschmerzarten sind bekannt, die we-
nigsten stellen aber eine eigenstandige Er-
krankung dar. Oft sind Kopfschmerzen eine
Begleiterscheinung anderer  Erkrankungen
oder treten in Folge bekannter Ursachen auf.
Man spricht dann von »sekundaren Kopf-
schmerzen«: Dazu zahlen Kopfschmerzen in
Folge von Schadel-, Halswirbel- oder Nacken-
verletzungen, als Neben- oder »Nachwirkun-
gen« von Medikamenten oder Drogen, wie
beispielsweise der »Kater« nach einer durch-
zechten Nacht. Kopfschmerzen kénnen lebens-
stilbedingt oder selten erndhrungsbedingt auf-
treten: Wenn Sie zu wenig trinken, fasten, zu
wenig schlafen oder gestresst sind, kann das
Kopfschmerzen auslésen. Weitere Ursachen fir
Kopfschmerzen koénnen Infektionserkrankun-
gen sein — so werden beispielsweise grippale In-
fekte haufig von Kopfschmerzen begleitet, aber
auch neurologische Stérungen, Stoffwechsel-
oder Tumorerkrankungen kénnen eine Ursache
sein. RegelmaBig auftretende Kopfschmerzen
und Kopfschmerzen, die ihren Charakter andern
bzw. von neurologischen Symptomen wie z.B.
Sehstérungen, Gleichgewichtsstérungen oder
»Kribbelempfindungen« in den Fingern oder
Zehen begleitet werden, sollten Sie von der Arz-
tin/vom Arzt abklaren lassen.

Zu den Kopfschmerzen, die ohne bestimmte
Ursache entstehen, also den sogenannten
primaren Kopfschmerzen, gehdren vor allem
Migrane, Spannungskopfschmerzen und soge-
nannte trigemino-autonome Kopfschmerzer-
krankungen, Kopfschmerzattacken im Bereich
des Trigeminusnervs, zu denen der »Cluster-
Kopfschmerz« gehort.
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Clusterkopfschmerz

Spannungskopfschmerz Migréne

B Am haufigsten sind Spannungskopfschmerzen

Uber Dreiviertel der Bevélkerung leidet im Laufe des Lebens an Span-
nungskopfschmerzen, die dumpf-drickend und beidseitig wahrge-
nommen werden - Frauen etwas haufiger als Manner.! Selbst wenn
die Schmerzintensitat haufig nur leicht bis mittelstark ausgepragt ist,
kénnen diese Kopfschmerzen die Lebensqualitat deutlich mindern,
insbesondere, wenn sie bereits chronisch geworden sind und 6fter als
an 14 Tagen pro Monat auftreten. In der Regel dauern die Schmerzen
zwischen 30 Minuten und zwei Stunden, in Ausnahmefallen kénnen sie
auch bis zu zwei Tage anhalten.

In den meisten Fallen bedarf es bei selten auftretenden episodischen
Spannungskopfschmerzen keiner spezifischen Diagnostik, nur wenn
der Kopfschmerz haufiger wird bzw. seinen Charakter andert, sollte die
Hausarztin/der Hausarzt kontaktiert werden. Die haufigsten assoziierten
Stérungen sind das nachtliche Schlaf-Apnoe-Syndrom, die arterielle
Hypertonie und das nachtliche Zahneknirschen.

Spannungskopfschmerzen kénnen auch durch Medikamente verursacht
werden, beispielsweise durch Blutdruckmedikamente, Antibiotika, Hor-
monpraparate oder sogenannte Immunsuppressiva, die bei verschiede-
nen Autoimmun- oder Tumorerkrankungen zum Einsatz kommen. All
diese Medikamente durfen Sie naturlich nicht eigenmachtig absetzen
oder reduzieren — aber bei Auftreten von Nebenwirkungen sollten
Sie mit Ihrer Arztin/lhrem Arzt sprechen. Eine Umstellung des Tablet-
tenplans kann u.U. das Nebenwirkungsprofil der Therapie verbessern.

1 Deutsche Gesellschaft fur Neurologie. Leitlinien fur Diagnostik und Therapie in der Neurologie. Therapie des episo-
dischen und chronischen Kopfschmerzes vom Spannungstyp und anderer chronischer taglicher Kopfschmerzen. http:/
www.dgn.org/images/red_leitlinien/LL_2014/PDFs_Download/030077_LL_Therapie_chronischer_Kopfschmerzen_final.pdf
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Haufige Ursache bei Mannern: Schlaf-Apnoe

Lautes Schnarchen begleitet von Atemaussetzern kennzeichnet die
sogenannte Schlaf-Apnoe. 9% aller Manner sind davon betroffen.
Bei den Betroffenen »verlegen« sich die oberen Atemwege im
Schlaf. Die Halsmuskeln erschlaffen, Zunge und Gaumensegel ent-
spannen und fallen zurtck, was die Luftzufuhr blockieren kann. Es
kommt zu Atemaussetzern, die teilweise Uber Minuten andauern
kénnen. Unbehandelt kann die Schlaf-Apnoe zu Lungenerkran-
kungen, Bluthochdruck und Diabetes mellitus fihren. Eine haufi-
ge Begleiterscheinung sind Spannungskopfschmerzen. Wer dazu
neigt, sollte abklaren lassen, ob er ggf. unter Schlaf-Apnoe leidet.

Therapie: Sanft & natiirlich mit Pfefferminz

Gegen akute Spannungskopfschmerzen helfen die bekannten freiver-
kauflichen Schmerzmittel: ASS, Paracetamol, lbuprofen, Diclofenac,
Naproxen. Effektiv ist auch eine Wirkstoffkombination aus ASS, Para-
cetamol und Koffein. Fir alle Schmerzmittel gilt: Bei haufiger Anwen-
dung (an mehr als 10 Tagen pro Monat) kénnen Kopfschmerz-
tabletten selbst Kopfschmerzen herbeifiihren — es entsteht ein
Teufelskreis.

Eine gute Alternative ist Pfefferminzél. GroBzigig auf Schla-
fen und Nacken aufgetragen, kann es die Schmerzen in
vielen Fallen ebenso effektiv lindern und ist frei von '
Nebenwirkungen. In einigen Studien zeigte sich auch
eine Besserung unter Akupunktur, die jedoch auch bei
einer sogenannten Scheinakupunktur zu erkennen war.



Was sonst noch hilft

Spannungskopfschmerzen

sind, wie auch Migrane,

oft stressbedingt.

Deshalb helfen MaBnahmen,

die Sie entspannen:
Autogenes Training
Biofeedback-Training
Muskelrelaxation nach
Jacobson
Stressbewaltungstraining
Yoga

Auch ein leichtes korperliches
Ausdauertraining kann Span-
nungskopfschmerzen lindern!

Bei chronischen Spannungskopfschmerzen:
Antidepressiva und Physiotherapie

Ist der Spannungskopfschmerz bereits chronisch geworden und tritt an
mehr als 15 Tagen im Monat auf, sollte die Therapie umgestellt werden:
Die Patienten profitieren dann von einer Physiotherapie mit Ubungen zur
Kraftigung und Dehnung der Halswirbelsaulen- und Schultermuskula-
tur, auch von Massagen. Zusatzlich kbnnen sogenannte trizyklische Anti-
depressiva (die Substanzen weisen eine dhnliche Molekulstruktur auf
und bestehen aus dreigliedrigen Ringen [tri=drei; zyklisch=ringférmig]),
die selbst ohne begleitende physiotherapeutische MaBnahmen bei
40% bis 45% der Patienten effektiv sind, verschrieben werden. Ob sie
im Einzelfall wirken, lasst sich allerdings erst nach 4 bis 8 Wochen ein-
schatzen. Bleibt der Erfolg aus, gibt es alternative Substanzen. Eine
Kombination aus medikamentéser und nicht-medikamentdser Therapie
hat sich gegenulber der rein medikamentdsen Behandlung als tiberlegen
erwiesen.
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B 4 bis 7% aller Manner leiden unter Migréane Kopf & Herz

.. und fur die betroffenen Manner ist es nur ein schwacher Trost zu er- . Im Rahmen einer groBen US-ame-
fahren, dass der Anteil der Frauen, die unter Migrane leiden, deutlich = rikanischen Studie wurden Uber
hoher ist. Der Leidensdruck durch Migrane ist hoch: Die Betroffenen \L& ~ 20.000 Manner, darunter fast 1.500
werden von regelmaBig wiederkehrenden, Gber mehrere Stunden bis . Migranepatienten, untersucht und
zu einem Tag anhaltenden, teilweise sehr schweren Kopfschmerzatta- y im Mittel Gber 16 Jahre nachbe-
cken gequilt, haufig begleitet von Ubelkeit und Erbrechen. Bei bis zu obachtet. Im Ergebnis hatten 42%
/3 der Patienten gehen die Anfalle mit voribergehenden Sehstérun- der Migranepatienten ein erhoh-
gen, sensorischen Beeintrachtigungen wie Kribbeln in den Fingern, tes Herszarktr|5|ko
Sprachstérungen oder gar Lahmungserscheinungen einher (der Fach- : ) unter Migrane leiden,
ausdruck ist »Migrane mit Aurac). unbedingt einen gesunden

stil beher2|gen
al3n N zur Erhaltung der
Wie Migrane behandelt wird ... Herzgesundhelt sind Nichtrauchen,

ausreichend Bewegung und eine
Ein leichter bis mittelschwerer Migraneanfall kann erfolgreich mit gesunde Erndhrung.
freiverkauflichen Schmerzmitteln (ASS, Ibuprofen, Diclofenac, Parace-
tamol, Kombinationen dieser Substanzen mit Koffein etc.) behan- Mehr Informationen zu
delt werden, wenn diese Mittel frihzeitig und in einer ausreichend diesem Thema finden Sie
hohen Dosierung (gemaB Beipackzettel) eingesetzt werden. Ein im Ratgeber »Herzinfarkt. s

kleinerer Teil der Migranepatienten ist aber auf verschreibungs-
pflichtige Substanzen angewiesen. In erster Linie sind hier die
sogenannten Triptane zu nennen (Medikamente, die sich an den
Rezeptoren der Nerven anbinden und die Schmerzwahrnehmung
und -entstehung hemmen), die bei den meisten Patienten effektiv
den Schmerz »wegdriicken« und gegen Begleitsymptome (wie Licht-
oder Gerauschempfindlichkeit) wirken. Sie stehen als Tabletten,
Nasensprays, Zapfchen und Injektionen zur Verfligung. Patienten, die
haufig unter Migrane leiden, kann auch eine dauerhafte medika-
mentdse Therapie zur Prophylaxe von Migréaneanféallen verschrieben
werden. Dafur werden in der Regel sogenannte Betablocker und Fluna-
rizin—eigentlichblutdrucksenkendeSubstanzen-
sowie Arzneimittel gegen epileptische An-
falle oder Depressionen eingesetzt.

Da all diese Praparate nicht neben-

4 ﬁ/ wirkungsfrei sind, sollten Vor-und
+ ¢ Nachteile einer vorbeugenden The-
k | rapie mit der Arztin/mit dem Arzt

& ;\/l\/ ) grundlich abgewogen werden.
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B Wenn die schonste Sache der Welt Kopfzerbrechen bereitet

Kopfschmerz bei sexueller Aktivitat

Auch diese Kopfschmerzart betrifft vor allem Manner. Mit dem »Kom-
men« kommt auch er: Ein beidseitiger dumpfer Schmerz, haufig im
Hinterkopf. Oder der Kopfschmerz baut sich langsam wahrend der
sexuellen Aktivitat auf (»Praorgasmuskopfschmerz«). Eine Méglichkeit,
dem Schmerz entgegenzuwirken, ist, den Sex abzubrechen oder eine
passivere Rolle einzunehmen - doch wer mdéchte das schon?

Wenn Kopfschmerzen ihre sexuelle Aktivitat dauerhaft beeintrachtigen,
sollten Sie mit lhrer Hausarztin/lhrem Hausarzt sprechen. Sie/er kann
Ihnen Medikamente zur Prophylaxe solcher Kopfschmerzattacken ver-
schreiben. Diese nehmen Sie bei Bedarf etwa eine Stunde vor dem Sex
ein und kénnen schmerzfrei sexuell aktiv sein (Substanz: Indometacin).
Nur bei Mannern mit einer sehr hohen Sex-Frequenz, bei denen es 6fters
auch zum spontanen Sex kommt, lohnt sich eine Dauertherapie mit dem
Betablocker Propranolol. Diese Tabletten mussen taglich eingenommen
werden.

WICHTIG!

Unbedingt sollte nach dem
erstmaligen Auftreten von
Kopfschmerzen bei sexuel-
ler Aktivitat die Hausarztin/
der Hausarzt aufgesucht
werden, um andere Er-
krankungen auszuschlieBen
z.B. eine Blutung im Hirn
(Subarachnoidal-Blutung)
oder ein sogenanntes gut-
artiges Vasokonstriktions-
Syndrom, das durch ein
Zusammenziehen der Hirn-
gefaBBe ausgeldst wird.

Was Sie bei Kopfschmerzen tun sollen:

Suchen Sie eine Arztin/einen Arzt auf, wenn Sie haufig
oder gar regelmaBig Kopfschmerzen haben! Kopfschmer-
zen kédnnen auch Symptom anderer ernster Erkrankungen
sein, die ausgeschlossen werden sollten.

FUhren Sie ein Schmerztagebuch: Wann tritt der Schmerz
auf, in welcher Form und Intensitat und an welcher Stelle
am Kopf? Diese Informationen helfen der Arztin/dem
Arzt, schnell die richtige Diagnose zu stellen.

Insbesondere Migrane und Spannungskopfschmerzen
kénnen Lifestyle-bedingt sein. Achten Sie auf sich! Geben
Sie dem Korper, was er braucht (gentigend FlUssigkeit,
regelmaBige gesunde Mahlzeiten, genug Schlaf) und mei-
den Sie, was ihm schadet (Alkohol oder andere Drogen).
Entspannen Sie Kérper und Geist bei Bewegung an der
frischen Luft. Gehen Sie auf »Stress-Entzug« (siehe auch
Ratgeber »Work-Life-Balance«).

Nehmen Sie nicht wahllos und ohne Ricksprache mit Ihrer
Arztin/lhrem Arzt Schmerzmedikamente ein: Denn zu
regelmaBig und zu haufig eingenommen kénnen Kopf-
schmerztabletten selbst Kopfschmerzen verursachen!
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Unterstiitzen Sie die Ménnergesundheit

Werden Sie Mitglied im Foérderverein oder spenden Sie!
Ihre Spende kommt zu 100% unseren Projekten zugute.
Stiftung Mannergesundheit

IBAN DE19 1012 0100 1003 0000 49

BIC  WELADED1WBB

Dieser Informationsratgeber

ersetzt nicht das Arztgesprach!
Bitte beachten Sie auch, dass
der Herausgeber keine indi-
viduelle Patientenberatung

anbieten kann.

Besprechen Sie alles Weitere

bitte mit Ihrem Hausarzt.

B Weiterfiihrende Links

Qualitatsgesicherte Gesund-
heitsinformationen finden Sie
unter: www.maennergesund-
heitsportal.de

Portal der Deutschen Migrane-
und Kopfschmerzgesellschaft
(DMKG) www.dmkg.de




