Kopfschmerz bei Kindern
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Kindliche Kopfschmerzen

Kopfschmerzen sind auch im Kindesalter nicht selten, insbesondere wenn eine familiare
Belastung mit Kopfschmerzen besteht. Auch bei Kindern lassen primare Kopfschmerzen
(der Kopfschmerz ist die eigentliche Erkrankung) von sekundéaren Kopfschmerzen (Kopf-
schmerzen als Folge einer anderen Erkrankung) unterscheiden. Am haufigsten sind auch im
Kindesalter primare Kopfschmerzen. Hierunter fallen die Migrane und der Kopfschmerz vom
Spannungstyp, alle anderen primaren Kopfschmerzen im Kindesalter sind sehr selten.

Migrdne

Migrane ist im Kindesalter auf Jungen und Mddchen etwa gleichhdufig verteilt. Ab der
Pubertdt liberwiegen die Madchen deutlich in der Haufigkeit. Insbesondere bei jlingeren
Kindern kann es gelegentlich schwer fallen, die Kopfschmerzen der Migrane von anderen
Kopfschmerzarten zu unterscheiden. Hier ist geduldiges Zuhoren und ggf. das Malen eines
Bildes, in dem das Kind darstellt wie es seine Kopfschmerzen erlebt sinnvoll. Der Migraneko-
pfschmerz ist haufig pulsierend, kann aber auch dumpf-driickend sein. Im Erwachsenenalter
wird er ganz Giberwiegend als einseitig angegeben, bei Kindern haufig auch als beidseitig
auftretend beschrieben. Migraneattacken dauern bei Kindern hdufig sehr viel kiirzer an

als bei Erwachsenen, so dass auch eine Kopfschmerzattacke die nur ein bis zwei Stunden
dauert bereits als Migraneattacke bewertet werden kann. Auffallig sind bei Kindern im
Migraneanfall haufig eine sehr blasse Gesichtsfarbe, gelegentlich dunkle Ringe unter den
Augen und ein ausgepragtes Riickzugsbediirfnis. Die Kinder suchen Ruhe und haben das
Bediirfnis einige Stunden zu schlafen, danach fiihlen sie sich hdufig wieder wohl. Ubelkeit,
auch Erbrechen, Licht- und Gerduschempfindlichkeit kénnen auftreten, sind aber haufig
weniger ausgepragt als im Erwachsenenalter. Einem Teil der Kopfschmerzattacken kann eine
Aura vorausgehen. Bei der Aura handelt es sich um neurologische Symptome, die meist das
Sehen betreffen, beschrieben wird ein Flimmern vor Augen oder eine dunkle Einengung des
Gesichtsfeldes. Diese Symptome treten in aller Regel vor den Kopfschmerzen auf oder gehen
in die Kopfschmerzen tiber und dauern eine J4 Stunde, gelegentlich auch ldnger an. Zusatz-
lich unterschieden werden noch spezielle kindliche Migranevorlaufersyndrome, die mit zum
Teil eigentiimlichen Wahrnehmungen wie Verzerrungen bei Sehen der Umwelt (alles sieht zu
grof oder klein aus) einhergehen, sowie das wiederholte Auftreten von Bauschmerzen, fiir
die sich keine andere Ursache findet. Auch bei Kindern kann es durchaus zu Kopfschmerzat-
tacken kommen die [anger als einen Tag andauern. Die Schmerzintensitat der Migrane wird
in aller Regel als mittelschwer bis schwer angegeben.

Kopfschmerz vom Spannungstyp
Der Kopfschmerz vom Spannungstyp ist meist von leichterer Intensitat als der Migranekopf-
schmerz und wird meist als driickend beschrieben. Begleitsymptome wie Ubelkeit, Licht- und

Larmempfindlichkeit treten typischerweise nicht auf. In der Haufigkeit dieser Kopfschmerzen
werden verschiedene Formen unterschieden.
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Clusterkopfschmerz und andere Kopfschmerzen

Der Clusterkopfschmerz und die Trigeminusneuralgie sind bei Kindern selten. Das Erkran-
kungsbild entspricht den Schmerzen eines Erwachsenen. Hierzu kénnen Sie, sollte lhr Kind
betroffen sein, nahere Informationen vom Arzt erhalten.

Diagnostik kindlicher Kopfschmerzformen

Zur Diagnose kindlicher Kopfschmerzen flihrt der behandelnde Arzt ein ausfihrliches
Gesprach mit lhnen und Ihrem Kind. Die Verdachtsdiagnose lasst sich aus der Beschrei-
bung der Kopfschmerzen und dem Verhalten wahrend der Kopfschmerzattacken stellen.
Zur Therapieplanung ist die Aufzeichnung der Kopfschmerzhaufigkeit sehr hilfreich, hierzu
konnen Sie ein kindgerechtes Kopfschmerztagebuch von uns erhalten. Die Attackentherapie
akuter Kopfschmerzen kann dann mit Paracetamol oder Ibuprofen erfolgen, die Dosierung
wird dem Kérpergewicht Ihres Kindes angepasst. Unter Umstanden werden zusatzlich
Medikamente gegen Ubelkeit verabreicht. Sollten die Schmerzmittel nicht ausreichen, kann
in notwendigen Fallen auch ein spezielles Migranemittel (Triptan) verordnet werden. Bei
sehr haufigen Kopfschmerzen muss auch liber eine vorbeugende Behandlung nachgedacht
werden. An ersten Stelle stehen im Kindesalter verhaltensmedizinische Empfehlung wie das
Einhalten regelmalRiger Pausen, regelmaRiger Mahlzeiten, ausreichendes Trinken, korper-
liche Freizeitaktivitdten und das Erlernen eines kindgerechten Entspannungsverfahrens.
Hierzu werden Sie Informationen zu Kursangeboten in der Nahe lhres Wohnortes, sofern sie
uns bekannt sind, als auch zu CDs zu Entspannungstraining fiir Kinder erhalten.

In einigen Fallen ist bei Kindern mit Kopfschmerz auch eine psychologische oder kinder- und
jugendpsychiatrische Untersuchung sinnvoll, um schwerwiegende psychische Stérungen, die
zu Kopfschmerzhaufung fiihren kénnen, einordnen zu kénnen. Haufig fiihrt eine Zunahme
von Belastungssituationen und Stress in Schule oder Familie zu Zunahme der Kopfschmerz-
haufigkeit. In einigen Fallen sind auch gezielt weitere Untersuchungen zur diagnostischen
Einordnung der Kopfschmerzen oder sehr selten ein Krankenhausaufenthalt zur Behandlung
erforderlich. Hier werden wir Ihnen geeignete Kliniken benennen, in den Ihr Kind ,,gut aufge-
hoben ist”

Fiir Eltern mit Kopfschmerzkindern empfehlen wir folgendes Buch:
Prof. Dr. Kropp, Dr. Ebinger, Prof. Dr. Dr. Evers
»Wenn Kindern der Kopf wehtut“. Rat und Hilfe bei Kopfschmerzen und Migrane

Urania Verlag, €12,95.

Wir informieren Sie gerne gerne auch zu wissenschaftlichen Projekten zum kindlichen Kopf-
schmerz.
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