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Fejfájás gyermek- és serdülőkorban
dr. Farkas Viktor

I. Gyermekklinika, Budapest

Krónikus, recurráló fejfájás a 
gyermekkorban

• Alapké rdé s

Az elsődleges                     másodlagos

fejfájások 

Időben való elkülönitése

Gyermekkori fejfájás

• Acut (egyszeri) fejfájás

nagyrészük benignus

• Krónikus fejfájás
- sokszor korán jelennek meg orvosuknál
- fontos a szoros megfigyelés (1-2 hónap)

naplóvezetéssel

Krónikus, recurráló fejfájás a 
gyermekkorban

• A gyakorló orvos számára

Kihívás:

- diagnosztikus
- terápiás 
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MigrMigréén aura nn aura néélklküül: l: IHS kritIHS kritéériumokriumok

• Gyermekkor?

• Adolescenskor?

• disztinkciók?

Gyermekkori migrGyermekkori migréén:n: IHS kritIHS kritéériumokriumok

roham tartam::  1 – 72 h
(>2 h: prospektiv fejfájás naplóvezetését tételezi fel)

lokalizáció: 
gyakran   bilateralis kisggyermekkorban

unilateralis adolescenskortól
általában fronto-temporalis

(occipitalis fejfájás ritka,         
gyakran kisér structuralis lesiót)

Kisérő tünetek:
kisgyermekkorban: photophonia és/vagy phonophobia általában

elfedett a magatartásváltozással

ICHD-II (Cephalalgia 2003)

•• 1.1. Migraine without aura (MO)1.1. Migraine without aura (MO)
•• 1.2. Migraine with aura (MA)1.2. Migraine with aura (MA)
•• 1.2.1.1.2.1.Typical aura with migraine Typical aura with migraine 
•• headacheheadache
•• 1.2.2.Typical aura with non1.2.2.Typical aura with non-- migraine migraine 
•• headacheheadache
•• 1.2.3.Typical aura without headache1.2.3.Typical aura without headache
•• 1.2.4.Familial hemiplegic migraine 1.2.4.Familial hemiplegic migraine 
•• (FHM )(FHM )
•• 1.2.5.Sporadic hemiplegic migraine1.2.5.Sporadic hemiplegic migraine
•• 1.2.6.Basilar1.2.6.Basilar-- type migrainetype migraine
•• 1.3. Childhood periodic syndromes1.3. Childhood periodic syndromes
•• 1.4. 1.4. Retinal migraineRetinal migraine
•• 1.5. Complications of migraine1.5. Complications of migraine
•• 1.5.1.Chronic migraine1.5.1.Chronic migraine
•• 1.5.2.Status 1.5.2.Status migrainosusmigrainosus
•• 1.5.3.Persistent aura without 1.5.3.Persistent aura without 
•• infarctioninfarction
•• 1.5.4.Migrainous infarction1.5.4.Migrainous infarction
•• 1.5.5.Migraine1.5.5.Migraine--triggered seizurestriggered seizures
•• 1.6. 1.6. Probable migraineProbable migraine

Long-term outcome of childhood headache

• The evolution of primary headache syndromes cannot be 
predicted!

- some patients will worsen and became chronic
- others will be relieved
- will stay the same for decades

- for the FutureFuture: 
- important to classify subtypes to provide

prognostic factors
- evolutionary patterns
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Intrinsic brain activity triggers trigeminal meningeal afferents in a 
migraine model

Hayrunnisa Bolay1, 3, Uwe Reuter1, 3, Andrew K. Dunn2, 3, Zhihong Huang1, David A. 
Boas2 & Michael A. Moskowitz1

Nature Medicine February 2002 Volume 8 Number 2 pp 136 - 142
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• Monogénes alfaja a „migrén aurával” betegségnek

• Identikus aura & fejfájás tünettek

• Hemiparesis az aura alatt (órák-napok)

• Attackot triggerelhet enyhe koponya trauma

• Lehetnek “normal” migrénes epizódok is (65%)

• Progressive cerebellaris ataxia és atrófia (> 20%)

• Gyakran tévesztik össze epilepsziával

• Eddig 3 gént azonositottak, de várhatóan több 
lesz….

Familiáris Hemiplégiás Migrén


