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A fejfajas igen gyakori tapasztalat

Olvasni tanulok

ABECESKONYV




A fejfajas, mint panasz gyakorisaga

A 10 leggyakoribb panasz
1. Kohogés

2. Faradtsag

3. Derék/hatfajas

4. laz

5. Nehézlégzés

6. Generalizalt hasi
fajdalom

7. Fejfajas

8. Vertigo

9. Mellkasi fajdalom
10. Oedema

Holland haziorvosok, 2007
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Fejfajas: a fajdalom forrasa
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A fofajasrol

KULONBSEGEI: A fofijasnak egynéhiny ne-
mei vannak, mert az vagy belst, vagy kiils§: vagy
egészen fogja el a fejet, vagy csak egy részét. Es
ismét, vagy nyilalratja a fejet; vagy nehéz miatta
a f6, mintha tereh fekiinnék red; vagy fesziti, vagy
ugyan felvér a fijdalom, és dobog, mint a pulzus,

FESZKEI: A bels§ és mély f6fdjdsnak fészke
vagyon az agyvelSt bétakard hdartydbam, melyet
agykérnak is hinak ; (mert ugyanis az agyvel6 maga,
minthogy érzékenység nélkiil vald, nem f4j soha)
ez ilyen fijdalom a szem gydkerére nyilallik.
A kulsé féfajas embernek a feje borit jarja, ¢és ha
csak mozgatjdk is az hajdt, mindjart inkdbb faj;
50t nem is tapogathatni.

OKAI: A f6nek nyilallé fijdalma akkor esik,
mikor vagy a vérben valé epesdr; vagy pedig a
gyomorbdl felghzold pardk sz agykért érdeklik
és rdgjdk. A terchnek érzése a fdben attdl vagyon,
s akkor, mikor a phlegmds hideg nedvesség az agy-
vel6t elarasztja. A feszités leginkdbb vagyon a meg-
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Fajdalomérzékeny strukturak
és elsodleges érzéneuronok
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A trigemino-cervicalis masodlagos érzéneuron

\ Trigeminal (V) domain

. . Supratentorial
Facial skin dura mater

konvergencia
Suboccipitam\ﬁ /Lo
muscles

Asc. second-
C, dorsal root ~

- order neuron
(greater occipital
nerve) Trigeminocervical

Cervical 3/ complex
Skin
Cervical

joints

European Journal of Neuroscience 2006;24(6):1517-1534



Trigeminus aktivalédas -> steril gyulladas

depolarizacio
(SD)

5-HT

gyulladésos
mediatorok

A @

neurogen
gyulladas




Trigeminus-aktivalodas -> értagulat

Alapallapot Trigeminus-ingerlés Triptan (5-HT 1B/D)




A fejfajasok nemzetkozi felosztasa

Onallé fejfajasok
migrén (auraval v. anélkul)
tenzios ff.
trigemino-autonom ff.-k
egyéb primaer ff.-k

Neuralgiak és arcfajdalmak
neuralgiak
centralis arcfajdalmak
egyéb fej-, vagy arcfajdalom

Tlineti fejfajasok
(okok szerint)
posttraumas
vascularis (fej-nyak regio)
nem-vascularis ic. korkép
abusus v. megvonas
infectio
homeostasis zavara
koponya és nyak képletei
psychiatriai korképek

International Headache Society, 2004



Tuneti fejfajas: ,,vészjelek”

Hirtelen kezd6do, heves fejfajas

- subarachnoidalis vérzés

- agyi vénas / sinus thrombosis
- allomanyvérzés

- bevérzett daganat

- arteria-dissectio

- agyhartyagyulladas

Léngnyelv-sﬁe
elzarodott ICA



Tuneti fejfajas: ,,vészjelek”

Fizikai megterhelésre, er6lkodésre, kohogésre
provokalodo fejfajas

- subarachnoidalis vérzés

- koponyal(iri nyomasfokozodas

- Arnold-Chiari malformatio

- sinusitis




Tuneti fejfajas: , vészjelek”

»Progressziv” fejfajas
- gyogyszer-tulfogyasztas
- térfoglalas
- daganat

- Vérzés

kontrasztanyag



Tuneti fejfajas: ,,vészjelek”

»Progressziv” fejfajas
- gyogyszer-tulfogyasztas
- térfoglalas
- daganat
- vérzés: subduralis haematoma




Tuneti fejfajas: ,,vészjelek”

= Korulirt agyteriilet miikodészavarara utalo tiinet
és fejfajas
" Tudatzavarral tarsulo fejfajas
= Szisztémas betegség /daganat,AIDS/ mellett
kezd6do fejfajas
= Otven éves kor felett kezd6dé fejfajas

- Oriassejtes arteritis/arteritis temporalis

- daganat?

= Valtozas a korabbi, ,bejaratott” fejfajasban
= Mindig azonos oldalra lokalizalt fejfajas

- daganat

- érfejlédési rendellenesség (AVM)

DE: cluster ff, migrén is lehet



Gyogyszer-tulfogyasztashoz tarsulo fejfajas
Diagnosztikus kritériumai:
e Havonta tobb mint 15 napon fejfajas

 Rendszeres gyogyszertulhasznalat tobb mint 3 honapon at
- ergotamin, triptan, opiat, kombinalt analgetikum: > 10 nap/hd
- egyszer( analgetikum > 15 nap/hd

o Afejfajas a gyogyszertulhasznalat soran alakul ki/vagy jelent6sen romlik

Rizikotényezok: depresszid, szorongas, tulsuly, dohanyzas, alkoholizmus
Kezelés: - gyogyszermegvonas (fokozatossag!)
- ,rebound fejfajas” kezelése: Uj hatastani csoportbol!
- profilaxis: valproat, amitriptilin, topiramat, botulintoxi
- pszichoterapia, életmddrendezés
Progndzis: hosszabb tavon a relapsus esélye akar 40% is lehet




Onallé fejfajasok

Ko6z0os tulajdonsagaik:
** Visszatérg, sztereotip rohamokkal jarnak

*** Fajdalom +
2 Kisér6tinetek +/ -

* A kisér6tinetek az adott kérképre jellemz6ek



Onallé fejfajasok

Ko6z0os tulajdonsagaik:
** Visszatérg, sztereotip rohamokkal jarnak

*** Fajdalom +
2 Kisér6tinetek +/ -

* A kisér6tinetek az adott kérképre jellemz6ek

** Az 6ndllo fejfdjdsok strukturalisan ép idegrendszerben alakulnak ki

“* Mikodészavarnak tekintheték \

Hogyan deril ki, hogy 6nallo fejfajasrol van-e sz6?

** Részletes anamnézisfelvétel

*** Belszervi és neuroldgiai vizsgdlat
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Migrén aura nélkil: diagnosztikus kritériumok
Legalabb 5 roham D) Az alabbi 2-bél legalabb 1:

4-72 h tartam

Az alabbi 4-bél legalabb 2:

Q/®

eré6sség:++ [/ +++ normal

fokozza: ﬂ,.n_-’j I T




Migrénes auratiinetek
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A migrén aura

Csak a betegek kb. 20-25%-aban

central sulcus

e neuroldgiai géctiinetek a roham elétt /alatt . Kﬁ.”’

A ’ . y : oy sensory
e pozitiv ill. negativ tlnetek _ P =il S M <50cieton
e 3ltaldban fokozatosan alakulnak ki {an | B "5~ B v

e 5- 60 percig tartanak A\ (AT &
e 3z aurat nem mindig koveti fejfajas T | -

Zajlas (= gyakorisag):

visual area

_ auditory
auditory area  gssociation area

|lataszavar - érzészavar - végtaggyengeség - beszédzavar

Az aura jelent8sége:
e migrén kialakulasanak megértése
e korai rohamkezelés




A migrén pathomechanizmusa
1. Az aura

Tovaterjed6 mikodészavar:

Tovaterjedo keérgi gatlas

(spreading depression) SR



A migrén pathomechanizmusa
2. A fajdalom kialakulasa

spreading
depression

Trigeminal
ganglion

A modulation

Pierygopalatine
ganglion

Goadsby et al, New England Journal of Medicine, 2002



Provokalo tényezok

»front

» stress
»fejtrauma

» érett sajtok

» csokoladé
»vorosbor, alkohol

»olajos magvak
»kagylok

» koffein és megvondsa
»vasodilatatorok
»erés illatok
»rendszertelen alvas
»rendszertelen étkezés
»eros fény




A migrénroham kezelése

Kémiai név Hatasmechanizmus Hatékony egyszeri dozis

Acetilsalycilat PG-szintézis gatlas 1000 mg per os
Naproxen ua. 500-1000 mg per os
Diclofenac ua. 50-100 mg per os

Paracetamol ua. HOU) TS [P @3

rectalisan
Metamizol ua. 1000 mg per os
Direkt neuralis + 50-100 mg per os
Sumatriptan vazokonstriktor 6 mg sc.
(5-HT1B/D) 20 mg orrspray
Eletriptan ua. 40 mg per os

Zolmitriptan ua. 2.5-5 mg per os



A migrénroham kezelése
Antiemetikumok

Adjuvansként, nausea csokkentésére
e Metoclopramid (Cerucal tbl 10 mg)
— 10-20 mg per os

— 20 mg rectalisan

— 10 mg parenteralisan
e Domperidon (Motilium tbl 10 mg)
— 20-30 mg per os



A migrénroham kezelése
Kevert keészitmenyek

e ((Migpriv:
— lizin-acetilszalicilat + metoclopramid ))
e Algopyrin complex:
— aminophenazon+coffein+drotaverin
e Quarelin:
— aminophenazon+coffein+drotaverin
e Kefalgin

— ergotamin tartarat+ atropin+coffein+aminophenazon

Adagolas max. havi 10 napon, ha mast nem szed a beteg



A migrénroham kezelése
Ergotszarmazekok

e Ergotamin tartarat
— 2-4 mg per os, sublingualisan v. rectalisan vagy
— 1 mg orrspraykeént
— Ergam inj (0.3 mg), Ergam csepp (0,6 mg/ml)
— Kefalgin tbl.
e Dihydrergotamin
— orrspray v. injekcio

— jelenleg Magyarorszagon nincs forgalomban

Az ergotszarmazéekok nem korszerilek, az ujabb
ajanlasokban mar nem szerepelnek!



Migrén: profilaktikus kezelés

Ha a betegnek tobb mint 3-4 rohama van havonta
Ha ennél kevesebb, de elhtizddd / nem kezelhetS roham

A rohamfrekvenciat csokkenti
A rohamgyogyszerek hatasat fokozhatja

Megfelel6 adagban
Megfelel6 ideig
Megfelel§ készitményt

e Egyéb betegségek?

e Mellékhatasok?
Kontroll mellett (ff. napld)




A migrén profilaktikus kezelési lehetoségei

m Kémiai név Hatasmechanizmus Napi ddzis per os

Metoprolol Béta-blokkold 50-200 mg
A Propranolol Béta-blokkold 40-240 mg
A Flunarizin Ca-csatorna gatlo 5-10 mg
A v
A Topiramat Na-csatorna gatlé 25-100 mg
B Amitriptilin TCA 50-150 mg
B Venlafaxin SNRI 75-150 mg
B Bisoprolol Béta-blokkold 5-10 mg
c Riboflavin Kofaktor (oxidativ 400 mg

foszforilacio)
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* 1=aryiva (MU nkal nem zavarga);

2=HAZoPES (IMUrket zavarja);

J=mrtis {monkat satofa)

“* M=myomo; Gegbrcsas: L=I0kletd; H=hasls, Fsfeszbm, E=eqyeh

"l 2 M=2 Mector, 1 Gl= 1 Cinig ath, A jeljes napd anap jediendt, sziksdg eselén a hallapon részleterhety.



Mit NE hasznaljunk migrénben?

Rohamkezelésre:

e Kabito fajdalomcsillapitokat
e Divascant (profilaktikus szer)
e Vasalgint (profilaktikus szer)
Megel6z6 kezelésre:

e Kefalgint

e Barmely mas rohamgyogyszert |

e Piracetamot

e Ginkgo biloba-t
e Vasalgint

e Aloe verat

e

=

— analgetikum-abusus!!!

— nincs igazolt hatasuk!!!




Tenzios fejfajas: kritériumok

A. n>10 D. X8 X Yol

B 30 min < ff<7 nap E. ﬁo@

C. +/++

e

4
? 2/4
X o]

normal




Tenzios fejfajas: felosztas

e epizodikus: - ritka: kevesebb, mint havi 1 napon van fejfajas
- gyakori: havi 1-14 napon van fejfajas

e kronikus: havonta legalabb 15 fejfajos nap, legalabb 3 hénapon at,
vagy évente legalabb 180 napon.

e jelent6sen rontja az életmindséget
e komorbiditas: szorongasos-depressziv zavar

analgetikum-tulfogyasztas




Tenzios fejfajas: pathomechanizmus

e stress, izomfeszulés (testtartas!)
Limbic and central 1
emegnovekvd myofascialis input

eperipherias sensitisatio
(végkészulékek, trigeminus ggl.)

o — ecentralis sensitisatio (nu. caudalis
Sensitisation of nociceptive

second-order neurans n. trigemini)
< @

efajdalomkontroll rendszer
mukodészavara

e collateralis motoros aktivalodas




Tenzios fejfajas: kezelési elvek

Rohamkezelés:
e NSAID
e + Sz.e. antiemeticum, coffein

Strategia:
* ha migrén is van, differencialt kezeles

 inkadbb kezdetben nagyobb adag, mint tbbbszo6r
Kicsi
e gyogyszer-abusus veszely!

egyszerd NSAID max 14 nap/hod

kombinalt NSAID max 9 nap/hod @

opiat NEM




Tenzids fejfajas: profilaktikus kezelés

e tricyclicus AD amitriptilin ~ 10-75 mg ++

e topiramat 50-100 mg +
e venlafaxin 75-150 mg +
e mirtazapin 15-30 mg +
e tizanidin 6-18 mg +
e

b laxARsol

; .

Strategia:

Fokozatosan titralni fel az adagot
Elég id6n at adni
Komorbiditasra figyelni




Tenzios fejfajas: a megelozésre legjobb a
komplex kezelés!

e gyogyszeres kezelés

o viselkedésterapia +

* biofeedback ++

* relaxacio +

 physioterapia (NEM massage!) +
e akupunktura: +




Cluster fejfajas: jellemzok

‘6
"
15-180 perc | napi ritmus

+++ : :

, min. 1 autondm tinet eves ritmus
napi 0.5 - 8 x
n. trigeminus parasympathicus sympathicus | hypothalamus

(V/1) I



Cluster fejfajas: kisérotiinetek

Cranialis autoném (ipsilateralis) paraszimpatikus

szimpatikus

.migrénes” kisérétinetek

Szisztémds autoném

egyéb

fokozoft verejtékezés

Neurolégiai géctinet

kénnyezés
conjunctivabelévelliség
orrfolyés
orrdugulés
kipirulds
szemhéjoedema
ptosis

MYyosis
Horner-szindréma
nausea

vomitus

fotofébia
fonofébia
osmophobia
nyugtalansag
elsépadds
polyuria
homlokizzadds
arcizzadds

azonos oldali kéz gyengesége

83,12%
67,14%
55,84%
43,24%
29,58%
12,12%
47,89%
7,4%
0%

82,54%
16,44%
4,41%
28,33%
32,79%
1,52%

78 CH beteg, prospektiv adatgyujtes
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Cluster fejfajas: rohamkezelés

Gyogyszer hatékonysag
(betegek %-a)

oxigén (10 liter/min, 10 perc) 70%
sumatriptan 6 mg sc. inj. 75-95%
sumatriptan 20 mg orrspray 47%
zolmitriptan 10 mg orrspray mérsékelt
zolmitriptan 10 mg per os mérseékelt
ergotamin 1 mg per rectum 77
indomethacin supp. P77

parenteralis NSAID 7?7



Cluster fejfajas: profilaktikus kezelés

Megelbz6 kezeles: verapamil (360-720 mg/die)
valproat (600-1500 mg)
topiramat (50-100 mg)
methysergid
lithium (chr. forma) verszint alapjan
carbarnezebin
Atmeneti profilaxis: steroid iv/po
n. occipitalis infiltratio (lidocain/steroid)

Stratégia:  atmeneti steroid
fokozatosan emelni a gydgyszeradagot



Pablo!
A la futura!

Picasso kalandjai




Neurostimulacio mint fejfajas-profilaxis

Migrén: 1/ -
Chr. migrén: 2 /-

Chr. cluster: 14 / ++
SUNCT: 3/ +

Chr. migrén: 10/ +
Chr. cluster: 9/ +
SUNCT: 4/ +

Deep brain

Transcranial direct current stimulation

stimulation

Cecipital nerve
stimulation

~
-
Vagus nerve stimulation

Migrén: 2 / +- (akut)
Migrén: 1/ +
Chr. migrén: 2 / +-

N—

Migrén: 1 /- (akut)
TAC-k: 1/ + (akut)
Chr. migrén: 3/ +

Transcranial magnetic stimulation

Supraorbital
nerve
stimulation

Chr. migrén: 1/ + (akut)
Chr. cluster: 2 /+ (1 akut)

Sphenopalatine
ganglion
stimulation

Migrén: 2 / +

Chr. migrén: 3/ +-

Chr cluster: 1/ +

Magis and Schoenen, Lancet Neurol 2012
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Nemzetkozi Fejfajas Tarsasag:
http://www.ihs-headache.org/

Migraine Art:
http://www.migraine.org.uk/press-media/migraine-art/

Migrénes blog, Oliver Sacks és masok:
http://migraine.blogs.nytimes.com/




Fejfajasok: kiegészitdé anyag



Migrén-profilaxis nem-gyogyszeres
lehetOségei

Eletmddrendezés

— alvas

— étkezés

— sport

— napi, heti, éves rend

Relaxacio

Biofeedback

Provokald tényezbk kertlése



Migréen-profilaxis: ,alternativ”
modszerek

e Akupunktura:

— hatékonysag 2> placebo

— al-, és valddi: azonos hatékonysag

— DE: minimalis mellékhatasok

— a betegek kb 20%-aban hatékony
e Tanacetum parthenium (orvosi székfd):

- A vizsgalatok egy részében hatékony, metaanalizis szerint nem
e Petasites hybridus:

- Két placebo-kontrollalt vizsgalat hatékonynak talalta

A fenti lehet6ségek valogatott betegekben, harmadik vonalbeli
készitményként alkalmazhatok.

EFNS Task Force, 2006



Képalkoto vizsgalatok onallo fejfajasban

Fejfajastipus Vizsgalatszam Pozitiv leletek 95% CI
aranya (db)

Migrén 1086 0.2% (2) 0.02-7%
Tenzios ff. 83 0% (0) 0.4-4%
Chr. mindennapos 1445 0.5% (7) 0.2-1%
ff.

Egészséges 1000 0.4% (4) 0.1-0.8%

onkéntes



Képalkoto vizsgalat indikacidja fejfajasban
e A beteg életében elsd, vagy legrosszabb fejfajas, ha az gyors kialakulasu

e Megvaltozott jellegl fejfajas roham (frekvencia, sulyossag, klinikai
jellemzdk)

e Gocjel a neuroldgiai vizsgalat soran
e Progressziv, vagy Uj kelet( allandodsult fejfajas

e Neurologiai panaszok, melyek nem felelnek meg az auraval jaré migrén
kritériumainak

e Perzisztalo neurologiai deficit
e Fokalis cerebralis laesio definitiv EEG jelei

e Hemicrania, mely mindig ugyanazon oldali és ellenoldali neuroldgiai
tunetekkel tarsul, amennyiben a kezelés nem vezet javulashoz

Magyar Fejfajas Tarsasag ajanlasai, Cephalalgia Hungarica, 2008



A fej-nyak régid képleteinek bantalmahoz
tarsulo fejfajas

* Szemeészeti betegségek

— primer zartzugu glaucoma: tompa ff.

— glaucomas roham: heves ff + conj. vérb8ség
— asthenopias ff.

— gyulladasos szembetegségekhez tarsulo ff.

* Ful-orr-gégészeti betegségek
— sinusitis

— daganatok

— allkapocsizilet betegségei

o DE: Nyak ???



A fej-nyak régid képleteinek bantalmahoz
tarsulo fejfajas

Cervicogen fejfajas

— gyakorisaga kb. 1%

— feéloldali, occipitalis

— ritkan el6re is sugarzik

— kisér6tunet lehet (nausea,
fényérzékenység)

— provokalhaté (nyak mozgasa v.
merev tartasa)

— Dg teszt: blokad

sensory fibers of the spinal nerves
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Botulintoxin és fejfajas
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Kronikus migren ellen botox
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Kerasok @ 2011, majus 19, csikdrtdk, 1400

Orvos irhatja fel a botoxkezelést migrénre



A migréen gyakorisag alapjan lehet:

e  Epizodikus” migrén: havonta kevesebb,mint 15 napon
van fejfajas
e  Kronikus” migrén: legalabb 3 honapon at
— legalabb 15 fejfajos nap/ho
— ebbdl legalabb 8 napon:
e aura nélkuli migrén,
e VAGY migrén-specifikus rohamgyogyszerre reagalo fejfajas

ICHD 2nd edition. Cephalalgia. 2004;24(Suppl. 1):9-160.
Olesen et al, Cephalalgia. 2006;26:742-746..



Kronikus migren

A fejlett orszagokban a lakossag 2%-at érinti

A fejfajas-ambulanciak beteganyaganak akar 30%-at
teszi ki

Gyakran tarsul fajdalomcsillapito-tulfogyasztassal
lgen nehezen kezelhetd:

— hatékony rohamkezelés nem mindig van

— fejfajas-megel6z6 (profilaktikus) kezelés sokszor
eredménytelen

— fajdalomcsillapito-elvonas kell(ene)

Natoli et al, Cephalalgia. 2010;30:599-609.
ICHD 2nd edition. Cephalalgia. 2004;24(Suppl. 1):9-160.
Olesen et al, Cephalalgia. 2006;26:742-746..



A kronikus migrén profilaxisanak nehézségei

e Az epizodikus migrén megel6zésére hasznalatos szerek
kronikus migrénre nincsenek torzskonyvezve

e A jelen készitmények nem megfelel6ek vagy rosszul
toleralhatoak !

e A gyodgyszeres profilaxis iranti adherencia alacsony 2

Hat honaposra tervezett gyogyszerszedés végére a betegek hany
%-a szedte az adott szert

— antidepresszansok: 48%
— antiepileptikumok 51%
— bétablokkolok 51%

1. Silberstein St al. Mayo Clin Proc 200580:1126-1137.
4. Berger Aet al. Pain Pract. 2012;12(7):541-9.



Az epizodikus migrén kronikussa
valasanak kockazati tenyezdi

Mindennapi stress
Elégtelen coping-képesség
>2 rohamgyogysze
Kronikus hatfajdalom

Gyakori analg.-szedés (>10 nap/hq)

Rohamgyakorisag kiindulaskor
(10-14 nap/hé vs 1-4 nap/hd)

0 1

1.9
2.4
2.6
4 3.8
< 4.6
< >8.5
4 5 6 7 8 9 10
Esélyhanyados

Katsarava Z et al. Cephalalgia 2009;29:117.



A migrénesek botulintoxin-kezelésének
el6zményei

Plasztikai sebészeti megfigyelések:

e Corrugator-m(tét utan megsz(inik a migrén (NEM sikerilt masoknak
reprodukalni)

e A homlok / arc botox-kezelése utdn ritkul a migrén (elszort
észlelések)



PREEEMPT 1+2: a vizsgalat menete

Botulinum _
. All Patients on
Toxin Type A vs _ _
Botulinum Toxin
Placebo
Type A
Primary
Time

« Baseline Randomization Point % % % %

D

c @ Q0000000 O 10 O
=

Phone 1 2 3 4 5
& Interview » % o
4 Treatment /A / /f //f /f
; 4
Botulinum Toxin Botulinum Toxin Botulinum Botulinum Botulinum
Type Avs Type Avs Toxin Type A Toxin Type A Toxin Type A
Placebo (saline) Placebo (saline)

Dodick DW et al. Headache 2010;50:921-936.



250% Responders

100 -
90 -
80 -
70 -
60 -
50 -
40 -
30 -
20 -
10 -

PREEEMPT 1+2 Osszesitett adatok
56 hét utan

Week 56*

P =.038 P =.018 P =.076 P =.064 P =.197 P =.202

0/0
mP/O

HA Days Migraine Moderate/ Total Cumulative HA Episodes Migraine
Days Severe Hours of HA Episodes
HA Days on HA days

Aurora Sk et al. Headact 2011. doi: 10.1117/4.152¢-461(.2011.0199(.x



A botulintoxin-adas protokollja kronikus migrénben
(PREEMPT protokoll)

e

e

F. Cervical paraspinal
10 U each side

G. Trapezius

l" _.____.- ] 2 - <
A. Corrugator D. Temporalis E. Occipitalis
5 U each side 20 U each side 15 U each side

B. Procerus
5 U (one site)

15 U each side

C. Frontalis
10 U each side

Headache: The Journal of Head and Face Pain
Volume 50, Issue gages 1406-1418, 4 OCT 2010 DOI: 10.1111/j.1526348110.01766.x
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.152@&#%0.2010.01766.x/full#f1




Hazai tapasztalatok botulintoxinnal

Nincs pontos adat, hogy hany beteg kapott Mo.-n chr.
migrén miatt BONTA-t

Kérdésfelvetés: Ugyanugy mkodik-e, mint a PREEMPT-ben?
Apropo: 2012 okt. workshop

Modszer: adatgyljtés egyseges szempontok szerint
Végpontok:

— Fejfajas-napok
— Fejfajas er6ssége
— Fajdalomcsillapito-fogyasztas

— Eletmingség
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Eredmeények: Klinikai adatok

Fejfajas gyakorisaga
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QOL (%)

QOL (%)

Eredmeények: életmindség
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Trigeminus neuralgia

Klasszikus

(tisztdn paroxysmusokban zajld)

Legalabb 3 fajdalom roham féloldalon
tartama < 2 perc

egy/tobb ag teriletén

hirtelen jelentkezik

erds, aramutésszerd

triggerelhet6

nincs neurologiai deficit

nincs kimutathato ok (legfeljebb
neurovascularis compressio)

Fajdalmas trigeminalis neuropathia
e el6z6ekhez hasonlo fajdalom

e paroxysmusok kozott is fajdalom

e adott idegag teruletén sensoros
funkciézavar, vagy mas gocjel van

e kimutathato korok



orr-szem zona, 30 %

Trigeminus neuralgia

pontprevalencia: 10 -20/100 000 lakos
élettartam-prevalencia:  0.3% (Mueller et al, 2011)
né/férfi: 1.6

kezdeti életkor: > 50 év (90 %)

lokalizacio: leggyakrabban V/2,3;

ritkdbban V/1 g (< 5 %)
~ 10 % mindharom ag

~ 5 % bilateralis

sajatossagok: - placebo hatas 0-1%!
- trigger zona 90 %
- refracter fazis
- spontan remisszio ~50 %, < 6 honap



Trigeminus neuralgia

Irritation of the \
trigeminal nerve root by o T \7"
) neurovasecular, I:‘:"F_j :1:::;; : nl}.rr-:.

compression” At ey 4

h—- r
¥

n. trigeminus karosodas helye lehet:

e agytorzs (pontin infarctus, MS)

e kisagy-hid szoglet, idegbelépési zdna (neurovascularis compressio, akusztikus
neurinoma, meningeoma, epidermoid)

esziklacsont csucsa (osteitis, metastasis)

ekoponya bazis, sinus cavernosus, fissura orbitalis superior

eagak lefutasanak megfelel6en

eképalkotok: MRI, MR-angiografia



Trigeminus neuralgia kezelése

eCarbamazepine 400-1200 mg/nap
eOxcarbazepine 600-1200 mg/nap

eGabapentin 900-3600 mg/nap
ePregabalin 150-600 mg/nap
| baclofen 40-80 mg/nap
ePhenytoin 300-600 mg/nap
eValproate 500-2000 mg/nap
eLamotrigine 150-400 mg/nap
eTopiramate 25-400 mg/nap
eClonazepam 2-8 mg/nap
eClomipramin 25-75 mg/nap

eTiapridal 300-600 mg/nap



Trigeminus neuralgia kezelése

Sebészi kezelés

e periférias ideg blokad

e percutan radiofrekvencias trigeminalis thermocoagulatio
e retrogasserialis glycerin injekcio

e stereotaxias Rtg sebészet- gamma kés

e microvascularis dekompresszio

e motoros cortex stimulacio
e repetitiv transcranialis magneses stimulacio



Agyidegek vascularis kompresszios szindromai

n.V., neuralgia

Loops of
superior

n.VIl., hemifacialis spasmus cersellar
n.VIIl. tinnitus,hallascsokkenés,szédulés
n.IX., neuralgia
n.ll., lataszavar
n.IV. myokimia

n.IX,X,nyultagy rostralis ventrolateralis
része, essentialis hypertonia

superior
cerebellar

n.Xl., torticollis e

Trigeminal
nerve root




Postherpeses neuralgia (PHN)

varicella zoster virus fert8zés | ::: ' -
VZV reaktivalddik a spinalis vagy agyideg e
ganglionban -~ [
\ll . // sacral 3
herpes zoster eruptiok re———— ¥ |
- trigeminalis ganglion (V. agyideg) | IREEEEELE
- ganglion geniculi (VII agyideg)
J PHN riziko faktorai:
post-herpeses neuralgia e id&sebb kor
. e nGi nem

e sulyosabb akut fajdalom
e sulyosabb bdértiinetek
e fajdalmas prodroma




Postherpeses neuralgia (PHN)

akut herpes zoster

incidencia: 131/100 000
élettartam prevalencia: 20-30 %
85 éves kor felett: 50%

post-herpeses neuralgia: fajdalom > 3 honap
e gyakorisag: <40 éves kor: 5%,
> 60 éves kor: 50 %,
> 70 éves kor: 75 %
e l[ymphomas, Hodgkin’s kéros betegek:10-25 %

e kezelés: carbamazepine, valproate
gabapentin, pregabalin

amitryptilin
neuroleptikumok
amantadin
capsaicin krém
vincristin iontoforesis

® prognozis: 56 % remisszio, > 3 év




CAVE!
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