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Kurz & fundiert

e Zusammenhang zwischen Migrane und Hashimoto-Thyreoiditis?

e Autoimmunerkrankung Hashimoto fihrt zu Schilddrisenunterfunktion

e Retrospektive Kohortenstudie aus einem medizinischen Zentrum in Polen

e 928 Migranepatienten (88,7 % Frauen)

e Schilddrisenunterfunktion bei 15,9 %, Hashimotos bei 11,4 %

e Assoziation mit chronischer Migrane, Medikamenteniibergebrauchskopfschmerz und Dauer
der Migraneerkrankung

¢ Schilddrusen-Screening bei Migrane sinnvoll wegen Zusammenhang mit Migrane-
Schweregrad und -Chronifizierung

MedWiss - Frithere Studien konnten bereits einen wechselseitigen Zusammenhang
zwischen Migrane und einer Schilddriusenunterfunktion aufzeigen. Eine polnische Studie
uber 928 Patienten deutet nun darauf hin, dass eine Funktionsstorung der Schilddriise den
Verlauf einer Migraneerkrankung beeinflussen konnte und mit ihrer Chronifizierung
assoziiert ist.

Die Hashimoto-Thyreoiditis (HT) ist heutzutage die Hauptursache fiir eine
Schilddrusenunterfunktion (Hypothyreose). Die Pravalenz der Hashimoto-Thyreoiditis nimmt in der
Allgemeinbevolkerung stetig zu. Bei der Erkrankung handelt es sich um eine Autoimmunerkrankung,
bei welcher der Korper Antikorper gegen Schilddrusenbestandteile bildet. Wissenschaftler aus Polen
haben nun den potenziellen Zusammenhang zwischen Migrane und Hashimoto-Thyreoiditis naher
beleuchtet.

Welche Rolle spielt die Schilddriise bei Migrane?

In der Studie wurde die Pravalenz von Hashimoto-Thyreoiditis bei Migrane analysiert, zudem wurde
untersucht, ob das Vorhandensein einer HT den Schweregrad der Migrane beeinflusst. Die
retrospektive, beobachtende Kohortenstudie umfasste Migranepatienten, die an einem polnischen
Kopfschmerzzentrum in Behandlung waren. In elektronischen Patientenakten wurden folgende
Daten erfasst:

e Migranetyp

¢ Kranial-autonome Symptome (CAS)

e Monatliche Migranetage (MMD)

e Kopfschmerzen durch Medikamenteniibergebrauch (MOH)
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¢ Begleiterkrankungen einschlieSlich Hashimoto-Thyreoiditis
Retrospektive Kohortenstudie eines Kopfschmerzzentrums in Polen

Es wurden 928 geeignete Migranepatienten in die Studie einbezogen, davon waren 88,7 % Frauen.
Das Durchschnittsalter der Studienteilnehmer betrug 36,09 Jahre. Bei 592 Probanden (63,8 %)
wurde eine episodische Migrane (EM) diagnostiziert, bei den ubrigen Teilnehmern eine chronische
Migrane (CM). Bei 258 Migranepatienten (27,8 %) wurde zusatzlich ein
Medikamenteniibergebrauchskopfschmerz dokumentiert. Die Patienten litten im Durchschnitt seit
15,99 Jahren an Migrane.

Analyse uber 928 Patienten: Jede 10. Person mit Hashimotos

Bei 106 Teilnehmern (11,4 %) wurde eine Hashimoto-Thyreoiditis diagnostiziert, bei 148 (15,9 %)
eine Schilddrusenunterfunktion, wahrend 84 Teilnehmer (9,05 %) beide Diagnosen hatten.
Migranepatienten mit Hashimoto-Thyreoiditis wiesen im Vergleich zu Probanden ohne die
Autoimmunerkrankung folgende Merkmale auf:

e Hoheres Alter (p <0,001)

Hoherer Anteil Frauen (p =0,0017)

Langere Migranedauer (p < 0,001)

Haufigere kranial-autonome Symptome (<0,001)

Haufigere Entwickung einer chronischen Migrane (p =0,0169)
Mehr Depressionen (p =0,0047)

e Mehr monatliche Migranetage (p =0,0195)

Die statistische Auswertung zeigte, dass das Vorhandensein von chronischer Migrane positiv mit
einer Hashimoto-Thyreoiditis (OR: 1,76; p = 0,045), Medikamenteniibergebrauchskopfschmerz und
der Migranedauer assoziiert war. Im Gegensatz dazu war eine chronische Migrane negativ mit einer
Migraneaura assoziiert.

Hashimoto-Thyreoiditis haufige Begleiterkrankung bei Migrane

Die Hashimoto-Thyreoiditis kommt bei Migranepatienten, insbesondere bei Frauen, sehr haufig vor
und ist eine der haufigsten Begleiterkrankungen bei Migrane. Die Ergebnisse der Studie lassen
darauf schliefSen, dass eine Hashimoto-Thyreoiditis den Verlauf einer Migraneerkrankung negativ
beeinflusst und sogar zu deren Chronifizierung beitragen kann. Bei Frauen mit Migrane sollte
demnach haufiger die Schilddrisenfunktion uiberprift werden.
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