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Botulinumtoxin-Injektionen bieten mogliche Hoffnung nun
auch fur therapieresistente chronische Migrane
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Pilot study of sphenopalatine injection of onabotulinumtoxinA for the treatment of intractable chronic migraine

Patienten mit chronischer Migrane leiden an wenigstens 15 Tagen im Monat unter Kopfschmerz, der
zumindest zur Halfte Migranesymptome wie Licht- oder Gerauschempfindlichkeit, Ubelkeit aufweist
und mit korperlicher Aktivitat schlimmer wird. Reagiert diese Erkrankung nicht auf konventionelle
Akut- oder Prophylaxetherapien, wird die Migrane als therapieresistent bezeichnet. Ziel einer
vorwiegend in Trondheim, Norwegen, in Kooperation mit der Mayo Clinic, USA, durchgefuhrten
Studie von Neurochirurg Dr. Bratbak und Kollegen (2017) war die Untersuchung der Sicherheit von
Botulinumtoxin-Behandlungen bei therapieresistenter chronischer Migrane. Botulinumtoxin
(OnabotulinumtoxinA) wurde dabei in ein Nervenbiindel mit Signalbahnen zu den Tranendrusen und
Schleimhauten in Nase und Gaumen (das Sphenopalatine Ganglion) injiziert. Beurteilt wurde der
Behandlungserfolg nach Zahl und Art der unerwunschten Nebenwirkungen sowie der Haufigkeit der
Kopfschmerztage vor und nach der Behandlung.

10 Patienten mit therapieresistenter chronischer Migrane wurden einen Monat lang beobachtet und
erhielten anschliefSend eine Botulinumtoxin-Injektion. Nach 12 Wochen wurden die
Behandlungseffekte uberpruft. Alle Patienten erlitten unerwunschte Nebenwirkungen infolge der
Behandlung, allerdings wurde keine davon als ernst eingestuft. Typischerweise wurden
unangenehme Empfindungen im Gesicht- und Kieferbereich berichtet. Die Zahl der
Kopfschmerztage war im Monat 2 nach der Behandlung, im Vergleich zum Vorbehandlungsmonat,
deutlich reduziert: 8 der 10 Patienten litten an nur noch hochstens halb so vielen Tagen (zu Beginn
an 16,3, nach 2 Monaten 6,2 Tagen) unter Kopfschmerzen.

Die Ergebnisse der Botulinumtoxin-Injektion in dieser kleinen Studie erschienen also
vielversprechend sowohl in Bezug auf Behandlungssicherheit als auch langerfristiger Effektivitat.
Randomisierte, placebokontrollierte Studien sind daher angebracht, um den moglichen Beitrag von
Botulinumtoxin zur Behandlung selbst bisher therapieresistenter chronischer Migrane zu klaren.
Wer nun hofft, bei der Faltenglattung auch gleich die Kopfschmerzen in Wohlgefallen auflosen
lassen zu konnen, sollte dies jedoch besser mit dem Facharzt besprechen. Die Studie wurde nicht
umsonst durch einen Neurochirurgen durchgefuhrt, der sich mit den Feinheiten der Nervenbundel
im Gesicht und den moglichen massiven Effekten bei fehlplatzierten Injektionen auskennt.
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