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Kurz & fundiert

e Omega-3-Fettsauren EPA und DHA vielversprechend zur Migraneprophylaxe
e Netzwerk-Metaanalyse iiber 40 randomisiert-kontrollierte Studien mit 6 616 Teilnehmern
o EPA/DHA effektiver und vertraglicher vs. Placebo als klassische Prophylaxen

MedWiss - Die Omega-3-Fettsauren EPA und DHA gelten als vielversprechend zur
Prophylaxe der Migrane. Eine Netzwerk-Metaanalyse iiber 40 randomisiert-kontrollierte
Studien mit zusammen 6 616 Teilnehmern fand nun, dass hochdosierte EPA/DHA effektiver
und vertraglicher Attacken vorbeugte als klassische Prophylaxen.

Migrane ist eine sehr haufige neurologische Erkrankung, die nach aktuellen Schatzungen zwischen
9 und 18 % der Bevolkerung weltweit betrifft. Klassische pharmakologische Prophylaxen waren nur
begrenzt wirksam und vertraglich, haufig mit Ansprechraten von bis zu 40 - 50 % und haufigen
Nebenwirkungen. Die Omega-3-Fettsauren EPA und DHA gelten als vielversprechend zur
Prophylaxe der Migrane.

Omega-3-Fettsauren EPA und DHA vielversprechend zur Prophylaxe

Ziel der vorliegenden Netzwerk-Metaanalyse war es, die Wirksamkeit und Vertraglichkeit
verschiedener Dosierungen von EPA/DHA sowie weiterer in den USA zugelassener
Migraneprophylaxen zu vergleichen. Die Autoren schlossen randomisiert-kontrollierte Studien in
ihre Analyse ein, an denen Personen mit episodischer oder chronischer Migrane teilnahmen.
Vorrangig untersuchte die Studie Veranderungen der Migranehaufigkeit und der Vertraglichkeit der
Behandlung, die anhand der Abbruchrate aus jeglichem Grund erfasst wurde. Sekundar betrachtete
die Studie Ansprechraten, Veranderungen im Schweregrad der Migrane, Anderungen in der
Haufigkeit weiterer Medikamenteneinnahmen zur Akutbehandlung sowie die Haufigkeit
unerwunschter Ereignisse.

Netzwerk-Metaanalyse iiber 40 randomisiert-kontrollierte Studien mit 6 616 Teilnehmern

Insgesamt umfasste die Analyse 40 randomisiert-kontrollierte Studien mit zusammen 6 616
Teilnehmern im durchschnittlichen Alter von 35,0 Jahren (78,9 % Frauen). Untersuchte
Prophylaxebehandlungen waren neben niedrig-, mittel- und hochdosierten EPA/DHA und weiteren
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mehrfach ungesattigten Fettsauren die Medikamente Amitriptylin, Candesartan, Cyclandelat,
Lamotrigin, Lisinopril, Nortryptilin, Topiramat, Propanolol, Valproat und Venlafaxin. In manchen
Studien wurden Wirkstoffe zudem kombiniert. Die Nahrungserganzung mit hochdosiertem EPA/DHA
erreichte die starkste Abnahme der Migranehaufigkeit im Vergleich zu einem Placebo
(Mittelwertdifferenz, MD: -1,36; 95 % Konfidenzintervall, KI: -2,32 - -0,39) sowie die starkste
Abnahme des Schweregrads der Migrane (MD: -2,23; 95 % KI: -3,17 - -1,30 versus Placebo) unter
allen betrachteten Behandlungen. Daruber hinaus war die Nahrungserganzung mit hochdosiertem
EPA/DHA die vertraglichste der Behandlungen (Odds Ratio: 1,00; 95 % KI: 0,06 - 17,41 versus
Placebo) unter allen untersuchten Prophylaxen.

Omega-3-Fettsauren effektiver und vertraglicher vs. Placebo als klassische
Migraneprophylaxen

Die Netzwerk-Metaanalyse deutet demnach auf eine gute Migraneprophylaxe-Wirkung von
hochdosiertem EPA/DHA. Im Vergleich zu klassischen Migraneprophylaxen, schliefSen die Autoren,
sollte daher die Nahrungserganzung Mittel der ersten Wahl sein, da zusatzlich zur besseren
Wirksamkeit auch eine bessere Vertraglichkeit gesehen wurde. Neuere Prophylaxen (Migrane-
Antikorper) wurden hierbei nicht untersucht.
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