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Migrane: Was hilft am besten zur Behandlung akuter
Migraneattacken?

In die Metaanalyse wurden die Ergebnisse von 137 randomisierten und kontrollierten
Studien mit insgesamt 17 verschiedenen Medikamenten oder Placebo bei 89.445
Patient:innen mit akuter Migraneattacke einbezogen. ,Wir haben erfasst, wieviele
Betroffene zwei Stunden nach Einnahme des entsprechenden Medikaments vollstandig
schmerzfrei sind oder ob innerhalb von zwei Stunden eine Besserung der Kopfschmerzen
eingetreten ist”, erklart Prof. Dr. Hans-Christoph Diener, Abteilung fir
Neuroepidemiologie am Institut fiir Medizinische Informatik, Biometrie und Epidemiologie
(IMIBE) der Medizinischen Fakultat der Universitat Duisburg-Essen. Als Referenzsubstanz
fiir die Metaanalyse diente das Migranemedikament Sumatriptan, das Triptan, das in
Deutschland mit groBem Abstand am haufigsten verschrieben wird.

Bei der Behandlung mit Eletriptan waren rund 37% der Betroffenen nach zwei Stunden schmerzfrei,
bei Rizatriptan 33%, Zolmitriptan 29% und Sumatriptan 28%. Bei einer Behandlung mit Lasmiditan
waren 21% der Betroffenen nach zwei Stunden schmerzfrei, bei Rimigepant waren es 18%. Die
neuen Medikamente wirken damit ahnlich gut wie Acetylsalicylsaure (23%), Ibuprofen (22%) oder
Paracetamol (19%) - aber nicht besser. Auch mit Blick auf eine Besserung der Kopfschmerzen nach
zwei Stunden erwiesen sich die Triptane als besser wirksam als die neuen Medikamente und die
»~hormalen“ Schmerzmittel. Die Nebenwirkungen ahneln sich bei allen Behandlungen, aber bei der
Einnahme von Lasmiditan scheinen Benommenheit, Mudigkeit und Schwindel haufiger aufzutreten.
,Bei den Nebenwirkungen muss allerdings beriicksichtigt werden, dass Symptome wie Ubelkeit,
Midigkeit oder Benommenheit auch Beschwerden im Rahmen der eigentlichen Migraneattacke sein
konnen”, erklart Prof. Diener. ,Diese werden manchmal nur dann wahrgenommen, wenn die Kopf-
schmerzen sich durch die Behandlung verbessert haben.”

Was sind nun die praktischen Konsequenzen fur die Behandlung von Migranepatient:innen? Die
Daten einer reprasentativen bevolkerungsbezogenen Studie des Robert Koch Instituts aus dem Jahr
2020 fand heraus, dass nur 7,3% der Betroffenen ihre Attacken mit den wirksamsten Medikamenten,
namlich einem der Triptane behandeln. Fast die Halfte behandeln ihre Migraneattacken stattdessen
mit Ibuprofen, 17% mit Paracetamol und 10% mit Acetylsalicylsaure. Gepante kommen in
Deutschland bisher nicht zum Einsatz, weil sie fir den deutschen Markt noch nicht verfugbar sind.
,Die wichtigste Erkenntnis aus dieser Metaanalyse ist, dass in Deutschland deutlich mehr
Patient:innen mit Migrane mit den sehr wirksamen und sicheren Triptanen behandelt werden
sollten. Dies gilt insbesondere fur diejenigen, bei denen Schmerzmittel und nicht-steroidalen
Antirheumatika nicht oder nicht ausreichend wirksam sind”, so das Fazit der Autor:innen.
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