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Kurz & fundiert

¢ Einfluss bestehender Erkrankungen auf das Migranerisiko?

e Systematischer Review mit Metaanalyse von 38 Studien mit insgesamt 124 EffektgrofSen zu 58
Expositionen

» Geringes Verzerrungsrisiko bei der Mehrheit der eingeschlossenen Studien

e Heterogenitat der Ergebnisse war mit iber 90 % hoch

e Erhohte Risiken fur das Auftreten einer Migrane bei atopischen Erkrankungen, psychischen
Storungen, Schlafstorungen sowie kardiovaskularen Erkrankungen

¢ Genetische Pradispositionen sowie vermittelnde Faktoren wie Stress und Entzundung konnten
zur erhohten Anfalligkeit fir Migrane beitragen

MedWiss - Ein systematischer Review mit Metaanalyse uiber 38 Studien fand, dass
Menschen mit atopischen Erkrankungen, psychischen Storungen, Schlaf- oder Herz-
Kreislauf-Erkrankungen ein erhohtes Risiko dafiir haben, eine Migrane zu entwickeln.
Gemeinsame genetische und entziindliche Mechanismen konnten hierbei eine zentrale
Rolle spielen.

Migrane ist eine belastende neurologische Erkrankung mit einer vielschichtigen
Krankheitsentstehung, die noch nicht vollstandig verstanden ist. Vorerkrankungen konnen das
Risiko fur die Entwicklung einer Migrane beeinflussen.

Welche Erkrankungen erhohen das Migranerisiko?

Eine aktuelle Ubersichtsarbeit und Metaanalyse zielte darauf ab, einen umfassenden Uberblick iiber
Erkrankungen zu geben, die Menschen fur eine neu auftretende Migrane pradisponieren. Das
Verstandnis der wechselseitigen Zusammenhange dieser Erkrankungen sollte durch die
Forschungsarbeit vertieft werden. Hierzu wurde eine systematische Recherche in den Datenbanken
PubMed und EMBASE durchgefiihrt. Es wurden Studien identifiziert, die Vorerkrankungen als
Risikofaktoren fir den erstmaligen Beginn einer Migrane untersuchten. Diese fassten die Autoren
mit einer Einschatzung moglicher Mechanismen zusammen.

Systematischer Review mit Metaanalyse tiber 38 Studien

Aus insgesamt 17 330 Datensatzen wurden 38 Studien identifiziert, die 124 EffektgrofSen zu 58
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verschiedenen Expositionen umfassten. Die Mehrheit der Studien (n = 28; 74 %) zeigte ein geringes
Verzerrungsrisiko. Die Heterogenitat der Ergebnisse war mit uber 90 % hoch, was hauptsachlich auf
Unterschiede innerhalb einzelner Studien (uber 50 %) zuruckzufuhren war. Es wurden signifikant
erhohte Risiken fur den Beginn einer Migrane bei Menschen mit folgenden Erkrankungen
festgestellt:

e Atopischen Erkrankungen und Allergien: Risk Ratio, RR = 1,53, 95 % Konfidenzintervall, KI:
1,15-2,03
Eine zentrale Hypothese ist die Rolle liberaktiver Mastzellen, die durch Allergene und
Entziindungsbotenstoffe aktiviert werden und zur Reizung des Trigeminusnervs fiihren.

e Psychiatrische oder psychische Storungen: RR: 2,63; 95 % KI: 1,79 - 3,85
Mogliche Ursachen wdren eine gemeinsame genetische Prddisposition und Stress als
vermittelnder Faktor.

e Schlafstorungen: RR: 1,89; 95 % KI: 1,26 - 2,85
Erkldarungsansdtze umfassen Storungen im Hypothalamus, Hirnstamm und Orexin-System, die
sowohl Schlaf als auch Schmerz beeinflussen.

e Kardiovaskulare Erkrankungen: RR: 1,72; 95 % KI: 1,07 - 2,76
Hier wird eine gestorte Funktion der inneren GefdfSwand diskutiert.

Genetische und entziindliche Mechanismen bei der Migraneentstehung: Komplexes
Forschungsfeld

Atopische, psychiatrische, Schlaf- und Herz-Kreislauf-Erkrankungen sind demnach signifikant mit
einem erhohten Risiko fur neu auftretende Migrane assoziiert. Diese Zusammenhange lassen sich
vermutlich durch gemeinsame genetische Pradispositionen sowie durch gemeinsame vermittelnde
Faktoren wie Stress und Entziindung erklaren. Laut der Studienautoren konnte die detaillierte
Erforschung dieser Wechselwirkungen helfen, bessere Praventions- und Behandlungsstrategien fiir
Migrane zu entwickeln. Zudem bieten diese Interaktionen Menschen mit Migrane mogliche weitere
Ansatzpunkte, auf ihre Erkrankung einzuwirken, beispielsweise durch Stressreduktion oder
Verbesserung der Schlafqualitat.

Referenzen:

Terhart M, Overeem LH, Hong ]JB, Reuter U, Raffaelli B. Comorbidities as risk factors for migraine onset: A systematic review
and three-level meta-analysis. Eur ] Neurol. 2025 Mar;32(3):€16590. doi: 10.1111/ene.16590. PMID: 40040320; PMCID:
PMC11880117.

Alle Rechte: © MedWiss.Online / HealthCom | MWI | www.medwiss.de



