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Wie 20 Hornissen-Stiche in den Kopf

Von Danica Grohlich

Der Cluster-Kopfschmerz ge-
hort zu den grauenvollsten Kopf-
schmerz-Erkrankungen iiber-
haupt. Und dennoch ist die For-
schung hilflos.

In der Schweiz leiden etwa 15’000
Menschen an Cluster-Kopfschmer-
zen und sie gehen durch die Holle.
Denn die Schmerzen sind bei einer
Attacke so heftig, dass Cluster-Ge-
plagte ihrem Leben auch schon ein
Ende gesetzt haben. Wie sich der
«Suizid-Kopfschmerz» anfiihlt, wie
rasend schnell eine Attacke kommt
und wer besonders betroffen ist, er-
klart Reto Agosti, Griinder des Kopf-
wehzentrums Hirslanden in Ziirich.

Herr Agosti, wie heftig muss man
sich Cluster-Kopfschmerzen vor-
stellen?
Cluster-Kopfschmerzen, auch
Bing-Horton-Syndrom genannt,
zdhlen wir zu den priméiren,
idiopathischen Kopfschmerzen,
weil ihnen keine Erkrankung zu-
grunde liegt. Bis heute wissen wir
nicht, woher der Cluster-Kopf-
schmerz genau kommt. Er tritt
spontan auf, er kommt und geht.
Und er hat verriickte Eigenschaf-
ten. Er ist in der Tat extrem inten-
siv. Auf einer Schmerz-Skala von
1 bis 10, setzen die Patienten ihn auf
eine 20! Es fiihle sich an, als wiirden
20 Hornissen gleichzeitig in eine
Hilfte des Kopfes stechen. Und da
ist nicht nur der Schmerz, es brennt
auch furchtbar. Wenn der Clus-
ter-Kopfschmerz bei der allerersten
Attacke rechts «einschldgt», dann
bleibt er bei jedem weiteren Mal
rechts - und das ein Leben lang. Er
istalso immer auf der gleichen Seite.
Eine Migrdne hingegen wechselt die
Kopfseite.

Gibt es weitere «verriickte» Symp-
tome, wie Sie es nennen?

Die Attacken des Cluster-Schmer-
zes dauern zwischen 15 Minu-
ten und drei Stunden. Irgendwann
baut sich ein Druckgefiihl um ein
Auge auf. Doch Zeit zum Reagie-
ren bleibt nicht: Innerhalb von Se-
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kunden ist der Schmerz da und be-
reits in seiner maximalen Stirke.
Genauso schnell, wie eine der Atta-
cken kommt, geht sie auch weg. Wie
ein Schalter, der plotzlich umge-
legt wird. Die Schmerz-Anfille tre-
ten periodisch gehduft auf, mit vier
bis sechs Anféllen pro Tag. Im Ge-
gensatz zur Migrédne, die nur einmal
Innerhalb von Sekun-
den istder Schmerz da
und bereits mit maxi-
maler Stirke.

kommt und iiber mehrere Stunden
bleibt. Daher spricht man bei dieser
Form des Kopfschmerzes von einem
«Cluster», Englisch fiir «Haufung».
Der Schmerz wird begleitet von ei-
nem roten Auge, das trédnt, die Nase
fangt an zu laufen, manchmal wird
auch der Kopf auf einer Seite rot.

Wann treten diese Qualen auf?

Cluster-Kopfschmerzen sind an
die Tageszeit gebunden. Oft kom-
men sie am spdteren Nachmittag
oder nachts, meist etwa zwei Stun-
den nach dem Einschlafen. Sie sind
also auch an Schlafphasen gekop-
pelt. Dieser Schlaf-Wach-Rhyth-
mus scheint im Gehirn gestort zu
sein, weshalb wir bei unseren Pati-
enten auch eine Haufung im Friih-
ling und Herbst beobachten.
Irgendetwas verdndert sich wih-
rend dieser Jahreszeiten im Korper.
Allerdings besteht kein Zusammen-
hang mit einem Allergie-Kopfweh,
das durch Pollen im Friihjahr auf-
bliiht. Im Gegensatz zur Migrine,

Unvorstellbare Qualen: Cluster-Kopfschmerzen schlagen ohne Vorwarnung ein.

worunter einige innerhalb einer Fa-
milie leiden konnen, ist der Clus-
ter-Kopfschmerz auch nicht gene-
tisch bedingt.

Wer ist besonders betroffen?
Cluster-Kopfschmerzen gelten als
Minnerkopfweh. Im Gegensatz zu
einer Migrédne leiden fiinfmal mehr
Minner darunter. Die erste Clus-
ter-Attacke kommt im Alter von
etwa 25 Jahren. Ob auch die Hor-
mone eine Rolle spielen, ist bis-
lang nicht erwiesen. Einer meiner
Patienten war Geschéftsreisender.
Zu Spitzenzeiten hatte er sicher-
lich zehn Attacken am Tag. Inzwi-
schen kennt er in der Ostschweiz je-
den Ort, wo er sofort sein Auto par-
kieren konnte. Bei einem Anfall
konnte er sich vor Schmerzen nicht
mehr konzentrieren, geschweige
denn seinen Wagen steuern. Ein
anderer Patient war Sekundar-
lehrer. Bei jeder Attacke hat er es
kaum mehr geschafft, aus dem Klas-
senzimmer zu rennen. Er hat sich
extrem geschidmt, weil er jeweils
halbseitig einen roten Kopf bekam
und eine Gesichtshilfte herunter-
hing. Er brauchte dann maoglichst
schnell ein Mittel. Bis dieses wirkte,
litt er aber eine halbe Stunde Hol-
lenqualen.

Sind inzwischen Medikamente auf
dem Markt, die schneller wirken?
Eine Injektion mit dem Suma-
triptan-Pen wirkt innerhalb von
fiinf Minuten. Mit Hilfe von Suma-
triptan wird direkt ins Kopfschmerz-
system eingegriffen. Auch der Zol-
mitriptan-Nasenspray wirkt eben-
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falls anstdndig schnell. Alles an-
dere wie zum Beispiel Tabletten,
die erst iiber den Magendarm-Trakt
in den Korper gelangen, dauert viel
zu lange. Allerdings ist die Herstel-
lung der Patronen fiir die Fertig-
spritze teuer. Krankenkassen wol-
len die 20 Franken pro Nachfiillung
nicht zahlen. Es gibt deshalb so-
gar einen Bundesgerichtsentscheid,

Auch das Umfeld ist
meist vollig iiberfordert.

der besagt, dass nur zwei Patronen
pro Tag iibernommen werden. Ein
Albtraum fiir meine Patienten, die
oft fiinf Attacken pro Tag erleiden!
Wie sollen sie die hdufigen Attacken
durchstehen? Eine Linderung kann
auch Botulinumtoxin verschaffen.
Das Nervengift wird in die Miiskel-
chen im Kopf gespritzt. Unter Beob-
achtung erhalten Cluster-Patienten
auch das Narkosemittel Ketamin.
Neuer ist ein elektrischer Stimula-
tor, der mit Stromstéssen in der obe-
ren Zahnreihe die Nerven stort, die
das Schmerzsignal {ibertragen. Wir-
kungsvoll ist zudem hochprozenti-
ger Sauerstoff. Die Patienten atmen
diesen wéhrend der Dauer einer At-
tacke wie Kampfbomber-Piloten
iiber eine Maske ein. Es wird vermu-
tet, dass hochprozentiger Sauerstoff
den Schmerziibertragerstoff Sticko-
xid (NO) verdréngt.

Da diese heftige Form des Kopf-
schmerzes eher selten und des-
halb unbekannt ist: Werden Be-
troffene ernst genommen?

Tatsdchlich haben die meisten Be-
troffenen - trotz Dr. Google - einen
unnétig langen Leidensweg hin-
ter sich. Immer noch kennen viele
Hausirzte trotz eindeutiger Symp-
tome Cluster-Kopfschmerzen nicht.
Rasch wird ein weiteres, noch stér-
keres Schmerzmittel verschrie-
ben. Doch das hilft den Betroffenen
nicht. Auch das Umfeld ist meist vol-
lig tiberfordert. So schlimm kdnne es
ja nicht sein. Cluster-Geplagte wer-
den oft als Hysteriker abgestempelt.

Konnen Cluster-Patienten iiber-
haupt noch arbeiten?
Bedauerlicherweise tut sich un-
sere Gesellschaft immer noch
schwer mit solchen Leiden. Viele
gute «Cluster-Kopfe» werden teil-
oder sogar voll-invalid. Auch der er-
wihnte Sek-Lehrer war in seinem
Beruf nicht mehr «brauchbar», ob-
wohl er ein wirklich feiner Typ ist.
Zum Gliick konnte er dann in der
Schul-Bibliothek weiterarbeiten. Es
braucht viel Kooperation und vor al-
lem Verstandnis.

Vor 16 Jahren haben Sie das Kopf-
wehzentrum Hirslanden gegriin-
det. Belastet es nicht, tagtiglich
nur von Schmerzen zu héren?
Nein, denn das Schone an meinem
Beruf als Kopfweh-Spezialist und
Neurologe ist es, den Betroffenen
wirklich helfen zu kénnen. Das ist
total befriedigend.

Danica Gréhlich ist Redaktorin
bei «gesundheitheute»,

der Gesundheitssendung am
Samstagabend auf SRF]I.

Histamin als Trigger?

Oft werden Kopfschmerz-Atta-
cken durch sogenannte Trigger
(Englisch: Ausléser) hervorge-
rufen. Stress kann zum Beispiel
eine Migrédne auslosen. Fiir Clus-
ter-Kopfschmerzen ist Stress je-
doch kein Trigger. Anders sieht
es beim Alkohol aus: In einer
Cluster-Phase geniigt es bereits,
wenn der Betroffene den Schaum
vom Bier trinkt. Deshalb wird oft
Histamin als moglicher Trigger
verantwortlich gemacht. Beson-
ders viel Histamin enthalten jene
Lebensmittel, bei denen Bak-
terien in der Verarbeitung oder
zur Reifung eine Rolle spielen:
Bier, Wein, verarbeitete Wurst-
waren oder gereifter Kéase. Aller-
dings wurden histaminhaltige
Nahrungsmittel nicht eindeutig
als Ausloser identifiziert. Eine Er-
nidhrungsumstellung mit erfahre-
nen Spezialisten kann in Einzel-
fallen aber helfen.

Anzeige

gesundheithecute

wohldosiert

informiert

Wer nicht gut hort
wird einsam
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Pepe Lienhard - einer der beliebtesten Musiker der Schweiz
leidet an Horverlust. Bei gesundheitheute spricht er offen da-
ruber wie schwer es war, sich dies einzugestehen, damit um-
zugehen und Hilfe zu akzeptieren.

Dr. Jeanne Furst spricht mit Prof. Marco Caversaccio vom
Inselspital Bern und dem Horakustiker Paul Kahnert Gber die
Ursachen von Horverlust, wann der richtige Zeitpunkt fur ein
Horgerat ist, was diese heutzutage leisten und was die Zu-

kunft verspricht.
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