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MIGRENA A ONEMOCNENT S NF SOUVISEJICT

Migréna a onemocnéni s ni souvisejici

MUDr. Jolana Mrackova, Ph.D., MUDr. Rudolf Kotas, Ph.D.
Neurologicka klinika LF UK a FN Plzer

Jako komorbidita migrény se mlze projevit fada onemocnéni z rliznych skupin - pre-
devsim kardiovaskularni/cerebrovaskularni, psychiatricka, neurologickd onemocnéni,
poruchy spanku, metabolicka a endokrinologickd onemocnéni, gastrointestinalni
a imunologickd onemocnéni a chronické bolestivé syndromy. Mechanismy jejich
vztahu jsou obvykle obousmérné. Pfitomnost komorbidit miZze za urcitych okolnosti
komplikovat diagnostiku migrény. Vétsina komorbidit je spojena s vyssi frekvenci
a vyssi intenzitou migrenoéznich zachvatt. Lé¢ba migrény a jejich komorbidit vyzadu-
je multidisciplinarni pfistup, identifikaci a pokud mozno eliminaci rizikovych faktord.
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Migraine and related disorders

Various pathological conditions can present as comorbidities with migraine and include
many groups - especially cardiovascular/cerebrovascular, psychiatric, neurological
diseases, sleep disorders, metabolic and endocrinne, gastrointestinal, imunological
diseases and chronic pain syndromes. Their mechanisms are mostly bidirectional.
The presence of comorbidities can complicate diagnostic proces for migraine under
certain circumstances. Most of the comorbidid pathologies are associated with higher
frequency and higher intensity of migraine attacks. Treatment of migraine and comor-
bidities requires multidisciplinary approach and, if possible, elimination of risk factors.

Key words: migraine, comorbidities, risk factors, therapy, multidisciplinary approach.

Uvod

Migréna patii mezi nejbéznéji se vysky-
tujici neurologicka onemocnéni a zaroveri je
celkové tretim nejcastéjSim onemocnénim
celosvétové. Ve skupiné neurologickych dia-
gnéz se jednd o druhou nejvice handicapu-
jici hned po cévnich mozkovych pfihodach.
Tim predstavuje zasadni finan¢ni zatéz pro
globalni ekonomiku. V nékterych zemich
byla pfedevsim v dfivéjsich dobach znac¢-
nd ¢ast nemocnych poddiagnostikovana
anedostatecné |écena (Stewart et al., 1992).
V poslednich letech s pfichodem biologické
1é¢by maji i nemocni s téZkou migrénou
zasadné vétsi Sanci na kompenzaci stavu
a podstatné zlepseni kvality Zivota. V détstvi
migréna Castéji postihuje chlapce, zatimco
v dospélém véku byvaji signifikantné castéji
postizeny Zeny, u nichz je obvykle také tézsi
prabéh choroby.
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Rozeznavéame epizodickou formu migré-
ny, s po¢tem dni s bolesti hlavy do 15 v mésici,
a chronickou, kde pocet dni s bolesti hlavy
pfesahuje 15, tedy vétsinu dni v mésici.

Razné komorbidity jsou u nemocnych
smigrénou casté, zejména v porovnani s béz-
nou populaci. Jedna se o Siroké spektrum
chorob - psychiatrické, kardiovaskuldrni, neu-
rologické, poruchy spanku, ale napftiklad i za-
nétlivd onemocnéninebo chronické bolestivé
syndromy a jiné (Tab. 1). Rada téchto komor-
bidit se poji s vyssim rizikem transformace
migrény z formy epizodické do chronické
(Buse et al., 2019). Soubéh nékolika komorbidit
se v posledni dobé dava do souvislosti s nad-
uzivanim akutni medikace ¢i nové vzniklou
chronickou migrénou (D’Amico et al., 2018).

Patofyziologicky podklad vzajemného
vztahu migrény a onemocnéni s ni sou-

visejicich dosud neni zcela presné znam.
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