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SOUCASNE MOZNOSTI PROFYLAKTICKE LECBY MIGRENY

Soucasné moznosti profylaktické lécby migrény
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Migréna patfi v bézné populaci mezi velmi ¢astd onemocnéni. Je spojena se znac¢nou
disabilitou, a tim i s velkou socioekonomickou zatézi. Posledni roky viak nastésti pfinesly
zasadni nové moznosti jak v akutni [é¢bé zachvatl migrény, tak v 1é¢bé profylaktické,
ktera ma za cil co nejvice snizit frekvenci a intenzitu migrendznich atak. Dalsim benefitem
profylaktické 1é¢cby ma optimalné byt i zlepseni odpovédi na akutnilécbu. V neposledni
fadé by pak méla profylakticka lIécba zabranit prechodu migrény z formy epizodické do
formy chronické a také eliminovat riziko rozvoje bolesti hlavy z naduzivani medikace.
Profylaktickd lé¢ba migrény zahrnuje mnoho riiznych farmak s riznym mechanismem
ucinku, jako jsou antihypertenziva, antidepresiva, antikonvulziva a v poslednich letech

také monoklonalni protilatky proti calcitonin gene-related peptidu (CGRP) a gepanty.
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gepanty.

Current options for prophylactic treatment of migrain

Migraine is a very common disease in the general population. It is associated with con-
siderable disability and thus with a high socio-economic burden. Fortunately, recent
years have brought fundamental new possibilities in both acute treatment of migraine
attacks and prophylactic treatment, which aims to reduce the frequency and intensity
of migraine attacks as much as possible. Another benefit of prophylactic treatment
should optimally be the improvement of the response to acute treatment. Last but
not least, prophylactic treatment should prevent the transformation of migraine from
episodic to chronic form, and also eliminate the risk of developing headaches due to
overuse of medication. Prophylactic migraine treatment includes many different drugs
with different mechanisms of action, such as antihypertensive drugs, antidepressive
medication, anticonvulsive medication, and in recent years, monoclonal antibodies
against calcitonin gene-related peptide (CGRP) and gepants.
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Uvod

Migréna je frekvenci vyskytu celosvétové
treti nejbéznéjsi onemocnéni, a zaroven je na
prvnich pfickach mezi nejvice handicapujicimi
diagnézami (Steiner et al., 2020). Nemocni,
ktefi trpi 1-14 migrendznimi dny v mésici,
maji migrénu epizodickou, zatimco nemoc-
ni s 15 a vice migrenéznimi dny v mésici jiz
maji migrénu chronickou. Rizikové faktory
pro chronifikaci migrény mizeme rozdélit na

ovlivnitelné a neovlivnitelné. Mezi ovlivnitelné

fadime predevsim pravé frekvenci atak a na-
duzivani akutni medikace, tedy situace, do
kterych jsme schopni zasdhnout vhodnym
profylaktikem. Déle sem patii naptiklad obezi-
ta, stres, deprese a anxieta. Mezi faktory, které
ovlivnit nemUzeme, fadime zenské pohlavi,
vék, nizkou uroven vzdélani, horsi socioeko-
nomickou situaci, a pfedpokladaji se i vlivy
genetické. Bolest hlavy z naduzivani medikace
(medication overuse headache - MOH) vznika
jako vysledek naduzivani rdznych akutnich
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