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Bgrn og unge med
hovedpine

Hovedpine og migrane rammer omkring 5% af alle bgrn i alderen
3-11 ar. Faktisk er der beskrevet tilfeelde af migraene hos bgrn
helt ned til 1 ars alderen. | hver eneste skoleklasse kan der sa-
ledes sidde mindst et barn med migrane. Nyere undersggelser
tyder pa, at 50% af alle bgrn i skolealderen oplever mild spaen-
dingshovedpine, og at 10% har spsendingshovedpine mere end
en gang om maneden.

Der er nappe tvivl om, at migraene hos bgrn er en overset syg-
dom. Ofte er forzeldrene ikke selv klar over, at deres barn lider

af migraene, og selvom barnet bliver undersggt, kan det i nogle
tilfeelde vaere sveert at stille den rigtige diagnose. Det skyldes, at
migrane hos bgrn kan vise sig pa en anden made end hos voksne,
0g at specielt de mindre bgrn har sveert ved preecist at gare rede
for deres symptomer.

I denne pjece kan du bl.a. laese om:
B symptomer pa migrane hos bgrn

® mulige arsager til at bgrn og unge far migraene

=

forskellige former for behandling

® hvordan man forebygger eller lindrer smerterne
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Maske har dit barn migraene

Hvis dit barn gentagne gange far anfald af moderat til svaer
hovedpine og samtidigt mister appetitten, far kvalme eller kaster
op og bliver overfglsom for lys og lyd, lider dit barn muligvis af
migraene. Er der samtidig nogen i den naermeste familie, der lider
af migraene, styrker det mistanken ydeligere. Bgrn, som har mi-
greene, lider undertiden ogsa af spaendingshovedpine, hvilket kan
ggre det vaskeligt at stille den rigtige diagnose.

Migrzene hos bgrn kan vise sig
pa en anden made end hos voksne.

Den hyppigste form for migrane hos bgrn og unge er migraene
uden aura. Se detaljer om dette pa side 13 + 14 (IHS-kriterier).
Selv med de diagnostiske kriterier kan det veere vanskeligt at
stille diagnosen bgrnemigrane. Det bliver lettere, nar bgrnene
far voldsom, anfaldsvis hovedpine pa samme made som voksne
har det, men det er sjaldent halvsidigt, og der er sjeeldent op-
kastninger. Det er derimod karakteristisk, at de mindre bgrn har
kvalme eller mangler appetit under anfaldet.

Forzeldrene kan som regel se, nar bgrnene har det darligt. De
bliver stille og blege og vil ikke lege. Ofte beder barnet selv om at
komme i seng, og meget ofte falder det hurtigt i sgvn. Hos mange
bgrn er symptomerne blevet mildere eller er helt vaek, nar de
vagner igen.

Arsager til migraene

Arsagen kendes ikke med sikkerhed. Der er dog ikke tvivl om, at
migraene er arvelig, men hvorfor mennesker med migraene far sa
steerke smerter er stadig uklart. | dag er man ret overbevist om,
at der under anfaldet sker en udvidelse af nogle blodkar i hjer-
nen samt en forstyrrelse i den kemiske balance i nervetradene
omkring nogle af hjernens blodkar. Det medfgrer irritation af de
nervebaner, der fgrer til smertecentreti hjernen.
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Provokerende faktorer

Ofte er der flere ting i hverdagen, som kan medvirke til, at barnet
far et migraeneanfald. Det kaldes provokerende faktorer, og de
kan virke alene eller sammen.

Populeert kan man sige, at der er 8 vaesentlige provokerende
faktorer, ogsa kaldet de otte s'er:

stress - sult - sgvnforstyrrelser - sukker
stgj - staerktlys - smerte - staerk lugt

Stress (fysisk og/eller psykisk)

Stress er den faktor, der hyppigst fremprovokerer migreene. Det
kan veere positiv stress som fx glaedelige eller speendende ople-
velser. Det kan vaere forventninger om oplevelser. | sidstnaevnte
tilfeelde kommer anfaldet ofte i forventningsfasen, mens det —i
tilfaelde med mere alvorlig og specielt negativ stress - fgrst udlg-
ses, nar barnet slapper af efter den akutte stress. Falelsesmaes-
sig frustration over skjulte problemer kan udlgse savel migraene
som spandingshovedpine.

Sult (uregelmaessige maltider og/eller faste)

Man mener ikke, at et lavt blodsukkerniveau i sig selv er en
vaesentlig provokerende faktor. Derimod kan de cirkulerende
mangder frie fedtsyrer, som dannes ved faste, muligvis udlgse et
anfald.

Sgvnforstyrrelser
For lidt og for meget sgvn kan udlgse migraeneanfald.

Sukker

Der er ikke fgrt videnskabeligt bevis for, at hvidt sukker kan
provokere migraneanfald, men erfaringen er, at det kan udlgse
anfald hos nogle bgrn. Det gaelder specielt, hvis de spiser sukker
pa tom mave. Dette betyder selvfglgelig ikke, at bgrnene helt skal
undvaere sukker. Man skal blot veere opmaerksom pa, at sukker
kan veere en provokerende faktor.
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Staj

De fleste bgrn og unge har en hverdag fyldt med stgj - fra radio,
fjernsyn, musikanlaeg, computere, transportmidler - eller fra
andre bgrn i institutionen, pa skolen eller pa diskoteket i weeken-
den. Ved at mindske stgjen, kan et anfald maske undgas.

Staerkt lys
Sollys eller flimren fra fx TV eller computer kan fremprovokere et
anfald. Fornuftig brug af computer er dog i orden.

Smerte
Lokal smerte i nakken kan udlgse migraneanfald. Derfor er det
ikke underligt, at man ofte ser spaendingshovedpine hos samme
person.

Staerke lugte
Parfume, rgg eller staerke lugte kan udlgse migraeneanfald.

Fysisk anstrengelse

Stor fysisk anstrengelse kan udlgse migraeneanfald. Det bar dog
ikke forhindre bgrn med migraene i at dyrke motion. Det gaelder
bare om at vaelge den rigtige form for motion. Motion kan i nogle
tilfeelde endda virke forebyggende for migraeneanfald.

Tobaksrygning

Tobaksrygning i omgivelserne kan udlgse migraene hos nogle
bgrn. Derfor bgr man veere meget tilbageholdende med atryge i
familier, hvor barnet lider af migraene.

Medicin

Bgrn har sjeeldent et overdrevent forbrug af smertestillende
medicin gennem langere tid. Skulle det ske, kan det forvaerre
hovedpinen - ogsa selvom der kun er tale om handkgbsmedicin.
Forbrug og dosis af medicin bgr derfor altid drgftes med en Izge.

Allergi

Det har veeret diskuteret meget, om der er sammenhang mellem
migraene og allergi, men det er aldrig blevet bevist, at allergi kan
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vaere med til at udlgse migraene. Der er dog en lille overvaegt af
migrane hos allergibgrn.

Hormonelle faktorer
At hormoner spiller en rolle begrundes med fglgende:

® Migraene ses lidt hyppigere hos drenge end hos piger op til
7-ars alderen.

® Ved puberteten er frekvensen klart gget hos piger. Her ses
migraene hos ca. dobbelt sa mange piger som drenge. Fre-
kvensen stiger yderligere efter puberteten, saledes at der
blandt voksne er 3 gange sa mange kvinder som maend, der
lider af migreene.

® Mange piger og voksne kvinder far hyppigt migraeneanfald i
forbindelse med menstruation.

Specielle former for
migraene hos bgrn og unge

P-piller kan forvaerre migranen, men ga@r det oftest ikke. Piger,
der lider af migraene med aura, bgr veere meget tilbageholdende
med gstrogenholdige p-piller, ikke alene kan de forvaerre migrae-
nen, men ogsa give andre bivirkninger.

Derfor er det vigtigt, at piger, der har migraene bliver undersggt
hos egen |lage, far der tages stilling til, om de bgr tage p-piller

og i sa fald, hvilken type de skal have. @strogenfri p-piller giver
ikke de samme bivirkninger som de gstrogenholdige, men &ndrer
maske hovedpinemgnstret.

Der findes andre former for migraene, som kan optrade savel

med som uden hovedpine. De kan vise sig ved anfaldsvise mave-
smerter, opkastninger eller svimmelhed.
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Der findes desuden en raekke svaere former for migrane hos
mindre og starre bgrn, som heldigvis er meget sjzeldne. De kan
vise sig ved forbigaende halvsidig lammelse, skelen ledsaget af
hovedpine, eller ved pludselig opstaet bevidstlgshed med efter-
falgende hovedpine. For alle disse specielle former for migrane
geelder selvfglgelig, at en grundig undersggelse pa en bgrneafde-
ling har udelukket andre arsager end migraene.

Speendingshovedpine
Spandingshovedpine er meget almindelig, specielt hos bgrn i
skolealderen.

Der er 2 former:

® Episodisk spaendingshovedpine
(mindre ende 15 anfald pr. maned)

® Kronisk spandingshovedpine
(mindst 15 anfald pr. maned i 6 maneder eller mere).

Spaendingshovedpine er sjeelden hos helt sma bgrn, men ca. 50%
af alle skolebgrn kender til tilbagevendende spandingshovedpi-
ne, og ca. 10% har hovedpine mere end én gang om maneden. Ca.
1% af disse bgrn er meget hardt ramt og har hovedpine 15 dage
eller mere om maneden.

Det ser ud til, at speendingshovedpine ligesom migraene - er
arvelig. Hovedpinen opleves som en trykkende fglelse i hele
hovedet. Den kan ogsa fales som et jernband rundt om hovedet
eller som en tung, teetsiddende hue. Varigheden er fra %2 time til
mange dage og ofte varer spaendingshovedpine lzengere end et
migraneanfald.

Spandingshovedpine kan eksempelvis vaere til stede om morge-
nen. Det kan i sa fald skyldes, at barnet skaerer teender om nat-
ten. | visse tilfaelde kan spa&ndingshovedpine blive mere og mere
udtaltilgbet af dagen.
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| modsaetning til migreene vil den enten vaere uzendret eller
bedres i forbindelse med fysisk aktivitet. Hos bgrn og unge med
spaendingshovedpine vil man ofte finde gmme, spandte nakke-,
tindinge-, tygge- og pandemuskler, men der forekommer ogsa
hovedpine af spaendingstypen uden disse typiske forandringer i
muskulaturen.

Ved spandingshovedpine er smerten oftest trykkende og kon-
stant til stede i en grad, der er mild til moderat. Smerten ved
migraene er derimod oftest dunkende i lighed med pulsslag og
oftest til stede i middelsveer til svaer grad.

Spaendingshovedpinen forhindrer saledes sjaldent dagligdags
aktiviteter, mens migraeneanfald oftest forhindrer deltagelse i
aktiviteter.

Bgrn og unge med spandingshovedpine lider meget sjzldent af
opkastninger, men de kan miste appetitten. Overfglsomhed for
lys og lyd forekommer ogsa kun sjaeldent.

Forhold, der kan fgre til spandingshovedpine
® Stress, angst eller depression
(fx som felge af problemer i skole eller fritidsinstitution).

® Forkert kropsholdning og/eller arbejdsstilling i skole eller
hjem.
® Meget stillesiddenden arbejde eller leg foran computeren og

for lidt sport.

® Smerter andet sted i kroppen, specieltiryg eller nakke.

Blandingshovedpine (Mixed Headache)
Mange bgrn har bade migraeneanfald og spazndingshovedpine.
Det kan vaere sveert at skelne mellem de 2 typer, selvom de fleste
bgrn ikke selv eri tvivlom, at de har to slags hovedpine, dvs. en
type der er bankende og hamrende og en anden, der er tryk-
kende.
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Det er derfor en god idé at fgre hovedpinedaghog (se bagerst i
folderen). Den kan nemlig hjzlpe lzegen med at stille den rigtige
diagnose. Dette er vigtigt, da behandlingen af migraene og spaen-
dingshovedpine er meget forskellig.

Medicinhovedpine

Denne form for hovedpine ses mest hos voksne - men kan ogsa
forekomme hos bgrn. Man far medicinhovedpine, hvis man tager
for meget smertestillende medicin. Det geelder uanset om man
spiser handkgbsmedicin, gigt- og migreenemidler eller morfin-
preeparater. Hos b@rn skyldes den oftest overdreven brug af
handkghsmedicin. Derfor anbefaler vi, at brug af handkghsmedi-
cin ikke overstiger 3 bgrnedoser 2 dage om ugen. Man ma aldrig
give morfin til bgrn med kronisk hovedpine.

Tandhovedpine

Tandhovedpine skyldes problemer med bidfunktionen. Hvis

bgrn skaerer teender om natten eller har skaevt sammenbid, kan
resultatet blive svaer hovedpine. Problemet kan ofte lgses med en
bideskinne, der kan fremstilles af skoletandlagen.

Andre former for hovedpine

| sjeeldne tilfeelde kan barnets hovedpine skyldes sygdomme i
gjne (fx bygningsfejl), grer, bihulebetaendelse, hgj feber, meningi-
tis, hjernerystelse eller fglger af hjernerystelse. Forhgjet blodtryk
kan ogsa give hovedpine, men forekommer kun meget sjaldent
hos bgrn. Det er altid en god ide at fa undersggt barnets / den
unges syn ved en gjenlzege.

Hortons hovedpine, som er overordentlig sjeelden hos bgrn, er
en kortvarig (ofte 15 minutter til 3 timers varighed), anfaldsvis
hovedpine omkring det ene gje. @jet bliver rgdt og irriteret, og
bade gje og nase Igber. Smerterne er meget voldsomme, men
der plejer ikke at vaere kvalme og opkastninger. De fleste perso-
ner med Hortons hovedpine far gentagne anfald indenfor nogle
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uger til maneder, for derefter at veere totalt fri for anfald i mange
maneder eller ar.

Heldigvis er hjernetumor og andre alvorlige sygdomme i hjernen
kun meget sjeldent arsag til bgrns hovedpine.

Hvordan stiller Izagen diagnosen

Diagnosen stilles pa baggrund af dit barns sygehistorie og under-
sggelsen af barnet.

Leegen vil foretage en grundig undersggelse af dit barn. Desuden
undersgges barnets holdning, og om der er muskelinfiltrationer i
ryg, nakke og tyggemuskulatur.

Blodtrykket skal ogsa undersgges. Laegen vil ofte foretage en
supplerende undersggelse af dit barns nervesystem, motorik
og feerdigheder. Andre undersggelser, herunder CT-scanning og
blodpraver er sjeeldent ngdvendige, men kan komme pa tale.

Nar der ifglge sygehistorien og de fysiske undersggelser ikke
findes kliniske tegn pa anden sygdom, stilles diagnosen migraene
med aura, migrane uden aura eller speendingshovedpine, ud fra
kriterierne i den internationale klassifikation IHS (se side 13 + 14).

Far besgget hos laegen er det en god idé at udfylde hovedpine-

dagbogen, som er bagerst i pjecen. Notaterne i dagbogen ggr det
nemmere for leegen at stille den rigtige diagnose.

Bgrn og unge med hovedpine - 11



International klassifikation

Diagnostiske kriterier
for migrane uden aura

Mindst 5 anfald, der opfylder
falgende kriterier:

Varighed

Hovedpine i anfald, der varer 2-48
timer (ubehandlet eller behandlet
uden effekt pa smerterne).

Karakteristika
Mindst 2 af fglgende:

1.Halvsidig

2.Pulserende

3.Moderat til svaer
4.Forveerring ved fysisk aktivitet

Ledsagesymptomer
Mindst 1 af fglgende:

Kvalme og/eller opkastning
Foto- og fonofobi (overfglsomhed
for lys eller lyd).

12 - Bgrn og unge med hovedpine

Diagnostiske kriterier for
episodisk spandingshovedpine

Mindst 10 anfald, der opfylder
falgende kriterier:

Varighed
%% - 168 timer (en uge).

Hyppighed
< 15 dage pr. maned.

Karakteristika
Mindst 2 af fglgende:

1. Dobbeltsidig

2.Pressende

3. Mild til moderat

4.Ingen forvaerring ved fysisk
aktivitet

Ledsagesymptomer

Ingen kvalme eller opkastning Foto-
og fonofobi mangler, eller kun det
ene symptom er til stede.



Diagnostisk kriterier
for migrane med aura

Mindst 2 anfald, der opfylder
mindst 3 af fglgende 4 karakteristika:

1.Et eller flere fuldt reversible
aurasymptomer.

2.Mindst ét aurasymptom udvikles gradvist
over mere ende 4 minutter, eller to eller
flere symptomer optreeder i raekkefglge.

3.Et aurasymptom varer aldrig mere end 60
minutter. Hvis mere end ét aurasymptom
forekommer, forgges varigheden
proportionalt.

4.Hovedpinen kommer inden for 60 minutter
efter auraens ophar
(men kan ogsa begynde far eller samtidig
med auraen).

AURA er de symptomer, der optraeder
forud for eller sammen med hovedpinen.
De varer hyppigst 10-30 minutter. Hyppigst
forekommende er synsforstyrrelser i

form af sorte pletter, der breder sig eller
zig-zag linier. Specielt i barnealderen kan
der forekomme en oplevelse af, at alting
bliver smat eller stor. Desuden kan ses
opadstigende faleforstyrrelser i arme og ben
og i sjeeldne tilfaelde halvsidig lammelse og
gjenmuskellammelse.
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Ikke-medicinsk behandling af migraene
Ved anfald

Sgvn er tit den bedste behandling. Hvis dit barn far migraene, skal
det derfor have mulighed for at laegge sig i et mgrkt rum uden
stgj. Dette galder, hvad enten barnet er i skole eller hjemme.

Forebyggende

God radgivning og oplysning om provokerende faktorer kan ofte
mindske anfaldene med op til 60%.

Gode rad

Savn

For lidt sgvn kan fremprovokere et migraeneanfald. Sgrg for at
dit barn har faste sengetider, og at det sover i rolige og kglige om-
givelser - gerne med en god madras og hovedpude.

Spise- og drikkevaner

Det er vigtigt at have tid til at spise et sundt morgenmaltid. | lzbet
af dagen skal dit barn gerne have lidt sundt hver 3. time fx frugt
eller en bolle. Bgrn skal drikke mindst 1-1,5 liter vaeske om dagen
- gerne malk og almindeligt postevand.

Fysisk og psykisk stress

Hjzelp dit barn med at undga eller reducere bade negativ stress
(fx mobning) og positiv stress (fx spaending i forbindelse med
fedselsdage og juleaften).

Gennemga dit barns hverdag for at finde mulige stressfaktorer i
skolen eller hjemme:

Er der problemer med sgskende? Er familiens hverdag stresset?
Er barnet ked af at ga i skole?

Er der rimlig fordeling mellem skole- og lektietid, leg, sport og
privattid?

Alle har brug for at slappe af i fred og ro — ogsa bgrn. Skriv evt.
dagbog - eller lad dit barn gg@re det - for at afdeekke mulige
stressfaktorer.

NB. Bgrns tarskel for stress er meget forskellig. Nogle taler mere
stress end andre.
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Motion

Fysisk udfoldelse er sundt og giver bade mere energi og mere
psykisk overskud. Det er derfor tilradeligt, at savel bgrn som
voksne dyrker motion mindst %2 time 4 gange om ugen, helst
dagligt. Dette behgver ikke indebaere dyre aktiviteter.

En gaturi et frisk tempo eller en cykeltur kan vaere nok. Det kan
vaere formalstjenligt, at de voksne er faelles med bgrnene om
aktiviteterne, fx spille bold, ga i svsmmehal eller Igbe pa rulleskgj-
ter. Bagefter er det godt at lave udspaendings- og afslapnings-
gvelser.

Akupunktur

Nogle bgrn kan have glade af akupunktur. Man kan ikke pa for-
hand sige, hvem der vil drage nytte af det. Der er saledes heller
ikke videnskablige beviser herfor, men i praksis har det vist sig,
at bgrn reagerer positivit pa akupunktur bade som forebyggende
foranstaltning og som led i den akutte behandling.

Tal med la2gen om jeres avervejelser fgrst.

Ikke-medicinsk behandling
af spaendingshovedpine

Ved anfald
Fysisk aktivitet og afspanding har ofte god effekt.

Forebyggende

Stort set den samme behandling som ved migrane. Man bgr spe-
cielt veere opmaerksom pa stressfaktorer, forstyrrelser i bidfunk-
tionen og ikke mindst uhensigtsmaessige arbejdsstillinger. Det er
desvaerre ret almindeligt, at der ikke tages szerlige hensyn til sma
bgrns arbejdsstillinger. Ligesom t@j og sko skiftes ud i takt med at
dit barn vokser, skal forholdet mellem bord/stol Isbende &ndres,
delsihjemmet (ved computeren, lektielasning) og dels i skolen.
Der er sket en stor omvaeltning i barns funktionsniveau, saledes
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atlegivid udstraekning er erstattet af leg/arbejde med compute-
ren og andre stillesiddende aktiviteter sasom at se fjernsyn.

Udspeending af muskler og afspanding synes at veere godt mod
spaendingshovedpine, men tilbuddene herhjemme er endnu ikke
sa omfangsrige som i udlandet.

Tal evt. med en fysioterapeut og hgr, om deres terapi indbaerer
instruktion i udspaending/afspaending, samt radgivning om gode
arbejdsstillinger i skole og hjem. Ogsa skolesundhedsplejersken
kan radgive herom.

Hvis dit barn har symptomer pa stress, kan | tale med skolepsyko-
logen i PPR (paedagogisk psykologisk radgivning).

Det er vigtigt, at orientere skolen om dit barns tilbgjelighed til
hovedpine. Et godt samarbejde med barnets skolelzrere er af
afggrende betydning for dit barns skolegang.

Medicinsk behandling af migraene
Behandling af anfald

Den medicinske behandling af det enkelte migraeneanfald er
afhaengig af anfaldets svaerhedsgrad. Mange migraneanfald hos
bgrn og unge kraever behandling af kvalme/opkastning.

Man skal altid huske at give medicinen i en dosis, der er tilpasset
barnets alder. Selv om der er tale om handkgbsmedicin, bar arten
heraf og dosis altid drgftes med egen lzege. Saledes er det vigtigt
at ggre opmaerksom pa, at barn, der har feber af uforklarlige ar-
sager, aldrig bgr behandles med midler, der indeholder acetylsali-
sylsyre (eksempelvis Magnyl, Albyl, Kadimagnyl). Lider dit barn af
svaer migrane, kan det komme pa tale med specifik migraeneme-
dicin. Denne medicin fas kun pa recept hos laegen.

Forebyggende behandling

Lider dit barn af svaere og hyppige anfald (fx 1 anfald pr. uge) kan
forebyggende behandling veere ngdvendig. Her vil barnetien
periode skulle tage medicin dagligt, hvad enten der er migraene-
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anfald eller ej. Formalet med den forebyggenden behandling er at
reducere antallet af anfald. Hvis dit barn stadig oplever enkelte
migraneanfald, behandles disse som tidligere beskrevet.

Medicinsk behandling
af spaendingshovedpine

Anfaldsbehandling

Denne type hovedpine er mildere end migraene, og det er derfor
sjeeldent ngdvendigt at behandle lettere anfald med medicin.
Dog er det vigtigt, at dit barn far medicin til behandling af sveere
anfald af spaendingshovedpine. | modsat fald vil dit barn maske
komme til at frygte det naeste anfald, og denne angst kan fgre til
udviklingen af kronisk hovedpine. Ved behandling af spandings-
hovedpine bruges almindelig smertestillende handkgbsmedicin.

Forbyggende behandling

Hvis hovedpinen er kronisk (daglig eller nasten daglig), er det
vigtigt at vide, at man ikke bgr give almindelige smertestillende
midler, idet disse erfaringsmaessigt ikke hjzelper og i vaerste fald
kan forvaerre hovedpinen. Derfor vil det i disse tilfalde vaere
langt mere hensigtsmaessigt med forbyggende behandling.

Bivirkninger ved medicin

Medicin skal bruges, ikke misbruges. Det gzelder for bade bgrn og
voksne. Bgrn taler almindeligvis medicin lige sa godt som voksne,
og man skal ikke vaere bange for at give barn medicin, sa lenge
man fglger et par enkle regler:

® Der skal vaere god grund til at give medicinen
(fx middelsvaer - svaer hovedpine).

® Dosis skal altid veere tilpasset barnets alder. Selv om det er
handkgbsmedicin, bgr dosis altid drgftes med egen lzge.

® Akut medicin skal kun tages ved anfald og ikke dagligt.
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Vaerd at vide

Tilfeelde, hvor man altid skal s@ge laege

® Ved hovedpine med neurologiske symptomer
(fx syns-, tale-, bevidstheds- og fgleforstyrrelser og/eller
forstyrrelser i kraftudfoldelsen i arme og/eller ben).

® Voldsom akut hovedpine med eller uden neurologiske symp-
tomer.

® Hvis en hovedpine @&ndrer karakter fx fra at optraede anfalds-
vis til at optraede dagligt.

® Hvis en hovedpine forekommer sammen med tegn pa psykisk
&ndring, eksempelvis nedsat indlaringsevne, tegn pa angst
eller depression.

B Hovedpine hos helt sma bgrn (5 ar og derunder), hvor den
ikke blot er fglge af en banal infektion.

Vaerd at vide

Bgrn og unge forventer ligesom voksne svar pa deres spgrgsmal.
Ubesvarede spgrgsmal kan fremkalde angst og dermed forstaer-

ke hovedpinen. Da bgrn kan have sveert ved at satte ord pa deres
usikkerhed og bekymringer, bgr man sgrge for, at barnet far svar

pa felgende, inden man forlader lzegen:

® Hvad er det der ggr ondti hovedet?

® Erdet farligt?

® Hvad kan der ggres?

® Hvor lzenge bliver jeg ved med at lide af hovedpine?

Selv om bade migraene og spandingshovedpine er fysiologiske li-
delser, har man selv stor indflydelse pa forlgbet. Hvis dit barn lever
sundt og fornuftigt, specielst med hensyn til kost og drikkevaner,
sgvn og motion, kan anfaldene reduceres i ganske betydelig grad.
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Hovedpinedagbog for barn

Den korrekte medicinske behandling forudsastter en korrekt Navn:
diagnose, Du kan hjzelpe laegen ved at udfylde hovedpine-
dagbogen omhyggeligt.
CPR-nr.:
Dato / ! / /
Hvor laznge havde du hovedpine? Fra ki.
Skriv hvorndr det startede, og hvornSr det holdt op. Til ki

For hovedpinen startede, folte du?
Synsforstyrrelser?

Taleforstyrrelser?

Farstyrrelser i folesansen?

Andre forstyrrelser?

Hvordan faltes din hovedpine?
Dunkende {(hamrende/pulserende)
Konstant {pressendef/strammende)

Hvor i dit hoved gjorde det ondt?
Farvelaeg det omride, hvor det gjorde ondt.

Ven-
stre

Hajre

Pande

@@@u

Hvor ondt gjorde din hovedpine?
Farvelaeg det ansigt, der passer.

Meget ondt. Havde ikke lyst til noget, matte blive hjemme
fra skole.

Ondt. Ville helst ikke bevage mig, men gik alligevel i skole.

Lidt ondt. Kunne godt lege/dyrke sport.

Blev din hovedpine varre af, at du bevagede dig? Jaj O
Fx ndr du gik pd trapper, lob, legede eller dyrkede sport. MNej| O
Fik du det bedre, nir du bevegede dig? Jaj O
Fx ndr du gik pd trapper, lob, legede eller dyrkede sport. MNej| O
Havde du kvalme, eller mistede du bare lysten til at Jaj Q0
spise, da du havde hovedpine? Nej| O
Kastede du op? a9
MNej| O
Havde du det bedst | et markt og stille varelse, da du Ja| QO
havde hovedpine? Nej| o
Faldt du i sown? Jaj O
Mej| O

(Hvis ja, hvorndr?) K.
Var hovedpinen vak eller meget bedre efter, Jaj 4
a

at du havde sovet ?

MNej
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Vejledningerne er udarbejdet af en arbejdsgruppe nedsat
af Herning, Randers, Skejby og Viborg bgrneafdelinger.

Hensigten med foraldrevejledningerne er at give en
ensartet vejledning til foreeldre pa tvaers af falgende
sektorer: Sundhedsplejersker, praktiserende lager,
vagtlaeger og personalet pa bgrnemodtagelserne i
Region Midtjylland.

Vejledningerne kan ses og hentes fra internettet pa
hjemmesiden
www.fv.rm.dk

Yderligere pjecer kan bestilles hos Rikke Dalsgaard,
Koncern Kvalitet, Region Midtjylland,
Skottenborg 28, 8800 Viborg. rikke.dalsgaard@stab.rm.dk
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