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Fast 2,5 Millionen Kinder und Jugendliche leiden in Deutschland 
an wiederkehrenden Kopfschmerzen, die die psychosoziale Ent-
wicklung und Lebensqualität dieser Kinder und Jugendlichen 

sowie von deren Familien massiv negativ beeinflussen können. 
MIPAS-Family, ein familienorientiertes verhaltenstherapeutisches 
Kopfschmerztraining, unterstützt Kinder und Jugendliche mit chro-
nischen Kopfschmerzen dabei, ihre Schmerzen und die damit verbun-
denen Einschränkungen besser zu bewältigen. Das Training eignet 
sich für Kinder und Jugendliche im Alter von sieben bis 16 Jahren, die 
an mindestens zwei bis drei Kopfschmerzattacken pro Monat leiden. 

Das Manual gibt zunächst einen Überblick über aktuelle Forschungs-
ergebnisse rund um den kindlichen Kopfschmerz. Anschließend wird 
die Durchführung der Kinder- und Elternsitzungen ausführlich be-
schrieben. In acht Sitzungen erhalten die Kinder und Jugendlichen 
neben der Psychoedukation ein umfassendes Entspannungs-, Stress- 
und Schmerzbewältigungstraining. Um ihre Kinder aktiv unterstützen 
zu können, werden die Eltern der Kinder und Jugendlichen in vier 
Sitzungen zu Co-Trainern ausgebildet. Neben Informationen zu Kopf-
schmerzen im Kindes- und Jugendalter werden den Eltern praktische 
Hilfestellungen im Umgang mit den Kopfschmerzen ihrer Kinder 
vermittelt. Das umfassende Arbeitsmaterial ist auf der beiliegenden 
CD-ROM enthalten.
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Vor ein paar Jahren wurde uns die elfjährige Sarah
von ihren besorgten Eltern vorgestellt. Sarah er-
lebte seit ihrem Schuleintritt im Alter von sieben
Jahren zunächst unregelmäßig, dann jedoch immer
häufiger Bauch- und Kopfschmerzen, die letzt -
endlich dazu führten, dass ihre persönliche, ins-
besondere ihre schulische Entwicklung einen un-
günstigen, ja sogar dramatischen Verlauf nahm.
Während andere Kinder fröhlich draußen spiel-
ten, quälte sich Sarah mit ihren körperlichen Be-
schwerden, lag oftmals mit Kopfschmerzen im
Bett und weinte. Obwohl sie ein aufgewecktes
Mädchen ist und trotz ihres häufigen Fehlens in
der Schule sehr gute Schulnoten hatte, war sie
meist unglücklich und verzweifelt. Manchmal er-
schreckte sie ihre Eltern mit Todesgedanken. Meh-
rere ärztliche Untersuchungen erbrachten keine
somatischen Befunde. Die Diagnose „chronischer
Kopfschmerz“ wurde gestellt, wobei sie offen-
sichtlich unter einer Kombination von Migräne und
Spannungskopfschmerzen litt.

Sarah ist kein Einzelfall. Mit ihr leiden in Deutsch-
land fast 2,5 Millionen Kinder und Jugendliche
an wiederkehrenden Kopfschmerzen, meist Mi-
gräne und Spannungskopfschmerzen. Dabei zei-
gen neue deutsche Studien, dass Kopfschmerz der
häufigste Grund ist, weswegen Kinder und Ju-
gendliche den Schulunterricht versäumen. Da die
meisten Kinder ungeachtet ihrer Kopfschmerzen
in der Schule gut funktionieren, werden sie von
ihren Eltern selten in der ärztlichen oder psycho-
therapeutischen Praxis vorgestellt und häufig mit
rezeptfreien Medikamenten im Elternhaus behan-
delt. Häufig suchen sich Eltern und Kinder erst
Hilfe, wenn die Kopfschmerzen chronisch gewor-
den sind! Es ist jedoch äußerst wichtig, dass die
Ursachen der Kopfschmerzen frühzeitig erkannt
werden und es zu einer gezielten Beratung von
Eltern und der richtigen Behandlung des Kindes
kommt. Die Ermittlung der ursächlichen Bedin-
gungen der kindlichen Kopfschmerzen ist dage-
gen sehr komplex. Auch im Kindesalter existie-
ren mehr als 100 Kopfschmerzformen, die einer
sorgfältigen ärztlichen Abklärung bedürfen. Zu -
dem, so zeigen unsere langjährigen wissenschaft-
lichen Studien, kann die Betreuung der Kinder,
Jugendlichen und deren Eltern nur multimodal

erfolgen, das bedeutet auf der Basis gesicherter
Behandlungsstrategien, die sich aus grundlegen-
den Forschungen zum Kopfschmerz ableiten las-
sen. Aus lernpsychologischen Gesichtspunkten ist
es dabei wichtig, die gesamte Familie in die Be-
treuung einzubeziehen.

Das nachfolgende, neu entwickelte und evaluierte
Programm „MIPAS-Family“ ist ein Beispiel für
die stringente Umsetzung interdisziplinärer Grund -
lagenforschung in ein handlungsorientiertes, lern-
psychologisches Trainingsprogramm für Kinder
und Jugendliche mit Kopfschmerzen (Migräne
und Spannungskopfschmerzen). Die Eltern der
Kinder helfen als Co-Trainer, die Elemente des
Trainings effektiv in den Alltag umzusetzen. Mit
Hilfe des vorliegenden Manuals wird der Leser
systematisch in die technische Handhabung des
Programmes eingewiesen. Das Programm wendet
sich an Klinische Kinderpsychologen, Kinder-
und Jugendlichenpsychotherapeuten, Kinderärzte,
Neuropädiater sowie Kinder- und Jugendpsychi-
ater.

In der Regel werden die Kostenträger (Kranken-
kassen, Rentenversicherung) einen Nachweis über
eine vertiefende Teilnahme an einem MIPAS-Fa-
mily-Workshop verlangen. Bislang kann MIPAS-
Family nach einer entsprechenden Anerkennung
durch die Krankenkassen im Rahmen des § 43
SGB V abgerechnet werden. Den entsprechenden
Antrag zur Kostenübernahme stellen die Eltern
selbst. Wir schlagen Ihnen vor, dass Sie bei Ihrer
Abrechnung zunächst das MIPAS-Family-Pro-
gramm als IGel-Leistung (Privat-Leistung) an-
bieten. Sie können Ihre Patienten durch die Aus-
stellung einer Bescheinigung für die Krankenkasse
dabei unterstützen, dass der Antrag der Eltern bei
der Krankenkasse Erfolg hat.

Die Autoren bedanken sich bei zahlreichen Kol-
leginnen und Kollegen für die Unterstützung bei
der Entwicklung und wissenschaftlichen Evalua-
tion des MIPAS-Family-Programmes, allen voran
Frau Dr. Brigitte Rentmeister, Dr. Uwe Nieder-
berger und Herrn Prof. Dr. Michael Siniatchkin.
Danken möchten wir auch Herrn Dr. Jan Jansen
und Frau Prof. Dr. Ulrike Petermann für wert-
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volle Anregungen. Danken möchten wir allen Di-
plomanden der Psychologie und den Doktoranden
der Medizin. Einen besonderen Dank senden wir
an die Kolleginnen, Frau Ilva Elena Schulte und
Frau Susanne Weidinger (Hogrefe Verlag), die in
mühevoller Arbeit das Manuskript überarbeitet
haben. Schließlich möchten wir uns bei allen
Kopfschmerzkindern und deren Eltern bedanken,
die uns in vielen Jahren der Entwicklung von
MIPAS-Family ihr Vertrauen geschenkt haben.
Ohne sie wäre das Programm nicht entstanden.

Wir wünschen Ihnen viel Spaß beim Entdecken
und der eigenen Erprobung von MIPAS-Family
sowie viel Erfolg bei der Betreuung Ihrer Kopf-
schmerzfamilien.

Kiel und Bremen, im August 2009

Wolf-Dieter Gerber, Gabriele Gerber-von Müller,
Ulrich Stephani und Franz Petermann
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Neueren Studien zufolge leiden in Deutschland
ca. 20 % aller Menschen unter rezidivierenden
(wiederkehrenden) Kopfschmerzen, vorwiegend
unter Migräne und dem Kopfschmerz vom Span-
nungstyp (Göbel, 2004). Besonders problematisch
ist, dass Kopfschmerzen bei Kindern und Jugend-
lichen in den letzten Jahrzehnten stetig zugenom-
men haben und bis zum Alter von 15 Jahren fast
60 % der Kinder und Jugendlichen bereits Erfah-
rungen mit wiederkehrenden Kopfschmerzen ge-
macht haben (Heinrich et al., 2007; Unalp et al.,
2007; Lipton & Bigal, 2008). Nach unseren klini-
schen Erfahrungen werden Kopfschmerzen bei
Kindern in Familien häufig verharmlost, negiert
oder sogar vorschnell mit Medikamenten be-
kämpft.

Die Auswirkungen von Kopfschmerzen auf das
Leben der betroffenen Kinder und Jugendlichen
sind vielfältig. Chronische und wiederkehrende
Schmerzen beeinträchtigen meist die Funktions-
fähigkeit im Alltag und die Lebensqualität des
Kindes bzw. Jugendlichen und haben damit er-
hebliche emotionale und soziale Konsequenzen,
sowohl für die jungen Patienten selbst als auch
für deren Familie (Oelkers-Ax & Resch, 2002;
Sillanpää & Antilla, 1996). Die Kinder und Ju-
gendlichen fehlen häufiger in der Schule, 80 %
von ihnen müssen normale Alltagsbeschäftigun-
gen wegen ihrer Kopfschmerzen ab- oder unter-
brechen (Oksanen et al., 2005). Rekurrierende
Kopfschmerzen stellen somit eine starke Beein-
trächtigung dar und beeinflussen nachhaltig die
kognitive und emotionale Entwicklung des Kin-
des/Jugendlichen sowie deren Familien. Hilfs- und
Hoffnungslosigkeit, Ängste und depressive Ver-
stimmung sowie ein ausgeprägtes Vermeidungs-
verhalten (z. B. vermeiden von sportliche Akti-
vitäten, Schulbesuch, Hobbies) tragen zu einer
Chronifizierung der Kopfschmerzproblematik bei,
die in vielen Fällen ein Leben lang bestehen blei-
ben kann (Smitherman et al., 2008). Befragungen
von erwachsenen Patienten mit Migräne machten
zum Beispiel deutlich, dass diese bereits in der
frühen Kindheit und Jugend häufig Kopfschmer-
zen erfahren haben, jedoch erst im Erwachsenen-
alter erstmals einen Arzt aufsuchten.

In den nächsten Jahren sollte daher die vorrangige
Aufgabe sein, dem hohen Chronifizierungsrisiko
durch präventive Maßnahmen (d. h. Früh erken -
nung sowie früher Einsatz präventiver Maßnah-
men) zu begegnen. Neben der pharmakologischen
Therapie sollten auch verhaltenstherapeutische
Methoden in der Beratung und bei der Behand-
lung von Kopfschmerzen eingesetzt werden. Ein
besonderer Schwerpunkt einer angemessenen Be-
handlung von chronischen Kopfschmerzen bildet
die Befähigung des Patienten zum Selbstmanage-
ment.

Voraussetzung für eine erfolgreiche Betreuung und
Behandlung von Kindern mit chronischen Kopf-
schmerzen und deren Familien ist eine genaue Di-
agnosestellung sowie die Berücksichtigung neues-
ter, wissenschaftlicher Erkenntnisse zur Ursache
und Behandlung von Migräne und dem Kopf-
schmerz vom Spannungstyp. Die Kopfschmerz-
forschung der letzten 20 Jahren hat große Fort-
schritte in der Erkenntnis pathogenetischer bzw.
pathophysiologischer Prozesse (speziell bei der
Migräneerkrankung) erzielt. Insbesondere durch
die Entwicklung der sogenannten Triptane zur me-
dikamentösen Akutbehandlung von Migräneatta-
cken wurden zahlreiche, grundlagenorientierte
Studien zur Erklärung des migränösen Anfalls-
verlaufs durchgeführt, die zum Verständnis korti-
kaler und vaskulärer Prozesse beigetragen haben
(Moskowitz, 2008). Bei der Migräne handelt es
sich vermutlich um eine genetisch bedingte korti-
kale Reizverarbeitungsstörung des Gehirns, bei
der lernpsychologische (operante) Prozesse nach-
haltig die sensorischen Verarbeitungsmechanis-
men beeinflussen und verstärken (s. u.). Anhand
von Interaktionsstudien in Kopfschmerzfamilien
wurde deutlich, dass erzieherisches Verhalten
schon bei kleinen Kindern erheblich zum Chroni-
fizierungsprozess beiträgt (Gerber et al., 2002).

Ausgehend von einer interdisziplinären Sichtweise
werden neue therapeutische Strategien entwickelt,
die zu einem multimodalen, präventiven patienten-
orientierten Trainingsprogramm geführt haben
(MIPAS; MIgräne-PAtienten-Seminar). Dieses Pro -
gramm wurde zunächst für erwachsene Patienten,

Kapitel 1
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die an Migräne litten, entwickelt und erprobt. Auf
diesem Hintergrund und aus den Ergebnissen
der oben erwähnten Studien entwickelten wir ein
neues, familienorientiertes Trainingsprogramm
für Kinder und Jugendliche mit Kopfschmer-
zen, das sich sowohl an Kinder/Jugendliche als
auch an ihre Eltern richtet. Das MIPAS-Family-
Training ermöglicht ausgebildeten Trainern (Kin-
derpsychologen, Ärzten oder Pädagogen), Kinder
und Jugendliche mit Kopfschmerzen sowie deren
Eltern bei der Krankheitsbewältigung zu unterstüt-
zen. Das Training bietet eine Hilfe zur Selbsthilfe.

Die  Durchführung  des  Trainingsprogrammes
MIPAS-Family verlangt vom Trainer gute Vor-
kenntnisse zur Ätiopathogenese, Diagnose und
Therapie von kindlichen Kopfschmerzen. Hierzu

werden im folgenden Kapitel die wesentlichen
Grundlagen zum kindlichen Kopfschmerz vermit -
telt.

Das Manual zu MIPAS-Family ist folgenderma-
ßen aufgebaut: In einem einleitenden Kapitel wer-
den die einzelnen Schulungsinhalte sowie Erkennt-
nisse zur Grundlagenforschung des kindlichen
Kopfschmerzes dargestellt, danach wird das mul-
timodale, familienorientierte Trainingsprogramm
detailliert beschrieben. Das Programm ist so auf-
bereitet, dass es von einem Trainer oder zwei Trai-
nern in ein bis vier Sitzungen pro Monat durch-
geführt werden kann. Die für die Durchführung
der Trainingseinheiten notwendigen Arbeitsmate-
rialien und Informationen für die Teilnehmer sind
alle auf der beiliegenden CD-ROM enthalten.

Kapitel 110
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2.1 Merkmale des kindlichen
 Kopfschmerzes

Nach der Klassifikation von Kopfschmerzen der
International Headache Society (IHS) existieren
mehr als 176 Kopfschmerzformen (Göbel, 2004).
Die IHS erstellte 1988 eine Klassifikation von
Kopfschmerzen, die im Jahre 2003 revidiert wurde.
Die neue IHS-Klassifikation teilt Kopfschmerzen
in insgesamt 14 Gruppen ein, wobei zwischen
primären und sekundären Kopfschmerzen unter-
schieden wird. Die Kopfschmerz-Klassifikation
innerhalb der primären (auch idiopathischen)
Kopfschmerzen richtet sich im wesentlichen nach
den subjektiven Empfindungen der Betroffenen
bezüglich Art, Ort, zeitlichem Ablauf, Intensität
und auslösenden Faktoren der Kopfschmerzen,
sowie nach den Begleiterscheinungen (z. B. Pho -
no- und Photophobie). Objektive Befunde, die ein
typisches Merkmal der sekundären Kopfschmer-
zen (z. B. Kopfschmerzen bei einer Meningitis)
sind, fehlen typischerweise im kopfschmerzfreien
Intervall der primären Kopfschmerzen. Zahlen-
mäßig überwiegen bei Kopfschmerzen mit über
90 % die beiden primären Formen: der Spannungs-
kopfschmerz (ca. 50 %) und die Migräne (ca. 40 %).
Die IHS-Klassifikation macht grundsätzlich kei-
nen Unterschied zwischen Erwachsenen und Kin-
dern. Der überwiegende Anteil (ca. 95 %) der Kin-
der leidet unter den primären Kopfschmerzen,
vor allem Migräne und Spannungskopfschmerz.
Wichtig zur differenzialdiagnostisch korrekten Ein-
ordnung eines Kopfschmerzes ist deshalb in ers -
ter Linie eine differenzierte Anamnese.

Migräne

Die Migräne ist meist durch anfallartige, langan-
dauernde (Stunden bis Tage) Kopfschmerzen ge-
kennzeichnet. Dabei werden zwei verschiedene
Formen unterschieden: die „einfache“ Migräne
ohne und die „klassische“ Migräne mit Vorboten-
symptomen, der sogenannten Aura (vgl. auch
Tab. 1). Charakteristisch für die Migräne ohne
Aura sind anfallartige, wiederkehrende, pulsie-
rende Kopfschmerzen, die meist zwischen vier bis

72 Stunden andauern und von Übelkeit, Erbrechen,
Licht-, Lärm- und Geruchsempfindlichkeit beglei-
tet werden. Die Kopfschmerzen verstärken sich
bei körperlicher Aktivität und führen häufig zu er-
zwungener Bettruhe. In über der Hälfte der Fälle
sind die Kopfschmerzen einseitig. Sie können
aber die Seite von einer Attacke zur nächsten oder
sogar innerhalb eines Anfalls wechseln. Bevor-
zugt treten Schmerzen an den Schläfen, Nacken,
Augen und an der Stirn auf. Etwa drei von vier
Patienten leiden an Migräne ohne Aura. Weit sel-
tener dagegen ist die klassische Migräne mit Aura,
wobei ungewöhnliche Nervenwahrnehmungen, die
Vorboten, etwa 20 Minuten oder bis zu einer Stunde
vor Beginn der Kopfschmerzen die Migräneattacke
ankündigen. Jeder fünfte an Migräne erkrankte
Patient berichtet spontan davon! Erhebliche Seh-
störungen aber auch vorübergehende Lähmun-
gen, sowie Veränderungen im Bewusstsein, den
Gefühlen, dem Denken, der Stimmung und des
Gedächtnisses gehören zum bunten Bild dieser
Vorbotensymptome, wobei 90 % dieser Symp-
tome die visuelle Wahrnehmung betreffen: Die
Palette reicht vom leichten „Sternchensehen“ bis
hin zu dramatischen, fast vollständigen Erblin-
dungen. Motorische Ausfälle, von Muskelschwä-
che bis hin zur kompletten Lähmung, sind dagegen
sehr selten und treten meist nur in Kombination
mit anderen Missempfindungen auf. Bei seltenen,
familiär gehäuften Formen können die Lähmungen
vorübergehend eine gesamte Körperhälfte betref-
fen.

Bei Kindern und Jugendlichen treten vermehrt
periodische Syndrome, zyklisches Erbrechen, ab-
dominale Migräne und der gutartige paroxysmale
Schwindel auf. Für die sichere Zuordnung zu
einer der erwähnten Migräneformen sollten die
Kopfschmerzen über einen Zeitraum von einem
halben Jahr beobachtet werden. Außerdem müs-
sen bestimmte Kriterien erfüllt sein, die in der
IHS-Klassifikation beschrieben sind. Zu beach-
ten ist, dass bei der Migräne im Kindesalter, im
Gegensatz zu der Migräne im Erwachsenenalter,
kürzere Anfälle auch dann berücksichtigt werden,
wenn das Kind dabei einschläft und nach wenigs -
tens vier Stunden kopfschmerzfrei erwacht. Häu-
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