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ال�صـــــــداع

Headache

يعتبر ال�صداع من �أ�شد الم�ضايقات التي يمكن �أن يتعر�ض  	

لها الإن�سان؛ وقد ي�صيب ال�صداع �أي �شخ�ص وفي �أي وقت، ولي�س 

هناك من لم ي�صبه ال�صداع في وقت �أو �آخر في حياته. 

�إن معظ���م النا�س يعرف���ون؛ �أن ال�ص���داع لايعني مر�ضا  	

خط�ي�را، وفي �أكثر  الأحوال ينتج ع���ن القلق �أو الع�صبية، وهناك 

�أي�ض���ا اعتقاد �شائع خاطئ؛ يعتقده معظم النا�س؛ وهو �أن �إجهاد 

الع�ي�ن؛ واحتياجه���ا للنظ���ارات الطبي���ة؛ ه���و من �أك�ث�ر م�سببات 

ال�ص���داع. وفي الواقع �إن �إجهاد العين والعيوب لاانك�سارية بها؛ لا 

ت�شكل �أ�سبابا رئي�سية لل�صداع.

�أ�سباب ال�صداع و�أعرا�ضه:

هن���اك نوعان �أ�سا�سي���ان من ال�ص���داع هما: ال�ص���داع الرئي�سي 

وال�صداع الثانوي:

· �أن���واع ال�صداع الرئي�سي���ة: وت�شمل ال�صداع الناتج عن التوتر 
وال�ص���داع الن�صفي وال�صداع العنق���ودي، وهي لي�ست ناتجة 

عن حالات �صحية خطيره. 

· �أنواع ال�صداع الثانوية: والتي تت�سبب فيها الم�شكلات الخطيرة 
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الأخرى، مثل �إ�صابات الر�أ�س �أو النزيف �أو الأمرا�ض الأخرى 

�شديدة الخطورة، مثل �أورام المخ.

�أنواع ال�صداع الرئي�سية:

يع���د ال�صداع الناتج ع���ن التوتر �أكثر �أنواع ال�ص���داع �شيوعا وقد 

ي�صاب العديد م���ن الأ�شخا�ص بال�صداع الن���اتج عن التوتر مرة 

�أو مرت�ي�ن كل �شهر �أو نحو ذلك. و�أحيان���ا يتطور ال�صداع ويتكرر 

كثاير، خ�صو�صا في فترات التعر�ض لل�ضغط النف�سي. ويعاني %3 

من الأ�شخا�ص من �صداع ناتج عن التوتر في معظم الأيام.

وي�ستمر ال�صداع الناتج ع���ن التوتر ل�ساعات قليلة فقط، غير �أن 

بع�ض الأ�شخا�ص قد ي�صاب���ون ب�صداع ي�ستمر لفترة �أطول ت�صل 

�إلى عدة �أيام.

وق���د يكون ال�صداع الن���اتج عن التوتر نتيج���ة لل�ضغط والحالات 

النف�سي���ة ال�سيئ���ة وعوامل �أخ���رى، لك���ن ال�سب���ب الرئي�سي لي�س 

مفهوم���ا بالكامل. وتتك���رر الإ�صابة بال�صداع الن���اتج عن التوتر 

ب�شكل �أكبر لدى ال�سيدات عن الرجال. وت�شمل �أعرا�ض ال�صداع 

�ألم���ا م�ستمرا ي�ؤثر على جانبي الر�أ�س مع توتر في ع�ضلات الرقبة 

و�شعور ب�ضغط خل���ف العينين. وعادة لا ي�صاحب ال�صداع الناتج 

عن التوتر �أي �أعرا�ض �أخرى. 

�أم���ا ال�صداع العنق���ودي فيبد�أ �سريعا وي�صي���ب جانبا واحدا من 

الر�أ�س وي�ستمر لمدة ق�يرصة، وهو من �أ�شد �أنواع ال�صداع �إيلاما. 

وتتك���رر الإ�صابة بال�صداع العنق���ودي لمدة ت�صل �إلى عدة �أ�سابيع 

ثم تهد�أ الإ�صابة، غير �أنه قد تحدث نوبة �أخرى من ال�صداع بعد 
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ذلك ب�أ�شهر �أو �سنة. وغالبا لا ي�ستريح الأ�شخا�ص الم�صابون بهذا 

النوع من ال�صداع  في النوم. مما يت�سبب في ا�ستيقاظهم في نف�س 

الوق���ت كل ليلة. وفي �أغلب �ألأح���وال تلتهب وتدمع العين الموجودة 

بالجان���ب الم�صاب بال�صداع، وق���د تن�سد فتح���ة الأنف الموجودة 

بنف�س الجانب. 

ويعت�ب�ر هذا ال�صداع من �أن���واع ال�صداع الن���ادر حيث لا تتجاوز 

الن�سبة واحد من كل �ألف �شخ�ص ويمثل الرجال 80٪ تقريباً من 

الأ�شخا�ص الم�صابين.

الت�شخي�ص:

غالب���ا يتم ت�شخي����ص �أنواع ال�صداع الناتج ع���ن التوتر وال�صداع 

العنق���ودي ذاتي���ا. وفي �أغل���ب الأحي���ان، لا يكون م���ن ال�ضروري 

�إج���راء الفح�ص م���ن قبل الطبي���ب الممار�س الع���ام، نظرا لعدم 

وج���ود اختبار ت�شخي�صي محدد لل�ص���داع الناتج عن التوتر.و�إذا 

ما ظهرت لدي���ك �أعرا�ض ذات �صلة بالمر�ض، مثل ت�شو�ش الر�ؤية 

والق���يء والنعا�س وم���ا �إلى ذلك، عليك بزي���ارة الطبيب لإجراء 

فحو�ص و�أبحاث �أخرى. وقد ي�ساعد لااحتفاظ بمذكرة يومية عن 

ال�صداع على تحديد نوع ال�صداع.
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الأعرا�ض:

ال�صداع الناتج عن التوتر: 

- �ألم خفيف �أو متو�سط عادة ما يتم الإح�سا�س به في �شكل �ضغط 

) �شد( على كل من جانبي الر�أ�س. 

- ق���د يكون هناك �شعور بال�ضغط خلف العينين و�شد في ع�ضلات 

الرقبة.

- الألم يكون م�ستمرا وملحا )يمكن و�صفه وك�أنه ناتجا عن �شريط 

م�شدود محكم حول الر�أ�س( ويمكن �أن يتطور تدريجيا خلال 

اليوم.

- الألم لا يتفاقم ب�سبب الن�شاط الج�سدي اليومي.

- لا يرتب���ط ال�صداع بالدوار �أو القيء �أو الح�سا�سية غير العادية 

لل�ضوء �أو ال�صوت.

- ي�ستمر ال�صداع في �أغلب الأحوال ل�ساعات قليلة �أو نحو ذلك.

- غالبا ما ي�صاب المري�ض بال�صداع خلال النهار.

ال�صداع العنقودي:

- يك���ون الألم حادا للغاية، لكن نوبة ال�صداع تكون ق�يرصة المدى 

ن�سبيا، ولا ت�ستمر لأكثر من �ساعة واحدة �أو �ساعتين )�أقل من 

�ساعة في الغالب(.

- الألم يبد�أ �سريعا بدون �إنذار، وغالبا ما يو�صف ب�أنه �شديد.

- الألم ي�ؤث���ر دائم���ا عل���ى �أح���د جانب���ي الر�أ����س، ويترك���ز حول 

�إح���دى العينين ، وي�ؤثر على نف����س الجانب في النوبات التالية 

عل���ى الرغم من �أن���ه لا ينتقل �إلى الجانب الآخ���ر لدى بع�ض 

الأ�شخا�ص.

- التهاب العين وامتلا�ؤها بالدموع وان�سداد فتحة الأنف بالجانب 
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الم�صاب من الوجه، من الأعرا�ض ال�شائعة المرتبطة بال�صداع. 

وتتجم���ع نوب���ات الألم في مجموعات ) غالبا من 1 – 3 نوبات 

يوميا، رغم �أنها قد تكون �أكثر من ذلك( عادة ما ت�ستمر لمدة 

�شهري���ن، ويليها في الأغلب فترة ينته���ي فيها الألم لمدة �أ�شهر 

�أو �سن���وات ) متو�سط �سن���ة واحدة(. ذلك على الرغم من �أن 

10% من الأ�شخا�ص يعانون من نوبات �صداع عنقودي تحدث 

فيه���ا النوبات بانتظام ب���دون �أن تتخللها فترات كبيرة ينتهي 

فيها الألم.

- من الخ�صائ����ص المميزة لل�صداع �أنه لا يحدث في نف�س الوقت 

م���ن كل يوم، وغالبا ما ي�شتكي الأ�شخا�ص الم�صابون به ب�أنهم 

ي�ستيقظون خلال �ساعتين تقريبا من بدء النوم في نف�س الوقت 

م���ن كل ليلة، �أو �أنه���م ي�ستيقظون في وقت مبكر من ال�صباح. 

كما يمكن �أن تحدث نوبات ال�صداع في �ساعات النهار.

الــعــــلاج:

يت���م ع�ل�اج ال�ص���داع الن���اتج ع���ن التوت���ر عل���ى �أ�سا����س العناية 

الذاتية باتباع �أ�سالي���ب لاا�سترخاء �أو تناول الأدوية التي ي�صفها 

الطبيب.

م�سكنات الألم:

تعم���ل م�سكن���ات الألم ب�ش���كل جي���د للتخفيف من ح���دة ال�صداع 

الن���اتج عن التوتر. وم���ن الأف�ضل تناول جرع���ة كاملة بمجرد �أن 

يب���د�أ ال�صداع، ويمكن تناول جرعة ثانية بعد مرور 4 �ساعات في 

حالة ال�ضرورة.

و�س���وف ي�ؤدي ا�ستخ���دام م�سكنات الألم لف�ت�رة طويلة في النهاية 
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�إلى انقط���اع نوبات ال�صداع، غير �أنه لا يج���ب �أن ي�ستمر تناولها 

لأك�ث�ر من �أيام قلائ���ل كل مرة، ويجب ع���دم تناولها لمنع حدوث 

ال�صداع ولكن يجب �إ�ستخدامها فقط عند الإ�صابة به.

الا�ستـرخــاء:

- �إحاطة الجبهة �أو الرقبة بقطعة �ساخنة من الن�سيج الناعم.

- ممار�سة التمرينات الريا�ضية وتمرينات لاا�سترخاء.

- تدليك الكتفين والرقبة.

علي���ك با�ست�ش���ارة الطبي���ب الممار�س الع���ام على الف���ور في حالة 

ا�ستمرار ال�شعور بال�صداع لأك�ث�ر من 24 �ساعة وعدم ا�ستجابته 

لأي علاج ذاتي، �أو �إذا �صاحبته �أعرا�ض �أخرى مثل ت�شو�ش الر�ؤية 

�أو القيء.

لا ي�ستجي���ب ال�ص���داع العنقودي لم�سكن���ات الألم المتعارف عليها. 

هن���اك عدد م���ن العقاقير التي يمك���ن ا�ستخدامها لع�ل�اج �أنواع 

ال�ص���داع العنق���ودي، غير �أنه���ا �صنعت خ�صي�صا له���ذا الغر�ض 

ويج���ب ا�ستخدامه���ا فق���ط تح���ت �إ�ش���راف طبي���ب متخ�ص�ص. 

ت�ستخ���دم بع�ض العقاقير لع�ل�اج ال�صداع العنق���ودي عند بدئه، 

بالإ�ضاف���ة �إلى الع�ل�اج بتنف����س الأك�سجين النق���ي، في حالة عدم 

فاعلي���ة م�سكن���ات الألم القيا�سي���ة. وهذا ما يطل���ق عليه العلاج 

الحاد.



8

ال�صداع الن�صفي:-

�أم���ا هذا النوع فيح�صل ب�سبب تم���دد في جدران الأوعية الدموية 

بالر�أ����س وقد لوحظ �أن بع����ض الأ�شخا�ص لديه���م ا�ستعداد �أكثر 

من غيرهم نحو الإ�صابة بهذا النوع من ال�صداع، كما لوحظ �أنه 

يح�صل في �أفراد العائلة الذين لديهم تاريخ عائلي للمر�ض وعادة 

ي�صي���ب ال�صداع الن�صفي �شخ�صا م���ن بين كل ع�شرة �أ�شخا�ص، 

وي�صيب الأطفال والكبار على ال�سواء.

ويعت�ب�ر ال�صداع الن�صفي من الأعرا����ض الع�يرس فهمها بالن�سبة 

للأ�شخا�ص الم�صابين به، لأنه ي�سبب �أعرا�ضا مختلفة تتباين من 

�شخ����ص �إلى �آخر. فعن���د بع�ض النا�س قد يظه���ر في �شكل نوبات 

حادة �شدي���دة من ال�صداع ت�ستمر لف�ت�ارت ق�يرصة فقط وتكون 

ه���ذه النوبات متتابعة ث���م تختفي فج�أة، وعن���د �أ�شخا�ص �آخرين 

ق���د يظهر في �ش���كل موجات ب�صرية ك�أن ي���رى ال�شخ�ص خطوطا 

متموجة تتح���رك �أمام عينيه يعقبها �ص���داع �شديد، بل �إن بع�ض 

الأ�شخا����ص ق���د يلاحظون ه���ذه التموج���ات الب�صرية ب���دون �أن 

يعانوا من �أي نوبات �صداع كما �أن بدء هذه النوبات من ال�صداع 

المفاج���ئ في منت�ص���ف الر�أ�س ق���د تح�صل ب���دون �أي م�سبقات �أو 

�أعرا�ض ب�صرية كالتي �أ�شرنا �إليها. 

ويمكن القول ب�أن ال�صداع الن�صفي بكل �أ�شكاله؛ ي�شترك في بع�ض 

الخ�صائ�ص العامة. فعادة ما يتخذ �شكل نوبات �ألم ت�شتد وتخف، 

ولا يك���ون م�ستم���را على وتيرة واحدة، كما يك���ون �شديدا في جهة 

واح���دة من الر�أ����س �أكثر من الأخرى، وعادة م���ا يكون م�صحوبا 

بغثي���ان �أو ق���يء، وربما يبد�أ ال�ص���داع الن�صفي نتيج���ة ارتفاع �أو 
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انخفا�ض مفاجئ في معدل القلق �أو المجهود النف�سي.

�أهمية الت�شخي�ص:-

حيث �أن ال�صداع م�شكلة �صحية متكررة الحدوث ين�صح ب�إجراء 

فح�ص طبي كامل لكل �أنواع ال�صداع المتكرر �أو المزمن، لذلك ف�إن 

الطبيب العام �أو طبيب العائلة من الممكن �أن ي�ساعد في ت�شخي�ص 

�سبب ال�صداع، وفي حالات ال�صداع الذي ي�سبب بع�ض الأعرا�ض 

بالع�ي�ن، وتكون العين ه���ي الم�سئولة عن ال�ص���داع ي�شعر كثير من 

النا����س بالرغبة في لااطمئنان على حال���ة �أعينهم وفح�صها لدى 

طبي���ب العيون، وي�ستطيع الطبي���ب �أن يجري فح�صا كاملا للعين 

وبالتالي معرفة �إذا كانت العين هي عامل م�سبب في ال�صداع.

م���ن المهم تذك���ر �أن العينين لي�ست���ا هما �سبب ال�ص���داع في �أكثر 

الحالات كما �أن تغيير النظارات لا يفيد دائما في علاج الأعرا�ض. 

لكن �إذا كانت العين م�صابة ب�أي مر�ض ف�إن طبيب العيون ب�إمكانه 

ت�شخي����ص وعلاج الم�شكلة �أما �إذا كان���ت هناك حاجة �إلى �إجراء 

مزي���د م���ن الفحو�صات لك�شف �سب���ب ال�صداع ف����إن الفحو�صات 

الطبية �أو التحويل �إلى مراكز متخ�ص�صة قد يكون مفيداً.
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العـــلاج:-

ع�ل�اج ال�ص���داع  يرتبط بمعرف���ة �أ�سبابه، ف�إذا وج���د �سبب طبي 

لل�ص���داع ف�إنه يحتاج لعلاج طبي وربم���ا جراحي وفي حالة وجود 

لااكتئ���اب والقل���ق ، ف����إن تحوي���ل المري����ض �إلى طبي���ب العائلة �أو 

الطبي���ب النف�سي قد يكون �ضروري���ا، و�إذا كان ال�صداع الن�صفي 

هو الم�شكلة ف�إن الت�شخي�ص ال�صحيح والثقة بالطبيب واقتراحاته 

والم�ساع���دة النف�سي���ة هي �أف�ض���ل الحلول بع���د لااعتماد على الله 

�سبحانه وتعالى.
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