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WARNING:
Do not take or change any medication without consulting your doctor. Obtaining 
medications without a prescription is illegal in India, and taking medications without 
consulting a doctor can lead to life-threatening complications.

चतेधा्नी: अपन ेडॉक्टर की सिधाह के बगरै कोई द्धा न िें और नधा ही बदिें. भधारत में बबनधा डॉक्टर की इज़धाज़त 
के द्धा प्धापत करनधा गुनधाह है. बबनधा डॉक्टर की सिधाह के द्धा िनेधा घधातक हो सकतधा है. 



Most doctors love to talk! All doctors want their patients to get well as soon 
as possible, and all of them know that educating patients about their illness 
is a critical part of this process.

Why do many patients complain that their doctor never talks to them? The 
primary reasons are focus and time. When you are in the doctor’s office, 
your doctor is continuously focusing on important things while talking 
to you, while examining you, while prescribing medications. Your doctor 
is mentally reviewing years of accumulated information so that a serious 
problem is not missed, and optimum medications are prescribed.

By the time this process is complete, it’s time to see the next patient! There is 
a shortage of doctors in India as compared to patients. In the US, I had the 
luxury of talking to a new patient for upto an hour nd a follow-up patient for 
30 minutes! Having such luxurious time-slots enables a relaxed conversation 
with the patient, during which not only the primary symptom but associated 
problems such as anxiety can be discussed in a relaxed, friendly manner. 
This luxury of time is impossible in India!

It is to overcome these constraints that I wrote this book. I, just like all 
doctors I know, want patients to be well informed about their illness. I hope 
that this book helps you (or your loved one) to understand your illness. I 
hope this book helps you build a better bond with your doctor and ask him/
her more relevant questions. I hope this book motivates you to take your 
medications regularly. Above all, I sincerely hope this book helps you get 
better sooner.

With best wishes,

Dr. Siddharth Deepak Kharkar,

MBBS, MD (Neurology), MHS

PREFACE



ज़्धादधातर डॉक्टरों को बधात करनधा बहोत पसंद होतधा है. सभी डॉक्टर चधाहत ेहै के मरीज़ को 
जलद स ेजलद रहत िमि,े और जधानत ेहै के ऐसधा होन ेके मरीज़ को उसकी बीमधारी ठीक तरह 
स ेसमझधानधा जरूरी है.

फिर अक्सर मरीज़ ऐसधा क्ों बोित ेहै के डॉक्टर हमस ेबीमधारी के बधारे में बधात ही नहीं करतधा? 
इसके दो मुख्य कधारण है: ध्यधान केिद्रित करन ेकी जरूरत और ्क़त की कमी. आपकधा डॉक्टर 
आपस ेबधात करत-ेकरत ेआप क्धा कह रहे है, आप के िक्ण ककस बधात कधा संकेत दे रहे है, 
आपके तधापस स ेकोंसी चीज़ ेपतधा िग रही है, इस पर बन रंतर िक् केिद्रित करतधा है. सधािो स े
इकठ्धा कक्यधा हुआ ज्धान को आपकधा डॉक्टर ज्ट स,े मन-ही-मन चधान ितेधा है. इस दौरधान कई 
डॉक्टर इधर-उधर की बधातें करनधा पसंद नहीं करत.े फिर बड़ी दक्तधा स ेगोलि्यधा ं लिखी जधाती 
है और इन गोलि्यधा ं कधा से् न समझधा्यधा जधातधा है.

और ्य ेसब कधा्य्द  पुरे होत ेही, दुसरे मरीज़ को देखन ेकधा सम्य हो जधातधा है! भधारत में डॉक्टर की 
तुिनधा में मरीज़ बहोत ज्धादधा होत ेहै. जब मैं अमरेरकधा में कधाम करतधा रधा, तब मुझ ेनए मरीज़ 
स ेबधात करन ेके लिए ४५ िमबन्ट , और पुरधानधा मरीज़ स ेबधात करन ेके लिए ३० िमबन्ट कधा सम्य 
मुझ ेउपिब्ध रधा. इतनधा सम्य िमिन ेपर मरीजों स ेआरधाम स ेउनकी बीमधारी के बधारे में, और 
बीमधारी स ेजुडी चीजों के बधारे में ब् सतधा र में बधात करनधा संभ् रधा. पर दुभधा्द  ग्य स ेहमधारे देि 
में हर मरीज़ स ेइतन ेसम्य तक बधात करनधा संभ् नहीं होतधा.

इन ्धा सतब् क तकिीिों को कम करन ेके लिए मैंन े्य ेककतधाब लिखी है. सभी डॉक्टरों की 
तरह मैं भी चधाहतधा हूँ  के मरीजों को अपनी बीमधारी के बधारे में पूरी जधानकधारी हो. मरेी आिधा है के 
्य ेककतधाब आपकी बीमधारी समझन ेमैं आपकी मदत करेगी. मरेी आिधा है के ्य ेककतधाब आपके 
डॉक्टर की रधा्य को समझन ेमें आपकी सहधा्यतधा करेगी, और आपको ब्् ेकी प्श्न पूछन ेकधा 
प्ोत्धाहन देगी. मरेी आिधा है के ्य ेककतधाब आपको आपकी गोलि्यधा ं बन्य िमत रूप स ेिने ेको 
प्ोत्धाकह त करेगी. और सबस ेबढ़कर एक बधात: मरेी आिधा है के ्य ेककतधाब आपकी बीमधारी 
पर ब् ज्य पधान ेमें आपकी मदत करेगी.

अनके िुबकम्धाओ के सधार,

डॉक्टर ससद्धार्द  दीपक खधारकर,

MBBS, MD (Neurology), MHS
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डॉक्टर ससद्धार्द  खधारकर न ेअपनी MBBS की पढधाई मंुबई के ककंग एड्ड्द  ममेोरर्यि हॉिसप्टि 
स े पूरी की. इसके पचिधात उन्ोंन ेअमरेरकधा की ब्श् प्ससध ्यूबन्र्स्टी जोन् होपककंस स े
मधास्टस्द  इन हेलर सधा्ंयससे की बडग्ी हधाससि की.

फिर उनोहोन े ्धाशिंग्टन डी.सस., अमरेरकधा म े के ्ोशिंग्टन हॉिसप्टि सणे्टर (WHC) / 
जोज्द ्टधाउन ्यूबन्र्स्टी स ेआपनी इं्टरनि मबेडससन की पढधाई पूरी की. इसके पचिधात उन्ोंन े
फििधाडिेलि्यधा, अमरेरकधा में ड्के्सिे ्यूबन्र्स्टी स ेअपनी न्यूरोिॉजी की शिक्धा पूरी की.  

न्यूरोिॉजी की शिक्धा पूरी करन ेके बधाद उन्ोंन ेसुपर-सपिेलि्टी शिक्धा पूरी करनी चधाही. उन्ोंन े
ब्श् प्ससध ्यूबन्र्स्टी ऑफ़ कैलिफ़ोर्न्यधा ए्ट सने फधंासससको (UCSF) स ेदो सधाि की 
फ़ेिोशिप पूरी की. इसके पचिधार् उन्ोंन े िंडन के ककंगस कॉिजे में पधार्कनं्स और अन्य 
मू्में्ट की बबमधारर्यों मैं िकिबनकि ए्टचेमें्ट पूरी की. 

डॉक्टर खधारकर अमरेरकधा मैं ्यूबन्र्स्टी ऑफ़ अलबधामधा ए्ट बर्मघम (UAB) में शिक्क रह चुके 
है. बबर्मघम के आमजी हॉिसप्टि (VA) में ्ह एिपिपेसी ब्भधाग के प्धधान र.े  उन्ोंन ेअनके 
प्ससध शु्द्किधाओं मैं अपन ेअनुसंधधान पिे कक्य ेहै. ् ेअनके जग प्ससध अनुसंधधान के गं्रो 
के संपधाकदक् ्टीम पर रह चुके है.

ब्देि मैं शिक्ण और कधाम करन ेके बधाद डॉक्टर खधारकर अपन ेदेि ्धासस्यों के सधार रहन ेकी 
इचछधा स,े और भधारत में न्यूरोिॉजी के मरीजों की देखबधाि और ्यहधंा न्यूरोिॉजी कधा अनुसंधधान 
को और भी अचछधा करन ेके मकसद स ेभधारत िो्ट आए. 

© Siddharth Kharkar. All rights reserved.
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Headaches can occur 
because of many diseases.  

Effective treatment is 
available for almost all 

diseases causing headache.

HEADACHE



1
COMMON CAUSES OF HEADACHE

Doctor, about 2 times every year, I have 
a very severe headache. I feel very 
nauseous during that time. I get very 
irritable and shout at people if they talk 
in a loud voice. The headache lasts for 
almost 5 hours. Why does this happen? 
What are the causes of headache?

A headache can occur because of many 
diseases. We understand why some of these 
diseases produce headaches. However, the 
reason for some headaches is not understood 
well.

The causes that we understand well are 
called “Secondary” headaches, because they 

are “secondary” to something we understand 
well. The ones that we don’t understand very 
well are called “Primary Headaches”.

Let’s talk about secondary headaches first, 
because they are easier to understand. There 
are more than 100 causes of secondary 
headache! Hence, I will focus on the common 
causes. Let’s start from the top of the body.

1. Eye disease: If you need spectacles, or 
if you wear spectacles but are wearing 
the wrong spectacles, you can get a 
headache. Frequently, headaches are 
caused by a slight squint that is not 
noticed even by opticians. Rarely, 
high pressure within the eye can cause 
headaches. It is therefore important to 
regularly get your eyes checked by an 
ophthalmologist. Your ophthalmologist 
or neurologist can use a special red-

Loud snoring may 
indicate a very 
serious disease 
called “Obstructive 
Sleep Apnea”
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colored glass to check if you have a slight 
squint. 

2. Sinus disease: Sinuses are small pockets 
of air that are present around your 
nose. Infections or allergies can result 
in a lot of mucus accumulating in 
your sinuses, and this can cause a bad 
headache.  Infections can be treated with 
antibiotics. Allergies can be prevented 
by avoiding exposure to dust, smoke, pet 
hair and flowers. Saline nasal sprays are 
very helpful for allergies. 

3. Ear infection: Rarely a chronic infection 
of your inner ear can cause a headache. 
There may be pain behind the ear, you 
may have a fever and sometimes there 
may be a discharge of pus from the ear.

4. Jaw disease: If your jaw joint does not 
work properly, you can get a headache. 
Often people who have this problem 
will complain of a clicking sound while 
eating.

5. Decaying teeth: Other symptoms of 
tooth decay including bad mouth odor, 
and food sticking repeatedly at the same 
place while eating.

6. “Obstructive Sleep Apnea”: This is 
a very important disease to know. If 
you snore heavily at night, if your bed 
partner has noticed that you sometimes 
stop breathing at night, or if you feel 
sleepy during the day, you may have 
obstructive sleep apnea. 

In this disease, your windpipe closes while 
you are sleeping. This causes the blood 
oxygen level to drop. Your brain does not get 

adequate oxygen, and this causes a headache. 
This disease also increases the risk of heart 
attacks and lung disease.

Obstructive sleep apnea is diagnosed by 
making you sleep while being monitored by 
instruments that measure your breathing 
and blood oxygen level. This is called a “sleep 
study”.

This is a serious disease, but we have very 
effective treatments. Many people may get 
rid of this problem through weight loss and 

 SHOULD I GO TO A 
HOSPITAL IF I GET 

A SEVERE HEADACHE?
If you do not have a history of severe 
headaches, then the answer is a definite YES. 
A sudden headache frequently indicates a 
severe, possibly life-threatening problem.

If you have severe headaches in the past, then 
the answer is more difficult. Many people 
who have headaches such as migraine 
and cluster headache can easily recognize 
their headache. If you have the same type 
of headache that you usually have, then it 
is probably safe not to go to the hospital. If 
your headache persists, you can go to the 
hospital. There are some medications for 
migraine that can be given only through the 
blood. You can get these in most hospitals.

If your headache is much more severe than 
usual, or if the headache is just “different” 
as compared to your usual headaches, then 
YES, you should go to a hospital. Having 
Migraine does not protect you from other 
serious diseases that can cause headaches 
such as infections and stroke.

13
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exercise, but people with severe problems 
may need a small machine that keeps your 
windpipe open while you are sleeping.

7. Thyroid disease: The thyroid gland 
is a small gland in your neck. If this 
gland does not produce enough thyroid 
hormone, you can get headaches. Other 
symptoms of hypothyroidism include 
weight gain, feeling very cold all the 
time, and chronic constipation.

8. Neck arthritis: As we get older, the soft 
covering around our bones (cartilage) 
gradually degenerates and the hard 
bones starts to brush against each 
other. This is called “Osteoarthritis”. 
Sometimes the bones brush against 
nerves and this can lead to headaches. 
Often people complain that the 
headache they used to have in their 
teenage years has come back, but this 
time it’s mostly on one side of their 
head. Surgery is usually not required. 
Headache and pain from neck arthritis 
usually subsides with medication.

There are many other, more uncommon, 
causes of headache.

2
UNCOMMON CAUSES OF HEADACHE

Doctor, please tell me about the 
uncommon causes too! 

Millions of people in this world have 
headaches, but only a handful of these 
patients have a life-threatening disease.

If you are young, have had headaches for a 
long time, you are otherwise in good health 
and have no weakness of your arms or legs 
then it is very unlikely that your headache 
is due to a brain tumor. On the other hand, 
if you have never had headaches before and 
you start having them suddenly, or if they 
happen at night, or you get weak in one 
of your arms or legs, you should contact a 
doctor immediately.

There are more than 50 uncommon causes 
of headache!  I will briefly tell you about 3 
serious causes of headaches:

1. Brain tumor: The chance that any 
headache patient has a tumor is very low. 
But since it is a serious illness, many 
doctors will get an MRI of the brain (see 
the “Information for everyone” section) 
to make sure.

2. Pseudo-tumor: This disease often occurs 
in overweight women, but rarely may 
also occur in men. In this disease, the 
pressure inside the head increases. Often 
the patient starts hearing a ringing or 
whooshing sound, and she may have 
very short episodes of blurred vision 
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many times during the day. This disease 
can be controlled with medications, but 
the most important part of treatment is 
weight loss.

3. Temporal arteritis: This disease 
usually happens in elderly people. If 
an old member of your family starts 
complaining of headache on one side 
of the head which gets worse when 
he is eating food, he may have this 
disease. These patients may lose their 
eyesight if they are not treated promptly. 
Therefore it is essential to take them 
to an emergency room as soon as you 
recognize the symptoms.

There are many other diseases that can cause 
secondary headaches including infections 
and enlargement of blood vessels around the 
brain. If necessary, your doctor will talk to 
you about these diseases. 

3
BRAIN TUMORS ARE QUITE RARE

Doctor ...Tumor?? I am really concerned 
that I have a tumor!

There is truly no reason to be anxious. As I 
said, the chance that your headaches are due 
to a tumor is very, very small. However, if 
you are very concerned, we can get an MRI 
of your brain.

Actually, most patients who have headache 
have “Primary Headaches”, and we haven’t 
even started to talk about them!

4
“PRIMARY HEADACHE”

Ok. "Primary Headaches"…. Headaches 
whose cause medical science doesn’t 
understand. But… what do you mean 
when you say this? Is there no cure 
available for these headaches?

It would be incorrect to say that we don’t 
understand these diseases at all. We know a 
lot of things about primary headaches. 

We know that you are more likely to have 
these diseases if one of your parents has 
them. We know that almost none of these 
illnesses are life-threatening. And we have 
very effective treatments for these headaches.

However, we do not understand the exact 
processes which cause these headaches. All 
tests done in these patients, including MRI, 
are usually normal.

5
TYPES OF “PRIMARY HEADACHE”

Ok… it’s good to know that you have 
effective medications. Can you tell me 
more about Primary Headaches?

There are three main types of "Primary 
headaches".

15
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1. Migraine: This is the most common 
type. Patients who have headaches for 
many years usually have migraine. 
 
When patients get a headache due 
to migraine, their whole head starts 
hurting. They feel like someone is 
pounding on their head using a heavy 
hammer. Some patients complain that 
their head feels very heavy.  
 
These patients get very irritated by 
bright lights and loud sounds because it 
makes their headache worse. They get 
nauseous, and some people may feel like 
vomiting. Migraine headaches can last 
for many hours, and can even last for a 
few days. 
 
Some people with migraine see small 
dots or lines of light before they get their 
headache. Some people report that part 
of their vision has become blurred or 
completely black. These warning signs 
are called “Auras”. Only 20% of patients 
with migraine have an aura before their 
headache.

2. Tension Headache:  This is also a 
common type of primary headache. The 
patient feels like someone has tied a belt 
around their head, and is pulling very 

hard on it and compressing their head. 
These patients do not get very nauseous, 
and they are not very irritated by loud 
sounds and bright lights.

3. Cluster headache: This is a rare disease, 
but it causes the most severe headaches. 
Patients with cluster headache complain 
of severe pain on only side of their head. 
They report that it feels like someone 
is stabbing their face with a knife or is 
trying to burn it. Some patients report 
that it feels like someone is trying to rip 
out the eye on that side. The eye on that 
side becomes red and starts watering 
excessively. Sometimes, the face on that 
side may become red, start sweating and 
become weak. 
 
Cluster headaches usually last less than 
2 hours. However, there is a reason they 
are called “cluster” headaches: After 
the first headache subsides, multiple 
headaches keep on repeating in the same 
pattern over many days. 

In addition to these three types, there are also 
other types including Trigeminal Neuralgia, 
SUNCT etc but these other headaches are 
very uncommon. If required, your doctor 
will talk to you about these headaches.

If you have nausea 
with your headaches, 
it is very likely that 
you have “MIGRAINE”.

PATIENT EDUCATIONNEUROLOGY16
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6
TALK TO YOUR DOCTOR

This is a revelation for me. I did not 
know that headache can be caused by 
so many diseases. Which tests do we 
need to do to find out what is causing 
my headaches?

Discussing your symptoms with your doctor 
is more important than any test. There is no 
test that can diagnose primary headaches – 
there is no test for migraine, there is no test 
for cluster headache and so on.

As I said before, many doctors will get 
an MRI in patients who have headaches, 
especially if the headaches have started 
recently. This is just for extra safety, and the 
MRI is completely normal in most patients 
with headaches.

7
HEADACHE TRIGGERS

Doctor, based on what you have told me, 
I think I may have migraine. How can I 
avoid having these attacks of migraine?

Migraine attacks are often precipitated by 
small things. These small things are different 
in different people. If you stay away from 
things that precipitate your migraine, you 
may become headache-free!

Migraine patients frequently complain 
that one of the following 4 things causes a 
headache:

1. Improper sleep: This is probably the 
most important precipitant. Often it 
is the lack of sleep that precipitates a 
migraine, but sometimes sleeping too 
much can precipitate a migraine as well.  
 
Therefore, it is important that people 
with migraine go to sleep at a fixed time, 
sleep for 8 hours, and then wake up at 
a fixed time. If you have some problem 
because of which you cannot sleep well, 
then it needs to be evaluated and treated. 
For example, obstructive sleep apnea can 
worsen your migraine.

2. Hunger: This is another important 
precipitant. If you find that you 
frequently run out of food at work or 
while traveling, you should keep some 
fruit with you at all times.

3. Dust, smoke or bright light: Most of 
us are exposed to these things while 
traveling. Smoke from cigarettes can also 
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precipitate migraine headaches in some 
people.

4. Sadness, anxiety and other 
psychological stressors: If you are very 
stressed out or anxious because of sad 
events in your life, or an upcoming 
deadline your headache can become 
worse. There is no reason to be ashamed 
about these problems. Just like any other 
disease, you should seek appropriate help 
from your doctor.

A few other things which may precipitate a 
headache in some patients. Other patients 
may find that these do not cause their 
headaches. If they don’t cause your headaches, 
then by all means enjoy them!

1. Strong smells: For example perfumes, 
scented powder, paints, petrol, kerosene 
etc.

2. Strong tastes: For example, radish, 
chocolate, cheese, pickles etc. Red wine 
may also precipitate a headache. Most 
people are able to tolerate white wine.

3. Chemicals in the food: Food from 
restaurants/shops often has coloring 
agents, flavoring agents and preservatives 
which can precipitate a migraine 
headache in some patients. MSG in 
Chinese food and artificial sweeteners 
are some of the other chemicals in food 
that can precipitate a headache.

4. Travel: Long travel on winding roads 
can often precipitate a migraine. In 
fact, this used to happen to me when I 
was younger! Try traveling by trains for 
longer journeys instead.

A headache diary can be very useful in 
identifying triggers. It’s very simple – every 
time you have a headache, you note in a 
diary how much you slept the previous day, 
whether you were exposed to smoke/dust/
sunlight, whether you traveled and what 
you ate. Gradually, you will identiy the 
small things precipitate your headaches. 
By avoding these things, you may become 
headache-free without medications!

8
TREATMENT WITHOUT MEDICATIONS!

Doctor, you haven’t spoken once about 
medications yet!

You may be familiar with the saying 
“Prevention is better than cure”. We have 
very effective medications for migraine. But 
if you keep a diary, and identify your triggers, 
you may never need these medications!

9
MEDICATIONS FOR HEADACHE

I hope you are right! But collecting this 
information may take some time. I may 
find that I cannot avoid all the things 
that trigger my migraine. Even if I do 
these things, I could still get a headache! 
Please tell me about the medications 
available for migraine. 
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You are right, and have very intelligently 
identified the reasons why many patients 
who have migraine need medications. We 
have very effective medications for migraine. 
The medications can be divided into two 
types:

1. "Preventive” medications:  These 
need to be taken daily. They reduce the 
chance that you will have a headache. A 
box on this page has the complete list of 
preventive medications that can be given 
to migraine patients. Your doctor can 
choose one of these medications based 
on your occupation, your blood pressure, 
whether you have depression, and other 
factors.

2. "Abortive” medications:  These are 
to be taken as soon as the headaches 
start. There are many abortive 
medications, but the most effective 
are called “Triptans”. There are many 
kinds of Triptans such as sumatriptan, 
rizatriptan, zolmitriptan etc… Although 
there are minor differences, all Triptans 
are more or less equally effective. 
Sumatriptan is usually the cheapest 
Triptan.

Every migraine patient does not need 
preventive medications. These need to 
be taken daily and just like any other 
medication have some side-effects. If you are 

 BOTOX INJECTIONS

Botox or “botulinum toxin” is a liquid that 
relaxes muscles. It is injected into multiple 
muscles in the back of the neck, and 
sometimes over the face. The procedure 
takes only a few minutes, is not very painful 
and is extremely safe. The effect of Botox 
starts about 1 week after injection, and lasts 
for around 3 months.

There is a huge controversy regarding the 
use of Botox in migraine. Some researchers 
think it is useful; other researchers think it 
is useless. I think the biological reasoning 
behind its use () is certainly sound. In my 
experience, it is most useful in a select group 
of patients. I think it is most useful in patients 
with neck arthritis who have compressed 
nerves in the neck, in which causes worsening 
of their migraine. 

Most doctors will agree that, since it can be 
expensive, it should only be tried when oral 
medications have failed or cannot be given.

Travelling on long, winding 
roads can precipiate 
migraine headaches.
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 PROPHYLACTIC MEDICATIONS 
FOR MIGRAINE

Amitriptyline  O May also help with depression

P r o p r a n o l o l , 
Metoprolol

 O May also help to lower blood pressure
 O Do not take these medications if you have asthma, COPD or other 
breathing problems.

 O Discuss risks with your doctor if you have a problem with heart rhythm 
or diabetes.

Topamax

 O Very effective medication
 O Some patients may lose weight
 O Higher doses may cause slowness in thinking
 O There is a very small chance of getting kidney stones. You should make 
sure you are drinking enough water if you are taking this medication.

Valproate
 O Do not take this medication if you are pregnant, or plan to get pregnant
 O Many patients gain weight while taking this medication

Verapamil
 O May also help with blood pressure
 O Causes the least side-effects
 O However, it is probably not  as effective as the medications given above

*Only selected side-effects are mentioned.

 WARNING ABOUT 
TRIPTANS:

Triptans work by constricting blood 
vessels. They are the most effective 
medications for terminating migraine. 
In most people, they are extremely 
safe and usually produce no noticeable 
side-effects.

But because they constrict blood 
vessels, the use of Triptans can 
be risky in the following groups of 
patients:

1. Patients who have had a previous 
heart attack

2. Patients who have had a previous 
stroke

3. Patients with severe problems 
with circulation in their legs

4. Patients who have very high 
blood pressure

Most doctors will not prescribe 
Triptans if you have any of these 
conditions. They are also usually 
not given if you are pregnant. Some 
researchers (Duong et al 2010) have 
proposed that it may be safe to take 
them in pregnancy. My advice to you 
is: don’t take them in pregnancy until 
there is more data.
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having frequent headaches (once a week or 
more) then you should be given preventive 
treatment. Otherwise it is much better to 
take medications only when you have a 
headache. 

10
SIDE-EFFECTS OF MEDICATIONS

Do these medications cause any side-
effects?

All medications cause some side-effects, but 
usually the side-effects produced by these 
medications are mild. These have been 
described in a separate box.

 HOW TO USE TRIPTANS
There are two things to remember:

1. Take the Triptan as soon as you start 
having a headache: Many patients with 
Migraine are able to predict when a 
headache is going to become severe. 
This is the right time to take the Triptan. 
If you take it after the headache begins, 
it may not work.

2. Do not take many pills in a single day: 
The number of pills you can take in a 
day depends on the strength of each 
tablet. Most doctors will prescribe a 
moderate dose, so that if the headache 
does not get better with the first tablet, 
then a second tablet can be taken two 
hours later. In general, you should not 
take more than two tablets in a single 
day. Confirm your dose and instructions 
with your doctor.

A strong cup of tea or 
coffee may make your 
headache better. But do 
not drink more than 1-2 
small cups at one time
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11
OTHER THINGS YOU CAN DO

If I get a headache, what can I do to 
make things better?

As I mentioned earlier, you should take the 
“Triptan” as soon as you start having a bad 
headache.  There are three other things you 
can do:

a. Drink lots of water

b. Stay away from bright lights and loud 
sounds

c. Try to sleep for 1-2 hours

d. Some people report that tea/coffee makes 
their headaches better. However, do not 
drink excessive quantities of tea/coffee. A 
cup or two is probably fine.

 “ANALGESIC 
OVERUSE HEADACHE” 

“PAINKILLER HEADACHE”
Common painkillers include paracetamol, 
ibuprofen, naproxen etc.  These medications 
can be effective for mild-moderate 
headaches. But, you not use them very often.

If you use these medications often (more 
than 15 days in a month), you will start having 
a different kind of headache. A “Painkiller 
headache”. This is an extremely troublesome 
headache that involves your entire head, 
occurs daily, lasts the entire day and is very 
disabling. 

If you do develop this kind of headache, the 
only treatment is to slowly decrease the 
painkillers you are taking. You may have 
worsening of your headaches for a short 
period of time, but will be much better in 4-6 
weeks.

This kind of headache is less likely to develop 
after Triptan use. But certainly, if you are 
having headaches almost every day, 
then the answer is not painkillers or 
Triptans. The answer is prophylactic 
(preventive) medications.
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सरदद्द  कई बीमाररयों से हो सकते ह.ै बहोत ही थोड़े लोगों 
के सरदद्द  ककसी जान-लेवा बीमारी के कारण होते ह.ै

सरदद्द  की सभी बबमाररयों पर असरदार दवाइया ंउपलब्ध ह.ै

सरदद्द



1
सरदद्ट  के थोड़े सामान् कारण

डॉक्टर, हर सधाि दो बधार मुझ ेबहुत तजे सर-दद्द  होतधा 
है. उस ्क़त मुझ े कुछ खधान ेकधा मन नहीं करतधा. मैं 
बहुत गुस्धा महसूस करतधा हूँ  और अगर िोग तजे 
आ्धाज़ में बधात कर रहे होत ेहैं तो मैं उन पर िचलिधा 
पड़तधा हूँ . सर-दद्द  िगभग 5 घं्ट ेचितधा है. ऐसधा क्ों 
होतधा है? सर दद्द  के क्धा कधारण होत ेहैं?

सर दद्द  के कई कधारण होत ेहैं. इनमें स े कुछ ऐस ेहैं, 
लजन्ें हम पूरी तरह स ेसमझ पधाए है. इन्ें हम “सकेें डरी 
सरदद्द ” कहत ेहै. कुछ ऐस ेकधारण भी हैं, लजन्ें हम पूरी 
तरह स ेनहीं समझ पधाए हैं. इन्ें हम “प्धा्यमरी सरदद्द ” 
कहत ेहै. 

पहि ेहम “सकेें डरी सरदद्द ” के बधारे में बधात करत ेहै. ्य े
सकेें डरी सरदद्द  कम आम होत े है, मगर इनके बधारे में 
जधाननधा जरूरी है, क्ोंकक इनमें स ेहर बीमधारी कधा अिग 
उपचधार होतधा है. मैं जधानतधा हूँ  कक हर बीमधारी के बधारे में 
पढ पधानधा रोडधा मुिशकि होतधा है, पर हो सकतधा है, कक 
ककसी बीमधारी के बधारे में पढ़ कर आप बोि उठें “अरे हधाूँ , 
मुझ ेऐसधा ही तो होतधा है!” 

िरीर के ऊपरी भधाग स ेिुरुआत करत ेहै:

1. सायनस की बीमारी: आपके नधाक के बधाजू में 
कई खधािी जगहें होती हैं, लजन्ें “सधा्यनस” (्यधा 
“सधा्यनससे”) कहत ेहै. इनमें अगर सददी जम जधाए 
तो सरदद्द  हो सकतधा है. अक्सर ्य ेसददी की्टधाणुओं 
स ेनधा होत ेहुए आप के आस-पधास जो चीजें है, 
जसै ेधूि, िूि, बबिलि्यों ्यधा कुर्ों के बधाि आकद 
के प्ितकरि्यधा स,े ्यधाबन “एिजजी” स ेहोती है. इन 

जोरस ेखरधा्द ्ट ेिनेधा एक 
गंभीर बीमधारी कधा िक्ण 
हो सकतधा है. इस बीमधारी 
कधा नधाम है “ऑबसट्िक्ट् 
सिीप एपबन्यधा“.
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दोनों प्कधार की सर्द्यों के लिए उपचधार उपिब्ध 
है.

2. आँखों की बीमारी: अगर आपको चशम ेकी 
ज़रुरत है, ्यधा फिर अगर आप चशमधा पहनत ेहै 
मगर आपको अिग चशम ेकी ज़रुरत है, तो सरदद्द  
हो सकतधा है. अक्सर आंख ेरोड़ी ्टढ़ेी होन ेके 
कधारण सरदद्द  हो सकतधा है. आपकी आूँ ख े्टढ़ेी है 
्यधा नहीं, ्य ेजधानन ेके लिए डॉक्टर एक ख़धास तरह 
के िधाि िीि ेकधा इसतमधाि करतधा है. कभी-कभी 
आूँ खों के अद्दर कधा दबधा् बढ़ जधान ेके कधारण भी 
सर दद्द  होतधा है – ्य ेदबधा् भी द्धाखधान ेमें ही 
आसधानी स ेमधापधा जधा सकतधा है. 

3. कान का संक्रमण: अगर आपके कधान में कोई 
सूक्ष्म जंतु चिधा जधाए, और इसके कधारण आपके 
कधान में पस जमधा हो जधा्य,े तो भधारी सरदद्द  हो 
सकतधा है.

4. िबड़े की बीमारी: कुछ िोगों में जबड़ ेकधा जोड़ 
ठीक स ेकधाम नधा करन ेके कधारण सरदद्द  होतधा 
है. अक्सर चबधात े्क़त ्य ेजोड़ दद्द  करतधा है ्यधा 
ज्धादधा सरदद्द  होतधा है, और कभी कभी चबधात े
्क़त जबड़ ेस ेख्टकन ेकी आ्धाज़ आती है.

5. दातों की सड़न: दधंात अगर सड़ जधाए तो कधािी 
सरदद्द  हो सकतधा है. खधानधा बधार-बधार एक ही जगह 
पर अ्टक जधानधा और मुंह स ेबदब ूआनधा दधाूँ तों की 
सडन के िक्ण हो सकत ेहै.

6. “ऑबसट्कक्टव सलीप एपननया”: ्य ेबहुत ही 
महत््पूण्द  कधारण है. अगर आप रधात को जोर स े
खरधा्द ्ट ेिते ेहै, अगर आपकी सधंास रधात को (सोत े
सम्य) रुक जधाती है, ्यधा फिर अगर आपको कदन 
भर नींद आती है, तो आपको “ऑबसट्िक्ट् 
सिीप एपबन्यधा” की बीमधारी हो सकती है.

इस बीमधारी में सोत ेसम्य आपकी सधंास की निी बंद 
हो जधाती है. इसके कधारण िरीर और कदमधाग को ह्धा 
(“ऑक्सीजन”) नहीं िमितधा. इस कधारण सरदद्द , रक्त-
दधाब की समस्यधाएं, िेिड़ो की बीमधारर्यधाूँ  आकद अनके 
बीमधारर्यधाूँ  हो सकती है.

ऑबसट्िक्ट् सिीप एपबन्यधा के बनदधान के लिए आप 
सोत े् क्त उपकरणों स ेआप पर नजर रखी जधाती है. ्यह 
उपकरण आपकी सधाूँ सों को और रक्त के ओक्क्सजन 
को मधापतधा है. इस े “सिीप स्टडी” (बनरिधा अध्य्यन) 
कहत ेहैं. 

्यह एक गंभीर बीमधारी है, पर हमधारे पधास असरदधार 
उपचधार मौजूद हैं. कई िोगों को ्जन कम करन ेऔर 
व्यधा्यधाम स ेिधा्यदधा िमितधा है पर तीव्र समस्यधा के सम्य 
कई िोगों को रधात को सोत ेसम्य एक छो्टधा-सधा ्यन्त्र 
पहननधा पड़तधा है, जो उनकी सधंास की निी को खिुी 
रखतधा है.

7. थाइरोइड की बीमारी: रधा्यरोइड की बीमधारी होन े
के कई िक्ण होत ेहै: बबनधा ्जह ्ज़न बढ़नधा, 
िौच बन्ृिर् के सम्य तकिीि होनधा, और हमिेधा 
ठणड महसूस करनधा. िगभग 20% रधाइरोइड के 
मरीजों को सरदद्द  की शिकधा्यत होती है, और 

 अगर बहुत िोरो से सरदद्ट  हो तो 
कया असपताल िाना चाहहए?

अगर आपको पहि ेकभी तीव्र सरदद्द  नहीं हुआ है 
तो उर्र है – हधाूँ . अचधानक स े उठधा तीव्र सरदद्द  
अक्सर ककसी गहन और कभी कभी  घधातक समस्यधा 
कधा िक्ण हो सकतधा है.

अगर आपको पहि े तीव्र सरदद्द  होतधा रहधा है तो 
उर्र कुछ मुिशकि है. अक्सर मधा्यग्ने के मरीज़ 
अपन ेसरदद्द  को पहचधानत ेहै. अगर ्यह पहि ेजसैधा 
ही कोई सरदद्द  है तो िधा्यद असपतधाि नधा जधानधा 
ठीक रहे. पर अगर सरदद्द  बनधा रहे तो असपतधाि 
जधानधा चधाकहए. मधा्यग्ने की कुछ द्धाइ्यधंा के्ि खनू 
के जरर्य े ही दी जधा सकती हैं. ्य े अधधकधाूँ ि 
असपतधािों में िमि जधाती हैं.

अगर आपकधा सरदद्द  हमिेधा होन े्धाि े  सरदद्द  स े
तीव्र है, ्यधा अिग है तो आपको असपतधाि चि े
जधानधा चधाकहए. मधा्यग्ने होन ेकधा अर्द  ्यह नहीं कक 
आपको कोई अन्य बीमधारी नहीं हो सकती. सट्ोक 
्यधा की्टधाणु/इद्िेक्शन की ्जह स ेभी सरदद्द  होत े
हैं. 
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रधाइरोइड की द्धाई िने ेस े्यह शिकधा्यत पूरी तरह 
बंद हो जधाती है.

8. गद्ट न का अथ्ट राइह्टस: जसै-ेजसै ेहमधारी उम्र 
बढती है, ्सै-े्सै ेहम सभी की हबडि्यधाूँ  रोड़ी-
बहुत मधात्धा में धघस जधाती है. अगर ्य ेज्धादधा धघस 
जधाए, तो इस े“ओिस्ट्यो–अर्द रधाइक्टस” कहत ेहै. 
कई िोगों में गद्द न में “ओिस्ट्यो–अर्द रधाइक्टस” 
हो जधान ेके कधारण गद्द न की कोई नस दब जधाती 
है. इसस ेकई बधार उनकधा पुरधानधा सरदद्द  बढ़ जधातधा 
है, ्यधा फिर सरदद्द  होनधा िुरू हो जधातधा है. ऐसधा 
सरदद्द  अक्सर सर के एक ही तरि ज्धादधा होतधा 
है. अगर ससि्द  सरदद्द  की तकिीि हो तो गद्द न के 
आर्द रधाइक्टस के लिए सज्द री नहीं कर्धानी पड़ती, 
और द्धाइ्यों स ेही कधािी रधाहत िमि जधाती है.

इसके अिधा्धा भी कई और, असधामधान्य, कधारण भी हैं. 

2
सरदद्ट  के थोड़े असामान् कारण

डॉक्टर, मुझ ेअसधामधान्य कधारणों के बधारे में भी बतधाइए.

दुबन्यधा-भर में करोडो िोगों को सरदद्द  की तकिीि 
रहती है, मगर इनमें स ेबहुत कम िोगों में सरदद्द  कोई 
जधान-िे् धा कधारणों स ेहोतधा है. 

हधाूँ , अगर आपको पहि ेकभी सरदद्द  नहीं हुआ और 
अचधानक स े होन ेिग,े ्यधा फिर आपको अचधानक स े
भधारी सरदद्द  हो जधाए तो तुरंत अपन ेडॉक्टर स े िमिें, 
क्ोंकक ्य ेिक्ण गंभीर कधारणों के संकेत हो सकत ेहै.

सरदद्द  के 50 स ेभी अधधक असधामधान्य कधारण हैं! मैं 
आपको 3 गंभीर कधारणों के बधारे ्यहधाूँ  बतधा रहधा हूँ :

1. हदमाग में ट्यूमर: बहुत ही रोड़ ेिोगों में कदमधाग 
में टू्मर के कधारण सरदद्द  होतधा है. अक्सर डॉक्टर 
सरदद्द  के मरीजों में कदमधाग की ऍम–आर–आ्य 
(“सब के लिए जधानकधारी” भधाग देखें) कर्धात ेहैं 
. ्य ेज्धादधा सुरक्धा के लिए होत ेहै, और िगभग 
सभी िोगों में ्य ेऍम–आर–आ्य में कुछ खरधाब 
नजर नहीं आतधा.

2. “सययूडो-ट्यूमर”: ्य ेबीमधारी अक्सर मकहिधाओं में 
होती है, मगर पुरुषो में भी पधा्यी जधा सकती है. 
लजनकधा ्ज़न बहुत ज्धादधा है और कद कम है ऐस े
कई िोगों में ्य ेबीमधारी होती है. इस बीमधारी में 
सर के अद्दर कधा दबधा् बहुत ज्धादधा बढ़ जधातधा है. 
अक्सर इन िोगों को कधानों में सी्टी जसैी आ्धाज़ 
सुनधाई देती है, और आूँ खों के सधामन ेकदन में कई 
बधार - चंद क्णों की लिए - अचधानक अंधरेधा छधा 
जधातधा है. इस बीमधारी के लिए द्धाइ्यधंा उपिब्ध 
है, पर इस स्थिित में ्ज़न कम करनधा बहुत ज्धादधा 
जरूरी है.

3. “्ेटमपोरल अथ्ट राइह्टस”: ्य ेबीमधारी बज़ुुग्द  िोगों 
में होती है. अगर आपको ्यधा आपके घर के ककसी 
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बज़ुुग्द  सदस्य को अचधानक सर के एक कहस् ेमें दद्द  
िुरू हो जधाए, चबधात े्क़त सर दद्द  करन ेिग,े ्यधा 
फिर एक आूँ ख की दृटिी धंुधिी हो जधाए, तो उन्ें 
्य ेबीमधारी हो सकती है. उनको उसी ्क़त, बबनधा 
देरी कक्य,े ककसी असपतधाि ि ेजधानधा चधाकहए. ऐसी 
स्थिित में देरी करन ेस ेदृटिी हमिेधा के लिए जधा 
सकती है.

कुछ और कधारण है- जसै े कदमधाग में इद्िेक्शन 
(की्टधाणुओं) कधा होनधा, रक्त की गधंाठ होनधा, रक्त की 
कोई एक निी ज्धादधा बड़ी हो जधानधा, इत्धाकद. मगर ्य े
सभी कधारण बहुत ही ज्धादधा असधामधान्य है. अगर जरूरत 
पड़ ेतो आपकधा डॉक्टर इन अन्य बीमधारर्यों के बधारे में 
आपको जधानकधारी दे सकतधा है.

3
ट्यूमर की सम्ावना बहोत कम

डॉक्टर... ट्ूमर?? मैं डर ग्यधा हूँ ?

देखख्य,े डरर्य ेमत. जसैधा मैंन ेकहधा, इस दुबन्यधा में करोड़ों 
िोगों को सरदद्द  की शिकधा्यत होती है पर उनमें स े
बहुत ही कम को कोई घधातक बीमधारी होती है. अगर 
आपकी उम्र कम है, आपको सरदद्द  की बीमधारी कई 
सधािों स ेहै और ्य ेबहुत ज्धादधा नहीं बढ़ रही, और अगर 
आपके हधार ्यधा परै में कमजोरी नहीं है, तो इसकी बहुत 
कम संभधा्नधा है कक आपको कदमधाग के टू्मर जसैी 
कोई गंभीर बीमधारी हो. अतः आप डरे नहीं. फिर भी, 
अगर आप चधाहें, तो हम आपके कदमधाग कधा ऍम-आर-
आ्य (MRI) बनकि्धा िते ेहै. 

असि में, सरदद्द  के ज़्धादधातर िोगों को “प्धा्यमरी 
सरदद्द ” की बीमधारी होती है, लजनके बधारे में तो हमन े
अब तक बधात ही नहीं की !

4
“प्ायमरी सरदद्ट ”

अचछधा. “प्धा्यमरी सरदद्द ”.... मतिब सरदद्द  के ्ो 
कधारण लजन्ें मबेडकि सधाइंस अब तक पूरी तरह समझ 
नहीं पधा्यधा... पर ऐसधा कहन ेकधा मतिब क्धा है.... इन 
कधा कोई उपचधार नहीं है?

्य ेनहीं है कक “प्धा्यमरी सरदद्द ” की बबमधारर्यों के बधारे में 
हम कुछ भी नहीं जधानत.े हम इनके बधारे में कधािी 
जधानकधारी रखत ेहैं.

हम ्य ेजधानत ेहै कक इनमें स ेकई बीमधारर्यधाूँ  अगर आपके 
परर्धार ् धािों को है, तो आपको भी ्य ेहोन ेकी संभधा्नधा 
ज्धादधा होती है. हम ्य ेभी जधानत े है कक ्य ेबीमधारर्यधाूँ  
घधातक होन ेकी संभधा्नधा बहुत ही कम है. और हम ्य े
भी जधानत ेहै कक इन बबमधारर्यों के लिए कौन-स ेउपचधार 
कधाम करत ेहै.

इन बबमधारर्यों में कदमधाग में जो छो्ट-ेछो्ट ेबदिधा् होत े
है, ्ो इतन ेसूक्ष्म और छो्ट ेहोत ेहै कक उनकधा अध्य्यन 
कर सकन े् धािधा कोई भी ्यन्त्र अब तक मबेडकि सधाइंस 
के पधास नहीं है. इसलिए इन्ें हम पूरी तरह समझ नहीं 
पधाए है.

5
“प्ायमरी सरदद्ट ” के प्कार

ठीक. जधान कर अचछधा िगधा कक हमधारे पधास उपचधार हैं. 
डॉक्टर, ्य े“प्धा्यमरी सरदद्द ” की बीमधारर्यधाूँ  कौनसी है?

“प्धा्यमरी सरदद्द ” के मुख्य तीन प्कधार हैं.

1. मायगे्न: ्य ेसबस ेसधामधान्य बीमधारी है. लजनको 
कई ्षषो स ेसरदद्द  है, उनमें स ेज्धादतर िोगों 
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को ्य ेबीमधारी होती है. इस बीमधारी में अक्सर पूरधा 
सर दद्द  करतधा है. ऐसधा िगतधा है कक कोई सर को 
बधार-बधार ककसी भधारी ्सतु स ेठोक रहधा हो, ्यधा 
फिर कुछ िोगों को सर बहुत ज्धादधा भधारी िगतधा 
है. िमतिी (नोशि्यधा) के कधारण कुछ खधान ेकधा मन 
नहीं करतधा, और तज़े प्कधाि स े् तजे आ्धाजों 
स ेबहुत तकिीि होती है. कुछ िोगों को िमतिी 
के कधारण उिल्ट्यधाूँ  भी होती है. मधा्यग्ने कधा सरदद्द  
कई घं्टो तक ्यधा फिर कुछ िोगों में पूरे कदन तक 
बनधा रह सकतधा है. 
 
कुछ िोगों में मधा्यग्ने कधा सरदद्द  होन ेके पहि े
आूँ खों के सधामन ेकधाि े्यधा ब्सभन्न रंग के दधाग 
(धबब)े नज़र आत ेहै. कुछ िोगों को ऐसी रेखधाएं 
नज़र आती है. अन्य कुछ िोगों में दृटिी कधा एक 
भधाग धुंधिधा हो जधातधा है. इन सब चीजों को हम 
“ऑरधा” कहत ेहै. मधा्यग्ने के िगभग 20% िोगों 
को ऑरधा होतधा है. ऑरधा स ेमरीज़ कभी-कभी डर 
जधातधा है, मगर इसस ेजधान को कोई खतरधा नहीं 
होतधा.

2. “्टेंशन सरदद्ट ”: इस प्कधार के सरदद्द  में ऐसधा 
िगतधा है कक कदमधाग को कोई कस कर दबधा रहधा 
हो. िगतधा है कक ककसी न ेसर पर रस्ी ्यधा बले्ट 
बधंाध कद्यधा हो और उस ेजोर स ेखींच रहधा हो. पर 
मधा्यग्ने की तरह इस बीमधारी में ऑरधा, िमतिी, 

तज़े प्कधाि ्यधा तजे आ्धाज की तकिीि नहीं 
होती.

3. “कलस्टर सरदद्ट ”: ्य ेरोड़ी असधामधान्य बीमधारी 
है. इस बीमधारी में सर के एक ही तरि बहुत दद्द  
होतधा है. इसकधा दद्द  भ्यधानक हो सकतधा है – ऐसधा 
िगतधा है जसै ेकोई चधाकू की नोक स ेबधार बधार 
चहेरे के एक बधाजू को नोच-खंरोच रहधा हो. अक्सर 
उस तरि की आूँ ख िधाि हो जधाती है, और उसस े
पधानी बहन ेिगतधा है. कभी-कभी चहेरे के उस 
कहस् ेस ेपसीनधा बहन ेिगतधा है, और चहेरे के उस 
तरि ्धािधा भधाग कुछ कमज़ोर हो जधातधा है. 
 
“किस्टर सरदद्द ” अक्सर ससि्द  एक ्यधा दो घं्टो 
तक रहतधा है मगर इसकी एक खधासस्यत है. बंद 
हो जधान ेके रोड़ ेही घं्टो के बधाद, ्यधा दुसरे कदन, 
्य ेफिर स ेआतधा है और ऐस ेकई प्करण रोड़ ेही 
कदनों में बधार-बधार होत ेहै.

इन तीन कधारणों के अिधा्धा और भी कधारण है जसै े
“ट्धा्यगिेमनि न्युरेस्गि्यधा”, “संक्ट” (SUNCT) 
इत्धाकद, मगर ्य ेअन्य कधारण बहुत ही ज्धादधा असधामधान्य 
है. अगर जरूरत पड़ े तो आपकधा डॉक्टर इन अन्य 
बीमधारर्यों के बधारे में आपको जधानकधारी दे सकतधा है. 

अगर आपको सरदद्द  के 
साथ बहोत मतली होती 
ह,ै तो आपको “मायगे्न” 
की बीमारी हो सकती ह.ै
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6
डॉक्टर से ठीक-ठीक बात करे

डॉक्टर, इतनी सधारी बबमधारर्यों स ेसरदद्द  होतधा है, ्य ेमुझ े
आज पतधा चिधा. अब मुझ ेइनमें स ेकौनसी बीमधारी हुई 
है, ्य ेजधानन ेके लिए कौन स े्टसे्टस कर्धान ेपड़ेंग?े

्टसे्टस स ेज्धादधा जरूरी है डॉक्टर स ेबधात करनधा. डॉक्टर 
स ेबधात करन ेस ेकई हद तक इन चीजों कधा बनदधान िग 
सकतधा है. छो्टी छो्टी चीजों कधा बहुत महत् होतधा है 
– इसलिए ्य ेजरूरी है के आप इन चीजों के बधारे में जधान े
और आपके डॉक्टर के सधार इनके बधारे में ब्सतधार स े
बधात करे. इसीस ेआपकी बीमधारी कधा सही बनदधान िगगेधा 
और आपको सही उपचधार िमिगेधा.

सरदद्द  की बीमधारी में ज्धादधा ्टसे्टस की ज़रुरत नहीं 
होती. सरदद्द  की कौनसी बीमधारी आपको हुई है ्य े
100% भरोस ेस ेबतधान े्धािधा कोई कोई एक ्टसे्ट नहीं 
है. 

ज़्धादधातर डॉक्टर कदमधाग कधा ऍम-आर-आ्य (MRI) 
बनकि्धा िते ेहै – ्य ेससि्द  ज्धादधा सुरक्धा के लिए होतधा 
है, और अक्सर इसमें कोई खरधाबी नज़र नहीं आती. 
ऍम-आर-आ्य (MRI) के आिधा्धा, अगर जरूरत पड़ े
तो रोड़ी असधामधान्य बीमधारर्यधाूँ  के लिए (जसै े “एं्टी-
िोसपोलििपद ससंड्ोम”) आपकधा डॉक्टर आपको खनू 
के रोड़ ेस े्टसे्टस कर्धान ेके लिए कह सकतधा है.

7
सरदद्ट  बढ़ने वाली चीज़े

अचछधा डॉक्टर, अगर मुझ े मधा्यग्ने है, तो मुझ े क्धा 
करनधा चधाकहए?

मधा्यग्ने की बीमधारी अक्सर छो्टी-छो्टी चीजों स ेबढ़ 
जधाती है. हर व्यिक्त में अिग – अिग चीजों स ेमधा्यग्ने 
की बीमधारी बढ़ जधाती है. अगर आप इन छो्टी-छो्टी 
चीजों प े ध्यधान देंग,े और इन चीजों स े दूर रहेंग े तो 
आपको कम बधार सरदद्द  होंग.े 

मधा्यग्ने के िगभग सभी मरीजों में चधार चीजों स े
तकिीि होती है:

1. 1. गलत नींद: ्य ेसबस ेमहत््पूण्द  चीज़ है. 
 
अगर आप रधात को कम सोत ेहै, ्यधा ककसी कधारण 
सो नहीं पधात ेहै, तो आपको सरदद्द  हो सकतधा 
है. अगर आप सो नहीं पधात ेतो इसकधा कधारण 
ढंूढनधा जरूरी है – घर में छो्ट ेबच् ेकधा रोनधा, बहुत 
ज्धादधा गमजी, दुःख ्यधा िचंतधा, “ऑबसट्िक्ट् सिीप 
एपबन्यधा”, इन सब स ेआपकी नींद ख़रधाब हो 
सकती है, और फिर सरदद्द  हो सकतधा है. कुछ 
िोगों में ज्धादधा सोन ेस ेभी सरदद्द  हो सकतधा है. 
 
अगर आपको मधाइग्ने की बीमधारी है तो आपको 
एक बन्यिमत/ बनसचित/बनधधा्द ररत ्क़त पर सोनधा 
चधाकहए, 8 घं्ट ेनींद िनेी चधाकहए, और बनसचित 
सम्य पर उठनधा चधाकहए. अगर ककसी कधारण 
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आपकी नींद ख़रधाब हो रही है तो इसकधा उपधा्य 
ढूूँ ढनधा चधाकहए.

2. भयूख: ्य ेभी एक बहुत महत््पूण्द  कधारण है. खधानधा 
्क़त पर नधा खधान ेस ेमधा्यग्ने की बीमधारी 100% 
तक बढ़ जधाती है. अगर जरुरत पड़ ेतो आप ट्ने 
्यधा ऑफिस जधात ेहुए अपन ेसधार एक सबे ्यधा 
कोई और िि रख सकत ेहैं तधाकक भूख िगन ेपर 
आप उन्ें खधा सकें .

3. धयूल, धुआँ, ममट्ी और तेज़ धयूप: इन सब स े
मधा्यग्ने के कई मरीजों को तकिीि होती है. 
ससगरे्ट ्यधा बीड़ी कधा धुआं भी मधा्यग्ने की बीमधारी 
को बढ़धा सकतधा है.

4. उदासी, मचंता, परेशानी: अगर ककसी कधारण आप 
उदधास ्यधा िचंितत है, तो इसस ेआपके मधा्यग्ने 
की तकिीि बढ़ सकती है. उदधासी और िचंतधा के 
मधामिों में डॉक्टर की सिधाह मददगधार सधाबबत हो 
सकती है और अगर जरूरत पड़ ेतो ऐस ेमधामिों के 
लिए असरदधार द्धाइ्यधंा भी उपिब्ध है.

और भी कई ऐसी चीजें है, लजनस े मधा्यग्ने के कुछ 
मरीजों को तकिीि होती है. हो सकतधा है कक इनमें स े
कुछ चीजों स ेआपको भी तकिीि होती हो. अगर इन 
चीजों पर ध्यधान देकर आपको ्य ेपतधा चि े कक इनस े
आपको तकिीि नहीं होती तो आपको इनस ेदूर रहन े
की कोई आ्श्यकतधा नहीं है.

1. तेज़ गंध: जसै ेइत्, पधावडर, तधाज़धा पदे््ट, पटे्ोि, 
केरोससन, इत्धाकद की गंध 

2. तीव्र सवाद: जसै ेमूिी, चॉकि्ेट, चीज़, अचधार 
और िरधाब. िधाि रंग की मकदरधा (रेड ्धाइन) स े
मधा्यग्ने के िगभग सभी िोगों को तकिीि होती 
है. कुछ िोगों को सफ़ेद रंग की मकदरधा (वहधाइ्ट 
्धाइन) स ेसरदद्द  नहीं होतधा.

3. प्वास: अक्सर मधा्यग्ने के मरीजों को कधार अर्धा 
बस स े्यधात्धा करन ेपर तकिीि होती है, खधास 
कर अगर रधासतधा ्टढ़ेधा-मढ़ेधा हो. अगर हो सके तो 
मधा्यग्ने के मरीजों को ट्ने स ेप््धास करनधा चधाकहए.

4. खाने में रसायन: अक्सर बधाहर के खधान ेमें कई 
तरह के रसधा्यन होत ेहैं, जसै ेकक रंग. चधाइनीज 
खधान ेमें अक्सर “अजीनोमो्टो” नधाम कधा रसधा्यन 
होतधा है. कई िोग चीनी की जगह चधा्य में 
“सुरेििोज़”, “सकेरीन”, ्यधा “एसपधार्टमे” कधा 
उप्योग करत ेहै. इन सभी रसधा्यनों स ेमधा्यग्ने के 
कुछ मरीजों को तकिीि होती है.

आपको ककन चीजों स ेतकिीि होती है, ्य ेपहचधानन े
के लिए आपन ेएक सरदद्द  की डधा्यरी रखनी चधाकहए. 
आपको जब भी सरदद्द  हो, उस कदन आप ककतन ेघं्ट े
सो्य ेर,े आपन ेक्धा खधा्यधा रधा, क्धा कक्यधा रधा, ्य ेसंक्पे 
में उस डधा्यरी में लिख िें. रोड़ ेही कदनों में, आपको 
ककस चीज़ स ेतकिीि होती है, ्य ेआपको स््ंय पतधा 
चि जधाएगधा.

8
दवाई के कबना उपाय!

िकेकन डॉक्टर! अभी तक आपन ेद्धाइ्यों की बधात ही 
नहीं की!

अंग्जेी में एक कहधा्त है - “Prevention is better 
than cure”. द्धाइ्यों की तुिनधा में बन्धारण सौ गुणधा 
अचछधा है. अगर आप एक डधा्यरी रखेंग,े आपको ककन 
चीजों स ेतकिीि होती है उन्ें पहचधानेंग ेऔर उनस ेदूर 
रहेंग,े तो हो सकतधा है कक आपको गोलि्यों की जरूरत 
ही नधा पड़.े
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9
सरदद्ट  के ललए दवाइयां

डॉक्टर! मैं ्य ेसब करूूँ गधा, मगर ्य ेकरन ेमें िधा्यद रोडधा 
्क़त िग जधाए, ्यधा फिर हो सकतधा है कक ऐसधा करन ेके 
बधाद भी मुझ ेसर-दद्द  होत ेरहे. तो फिर मधा्यग्ने के लिए 
कौनसी द्धाइ्यधंा हैं?

मधा्यग्ने की बीमधारी के लिए हमधारे पधास कई असरदधार 
द्धाइ्यधंा है. ्य ेद्धाइ्यधंा दो प्कधार की होती है.

1. “कप्वेंह्टव” दवाइयां: ्य ेद्धाइ्यधंा रोज़ िनेी पड़ती 
है. ्य ेद्धाइ्यधंा रोज़ िने ेस ेआपको सरदद्द  होन ेकी 
संभधा्नधा घ्ट जधाती है. “िप््ेंक्ट्” द्धाइ्यधंा कई 
प्कधार की होती हैं. इनमें स ेकौनसी गोिी आपके 
लिए ठीक रहेगी, ्य ेआपकधा डॉक्टर आपकधा 
व्य्सधा्य, रक्त-दधाब, ्ज़न इत्धाकद चीजें देख कर 
त्य करतधा है.

2. “एबोरह्टव” दवाइयां: ्य ेद्धाइ्यधंा सरदद्द  िुरू होत े
ही िनेी होती है. इनस ेसरदद्द  ज्धादधा दद्द नधाक 
नहीं बनतधा, और रोड़ ेही सम्य में ख़त्म हो जधातधा 
है. “एबोरक्ट्” गोलि्यों के भी कई प्कधार है, 
मगर इनमें स ेसबस ेज्धादधा असरदधार और सबस े
ज्धादधा इसतमधाि होन े्धािी गोलि्यों कधा नधाम है 
“कट्प्टधान”.  
“एबोरक्ट्” गोलि्यों के सधार अक्सर डॉक्टर 

आपको िमतिी (nausea, उि्टी) की द्धाइ्यधंा 
भी देतधा है, जसै ेकक “डॉमपरेीडॉन”.

सभी मरीजों को को “िप््ेंक्ट्” गोलि्यों की जरूरत नहीं 
पड़ती. इनकधा से् न रोजधानधा करनधा पड़तधा है, और हर 

 सरदद्ट  पर बो्टॉक्स का असर होता 
हकै कया?

बो्टॉक्स ्यधा बो्टोलिनम ्टोक्क्सन पशेि्यों को 
आरधाम देन े्धािधा रि् है. सरदद्द  की बीमधारी में ्य े
द्धा गद्द न के िपछि ेकहस् ेमें, और आूँ खों के ऊपर 
दी जधाती है. इस द्धाई स ेआपके स्धा्यु रोड़ ेढीि े
पड़ जधात े है, और दद्द  रोडधा कम हो सकतधा है. 
बो्टॉक्स की द्धाई एक बधारीक़ स ेइंजके्शन स ेदी 
जधाती है. ्य ेबहुत ही आसधान कधाम होतधा है, कुछ ही 
िमन्ट िगत ेहैं, और इसमें ज्धादधा दद्द  नहीं होतधा. 
बो्टॉक्स कधा असर 1-2 हफतों में िुरू होतधा है, और 
्य ेअसर िगभग तीन महीनों तक रहतधा है.

मधाइग्ने के मधामि े में बो्टॉक्स के इसतमेधाि पर 
कधािी ब््धाद है. कुछ िोध ब्िषेज्ों के अनुसधार 
्यह उप्योगी है, अन्य के अनुसधार ऐसधा नहीं है. मरेे 
अनुभ् में ्यह द्धा एक ब्िषे ्ग्द  के मरीजों में 
सबस ेज्धादधा कधाम्यधाब है. मरेे अनुभ् में, इसकधा 
िधा्यदधा सबस ेज्धादधा उन िोगों को होतधा है लजनको 
गद्द न में ओिस्ट्यो-आर्द रधाइक्टस भी है, लजसके 
कधारण उनकधा सरदद्द  बढ़ ग्यधा है. 

्यह उपचधार महूँ गधा है इसलिए जब द्धाइ्यधंा स े
आपकधा सरदद्द  ठीक नहीं होतधा, तब ही बो्टॉक्स कधा 
इसतमेधाि करनधा चधाकहए. 

लबें और टेड़े-मेढे रासतो पर 
यात्ा करने से मायगे्न की 
बीमारी उते्जजत हो सकती ह.ै
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 माइगे्न के ललए “कप्वेंह्टव” उपचार 

एिम-कट्प्टी-िीन  O सोन ेमें भी मदद कर सकती है 

प्ोप्नेो-िोि, म्ेटो-
प्ोिोि 

 O रक्त-दधाब कम करन ेमें भी सहधा्यक हो सकती है
 O अगर आपको अथिमधा ्यधा अन्य श्सन समबन्ी समस्यधा है तो ्य ेद्धाइ्यधंा नधा िें
 O डधा्यबब्टीज़ ्यधा ह्रद्य गित की बीमधारर्यधाूँ  होन ेपर इनके उप्योग हो सके तो ्टधाि 
दे. 

्टोपधामके्स 

 O बहुत असरदधार द्धा
 O कुछ मरीजों कधा ्जन कम कर सकती है
 O अधधक मधात्धा में से् न स ेसोच-ब्चधार में समस्यधा हो सकती है
 O कुछ (बहुत कम) िोगों में ककडनी में पत्थर की समस्यधा हो सकती है. इसस ेबचन े
के लिए खबू पधानी िप्यें.

्िेिप्ोए्ट  O अगर आप गभ्द  स ेहैं ्यधा गभ्द -धधारण करनधा चधाहती हैं तो ्य ेद्धा नधा ि.े
 O इस द्धा स ेरोड़ ेमरीजों कधा ्जन बढ़ जधातधा है 

्रेधापधािमि 
 O रक्त-दधाब में मददगधार
 O सबस ेकम दुष्प्रभधा्
 O ककद्तु, ऊपर उलिखेखत द्धाइ्यों स ेकम असरदधार

*के्ि कुछ दुष्प्रभधा् ही लिख ेगए हैं. अन्य दुष्प्रभधा्ो के बधारे में जधानन ेके लिए आपके डॉक्टर स ेबधात करे.

 हट्प्टान की गोली के बारे में 
कया ख़ास धयान रखना 

चाहहए?
कट्प्टधान ढीिी पड़ी हुई रक्त-नलिकधाओं को 
रोडधा कस देत े है, और इसस ेसरदद्द  कम 
होतधा है.  कट्प्टधान मधा्यग्ने के लिए सबस े
प्भधा्ी द्धाइ्यधंा है. अधधकधाूँ ि मरीजों के 
लिए ्यह एक सुरसक्त द्धा है और सधामधान्यतः 
इनस ेकोई बड़धा दुष्प्रभधा् नहीं कदखधाती.

पर चूंकक ्यह रक्त-नलिकधाओं को कस देत े
है, इसलिए रोड़ ेिोगों न ेइनकधा से् न बहुत 
सधा्धधानी स े करनधा चधाकहए, ्यधा फिर नहीं 
करनधा चधाकहए. ्यकद आपको इनमें स ेकोई 
भी समस्यधा हो, तो िधा्यद आपकधा डॉक्टर 
कट्प्टधान िने ेकी इज़धाज़त नहीं देगधा,

1. लजन्ें पहि ेकदि कधा दौरधा पड़धा हो

2. लजन्ें पहि े“सट्ोक” आ्यधा हो
3. लजन्ें परैों में रक्त-संचरण की तीव्र 

समस्यधा हो 
4. लजन्ें बहुत उच् रक्त-दधाब हो

गभधा्द ्थिधा में ्य ेद्धाई िी जधा सकती है ्यधा 
नहीं, इसके बधारे में ्जै्धाबनकोंकी दोहरी रधा्य 
है. कुछ ्जै्धाबनक (जसै े के डोंग 2010) 
हधािधाूँ कक ्य ेबतधात ेहैं कक गभधा्द ्थिधा में ्यह 
द्धा दी जधा सकती है. मगर मरेी और मरेे 
जसै े कई डॉक्टरों की ्य े सिधाह है कक 
गभधा्द ्थिधा के दौरधान कट्प्टधान नधा िें, जब 
तक कक और अधधक संिोधन स े और 
जधानकधारी उपिब्ध नहीं होत.े 

PATIENT EDUCATIONNEUROLOGY44

W W W.DRK H A RK A R .C O M



द्धा की तरह इनके भी रोड़ े दुष्प्रभधा् होत े हैं. लजन 
िोगों को बधार-बधार (हफत ेमें एक ्यधा एक स ेअधधक 
बधार) भधारी सरदद्द  होतधा हो उनम े ही इस गोिी 
(“िप््ेंक्ट्” द्धाई) की ज़रुरत होती है. अन्य मरीजों को 
सर-दद्द  होन ेपर ही गोिी (“एबोरक्ट्” द्धाई) खधानी 
चधाकहए.

10
दवाइयों के दशु्प्भाव

अचछधा! मगर इन गोलि्यों के क्धा सधाइड-इफ़ेक्ट 
(दुष्प्रभधा्) होत ेहै?

सभी गोलि्यों की तरह इन गोलि्यों के भी सधाइड-
इफ़ेक्ट होत ेहै, मगर ्य ेअक्सर बहुत कम होत ेहै. ्य े
सधाइड-इफ़ेक्ट अिग स ेएक बक्स ेमें दिधा्द ्यधा ग्यधा है. 

 हट्प्टान का सेवन ककै से करें

1. सरदद्द  िुरू होत ेही ि ेि:े सरदद्द  िुरू होत ेही 
कट्प्टधान की गोिी ि ेिें. छो्ट ेसरदद्द  के लिए 
आप इनकधा से् न ्टधाि सकत ेहै. कई मधा्यग्ने 
के मरीज़ ्य ेजधान सकत ेहै कक कौनसधा सरदद्द  
बड़धा होन े्धािधा है. ्यही सही ्क़त है गोिी ि े
िने ेकधा. अगर आप गोिी िने ेमें देर करेंग,े 
और सर कधा दद्द  ज्धादधा हधान ेके बधाद ही गोिी 
िेंग,े तो इसकधा असर कम होगधा.

2. एक कदन में ज्धादधा गोलि्यधंा नधा ि:े अगर एक 
गोिी िने े स े आपके सर कधा दद्द  नधा जधाए, 
और अगर आपको आपके डॉक्टर की 
इजधाजधात हो, तो आप दो घं्टो बधाद दूसरी 
गोिी ि ेसकत ेहै. दो गोलि्यों के बीच में कम 
स ेकम दो घं्टो कधा अंतर रख.े ककसी भी हधाित 
में एक कदन में दो स ेज्धादधा गोलि्यधंा नधा ि.े 
डॉक्टर की सिधाह कधा ध्यधान रखें.

कड़क चाय या कॉफ़ी से 
आपका सरदद्द  कम हो 

सकता ह.ै मगर १-१.५ कप से 
ज्ादा मात्ा म ैं ना ले.
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 दद्ट  दयूर करने वाली दवा के ज्ादा 
सेवन से उतपन्न सरदद्ट  

सधामधान्यतः दद्द  िम्टधान े ्धािी  द्धाइ्यों में 
परैधासस्टधामोि, आईबपु्ोिेन, नधाप्ोक्सने आकद कधा 
नधाम आतधा है. ्य ेऔषधध्यधंा हिके-सधामधान्य सरदद्द  
में असरदधार हो सकती हैं. 

अगर आप इन द्धाइ्यों कधा से् न कुछ ज्धादधा 
अक्सर (महीन ेमें 15 कदन) करन ेिगें तो आपको 
एक अन्य प्कधार कधा सरदद्द  हो सकतधा है लजस े
“पनेककिर सरदद्द ” कहत े हैं. ्यह कधािी परेिधानी 
देन े्धािधा सरदद्द  होतधा है. इसमें पूरधा सर दद्द  करतधा 
है, रोजधानधा होतधा है, और पूरे कदन बनधा रहतधा है. 
आप कुछ कधाम नहीं कर सकत.े

अगर इस प्कधार कधा सरदद्द  आपको हो जधा्य ेतो 
उपचधार ्यह है कक धीरे-धीरे दद्द -नधािक द्धा की 
मधात्धा कम करें. एक छो्टी अ्धध के लिए दद्द  
तीव्र बनधा रह सकतधा है, पर 4-6 हफ़तों में स्थिित 
में कधािी सुधधार आ जधा्यगेधा.

ित्पतधान स ेआम तौर पर इस तरह कधा 
सरदद्द  नहीं होतधा. ्यकद आपको रोजधानधा 
सरदद्द  रहतधा है तो इसकधा ज्धाब 
पनेककिर खधानधा ्यधा ित्पतधान खधानधा 
नहीं. सही बनदधान स े रोग िम्टधान े
्धािी द्धा इसकधा उर्र है. 

11
OTHER THINGS YOU CAN DO

अचछधा डॉक्टर, अगर मुझ ेसरदद्द  हो जधाए तो मुझ ेऔर 
क्धा करनधा चधाकहए?

्य ेबहुत जरूरी है कक बरेु सरदद्द  के िुरुआत में ही आप 
कट्प्टधान की गोिी ि े िें. इसके अिधा्धा, आप चधार 
चीजें और कर सकत ेहै:

c. खबू पधानी िप्यें.

d. तज़े प्कधाि और तजे आ्धाजो स ेदूर रहे.

e. हो सके तो 1-2 घं्टो के लिए सो जधाए.

f. मधाइग्ने के कुछ मरीजों को ऐसी स्थिित में कड़क 
चधा्य ्यधा कॉफ़ी पीन ेस ेरधाहत िमिती है. मगर 
इनकधा से् न ज्धादधा मधात्धा में नधा करे, एकआध-दो 
कप चधा्य तक ही ससिमत रख.े
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