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En knap to et halvt-arig pige blev indlagt pga. et leengereva-
rende tonisk-klonisk krampeanfald efter et par dage med
febrilia, hoste og mild gastroenteritis. Pigen var i antiepilep-
tisk behandling med valproat pga. adskillige krampeanfald
siden nimanedersalderen. Tidligere elektroencefalogram
(EEG)-undersogelser var normale. Der var pavist finmotorisk
og sproglig retardation uden kendt arsag. Under indleeggelsen
opstod der status epilepticus og venstresidig hemiplegi. Der
var feber pa op til 40,1 °C. To uger efter den primare indlaeg-
gelse blev pigen overfort til genoptreening pa et neuroreha-
biliteringscenter.

En computertomografi af cerebrum og lumbalpunktur,
der var blevet foretaget i det forste dogn efter indlzegelsen,
viste normale forhold. Den eneste paviste infektiose agens
var parainfluenzavirus, der blev pavist i naese-svalg-sekret.

Et EEG foretaget i flerde dogn viste partiel status epilepticus
med kraftig deempning af den kortikale aktivitet over hejre
hemisfaere og midttemporal anfaldsaktivitet. En magnetisk
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resonans-skanning foretaget i femte dogn viste typiske foran-
dringer for hemiconvulsion-hemiplegia-epilepsy-syndrome (HHE).
Den T2-vagtede sekvens (A) viste et stringent ensidigt edem
i hele hojre hemisfzre. Den diffusionsvaegtede sekvens (B) og
den tilherende apparent diffusion-koefficientsanalyse (ikke
medtaget) viste signaleendringer, der var forenelige med et
diffust cytotoksisk edem.

HHE er en relativt sjzlden tilstand, som udleses af et pro-
longeret fokalt krampeanfald, der medferer hjerneosdem. Det
ses hos mindre bern og er oftest relateret til en febertilstand.
Forlebet er variabelt, men kan resultere i atrofi af den ska-
dede hemisfaere.
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