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Vidensk ab

En sjælden form for hydrocefalus

En 39-årig mand pådrog sig et mindre hovedtraume 
efter påkørsel på cykel. CT og efterfølgende MR-skan-
ning viste et monstrøst ventrikelsystem med akvæ-
duktstenose, men uden periventrikulært ødem som 
tegn på øget intrakranialt tryk. En objektiv undersø-
gelse viste let nystagmus, som var kendt siden barn-
dommen, men ellers var han sund og rask med nor-
malt intellekt og kognition – han havde gennemført 
en BA i økonomi. 

Long-standing overt ventriculomegaly (LOVA) er 
en sjælden form for hydrocefalus hos voksne. Den  
viser sig ved et svært forstørret ventrikelsystem, ty-
pisk på grund af en akvæduktstenose, og der er oftest  
radiologiske tegn på forhøjet intrakranialt tryk. Til-
standen er sandsynligvis opstået i barndommen, men 
symptomerne ses først mange år senere. Sympto-
merne er hyppigst hovedpine, gangusikkerhed og tab 
af kognitive funktioner. Behandlingen ved symptom-
givende LOVA er i første omgang endoskopisk tredje-
ventrikulostomi [1]. 

Da patientens hydrocefalus var et tilfældigt fund 
og ikke symptomgivende, blev der ikke fundet indika-
tion for behandling. 
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