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Inngangur

Um Dpad bil 10% einstaklinga fa flog einhvern tima 4 lifsleidinni
en adeins 0,7% reynast vera med flogaveiki.! Flogaveiki er skil-
greind sem endurtekin flog sem koma fram an augljésra utanad-
komandi reita eda utleysandi patta. T gegnum tidina hefur skil-
greining a flogaveiki midad vid tvo flog an utleysandi patta en a
undanférnum arum hefur skilgreiningin verid atvikkud. Nu telst
flogaveiki einnig vera til stadar ef einstaklingur feer eitt flog en
likurnar & pvi ad annad flog komi fram eru yfir 60%. Slik dheetta
er metin Gt fra nidurstodum rannsokna, annadhvort ef heilarit
synir merki um flogavirkni eda ef breytingar 4 myndgreiningu
teljast vera orsok floganna.? Deemi um slikar orsakir eru heilazexli
eda 6rmyndun eftir fyrra heilablédfall.

Sjukratilfelli

Um er ad reda 65 ara einstakling sem leitadi til eins hofunda
arid 2019 vegna hamlandi einkenna. Hann hafdi dottid mjog illa
a badkar 10 arum 4dur i Japan, sem olli hryggjarbroti. Lagdist

AGRIP

| pessu tilfelli er lyst alvarlegum en sjaldgaefum aukaverkunum
flogalyfsins valprdéinsyru hja 65 ara karlmanni, svokolludum
heilakvilla af voldum valpréinsyru. Medferdin var hafin & heldur
hapnum forsendum vegna gruns um stakt flog og var hann a
lyfinu i 10 &r adur en versnandi parkinsonlik einkenni voru rakin til
aukaverkana lyfsins. [ kj6lfarid var lyfid trappad at og var eins og
hulu hefdi verid svipt af sjuklingi. Jokst starfsprek hans til muna
og andleg lidan batnadi. Hvarf allur grunur um parkinsonveiki.
Tilfellid stadfestir mikilveegi pess ad igrunda vel greiningu og
medferd flogasjuklinga, auk pess ad hafa i huga aukaverkanir hja
sjuklingum sem eru a flogalyfjum og fa einkenni heilabilunar eda
taugahrornunarsjikdéma.

vidkomandi inn & spitala { Japan. Byltan var talin vera vegna
flogs og sett var inn medferd med valpréinsyru (orfiril). Eigin-
kona sjuklings vard ekki vor vid neina kippi eda énnur merki
flogs 1 tengslum vid fallid. Var eingdngu um petta tilvik ad reda
og hefur sjuklingur hvorki fyrr né sidar fengid kost sem geetu
bent til flogaveiki. Nokkru eftir ad hann var settur a lyfid for ad
bera & heaegingu 4 hreyfingum, versnandi finhreyfingum, alut-
ara gongulagi, minnkudum svipbrigdum i andliti og skjélfta 1
héndum. Enn fremur bar 4 haegingu i hugsun, versnandi minni,
versnandi einbeitingu, auk skaptruflana. H6fou ofannefnd ein-
kenni mikil ahrif 4 lifsgeedi og starfsorku vidkomandi. Eftir 10 ar
a lyfinu hitti sjuklingur taugaleekni vegna gruns um parkinson-
veiki og jafnvel heilabilun. Taugaskodun syndi heegingu & hreyf-
ingum, alutt géngulag, skertar finhreyfingar handa og merki
um jafnveegistruflun. Ekki var hvildarskjalfti til stadar en skjalfti
kom fram vid beitingu handa.

La strax fyrir viss grunur um sjaldgeefa en pekkta aukaverkun
lyfsins, svokalladan heilakvilla af voldum valproéinsyru (valproa-

LZAKNABLADID 2026/112 445



te-induced encephalopathy). T kjolfarid var lyfid trappad tt 4 tveim-
ur manudum. Eftir ad lyfinu var heaett vard viokomandi allt annar
madur, var eins og hulu hefdi verid svipt af honum. Jokst starfs-
prek til muna og andleg lidan batnadi. Hvarf allur grunur um
parkinsonveiki. Eftir satu merki um veegan attgengan skjalfta
(essential tremor).

Umrada

Petta ahugaverda sjukratilfelli varpar ljosi a heepna innsetningu
flogalyfs af tveimur astaeedum. [ fyrsta lagi var ekki 6ruggt ad flog
hefdi att sér stad. I 60ru lagi er flogamedferd yfirleitt hafin eftir
tvo flog eda stadfesta flogagreiningu. Heettan er st ad medferdin
sé ekki endurmetin pratt fyrir augljésar aukaverkanir lyfja og ad
vidkomandi festist & lyfjunum. Ekki sist & petta vid um flogalyf. I
upphafi skal pvi endirinn skoda. An pess ad geta sagt med vissu
a hvada hatt sjuklingur veiktist { Japan, er ljost ad sagan fra hans
hendi eda ettingja gaf ekki astaedu til flogamedferdar. Mogulega
hafa leeknar hugsad meodferdina sem timabundna en sjuklingur
fékk po engar upplysingar um slikt.

Sjukrasaga og ekki sist lysingar vitna eru langmikilveegasti
pattur flogagreiningar. Vid mat & pvi hvort um flog sé ad raeda,
er utlit kastanna (semiology) pad sem veitir mikilvegustu upplys-
ingarnar. Pvi getur ndkveem lysing 4 upphafi, framvindu og lok-
um kastanna skipt sképum vid rétta greiningu. Hér getur verio
afar hjalplegt ad fanga kostin & myndsima. Ef vafi leikur 4, getur
siriti verid gagnlegur en pa liggur viokomandi inni a taugaleekn-
ingadeild tengdur vid heilarit, hjartalinurit og er tekinn upp a
myndband.

Ekki er dalgengt ad einstaklingar sem falla 1 yfirlio, fai stifni
og einstaka kippi 1 tengslum vid yfirlidid (convulsive syncope).
Fyrir leikmann getur verio erfitt ad greina & milli pessa og al-
flogs. Alflog standa yfirleitt yfir i eina til tveer minttur en stifni/
kippir 1 tengslum vid yfirlid mun skemur (5-30 sektindur). Al-
flog geta hafist med dskri par sem loft prystist { gegnum saman-
prengd raddbond, svo tekur vid stifnifasi (tonic phase) sem fer
sidar yfir 1 kippafasa (clonic phase) med eftirfylgjandi ruglastandi
(post-ictal phase). EKki sjaldan sést blami a andliti og froda kem-
ur upp ur vitum vidkomandi. Leekkun a syrustigi 1 blodi og
toluverd heekkun & laktati eda kreatin-kinasa stydja ad um al-
flog sé ad reeda. Adrar astedur pess ad einstaklingar eru mis-
greindir med flogaveiki eru starfreen kost (functional attacks) og
utleyst flog (provoked, acute symptomatic seizures). Daemi um hid
sidarnefnda eru frahvarfskrampar eda flog 1 bradafasa heilaslags
eda heilabolgu. T peim tilvikum er ekki rétt ad setja flogagrein-
ingu en ad sama skapi er ekki rangt a® medhondla viokomandi
med flogalyfjum { prja manudi a8 medan haettan 4 nyju flogi er
sem mest. Eftir pann tima er mikilvaegt ad heetta medferd p6 ad
einstaklingurinn sé vissulega i aukinni dheettu a nyju flogi { sam-
anburdi vid almenning. Ef vidkomandi feer endurtekio flog eftir
ad bradafasanum er lokid, er aftur a moti asteeda til ad setja inn
flogameoferd til frambudar.

Eins og med allar sjikdomsgreiningar er heettan st ad leeknar,
sem sidar koma ad mali sjuklings, alykti ad um stadfesta floga-
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veiki sé ad reeda og efist ekki um medferdina. Eftirfarandi til-
felli varpar ljosi a mikilveegi eftirfylgdar i flogaveiki. Pess ber ad
geta ad ef flogalyf hefdu bein ahrif & undirliggjandi orsdk og ad
snemmbeer medferd keemi 1 veg fyrir proun flogaveiki, pa veeru
rok fyrir pvi ad medhondla jafnvel vid fyrsta flog, en svo er ekki.
Flogalyf minnka eingdngu likurnar a frekari flogum en radast
ekki a0 rétum vandans sem er afar mismunandi. Ef vafi liggur
a greiningunni getur verid réttast ad bida med alla flogamedferd
og lata timann skera tr um hvort viokomandi pr6i med sér floga-
veiki.

Um er ad raeda pekkta en sjaldgeefa aukaverkun lyfsins.** Han
vakti p6 nokkra athygli i Svipjod arid 2010 par sem lyst var til-
felli eldri konu a hjikrunarheimili sem foér stodugt hnignandi
an fyllilegrar skyringar.® Var hn talin glima vid hratt versnandi
heilabilun og var sett a lifslokamedferd par sem 0Oll lyf, par a
medal valpréinsyra, voru stodvud. Stuttu sidar hjarnadi konan
vid, heilabilunin hvarf og hin vard edlileg aftur. Nokkud ljost
potti ad um aukaverkun valpréinsyru veeri ad reeda. P6 ad okkar
sjuklingur vaeri ekki eins illa haldinn var hann einnig 1 ,, fjotrum*
aukaverkana lyfsins.

Er valprdinsyra pa eingongu eitur? Alls ekki. Um er ad reeda
lyf eins og 6ll lyf leeknisfreedinnar, hefur sina kosti og galla. Lyfid
er virkt gegn flestum tegundum flogaveiki auk migrenis og ged-
hvarfasyki. Svo virdist sem notkun valpréinsyru hafi minnkad
a pessari old. Sterk frabending liggur fyrir pvi ad nota lyfid hja
konum & frjésemisaldri vegna mun heerri aheettu a fésturskada
1 samanburdi vio énnur flogalyf. Med tilkomu lamotrigins og
ohefdbundinna/annarra kynsloda geoklofalyfja hefur notkun
lyfsins einnig minnkad vid gedhvarfasyki. Hja eldra félki med
flogaveiki er meelt med lamotrigini eda levetiracetam par sem
pau eru virk gegn flestum tegundum flogaveiki, polast yfirleitt
vel og litid er um milliverkanir auk pess sem pau virdast hafa
minni neikveaed ahrif 4 vitreena getu 1 samanburdi vid 6nnur, sér-
staklega eldri flogalyf & bord vid valprdinsyru.®

Ef leekna grunar aukaverkanir lyfsins, ber ad spyrja sig hvort
adrir kostir séu mogulegir? Gagnlegt getur verid ad meela styrk
lyfsins i blodi, lifrargildi og styrk ammoéniums. Heilarit getur
synt mun heegari bakgrunnsvirkni en ella (encephalopathy). Ekk-
ert af pessu er p6 6ruggt teikn um ad um heilakvilla vegna lyfsins
sé ad reeda. Ef kliniskur grunur er til stadar, er réttast ad trappa
at lyfid. Vid pad geta flog aukist sem bregdast verdur vid med
60rum flogalyfjum.

Samantekt

Alvarlegar aukaverkanir vaprdinsyru eru sjaldgeefar en mikil-
veegt er ad vera vakandi fyrir peim og setja lyfid ut ef grunur
vaknar. Tilfellid synir mikilvaegi pess ad sjuklingum med floga-
greiningu sé fylgt eftir af taugalaekni og ad vel sé farid yfir grund-
voll greiningarinnar, jafnvel ad beett sé vid rannsoknum eins og
heilariti/sirita ef vafi er til stadar. Einnig itrekar tilfellid pa mikil-
veegu reglu ad utiloka lyfjadhrif vid grun um heilabilun eda ann-
an taugahrornunarsjukdom.
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This case describes a serious but rare adverse effect of the antiepileptic drug valp-
roicacid (valproate-induced encephalopathy) in a 65-year-old man. The patient was
started on valproic acid on questionable grounds due to a suspected single seizure.
He remained on the medication for 10 years before progressively worsening Parkin-
sonian symptoms were attributed to side effects of the drug. The medication was
subsequently tapered off. Then, it was as if a veil had been lifted from thepatient. All
suspicion of Parkinson’s disease disappeared. This case highlights the importance of
a correct epilepsy diagnosis before initiating treatment, as well as maintaining a high
level of awareness of adverse effects in patients receiving antiepileptic drugs.
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