




　〔要旨〕大発作を主体とするものの極めて難治な経過をとる 10 才以下の小

児 24 例について検討した。発病年令は全例 1才以下で,性差は無かった。経過

中に大発作重延状態又は発熱,感染を契機に大発作の群発を経験したものが合

せて 19 例(79%)と重延状態を招来する傾向が著しかった。全例に軽度ないし中

等度の知能障害を認めたが,粗大な神経学的異常を呈した症例は見られなかっ

た。C-T スキャンを 9 例に行い 7 例(78%)に萎縮像を認めたが,てんかんの臨床

特性との間に直接の関係はなかった。覚醒安静時の脳波は全例び慢性のθ域の

徐波で年令依存性に乏しく,棘又は鋭波といったてんかん性発作放電は著しく

少なかった。欠神発作を合併した症例もあるが遅棘徐波結合を呈した例はな

く,Lennox Gastaut 症候群とは明らかに異なるものであった。


