INFORMACIE PRE PACIENTOV
HYDROCEFALUS

Mozgovomiechova tekutina sa tvori v mozgovych komorach, obmyva mozog
a chrani ho pred narazmi. Systémom mozgovych kanalikov tecie dole do
chrbtice a na miechu, kde sa vstrebava spat do krvi. Obsahuje mnoZstvo
zivin, bielkovin a mineralov, ktoré zabezpecia, aby spojenia medzi neuronmi
pracovali spravne.
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PORUCHA VSTREBAVANIA MOZGOVOMIECHOVEJ
TEKUTINY VZNIKA PO KRVACANI DO MOZGU:

» z mozgovej aneuryzmy,

» z artériovendznej malformacie (AVM),
» pri vysokom krvnom tlaku,

» po Uraze,

» po tazkej infekcii, napr. po zapale mozgovych blan.

Mozgovomiechova tekutina sa v tychto pripadoch hromadi v lebke a tlaci
na mozog. Ide o akutny stav, ked chorého najprv ,iba“ boli hlava, neskér je

spomaleny, ospaly az mbéze upadnut do bezvedomia a prestat dychat.

PREBYTOCNU TEKUTINU ODCERPAVAME:
» akutne - do ,externej drenaze”, teda hadickou von z hlavy,
» trvalo - do ,vnutornej drenaze®, teda hadickou v podkozi do brucha.

Operacia trva asi 30 minut a hadicka zabezpeci, aby tekutina mala, kam
odtekat a netlacila na mozog.

PRIEBEH HOSPITALIZACIE

» Vacsina tychto pacientov je ,akutnych®, to znamena, ze pridu do
nemocnice pre krvacanie do mozgu a hydrocefalus sa rozvija subezne
s prvymi priznakmi.

» Externu drenaz ponechavame standardne pat az sedem dni, alebo kym
sa likvor (mozgovomiechova tekutina) zbavi krvi.

» Trvala drendz implantujeme do podkozia, z hlavy na hrudnik a do brucha.
» Operacné rany su dve:

» Jedna sa nachadza vo vlasatej Casti hlavy, je kratka za uchom a nie je
ju vidiet.

» Hadicka dalej vedie v podkozi na hrudniku a druha rana, ktora je na
bruchu, mé asi Styri centimetre. Brucho zvykne boliet trochu viac,
obcas totiz byva paséaz v ¢reve spomalend a mdzu nastat kice, a to
najma pocas prvého dna, ale tento stav je vzdy len prechodny.

» Pacienti mozu prijimat stravu najskor Styri hodiny po operécii.
» ESte v ten den mozu zacat zlahka rehabilitovat.

» Kontrolné CT robime 24 hodin po operéacii a dalSie kontroly hlavne kvoli
nastaveniu vnutornej drenaze po Siestich mesiacoch az dlhodobo.

» Nastavenia vykonavame magnetom, ktory prikladame k hlave, nie
operacne.

» Pacienti s ,chronickymi® priznakmi hydrocefala absolvuju vecer pred
operaciou vysetrenie anestézioldgom a rano idu na opera¢nu salu.

» Po operacii sa preberu z anestézie na pracovisku jednotky intenzivne;j
starostlivosti, kde zostavaju jeden az dve hodiny.

» Nasledne su hospitalizovani na oddeleni, kde este v ten den mdzu s
pomocou fyzioterapeuta vstat z postele a chodit.

» Kontrolné CT mozgu a CT brucha robime rano, aby sme si overili kadial
hadi¢ka vedie a vacésina chorych moze ist eSte pocas prvého alebo na
druhy den po zakroku domov. Zalezi nam na tom, aby domov odchadzali
pouceni a samostatni.



DOKUMENTY POTREBNE PRED HOSPITALIZACIOU
PACIENTA:

» Snimky MR alebo CT je potrebné priniest so sebou do nemocnice, na
recepcii ich nahrame do nemocni¢ného systemu.

» Preoperacné vysetrenia absolvujete u nas v Nemocnici Bory.

» Nezabudnite si, prosim, priniest svoju zdravotnu dokumentaciu, a to
minimélne za poslednych 12 mesiacov.

» Vlastné lieky a najméa lieky na riedenie krvi je potrebné nahlasit
prijimajucemu lekarovi.
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