


PENDAHULUAN

‘Hidro' — air ; ‘Cephalus’ — kepala

Medis - Penumpukan cairan serebrospinal (CSS) secara aktif yang
menyebabkan dilatasi sistem ventrikel otak dimana terjadi akumulasi CSS yang
berlebihan pada satu atau lebih ventrikel atau ruang subarachnoid

Kefidakseimbangan - produksi, sirkulasi dan absorbsinya



KLASIFIKASI

« Patologis
* Obstruktif (hon-communicating) - penyumbatan sirkulasi CSS
* Non - obstruktif (communicating) - gangguan keseimbangan CSS, komplikasi
infeksi, komplikasi hemoragik.
 Etiologis
« Congenital - neonatus

« Acquired - pendarahan subarachnoid, intraventrikular, frauma, infeksi
(meningifis), tfumor, komplikasi operasi atau tfrauma hebat di kepala
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« Tekanan normal hidrosefalus (NPH) - lansia. Trias : gangguan gaya berjalan,
penurunan kognifif dan inkontinensia urin.




ANATOMI

 Ruangan cairan serebrospinal (CSS)
* sistem ventrikel
 sisterna magna pada dasar otak
* ruangan subaraknoid

* Mulai terbentuk pada minggu kelima masa embrio.

 Sistem ventrikel dan ruang subarachnoid dihubungkan melalui foramen
magendi di median dan foramen luschka di sebelah lateral venitrikel 1V
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FISIOLOGI

« Cairan serebrospinal
« /0% dihasilkan oleh pleksus koroidideus

Sisanya di hasilkan oleh pergerakan dari cairan transepidermal dari otak
menuju sistem ventrikel.

4-13 tahun rata-rata volume - 20 ml dan dewasa - 150 ml

Tingkat pembentukan - 0,35 ml/menit atau 500 ml/hari

Sekitar 14% mengalami absorbsi setiap satu jam
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DEFINISI
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« Pembesaran ventrikulus otak akibat peningkatan jumlah CSS

» Disebabkan
« Ketidakseimbangan antara produksi, sirkulasi dan absorbsinya

e Disebut gangguan hidrodinamik CSS

l'\\n N

K \‘;‘ y
b, =5




(’)

ETIOLOGH
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« Kelainan bawaan
« Stenosis akuaduktus sylvius
» Spina bifida dan cranium bifida

~» Sindrom dandy-walker
a arachnoid
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PATOFISIOLOGI

Produksi CSS 1 I Absorbsi |
- Post infeksi: Meningitis
- Tumor space occupying

Penumpukan cairan (CSS)dalam ventrikel otak secara aktif
Hid |“ :
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Pemasangan VP Shun Peningkatan Volume CSS

! !

Immobilisasi  Resiko Infeksi TIK 1
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Gangguan Integritas Kulit




DIAGNOSIS

Foto polos kepala lateral —disproporsi kraniofasial, tulang menipis dan sutura
melebar

Pemeriksaan cairan serebrospinal — tanda peradangan dan perdarahan baru
atau lama,tekanan ventrikel.

Ct scan kepala - gambaran hidrosefalus, edema serebral, atau lesi massa
seperti kista koloid dari ventrikel ketiga atau thalamic atau pontine tumor. Waijib
pada proses neurologis akut

MRI - gambaran dilatasi ventrikel atau adanya lesi massa
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 Tiga prinsip utama

PENATALAKSANAAN

* Mengurangi produksi css
« Hubungan antara tempat produksi CSS dengan tempat absorbs

B e ,Eengeluoron liquor (CSS) kedalam organ ekstrakranial

rgly
i, R

N e



(’)

9

» Terapi konservatif medikamentosa
 Bersifat sementara
« Mengurangi sekresi cairan dan pleksus choroid - asetazolamit 100
- mg/kgbb/hari; furosemid 1,2 mg/kgbb/hari
) ar eningkatkan resorpsinya - isorpid

. K=

eal shunting (VP shunt)
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PROGNOSIS

Bonam

Bergantung pada
« Gangguan terkait
« Ketepatan waktu diagnosis
« Keberhasilan pengobatan

NPH - memburuk dari waktu ke waktu jika tidak diobati

Diagnosis dini dan pengobatan meningkatkan kesempatan pemulihnan yang
baik
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