M Elterninformation

, ? Hydrozephalus

Worauf muss bei

Hydrozephalus

geachtet werden?

Li Ebe E].t ern ! Bei Hydrozephalus wird entweder eine endoskopi-
sche Operation (Ventrikulozisternostomie) durchgefiihrt oder ein Ventil (Shunt) zur
Ableitung des iiberschiissigen Hirnwassers implantiert. Wenn IThr Kind bereits operiert
wurde, werden Sie sich fragen, wie es im Alltag weiter geht: Was ist zu beachten? Wann
muss sofort gehandelt werden? Wir méchten Thnen dazu folgende Hinweise geben:

© Was tun bei Anzeichen von Hirndruck?

Der knocherne Schidel schiitzt das Gehirn und hilt es in dem begrenzten Raum gefan-
gen. Bei einer post-operativen Ventilstdrung oder einer Verklebung des endoskopisch
erzeugten Hirnwasserabflusses, staut sich das Hirnwasser (Liquor) und erhsht den
Druck im Schidelinneren. Da das Gehirn sehr druckempfindlich ist, reagiert der Kor-
per sofort mit Kopfschmerzen, Sehstérungen, Ubelkeit und Erbrechen. Behebt man
diese Storung nicht, kommt es zu Bewusstseinsstorungen wie Miidigkeit, Schlifrigkeit
und sogar zum Koma. Dies stellt eine lebensbedrohliche Situation dar, die umgehend
diagnostiziert und behandelt werden muss: Weisen Sie das Kind sofort in ein Kranken-
haus ein, das einen Hydrozephalus behandeln kann.

Bei Siuglingen ist der Schidelknochen noch sehr weich: Fontanelle und Schidelnihte
sind noch nicht fest verschlossen; es kommt seltener zu typischen Hirndruckanzeichen.
Deshalb ist erhéhte Aufmerksamkeit gefragt: Trinkunlust, Berithrungsempfindlichkeit
(Kopfschmerzen) und ein vermehrtes Schlafbediirfnis kénnen auf eine Ventilstérung
hinweisen. Die wichtigsten Anzeichen fiir einen gestorten Hirnwasserabfluss bei Siug-
lingen sind die rasche Zunahme des Kopfumfanges und eine vorgewélbte Fontanelle.
Der Kopfumfang sollte in den beiden ersten Lebensjahren mindestens einmal pro
Monat gemessen werden!

© Was passiert im Fall einer ,,Uberdrainage“?

Fordert ein Shuntsystem zuviel Hirnwasser, so entsteht ein Unterdruck im Schidel-
inneren. Dieser mache sich insbesondere im Sitzen und Stehen durch Kopfschmerzen N
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bemerkbar. Typischerweise sind diese Kopfschmerzen in der Stirnregion lokalisiert und
bessern sich langsam im Liegen. Auch dieser Zustand ist behandlungspflichtig, wenn
auch nur in absoluten Ausnahmefillen ein Notfall. Selten tritt mehrfaches Erbrechen auf.
Hier kann die Abgrenzung zum erhéhten Hirndruck problematisch sein. Bei Unterdruck
im Gehirn senkt sich eine noch offene Fontanelle ein, was ertastet werden kann.

O Was ist bei Infektionen?

Ventilsysteme helfen. Sie sind aber auch Fremdkérper, was insbesondere bei Infektionen
problematisch sein kann. Sollten Sie eine Hautrétung, -schwellung oder -iiberwdrmung
am Ventilverlauf bemerken, wenden Sie sich umgehend an uns. Eine entstandene
Infektion kann weitergeleitet werden und zu einer Bauchfell- und/oder Hirnhaut-
entziindung fithren. Ein solcher Notfall erfordert sofortige Klirung und Therapie. Von
einer alleinigen Antibiotikadarreichung ist abzuraten!

O Wie hiufig muss das Kind zur Kontrolle?

Viele Komplikationen kénnen bei Routineuntersuchungen friih erkannt oder durch vor-
beugende Mafinahmen verhindert werden. Die Kontrolltermine erfahren Sie in unserer
Ambulanz. Generell sollten die ersten Verlaufskontrollen nach der OP kurzfristig und
tiber einige Wochen (bis zu 3 Monaten) erfolgen. Danach reichen halbjihrliche oder jihr-
liche ambulante Kontrollen in der Neurochirurgischen Ambulanz aus. Vergessen Sie bitte
nicht, das Kind mindestens zweimal pro Jahr von einem Augenarzt untersuchen zu
lassen! Bei aktuellen Problemen stehen wir Thnen jederzeit telefonisch oder via
E-Mail zur Verfiigung.

© Was ist auf Reisen?

Wenn Sie mit dem betroffenen Kind verreisen, sollten Sie neben Reiseunterlagen auch
den Ventilpass und aktuelle Bilder fiir den Notfall mitfithren. Das erméglicht dem
behandelnden Team am Urlaubsort eine schnelle Diagnostik und optimale Therapie.
Bei Flugreisen erhalten Sie von uns besondere Bescheinigungen fiir die Sicherheits-
kontrollen, falls ihr Kind mit einem verstellbaren Ventil versorgt ist.
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Gemeinsam fir Gesundheit

Eine Information zur Kinderneurochirurgie im Ze.K.O.N.
(Zentrum fiir Kinderchirurgie, -orthopidie und -neurochirurgie)

Chefirztin Neurochirurgie: PD Dr. Martina Messing-Jiinger
Ltd. Oberarzt: Dr. Andreas Rohrig

und Facharzt-Team

Telefon: 02241 249-246 ® E-Mail: neurochirurgie.sanktaugustin@asklepios.com



