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FAIDROCEFALIA ADULIULUI

a fost descrisr de Hakim [i Adams 'n 1965, forma
fiind considerat n idiopatic n

are . post hemoragie
subarahnoidian n, posttraumatic n, dup n
interven Ti chirurgicale pe fosa posterioar A,
stenozn de apeduct Sylvius, boal n Alzhe imer.

n 60% din cazuri cauza nu poate fiidentificat n

este caracterizat n de triada Hakim

¥ tulbur nride mers

/¥ demen T rprogresiv n

¥ tulbur nri sfincteriene - predominat urinare .

Aceast 11 triad 1 se int@lnelte i n demen Ta
vascular n, dar examenul CT care aratn
hidrocefalie , tranleazn diagnosticul
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DULIULUIL

existn forme clinice lacare triada Hakim este

iIncomplet n

Tulburririle de mers |i ortosta Tune sunt cele mai
frecvente : cnAderi, mers cu pa limici,
nesiguran T pinstabilitate cu Inrgirea bazei de
susiinere,, retropulsie , schimbarea direc Tiei de
mers prin milchirilente i descompuse =

Tulburnrile de vorbire cuprind : vorbirea
sacadat n, lentn, vocea slabn, stinsh.

Tulburnrile extrapiramidale

Mutismul akinetic este forma final 1 |i cea mai
grav n a tulbur nrilor motorii .




www.neurochirurgie4.ro

AIDROCEFALIA ADULIULUL

X Afectarea func Tilor mentale cuprinde : tulbur nri
de memorie , alterarea capacit 1 iTde nvh are,
dezorientarea temporal n, p©nn la deteriorare
Intelectual n global n

X Tulburnrile psihice sunt clasic 'ncadrate 'n
depresie

X Asocierea acestor manifest riri psihice i
Intelectuale cotureaz n 'n hidrocefalie simptome
des 'nt @ite ca: abulie , apatie , dezinteres,
izolare de anturaj , indiferen T flipsn de iniTiativ .
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FRIDROCEFALIA ADULIULUI

Tulburnrile sfincteriene se limiteaz n n general la
mic Tiune |i cuprind : polakiurie , apoi ourgen e
sfincteriene 0 faza 'n care pacientul consultn
frecvent un urolog . Apoi apare incontinen Ta
urinarn diurn h sau nocturn n, asociat n rar cu
incontinen T ranal 1.

Crizele epileptice - sunt explicate de tulburnride
ritm veghe -somn lide perturb nrile 'n fluxul LCS

Cefaleea - este cauzat i de varia Tile presiunii
Intracraniene

Tulburnrile endocrine sunt explicate prin
dezechilibrul hipotalamo -hipofizar , cauzat de
dilatarea ventriculului Ill- diabet Insipid
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RIDROCEFALIA ADULTULUL

Fistula nazalh a LCS - poate apare prin erodarea
bazei craniului sub efectul hipertensiunii
Intracraniene

Explornrile imagistice arat n dimensiunea
hidrocefaliel , PIC este <15 mm Hg, Iiar gradientul
de presiune ‘ntre ventriculi lispa Tl
subarahnoidian este foarte scnzut.

Diagnosticul diferential include: atrofia
cerebral n, toate tipurile de demen T nsechele
vasculare |itraumatice

Monitorizarea PIC i mrsurarea rezisteniei la
scurgere a LCS sunt esentiale 'n stabilirea
Indica Tiel de shunt sau de ventriculostomie
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AIDROCEFALIA CAPTIVA

Este denumit 1 i hidrocefalie compensat A.

La adult apare mai frecvent dup n exereza
tumorilor cerebrale sau dup n o hemoragie
subarahnoidian n.

& evolu Tie gradientul de presiune dintre ventriculi i
suprafaa cortexului s-a normalizat

Clinic nu apar simptome sau semne ale unei
hidrocefalii evolutive

Pacientul trebuie avizat asupra semnelor de
decompensare : cefalee , varshturi, ataxie , tulbur nri
de vedere . Seimpune supravegherea periodic n.

Dac n dimensiunea ventriculilor este stabiln, nu
sunt necesare alte investigatii .
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DIAGNOSTICUL IMAGISTIC Al
FAIDROCEFALIE

X Indiferent de forma hidrocefaliel |,
decompensarea acesteia poate fi
diagnosticat n imagistic

X Examenul CT cerebral , 'n afara
eviden Tierii unei cauze tumorale a
hidrocefaliel , permite :
 evaluarea dilatatiei ventriculare ;

/¥ aprecierea aspectului spa Tilor
subarahnoidiene




