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A derivagdo ventriculo-peritoneal ¢ um procedimento terapéutico que visa reduzir a pressdo
intracraniana causada pela hidrocefalia ou outras etiologias. O presente estudo objetiva avaliar e
descrever a realizagdo da DVP em pecas cadavéricas dissecadas. Trata-se de uma pesquisa de
campo, exploratoria e descritiva. A pesquisa foi realizada no Laboratorio de Anatomia Humana da
Faculdade de Medicina Nova Esperanga (FAMENE), no municipio de Jodo Pessoa, estado da
Paraiba. A amostra foi constituida do cadaver do Laboratério supracitado. A coleta de dados foi
realizada ap6s a aprovacio do projeto pelo Comité de Etica e Pesquisa FACENE/FAMENE, em
abril de 2024. A anélise foi produzida através da verificagdo de dados, diretamente no cadaver,
observando a anatomia e¢ comparando com os conhecimentos consolidados nas referéncias
tedricas. Junto a isso, foi feito o registro utilizando uma camera fotografica para expor como
dados no estudo. A presente pesquisa respeitou os aspectos éticos preconizados pela Resolugdo
CNS 466/2012, como também a Resolucdo 1931/2009 CFM, Capitulo XII, versa sobre ensino e
pesquisa médica. Foi observado a realizagdo, as dificuldades e os beneficios da implantagdo do
dreno ventriculo-peritoneal. Com esse estudo, foi possivel intensificar os conhecimentos a
respeito de um dos tratamentos da hidrocefalia, vendo na pratica a realizagdo dessa intervengao e
entender como as estruturas anatdmicas estdo envolvidas para ter €xito e evitar complicagdes,
como a infecgdo, no procedimento. Além de observar a necessidade de ampliar o acesso a essas
informagdes.
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INTRODUCAO

cateter que interliga essas duas regides, perpassando o dreno por
tecido subcutdneo durante seu trajeto. Seu dispositivo com valvulas

A hidrocefalia é o acimulo de liquido cefalorraquidiano no cérebro
que pode ocorrer por diversas causas, sejam elas congénitas, por
tumor cerebral, hemorragias intracranianas ou traumas. Devido a
caixa craniana ser um espago fechado, o surgimento do liquor
comprime as estruturas cerebrais, trazendo varias complicagdes, como
déficits neuroldgicos. A maior preocupacdo desse disturbio ¢ causar
hipertensdo intracraniana (HIC), tendo como sintomas nauseas,
vOmitos, dor de cabega, irritabilidade e sonoléncia (AZEVEDO,
2019). Como forma de tratamento, utiliza-se do procedimento
conhecido como derivacdo ventriculo peritoneal (DVP), com mais de
80% de eficacia e seguranca (AZEVEDO, 2019). A cirurgia consiste
em retirar o excesso de liquor de dentro dos ventriculos cerebrais e
fazer ser absorvido pelo peritonio por meio da colocacdo de um

permite se adequar a situac@o de cada paciente, garantindo um melhor
suporte e resolucdo para o quadro apresentado. Com essa terapéutica,
o volume e a pressdo cerebral diminuem, proporcionando a melhora
do quadro de HIC. Além disso, o paciente pode voltar a ter sua rotina
mesmo com o dispositivo intracorpdéreo, sem prejuizos cognitivos.
Apesar de ser um tratamento com grandes vantagens, como todo
procedimento invasivo, também possui suas complicagdes, a mais
prevalente delas ¢ o surgimento de infecgdes, sendo o cateter um
lugar propicio para o acumulo de microrganismos. Outros
complicadores s3o o mau funcionamento ou obstrugcdo da valvula
(JUCA, et al., 2002), hiperdrenagem ou liquido acumulado na regido
abdominal por ndo ocorrer a sua absor¢do. A maioria dos pacientes
que passam pelo procedimento de DVP sdo de faixa etaria infantil,



69228 Geisiany Karla de Sousa Costa, Igo de Oliveira Santos, Isabela Garcia Motta, Maria Eduarda de Albuquerque Lima Mendes Ferreira, Rodrigo Vidal Brasileiro, Waléria
Bastos de Andrade Gomes Nogueira et al. 2025. “Descompressio Ventricular com uso de dreno ventriculo-perit I: Um estudo de Caso Prdtico em Caddveres

devido a etiologia da hidrocefalia ser mais recorrente nesse grupo. Se
ndo forem tratados, a preocupacdo trazida e a sequela que pode se
suceder é, sobretudo, o retardo neuropsicomotor (JUCA, et al., 2002).
Além disso, Henriques (2003) traz um outro fator complicador em
criangas entre 7 dias e 7 anos de idade, que ¢ a hérnia inguinal apds
realizar a colocagdo do dreno no peritdnio, ¢ mais recorrente nessa
idade por ter o processo vaginal ainda patente e, assim, facilitar sua
formagdo. A hipertensdo intracraniana ¢ uma consequéncia da
hidrocefalia que possui alta mortalidade, em que, de acordo com
Colleti Junior, et al. (2015), a incidéncia é de 24,6 casos por 100 mil
pessoas por ano ¢ com taxa de mortalidade de 54% em um ano. Por
ndo haver uma incidéncia tdo grande, ndo ha tanto foco nos estudos,
mas devido a sua alta letalidade, se vé a necessidade de aprofundar no
conhecimento no tocante a formas de tratar, para garantir um melhor
progndstico as pessoas acometidas por essa alteracdo. Com isso, &
importante o estudo e o conhecimento a respeito da DVP e manejo
correto desse procedimento, para que haja um tratamento precoce e
eficiente, trazendo beneficios a vida de mais pessoas, objetivando
mitigar as complicagdes provocadas pelo aumento da pressdo
intracraniana, além de diminuir a mortalidade e a morbimortalidade.
Diante dessa problematica, esse trabalho teve como objetivo realizar a
pratica da derivagdo ventriculo-peritoneal em pegas cadavéricas,
avaliar a importancia clinica de conhecer anatomicamente as regides,
apresentar analise topografica das regides estudadas e descrever
anatomicamente a inser¢do do dreno nos ventriculos laterais ¢ no
peritonio.

MATERIAL E METODOS

Trata-se de um relato de experiéncia, exploratorio e descritivo, ao
qual disserta-se acerca da colocagdo de um dreno ventriculo-
peritoneal em pecas anatomicas de cadaveres durante as atividades
praticas do projeto Anatomia Viva no ano de 2024. O estudo
experimental foi realizado no Laboratdério de Anatomia Humana da
Faculdade de Medicina Nova Esperanga (FAMENE), localizado no
municipio de Jodao Pessoa, estado da Paraiba. A selecdo foi feita a
partir dos cadaveres disponiveis no Laboratério de Anatomia da
FAMENE, baseando-se em critérios anatdbmicos encontrados nessas
pecas, como ventriculos laterais previamente dilatados e abdome
dissecado com peritonio integro. O instrumento escolhido para coletar
os dados da pesquisa foram os cadaveres presentes nessa institui¢ao,
através da avaliagdo do Sistema Nervoso Central e do peritonio
dessas pegas. As estruturas pérvias desses cadaveres que foram
utilizadas na pratica dessa pesquisa foram fotografadas através de
uma camera fotografica utilizada exclusivamente para essa finalidade,
servindo como dados e comprovagéo cientifica acerca do estudo. A
pesquisa foi feita com foco qualitativo. A analise dos achados
anatomopatologicos foi feita de forma visual e os dados foram
organizados de modo a evidenciar a pratica da inser¢do do dreno na
regido dos ventriculos laterais e no peritonio. Posteriormente, a
analise foi comparada com a literatura estudada.

RESULTADOS

A utilizagdo do dreno ventriculo-peritoneal ¢ uma ferramenta
importante no que diz respeito a diminuicdo da morbimortalidade pela
hidrocefalia (JUCA, et al., 2002). Consiste em um procedimento
realizado sob anestesia geral e que faz o liquor dos ventriculos
cerebrais ser absorvido pelo abdome apds a realizagdo de toda uma
técnica que serd apresentada a seguir de forma pratica. Apds a
implantacdo, o sistema de drenagem ja comeca a funcionar e,
normalmente, o paciente apresenta uma recuperagdo rapida. Desse
modo, para avaliar na pratica o acontecimento dessas complicagdes,
foi realizado esse estudo, objetivando trazer, para a comunidade
académica, maior conhecimento acerca do procedimento. Para isso,
foram observadas pecas cadavéricas previamente dissecadas,
armazenadas e conservadas, que atendesse as necessidades referentes
a conclusdo do estudo, com a regido do cranio e peritdnio preservados
para facilitar o procedimento. Foi escolhido um cadaver que ja tinha a
craniotomia realizada e foi adicionado um hemisfério cerebral

proveniente de outro cadaver, conservado em material glicerinado,
além de um peritonio completo armazenado em solugédo salina. Além
disso, foram utilizados os seguintes materiais: luvas de procedimento,
pinca anatomica, valvula ventriculo-peritoneal, fio de nylon, lamina e
cabo de bisturi, em que todo o passo a passo e estudo foi realizado na
Faculdade de Medicina Nova Esperanca (FAMENE), em Jodo
Pessoa. Para a realizagdo do procedimento, ¢ feito uma trepanacio de
implanta¢do na regido que se deseja ser penetrada para inser¢do do
cateter ventricular. O cateter deve ser passado a uma profundidade de
até 5,5cm. Logo apds isso, a dura-mater ¢ incisada e, apds a passagem
do tubo, o cortex ¢ incisado e coagulado.

Fonte: proprio autor.
Figura 1. Dura-mater incisada para passagem do cateter.

Posteriormente, o cateter é introduzido diretamente no ventriculo e
cortado no comprimento pré-medido apropriado.

Fonte: proprio autor.

Figura 2. Cateter é introduzido no ventriculo
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Figura 3. Cateter posicionado no ventriculo

Fonte: proprio autor.

Concomitante a isso, ¢ feita outra perfuracdo através de uma incisdo
no abddémen na linha hemiclavicular, a nivel da cicatriz umbilical. E
realizado, entdo, a dissecagdo por planos até chegar na cavidade
peritoneal, onde ¢é realizada a tunelizagio do cateter distal.

Fonte: proprio autor.

Figura 4. Trajeto do cateter até perpassar a parede abdominal

Apbs isso, € conectado uma valvula entre os dois cateteres, testado a
funcionalidade de ambos e posteriormente revisado se ha hemorragia
e logo apds ¢ realizado a sutura por planos finalizando, assim, o
procedimento cirurgico. Amostras de LCR sdo coletadas e enviadas
ao laboratorio para contagem de células, glicose, proteina, coloragdo
de gram e cultura. Desse modo, foi realizado o procedimento e
observou-se uma dificuldade na fixagdo do dreno na cavidade
ventricular-lateral, visto que por tratar-se de uma peca sem a presencga
de uma meninge integra, dificultou a sua colocagdo no local

adequado. Observou-se, também, uma consideravel dificuldade na
colocagdo subcutdnea do cateter, provavelmente, por se tratar de uma
peca cadavérica. Além disso, foi efetuado o procedimento sem demais
complicagdes.

DISCUSSAO

Foram observadas algumas curiosidades que contribuiram para a
continuidade do presente estudo, como as contra-indica¢des absolutas
do procedimento, visto ter risco elevado e ser amplamente invasivo.
Essas contra-indicagdes incluem infecgdo do sitio de entrada do tubo,
infeccdo do LCR e alergias a componentes presentes no cateter.
Ademais, foi observado que ha contra-indicacdes que sdo relativas e
podem ser desconsideradas se resolvido o problema, como alta
quantidade de proteina no LCR, presenga de sangue nesse e fungdo de
coagulagdo alterada. Além disso, durante a analise de estudos
publicados nas principais revistas cientificas, foram observados que
pode haver algumas complicacdes comuns durante e apds o
procedimento, como resultado deste. Sdo eles: Hemorragia
intracerebral ou intraventricular, posicionamento incorreto do cateter,
infec¢ao devido a entrada de flora cutdnea na derivagdo, geralmente
Staphylococcus  epidermidis, obstrugdo de shunt e hematomas
subdurais. Dito isso, fica evidente que a derivagdo necessita de
monitoramento constante, seja por mau funcionamento, detec¢do de
infeccdo encéfalo ou por peritonite secundaria a acometimento do
equipamento. A presenca de uma equipe multiprofissional permite a
continuidade do tratamento de forma eficaz, mitigando o surgimento
de afecgdes que atrapalham o progresso de cura do paciente. Sendo
assim, fica evidente que a derivagdo ventriculo-peritoneal pode salvar
vidas, mas o resultado depende, principalmente, do motivo pelo qual
a DVP foi inserida. Para acometimentos benignos, foi observado a
apresentag@o de bons resultados. Entretanto, para tumores malignos e
afeccdes de cunho infeccioso os resultados, em geral, sdo ruins. Sua
taxa de complicagdes pode variar entre 2 a 20%. Ja a revisdo do
procedimento deve ser realizada em 5 a 10% nos casos de criangas
pequenas.
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CONCLUSAO

Com esse estudo, foi observado a importancia da oportunidade de
aprendizado, por alunos de medicina, ao ver, de forma pratica, a
realizagdo de uma intervengao tdo relevante na pratica médica. Com
isso, intensificando os conhecimentos e entendendo um pouco mais o
funcionamento de um dos tratamentos a respeito da hidrocefalia.
Evidenciou-se, também, a necessidade de ampliar o acesso ao
conhecimento acerca da anatomia humana utilizada na realizagdo do
procedimento de inser¢do do cateter, observando o seu trajeto e as
estruturas anatomicas envolvidas, sobretudo no ambiente académico,
objetivando disseminar os estudos sobre a importancia da DVP em
pacientes com hidrocefalia para reducdo dos sintomas e das
consequéncias provocados pelo aumento da pressdo intracraniana e
compreender como o procedimento pode desencadear complicacdes
diante do longo trajeto que o cateter percorre, anatomicamente, para o
seu devido fim, como infecg¢des. Além de ser observada a dificuldade
da inser¢ao do dreno em pegas cadavéricas, principalmente por ter
sido realizada a jungdo das estruturas de cadaveres diferentes, como
também pela rigidez caracteristica dos tecidos e 6rgaos.
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