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Introducao

A hidrocefalia é uma condicao causada por um
desequilibrio na produgcdo e absorcdo de LCR no
sistema ventricular. Quando a producédo € maior do
que a absorcdo, ha acumulo de LCR no sistema
ventricular, geralmente sob pressdo aumentada,
produzindo dilatagao passiva dos ventriculos. ' Tal
patologia pode ocasionar o crescimento excessivo
do perimetro cefalico, decorrendo em fontanela
tensa, sinal do sol poente, vomitos, cefaléia, déficits

cognitivos e visuais sendo potencialmente
incapacitante
Objetivou-se  delinear os diagnésticos e

intervengcdes de enfermagem para um recém-
nascido portador de hidrocefalia congénita. Trata-se
de um estudo descritivo, do tipo estudo de caso,
realizado em setembro de 2008, em que foi
realizado o histérico de enfermagem, contendo
dados da anamnese e exame fisico, auxiliando nas
etapas subsequientes da andlise. Os dados foram
analisados utilizando referenciais teéricos contidos
no Manual de Diagnésticos de Enfermagem.?

Resultados e Discussoes

Durante a anamnese evidencio-se: F.E.F.S, sexo

masculino, 3 meses de idade, IG- 42 semanas,
parto tipo Cesario, APGAR 1' 9 e 5" 10, peso ao
nascer 4 700g, amamentagcdo mista. Ao exame
fisico apresentou-se hipoténico, letargico,
hipocorado (++,++++), hipertermia (37,8 °C),
eupnéico (48 rpm), normocardico (124 bpm), peso
6kg, PC-44cm, PT-38 cm. Fontanelas abauladas,
tensas e nao pulsatil, suturas separadas, veias do
couro cabeludo dilatadas, sinal de sol poente
presente, pupilas lentas, pavilhao auditivo reduzido,
sinal de Babinsk presente, reflexo de Moro e de
busca presentes.

Os principais diagnésticos de Enfermagem foram:

Alto risco de alteracdo da fungcdo neurolégica
relacionado a aumento da PIC, Alto risco de
comprometimento  da  integridade  cutanea
relacionada a areas de pressao, paralisia, esfincter
anal relaxado, Risco para atraso no Crescimento e
Desenvolvimento relacionado ao prejuizo da
capacidade de atingir as etapas de
desenvolvimento. Diante dos diagnosticos de risco
as intervencdes sao traduzidas em metas que
visam impedir que esses agravos ocorram. O RN
ndo apresentara solugdo de continuidade e o
Comprometimento cognitivo devera ser
minimizado.

Conclusoes

Por conseguinte, destaca-se a importancia
de se tragar os Diagnésticos de Enfermagem ao RN
portador de hidrocefalia congénita, buscando
evidenciar o funcionamento anormal ou fatores de
risco que possam estar contribuindo para os
problemas de saude.

Assim, infere-se que os Diagnosticos de
Enfermagem proporcionam a base para a selegédo
de intervengdes, a fim de alcancar resultados pelos
quais o enfermeiro é responsavel.
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