NAUJAGIMIAMS, KURIEMS IMPLANTUOTAS LIKVOROSTOMINIS
REZERVUARAS, PASIREISKIANCIOS KOMPLIKACIJOS IR JU DAZNIS
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Darbo tikslas. Atlikti ir pristatyti struktairizuotg literatiiros analiz¢ apie naujagimiams, kuriems
implantuotas likvorostominis rezervuaras, pasireiskian¢ias komplikacijas ir jy daznj.

Darbo metodika. Atlikta sisteminé literatiros analizé naudojantis PubMED, Elsevier,
EBSCOhost ir Wiley Online Library duomeny bazémis. Tinkamy moksliniy straipsniy paieskai
naudoti raktazodziai: ,,newborn®, ,,ventrivular reservoir®, ,,ventricular access device®, ,,VAD",
,subcutaneous CSF reservoir®, ,,complication ir $iy zodziy sinonimai. Rasti 305 straipsniai.
Atlikus atranka, galiausiai buvo analizuota 19 straipsniy.

Rezultatai. Likvorostominis rezervuaras (angl. ventricular reservoir) — j poodj implantuotas
prietaisas, i$§ kurio iSvestas kateteris i smegeny skilvelj. Per ji galima punktuoti likvoro pertekliy
esant hidrocefalijai. Literatiros duomenimis, dél likvorostominio rezervuaro implantacijos ir
cerebrospinalinio skys¢io punkcijy, jeigu jos yra atliekamos neteisingai, gali i$sivystyti jvairios
komplikacijos, tokios kaip infekcija, zaizdos krasty iSsiskyrimas, likvoro nuotékis ar rezervuaro
funkcijos sutrikimas. Literatiroje analizuoti 865 naujagimiai, kuriems buvo jvestas
likvorostominis rezervuaras. 90 i$ jy buvo dokumentuota infekcija. Tai sudaro 10,4% visy tirty
naujagimiy. Nagrinéjant infekcijy sukéléjus, dazniausiai pasitaiké S. epidermidis (36%), po jo seka
koagulazés negaminantys stafilokokai (13%), Candida albicans, S. aureus, E. faecalis (po 9%) ir
kiti. Rezervuaro funkcijos sutrikimas ir zaizdos krasSty iSsiskyrimas buvo apraSytas ne visuose
straipsniuose, taciau tuose, kur Sios komplikacijos buvo minimos, jy daznis sieké 8% ir 4%
atitinkamai.

ISvados. Likvorostominiai rezervuarai iSlieka vienu pagrindiniy trumpalaikiu nei$nesioty
naujagimiy hidrocefalijos gydymo metody, kuomet yra nejmanoma implantuoti ilgalaikio
ventrikuloperitoninio Sunto. Vis délto iSliekanti daugiau nei 10% infekciniy komplikacijy rizika
rodo bitinybe perziiiréti procediry, susijusiy su likvorostominiais rezervuarais, atlikimo
protokolus ir, esant reikalui, juos patobulinti.
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