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B a s e a d o e m ensaios p re l imina res execu tados em an imais de l a b o r a t ó r i o e e m 
32 casos h u m a n o s operados , o A . ap re sen t a n o v o m é t o d o p a r a o t r a t a m e n t o c i r ú r ­
g ico da h id roce falia. É desc r i t a a técnica c i rú rg i ca e são dadas as indicações, l i ­
mi tações e a s poss íveis compl icações pós -ope ra tó r i a s . A m a t é r i a encon t ra - se b e m 
o r d e n a d a em capí tu los e d iversos quad ros s intét icos são o p o r t u n a m ç n t e enca ixados 
n o t ex to . O l iv ro pode ser d iv id ido e m duas p a r t e s ; nos p r ime i ros capí tulos , após 
a i n t r o d u ç ã o e t r a ç a d o das n o r m a s a seguir no t r aba lho , T o r k i l d s e n faz cons ide ra ­
ções de o r d e m a n a t ô m i c a e fisiológica do s i s tema ven t r i cu la r , e spaço suba racnó ideo 
e seu conteúdo , es tuda a h id roce fa l i a no seu aspec to cl ínico e rad io lóg ico e vent i la 
o s d iversos processos t e rapêu t i cos , a m a i o r i a dos quais em desuso po r n ã o t e r e m 
d a d o resu l t ados sa t i s fa tór ios . A segunda pa r t e , que consti tui con t r ibu ição pessoal , 
e n c e r r a a desc r ição da ope ração , suas indicações e complicações , os resu l t ados 
obt idos em casos de hidrocefa l ia n ã o comunican te , d i scussão e conclusões . 

A ven t r i cu loc i s t e rnoanas tomose consis te e m fazer comunica r o s i s t ema v e n ­
t r i cu l a r com o espaço suba racnó ideo a t r a v é s de u m tubo de b o r r a c h a com u m a 
das ex t r emidades colocadas em u m dos vent r ícu los l a te ra i s e a o u t r a na c i s t e rna 
m a g n a , p a s s a n d o p o r fora d o c rân io , e n t r e o osso e o per iós teo . A e x t r e m i d a d e 
c ran ia l é in t roduz ida n o ven t r ícu lo , po r me io de m a n d r i l especial , a t r a v é s de p e r f u ­
r a ç ã o occipi tal s emelhan te à q u e se u s a p a r a ven t r i cu log ra f i a : pequena c ran io tomia , 
com o u sem ressecção d o a r c o pos te r io r d o a t las , p e r m i t e i n t roduz i r a e x t r e m i d a d e 
caudal do t u b o na c is terna , onde é f ixada po r m e i o de fio de aço inoxidável . 

O s r e su l t ados se re fe rem a 3 2 d o e n t e s operados a t é j u l h o de 1 9 4 5 , cujas obser ­
vações bem documen tadas f o r a m divididas em t r ê s g r u p o s : o p r i m e i r o cons t a de 8 
casos de h id roce fa l i a i n t e rna po r t u m o r da pineal e suas v i z i n h a n ç a s ; n o segundo , 
f o r a m colocados 1 1 casos de hidrocefa l ia devida a t u m o r d o I I I ven t r í cu lo e reg iões 
v i z i n h a s ; o ú l t i m o g r u p o inclui 1 3 casos de o b s t r u ç ã o d o a q u e d u t o d e Sylv ius inde­
penden te de sua et iologia. D o s 3 2 pacientes , 7 m o r r e r a m logo após vent r iculocis¬ 
t e r n o s t o m i a ; dos 2 5 res tan tes , 1 9 p u d e r a m ser obse rvados de 1 a 8 anos após a 
in te rvenção . N a ocas ião em que o l i v ro foi publ icado, hav ia 1 3 sobreviventes com­
u m m í n i m o de 2 e m á x i m o de 8 anos d e pós -ope ra tó r io . U m a s ú m u l a comple ta 
e b e m fei ta p recede cada u m dos g r u p o s d e observações , p r o p o r c i o n a n d o idé ia 
p a n o r â m i c a d o con jun to . O l iv ro é bem cuidado d o p o n t o de vis ta t ipográf ico e 
con ta com exce len te e bem dispos to m a t e r i a l fo tog rá f i co e ex tensa bibl iografia . 
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