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Cocuklarda Lomber Ponksiyon
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Tanim

BOS’tan 6rnek almak amaciyla;
* Sitilel1 bir 1igne ucu yardimiyla,

* Lomber vertebralarin interspindz pogesleri arasindan ve supraspinal ve intraspinal
ligamantler, ligamentum flavum, dura mater ve araknoid materden gec¢irilerek

subaraknoid alana yerlestirilmesidir.
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Dogru LP’i¢cin Onemli Noktalar

Lomber ponksiyon (LP) kararini, deneyimli bir klinisyen vermelidir.

Kritik hastalarda islemden once acil antibiyotik tedavisine oncelik verilmelidir.

LP kapsamli bir norolojik muayeneden ve kontrendikasyonlar degerlendirildikten

sonra yapilmalidir.

Deneyimli bir yardimer kilit 6neme sahiptir. «.)
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Girisim yerl
* 12 aydan kuctlik ¢ocuklarda LP, L2-L3 araliginin altinda yapilmalidir.

* Daha biiyuk ¢cocuklarda, LP, L2-L3 araligindan L5-S1 araligina kadar
yapilabilir ¢linkii bu araliklar spinal kordun sonlanma noktasinin

altindadair. o
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Spinal cord

Vertebrae

Adapted from Cronan, KM, Wiley, JF. Lumbar puncture. In: Henretig, FM, King, C, (Eds), Textbook of Pediatric Emergency Procedures, Williams and Wilkins, Baltimore, 1997
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e Mav1 noktalar iliak ¢ikintilari,
bunlar1 birlestiren ¢izgi 1se
interkristal ¢izgidir (Tuffier ¢izgisi

olarak da bilinir).

* Kirmizi noktalar, palpe edilen L4

spinOz ¢ikintisinin her 1ki

tarafindadir; sagdaki L4-5 interspinal

boslukta, soldaki 1se L.3-4 interspinal
bosluktadir. «
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Cocugun yasgi Cocugun agirhin (kg) Omuriligin ortalama derinligi ignenin uzunlugu (cm)
(cm)
Yenidodanlar ve bebekler 1-5 0917 2
12-18 ay 10 2.4 3
4wl 15 2.6 3 veya 4

6 wil 20 28 4

9 vl 30 3.2 4

12 wil 40 36 5

14 yasinda 50 4 56

Omurilik derinliginin medyan degeri , yenidodan ve bebeklerde (mm}) = 2 x agirhk (kg) + ¥, ¢cocuklarda (mm) = 0,4 x agdirhk (kg) + 20 formalGyle
agirhkla iliskilendirilmistir.(1)
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Kontraendikasyonlar

1. Artmus intrakraniyal basing (KIBAS)

2. Solunum glicliigu

3. Hemodinamik instabilite

4. Girisim yerinde yumusak doku enfeksiyonu

5. Kanama bozuklari 56
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1-Artmis intrakraniyal basing

J £ - J =

KIBAS olan cocuklarda LP yapildiginda serebral herniasyon riski vardir

e Serebral 6dem [slem kontrendike
* Yer kaplayan lezyon ~ Noro goruntiilleme yap
* Obstriiktif hidrosefali

* Normal BT, yiiksek kafa 1¢1 basincinin varligimi kesin olarak dislamaz.
* Normal bir BT taramasindan sonraki alti1 saat icinde giivenle yapilabilir.

(7
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1-Artmis intrakraniyal basing
* Diplop1

* Anormal pupiller yanitlar

e Papil Odemi

* Deserebrasyon veya Dekortikasyon postiirii

e Bradikardi + HTT + Irregiiler solunum (Cushing Triad1)

* Biling degisikligi

-Immunocompromise veya sagdan sola sant bulunan konjenital kalp hastalarma dikkat!

(Beyin apsesi )
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2-Solunum guc¢lugu
» Ozellikle yan yatis pozisyonunda hipoksemik veya apneik hale gelebilir.
* Hava yolunu unstabile olan hastalar LP oncesinde endotrakeal entiibasyon

uygulanmalidir. ¢ < RS )
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3-Hemodinamik instabilite

:0

« Soktaki ¢ocuklarda LP Oncesinde uygun restuisitasyon

uygulanmalidir.

v" Acil s1v1 resiisitasyonu yapilmali

v" Kan kiiltiirii alinmali — Memenjit siiphesi varsa

v Ampirik antibiyotik tedavisi uygulanmali

 Durum stabilize olana kadar LP ertelenmelidir.
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 Girisim yerinde seliilit veya yumusak doku
enfeksiyonu varligi, LP yapilmasi i¢in bir

kontrendikasyondur.

* Menenjit, epidural apse, vertebral
osteomiyelit veya intramediiller spinal

apse gibi enfeksiyonlar ortaya ¢ikabilir.us
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5-Kanama bozuklugu

Spinal hematom olusma riski !
v'Trombositopeni
v'Koagiilasyon bozuklugu

v'Koagiilasyon bozuklugu ve/veya trombositopeni ile birlikte aktif

kanama
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A-Cidd1 trombositopeni
v'Trombosit sayis1 <50.000/mikroL !!!

v/ Immiin trombositopeni gibi trombosit fonksiyonun bozuldugu durumlarda olan
trombosit sayis1 >20.000/mikroL oldugunda stabil ¢ocuklarda, trombosit

transfiizyonu yapilmadan giivenli LP uygulanmasi makul olabilir;
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B-Kanama olmaksizin belirgin koagiilasyon bozuklugu

 Hemofili A ve B
* von Willebrand Hastalig1 (VWD)

* Antikoagiilasyon tedavisi alan hastalar
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B-Kanama olmaksizin belirgin koagtilasyon bozuklugu

* Cidid1 karaciger yetmezligi veya K vitamini eksikligi olan hastalar
(0rnegin, INR >1,4)

Tiim bu durumlarda:

* Pediatrik hematolog destegi

* Bu hastalarda, floroskopi veya ultrason esliginde 1slem yapilmasi thtiyath

bir yaklasimdir.
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Lomber ponksiyon onces1 degerlendirme

Islem sirasinda vital bulgularin yakin izlemi zorunludur.

Ozellikle solunum giicliigii veya hemodinamik instabilite olan cocuklarin

stabilizasyonu saglamalidr.

Spina bifida veya siddetli skolyoz gibi omurga anomaliler1 olan hastalar floroskopi

altinda 1slem yapilmalidir.

Posterior lomber spinal flizyon gec¢irmis hastalarda LP i1le BOS elde edilemez. Bu

tiir hastalarda 1slem bir norocerrah veya nororadyolog tarafindan yapilmalidir.
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Ekipman ?

* Epinefrin igermeyen %1 ’lik lidokain ve topikal anestezik krem

Lidokain enjeksiyonu 1¢in 25 gauge 1gneli, steril 3 ml'lik enjektor.

Dort adet steril toplama tiipt

Tiim hastalar 1¢in steril eldivenler.

Tim hastalar i¢in cerrahi maske veya yliz siperligi.

Enfeksiyon kontrolii riski olusturan hastalar i¢cin, enfeksiyonun bulagsma sekline
(0rnegin, temas, damlacik veya hava yoluyla) bagli olarak belirtilen diger kisisel
koruyucu ekipmanlar kullanilmalidir.

Steril Ortuler
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Ekipman

* 22 numara kilavuzlu spinal 1gne. -
2 yas alt1: 1,5 ¢ (3,75 cm) > »
g 2-12 yas aras1: 2,5 in¢ (6,25 cm)

12 yas ve uzert: 3,5 in¢ (8,75 cm)
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Analjej1 ve Sedasyon
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Analjej1 ve Sedasyon
e [k denemede basarili LP daha yiiksek \

‘0

* LP basina deneme sayisi daha diisiik

 Bradikardi ataklar1 yok denecek kadar az - Lidokain grubunda

* Desatiirasyon daha diisiik
* Apne olusumu daha diisiik j

* Yenidoganlarda hem infiltratif hem de topikal anestezinin LP ile

iliskil1 agriy1 azalttigini gostermektedir . .,
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Analjej ve sedasyonda unutulmamasi gereken!

* Lidokain infiltrasyonu kemik landmarks gizleyebilir,
* Topikal anestezikler, etkili siires1 (30-60 dk).
* Yeni doganlar 1¢in oral sukroz glivenli ve uygulanmasi kolaydir.

* Hafif prosediirel sedasyon (0rnegin, tek basina Midazolam) kullanilabalir.
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Pozisyon verme

Cocuklarda en sik kullanilan pozisyon
v'Yan yatis pozisyonu (her yastan ¢ocuk)
v" Oturma pozisyonu

v'Yiiziistii pozisyonu

v'Lateral pozisyon

L3 -14
interspace
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o DIKKAT !

* Yeni doganlarda ve prematiire bebeklerde, boynun fleksiyonundan kag¢inmak,

olumsuz etkilerin oksijen saturasyonunda azalma veya bradikardi riskini azaltir.

Q ikizce Neighborhood, ikizce Street No: 100
P.O. Box: 44900 Yesilyurt
Malatya, Tiirkiye

B4 pediatrikaciller44@gmail.com @) wwwpediatrikaciller44.com X B (In pediatrikacillermalatya




IST INTERNATIONAL @
PEDIATRIC EMERGENCY . \ ATUDER /
CONGRESS MALATYA alatya gut Sza : = Camp R ERES

Q

Dogru Pozisyon Verme

[A] T8

—

»  From: The child with altered neurologic status. In: Children and Their Families, 3rd ed, Bowden V, Greenberg CS (Eds), Wolters Kluwer 2013

ikizce Neighborhood, ikizce Street No: 100
P.O. Box: 44900 Yesilyurt
Malatya, Tiirkiye

B4 pediatrikaciller44@gmail.com @) wwwpediatrikaciller44.com X (@) B (In pediatrikacillermalatya




IST INTERNATIONAL "! "

PEDIATRIC EMERGENCY 8 O Aug D2 E
CONGRESS MALATYA alatya 5 Sza = e cxiag _ATUDER

B pediatrikacillerdd@gmail.com @) wwwpediatrikaciller44.com X B (In pediatrikacillermalatya

Q ikizce Neighborhood, ikizce Street No: 100
P.O. Box: 44900 Yesilyurt
Malatya, Tiirkiye




IST INTERNATIONAL _ $ s
PEDIATRIC EMERGENCY : Aug - k.
CONGRESS MALATYA alatya Turgut Szc : = Camp SILDER

Yan yatis pozisyonu

* Yardimci, vertebranin rotasyonunu onlemek ve dogru hizalamayi saglamak i¢in

cocugun kalcalarim1 ve omuzlarini muayene masasina dik tutmahdir.

* Gluteal crease, spinous processesle ayni hizada olmahdar.
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* Cok kuciuik bebeklerde BOS

akisini iyilestirebilir.

* Oturma pozisyonu, acilis basinci

dogru Ol¢lilmez ve 2 yasindan

bliylik cocuklarda manometri

gerektiginde kacimilmahdir. ...,
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Yuzustu pozisyonu

* On bulgular, yiiziistii pozisyonun, bu o menris ooy BMC Pediatrics

teknik konusunda deneyimli hekimler

tarafindan kritik durumdaki prematiire Lumbar Puncture in the prone position
for Low Birth Weight Neonates

beb eklerde kullanllabilecegini Wanxu Guo', Di Ma', Min Qian', Xiaogi Zhao', Jinpu Zhang', Junjiao Liu', Di Chi', Fengmin Mao' and

Yunfeng Zhang®"

gostermektedir (1 ro—

Background: Lumnbar puncture in the lateral decubitus position will make the necnates uncomfortable and is likely
to cause position change and unstable vital signs, and the application of sedative drugs will cause adverse effects. This
. - .o study explored a novel method for lumbar puncture in the prone position for low weight neonates.

[ ] Kullanlllrsa, yenldogan Omurgayl buken Methods: The n_eonates. were random_l)* assigned inFc_J the standard pgs’ltlcn group receivin_g lumbar puncture in
the lateral decubitus position; and the improved position group receiving lumbar puncture in the prone position.
The success rate of first time attempts and the overall success rate of lumbar puncture, incidence of adverse effects,

. - oo . oo e .o NIAPAS scores were collected and compared between these two groups. The difference in success rate and adverse
blr butterﬂy yastlgln uzerlne yuzustu effects incidence rate was analysed through Chi-square. Student’s t-test was used for the test of NIAPAS rating.

Results: The improved position group had a higher success rate of first attempt and overall success rate, significantly
lower incidence of adverse effect and lower NIAPAS scores than those of the standard position group (P<0.05).

Conclusion: This lumbar puncture in the prone position is safer, more effective, and more comfortable for preterm

yatlrlllr. neonates and those with low birth weight. Thus, this method is worth of further promotion

Trial registration: Registration number, ChiCTR2100049923; Date of Registration, August 11, 2021; Retrospectively
registered.
Key words: Lumbar puncture, lateral decubitus position, prone position, success rate, NIAPAS

* Uzuvlar biikiili birakilir ve bas yana

evrilir
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* Solunum gorsel olarak 1zlemelidir.

 LP sirasinda stirekli kardiyorespiratuvar izleme ve nabiz oksimetresi

ile takip edilmesini Onerilir
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Uygulamada Dikkat!!!

* Pozisyon secimi

v" Pozisyon se¢imi hastanin yasina

v' Islemi gerceklestirecek kisinin deneyimine ve

v' Manometri 6l¢iimiiniin gerekli olup olmadigina baghdir.

* Mevcut klinik ¢alisma verileri, oturma veya yan yatma pozisyonunda

basari oranlarinin benzer oldugunu gostermektedir. .,
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USG Rehberligi

* LP Oncesinde ultrasonografi USG
rehberligi, bebeklerde palpasyon

kullanmak yerine en 1y1 girisim yerini

ve en giivenli derinligi belirlemek i¢in

yararl1 olabilir.

From: Gorn M, Kunkov S, Crain EF. Prospective investigation of a novel ultrasound-assisted lumbar puncture
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USG Rehberligi

American Academy of Pediatrics @;

. . i R shopaap ¢ CreateAccount? + Login oo Explore AAP
[ ] Yedl randomlze gallsmanln meta_ DEDICATED TO THE HEALTH OF ALL CHILDREN® Q5
= AAP Publications Search... Pedlatrics v géla:;;Ld

analizinde, genel LP basar1 oran1 US

PED[ATR]CS Content v Authors/Reviewers v Collections v Multimedia v Blogs  Subscribez  Alerts  CareerCenter 2

grubunda sadece palpasyonla

Volume 152, Issue 1 REVIEW ARTICLES | JUNE 232023

k arsll astlrll dl glnd a d ah a yﬁks ektlr. My Ultrasound-Assisted Lumbar Puncture in Children: A Meta- b /77> View

i Metr
PEDIATRICS  Analysis @3 Nitis

lari Kuitunen, MO, PhD & Marjo Renko, MD, PhD

suggested to increase success rate.

° US rehberligi uygulanan bebeklerde ilk e Address correspondence to llari Kuitunen, MD, PhD, Department of Pediatrics, Unlversity of Eastern Finland, Yllopistonranta 2, CitingArtideSVia
70211, Kuop\c‘\ﬂ‘rsalr:i Esoazwm;mt Guef Web Of Science (7)
denemede basar1 oraninin anlaml iy
) . [ splitscreen = Views v ) POF  of Share v & Tools v -
derecede daha yiiksek oldugunu, ancak |
© Email Alerts
daha buyuk gocuk]ar da Olma dlgln 1 Comioside Nemice s Success rates of lumbar puncture are rather low i children. Ultrasound guidance has been Article Activity Alert

Newest Articles Alert

gostermistir. 7,
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[gnenin subaraknoid bosluga yerlestirilmesi sirasinda

e Ignenin ucundaki kilavuz telin yerinde oldugundan emin olmak i¢in

kontrol edin.
* Klinik hekimin tercihine bagl olarak, igneyi bir veya iki elle tutun.

* Tek elle tutma yonteminde, serbest basparmak ucunu giris yerinin ustiinde

veya altinda bulunan spinoz ¢ikintiya yerlestirerek kilavuz olarak kullanin.

e Iki elle tutma ydnteminde ise, igneyi isaret parmaklariniz arasinda

desteklerken, govdesini bagsparmaklarinizla sabitleyin.
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Omurilik 1gnesinin subaraknoid bosluga yerlestirilmesi

Giris acis1 pozisyona baghdir:

* Yan yatis pozisyonu
—12 aydan kii¢ik bebeklerde dik agidan yaklasik 45 derece
—12 aydan biiyiik ¢cocuklarda dik agidan yaklasik 30 derece
* Oturma pozisyonunda
—Bebeklerde ve ¢cocuklarda cilde dik olacak sekilde.
* Yiizustu pozisyonunda

— Cilde dik. (18)
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Kemik direnci 1le karsilastigimizda®?

v'Posterior spindz ¢ikintinin {izerinden yapilan ponksiyonda; igneyi deri alti
dokuya ¢ekerek, vertebranin pozisyonunun donmedigini dogrulayip ve
ponksiyon yerinin orta hatta oldugundan emin olmak 1¢in tekrar palpasyon

yaparak bu direng asilabilir.

v'Diren¢ Inferior spindz ¢ikintidan da kaynaklanabilir; kalcalarda yeterli
fleksiyonun saglanmasi, interlaminal boslugun ag¢ilmasi ve spinal ignenin

daha keskin bir sekilde sefalad yone yonlendirilmesiyle asilabilir.
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Zayif akas 1le karsilastigimizda?

* Spinal 1gney1 90 derece dondiirmek

* [gneyi yerine yerlestirip biraz ilerletmek.

e Igneyi deri alt1 dokusuna geri ¢ekip yeniden yonlendirmek
e Igneyi ¢ikarip islemi farkli bir bdlgede tekrar denemek

* Yan yatis pozisyonundan oturma pozisyonuna gecisin hastanin hareket
ettirtlmesi spinal 1gnenin yerinden ¢ikma riskini tasir ve daha hizli BOS

akisina vol actigina dair kanit ta vok. .,
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S1vi verelim mi?

* LP uygulanan dehidrate bebek icin, simirh kanitlar!

* LP yapilmadan once soktaki hastalar1 stabilize etmek i1¢in intravenoz sivilar

verilmelidir. (19)
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Travmatik ponksiyon

* Travmatik ponksiyon, 1ignenin venoz pleksusa ¢arpmasi sonucu olusur.
« Ignen orta hatta degildir veya ¢ok derine yerlestirilmistir!
e Igne subaraknoid boslukta ise, BOS genellikle toplanirken berraklasir.

* Kanl s1v1 ignenin ucunda pihtilasirsa veya berraklasmazsa, spinal igne

cikarilmahdir.
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