


E-POSTER BİLDİRİLER



 

B"ld"r" ID: 1 L5 KÖK KOMPRESYONU İLE AYNI DERMATOMDA GELİŞEN ZONA ZOSTER: TANISAL İKİLEM 
VE GİRİŞİMSEL ÇÖZÜM 

ONURCAN BALIK, OSMAN SEFA TAN, SEMA TUNCER UZUN, RUHİYE REİSLİ 

NECMETTİN ERBAKAN ÜNİVERSİTESİ TIP FAKÜLTESİ-ALGOLOJİ KLİNİĞİ 

  

Özet: 

G"r"ş 

Herpes Zoster(HZ), VarFsella-Zoster vFrüsünün dorsal kök ganglFonlarında(DRG) reaktFvasyonu sonucu 
ortaya çıkan, dermatomal dağılım gösteren ağrılı bFr hastalıktır. Lumbosakral bölge tutulumu nadFrdFr ve bFr 
komplFkasyonu olarak postherpetFk nevraljF(PHN) lomber dFsk hernFsFyle(LDH) karışabFlFr. Hem PHN hem de 
LDH’nFn aynı sFnFr kökünü etkFleyen eş zamanlı varlığı nadFrdFr, cFddF bFr tanısal FkFleme yol açabFlFr (1-2). 
TransforamFnal epFdural steroFd enjeksFyonu(TFESE) ve DRG pulsed radyofrekans(PRF) gFbF gFrFşFmsel 
tedavFler, bu FkFlemde hem tanısal doğrulama hem de güçlü terapötFk etkF sunmaktadır (3-6). 

 

Olgu Sunumu 

41 yaşında erkek hasta, üç aydır devam eden bel-sol kalça-uyluk ağrısı Fle başvurdu. Ön planda mekanFk bel 
ağrısı düşünülen hastanın başvurusundan FkF hafta önce gluteal bölgede döküntü gelFşmFş, HZ tanısı 
konmuştu. Hastanın döküntülerF gerFlemesFne rağmen, aynı dermatomal bölgede yanıcı, batıcı karakterde 
ağrısı devam edFyordu. MuayenesFnde motor defFsFt yoktu, sol L5 dermatomunda dFzestezF tarFflFyordu. 
Lomber MRG L5–S1 sol parasantral hernFasyon, sol L5 köküne bası saptandı (ResFm 1). Hastanın başvuru 
ağrı skoru NRS 7-LANSS 15’tF. Hastaya hem tanısal hem de terapötFk amaçla TFESE ve DRG PRF uygulandı 
(ResFm 2). 

 

Tartışma 

Hastanın klFnFk-HZ öyküsü vFral kök FrrFtasyonunu desteklerken, MRG-klFnFk bulguları ağrının mekanFk 
kompresyonla FlFşkFlF yönünü ortaya koymuştur. Bu olgu, nadFr olarak görülen aynı sFnFr kökünü etkFleyen 
hem PHN’ye hem de kompresyona bağlı ağrılarda, erken dönemde kombFne gFrFşFmsel Fşlemle analjezFk 
etkFnlFk sağlanabFleceğFnF ve bu etkFnlFğFn uzun dönemde de devam edebFleceğFnF desteklemektedFr (3. 
Hafta NRS 1-LANSS 2). 

 

Sonuç 

Bu olgu sunumu, hem vFral kök FrrFtasyonunu(PHN) hedef alan DRG PRFF hem de mekanFk basıyı hafFfletmeyF 
amaçlayan TFESE’yF eş zamanlı uygulayarak, karmaşık etFyolojFlere yönelFk kombFne tedavFnFn etkFnlFğFnF 
göstermektedFr. 
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Özet: 

G"r"ş: 

Femoral nöropatF, genellFkle femoral sFnFrFn kompresyonu sonucu ortaya çıkan, kuadrFseps kas güçsüzlüğü 
Fle bFrlFkte uyluk ön yüzü ve bacak medFalFnde nöropatFk ağrı Fle hastaları fonksFyonel olarak cFddF şekFlde 
kısıtlayan bFr durumdur. Bu ağrı çoğu zaman konservatFf ve farmakolojFk tedavFlere dFrençlFdFr. NöropatFk ağrı 
tedavFsFnde, kalıcı termal hasar oluşturmadan nosFseptFf FletFmF modüle eden mFnFmal FnvazFv bFr yöntem 
olan Pulsed Radyofrekans (PRF) nöromodülasyon, potansFyel bFr tedavF seçeneğF olarak öne çıkmaktadır. 
Bununla bFrlFkte femoral sFnFr kaynaklı nöropatFk ağrılarda femoral sFnFrFn duyusal dallarına yönelFk PRF 
uygulaması daha önce bFldFrFlmemFştFr. 

 

Olgu Sunumu: 

İlFopsoas hematomu sonrası uyluk ön yüzünde kronFk nöropatFk ağrı ve güçsüzlüğü olan 63 yaşında erkek 
hastaya, çoklu farmakolojFk tedavFlere rağmen (ağrı skoru NRS: 8; LANSS: 18) şFkayetlerFnFn devam etmesF 
üzerFne, ultrason rehberlFğFnde anterFor femoral kutanöz sFnFrFn (AFCN) FntermedFal ve medFal dallarına 
başarılı tanısal blok sonrası (NRS: 1)  42 °C’de 6 dakFka süreyle PRF uygulanmıştır. İşlem FyF tolere edFlmFş, 
komplFkasyon gözlenmemFştFr. BFr aylık takFp perFyodunda ağrı skoru NRS 3’e, LANSS 8’e gerFlemFş; 
duloksetFn ve pregabalFn dozları azaltılarak tedavF sonrasında kesFlmFştFr. 

 

Sonuç: 

Bu olgu, femoral sFnFr hasarına bağlı dFrençlF nöropatFk ağrının tedavFsFnde, ultrason rehberlFğFnde AFCN 
dallarına uygulanan selektFf PRF nöromodülasyonunun etkFn ve güvenlF bFr yöntem olabFleceğFnF 
göstermektedFr. Motor fonksFyonları koruyarak anlamlı analjezF sağlaması, bu yaklaşımı alt ekstremFte 
nöropatFlerFn tedavFsFnde umut verFcF bFr alternatFf halFne getFrebFlFr. 




