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ANAHTAR NOKTALAR

1.

Lomber pleksus, kemikler ve alt ekstremite eklemlerinin artikiler innervasyonunun
ayrintili bilinmesi uygulayicinin cerrahi prosediir icin en uygun yaklasimi segmesine
izin verir.

Ultrasonografi lomber pleksusun ve periferik sinir dallarinin lokalizasyonunda yaygin
bir teknik haline gelmistir.

Lomber pleksusun ve alt ekstremite periferik sinirlerinin basarili ultrason
kilavuzlu sinir blogu, hem sinir yapilarinin hem de hedef sinirleri iceren fasiyal
kompartmanlarin gorsellestirilmesine ve tanimlanmasina dayanir.

Lomber pleksus yaklasimi (psoas kompartman), psoas kasi icindeki ti¢ periferik sinir
dalinin timuni (femoral, obturator ve lateral femoral kutan6z) bloke eder.

Basarili femoral sinir blogu, lokal anesteziklerin fasya iliakanin derinine yapilmasina
baglidir. Femoral sinir blogu major diz ameliyatindan sonra postoperatif analjezi
saglar ve kalca kingi icin preoperatif analjezi saglar.

Ultrason esliginde subsartorial femoral Giggen blogu nispeten yeni bir tekniktir,
ancak analjezik etkinligi ve kuadriseps motor fonksiyonu tizerindeki minimum etkisi
nedeniyle total diz artroplastisi icin yaygin olarak benimsenmistir. Bu adduktor kanal
blogu olarak adlandiriimistir, ancak blok yerlesimi icin dogru anatomik lokalizasyon
femoral liggenin alt subsartorial apeksidir.
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SEKIL 10.22 Anterior superior iliak spine’nin (ASiS) kaudalinde bulunan lateral femoral kutanéz sinirin (LFKS)
kisa aks gorinimi. LFKS dogrudan sartorius kasinin ylizeyinde ve fasya iliyakanin altinda bulunur.
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