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Meraljia parestetika (MP) uyluk anterolateralinde lateral femoral kutanöz sinirin 
(LFKS) basısına bağlı olarak ağrı, parestezi ve duyu kaybına neden olan bir sinir 
tuzaklanmasıdır. İlk olarak 1878’de Bernhardt [1], 1885’de Hager tarafından trav-
ma sonrası LFKS yaralanmasına sekonder kalça ağrısı olarak tanımlamıştır [2]. 
Bernhardt-Roth sendromu ya da lateral kutanöz sinir nevraljisi olarak da adlan-
dırılır [3,4]. Alt ekstremite mononöropatilerinde sıklıkta ikinci sırayı alır [5]. MP 
Yunancadan köken alır, anormal duyu algısının olduğu uyluk ağrısı anlamına 
gelmektedir. 

Anatomi

Saf duysal sinir olan LFKS pelvik birim ağzında L2-L3 ventral ramus köklerinin 
uzantısı olarak psoas majör lateralinde devam edip inguinal ligament arkasında, 
sartorius kası üzerinde spina iliaka anterior superiorun (SIAS) yaklaşık 1 cm me-
dialinden aşağı doğru inerek uyluğa girer (şekil 1). Burada yüzeyelleşerek fasya 
lata üzerinde anterior ve posterior dallarına ayrılır [6,7]. Anterior dal dize kadar 
uyluğun ön ve dış yan yüzünün; posterior dal büyük trokanterden uyluğun yakla-
şık orta kısmına kadar olan uyluk dış yan yüzünün duyusunu verir. Tuzaklanma 
yeri genelde SIAS komşuluğundaki inguinal ligament seviyesindedir [8].

Yapılan çalışmalarda sinirin anatomik varyasyonları tesbit edilmiştir [9,10]. 
Bu durum klinik olarak farklı belirti ve semptomların saptanmasına neden 
olup bu potansiyel varyasyonların göz önünde bulundurulması tanı için faydalı 
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