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Sayin Editor,

“Lomber Pleksus Bloguyla Kombine Edilen Parasakral ve
Posterior Siyatik Sinir Blok Tekniklerinin Kargilagtirilmasi”
Turk J Anaesth Reanim 2013; 41: 171-4. baglikli makeleyi
ilgiyle okudum.

Yazarlar ¢alismanin yéntemler béliimiinde “inguinal para-
vaskiiler 3’ii bir arada blok” kullandiklarini ifade etmiglerdir.
Bu teknik giiniimiizde femoral blok olarak adlandirilmakta-
dir. Baglikta adi gecen Lomber Pleksus Blok teknigi ¢ok fark-
11 bir anatomik bélgeden inguinal yerine lomber bolgeden
yapilan bir bloktur.

Bu nedenle baghgin “Femoral Blokla Kombine Edilen Pa-
rasakral ve Posterior Siyatik Sinir Blok Tekniklerinin Kar-
silastirilmast” olarak degistirilmesinin daha uygun olacag;
goriisiindeyim.

En iyi dileklerimle.

Yazarin Yanit1
Sayin Editor,

“Lomber Pleksus Bloguyla Kombine Edilen Parasakral ve Pos-
terior Siyatik Sinir Blok Tekniklerinin Kargilastirilmast” baglikli
aragtirmamizla ilgili yaziyr okuduk. Bagligin “Femoral Blokla
Kombine Edilen Parasakral ve Posterior Siyatik Sinir Blok Tek-
niklerinin Kargilagtirilmasi” olarak degistirilmesi 6nerilse de bi-
lindigi gibi “lomber pleksus blogu” posterior ve anterior olmak
iizere farkli seviyelerden uygulanarak lomber pleksus blogu ad:

alunda toplanmaktadir (1). Bu nedenle lomber pleksus bloklar:
ya blok yapilan seviyeye gore isimlendirilir ya da lomber pleksus
blogu olarak da ifade edilebilmektedir. Aragnrmamizin gereg ve
yonteminde “inguinal paravaskiiler teknikle lomber pleksus blo-
gu” yapildigi belirtilmistir. Nitekim blogun inguinal bélgeden
uygulandig késetast aragtirmalarda da lomber pleksus blogu ola-
rak ifade edilmistir (2, 3).

Giiniimiizde bu blok igin farkli isimler verilebilmesi énerilmis
olsa da kullandigimiz bashgmn arasurmamizin icerigini yeterli
olarak yansitugi kanisindayiz.
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