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Lumbosakral orta hat cilt lezyonlu 
yenido¤anlarda spinal kord anomalileri
Spinal cord abnormalities in newborns kisth midline cutaneous
lesions on the lumbosacral area

Serpil De¤irmenci(*), Feray Güven(**), Ayflenur Celayir(***)
Beltinge Demircio¤lu K›l›ç(****), Aysu Say(*****)

103

(*) Zeynep Kamil Kad›n ve Çocuk Hastal›klar› E¤itim ve Araflt›rma Hastanesi Çocuk Klini¤i, Uzm.Dr.
(**) Zeynep Kamil Kad›n ve Çocuk Hastal›klar› E¤itim ve Araflt›rma Hastanesi Çocuk Klini¤i, fief Yrd.
(***) Zeynep Kamil Kad›n ve Çocuk Hastal›klar› E¤itim ve Araflt›rma Hastanesi Çocuk Cerrahisi, Uzm.Dr. 
(****) Zeynep Kamil Kad›n ve Çocuk Hastal›klar› E¤itim ve Araflt›rma Hastanesi Çocuk Klini¤i, Asistan 
(*****) Zeynep Kamil Kad›n ve Çocuk Hastal›klar› E¤itim ve Araflt›rma Hastanesi Çocuk Klini¤i, fief

YYaazz››flflmmaa  aaddrreessii: Dr.Serpil De¤irmenci, ‹cadiye Mah. Ayarc›bafl› Sok. No: 9/7, 81200 Ba¤larbafl›-‹stanbul
Tel: Ev: 0216 492 32 19, ‹fl: 0216 391 06 80, Cep: 0533 358 31 93, E-mail: uluckaan@superonline.com

ÖÖzzeett
AAmmaaçç:: Merkezi sinir sistemi anomalilerinde özellikle lumbosakral bölgedeki orta hat cilt lezyonlar› önemli bir ipucu olabilmektedir.
Bununla beraber orta hat cilt lezyonlu çocuklardaki merkezi sinir sistemi patolojisinin insidans› konusunda net bir rakam yoktur. Bu
çal›flman›n amac›, lumbosakral bölgede orta hat cilt lezyonu olan yenido¤anlarda spinal kanal anomali insidans›n› saptamakt›r.
YYöönntteemm::  Bir ay süreyle Zeynep Kamil Hastanesi’nde do¤an bebeklerden fizik muayeneleri s›ras›nda lumbosakral bölgede cilt
anomalisi saptanan yenido¤anlara ilk bir ay içinde spinal ultrasonografi yap›ld›.
BBuullgguullaarr::  Bir ayl›k sürede do¤an 1000 bebekten (419 k›z, 481 erkek) 28’inde pilonidal sinüs, 13’ünde afl›r› k›llanma, birinde pi-
lonidal sinüs ve k›llanma, 8’inde çatallanma tarz›nda intergluteal sulkus anomalisi olmak üzere toplam 50 bebekte lumbosakral
bölgede cilt lezyonu saptand› (%5). Çekilen 50 lumbosakral ultrasonografiden üçünde (1 afl›r› k›llanma, 1 pilonidal sinüs, 1 pi-
lonidal sinüs ve k›llanma) spinal kord anomalisi ve/veya kemik kapanma defekti saptand› (%6).
SSoonnuuçç::  Çal›flmam›z›n sonucunda yenido¤anlar›n % 5’inde lumbosakral bölgede cilt lezyonu görüldü. Bu vakalar›n % 6’s›nda cilt
lezyonlar›na efllik eden spinal kanal anomalisi saptand›. Bu bulgular›n ›fl›¤›nda yenido¤anlarda olas› spinal lezyonu tarama yön-
temi olarak bilgisayarl› tomografi ya da manyetik rezonans görüntüleme gibi pahal› yöntemler yerine relatif olarak ucuz, güveni-
lir ve noninvazif olmas› nedeniyle spinal ultrasonografi yap›lmas›n› önermekteyiz.
AAnnaahhttaarr  kkeelliimmeelleerr::  yyeenniiddoo¤¤aann,,  oorrttaa  hhaatt  cciilltt  lleezzyyoonnuu,,  ssppiinnaall  kkoorrdd  aannoommaalliilleerrii

SSuummmmaarryy
BBaacckkggrroouunndd  aanndd  DDeessiiggnn::  Midline cutaneous abnormalities are important for central nervous system pathologies. However, the
incidence of central nervous system pathologies associated with these cutaneous abnormalities has not been widely studied.
The aim of this prospective stduy was to find out the incidence of spinal pathologies in newborns with midiline lumbosacral
cutaneous lesions.
One thousand newborns were examined and lumbosacral ultrasonography was performed to all patients with cutaneous lesi-
ons in the lumbosacral area.
RReessuullttss:: Lumbosacral lesions were found in 50 patient (5%).. Of these 50 patients, 28 had pilonidal sinus, 13 had hypertric-
hosis and pilonidal sinus, 8 had intergluteal sulcus anomalies. Three out of 50 lumbosacral ultrasonographies (6%) revealed
spinal cord anomalies and/or bone defects; one of them had hypertrichosis and pilonidal sinus, one had hypertrichosis and
one had pilonidal sinus.
CCoonncclluussiioonn:: Skin lesions in the lumbosacral area were recorded in 5% of the neonates. Spinal cord pathologies associated
with midiline skin lesions were found to be 6%. Ultrasonography is a safe, noninvasive and relatively inexpensive method, the-
refore it should be considered as the initial imaging modality of choice for investigating spinal cord abnormalities in newborns
with lumbosacral midiline dermal lesions.
KKeeyy  wwoorrddss::  mmiiddlliinnee  ccuuttaanneeoouuss  lleessiioonn,,  vveerrtteebbrraall  ccoolluummnn  aannoommaalliieess
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Girifl

Merkezi sinir sistemi (MSS) anomalilerinde, lum-
bosakral bölgede orta hatta k›llanma, nevus, pilo-
nidal sinus, hemanjiom, lipom, intergluteal sulkus
anomalisi gibi lezyonlar oldukça s›k görülür. Bu
nedenle orta hat cilt lezyonu olan her yenido¤an-
da efllik eden MSS patolojisi olas›l›¤›n› düflünmek
gereklidir. Spinal ultrasonografi ile myelosel, me-
ningomiyelosel, spinal lipom, dorsal dermal sinus,
k›sa kal›n filum terminale sendromu, diastematom-
yeli, lateral meningosel, kaudal regresyon sendro-
mu, siringomyeli gibi spinal kordon patolojilerini
saptamak mümkündür (1-6). Ayr›ca do¤um trav-
mas›na veya lomber ponksiyona ba¤l› edinsel int-
raspinal lezyonlar› da ultrasonografi ile saptamak
ve takip etmek mümkündür (1,4,7,8).
Lumbosakral bölgede orta hatta bulunan cilt lez-
yonlar› MSS anomalileri aç›s›ndan önemli bir ipucu
olabilmesine ra¤men, bu çocuklardaki MSS pato-
lojisi insidans› hakk›nda net rakamlar yoktur (1).
Bu çal›flma orta hat cilt lezyonu olan yenido¤anlar-
da spinal kanal anomali insidans›n› saptamak
amac›yla yap›lm›flt›r.

Yöntem ve Gereçler

Bir ayl›k sürede Zeynep Kamil Hastanesi’nde do-
¤an yenido¤anlar›n rutin muayeneleri s›ras›nda
lumbosakral bölgede cilt lezyonu saptanan tüm ol-
gulara lumbosakral ultrasonografi yap›ld›.
Kontrol grubu olarak sa¤l›kl› cilt lezyonu olmayan
50 yenido¤ana spinal ultrasonografi yap›ld›.
Ultrasonografide özellikle konus medullarisin po-
zisyonu, santral kanal geniflli¤i, medulla spinalisin
görünümü, kauda equinan›n yerleflimi ve görünü-
mü de¤erlendirildi.
Bütün ultrasonografi tetkikleri bir e¤itim hastane-
sinin radyolojik klini¤inde yapt›r›ld›.

Bulgular

Rutin fizik muayenesi yap›lan 1000 yenido¤an›n
(519 k›z % 51.9> 481 erkek % 48.1) 50’sinin (27
k›z % 54; 23 erkek % 46) lumbosakral bölgesin-
de cilt lezyonu saptand› (%5).
Bu hastalara lumbosakral ultrasonografi yap›ld›.
Hastalar›n üçünde lumbosakral ultrasonografide
spinal kanal patolojisi saptand› (%6).

Pilonidal sinüsü olan 28 hastan›n (15 erkek % 55;
13 k›z % 45) sadece birinde (%3,5) spinal ultra-
sonografide patoloji mevcuttu. Bu hastada alt sak-
ral düzeyde posterior füzyon defekti ve ayn› bölge-
de kanal içi oluflumlarla ba¤lant› içermeyen sinüs
traktüsü görüntülendi (fiekil 1). Di¤er olgularda si-
nüs spinal kanala kadar uzanm›yordu. Pilonidal si-
nüslü olgular›n birinde hipospadias, bir di¤erinde
servikal kistik higroma mevcuttu, bir olgu ise
Down Sendromluydu.
Afl›r› k›llanmas› ve pilonidal sinüsü olan bir olgu-
nun (foto¤raf 1) ultrasonografisinde diastematom-
yeli, tethered kord ve S1-2 vertebralarda spina bi-
fida tespit edildi (flekil 2,3).
Lumbosakral bölgede orta hatta afl›r› k›llanmas›
olan 13 olgu (8 k›z % 61; 5 erkek % 39) tespit
edildi. Bir olgu hariç di¤erlerinde spinal ultraso-
nografi normal bulundu (%7.6). Ultrasonografisi
patolojik olan olguda lumbosakral bölgede lamina-
larda spina bifidaya ait orta hatta kapanma defek-
ti saptand›. Bu gruptaki hastalardan birinde ek
olarak damak yar›¤› mevcuttu.

Resim 1: Pilonidal sinüsü ve k›llanmas› olan vaka.

fiekil 1: Sarokoksigeal alanda spinal kanal ile cilt aras›nda
sinüs trakt›.
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Çatallanma tarz›nda intergluteal sulkus anomalisi
8 olguda saptand› (5 k›z % 62.5; 3 erkek %37.5).
Spinal ultrasonografileri normal olan bu hastalar›n
birinde ayn› zamanda omfalosel mevcuttu.
Kontrol grubunda hiçbir vakada ultrasonografik
patoloji saptanmad›.

Tart›flma

Orta hat lumbosakral cilt anomalileri, henüz nöro-
lojik sekeller oluflturmadan, spinal kanal anomalisi
varl›¤›n› düflündürmesi ve araflt›r›lmas› aç›s›ndan
önemli ipuçlar› vermektedir. Yenido¤anlarda lum-
bosakral bölgede cilt lezyonlar› oldukça s›k görül-
mekte; Powell ve arkadafllar›n›n 1997 yenido¤an-
da yapt›¤› bir çal›flmada vakalar›n % 7.3’ünde bu
bölgede cilt lezyonu saptanm›flt›r (9). Bizim yapt›-
¤›m›z çal›flmada ise cilt lezyonu oran› % 5 olarak
saptand›.
Gestasyonel birinci ayda nöral tüp ile hemen üze-
rindeki ektodermin yak›n komfluluk içinde olmas›,
merkezi sinir sistemi lezyonlar›na s›kl›kla cilt lez-
yonlar›n›n efllik etmesini aç›klayabilir (1,2). Cilt lez-
yonlar›na efllik eden gizli spina bifida veya tethe-
red kord gibi spinal lezyonlar s›k olmas›na karfl›n,
insidans hakk›nda net rakamlar yoktur. baz› yazar-
lar % 7.8 gibi oranlar bildirmektedirler (1).
Radkowski ve arkadafllar›n›n yapt›¤› bir çal›flma-
da polinidal sinüsü olan 43 yenido¤anda ultraso-
nografik inceleme sonucunda iki olguda (%4.6)
tethered cord saptanm›flt›r (10). Bin yenido¤an-
da yapt›¤›m›z çal›flmada 50 olguda (%5) lumbo-
sakral bölgede cilt lezyonu saptand› ve bunlar›n
üçünde (%6) spinal kanal anomalisi tespit edildi.
Bu üç olgudan birinde (afl›r› k›llanma ve sinüsü
olan vakada) tethered kord ve diastematomyeli

gibi ciddi bir spinal patoloji saptanmas› önemli-
dir. Bu sonucun istatistiksel olarak anlaml› olabil-
mesi için daha çok say›da olguyu içeren çal›flma-
lara ihtiyaç vard›r.
Cilt lezyonuna efllik eden olas› spinal kanal ano-
malilerinin saptanmas› aç›s›ndan çeflitli görüntü-
leme yöntemlerinden faydan›lmaktad›r. ‹lk basa-
mak görüntüleme yöntemi her zaman direkt grafi
olmaktad›r. Ancak, yenido¤an ve süt çocuklar›n-
da kemikleflme henüz yeterince oluflmad›¤›ndan
ve gazl› bir bat›nda grafiyi de¤erlendirmek zor ol-
du¤undan dolay› direkt grafi ile vertebralar›n de-
¤erlendirilmesi her zaman çok mümkün olama-
maktad›r (1,3,5). Spinal kanal›n anatomisi ayr›ca
ultrasonografi, bilgisayarl› tomografi (BT) ve man-
yetik rezonans (MR) görüntüleme ile de¤erlendi-
rilebilir (11).
Özellikle yenido¤anlarda ultrasonografi ucuz, ko-
lay uygulanabilir, noninvazif ve anatomiyi çok iyi or-
taya koyabilmesi nedeniyle BT ve MR’a göre ter-
cih edilebilmektedir (1,3,5,7,8). Ultrasonografi ay-
r›ca meningomyelosel ya da spinal kanalla ilgili di-
¤er ameliyatlar›n sonras›nda geliflebilecek yap›fl›k-
l›klar› saptamada da güvenilir bir metoddur
(1,4,6). Sonografi ile spinal kord yap›s›n›n de¤er-
lendirilmesi özellikle de yap›fl›kl›klar aç›s›ndan
MR’a göre daha sensitiftir (4,6). Tethered kord
de¤erlendirilmesinde çok önemli bir bulgu olan
kord ossilasyonu ancak ultrasonografik olarak ya-
p›labilmektedir (1,6).
Biz kolay uygulanabilir, noninvazif ve ekonomik ol-
mas› aç›s›ndan, orta hat cilt lezyonlu hastalar›m›z-
daki olas› spinal patolojileri taramak amac›yla ult-
rasonografiyi tercih ettik.

fiekil 2: S1-S2 vertebralarda posterior arkus defekti ve L4
vertebra seviyesinde distometamyeli.

fiekil 3: Konus medullaris L5-S1 seviyesinde sonlanmakta
(tethered kord).
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Sonuç

Çal›flmam›z›n sonucunda yenido¤anlar›n % 5’inde
lumbosakral bölgede cilt lezyonu görüldü. Bu va-
kalar›n % 6’s›nda cilt lezyonlar›na efllik eden spi-
nal kanal anomalisi saptand›.
Lumbosakral bölgede cilt lezyonu olan yenido¤an-
lar›n olas› spinal kanal patolojisinin araflt›r›lmas›n-
da MR ya da BT gibi pahal› yöntemler yerine rela-
tif olarak ucuz, güvenilir ve noninvaziv olmas› ne-
deniyle spinal ultrasonografi yap›lmas›n› önermek-
teyiz.
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