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ura ponksiyonu sonrası baş ağrısı (DPSBA), lomber ponksiyon, spi-
nal anestezi, miyelogram ve epidural enjeksiyon sırasında yanlış-
lıkla duraya girilmesi gibi dura ile ilgili işlemlerde duranın

delinmesiyle en çok görülen komplikasyondur.1 Uluslararası Baş Ağrısı Der-
neği [International Headache Society (IHS)]’nin 2004 yılında son güncelle-
nen sınıflamasına göre DPSBA vasküler olmayan intrakraniyal hastalıklara
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AABBSS  TTRRAACCTT  OObbjjeeccttiivvee::  To determine the efficacy of hyperbaric oxygen therapy (HBO) in patients
with post-lumbar puncture headache (PPH). MMaatteerriiaall  aanndd  MMeetthhooddss::  This was a prospective, ran-
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bağ lı baş ağ rı la rı için de sı nıf lan dı rıl mış tır.2 DPSBA
du ra ponk si yo nu ya pıl ma sı nı ta ki ben en faz la 5 gün
içe ri sin de ge li şen, dü şük be yin omu ri lik sı vı sı
(BOS) ba sın cı nın ne den ol du ğu, has ta nın dik po-
zis yo na geç me si (otur ma sı ve ya aya ğa kalk ma sı) ile
en geç 15 da ki ka içe ri sin de baş la yan ve ya tay po zis-
yo na dön me si ile en geç 15 da ki ka içe ri sin de aza lıp,
ge çen ikincil baş ağ rı sı ne den le rin den bi ri dir.3

DPSBA sık lı ğı ba zı ça lış ma lar da %1 ba zı ça lış ma -
lar da  %70 ola rak ra por edil miş tir.1

HBO te da vi si has ta la ra ve ya de ney hay van la -
rı na ta ma men ka pa lı ba sınç oda la rın da, nor mal at-
mos fer ba sın cın dan yük sek ba sınç al tın da %100
ok si jen uy gu lan ma sı dır. Gü nü müz de HBO te da vi -
si, ha va ve gaz em bo li si, de kom pres yon has ta lı ğı,
kar bon mo nok sit ze hir lenme si ve du man in ha las -
yo nu gi bi pa to lo ji le rin ana te da vi yön te mi dir.4

HBO te da vi si nin et ki si ni; kan ok si jen içe ri ği ni yük-
sel te rek ve al fa-ad re ner jik uya rım ile va zo kons -
trik si yo na yol aça rak gös ter di ği bi lin mek te dir.5

HBO te da vi si te da vi ye di renç li baş ağ rı sı, kü me baş
ağ rı sı ve mig ren gi bi DPSBA kli nik tab lo su na ben-
zer ağ rı la rın te da vi sin de kul la nıl mış tır.5 DPSBA’da
in trak ra ni yal ha cim kay bı nı dü zelt mek için be yin
da mar la rı nın di la tas yo nu ağ rı ge li şi min de öne ri len
me ka niz ma lar ara sın da bu lu nur.1 Li te ra tür de
DPSBA te da vi sin de kul la nı mı bu lun ma mak la bir-
lik te, me ka niz ma sı nın ve te da vi si nin yu ka rı da sö -
zü ge çen baş ağ rı la rı na ben zer lik gös te re ce ği
dü şü nü le rek bu ça lış ma plan lan mış tır.

Bu ça lış ma da, GA TA Hay dar pa şa Eği tim Has-
ta ne si ve Es ki şe hir As ker Has ta ne si’n de spi nal
anes te zi gi ri şi mi nin ar dın dan DPSBA ge li şen ler de
HBO te da vi si nin et kin li ği araş tı rıl mış tır. 

GEREÇ VE YÖNTEMLER

Bu ça lış ma ya 20 has ta alın mış;  HBO te da vi gru bu
ve pla se bo ola cak şekil de has ta lar rast ge le iki ye ay-
rıl mış tır. Bü tün lom ber ve du ra ponk si yon gi ri şim -
le ri “22-ga u ge trav ma tik Qu inc ke iğ ne ” ile
ger çek leş ti rilmiştir. Bü tün ka tı lım cı lar spi nal anes-
te zi al tın da tek ta raf lı in gu i nal her ni ope ras yo nu
ge çir miş ve son ra sın da DPSBA ge li şen has ta lar ara-
sın dan se çil miş tir. Has ta la ra nor mo ba rik (1 ATA,
pla se bo ola rak)  ve HBO (2 ATA, 45 da ki ka) te da -

vi si 6 gün, gün de bir kez uy gu lan mış tır. Has ta la ra
bu te da vi le rin dı şın da her han gi bir baş ka te da vi uy-
gu lan ma dı.

Te da vi ETC-BA RA-MED MO DEL HTC4/2/6
çok lu (4 ki şi ala bi len) HBO oda sın da ya tar du rum -
da uy gu lan mış tır. Has ta lar ba sınç oda sı na alın dık -
tan son ra da lış baş la tıl dı. HBO te da vi si alan la ra
da lış ve çı kış es na sın da mas ke ile ok si jen so lu tul -
du. He def le nen ba sın ca (de rin li ğe) ula şıl ma sı yak-
la şık 5 dk za man alı yor du ve has ta la ra bu de rin lik te
35 dk mas ke ile ok si jen so lu tul du. On da ki ka da ba-
sınç azal tı lıp (yü ze ye ge liş) te da vi son lan dı rıl dı.
Has ta la rın top lam te da vi le ri 45 da ki ka sür dü rül dü.
Pla se bo gru bun da ki has ta la ra da mas ke ile ok si jen
so lu tul du, an cak ci ha zın ka bin ba sın cı de ğiş ti ril -
me di (da lış ya pıl ma dı). 

Tüm has ta la rın baş ağ rı la rı her te da vi ön ce si
ve son ra sı 100 mm vi zü el ana log ska la (VAS) ve 4
pu an ska la sı (yok, ha fif, or ta, şid det li) ile de ğer len -
di ril di.6 Ça lış ma dı şı tu tul ma öl çüt le ri HBO te da -
vi si ne kon tren di kas yon (epi lep si, pnö mo to raks,
ba rot rav ma vb. gi bi) bu lun ma sı ve ya has ta olu ru -
nun ol ma ma sıy dı.

Has ta lar bil gi sa yar yar dı mı ile ran do mi ze ola-
rak se çil di. Ge rek has ta lar ge rek se de ğer len dir me -
le ri ya pan he kim has ta grup la rı nı bil me mek tey di.
Çift-kör, pla se bo-kon trol lü bir ça lış ma ola rak plan-
la nan bu araş tır ma GA TA Etik Ku ru lu’ nun ona yı
ile yü rü tül dü. Has ta lar dan uy gu la na cak te da vi ile
il gi li ya zı lı “Bil gi len di ril miş Olu r” ona yı alın dı.

Ça lış ma da el de edi len bul gu lar de ğer len di ri lir -
ken, is ta tis tik sel ana liz ler için SPSS (Sta tis ti cal Pac-
ka ge for So ci al Sci en ces) for Win dows 15.0 prog ra mı
kul la nıl mış tır. Ça lış ma ve ri le ri de ğer len di ri lir ken
ta nım la yı cı is ta tis tik sel me tot la rın yüz de,  or ta la ma,
stan dart sap ma, or tan ca, 25 ve 75 kar til de ğer le ri,
ya nı sı ra HBO ile pla se bo ara sın da ki grup fark lı lık -
la rı Mann-Whit ney-U test, cin si yet ler ara sın da ki
fark lı lık Fis her’ s exact test kul la nıl dı. Grup la rın
ken di için de ki za man sal fark lı lı ğı gös te re bi le ce ği -
miz is ta tis tik sel ola rak bir an lam lı lık (p) de ğe ri ne
ula şa bil me miz için Wil co xon tes ti kul la nıl dı. 

Ça lış ma mız da her bir gru bun (pla se bo-HBO)
ör nek lem ge niş li ği nin (n) 10 ol ma sı ve sap lı ku tu
gra fik le ri nin çar pık ol ma sı yü zün den pa ra met rik
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ol ma yan yön tem ler kul la nıl mış tır. De ne me de sen -
le rin de ANO VA test le rin den ya rar la nıl dı. Ve ri ler
nor mal lik var sa yı mı nı sağ la ma dı ğı için nor ma le
dö nüş tür me yön tem le ri kul la nıl dı. Uy gu la nan dö-
nü şüm ler den nor mal lik var sa yı mı nı sağ lan dık tan
son ra,  grup *za man* bi rim in te rak si yon la rı nı da
içe ren de ne me de sen le ri kul la nı la rak so nuç lar de-
ğer len di ril di. Fa kat kul la nı lan dö nüş tür me yön-
tem le ri nin hiç bi rin de var yans la rın ho mo jen li ği
var sa yı mı sağ la na ma dı. Bu yüz den İki yön lü ANO -
VA kul la na ma dık. 

İsta tis tik sel an lam lı lık 0.95 önem dü ze yin de p
de ğe ri nin 0.05’ten kü çük ol ma sı du ru mun da kul-
la nıl dı. So nuç lar %95’lik gü ven ara lı ğın da, an lam -
lı lık p< 0.05 dü ze yin de de ğer len di ril di.

BULGULAR

Ça lış ma ya ka tı lan HBO te da vi ve pla se bo gru bu -
nun yaş or ta la ma la rı sı ra sı ile 28.7 ± 10.7 (20-54) ve
26.4 ± 6.2 (19-40) yıl idi. Grup la rın yaş la rı ara sın -
da ki fark lı lık is ta tis tik sel ola rak an lam lı de ğil di (p=
0.94). Her iki grup ta da 8 er kek, 2 ka dın has ta var -
dı. Grup la rın cin si yet le ri ara sın da ki fark lı lık is ta -
tis tik sel ola rak an lam lı de ğil di (p= 0.99). Ça lış ma ya
ka tı lan has ta la rın iki sin de da ha ön ce den ge ri lim

baş ağ rı sı öy kü sü bu lun mak la bir lik te hiç bir has ta -
da ön ce den her han gi bir vas kü ler baş ağ rı sı yok tu.
Sı ra sıy la baş ağ rı la rı HBO ve pla se bo gru bun da 9 ve
8 has ta da ok si pi tal;  1 ve 2 has ta da ise fron tal böl ge
lo ka li zas yo nun day dı. Da ha ön ce den hiç bir has ta
baş ağ rı sı için her han gi bir te da vi al ma mış lar dı. 

Bü tün has ta lar HBO te da vi si ni iyi to le re et miş-
tir. HBO ve pla se bo te da vi grup la rın da ki VAS sko -
ru or ta la ma, med yan ve 25 ve 75. kar ti lin (qu ar ti le)
de ğer le ri Tab lo 1’de gös te ril mek te dir.  HBO gru-
bun da VAS de ğer le ri da ha dü şük ol mak la be ra ber
hiç bir za man di li min de, pla se bo gru bu na oran la is -
ta tis tik sel ola rak fark lı bu lun ma mış tır (p> 0.05)
(Tab lo 2).

Za man di lim le ri nin yüz de de ği şim le rin de
HBO ile pla se bo gru bu ara sın da ki fark lı lık hiç bir
di lim de is ta tis tik sel ola rak an lam lı bu lun ma mış tır
(p> 0.05) (Tab lo 3).

Her bir za man di li mi nin bir ön ce kiy le is ta tis -
tik sel ola rak kar şı laş tı rıl ma sın da, HBO gru bun da
fark lı lık is ta tis tik sel ola rak an lam lı iken (p<0,05),
pla se bo gru bun da 3. za man di li mi ile 4. za man di-
li mi ara sın da ki fark lı lık is ta tis tik sel ola rak an lam lı
bu lun maz ken (p> 0.05), di ğer dil lim ler is ta tis tik sel
ola rak an lam lı bu lun muş tur (p< 0.05).

TABLO 1: Plasebo ve HBO tedavi grubunda VAS skoru ortalama, medyan ve 25 ve 75. kartilin (quartile)  değerlerinin değişimi. 

Plasebo

HBO

Ortalama

Medyan

1. kartil

3. kartil

Ortalama 

Medyan

1. kartil

3. kartil

Tedavi Öncesi

74.4

82

62.5

86.5

80.1

85

68.25

93

0. gün

65.2

73

48.25

81

68.3

79

57.75

82.5

1. gün

50.1

55

38.25

70

44.2

45

36.25

56

2. gün

32.4

32.5

18.5

48.5

27.8

25

15

45

3. gün

17.5

12

5

28.25

13.3

12

0

18.325

4. gün

12

11

0

25

7.7

10.5

6.75

16

5. gün

4

10

0

13.75

0.8

0

0

2.45

Tedavi öncesi 0. gün 1. gün 2. gün 3. gün 4. gün 5. gün

HBO 80.1 ± 16.0 68.3 ± 24.9 44.2 ± 21.4 27.8 ± 21.7 13.3 ± 16.4 7.7 ± 10.4 0.8 ± 1.8

Plasebo 74.4 ± 18.3 65.2 ± 20.2 50.1 ± 24.8 32.4 ± 20.8 17.5 ± 19.0 12.0 ± 15.3 4.0 ± 6.6

p 0.40 0.57 0.43 0.68 0.64 0.63 0.43

TABLO 2: Tedavi sürecinde her iki grubun VAS skoru ortalamalarının değişimi.

HBO: Hiperbarik oksijen, VAS: Vizüel analog skala.

HBO: Hiperbarik oksijen, VAS: Vizüel analog skala.
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HBO te da vi gru bun da ki has ta lar dan yal nız ca
bi rin de 2 sa at so nun da ya kın ma la rın da be lir gin ola-
rak azal ma sap ta nır ken VAS skor de ğe ri de 85’ten
20’ye ge ri le miş ti.

TARTIŞMA

HBO te da vi si, izo le bir ba sınç oda sın da has ta ya de -
niz se vi ye sin de ki at mos fe rik ba sınç tan (1 ATA= at-
mos fer ab so lu te= 760 mmHg) 2–3 kat da ha faz la bir
ba sınç ta %100 ok si jen so lu tul ma sı ile uy gu la nan bir
te da vi şek li dir.7 HBO te da vi si nin kan da ok si jen
par si yel ba sın cı nı yük selt ti ği ve so nuç ta al fa-ad re -
ner jik et ki gös te re rek se reb ral va zo kons trik si yo na
se bep ol du ğu bi lin mek te dir.4,5 Bu et kiy le ağ rı nın
azal ma sı na yol aç mak ta dır.8 Di ğer yan dan HBO te-
da vi si nin mig ren ve kü me baş ağ rı la rın da has ta nın
ya şam ka li te si ni art tır dı ğı gös te ril miş tir.9,10 Bu ne-
den le du ral ponk si yon son ra sın da ge li şen dü şük
BOS ba sın cı na bağ lı ağ rı lar da HBO te da vi si nin et-
ki li ola bi le ce ği dü şü nül müş tür. Ça lış ma mız için be-
lir le nen ko şul lar da ya pı lan uy gu la ma nın (ve ya 2
ATA, 45 da ki ka HBO uy gu la ma sı) pla se bo uy gu la -
ma sın dan fark sız ol du ğu bu lun muş tur.

DPSBA ge li şi min de muh te mel me ka niz ma lar
ara sın da; BOS’un azal ma sı do la yı sıy la bey nin aşa ğı -
ya doğ ru yer de ğiş tir me si ve ağ rı ya du yar lı in trak -
ra ni yal ya pı lar da bir ge ril me ye yol aç ma sı ve/ve ya
ka fa ta sı için de ki olu şum la rın ha cim sa bit li ği pren si-
bin ce (Mon ro-Kel li e dok tri ni) düş müş BOS ba sın -
cı nın kom pan sa tu ar ve no di la tas yo na ne den ol ma sı
yer al mak ta dır.11 Bu fiz yo pa to lo jik me ka niz ma lar -
dan do la yı te da vi plan la ma sın da ki te mel he def ler;
ka yıp BOS sı vı sı nın ye ri ne ko nul ma sı, BOS ka çak
böl ge si nin ka pa tıl ma sı ve se reb ral va zo di la tas yo nun
ön len me si ol mak ta dır. Gün cel li te ra tür de te da vi de
kul la nı lan ka fe in, et ki si ni va zo kons trik si yon ya pa -
rak gös te ren te mel bir ajan dır.12

Li te ra tür ve ri le ri ne gö re; DPSBA in si dan sı

trav ma tik 22-ga u ge (Qu inc ke) iğ ne ler kul la nıl dı -
ğın da %30-40 ara sın da de ğiş mek te ve iğ ne bo yu tu -
nun kü çül me si ve non-trav ma tik iğ ne le rin
kul la nıl ma sı ile in si dans dü şüş gös ter mek te dir.10,13,14

Semp tom la rın şid de ti ki şi ler ara sın da fark lı lık gös-
ter mek le be ra ber, ço ğun luk la mor bi di te sü re si ni
uzat mak ta ve na di ren uzun sü re li iş gü cü kay bı na
ne den ola bil mek te dir. Bi zim has ta la rı mı zın da spi-
nal anes te zi için lom ber ve du ra ponk si yon gi ri -
şim le ri “22-ga u ge trav ma tik Qu inc ke iğ ne ” ile
ger çek leş ti ril miş ti. 

Bi zim ça lış ma mız da bü tün has ta lar HBO te da -
vi si ni iyi to le re et miş tir. İsta tis tik sel ola rak pla se bo
gru bu na oran la an lam lı bir üs tün lük göz len mez -
ken, has ta la rın VAS skor la rın da iyi leş me göz len -
miş tir. HBO te da vi si nin tam ola rak et ki li ol ma ma sı,
uy gu la nan ba sın cın rö la tif ola rak dü şük ol ma sı ve
te da vi sü re si nin kı sa sü re li ol ma sın dan kay nak lan -
mış ola bi lir. Ça lış ma mı zın bel ki de en önem li ek-
sik li ği olan ör nek lem sa yı sın da ki dü şük lük de bu
so nu ca kat kı da bu lun muş ola bi lir.

SONUÇ

HBO te da vi si nin kli nik öne mi de ği şik nö ro lo jik
has ta lık la rın te da vi sin de (kar bonmo nok sit ze hir -
len me si, se reb ro vas kü ler has ta lık lar, mig ren vb. gi -
bi) art mak ta dır. Bi zim ça lış ma mız da DPSBA olan
has ta lar da HBO te da vi si pla se bo uy gu la ma sın dan
fark sız ol du ğu bu lun muş tur. Bu bağ lam da DPSBA
ve ben zer nö ro lo jik has ta lık la rın te da vi sin de HBO’ -
nun et kin li ği ni araş tı ran da ha ge niş has ta grup la rı -
nın içi ne alın dı ğı ça lış ma la ra ge rek si nim var dır.

TTee  şşeekk  kküürr

Ça lış ma mı zın is ta tis tikî de ğer len dir me le ri ve yar dım la rı
için GA TA Hay dar pa şa Eği tim Has ta ne si OBİ bö lü mün de
ça lı şan İsta tik çi Öz lem KÖK SAL ’a te şek kür le ri mi zi bir
borç bi li riz.

Tedavi öncesi 0. gün 1. gün 2. gün 3. gün 4. gün

HBO -16.6 ± 24.0 -39.7 ± 27.9 -36.2 ± 33.0 -52.3 ± 38.0 -26.3 ± 31.0 -46.8 ± 49.7

Plasebo -13.3 ± 11.9 -28.2 ± 24.7 -39.8 ± 28.0 -49.8 ± 34.1 -41.8 ± 43.5 -37.7 ± 42.5

p 0.97 0.21 0.88 0.79 0.56 0.65

TABLO 3: Tedavi sürecinde her iki grubun VAS skoru ortalamalarının iki zaman dilimi arasındaki yüzdelik değişimleri.

HBO: Hiperbarik oksijen, VAS: Vizüel analog skala.
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