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Where we do Lumbar Puncture ?  

    تعلي�ت ما قبل التخدير : 

     • يجب تهيئة طفلك نفسياً واخباره بانكم ذاهبون للمستشفى وسيخضع لفحوصات  

       طبية. 

     • الحضور عند الساعة ٨ صباحاً في عيادة الاورام وامراض الدم. 

     • يجب ان يكون المريض صا¡اً عن الاكل حسب الجدول الا� : 

  /    

(   /  )         

           

    

   

      

• يجب حضور الوالدين او  احده� او الولي الشرعي للطفل لتوقيع اقرار الموافقة  

  على الاجراء الطبي والتخدير. 

• ابلاغ الطبيب في العيادة في حالة وجود أي مشاكل صحية طارئة مثل 

  سعال/زكام/ارتفاع حرارة/رشح.

Instructions for pre Lumbar puncture under mac 
sedation

what will happen during Lumbar Puncture ? 
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Instructions for post  lumbar puncture  under mac 
sedation 

How will you get the result of Lumbar Puncture ?  

When you have to bring the patient to ER? 

What are the Hazards of Lumbar Puncture ? 

 :  �يجب احضار الطفل للطوارئ مع احضار الكرت الاخضر عند حدوث الا

 

 /
MRN: 

                                     
Fever of 38c or higher (don’t take any fever                      
lowering medication).            
Shivering or general unwell feeling. 
Chest pain & di�culty breathing.
Bleeding that doesn’t stop anywhere in the 
body or unusual bruises or skin rash.    
Continues vomiting & not being able to eat or  
drink or continues diarrhea.
Redness or oozing around the central line. 
Increasing of mouth sores severity especially if 
prevented you from eating and drinking.

Take your alert card and go to the ER immediately if:
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.
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Review febrile neutropenia guideline for pediatric oncology patients /if you do not have 
the updated guideline contact pediatric oncology ward .
Take full blood count &blood cultures .
Febrile neutropenia patients need urgent broad- spectrum IV antibiotics  &�uid 
replacement.
Even if not febrile, “unwell neutropenia patient” should be managed as above.
Please don’t use patient’s PICC /Hickman line or Port-A-cath (unless TRAINED to do so)

Patient  is at risk of NEUTROPENIC SEPSIS & should be
 assessed & treated within 1 hour of presentation

THE  HOLDER OF  THIS CARD IS  ON CHEMOTHERAPY/NEUTROPENIA PATIENT
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