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@dt&n doktorlann =t
fizyolgjik olarak tagavvutu'tanzim
eden ve temamen nebati bir ilag olan

NORMACOL &#ieviny

mdistahzarvrun thalinden malumattar
olmalart rica olunur.

Bir mizmin kabiz-
Iik vak'asinin vas-
i sekildeki mad
dei gaitasi. Mad-
dei gaita sert, ku-
ru ve kesif

Miizmin kabizhk

ekseriya gidanin bagirsaktaaz posa
vermesindendir. Bu sebeble bagir-
sagin peristaltik harekati igin icabe-
den tabii tenbih mevcut degildir.
Bu hakikatin bilinmesidirki Norma-
col’ii meydana gikarmistir. Bu fizy-
olojik sekilde normal tagavvut re-
fleksini husule getirir. Draje sek-
linde olan Normacol —danecikleri
Hindistanda gikan ve fevkaldde ka-
barma kabiliyetini haiz bir nebatt
maddeyi havidir. Bunlar bagirsak
muhteviyati ile karigir, omu yumu-
satir ve muhaccem yumusak mad-
dei gaita kitlesi husule getirir.
Normacol zararsizdir, tahris etmez
ve amel yapmaz.

Aynt hastanin maddei
gaitasi Normacol al-
dikean sonra. Maddei
gaita Normacol dane-
ciklerinin (beyaz) -
mesi ile yumusamis-
tir. Maddei gaita yu-
mugak ve hacimiidir

SCHERING-KAHLBAUM A.G. BERLIN
Turkiye igin satis yeri
KIMYA VE ECZA MADDELERI, Tiirk Limited $irketi
STANBUL, yeni Postane arkasi imar han kat 2. P. K. 760




Siderine

Beyneladale, veeasiz. Ampuller 2 s m. Terkibi: Cacodyl. de fer, glyceroph.
de soud, Strychnine, Serum isotonigue.
ANEMIE, CHLOROSE, CACHEXIE, NEVRASTH’MIE.
Ampulleri: Zerkiyatin kaba ete yapilmast miiraccahtir.

NEVROTONIN -

AMP ULLERI

Beyneledale, vecasiz. Ampuller tedrici dért sekli irae eder: Kokodilat d6 s
Bliserofosfat do sut, striknin ve deniz suyu. 2,2 - 5 ve 10 s.m. ampullerdedi

GLUCONATE de CALSIUM

Ampulieri

Gayet saf ve sureti hususiyede imaline muvaffak oldugumuz Gluconate de
Cialcium % 10 nisbetinde 3-5-10 s.m. ampullerde veca vermeksizin hastalarimza
kemali emniyetle kullanabili

siniz.

BIZMOL

Frenginin Bizmutla tedavisi

BIZMOL : A@r1 vermez tesemmiimati bizmutiye viicade getirmez. Ampul
ve gigeler igerisindedir. Beher 2 s.m. 0,15 Hydroxyde de Bismuth yani 0,13
madeni bismut vardir.

BIOPLAZMIN

LESITIN veya OVOLESITIN yumurta sarist Hiildsast maddei uzviyei
fosforiye.

KOLESTERIN safra hiilisai yabisesi, mash fiziolojik iginde muakkam siibye
halinde, tahtelcilt veya beyneladale zerke mahsus Ampuller olup tamamiyle
hususi usul ve vesaitle ihzar edilmistir.

2 s.m. Ampuller 10 adetlik katularda
5 s.m. » 5 » »
SARK ISPENCIYARI LABORATUARI Tiirk Anonim Sirketi
Telefon: 23172




Kisarna Maden suyu

En leziz ve sihhi sofra suyu... Karaciger ve bobrek taglarim diigiiriir, taglarin
tegekkiiline mani olur, her cesit hazimsizhga, mide eksiligine, sigkinligine, peklige
kargi en iyi ilictir. Romatizmahlar, gismanlar, sekerliler kisarna maden suyunv
kullanmalidir. En tabii istah ilic: Kisarna maden suyu.

Muhterem doktorlarimiz ! Miibarek vatanmmizin sinesinden ¢ikan cidden nefis ve

miimtaz maden suyunu kisarnay yabanai maden sularma tercih de tereddiit etmyiuiz

BIOLACTYL \

FERMENT LACTIQUE
traitement de la

PUTREFACTION INTESTINALE
YEMEKLERDEN EVVEL 3-4 ADET
LABORATOIRES FOURNIER FRERES, 7, Rue Biscornet, PARIS (XII%)

BiLEYL &=~

?® ‘traitement des
STASES BILIAIRES

YEMEKLERDEN SONRA 3 -4 ADET

3 LABORATOIRES FOURNIER FRERES
7.Rue Biscornet, PARIS (xii¢)

COMPRIMES
ENDOCRISINES

CACHETS

ENDOCRISINES
AMPOULES LABORATOIRES FOURNIER FrRERES
ENDOCRISINES 7,Rue Biscornet _ PARIS e
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AYLIK
MECMUASI

Sahibi : Dr. Mazhar Osman Uzman

TR
Adres : Istanbul, Cagaloglu 28

Bakirky Emrazi Akliye ve Asabiye Hastanesi Marazi
Tegrih Laboratuvan ve Askeri Baytar Tatbikat Mektebi
Marazi Tegrih Subesi milgterek caligmalarindan :

insan ve hayvanlardaki iiltraviriislii ansefa-
litlerin mukayeseli tetkik ve tasnifi ve
bilhassa hayvan koresinde goriilen
tesrihi hususiyetler [+

Dr. med. Ihsan Sukri Aksel
ve Dr. med. vet, Uveis Maskar.

Ansefalit denince anlagilan marazi levha
dimag nescinde eviye etrafinda hiicrevi irtigah
ve marazi Glia tezahurlaridir. Ansefalitler
muhtelif suretlerde taksim edilmiglerdir. En
ziyade Kayhi (purulent) ve Kayhsiz
(non purulent) olmak fizere iki guruba aynlir.
Ayrica nesci ebyaz ve nesci sincabide iltihabin
oturmast nazari itibare alinarak da taksim ya-
pilmigtir.  Spatz son bir tasnif tarz ileri siir-
miig ve burada iltihabi vetirenin dimagdaki
intigarinl esas tutarak ansefalitleri muhtelif
guruplara ayirmugtir. Biz burada Kayhli veya
Kayhsiz ansefalit taksimini esas tutarak bilhas-
sa fltraviriisli, Kayhsiz insan ve hayvan anse-
falitlerinden bahs edecegiz :

Insan ve hayvanlarda iiltraviriislii bir gok
ansefalitler mevcuttur. Insanlardaki bu ‘nevi
ansefalitler bilhassa 1917 de baglayan biiyiik
Encephalite epidemique (Uyku hastahg) istila-
sindan sonra iyice tetkik edilmig ve hatta di-
yebiliriz ki bu tetkik gerek beseri ve gerekse
hayvani ansefalitlere yeni bir veghe vermistir.
Bu suretle meydana ¢ikan iltraviriisli insan
. [") Tirk Mikrobiyoloji Cemiyetinin 12/.6,1936 da
Istanbul Universitesi Mil iyoloji iitiisi yapdigt
ilmi toplantida teblig edilmigtir.

ansefalitlerini  dort nevi olarak kabul edebili-
riz :

1.— Encephalite epidemique = Uyku has-
talig1 = Economo hastaligi,

2.— Heine - Medin hastahg = Cocuk felci,

3.— Sclerose multiple= Tasalliibii levhavi.

4.— Kuduz = Lyssa.

Bunlardan ilk iigii yalniz insanlarda goriil
diigiinden onlari evveld kayd ettik. Kuduz
ise hepimizin bildigi gibi insan ve hayvanlar-
da miigterek bir hastaliktir. Buraya tasalliibli
levhaviyi de ithal ediyoruz. Her nekadar tasal-
libii levhavinin intani bir hastalik oldugu bir
kisim  miielliflerce kabul edilmiyorsa da bu
sahada gerek tegrihi ve gerekse tecriibi olarak
galiymig olanlarin ekserisi bu hastahig: iiltravi-
riislii bir dimag intam olarak zikr ediyorlar.

I. Encephalite epidemique.

Economo  hastaligimn tegrihi levhasii ta-
rife gegmezden evvel onun iki safhasi oldugu-
nu hatirlamakhigimz lazimdir :

a). Had devre,

b). Parkinsonisme tarzinda mizmin - devre.

Had devrede iltihabi tegayyiirler mesocep-
halde oturmaktadir. Bilhassa substantia nigra
larda siddetli eviye irtigaln, Glia artmast ve
subbagi hiicrei ukdeviler sukutile kendini gos-
termektedir. Bundan bagka buna benzer iltiha-
bi tegayyiirleri, fakat daha hafifce olmak iize-
re bir taraftan Hypotalamus ve ukedatr mer-
keziyede, bir taraftan da hadbe ve basalaya
dogru ve daha ziyade buteyn ecivarlarina meyl
eder tarzda intigar ettigi goriilmektedir. Miiz-
min devresinde ise bu iltihabi tegayyiirlerin
zail oldugu, buna mukabil bilhassa yine Sub-
stantia nigra da toplanan ve kismende = diger
saydigimiz mahallerde tesadiif edilen dumuri’
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ve istihalevi tegayyfirler bulunmaktadir. Bazi
dimagi araz gosteren Uyku hastalin vak’ala-
rinda kigr: dimagda da iltihabi delail bulun-
dugu kayd edilmigtir. Bazi miiellifler bu has-
taligi maymunlara ve tavsanlara nakl ettikle
rini iddia etmiglerse de katiyetle teeyiid etme-
migtir. Hilereler iginde melfuf ciiseymler de
bulunamamigtir.

II. Heine - Medin hastahii

Bilhassa cocuklarda goriilen ve devir devir
istilalar tarzinda kendini gosteren bu neurotrop
intan aym zamanda bazi cografyal hususiyetler
de arz etmektedir. Netekim gimali avrupada
pek ¢ok gorillen bu hastalik cenuba indikece
nedret kesb etmektedir.

Tegrihi tegayyiirler nubayi gevkinin karni
kuddamisinde ve bilhassa had devrede tibki
ansefalit cpidemikte oldugu gibi dimag miite
vassit civarinda toplanmaktadir. Orada da evi-
ye etrafinda aym mononiikleer hiiere irtigahlart
mihraki ve dagmik Glia artmalari ve ukdevi
hiicreler sukutlar1 goriilmektedir. Bu hastahkta
da melfuf ciiseymler tarif edilmemistir. Yalniz
bu hastalik bilhassa maymunlara gayet kolay-
Iikla nakl edilmekte ve aym tegayyiirler bu
hayvanlarda da giizelee gorilmektedir.

111. Tasalliibi lavhavi.

Kahillerde goriilen ve agagi yukan Heine
- Medin tarzinda gimali avrupa memleketlerini
tercih etmek gibi cografyai bir hususiyet gis-

teren bu hastaligi eski miiellifler muhtelif
intani ve semmi sebeblere rabt ederler ve
Glianmn hususi bir artmasile izah ederlerdi.

Halbuki bilahare bagta Sleiner olmak iizere bir
gok miiellifler bu Gliai mibraklar i¢inde ve
bilhassa ilk zamanlarda gayet mebzul iltihabi
irtigahata tesadif etmigler ve bu suretle intani
mahiyeti ortaya gikmigtir.

Tegrihi lavhasi gu suretle tarif edilebilir :
Bilhassa canibi buteynler civarinda ve adeta
buteynlerden igeri uzamyormug gibi genig mik-
yasta miyelin sukutu mihraklari gosteren bir
hastaliktir. Bu sukut eden miyelin sahalarinda
Glia artmg ve lipoid yiiklii hiicreler gogalmig-
tir. Aym zamanda da bilhassa taze mihraklar-
da mononiikleer hocre irtigah1 eviye etrafinda

goriilmektedir. Simdiye kadar yapilan tecriibe-
ler meyaninda insanlardan hayvanlara kan,
nesei dimagi ile nakil tecriibeleri miisbet neti-
ce vermemis ve yalmz Jhsan Sitkrit Aksel
tasalliibii levhavilerin mayii dimagilerini sub-
boccipital bezillerle ve sahrang dahili olarak
tavganlara nakil tecriibelerinde bu hayvanlarimn
dimaginda da tipk: tasalliibii lavhavide oldugu
gibi mihraki miyelin sukutlar1 gordiigiinii kayd
ederek tasalliibii levhavi patogenisinde mayii
dimagii sevkinin ehemmiyetine igaret etmitir.
Steiner tarafindan amili maraz olarak ileri sii-
riillen spiroketler ve Ausiroglie tarafindan or-
taya atilan argentophil parazitler umumiyetle
teyit edilememistir (¥).
1V. Kuduz.

Siddetli neurotrop bir intan kuduz
diger biitiin dimagi intanlar arasinda
bilhassa asab yolu ile giden viriisi bir hastalik-
tir. Kuduz viriisii asab yolu ile nuhayi gevki
ve dimaga vasil oldugu zaman orada iltihabi
irtigah tevlit etmekte ve bilhassa dimagmn bazi
muayyen nahiyelerini tercih etmektedir. Isink

olan
hemen

ister yiizde, ister ayakta veya kolda olsun bu
lokalizasyon hemen daima ayniolarak bulunmak-
tadirki bunu da bervechi ati hlilasa edebiliriz :
En giddetli tegayyiir Substantia nigra larda
bulunuyor; burada eviye mononiikleer ve hatta
poliniikleerlerle mihraki veya
yaygn olmak iizere ndyrogliya giddetli artmis

miiteregih olup

tir. Subbagi ukdevi hocrelerde Neurophagie ve
sukut goriilmektedir. Buna yakin giddette Sil-
vius kanati hypotalamus
nahiyesinde, hadbe ve basalada da tegayyiire
tesadiif ediliyor. Buradaki mihraki gliya no-
evveld Babes tarif ve kuduza has
olarak ileri siirmiigtii. Halbuki bil'ahare gerek

civarinda ve bazan

diillerini

insan ve gerekse hayvan ansefalitlerinin bir
gogunda bu mihraklarin eglerine tesadiif edil-
migtir. Su tegrihi haraket ederek
Siikrit ve Spatz insan kuduzile had
[*] Bu hususda Bakirkdy Laboratuvarmda Dr.

Aliyenin yapdig: tetkik de menfi netice vermisiir.

levhadan
Ihsan




Cardiazol

Deveran cihazi ilaci
deveran bozukluklarinda (intandan miitevellit,
fazla yorgunluk halleri ve saire).

Mukavvi

tehlikeli had devrelerde, teneffiis felci, zehir-
lenme ve saire.
Cilt altindan, adale ve damar igine ihtiyaca gdre 1ampul, incabin

a
her Ya—1 saatta. — Afizdan ginde 3—4 defa 1 tablet yahut
20 damla, icabinda her 1—2 saatta.

Rp. Cardiazol-ampul «Knoll» 6 adet Orij. ambl.
Cardiazol-mayi «Knoll» 10 g. (10% lik) Orij. ambl.
Cardiazol-tabl. <Knoll» 10 adet beheri 0,1 g. Orij. ambl,
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ansefalit epidemik ve Heine - Medin hastali-
gmm bir gurupta mutalaas: icab ettigini
siirmiiglerdir.

ileri

Insan kuduzunda son yeni metodlarla bil-
hassa Karni' amonda °/, 70 kadar Negri ciisey-
matt bulunmaktadir. Bir kisim miiellifler taraf-
mdan istihalevi bir ifraz olarak kabul edilen
Negri ciiseymatmin bilhassa igindeki ince zer-
relerin parazit oldugu yeni miiellifler tarafindan
kuvvetle ileri siiriilmektedir ; ve hatta buna
Levaditi ve riifekasi Glugea Lyssae ismini
vermiglerdir ; aynmizamanda bu parazitin devri
tekamiil safhalarina malik oldugu ileri siiriil-
miigtiir.

Hayvanlardaki kayhsiz ansefalitler.

Non purulent olan ansefalitler hayvanlarda
miihim bir yekfina varan muhtelif hastahklarm
esash bir tegayyiirii balinde zabir olmakta ve
bundan dolayr da dimag iltihabimn
olan geklini tegkil etmektedirler. Iste beygirlerin
Borna hastahigi, koyunlarin sari iltihabi dimag1,
Kuduz, kopeklerin genglik hastaligmin dimagi
gekli, sigirlarn
vebasi, domuz

miihim

habis nezle hummasi, sigir
vebasi, tavuk vebasi, tavsan
kobay felei gibi hastaliklar dimagda

kayhsiz iltihab yapan hastahk nevilerindendir.

ensefaliti,

Beygirin intani = zatiirreesi ve enfliienzasi gibi
baz1 halinde
ayni iltihab gekli goriilmektedir. Bu hastaliklarin
hemen hepsi de iiltraviriisler tarafindan meydana
getirilmekte ve hususi patolojide bu hastaliklar
ve daha dogrusu onlarin dimagda yapdiklar:
hususi tegayyiirler ayri bir gurup altina top-
lanarak mutalaa olunmaktadir.

Dimagda kayhsiz iltihab yapan bu
iriislerin bir kismi spesifik olarak neurotropdir-
lar (Kuduzda, Beygirin Borna hastaliginda
oldugu gibi), bir kismida esasen or

hastaliklarda da tali tegayyiirat

iiltrav-

b 1

Sigir veb da, Kopeklerin genglik
hastaliginda oldugu gibi) ki bunlara polyorg-
anotrop ismi verilmektedir.

Dikkate alinacak diger bir nokta da climlei
asabiyede husule gelen tegayyiiriin intigar gek-

line gore bu grublar arasinda az gok bir
fark meveud olmasidir. Bazilarinde hem mad-
dei sincabiye ve hem de nesci ebyaz aym

derecede afetzede olur (Domuz vebasinda, Ko-
peklerin genclik hastahinda oldugu gibi),
bazilarinda da esas itibarile nesci sincabide
afet tekarriir eder (Bornada, Kuduzda oldugu
gibi).

Tegayyiiratin umumi vasiflarindan birisi de
bu simfa dahil olan iiltraviriisli hastaliklarin
¢ogunda husuliidiir. Bu
ciiseymler hocerat: ukdeviyenin ya protoplaz-
malarinda veyahut ta niiveleri iginde bulunur-
lar (Kuduzda Negri cilseymi, Bornada Joest
Degen ciiseymi, Kopeklerin genglik hastaligin-
da Lentz ciliseymi... v. 8. gibi).

Intan bu hastahklarda umumiyetle ya hae-

melfuf ciiseymlerin

matogen veyahut ta neurolymphogen ve neuro-
gen olarak vukua gelir ve Onceleri mevzii
olarak maddei asabiyede

intigar ederler.

ilerlemek suretile

Seriri olarak goriilen arfizi maraziye afetin
tavazzuuna gore umumi veya mihraki olmak
iizere tehaliif gosterir ve bazan yalmz intibah
ve tehevviir tarzinda, bazanda uyku, ruhi
depresyon, hissi ve hareki ihtilaller (felgler)
geklinde zahir olur.

Dimagdaki tesrihi tegayyiirler umumiyetle
makroskopik olarak kabili takdir degildir.
Hususi olan tegayyiirlar ancak histolojik olarak
goriiliirler ; ve en ziyade eviye etrafinda mo-
noniikleer hiere irtigahi, ukdevi hocrelerde
tigrolys, plazmalarinda inhilal, niivelerinde ha-
rabiyet ile alakadar istihaleler, Neuronophagie,

olduklar1  halde asabiyeye de
gostererek orada da: tekarriir

ciimlei alika

ederler (Domuz

Glia hocreierinde ve Hortega hoerelerinde
tekessiir, - Melfuf ciiseymler... v.s. tarzinda
zahir olurlar.
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Hayvanlarda bu guruba dahil olan hastalik-
lar iizerinde de birer hiilasa yapmagi faideli
buluyoruz :

I. Kuduz.

Kuduzun
umumiyetle

hayvanlarda yaptigi tegayyiirler
bir M
lit olarak tasvir edilmekte idi. Son zamanlar-
Ihsan

gi phalomye-

daki muhtelif negriyat ve bu meyanda
Siikrii
tecriibi ve tegrihi aragtirmalari gosterdi ki hay-
van kuduzunda da iltihabi ziyade

I civarmda 1 ktadir. Bu mey-
anda bilhassa Substantia nigra, silvius kanati

Akselin hayvan kuduzlar1 iizerinde

vetire en

civarl, buteyn kenarlari, hadbe ve basalada
pek giddetli iltihabi irtigahlara tesadiif edil-
mektedir. Her nekadar bazan iltihabin kign
dimag ve hatta ukedati merkeziyeye miicavir
nesci ebyaz kisimlarmda da goriildiigii veki ise
de asil gedid tegayyiirler gu yukarda saydigi
miz yerlerde bulunmaktadir. Nitekim kedi,
kopek, dana, egek fare gibi muhtelif hayvan
beyinlerinde hemen aym iltihabi intigar tarzi
goriilmektedir. Bundan mada hayvan kuduzun-
da bir ¢ok miiellifler tarafindan tarif edilmis
olan hoere dahilindeki ndorofibrillerin dahamesi,
Babes nodiillerinin meveudiyeti gibi tegayyiir-
ler ise diger muhtelif ansefalitlerde de goster-
ilmig oldugundan kuduza has olan bir tegay-
yiir olarak kabuliine imkan yoktur.

$u halde hayvanlardaki kuduzun dimagda
yapdig tipik tegayyiirler yukarda saydigimz
oldukea muayyen nahiyelerde iltihabin intigar:
ve bilhassa karm amondaki ukdevi hicrelerde
Negri ciiseymatmm bulunmasidir. Kuduz ké-
peklerde °/ 95, Kkediler ve diger hayvanlarda
% 75 nisbetinde bulunan Negri ciiseymati
miihim bir teshis kiymetine maliktir. 1—27
mikron biiyiikliigiinde, daha ziyade miidevver
ve beyzi gekillerde goriilen bu ciiseymler tek
bir hoere iginde bir veya bir ka¢ tane bulu-

nabilir : asidofil miitecanis bir zemini ve iginde

bazofil zerreleri vardirki bir ¢ok miiellifler asil

bu zerrelerin  patojen olduguna kanidirler.

II. Kopeklerin genclik hastaligy
(Carre hastalig)

Virlis hematojen olarak dimag ve nuhaya
vasil olur ; bihassa geng¢ kopeklerde ve kedi-
lerde goriiliir.

Tegrihi tegayyiirler ekseriya tahtelhad olup
kayhsiz dissemine bir Encephalomyelit (ve
neurit) tarzinda zahir olur. Muhiti vea olarak
lenfositer irtigah husulii (Gallego,
Cohrs, Dexler, Cerletti).

Cerletti irtigah olmadigi hallerde
bile eviye cidarlarinda

goriiliir

hierevi
endotelin hipertrofisi
ve hiperplazisi ile alikadar mihraki kalinlag
malar «vaskuler
Afet-
hocerelerde istihale
goriiliir. Gliya hoerelerinde, dimag-
Purkinje

miigahede etmig ve bunlara
produktiv mihraklar> ismini vermigtir.
zede kisunlarda ukdevi
ve sukut
hierelerinde farti niimiiv  ve
Eski tet-
norogliyadaki progressiv te-
Gallego

cenin
norofibrillerde hiperplazi
kikata
gayyiirata

goriiliir.
nazaran
mukabil bunlarda daha
ziyade regressiv tegayyiirler bulmug ve gliya
hocrelerinde protoplazmanin hubeybi manzaras:
piknotik halini (kornige amiloide)

veya miitecanis sitoplazma iginde eksantrik ve

ve niivenin

kromatinden zengin niivenin mevcudiyetini
(homogene amiloide) miigahede etmig ve birin-
cilerini bilhassa dimaggenin maddei ebyazinda,
ikineileri de kigri dimagda ve nuhay: gevkinin
maddei sincabisinde  bulmugtur.  Hortega
hoereleri harekete gelerek nesi¢ iginde miintesir
mihraklar tarzinda toplanmakta ve bunlar eski
miielliflerin  kignn  dimagda, maddei
sincabisinde ve dimaggenin maddei ebyazinda
gliyai, lenfositi teregguhlara teka-

etmektedirler. Cerlelti ye gore sukut

nubém

rasladiklar:
biil
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eden hiceratr asabiye ve elyafi asabiye yerinde
gliyai
Bazi vak’alarda ukdevi hocrelerde bir ¢ok
adette ceseymler goriilir. Lentz ve
Standfuss a gore bu ciiseymler miitecanis ola-
rak asidofil
olmayan
ukdevi
bulunurlar ;
vakiiole
salim hocerat:

skleros husule gelmektedir.

melfuf

boyanan ve dahili biinyeye nalik
tegekkiiller olup istihaleye ugrayan
hierelerin - protoplazmalart  iginde
Sinigaglia ise bu
malik olduklarim ileri

ciiseymlerin
siirmekte ve
ukdeviyenin protoplazmarinda
mevzu olduklarini bildirmektedir ; Babes, Gal-
lego ise bu ciiseymlerin merkez veya muhitinde
diger kiigiik bir ciiseymi ihtiva ettigini ve
ukdevi hdcrelerin veya protoplazma-
dahilinde mevzu olarak
bulundugunu bildirmektedirler. Bu ciiseymlere
hocre harici olarak ta tesadiif edilmigtir. Umu-
miyetle miidevver, beyzi veya kiirrevi gekilde

niive
larinda ve bir vakiiol

ddi

bunu parazit olarak kabul etmekte ve (Negria
canis) ismini vermektedir.

Biitiin bu fikirlere ragmen bu meselenin
ilmi cihetten daha zizade tenvir edilmesi zdru-
reti vardir.

1II. Borna hastalijn (Beygirin sari
dimag ve Nubai sevki iltihabi).

Hastalik ilk defa Saksonyada Borna da go-
riildigii igin oraya izafe edilerek isimlendiril-
mistir.

Tegrihi tegayyiirler bilhassa merkezi ciimlei
asabiyede tekarriir eder ve hususile fussu gem-
milerde, Nuecleus candatus ve karni amonda
goriiliir ; buralardan ilerlemek suretile de diger
kisimlara geger. Bu nokta intanin ve intigari-
min tarzinm izah i¢in miihimdir. Joest a nazaran
tegayyiirin dimagda ilerleme sirasi: Frontal
fus, Parietalfus, Temporalfus, basala, nuhay1

dirler ve bir hoerei ukdeviyede iit;
olarak bulunurlar ve muhtelif biiyiiklilk goste-
rirler. Kuduz ciiseymatinin aksine}olarak bunlar
merkezi asabide muayyen bir yer tercih etmez-
ler, nazaran
kil veya vakiioler olup
dahili tegekkiilleri yoktur ; dahilinde bulundugu
bildirilen ciiseym de bagka bir vasif gosterir.

Benjamin bu hastalikta goriilen melfuf
ciiseymi dagilan niiveyt pargalarindan veyahut
ta niiveden protoplazmaya gegen niiveytten
ibaret oldugunu kabul ederck Standfuss ile
birlegmektedir. Halbuki
hocre plazmasina

umumiyetle Negri ciiseymine

iirler, homojen

Lentz bunu viriisiin
ve niivedeki plastin maddesi
iizerine tesir ederek harab ettigini ve bunlarin
bir tegekkiil tarzinda bir araya toplanarak bu
mahsulii meydana getirdiklerini ileri siirmek-
tedir. Sinigaglia ise homojen olan Leniz cii-
seymi ile diger dahili biinyeye malik olani
birbirinden ayirmakta ve ikincisinde hem vak-
tiol ve hem de bu vakiiol i¢inde bazofil boyanan
bir dahili tegekkiiliin mevecudiyetini ileri siirerek

govki, O

Eviye muhitinde pek giddetli lenfositer
irtigah goriiliir. Bu irtigah sa’ri eviyeyi devaml
bir manto tarzinda ihata eder, aralarmda az
miktarda plazma hiicreleri ve pek nadir olarak
da tek tiik eozinofiller goriilir. Bundan bagka
nesei dimag iginde gliya hoerelerinin tekessii-
riinden ibaret kiigiik mihraklara da rastlanir.

Bu giddetli iltihabi tegayyiirlere muvazi
olarak ukdevi hdocrelerde az veya gok de-
recede olmak fizere istihale ve neuronophagie
de bulunur (Dobberstein). Sehaya yalmz az
derecede ve belki de sekonder olarak miiteres-
gihtir. Zeki Magdenli nin tecriibi tetkiklerine
gore Bornali dimag hulasasi girmga edilen
tavganlarin mayii dimagii gevkisinde daha araz
goriilmeden evvel hocre adedinde gogalma ve
globulin, albumin miktarinda artma husule gel-
mektedir.

initaltus. di dles

Joest ve Degen fussu gemmi ve karni amo-
nun  biiyiik  ukdevi hdocrelerinin niiveleri
iginde ve nadiren sitoplazmada kiigiik, muhte-
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lif cesamette ve bir kiireyvei hamra biyiiklii-
giine varmayan kiirrevi, beyzi veya diplokok
geklinde, asidofil, dahili biinyesiz homojen
melfuf ciiseymler bulmuslardir. Bunlar bir ve-
ya miiteaddid olarak bulunurlar ve boyanma
yan bir hale ile mubattirlar ve Bornali bayvan
larda hemen daima goriiliirler.

Hastalik  amilinin  bir diltraviriis  oldugu
Zwick, Seifried, ve Wille nin tetkikleriyle kati
olarak anlagilmigtir. Joest e gore viriis burun
yolu ile dahil olur ve Nervus olfactoriusun
lenf yolunu takib ederek dimaga vasil olur ve
evveld fussu gemmilerde tavazzu ederek bura-
dan arkaya dogru intigar eder. Mamafi Zwick,
Seifried ve Vilte maai bir intamin da husuliini
ve viriisiin burun gigay: muhatisi ve tiikriik
bezleri vasitasiyle tekrar itrahim da bildirmek-
tedirler ; idrar viriilan degildir.

Seifried ve Spalz Borna hastaligindan olen
atlarin beyinlerinde iltihabi tegayyiiriin daha
ziyade dimagi miitevassitta toplandigim ve
saki mbhiler, silviyiis kanati civari, hypotala-
mus nahiyesinde bilhassa pek sgiddetli olarak
bulundugunu gostermigler ve bu noktadan ha-
reket ederek /hsan Siikrii ve Spatz tarafindan
ortaya atilan insan
epidemikdeki tegrihi
ithalinin  kabil.olacagini soylemiglerdir.

kuduzu ve had ansefalit
Bornanin da
Pette
ve Konyeyi ise Borna viriisiinii dahili verid

benzerlige

olarak tecriibe hayvanlarma zerk etmigler ve
aym lokalizasyona tesadif etmislerdir. Bu mii-
ellifler Seifried ve Spalz tarafindan ileri sii-
riilmiig olan ve Borna hastaliginda mayii dima-
gi yolunun intigarda bir rol oyvadigi mes’ele-
sinin dogru olamiyacagim ¢iinkii kan yolu ile
de aym lokalizasyonun viicude geldigini
siirmiiglerdir.

Hastalik tecriibi olarak tavsanlara, koyun-

ileri

“dara, kobaylara, farelere, tavuklara, maymun-
lara verilmig ve koyun ansefaliti tekrar bey-

gire intikal ettirilebilmigtir. Ernst ve Hahn

sigirlarda ve bir geyikte Bornaya gok miiga-

behet gosteren ve dimagda muhiti vea lenfo-
siter irtigah, niivede melfuf ciiseym gosteren
bir hastahktan bahsetmiglerdir.

Bu kadar mubtelif hayvanda patogen

olan bu virus acaba bir giin insan sagligim da
tehdid edecekmidir ? (U.M.).

IV. Koyunlarin anzootik iltihabi
dimag ve nuhai sevkisi.

Bu hastahgin Borna ile identik oldugu ve
Bornada goriilen biitiin tegayyiirlerin koyunlar-
da da goriildiigii ve viriisiin miitekabilen tec
riibi olarak patojen oldugu artik Zwick,
Seifried ve Wille nin tetkikleriyle tebelliir et-
migtir ; Bornada goriilen melfuf ciiseyme Spie-
gel, Beck, Priemer=ve Cohrs koyunlarinkinde
de rastlanmglardir.

V. Tavuk vebasi.

Guddevi midede goriillen karhavi tegayyiir-
den bagka dimagda histolojik olarak dissemine
ve kayhsiz bir iltihab goriilir. Eviye mubhitin-
de lenfositlerden, plazma hicrelerinden ibaret
irtigahlar vardir. Nesci dimag i¢inde de lenfo-
sitlerden ve gliya hipertrofisinden ibharet mih-
raklar gériiliir. Ukdevi hicrelerde de istihale
miigahede olunur.

Kleine ve Schiffmann intana maruz birak:
dimaginda ugramig
uk hocreleri i¢inde veya serbest olarak nesigte

lan  kazlarin istihaleye

«Tavuk vebasr ciiseymi» ismini verdikleri mel-

fuf eciiseymler bulmuglardir. Bunlar yuvarlak
veya beyzi, ince hubeybath olup nokta tar-
zinda, rozet seklinde veya halkavi tegekkii-

lati dahiliyeye maliktirler. Bu hastalik’ kanat-
It hayvanlara has olup bilhassa kazlarda sid-
detli telefat yapmaktadir.
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VI. Sigiriarin habis nezle hummasi.

Bag gigayr muhatilerindeki tegayyiirlerden
bagka Dobberstein, Glamser in tetkiklerine go-
iltihabl da  goriilmektedir.
Tegayyiirat en ziyade maddei ebyazda ve bu-
nun

re kayhsiz dimag

maddei sincabi ile hududlandig yerlerde
goriiliir. Dimag emiilsiyonlarinin subdural veya
intraokular . zerkile sigir ve tavganlarda hasta
Iigin intikali miimkiin olmamigtir (Dobberstein
ve Hemmert - Halzwick). Filtran bir viriis ta-
rafindan hastahgin husule getirildigi
edilmektedir.

tahmin

VII. Sigir vebasi.

Dobberstein ve Uveis Maskar m veba tel-
kib danalarinin dimaglar: fzerinde - yaptiklari
tetkik neticesine gire bu hastalikta da hazim
yolu afatindan bagka dimagda dissewine ve
kayhsiz bir iltihab husule gelmekte ve bazan
seriri olarak goriilen asabi tezahurlari izah et
mektedir.

Tesgrihi tegayyiir en ziyade kigri dimagda,
karn1 amonda goriilmekte ve nadiren de dimag
ce tesadiif edilmektedir. Eviye
muhitinde gogu lenfositlerden, kismen de plas

ma -hoerelerinden ve histiositlerden ibaret irti-

ve basalada

gahlar goriiliic. Baz1 yerlerde diyapedesik nezif-
lere de Bu mezenkimal
mukabil ukdevi hicrelerde

rastlanir, vasfi olan

tegayyiire ve gli-

yalarda bir degisiklik gorilmemistir 5 melfuf

ciiseym bulunmamigtir.
VIII. Domuz vebasi.

- Bilhassa cihazi hazmi ve teneffiiside tegay-
yiir yapmakla muttasif olan bu hastalikta da
Roéhrer ve Seifried in tetkiklerine gore dimag-
da nesci ebyaz ve sincabi aym derecede ol-
mak iizere kayhsiz bir iltihab makarri olnak-
tadir. Burada da tegayyliriin ko-
peklerin genglik hastaligindakine ~miigabehet

intigar gekli

gostermektedir. Eviye muhitinde lenfositer irti-
gahlar miigahede edilir. Vak’alarin %/ 25 inde
de dahili niive olarak melfuf ciiseymlerin mev-
cudiyeti haber verilmigtir ; lakin bunlar vasfi
ciiseymler olarak degil aksiilamel “mahsulleri
olarak kabul edilmektedir.

IX. Tavsanlarin anzootik iltihabn
dimag.

Bunda kayhsiz bir Meningoencephalit ile
beraber kigr1 dimagda ve karm amonda kiigiik
Granulom tegekkiilleri goriiliir ve boylece di-

{ ger ansefalitlerden fark edilir. Bu nodiiller kii-
giik eviye 'cidarindaki mezodermal hocrelerin
tekessiirlerile meydana = gelir ve lenfositler,
fibroblastlar, gliya hocreleri tarafindan ihata
edilmiglerdir ; merkezlerinde nekroz. meveuttur.
Seifried bu tesekkiillere yalniz spontan hasta-
hkta degil aym zamanda ufuneti demi nezfi-
lerde, sari nezle ve barsak koksidiyozunda da
rastlamigtir. Bu_nodiiller Borna, Kuduz, Kazib
kuduz ve kopeklerin genglik hastahg: viriisle-
rinin dahili dimag zerkleri neticesi de husule
gelmekte ve muhtelif pasajlarla’da temin .edi-
lebilmektedir. Her vak’ada teghisi miimkiin
olmayan amilin bir Mikrosporidi oldugu ve
Levadili tarafindan Encephalitozoon cuniculi
ismi verildigi bildirilmektedir. Seifried tavgan
viicudunda spontan olarak meveud bir ajamn
endojen veya eksojen - tesirlerle patojenite ka-
zandigint kabul etmektedir.

insan ve hayvanlardaki Herpes ve

Encephalit mes'elelerini tetkik noktai nazarmn-

dan bu spontan ansefalitin biiylik bir ehemmi-

I Bugiin

yeti vardir. Buna benzer -histopatolojik tegay-
yiirleri Herpes ve Variolavacein viriislerinin de
viicude getirmekte oldugu iddia edilmektedir.

X. Kobaylarin (elcl.

Lenfositer olarak eviye etrnfmdl ve nellqte
irtigahlar ile alakadar bir~
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halit tarzinda zahir olur ve en ziyade nuhamn
kism1 katanisinde tavazzu eder (Romer).

XI. Beygirin kayhsiz had - nezfi
iltihab1 dima ve nuhay1 sevkisi.

Friohner e gore intani tabiatte olan bu
hastalikta bilhagsa nuhayi gevki, basala, hadbe
ve dimagc¢ede muhiti vea lenfositer irtigahlar,
ihtikan, diyapetezik nezifler, milyer teleyyiin
mihraklari, ukdevi hocrelerde istihale gé-
riiliir ; Melfuf ciiseym bulunmaz ; aym zaman-
da tahalin gigmesi ve muhtelif uzuvlarda miin-
tegir nezfi mihraklar bulunur (Dobberstein).

Moussu ve Marchand tarafindan yazilmig
olan Encéphalite enzootique du cheval de bu
hastahkla identikdir.

XII. Aujesky hastahin (Kazib kuduz).

Ehli hayvanlarin ve farelerin intani bir
hastahi olup tipik vak’alarda intan noktalarin-
daki bir kagint1 ile baglar; iiltraviriisli bir
hastaliktir. Onceleri kuduz ve muhtelif zehir-
lenmelerle karigtirilan  bu hastahgt 1902 de
Aujesky etrafli olarak tetkik etmig ve bagh
bagina bir hastahk meydana ¢ikarmigtir. Fare-
lerde, et yiyen hayvanlarda daha ziyade gorii-
lir. Koyunlarda, domuzlarda, sigirlarda da
kayd edilmig ise de tek tirnakli hayvanlarda
spontan olarak vukuu bildirilmemistir. Ayrica
tilkide, sansarda, yaban domuzunda da goriil-
miigtiir. Telkih suretile tavganlara, kobaylara,
fare ve siganlara, kopek kedi ve tilki gibi et
yiyen hayvanlara kolayca gegirilebilmig, kegi,
sigir, koyun, egek ve beygir gibi hayvanlara
ise daha gii¢ intikal ettirilebilmigtir. Baz1 mii-
ellifler giivercin ve tavufun mukavim oldugu-
nu kayd ederlerse de Remlinger son bir etii-
diinde tavuklarda da vukua geldiginden bahs
etmekdedir. Intan yolu Kkatiyetle tesbit edilme-
mig olmakla beraber farelerin-intikalde miihim
rolii oldugu kabul edilmektedir. Hayvan viicu-

duna giren amijl oradan asab yolu ile degil
kan yolu ile intisar etmektedir. Bununla bera-
ber kuduzu giiphelendirecek kadar esasli asabi
tegevviigler gostermektedir ; su farkla ki bu
hayvanlarda 1sirma ve saldirma goriilmiyor.
Bu hastaliklardan 8len hayvanlarin dimaglarin-
da goriilen tegrihi tegayyiirler hakkinda elde
etrafli bir etild meveud degildir. Yalmz bir
kisim  miiellifler dagmik bir Meningoencepha-
litin, ufak teleyyiin merkezi
ciimlei asabiyede bulundugunu kaydetmiglerdir.
Bu bayvanlarin dimaglarinda Negri ciiseymati
asla bulunmadifr gibi ona miigabih her

mihraklarinin

hangi
bir melfuf ciiseyme de rastlanmamaktadir.

***

Buraya kadar kayd ettigimiz insan ve hay-
van ansefalitlerini bir araya toplayarak muka-
yeseli bir tarzda miitalda etmek istersek gu ne-
ticelere varabiliriz :

1.— Ultraviriisli dort insan ansefalitinden
iigii yani kuduz, Ansefalit epidemik ve Heine-
Medin hastaligi tegrihi tavazzu ve intigar baki-
mindan birbirlerine biiyiik bir benzerlik gos-
termektedirler ; su halde temamen ndrotrop
olan iiltraviriisli hastaliklar, etioloji ve epide-
miolojileri  biisbiitiin ayr1 olmalarmna ragmen,
bir guruba sokmak kabildir. Tasalliibi levhavi
ise ancak iiltraviriislii norotrop bir dimag in-
tan olarak bu bahse girebilir.

2.— Saydiguniz muhtelif hayvan ansefalit-
lerinden iki tanesi yani kuduz ve Borna has-
taliklar1 tamamen norotrop olduklar gibi tes-
rihi intigar bakimndan da birbirlerine
mektedirler. Sayam dikkat olan nokta bu hay-
van ansefalitlerinin yine tegrihi intigar bakimin-
dan yukarda bir guruba sokdugumuz ii¢ insan
ansefalitlerine yani Heine - Medin, kuduz ve
ansefalit epidemige pek ¢ok benzemektedirler.

benze-

Diger hayvan ansefalitleri yapan viriisler ise
esas itibarile organotrop olmakla beraber nd-
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rotropi de gosteriyorlar ki bunlarin dimagda remeler vardi, arasira da bitin  viieudu
yaptiklar tegrihi tavazzular birbirlerine pek istila eden adeta saravi sekilde umumi intilag-
benzemekte ve buna mukabil yalmz norotrop lar goriiliyordu. Hayvan oldiiriilerek otopsisi
olan insan ve hayvan ansefalitlerinden ayrl-  yapildi.Ahsada miihim bir tegayyiir goriilmedi.

maktadirlar [*].

Su balde bu tesbit ettigimiz tegribi lavha-
lara miistenid ansefalitler guruplarn gerek hay-
van ve gerekse insanlarda yukarda gosterilen
muayyen gartlar1 haiz oldugu taktirde kendiler-
ine muhafaza etmektedirler.
Demek istiyoruzki hepsi de tiltraviriislii ansef-
alitler olduklari halde (organo-neurotroplar) ile
sirf  (neurotroplar) tegrihi tavazzu itibarile de
birbirlerinden aynlmaktadirlar.

mahsus vasiflar

Bizi bu suretle insan ve hayvan ansefalit-
lerini bir araya toplayarak mukayeseli bir etiid
yapmaga sevk eden muhtelif sebebler arasinda
miigtereken mutalda ettigimiz biri Kedi ve biri
Kopek olan iki hayvan Koresi vak’asi da bu-
lunmaktadir :

Vak’al.— Tahwinen alti ayhk kedi
yavrusu. BakirkGy miiessesesinde tesadiifen
buldugumuz bu kedi yavrusunda gayet

giddetli ve bilhassa bagda toplanan koreik tit-

[] Son senelerde bilhassa Hollanda ve ingiltere-
de tetkik edilmis olan gigek asist ansefalltleri ile bura-
da ufak bir mukayese yapmak isteriz. Heniiz dogrudan
dogruya asiginin mi yoksa gigek agisinin yapdigi reak-
siyonla kamgilanmis olan dimagda gizli kalmis bilfarz
Herpes v.s. gibi norotrop bir virisinmii vukua getir-
digi iyice tefrik edilememis olan bu hastaliktaki tesrihi
intisar daha ziyade miintesir halomyelit halinde-

Dimagin  muayenesinde /sayam dikkat olarak
ukedati merkeziyede ve bilhassa hypotalamusa
yakmn ve buteyn “civarinda “iki_bilyiik gliyai
mihrak " bulundu (§ekil - 1) ki bunlarin  bir

Ctanesinin ortasr nekroze idi. Bundan bagka yine
bu nahiyelerde hocerat: ukdeviye etrafinda
gliya hoerelerinin arttigi,” goriilmekte olup
.gerek burada ve gerekse dimagin diger nahi-
yelerinde her hangi bagka bir iltihabi alamete
tesadiif edilemedi.

( Sekil - 1) Koreik hareketler gosteren kedinin buteyni

dir ve kismen de esas itibarile organotrop oldugu hal-
de nérotropi gosteren hayvan ansefalitlerindeki man-
zaraya benzerlik gostermektedir. Burada gigek agisinin
da evieviyet ile dimag harici uzuvlarda tegayyirler
yapdigini hatirlamak su kat’i olmayan fakat oldukga
kuvvetli zan efttigimiz mukayeseyi yapdirmaga bize
cesaret verdi. Bir noktaya daha isaret etmek isteriz ;
gigek agist ansefaliitnde kullanilan danalardan gegmesi
muhtemel herhangi organotrop diger bir iltraviriisiin
de bdyle bir ansefalit tevlid etmesi imkan1 muahhar
etiidler igin bir aragtirma zemini olmalidir. Bu,
kuduz agisindan miitevellit oldufu iddia edilen insan-
lardaki felci arizalari da boyle tavsan beyninden gegme-
si muhtemel bir ansefalit viriisii ile izah mes’elesini de
andirmakdadir.

i mihrak. (Nissl metodu. Ocl. 3,”Obj. 3)

Vak’a 2.— Takriben iki yaginda bir fino
kopegi ; bagindaki sallanti dolaysile tedavi
edilmek iizere Haydarpagada Askeri Baytar
Tatbikat okulu seririyatina getiriliyor. Klinikce
sallanti, boyun adalelerinde
ketif ve omuz adalelerinde
koreik titremeler tesbit
edilerek tedaviye gegiliyor,’fakat kisa bir miid
det sonra Oliiyor. Otopside barsaklarda bulu-
nan bir ka¢ aded Dipilidium eaninum dan

bagda devamh
gurup halinde,
kismi olarak devamh
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bagka hig bir uzuvda bir tagayyiir bulamiyoruz.
Ciimlei  asabiyede makroskopik olarak aehaya
eviyesinin az derecede imtilasindan bagka bir
sey goriilmiiyor. "

Dimag ve nubayi gevkinin histolojik tetki-
kind Dimlé@u kigr1 cidaride ve ikinei, iigiin-
cli tabakada iri gliyai bir nodiil bulundu
(Sekil 2) ayrica daha ufak olmak sartile uke-
dati merkeziyenin buteyni canibilerle yapdig
zaviyelerde ve bir de yine ukedati merkeziye
ile Karn1 amon arasinda mihraklar bulundu,
Ayrica bu civarlarda eviye efrafinda tek tiik

( Sekil - 2 ) Koreik hareketler gésteren képegin kigrt
dimngmdnh mihrak (Van Gieson metodu),
Ocl. 3, Obj. 3)

lenfosit irtigahi da goriiliyordu. Sehayada baz
mahallerde yer yer hiperplazi goriiliiyorsa da
iltihabi irtigah meveud degildi. Nuhai sevkide
kanati merkezi civarindaki sari eviyede ufak
nerifler ‘goriildii.

~ Su iki vak’ada da Carre hastahg gecirdik-
lerine dair bir anamnes elde edilmiyor. Esasen
tegrihi manzara bu vak’alar1 basit bir genglik
hastahginin gekli dimagisi olarak kabul etme-
mize pekte miisait degildir. Zira burada gor-

diigiimiiz levha dimagda nesci sincabide oturan
ve biiyiik gliya mihraklar1 husulile miitezahir
olan bir tegayyiir tarzindadir. Buna mukabil
mezodermal nescin reaksyonuna kopekteki tek
tiilk ve pek az derecedeki eviye irtigahlar
harig, = asla tesadiif etmedik. Kedinin nubayi
gevkisinde hi¢ bir tegayyiir yoktu; kdpegin
nuhayi gevkisindeki kiigiik nezifleri ise diger
alametler bulunmamasi itibarile daha ziyade
bir tromatizmaya rabt etmek mecburiyetinde
bulunuyoruz.

Su halde seririyatta koreik hareket gisteren
bu iki vak’ada dimag nesci sincabisine tevazzu
eden bir kayhsiz ansefalit manzarast meveut-
tur; vebu da kopeklerin genclik ~hastahiginda
goriilmesi mutad olan lavhadan aynlmaktadir.
Iste bu moktadan haraket ederek hayvan kore-
sinin  simdiye  kadar iddia edildigi  gibi
mutlaka  genglik  hastabimin  muahhar bir
akibeti olarak kabul etmekten ziyade bagh
bagmma ve insanlardaki kore tarzinda bir has-
tahk: olmas: ihtimalini diginmekteyiz. Yalnz
burada insanlardaki kore ile olan miigabehetin
daha niyade semtomatolojik bakimdan oldu-
gunu ve tegrihi vasiflarin birbirine
diklerini de kayd etmek isteriz.

Elimizdeki iki vak’a ile hayvanlarda bagh
baglixa goriilen bir kore hastalig1 meveudiyetini
iddia etmek kabil degildir. Sukadarki simdiye
kadar insan ve hyvan ansefaiitleri literatiirler-
lerinden  topladigimiz neticeler kargisinda su
iki vak’ada buldugumuz miisterek hususiyet-
ler bizde bu siipheyi uyandirmigir. Bu nokta-
nm kati olarak halli ise ancak gimdiden sonraki
zengin materyele istinad eden seriri ve te;rlhi
aragtirmalarla kabil olabilir.

benzeme-
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Sizofreniyanin yeni tedavileri 1 .
Mazhar Osman Uzman

Akil  hastahklarimn
patojenisi, teshisi, anatomi

tasnifi,  seririyati,
patolojisi, nihayet
tedavisi gon senelerde iyiden iyiye terakki etti-
gini ve tababetin bu bahslerile alakadar yeni-
liklere lakayd kalmadigim pek ali bilirsiniz.
Ik zamanlar felsefe ve psikoloji hududlarindan
uzaklagmayan bu cesit hastahklarin artik
umumiyeye mal edildigini, tipki diger
klinikler gibi usul tefehhuslar1, biyolojiye isti-
nad eden tekevviinii marazileri, seroloji yardi-

emrazi

mile tefrik edilen hiiviyeti maraziyeleri, mik-
roskop altinda gi marazi tagayyiirleri,
umumi tibbin  kullandig1 ayni tedavi
oldugunu sdylemege hacet yoktur. Bir vakit
metafizik gibi telikki edilen bu gube bu giin
ne kadar ultmu

iilen
usulleri

miisbete arasina girmistir ve
giinden giine diger seririyatlara ne kadar yak-
lagmigtir. Bu bakilarak
edilmesinki sprogetanin tesirile meydana gelen
oldugu anlagilan
bahsedecegim, veya gripin ve gripe benze-
yen bir takim intanlarin tesirile husule gelen
ansefalitlerden.... ne ekserisi kisbi oldugu anla-

soylediklerime zan

bir hastalik felei umumiden

silan sar'a gesitlerinden, nede ya dimagm
uzvi hastaliklar1 veya ifrazati dahiliye gudde-
lerinin kusurundan ileri gelen dimagmn viladi
kusurlarindan... sdylemek istedigim hastalik
gifa yurdlarin1 dolduran erken bunamadir. Bu
hastaligin ne kadar miihim oldugunu her he-
kim takdir eder. Bin itina ve takayyiitle yeti-
sen bir ailenin {imidi bu teshisle hemen yikili-
veriyor, yontulmug ve terbiye gormiig bir gen-
cin bu teshisle idam ferman1 okunuyor. Giiriil-
tiisiiz patirdiniz. koca bir zekd soniiyor, gokii-
yor. Nihayet, koca bir yigit canl bir oli gibi
bimarhaneye ebediyen kapatiliyor, yahut ruh-
[*) Tiirk Tip_Cemiyetinde soylenmistir.

suz bir heykel gibi bir kdgeye atiliyor. Bu ne
afir teghistir. Hele buna kargi tibbin biisbiitiin
aczi ne elimdir. Bimarhaneye giren hastalarin
biiylik bir ekseriyetini tegkil etmeseler bile
meveudun en ¢ogu bunlardir. Diger psikozlar
yaiyi olup gqiktig1 veya oldiigii halde bunlar
demirbag esya gibi kalir... senelerce yasar...
ne kendisi yagadizindan bir gey anlar,ne de onu
yagatanlar... cemiyet kendi huzuru igin serbest
hayatlarina miisaade edemez, onlari kapamaga
beslemege, oOliinceye kadar lizumsuz hatta
zararll bir yiik diye tagimaga mecburdur. Bu
hastaligin tedavisi fennin pek biiyiik bir mu-
vaffakiyeti olacaktir. Genglerde veremden de
korkariz, lakin veremin mikrobunu, profilaksi
carelerini, hatta tedavi yollarim iyi biliyoruz,
veremde tanidigimiz bir diigmanla harp ediyo-
ruz!...Ondan mada veremli son dakikasina kadar
insanhgim benligini muhafaza eder. Sizofrenia
igin ise hemen bir gey bilmiyoruz, yahut pek
az biliyoruz, tamlmayan diigmanla ugragmasi ta-
bii daha giic...muvaffakiyet iimidi hemen yok...
hatta diigmanin ne gesgit oldugunu bile kestire-
miyoruz mikrobik mi, biyolojik mi, biinyevi mi,
semmi mi kat'i bir gey diyemiyoruz. Sahsiyeti de
o kadar yikiyor ki... gahs buna yakalanir yaka-
lanmaz her geyini kaybediyor. Ne zekisi, ne
seciyesi, ne sevimi, ne huyu, ne giizelligi kah-
yor, hatta ne de bir hakki.. yalniz kapali ya-
samasina miisaade ediliyor, igte o kadar...

Bu hastahgin tedavisinde ilk zamanlar1 epi
iimit uyanmigti. Biilag yaginda goriiliigii ifrazaty
dahiliye guddelerinin rolii oldugunu diigiindiir-
miig, organoterapiye pek ehemmiyet verilmigti.
Abderhalden teamiilii tamlinea bu fimit artmigts,

Lakin  hemen suya  diigti. Daha sonra
intanlar ii, hala da d liiyor, intan

thallerinin izligi lanildi, agiz burun,
mide, maai miistakim her yer tathirata tabi

oldu, akla gelen intanlarla, romatizma ile, anse-
falitle, koli basillerle miicadeleye baglandi.
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Semmi olmasmi kabul edenler bulundu, Esrar-
dan ileri gelen erken bunama vak’alari gosteril-
di, bulbokapninlerle teeriibi katatoniler yapildi,
basil de Kohun noksile oldugu diisiiniildii. Niha-
yet bunun bir hastahk degil sar’a gibi, Bazdow
gibi bir sendrom oldugu kabul edildi. Bir sebep
degil, muhtelif sebeplerden ileri geldigi tne
siiriildii... bu gibi sendromlari tedavi igin
kullanlan patoloji jeneral usulleri tatbike bag-
landi, ¢ok incelendi, belki bu giin bir muvaf-
fakiyet elde etmig degiliz ; lakin ne kadar
kiigiik olursa olsun son zamanlarda gordiigiimiiz
giizel neticeler bizde kuvvetli {imitler uyan-
dirdi. Evvelee felei umumi karsisinda da bu
derece meyus ve silahsizdik. Vakia ideal teda-
viyi ondada bulmaga muvaffak olamadik.
Lakin buldugumuz tedavi usuliinii bizim yiizde
yiiz dlime mahkim saydigimiz adamlarin pek
gogunun, yarisina yakinini, baz istatistiklerde
daba ziyadesini oliimden kurtariyor, giden akl
geri geliyor, yeniden hayata karigiyor, eski ¢a-
hgma kabiliyet ve kudretini kazaniyor... vakia
gizofreniyada bu kadar giizel neticeye heniiz
varmaktan pek uzakiz. Lakin bizde bir iimit
uyandi, ki bu hastahk da iyi olabilirmig, yikil-
mig ve sonmily sandigimiz zekllar yerine gele-
bilirmis...

Sizofreniya nedir ? hocam Kraepelinin erken
bunama (Demence précoce) i ile miiteradif bir
kelimedir, belki sizofreniya tabirinde manaca
daha bir geniglik vardir. Iginde demence pré-
coz da, bir az daha fazlasi da vardir. Demence
precoce tabiri ile sahsin genc yasta ve cabuk
bunamasi anlagilir, vakia daima genclerde
olmaz, yashlarda da goriiliir, her vak’a buna-
maz, iginde iyilesen az ¢ok salih gosterenler de
vardir. Onun igin Bleulerin sizofreniyasi demans
prekoz tabiri etrafinda sdylenen miinakagalara
nibayet verdirdi, galiba Alman mali olmadigi,
Isvigreden geldigi i¢in herkesce de hog goriildii.
Bizde bu tabiri kullanacagiz!.. Sizofreniya seri-

bir kiintliik, atehini infial
hastahk diyebiliriz.

yikilir,

riyatta teessiirde
cephesinde gisteren bir
Bu hastalikda zekiadan
hesabini kitabim degil, daha ziyade muhitls
alakasini keser, gahsina lakayd, ailesine lakayd,
vazifesine lakayd, diinyaya lakayd bir hayat
igine girer. Bu kaydsizhk yiiziinden ne iistiine

once teessiir

bagina bakar, ne aile kaygusu kalir, nede
alemde gecen hadiselerden haberdar olur, ol-
duklart da onda bir teessiir uyandirmaz.
Sizofreniya tek bir hastahk degildir, bir
hastahklar gurupudur.
seriri sekilleri gegit cegittir. Burada
sekillerinden, hatta hastaligin kaba taslak araz-
larindan’da bahs etmeyecegiz, sade amili marazi
ve sebep igin diigiiniilenleri ihtisar edecegiz.
her geyden evvel veraset diigii-
niiliir.! Verasetin yani sira cismani avamili ha-

¢ok Sizofreniyanin

seriri

Sizofreniyada
riciye ruhilerin tesiri
olduguda anlagiliyor.Vakia gizofreniyada veraset
resesifdir, yani batindan batina giddeti azalr,
(Mot) n dedigi gibi bes batmn sonra biisbiitiin
soner... irsi kanunlarda mutlak ayni cins has-
taligi tevariisii gart degildir. Bagka gesit irsi
asabi kusurlar yeni nesilde sizofreniya dogura-
bilir. Veraseti degistirmeye iktidarimiz yok. Bir
doktor gibi bu bahiste roliimiiz olamaz, olsa
bile ancak profilaksiye aittir. Ruhi amiller,
hagevi amiller tefahhus ve tedavimize daha gok
girer ; hele hasevi (somatik) amiller...

ile muhtelif teheyyiicii

Sizofreniya ilerleyen bir hastahktir, bazisi
ka¢ ay i¢inde atehe gider,
pek g¢ok sene-

az zamanda, bir
bazis1 gayet miizmin seyreder,
lerden sonra ateh gelir. Hastahk
birdenbire durabilir, hatta geriye bile done-
bilir. Yani az ¢ok
biz ictimai gifa <guérison sociale» diye sayariz,

ilerlerken
iyilegebilir. Bu iyilegmegi
yani hekimlikce bir sifa degildir, bir remission

Hastanin batan teheyyiic, hayal,
hezeyan gibi arazlari az ¢ok durur, yoksa esas

dur. goze

yine kalir... sonra gizofreniklerin bir kismi agir
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agr ilerler, bir kismi ara sira hecme tarzinda
agir nobetler gosterir, her agir nibetten sonra
hasta az gok agilir, biisbiitiin iyi olmaz, ondan
sonra yine agir nobet gelir. Biz biliriz ki bu
gegitlerin tedavisi de birbirine pek
benzemez. Hastaligin seyri esnasinda kan mua-

inzari da,

yenesi, metabolizma, serolojik ve biyolojik
bozukluklarda bize heniiz esash bir gey Ogret-
memigdir,iyilesirken veya fenalagirken bunlarda
bir degigiklik olup olmadigi binlerce miiellif
tarafmdan aramildigi halde bir netice alinama-
migtir.

Hastalik meydana ¢iktiktan sonra hagevi
tedavilerle bir sey yapamazmiyiz ?... llk @imit-
leri yine hastaligin seyri uyandirmigtir. Mesela
bir gok delilerin son zamanlarina dogru akilla-
1 bagina  geldigini, bir intana yakalandiklari
vakit iyilestigini her doktor gormiigdiir... onun
igin iptida 1887 senesinde Vagner von Yaureg
ilk defa sade bu hastalifi degil, daha bir ¢ok
psikozlar1 sun’i intanlarla iyi etmegi tecriibeye
kalkmig. Paralizi jeneralin bu giinkii tedavisi
yani malarya ile tedavi ayni miiellifin daha elli
doktrinin sebath tatbi-
katinin neticesidir. Sizofreniyay: da ayni usulle
tedaviye kalktilar. Burada oldiiriilecek bir
sprogeta filan yok. Lakin sun’i intanla paran-
kimai dimagide bir degisiklik yapmak
var. Biz de bu usulii gok yaptik, belki somatik

sene evvel diigiindiigi

fimidi

baz iyilikler oluyor. Lakin ruhi bir sey kaza-
milmiyor. Vakia Lafora iki vak’ada eskisi gibi
galigabilecek hale geldiklerini, Avela dort vak’a-
nmn iyi oldugunu, Nardi 28 vak’ada yedi sifa
ve 15 salah oldugunu had
vak’alarda tedavisile hi¢ bir iyilik

gormiigtiir. Biz
malarya
gormedik, miizminlerde de hemen hig.... Mayer,
Veygand da bizle beraber...

Sizofreniklere esans trebantin sirngas: da
pek gok milellifler tarafindan tecriibe edilmis.
Ben gerek Toptag
Sigli hastanesinde had sizofreniyalarda esans

ve Bakirkdyiinde, gerek

de trebantinle abse de fiksasiyon yapilmasini
senclerdenberi klasik tedavi gibi kabul etmigim.
Benle galigan arkadaglarimn hepsi bu usuliin
iyi neticelerini gdrmiigtiir, bilhassa Fahreddin
Kerim ve Hiiseyin Kenan bu usuliin iyilikleri
hakkinda negriyatta da bulunmuglardir. Miizmin
vak'alara da tatbik ettik, lakin bunlarda nikbi-
1 d yine ayni

nane bir netice
lait, peptone, nucleinate de soude giringalarn
yaptik. Bahusus siit sirmgasinda onar giin
fasila ile 5, 10, 10 santimetre mikdb1 yapmagi
adet edindik. Bunlar da bazan giizel neticeler
aldigimiz oldu. Lakin bu neticelerin kendili-
ginden bir salah m1 yoksa tedaviden mi oldu-
gunu kestiremedik, bizden daha nikbin miiellif-
ler ylizde elli kadar salah iddia ediyorlarsa da
bunlara da inanamiyoruz. Sizofreniyayi gizli
bir verem diye kabul edenler de var, bu has-
talarin gogu veremden oliiyor. Lakin bu sebeb
mi ihtilat m1?.. her ne ise... Yaureg Kkiiglik
miktarda tiiberkiiloz tedavisini metediyor, ihti-
mal tiiberkiilozun umumi hali iyilegiyor da
ondan... Vaksen tifik de gok yapildi, hala yapi-
senelerde bakteri proteini
Pyrifer, veya marazi olmayan mikroplari havi
saprovitan kullamhyor. Biz Pyrifer ¢ok Kullan-
dik, hemen hemen bir iyilik gormedik. Ug
senedenberi] Sulfosine kullamyoruz. Sulfosinle
gifayap olmug vak’a bilmiyoruz.Lakin pek gok
salah goriilenlere, hezeyanlardan harafelerden
teheyyiiclerden siyrildiklarina gahid olduk. Bu
ilacla bulunan neticelerde de miiellifler ara-
sinda ihtilaf var. Bazisi pek ¢ok metediyor,
muvaffakiyetlerini ~ anlatmakla  bitiremiyor,
bazilan ciddi bir netice gormedigini styliiyor.
Siiphesiz yapilan zamanin, uzviyetin, daha bir
¢ok amillerin rolii var.

Kanati sisai igin beygir kan giringa ederek
bir menenjit aseptik yapmagi Caroll metetti,
bazilar1 da ansefalografilerde oldugu gibi mayi
dimagii gevki alnarak yerine hava iiflenirse

yoruz. Son olan
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stupuer eatatoniquelerin gectigini gormiis. Hulasa
bir ¢ok miielliflerin pireoterapiden aldiklar:
neticeleri tetkik edersek birbirine hi¢ uymayan
istatistikler kargismda kalinz. Iyiligi yiizde yet-
mig deyen de var, yiizde sifir deyen de.... mu-
hakkak olan bir gsey varsa bu tedavile alinan
neticelerin sizofreniya kendi haline birakildigy
vakit alinan neticelerden pek farkli olmayigdir.

Freytag saglam adamdan bes santimetre
mikabr kan ahmarak sizofrene zerketmegi tav-
siye etti, daha sonra otohemoterapi yapilmaga
baslandi, ansefalit letarjikin had vak’alarinda
alinan giizel neticeler _burada almamadi. Son

zamanlarda megime kamm cild altma sirmgay:
pek metetti. Yiizde yetmise yakin salah goriil-
diigiinii igaret ediyor. Hele paranoid sekli bu
tedaviden gok istifade ediyormus, heniiz bu
usulii tecriibe etmedigim igin bir ey diyemem.

Verid i¢ine salisilat de sud ve atofanil
sirngast ve Weichbrodt tarafindan metedil-
migtir. Her halde diger usullerden daha zarar-
81z ve daha giriiltiisiiz olan bu usuliin tatbi-
kine taraftariz. Vakia yine optimist miielliflerin
dedigi gibi iigte bir sifa, iicte bir salih goriil-
mese bile salisillerin ansefalit letarjiklerde
iyi tesir edisi, ve romatizmanmn ve gripal intan-
larin bu hastahikda rolii olduguna meyledigimiz
bizi daha mystique bir tarzda bu ilic1 tatbike
tegvik etmektedir. Yine ayni diigiince ile iirot-
ropin ve silotropin verit dahiline zerk etmek-
teyiz.

Sizofreninin biildg yasinda veya gebelikte
meydana gikisi, bir ¢ok sizofrenlerin istimnaya
diigkiin olugu bu hastaligin tenasiili guddelerle

betini evelahir diigiindiirmiigtiir. [k énce

tesirsiz  kalmigtir. Eskidenberi bu hastalikda
opoterapiye kiymet verilir. Kraepelin katato-
niklerde uzun miiddet senelerce tiroid verilme-
tavsiye ederdi. Her miiellif gibi bizde
kullandik, hald da kullandigimiz oluyor. Lakin
ne tiroidden ne prolandan,ne tymus veya mah-

sini

fazai fevkalkilyeden hi¢ bir fayda goriilmiyor.
Pyriferle guddei nuhamiye ve derekiye beraber
kullanilirsa gok iyi netice alindigimi Giehm
sbyliiyor. Epiglandol ile gizofrenlerin hezeyam
geciyormus. Lifchilz beygirlere saglam insan
dimag: ile muafiyet verdikten sonra elde ettigi
cerebrotoxine ile tedavi ettigi had katatonilerde
yiizde elli salah gordiigiinii iddia etmistir,miiker-
rer ponksiyon lomberi meteden de var, tamamen
faydasiz oldugunu gordiik. Amerikahlar kata-
toniklere hamizi karbonla karisik hava vererek
adeta gazla bogarak bir sikinti tevlid etmigler.
Bu hastalarda dimag hiierelerinin oxydationu
az oldugu teneffiis ile
fazla oxygeéne ileri
lerdir. Sulfat de manyezi giringasimida kul-
landik bundan da bir netice alinamamigdir.
Afiyon miirekkebatinin hig biri de bir
vermiyor. Manganez milhleri de

igin bu suretle cebri

girebilecegini slirmiig-

iyilik
ilk  onceleri
gok metedildi, simdi vaz gegildi. Fauiser gizof-
reniklerde sandoz kalsiyomundan fayda goriildii-
glinii soyliiyor. Bizde hafif vak’alarda memnu-
nuz. Hulisa kokain, transfusion du san, lavaj
du san, mide gavaji da tatbik edildi, ve ettik
hi¢ bir netice alimmadi. Her geyde oldugu gibi
bir de vitamin modast buraya da girdi. Bersot
sizofrenlerde vitamin bozuldugunu iddia eder.
Henuz bu iddiadan bir sey ¢ikmamigtir. Son

1

tedavi kastile, bilahara son senelerde irk hijyeni
igin yapilan sterilizasiyonlar, kastrasiyonlar
hi¢ eyi netice vermemigtir. Staynah ameliyat:
yapilarak yumurtalik ve husye ifrazlarin harice
akitmayarak viicude ddkmek veya cild altma
saflam mebyaz ve husye grefe etmek tamamen

za da bir iddia daha var, sara ile gizof-
reniyanin birbirlerile tezad hali var. Sizofrenik-
lere Meduna kardiyazol girnga ederek sun’i
sar’a hasil ediyor ve bundan pek iyi netice
aldigint iddia ediyor 3 c.e. kardiyazol dahili
verid giringa  edildigi vakit hastada
nbbetleri  oluyormug. Bir de ilder

sar'a
siir’atle
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giringa edilirse daha az miktarda bile ihtilac
oluyormug ; agir agir giringa edilirse daha gii¢
oluyormug. Méduna kardiyazol ve kanfrt enjek-
siyonu ile sizofreniyalhlarm ¢ok fayda gordii-
giinii iddia etmektedir.

Viyanali Aschner nammda bir jinekolog
son senelerde gizofren kadinlarin hatta

netice alinmamigdir.

Simon gizofreniklerin hatta had devrelerinde
bile (ergotherapie)nin, yani megguliyetin en iyi
tedavi oldugunu iddia eder bu usul Avrupanin
her yerinde de ayni tatbik edilmekte ve mem-
nuniyetbahg neticeler alinmaktadir. Bu sayede
Schneider klinikte nark k usuliinit

lerinin bile Constitution tedavisi dedigi pek yeni
bir usulle eyi oldugunu iddia ediyor. Asner bu
hususta bir ¢ok sinematografik resimleri Ziirih
kongresinde gostermigtir. Adet bozuklugunu,
hazim, karaciger ve cild ilah bozukluklarim
miishillerle, mukayyilerle tedavi ediyor ve erken
bunama da eyi oluyormus. Friedmann parkin-
son ile zahri miigabehetini nazar
dikkate alarrk Harmine ile tedaviye kalkmig,
Shaefgen hastalar1 hafif mikdar ipnotiklerle
uzun uykuda bulundurmakla tedaviden fayda
gormiigtiir.

Klaesi had ve miizmin her gizofren vak’alarm
narkoz prolonje ile on beg senedir tedavi et-
mektedir,Ziirih de Burgholzi kliniginde bu usul
hala tedavilerin bagi sayilmaktadir. Somniféne i
tahtelcild giringa ederek hastalar uzun uykuda
bulunduruyor, bu
telkinden, tedavii

esnada uyanmca yapilan
rubiden hasta gok miistefid
oluyor. Bu usulde hasta ile muhiti arasinda
daha iyi bir temas temin olunma faydas: oluyor
Cloetta denilen bir mahldt mahldl tariki gerci
ile az az veriliyor ve bu suretle tehlike daha
az oluyor.

Katotoniklerin veridleri i¢ine 60—120 san-
tigram barbotorik milhlerinden amytal sodium
siringasile de  daimi narkoz yapihiyor. Hatta
agizdan, et arasimna veya gerc tarikile de uyu-
tulabiliyor.

Colton erken bunamanin mevzii intanlardan
ileri geldigini iddia ederek digleri bademcik-
leri, ceyibleri, barsaklari, prostati dezenfekte
etmek ve mevzi iltihab varsa tedavi etmek
tavsiyesinde bulunmugsada simdiye kadar bir

bile kaldirmig. Bleuler miimkiin oldugu kadar
erken hastaneden ihrac taraftaridir. Bu usuliin
az ¢ok mahzuru olsa bile hastalarin atehinin
ilerlemesine mani olmaktadir. Muhit degigtir-
mek, bagka aile arasma vermek, muhite uygun
bir hale getirecek surette ¢ahgtirmak bu giiniin
en makbul tedavi usuliidiir.

Sizofreniyanm en yeni tedavisi insulinothe-
rapie yahut choc hypoglycémique dir.Viyanada
Potsel in kliniginde Sakel iki sene evvel bu
tedavi usuliinii tatbike baglamig ve birde mono-
grafi negretmigdi. O zamandanberi her miita-
hassis gibi biz de servislerimizde gerek Bakir
koytinde ve gerek Siglide tatbik etmekteyiz.
Iptida morfinizm tedavisinde Sakel ensulin
kullanmig ; ve pek sayam memnuniyet netice
almigti.Her miiellif ensulinin morfinizmde cidden
tesirli bir tedavi oldugunu kabul etmektedir.
Ondan sonra} sizofreniyalarda da tatbikine bag-
lanmig sayam hayret iyilikler gbriihniigtiir.
Ensulin tedavisinden alinan netice géze carpa-
cak derecede pek parlak ve pek ¢abuktur bunu
bir tesadiife, kendiliginden iyilige atfetmek ihti-
mali  kalmamigtir. En bedbin miiellifler bile
insulinin  gdsterdigi bu iyiliklere lakayd kala-
nihayet insulinle tedavi bu giin esash
bir tedavi olmustur. Sakelin wusulii Viyanada
biitiin  kliniklerde ve sanatoryomlarda kabul
edildigi ve bunun igin salonlar ve yataklar
hazirlanarak tedavi yapildigi, bir ¢ok hekim-
lerin Fransadan, Ingiltereden Amerikadan gide-
rek bu usulii 8grendigini goriiyoruz. Isvigrenin
muhtelif gehirlerinde, cesit gegit sanatoryomla-
larmda bu usulin tatbikatma gahid oldum,

mamg,
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Arkadagim Kenan da ii¢ defadir Viyanaya
giderek insiilinin ne suretle tatbik olundugunu
gormilg ve Sisli Seririyatinda bir ¢ok hastalar
iizerinde tatbike ve parlak neticeler almaga
muvaffak olmugtur. Avrupada gordiiklerimize
gelip gecici bir ziyaretei oldufumuz igin
itimad etmeyebilirdik, likin burada tamdik-
larimiz  ve iimiidimizi kestigimiz
hastalar iizerinde aldigimiz netice bizi gok
sevindirmigtir. Insulin taraftarlar bazi miiellif-
ler, felci umumide malarya tedavisi nasil bu

tamamen

giin igin miithimse erken bunamada da insulin
odur diyorlar. Vakia simdilik o kadar degil....
lakin o miithiig diigim ¢oziilmiistir, bu giin
degilse yarn daha biiyiik muvaffakiyetlere
gahit olacagimiza siiphemiz kalmasin...

Sakel 15—20 vahdet insulinle ige baslayor
nihayet bir koma hasil edecek miktara kadar
(giinde 100, 120, 160) ¢ikiyor. Sirmgay1 yap-
tiktan dort beg saat sonra reaksiyon basliyor.
kolla-
rinda gekilmeler, dig gicirtmalari, ¢irpinmalar,
kendini kaybetmeler, viicudunu oradan oraya
atmalar, sar'a tarzinda ihtilaclar, miithig terle-
meler, gittikce derinlegen koma hali gosteriyor.
Hasta agken insulin giringas1 yapiliyor. Reak-

Hasta yavag yavag yiiziinde igmizazlar,

siyon koma devresine geldikten sonra hastaya
burnundan sonda ile gurup igiriliyor, birdenbire
hasta kendine geliyor. Tabii gayet tehlikeli ve
yiireklerin tahammiil edemeyecegi bir tablo
oldugu igin seririyatta yapilmasi ve baginda
hekim bulunmasi icabeder. Hasta
vakit gegene ait bir amnezile beraber bir
iyilik his ediyor. Sok levhasi pek trajedikdir,
bu muvakkat trajedinin ebediye tahavviil etmesi
ibtimali de goz Oniinde tutulmalidir. Bizim iki
hastanede altmiga yakin vak’aya tatbikimizde
miihlik vak’aya rastgelmedik. Bununla beraber
pek uyamk olmak zaruridir. Sakel ve Pozel
degil iyi vak’alarda miizminlerde ve hatta en
muannid olan paranoitlerde bile hiisnii tesiri

uyandigt

oldugunu bildiriyor, biz de pek gok sem’i hira-
fatla muztarip ve yanagmasi kabil olmayacak
derecede (autisme)ye dalmig iki paranoid vak’a-
sinda sayam hayret iyilik gordiik. Birinde hira-
fat azalmadi, lakin disarida yasayabilecek dere-
cede iyilik gosterdi. Digerinde hirafat hi¢ kal-
madi, o giine kadar fransizca sdylemeyen, kim-
seyi
olan, odasinda pis ve koku

yanma kabul etmeyen, ailesile diigman
iginde yagayan
hasta munis bir hal aldi, bizle giizel konug-
maga bagladi,
taamiille kabul etti, her geyden
bagladi.
nelik 29 vak’ada 19 u i¢timai gifa, 5 salah gor-

ailesinin ziyaretlerini tabii bir
zevk almaga
Isvigrede Miiller bir ve birbuguk se-

miig, besi oldugufgibi kalmigtir. Bu ve emsali
istatistikler
olanlara nisbetle
teriyor.

Klaesi de hastalar1 narcotherapie ile tedavi
ediyor. Bu hastalarda
elde ediyor, bu tedavilerin hastayi (otizma)dan
kurtarmak suretile muvakkat m1 veya somatik
ve kat’i bir tedavi mi
recektir.

igtimai salahin kendiliginden eyi
mikdarin ¢ok arttigim gos-

uyku ile bir amnesie

oldugunu zaman goste-

Simdiye kadar sizofreninin hig bir esasli ve
miiessir tedavisi yok saniliyordu. Simdiye ka-
dar yapilan tedaviler hep semptomatikdi 1akin
son tedaviler ideal bir ilic olmamakla beraber
tedavi yolunda atilmig en ciddi ve esash adim-
dir. Yirmibeg sene evveline nisbetle gizofrenik-
lerin tedavisinde biiyiik terakki vardir. Mikzo-
demlerin felei umuminin tedavisinde ilk &nceleri
belki bu kadar da
Bu giin bu hastaliklar1 nasil

muvaffakiyet alamiyorduk.
kabil
ve gifasi miimkiin hastalik sayiyorsak tababeti

tedavisi

ruhiye kliniklerini ve azilleri dolduran bu

bedbaht hastaligada kat’i care bulunacak zaman
pek uzak degildir dersek kehanet etmig olmayiz.
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Agiz yolundan agi: B. Kisbi mevzii bagigiklik. — Son zeman-

Bagirsagin mevzii bagisikhigi
(Muafiyet)
A. Besredka

Iktibas eden :

Dr. M. Hami Gaven

I. Tecriibi kisim

A. Mevzii tabii bagigiklik.— Tifo, parati-
fo gurupu basilleri agizdan verilince laboratu-
var hayvanlarinda mevzii ne de genel bir in-
tan yapamazlar. Mikroplara kargi vukua gelen
bu bagigikligin bagirsak hiicrelerinin fitri veya
kisbi bir muafiyetinden ileri geldigi diigiiniile-
bilir. Bu takdirde
rak
Bu zayiflamayi, okiiz safrasi kullanarak ger-
geklendirdik. Hazim ile
safra,

bagirsak cidarim zayiflata-
bu muafiyete iistiin gelebilmek gerektir.

zararsiz olan
tefelliisiinii

yolu
bagirsak gigayi muhatisinin
mucib olur.
Tavsanlara bir mikdar safra yutturduktan
sonra, onlara agiz veya damar yolundan para-
tifo B. basilleri
hayvanlarimzin  mukavemet veya tabii muafi-
yetlerini azaltmaga muvaffak olduk. Bir tav-
gan1 oldiirmek igin damarlarina bir jeloz kiil-

verdik ; boyle hareket ederek

tiiriiniin !/y, sini zerketmek lizim gelirken, ay-
ni agirhkta,
tavgan bu kiiltiiriin '/y Ui ile 0lmekte idi; ya-

fakat safra verilerek hazirlanan

ni 5 defa az bir mikdarla.

Safra, gigayi muhatinin bafif bir tromatiz-
masindan bagka genel ahvale dokunmadigindan,
hayvanin mevzii mukavemetini bu hafif troma-
bir

tizmanin azalttigin anladik. Yine, yeni

bayvanin tifo basillerine kargi muafiyeti de
kamilen degilse bile, hig olmazsa biiyiik bir
kisminda, bagirsak cidarimin  temamiyetine,

yani onun mevzii tabii mukavemetine dayanir.
Kolera vibriyonu, koli basili, herpes viriisii,
tetanos gibi baz toksinler igin de boyledir.

larda, tifoya kargt agiz yolu ile bagisikhk bir
takim hiicumlara ugradi.

Birgok klinikgiler, bir kag biyolojist bu
tiirlii bagigikliga kargi savag agmiglardir.

Klinikgiler, agilananlarda antikorlar1 mey-
dana gikaracak durumda bulunmadiklarina, ve
hele agililarda bir tifo intammnm  goriilmesine
Biyolojistler de laboratuvar
hayvanlarini agiz yolundan agilayamadiklarim
ileri siiriiyorlardi. Hepsi de deri altindan agila-

teesiif ediyorlardr.

manmn daha iyisi elde olmadigindan en ¢ok
giiven gosterdiginde beraberdirler.
Agilananlarda antikorlar ve bunlarin rolil

tizerine bir kag soz sdyleyelim.

Hoffstad, Thompson ve Martin bir ¢ok
rakamlarla gostermiglerdir ki, agiz y
ve deri altindan agilananlar arasinda agliitinin
ve sansibilizatrisler bakimindan hi¢ bir fark
yoktur. Bunlar iizerine bircok defalar fikrimi

bildirdigim gibi bu itirazlarla sik sik kargilag-
tigim igin agiz yolu ile aglanma yontemine
giivenemeyenler baglica gu aragtirmalara bag
vurabilirler [1-7].

Bu miielliflerin hepsi gosteriyorlar ki agiz
yolundan asilanan kimseler kafi mikdar antiko-
ra - agliitinin ve sansibilizatrislere - maliktir ;
bundan dolayi, deri altindan agilananlardan,
agag kalmazlar.

whi
Itirazlardan, hem ortaya yeni ¢ikan, biri
de laboratuvar hbayvanlarna agiz yolu ile
muafiyet vermenin miimkiin olmamasidir. Evet,
boyle bir muafiyet otuz yilik eski bir hiicrevi
nazariyenin, ne de humoral nazariyenin gerge-

[1] American Journal of Hyg. janvier 1929, 9,1—46
[2] L’hopital Janv. Fevr. 1936. 24 No. 398- 400
[3] C.R. Soc. Biologie 1930, 105, 912

[4] British Jour. of experim, Pathol 1930, 11, 112
(5] Centralbl. f. Bakter, 1. Orig. 1931, 121, 277
[6] Centrabl. . Bakter I Orig. 1932 124 276

[7] Canadien publ. Healt Journ. 1933, 24 284
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vesine giremez : Hadiseler aksini gistermistir.
biz de diigiineemizi degistirdik.

1913 te, sansibilize agilar iizerine aragtirma-
lar yaparken bir paratifo basili susunun virii-
lansim  kontrol etmek igin, kullamlmamis bir
fare yerine, bir ay Once agiz yolundan, &ldii-
riillmiig paratifo basilleri
yeni bir fare diye aldik. Agizdan basil almig
olmasi hi¢ bir sonu¢ vermediginden bu hay-
vanl gahid alarak olmakta bir kugku gormedik.
Fareye jeloz iizerindeki bir kiiltiiriin '/;0
mikdarin - ki Onceki biitiin denemelerimizde
muhakkak surette Oldiirmeye yetiyordu - deri
altindan zerkettik. Ertesi giin, bu fareyi tema-
mile shhatte gorerek sagtik. Bir yanhslik ol-
masin  diye tecriibeyi yeniledik ; sonug ayni
¢iktr. Bundan su anlagildi ki, olmilg paratifo
basilleri yutturulan fareler bir doz mortel pa-
ratifo basiline mukavemet ederler.

verilmig bir fareyi

Metchnikof ile yaptigimz bir miigahede var.
Bir sgenpanzeye 60 derecede oldiiriilmiig tifo
basilleri yutturduk, ikineisine bir gey yapma-
_migtik sahid kalmigtir. On bir giin sonra her
ikisine de a1z yolundan tifo basilleri verdik ;
sabid olan, bir tefrih miiddetinden sonra bir
kag giin siiren yiiksek bir ates nobeti gosterdi:
Kanmndan iki defa, bir kag giin ara, ile, saf
tifo basilleri elde edildi.

Onceden, oldiirilmig kiiltiir yutturdugumuz
genpanze ise, ancak iki giin hafif bir ates yiik-
selmesinden bagka birgey gostermedi. 3 muh-
telif defa yapilan hemokiiltiir hep menfi gkt

1911 ve 1913 te yapilan bu tecriibeler bize
hayvanlara agiz yolundan muafiyet vermenin
miimkiin olacagmm sezdirmigti.

Sonraki tecriibelerimiz igin, pek Kkiigiik olan
fare ve ¢ok pahali olan genpanzeden bagka
laboratuvar hayvanlar1 miiteas: uIdué‘und‘an
tabii muafiyeti onceden safra yidirmekle azal-
tilan tavganlar: ele aldik. Hem de, safra bagir-

sak ggayr muhatisini siyirdifindan, agmin

bagirsak hiicrelerine dogru ilerlemesini kolay-
lagtiracaktir.
safra ile hazirlanmamg tavsanlar hig muafiyet
halde, agiy1

muhatisi safra ile

Tecriibeler de boyle gisterdi;
kazanmadiklar: vermezden Once
bagirsak  gigay1 siyrilan
tavsanlara muafiyet verilebiliyordu: Bu haldeki
tavganlar paratifus basilinin muhakkak oldiiren
bir dozuna mukavemet ediyorlardi.

Bu tecriibelerden hareket edilerek once tifo
ve paratifo i¢in diigiiniilen agiz yolu ile mua-
fiyet, bagwsakta yerlegen kolera, dizanteri,
kolibasiloz gibi hastahiklara da tesmil edildi.
Bu yoldaki klinik ve teeriibevi g¢ahgmalarin
ancak bir kismin Etfudes sur Uimmnunité 1928
ve Anlivirusthérapie adli iki monografimizde
andik.

Strong ve Hicks, begeri tifo basiline pek
yakin bir sug olan Bacillus typhi murium ile,
birkag soydan beri laboratuvarda yetistirilerok,
neticeleri sagirtabilecek her tiirlii bagirsak in-
tanindan korunulmus farelerde denemeler yapip
safra vermigler, bir ¢eyrek saat
yolundan ii¢ giin sira ile as1
vermigler ; viriisiin telkihi de yine agiz yolun-
yapilmigtir, mortele
dayanmiglar. Safra verilmeyen fareler agilan-

once mideye
sonra yine agiz
dan hayvanlar 100 doz
mayan farelerle bir doz mortel zerkten sonra
aym miiddette dlmiiglerdir.

Muhtelif microrganisme’lerle birgek kimse-
lerin yaptiklari aragtirmalardan bagka Kumagai
ve Motomura, yine bu basilin son derece 6ldii-
riicii bir susu ile tecrilbe ederek agiz yolu ile
agiladiklar: farelere, deri altindan agilananlar-
dan 10—20 defa kuvvetli bir muafiyet vere-
bilmiglerdir. <Tecriibelerimiz Besredka ve tale-
belerinin, agiz yolu ile agilama aragtirmalarina
uymaktadir ; bundan bagka onun mazariyesine
uygun olarak en iyi aglama yolu, virusiin
uzviyette kendiliginden takib ettigi yoldur»
diyorlar [8].

18] C. R. Soc. Biol. 91, 1185,
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Su giinde, agiz yolundan asilanms, diinyada
yiiz binlerce kimse vardir. [spanyada, Rusyada,
[talyada, Fransada, Yugosla
lan bir ¢ok

ada v.s. de, yapi-
istatistikler vardir ; bunlar1 adi
gegen monografilerimizde gosterdik.

lerden birkagmi soyleyelim.

En yeni-

Japonyada tifo bilhassa miintesirdir ; orada
gitgide agiz yolu ile agiya bag vurulmaktadir;
Osaka si yilda 2000 tifoluya
bakilmaktadir. Her yil hastane personeli iginde
bulagmalar olur. 1921 den Haziran 1927 ye ka
dar bu tiirli Bundan
personel safrali ag1 ile agilamyorlar ;
Hastanenin 280 kisilik doktor ve hemsire kad-
rosunda, artik hi¢ bir vak’a gikmamsgtir.

Tifolularla ugragan hastabakicilar hastahga
agir bir vergi ddemektelerdir, gtyle ki agilan-
mamig 1489 hasta bakicida tifodan 41 vak’a
(2,7 %), ve 11 8liim gorilmiigtiir. Agiz yolun
dan agilanan 352 hastabakicida ancak 2 vak’a
(yani ~ 0,67

1 hastanesinde

36 vak’a gboriillmiigtiir.
sonra

%) goriilmiigtiir; olen yoktur.

Demek ki musab nisbeti agilanmamiglara gore

beg kat azdir.
Bag Doktor

kaydetmektedir.

Prof. Kumagai su neticeyi
ile agilama sade
ve pratiktir, goriiniir hi¢ bir arizasi ve contre -

indication’u yoktur».

«Safrah as

Japon ordusunda ve Tokyo sivil Hastane-
sinde deri altindan agilama ile, agiz yolundan
agilamay1 kargilagtiran Futaki ve Toyoda agiz
yolundan agilamanin deri altindan agilama ile,
degil ayni kiymette oldugunu, agiz yolundan
agilamanin daha tesirli oldugunu bildirmiglerdir.

[nouye adli
Bibai
kargt

miiellif te Sapporo ahalisini ve
ve civarindaki maden iggilerini tifoya
agilamig : agiz yolundan 7 980 agihdan
yalmiz 1 tifo vak’asi grmiig (10 000 de 1,25).
Deri altindan agilanan 24 253 kigiden 6 vak’a
(10 000 de 2,47) ; Asilanmamig 228 159 kisiden
877 vak’a (10 000 de 16,96) vak’a goriilmiigtiir.

Biz bu istatistiklerin kiymetlerini artirmak-
tan uzak bulunmaktayiz. Agiz yolu ile agilama,
laboratuvar hayvanlarindaki miiessirligine rag-
men, kalmaktadir.
Biylece insanlar i¢in, agiz yolundan agilamanin
katliyeti iizerine ihtirazlar kabuliine taraftariz.
Yalmz, baz1 arkadaglarimizdan,

bazan insanlarda tesirsiz

deri altindan
agilamaya, vakayi tarafindan tasdik edilmeyen
bir giiven gosterdikleri igin ayrilmaktayiz.

Bir kisim seririyatgilarin, klasik agi dedik-
leri ve vakit vakit bahsettikleri deri altindan
agilamanin boyle bir katiyeti var mdir ?

Tulon’da bahriyelilerde (1925—1934) tifodan
401 vak’a ile 42 Olim kaydedilmigtir :
sihhiye

Deniz
ispekteri Lancelin, her yil muntazam
tifo agis1 yapilan bir muhitte goriilen bu vak’a-
lardan bahsederken, deri altindan agilananlar
arasindan geligi giizel alinan 30 vak’ada, orta
vehamette 9, ipertoksik vahim 12 vak’a ve 9
oliim vak’asina igaret etmektedir [9 ].

Asthlarda gbriilen vak’alarm %/ i agilandik-
lar1 yil iginde ¢ikmaktadir.

Oz olarak : Barsagin mevzii usulde agilan
masi, dzel bigimde, mevzii tabii muafiyeti pek-
legtirmek yolunda tesir edip deri altindan agi
lamaya gore daha agagi olmayan tecriibevi
temellere dayamr. Insanda, agiz yolu ile agila-
ma dahi bazen tesirsiz kaliyorsa da, bundan
deri altindan agilama da kurtulamaz.

Agiz yolu ile agilamann, deri altindan agi-

lamaya baka, mevzii ve genel (istiinliikleri
vardir [#]
B
[9] Ma Médical 15 et 25 jan 1935,

[*] Besredka, Presse Médicale 1936. No. 78.
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Iktisat haftasi sebebile radyoda verilen
konferans

M. O. Uzman

Yagamak igin her mahlik gibi insanlara da
giines, hava, gida lazimdir. Insanlar giinesi,
havayi, suyu bol ve kolay bulduklar igin an-
cak yemek kaygusile iiziliirler, Viicud ma-
kinesini igletmek igin yiyecege ihtiyac vardir.
Viicudun yasamasi, yagsamak dedigimiz seyleri
yapabilmesi i¢in muayyen kémiiri bulmasi
lazim. Adeta hayat miicadelesi deyince bogaz
kavgas: angilir. insan bu gidayi elde etmege
mecburdur, onun igin gahgir. Onu istedigi
gibi - bulamayinca, bulup da lezzetle yiyeme-
yince, yedigi halde hazmedemeyince adeta
bedbahthk duyar. [nsanlar hayatlarint idame
icin yiyecege ¢ok ehemmiyet verirler. En iyi
seyi, zevkle isteye isteye yiyecegi seyi, viicu-
duna en ziyade yarayacagi seyi bulmak, yemek
isterler. Bogazin zevki diger zevkleri unuttu-
racak derecede yiiksektir. [nsanlarin bir gogu
adeta yemek icin yasar. Insanlarin pek gogu
lizumundan fazla, viicudlar: zehirlenecek has-
talanacak kadar yerler, bu suistimali kemmi-
yet kadar keyfiyetlede yaparlar. Hatta arzu
ettikleri, cok kemmiyet verdikleri yiyecekleri

bul. Syt 3
ini'badbah

tiziiliir, k sayar-
lar. Viicudlanm kafi miktar besleyemedikle-
rinden sikdyet ederler, vicdanlan endiseden
kurtulmaz. Sofrasinda etler havyarlar, tathlar
olmadigi igin giinden giine sihhatlarim kay-
betmekte olduklarmi kurarlar. Sofraya bu
kadar ehemmiyet makal degildir. Her seyde
oldugu gibi yemekte itidal lazimdir, liizamlu
derecede yemek... sofra, o agir
kiymetli yemekler ne daha ¢ok yasatir, ne de
sthhatine daha yarar. Hatta o miikellef sof-
ralar, o bol kiilfetli yemeklar farkina varmak-
sizin insam zehirler, sihhatini bozar, bin ge-

insan1 bol

sit derd sahibi yapar. Bu cihetten hayat ye-
mekle bati bir intihardir diyen hekimlerin pek
hakki var. Insan o bol yemenin zararini ergeg
ceker. Insan lizumundan fazla yerse, yaraya-
cak dereceden kuvvetli seyler alirsa bin gesit
derd sahibi olur. [lk énce sismanlamaga baglar,
sismanhk oburlugun, o bol ve agir sofralarin
ilk géze ¢arpan zarandir. Sismanlayan yavag
kaybeder, cevikligi
artik romatizmalar nikrisler, damar sertlikleri,
bébrek  bozukluklari,
seker illeti, taglar kumlar, daha sonra felcler
derdler

agir

yavas bigimini kalmaz,

karaciger hastahklari,

kalb yaglanmalan gelir... biitiin bu
bogaz diigkiinliikten,

yemeklerle yormaktandir.

zevkine viicudu

Insan ne kadar sade yerse, ne kadar tabi-
lige yaklagirsa o kadar mes’ud yasar. Oburlar
icinde uzun yasayan yoktur. Perhiz, her seyden
perhiz.. her seyi makul yemek, igmek saadet
hayatin sirndir. nsanlar sofralarina verdikleri
ehemmiyetin lizumsuzlugunu hatta zararini an
larsa sihhatca Kazanirlar. Cesit
gesit sofralarinda yemek yiyen zenginlerin bir

iktisatcada

az ekmek tiziimle geginen mutavazi bir adam-
dan daha sihhatte, daha kuvvette oldugunu
umuyorsaniz pek hata ediyorsunuz. Onun igin
sofrasinda etler, havyarlar, tathlar tuzlular
bulundurmadigim  diigiinerek kendini

gorenlere iptidadan gunu

bigare
soylemek isterimki
bunun igin hi¢ iiziilmesinler, pek iyi yasa-
yorlar, ¢iinkii kendilerine 1azim gelen kaloriyi
her gidada bulunabilir, hatta avugla para sarf
ederek kendilerini zehirlemedikleri i¢in mem-
nun bile olsunlar. Lizumsuz yiyecek igin sar-

fettiginiz paralari herhalde daha bagka ihti-

yaclanmiz igin iktisad etmeliyiz. Bu akgamki
konferansima mevzu teskil eden balk ve
meyva ile beslenmek sihhi, iktisadi bir

maiget tarzdir. sihhi ve iktisadi yemek mev-
zuuna dair halkimizi tenvir edecek bir kag s6z

séyliyecegim her nedense bogazimiza ¢ok
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diigkiin oldugumuz halde memleketimizde en
¢ok bulunmasi icabeden balikla meyvalara
ragbeti Ragbet
artirmak, balik ve meyva yemege halkimizi
tegvik etmek sihhi ve iktisadi cephelerden
bir vatan vazifesidir.

halkimizin oldu olasi azdir.

Vakia diyeceksiniz ki balik ve meyve ucuz-
mu ki ?... siiphesiz ucuzdur,
daha ucuz olabilir,

biraz gayretle
hele ucuz oldugu vakit
halkimiz her seye tercihen bunlar kapisarak
yerse, sofralarimizda ancak bunlar bulunursa
sihhatca ve iktisadca ne kadar karli olur. Cifti
bes on kurusa satilan palamut baliklarini, gesit
gesit nefis yemekleri olan ve viicuda pek
faydali bu bahgmn ragbetsizlikten ¢oplitklere
denizlere dokiildiigiini insan duydugu vakit
yanginda yanmis veya tugyanda harap olmug
bir mal gibi aciyor. Bunlar ne kadar bol
olursa olsun mekteplere, hastanelere orduya,
bir gok miiesselere hemen dagitilabilir, hele
konserveleri bir memleket i¢in miihim menbai
servettir. Torigin talii iskumruda da, ¢irozda
da vardr. insan elini denize uzatsa yiyecegini
temin edebilecek bir
fakirlikten yoksulluktan kormahmiyiz ? yeter-
ki ¢ahsalim, topraklardan  bu
denizlerden bilelim...

iklimlere yagiyoruz biz

yeterki bu
istifa etmenin yolunu
meyvelerimizde éyle degilmi ? o camm iiziim-
lerimiz, findiklarimiz, kavunlanmiz, karpuzla-
nmiz ne halde? kim yiiziine bakiyor. On
bes kuruga o camm ¢avuslar miisteri bula-
miyor. Bozuk undan ciiriilk yumurtadan kok-
mug yaglardan yapilan kekler pastalar biskii-
viler yiizlerce kurusa satin ahnirda, findik
iiziim gibi sthhata nafi kuru yemisler salon-
larmmiza girmiyor. Kalbimize carpinti getiren
sinirlerimzi sarsan kahvere c¢aylara, memleke-
bu aci otlara her ev
biitcesinden miihim bir kisim

timizin parasmi geken
ayinyor. Kah-
ve pasta yerine misafirimizin oniine tertemiz
iizim yemis koysak, éabahleyin gocuklarimiza

gay dayayacagimiza bir salkim iiziim versek,
ziyaretimize gelenlere kahve ve gay hazrla-
mak kiilfetinden kurtulsakda nefis findik ve
kuru iiziimlerizi, incirlerimizi ikram etsek hem
biz daha az kiilfet etmis oluruz, hem gayet
sihhi hareket...

Medeniyet pek ¢ok ihtiyaglar dogurmusdur
eski devirler gibi her kazancimizi sofraya ve-
remayiz. Bu giiniin insanlar miimkiin oldugu
kadar sade yemeli, basit yasamh ve iktisada
¢ok aligmahdir. Bu giinkii kazanci ile zorzoruna
gegindiginden sikdyet edenler yarn issizlik,
hastalik veya oliimle kargilaninca ne yapaca-
g diisiinmeli, yorganina gére ayagmi uzat-
mahdir. Biz sarkhlar eskiden beri yemek
hususunda ¢ok miisriifiiz... sofralarimizda ge sit
gesit yemekler bulunmazsa bedbaht oluruz.
Bu giin evinde asci kullanmak her babayigi-
din harci degildir, 6yle olunca evin kadimm
sabahtan aksama kadar kér bogaz i¢in mut-
bak kedisi gibi ates baginda oyalamak manasiz-
dir. Basi), gabuk hazirlanan yemekler, agciya
hizmetgiye ihtiyag1 olmayacak ucuz yemekler...
bu giinkii modern hayatin zaruretlerindendir.
Onun igin bir tuzlu bahk, birkag sardalya,
bolca meyva, pek pek bir gorba veya bir kap
yemek bir aile sofrasim idareye kafidir. Elli
maagl lokantalarda
Gyle yemegi yemeleri aile biitgelerine yikimdar.

iktisat cephesinden ig béyle oldugu gibi
tip tcephesinden de mevzuu tetkik edelim.
Baligin ve meyvalann gida kiymetinden bahs
etmek istiyorum.

Balik eti gidalarin en kuvvetlilerindendir.
Mesela her giinkii aginamiz uskumruda yiizde
15,5 gram protein yani azotlu madde, yagh
ve yagsiz olduguna goére 13—15 gram yag
vardir ve 159 kalori yapar. Torik 300
kalori yapar. Bunlar tavuk, hindi etleri dere-
cesinde kuvvetli demektir. Ondan mada balik-
larda beyini, sinirleri besleyen, adeta ilac

altmig lira memurlarin
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diye verdigimiz fosforla sodyom da boldur.
Hem hazimlan etten kolay, hem zehirsizdir.
Asil miihim bir madde de vitamindir. Bu giin
biliyoruz ki bir gidanin sadece azotlu, kar-
bonlu, yagh olmasi beslemesi igin kafi sayil-
miyor. Bir de vitamin aramhyor. Vitamin gida-
larin keyfi ve kemmi evsafini yiikselten bir
maddedir. Gidada vitamin olmayinca gocuklar
biiyiiyemez, olgun adamlarda gida miivazene-
sini muhafaza edemez, ve ihtiyarlar genglik
vasiflarini da dincliklerini de cabuk kaybeder-
ler. Adeta hayatin nazmi ahengini koruyan
vitamindir. Vitamin baz yiyecekler de goktur.
Boyleleri en kiymetli gida sayilir. Vitamini bol,
yani viicude en gok yarayan yiyeceklerin ba-
sinda baliklarla meyvalar vardir. Mesela balik-
larda yiizde 20—50 vahdet Slgiiye kadar vita-
min vardir. Bu vitamin gesit gesittir. Vitamin
A gesidine negviinema vitamini de derler. Yiye-
ceginde bu vitamin kafi mikdar olmazsa ¢ocuk
istihasim  kaybeder, hazim borusu hasta-
lanir, biiyiiyemez, g6z hastaligy, geker. Iste bu
A vitamini en gok baliklarda, yumurta sarisin-
da, domateste, limonda portakalda havugda,
bademde, findikda bulunur. Mesela domatiste
50, portakalda 10, cevizde findikda bademde
kestanede 10 dur.

Meyvalarda £bulunan  ikinci vitamin de B
gesididir. Bu gesit vitamin asabi miivazeneyi
temin eder. Bu olmazsa sinir hastaliklarn basg
gésterir, sinirler kuvvetini "kaybeder. Bu qesit
vitamin de  yumurta sarisinda, mercimekte,
soganda, ispanakta, havugta, limonda, porta-
kalda, domateste, findikda, bademde, cevizde
goktur. Balikta vitaminin bu ¢esidi bulunmiyor,
halbuki soganda ve havugta 50, domateste
lahanada ispanakta 50, armud elma iiziim
portakal, limonda 5, kestanede findikta, ceviz-
de bademde 10 bulunuyor. Balik_vitamin B sile
degil, azot ve fosforile sinirleri bilhassa
beyini besliyor.

Meyvalarda C vitamini de boldur. Bu gesit
vitamin kanin deveramm tanzim eder. C vita-
olmazsa dis etlerinde Scorbut denilen
agir hastalik olur, dig etleri kanar, dékiiliir,
bu hastaliktan 6lenler de ¢oktur. C vitamini
sebzelerden salgamda, havugta, lahanada, taze
fasulyada, meyvalardan erikte, iiziimde ¢ok
bulunur. Mesela domatiste 50 —100, kerevizde
10, soganda, portakalda limonda 50—100,
iizimde 25, armudda elmada seftalide 5 dir.

Vitaminin bir de D gesidi vardir. Bu gesit
meyvalarda bulunmaz, daha ziyade balklarda,
yesil sebzelerde bulunur. Viicudun yapisina ¢ok
lazim kireg maddesini yani kalsiyomu tesbit
ediyor. Bu olmazsa Rasitizma denilen kemik
hastaligi oluyor.

mini

Sebze ve meyva pisirildikce bu vitaminler-
in bazisi hassasim kaybediyor. Mesela Scor-
but e mani olan vitamin Cyi almak igin ¢ig
yemis yemek daha iyidir. Lakin nesviinemayi
temin eden vitamin A ya hararet kolay kolay
bir sey yapamiyor, hassasi yine kaliyor. Cok
kaynatilirsa iptida vitamin C, sonra A bozu-
luyor, B oldukca kendini muhafaza ediyor.

Vitamini az gida alan cocuklarm yiizleri
ihtiyarlart andmyor, miskin, uyusuk, neg’esiz,
huysuz ¢ocuklar olurlar. Cabuk yorulurlar,
bacaklarmda agnidan sikayet ederler, bazisi
soluk zaif, bazis1 yumusak yagl olurlar. Bir
az merdiven giksalar kogsalar solurlar. Dudak-
larinda giil tazeligi yerine solgunluk géz
carpar. Eski cahillerin (g6zii ¢apaklandi, misa-
fir geldi) dedikleri ve nazar deymesi sandik-
lar1 g6z hastaliklari bu vitamin yoksullugun-
dandir. On onbes yasindaki genglerde gordii-
glimiiz kansizlklarin bilhassa veremin baghca
sebebi vitamin noksamdir. Bu vitamini kuru
iiziimde, portakalda, cevizde findikda ve balik-
larda yesil sebzelerde, marulda bol bol bulu-
ruz ve g¢ocuklarimizi bunlarla beslersek hasta-
hiksiz biiyiir, ding ve giirbiiz olur, renkli ve
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gevik olur,

Kabhillerin gidasinda vitamin noksani, adami
istihasiz, kuvvetsiz, uyusuk yapar. Hele gebe
kadmlarin kendileri ve bilhassa karlarinda
ve gogiislerinde besleyecekleri yavrucuklar
icin vitamine ¢ok liizum vardir. Siitiin iginde
vitamin olursa, ana kanmda vitamin olursa o
¢ocuk giirbiiz olur, yoksa anasi ne kadar iri
yar1 olursa olsun ¢ocuk siska olmaga mahkim-
dur. Anasi iri yar, siiti bol ama
gocuga yaramiyor
vitaminsizdir.

Ihtiyarlara da vitamin ¢ok lazimdr. ihtiyar-
larda gida kalorisinin ¢ok olmasi degil, vita-
mini bol olmas: tercih edilir, ihtiyarlar agir
ve yagh yemeklerden ziyade meyva ile cerezle
beslenirler. Bu suretle afiyet ve kuvvetlerini
daha iyi muhafaza ederler.

nedense

derler. Yaramaz,

ciinki

Meyvalarin bin gesit hasslasi vardir. Mesela
portakal kabugu, limon turung kabugu acidir,
istiha agar, igerisi tathdir, taze de yenir, suru-
bu da kompostosuda yapilir. Meyvalarin ka-
buklar1 ¢ok besler. Meyvayi giizelce sildikten
sonra kabugile ¢ig ¢ig yemek hem hosdur,
hem daha faydahdir. Giinesle pisen o giizel
kabuklari vitamince daha zengindir. Sulu mey-
valar gabuk hazim olur, kam temizler, géniile
ferahhik verir. Portakal, iiziim, bogiirtlen, sef-
tali insana hi¢ agirlk vermeden hazm olur,
hele eksi meyvalarm hem hazmi kolaydir,
hem de bagka yemekleri de hazmettirir. Bun-
dan bagka bir de mikrob &ldiirmek hassasi
vardir. Portakal, limon suyu adeta bagirsak
tifosundan, koleradan insani korur. Meyvalar
sade gidami, ilacda... nitekim musgmula kizil-
cik amele iyi gelir, bagirsak hastaliklarinda
ishallerde elmanin ne iyi bir ilic oldugunu
biitiin hekimler bilir. Bakirkéy hastanesinde
bazi salgin amelleri hastalara elma yedirmekle
iyi etmisizdir. Uziimle tedavi (staphyilotherapie)
pek eskidenberi hekimlerin tavsiye ettikleri bir

tedavi tarzidir. Uziim zamaninda bir az ekmek-
le veya ekmeksiz i{iziim yemekle bir ¢ok sinir
zaaflari, vereme istidadlar, hatta miiteverrime-
ler iyi olur. Meyva ne kadar olgun olursa o
kadar iyidir. Ham meyva sert érgiisile, fazla
eksiligi ile hazmi bozabilir, ishal yapar. Onun
icin ham meyva yememeli, hele gocuklara ¢ok
dokanir. Elma, iiziim, armud, portakalda fos-
fath milhler, yiizde dért kadar geker, ve uzvi
hamizlar vardir bunlar kanda tahammuz eder-
ler, kalevilesirler bu yiizden nikris illetine,
romatizmalilara limon suyu, portakal suyu, elma
tavsiye edilir, hele ¢ilek icindeki safsaf milh-
leri yiiziinden nikris ve kum illetinde ¢ok fay-
dalidir. Midesi zaif olanlar  portakal, fiziim,
seftaliyi diger meyvalara tercih etmeli, oldukca
iyi hazmedenler her meyvadan yiyebilir, sade
sofradan meyvasiz kalkmamahdir, yaz giinle-
rinde kavun®karpuz ne hos, ne nefis yemis-
dir. idrar_soker, kan temizler, viicudun zehir-
lerini idrarla diganya atar, o sicak giinlerin
hararetini keser...

Kuru yemisler, badem, ceviz, findik, kuru
incir hem sekerli ve albiiminli, hem yaglh
ve vitaminli, biitin manasile gayet kuvvetli
gidadir. Yiiz grami 600 kalori kadar verir.
Sade ceviz ekmekle, kuru iiziimle senelerce
yasayan, kuvvetlerini sihhatlerini pek giizel
muhafaza eden bir ¢ok adamlar gormiisiizdiir,
Karacigeri yormaz, damarlan eskitmez...

Meyva cure leri ~ eskiden, | asirlardanberi
metolunagelmigdir. En ¢ok ragbet gérenler:

Uziim curei gekirdek ve kabugu yenme-
mek sartile (saglam mideliler yerse bir sey
olmaz); 3—6 hafta devam eder. Giinde ii¢
defa yenilir, yanim kilodan iki buguk kiloya
kadar. Bu kiir esnasinda idrar gogalir alkali-
nize olur, viicudun sikleti artar, vitaminile
ayrica miiessirdir, umumi hali diizelir. Bébrek
ve kalb hastalarinda, nakrisde, bobrek ve
safra taglarinda, mide, bagirsak hastaliklarin-
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da, peklik gekenlerde, basur memesi olanlar-
da gok eyi neticeler verir.

Limon, portakal cure i nakrisde, romatiz-
mada, skorbut hastahiginda ¢ok eyidir. Kiigiik
memedeki gocuklara Ingilterede iiziim suyu,
limon ve portakal suyu verirler.

Cilek curei: nikrislerde karaciger hasta-
liklarinda  giinde 300—500 gram yedirilir.
Ekzema ve iirtiker dedigimiz cilt hastaliklan
olanlara verilmez.

Sebze Azotlu madde Karbonlu madde Kalori
Domatis 0.89 3 22
Patlican 1,34 4,77 28
Kavun 1 6,53 30
Hiyar 1,18 2,21 16
ispanak 3,49 3,34 32
Elma 0,26 12,95 61
Seftali 0,6 6 65
Kiraz 0,67 12,91 77
Cilek 0,5 8,22 44

g | ]
Dr. lhsan Sami

Portakal 0,6 11 50
Taze incir 0,8 12 81
Kuru incir 2,2 54 276
Kuru iiziim 0,45 77 296
Ceviz 11 17 619
Findik 15 13 636
Zeytin 0,7 9,81 213
Kalori kuvveti en fazla olanlar sirasiyla
findik, ceviz, badem, kestane, kuru iiziim,
incir, zeytindir. Bunlar bir sofrada yalmz
bagina pek ala yemek olarak yenebilir. Go-

rilliiyor ki gida kudretini bilmedigimiz bu ucuz
ve tabii yemekler memleketimizde boldur, ve
biraz himmetle daha ¢ogaltilir. [ktisat ve sih-
hatimiz1 korumak i¢in taze baliklarimiza, sala-
muralarma, taze
ragbet
yemegini
¢ay, pasta yerine misafirlerimize findik, {iziim,

ve kuru meyvalarimiza ¢ok
bash
bunlar tegkil etmeli. Hatta kahve,

etmeliyiz. Sofralarmizin  belli

incir, elma, portakal ikram etmeliyiz.

Gonokok Asisi

Bel soguklugu ve ihtilatlarina karst pek tesirli ve taze asidir.

istafilokok Asisi

Acné, furnoculose, abces
pek faydali bir asidir.

koltuk altt gibani

ve cild hastaliklarina karst

Karisitk Tifo Asisi

Tesiri pek kat’i, muafiyeti pek emin agidir.

Tifobil

Ag1zdan alinan Tifo asist haplaridir, her

s kullanabilir.

WASSERMANN TEAMULU ICIN ANTIGENE

Pek hassas ayart pek sabit, kiymetli bir antijendir.

Hepsi Hiikfimet tarafindan kontrol edilmis ve resmi miisaadesi altnmistir,

Dr. Thsan Sami bakteriyoloji laboratuar:
Istanbul - Divan yolu No. 189 (Tel : 20981)



Sollux lambasinin hekimlikte
tatbiki
Ihtikant demi izaie maksadile hararet istimali, her seyden evvel agrilart
teskin ve resfi teshil igin eskiden beri maltimdur. Ziya biolojisi, giines, Quarz
Hansen, Kisch bu mesele ile aldkadardir. Bu suaatin tesirile agrilar zail olur
iir dereceie seri bir siikfin hasil olur. Sollux lambasi gibi- bu kusuru
azami temin eden alet her yerde itimad ve teveccithii kazanmistir
Tibbi tatbikatinda Sollux lambasile bir gok
ﬁa tedaviler yapilir. Iltihap olan her yere tatbik
edilebilir. Binaenaleyh ceybi bephi iltihaplarinda
bademciklerin ve guddelerin iltihaplarinda, bo-
yun, teneffis tariki, hazim borusu, orta kulak
iltihaplarinda, mafsal ve evtar ziilaliye iltihapla-

ve gb

rinda, astm bronsikte, rumatizmada, nikrisde,
fizeymalarda, kan ¢ibanlarinda ilh. kullanilir.
S I Hele kulak hastaliklarinda fevkalade tesirli-
1 I dir. Doken mektubunda diyorki: biitiin tecrii-
belerimle hararetin istitbabi hakkinda su fikri
A\ hasil ettim: (1) derhal agrilart keser, (2) giddet-
7 le imtisas hassasindan sifay1 kisa zamanda te-
min eder. Yeni baglamig takayyiithlere mani
olur. (3) parasantez, sak gibi vesaiti umumiye

pek nadiren miiracaat mechuriyeti goriiliir.

Sollux - Lampe - Original Hanau -

Yeni Sollux - kiiciik suali - Mensei
Hanau - ve tatbikati

Hararet eskidenberi, evean, iltihabi, romatiz-
ma, fiilronkl ve sinir illetlerine kargt en iyi va-
sitai miicadele olarak kabul edilmistir.

Ziyadar sguaatt harre negreden yeni Kkigiik
«SOLLUX> lambast biiyiigu gibi fakat az masraf-
la bu gnalarin istimalini temin eden en son tekem-
miildiir. Fiat1 ¢ok ehven olan kiigik «SOLLUX>»
lambastnin istimali g¢ok pratik olup sicak kompres-
lerin tavsiye edildigi ahvalde de istimal olunabilir.
Viicudon herhangi bir kismina kabili tatbiktir.
Hususile kulak hastaliklarina sayant tavsiyedir.
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‘
Sa¢ kepeklenme ve dokiilmesinin 6niine gecen bir devadir. |

Doktor lbrahim Ethem Ulagay

Kimya Evi

MUSTAHZARATI :

Ampoules PEPTONE 1. E.
Solution de PEPTONE % 5
1 ve 2 veya 3 c.c. ampuller

10 Ampulluk katularda

Ampoules LAIT 1. E.
Lait de vache stérilisé.
2 ve 5 cm ampulleri

6 ampulluk kuatularda

Sérum GLYCOSE 9, 30 1. E.

Temamile Avrupa ayarinda ve hi¢ reaksiyon yapmaz

Sérum GELATINE 9 10 10 cc.

Temamile Avrupa ayarindadir

SAPIKSIN

Cilt hastaliklarinda antiseptik bir deva gibi

tesir eder.

Istimali: Sabun yerine bir avug SAPIKSIN ile saglar bol su ile yikanir.

Miiracaatta numune gonderilir.

CENBERLITAS PEYKHANE SOKAK No. 4

Laboratuar : 23548

TRLERON
TELEFE ()N{ Ikametgah : 21780




