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PROGYNON

ile tedavisi kat'i ve devamlidir

Progynon-draje Progynon B oleosum

1000 beynelmilel vahdet 10.000 beynelmilel Benzoat vahdeti
(evvelce 50.000 beynelmilel vahdet)

. Progynon B oleosum fort

50.000 beynelmilel Benzoat-vahdeti
(evvelce 250.000 beynelmilel vahdet)

Folikil hormonunun en miiessir sekli it
Progynon B oleosum'un havi oldugu Dihy-
drofollikelhormonbenzoat'tir. Bununla tedavi de-

vamh muvaffakiyet verir.

Rahim-resimleri

Bir hipoplastik rahim iizerine Progynon'un nesviinema tesiri.

A Tedavi olunmamis B 3 hafta iginde yapilan
6 Progynon B oleosum fort zerkinden sonra
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Doktor Ibrahim 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 kutularda
Sérum GLLYCOSE 9, 30 1. E.
Temamile Avrupa ayarinda ve hig reaksiyon yapmaz
Sérum GELATINE 9, 10 10 cec.

Temamile Avrupa ayarindadir

SAPIKSIN
Sag kepeklenme ve dokiilmesinin 6niine gecen bir devadir.
Cilt hastalikiarinda 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

TRELERON
“‘LLI‘OI\{ Ikametgah : 21780
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Ulusal ekonomik savas miinasebetile

(Tiirk tababetine yerli iki aletim
ve bir usuliim)

Dr. ismet
Konya askeri hastanesi Réntgen mitehassis:

Tababet ; muztarip begeriyetin alamm bir
az daha teskin edebilmek igin gayret ve kud-
retini her vesile ile bir az daha artirmaktadir.

Biitiin meslek hayatlarinda caligmay1 ve arag-

tirmay1 kendilerine bir zevk ve bir prensip
ittihaz etwig olan miidekkikler, Alimler bu
yolda mesailerini bir miktar daha tezyit et-

mekten ve incelemelerini bir az daha ilerilet
mekten hig bir
Takip ettigimiz negriyat
bilmediZimiz, duymadigimz ve hatta bazan de
hayretle kargiladifimiz bir ¢ok mevzulara te

vakit geri kalmamglardir.

bir ¢ok arasinda,

sadiif etmekteyiz ; Igte bunlarin hepsi onlarin
degerli
memleketlerdeki galigma ve aragtirma tarzlarin

aragtirmalarinim  mahsuliidiir. Eenebi
degil yakindan goriince, hatta bir hikaye gibi
kedi
ve tesadilf ettigimiz mecmualarda zengin neg-
riyata da

gozlerile gorenlerin agizindan duyunca

zannederim ki buna
Fakat
ok ince bir tablil yapacak olursak,

gahit olunca

gibta  etmemek imkan1 olamaz. buna
mukabil
bu mesailerin yalniz yiiksek bir ilmi hamulenin
ve yalniz kudretli bir zeka enerjisinin mabsulii
olmadigin sezebiliriz. Zira onlar zengin ve ma

teryeli .gok bol olan bir mubitte ¢ahgtiklar: gibi,

her hangi bir tetkik igin de serbest birakihrlar
ve hatta tegvik ve himayede edilirler.
enaleyh kudretli

Bina
ilwi verhklarinm ancak bu
geraitte semere vermekte oldugunu pek ald ka-
bul edebiliriz. Miistesna zekalarin harikiil ade
kegifleri bir tarafa birakilacak olursa tip ilmin-
de yenilikler, faideli esaslar ve vasitalari, ayni
mazhariyete malik olan ve enerjisini de zevkle
bir noktada tekésiif ettirebilen her
meydana getirebilir. Meslegimizde, vesaitsizli-
Zin ve biitiin ihtisas gubeleri arasinda hakiki
bir mesai igtirakinin
tiirlii

hekim

yolunda olmayig, her
ve tetkik i¢in bir
engel olduklarini hepimiz biliriz. Son zaman-
larda Tiirk tababetinin de enerjik bir sahada
yiiriimege baglamasi ve ecnebi devletler mesai-

taharriyat mithim

leri arasinda da akisler yapmig olmasi ¢ok
gayam giikran ise de daha nice kudretli varhk-
larin, vesaitsizlik ve ¢ok fena bir gerait igeri-
sinde korlendigini ve hatta sondiigiinii de ha-
tirlamak lazimdir. Bundan bagka, bu gibilerin
maruz kaldiklari bu fena gerait yetigmiyormusg
gibi bir de hakir goriilmek, ehemmiyet veril-
memek, mesailerinin inkigafina kiskanghk bis
lerile mukabele etmek, tegvik ve himaye edil-
memek gibi insani dilgiincelere ve mesleki uz-
§ bu haller de goz
oniine getirilecek olursa ; istikbalde belki on-
Jarinkinden daha bilyiik ve daha kKiymetli so-
nunglar verebilecek olan bu kudretlerin sonme-

viyete yakigmayacak olan

sine ve sondiiriilmesine acimak ve teessiif et-
mek lazimdur,
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Her sahada biiyiik inkilaplar yapmis ve
serefli bir sistem tesis ederek gaye ve hedefi-
ni bir noktada toplamig olan Atatirk devleti-
nin bu giinkii dahili siyasetinin en saglam te-
meli mali ve iktisadi inkigaftir. Bunu biitiin
Tiirk milleti temamile temessiil etmis ve milli
bir diistur olarak kabul etmigtir. Memleketimi-
zin iktisadiyatinl zafa ugratanlar arasinda bir
gok amiller vardir. Bunlarla miicadele etmek
ve nihayet de galebe galabilmek igin biitiin
ulusun biiyiik bir azim ile ve yiiksek bir bilgi
ile seferber olmasi lazimdir. Iste fikir ve azim
mahsulii olan bu iktisadi seferberlikte biz he-
kimlere de her ulusun yapacag iglerden bagka
diigen vardir, o da kullandigimiz
tibbi aletlerin miimkiin oldugu kadar kendimi-

bir vazife
ini yaparak yab larin
revacint kirmaktir. Bu giin
diigiinecek olursak, letlerimizin hepsi ve hatta
en ufak teferruatlar bile bizim degildir, her
sene biitiin ihtiyacimiz1 temin igin hesaba gel-

ze  mahsus

memleketimizdeki

leketlore akd

fakiyet gstermesi lazimdir. Devlet siyasetinde
verli sanayiin inkigafina fevkalade ehemmiyet
verildigi bu zamanlarda, her giinkiinden daha
fazla ve daba enerjik bir kudret yaratmamz
bizim igin elbette ulusal bir borgtur.

Biitiin Rontgen
makinesi gibi biiyiik aletleri yapmaga kalkiga-

bunlar1 séylemekle yekten

Iim

demek istemiyorum, fakat, yine tutarlar
iyiik bir yekina balig olan bir ¢ok modelle-

ri, kendi idealimize uygun olarak yapmak su-
retile memleketimize sokmayahm diyorum. Hig

sliphesiz kiigiikten ve yavastan baglayan diigiin-

ce ve tegebbiisler, aragtirma ve yapma Kkabili-

yetimizi ileride en biiyiiklerini
Tiirk

olan

genigletir ve
de yapabilmek kabiliyetine yiikseltir.
hekiminin bir kitle halinde vaki olacak
bu gesit mesailerinin, ayrica kiymetli himaye-
lerine mazhar olacaginda hi¢ siiphemiz yoktur,
binaenaleyh bu yoldaki savag Tiirk hekiminin,
refah ve istiklal

kendisine temin etmig olan

devletine karst milli vazifelerinden birisini de

mez paralarimizin harig
da pek ald biliyoruz. Acaba bunlar igerisinde
onlarinkine muadil bir derecede kendi mahsu-
limiiz olarak yapabilecegimiz pargalar veya
modeller yok mudur ?.
vardir, hem pek goklari. Son zamanlarda ya
pilan sergilerde yerli tibbi bazi vesait ve mal-
zemenin bir az daha cogalmakta oldugunu
memnuniyetle gormekteyiz, fakat bunlar daha

Kendi kanaatina gore

ziyade hekim olmayan insanlarin ve ticaretha-
nelerin bagardiklar1 iglerdir. Memleketimizde
tip Aletleri yapan biiyiik fabrikalar olmadizi
igin, bizzat hekimlerimizin faaliyete gegmeleri
ve yapilacak alet modellerini bizzat kendileri-
nin tasarlamig ve yapmig olmalar1 lazimdir.
Tiirk milleti, her tiirli yoksulluga ragmen her
geyi yapabilmek ve her zaferi kazanabilmek
kudretini, son istiklal savaginda nasil gosterdi
ise onun hekimleri de her geye
ekonomik savagta biiylik bir varltk ve muvaf-

ragmen bu

ddemis bul da temin eder.
Enerjik milli duygularimla merbut bulun-

dugum devletimin iktisad yolundaki diigiincele-
ri fdizerinde yiiriimegi bir ideal olarak kabul
elmig olan ben, bu defaki iktisat haftasi dola-
yisile, iig mahsulii olan
iki alet ve usuliimii meslekdaglarima arzetmegi
bir vazife olarak telakki ettim.

senelik mesaimin

1 — Dr. Ismet Kymograph aleti :

Bu aletin ilk orijinal modeli 1931 de Al-
manyada Pleikard - Stumpf tarafindan yapil-
migtir. Memleketimize 100—1300 liraya mal
olmaktadir. Kalbin hareketlerini hususi vasiflar
gosteren
rinde tersim etmege yarayan bu Aletle goriilen
ige (Kymographie) tabir edilir.

Kardiyolojinin grafik metotlar1 arasinda en

mevceler halinde Rontgen filmi fize-

yitksek bir mevki iggal etmig bulunan elektro-
kardiyografinin yanmna bir de kimografi ilave
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olunmugtur. Bu metot. heniiz ¢ok yeni olmakla
beraber, kalbin fiziyopatolojisi iizerinde degerli
esaslar  ve yenilikler vermig ve elektrokardi-
yografiye ihtiyag hissettirmeyecek ve hatta
bazi miielliflere nazaran ondan da iistiin neti-
celer verebilecek kadar miihim bir mevki iggal
etmitir. Filhakika bu hususta yapilmig olan

biitlin negriyat sahiplerinin kanaatlerine naza-

[ Sekil - 1]

ran ; Kimografisiz yapilan Rontgenle kalp mua-
yenelerinin temamile noksan ve kifayetsiz ol-
dugu kanaatindadirlar. Kendi letimle yapmig
oldugu cok
mefkut oldugu

bir mana ifade vak'alarda
bir miyokard zafini, bir kalp ademi intizamini

bir tecriibelerle, klinik arazin

ve radyolojik muayenelerin de

etmedikleri baz1

milgahede etmekle ben de bir fikre ameli bir
kanaatle istirak ediyorum. Bu metodun kalp
patolojisindeki bir ok faide ve riighaniyetle-
rinden bagka askeri sihhi muayenelerde, tay-
varecilerin ve afir hizmete alinacaklarin kalp-
lerinin  muayenelerinde de son derece haizi
ehemmiyet olan bn alet, 933 de Fransada ve
934 de Amerikada birer model halinde yapil-
migtir. Ben de, heniiz bir kag ay evelisine ka-
dar memleketimizin hi¢ bir Rontgen laboratu-
varinda bulunmayan ve heniiz hig bir Riontgen
miitehassisiniz  tarafindan kullamlmamiy olan
bu aletin ilk modelini 934 de yaptim. Aletim
tibbi ve ekonomik bir diigiince iizerine yapil-
migtir. Alman aletinden 8—10 defa daha uen-
za mal olmaktadir. Ayni igi gbrmek iizere gok
basittir, her sistem Rontgen makinesine kabili
tatbiktir ve biitiin hareketleri de otomatiktir.

Fransizlarin son seneler zarfinda negrettik-
leri bir kitapta, bu usulii memleketimizde filan
hekim sokmustur diye biiylik bir iftibarla kay-
detmektedirler. Ben de bu usulii memleketime
bilhassa kendi emegimle ve ulusal ekonomik
diigiincelerimize uygun bir gekilde meydana
getirdigim Aletimle sokmug bulundugum igin
biiyiik bir memnuniyet duymaktayim.

2 — Dr. Ismet lgme Aleti :

Bu alet kendisine benzeri olmayan, cismi
ecnebinin derinligini tayin ettikten bagka onun
biiyiikliigiinii de tlgebilmek riighaniyetine malik
olan bir lokalizasyon aletidir. Ecnebi firmalarin
imal ettikleri mahdut lokalizasiyon aletleriara-
sinda cismi ecnebinin-aym zamanda biiyiikligi-
nii tayin edebilenleri yoktur, yalniz derinligi
tayin ederler ve bunun i¢in de muayyen gerai-
te tabidirler. Bu gerait baricinde bu aletlerle
ig gormek kabil degildir. Halbuki benim ale-
timle bu gerait temamile ortadan kalkmigtir.
Cismi eenebiden serci tiirki, kadin
havsalasi bazi nahiyelerin ve

bagka,
kuturlar1 gibi
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kist tiimor gibi bazi marazi zillarm biiyiiklik-
Jérini de tayin edebilmek kudretinde bulunan
bu Aletim gok basit, ve portatif olmasi ve ne-
tayicinin de ok kat'i olmasi dolayisile FProf.
Dessauer in de igaret buyurduklan gibi bilhas-
sa harp cerrahisinde ¢ok ige yarayacak  bir
vasiftadir. [ Sekil- 2] Her iki aletim saym
Prof. Dessauer in taktirlerine mazhar olmug
tar.

A“;‘Tfi’“ -

s

[ Sekil - 2]

8.— Dr, Ismet lokalizasiyon metodu :

-~ Hali’ hazirda cismi binin  lokalizasiyo=

santim olmasi ve 6,5 veya on santim ampuliin
yana kaldirilmas1 gibi muayyen geraitin meveut
oldugunu kaydedecegim. Buguel - Gascard,
Cohen ve Hirzin Aletsiz lokalizasiyon yapan
baremleri de keza bu seraite tabidir ve yalmz
cismi ecnebinin derinligini tayin ederler. Benim
R R

nunu temin eden bir gok metot, bir kag Alet
ve ii¢ miiellifin de baremleri vardir. Simdiye
kadar

kitap ve lif larda yazili

Cicc

[ Sekil - 3

i s

olan ‘bu usulleri ayri ayn zikredecek degilim,
ancak hepsinin yalmz derinlik tayin ettiklerini,
bilyiiklik hakkinda bir fikir vermediklerini ve
tekniklerinde, mesafeyi ~mihrakiyenin altmig

dumda ; lokali miielliflerinki
gibi baremlerden ve Aletsiz olarak yapilmakla
beraber kendisine, biiyiikliigii tayin etmek im-
kani da verilmig ve digerlerinin tekniklerinde
meveut olan biitiin gerait ‘temamile ortadan

iyon bu
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kaldirilmgtir.  Alinan netice Freud un kabul
ettigi kaideye gore hakikata ¢ok uygundur ve
siir'atlidir, tatbiki i¢in yardimer gahislarin mii-
dahalesine ve fazla bir materiyel sarfina ihti-
yag¢ yoktur. zamanda biiyikligi de
olgebilmesi, kendisine, kadin havsalasi ve cenin

Aym

R

R

[ eekil - 4]

kafasi kuturlarinin ve yukarda zikrettigim di-
ger nevahi ve zillarin dlgiilmesinde miihim bir
tatbik sahasi temin etmistir.

Teknik : Bu metotla cismi ecnebi lokaliza
siyonu hem radiyoskopik ve hem de radyogra-

fik yapilabilir. Radyoskopi ile cismi ecnebi

goriildiikten sonra Zolzlnecht salibinin tekatu
noktasina tevafuk eden merkezi gua, cismi ee-
nebinin tam ortasina tevafuk etmek (izere am-
pule vaziyet verildikten sonra teressiim eden
golgenin iki nihayet noktalar: ekran iizerinde
tesbit edilir. Bundan sonra ampul istenildigi

R

R

|
AB8L M CTiA
[ Sekil - 5]

kadar santimetre yana kaydirilir, bittabi bu
vaziyette cismi ecnebi zilli da yana dogru ka-
yar, bu ikinei zillin da nihayet noktalar: igaret
edilir, bu suretle ekran ligerinde dort nokts
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[ Tablo - 1 ] ihtisar edilmistir.
Ampuliin yana kayma mesafesi 7 santim.

043 37 33 3 35 36 I 3% . : ; 80
4 o ‘qn 242 o ok ok3 Olo 9y OFy . i - . 1ys
2 1k 4 14s ke dpp Ay  flg 4 s 214
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& 7] L She  Sks Iy Ky PS4 3%
¥ I 3o Lz 4P st ok & 473
3 4, 4 4 4fs 44z ol sbe Sl SRy 4244
9 2 1r 7 73 i & kg VR ; -7 2y
10 5 Sl S33 Kee 166 18T 4yé J;
it 5} S5q 7 s~ b3 sy elsp  Sles &l&s B9
1 5 A e 4b8  epx  bbe # 5 Wy
S0l sie 497 ) i F 5t 15— %22 - 3399

tesbit edilmig olur. Cok kisa bir zaman zarfin- iizerine cismi ecnebinin tam merkezine tevafuk
da yapilabilen bu iy mesaha icin temamile eden noktasina bir igaret konur, bildhara rad
kafidir. yografi masasina yiizii koyun veya arka iistii

Radiyografi yapilmak istenirse, evveld rad- yatar. Merkezi gua isaret edilen noktaya tev-
yoskopi :ile ve merkezi gua ile hastanm cildi cih edilmek iizere birinci radyografi yapilir,
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[ Tablo - 2 | ihtisar edilmigtir.
60 santimetre mesafeyi mihrakiye igin.
2 L 6 8 B olg R /g - . . doo
T
!
20 X1 TG ALY Y, A R LR LB 123 5 opslg
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4
*4% odieg odudo (dsdc cdies  eN7ie  olguo olsro  Gloza BT
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b il o492 eoif oM 4330 edr oRg.  aKL 72,
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4
100
ampul yine arzu edildigi kadar yana dogru dogru kaydirilmig ise bunlar tesbit edilir.
kaydirildiktan  sonra ayni film fizerine ikinei [ Sekil - 8 ] de goriildiigii vechile film veya ek-
bir radyografi yapilir. Bu suretle film iizerin- ran iizerinde A b ¢ d gibi dort nokta vardir, bu
de cismi ecnebinin iki zilli teressiim eder. noktalar arasindaki mesafeleri bir cetvel ile
Radyografi esnasinda mesafeyi mihrakiye kag 0lgebildigimiz gibi, mesafeyi mihrakiye ve

santimde bulunmug ve ampul kag¢ santim yana

ampuliin  yana kaydirlma mesafesi de bizce
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[ Tablo - 3 ] ihtisar edilmistir.
60 santim mesafeyi mihrakiye igin.

e 2 3 2 B R IR s . : AR oo
i 4 £33 El ) [ kd 3 Ldo
2 2 2 ] M- { G, 3] i L
3 3 2 4 4 gz oy Lmsacs | £
T 4 4 sle P 1 b 3 iy
K} sz A7 6k k: 2] 1 0l6 od <
é £ LAE] yoey X " b! 7 o) ok b
7 bi Fi i 4 L) A b 7 = %3
2 4l 2 [ames « (ol | s e /do
3 9 g, Py da 47 M A/ dy e ST/
10 1 M2 dy 96 i ¥ 71V 23 X Ay {
> L0 oy Wz Ay iy LS die gix AR .
waldmdur. ne _mahsustur ve ampuliin yana [kaydiriima

Iste bu maldm hadlerden istifade etmek mesafesine gore beg santimden onbeg santime
suretile baremlere miiracaat edilerek o cismin kadar her santim igin ayr olmak iizere onbes
derinligi ve biiyiikliigii tayin edilir. Tanzim tabloyu bavidir ve her tabloda 3500 rakkam
ettigim baremlerim ii¢ kisindan ibarettir. Bi- meveuttur [ Tablo - 1]. Bu tabloda, yukarda
rinei kismi cismi ecnebinin derinliginin tayini- ufki bir tarzda yazli olan rakamlar, 30 dan 60
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santimetreye kadar mesafeyi mibrakiyeyi ve bizee l0mdur, zira cismi her iki
kaimi rakamlar da ampuliin yana dogru kay- nihayetleri derinlikleri arasindaki farka miisa-
dirilmasile husule gelen A B ve C D mesafe- vidir yani (ZK = ZL — YL) dir. [ Tablo-8]
lerinin milimetre cinsinden kiymetlerini giste- de yukardaki ufki rakamlar milimetre cinsin-
rir, murabbalarin tesaliip noktalarindaki ra- den YZ f ve kaimi rakamlar da ZK
kamlar da Y ve Z noktalarmin derinliklerini mesafesini ve tesaliip noktasindakiler de cismi
gosterirler. ecnebinin bilyiikliigiinii' gosterirler.

[ Sekil - 4] de Y Z hatt:i (Cismi ecenebinin Tarif edilen bu usul pelvicefelometriye de
biiyiikliigii), nin LL  hattinda miisavi oldugu kabili tatbiktir. Hasta radiyografi masasi iize-

goriillmektedir. LL hatti ise AD kismindan
A L ve L C meemuunun g¢ikanlmasina miisa-
yani LL = AD (Al 4 LD) dir bu diis-
turda AL ve LD mesafeleri bizecc mal@m de-
gildir, o halde bu diisturu halledebilmek igin
bunlarin tayin edilmesi lazimdir, iste baremin

vidir

ikinei kismi, bu mesafelerin tayinlerine yarar,
bu da 30 dan 60 santimetreye kadar her mesa
feyi mihrakiye igin ayri ayri olmak iizere 30
tabloyu ve her tablo da bagh bagma 3000 ra
havidir. [ Tablo - 2 ). Bu tabloda ufki

rakamlar Y ve Z noktalarinin milimetre cin-

kami

sinden derinliklerini ve kaimi rakamlarda
A M ve RR mesafelerinin mecmunu yani
(A M+ RR)i gosterirler, yu halde bu tablo

iizerinde A L
ufki
ile kaimi rakamlar arasinda A M ve RR mesa-

mesafesini tayin edebilmek igin
rakamlar arasinda Y noktasimn derinligi

feleri mecmuu ile tasaliip noktalarindaki raka-

mi  okumak lazimdir. Yalniz bulunan rakami
iki ile zarp etmek icab eder.

M noktasi birinei
ve RR de

LD mesafesinin tayini igin, Z nokta-

projeksiyonun merkez

noktasini yana kayma mesafesini
gosterir.
sin derinligi ve LD mesafesinin kiymeti ile
bakmak tesaliip
okumak kifayet eder.

[ Sekil -5 ] de goriildiigii gibi sayet cismi
ecnebi ekrana veya pilaka miinharif bir vazi-
yette bulunuyor ise, o cismin biiyiikligli ancak
iiglinci baremden tayin edilebilir. Burada YZ
mesafesi LL mesafesine miisavidir, ve bu da

ve noktasindaki rakamlari

rine sirt fistii yatar ve radiyografi
sekilde hazirlanir.

yapilacak

Merkezi gua, kavsi fahzilerin tam ortasindan
gecen hattin merkezinden gegmek iizere her
hangi radiyografi
vapihr.  Ampul hastanin  hatti mutavassitina
miivazi olarak keza arzu edildigi kadar yana
kaydinilir ve aym film iizerine ikinei bir radi-
yografi

bir mesafeyi mihrakiye ile

yapilir. Bn suretle filn iizerinde iki
Bu
noktalar bir kalem ile igaret edilerek yukarda
tarif edildigi gibi baremlere miiracaat edilir.
Ceninin  kafasi kuturlari da bu gekilde tayin

ne ve iki hargum nohtasi teressiim eder.

edilir.

Hiilasa edilecek olursa:

1 — Tarif edilen metot gok basittir, yar-
dimer gahsa ve alete ihtiyag hissettirmekeizin
oldukga kisa bir zaman zarfinda gayanmi itimat
bir netice verir.

2 — Usuliin tatbikinde,
tabi olduklar geraite
yoktur.

3 — Cismi ecnebinin derinligini degil aynt
zamanda biiyiikligiinii de tayin eder ve diger
radyolojik mesahalara da kabili tatbiktir.

4 — Baremler, riyazi kaideler
iizerine istinat ettirilmiglerdir.

diger “metotlarin
riayet etmege liizum

temamile
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y Misli Sahéya iltihaplarinda Hiileymév A
riikdetinin delili kiymeti 111

Dr. Nuri Fehmi Ayberk

Misli Sahaya iltihab1
telakkisi yenidir.
kadar bu nevi Menenjitler, iyi anlasilamiyan
Dimag tiimorlerinin  bir alameti gibi telakki
ediliyordu. Halbuki tegrihi muayenelerle teyit

(Meningite sereuse)
Qiinkii  bu son zamanlara

edilen seriri miigahedeler, Menenjit Serozlerin,
Dimag urlarindan ayr ve wiistakil bir Synd-
rom halinde meveut olabileceklerini isbat et-
migtir.

Prof. Claude, bu vak’alarin zannedildigin-
den fazla olduklarini  degerli miigahede ve
etiidlerile bize gostermistir. Claude’a nazaran
Misli Sahaya iltihabi, dahili kihnf fart1 tazyik
(Hypertension intracranienne) syndromlari ara-
smda mithim bir mevki isgal eder.

Dabhili kihif Hypertension, fazla
ifraz edilen dimagii gevki mayiin tahti tesirin-
de,
sule gelir. Bu fazla ifraz1 yapan amil, Dafirei
Mesgimiyenin, ya inikasi bir tenebbiihii (excita-
tion. reflexe), yahut semmi bir taharriigii (irri-
tation toxique) dir. Hastahga, Ependywite
seruese dahi derler (Merle).

_ Biitiin intaplar, bilhassa hafif olanlar1 bu
epandimite sebebiyet verebilir. Marfan gocuk-
larda, midei Miai intanlarin dahi Hydrocephalie
yapabilecegini israrla kaydetmistir.

Pnomokok, Ebert basili, Viladi intanlar,
Nefritler, Grip, kihi miizmin kulak, burun,
Ciiyup iltihaplari, Mastoiditler, Goz cerhalar
ve nihayet Sifilis ve tiibekiiloz dahi Menenjit
serdzlerin tevlidinde rol oynar.
bilhassa hafif sekillerinin bu Menenjitlerde
zannedildiginden ¢ok daha fazla Amil oldugun

[1] Prof. F. Terrien'n Fransa Tib akademisinde
yaptigt bir tebligden telhis edilmistir (25/6 /935).

miktarda

Dimag buteynatinin tevessii etmesiie hu-

Tiiberkiilozun

tahakkuk etmigtir.

Toxique sebepler meyaninda iiremi, birinei
dereceyi iggal
miipteld kimselerde goriilen kimf farti tazyiki
hadiseleri de Maltimdur ki
Kurgun tesemiimmii, Mayii Dimagii sevkinin

eder. Kurgun tesemmiimiine

kayde sgayandir.

fazla ifrazile ve mebzul miktarda lenfositoz ile
muttasif, Sahai reaction’la tevlit edebilir.
Biitiin bu ahval ve scbeplerle vukua gelen
buteynat insibabinin ve neticesi olan
dahili kif farti tazyikin mekanizmas1 goyle-

dir : [ltihaba ugrayan Mesimi gisa (Toile cho-

onun

roidienne), Dimagii sevki mayii fazla miktarda
ifraz eder. Diger taraftan, biiteynati, Dimagm
veghi siiflisindeki ankebuti mesafelere vasleden
Monro ve Luchka sukbeleri kapanarak mayiin
akigina mani olurlar.

(kaidei kihf kiriklarn) da
bu nevi menenjitlere sebebiyet verebilir. Mesgi-

Tromatizmalar

mi giga (ki agildigi takdirde bir metre murab-

bar kadar bir satih iggal eder) nin mahsulii

tabiide
ve 24 saatte 5—6 kerre

ifraz1 olan Dimagii sevki mayi,
kadardir
yenilegebilir. Kaidei kibif kesirlerinde bu ma-
yiden 24 saat zarfinda 700—1000 gram kadar
akittigl goriilmiigtiir.

Kirikla neticelenmiyen hafif bazi kafa Tro-
matizmalar: dahi kihfi Hypertensiona sebebiyet

bhali
150 gram

verebilir. Keza viicudun bazi uzak noktalarin-

daki arzalarin, Dimagii sevki mayide bir ta-
(Par
Reflexe) kihif Hypertensionlarina meydan ve
rebilecegi anlagilmigtir :  Meseld, Claude,

unku karhalarmin = ve

havviil yapmadan, yalniz inikas tarikile

bir
rahim bir hicab enf
inhinasmin tedavisinden sonra, kimf fart: taz-
yikile muttasif bag agnlarinin gectigini gor-
miistiir. 3

Menenjit (yahut Epandimit) serozler umumi
ve mevzii (gbz) arazlarla tezahiir ederler.Umu-
mwi arazlardan en miihimmi,

devamh ve git-

tikge artan bag agnlaridir. Sahai alametlerden
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bag donmesi, bulant1 ve kay gibi alimetler de
goriilebilir.  Nadir olarak ense sertligi ve
Kernig alameti de zikredilmigtir. Bu tekalliisi
arazlar, epandimit serdzde pek goriilmez giin-
ki, buradaki afet, Sahai bir iltihaptan ziyade
Buteynaum tevessiiiinden ileri gelmistir.

Umumi arazlar bazi kerre temamen dimag
tiimorleri arazlarim taklit ederler: Bag agnla-
rina kusmalar, miihayhi aldimetler (muvazene-
sizlik, yana diigiiy ve saire) eklenebilir.

Bizi asil aldkadar eden arazlar gbz araz-

laridir. Menenjit serdzlerde cihazi basariyi
alakadar eden baglica ii¢ esasli araz goriiliir :
1 — Ka'nm Aym tegayyiirati

2 — Siibjektif ritiyet tesevviisleri
3 — Hareki goz felgleri,

1) Ka’m ayin tegayyiirleri. — Biitiin
fart1 tazyiki vak’alarinda hiileyme
(6demi) kaidedir. Bu riikidet,

rinda oldugu gibi iki taraflidir. Yalmz Tiimor-

kimf
riikideti
Tiimor vak’ala-

lerden gu farklar vardir :
rilkideti geg¢ (diger umumi arazlardan sonra)
zuhur ettigi halde Menenjit sertzlerde bilakis
gok erken goriiliir diger
arazlarile (bag agrilari ve kusmalarla) beraber

Timorlerde Hiileyme

ve Hypertension’un
zuhur eder ve onlarla birlikte kaybolur.

bilhassa Di-
magin 6n kismini iggal edenlerde hig riikiudet
goriilmedigi halde Menenjit serdzlerde

Sonra tiimorlerin  bazilarinda
bu araz
daimidir. Ciinki bu araz Hypertension ventri-
culaire’le siki sikiya alakadardir. Bunu, riikii-
detin kihfi farti tazyik arazlarile birlikte mey-
dana gikmasindan ve yine bu arazlarla birlikte
gerilemesinden anhyoruz.

Menenjit servzlerde goriilen hiileyme riiki
detinin bir hususiyeti de tiimorlerdekine ‘naza
ran daha hafif ve mahdud olusudur. Fithakika
bu vak’alarda 8dem, hiileyme kursunu' ve ke-
narlarim hig bir vakit tecaviiz efmez:Binnetice
tiimorlerde goriilen ~ (Mantar) ‘sekline burada

tesadiif edilmez. Keza timrlerden miitovellit

riikidetlerde ¢ok goriilen qeheklye negifleri,
burada nadirdir.

2) Riiiyet tegevviigleri.— Bunlar da hiileyme
riikfideti gibi daimidir ve umumi arazlar (Bu-
lanti ve kusmalar) ile birlikte zuhfir eder.
Halbuki tiimorlerde riiiyet tegevviigleri ok geg
(Ritkfidetin  zuhfirundan bir kag hafta sonra)
baglar. Menenjit sertzlerde riliyet tegevviigleri
bazi  kerre mutlak amoroza kadar gidebilirse
de ekseriyeti azime, gelip gecici kamagma ile
kendini gosterir.Bu arazlara erkenden inzimam
eden hiileyme riikideti, Menenjitlerin teghisi
kiymetli elemanlar tegkil eder. Riiiyet
tegevviiglerinin -~ tedavi tesirile (bezli katani,
Verit i¢ine Siyaniir de mercure ve Bizmut
siringalarn ile) siiratla iyilesmesi de Menenjit-

igin

lerin lehine ve tiimdrlerin aleyhine - kaydedi-
lecek bir hadisedir.

3) Hareki felgler. — riikiidet ve
Riiiyet tegevviigleri gibi her zaman goriilmez.
En ¢ok miiteessir - olup felce ugrayan asap,
narinligi dolaysile
Ondan sonra besinei, yedinei
Biitiin bu fel¢ler az
ve bir kag bezli katani yahut
Civa girmngalarile derhal kaybolurlar.

Bazan wmiistakim

Bunlar

ve uzunmesiri muharriki
vahgiyi aymdir.
ve iigiineli zeveler gelir.
devam eder
adalelerden bir veya bir
kaginmmn felee-ugrayarak diplopiye sebebiyet
verdikleri de vakidir. Bu tehlikeye en ¢ok,
Bu felgler hiv bir
riin mevcudlyetme del&let etmez,
Dnnaém uzak bir yemldekl her hangl
hatta  Kihif tazyikinin basit  bir
bu nevi felcleri tevlit “edebilir.
Saydigiiniz bu goz anza]nrmdm bzg'ka M-
nenjit serdzlerde Prof. Claude tarafindan mi’
taled edilen Hypophyse syndrourunu “da”
mamak lazimdir.

Vahgi Miistakime maruzdur.

vakit bir t
giinki
bir tazyik,
fezayild(l

Ugiincii Butey:
Nuhaniiyé ‘arasinda siki’ bir mﬁnasebet mev\-,ut
oldugu igin Menen}n serozlerde” tali endderd
nienne arazlann goriiliesi pek tabiidir. "
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Menenjit serdzlerde Mayii Dimagii gevkinin
hali de teghise yardim edebilir. Filhakika bu
mayi, tlimdrlerde, kemiyeten arttig1 gibi Sito-
lojik bakindan da tegayyiirata ugrar ve Albii-
min miktar1 gogalir. (50 Santigrami = geger).
Menenjit sertzlerde ise mayiin miktar arat-
masina ragmen Albiimin ve lenfosit derecesi
tabiiye yakin kalir. Mayiin bu sekilde keyfi-
yetce degismemesi, Menenjit serdzlerin lehine
kaydedilecek bir arazdir.

Menenjit serdzler kendi kendilerine bazan
iyi olabilirlerse de vakayiin kism azami teda-
visis birakildig1 takdirde, kat'i korlige kadar
gidebilen Dumuru asabi Basar ile neticelene
bilir. Halbuki Basit bir civa tedavisi ve mii
kerrer ihtiyath bezli katanilerle hastahgi hig
bir anza birakmadan ¢ok defa iyi etmek
milmkindir.

Cevirmeler

Schizophrenie nin insuline sok
ile tedavisi

(Presse medicale)
Dr. emal Osman Bozkurt

Bir kag yildanberi Demas prekos tedavisi
biyoloji sahasinda azimkirana yol almigtir.
Bu afet hakkinda bir kag ay evvel bu gazete-
de tedavi hareketleri goriilmiig, bizde Sulfoch-
rysoterapie nin istimal tarzile verdigi neticeleri

Biitiin bu tafsilattan qikan netice gudur :

Menenjit serdzler gok goriilen bir
Dahili kihif bir Hypertension syndromu kargt
sinda kalindig
yardim erken zuhir
eden hiileyme riikQdetile riiyetteki tenakustur.
Bu arazlarin yukarida zikredilen hususiyetle
rine dikkat etmekle kati
Hastaligin
bezli katanilerle dahili kibif
rek, hiilleyme
akibeti olan

afettir.
zaman, Menenjit'in teghisine

edecek en miihim araz,

teghise varilabilir.

enzari miisaittir. Erken yapilan
diisiiriile
bunun

Asabi Basari dumurunun

{azyik
riikkidetinin  ve vahim
Oniine
gegilebilir. Mutat tedavi vasitalarile gifa temin
edilemiyen vak'alarda, cerrahi miidahale yap-
maktan gekinmemelidir. Oyle vak’alar goriil-
wiigtiir ki riiiyet temamen madum oldugu hal
de, Decompressif
tini iade etmigtir.

bir ameliye, hastanin riiiye-

ve Ozetler

gunu  gostermigtik. Biz  yitksek  mikdar
Insulin tedavi tecriibelerine mevzu olan Demas
prekosun gekli olan Sizofreni hakkinda birkag
sene evvel Almanya ve Avusturyada intigar
eden miigahede huldsalarim ibraza calisacagiz.
ik defa Insulin’in miisekkin tesiri 1924 yilinda
Wuth tarafindan tecriibe edilmistir. Fakat vasi
mikyasta girigtigi tecriibelerle bu metodun ha
kiki kiymet hissesini Sakel’e
nasib olmugtur. Sakel bu usulii 1930 danberi

biitiin  Di ksikayson tedavilerinde kullan-

ayirmak gerefi

gostermege caligmigtik. Bu meyanda Kraepeli-
nin tahakkuk ettirdigi pek az miitecanis De-
mans sempl de Morel, Hebefreno - katatonik,
efkdr1 hezeyaniye ve birsamat ile miiterafik
gizofreni gibi seriri ii¢ enmuzecin genig seriri
sentezini hatirlatmg ve Sizofreninin Silfo -
aurique tedavisind oldu-

pek az

mig bilhassa Morfinomani de iyi netice elde et-
migtir. ki senedenberi Sizofrenide tatbik et-
tigi
mektedir.

bu usuliin kabili takdir neticeleri goriil-
Miiller, Berze, Ederle, Strecker,
Anderzen, Maier gibi miiellifler Sakel in ortaya
koydugu memnuniyet verici fikri takib ettigi
vak’alarla teyit etmiglerdir. Yaloiz miiellifler
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bu usulii Sakelin tedavide amil olarak kabul
ettigi insulinden miitevellit hadiseleri bertaraf
etmek suretile Psikozlarda
Halbuki Sakelin
kipoglisemik de

kullanmiglardir.
usulunun biitiin yeniligi So-
toplanir. Ve bizde bu usulun
istimal tarzim meydana koymaga caligacagiz.

Sakel tarafindan mevzu sok ensiilinik meto
du ii¢ safha arzetmektedir. Fakat evvel emir
de bu teknigin yeknesek olmadigim kaydetmek
iktiza eder. Hastalara gore tahallufat gosterdi-
gi gibi ayni hastada bile tedavi muhtelif teka-
miil derecelerine ayrilir :

I — Birinei safhaya 4—5 saat fasila ile
giinde {ig defa 15—40 iinite Insulin giringala-
rile baglamir. Ve sirmgalar hi¢ olmazsa gidanin
mideye ithalinden iki saat sonra yapilir. Ve
Insulin mikdari, hastada Hipoglisemi araz1 go
rilliinceye kadar, tedrici surette artinlir. Hipog-
lisemi hadiseleri

faaliyet gosterebilmesi igin

hastanin  girimgadan sonra vasati olarak 2 ila

4 saat ag¢ birakilmas: kifayet eder. Bu aghk
hig bir zaman alti saati tecav etmemelidir.
Gida vermek esasi nabiz, t i giryam ve

glisemi halatma istinat ettirilir. Bu ihzan saf-
hada bile kabili takdir tedavi neticeleri bilhas-

sa miiteheyyi¢ olan hastalarda sitkfinet hali
miigahede edilir.
II — lkinei safhada agir hipoglisemi goklar

teclit edilir. Bu
ruhiye

gok mebzul ter, tenebbiihati
miiterekki
artarak komaya miintehi olan

ile arasira inkitaa ugrayan
surette somno
lens arazi tezahiir eder. Olduk¢a derin koma
husuliinde evvelda veteri akselerin ziyai,badehu
marazi akselerin, Sigue de Babinski,Oppenheim,
Mendelbehtrew 1n  zuhuru goriiliir. Boyle bir

koma nihayetinde nibhayatin miikerrer Kkisa

takalliis mevceleri, gizli veya pek agikir mi
yokloniler, biitiin viicuda miintegir rageler go-
riiliir. Bir Bradycardie kaidedendir. Bazan bu
bradikardi pek agikir olur. Sakelin bir vak’a

sinda adedi nabizan 34 e kadar tenezziil etmis-

tir. Pek nadiren agir bir goka delalet eden
Tonico - Chlonique biiyiik takallus buhranlan
goriiliir.

Boyle bir gokon tahakkuku iki amilin mev-
cudiyetine baglanir. Biri giringa edilen Insulin
mikdarina, digeri Insuline kargi olan hassasiye-
ti hesaba katilmaksizin, miitehammilin giringa-
y1 miiteakip a¢ kalmasina tabidir. Enjeksiyon
suretile tedricen arfan insulin mikdar, eger
yevmiye 40—90
iinite arasinda tabavviil eder. Sok hasil etmek
igin  kafi ve
edilir.

tek giringa miimkiin olursa,

liizuwlu
Bu suretle

Insulin mikdan tayin
istirahat
vermek fizere gokun insulin ile derecesi bulun-
dukdan sonra bu mikdar haftalarca, bazan
aylarca olmak iizere hergiin tekrar edilecektir.
Miitehammil ayni mikdar insulin ile ekseriya
ayni siddette teamiil gosterir. Bu tedavi tabia-
tile hali sihhatta olan ve iyi tahammiil gdste-
tatbik edilebilmigtir,
Sonra istiruhata sevkedilir. Badehu tekrar teda-
viye baglamr. Miitehammil komada 80 dakika-
dan, bir buguk saate kadar birakilir ve burun
sondasile mideye idrat de karbon ithal edilerek
kesilir. Bu tavsiye ve mal@imeler kat’i ve esa-
8i bir gema tegkil etmez. Bazi hastalar 40 {ini-
te insulin ile komaya diigerler, diger bir kisim
hastalarda ise 170 iinite ile koma olmaz. Hemen
Insulin giringasini miiteakip gok goriiliir. Hidrat
do  karbonun mideye ithalile gokun zail ol-
mas1 gibi tahavviiller gosterir. Hastalar gokdan
kurtulup uyammea kolay konugurlar. A¢lik ve
iigiimek hislerinden gikdyet ederler. Bu anda
idrak azami derecededir. Ve hastalar
Sizofreni ortiilerinden siyrilmigtir  denilebilir.
Bu ikinei safha nihayetinde tedavinin netice-
leri miigahede edilebilirse de bir kag gok ile
h gifas1 kabil ol i k dogru
degildir. Bu safha olduk¢a temdid ve goklar
muntazaman tekrar lazimdir.

II — Ugiincii safha : istirabat devridir,

haftada birgiin

ren hastalar iizerinde

vuzuh,
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hastalar bir ¢ok agir goka maruz kalmiglar,
insulin alamiyacak veya pek az mikdarda ka-
bul edebilecek bir haldedirler.

IV — Déordiincii safha : Sakel'in tesmiyesi
vechile Polarisation safhasi, elde edilen netice
ve saldhlarin takviye devresidir. Hastada her
giin  hafif derecede hipoglisemi tevlit edecek
kiigik mikdarlarda insulin giringalart yapihr.
Yalmz bu devrede hastalar insuline kargt has-
sas hadiseler gosterdiklerinden tedbirli olmak
Jazamdir. Bu umumi hattu hareketin ancak ge-
matik bir kuvveti vardir. Muhtelif hastalar
tedaviye kargi muhtelif teamiiller gosterirler
hatta ayni hasta bu safhalar i¢inde miitenevvi
teamiil izhar eder. Meseld pek az bir
hastada mutedil insulin dozlarile saldh miiga-
hede edilebilir. Bu gibi hastalarda biiyiik goka
miincer olmayan hipoglisemi hali goriiliir. Sakel
ekseriya bu gibi hastalarda hipoglisemiyi agir
koma gegiren hastalarda daha bariz bulmustur.
Bu hastalarda ikinci safhayi ¢ok zahmetli ve
ve tehlikeli oldugundan iyi idare etmek lazim-
dir.

Biitlin tedavi miiddetince hastalarin ciddi
nezaret ve kontrolu lazundir. Bu esnada nabiz,
tazyiki giryani, adrenalinemi, kalbin hali, ciim-
lei devraniye takib edilmelidir. Sakel
mahallinde yiizde 33 dekistros,
bir burun sondasi, bir
mukavvii  kalp ampuller
tavsiye etmektedir. Sakel
kat ediyor.
suda eritilmig
ithal ediyor,

kisim

tedavi
adrenalin
uvrbug mukavvi ve
bulundurulmasin
goku oldukg¢a geg
slit veyahut

gram sgekeri  mideye

Burun sondasile

100
yalmz bu gekeri suyun usarei
cde

bilmek igin sondayr meriye iyice ithal ctmek

mideviye tarafindan | imtisasin1 temin
lazimdir. Sakel agir vekayide cfimlei devrani
ye ve teneffisiyede tehlike goriindigii vakit
[sekeri dahbili verit girmga ediyor, tesiri gecik-
wiyor, hatta apopleksi halinde olsalar bile

gliseminin tenezzilile birlikte uyaniyorlar. Bu

salah hali goriilmezse yarim saat sonra geker
giringast  tekrar edilir, uzviyete ithal edilen
geker insulini tadil etmeyebilir. Bu takdirde
hasta agir hipoglisemi halinde kalr, saatlerce
hadr hali devam eder. Hiicrevi, uzvi tagayyiir-
lere miintehi olur, sakel koma halini muah-
fenalik goriilmeksizin 6—7 saat temdid
edebilmigtir. Hastalar krizden ¢ikip uyandikla-

har

1 zaman ¢ok enteresan bir seri hadisat gdste-
rirler. Buunlar muhtelif tarzda ferdiyetin iade-
sine yardim ediyorlar. Muhtelif ve miitenevvi

dimagi vazifelerin ihya ve inkigafimi takib
edebilecek gibi goriiniiyorlar. Evveld patolojik
Badehu

tabii akseler, hareki ve havasi vazifeler, havas

akseler tckrar goriiniip kaybolurlar.

idrak, miiteakiben evveld yavag yavag zail ol-
idrak afazi

mak iizere olan parafazi, amne-
zi ile miiterafik tekellim vazifesi meydana
¢ikar. Fakat teleffuz batidir. Bu uyanma 20

dakika kadar devam eder. Benedek bu tarzm
tedaviyi tatbik ettigi miinevver hastalarin guur-
lariin

avdetlerinde gegirilen ihsaslari bizzat

naklettirmek, feeri kazip igindeki intibalarim
tesbit etmek suretile zengin miizahedeler elde
etmigtir. Bu esnada miihim

tahavviiler, harecket ve tasavvurlarda dissosyas-

riiyet idrakinde

yon, idrak ziyai Dysmorphonsie ve bir Hyper-
acousie Peyot n gosterdigi entoksikasyon kriz
lerini hatirlatan hadiseler tesbit edilmistir.

intilatlar :

Bu tedavi tarzi her ne kadar tehlikeli go-
riiliiyorsa da Iusulin goku nihayetinde meydana
gelen ihtilatlar ve hadiseler ¢ok degildir.
Burun sondasile miikerrer gida vererek asabi
reeviyi midevinin tenbihi neticesi tegenniici
kusmalar goriildiigii taktirde gekeri dahili verit
vermeje mecburiyet hasil olur. Pneumonie deg
lutition yutma pndmonisi miimkiin ihtilatlardan-
dir, Sakel gokun nihayetinde gdriilen salya fart:

ifraz1 hakkinda 1srar gosterir. Zahri vaziyette
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yatan komal hastalarda teldup aksesi olmak-
s1zin mebzul mikdarda ifraz edilen salya tenef-
fiis yollarina girerek bu mevzuubahs reevi ih-
tilat1
hasta komaya, diistiigii zaman yataga oturur

tevlit'eder. Bu hadiseyi onlemek igin
vaziyette koymali ve bagin1 tne meylettirmeli
yahut bagi omuzlardan agag olmak iizere egik
sokmaga dikkat Bu sirada
mebzul ve yapigkan salyanin miitemadi surette
agizdan aktig goriliir.

Hadiselerden

hala etmelidir.

birisi de bazan mizmarin te-

genniice refakat etmesi ve etrafin mukavvi

kramplaridir. Buna mani olmak igin burun

sondas1 veyahut verit tarikile geker vermek

yahutta adrenalin zerkleri yapmak icab eder.
Sunun da igareti lazimdir ki hastalar komada

iken ve komadan miiterafik
iki litreye kadar
zul ter ve devrani tegevviigler gosterirler. At-
ropin

malar mezklr araza igtirak edecek olursa has-

sonra iigiimekle
yiikselebilen fevkalide meb

siringalan ter ifrazim tahfif eder. Kus-

tay1 tedavi

ettigi 200 hastadan ii¢ tanesini

ayrica 1sitmak ldzimdir. Strecker
kaybetmistir.
ilk
gerayini ikliliyenin tasal-

Birineisi tedavi tarzinin iyi bilinemedigi
zamanlarda, ikineisi
liibii, iigiinciisiide pankreas tenehhurundan hu-
sule gelmigtir. Tazyiki siryani ve glisemi
miinhanisi : Bu tedavinin takibi bazi defalar
miigkildir. Bu takdirde nabzin hali, tazyiki gir-
yani, derecei hararet, glisemi goz oniinde tu-
tuldugu takdirde tedavi tarzina vuzuh ve ay-

dinhk verilmig olur. Sakel her yarim saatta

bir vaziyeti kaydeden miinhaniler tersim et-
migtir.  Bu miinhaniler, nabiz, tazyiki siryani,
gliseminin hassas bir surette muvazi seyrettik-
lerini gostermigti, bu miinhaniler agagidaki iga-
retleri gdstermefe miisaade verir: Tagikardi
ile miiterafik tazyiki giryaninin siddetli yiiksel-
mesi fakat iyi bir nabizla uzviyetin miidafaa
kuvvetlerinin harekete geldigine, ifraz olunan
mebzul adrenalinin deverana karigarak insu
lini tadil ettigine delalet eder. Bu gibi hasta-
larda bilyiik bir gok elde etmek kabil degildir.
Hararet miinhanisinin ancak tali ehemmiyeti
vardir. Kiiglik hararet neveganlarim hesaba
katmamak lazimdir. Bununla beraber bu hara-
ret nevesanlari bazan sar'avi bir krizin gele-
cegine delildir. Bilakis agikir surette hararet
sukutunda aneak miistesna olarak takallusi
hadiseler goriiliir. Ekseriya ne mikdar ensu-
lin  girnga edilirse edilsin  glisemi ytizde 40
miligramdan agag tenezziil etmez, diger taraf-
dan goriilen goktan miitevellit maddi ve asabi
hadiselerin glisemi seviyesine merbut olmadig:
goriiliiyor. Bir seri kanda geker miinhanileri
zerkinden iki saat sonra hypoglisemi-
nin son tenezziil haddine vasil oldugunu gos-
teriyor, badehu idrat de karbon mevecut olma-
dig1  balde glisemi tedricen ve miiterekki bir
tarzda yiikseliyor, bundan bagka koma teka-
miilile hypoglisemi miinhanisi arasinda mutlak
bir muvazat meveut degildir. Hasta komada
iken, koma derinlegtigi halde glisemi yiikselig
gosteriyor. (Arkast gelecek sayida)

Insulin

OKSIMANTOL
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ALCALITHINE

Effervescent granile

Mide, Barsak, Bobrek, Tas, Kum, Ekzema, Tesalliibii
serayin, Romatizma.

Sureti istimali : Giinde 3 — 4 kahve kasigi

Literatiir ve niimuneler igin : ESREF NES’ET Eczanesi
Ankara caddesi No. 88 Istanbul

ANALGINE

Eyi disiiniilmiis, senelerce hastalar uzerinde tatbik edil-
mis, ve en iyi fabrikalarin iptidai ilaglarile ve son derece
dikkatla yapilmis bir bas agrist ilacidir ..... yarim bas agri-
s1, ense ve kiiciikk kafa agrisi alina ve goze musallat olan
agrilar, yiz ve dis agrilari ANALGINE le muvaffakiyetle
tedavi olunur. Omuz, sirt ve kuyruk sokumu agrilarinda ve
siyatikte de cok tesirlidir. Aybasi agrilarmm derhal keser.

Kolay alimmak igin tablet ve kaseleri yapilmistir.

Giinde ii¢ dort tablet veya kase kullanmihir.
Her eczahanede vardir.




Batural
Kapsulleri

Sikintiya karsi ferahlik verir.

Baturyl

Kapsulleri

Carpintiya, bayginhga, uykusuzluga
karsi muessirdir.

Brom Potasso
Salt

Bromiirin en gilizel sekli,

Brom Sodo Salt

Bromirin en gizel sekli.




—OPOTERAPIDE_
BEHER KUTUDA 10°° YENi GONDE BIR iLA 0C
10 ADET iCILIR AMPUL BiR BULUS AMPUL VERILIR

GLOBEXINE

ANEMI. BOYUME  aceominienoen wannum FIZIOLOJIKSEFALETI

UREYVESININ

INTAN HALLERI ATV GEBELIK. KAN KAYBI

HOLASASI

LES ANALBUMINES [ttt LES ANALBUMINES |

KANAMAYA KARSI IL°AG |

POLYCALCION

CHLORURE DE CALCIUM
KANAMALARI KESER o coiice ™ oo oe cacciuw  SINIRLERI VATIsTIRIR

TUZU GIDERIR qLuconaTE DE caLcium VUCUDU KiRECLER
iNTANA KARSI Hog Kokularla Lezzetlendirilmis ANAFILAKSI HiSSIYETINi
VERILIR (damla_halinde ) GIiDERIR

LABORATOIRE DES PRODU!
21, Rue Chaptal, DAR

SCIENTIA

POLYBROM

[Effervescent Sinasi]

Bromun potassium, sodium, ammonium, strousium gibi
dort mithim milhi karigik olarak yapilmus bir tozdur.

Stronsiumun bromla karisik verilmesi son hekimligin pek
kiymet verdigi bir meseledir. Onun i¢in polybrom hekimle-
rimiz tarafindan bityitk bir alaka ile karsilanmis, hi¢ bir
miistahzarin géremedigi ragbete bir ka¢ hafta icinde nail
olmustur.

Elexir Genofortine

Eczaci Sevket Nurinin noklein ve kola ile yaptin bu miistahzar istiha,
kuvvet, tazelik hassalarim1 tamamen haiz bir eksirdir.
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Ultraviolet sualarile yaralarin
tedavisi

Sun’i giinesin (ORIGINAL HANAU) Kuvartz lambasinin iltraviole sualarinin
cersumeleri §ldiirmek, miiteaffin ve miiltehip yaralari temizlemek kurutmak,
temessiilit 1yiden iyiye tenbiye etmek, Glgiilmesi kolay bir niiinebbih ile sifay1
te'min etmek hassalari vardir.

Keza miitekayyih yaralar sun’i giinesde maruz kalirsa derhal sifaya yiiz tutar
ve iyilegdikden sonra da yerinde de belirsiz bir nedbe birakir. Hatta eskiden
mevend, yerlesmis nedbeleri bile hekim bu sua ile pek ala iyilesdirir,gergiligi azal
dir, katilasan yerleri diizlesdirir, hassasiyetini ve kolaylikla cerhiyetini tenkis eder.

Sun’i guain tenbihi ile devrani dem siiratlesir, kemik kiriklari gabuk iyilegir
ve havalar degisince agr1 olmamast gibi arizalar da olmaz.

Kuvartz lambalart harb cephelerinin tedavisinde fevkalide muvaffakiyeti ile
s6hret kazanms, biitiin diinyaca g6hret ve ragbet kazanmig, her Alman hastanesinde
mevcuddur, bir gok hekimlerde de vardir. Biitiin bu genis tecriibeler sun’i giinesin
yaralarda hatta yanik yaralarinda bile harikiilade iyi te’sir ettigini gdsteriyor.
Her ameliyede, her pansiman degisisinde Kuvartz lambasi da beraber bulunmalid1r.

Edebiyat igin Bach’in yamk yaralar1 tedavi eserine miiracaat etmelidir (1,30 mark)
Hanau da Sollux matbaasina miiracaat etmelidir.

| (Nirtefi’yer ginesinin en miihim istitbaplary)

Nekahat, ameliyatlardan sonraki zafiyet, sikit,
{ fart1 taap bir hasta gece ¢aligmak hasebile yor-
| gunluk, emraz1 kalbiye, miibadelatt igtidaiye has-
i taliklar1, (nikriz, romatizma, farti semane, evcai
asabiye) yarim bas agrist gocuk hastaliklari, siraca
rasitizm, bogmaca, siit gocuklarinin kranpalar
tederrii, tetanoz hali, difteri, halat1 asabiye ve viai
asabi (soguk veya ratip el ve ayaklar, terlemeler)
hays tesevviisatr, meme bagt iltihabats, yilancik,
gii¢ iltiyam bulan yaralar, yaniklar, ¢ibanlar ve
bir hayli cilt hastaliklar1, liipiis ve bilhassa sag
dékiilmesi.

Medizinsche Héhensonne

Typ s 500 - original Hanau -

Prospektiisler ve izahatlar igin Tiirkiye umumi vekili:
I. M. Farhi - Istanbul Biiyiilk Kineciyyan han
No. 41 - 42 miiracaal.




KINAFORSIN

Zafiyet, Sitma, istahsizik, Kansizhik
Yemeklerden evvel bir Kinaforsin kadehi.



