Sene XXI— No. 3 Mart 1939

STANBUL SERIRIAT

Ayda bir gikar

Yazanlar :

Ahmet Burhaneddin, Ahmet Cevdet, Ahmet Fahri, Ahmet
§itkril, Ali Siikrii, Hami Giiven, Hami Dilek, Haydar ibrahim,
Huldisi Behcet, Hiiseyin Kenan, ihsan Siikrii Aksel, Kenan
Tevfik, Kemal Osman, Mazhar Osman, Nebil, Neset Halil,
Nuri Fehmi, Rifat Ahmet, Riisti Recep, Suphi Neset,
§iikrii Hazim, Osman Serefeddin, Vefik Vassaf.

Yaziya ait igler :
fhsan Siikrii Aksel.

Adres: Mazhar Osman. Cagaloflu 23. Telefon: 21890

Midirii: Hiseyin Kenan Tunakan Istanbul «Kader» Basunevi



Kinaforsin

Zafiyet,Kansizlik, istahsnzllk.Sltma,Verem

Kinaforsin sayesinde kilosu artan ¢ocugun dadisinin

sevincine bakiniz ?
Kullamhis: : cheklcrl_lon evvel birer Kinaforsin kadehi
A. Neg’et Laboratuar, istanbul Ebussuut caddesi No. 57



RECAI.CI FIANT CLASSIOUE

INDICATIONS
TUBERCULOSE
RACHITISME .SCROFULOSE
GROSSESSE.ALLAITEMENT
CARIES DENTAIRES
CONVALE SCEN CESM i
FRACTURES ;

Poudre, Granules, Cachets, Comprimés ve
Chocolatée halinde

TRICALCINE OPOTHERAPIQUE

Dragées ve Granulés Halinde




OPOTONIQUE merck

hematose icin ve nekahati tesri igin

havi bulundugu yuksek derecede mi-

tekasif karaciger hulasasi, gelik ve bakir
milihleri sebebile fevkalade tesirlidir.

Orijinal siselerde

E. MERCK - DARMSTADT

»Merck«

(Mayi Ephétonine murekkebi)

intani hastaliklarin (grip, kuspalaz,
V. s)in seyri esnasinda, ameliyat-
lardan evvel ve sonra kalp ve de-
veran zaaflarinin profilaksi ve fe-
davisi igin, ayni suretle biinyevi
tevettir disikliginde.

10, 20 ve 100 cmc. lik damialikii siselerde

E. MERCK — DARMSTADT

Niimune ve nesriyat 1cin : Alfred Paluka ve Serikleri
Galata, Kiirekgiler, Ahen-Minih han, 4 (Posta kutusu: 15632, Telefon : 41559)
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istanbul Universitesi Mikrobiyoloji
ve salgmlar bilgisi enstitiisiinden :

Meyva ve sebzeler iizerindeki patojen
mikroblarin ve didan yumurtalarinin
oldiiriilmesi hakkinda

H. Braun
Tiirkeeye geviren : Z. OKtem

Enfeksiyon ve envasyon hastaliklarn bir
goklarimn meyva ve sebzeler vasitasile intigar
ettigi malimdur. Tifo, basilli ve amibli dizan-
teri ve didan hastaliklarim hatirlatmak isterim.
Bu hususta bilhassa sebze tehlikelidir.
sebze bahgelerinin giibrelendirilmesi i¢in ekse-
riya insan gaitasi ve 14gim suyu kullambr.

Bundan dolay1 meyva ve sebzelerin patojen
mikroblardan ve kurd yumurtalarindan

Zira,

nasil
kurtarilabilecegi, yani bunlarin nasil bertaraf
edilebilecegi, meselesinin
biiyiiktiir.

Dr. E. Caspari ve Bayan T. Laquer ile
miigtereken yapmig
simdiye kadar alinan neticeleri hakkinda size
kisaca tebligde bulunmakhgima
rica ederim.

Yalmiz hayatta degil, ilimde dahi hig bir
zaman yetigemedigimiz ve fakat miimkiin
oldugu kadar yaklagmaga calighigimiz ideallere
malik olmakligimiz lazimdir.

Bundan dolayr meyva ve sebzeler fizerin-
deki bakteriyel, protozoik ve hayvani tabiat-

pratik ehemmiyeti

oldugumuz tecriibelerin

miisaadenizi

taki hastalik amillerinin imhast i¢in ideal bir
usul koymak istiyoruz :

1 — Kat'i miiessir olmali.

2 — Insan igin zararsiz olmali.

3 — Evde ¢abuk ve kolay yapilabilmeli ve

4 — Ucuz olmal.

5 — Gida maddelerinin rengini,{kokusunu,
lezzetini, kivamim ve terkibini degi

rmemeli.
6 — Ekseri meyva ve sebzeler igin kabili
istimal olmah ve

7 — Hem patojen mikroblari ve hem de
didan yumartalarim oldiirmeli. '

8 — Kimyevi maddeler ku]lanlldlé; zaman,
bunlar gida maddelerinden kolaylikla bertaraf
edilebilmeli ve gida maddelerile hi¢ birlesme-
meli.

1, 2, 4, 5 ve Tinci maddelerde zikredilen
sartlarin muhakkak ifa edilmis olmasi lazim-
dir. Digerleri de filhakika arzudur.
Fakat, bunlarin tamamen ifasinda mechuriyet

sayani

yoktur.

1, 2, 5 ve 8 inci maddelerde zikredilen ve
bu usulden vasiflar1 izaha hig bir
ihtiyag yoktur. Diger noktalar hakkinda bir
kag 80z soylemek isterim.

istenilen

Meyva ve sebzeler vasitasile sirayete karsi
profilaksi, hastalik amillerinin imhas: igin olan
usul ancak evde tatbik edilebildigi takdirde,
muvaffakiyetle yapilabilir. Bundan dolayi, ev
kadininin ig kudretine ve onun biidcesine pek
gok yiik tegkil etmemek igin, ekseri meyva ve
sebzelere kolayhkla tatbik edebilmeli ve ucuz
olmahdir. Burada bilhassa fakir halkin diigii-
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niilmesi 14zimdir.

Usulden istenilen hem patojen mikroblar
ve hem de didan yumurtalarim dldiirmesi liizu-
munun mucib sebeblerini zikretmek icabeder.

Ekseriyetle yalniz bakteriyel enfeksiyon
hastahklarn tehlikesi diigiiniiliir, Ankiste amib-
ler ve didan yumurtalar: vasitasile olan enfek-
siyonlar dilgliniilmez. Dogru degildir ! lstanbul
halkinin kurdlarla ve bilhassa askarid ve tri-
kosefal ile yliksek nisbette musab oldugunda
sizinle tamamen hemfikir bulundugumu zanne-
diyorum. Diger memleketlerde de ayni nisbetler
bulunmaktadir. Bu veghile H. Dembowski ve
L. Szivat Almanyada Kurisch korfezi sakin-
lerinde yapmig olduklari muayeneleri son
zamanda intigar eden bir travayda bildirmig-
lerdir. Bunlar muayene edilen vak’alarin 9/,
18,8 inde botriyosefal, %, 12,8 inde askarid ve
9/ 42,8 inde trikosefal bulmuglardir. /smail
Hakkt 1926—27 senelerinde Istanbulda 800
gaita muayene etmiz ve agagidaki didam
tesbit etmistir : Askarid %, 18,6/8 ; Trikosefal
% 21,2/8; Oksiyiir %, 22,4/8; Hymenolepis
nana % 8,6/8 ; Botriocephalus latus %, 7,4/8 ;
Necator americanus °, 3,1/8; Ankylostoma
duodenale °/, 0,5/8.

Ziya Oktem Rize vilayetinde 1932 sene-
sinde 33325 vak’ada °, 55 nisbetinde askarid,
%/, 49,5 nisbetinde Nekator ve %, 7 nisbetinde
trikosefal yumurtas: bulmugtur. Son aylarda
muayene ettigimiz 127 hastaya ait gaitada o/
65,37 nisbetinde, yani takriben
2/8 tinde, kurd yumurtalar1 bulduk. Vak’alarin
®/, 80,7inde askarid yumurtasi, °/, 49,6 inda
trikosefal yumurtas: tesbit edilmigtir. Gaita-

vak’alarm

gocuklnrda ukaml ekseriya vukua geld|gl
gibi, okadar zararsiz telakki
Askarid stirfelerinin barsakdan kan yollarina
gectiginin ve reelerden gecerek mide - barsak
kanalina gelmek igin viicudii dolagtiklarinin

edilmemelidir.

daima goz oniinde tutulmas: ldzimdir. Bunlar
¢ok miktarda olmak {izere bulunabilirler ve
sonra, malGm oldugu iizere, pek ¢ok hastalik
tezahiirlerini mucib olabilirler (Eozinofilli ree
enfiltrat1 R. V. Miiller).

Didan yumurtalarimin, meseld askarid yu-
murtalarinin, imhasi gok migkildiir. Ctinkdi,
bunlar dezenfeksiyon
kargi ¢ok mukavimdirler.

kimyevi maddelerine

Literatiirdeki
tecriibelerimize nazaran

malimata ve kendi husust
sitblime, formaldehid,
kloramin ve eter gibi bir ¢ok antiseptikler
tesirsizdirler. Asid fenik ve krezoliin askarid
yumurtalarini dldiirebildigi malamdur (Galli -
Valeris, Wharton, Kobayashi, Yoshida,
Ransom ve Foster, Cram, Nills, Bartlelt ve
Kessel, Olitaki ve Gurevitch, E. Seligmann,
M. A. Gohar, Leuchart, M. Braun, Bataillon,
Zavadovsky, Wigdor.)
Asagidaki cedvelde d
lerile yaptigimiz muayenelerin neticeleri hiilasa
edilmigtir. Bunlar1 didan yumurtasim1 havi
insan gaitas miistahlebleri iginde tesir ettire-
rek mubtelif zamanlardan sonra koli basil ile
spor tegkil edenlerin canli olup olmadiklar:
ve didan yumurtalaninin inkigaf kabiliyetleri

iyon madde-

muayene ve tetkik edilmigtir. Bundan bagka
beygir gnunmdln dretilen saprofit bir amibin,

diploidea (Hartmann ve Naegler) nin,

llnn pek gogunda bir kag nevi dldln yumurtas

vejetatif geklinin ve kistlerinin miistahleblerine

Bu i yukarda i i

yapmak igin kafi bir sebebdirler. Bilhassa

kargt d fi ddelerinin  dldiiriicii

iyon

tesirini muayene ettik.
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Miistehi ilaglarin miiessir
vasiflanni haiz olup 100
misli daha kuvvetii dozlar
kullantlmasini temin

etmisdir.

Fortamine istihayt ve mide ifrazin: tenbih eder,
Fortamine ayrica kesafeti dolayis: ile farmakolojik §' *
\ olarak simdiye kadar malum olmiyan bir netice }
tevlit eder.

Uzvi iklerin fizyolojik bbiibleri igin bir h i “q
hasl eder. i
Adelatin vy

bolizm tez

isteminin vazifevi faaliyeti meta- ,
ile miiterafik olarak artmaktadir, 5 ~

Fortamin’in klinikteki muvafakkiyetli neticeleri; anoreksi
vakalarinda ve bi cocuklarda, nekahat devres %
sinde, hamilden sonraki hailerde, Ruhi ve cismani ;,
yorgunluklardan miitevellit. zaaf hallerinde; kendis
sini gistermektedir.

st

Fortamin’de arsenik, Striknin, Orijinal ambalajt

cafein asla meveut degildir. 200 ssm. lik gigelerde
Tirkiye ici

KIMYA VE ECZA MADI iirk Linited Sirketi ;

Istanbul, yeni Postanc ark mar han kat 2. P. K. 760 ©




MEDOBIS - Chinoin

Heptadiencarbonate de bismuthun sabit yagh mahlaliidiir.
/5 ee. ik bir ampul optima dozu teskil eden 4 '/y etg. madeni bismutu ihtiva eder.
Enjeksiyonlar tamamile vecasizdir,
Miiessir amil kolay imtisas eder
Kat’i dozaj kabildir,
Mevzii hi¢ bir aksiilamel yoktur,
Tesemmiim ihtilpali yoktur,
Istimali kolay ve temizdir.
Azami tesiri
Tam bir tedavi igin ya suf Medobisden 20—24 enjeksiyon veya
Muhtelit tedavi igin 16—20 enjeksiyon  yapilr.

10 ve 100 ampulluk kutular
50 dozluk 25 cclik siseler.

Edebiyat ve niimune i¢in P. K. 651 — Istanbul.

NOROKALMIN

Bromlu, valeryanli, castoreumlu,
passifloriu, craetacuslu mikemmel
bir miistahzardir. Almi kolay, tesiri
fazla bir ilactir.

Glnde 2 —6 kahve kasig

Sinir hastaliklarinda, bas agrilarinda, bas dénmelerinde,
carpmtida kullanilir.
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Cedvel I

Gaitada Amib Didan yumurtasi
akteriler Sappinia diploidea
bak il (Sappinia diploidea)
i |Spor teskill Vejetativ : Askaris | Trikose-
il edenler gekil il lumbr. fal :
Anilin yag (Stspansiyon) [vs—1%  lus—a  fo1 sy fyr—so  foi—so

/255 [li25—64

Antiformin (mahldl) [hi—1%  fso—f o Ppi—as  fyu—at  fuso—5o [uso—do

50% -4 +
Asid benzoik (mahlil) kesif =2 0 | kesit—4 0 kesif—40 | kesit—4'0
kesif—4+

Kloramin (mabla)  fps—a%  [s—at |t [ps—40 |frs_iso

Grotan (mahldl) 056+ [105—60 W/05—1F 060540 [U05—0k [o05 15

B O e e ey PR
i Ui (makial) °:0,01—2 0 0/60,01— 14 [/0,1-4 0 |0,0,1—4 0
Sudkostik (mahlfl) ~[,5_‘/,'+ -{.,54'+ '1.5—4'0
Asid tartarik (mablal)pu2s—2+ [op10—d4+  Jot—4p  |ot0-4 0 [10—40
Isaretler :
+ = dlmily, 0 = negviinemaya kabiliyeti, 8 — saat.
1 numarali cedvelde milessir bulunan de- (Ransom ve Foster, Huff), sud kostik ve

zenfeksiyon maddelerinin kesafetleri ve bildi-
rilen zamanlar yalmz gaita siispansiyonlar: igin
muteberdir. Meyvalar iizerinde kurumus gaita
tecriibelerimizden  grendigimiz
gibi, daba gii¢ dlmektedirler. Didan yumurta-
larmm, Grotan ve Anilin yag miistesna olmak
iizere, ekseri dezenfeksiyon maddelerine kargi
olan mukavemeti verem basillerinin ve bakteri
isporlarinin mukavemetlerine benzemektedir.

bakterileri,

Askarid yumurtasinin mahfazasinda, Zawa-
dovski’ye nazaran, fi¢ tabaka vardir. 1 — Diy
tarafta protein tnbakesl, 2 — Membrana Lu-
cida, 8 — I¢ tarafta lipoid’i havi fibréz giga
dir. Harie! protein tabakasi

antiformin ile

asid tartrik ile giger ve eritilebilir. Metilen
mavisi ile entravital olarak boyandigi zaman
bunlarin siddetle boyandigi ve yumurta muh-
tevisinin ise renksiz kaldigi wikroskop altinda
yumurta muhtevisini ezmek suretile anlasil-
migtir. Ziehl - Neelsen usulile boyandigi zaman

hariet protein tabakasinin aside ve alkole mu-

kavim oldugu goriilmiigtiir. Yumurtalar mavi
zemin iizerinde parlak kirmizi goziikiirler. As-
karid yumurtasmm protein tabakasi, aside
mukavim bakterilerden farkl olarak, sulandi-
rilmig anilin boyalarile dahi kolayhkla boyanir
ve fakat birleymig olan boyay: asid kloridrikli

alkole vermez. v. Wasielewski'nin Schistoso-
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mum yumurtalarinin agide mukavemetini tesbit
ettigini hatirlatmak isterim.

Bir yumurta antiformin ile, protein tabaks
eriyecek kadar, muamele edilirse Membrana
lucida min vasflar: tetkik edilebilir. P. Schulze’
nin tetkiklerine nazaran bu tabaka kitin den
ibarettir.

W. J. Schmidt, anilin yagi, karanfil yagi,
fenol ve diger cisimlerin askarid yumurtas
kabugunun optik degistirdigini
bulmugtur. Maldm oldugu iizere bunlardan
ovocid bir maddedir. Anilin yaginin
tecriibelerimizde, ovocid oldugu goriil-
Membrana lucida
entravital boyandigi zaman ¢ok yavas, bir gok
saatlardan sonra mavimsi, boyamr. Bir giin
bir kisminda yumurta
muhtevisi dahi bafif mavimsi boyamr. Bunlar-
dnll, boyanin bu gigadan gok yavag gegtigi
anlagilmaktadir. Ziehl - Neelsen usulile boyan-
dig1 zaman aside mukavim olmadig1 gbriiliir.
Ve bilakis sonraki boya ile boyamr. ¢/, 8 asid
kloridrikli alkol ile muameleden gonra yumurta

karakterini

tenol
dahi,
miigtiir.

metilen mavisi ile

sonra yumurtalarin

muhtevisi dahi metilen mavisi ile kuvvetli
olarak boyamr. Buradxn, asid kloridrikli alko-
lin mewbrana lucida’yr degigtirmekte oldugu
ve boyanin gegmesi igin daha
hale getirdigi anlagilmaktadur.
Yukarki bir numarali cedveli itmam etmek
iizere 96 derecelik alkoliin Amoeba dipl. nin
hem vejetatif sekillerini
bir gaatte oldiirdiigiinii zikretmek isterim. 96
derecelik alkol askarid yumurtalarini 4 saat
sonra kat'i olarak oldiirmez. Bir kismi ambri-
yon haline inkisaf edebilir. Asid kloridrikli
alkol ise 4 saat sonra oldiirlir. Askarid yumur-
talarinin protein tabakasi % 5 sud kostik, °/,
50 antiformin 10 asid tartrik
vasitasile gistikten ve eridikten sonra asid
benzoik (% 0,2 4 saat), kloramin (o, 5 4 saat),
potas sabunu (°/, 10 4 saat), asid tartrik (9

muvafik bir

ve hem de kistlerini

ve yahut 9/,

10 4 saat), asid kloridrik (°, 8 4 saat), sud
kostik (% 5 4 saat) oldiirmez. 96 derecelik
alkol ise kabuksuz askarid yumurtasini imha
eder.

Protein tabakasini havi askarid yumurta-
larin1 milnhasiran asid fenik, kresol, Grotan
(klor kresolun kalevi milhi) ve anilin yag
(Aminob 1) éldtrtir. Mamafih bu
gida maddeleri iizerindeki didan yumurtalarini
imha igin zehirli olduklarmdan dolayr nazari
itibara alinmazlar. Fakat egyalar iizerinde,
yerde ve gaitadaki yumurtalarin imhas igin
kullanilabilir.

Didan yumurtalarile enfekte gida madde-
lerinin muamelesi igin ovocid olarak muvafik
kimyevi maddeler bulamadigimizdan fizik!
usulleri ve harareti kullandik.

Burada zikredilen mesele hakkinda, iginde
eski literatiir dikkatli bir surette hiilasa edil-
mig olan, esashi ve mufassal bir travay yukar-
da zikredilen R. G. Mills, C. L. Bartlett ve
J. F. Kessel taraflarindan 1925 senesinde
intigar etmigtir. Miiellifler diger neticelerle
beraber agagidaki neticeyi de istihrag etmig-
lerdir. Bu da meyva ve sebzelerin. kaynar suya
ve yahut iginde bulundugu miiddetce harareti
80 derecede kalan suya 10 saniye daldirilma-
sidir. Bu usul, boyle yenecek seyleri kirleten
biitiin bakterileri, protozon kistlerini ve didan
yumurtalarini 5ldiiren ve insanlarin kaynama-
dan yemesi igin olan gida maddelerine muvafik
gelen ve gimdiye kadar maltm olan yegine
usuldiir.
hakkinda sistematik
muayeneler yaptik. Yegil salata, iiziim, turp,
elma, kiraz, kavun, cilek koli buyyon kiiltd-
rile ve yahut buyyonda miistahlep yapilmig
insan gaitasile enfekte edilir. Bunlar 87 dere-
celik

Biz hararetin tesiri

etiivde kurutuluy ve sonra hararetin
tesirine arzedilir. Bundan bagka iizerinde kuru-

tulmuy koli - paratifo kiiltiirleri ve yahut insan
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gaitast bulunan ve tiibiin igine konulmug olan
tecriibeleri yaptik.
ile yapilan tecriibeler kis-
men tecritbe tiibiindeki didan yumurtasini havi
miistahleblerile didan
yumurtasin havi gaita miistahleblerile 1sladil-
mig pamuk pargaciklarile yapilmigtir. Gaita
milstahlebleri °/, 2 formollii ¢egme suyunda ve
oda derecesinde 3—6 hafta kaldiktan sonra
yumurtalarda hig¢ inkigaf gorillmedigi takdirde
yumurtalarmn oldiikleri kabul edilmigtir.

Simdi bilahare
yalniz kaynama hararetinin ve 65 derecenin
tesiri tecrilbesini bildiriyoruz. Gida maddeleri-
nin evsafini

cam boncuklarla kontrol
Didan yumurtalan
gaita

ve kismen de

sogutulmak iizere yapilan

miihim suratte degistirmeksizin
patojen mikroblarin ve didan yumurtalarinin
kat'i surette Oliimiinii temin eden hararetin te-
sir miiddetini tayin etmek lazimdir. Tecriibe-
lerimizden grendiklerimizin hfilasas gunlardir :

Cam boncuk iizerinde kurumusg koli ve pa-
ratifo buyyon killtiirleri kaynar suda 20 saniye
sonra Olmiiglerdir. Cam boncuklarmin sathi
iizerinde gaita miistahlebleri kurutuldugu za-
man koli ve paratifo
netice elde edilmigtir.
sitasile cam
Zira,

basilleri igin yine aym
Tabitdirki, bu usul va-
isteril olmamisglardir.
Gram miishet olup spor tegkil
canli olarak kalmiglardir.
muhtelif hararette tutulmug
olan tiib igindeki gaita miistahleblerile yapilan
teeriibeler agagidaki neticeyi vermiglerdir :

60 derecede 1sitildig1 zaman koli basilleri 5
dakika sonra oOlmemiglerdir. 15 dakika sonra
koli basillerinin biiyiik bir kismi imha edilmig-
tir. Fakat 30 dakika sonra bu mikroblar tama-
men imha edilmiglerdir. Ispor tegkil edenler
ise canl kalmglardir. 65 derecede 1s1tildig1 za-
man gaita miistahlebindeki koli bassilleri 5 da-
kika sonra kismen dlmiiglerdir. 15 dakika sonra
tamamen imha edilmiglerdir. Ispor teskil eden-
ler canli kalmglardir.

boncuklar
edenler

Benmaride

Gaita miistahleblerile islatilmig ve suyun
kaynama derecesine maruz birakilmig pamuk
pargalarile yapilan tecriibeler su neticeleri ver-
migtir : 10 saniye sonra biitiin koli basilleri
imha olmamiglardir. Fakat 20 saniye sonra hepsi
Slmiiglerdir.

Simdi tziim ile yapilan tecriibeler hakkinda
mallimat vermek istiyoruz.

Koli kiiltilrii ile enfekte edilmig iiziimler
kaynar suya daldirilmigtir. 20 ve 80 saniye son-
ra koli mikroblari dlmiiglerdir. Uziim #zerinde
bulunan diger nevi bakteriler ve bilhassa 18por
tegkil edenler ve mantarlar canli kalmiglardir.

Satin alinan iiziimlerden bazi defa koli basil-
lerinin kiiltiir yapilabildigini de zikretmek iste-
rim. O halde bunlar gaita bakterile televviis
etmiglerdir. Koli basilinin buyyon kiiltliril ile
enfekte edilmiy ve kurutulmus tizlimlerin akar
suda yarim saat yikanmasile mikroblar kat'i
bir surette tamamile bertaral edilememigtir.
Yegil fiziimiin kabugu 1sitildiktan sonra sarim-
trak bulamk, izllmlerin kesilen satiklari be-
yazimtrak bulanktir. Isitilmamig iiziimlerin ise
yegilimtrak cam gibidir. Isitilan #iziimlerin lez-
zeti iyi ve fakat
daha tathdir.

Evvelce ilzerlerinde koli basillerinin buyyon
kitltiirleri veyahut gaitanin buyyon miistahleb-
leri kurutulmug ve 30 saniye kaynayan suya
daldimilmig turp, armud, mandalina ve
kavun ile yapilan tecriibeler de koli basillerinin
dlmesi noktai nazarindan ayni neticeyi vermig-
lerdir. Turplar isitildiktan sonra daha yumugak
olmuglardir. Elmalarin maktainda kabugun al-
tinda takriben 5 m. genigliginde esmerimtrak
bir mintaka goriillmiigttir. Armutlarin satht ta-
bakasi biraz yumugamigtir.

isitilmamiga nazaran hiraz

elma,

Mandalina ve ka-
vunlar kaynar suya daldirildiktan sonra degis-
memiglerdir. Hararetle &ldiirme tecriibeleri,
meyvalarin ancak zedelenmemisg ve yalniz sathi
enfekte edilmiy oldugu takdirde, muvafik ne-
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ticeler vermigtir. Meseld, igerisine koli basilini
havi bir igne batinilarak
kaynar suda 20 saniye isitilmig iiziimlerin hep-

enfekte edilmiy ve

sinin enfekte oldugu goriilmiigtiir. Bundan dola-
y1 evde mikroblarin izalesi i¢in yalniz zedelen-
memiy (iziim ve meyvalar kullamlmahdir. Ya-
ralanmyg olanlarin 1sitmazdan evvel ayiklan-
mas1 1azimdir.

Yesil salata iizerindeki koli basillerinin ha-
raretle dldiiriilmesinde giigliik goriilmiigtiir. Bon-
lar ekseriyetle evvelden koli basillerile enfekte
idiler. Buna ragmen bunlar1 her defasinda insan

it: buyyon mii ile enfekte ettik.
Enfekte salatalar1 30 saniye kaynar suya dal-
dirmak suretile yapilan bir gok tecriibelerde
biitlin koli basillerinin kat’i bir surette 6liimii
tesbit edilmemigtir. Baz1 tecriibelerde 1sittikdan
sonra koli basilleri bulunamamigtir. Buna mu-
kabil digerlerinde kolaylikla elde edilmistir.
Bunun sebebini bilmiyoruz. Ihtimalki koli ba-
silleri gok kiigiik gatlaklardan salata yaprakla-
rinin  igerisine giriyor ve yapragm
dliimden kurtuluyorlar.

nescinde

Bundan bagka kaynar suda 30 saniye 1sin-
mak ile salatanin kivam ve renginin degistigi-
ne de nazari dikkat: celb ederim. Yaprak gev-
gek ve soluk oluyor.
derecesinde yapilan tecriibelerin gayri miisaid
netice vermesinden dolayi 65 derecede pastiri
zagyon usulile tecriibe yapilmistir.

Gaita miistahleblerile enfekte edilmig yegil
salata, turb,
derecelik suda 1sittik ve sonra onlari derhal
soguttuk. Turb ve ¢ileklerin intandan evvel
koli basillerini ihtiva ettiklerine nazar1 dikkati
celb ederim.

kiraz ve ¢ilekleri yarim saat 65

Yapilan biitiin tecriibelerin neticesinde koli
basilleri tamamen olmiiglerdir. MaAmafih bu usul
vasitasile de salatanin evsafi ayni vechile mii-
teessir olmugtur.

Pas torizasyon (65 derecede 1/2 saat) ve

Yesil salat ile kaynama’

kaynama harareti (30 saniye) meyva ve seb-
zeler iizerindeki koli basillerinin imhasi igin
kabili istimaldir.

Koli basilleri, barsagin patojen bakterilerine
nazaran, biraz daha mukavim oldugundan bu
usul vasitasile tifo, paratifo ve dizanteri bak-
terilerinin dahi imha edildigi kabul edilebilir.

$imdi hararet vasitasile askarid yumurta-
larinm ve amib kistlerinin dlduriilmesi i¢in ya-
pilan tecriibe neticelerini bildirmek istiyorum.

Askarid yumurtasini havi gaita ile 1slatil-
mig ve 30 saniye kaynar suya daldirilmis pa-
muk pargasinin iginde inkisafa kabiliyetli hig
bir yumurta bulunmamigtir, 20 saniye sonra
dabi yumurtalarin biiyiik bir kism1 lmiigtiir.
Pamuk pargasi 60 veya 65 derecedeki benma-
ride 5 dakika tutuldugu takdirde yine aym
netice elde ettik. Trikosefal yumurtalar: dahi
kaynar suda 20 saniye sonra ve yahut 60 de-
recelik benmaride 5 dakika sanra Olmiiglerdir.

Muayens edilen saprofit amibin kist ve ve-
jetatif gekilleri kaynar suda 10 saniye sonra,
65 derecede 5 dakika sonra 6lmiiglerdir. Dizan-
teri amibinin de
kabul edilebilir.

Bu tecriibelerde didan yumurtalarinin de-

ayn1 miinasebeti gosterecegi

zenfeksiyon maddelerine kargi yiiksek mukave-
meti ve hararete kargi ise nisbeten hassas ol-
mag calibi dikkattir.

Yapilan tecriibe neticelerinin hiilasasi gun-
lardir :

1— Uziim, kiraz, armud, elma, turp, gilek
ve kavun gibi meyva ve sebzelerin kaynar suda
30 saniye ve yahut 65 derecelik suda 30 da-
kika mtilmas1 koli basillerini ( barsagin pato-
jen bakterilerini), amib kistlerini ve didan yu-
murtalarini dldiirmekdedir.

2— Hem patojen mikroblari ve hemde di-
dan yumurtalarim oldiiren kimyevi maddelerin
pek az adedi malfimdur :
grotan, anilin yagi. Bumaddeler zehirli olduk-

Asid fenik, krezol,
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larindan dolay: gida maddelerindeki mikrobla-
rn izalesi i¢in kabili istimal degildir.

83— Didan yumurtalar1 hararete kargi bak-
terilere nazaran daha hassastir. Fakat antisep-
tiklere karsi koli basili ve diger mikroblardan
daba mukavimdir.

4 — Saprofit amiblerin

Fakat
vejetatif gekillerine nazaran

kistleri hararete

kargi hassastirlar. baz1 antisektiklere
karg1 bakterilerin
daha mukavimdir.

5— 80 saniye kaynama derecesi yesil sala-
tadaki mikroblar emin bir surette izale etmek-
dedir.

6 — Yesil salata ve gilek gibi baz1 meyva
ve sebzeler 100 derecede 30 saniye ve yahut
65 derecede yarim saat isimmakla harici man-
zaralarl gayrimuvafik surette tegayyiir etmek-
dedir.

7 — Bu tarzdaki vak’alarda esyalar evveld
kloru havi antiseptiklerle dezenfekte edilebilir
ve sonra 65 derecede 5 dakika itilmakla di-
dan yumurtalari oldiiriilebilir.

Son olarak meyva ve

sebzeler {lizerindeki mikroblari ve didan yumur-

hararet usulerinin,
talarim ldiirmek igin vazedilen ideal usule
nekadar yaklagtigin tetkik etmek istiyoruz :
Hataret usulleri, biitiin meyva ve sebzelerde
olmamakla beraber, intan maddesi sathi olarak
tevazzu ettigi zaman bir ¢oklarinda miiessirdir.
Bu usuller kolayhikla yapilabilir
ve ucuzdurlar. Ekseri vak’alarda gida madde-
lerinin fiziki ve kimyevi

zararsizdir,

hassalarim ehemmi-
yetli derecede 1zrar etmez ve hem mikroblari
ve hem de didan yumurtalarimi dldiiriirler.
Fakat tiniversal usuller de degildirler. Ekseri
usullerimiz gibi fayda ve mahzurlari vardir.
Mahzurlari miimkiin oldugu kadar bertaraf et-
mek mistakbel tetkiklerin vazifesi olacaktir.
Fakat, gu kadar sdylenebilir ki, hararet usul-
leri meyva ve sebzeler vasitasile husule gelen
enfeksiyon hastaliklardan ve envazyon hasta-
hiklardan korunmak igin en muvafik tedbirlerdir.
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Siipraseller menenjiyomlarin gﬁzdél;i
sentomlari 1+

Edward Hartmann
et
Louis Guillaumat
Ceviren : Dr. A. Cevdet Ugur

Girig

Sercitlirkinin hadbesi veya (Jugum sphé-
noidal) tizerine millasik (Supra - Sellaire) me-
nenjiyomlar iki asabi basarinin ve kiyazmanin
temas1 altinda

inkigaf ederler. Bu uzuvlarin

nazik olan igleyiglerinde tazyik (Compression)
ve uzama (élongation),

itibaren

marazin bidayetinden
basari tegevviiglerle tehariiz eder. Bu
tegevviigler seriri levhanin ilk safim iggal et-
tikleri gibi enzarin da en miihim unsurunu tes-
kil eylerler.

Mevzuubahis menenjiyomlar evoliisyonlari-
nin iptidalarinda pek gok kere semmi veya in-
retrobiilber nevritlerle karigtiril
diklarindan bunlari daha iyi bir surette tani-
mak ltizumu agikardir. Zira bunlarin yegine
tedavileri cerrahi miidavat olup ¢ok iyi netice-
ler verir. Riiget ahvalinde higsedilir derecede

tani mengeli

salah gorilir. Bu miisait neticeler o kadar en-
teressandir ki menenjiyomlari histoloji bakimin-
Ve

dan selim tabiath saydirtir.
il vzl Sayet

inkigaflar1 (evoliisyonlar1) gayet bati olur.

Cushing

binaenaleyh

ler ise seyrii
tebliglerinden birinde su suretle
ifadei meram ediyor:

«Kahil bir adam noro - siriirji klinigine wii-
racaat ettigi zaman kendisine ne gibi tegevvily
ler hissettigi sorulunca alinan cevap son va-
kitlerde gudur: «Gozlerim iyi grmemege bag-
ladi»...

Eksert dimagi tiimorleri igin sahih olan gu

[*] Annales d’Oculistique.— Janvier 1937

sus siipraseller menenjiyom afati igin kaide
teskil edr
Filhakika A&rizalarin® bagindigin  gdsteren

sey, (merkezi gorme kuvvetinin suku!u,'yaﬁut
muhiti darlagmasi) gibi bir
Bu takdirde- derhal® cihaz1
basariye dikkat tevecciih eder. Ve prekos ola-
rak gozdibi muayenesinin icrasi lazimgelir.

gbdrme sahasinin

riiyet tegevviigiidiir

Ustadimiz Klovis Vensan'm servisinde mua-
yene edebildigimiz ve bu marazla malal 21
hastada yaptigimiz miigahedenin hiilisasim bu
travayda nesretmek suretile bir hizmet edebil
digimizi imid etmekteyiz. Biitiin bu hastalar-
da teghis hem makroskopik ve hem histolojik
olarak tahkik edilmistir.

Kariaynin Tagay

Muayene edilen 21 hastadan yalmz biriginin
iki tarafta da gozdibinin normal bulunduguna
gore bu kabil hastalarda tagay-
yiirat pek fazladir.

makroskopik

Kaideten bir atrofi mevzuubahistir : huley-
me beyaz, kenarlari vazih, tamporal nahiyede
baghyan renk ziyar biitiin kursin (Disque) sa-
hasi1 yavag yavag kaplar. Bu renk ziyai ya
bizzat neoformasyon sebebile veya civar bir
uzvun tebdili mahal eylemesi dolayisile (Pré -
dogru

génicule) gérme yollarmin dogrudan

ifade (Opto - chiasmatique) mmtakasi ve bahu- -

dan dogruya kompresyonundan ileri gelir. (Bir.

giryan subesi ve infundublium zemininin tebdili
mahal etmesi).

Bununla beraber Cushing. ve Walker zikre-

dilenden farkli bir manzara tasvir.ve tarif et-
miglerdir  Bunu basit bir ischémie‘yé atfetmek-
Ve (pié -
saymaktadirlar.

tedirler. atrophique)

bir merhaleye
mukabil Manzara gudur: Hu-
leyme sarimtirak, balmumu vari, ev’iye tagay-
yiiratindan Ari, etrafta belirgizii

Tesaliibii

yok.

asabi. basari kompresyonlarinin
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iptid goritlen bu jik en-
gel kalkinca, hali aslisine avdet eder.

Biz boyle bir manzara migahede etmedik.
Bizim igin oftalmoskopik alsmet, huleymenin
tamporal nahiyesinin rengini kaybetmesi idi.

Tegekkiil eden atrofi her daim iptidai du-
mur evsafini muhafaza etmez. Dahilikihif te-
vettir arttify vakit hafif bir bzeymanin huley-
me haffelerini kismen veya biisbtitiin silikles-
tirdigi nadir degildir. Fakat hufrei halfiyede
(Fosse postérieure) turuku basariyenin komp-
resyonu ile hig aldkasi olmiysrak dogrudan
dogruya dahili kihif ipertansiyona merbut ve
unun ehemmiyetile miitenasip surette husule
gelen tdmdrlerde oldugu vechile bariz huleyme
rilkQdetinin meghut oldugu nadirdir.

Tarafimzdan mtgahede olunan gozdibi te-
gayylirati bervechiati tasnif olunabilir :

Iki tarath atrofi optik :

Iki tarafta misavi olarak . . . . . 4

Bir tarafta daba bariz . . . . . . 3

Iki arath hafif bir Szeyma ile silik halde 5

Bir tarath, hatfesi vazik atrofi optik, diger
gYz normal 5

Foster Kenndi sendromu :

Tipik 1
Dumurlu taratda hafif dzeymal 2
Iki tarath huleyme rtkfideti 2
Gdzdibi normal

Bunlar mtdabalenin arifesindeki milgahed

lerdir. Fakat (Stpraseller) bir menenjiyomun

da otk

uzun evoliisy man-

zarasl tahavviil edebilmigtir. Baglangigta tagay
yiirat ekseriya mahfidir (Iatent). Gorme kuv-
vetinin fazla tenezzillinden sikdyet eden boyle
bir hastada oftalmolojist, bazan gbzdibini nor-
mal ; ve huleymeyi tamporal nahiyesinde belli
belirsiz tebdili levn etmig bulunur.

1. Iki tarafli atrofi optik.— Bu hal, derece
ve manzarasi ne olursa olsun, en fazla tesadif
edilen bir haldir. Zira (11) vak’ada meghud ol-

mugtur. Bu rakkama, staz dolayisile diger
huleymenin normal ve sigmig oldugu bir tarafli
vak’alar1 ( 7 vak’a) ilive edersek 21 iizerinde
18 gibi dikkate deger bir aded buluruz (Sekil 8).

Yedi vak’ada atrofi optik huleymenin haf-
felerin vuzuhu dolayisiyle cidden iptidai vas-
fina kak kazamyorlardi. 8 vak’ada ise atrofi-
nin baglamg oldugu cihette daha barizdi.

Esasen gérme kuvvetinin tenakusu oftalmos-
kopik tegayyiirata tekaddiim edebilir. Boylece
4 No. lu miifahedemizde riiyet kuvveti ameli-
yattan 20 ay evvel sag gozde diisiiyor. Bu su
kuttan ancak 3ay sonradir ki huleymede renk
tebedddlii kaydolunuyor.Bu esnada gorme kuv-
veti parmaklari 50 sm.den farkedilebilecek de-
receye inmigti. Sekiz ay sonra sol gozde sahai
basariyenin darlagmasi geklinde ilk tegevviigler
meghud olunca sol huleyme heniiz normaldir.
Fakat 8 haftada gérme kuvveti ¢okiiyor, 2 ay
sonra da sol huleyme solmaga baghyor.

Damarla gelince, bilhassa siryanlar, ber-
wutad incedirler. (Disque) in beyazhig1 iize-
rinde agikar surette tebariiz ederler.

2. Birtarafta daha kuvvetli atrofi optik.—
Tek taratda daha hakim atrofiler de ayni va-
ziyettedir :

Mme H. : Iki senedenberi gbzfiniin kuvve-
tini kaybettiginden miisteki. Kendisinde ame-
liyattan ancak 5 ayevvel vazih haffeli tek ta-
rafta atrofi optik bulunuyor.

Kezalik M.D. de dahi miidahaleden 15 giin
evvel sag gbzde tam bir atrofi goriiltiyor. Sol
gozde bir mintaka donuk (pale). Her iki tarafta
da huleymenin hatfeleri vazih, giryanlar ince.

Mme. T. de tegevviiglerin baglangicindan 4
sene gonra sag tarafta bir atrofi optik, solda
normal bir gzdibi bulunuyor. Ameliyata te-
kaddiim eden ay zarfinda manzara biraz de-
gigiyor. Sol tarafta huleyme biraz pembemsi,
kenarlari vazih, tamporal bir kismi donuk,
renksiz goriinfiyor. Sag tarafta huleyme beyaz,
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atrofik ; naral kieimda
mahti bir hale var.

huleyme etrafinda

Bu devrede ve mukaddema muayene yapil-
maylgina gore insan hilleyme stazi bakiyesinin
olup olmadigind d edi-

mev
yor.

Haffeleri silik, beyaz huleyme miivacehe-
sinde filhakika ekseriya uzun zamandan beri
devam eden ve atrofi merhalesine vasil olan
bir huleyme stazimin m1 ? yoksa aptidat bir
atrofi optikin vazihhigim silik bir hale getiren
tali bir dzeymanin m1 ? mevzuubahis oldugunu
kestirmek pek giigtiir.

Ozeymanin ve huleyme tebariziliniin dere-
cesinden, damarlarin ahvalinden, nezif veya
netha mevcudiyeti ihtimalinden, huleyme etra-
finda sibag! terakfimattan istihrag edilen tef-
rik! alametler gittikge artmgtir.

Bunlar 8yle ince farklardir ki takdiri had-
den fazla gahsidir ve hakikatte objektif ka-
raktere malik degildirler. Kat'i olarak enemin
alamet ve deldil, (anamnése) ve (évolution) dur.

Gitttikge vahimlegen, korliige kadar varan
gorme tegevviiglerinden miigteki olan ve yalmz
son zamanlarda bagagrisindan muztarip bulunan
ve kusan bdyle bir hastada baffeleri silik, do-
nuk bir huleyme miivacehesinde insan daha
ziyade herhangi bir derecedeki dahilikihif
ipertansiyon dolayisiyle dzeymalasmig bir atrofi
optik diigiintir. Bilakis diger bir hastanin ise
dahilikibif ipertansiyonu mucip olan vazifevi
tegevviiglere ragmen
vetini

uzun zaman gérme kuv-
muhafaza ettigi goriiliir.
gorme kuvveti

Bu hastanin
son zamanlarda diigmiis olup
insan daha ziyada (atrophie - post - stase =
riikidetten nceki dumur)
miitemayil bulunur.

(Je, Ca, Ma, L., K.) isimli 5 hasta iizerin-
deki miigahedelerimizde gerek teghislerden bi-
rini, gerek digerini bize kabul ve ihtiyar etti
ren millahazalar bunlardir.

teghisini koymaya

Mm Je. : Gormesi iki buguk senedenberi za-
yiflamakta. Fakat cocuklugundanberi alninda,
gbz yuvasi fiistiinde agridan miigtekidir. Bu
bagagrisi, bagin ani surette one dogru egilme-
sile, hayiz zamanlarinda, 6 aydanberi kendisi-
ne tatbik edilen radyoterabi seanslarinda, pek
siddetleniyor. Ameliyattan evvel muayene olun
dugu zaman yalmz elin goz 6niinden gegirildi-
gini farkediyor. Huleymeler, donuk, atrofik;
baffeleri gilik ve megkQk; veridler biraz mii-
tevessi ve muavveg. Bu hal atrofi (post - staz
olarak izah edilir.

Blr buguk senedenberi bagagrisindan muz-
tarip olan ve goalerinden ise yalmz alti aydan-
beri miigteki bulunan Mme L’in hali de yuka-
rikine benzer. Gorme kuvvetinin sukfitu seri
olmus ve bil'fiil kirlitkle neticelenmigtir. Ame-
liyattan evvel yapilan muayene tebariizsiiz
tzeymali huleymeleri meydana gikarmigtir. Bun-
larin rengi beyazimtirak olup veridler miite-
vessi degildir. Bu manzara muhtemel tereddiit-
lere ragmen, atrofi post - staz olarak izah edil-
migtir.

Mme Ca.'min gérmesi bilakis sekiz aydanberi
diigmektedir. Ameliyattan evvel iki huleymenin
tamporal kisimlar: beyaz, haffeleri vazih olup
mitebaki kisimlar: hafif bir 6zeyma ile drtitliidir.
Bu hastadan aldigimz intiba —gorme tegevviig-
lerinin  ehemmiyetini lzah edecek surette-—
(Prégéniculé) gorme yollarinin musabiyeti neti-
cesi olarak zeyma meveudiyetidir.

Mme K.’da, bir ay fasila ile yapilan iki
muayene sayesinde bir hafif 6zeymanin tegek-
kiil ettigi goriilmektedir.
evvel huleymelcr

Ameliyattan bir ay
donuk, haffeler vazih, du-
murlagmak (izeredir. Ameliyat arifesinde yap:
lan muayenede iki huleymenin beyaz oldugu,
damarlarin miitevessi bulundugu, buleymelerin
sathindan gelen bir hafif zeymanm, haffeleri
perdelemekte oldugu gériildd.

Bununla beraber bu malmat: fazla gematize
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etmekten igtinap etmelidir :

miitevellid atrofi ile

Kompresyondan
buleyme @Gzeymali atrofi
birbirine ¢ok karigir : tefrikleri
Hatta miiteakip ve

pilsa bile.

¢ok giigtiir.
ihtimamh muayeneler ya-
Mme Ma.’nin vak’asi bu bapta bilhassa ga-
yam dikkattir :

Asgari 4 senedenberi sag gbziin riiyet kuv-
veti sificdir- Ameliyattan 1 sene evvel yapilan
muayenede sag tarafta damar ivicael
lagmasi ile miiterafik Post staz bir atrofi bulu-

ve dar-

nuyor. Solda ise damar ivicaglari ile miiterafik
hafif bir huleyme 6zeymasi goriiliiyor. Damar-
lar bu tarafta, huleyme haffesinde bir tebariiz
teskil etmektedir. Huleyme esasen donuktur.
Sol goziin gormesi 1/40 tir.

Miidahaleden 2 giin evvel sag tarafta mii-

him tali huleyme ®zeymas: ile miiterafik bir
atrofi optik bulunuyor. Goérme bermutad sifir-
dir.  Solda, haffelerde genig bir (flou), huley-
mede tamporal nahiyede donukluk (solgunluk)
goriiliiyor.
iptidai dumur
tarafte el harekatinn
migtir.

Bu hasta kadinin ( Nappe = ortii ) geklinde

miiterafik
Gorme bu
farkedecek dereceye in

Bu hal tali 6zeyma ile
intiba1 vermektedir.

biiyik hacimda bir menenjiyomdan ibaret olan
dumuru, sag gbz yuvasinin tavanina (sag cevfi
hicacinin sakfina), Jugtn iizerine, seriri basari
(Clinoide) fizerine, serci tiirkinin hadbesi iize-
rine miintegir bulunuyordu. Mezk(r dumur sag
tarafta (Angle sphéno caverneux) ye kadar ini-
yor, tegkil ediyordu.
Megkud olan huleyme 6zeymasmin
izah edilebilip edilemiyeceg cayi sualdir.

Bazan kompresyon
iizerinde temerkiiz eder ; dumur tenazursuz bir

burada sanki bir tipa

bu suretie

asab1 basarilerden biri

surette seyir ve inkigaf eyler ; ve huleymeler-
den biri uzun miiddet normal manzarasim mu-
hafaza eder ve grme kuvveti eksilmez. Ikinei
goziin musabiyeti bilahara vukua gelir.

Mme Hu. nun sag taraf huleymesi tepki
boyle, 15 ay kadar donuk (pile) olup sol ta-
rafta ise gdzdibi normal bulunuyordun.

Mme Mo.'nun sag taraf huleymesi, bilhassa
tamporal nahiyede rengini kaybetmis, siryan-
lar ince, sol tarafta gozdibi normaldi.

Mme Pr.in sol goziindeki tek tarafli atrofi-
optik  nazal bir bulamkhk (flou) ile miitera-
fikti. Sag goziin manzarasi ise normaldi.

Bu sonuncu miigahedede tek tarafli huley-
me Ozeymasi, mutad iki tarafli huleyme riikfi-
detinde oldugu iizere dahilikihif ipertansiyona
merbut olabilecek gibi goriinmiyor. Bu suretle
vetediyei kehfiyede
(angle sphéno-caverneux), sebekiye veridi mer-
kezisinin (siuus caverneux) ye duhul noktasin-

insan, bilhassa zaviyei

da, tek tarafli veridi kompresyonlar diigiinmek
mevkiinde bulunuyor. Mamafih Foster-Kennedi
tarafindan (lobe frontal)in veghi hicacisinde bir
¢l olarak gosterilen
izabini-bu vakiada aramak icabetmez.
1911 taribli muhtirasinda goyle diyor :
dikkati istedigim bu
alamet, Afet tarafinda bir merkezi skotomun
tesekkiilii ve iptidai atrofi optikin busulii ile
miiterafik olarak hakiki bir nevrit retrobiilber
in meveud olmasindan ve aynizamanda muka-

nor alameti sendromun

Bu zat

«Nazari celbetmek

bil tarafta huleyme 6zeymasi bulunmasindan
ibarettir. 3

Boyle bir hastada bir dimag tiimoriiniin
meveudiyetinden giiphe edilemez ve hatta mev-
zuubahis timor ; nevrit retrobiilber ile iptidai
dumuru asabi basarinin viicude geldigi tarafta,
frontal fussun alt kismindadir, denilebilir>.

Kennedi ilaveten diyor ki :

«Bu kabil vak’alarda, huleyme &zeymasiin
inkigafina vakit kalmadan, direkt kompresyon-
dan miitevellid nevrit retrobiilber, ayni taraf-
taki asabi basaride husule gelir.»

Fakat Fosler-Kennedi bundan maada, send-

romuna « huleymede iki tarafli bir Szeymanin
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tezahiirinden sonraya kadar basari asap iize

Aweliyat arifesinde sol tarafta gdzdibi:

hiil

rine hig bir tazyikin vukua i » vak’a-
lar1 da ilive etmektedir. Su itibarla ki bir asa-
bin daba ge¢ vukua gelen mevzii kompresyonu
huleymenin bir zeymasimdan miitehassil man-
zaralar yerine, nevrit retrobiilberden miitevellid
manzaralar1 ikeme eder.

Foster - Kennedi tarafindan miistamel tabir-
lerin, ekseyiya isaret edilen isabetsizligine av-
det etmeksizin soyliyelim ki her iki gzde hu-
leyme ©zeymasile atrofi nishetlerinin makfs
bulundugu biitiin vak’alar [oster - Kennedi
sendromu nami altinde toplanabilir.

Tipik atrofi
optik diger tarafta da vazih huleyme riikQdeti
bulunur.

gekilde, bir tarafta iptidai
Tipik olmyan vak’alarda bir tarafta
ozeyma dolayisiyle siliklegmig atrofi optik,
diger tarafta ise iyi riiyet kuvveti ile miite-
rafik olarak huleyme riikfideti bulunur. Mme
A’nin. vak’asi igte bu ikinci atipik gekle da-
hildir. $oyleki:
«lki aydanberi kuvveti
diigliyor. Sag gbzde gorme kuvv ti sifir. Sag

sol gozde gorme

tarafta gozdeki: evride tevessiiii ve haffelerin
vuzuhu ile miiterafik atrofi optik.»

Mme Jo. ile Mme Ch.in g6z muayeneleri
atipik sekillere dahil bulunmaktadir.

Mme Jo.’da 6 senedenberi sag goziin gbrme
kuvveti diigiiyor. Bu esnada kursun (disque) alt
kisminda, sag giozde hafif bir huleyme 8zey-
masi var. Sag gozde riiyet 1/2, sol gzde 7/10.

3 sene sonra sag gbzde gorme 8/10, huley
menin {ist kismi alt kismma pazaran daha ¢1
kintil bir planda goriiniiyor. Vazih 8zeyma yok.
Sol gozde gorme 7/10.

Bir sene sonra ( Yani ameliyattan bir sene
evvel sag goz gormesi sifir. Huleyme beyaz ve
biraz dzeymali.

Alt1 ay sonra sag taratda gozdibi: sanhk,
donukluk vazih. Ust kigimda hafif 8zeyma. Sol
tarafta ka’riayn normal.

y in iist kisminda hafif dzeyma. Atrofik
bir solgunluk. Sag gbzde gtrme eifir. Sol ta-
rafta gdzdibi: gayet hafif dzeyma baglangict
var, tebarliz yok. Sol gdzde gorme 7/10.

Mme Ch. Sol gozde 2 senedenberl girme
sukutu. Sag gdzde 3 aydanberi ritk@det mu-
kaddimesi.

Ameliyat arifeside sag tarafta gozdibi
huleyme riikdeti biiyiik. Sol tarafta ka’mayn:
Hatfelerinde hafif 6zeyma olmak iizere huleyme
rengini kaybetmiy. Hasta koma halinde oldu-
gundan riiyet kuvveti Olgiilemedi.

‘*t

Bu suretle goriilliyor ki 3 tane siipraseller
menenjiyom vak’asinda Foster Kenendi - send-
romu bulunuyor. Bu demektir ki mezk@ir send-
rom topografik bir kiymet arzetmektedir. Yal-
mz ( Lobules orbitaires ) gliyomlarina nazaran
tabakai kuddamiye (étage entérieur ) kaidesin-
deki tiimorlerde (menenjiyomlarda) bu sendrom
daha sk olsa gerektir. Bu sendroma, semmi
menenjiyomlarda ( 26 vak'ada 6 aded gibi)
ekseriya tesadiif edilir. David ve Hartmann,
bu sendromu (sphénoide) in kiigiik kanadmnn
menenjiyomlarinda kaydetmiglerdir. Hatta mez-
kiir send ( dite opto - chi ique)
esnasinda rast gelinmigtir.

3. Iki tarafls stazpapiller.— Stpra seller
wenenjiyomlarin mevzilerini izab eder ki bunlar
inkigaflarina tekaddiim eden safhada gdrme
yollarim tazytk ederler. Ve diger dimaf tii-
mbrlerinde oldugu gibi dahilikikih ipertansiyon-
dan miitevellid olarak iki tarafli staz papiller

son derece nadir goriiltir.

Biz bu oftalmoskopik manzaray:r yalmz 2
defa miigahede ettik. Gorilecegi iizere bunlar-
dan birinde de mekanizma pek husus! bir va-
ziyette idi. (Musahede St.)

Mwme Cr.’de iki tarafh hafif bir staz vard.
Alt1 senedenberi gdrmesinden gikAyetci idiyse
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de okuyup -yazmasi olmadiZindan riiyeti hak-
kinda sarih malimat elde etmek kabil olmad:.
Bu kadmda staz pek bariz surette dahilikihif

ipertansiyona tekaddiim ediyordu. Serci tiirki

iginde ve iistiinde ve ipofizin (barrieére de la
tente) 1 agmig bir menenjiomu hamil bulunan
M. St.’de basari tegev viiglerin baglangic1 ser

vise duhuliinden 4 ay evveline tesadiif ediyer.
Ipofiz serisinden- bazi tegevviigler, bulanti ve

gaseyansiz. bazi. bagagnlar riiyet sukutu ile
miiterafik bulunmugtu.
pilan  muayenede
1/25 den,
nuyordu ve oftalmoskop gayet biiyiik bir
meydana ¢ikardi.
geklinde
staz, bilhassa sol
ile de birlikte idi.

Ma. ile Pr.’in miisahedelerinde oldugu gibi

Ameliyattan evvel ya
sag gozde gérme kuvveti
sol gozde ise 150 den agag bulu
staz
Huleyme miitebariz mauntar
olmak iizere iki tarafli bulunan bu

gbzde miiteaddid nezifler

bu hastada da huleyme stazi, siiphesiz hususi
bir mekanizmaya tabi bulunuyordu ( Mesel4,
veridi basarinin <angle sphéno - caverneux) ye
iki tarafh olarak tazyiki gibi). Ve atrofi optik
dahi bu suretle taayyiin eden damar tegevviig-
lerine tekaddiim edebildigi gibi tiimor tarafin-
dan dogruya icra
edilen kompresyona da tekaddiim edebilmekte
idi.

4. Gozdibinin normal halde bulunusu .—

Miigahedelerimizden birinde gozdibinde hig
bir tagayyiir yokfu.

gborme yollarina dogrudan

Mwme Cr. : Ik bir muayenede sag gézdibinde

buléyinenin ~alt - kisminda solgunluk (Paleur)

gotiiliiyor. “Gozdibi az subagati Lavi.

Sol gozdibi: Huleyme biraz soluk olup

miitebariz degil, damarlar normal. Sag tarafta
110 dan daha az. Sol tarrf:
2/10. Velhasil miyoplugu 12 diyoptri olan bu

gbrme kuvveti :

hasta kadin 'a gbriilen manzara normal.

ki ay sonra ameliyat yapihyor. Bu miiddet
zarfinda hi¢ bir g@na huleyme tegayylirii hu-
sule gelmemistir. Ameliyet neticesi muvaffaki-
yetlidir. Zira kuvvetli miyop olan bu kadinda
miidahaleden gonra girme kuvveti 4/10 ve 6/10’a
yitkseliyor. Esasen dzeymamn meydana ¢ikma-
yahut
ve dolayisile tehir etmek hu-

smi  geciktirmek, farkina varilmasini
miigkiillegtirmek
susunda miyopinin amil olup olmadiki ecayi
siialdir.

Cushing ve Eisenhardl, Holmes ve Sargent,
Arley ve Graff'un dedikleri gibi atrofi optik
siipra seller menenjiyomun farikasidir. Fakat
bu atrofiyi, huleymede bulunan hafif bir (fleu)
altinda, bir Foster Kennedi sendromu taslag:
iginde tamyabilmek icabeder. Sonra eger atrofi
tek tarafli ise bu ciheti hesaba katmak, en bii-
yiik ehemmiyeti evoliisyona. gérme kuvveti ile
huleyme manzarasinin mukayeseli seyir ve in-
kigafina atfetmek lazimdir.

Su ciheti meydana koymamz 1azim geliyor
ki hastalarimzdan (Ma., Pr. ve St’nin miiga-
Hedelerinde) gordiigiimiiz huleyme Ozeymasi ;
dimag ttimdrlerinde mutad. olan mckanizmaya
tabi degil gibi goriiniiyorlardi. Filhakika mezk@r
dzeyma umumi dahili kibif ipertansiyona atfo-
lunur degil, gibi <angle sphénocaverneux» ye
dogru tiimoriin inkigafina ve bunun neticesi
olarak devrani veridide husule gelen milgkiilata

izafe olunur gibi idi.

H - A
lyodopepton Kazim
Tababette siiphesiz iyod emlahi kadar sahai tatbikati genis olan bir dava yoktur.
bu miessir ilacin en kolay alinani, en giizel tesir edeni iyodopeptondur, on yedi
seneyi miitecaviz bir hayati maziye malik iyodopepton Kézim da yegine payidar
olan ve hekimlerimizin itimadini kazanan mistahzarimizdir. Céinkii ciddi bir sayin
mahsuliidiir. Bu ila¢ damar sertligine, rumatismaya kalbe kargt kullanilir.
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Cevirmeler ve ozetler

Choline’le anémié’lerin Tedavisi 125 ila 275 cme'lik 14 senye yapiyoruz. (Yir-

mi glinde cem'an 2.425 cme) Hématieler

Yazan : D. Danielopolu, R. Braumer 2.032.000. Hb 33. Her giin 15 milligr. dan 10

Ceviren : Hayri RUStU Akylrek centigr. a kadar bir acécoler giringasi tatbik

Evvelce olan tecriibelerimizde gdstermigtik
ki umumi vejetatif toniisiin tanziminde kara-
ciger gayetle mithim bir rol oynar. Bu uzuv ve-
jetatif tesir gusteren bazi
biriktirip depo etmek, sonra da mun-

cisimleri, ezciimle
choline’i
tazam bir gekilde ve uzviyetin ihtiyacina gire,
kana bu maddeleri dokmek hassasina maliktir.
Gene gdstermigtik ki gayet karaciger kifayesiz-
lige dugar olursa bu biriktirme vazifesi azalir,
yahutta kaybolur. Sariliktan olma bradyecardie
nin karacigerin bu vazifesinin kana gayet ¢ok
miktarda choline dskecek tarzda bir kifayesiz-
liginden dogdugu faraziyesini kurmustuk.
1929 daki
mize

aragtirmalarimizda kendi kendi-
anemilerin  karaciger hiildsasile tedavi-
sinde kan yapan uzuvlar iizerine karacigerle
tesir eden maddenin ne oldugunu sormugtuk.
Acécoline’in  kan iizerindeki tesirini
ilk 1939 da negretmistik.
Bu tecriibeler gunlar1 gosteriyordu ki : Bu mad-
de hayvanlarda kan alma suretile husule geti-»

tecriibe

ve neticelerimizi

rilen tecriibi kansizhiklarda ve insandaki perni-
8idz anemide gok malikdir.
Aragtirmalarimiza devam ederek hugiin acécoli-
ne'in tekmil anemi gekillerinde gayet kiywetli
bir ilde oldugunu bildirmek neticesine bile va-

vazih bir tesire

riyoruz. Tecriibi aragtirmalarimizla miisahedele-
rimizi agagida negrediyoruz. Acécoline’i giinliik
sukiitane veya entramiiskiiler giringalar halinde
kullandik.

A.— Tecriibi arastirmalar

Tecriibe I.— Kopek, 18 kilogr. Hématie’leri:
4.000.000 hémoglobine 59. Yirmi giin zarfinda

ediyoruz. Yedi giin sonra : hémties 4.820.000.

Kontrol — Kontrol olarak aldigimz bir k-
pekte (hé.4.480.000) 11 defa (her defada 75 ila
250 ceman 1.775 cmec kan) senye. Kirmiz kii-
reyveler 1.500.000 e diigiiyor. Bu hayvam te-
davisiz birakiyoruz. Yedi giin sonra kiireyve
adedi ancak 2.840.000 e cikiyor.

Tecriibe IL.— Kopek, 22 kilogr. Hé.
6.050.000, Hb 78 On giin zarfinda 100—450
cme lik dokuz senye (mecmuu 2.150 emc). Hé.
2.480.000, Hb 83.

Kopek alti giin tedavisiz  kaliyor. Hé.
3.500.000, Hb 40. Acécoline’le tedaviye bagli-
yoruz (0 gr. 02 ila 0 gr. 03 liik giinliik enjek-
siyonlar).

10 enjeksiondan sonra kirmizi kiireyveleri
6.050.000 ve hémoglobine’i 57 buluysruz.

Bu teeriibelerden su netice gikiyor ki mii-
kerrer kan almalar neticesinde anemiye dugar
edilmis olan kopekler arasmda kan rejeneras-
yonu acéeoline tedavisi géren hayvanla tedavi-
sis birakilandan kiyas kabul etmiyecek bir de-
recede daha g¢abuk teessiis ediyor. Tesbit ettik
ki acéeoline’le tedavi edilen kansiz kdpekte kan
rejenerasyonunun miihim aldmet olan retikiilo-
sitlerin zuhuru anemili ve tedavisiz birakilang
hayvandakinden ¢ok daha nazar dikkati cel-
bedecek bir vaziyettedir.

B.— Terapitik arastirmalar

Klinik miigahedelerimizi, ancak bu meseleyi
aldkadar eden kisimlarina igaret edecek, miim-
kiln oldugu kadar kisaltiyoruz. Zaman fark:
gostermeksizin ancak teferruath bir tablo veri-
yoruz,
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Miigahede I.— A..., 28 yaginda. Salvarsan
ve bismuth tedavisi neticesinde giddetli bir ane-
misi var. Hé. 3.100.000 imig. Hastaligi artmig.
Siddetli anemi alametleri var.
12,6—7. Kanda iire 0,44.
1.820.000. Acécoline
vaziyeti diizeliyor.
Miigahede 11.—B..., 58 yaginda.
denberi anemi "alametleri.

Siryan tazyiki
alblimin. Hé.
tedavisinden sonra kan

Eser

Bir sene-
Veznen 12 kilogr.
azalma. Kalp ve cigerler tabii.

Tansion 11—6. Eser albiimin.

Mide usaresi: mecmu hamiziyet 0,69 85,
serbest Hel 0, kanda iire 0,24.

Sunlar1 buluyoruz : hé. 1.110.000, retikiilo-
sit 8/1.000, anizopoikilositoz, Hb 24, endis
1,09, Iskosit 2.500 (ndtrofiller 100 de 66, o, 5,
lenfo 26, mono 3).

Yirmi beg giin kadar
(0,025 ila 0,12 centigr.)
acécoline ginngalari.

Ik giinlerde hé 1. 830.000, retikiilosit
52/1.000, Hb 27, endis 1,08 normoblast 3 %,
megaloblast 1/200, bariz anizopoikilositoz

Kan vaziyetindeki tekamiil agagidaki sekil-
de oluyor : hé. evvelee 1.100.000 iken 1.300.000,
1,380.000, 1.700.000, 2.150.000, 2 580,000,
2.630.000.

Relikiilositler : (evvelce) 3/1.000, 12/1.000,
52/1.000, 24 1.000.

Hb 24, 26, 27, 83, 89, 46, 46.

1,09, 1, 1,08, 0,96, 0,97,

arttirarak
giinliik

git gide
deri altina

Valdr globiiler :
0,92, 0,88.

Lokosit : evvelee 2.500, sonra 3 800

Tedavi esnasinda norme ve megalohlastlurin
zihuru.

Hasta servisten gok dizelmiy bir vaziyette
¢ikiyor.

Miigahede III.— C..., 65 yaginda. On sene
den beri hasta. Baslangig gingivoriagies, epis-
taxis, ufak hémoptysie’ler. On sekiz senedenberi
kansizhik aldimi, Akeigerler tabii. Tansion; 24.4.

Kan muayenesi : hé. 2.140.000. Anizopoiki
lositoz. Hb 42. Endis 1. Loko 6.000 (ndtro
66, eo 4, lenfo 28, mono 2)

Yirmi bes giin kadar eild altina her giin
acécoline giringalarile tedavi (0,020,10 centigr).

Kan tablosu gu gekil ahyor :

Hématies : 2.140.000, 3.060.000, 8.440.000.

Hb : 42, 40, 46, 51.

Endeks : 1, 0,86, 0,76, 0,75.

Hasta diizelerek ¢ikiyor. Ikiay sonra tekrar
servige geliyor. Onbes giin yeniden git gide artan
giinliik deri altina acéeoline siringalarile tedavi

-0,10 centigr).
. 8.820.0000, 5.040.000.

altina ahmyor (0,05
Kan tablosu: hé
Hb : 50, 75.
Endeks : 0,75, 0,75.

Hasta ¢ok diizelmig bir vaziyette
Siryan tazyiki 28 —12 ile
ruyor.

Miigahede IV.—D..., 50 yaginda. Dort sene-
denberi git gide artan bir anemi. Etraf cihetin-
de cild hassasiyetinin azalmasi

¢1kiyor.
29—18 arasinda du-

Kirk giin siiren
karacigerle tedavi kigmetli bir diizelme vermi-
yor.

Kan : hé. 2540 000.
18ko 5 400.

Hb 54. Endeks 1,58.

Anizopoikilositoz. Hiperkromik

“makrositler.

On dort giin (1—6 gr.) chlorhydrate de cho
line'le tedavi.
Kan tablosu :

Hé: 2510000, 2.750.000, 2.8000.000,
2 580,000, 3.370 000.

Hb : 54, 55, 56, 63

Endeks : 1,08, 1,09, 1,1.

Liko : 5.400, 6.100, 6000, 5 200.

ki hafta 0,02—0,20 acécolino’le tedavi.

Hé. 8.370.000 iken 8.670.000, 2.950.000,
2.590.000, 2.790.000, 2990.000, 8.890 000,
3.150.000, 3 250.000.

Hb : 65, 68, 60, 62, 62.

Endeksi 0,89 ile 1,07 arasinda,
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Tedaviden evvel gayet giddetli olan anizo
poikilositoz giddetini kaybediyor.

Hasta servisten diizelerek gikiyor.

Miisahede V.—E..., 37 yaginda.
senedir bir akiimlator

Hasta bir
fabrikasinda ¢ahsiyor.
Bir aydan beri anemi alametleri.

Kan : hé. 3.160.000, Hb 50. Endeks 0,80.
Loko 5200 (notro 64, eo 1. lenfo 85, mono 1).

Anizopoikilositoz. Nadir retikiilosit.

On sekiz giin, giinde 5—10 centigr. Ik bir
tedavi.

Tablo : hé
3.910.000,
4.170.000,

Hb : 50, 53, 57, 62.

Endeks : 0,80 0,64, 0,75.

Loko: 5.200, 6,600, 8,200, 5.100, 6.800,
5.600.

Nétro : 64, 51, 60, 64, 70, 61, 54.

Eo 1i 2,°5,-8, 4, 7,:3,/9

Lenfo : 85, 48, 30, 88, 22, 27, 87, 40.

Mono: 1, 8, 4, 8, 5, 6, 4.

Tedaviden evvel 3—4 mikroskop sahasinda
1 tane olan

3.160 000, 3,440.000, 3.740,000,
4.150.000, 3.980.000, 4.270.000,

retikiilositler her sahada 4-—51i
buluyor.

Hasta gok diizelmis bir vaziyette ¢ikiyor.

Miigahede VI.—F..., 50 yasinda. Yirmi se-
neden beri emoroitten ve pek fazla kan ziyain-
dan muztarip. Ug aydan beri giddetli kansizlik
alaimi.

Kan : hé. 2.760.000. Hb 26 Endeks 0,48.
Loko 6.000. (ndtro 72, bazo 1, eo 1, lenfo 25,
metamielosit 1, 10 100 Pek
anisopoikilositoz.

Kirk giin 5 ila 20 centigr. hk tedavi.

Hé.  2.760.000, 3.130.000, 3.820.000,
8.170.000, 3.480.000, 3.730.000, 3.520.000,
4.680.000,

Hb. 26, 25, 80, 28, 30, 30, 82, 88.

Endeks : 0,48, 0,41, 0,45, 0,45, 0,44, 0,41,
0,45.

mieloblast bariz

Loko: 6.000, 4800, 8.400, 8.200, 7.100,
6.500, 6.000.

Notro: 73, 69, 74, 71, 69, 62.

Baso: 1, 2, 2.

Fo’s 15 1,2 85:60 40

Lenfo: 28, 27, 24, 22, 87.

1,490,725

Tedaviden evvel iki sahada bir tane olan
retikiilositler her mikroskop sahasinda 4—5,6 ya
gikiyor.

Migahede VII.—G..., 26 yaginda. Bronsit
piitrid. Sag zirvede subatite. Teneffiis suflan.
Koch menfi. Elastiki elyaf. Siddetli anemi. Eser
albiimin. Ciger radiografisi : sag zirve opak.

Kan: hé. 2 600.000, Hb 50. Endeks 0,96.
Loko 13.000 (nétro 80, lenfo 12, mono 8)

On giin 0,02 den 0,05 e kadar
tedavi.

Hé. 2.600.000, 3.400.000, 3.760.000.

Hb : 50, 60.

Endeks : 0,96, 0,89

Miigahede VIII.—H

Mono :

arttinlarak

.., lig seneden beri has-
ta. Siddetli anemi. Karacigerle iyi neticeler.
Fakat Hé. 3.280.000. Hb 70.
Endeks 1,07. Acécoline’le tedavi (0,05—0,10).
Tedaviden sonra : hé. 4.020.000. Hb 80. En-
deks 1.

Tedavi acécoline’in tevlid ettigi
kolikleri yiiziinden yarda kalmigtir.

£

yeni bir puse.

bagirsak

Netice

Zikketmig oldugumuz klinik ve eksperimen-
tal tecriibelerden gu veticeler ¢ikiyor ki:

1 — Acécoline hematopoietik uzuvlar iize-
rine karaciger hiilasas1 gibi bir tesir icra edi-
Kipekte miikerrer kan almalar sonunda
sebep olunan teeriibi anemide oldugu kadar
insanda rast gelinen kozlari muhtelif anemi
vak’alarinda da acécoline kirmizi kiireyve ade-
dini stir'atle arttiriyor ve kan rejenerasyonunun
pek bariz bir alamet olan ¢ok kuvvetli bir re-

yor.
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hasil ediyor. H.

tikiilositer ksiy Tobi:
mikdar1 daha az artiyor. Klinik vaziyetlsr
silr’atle diizeliyor.

2 — Acécoline tedavisinin, k iger htila-

hadiseyi hatirlatiriz, ki knnclger normal olarak
bir choline deposudur. K
hemalopoletlk uzuvlar iizerine tesir icra eden

it k ! dan birinin de ihtiva et-

sasinin  daha faydah bir gekilde yerine gegti-
gini sdyleyemesek hile bu maddenin anemilerin
tedavisi pratiginde gayet istifadeli oldugunu
bildirebiliriz. Bu ilag bir ¢ok vak’alarda kara-
ciger hiilasas kadar tesirlidir.
pek kolaydir. Bundan bagka elimize karaciger
hillasasinin bir an igin olsun tesirini kaybettigi
ve acéooline’in pek ziyade tesiri gosterdigi
vak’alar gegmistir.

Keza karaciger veya mide gigay1 muhatileri
ile tedavinin netice vermedigi ve acécoline te-
davisinin biiyilk bir tesir gosterdigi
miz olmustur.

Kullanlmag: da

vak’alari-

Diger vak’alarda karaciger veya mide gi-
gay1 muhatisi hiildsalarina ilave olunan acéco-
line hu eon iki tedavi vasitasinin tesirlerini art-
tirmigtir.

3 — Kullamlacak mikdar olarak giinde deri
altina 2 centigr. hk giringalardan baglayip 5 ila
8 centigr. a kadar gikmali ve bu giinltk mik-
darlarla istenilen iyilik temin olununcaya kadar
devam etmelidir. olmaksizin
tedaviye bir kag hafta devam olunbilir. 8 cen-
tigr. dan fazla mikdarlar bizce

Hig bir mahzur

liizumsuzdur.
icabederse bu mikdar hig bir
mahzur olmadan 10—15 centigr. a kadar ¢ika-
rilabilir.

Bir defasinda acécoline’in tevlid ettigi ba-
girsak  kolikleri yiiziinden tedaviyi kesmiye
mecbur olduk (bagirsak adaleleri iizerine tesir).

Acécoline bilhassa kirmizi kiireyveler iize-
rine tesir ettiginden ve hémoglobine miktarina
az tesiri oldugundan bazan acécoline tedavi-
sine demirli ilaglarin ilavesi de zarurtdir.

IV — Acécolin’in hemntopoxeuk uzuvlar

Bununla berar

tigi choline oldugunu sanmak bize mantiki gd-
riiniiyor.

(La Presse Médicale, 27 Birinciiegrin 1937)

Tl
Miizmin malarya Tedavisi

Ceviren: Dr. Ziyaettin Z. Tanan
YOZGAT

(Gegen Sayidan devam)

IT— Tahal dahamesinin hakim
bulundugu miizmin malarya
tedavisi

Az ¢ok uzak bir mazisinde malaryas olan
diger bir kisim hastalarda ise lavhai seririye-
ye hakim olan ileri derecede dahamei tahaldir.
tiimdr vasfinda, cesim gayri
miivecca, fakat bizzat cesametiyle tazip eden
harekita bile mani olan bir
hal gosterir; anemi daha-
mei kebetten maada diger uzuvlarin muayene-
sinde herhangi bir hususiyet meydana ¢ikarn-
bir delil
tahalin ne kadar eski de olsa tahteleilt bir mi-
ligram adrenalin giringasiyle hacim itibariyle
kuvvetle kiigiildiigii gortiliir; igte bu tecriibe-
nin miisbet netice verdigi, radyolojik muayene
ile de kalbin globuleux bir vamf gosterdigi;
diger taraftan serolojik muayenelerle ipo ko
lesterinemi ile beraber indirect - biliriibinemi-
nin gogaldigt ve serin - globuline nisbetinin
makiis bir tarz aldifi ve Henry reaksiyonu-
nun da miisbet olarak ilave edildigi bu gibi
vekayide miizmin malarya teghisi agag1 ynkar
tabakkuk etmig olur; bu takdirde tedavi hu-

Burada bu uzuv
ve bazan hikemi

ikinei safta gelir;

lamaz, fakat vasfi olan bu dahamei

tizerine olan gelince
evvelki aragtirmalarimizda gstermis

da miizmin intan halile tahal tidmdril gbz
dniinde bulundurulmahdir.
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A —- Miizmin intan vaziyeti uzun miiddet
miinavebeten quinine ve quino - stovarsol kiir-
leriyle takip edilmelidir; bu has tedavinin is-
tirahat devrelerinde Vals, La Bourboule. En-
causse gibi bazi <crénotherapiques kiirler de ih-
mal edilmek iizere sira ile arsenik,demir miirek-
kebatindan, kinakinadan istifade edilecektir.

B — Dahamei tahala karsi ise burada bir
nev'i jimnastik gibi icrayi tesir ederek tahalin
en eyi sekilde kiigiilmesine yardim eden adre-
naline girngalaridir; Ascoli bu hususta gayet
az miktarda (1/100) veya az miktarda ve git-
tikce miitezayit dozlarda dahili verit adrena-
line giringalarini tervig ediyor; biz ise kat’iy-
yen zararsiz olan (gok ve rie dzeymasi tehlike-
sinden uzak olarak) tahtelcilt bir miligr. adre
nalin gringalarma sadik  kahyoruz. lyod ve
radyoterapiye de liizam kalmaksizin istirahati
mutlaka yardimer tedavilerin en kiymetlisidir.

Il — Karaciger tesevviislerinin

hakim oldugu miizmin malarya

tedavisi

Burada malaryali miistemlekede yagamaga
meebur eghas ile yerliler mevzuu bahis olup
bunlar miikerrer intanata maruz olduklari gibi
miizig bir iklimin de tesiri altinda olduklarin
dan bazan fart1 istitam ve igkive de miinhemik
olurlar: igte o zamandir ki, kebet tesevvii
gat1 ileri safha geger: az gok agikér veya daimi
siib ikter, sag merakta agnlar, gidai, safai
kayaat, prandial diyareler, asteni, isteksizlik
ruhi tenbellik, ekseriya ileri derecede kebet ve
tahal dahamesi, idrarda sibagat ve emlibai
safraiye... Kan formiilii anemi ve lokopenisiyle
miizmin malaryadaki gibidir. Hilti delail haizi
ehemmiyettir: bilhassa direct biliriibinemi de-
recesinde tereffii, halbuki kebet ihtilatiyle mii-
terafik olmayan anemik gekillerde bu biliriibi-
nemi bilhassa indirect tiptedir : kezalik anamik
gekillerde goriilen ipokolesterinemiye mukabil
burada ekseriya iperkolisterinemi, ihtiyat ka-
levi de tenakus, idrarda asidoz, Maillard em-
sali artmiy, galakto Giri yiikselmigtir. Teghis
ekseriya kebet siroziyle beraber Paludo - alco-
lique, Paludo - syphilitique, hatta hafif malar-
ya sirozu geklinde konur; bize gore adrena-
line le Hepato - reaction tecriibesi miisbet ne-
tice verirse heniiz siroz safhasina girmemis ol-

dugu diigiinilebilir. Tedavi bakimindan ise
miizmin intan1 ve kebet - fakd: kifayesini goz
oniinde bulundurmak lazimdir; miizmin intana
kargi quinine emlahi istimal edilebilir. Fakat
«Proequinine»i tesemmiim &rizalari tevlit ede-
bilmesi hasabiyle ihtiyatla kullanmak lazimdir ;
bilhassa arsenik miirekkebatini kebet hiicresine
muzur tesirinden dolayi istimal dogru degildir.

Kebet fakdi kifayesine karg1 agiz tarikiyle
veya daha eyisi parenterale kebet hiildsalar:
miintehap devalardandir.

Kezalik safra hiilasalar, enginar, boldo, ve
kiigiik miktarlarda salicylate de soude ve uro-
tropine...

Bilhassa ciddi bir rejimin ehemmiyeti iize-
rinde 1srar eylemek lazimdir: alkol, baharlar,
yumurtalar, yagh gidalar memnudur; buna
mukabil idrat do karbonu bol gidalarla, taze
sebzelere, meyvalara miisaade edilmelidir. Cre-
notheraque kiirlerin ehemmiyeti bilhasa miis-
temlekede kalanlarin karacigerleri igin ilk pi-
landa gelir: birinci safta vichy, Vals, Le Bou-
lou. Viehy de kalevi bir kiirii miiteakip eger
hazim tegevviigii varsa Chatel - guyon da sulfaté-
magnesi’é bir kiir veya kebet arizasi obezite ile
miiterafik ise Brides - Les - Bains de veya midi
miai tegevvilg eveala miiterafik ise Plombiére,
velhasil kebet fakd: kifayesine kilyevi tezahiirat
da inzimam etmig ve Vittal, Contrexéville, Mar-
tiny, Evian kiirleri de inzimam ettirebilir ;

Kezalik bafif bir kebet sirozunun imkan
dahilinde olmasi mevcut ise daha bidayette
Crenothérapique kiirler tecriibe edilebilir.

(Arkast var)
v
Fiinikiiler nuha afetlerinde
Vitamin tedavisi
Dr. R. Pfaffanberg ve H. Mielke
Greifsfald Universitesi tibbi sersriyat: ve polikilnigi
Direktdr: Dr. G. Katsch

Bugiin anlagilmigtir ki «Myélose funiculaires
ile Biermer hastahgi arasmda bir ilgi yoktur,
fakat ¢ok defa pellagra, sprue, akloridrik anemi
gibi midii-meai afetlerle birlikte bulunur. Bun-
dan  dolayl, tecriibelerin gosterdigi veghile,
karaciger tedavisi ancmide iyi bir salah temin
ettigi halde ayni hastalikla birlikte bulunan
finikiller nuha afetlerinde hig bir tesir icra etmez.
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Vitaminler iizerinde ve bilhassa kantitatif
vitamin metabolizmasi iizerinde Minot, Castle ve
Morawitz gibi miiellifler tarafindan yapilan arag

tirmalar neticesinde«myélose funiculaire» in miiz-

min vitamin B; mahrumiyetile dogrudan dogrn
ya miinasebeti bulundugu sabit olmustur. Ha
bis aneminin ne tarzda fiinikiiler bir nuha afetini
mueip oldugu simdilik malam degildir. Bu te-
gayyiiriin husulii yalniz midii-meai prosesiisdeki
uzun barsak motorizmasimn artmasi ve teham-
miiratin kifayetsizligi ( Hartmann bu hususda
pankreasin ifraz vazifesindeki tegevviige de fazla
ehemmiyet verir ) sebeplerinden degil, belki
aym zamanda vak’alann bir ¢oklarinda raslan-
dig1 veghile, dyshactérie’'ve matufdur. Bundan
bagka habis anemide ve gekerli diyabette gazli
gangren basillerinin (Frinkel - Welch basilleri-
nin) arttigi da sabit olmugtur ki gimdiye kadar
bunun ehemmiyeti hakkinda heniiz vazih bir
miitalda dermeyan edilememistir. « Myélose
funiculaire » in hipovitaminosc B ve B, neticesi
oldugunu gdsteren diger bir hadise de habis
anemi vak’alarinda miyde usareside B, buluna
mamasidir (Karczag). Vitamin B; mahrumi-
yeti midii - miai ifrazda bir eksiklik ve midii-
meai traktiisde bir iltihap tevlid ettiginden
dolay1 kolayea fena bir serkl hazirlamaktadir.

« Myélose funiculaire » in zubur edip et-
memesi vitamine B, idbal ve istimali arasin-
daki tenaviibe tabi bulunmasi habis anemide
nuha afetlerinin sayisiz tenevviilinii oldugu
kadar tekevviiniiniin siiratini de izah eder.
Mahrumiyetten miitevellid asabi biitiin tezahiir-
lerin hepsini vitamine B, noksanina atfetmek
dogru olamaz. Muhtemeldir ki vitamine B, mah

rumiyeti his tegayyiirlerinin ve Hunter glositi-
nin sebeplerinden biri olsun. Bu tecriibelerin
ve miitaldalarin neticeleri fiinikiiler nuha afet-
lerinin tedavisinde vitamine B, agizdan verile-
cek yerde damar igerisine giringa tarzinin tatbi-
kim icabettirmektedir. Muellifler emsali miis-
tahzarlar arasinda Bétabion Merck’i kullanmig-
lardir. Spesifik vitamine tedavisine baglanacak
zamanin tayini fiinikiiller arazin salihim te-
min hususunda biiyiik bir ehemmiyeti haizdir.
Asabi manzumenin tamiri gayr1 kabil tegay-
ylirlerinde bir gifa elde edilemiyecegi siiphesiz-
dir. Tedavinin tesiri keyfiyetinde yag hi¢ bir
rol oynamaz. Lékin kullamlan vitaminin mik-
tar1 biiyiik bir rol icra eder. Mahrumiyet arazi-
min gifas: biiyiik miktarlar1 icabettirir. Diger
milelliflerin tecriibelerile de miieyyet oldugu
iizere biiyiik dozlar asla bir tegevviigii mucip
olmaz. Surasi bilhassa kayda deger ki karaciger
tedavisinde oldugu gibi vitaminle tedaviye de
muntazam fasilalarla devam olun mahdir.
Miiellifler makalelerinin sonunda vitamine
B, ile tedavi ettikleri « Myélose funiculaire »
vak’alarim1 kaydetmektedirler. Fiinikiil arazin
karigikligi  bagka bir sebebe de dayandig
vak’alarda, meseld miielliflerin 32 yagindaki bir
kadinda bistamine mukavemet eden bir agih
vak’asinda miigahede ettikleri veghile, yine vi-
tamin tedavisi miiessirdir. Bu hastaya bir ay
zarfinda 20 tane Bétabion <fort> siringas: ya-
pilinca kemerle sikilmig gibi nahog bir duygu
veren parestezileri, hipaljezileri ve ataksileri
koybolmugtur. Buna benzer vak’alar bugiin her
tarafdan teyit edilmektedir.
(Kilnscihe Wochenschrift 1937. N. 26, s. 919)

Hayati ve gidai kimya laboratuar:
Mutehassis Kimyager

Muzaffer Er

Laboratuarda yapilan tablillerden bazilan :

Kanda : Urée, Glucose, Acide urique, Cholestrine, Calciume, Biluribine, Azote total.

Mayi dimagi gevkids
Maddei gaitada
Idrarda

Albumine, Glucose, Urée.
Tiifeylat, gizli kanama, yag.
: Tam keyfi ve kemmi tahlil, bébrek ve safra taglarimin tahlili.

Su, Yag, Sabun, Un ve sair bilumum gidai tahliller..

Miidavi doktorun gosterdigi liizum iizerine arzu edilen her tiirlii

kimyevi tahliller yapilir.

Beyoglu istiklal Caddesi Yildiz Sinemas: karsisinda Bekr sokak 2 numarali Apartman
Birinci kat




AMPOULES

(ALCIUMiE
GLUCONATE

S5ve10 C.C. LUK. AMPULLERDE

, SAF
GLUCONATE o CALCIUM ILE

MUAKKAM OLARAK HAZIRLANMIS
VE KONTROL EDILMISTIR

KIMYA EVi.IBRAHIM ETHEM
CEMBERLITAS PEYKHANE SokAK N° 4
ISTANBUL
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ASRY VITAMIN TEDAVISI
BIOPLASTINA SERONO 'mn

laze yumurlasarisindan istihsali yalniz SERONO’ nun takliti imkinsiz usulii

iledir ki, 111: miistahzara LECITHINE - STERINES - VITAMINES
A-D-E-G-B mudalun hayati velirelerin hususi kalalizan hassalarint

lemin eder.

Bitiin taklitler ve sahteler yalmz ismile Bioplastina'ya benzerler, fakal
Bioplastina Serono’nun emopoiyetik, antitoksik ve kils tespit edici lesir-

lerile Bioplastina Serono’ya kat’iyen benzemezler.

Bundan baska yalmz parentérale larikile istimali lécithine’ in, stérine’ lerin

(cholestérole eterleri) ve A-D-E-G-B vitamine’ lerin dogrudan dogruya imti-

sast ve temsilini garanil eder.

POLYBROM

[Effervescent Sinasi]

Bromun potassium, sodium, ammonium, stronsium gibi
dort mithim milhden kangik olarak yapilmis bir tozdur.

Stronsiumun bromla karisik verilmesi son hekimligin pek
kiymet verdigi bir meseledir. Onun i¢in polybrom hekimle-
rimiz tarafindan biiyitk bir alaka ile karsilanmus, hi¢ bir
miistahzarin goremedigi ragbete bir kag hafta icinde nail
olmustur.



