The Journal of Turkish Spinal Surgery

2009; 20 (2): 109-118

OMURGA CERRAHISININ ONCULERI / FRONTIERS OF SPINAL SURGERY

EBU’L KASIM EZ-ZEHRAVi VE ESERI EL-TASRIF'TE SPINAL TRAVMA iLE
iLGILI BOLUMLER

ALBUCASIS AND CHAPTERS RELATED SPINAL TRAUMA IN HIS
TREATISE AL-TASRIF

Ahmet ACIDUMAN*, Uygur ER**

OZET:

Amag: 10 ve 11. yy.un en dnemli tabip ve
cerrahlarindan biri olan Zehravi’nin eserinden omurga
travmalari ile ilgili bolimd tanitmak.

Metod: Bu ¢alismada Zehravi'nin El-Tasrif isimli eseri
orijinal Arapga asli ve Ingilizce gevirisi yapilarak basiimig
kitaptan, omurga Kirik ve c¢ikiklar (izerine yazdiklari
Tlirkgeye cevrild.

Bulgular: El-Tasrif cerrahi aletlerin resimlerinin
bulundugu ilk kitaptir ve her el yazmasi nlishasinda
degisik sayida bulunan yaklasik 175-200 alet
tanimlanmis ve resimlendirilmistir. Eserin genel, ortopedik
ve nérosirurjik cerrahinin gesitli gordntimleri tizerine olan
bélimlerin dahil edildigi, tg¢ kitaba bdltinen, cerrahi
lizerine olan 30. ve son makalesi ¢ok tnli hale gelmistir.
Omurga kink ve ¢ikiklari tedavisinde kendine &zgli
yontemler ve cerrahi metotlar 6nermigtir.

Sonuc¢: Bu eser, gerek cerrahi igerikli olmasi ve
gerekse resim igermesi agisindan tip tarihinde énemli bir
yere sahiptir. Eser hem Avrupa’da hem de Islam
cografyasinda oldukga uzun soluklu bir etkiye sahip olmus
ve ana bagvuru kaynaklarindan biri olma niteligini
Korumustur.

Anahtar Kelimeler: El-Tasrif, Omurga kiriklari,
Omurga ¢ikiklari, Omurga travmasi tarihgesi, Zehravi
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SUMMARY:

Objective: To introduce Albucasis, who was one
of the most important surgeon of the 10th-11th
century, and the chapters related spinal fractures and
dislocations in his famous treatise.

Method: An original copy of the al-Tasrif of
Albucasis was transcribed into Latin alphabet, and
then its chapters related spinal fractures and
dislocations translated into contemporary Turkish.

Results: Al-Tasrif is the first illustrated surgery
book. Approximately 175-200 surgical tools were
illustrated and introduced in its various issues. The
30th article which was on orthopedic, neuro and
general surgery, was designed as 3 books. It became
very famous. Albucasis proposed his own way of
treatments on spinal fractures and dislocations.

Conclusion: This treatise takes an important
place in the medical history with its illustrations and
surgical content. The work had a long lasting
influence both in Islamic world and Europe.
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trauma, Spinal fractures, Spinal dislocations
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GiRIS:

Ebu’l Kasim Halef Ibn Abbéas ez-Zehravi (6.
1013) (Sekil-1), 10. ve 11. ylzyihn en Unli
tabiplerinden ve cerrahlarindan birisi olup, adi
Ebu’l Kasim, Latince’ye transkripsiyonu ve sonra
da Ingilizce’ye gevirisinde "Abulcasis" bigimini
almistir. "Albucasis" fonetik olarak daha az
dogru bulunan diger bir sdyleyis olmasina karsin
siklikla  kullaniimaktadir  ©.  Alzaharavius
Bulcasem, Azaravius, Azaraguius, Altarigius ve
Alzaragius isimleri ile de taninmaktadir *. Ez-
Zehravi aile adina isaret eder, burada oldugu
gibi siklikla Ispanya yarimadasinda dogdugu
kdyln adindan alinmistir. Zehravi, ez-Zehre’de,
Ispanya’da Kordoba yaninda kraliyet sehrinde
dogdu. Ez-Zehre sehri 936’da (Zehravi’nin
dogdugu yil?), Ispanya’nin VIII. Emevi yéneticisi
Halife lll. Abdurrahman en-Nasir (912-961)
tarafindan kurulmustur #°.
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Sekil-1. Bir Suriye pulundan Zehravi’'nin portresi.

Ez-Zehravi, Masliman cerrahlar arasinda
en cok taninmis olan ve eseri en ¢ok bilinen
tabiptir. Endulis Emevi hikimdarlarindan lIl.
Abdurrahman en-Nasir (912-961)’Iin ve daha
sonra da Il. El-Hakem (961-976)’in saray
tabiplerinden birisi olmustur. Kurtuba’da egitim
gérmus ve bu bilim merkezinin Ustatlarindan
ders almigtir. Ez-Zehravi tip ve Ozellikle
cerrahi alaninda 6nemli bir ¢i1gir agmis ve te’lif
etmis oldugu Kitab('t tasrif limen’aceze ani't-
te’lif adli dinyaca UnlU eseri ile de buyuk bir
sohrete kavusmustur #*®. Onun bilimsel
tezlerinin bir toplamasi olan bashgdin kelimesi
kelimesine tercumesi "Derleme ile bas
edemeyenleri muktedir kilan kitap" dir. Daha
anlamli bir tercime soéyle olabilirdi: "(Konular
hakkinda) yazamayan Kkisiler icin (tibbi
sorunlari) aciklayan kitap" ya da "Yeni
baslayan 6grenciye (tibbi) 6greten kitap" ima
eder ki, bu kitap tip sanatinda, ve onun batin
branslarinda kendisiyle sinirlidir ve 6grencinin
diger baska calismalara gitme ihtiyaci olmaz
©  Ez-Zehravi kitabina bu adi vermesinin
nedenini anlatirken "te’lifat yapmakta gucluk
cekecek ve bazi meselelere uzak kalacak
tabiplerin elleri altinda bulunsun, onu okusun
ve hatalarini bu kitaba bakip dizeltsin ve
istedikleri gibi tasarrufta bulunsunlar" diye
belirtmektedir “. 1000 yillarinda tamamlanan
et-Tasrif yaklasik elli yillik tip egitiminin ve
deneyiminin sonucuydu. Ez-Zehravi kitabi icin
sunlari séylemigtir: "Bildigim her seyi, yalnizca
eskilerin kitaplarini dikkatle okumaya, onlar
anlama arzuma ve bu bilimi kendime mal
etmeye bor¢luyum; sonra tim yasamimin
g6zlem ve deneyimini ekledim ©™. Nihayet,
size gereksiz ayrintilardan kurtariimisg,
muamkin oldugu kadar acik ve net bir sekilde
anlatilan bilgilerimi ve bu0tln tecribelerimi
iceren bu kitabi yazdim" ©.
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KiTBU'T TASRIF LIMEN’ACEZE

ANI'T-TE’LIF:

Ez-Zehravi’nin hemen hemen bilinen tek
eseri olarak kabul edilen, baska hic bir te'lifi
gerektirmeyecek kadar biyik bir eser olup,
onun sobhrete kavusmasina neden olan dev
eserdir. Bu eser, ilk defa Ebu Abdullah el-
Humeydi (6. 1095) tarafindan anilmistir. Ibn
Hazm, onun bu eseri hakkindaki kanaatini
belirtirken, ez-Zehravi’'nin bu muazzam
eserinden baska tip ile ilgili bir sey yazilmasa
bile, gercekten gereksinimi tek basina

karsilayabilecek dev bir eser oldugu yénindedir
(4)

Her ne kadar bu eser, temelde tipik bir genel
tip bilgileri veren eserse de, bazi ybnlerden
ayricalikhdir. Her seyden 6nce, eserde verilen
cerrahi ile ilgili agiklamalar bu eseri, Islam
Dunyasr'ndaki nadir tip eserleri arasina
sokmustur. Cunki, eserin cerrahi ile ilgili
kisminda, yazar verdigi aciklamalarin yani sira,
s6z konusu ameliyatlarda kullandigi aletlerin
resimlerini de vermektedir *”. Et-Tasrif cerrahi
aletlerin resimlerinin bulundugu ilk kitaptir ve her
el yazmasi nushasinda degisik sayida bulunan
yaklagik 175-200 alet tanimlanmis ve
resimlendirilmigtir .

Ortacag tibbinda, ameliyatlardan sonra
hastanin bakimi ile bilgiler gerekli duzeyde
olmadigindan  6lim  oranlarinin  fazlahgi
nedeniyle, ameliyat ile tedavilere cok fazla
basvurulmadigindan cerrahiye ait eser yazmak
da pek yaygin degildir “. Ancak resimli tip eseri,
Ozellikle de cerrahi ile ilgili resimli eserler daha
da azdir. Dolayisiyla, bu eser, gerek cerrahi
icerikli olmasi ve gerekse resim icermesi
acisindan tip tarihinde 6nemli bir yere sahiptir

(7.8)

Zehravi'nin eseri, otuz ayri makaleden
meydana gelmistir. Ayrica, eser yedi ayri

bélimden (clz’) olusmaktadir. Birinci bolim,
kitabin ilk iki makalesini kapsamaktadir. Ikinci
bélimde 3-9. makaleler; Ggtinct bélimde 10-18.
makaleler; dérdiinct bélimde 19-25. makaleler;
besinci bélimde 26-27. makaleler; altinci
boluimde 28-29. makaleler ve yedinci bélimde
30. makale yer almig bulunmaktadir “. Et-
Tasrifin genel, ortopedik ve noérosirurjik
cerrahinin cesitli géruntmleri Uzerine olan
bélimlerin déahil edildigi, G¢ kitaba boélinen,
cerrahi Uzerine olan bu 30. ve son makalesi, cok
Unlt hale gelmistir ®*". Bu kisimda, ik ele
alinan konu "daglama"dir. Elli altr ayrn bashk
altinda anlatiir ©. Bilindigi gibi "daglama", o
dénemde ¢ok yaygin olarak kullanilan bir tedavi
yontemi olup, ez-Zehravi tarafindan sadece
yara ve benzeri durumlarda degil, bas agrisi
veya buna benzer daha cok medikal olarak
tedavi edilen durumlarda da uygulanmistir ©.
Ikinci  boélimde, oftalmolojik, stomatolojik
ameliyatlar, boyun cerrahisi, travmatoloji,
abdominal cerrahi, ¢cocuk cerrahisi, dogum, fitik
ve bu bdlgenin hastaliklarinin tedavisi, trolojik
cerrahi ile ilgili yapilacak operasyonlarla ilgili
bilgiler verip ®, her tlrli kan aldirma, hacamat ve
vicutta meydana gelmis olan bazi urlarin nasil
cikarilacagina iliskin bilgileri aktararak, bu
konuda doksan yedi ayri bashk altinda
resimlerle birlikte aciklamalarda bulunur. Et-
Tasrif'in batiy1 en ¢ok ilgilendiren Ggtnci bélum
ise kirik ve ¢ikiklarin tedavilerinin verildigi bolim
olup, otuz bes ayr baglik halinde yine resimlerle

4,8,13)

donatilmig bilgiler verir “*™.

Cerrahi Uzerine olan bu tezi, yani cerrahi
cevrelerce en iyi bilinen 30. makalesi, Latince,
Turkge, Ibranice ve Fransizca'ya orijinal Arapga
metinden tercime edilmistir ©. Bu tez,
Cremona’ll Gerard (1114-1187) tarafindan,
Latince’ye Liber Al-Saharavi de Chirurgia adiyla
tercime edilmistir. Bundan on yil sonra da,
Marsilya’da, Chem Tobb tarafindan, Ibranice’ye
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cevrilmistir ®®. 1861 vyiinda L. Leclerc
tarafindan, La Chirurgie De Albucasis adiyla
Fransizca'ya cevrilerek 1881’de Paris’te ve 1896
yilinda Leiden’de yayinlanmistir . Ayrica et-
Tasrifin bir Ingilizce gevirisi ile birlikte Arapca
tipki basimi, M. S. Spink ve G. L. Lewis
tarafindan  Albucasis on Surgery and
Instruments adiyla Londra’da 1973 yilinda
yapilmistir “°.

On ikinci yuzyildan XVI. ylzyila kadar,
hemen batin Avrupa’li cerrahi metin yazarlari,
ez-Zehravi’nin cerrahi eserine bagvurmuslar ve
onu kopya etmigler, ya da ondan ciddi anlamda
esinlenmiglerdir. Bunlar arasinda, Salerno’lu
Roger (6. 1180), Guglielmo Salicete (1210-
1277), Lanfranchi (6. 1306), Henri de Mondeville
(1260-1320), Bologna’li Mondinus (1275-1326),
Calabria’ll Bruno (1352), Guy de Chauliac
(1300-1368), Taranta’li Valescus (1382-1417),
Floransa’li Nicholas (6. 1411), Padua’li

8,13)

Leonardo da Bertapagatie (6. 1460) vardir ©*.

Osmanli hekimi Serefeddin Sabuncuoglu’nun
1465 yilinda yazdi§i eseri, Cerrahiyyeti’l-
Haniyye Zehravi'nin et-Tasrif'inin  Turkge-
Osmanlica gevirisidir ®™. Her iki eserin de ilk
bolimU olan daglama kisimlarinin incelenmesi
birkag kucuk degisiklik disinda, ele alinan
konular, icerik, anlatim bicimi, kullanilan
teknikler, aletler, daglama noktalari bakimindan
birbirinin esi oldugunu gostermekle birlikte, et-
Tasrifin  daglama kismi 56 bdlimken,
Cerrahiyyeti’l-Haniyye’nin daglama kisminda
57 bolim oldugu gorulmustiar. Bu da
Sabuncuoglu’nun esere katki yaptigini da
gosteren bulgulardan birisidir ™. Spinal kiriklar
ve cikiklar konusunda ise her iki eser arasinda
belirgin bir fark saptanamamistir .

Yazinin bundan sonraki boéliminde
Zehravi’nin omurga kiriklarl ve ¢ikiklarl Gzerine
yazdiklarinin gevirisi sunulacaktir:

Sirt ve Bel Omurlarinin Yerine Oturtulmasi
Uzerine:

Boyun kemiklerinde bir kirik oldugunda, ki bu
seyrektir, hastalar ¢ogunlukla ezikten istirap
cekerler -gbvde omurlarda oldugu gibi-. Bu, bir
kisiye ~ oldugunda ve onun iyilesip
iyilesmeyecegini bilmek isterseniz, bakin, eger
elleri gevsek ve uyusuk ve hareketsiz ve onlari
hareket ettirecek, uzatacak ya da kapatacak
gucu yoksa; onlari ¢imdirdiginizde ya da igne
batirdidinizda, bunu fark etmezse ya da
herhangi bir aci duymazsa, genel bir kural olarak
bilebilirsiniz ki, bu iyilesmeyecektir, kotu
olacaktir. Fakat her ikisini de hareket ettirir,
cimdirme ya da ignenin batmasini hissederse,
omuriligin hala saglam oldugunu ve tedavi
altinda hastanin iyilesecegini bilebilirsiniz.

Bu tabiatta bir sey sirt omurlarina olursa,
hastanin iyilesip iyilesmeyecegini bilmek
isterseniz, onun ayaklarina dikkat edin. Onlari
gevsek ve eller vakasinda tanimladigimiz
durumda gorirseniz, sirt Ustl yattiginda
istemsiz olarak gaz ve gaita kacirirsa ve yuz
ustl yatarken istemsiz olarak su (idrar) kagirirsa
ve sirt UstU yatarken istese de idrar yapamazsa,
bilin ki bu vaka Umitsizdir, bu ylzden tedavisine
mudahale etmeyin. Eger bunlardan hic¢ Dbiri
olmamigsa, vaka daha kolaydir.

Bu sonuncu cesit vakalar tedavi etmenin
yolu, gul yagini yalniz, ya da kizartiimis yumurta
sarisi ile incinmis omur Uzerine uygulayarak
sisligi azaltmaya calismaktir (Albucasis On
Surgery and Instruments, s.: 734) ©; ginde (¢
defa sislik kaybolana kadar uygulayin. Sonra
kuvvetlendirici ve emici yakilardan birisini oraya
uygulayin ve tespit edin; hastaya hareketsiz ve
sakin olmasini ve iyilesene kadar sadece
agrisinin olmadi§i durumda uyumasini emredin.
Eger incinmeye, kemigin bir parcasinin
ayriimasi ya da parcalanmasi eglik ediyorsa,
Uzerine kesi yapmali ve kemidi almalisiniz;
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sonra da actiginiz yerin kenarlarini bir araya
getirin, eger genisse yara kenarlarini dikis ile
birlestirin.

Eger kuyruk sokumu kemiginin son kemigi
kirksa, sol elinizin bas parmagini hastanin
anlsunun icine yerlestirin ve diger elinizle
mumkuin olan her hangi bir yolla, kemigi
dlzeltin; sonra Uzerine bir yaki ve gerekirse bir
ince tahta uygulayin ve baglayin. Eger kirikta bir
parca oldugunu anlarsaniz, Uzerine bir kesi
yapin, parcay! alin ve énce séylendigi gibi yarayi
iyilesene kadar pansuman edin (Albucasis On
Surgery and Instruments, s.: 736) ©.

Omur Cikiginin Tedavisi Uzerine:

Sirt ya da boyun omurlarindan her hangi
birisi, tamamen cikarsa (disloke olursa) ya da
omurlardan bir kaci yer degistirirse, bu vakanin
tedavisi yoktur ve 6lum hastaya hizla gelir.
Bunun bulgusu; incinmis adam bir hareketi
istemsiz olarak gecirir, kendini zapt edemez;
siklikla ekstremitelerden bazilari zayiflar (egilip,
bakdldr), hem iki bacak, hem de iki kol ya da
onlardan birisi.

Siklikla oldugu gibi, eder, yalniz bir vertebra
yer degigtirirse, bu yer degistirme dért yonden
her hangi birisine dogru olur. Geriye dogru bir
yer degistirme oldugunda buna "belkemigi
kaymasi - belkemigi egriligi" adi verilir.
Tedavisine gelince; muayene edin; egrilik
cocukluktan itibaren geliyorsa tedavi ya da
iyilesme hicbir sekilde yoktur. Disme ya da
darbe ya da bunun gibi (bir nedenle) olan ¢eside
gelince, eskiler, bayidk bir bélimdndn
kullanihsinin olmadidi pek c¢ok tedavi vererek,
onun Uzerine uzun soOylevler vermeye iptila
gosterdiler. Fakat ben, pek c¢ogunun yerine
hizmet edecek kadar, kicuk bir 6zet yaptim ki,
bu benim duyumlarimin yorumlarini ve
aciklamalarini icine almaktadir. Ayrica, onlarin

aciklamalarindan ve beyanlarindan baska
sekilde alet de resmettim.

Sonra s@ylerim ki, éne dogru olan egrilikte
onun icin teknik ya da tedavi yoktur. Yana olan
egriliklerde de bu bdéyledir. Tedavi edilebilecek
tek egrilik yalnizca sirt omurgasinin egriligidir, bu
vesileyle simdi tanimlayacagim. Hasta duvar
yaninda duz bir sira Uzerine ylzukoyun
uzandinimalidir ve yumusak bir silte g6gsi
incinmesin diye hastanin altina yayilmalidir.
Sonra diz bir diredi (seren diredi) basin oldugu
tarafta, siranin sonunda bir delik hazirlayin ve
koyun, ve diger bir dire@i , siranin diger ucunda
ayaklarin oldugu yere koyun (Albucasis On
Surgery and Instruments, s.: 812) © Bir yardimci
delige sikica sabitlenmemis bu diregi tutsun,
diger bir yardimci da digerini tutsun. Sonra
hastanin g6édsinidn cevresinden ve koltuk
altlarindan yumusak kuvvetli bir sargi sarin,
sarginin bir ucunu basin oldugu taraftaki direge
uzatin ve onu direge baglayin. Diger sargilari;
kalcalarin Gzerinden, dizlerinden ve her iki Asil
tendonlarindan baglayin; sargilari bir araya
getirin ve ayak tarafindaki direge baglayin. Sonra
her yardimci bagh direkleri kendine dogru uzatir,
her iki direk de yerlestirildikleri yerleri
degistirmeyeceklerdir fakat, dedigimiz gibi, sabit
olmayacaklardir. Ayni zamanda, hekim her iki
avucuyla omurganin Uizerine, omurga geri gidene
kadar kuvvetle bastiracaktir; ya da Uzerine bir
tahta yerlestirip, tahtanin Uzerine ayaklar ile
omurga geri gidene kadar basing uygulayacaktir.

Eger bu tedavi ile dizelmezse, yaklasik ¢
gez uzunlugunda bir tahta alin, hastanin
yaninda, duvarda agilan, tahtanin ucunu icine
koyacaginiz delige, tahtay! yerlestirin; sonra
tahtanin orta noktasini kamburun (zerine
yerlestirin ve hekim, ayaklarini diger uca
yerlestirmeli ve yerini bulana kadar omurga
Uzerine kuvvetlice bastirmali. Bu sira, hasta ve
vincin seklidir (Sekil-2).
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Sekil-2. Zehravi'nin tarif ettigi sirt omurgasi egriliklerini
duzeltmek igin diizenek (Huntington nlishasindan).

Omurga eski haline konduktan ve yeri
dlzeltildikten sonra, yumurta akiyla emici bir
yakinin uygulanmasi gerekli olacaktir, sonra
tamponlanip, daha sonra yakinin Uzerine (¢
parmak genigliginde ve egriligin oldudu tarafi ve
diger tarafta da birka¢ saglam omuru icerecek
uzunlukta ince, diiz bir tahta uygulayin. Gerektigi
kadar sargl yaplilsin ve iyilesene kadar hasta
hafif bir diyet alsin. lyilestikten sonra o bélgede
hala biraz ¢ikinti kalirsa (Albucasis On Surgery
and Instruments, s.: 816) ©, tarif ettigim diiz ince
tahtayla birlikte, ki bu vakada kursun levha
kullanilabilir, parcalar yumusatip, gevsetecek
ilaglar kullanmak gerekli olacaktir.

Elle déndlrllen ving vasitasiyla opere etmek
isterseniz; o halde; her biri bir gez uzunlugunda
iki tahta direg@i bir cifti siranin bir baginda, diger
cifti alt ucunda olmak Uzere hastanin bagi ve
ayaklarinda yere sabitleyin; direkler arasi bir
ciftin, uzaklik bir karig olacak sekilde, her bir
direkte saftin hareket edecegi bir delik olmahdir
ve her direk, hic kimildamayacak sekilde yere
cok iyi sabitlenmelidir. Sonra yuvarlak bir tahta
parcasini ki, bu ipin sanldigi safttir, iki tahta
diregin her iki agikligina yerlestirin. Her saftin bir
ucunda (Albucasis On Surgery and Instruments,
s.. 814) © iginde bir karig uzunlugunda bir
tahtanin sikica sabitlendigi bir delik vardir. Diger

iki direkte oldugu gibi! Sonra hastanin basinin
oldugu taraftaki safta, hastanin gégsiine sarilan
sarglyl baglayin, sonra da bacaklarinin etrafini
tespit etmis sargiyi, ayaklarinin tarafindaki safta
baglayin. Sonra her saftin yaninda duracak bir
yardimci alin, ki bu yardimcilar, hekim tarif
edecegimiz sekilde egriligi dizeltirken, saft
cevrildiginde, tutacak kismi elleri ile
doéndureceklerdir.

Bazen sirt omurlarinin sonunda bir cikinti
olur, ki bazilari burada bir kayma oldugu fikrini
edinebilirler; oysa ki bu ¢ikintili hale gelmis fazla
bir kemik olacaktir, bu tedavi ile buna midahale
etmeyin, 06limle sonuglanabilir (Sekil 3)

(Albucasis On Surgery and Instruments, s.: 818)
(5)
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Sekil-3. Omurga egriliklerinin duzeltimesi icin énerdigi
duzenek (Marsh nlishasindan).

TARTISMA:

Omurga travmalarn ve omurilik yaralanmalari
ortopedi ve norogirurji pratigi icerisinde ¢ok sik
karsilasilan ve prognozlarinin olduk¢a olumsuz
olmasi nedeniyle tedavilerinde yiz guldaricu
sonucglar alinamayan 6nemli sorunlardandir.
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Omurga travmalari ve omurilik yaralanmalari ile
ilgili ik yazih kayitlara Edwin Smith Cerrahi
Papiriisii (1.0.1700)'nde rastlanir. Edwin Smith
Papirisi’ndeki 48 vakanin altisinda omurga
travmalarina deginilir “. Misirlilar, acik bir
sekilde omurganin bir ¢ikikli kinginin, basit bir
kingindan daha koétl bir prognozu oldugunu
biliyorlardi.  Omurga  kiriklari,  genelde
prognozlari kasvetli gérundagu icin tedavi
edilmemiglerdir ™.

Sorunun en Gnli hekimi, bilimsel tibbin
kurucusu olarak kabul edilen Hipokrat (1.0.460-
370)'tir. Hipokrat, Mochlicon, On nature of
bones, On places in man ve &6zellikle On joints
adh kitaplarinda insan omurgasi ile ilgili bilgi ve
deneyimlerini aktarmigtir. Hipokrat, omurganin
anatomisi konusundaki bilginin hekimler igin
mutlak gerekli oldugunu belirtmistir . On Joints
adh tezinde, ki tum Hipokratik Koleksiyonun en
6nemli cerrahi metinlerinden birisidir, Koan’li
hekim, omurga hastaliklarinin etiyolojilerini,
klinik gérintmlerini ve tedavilerini sunmaktadir.
Hipokrat omurga hastaliklarini bes grupta
siniflamaktadir: (1) Kifoz (kyphosis) (bir hastalik
ya da omurga yaralanmasl sonucu olarak
gelisen), (2) Skolyoz (scoliosis), (3) Sarsinti
(concussion - "sisis"), (4) Omurga Cikiklar, (5)
Omurganin  Cikintilarinin -~ Kiriklar - (spin6z
proceslerin kiriklar) “”. Hipokrat, gbvdeye
traksiyon yaparak ve kifozun oldu@u alana, lokal
basin¢ uygulayarak, kifotik deformitelerin
dlzelecegini bildirmistir 2.

Galen (129-200)’in spinal yaralanmalarin
mekanizmasi Uzerine olan fikirleri ve tedavi
yaklasimi, Hipokrat'inkilerle buyltk 6lctde
uygunluk goésterir. Galen’in  spinal kord
yaralanmalar hakkindaki gbzlemleri tezlerinden
baslica U¢ tanesinde bahsedilmistir: On
Anatomical Procedures-Anatomik Prosedurler
Uzerine, On the Causes of Symptoms-
Semptomlarin  Nedenleri  Uzerine  (De

symptomatum causis) ve On Affected Areas-
Etkilenmis Alanlar Uzerine .

Yedinci yy.da Paulus Aeginata (625-690),
yaralanmis omurga sUtununun somut cerrahi
onarimini teklif eden ilk kisi olmustur. Paralizi ile
birlikte olan kiriklarin, iritasyona neden olan
kemik parcalarin uzaklastirilarak ele alinmasini
tavsiye etmistir ©.

Onuncu vyy.da da ez-Zehravi spinal
yaralanmalar ve kiriklarin olduk¢a genis bir

tartismasini  yapmig, kirilmis ve kaymis
vertebralarin dizeltiimesi i¢in kullanilacak
aletlerin resimlerini de eseri et-Tasrifte

sunmustur . Zehravi eserinde, boyun (servikal)
ve sirt (torakal) omurlarinda olan kiriklarin,
cogunlukla ezilme  seklinde  oldugunu
belirtmektedir. Zehravi’'nin hastaya
yaklagiminda, hastanin iyilesip iyilesemeyecegi
sorusu ve bunun var olan belirtilere gore
degerlendiriimesi gerektigi egemen olmaktadir.
Zehravi, bu nedenle, bu bdélumlerde, ayrintili
noérolojik degerlendirmeler ortaya koymustur.

Zehravi, servikal travmall hastada, hastanin
ellerinin gevsek (flask), duygusuz (parestetik),
hareketsiz (paralitik) olmasi, istemli olarak
ellerini hareket ettirememesi, agrili uyarani fark
edememesi durumunda, prognozun Kkétl
oldugunu belirtmis ve hastanin iyilesmeyecegini
ileri sirmdustur. Hastanin ellerinde hareketin
olmasi, agnli uyarani hissetmesinin ise
omuriligin hala saglam oldugunun gostergesi
oldugunu ve hastanin iyilesebilecegini yuzyillar
Oncesinde ortaya koymustur.

Zehravi, sirt (torakal) omurlarinin benzer
travmalarinda ise ayaklarin degerlendirilmesini
Onermig, eger ayaklar gevsek, duygusuz ve
hareketsizse, istemli olarak hareket ettirilemiyor
ve agrili uyarani cevap vermiyorsa, bunlara ek
olarak sirt Gstl yatarken istemsiz olarak gaz ve
gaita, yUz Ustu yatarken idrar kaciriyor
(inkontinans) ve sirt Usti yatarken idrar
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yapamiyorsa (retansiyon) hastanin Gmitsiz
oldugunu ileri sirmis ve hastanin tedavisi ile
ugrasilmamasi gerektigini ifade etmistir.

Zehravi’ nin eserinde, omurga travmalarinda,
tedavinin planlanmasi igin nérolojik muayenenin
yapiimasinin  énemini, hicbir kuskuya yer
birakmayacak sekilde eserde ortaya konmustur.
Tedavi olabilir oldugu dustnulen vakalarda
Onerilen tedavi, travmanin oldugu omur Gzerine
sisligi azaltici ilaglarin uygulanmasi ve bundan
sonra kuvvetlendirici ve emici yakilarin
uygulanarak tespiti ve hastanin immobilize
edilmesidir. E§er, omurun incinmesine kemigin
ayrilmasi ya da parcalanmasi eslik ediyorsa, bu
yerin cildine kesi yapilarak, kirik kemigin
alinmasi  seklinde, bir cerrahi girigsim
Onerilmektedir. Omurun arka elemanlarini,
spinoz proges ve laminalar olusturur. Burada
ayrilmis spinoz procesin alinmasi ve bir
laminektomi isleminin de Onerildigi
dustnilmektedir. Cerrahi girisimden sonra, yara
kenarlarinin bir araya getiriimesi ve eger yara
genisse slture edilmesi 6nerilmektedir.

Koksiks kiriklarinda kirigin elle reduksiyonu,
uzerine yaki konarak bir tahta ile tespit edilerek
immobilizasyonu 6nerilmektedir. Kopmus bir
kemik parcasi varsa bunun bir kesi yapilarak
cikariimasi cerrahi prosedur olarak ileri
stralmastar.

Bu bdlimde servikal travmalarda ortaya
cikan bulgularnn yalnizca Ust ekstremitelerde
gérandagia  seklindeki deerlendirme dogru
olmakla birlikte eksik bir degerlendirme olarak
gérinmektedir, cunku alt ekstremitelerin de
servikal travmalarda etkilenmesi bUylk
olasiliktir.

Omurga cikiklari konusunda ise Zehravi,
hastanin kendisini zapt edememesini, alt ve Ust

ekstremitelerin her ikisinin, ya da birinin
zayiflamasini  omurga dislokasyonlarindaki
semptomatoloji olarak sunmaktadir. Boyun
ya da sirt omurlarinin her hangi birisinin
tamamen yerinden cikabilecegini ya da
omurlardan bir kacinin yer degistirebilecegini
sOylemis ve bu durumun 6lim sebebi oldugunu
bildirmistir. Eger bir vertebra yer degistirirse bu
dért yonden birisine dogdru olabilecegini de ifade
etmigtir.

Zehravi'ye gore tedavi edilebilir tek egrilik sirt
omurgasi egriligidir. Bu egriliin duzeltilebilmesi
icin bir tedavi ydntemi énermistir. Onerdigi tedavi
yéntemleri manuplatif yontemlerdir. Zehravi'nin
yontemleri ve bu yontemlerin kullanildigi araglar,
Hipokrat'in énerdigi yéntemlere ve "Scammon”
denilen cihazina benzemekle birlikte 6zglnddr.
Zehravi, omur yerine konduktan sonra Uzerine
yakilar konup, onun Uzerine yumusak tampon
konup, eni U¢ parmak genisliginde, boyu ¢cikmig
omuru ve saglam omurlarin bir kismini da
icerecek sekilde bir tahta ile kirnk omurun tespit
edilmesini de 6nermistir.

SONUGC VE CIKARIM:

Zehravi’nin  omurga kirik ve cikiklari
konusunda yazdiklarinin, omurilik yaralanmalari
sonucu ortaya c¢ikan semptom ve bulgularin
Hipokrat ve Galen’in soyledikleriyle paralel
olduklarini, c¢ikiklarin tedavisinde uygulanan
yerlestirme yontemlerinin ise Hipokrat’in
ybntemiyle ayni oldugunu, spinéz cikinti
kiriklarinda ise Paulus Aeginata’nin 6nerdigi
kemigin cikarilip alinmasi yéntemini tercih ettigi
belirlenmigtir. Eser hem Avrupa’da, hem de
Islam cografyasinda oldukga uzun siren bir
etkiye sahip olmus ve ana basvuru
kaynaklarindan biri olma niteligini korumustur.
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