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OzZET

Dr. Cemil Topuzlu, Turkiye’de modern cerrahinin énciilerinden biridir. Cemil Pasa, bir gok cerrahi iglemin yani

sira bir on spinal operasyona da imza atmistir. Bu galismalar spinal travma ve Pott ile ilgilidir. Bu yazida, Dr. Cemil

Topuziu'nun 19. yizyilin sonlarinda ve 20. ylzyiin baginda uyguladigi spinal cerrahi olgulari ve yayinlar gézden

gegirilmistir.
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ABSTRACT

PROF.DR. CEMIL TOPUZLU (1866-1 958) AND SPINAL SURGERY

Dr. Cemil Topuzlu is among the pioneers of modern surgery in Turkey. Beside several general surgery procedures,

he made several spinal operations. These operations include spinal trauma and Pott’s disease. In this manuscript,

operated spinal cases and spine-related publications of Dr. Cemil Topuzlu performed in the end of 19t century and

in the beginning of 20t century were presented.
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GiRIS

Cerrahinin kendi olanaklariyla gelismesi ile bir ok
operatif iglem yapilabilmistir. Bununia bilikte, bu konudaki
gergek atihmlar antisepsi ve asepsinin pratige girmesi
ve anestezir]in gelismeleri sonucu olmugtur. Cerrahide
devrim yaratan bu geligmeler, bir cok dalin ayri ayri
belirmesini ve zamanla farklt uzmanlik dallarinin ortaya
¢tkmasini saglamistir. Cerrahideki bu gelismelerin
dinyadaki ve Tiirkiye'deki yansimalar, bir cok calismaya
konu olmustur,

Literatdre bakildiginda, diinya literatiirinde bildirilen
bir ¢ok cerrahi teknigin ¢ok gegmeden Tirkiye'de de
uygulanmig oldugu gértlmektedir. Kayitlar incelendiginde
Cumhuriyet éncesinde bir gok cerrahi iglemin yani sira
spinal cerrahinin yapildi§i, yapilan operasyonlarin
gogunun askeri hekimler tarafindan yapilan dekompresif
ameliyatlar oldugu ortaya ¢ikmaktadir. 19. yizyilin sonu
ve 20. yazyilin baginda cerrah olarak galisan ve bir gok

yenilige imza atan Prof. Dr. Cemil Topuzlu (Cemil Pasa),

bu déneme damgasini vurmus cerrahlarin baginda
gelmektedir. Cemil Pasa’nin yaptigi operasyonlarin
bilinmesi, spinal cerrahinin tlkemizdeki tarihgesini bilmek
agisindan oldukga 6nemlidir. Bu yazida Cemil Pasa’nin
spinal cerrahi ile ilgili calismalari sunulmaktadir.

BiYOGRAFisi

Cemil Topuzlu 6 Mart 1866'da istanbul’da dogmustur.
Babasi iskegeli, Topuzlu ogullarindan Yusuf Ziya Pasa'dir.
Uskiidarda Pagakapis| askeri riigtiyesinde ve bir miiddet
Mekteb-i Sultani’de (Galatasaray Lisesi) ve bilahare
babasinin $am’'a memuriyeti nedeni ile Sam Askeri
Rustiyesi’nde okumus ve bu mektepten diploma almistir.

1880 senesinde Kuleli'deki Mekteb-i Tibbiye-i Askeri
idadisine ve buradan 1882'de diploma alarak
Gulhane’deki Mekteb-i Tibbiye-i Askeriye'ye yazilan
Cemil Topuzlu, 1886 yilinda 20 yaginda ylizbag! riitbesiyle
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doktorluk diplomasini almistir. 1887 yilinda cerrahi ve
dermatoloji egitimi icin Paris’e génderiimistir. Orada
Fransa’nin Verndy, Trela, Glyon ve &zellikle Gnli cerrah
Pean gibi profesérlerin yaninda asistanlik yapan Topuzlu,
1890 yilinda Istanbul’a dénmis ve Haydarpasa Askeri
Hastanesi operatdrligiine tayin edilmistir. Cemil Topuzlu,
1891 yilinda Mekteb-i Tibbiye-i Askeriye Seririyat-i

Hariciye Muallim Muavinligine (cerrahi Klinigi dogentligine), -

1894’te ise gbzlerinden muzdarip olan hocasi Aristidi
Pasa’nin yerine Seririyat-1 Hariciye Mualimligine
(profesorliigline) tayin edilmistir.

1896’da Yunan Muharebesi esnasinda Yildiz Sarayi
civarinda kurulan hastanelerin baghekimligi ile beraber
operatorlugline tayin edilen Cemil Topuzly, alti ay zarfinda
bu hastaneye yatirilmis olan iki binden fazla hastayi
bizzat ameliyat ederek bu dénemde genel mortalitenin
%3’ gegmemesi Uzerine Sultan Hamid'in iradesiyle
1898'de feriklige, 1904'te ise birinci feriklige ve 1905te
Sultan Hamid'in ortanca oglu Sehzade Ahmet Efendi'ye
yapmis oldugu bir ameliyat (zerine misirlik ritbesine
terfi edilmistir. Bu dénemde sirasiyla Murassa Osmani,
Murassa Mecidi, Murassa iftihar niganlariyla da taltif
edilmistir. 1897 (13 Mart)da, Meclis-i Tibbiye-i Milkiye
ve Sihhiye-i Umumiye dyeligine secilmistir.

Megrutiyetin ilanindan sonra Tasfiye-i Riitbe-i Askeriye
(askeri rutbelerin tasfiyesi) Kanunu geregi Miralayhiga
indirimesi tizerine askeriyeden istifa etmistir. O siralarda
Sultan Resad’in dugar oldugu hastaligi tedavi edip
iyilestirdiginden, Milkiye Pasali§i ritbesi almistir (Sekil 1).

1909 yilinda Tip Fakdltesi’'ni, Dis¢i, Eczaci
Mekteplerini ve dogum evini kurmustur. Bu dénemde ilk
Tip Fakiiltesi Dekani olarak gorev yapmistir. 1911 yilinda
fakdlte dekanligindan ve Seririyat-i Hariciye
Muallimiiginden (cerrahi klinigi profesériiiginden) istifa
etmistir.

1912 yilinda istanbul Sehreminligi (belediye

bagkanligi) ve Vali vekilliine tayin edilen Cemil Paga,
1914 yilinda da Sehreminliginden istifa etmistir. 1914-

1918 yillarinda istanbul’'u terke ederek Birinci Diinya

Sekil 1. Cemil Pasa

Savasl boyunca Isvigre’de kalmigtir.

1919 yilinda ikinci defa olarak Sehreminlik ve Vali
vekilligine tayin olunan Cemil Pasa dokuz ay yirmi gin
sonra 1920 yilinda bu gérevinden de istifa etmistir. Ayn
yil Ferit Pasa kabinesinde Nafia Naziri olan Cemil Pasa,
li¢ ay on sekiz glin sonra 1920 yilinda bu gérevinden
de istifa etmigtir. 1946-1950 yillari arasinda Istanbul
Sehir Meclisi Uyeligine segilmistir.

Cemil Topuziu'nun cerrahi konusundaki ¢alismalari
dénemin bilinen dergilerinden olan La Presse Medicale,
La Semaine Medicale, La Gazette Medicale D'Orient,
Archive Provinciales de Chirurgie, Bulletin de la Societe
de Chirurgie gibi dergilerde ¢tkmistir.

Cemil Pasa bir ¢cok ulusal ve uluslararasi mesleki
dernegin tyeligini yapmistir. Cemil Paga internasyonel
Cerrahi Dernegi'nin kurucu Gyelerindendi (2-7).

Cemil Paga 1958 yilinda vefat etmistir.

Cemil Paga’nin spinal cerrahi ile ilgili
uygulamalari:

Cemil Pasa uyguladig! operasyoniarin listelerini
Gazete Medikal Orient'te yayinlamistir. Bu listeler daha
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sonra anilarinda da yer almistir (1). Anilarinda, ilki 1893-

1897 dénemi (Askeri Tibbiye-i Sahane), ikincisi ise 1900-

1902 dénemine (Tibbiye-i Sahane) ait operasyonlarin
tam dokimu bulunmaktadir. Ozellikie Yiidiz Askeri
Hastanesinde bashekimlik ve cerrahlik yaptlgl 1897
sonrasl'donemine iligkin dékimlere ulagilamamistir,

Cemil Paga, 13 Mart 1893 - 31 Aralik 1897 déneminde
toplam 758 operasyon yapmis, 730 olguda iyi sonug elde
ederken, 27 olguda ise mortalite bildirmistir (7). Cemil
Paga bu dénemde Mal de Pott igin (¢ olguda laminekiorni
yapmigken, Ug olguda Calot operasyonu, bir olguda da
Menard operasyonu uygulamigtir (Tablo 1).

Tablo 1. 1893-1897 donemi ameliyat listelerindeki 758 operasyon
icinde spinal operasyonlarin dékiimii. .

13 Mart 1893 - 31 Aralik 1897

Patoloji Operasyon | Sayi | Sifa | Mortalite
Verebral kolon fraktiir(i laminektomi 1 1
Servikal mal de Pott laminektomi 1 - 1
Dorsal mal de Pott laminektomi 1 1
Dorsolomber mal de Pott | Menard op 1 1
Dorsolomber mal de Pott | Calot op 3 3

Toplam 758 730 27

1 Ocak 1900 - 31 Aralik 1902 déneminde ise Cemil
Pasa toplam 637 operasyon yapmisg, 621 olguda sifa ve
iyilesme, 16 olguda ise mortalite bildirmistir. Bu dénemde
Cemil Pasa 3 olguda laminektomi yapmistir. iki olguda
dorsal mal de pott ve parapleji nedeniyle laminektomi
yaparak lyilesme saglanirken, bir olguda da omuritik
rliptlrd ve parapleji nedeni ile laminektomi ve omurilige
sttlr uygulamis ve iyilesme bildirmistir.

Asagida Cemil Paga’nin tibbi anilarinda yayinladig
“Pott hastaligi igin laminektomi” baslikli asli Fransizca
olan makalesinin (1) (Sekil 2) Tirkgesi verilmektedir.

“Pott Hastaligi icin Laminektomi”?

Fekal materyal ve idrar enkontinansinin eglik ettigi
paraplejisi olan geng bir esmer hasta sunulmaktadir.
Ayni zamanda dorsal kolonda bir kamburluga da sebep

olan bu hastaligin ardindan onun bir pakimenenjite ya
da transvers miyelite yakalandidi sanildi, ama medulla
spinalis icinde bir abse olabilecedi diisiinilerek T 3,4,5
seviyesinde bir laminektomi gegirdi ve plrtilan bir
kolleksiyon ile karsilastim; 50 CC pu igerigini bosalttiktan
sonra kavite drene edildi ve yara siitiire edildi.
Laminektomi yapilmasiyla paralitik semptomiar,
inkontinans ve sislik kendiliginden kayboldu. Bu tarz
operasyonlar eskiden agir ve uygulanmasi gok zor olarak
kabul edilirdi, ama antisepsi sayesinde hasta icin bliytik
bir tehlike olmaksizin béyle ameliyatlar yapiyoruz.

Callot Tedavisine gelince yakin zamanda olusmus
kamburluklar diginda faydali olamaz; ayni yanit bandajla
sarilarak ve bir ok hastamda tamamen bagarill oldugum
algil korselerle de elde edilebilir. Ustelik ben bu metodun
tamamen zarars|z oldugunu da sanmiyorum, bu yoéntem
benimkine gére daha fazla kazalara yol agabilir.

Tartigma: Psalidas Bey Callot tedavisinin 7-8 yillik
kamburluklarda da iyi sonug verebilecegini 6ne stiriiyor.
Cemil Paga tarafindan yapilan ameliyata gelince acik
ameliyatlar nadir degil, ancak agir ameliyatlardir,
diyecegim. Size cemiyette 8 yil 6nce sunmus oldugum
her iki iliyak fossada konjesyon olan abseyle birlikte Pott
hastaligina yakalanmis 18 yaginda genc bir adami
hatirlatacagim,; Sekonder bir paralizi nedeniyle 6 yidir
yatalakti. Iyodoformlu enjeksiyon fle piinin
bogaltimasindan sonra Seyre bandaji uygulanarak
hastanin asiimasi ile paralizi ka ybolmustu. Bir stire sonra

evli olan bu adam beni gocuguyla birlikte gérmeye geldi.

Brastano Bey; Cannot'un yéntemini esdeger kabul
ediyor; yazar tarafindan incelenen hasta sayisi 27 ve
Psalidas Bey'inki gibi 37 kisiyi kapsamiyor. Bu metodun
kiiglik yastaki gocuklarda ve medulla spinaliste organik
bir lezyonu olmayanlarda da basarili oldugunu ekliyor.

Cemil Paga eskiden paralizinin sislik tarafindan
meydana getirilen basiya bagli olarak olustugunun
dusinuldigini hatirlatiyor; bir miyelitin olmadigi
paraplejinin bir pakimenenjite veya medulla spinalis
iginde bir abseye ya da bir sekester veya kemik pargasinin

1 Cemiyet-i Tibbiye-i $ahane’nin 5 Subat 1897 tarihli komunikasyonu sonrasinda La Gazette Medicale D'Orient’'de yayinlanmistir.
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basisina bagl oldugu bugiin bilinen bir olay. Psalidas
Bey’in hastasinin iyilesmesinin sebebi konjesyone
absenin pdydniin bogaltiimasindan sonra omurilik tizerine
olan baskinin ortadan kalkmasina baglidir. Burada piy,
abse ve vertebral kolon arasinda serbest durumdadir;
halbuki benim hastam ¢ok daha farkir.

Stecoulis Bey, Psalidas Bey’in hastasini Jeremie
hastanesinde gérmiis oldugunu belirtti. Bu metodun ona
oncelikle vahsice goriindigiini saklamayarak icraatinin
Uziicti bir kazaya yol agmadan bunu tam bir basarinin
izlemesinin onu sasirttigini ve bu metodun geng
¢ocuklarda ve yeni baglamis sisliklerde uygulanmasi ile
bilyik bir gelecek vaat ettigini disiind(igini séyledi.

Psalidas Bey paraplejiden, omurilikteki sinirlerin
kompresyonunu sorumiu tutuyor. Ustelik Cemil Pasa’nin
ifadesine, sol ilyak fossada veya baska yerde ortaya
¢ikan pdrilan kolleksiyonlar, karsi ¢ikiyor. Bir baska
deyisle konjesyonla abselerin omurilik kanalinin disinda
olustugunu séyledi. Hi¢ paralizi belirtisi olmayan
konjesyonlu abselerin bosaltiimasindan érnekler verdi.

Cemil Pasa, bugiin kompresyonun siklikla
pakimenenjit veya medulla spinalis icindeki bir abse
tarafindan olusturuldugunu gésterdiginde israr etti.

Michalacopoulo Bey, Salpetriere Okulu ve Hocasi
Charcot’nun gérislerine gbre paralizilerin gegici
olabilecegini ve bir kompresyona bagli oldugunu veya
belirgin oldugunu ve o zaman bir desiriikstiyona bagl
oldugunu savundu; Cemil Pasa’'nin hastasi lizerine daha
detayll bir tartismanin abse ve Cemil Pasa tarafindan
bahsedilen diger hastaliklar arasinda ayirici tani
yapmamiz! saglayan semptomlari tanitmak agisindan
ilgi gekici ve faydalr olacagini séyledi.

Cemil Pasa ornurilikteki bir absenin varligindan dolayi
kompresyon ile pakimenenjite bagl bir paraplejinin ayirici
tanisinin yapilmasinin neredeyse imkansiz oldugunu
itiraf etti; vakadan (mit kesilmisti. Hastaya yardim etme
Umidiyle laminektomi ameliyatina karar verildi. Antisepsi
ve asepsi sayesinde nasil ki kraniumda ne oldugunu

gdrmek icin trepanasyon yapiliyor ve ventrikiiller agilyorsa

omurilik kanalini da eksplorasyon amaglh agabiliriz.
Glinimuizde sadece kiratif amagli olanlari degil
eksplorasyon amagli olanlari da ameliyata aliyoruz.

Ustelik cerrah Menard, én vertebral hastalikta da
plyl bosaltmanin yolunu buldu. Burada defalarca
uyguladidr bu yéntem laminektomide kotlar ve spinz
cikinti yerine transvers ¢ikintilarin rezekziyonunu igerir.
Laminektomi veya Menard Operasyonu uygulama firsati

lzerine son s0zii gelecek sbyleyecekiir.

Michalacopoulo Bey, spinéz taraftaki omurilik lezyonu
olan hastalara yapilan midahalelerin Cemil Pasa'nin
ele aldi§i kadar hafif olmadigini dusintyor; ameliyata
girismeden énce semptomlarin gelisimi Uzerine egilmek
lazim ve baslangicin hizli mi yoksa yavas mi oldugunu
arastirmak lazim, ates varlidi ve ayirici taniya gitmemizi
saglayabilecek diger bir gok belirtinin arastirtimasi lazim.

Psalidas Bey, Dr. Bratsano'ya omuriligin organik
lezyonlarindan bahsedilmedigini sé6yliyor; 2 eski sislik
vakasinda sadece Dr. Callot laminektomi uygulad!.

Akestorides Bey, stplire ve nonslplre vakalarda
ayirict fanida idrar analizi ve peptonlarin aranmasi degerli
bir bulgu saglayabilir. Bir operasyona kalkismaktansa
idrar analizi yapmak cok daha kolay ve daha tehlikesiz
olacaktir. Konferanslfarimda bu 6nerimi belirtecegim.”

DAMIHRCTOMS

poui e mal de Peis, ™

Sekil 2. Cemil Pasa’nin Pott ile ilgili makalesi
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Tartisma

Tarkiye'de cerrahi islemlerin mektepli anlamda
baslangici, 1831 yilinda Cerrahhane’nin kurulmasi ile
baglar. 14 Mart 1827 yilinda kurulan Tiphane’deki cerrahi
6grencileri 1831 yilinda kurulan Cerrahane’de ilk cerrahi
egitimlerine baglamislardir. Sade de Colere adli Fransiz
cerrahin idaresinde kurulan Cerrahhane, 1836 yilinda
Tiphane ile birleserek Mekteb-i Tibbiye adini almistir.
Bu egitim kurumunda baslangicta Macaristan, Avusturya,
italya ve Fransa’dan getirilen 6gretim Uyeleri egitime
katkida bulunmuslardir. Bu dénemde egitim igin bir gok
hekim yurt disina ¢ikmistir. Cemil Paga bu hekimlerden
biri olup, gerek ulusal, gerekse uluslararasi alanda
déneminin taninmis cerrahlar arasinda yer almistir.
Cemil Paga, Turkiye'deki antisepsi ve asepsinin
6nctlerindendir. Bir cok internasyonel dergide yayimlar
yapmigtir. Cemil Pasa’nin galismalar incelendiginde bir
cok spinal cerrahi operasyonuna imza attig goriilmektedir.
Bu operasyonlarin bir kismi travmada yapilan spinal
dekompresif iglemler olup, muhtemelen o dénemdeki bir
cok askeri cerrah tarafindan da yapilmigtir. Ancak Pott'ta
yaptigt laminektomi olduk¢a 6zeldir. Operasyon
listelerinden Cemil Pasa’nin 4 olguda laminektomi ve
drenaj yaptigi, (i¢ olguda Calot islemi yaptigi, bir olguda
da Menard operésyonu yaptigi anlagiimaktadir. Diger
spinal operasyonlaria birlikte yapilan bu toplam 10 spinal
operasyonun, o dénemde yapilan 1385 operasyonun
%0.72’sini olusturdugu gériiimektedir.

Cemil Paga’nin spinal olgularinin bir kism, baska
yazarlarca da kaydedilmigse de burada sunulan veriler,
Cemil Pasa’'nin kendi listesini esas alarak dizenlemis
itk yayin olma &zelligini tasiyor. Bununla birlikte, Yunan
Harbi sirasinda yapilan 2000’i agkin olgudan kaginin
spinal cerrahi ile ilgili oldugu belirlenememistir. Bunun
baglica nedeninin bu savag dénemindeki sihhi kayitlarin
bir gok Tip Tarihgisinin de ifade ettigi gibi yok oldugudur.
Bu verilere ulagilmasi durumunda tip tarihimiz agisindan
Onemli verilere ulagilmis olacaktir.

Ozet olarak bu ¢alismada, Cemil Pasa’nin sahsinda,

19. ylizyil Tirkiye'sinde spinal cerrahinin durumu gézden
gegirilmlst.ir. Cemil Pasa ve o dénemdeki cerrahi
kayitlarinin incelenmesi ve gin 1si§ina ¢ikariimasi,
ulkemizdeki spinal cerrahi tarihinin aydinlanmasina
katkida bulunacaktir.
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Derin Ven Trombozunun
profilaksi ve tedavisinde

Fragmin.

alteparin Sodyum
Antitrombotik etkiyi kolaylagtirmanin yolu

KISALTILMIS URUN BILGILERI
Fragmin,5000 IU / 0,2 ml tek doz enjektor. Formiilii: 1 Enjektor (0,2 mi'de), Dalteparin sodyum, 5.000 1U. Enjeksi su0,2miye gekilde Icem Dalteparin sodyum‘un etkinligi, 1. Uluslararas: Diigik Molekil Agiriki Heparin Standartlarina
gdre, Uluslammm an!i-Xu Unitesi (IU) olarak ifade edilir. Fragmin peri ve dénemd i ve unstable koroner damar hastaliginin (6rnegin unstable angina ve Q-dalgassz miyokard
kullantlir. Daltepari kargt agiri duyarhilik; akut gas!vomteslmal llser ve beyin ciddi septik merkezi sinir sistemi, goz ve kulak ile iigili travmalar ve
cerrahi girigimlerde kontrendikedir. Dallepann sodyum varlngmda in vn(ro prhtilagma testi pozitif sonug vermis olan O r: T ide, trombosit dddl bblmk ve kluclncr
itrol altina veya diyabetik retinopati ile heparin veya diigiik molekiil agiriikii agin oldugu bilinen dikkatli olunmas:
yiksek doz dikkatli Fragmin giinde 2,500-5.000 1U kullanildiginda viicutta birikime yol agmaz ve etkisinin izienmesi zorunlu degildir. Fragmin, APTT veya trombin zamani gibi koagulutyon (estlodrﬂ ancak ora doracodn
uzalir. Elknsmm izlenmesinde anti-Xa tayini Gnerilir. Unstable koroner damar hastaligi (6megin; unstable angina ve Q-dalgasiz miyokard olan miyokard tedavi de
Bu durum, Fragmin ile yapilan tedavinin kesilmesini gereklirmez ancak kanama riskini amrabdlr Gabellk ve laktasyonda kullanimi: Dalteparin sodyum hamile lir. Her ne kadar i gidiginde, fetus ve yenidogan saghginda
belirgin zararlt etkisi bilinmemekteyse de, ilacin yarari ile elkilerinin Fragmin'in plasenta bariyerini agip agmadigi ve sula gegip gacmudlol kunusundn yeterli bilgi mevcul degildir. Yan etkiler/Advers etkiler:
Yuksok dozlann kanama ji alaninda cilt alty o T cilt nekrozu, allerjik (ASAT, ALAT) hafif ya da orta derecede gegici
Ulebilir. Birkag anafilaksi i igtir. BEKLENMEYEN BIR ETKI GDROLDUGUNDE DOKTORUNUZA BASVURUNUZ. Ilaq -lkllulmhrl Asunl snlmhk uh wlamin K anls%onlsuari ve dekstran gibi hemostaz: etkileyen ilaclaria
birlikte kullaniimas: Dalteparin sodyum'un antikoagilan elikisini daha da artirabilir. Antihistaminikler, dijital glikozitler, tetrasiklinler ve askorbik asit birlikte kullanildiginda antikoagiilan etkisi azalir. Ozellikie kontrendike oldugu belirtiimedikce, uns(able
koroner damar hastalgi (6megin unstable angina ve Q-dalgasiz miyokard {) olan dugiik doz ik asit oral yoldan verilmelidir. Kullanim gekli ve dozaj: Cerrahi ile birlikte riski
bulunan genel cérrahi girisimleri; Cerrahi girisimden 1-2 saat énce cilt altina 2.500 IU. Hasta mobilize oluncaya kadar, genellikie 5 ila 7 giin veya daha uzun siire her sabah cilt altina 2.500 IU uygulanir. llave risk fakiérleri ile birlikie olabilen genel cerrahi
ve ortopedik cerrahi girigimleri; Cerrahi girisimden énceki akgam cilt altina 5.000 IU uygulanir ve izleyen akgamlarda tedavi 5.000 IU ile strdiiriiliir. Tedaviye hasta mobilize oluncaya kadar, geneliikle 5 ila 7 giin veya daha uzun siire devam edilir. Altematif
olarak; Operasyondan 1-2 saat 6nce 2.500 IU cilt altina uygulanir. Tedavi 8-12 saat sonra 2.500 IU ve izleyen giinlerde her sabah 5.000 1U cilt altina uygulama seklinde siirdiriilir. Unstable koroner damar hastaligi (8regin Unstable angina ve
Q-dalgasiz miy tedavisi: Viicut her kg igin 120 IU giinde 2 kez cilt altina uygulanir. Maksimum doz 12 saat igerisinde 10.000 IU'dir.Tedaviye en az 6 giin devam edilmeli veya hokimh nerokll gordiga durumlarda tedavi
siiresi uzatilmalidir. Tedavi sirasinda diisiik doz asetilsalisilik asit'in de verilmesi tavsiye edilir. Agir doz tedavisi: Dalteparin sodyum ile uyanian atikoagiilan etki protamin ile inhibe edilir. Pihtilagma nolralize
anti-Xa aktivitesinin sadece %20-25'i ndtralize edilir. 1 mg protamin 100 anti-Xa IU dalteparin sodyum'un etkisini inhibe eder. Protaminin primer hemostaz zerine inhibitér etkisi mevcultur ve ancak acil hallerde kulamlmahdu Sakiama kosulfari: 30°C'nin
altinda (oda sicakliginda) saklayiniz. Ticari takdim gekli ve ambalaj muhtevast; Fragmin 5.000 1U/0,2 mi tek doz enjek!dr x 10 adetiik ambalajlarda. Ruhsat sahibi ve ithal eden: Pharmacia Sagiik Uriinleri San. ve Tic. Ltd. Sti., Ayazpaga-lstanbul
Tel: 0212. 249 91 75. Uretim yeri: Pharmacia AB. Isveg Ruhsat tarihi: 18.12.1997 Ruhsat no.: 103/39. Eyliil 2000 itibariyle, perakende satig fiyati KDV dahil: 32.450.000 TL'dir.

Fragmin, 10.000 IU/ ml, 1 ml ampul. 1 ml enjeksiyon sollisyonunda; dalteparin sodyum 10.000 1U. Endikasyonlan: 10.000 IU mi Fragmin ampul, akut veya kronik bbbrek yetersizligi ite iligkili olarak, iyaliz ve sirasinda
akut derin ven trombozu ve/veya pulmoner emboli tedavisinde; unstable koroner damar hastaliginin (ﬁmn’%l: unstable angina ve Q-dalgasiz miyokard Fragmin
5000 1U kisaltilnug {irlin bilgisine bakiniz. Akut derin ven trombozu tedavisi altindaki rejyonel ikedir. Uyarilar/Onlemler: Fragmin 5000 IU kisaltilmig Girin bilgisine bakimiz. Goqlmllllk 10,000 IU/ml Fragmin lmpvl

iselerde ve plastik torbalardaki izotonik sodyum kioriir (9 mg/ml) veya izotonik glukoz (50 mg/ml) infizyon soliisyonlan ile gegimlidir. Hazirlanan soliisyon 12 saat icinde kullaniimalidir. Froqmln ile diger Uriinler arasindaki gegimiilik aragtinimamigtir,
Yan olkllorlAdvcu etkiler: Fragmin 5000 IU kisaltimig driin bilgisine bakiniz. llag etkilegimleri: Fragmin 5000 IU kisaltilmig riin bilgisine bakiniz. Kuulmm gekli ve dozaj:
Kanama riski oimayan kronik bébrek yetersizligi olan hastalarda: Uzun sireli (4 saati agan) ve 30-40 1U/k( bolus geklinde verilir. Daha sonra 10-15 IUIkglsnI dozunda intravendz inflzyon seklinde uygulanir. Kisa
siireli (4 saate kadar) hemodiyaliz ve hemofiltrasyon: Yukaridaki dozaj semas: uygulanabilir veya tek doz 5.000 IU intravendz bolus tarzinda uygulanir. Hem uzun ve hem de kisa sireli hemodiyaliz ve hemofiltrasyon sirasinda plazma anti-Xa seviyeleri
0,5-1,0 IU/mi arasinda olmalidir. Yiiksek kanama riski tagiyan akut bGbrek yulmtzbﬁl olan hastalar: 5-10 IU/kg intravenz bolus enjeksiyon seklinde uygulanir. Tedavi daha sonra 4-5 U/kg/saat dozunda intravendz infuzyon geklinde sirdGrilir, Plazma
anti-Xa seviyeleri 0,2-0,4 1U/ml arasinda olmalidir. Akut derin ven velvey: emboli Akut derin ven Fragmin sirekli infiizyon geklinde ya da ginde iki kez cilt altina enjekle edilerek kullanilablir.
Cilt alt uygulama: Onerilen baglangig dozu 12 saat arayla 100 IU/kg'dir. Sirekli lnlravon&z infazyon: Onerilen baglangig dozu, 12 saat siiresince uygulanacak 100 IU/kg'dir. Fragmin cilt alti plazma seviyoleri Bnce 0,3 IW/mi'nin
Uzerinde ve uygulamadan 3-4 saat sonra 1,5 IU/mi'nin altinda olmalidir. SiireKli intravendz infiizyon geklinde uygulama sirasinda ise plazma seviyeleri 0,5 ila 1,0 IU/ml arasinda olmalidir. Cilt alti uygulamadan sonra serum zirve uviyoiorinn 3-4 saat
sonra ulagilir. Anti-Xa tayini igin kan drnekleri bu sirada kompleks. in (Faktor 11, VI, 1X, X) etkili bir antil Slglide igin genellikle FRAGMIN tedavisi en az 5 giin bir kural
olarak, birlikte oral vitamin K preparatianyla tedaviye hemen baglanilir. Unstable koroner damar hastaliginin (&rnegin unstable angina ve Q-dalgasiz miyokard enfarktiisii) tedavisi: Fragmin 5000 U kisaltilmig Grlin bilgisine bakimz, Aqm doz tedavisi:
Fragmin 5000 1U kisaltilmig Griin bilgisine bakm:z Saklama Kosullan: 30°C'nin altinda (oda sicakhiginda) saklayiniz. Ticari takdim gekli ve ambalaj muhtevas:: Fragmin 10,000 IU/ml 1 ml ampul X 10 adetlik ambalajlarda. Ruhsat sahibi ve ithal
eden: Pharmagia Saghk Uriinleri San. ve Tic. Ltd. Sti., Ayazpaga-Istanbul Tel: 0212. 249 91 75. Oretim ye harmacia AB. Isve¢ Ruhsat tarihi: 18.12.1997 Ruhsat no.: 103/36. Temmuz 2000 itibariyle, perakende satig fiyat
KDV dahil: 50.100.000 TL'dir. Gocuklann yerlerde ve Regete ile satilr. Daha genig bilgi icin firmamiza bagvurunuz,
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