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ORAL CERRAHIDE KEMIK DEFEKTLERININ ONARIMI

Buket AYBAR, Osman GUMRU*

OZET

Son yillarda teknolojik geligmeyle birlikte kemik defektlerinin tedavisinde kullanilmak iizere
¢ok sayida biomateryaller ve yeni yontemler gelistirilmistir. Bu yazida, kullanilan ¢ok sayida
materyal arasinda bunlardan hangilerinin ne tiir defektlerde uygulanmas: gerektifi konusunda
bir fikir edinmeyi amagladik. Yaptifimiz inceleme sonucunda, materyalin segiminin belirlen-
mesinde defektin boyutlari ve yerinin yan sira greft materyalinin de yapasi, fiziksel dzellikleri,
osteoindiiktif, osteokondiiktif etkisi, formu ve boyutlanmn da degerlendirilmesi gercktigini
ditgiinmekteyiz. :

Anahfar kelimeler: Kemik defektleri, greft materyalleri

SUMMARY

With the developing technology, new methods and new biomaterials have been produced for
the repairing of bone defects. In this article, we have aimed to find out the appopriate materials
for the repair of different bone defects. As a result, we believe that, the physical, osteoinducti-
ve, osteoconductive properties of graft material should be considered,as well as the place and
dimensions of the defect, to nuse the appopriate graft material.

Key words: Bone defects, graft materials

GIRIS 4) Yiiksek proliferatif aktiviteye sahip doku-

ibi birtal N . 89)
Oral cerrahide cesitli nedenlerle meydana lar gibi birt faktdrlerdir &2,
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gelen kemik defektlerinin onarumi bu alanda
caligsan hekimlerin kargilagtift Snemli prob-
lemlerden biridir. Bu amacgla, cesitli greft
materyalleri, yonlendirilmig doku rejeneras-
yonu, distraksiyon osteogenezi gibi yontem-
ler bagariyla kullamimaktadir. Bu yazida ge-
sitli kemik defektierinde daha ¢ok hangi tip
greft materyalinin kullanilabilecegi konu-
sunda bir fikir vermeyi amagladik.

Destek dokularnin degisik oranda onanm ka-
pasiteleri vardir. Kemik dokusu tamamen
orijinal duruma dénerek onarilan egsiz bir
potansiyele sahiptir. Fakat iyilesmeyi bagari-
sizlikla sonuglandiran bazi faktdrler de var-
dur. Bunlar:

1) Kanlanmada bozukluk,
2) Mekanik stabilitenin olmamas,

3) Genis defektler,

Defektin dolmasi iyilesmenin bittigi anlami- =
na gelmemektedir. Yeniden yapilanma siire-
ci; havers kanallarinin olugumu ile tamam-
lanmig olur ©91314

Greft materyalleri ile meydana gelen rejene-
rasyonda, iki yontem sz konusudur:

Osteoindiiksiyon, klasik anlamda osteoblas-
tik aktiviteyi arttirarak kemik olugumunun
saglanmasim ifade etmek icin kuollanmiian bir
terimdir 4519, Otojen greftler ve deminerali-
ze kemikler osteoindiiktif etkiye sahiptir.
Osteokondiiksiyon ise; defekt alanina yer-
lestirilen bir greft materyaline farklilagma-
mis mezenkimal hiicrelerin invazyonu ile i+
olugan kikirdak dokunun yerine yeni kemik -
dokusunun gecmesi siireci igin kullanilan bir -
terimdir. Sentetik kemik allogreftleri, osteo-
kondiiktif etkilidir ®24, '
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Kemik defektine yerlestirilen greft materya-
finin iizerinde kanlanmas: i¢in kalm bir &rtit
olmasi gerekir, aksi takdirde yabanct cisim
reaksiyonuna neden olabilecegi gibi iizeri de
acilabilir. Defektin iizerini Orten periost ye-
terince kalin degilse yonlendirilmis doku re-
jenerasyonu amaciyla membranlardan da ya-
rarlamlabilir &2,

Kemik defektlerinin tedavisi igin kullanilan
kemik greft materyallerini o sekilde simfla-
yabiliriz &8 (Tablo 1).

Otojen kemik greft materyaileri biitiin kemik
defektleri arasinda en tnce tercih edilmesi
gerekli olanlardir. Yabanci cisim reaksiyonu-
na neden. olmazlar. Osteoindiiktiftirier. Bu-
nun yanisira az da olsa osteoklastik etkileri
de vardir ve daha kisa siirede vaskiilarize
olurlar @21412.1618.19) Materyalin miktarinin
yeterli olmaiasi, ikincl bir operasyon saha-
sinin ve postoperatif iyilesme déneminin
uzun siirmesi gibi bir takum dezavantajlart
da vardir 1229, Bu gibi durumlarda diger
kemik greft materyalleri bagari ile kullamla-
bilir.

Kemik kaynakh greft materyallerinden taze
dondurulmus kemik, eklem bolgesinde oste-
okondral greft geklinde kullanilabilir. Mater-
yalin fasial bolgede kullanimi sinurhidar,
Dondurulmus kurutulmug kemigin, damar-
lanmas1 yavastir ve negatif immunolojik ya-
nita neden olur. Materyalin, dondurulmug
kurutulmus yapist hiicre dlimiine ve doku
hasarina yol agabilir. Hazirlama iglemi esna-
sinda -76 derecede dondurulur. Demiperali-
ze kemik ise oncelikle, oncelikle osteoin-
diiksiyonun 6n planda oldugu durumlarda
tercih edilir. Ancak greftin fiziksel 6zellikle-
ri ve gerilim kuvvetlerine direnci duigiiktiir.
Deproteinize edilmig kemik ise proteinlerin-
den armdiriimas: islemi yoluyla antijenik
bzelligini kaybeder. Fil veya sigur kemigin-
den elde edilen ksenogreftlerin de kullanimi
son yillarda oldukga yayginlik kazanmugtr.
Osteojenik potansiyelini artrmak iizere oto-

Aybar B., Gimri O.

jen kemik ilifiyle karistrrilarak kullaniimasi-
nin yararlarindan S0z edilmigtir. Kalsiyum
karbonat esasli bir greft materyali olan hid-
roksi apatit, oncelikle kontur defektlerinde
ve fonksiyone} olmayan bolgelerde kullami-
malidir. Kalsiyum fosfat esash materyal olan
trikalsiyum fosfat'in kemikle yer degistire-
bilme 6zelligi yaninda yiiksek rezorptif alcti-
vitesi de vardir ©5510,

e Greft materyalleri partikiil veya blok
formda olabilir.

Partikiil formdakiler:
- Mandibiiler fraktiir defektlerinde,
- Bityiik kistlerin rekonstriiksiyonunda,
- Devamh defektierde

Blok formdakiler ise:

_ Maksiller ve mandibiiler kret yiiksel-
tilmesinde,

- Jenioplasti,
- Devamli defektlerde kullanilir ®.

Genig olmayan defektlerin onariminda kii-
ciik grenli, genis defektlerde ise daha iri
grenli materyaller tercih edilmelidir @,

Basimca direk olarak maruz kalan blgeler-
de, kortikal kemik veya kortikal kemikle

desteklenmis greft materyali kullanilmalidir
®,

Yaptigimuz bir experimental calismada, si-
can tibialarinda agilan defektlere greft ma-
teryali olarak allogreft (Tutoplast R), ksenog-
reft (Bio-Oss ®) ve yonlendirici doku rejene-
rasyon materyali olarak Duramater uygula-
dik. Greft materyallerinin ikisinin de ge¢ do-
nemde kemik trabekiillerinin olugumunu ar-
tirdigin1 gdzledik. Ancak osteogenezi artir-
ma yoniinden allogreft ve ksenogrelt arasin-

da belirgin bir farkldik olmadifim gozledik
@,

Oral cerrahide en sik rastlaﬂan kemik grefti
uygulama endikasyonlarini su sckilde sirala-
yabiliriz:

319




324

ilk Sayrmizdan: Daru'l Fiinun Tip Falkiiltesi Mecmu'as

(s.5)

Dijitalinin te'sirdt-1 fizyolojiyesi bir gok
muktedir zevat tarafmdan miithlaa ve tedkik
edilmistir. Bu ilag hakkinda nesgrolunan
dsarin adedi pek c¢ok olup gilinden giine
tezdyiid etmektedir. Ma'amafih dijitalinin
te'sirit1 tibbiyesi layikiyla izah edilememis-
tir. Elde bulunan kiitiib-i tibbiyyenin dijital-
den bahseden makaleleri miitilaa edilince bu
noksan der-akab gidze carpar. Miellefata
ttbbiyenin kism-1 a'’zaminda dijitalinin te'sir-
1 fizyolojisi ile te'sir-1 tibbisi arasinda bir
fark meveut oldugunun kabul olundugu go-
riilmektedir. Gaston Liyon, "Seririyat-1
teddviyye" ismindeki eserinde su keyfiyeti
agiktan agiga beyan ederek: "Dijitalinin
te'sirdt-1 fizyolojiyesi tedavideki te'siriyle k-
yas edilemez. Bu cismin hastalara icra ettigi
te'sir, saglam olanlara veya hayvinata icra
ettifi te'sirin aynt degildir.” Diyor. Alfred
Martinet : "Saglam kopeklerde yapilan
teciriibe istinaden dijitalinin hastalar iizerine
suret-i te'sirine hiikmetmek caiz degildir."
Fikrini ileri siiriiyor.

Ale'l-umum miiellifler dijitalinin bati bir sii-
rette icray-1 te'sir ettigini iddia ederler. Gas-
ton Liyon zikrettigimiz eserinde "dijitalinin
hastalarda icriy-1 te'sir eylemesi igin 14-akal
yirmi dort saat lazsmdir."” diyor.

Albert Robin'in taht-1 naziretinde intisar
eden "Fenn-i Tedavi-i Ameli" ismindeki
eserde @ Muallim Heinz Miifredat-1 Tibbin-
da ®: "Dijital miistahzarfti dahilen ahndig
zaman ddima 12 saat veya daha ziyade bir
zamandan sonra ilk te'siri gbstermeye bas-
lar" diyor.

1} Alfred Martinet. Presse Medicale, 28 Fevrier 1912
p.175.

2} Albert Robin (therapeutique pratique) 1912. To-
me.l, Pages 679. (5.6)

Hogar ve Fisinger'in miigtereken yazdiklary "Asistoli”
makalesinde dijitalin verildiginin ertesi giinii te'siri
gorildiigii zikredilmigtir. Alman asdrinda dahi bu fikir
gortilmektedir.

B3) Prof R .Heinz. Lehrbuch der Arzneimittelehre 1907,
p.142.

Sunu da beyan etmek lazim gelir ki Hosar
"Tibbi Miisdvereler" ismindeki eserinde "di-
jitalin te'siri bir saatte ve hatta bir saatten ev-
vel goriiliir” diye yaziyorsa da bu iddiasini
seriri veya tecriibevi hicbir delil ile isbat et-
mediginden kabul ettirememigtir.

Hayvénat iizerine yapilan tecriibelerde diji-
talinin te'siri siir'atle goriilmektedir. Hasta-
larda bu te'sirin birgiin sonra zuhfiru kabul
edilince te'sirat-1 fizyolojiye ile te'sirdt-1 tib-
biyenin yekdigerinden farkh olmalan iktiza
eder. Dijitalinin tesirat-1 tibbiyyesinde bu
baté'eti kabul edenler bunu izah etmek igin
fi¢ nazariye ileri siirerler. Bu nazariyelerden
biri hayvanlarda yapilan tecriibelerde gordii-
fimiiz seri’ te'sirden ma-ada geg olarak
zuhiir eden ef'dl-i fizyolojiyenin husuliinii
farzetmektedir. Hayvanlarda bu gec te'siri
taharri etmek giictiir. Zira bir kdpegi birkag
giin sira ile kimografiden aletine rabtetmek
miigkil bir keyfiyettir. Ma'ahéiza yapilan tec-
ritbeler tasavvur olunan te'sirdtin meveut oi-
madifin irf'e etmistir.

[kinci nazariye: Saglam kalple hasta kalbin
dijitalinden aym siir'atle miite'essir olmadi-
gy farzdir. Bu cihetin ne dereceye kadar
dogru oldugunu agagida grecegiz.

Uciincii nazariye: Dahilen alinan dijitalinin
gec imtisas ettigini veya evvelce mi'dede ve
em'dda dijitalinin muhtelif muhammirle
temdsa geldigini nazar-1 dikkate alarak ho-
cam muallim Mayor'iin ameliyathanesinde
bir takim tecriibeler yapirmstir. Bu tecriibe-
ler dijitalini bir miiddet pepsin, tripsin gibi
muhammirlerle temasta bulundurduktan
sonra hayvanlara zerketmek ve tevlid ettigi
te'sirdtin zamin-1 zohfirunu ve evsifim hig-
bir mudmele gérmeden zerk (s.7) edilen diji-
talinin te'siritiyla mukiyese etmek esasi
fizerine icra edilmigtir. Istihsal olunan
netiyi¢ mi'dede veya em'dda dijitalinin ma-
ruz kaldif: tasavvur olunan tehavviildtin bu
cismin hastalarda beta'etle icra-y1 fi'l etmesi-
ni izaha kafi olmadigini gostermektedir. Ci-
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haz-1 hazmide dijital miistahzaratinin batf'et-
le imtisdsim kabul etsek de bunun, ilacin 24
saat sonra te'sirini izaha na-kéfi oldugu agi-
kardar.

1914 senesinde taraf-1 aciz8nemden Fenn-i
Tedivi Cemiyeti'ne irsal olunup mezkur ce-
miyetin mecmu'asinda nesrolunan eserde bu
fikrin yanlis oldugunu, dijitalinin dahilen
alind:g1 halde bile bir iki saat sonra te'sire
bagladigini isbat etmistik ®.

bijitalinin te'sirdt-1 fizyolojiyesi Troube'den
beri ii¢ devre ayrilmaktadir. Birinci devir az
miktarda dijitalinin taht-1 te'sirinde hustle
gelir. Evsifi aded-i darabamn tenfkusu ve
tazylk-i demin tezdyldidir. Kani sicak
hayvanitta aded-i darabinin tenikusu asab-1
ri'eviy-i mi'devinin basaledeki merkezine ve
bizzat kalp tizerine te'sirindén ileri gelmek-
tedir. Bazi miicHifler kalbin kesb-i batf'et
eylemesini ev'iyenin dijitalinin te'siriyle ta-

kalius etmesine atfederler ve bu vechile hem

tazyik-i demin tezayiidiinii ve hem de aksii'l-
amel siiretiyle asab-1 ri'evi-i mi'devi merke-
zinin tenbihinden tevelliid eden aded-i dara-
banm tenakusunu izah eylerler. Lakin bu na-
zariye dogru degildir. Ciinkii az miktarda di-
jital ev'iyeyi taklis ctmeyip kalp iizerinde
te'sir eder ve kalbin kesb-1 bati'et eylemesini
rmucib olur.

Dijitalinin te'sir-i tibbisi bu devre ait addo-
lunmaktadir. Bundan dolay: son zamanlara
kadar dijitalinin hastalarda aded-i nabzi
tenkis ve tazyik-i demi fezyid ettifii isbat
edilmis bir hakikat gibi kabul edilmekde idi.
Hatta "Laudor Bronton" un “dijitalinin miid-
rir olmas1 baghca tazyik-i demi tezyid eyle-
mesinden ileri gelir" fikri en son eserlerde
bile kabul ve zikredilmektedir.

Sfigmomanometrelerin isti'méli siyesinde
bir ¢ok etibba dijital alan baz (s.8) hastalar-
da tazyik-i demin tezdyiid etmedigini gor-

4 Prof.Akil Moukhtar. Sur Vaction de la digitaline

Bulletin de la societe de therapeutique de Paris N.11
Seance du 24 VII 1914.
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miiglerdir. Potain®, Sahli®®, Mackensie™ ve
Frengel, Schwartz, Alfred Martinet® bu fi-
kirdedirler, Bu miieliflerden bazilar1 hasta-
larda tazytk-i demd dijitalin i'tAsindan ne ka-
dar zaman sonra 6lgmilg olduklarim zikret-
miyorlar, Frengel ve Schwartz dijitalini
dahil-i veride zerkederek az zaman sonra te-
vettlir-i giryaniyi aletle tedkik etmisler. Pota-
in ve Martinet ise idrann teziyiidii devrinde
yani ge¢ olarak tazyik-i demi dlgmiiglerdir.
Buna mebni dahilen dijitalin alanlarda ev-
velee tazyik-i demin tezfyiid edebilmesi ih-
timali béaki kalmis oluyor ki fenn-i tedavi ki-
taplarinda dijitalinin te'sir-i tibbisinin miib-
hemiyetten kurtarilamamas: bashca bundan
ileri geliyor.

Bizde birkag seneden beri dijitalin verdigi-
miz hastalarin nabizlarini Uskofun ? aleti
vasitasiyla saatte bir kere tedkik etmek sure-
tiyle bu mes'eleyi halle ¢alistik. Elde ettigi-
miz neticiyi kontrol ve izah i¢in hayvanatta
da tecriibeler yaptik. Bu tedkikat dijitalinin
mahliil halinde dahilen verildigi zaman
stir'atle te'sir ettigini bize ird'e etti. Baz1 has-
talarda bu te'sir yarim saat yahut bir saat
sonra goriilmektedir. Ekserisinde iiciincii ve
dérdiincii saatte zahir oluyor ve kalbi ziyade
afetzede olanlarda goriilmiiyor.

Bu ana kadar bu cihetin takarrur edememesi-
ne sebep nabtizda zuhfir eden  hafif
tebeddiilat: ta'yindeki miigkilat olmugtur Us-
kof'un aleti bu nokta-i nazardan pek kiymet-
lidir, Bununla bir taraftan tevettiir-i giryani
kaydedildigi gibi digertaraftan da nabzin
sekli ¢izilir. Hustisi bir saat saniyenin beste
birini igaret ettiginden aded-i darabin (s.g)
stihfile ile tayin olunur. C $ekil 1'de en agag1
hat). Bu cihaz tevettiir-i giryaniyi su suretle
kaydediyor: Kola gecirilmis miicevvef bir

¥) Potain {La Pression arterielle de I'homme a I'etat
normal et pathologique.} p, 177.

© Sahli, Kerk. D. 19 kongr. F. In. Med. Berlin 1901 .

7 Mackensie (Les maladies du coeur) Traduction
francaise de Francon. P.392,

8 Arch. f. exp. Path. U. Pharm. 1907 Bd. 57.5.79.
#9) Evvelce ig'ar olunan makale.
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lastik koluk deriinuna tazyikle hava sevk
olunuyor. Bu suretle nabiz sikigtinlip tevkif
olunuyor. Havanin tazyikini ta'yin igin bir
civali. manometro vardir, Crvanin sathim
ta'kib ederek asaf1 yukan hareket eden ince
bir levhann iizerine her iki milimetrede bir
agtlmug kiiciik deliklerden gegen hava vasita-
styla civanin irtifar isli kagit iizerinde daimi
surette kaydolunur. (Sekil 1'de en yukandaki
hat), Kollluk derunundaki hava tedricen bo-
saluilarak giryan dzerine icra olunan tazylk
tenkis olunur. Bir zaman gelir ki kolluktaki
havanin tazyiki tevettiir-i giryaniye miisavi
olur., O zaman nabiz yavag yavas kendini
gosterir ve kaydolunmaga baglar. Havanin
tazyiki azaldlkg:a'nablz daha biyik olur.
Nabzin bu suretle muntazaman biiyiimeye
bagladig:s andaki kolluktaki olan tazyik-i
havil tevettiir-i giryani tazyikinin hadd-i
dzamisini gosterir. Nabzin darabani bir miid-
det biiyiidiikten sonra tekrar kiigtilmeye bag-
lar (Sekil 1). O anda kolluktaki tazyik de te-
vettiir-i siryani tazyilkinin hadd-i asgarni
irf'e eder.

Su ta'riften anlagildigy tizere Uskof aletiyle
tersim olunan nabiz gizgileri bize tazyik
hakkinda oldukga dogru bir fikir verir.

Aded-i darabam kat'i surette ta'yin eder. Bu
aletin en miihim faydasi nabzin viis'at i
darabinini kaydederek dijital verilmezden
evvel ve sonra bu viis'atin tebediilldtini irf'e
etmesidir. Dahilen dijitalinin binde bir
mahliliinden verdigim hastalarin Uskof ci-
haziyla tersim olunan hutiit-1 nabziyyelerinin
tedkikinden netfyic-i atiyeyi istihsal eyle-
dim:

1- Hastalarin k1sm-1 a'zaminda birinci saat-
ten itibaren ve ¢ok defa iki-lic saat sonra na-
bizda ilacin te'sirini gdsterir tebeddiilat
zuhfir eder.

2- Nabizian bu tebeddiilati ibraz etmeyen
hastalar ilagtan istifade etmezler.

3- Mezkur tebeddiildt-1 nabziyyeyi agikar su-
rette ibraz etmeyen veya pek kisa bir miiddet

icin gosteren hastalarda yalmz bir miishil ve-
ya miidrir deva verildikten ve yahut miyi-i
habeni ihrac edildikten sonra ilacin te'sirét-1
menfa'at bahgési (s.10) miigdhede oluinur ve
bazen higbir te'siri goriilmez. Mevzii-1 bahsi-
miz olan tebeddiilit-1 nabziyyeye gelince
bunun en miihimi viis'at-i nabzin dijitalinin
te'siriyle biiylimesidir. Tevettiir-i giryaninin
hadd-i a'zamm ekseriya hicbir tebeddiil-i mii-
him ibraz etmiyorsa da bazi eghésta biraz
azahyor. Teziylid eylemesi ise daha nadir-
dir. Tevettiir-i giryéni tazytkinin hadd-i asga-
11 ¢ok defa biraz tenikus ediyor.

Sekil 1: Adem-i kiyafet-i ikliliye miibtela
M.hanmin $zimas1 oldugu bir zamanda diji-
talin verilmezden evvelki nabz: 12 Nisan
1328.

Sekil 2: H.M.hanima nativel dijitalinin binde
bir mahliliinden yirmi beg damla verildikten
bir saat sonraki nabzi 12 Nisan 1328.

Sekil 3: H.M. hanimn dijitalinden ii¢ saat
sonraki nabzi 12 Nisan 1328.

(s.11) Viis'at-i nabzin tezdyiidiinii ird'e icin
miigdhede eyledifimiz bir vak'aya ait hutiit- 1
nabziyyenin eskilini veriyoruz (Sekil 1,2,3).
Eskélin miitdla'asindan bu hastada yirmi beg
damla dijitalin mahliliiniin yani yarim mi-
ligram dijitalinin i'tdsindan bir saat sonra
nabzm viis'aice evvelkinin iki misli oldugu
goriiliiyor. Ug saat sonra viis'at-i nabiz daha
ziyadelesmis ve evvelkinin ii¢ misli olmusg-
tur. Bu hastada beg saat sonra viis'at-i nabiz
biraz kiiciilmiig, ertesi ve daha ertesi giin ay-
ni viis'atte devam etmistir. Nabzin viis'atin-
deki bu tebeddiilii ilacin te'sirine atfedebil-
mek icin hastalarda dijitalin almadiklan hal-
de de bu yolda bir tebeddiiliin zuhiir edip et-
medigini tedkik lazum gelir. Bu maksat ile
icra eyledigimiz miiteaddid tecriibeler bize
yatakta yatan eghista viis'at-i nabzin
tahavviilit-1 ciiz'iyye ird'c ettigini isbat ctmi-
sir. Bize 6yle geldi ki aclik esnfisinda nabiz
biraz kii¢iildiigii halde yemekten sonra ziya-
delesiyor. Lakin bu tahavviilit dijitalinin




tevlid ettifi tahavviildta nisbeten gayet kii-
¢iik kalir. Aym hastada dijitalin almadigy
glinlerde zuhdra gelen tebeddiil ile dijitalin
aldig giinlerde husiile gelen tebeddiil arasin-
daki fark viis'at-1 nabzin dijitalinden ileri
geldigine hig stiphe birakmaz.,

Dijitalinin te'siriyle nabiz iki suretle kesb-i
batd'et eder. Birinci suret muntazaman ekstra
sistoliin zuhfiruyla kalbin darabanimin ¢ift
¢ift biri birine iltisak (s.12) etmesiyle Pouls
bigemine zuhlirundan ileri gelir. Baz1 hasta-
larda bu suretle nabzin kesb-i batd'et eyle-
mesi 25 damla dijitalin verildiginden bir iki
saat sonra hésil oluyor ki bu hal ilacin siir'at-
ite'sirine biirhdn-1 kat'idir.

Sekil 4: Adem-i kifiye ve tazyik-i ikliliye
miibtela S.K. hanimmn 20 damla dijitalin
mahluliinden aldiktan iki saat sonraki nabz.
Sag tarafta ckstra sistoller husiiliinden dolayi
aded-i daraban yar1 yanya tenfkus etmistir.

Sekil 5: S.K. hanimuin dijitalinden miite'essir
olarak nabzinda ekstra sistollerden miitehas-
s1] batd'et zuhiir ettifi zamandaki hutéit-1
nabziyye ve veridiyyesi. Yukar hat veridin-
dir. A iizeynin, b butaynin darabinim, h
{izeyn ile butayn arasindaki hicabin sistol ni-
hayetindeki hareketini irf'e eder. a-b harfle-
riyle ird'e olunan mahalde iizeyn ve butayn
hemen aym zamanda takallus etmiglerdir.
Bundan dolay1 butayn pekaz kan almus oldu-
gundan siryanlara kan sevk edememis, na-
bizda darbe husiile gelememistir.

Sekil 6: (s.13) Aym hastada ayn1 zamanda
alinan nabiz ile zirve-i kalbiye hutfitudur.
Yukaridaki hat zirve-i kalbiyyenindir. Bura-
da butaynin iki defa biri biri ardinca takallus
ettigi ve ikinci takallusu esnisinda nabizda
hemen hicbir darbe husiile gelemedigi agikar
olarak goriilityor. (Asagidaki zaman hatt sa-
niyenin begte birini igaret eder).

(Sekil 4,5,6) Bir hastada dijitalin verildikten
iki saat sonra husiile gelen batd'eti iri'e ve
mihanikiyetini izah eder. Bu hal ekseriya bir
iki saat sonra zail olur.

Iik Saysmuzdan: Daru'l Fiinan Tip Fakiiltesi Mecmu'as:

Tkinci suret-i batd'et asil dijitalinin hassa-i
fizyolojisine ait olamdir. Bu halde nabiz ha-
kikaten batilegir. Lakin bunun derecesi has-
talara gore tahavviil ediyor, Bazen hi¢ gériil-
miiyor, bazen nabiz %2 ila %35 nisbetinde bir
tahavviil ird'e ediyor.

Zaten bu tahavviil az zaman devam ettigi ci-
hetle kolaylikla hafi kalabiliyor. Dijitalin
alan hastalann bir giinden sonra nabizlarinda

gorilen bati'et ilacin te'sirdt-1

tiliyesindendir. Bildhare bundan bahis oln--

nacaktir.

Miisfhedat-1 seririye bize dijitalinin hastalar
{izerine seri'an icriy-1 te'sir ederek nabizda
bir takim tebeddiilat hustle getirdifini gos-
teriyor ise de bunlarin ilacin havass-1 fizyo-
lojisinden miinba'is olduguna karar verebil-
mek i¢in hayvinatta yapilan teciriibiin
netlyici ile mukayesesi elzemdir. Efer in-
sanlarda miisdhede olunan tebeddiilat hay-
vanlarda goritlenin ayni ise mes'ele halledil-
mis olur,

Her ne kadar alelumun miiellefit-1 tibbiyede
dijitalinin te'sirdt-1 fizyolojisini Traube
[ttibd'an ii¢ devre tefrik ve ilk devrede bile
aded-i darabamn tenfkusunu ve tazyik-i de-
min (s.14) tezdyiidiinl kabul etmek kaideden
ise de bizzat bu cisimle tecriibe yapanlar pek
ala bilirler ki ¢ok defalar gerek tavganlarda
ve gerekse kipeklerde dijitalin zetkiyle elde
edilen kalp hutfitu ddima bu ta'rife tatdbuk
etmez. Ba-husus az miktarda dijitalin veya
dijital menk{i'u zerk edilmek suretiyle yapi-
lan birgok tecriibelerde tazyik-i dem
tezdyilide baglamazdan hayli zaman evvel
yalniz viis'at-i nabzin ziyfdelestigi ve aded-i
darabinn az ¢ok tenfkus ettigi goriiliir. Hat-
ta bazi defalar tazyikin tenakus dahi
miigdhede edilir. Bu devir hayvanlara zerk
edilen ilacin miktaru hilsn-i sOretle ta'yin
sayesinde saatlerce iddme olunabilir.
Hayvénat iizerinde yapilan bu tecriibelerden
istihsal olunan hutfits1 kalbiyye ile hastalar1-
mizdan aldigimiz hut(it-1 nabziyye arasinda
kat'i bir miigdbchet vardir. Hastalarda dijita-
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lin nasil bazen tazyiki tezyid, bazen tenkis
ve ¢ok defalar bila tebediil iddme ediliyorsa
hayvinatta da miktar-1 ibbide zerk olundu-
fu zaman ayni suretle tazyiki tezyid veya
tenkis veya ayniyle iddme ediyor ve her iki-
sinde de viisat-i nabzi tezyid ve aded-i
darabdm az ¢ok tahvil ediyor. Hayvinatta
yapilan tecfriib gerek tazyik ve gerek viis'at-
i nabz ve gerekse aded-i darabén nokta-i na-
zarmdan yekdigerinden farkl: netiyic verdi-
£i halde hastalarda miigahede olunan mezkur
farklar izah etrnek igin bagka nazariyeler ta-
harrisine liizum kalmaz.

Iste bu noktanmn taharriyat ve tecariib-i mii-
teaddideden sonra tahakkuk etmesinden do-
layidir ki biz Hans Meyer ve Gottlieb'in
“Fenn-i Tedavi-i Tecriibi"® eserinde diji-
talinin hastalarda tazyik-i demi tezyid et-
memesini izah ig¢in kab@le mecburiyet
hissettikleri nazariyeye ihtiyac gormiiyoruz.
Bu miilellifler kalp illetine miibtela olanlar-
da merakiz-i asabiyyede cercyan-1 demin fe-
na bir surette vuk@'undan miitehassil asfiksi-
yvadan nfgi umum eviyenin miitekallis bir
halde bulunduklarni ve diijitalin cereyén-1

demi tanzim ederek asfiksivayl ber taraf.

etmekle ev'iyeyi tevsi' ve bu vechile tazyik-i
demi tenkis etmekte oldupunu beyan edi-
yorlar.

Bu nazariye hi¢bir miisdhadeye miistenid
degildir. Kalp hastaligina miibtela olanlarda
ev'iyenin dijitalinin taht-1 te'sirinde tevessu'u
bir farazivedir. Mes'ele hakkiyla tedkik edil-
digi zaman bdyle bir faraziyeye liizum yok-
tur. Zira hastalarmn dijitalinde miite'essiren
ibréz ettikleri ald'im ile hayvinita az miktar-
da aym maddeden zerk edildigi zaman
husile gelen a'raz arasinda miigibehet var-
dir, her ikisini de ayni1 surette izah etmek
muktazidir,

Dijitalinin tazyik-i demi ziyadelegtirmeksi-
zin viis'at-i nabzi tezyid ettigi takarrur edin-

(10 Prof. Hans H. Meyer und R. Gottlieh: Die experi-
mentelle Pharmakologie als Grundlage der Arzneibe-
handlung 1614 3te Auflage s, 285 (s.15) '

ce te'sirdt-1 miifidesinin ne vechile zuhir et-
tigini, ta'bir-i digerle dijitalinin hastalarda
idrar1 nasil tezyid ve iddialarimi ne vechile
izéle eyledifim ta'yvin etinek lazim gelir. Fa-
kat evvel emirde dijitalinin viis'at-i nabzi
ziyAdelestirdigi halde tazyik-i demi neden
dolay1 tezyid etmediZini taharri edelim: Ge-
rek Willams cihaziyla kurbaga kalbi iizerin-
de ve gerckse Langendorf cihazi ile kani s1-
cak hayvanit kalbinde icra olunan tecriibe-
ler dijitalinin darabina viis'at ve daha ziyade
kuvvet verdigini gdstermektedir. Vehle-i
{ilada kalp daha ziydde bir kuvvetle atinca
kani da daha giddetle sevketmesi ve bundan
dolay1 da tazyik-1 demin tezadyiidiine sebebi-
yet vermesi liizimu zihne tevariid eder.
Filhahtka bu aletlerle icra olunan tecirib bu
faraziyeyi tasdik eder. Halbuki iizerlerinde
hicbir ameliye-i cerrdhiye yapilmayan
hayvinitta az miktarda dijitalin viis'at-i
darabam bityiittiigii halde ¢ok defalar tazyik-
i demi tezyld etmedigi ve hatta bazen tenkis
ettifi bile gortilmektedir. Bunu izah igin ha-
tira birka¢ nazariye gelir. Biri dijitalinin
taht-1 te'sirinde ev'iyenin tevessu etmesi ve
digeri dijitalinin te'sirivle kalbin. sistol
esndsinda daha siddetli takallusuna mukébil
diyastolde de daha ziy4de tevessu' eylemesi-
dir.

Dijitalinin az miktarda ev'iyeyi taklis ettigi
ve ancak kilyelerin ev'iyesini tevsi' ettigi ya-
pilan tecriibelerden istihrag olunmaktadir.
Vakia Heubner' dijitalinin evvela kisa bir
zaman igin alelumun ev'iyeyi tevsi ettigini
ve sonra kilyelerin ev'iyesinden bagkalarinin
takallus ettiklerini kabul eder ise de bu isbat
edilmis bir keyfiyet degildir. Hatta &yle oisa
da bu ibtidai tevessu-i eviye devri pek kisa-
dr,

(s.16) Diger taraftan bbi miktarda kullam-
lan dijitalinin ev'iye tzerine bir te'sir-i mii-
him icrésina gayr-i kifi oldugu da idda edi-
lebilir. Bu halde miktér-1 tibbide kullamlan

11y Prof. Heubner: Das Weson der Digitalinwirkung,
Therapeutische Monatsherfte 1912 5.157.




dijitalinin tazyik iizerine olan te'sirine
ev'tyenin harekitiyle izah etmek pek dogru
olamaz.

Ma'ahéza bu cihet tamimryla takarrur etmis
degildir. Dijitalinin diyastolde kalbin daha
ziyade tevessu'una sebebiyet verdigi Istafa-
ni, Gallerani gibi bir ¢ok miicllifler tarafin-
dan iddia edilmistir. Bu zevat iddialarim is-
bat i¢in bir hayvana dijitalin verilmezden ev-
vel ve verildikten sonra kalbinin harekatin
tevkif igin gigaf-1 harici derununa bir mayi'
zerki suretiyle tevlid olunan tazyikin derece-
sini nazar-1 dikkate almiglardi. Siryanlarda
harekatt tevkif icin dijitalinden sonra peri-
kardda tevlidi iktiza eden tazyikin daha ziya-
de oldugunu gorerek fikirlerinin isbat edil-
mis olduguna kani olmuglardi. Halbuki
Fransuva Frank bu netice-i tecriibenin hatal
oldugunu meydana koydu. Filhakika sigaf-1
hériclye miyi zerkiyle butaynéta icriy- taz-
yik edildigi gibi aym zamanda iizeynita ve
eviiyeye de tazyik edilir. Bu sonrakilerin
mukivemeti daha az olmakla bunlar
tezyikten daha ziydde miite'essir olurlar ve
nabzin harekéti bu suretle tevakkuf eder.
Eger dijitalin verilen hayvanlarin gigéf-1
hériciyelerine nabiz tevkif etmek icin daha
zivade miyi zerki lazun geliyor ise bu kal-
bin daha kuvvetli tevessu' ettigini isbat et-
mez, ancak ev'ryede daha biiyiik bir tazyikin
mevcut oldugonu gésterir.

Bu suretle Istafani ve Gallerani tecriibeleri
reddedilmis olur, lakin bundan fikirlerinin
yanlis oldugu tebeyyiin etmez.

Heubner makalesinde dijitalinin adele-i kal-
biyyenin tontisii izerine icray-1 te'sir ettigini
iddia ederek te'sir- miifidi goriilen miktarda
ilacin sistolde toniisil tezyid ettigini ve di-
yastolde bil-akis toniisii tenkis ettigini kabul
ediyor. Heubner'in ta'rifince adelenin tondisii
elyafimin muayyen bir uzunlufu muhafaza
etmesi hassasidir. Toniisiin tenfkusu demek
bu uzunlugun ziyadelegmesi demektir. Yani
diyastol esndsinda toniis azalinca kalp daha
ziyade tevessu eder.

Tlk Sayemizdan: Daru'l Féinue Tep Fakiiltesi Mecmu'as:

Biz bu ciheti pek yakindan tedkike girigmek-
sizin hayvénétta dijitalinden miite'essir olan
(5.17) kalbin veridlerdeki kan1 daha biiyiik
bir giddetle cezbedip etmedigini miitdla'a et-
tik. Bu hususta yaptifimiz tecariibii heniiz
kafi addedemiyor isek de istihsal olunan ne-
ticelerin miigdhede ettigimiz viki'alan izah
etmesi hakikate muvifik olduklarnini gosteri-
yor fikrinde bulunuyoruz.

Malum oldugu tizere kalp iki tarafli bir to-
lumbadir; kam hem ¢eker ve hem de sevke-
der. Kanin kalp tarafindan cezbi yalmz di-
yastole ait degildir. Sistol esnasinda butay-
neyn ile lizeyneyni yekdigerlerinden tefrik
eden hicdbin . zirveye yaklagmas:
veridlerdeki kanin iizeynlere celbine
hadimdir. Bundan dolay: yaptifimiz tecrii-
beden yalnuz bu celb hususunun tezayiidiine
hiikiim caiz olur.

Bu maksat i¢in yaptigmz tecriibelerin esast
sudur: Tavsan veya kopekleri evvela bir sir-
yvanlanyla kimografiyon aletine rabtettikien
sonra verid-i vidicilerinin nihayet-i merkezi-
yesine bir kaniil ge¢irdik ve bu kaniile tatbik
ettifgimiz ince bir lastigi de bir iistiivine
derfnunda bulunan klor-i sodyum mahliiiine
daldirdik. Ustuvanedeki miyi'in sathiyle ve-
ridin hizasi arasindaki mesafenin tezyid ve
tenkisi veride ithal olunan mayi'in tdbi bu-
lundugu tazyiki ird'e eder. Biz bu tazyiki ve-
ridin nihdyet-i re'siyesindeki tizyikten iki ti¢
santimetre agsagida biratik, Bu ustlle her za-
man verid derinuna ne miktar méyi girdigini
ta'yin pek kolaydir, Hayvana dijitalin ver-
mezden evvel bu miktar ta'yin eftik. Dijita-
lin verilip de darabnin viis'ati teziytiid ettigi
zaman gecen miyi'in miktann evvelkinden
fazla oluyor. Bundan anlagihir ki kalp dijita-
linden miite'essir oldugu zaman veridlerdeki
kani daha biiyiik bir siir'atle cezbetmektedir.
Buna sebeb darabin-1 kalbin adetce tenfikusu
lizerine diyastoliin daha uzun siirmesi ve
kalbin daha miikemmel bir surette dolmasi
i¢in zaman bulmasi da diigiiniilebilir ise de
baz1 miishedit bunun yegane sebeb olmads-
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i gostermektedir. Evvela aded-i
darabinin pek az tenikus etmis vak'alarda da
ayni hal vakidir. Bir de viis'at-i nabzin bu te-
vessii'u tazyik-i demin tezdyiidiiyle ddima
tevifuk etmediginden diyastoliin daha kuv-
vetli bir surette vulkii'unu kabile zihni sev-
ketmektedir (s.18). Bu ma'limat sdyesinde
dijitalinin te'sirini izah kolaydir. Dijitalin
darabit-1 kalbiyyenin viis'atini tezyid ediyor.
Aym zamanda veridlerdeki kani daha biiyiik
bir siir'atle cezbediyor ve veridlerin siir'atle
bosanmasi siryanlardaki tazyiki tenkis eder.

Diger taraftan sistoliin daha kuvvetli vuku'u
gerci tazyiki tezyid edici bir keyfiyet ise de
giryanlarda bir dn-1 muayyende miigihade
olunacak tazyik-i dem bu iki muhdlif te'sirin
mabhsiilii olur.

Sekil 7: Kloralle uyutulmusg 6 kiloluk bir k-
pegin dijital zerkkinden evvelki darabin-1
giryaniyesi. Alttaki hat tazyik-i demin
mukAayesesini te'min i¢in her {i¢ sekilde ayni
irtifa'a ¢izilmigtir. Uzerindeki igaretlerin ara-
lan iiger saniyeye mukabildir. Bu zaman zar-
finda kat'edilmis verid-i vidicinin nihiyet-i
kalbiyyesine gegirilen linbiibeden kalbe beg
santimetrelik bir tazyik-i ma'i altinda daki-
kada yedi santimetre miika'abi masl-1 sind'1l
geciyordu.

Sekil 8: Aym kdpege bes santigram dijital
yapragi menk({i'u zerk edildikten onbes daki-
ka sonra alinn darabin-1 giryaniye hattidir.
Viis'at-i darabfnin ziyidelegmis oldugu g6-

riinliyor. Bu esnéda verid-i vidaciden kalbe -

FXTN

. gecen mals-1 sind'inin miktar onbir santi-

metre miika'ab: olmustur.

Sekil 9: Aym koépege kirk santigram dijital
yapragi menkii'u zerkedildikten sonra alinan
daraban-1 siryaniye hatt:. Her ii¢ darbenin
yekdigiriyle birlesmis oldugu goriiliiyor.

(s.19) Eger kalp nispeten daha giddetli verid-
lerden kan ¢ekmis ise giryanlarda tazyik asa-
81 bulunur. Bi'l-akis sistolde daha biiyiik bir
kuvvetle kan sevketmis ise o zaman tazyik
cogalir. Muhtelif hayvanlarda muhtelif mik-

tarda deva ile bu iki te'sirin knymetleri tahav-
viil eder. Bundan dosay:r da hayvénatta
tazyik bazen ¢ogalmig bazen de ayniyle kal-
mi1§ veya tenakuos etmis goriilir. Hastalarda
hal aymdir.

Kalbin bu tebediillati ev'iyede kanin daha

stir'atli ceryAmna sebebiyet verir. Bundan
dolay1 bilciimle a'zd muayyen bir zaman zar-
finda daha ¢ok miktarda miivellidii'l-
humiizali kan alirlar, daha iyi tegaddi eder-
ler, vazifelerini daha iyi ifa etmeye baglarlar.
Bundan kalp bizzat kendisi de miistefid olur.
Kezilik kilyeler de daha fa'al bir hile geger-
ler. Siir'at-i cereyin-1 demin tezAyiidi ve
veridlerdeki kamn kalbe daha siir'atle cezbi
ensiceye yayilmig olan ddemlerin tekrar
eviyeye duhiiline sebebiyet verir. Bu
esnida kilye de Ozimalardan kurtulur ve bu
suretle idrar gogalir. Idrarin cogalmas: kilye-
lerin dzimalardan kurtulmasina ensicedeki
odemlerin ev'iyeye duhiiliine miitevakkaf ol-
dugu cihetle ge¢ zuhiira gelir, ve yalmz
odemleri olan hastalarda viki olabilir, Kal-
bin mitvellidii'l-humfizali kan1 daha ziyide
almas1 vazifesini teshil eder. B suretle yavag
yavag kuvvetlenir. Aded-i darabani da azalir.
Goriiliiyor ki idrarin tezdyiidii kalbin
bildhare aded-i darabénin azalmasi gibi vazi-
fece ibraz ettigi alfiim-i salah dijitalinin tali
te'stratidir. '

Netice dijitalin dahilen alindig: halde dahi
siir'atle te'sirdt-1 hakikiyye-i fizyolojisini
gosterir. Bunun baglica aldimi viis'at-i nab-
zin ziyidelegmesidir. Aded-i daraban oldugu
gibi.kalabilir ve yahut az ve ¢ok tenikus
eder. Tazyik-i a'zami hastalara gore ya ay-
niyle kalir veya biraz tezayiid ve yahut
tendkus eder. Bu tebeddiilatin netice-i fi'liye-
si veridlerdeki kanin daha biiyiik bir siir'atle
kalbe celbi ve kalpten kanin daha ziyade bir
kuvvetle siryanlara sevkidir.

Bu te'sirit-1 evveliyenin netice-i ibbisi ya-
vas yavag ddemlerin ev'iyeye duhiilii ve id-
rar halinde ihracidir. Bu te'sirat-1 tibbiyenin
husfilii zamana muhtactir ve yalmz 6zimalari



olan hastalarda gorilebilir. A'zd dzimalarin-
dan kurtulunca vazifelerini daha iyi ifa et-
mege baglarlar. Dijitalinin te'sirinin uzun
miiddet devAmun bu keyfiyet izah edebilir.
(zimalarindan kurtulmus ve daha iyi bes-
lenmis a'za tekrar &zima zuhiiruna kadar
ifiy-1 hilsn-i vazifeye devam eder ki bu da
bir miiddet siirer.

(5.20) Nuha- sevkinin ciiziir-i halfiyyesin-
de ile’ lI-merkez Seyyilit tecriibe tarikiyle
gosteren miisihede (Laboratuvar taharri-
yatindan) Muharriri: Fizyoloji miiderrisi
Kemal Cenab

Kopekte kigr-1 muh mintika-i muharrikesinin
elektrikle tenbihi mukabil etrdf ve vecihte
irddi evsifinda yani hayvanin irddesiyle yap-
f1f1 megiy ve saire gibi maksadi hareketler
tarzinda bir hareket teslid ettigi ma'lumdur.
Yine ma'lumdur ki kagrin tenbthi esndsinda
muhhta tevelliid eden hél-i intibah huzme-i
chrimiye ile nuhd-1 gevekiye iner ve mezkur
huzme liflerinin kam-1 kuddami hiicreleriyle
mafsaliyetinden ciizlir-1 kuddimiyeye gecer
ve bunlardan ¢ikan muhiti a'sib-1 muharrike
visitasiyla adalita gider. Bu suretle tevlid
edilen ve yahut serdit-i tabi'iyyede icra edi-
len etrdfin hareketleri esnasinda takallus
eden adelelerin vetirlerinden ve hareket eden
mafsallarin sitiihundan menge'ini alan
intib'at-1 hissiye ciizlir-1 halfiyye tarikiyle
nuha-i sevekiye geldiginde orada ii¢ yola gi-
der. Birisi, dogruca karn-i halfiden karn-1
kuddamiye giden yollarla ciizlir-1 kuddami-
yeye gegen yoldur. Zaten takalliisat-1 adeliye
héaricinde bile muhitten bu tarik ile ciiziir-1
kuddimiyeye dogru ddimi scyelanit-1 asa-
biyye mevcut olup bu siyede adiit, mukav-
viyet (7) denilen nfin takalius halinde bulu-
nurlar. Ikinci yol, muhitten gelen hissi
intiblar bir taraftan ciizéir-1 halfiyye telleri-
nin hubil-i halfiyyeyi tegkil eden
suabitindan miitevillid ufkl su'abit-1 cenbiy-
yeden bazisinin amiid-i Klark hiicreleriyle
mafsallanmasindan ve bu amiid-i Klark hiic-
relerinden ¢ikan ve nuhd'da hem-cihet kalan

11k Sayimizdan: Daru'l Fiinun Tip Fakiiltesi Meemu'as:

hiizme-i muhayhiye-1 mustakime vasitasiyla
ve difer taraftan da ciiziir-1 halfiyye telleri-
nin tegkil ettikleri Gol ve Burdak hiizmele-
riyle ve bu hiizmelerin basalede Gol ve Bur-
dak niivatlartyla mafsaliyetinden sonra mez-
kur niivitlardan cikan tellerle ve muhayhin
siiveykat-1 siifliyyesiyle muhayha nakil ile
bu uzvu muhitten haberdar eden yoldur. Bu
suretle muhayh (s.21) adelétin takalluslarin
tanzim etmek igcin lazim gelen intibalan al-
mig bulunurlar. Bu yolun Gol ve Burdak
niivitina isil ettikleri intiba'lardan bir kismu
da mezkur niivitm en iins? hiicrelerinden ¢1-
kan ve mukébil taraftan gelenlerle hatt-1 mii-
tevassitta tesaliib eden tellerle ve gerit-i Rayl
elyéfiyla mahléitan muhha gider. Imdi muh-
hun taht-1 idiresinde olarak bir taraf hareket
edince muh ve muhayh bu hareketi mucib
olan adelelerin vetirlerinden ve siitih-1 maf-
saliyeden kalkip gelen intibélari alirlar ve bu
intibilara nazaran o tarafin hareketlerini tan-
zim ederler, derecelendirirler. Bu ef'dl-i asa-
biyye sayesindedir ki etrifin muhtelif surei-
lerle vok@i'a gelen ve maksadi evséfinda olan
hareketlerinin derecelerindeki ve icrismdaki
intizam te'min edilmis olur. Binaen aleyh bu
intibilar olmasaydi gerek tecriibe tarikiyle
istihsal edilen ve gerek ahvil ve gerit i
mu'tidede irade ile icra edilen etrifin hare-
ketlerinde bir adem-i nizam gériillecekti. Ni-
tekim ciizur-1 halfiyyenin ve yahut nuhi-i
sevk'tnin hubfil-i halfiyyesinin afetlerinde bu
igéret-i maraziye goriilmektedir. Tomasini,
tavsif olunun. eskdlde yani bir maksad-1
girizi ile icra olunan harcketler {izerine
cilizir- 1 halfiyyenin sfret-i te'sir ve
miiddhalesini bir tecriibe ile kipekte isbat et-
mis idi. Soyle ki: Kopekte mmtika-i muhar-
rikenin bir cihette tenbihi ile bu muntikaya
ait tarifta maksadi bir hareket gordiikten
sonra kandt-1 gevk'lyi acarak hareket eden
tardf-1 halfiye ait ciizlir-1 halfiyyeyi
tamémuyla kesti ve sabik1 vechile bu tarafin
mintika-i muharrike-i kigriyyesini tenbih
edince ciiztir-1 haifiyyesi kat'edilmis olan ta-
rafta ciizirun kat'mdan evvel mintika-i mu-
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harrike-i kisriyyenin tenbthini miitedkip go-
riillen maksadi bir hareket yerine o tarafin
adeldtinda gayr-i maksadi bir hareket, adeta
bir adeleye giden bir asab~1 muharriki tenbih
edince gorilen hareketler nevinden bir hare-
ket gordii. Halbuki ciizur-1 halfiyyesi saglam
birakilan muk#bil taraf-1 halfiye ait mintika-i
muharrike-i kigriyye tenbih edildikte o taraf-
ta goriilen hareket maksadi ve tabi'i surette
derecelenen ve tanzim olunan bir hareket
nev'inden idi. Tomasini, bu tecriibesiyle cii-
zur-1 hissiyye-i halfiyyenin ciizlir-1 muharri-
ke-i kuddidmiyenin taharriikiyeti tizerine
te'sirini isbat etti ve bu tahariikiyetin
maksadi evsafta tecellisi zumninda ciiziir-1
kuddamiyenin kendine ait ciizur-1 halfiyye
tarfkiyle mafsallardan, (s.22) ve vetirlerden
bir takim hissi intibilar nakletmesi lazim ge-
Iecegini ve bu intibdlann bu makalenin ba-
sinda huliisa edilen yollarla bir taraftan irdde
ve ihtiyér-1 uzvi olan muhha ve diger taraf-
tan ndzim-1 harcket olan muhayha gitmesty-
le ve mezkur uzuvlarin dahi miiddhaleleriyle
vuk{l'a gelen bir istirdk-i veziif sayesinde
etrifin hareketlerinde goérdiigiimiiz intizam
ve maksadiyet te'min edildigini isbat etmig
oldu.

Biz tomasini'nin bu tecriibesini miiteaddit
defa icra ettifimizde bu keyfiyeti miigAhede
ve tasdik ettik. Bu makaleyi yazmaktan
maksadimiz Tomasini tecriibesini icra ettigi-
miz sirada elde ettifimiz bir miisAhedeyi
negretmektir, Bu miisfhademiz ciiziir-1 hal-
fiyye tarikiyle muhitten nuhéd- sevk'iyle ge-
len intibd'at-1 hissiyenin mevcudiyetind (ke-
miyet itibariyle) gsteren bir miisdhededir.

Soyle ki: Kopekte mezkur tecriibeyi icra et-
mek lizere sagda ve solda mmtika-i muharri-
ke-i kigriyyeyi hazuladik, Kanét-1 sevk'iyi
actik, ve sol cihet taraf-1 halfiyyesine ait
ciizir-1 halfiyyeyi tamamiyla kestik, sagda

saglam biraktik. Miitedkiben Duyvaraymon
(?) cereyan bi't-te'sir cihdz-1 elekirikisinin
ikinei bobini birinciden epeyce uzak ve cere-
yan hafif siddette oldugu halde muhhun sol
ve sag mintika-i muharrikelerini tenbih ettik
ve gordiik ki ciizlir-1 halfiyyesi saglam olan
sag taraf-1 halfinin mintika-i muharrikesini
tenbih ile sag taraf-1 halfide maksadi
evsifinda bir hareket tevlid eden elekirik
ceryammiz, ciizfir-1 halfiyyesi maktu' sol ta-
raf-1 halfiyye ait saZ muntika-i muharrikeye
tatbik edildikte sol taraf-1 halfide degil
maksédi bir hareket hatta hicbir eser-i takal-
lus tevlid edemiyordu. Bunu gériince ikinci
bobini birinciye yaklastirarak ceryanin gid-
detini tezyid ettikten sonra kigrt yeniden ten-
bih ettik. Bu halde sol tarf-1 halfide, ddima
gayr-i maksadi evsifinda kalan bir hareket
ancak husiile gelebildi. Bu miisahededen is-
tintac ettifimi sudur ki: Bi'l farz (h) siddetin-
de olan cereyan-1 elektriki ciizlir-1 halfiyyesi
saglam olan ksr-1, muhta tatbik edilince kigr- &
1 muhtalt (h) giddetindeki ceryanla tevelliid &
eden ve hiizme-i ehrimiyelerle mezkur =
ciiziir-1 kudddmiyeye kadar inen (b} gidde-
tindeki hél-i intibah ciiziir- 1 halfiyye yoluyla
muhitten gelen (e) siddetindeki intibd'dt-1 =
hissiye ile birlegiyor ve bu halde ciizr-1
kuddamiyeyi tenbih eden amiller (b+e) olu-
yor, Halbuki ciiziir-1 halfiyyesi kesilmis olan
taraf yalmiz (b) amiliyle tahrik ediliyor; ¢iin-
ki (e)'den mahrumdur. (e)'nin
mefkiidiyetinden dolayidir ki biz ancak cer- £
yanmn siddetini tezyid etmek suretiyle (e)nin =
eksikligini telafiye mecbur oluyoruz.

Netice: Bu miigghede, bizim dahi tahrik et-
mis oldugumuz, Tomasini tecritbesinde &
ciizfir-1 halfiyye tarikiyle gerfit-i mu'tidede

muhitten merkeze nakledilen intibdlardan &

miigekkel seyydlitin mevecudiyetini (kemiyet
itibariyle) gdsteren yeni bir miigaAhededir.
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