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emleketimizde Anaerob mikroplarin yapmis olduklar infection’lara

cok az tesadiif edilmekteyse de Istanbul dahil, Trakya taraflarinda
memleketimizin difer taraflarina nazaran bu gibi vak’alara daha fazla tesa-
diif edilmektedir. Bunlarin bazilar o kadar agir oluyor ki, biitiin tedavilere
ragmen hastayr kisa bir zaman zarfinda Gldiirmektedir,

Bu gibi infection'lar daha ziyade viicudun dis fevhelerine yakin yer-
lerden baslayip deri, deri alt1 yag dokusunu ve kisa bir zaman zarfinda ada-
leler arasindaki mesafeleri istild etmekte ve hasil ettikleri toksik tesirlerden
dolay1 1- 2 giin icerisinde ve hatta 10-15 saat gibi kisa bir zaman zarfinda
hastanin 6liimiine sebebiyet vermektedir.

Tekirdag memleket hastahanesinin operator ve bastakibi iken bir yl
icersinde bunun gibi dort vak’aya tesadiif etmis ve bunlara o zaman yaptigim
miidahale fayda vermemistir,

VAK'A I:

25 yasinda,

Cok robiist oldugu halde afiz bolgesinde bashiyan infection kisa bir za-
man zarfinda biitiin boyun bélgesini sarmis ve yapmis oldugum genis inci-
sion’lar fayda vermeyip 5 saat zarfinda hastamn Gliimiine sebebiyet vermistir.

VAK'A II:

5 yasinda,

Bir cocuga ait olup vulva hizasindan bashiyan infection 12 saat zarfinda
biitiin vueciidunu istila etmis ve hastaya yapilan anti infectieuse tedaviye rag-
men hasta 24 saat zarfinda Glmiistiir.

VAK'A III:

7 yasinda,

Bir cocuga ait olup penisi ile oynarken paraphymosis hasil olmus, kisa bir
zaman zarfinda infection biitiin karn duvarim istila etmis ve o zaman yapi-
lan anti infectieuse tedavi fayda vermiyerek hasta 12 saat icinde vefat etmis-
tir.

VAK’A IV :

35 yasinda,

Cok robiist bir gence aittir. Bir diésemeyi stkerken ani olarak Inguinal
bélgesinde agr olmus ise de aldirmamis ve isine devam etmis. Evine gittigi
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zaman scrotum'unda siddetli bir kasinma olmus ve 5 dakika kadar scrotum'u-
nu kagidiktan sonra gismistir. Bunu goren aile hekimi bogulmus bir fitik
diye ikinei giinii hastahaneye yollamistir. Hasta filhakika arada bir kusuyor,
gaita ve gaz cikarmiyorsa da, biitiin secrotum'u ile birlikte penis derisiyle ka-
rin duvar: derisi sisirilmis bir balen gibi {izerinde mor, yesil, esmer lekesi ol-
meyan bir manzara arzediyordu. Tedavi eden hekimle diger iki konsultan he-
kimin karar ile hastanin inguinal boélgesi acilmis, oradan bulanik, san ve
kismen kokulu bir sivi gelmisse de, orada bir barsaga rastlanmamas: iizeri-
ne incision genisletilmis, appendix aranmis ve saglam oldugu gorilmiistiir.

Selkil - 1

Hestanmin yarasimma her ihtimale binaen bir diren konmus ve kapailmissa da
kenn duvari sisligi gitiikce artmis, hastalifi ernasinda atesi 38 dereceden far-
1o yiikselmis ve hasta liglineii glinli Slmiistiir.

Haste sahiplerinin miisaadeleri olmadifindan otopsi yapilemamistir,

VAK'A V:

3 aylhk, Ceylan Mustafa Tevfik,

istenbul, Topkap Maltepe, Ciftehavuzlar, 10 numarsl evde oturmakta.

idrarim por yapmaktan ve karnmindaki sislikten sikayetcidir. Annesinin
ifadesine gbre, bu hal dort giin evvel baslamus, nce preputium sislii bas-
lamg ve yavas yavas penis’e ve ondan sonra birdenbire biitiin karin duvarina
yayilmis ve bundan otiirii klinigimize getirilmistir. Eski durum ve soy duru-
munda bir Szellik mevcut degildir, Hastanin preputium’u sis olup, bogum bo-
fgumdur. Bu sislik 6nden gogiise kadar biitiin karm duvarina ve arkadan co-
lumna vertebralis’e kadar yayilmistir. Karin deri alt1 dokusu édeta sisiril
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mis gibi bazi yerleri pembe ise de mithim bir kism bembeyaz bir durum ar-
zetmektedir. Hastamin preputium’u her ne kadar sis ve kirmuzi ise de karn,
viicudun diger bolgelerine nisbeten daha beyaz ve sismis durumdadir. Karin-
da percution’la tenpanizm artmustir. Barsak hareketlerinde yavaglama far-
kediliyorsa da hastamin gerek idrarmm ve gerekse diskisim rahatca yapabil.
digi tesbit edilmistir. Percution’la karmin alt tarafinda asit bulunduguna de-
1alet eden bir matite alinnustir, Hastamn direkt olarak yapilan radyografisin.
de karmin ¢ok sig oldugu ve bu sisligin daha ziyade karnin 6n duvarina ait ol-
dugu, karmin yan bolgesinin radyografisinde deri alt1 dokusunun sisligi, orada
homojen bir sislifin mevcut oldugu, Fransiz'larin (aspect tigré) dedikleri,

Sekil - 2 Sekil - 3

kaplan derisi manzarasim arzettigi tesbit edilmistir. Bu durum karsisinda has-
taya antibiotic tatbik edilmis, phymosectomie yapilmis ve yapian biitiin an-
tibiotic tedavilere ragmen hasta iki giin icerisinde vefat etmistir.

Yapilan otopsisinde, evvelce karin duvarina incision yapilmis olmasina
ragmen, karnn duvarimin deri alti dokusunun cok fazla sis oldugu, bicak vu-
rulur vurulmaz gazin intisar ettigi, bunun kismen kokulu oldugu ve bundan
sonra biitiin kann sisliginin kayboldugu tesbit edilmistir, Aneak periton acil-
diktan sonra barsak transitinin miitkemmel oldugu, barsak ve midede bir ar-
za bulunmadigi, karaciger, dalak, pancreas’inda bir drnzamn mevcut bulun
madifl, yalmz pelvisinde takriben 350 cc.lik bulamk bir sivimin mevecut ol-
dugu tesbit edilmistir. Patolojik anatomi raporu asafiya cikarilmistir :
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Dolasim sistemi: Miyokardda hiperemi
Solunum Sistemi: Larenks, trakeada otzellik yok.
Her iki akcigerde Ozellik yok.
Sindirim Sistemi : Dil, bademcik ve tzofagus’da hususiyet yok.
Mide mukosasinda Gzellik yok.
Ince ve kalin barsaklarda ozellik yok.
Karacigerde hafif sisme, parankiminde bulamkhk.
Urogenital Sistemi: Bobrek satihlarinda fétal lobulasyon izleri, parenkima-
larinda hiberemi.
Mesanede kontraksiyon hali.
Mesane trigonumu alt kisimlarinda kii¢iik, kanamali sahalar ve
: ddemli gbriiniis.
Hemopoetik Sistem muayenesi: Dalak pulpasinda et kivami.
Endoktrin sistem: Tiroid loklarinda kolloid fakirligi.

Siirrenal cortex’lerinde lipoid varlig:
(Beyin seksiyonu yapilmamistir.)

Goriililyor ki, eskiden oldugu kadar bugiinkii serait altinda da bu tiirlii
infection’larin Oniine gecilememekte ve bu infection’lar hastanin dliimiine se-
bebiyet vermektedir. Bir fikir edinmek iizere hastamn basit radyografisini tal.
dim ediyorum (Sekil-1).

VAK'A VI:

1,5 yasinda, Cici Mehmet Murad,

Catalca Karacakdy Ciftlik Koylinde oturmaktadir.

Sol bacagindaki akint: biiyiik Sphacel ve hareket bozuklugundan sikayet-
¢i olarak klinifimize getirilmistir. 15 giin nce hastamn atesi ¢ikmus, sag ba-
cafn sismis, morarmus, bu durum karsisinda baca@ kirilmistir, diye cikik-
¢lya miiracaat etmisler. Cikiker yerine koyacafim diye yarim saate yakin ba-
cafl munciklanmis ve sonra bacak daha fazla sismis, cruris’in iin ve dis
tarafi tamamiyle Sphacelé olmus ve dokiilmiistiir. Halen tibia'si ve cruris
adaleleri teker teker ayri goriinmekte ve onlarin aralarndaki gbzeli doku
sismis ve ayrilmig bulunmaktadir. Ilk miiracaatinda deri altinda femurun
alt 1/3 bilgesine parmakla basildifi zaman crépitation alindig: icin bir phleg-
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mon. gaseuse zannedilmis, radyografisi ahnmig ve adaleler arasmda, deri al-
tinda gaz birikintisine delélet edecek bosluklar, daha dogrusu yumusak doku
hizasinda kaplan derisi manzaras: gbriilmiisse de bunun femur'un iist tara-
fina intisar etmedigi, mevzii kaldigr ve derinin phlegmon gaseuse'de oldugu
gibi baz1 yerleri beyaz, bazi yerleri esmer, mor yesilimtrak ve Sphacel olabi-
lecek durumda olmadig1 goriilmesi iizerine bunun bir flegmon gaseuse olma.
digina - hilkmedilmis ve daha ziyade Anaerob mikroplarn yaprms. oldugu
bir infection’a karar verilmistir (Sekil-2.3).

Hastanin eski durumu ile soy durumunda kayda defer bir bulgu yoktur,
Hasta bolgesinin muayenesinde, once tarif edilen manzaradan baska tibia'mmn
alt ucu hizasmda cerahat vasfinda bir akintinin mevecudiyeti goriilmiistiir. Has-
ta 8.10. 1962 tarihinde #cil olarak yatirilmis. Yerel Alcoo ve rivanol %01 solu-
tion'u tatbikat: yapilmis, kendisine bir hafta kadar her giin 200 ce. kan trans-
fiizyonu yapilmakla beraber, combiotic tatbik edilmis ve bacagimdan alinan
ceraha tetkikinde Proteus ve Staphylococcus tesbit edilmistir. Proteus ' mike
robu fakiiltatif oldugu ve en ¢ok barsaklarda yasamas: miinasebetiyle diger
Anaerob mikroplarla istirak ettigi ve aym zamanda ekildikten sonra biitiin
kiiltiir sahasim1 kaplamakta oldugundan, diger anaerob. mikroplarin iireme-
sine engel teskil etmektfedir. Mikroplarin Kanamycin, Oleandomycin’e hassas
olduklan tesbit edildiginden, o giinden bugiine kadar bu iki ila¢ tatbik edil-
mekle, hastanin genel durumu oldukca diizelmis ve yaarlar1 tamamile kapan.
mustir.

Goriiliiyor ki, Anaerob infecion’lar1 Grangrén gaseuse ile ve ayni zaman-
da, karin duvarinda bulundugu zaman Ileus’u taklid etmekte ise de, yapilan
dikkatli muayene sayesinde bunlarin bulunmadif yalniz bu infection’lar has-
ta ¢ok robiist olsa bile Gliimiine sebebiyet verdigidir. Bilgi edinmek iize-
re 5inci vak’amin fotografi ile radyografisinin hakiki manzarasinm gtstermek
maksadi ile burada gostermegi miinasip gordiim.

O zET

Anaerob mikroplarimin memleketimizde yaptiklarn infection'lar diger
memleketlere nazaran az olmakla beraber, daha ziyade Rumeli bblgesinde gt-
rillmektedir. Bundan baska goriilen vak’alar ¢ok agir seyretmekte ve bugiin
bile yapilan biitiin antitbiotic tedavilere ragmen ¢ok defa Gliimle neticelen-
mektedir.

Bunlann gerek klinik ve gerek radyolojik hususiyetleri goriilmekte ve bu
hususiyetler dolayisiyle gangren gaseuse’den kolayca ayirt edilebilmektedir.

SUMMARY
Infections Due to the Anerobics Microbes

One of the facultative micro.organisms, Proteus, sometimes combinin with
pyogenic micro-organisms causes infections resembling the anaerobical in-
fections, swelling the organ attacked results a diffused odema with a white
skin over. The patients facing these kind of infections which also swells the
intermuscular tissues as it is with anatomo - patological inspections, dies in.
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stead of all medical care teken. From all of the 6 cases we have reported
it has been possible to save only one.
RESUME
Les Infections Dues Aux Microbes Anaérobes & Notre Pays

Les infections dues aux microbes anaérobes sont observés, dans notre
pays, la plupart, aux environs de Thrace. Comme nous avons observé depuis
longtemps ces microbes amenaient au mort.

Aujourd’hui, malgré les sulfamides et les antibiotiques, il est dificile de
sauver le cas, méme si nous les trations & temps. Les infections dues au mie-
robe facultatif «Proteus» sont terminées la plupart du temps par la mort.

A ce sujet le nombre des cas que j’ait observé pendant trente ans s’éleve
a sept.




