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Bu yazida Ahlatsahlar dénemi inlG &limlerinden Muhezzebu’d-din b. Hubel ve 1164/5 yilinda yazdigi 6nemli tip eseri Kitabu’l-
Muhtarat fi't-Tibb'in omurga travmalarinin cerrahi ve tibbi tedavisi hakkindaki bolimlerinin tanitilmasi ve tip tarihindeki yerinin
tartisiimasi amaglanmistir. Bu calismada Muhezzebu’d-din b. Hubel’in Ankara Universitesi Tip Fakdiltesi, Tip Tarihi ve Etik Anabilim
Dali KGtuphanesi’'nde bulunan Kitabu’l-Muhtadrat fi't-Tibb adl eserinin matbu bir nlshasi kullanilmistir. Kitabin omurga travmalari
ile ilgili bolumleri Turkgeye cevrilmis ve metin iginde sunulmustur. Bulgular ilgili literatiirle karsilastirilmis ve tip tarihindeki yeri
arastiriimistir. Muhezzebu’d-din b. Hubel’in zamanin tip paradigmasina bagli olarak humoral teori etkisinde oldugu anlasiimaktadir.
Temel olarak Hippokrates’in biiyiime ¢agindan dnce gelisen kamburluk oldirictdir, cocuk erken siitten kesilirse kamburluk gelisir
gibi veya tedavi anlaminda kifozitede traksiyon uygulanmasi gibi Ogretilerine uygun oneriler 6ne sirmekle beraber, eserinde
Hippokrates’e ilk baskaldiri sayilabilecek ipuglari da izlemek mimkindir. Omurga kirik ve gikiklarinda omurilik hasari olup
olmamasinin gidisati belirleyecegi saptamasi 6nemlidir. Muhezzebu’d-din b. Hubel'in eseri Kitabu’l-Muhtarat fi't-Tibb omurga
travmalarinin tedavisinin tarihsel gelisimi iginde zamanin tip paradigmasina uygun fakat 6zgiin katki ve karsi gikiglariyla 6nemli bir
yere sahiptir.

Anahtar kelimeler: Muhezzebu’d-din b. Hubel, Kitabu’l-Mubhtarat fr't-Tibb, Omurga travmalari tarihgesi, Humoral teori
ABSTRACT

It is aimed at this study to introduce Muhazzab al-din b. Hubal of Akhlatshahs and chapters related to surgical and medical
treatment of spine traumas in his treatise Kitab al-Mukhtarat fi al-Tibb that was written in 1164/5, and to discuss its importance in
history of medicine. It was used a printed copy of Kitab al-Mukhtdrat fi al-Tibb in the library of Ankara University, Faculty of
Medicine, Department of History of Medicine and Ethics. Its chapters related to spine traumas were translated into Turkish.
Quotations of the original writing were presented in the text. Results were compared to the relevant literature and investigated the
place in the history of medicine. It is understood that Muhazzab al-din b. Hubal was belonged to the then medical paradigm named
humoral theory. However, he mainly has propounded like if the kyphosis developed before puberty, child would die, if a child was
dried early, kyphosis would be developed or suggestions in a therapeutic manner like traction in kyphosis according to the
Hippocratic doctrine; it can be seen also some clues as against to this strong author in his book. His determination that spinal cord
injury was the main predictor of the course of spine traumas is important. Kitab al-Mukhtarat fi al-Tibb of Muhazzab al-din b.
Hubal is located an important place in the history of treatment of spine traumas by its accordance with the then medical paradigm
and also by its specific contribution and objections.

Key words: Muhazzab al-din b. Hubal, Kitab al-Mukhtarat fi al-Tibb, History of spine traumas, Humoral theory
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tarafindan geri alindiysa da Xl. yilzyilda Selguklularin egemenligine girmis, bir sire sonra da
Mervanogullarina ikta olarak veriImistir.2 Simer, Ebu’l-Fida’nin  verdigi bilgilere dayanarak
Mervanogullarinin yonetiminden hosnut olmayan Ahlat halkinin 1100 yilinda adalet ve bilgeligini duyduklari
Azerbeycan meliki Kutbiiddin ismail ilarslan’in Tiirk asilli memluk emirlerinden S6kmen el-Kutb?yi (s. 1100-
1111) cagirarak sehri teslim etmeleri ile Ahlatsahlar devletinin kuruldugunun kabul edildigini
bildirmektedir.> S6kmen’den sonra sirasiyla ogullarindan Zahirtddin ibrahim (s. 1111-1127) ve Ahmed (s.
1127) ile torunu Sékmen (s. 1128-1185) saltanat stirmustir. S6kmen Il donemi Ahlatsahlar Devleti'nin en
parlak devridir. S6kmen Il'den sonra, oglu olmadigi icin, Seyfeddin Bektemir devletin basina ge¢mis (s.
1185-1193), Bedreddin Aksungur Hezar Dinarf (s. 1193-1198), Kutlug (1198), Bektemir’iin oglu Muhammed
(s. 1198-1207) ve izzeddin (Seyfeddin) Balaban (s. 1207-1208) sirasiyla hiikiimdarlik yapmislardir.® Ahlat’a
egemen olan Ahlatsahlar Malazgirt, Ercis, Adilcevaz, Eleskirt, Van, Tatvan, Bitlis, Mus, Hani, Meyyafarikin ve
Bargiri kentlerini de egemenlikleri altina almislardir.”

Ermensahlar ya da Sokmenogullari adi da verilen Ahlatsahlar doneminde sanat, ticaret, bilim ve kultir
merkezi durumuna gelen Ahlat,* esnaf ve sanatkar ¢oklugu nedeniyle kuvvetli bir ahi teskilatina da sahip
olmustur.? Sékmen Il ve Bektemiir ddnemlerinde para da kestirilmis mamur bir tlke olmasina karsin, ilging
bir sekilde bu dénemden giinimiize cami, medrese, zaviye ve kervansaray gibi yapilar ulasmamis, ancak

bazilari kitabeli olan mezar taslari kalmistir.?
Muhezzebu’d-din b. Hubel ve Kitabu’l-Muhtarat fr't-Tibb

ibn Ebi Usaybi‘a’nin ‘Uyanu’l-Enba fi Tabakati’l-Etibba” adli eserinde yazdigina gére Muhezzebu’d-din b.
Hubel’in asil adi Ebl’l-Hasen ‘AlT b. Ahmed b. “Ali b. Hubel el-Bagdadi olup, ayni zamanda el-Hilati olarak da
bilinmektedir. 23 Z7'l-ka‘de 515/2 Subat 1122’de Bagdat’ta dogmus ve burada yetismistir. EbT'l-Kasim isma‘l
b. Ahmed b. es-Semerkandi’den tip ve edebiyat okuyan ibn Hubel, ‘Abd-ullah b. Ahmed b. Ahmed b. Ahmed
b. el-Hassab en-Nahvi ile bir araya gelmis ve gramer bilgilerini ona sunmustur. Nizamiye’ye gidip, gelerek
fikih okumustur. Once Musul’a ve sonra da Hilat’a giden ibn Hubel, Hilat'in sahibi Ermen $ah’in yaninda
yerleserek, buyik miktarda servet edinmistir. Hilat’tan ayrilmadan 6nce servetinden bitin parasini Musul’a
Mucahidu’d-din Kaymaz ez-Zeyni'ye, onda emanet kalmak izere yollayan ibn Hubel, Hilat'tan ayrilarak
Mardin’e gitmis ve Mardin’in sahibi Nasru’d-din b. Artuk o ikisini 6ldiirene kadar, Bedru’d-din Lu’lu’ ve en-
Nizam’in yaninda Mardin’de kalmistir. Aldig bir darbe sonucu gozlerine inen su [katarakt] sebebiyle 75
yasinda kor olan Muhezzebu’d-din b. Hubel, Musul’a yonelmis ve basina gelen miizmin bir hastalik
ylziinden evine bagh kalmistir. Tip sanatinda ve hikmetli ilimlerde zamaninin benzersizi ve zamaninin biiytk
alimi, edebi sanatlarda, gilizel siirde, etkili konusmada ayricalikh ve Kur’an’t ezberde usta olan Seyh
Muhezzebu’d-din b. Hubel, Musul’da, 13 Muharrem 610 Carsamba/4 Haziran 1213 Sali gecesi vefat etmis
ve burada gémulmustir. Muhezzebu’d-din b. Hubel Musul’da 560/1164-5 yilinda Kitabu’l-Muhtdrat fi’t-Tibb
adh eserini yazmis olup, bu degerli kitap teorik ve pratik tip bilgilerini icermektedir. Cevad olarak bilinen

vezir Cemalu’d-din Muhammed igin yazdig Kitabu’t-Tibbi’l-CemalT ise bir baska eseridir.’

Bu bilgiler 1siginda Muhezzebu’d-din b. Hubel’in Ahlat’a gidisi ve Ahlatsah’in hizmetine girisi, comert bir kisi
olan ve hayir isleri ile taninan, Nusaybin’de bir hastane yaptirarak vakiflar tayin eden, yine Musul ve
Nusaybin’de yetimler icin okul actiran ve adina kitap yazdigi Musul Atabegligi’'nin Unli veziri Cemalu’d-
din’in Ramazan 559/Temmuz 1164’deki 6limiinden® ve yine Kitabu’l-Muhtarat fi't-Tibb’1 Musul’da yazdigi
gbz 6nlinde bulunduruldugunda 560/1164-5 yilindan sonra olmalidir. Bu dénemde Ahlatsahlarin basinda
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Sokmen 11 (s. 1128-1185) bulunmaktaydi. Mardin Artuklularindan Melik 1l. Kutbeddin ilgazi b. Necmeddin
Alpi b. Timurtas b. ilgazi 580/1184 yilinda vefat edince, yerine 10 yasindaki oglu Hiisameddin Yavlak (Yoluk)
Arslan tahta ¢ikmis, Kutbeddin’in dayisi olan Ahlat emiri Sah Ermen [S6kmen II], Kutbeddin’in kolesi olan
Nizameddin Alpkus ve bunun kulu Li’li’yi hikiimet naibi olarak tayin etmistir.” Nasru’d-din b. Artuk’un
1201 yihnda Mardin Artuklu tahtina gectigi gbz 6nlne alinirsa, Muhezzebu’d-din b. Hubel’in muhtemelen
Sékmen II'nin 1185 yilinda éliiminden sonra Mardin’e gittigini ve 1201 yilina kadar burada kaldigini, bu

tarihten sonra da Musul’a giderek 6limine kadar burada yasadigini soylemek mimkiin gériinmektedir.

Tibbin teorik ve pratik bolimlerinden olusan Kitabu’l-Muhtarat fr't-Tibb’da her yeni konu “fasl” basligi ile
gosterilmekte; kitabin ilk kisminda genel prensipler, anatomi, basit ve kompoze ilaglar, ikinci kisminda ise
lokal ve genel hastaliklar ele alinmaktadir.® Hastaliklarin etkilenen organa gore, bastan ayaga dogru
siralandigl bu eser Orta Caglar boyunca Latinceye cevrilmemis olmasina karsin, kopyalarinin sayisi, dagilimi
ve farkli zamanlarda vyazilmis olmasi onun olduk¢ca ragbet gormis oldugunun delili olarak
degerlendirilmektedir.’

Bu yazida Selguklular devrinde Ahlat’ta Ahlatsahlara, ardindan Mardin’de Artuklulara ve sonra da Musul’da
Zengilere hizmet etmis olan Muhezzebu’d-din b. Hubel’in Kitabu’l-Muhtarat fr't-Tibb adl eserinin omurga

hastalik ve travmalari ile ilgili bolimlerinin incelenmesi amaglanmistir.
Gereg ve Yontem

Bu ¢alismada Muhezzebu’d-din b. Hubel’in Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Tip Tarihi ve Etik Anabilim Dali
Kiitiphanesi'nde bulunan Kitabu’l-Muhtarat fi't-Tibb adli eserinin matbu bir nishasi™® (Sekil 1)
kullanilmistir. Muhezzebu’d-din b. Hubel’in Kitabu’l-Muhtarat fr't-Tibb’inin dordiinci cildinde omurga
hastalik ve travmalari ile ilgili olarak “kamburluk ve riyahu’l-efrese”, “omurlarin kirilmasi”, “omurlarin
kaymasi ve yer degistirmesi”, “cikmis koksiksin yerine konmasi” baslkli konularin yer aldigi saptanmis, adi
gecen bu bolimler Tirkgeye cevrilerek yazinin bulgular béliminde sunulmustur. Bu bolimlerinin cok uzun
olmamalari ve okuyucular bu bélimlerde yer alan bilgilere vakif olduklarinda, bu konularda yapabilecekleri
serbest cikarimlara ve yorumlara olanak saglayabilmek icin ilgili bolimlerin dogrudan cevirileri yazinin
bulgular bolimiinde verilmistir. Bulgularda yer alan Kitabu’l-Muhtarat fr't-Tibb adh eserdeki bu bilgiler
literatlirdeki calismalarda bulunan bilgilerle karsilastirilarak, tip tarihinde o dénemde yapilmis olan

uygulamalar ile glincel uygulamalar arasindaki paralellik veya farkhliklar irdelenmistir.
Bulgular

Eserdeki ilk bolim “kamburluk ve riyahu’l-efrese hakkinda” bashgini tasimaktadir. Bu boélimde
Muhezzebu’d-din b. Hubel’in 6nce kamburlugun nedenlerini agikladigl, sonra bunlarin nedenlerine goére
belirtilerini sundugu, son olarak da bunlarin tedavilerini sebeplerine gore diizenledigi gorilmektedir.
Verilen bilgiler arasinda kifozun sebeplerinden birisi olarak biylk olasilikla tiiberkiloz apsesi ve
spondilitinin de bulundugu fark edilmektedir ki “riyahu’l-efrese” teriminin de kamburlugun bu tirini

belirlemek icin kullanildigi anlasilmaktadir (Sekil 2).
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Fasil. Kamburluk ve riyahu’l-efrese hakkindadir.

Bu hastalik eder baslangicindaysa, o zaman tedavi etmek miimkiin olur. Ama yerlestiginde onun igin tedavi
yoktur. Kamburluk diisme ya da darbe gibi agik bir sebeple ortaya ¢ikar, ya da yan tarafta bir sis ya da
yayilan apse gibi bedensel bir nedenle ortaya ¢ikar. Sonra, onun sirti kisa kalir ya da kamburlasir ya da
egrilir. Takassu® gégsiin éne dodru biikiilmesidir, egrilme yana dogru biikiilmedir ve arkaya dogru olan

kamburluktur.

Ve belki yayillan yogun gazlarin tutulmasi sebebiyle olur ve kemiklerin seklini degistirir ya da kaygan,

gevseten bir rutubet ya da yayilmis kasilma sebebiyle olur.

Hippokrates s6yledi, biiyiimeden evvel her kime nefes darli§i ya da éksliriik yiiziinden bir kamburluk isabet
etse oldiiriir, ¢linkii g6gsiin solunumu tamamlamak igcin genislemeye gereksinimi vardir ve dar yere
aldiginda ve solunum sirasinda akcigeri kemige gétiirdiigiinde, hasta éliir, 6zellikle sebep nefes darhgi ve
Oksiirtiik maddesinin omurlara intikali olursa ve apseye dénerse, 6ldiiriir. Vaktinden &nce siitten
kesildiklerinde ve yerine yogun gidalar verildiginde ve onlarda yeller ortaya ¢iktiginda, ¢ocuklarin basina
kamburluk ve riyahu’l-efrese gelir. Kamburluk, yasli kisilerin basina geldigi gibi, kurulugun istilasi sebebiyle
ortaya cikabilir.

Belirtiler-Sebebi acik olanda, o bellidir. Sislerden ortaya ¢ikmis olanda, pulsasyon ve devamli ates éne ¢ikar
ve atesin sakinlesmesinden sonra, bir siire omurgada bir agirlik ve agri kalir ve sonra kamburlasma baslar ve

cogunlukla onun sahibi, kanin farklilasmasindan dolayi 6zellikle sis olgunlastiginda ve acildiginda, iyilesir.

Sebebi rutubet olana gelince, dokunmasi soguktur, nemlendiricilerin tedbiri ve rutubetin (stiinliigiiniin

belirtileri éne ¢ikar ve uzvun listiine yag siiriildiigiinde, cabuk kurumaz.

Sebebi kuruluk olanin belirtisi, eger yasli kiside olduysa yaslilik ve ¢ocukta ya da gencte olduysa, o zaman
kuruluk delillerinin varhigidir ve bosaltmalar, hastaliktan zahmet cekme, sert ates ve yagl uzvun kurumasinin

siirati 6ne ¢ikar.

Sebebi gaz olanin belirtisi, ortaya ¢cikan gazlarin ¢oklugu, onlarin intikalinde erteleme ve sahibinin gaz

¢oziicii seylerle fayda gérmesidir.

Tedavi-Eger sebep bir sisse, damardan kan almayla ve sahibine ilik suda eritilmis Hint hiyar éziinii, badem
yadi lzerine icirmekle baslanir. Ates kesildiginde o yere sicak su yavas yavas damlatilir ve sert sisler
béliimiinde bahsedilen yumusatici kuvvetli ilaglarla sarilir ve igcinde hatmi kékleri ve keten tohumu ve
pisirilmis yag ile hastaya lavman yapilir ve igcinde menekse, papatya, sariyonca, hatmi kékii ve yarpuz
pisirilmis su igcine oturtulur ve slisen ve kust yadlariyla birlikte ilik ve i¢ yadglariyla (retilmis kirdtiyyat

[balmumu ve yag ile yapilmis merhemler] siiriilir.

Sebebi rutubet olana gelince, 6zellikle soguk mafsal sahipleri icin bahsedilmis olan ilaglarla rutubet
bosaltilir; tohum suyu lzerine Hint yadi icirilir; ve icinde pelin, kara pelin, yarpuz, kantaron, yabani kekik,
mercankésk, sedef otu, servi cevizi ve defne tohumu pisirilmis sular o yere yavas yavas damlatilir; ve icinde
kunduz hayasi, ferbiyun ve yapiskanotu parcalanmis olan kust yagi ve Hint siimbiilii ve zambak yagdi siiriiliir
ve ebucehil karpuzu kabuklari, zakkum yapraklari, defne yapraklari, sedef otu, sedir agaci, ardic yemisi,

papatya, sari yonca, yabani kekik ve Karaman kimyonuyla sarilir.
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Yararli yakinin sifatidir: Servi yapradi, defne yapradi, ebucehil karpuzu kabuklari, kust, kara giinliik ve ardi¢
meyvesi, her birinden bir okka;, amonyak sakizi, seytantersi, ferbiyun ve kunduz hayasi, her birinden yarim

okka. Bunlardan yeteri kadar alinir ve siisen yagdi ile yogrulur.

Gazli olanlarda, sahibine defne tohumu ve kimyon macunu verilir ve sicak yaglarla, ézellikle icine kunduz
hayasi ve ferbiyun yarilmis sebboy yadgiyla yaglanir ve icinde kimyon, anason tohumu, kekik, ardic meyvesi,
pelin, mercankésk ve yabani kekik pisirilmis su yavas yavas damlatilir; egzersiz gereklidir, yiyecekler azaltilir

ve lretilmis gazlar uzaklastirilr.

Ama sebebi kuruluk olanda, eder yashhiga bagh kuruluk olduysa, onun igin ¢are yoktur; eder hastaliklara
tabiyse ve genglik yasindaysa, o zaman sirt omurlarina menekse ve niliifer yagi, su kabagi ve képiik tohumu
yadi, tavuk ve érdek icyadi ve 6zellikle dagda olan sigir bacadi iligi gibi nemlendirici yaglar siiriiliir ve icinde
ufalanmis arpa, kabuklu hashas, menekse, niliifer ve soyulmus kabak pisirilmis sicak tath sular yavas yavas
damlatilir ve nemlendirici banyolarda oturmasi ¢ogaltilir ve semiz tavukla, taze ctzablarla [seker, pirin¢ ve
etten olusan bir yemek], taze koyun siitii ve yari pismis yumurta sarisi ile beslenir; marul ve semizotu
yedirilir, koyun etiyle pismis icecek ve tatl taze sarap icirilir, giizel koku siiriiliir, rahathk ve dinginlik

10,p.105-7.

gereklidir.

Kitabu’l-Muhtarat fr't-Tibb’da yazinin  konusuyla ilgili ikinci baslik omurlarin kirilmasi hakkindadir.
Muhezzebu’d-din b. Hubel’in bu bolimde omuriligi sikistiran kiriklarin cerrahi olarak ¢ikarilmasini 6nerdigi,
ama bu girisimi tehlikeli buldugu gérilmektedir (Sekil 3).
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Sekil 3.

Fasil. Omurlarin kirilmasi hakkindadir.

Séylendi ki omur kirilmaz, aksine ezilir; bununla birlikte belki onun dikenli ¢ikintilari [sindasin/processus
spinosi] pargalanir. Eger omurlar [fikar/vertebrae], omuriligi [nuha/medulla spinalis] sikistirana kadar

iceriye ¢bkerse, o zaman bu kétii, 6ldiriiciidiir. Eger tehlikeler 6ne ¢ikarsa, cilt yarilir ve kemik alinir ya da
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eger miimkiinse, diizeltene kadar o cekilir. O tehlikelidir, bununla birlikte belki hasta kurtulur ve kabarik olan
yer gegip gider. Ama dikenli ¢ikinti [sinsine/processus spinosus] kirildiginda omur [hareze/vertebra]

saglamsa, cilt yarilir, onun kiymiklari yerinden gikarilir, cilt dikilir ve kaynastiran seyle tedavi edilir.*****

Kitabu’l-Muhtarat fr't-Tibb'in  omurga travmalari ile ilgili bir baska bashg omurlarin dislokasyonu
hakkindadir. Bu bolimde Muhezzebu'd-din b. Hubel kifoziteye neden olan posterior vertebra
dislokasyonlarinda norolojik defisiti olmayan hastalar icin Hippokrates’in 6nerdigi aletler ve levhalarla
diizeltilme yapilabilecegini séylemekte, ama bu sekilde diizelen bir hasta gormedigini de sdyleyerek oldukca
ilging bir saptama yapmaktadir (Sekil 4).
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Sekil 4.

Fasil. Omurlarin ¢cikmasi ve kaymasi hakkindadir.

Eger omur kayarsa, omurilik bu yiizden sikismaz ve omurilikten ¢ikan sinirler incinmezse, o zaman tedavi
edilir ve kamburlukta oldugu gibi, Hippokrates’in zikrettigi lizere diizelterek onarilir. Bu sebepten aletler ve
levhalar alinmistir. Hasta onlarin lizerine baglanir, bedeninin yukarisindan ve asadisindan g¢ekilir, omurlar
levhalar ile sikistirihr ve béylece bu kitabin disinda zikredildigi gibi iyilesir-Bu tedaviyle tedavi olan birisini
gormedik. Omurun [fikra/vertebra] ¢cikmasina gelince, eger bu boyundakilerden ilk omur ve onu izleyense,
ciktiginda, onu hareket ettiren sinirin sikismasiyla nefes kesildigi icin, hasta éliir. Yine eger sirt omurlarinin
her biri ¢ciktiginda, omuriligi pargalarsa ya da onu sikistirirsa, o zaman, ondan sinir geldigi icin his ve hareketi
durdurur ve bu insani éldiirtir. Eger alttaki omurlardan biriyse, daha kolay olan bir ¢ikiktir, sonra kaginilmaz
olarak penise [kadib] zarar verir ve idrar ve diski organlarinin durumu degisir. Onlar hapsolur ve kesilir. Onun

sahibine hayirli s6z yoktur.******

Kitabu’l-Muhtdrat fr't-Tibb’da omurga travmalar ile ilgili son baslik ise koksiks dislokasyonu ve bunun

dizeltilmesi ve sonrasinda alinacak tedbirler izerinedir (Sekil 5).
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Sekil 5.

Fasil. Ciknus kuyruk kemiginin yerine konmasi hakkindadir.

Kuyruk kemigi [‘us‘us/coccyx] yerinden ¢iktiginda, elle muayene ile ortaya cikar ve insana dizini biikmek zor
gelir. Onun geri déndiiriilmesine gelince; sinik¢i orta parmadini, o yerin hizasinda olana kadar makata sokar,
sonra parmagini kuvvetle yukari dogru bastirir ve diger eli ile onu diizeltene kadar disaridan kuyruk
kemiginin lizerini sivazlar. Sonra onu sarar ve sikica baglar. Diski yapmayi azaltmak igin hasta yemegini

azaltir. Eger o yer sertse, yaglarla yumusatilir ve sicak kompresler yapilir,*>>**

Tartigsma

Muhezzebu’d-din b. Hubel'in Kitabu’l-Muhtarat fr't-Tibb’da omur hastaliklari, omurun g¢ikik ve kiriklar
konusunda verdigi bilgilerin, ddneminin klasik tip eserleri olan Ebl’l-Kasim Halef b. ‘Abbas ez-Zehravi’nin (6.
1013) Kitabu’t-Tasrif li-men ‘aceze ‘ani’t-teli’f,"* ‘Al b. el-'Abbas el-Mecist' nin (930-994) Kamilu’s-Sina ati’t-
Tibbiyye' ve ibn-i Sina’nin (980-1037) el-Kandan fr't-Tibb* adl Arapca eserleri ile isma‘il Curcant’nin (1042-
1137) Zahire-i H’arezmsahi™* adli Farsca eserinde yer alan bilgilerle uyumlu oldugu gérilmektedir.

Muhezzebu’d-din b. Hubel’in doneminin tibbi paradigmasina ya da bir baska deyisle humoral patoloji
teorisine bagl oldugu kifozun siniflandirilmasi ve tedavisiyle ilgili verdigi bilgilerde gorilmektedir. Kifozun
baslangicta taninmasi durumunda tedavinin miimkin olabilecegini, ama ileri yaslarda ve yerlesmis
olgularda tedavinin olmadigini bildirmektedir. Kifoza glincel yaklasim ise XX. ylzyilin ikinci yarisindan
itibaren mikrobiyoloji, anestezi, kan transflizyonu tekniklerinin ve cerrahi tekniklerin gelismesi ile,
enstriiman ve ameliyat sirasinda noral sistemin islevini takip eden cihaz ve yontemlerin kullaniimasi ile artik
bu durumda degildir.”® Kifoz nedenlerini siralarken travma ve travma disi nedenleri saymis, travma disi
nedenlerle olan kifozda 6nerdigi tedavilerde ise nedene yonelik tibbi tedavilerden s6z etmistir. Kifozun
sonunda omurlarda sekil bozukluguna yani giincel terminoloji ile deformiteye yol agacagini sdylemistir.
Omurga civarinda gelisebilecek sisliklerin (Yazarin burada “sislik” olarak ifade ettigi olusumun bugilnki
terminoloji ile iltihabi ya da neoplastik kitleler olabilecegi gibi tiberkiloz nedenli bir kitle de olabilecegi g6z
onlnde tutulmalidir.) de kifoza yol agabilecegini belirtmistir. Bu giincel yaklasimla értlismektedir. Yashlarda
stk goriulen, “kurulugun istilasi” olarak ifade ettigi ve sonucta omurlarin kamalasmasina bagh kifozu ¢ok
glzel tarif etmis ve tedavisinin olmadigini, ancak yumusatici vyaglar ile bir miktar hastanin
rahatlatilabilecegini sdylemistir. Yaslilarda sik gorilen bu “kurulugun istilasi” durumu yaygin dejenerasyon

olarak dustnulebilecegi gibi bir deformitenin ilerlemis hali olarak da ele alinabilir. Ancak buginki

78



Kitabu’l-Muhtarat fr't-Tibb’da omurga hastalik ve travmalari — Aciduman ve E

terminolojide karsiligi dejenerasyon ya da deformite de olmayabilir. Sonug¢ olarak omurlarda bir sekil
bozuklugu-kamalasma-vardir ve bu durum kifoza yol agmaktadir. Bu tespitin yapilmis olmasi 6nemlidir.
GUnUmuizde de tuberkiloz ya da paravertebral apselerin Ozellikle gelisme c¢agindan 6nce tedavi
edilmezlerse kifoza sebep olabilecekleri bilinmektedir.'® Dejeneratif siirecin omurganin sagittal profilinde
kifotik degisikliklere neden oldugu da artik bilinmektedir.'” Kifoz kisminda soz ettigi gorinir gogiis kafesi
degisiklikleri ile kemik deformitelerinin tespiti giincel yazinda sistematik olarak yer almaktadir."®*° Egrilikleri
tarif ederken sadece kifotik olanlari degil, 6zellikle sisliklerin yol acacagl yana dogru egrilikleri yani isim
vermeden skolyozu da anmis, buna yana dogru kamburluk adini vermistir. Tedavilerden s6z ederken
nedenlere gore degisen, coklu karisim tariflerini iceren yogun bir tibbi tedavi 6nerisi géze c¢arpmakla
beraber cerrahi girisimden hi¢ bahsetmemesi dikkat ¢cekmektedir. Bu durum zamanin tip paradigmasina
uygundur, ancak cagimizda konjenital, gelisimsel, dejeneratif ya da baska herhangi bir siirecte gelisen
kifozun tedavisi cerrahi olarak yapilabilmektedir. Kifoz cerrahisinin ana amaci hekim Hubel’in belirttigi
sekilde gelisecek solunum sikintilarini engellemektir.”® Hippokrates’ten de alinti yaparak kifoz zemininde

gelisen solunun sikintilarinin éldirici olabilecegi tespiti degerlidir.

Omurun disa dogru ciktigl ve omuriligin ve omurilikten cikan sinirlerin etkilenmedigi durumda, omurun
yerine yerlestirilmesi icin yalnizca Hippokrates’e atifta bulunarak onun 6nerdigi diizeneklerin kullaniimasini
énermis, Kanin'da® ve Zahire’de' yer alan kamburun iizerine elle, topukla ya da ekmekgilerin kullandig
cubukla basilarak diizeltiimesi 6nerilerini ise dikkate almamistir. Ote yandan, Hippokrates’in &nerdigi
bicimde tedavi edilip de dizelen bir kisi gérmedigini bildirmesi de olduk¢a dikkat cekici bir durumdur.
GUnumuizde cerrahi tekniklerin gelismesi yakin zamana kadar uygulanan traksiyon ve benzeri tedavi
girisimlerine gereksinimi azaltmis olmakla beraber kifoz cerrahisinin yaklasik 40-50 yildir yapilageldigi®®**
dikkate alinirsa traksiyon, topukla ezme ve benzeri yéntemlerin uzun siireler ana tedavi yontemi olarak
kullanilmis oldugu aciktir. Bu konuda giinimiizde de benzer islev gormesi beklenen sert plastikten uretilen

korseler hala kullaniimaktadir.?**

Yani cerrahi 6ncesi tedavinin ana fikrinin kifozun apeksinden ters yonde
kuvvet uygulamak oldugu konusunda hekim ibn Hubel ile giinimiizde paralellik kurmak mimkiindiir. Ancak
bu yontemler ana tedavi durumundayken gliniimizde cerrahiye yardimci tedavi durumuna gelmistir. Birinci
boyun omurunun kaymasi sonucu solunum durmasi ile 8limin olacagi, sirt omurlarinin ¢ikmasi sonrasi
duyu ve hareketin kaybolacagi, yine daha asagida yer alan omurlarin kaymasi ile idrar ve gaitanin
hapsolacagl yani idrar ve gaita inkontinansi gelisebilecegi bilgileri yukarida adi gegen dénemin klasik tip

11-14

kitaplarinda yer alan bilgilerle uyumludur. Ayrica kirik ve gikiklarda omurilik hasari olup olmamasinin

gidisat i¢in belirleyici oldugu bilgisi 6nemlidir.

Koksiks ¢ikigina taninin nasil konacagl, tedavisinin nasil yapilacagi ve tedaviden sonra gaita zorlugunun az

yasanmasi icin yiyeceginin azaltilmasi énerileri de adi gegen kitaplarda yer alan bilgilerle 6rtismektedir.****

Omurga kiriklari konusunda omurun sikhkla kirilmayacagi, ama ezilecegi ifadesi ile glinimutzde ¢6kme kirig
olarak siniflanan omur kirigi tarif edilmistir. Spin6z proseslerin kirillacagi, omur kiriksa ve eger tehlike s6z
konusu ise yani kirilan kisim omurilige dogru baski uygular pozisyonda kalmissa cildin yarilarak kirik kemigin
cikarilmasi ve mimkiinse diizeltilmesi, yine spin6z proses kiriklarinda kirik parcanin gikarilarak dikis atilmasi

114 By bilgilerin de izi Aeginali Paulus’un

onerileri de dénemin klasik tip kitaplarinda yer alan bilgilerdendir.
Epitom®* adli eserine kadar surilebilmektedir. Bu bahiste kifozdan farkli olarak cerrahi dekompresyonu goz

oninde tutmus ve tibbi tedaviye gore 6n plana almistir.
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Eserin XIl. ylizyilda kaleme alindigi dislintldigliinde Muhezzebu’d-din b. Hubel’in 6ncillerinin ve dnemli

eserlerinin ortaya koydugu zamanin tip paradigmasindan ayrilmadigi gortlmekle beraber zamaninda gecerli

olan her tedavi yontem ve Oneriyi dikkate almayip, sadece bazi yazarlarin fikirlerine eserinde yer vermesi

incelenen konularda kitabin diger bir 06zelligi olarak ele alinabilir. Temel olarak Hippokrates’in

disincelerinden bahsedilmis olmakla birlikte, omurga kaymasinda onun yontemleri ile bile tedaviden sonug

alindiginin gérmediginin belirtilmesi yonlyle, bu eser belki de Hippokrates 6gretilerine ilk baskaldirilardan

biri sayilabilir.
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