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SUMMARY: Aciduman A, Arda B. (Department of Medical History and
Deontology, Ankara University Faculty of Medicine, Ankara, Turkey). Abul-
Qasim Al-Zahrawi, his treatise Al-Tasrif and on were of hydrocephalus. Cocuk
Saglig1 ve Hastaliklar1 Dergisi 2006; 49: 169-173.

Abu’l Qasim al-Zahrawi is the one of the most important surgeons and is
accepted as one of the founders of surgery in Europe in the 10t century.
A section written on hydrocephalus in the 30t discourse on surgery in the
Al-Tasrif holds an important place in the history of medicine. Despite early
recognition of the disease, it would take centuries before it was understood,
and successful treatment become possible only in the 20t century. Al-Zahrawi’s
writings on hydrocephalus are presented and discussed in this article.

Key words: hydrocephalus, Zahrawi.

OZET: Ebw’l-Kasim ez-Zehravi Avrupa’da cerrahinin kurucularindan birisidir. X.
yiizyilin 6nemli cerrahlarindandir ve tip tarihinde ¢ok 6nemli bir yer kaplayan
eseri et-Tasrifin cerrahi iizerine yazilmis olan 30. bdliimiinde hidrosefaliye
de yer vermistir. Hidrosefali ¢ok eski donemlerden beri bilinen, anlasilmasi
¢ok uzun siirmiis ve bu nedenle tedavisi ancak XX. yiizyilda basarilabilmis bir
hastaliktir. Bu makalede Zehravi’nin hidrosefali {izerine yazdiklar1 sunulmus
ve tartisilmistir.

Anahtar kelimeler: hidrosefali, Zehravi.

Zehravi ve et-Tasrif
Ebu’l-Kasim Halef Ibn Abbas ez-Zehravi (6. 1013)

etmis oldugu eseri ile de biiyiik bir sdhrete
kavusmustur. Kitdbii’t tasrif limen’aceze ani’t-te’lif

X. ve XI. yiizyilin en tinlii hekim ve cerrahlarindan
birisi olup, ad1 Ebu’l (...babasi) Kasim, Latince’ye
ve sonra da Ingilizce’ye cevirilerde “Abulcasis”
(pek c¢ok fonetik heceden birisi) bi¢cimini
almistir. “Albucasis” fonetik olarak daha az
dogru bulunan diger bir heceleme olup, siklikla
kullanilmaktadir!2.

Ez-Zehravi, Misliiman cerrahlar arasinda en
¢cok taninmis olan ve eseri en ¢ok bilinen
hekimdir. Endiiliis Emevi hiikiimdarlarindan
III. Abdurrahman en-Nasir’in (912-961) ve
daha sonra da II. El-Hakem’in (961-976) saray
tabiplerinden birisi olmustur. Kurtuba’da egitim
gormiis ve bu bilim merkezinin {istatlarindan
ders almistir. Ez-Zehravi tip ve ozellikle
cerrahi alaninda 6nemli bir ¢igir agmuis ve telif

adl1 eseri diinyaca tinlidiir3->.

Her ne kadar bu eser, temelde tipik bir genel
tip bilgileri veren eserse de, bazi yonlerden
ayricaliklidir. Her seyden Once, eserde verilen
cerrahi ile ilgili aciklamalar bu eseri, Islam
Diinyast’ndaki nadir tip eserleri arasina sokmustur.
Clinki eserin cerrahi ile ilgili kisminda, yazar verdigi
aciklamalarin yani sira, s6z konusu ameliyatlarda
kullandig1 aletlerin resimlerini de vermektedir3®.
Et-Tasrif cerrahi aletlerin resimlerinin bulundugu
ilk kitaptir ve her el yazmasi nlishasinda degisik
sayida bulunan yaklasik 175-200 alet tanimlanmis
ve resimlendirilmistir>7.

Cerrahi tizerine olan bu tez Latince, Tirkge,
Ibranice ve Fransizca'ya orijinal Arap¢a metinden
terciime edilmistir!-2. Eserin cerrahi konusundaki
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en bilinen 30. makalesi Cremona’li Gerard
(1114-1187) tarafindan Latince’ye Liber Al-
Saharavi de Chirurgia adiyla terclime edilmistir.
Bundan on yil sonra da Marsilya’da Chem Tobb
tarafindan Ibranice’ye cevrilmistir3.5.

Makalenin bundan sonraki bélimiinde et-
Tasrif'te yer alan hidrosefali ile ilgili béliime
yer verilmistir.

“Hidrosefalinin Tedavisi Uzerine

Bu hastalik en sik olarak dogum (kurtulus) sirasinda
ebe, bebegin kafasini kaba bir sekilde yakaladiginda
meydana gelir. Bazen gizli ve bilinmeyen nedenle
de olur. Bu hastaligi ¢ok kiigiik ¢ocuklar disinda
hi¢ gormedim ve 6liim, gordiiklerimde, birden
karsima gikty; bu nedenle bu vakalarin ameliyatinm
iizerime almamay tercih ettim. Kafasi swiyla dolu
ve [kafasimin] biiyiikliigii her giin artan, kafasinin
boyutundan dolay: dik oturamayan bir ¢ocuk gordiim;
ve sivi, ocuk Glene kadar artti. Simdi bu sivi bazen
deri ile kemik arasinda toplanir; bazen de kemigin
altinda, membramin istiinde toplanir. Ameliyat
soyledir: Swi, deri ile kemik arasinda ve sislik
kiigiikse, insizyon, kafamn ortasinda, transvers bir
sekilde yapilmalidir. Kesinin uzunlugu yaklasik
olarak iki basparmak eklemi kadar olmalidir ki,
st disart aksin. Bu, bigagin seklidir (Sekil 1).
S gok fazla ve sislik biiyiikse, birbirini kesen iki
insizyon yapin (Sekil 2). Fakat eger sivi kemigin
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Sekil 1. Et-Tasrifin Marsh ve Huntington
niishalarindan bigak modeli [Albucasis. On Surgery and
Instruments, London: The Wellcome Institute of the
History of Medicine, 1973: 171].

Marsh

Sekil 2. Et-Tasrifin Marsh niishasindan kafada sivi
deri ve kemik arasinda toplanmis ise bosaltma igin
Onerilen insizyon modeli [Albucasis. On Surgery and
Instruments, London: The Wellcome Institute of the
History of Medicine. 1973: 171].
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altinda ise -ki bunun bulgusu (arazi, isareti) olarak
kafatasimin siitiirlerinin tiim taraflarda agildigim,
parmaklarimizla bastigimizda suyun, belirgin olarak
¢oktuigiini goriirsiiniiz- bu modelde (Sekil 3) oldugu

Marsh Huntington

Sekil 3. Et-Tasrif’in Marsh ve Huntington
niishalarindan kafada sivi kemigin altinda toplanmis
ise, bosaltma icin Onerilen insizyon modeli [Albucasis.
On Surgery and Instruments, London: The Wellcome
Institute of the History of Medicine. 1973: 173].

gibi, kafamin ortasinda ii¢ insizyon yapmalisimiz.
Yardiktan sonra, biitiin swiyr gekin; sonra yariklan
ped ve sargilarla baglayn, sargimn iizerine, yag ve
sarapla besinci giine kadar pansuman yapin. Sonra
sarguy gevsetin ve yarayi, pansuman igin kullamlan
keten tiftigi ve merhemlerle tedavi edin; ve kafay
hafifge sarmayr unutmayin ve hastay, parga giiglenene
ve tyilesene kadar, kuru diyetle ve az sivi ile besleyin.
Bagska bir yarma ornegi sislik ve sivi toplanmasinin
belirgin oldugu yeri gormektir. Bazen bu, kafamn
on ya da arkasinda ya da sag ya da sol yanminda
daha biiyiik olur. Bu nedenle kabart ve sisligin gozle
gorildiigii yeri yarin; bu yeri her hangi bir yolla
kesin. Kanamaya neden olmamak ve svinin bosalmast
ile beraber aym zamanda kanamadan dolayr hasta
olmesin diye, bir arter kesmemeye dikkat edin”4.

Zehravi’nin kitabi et-Tasrifin Leon ve Spinks
tarafindan yapilmis Ingilizce cevirisinde
“Hidrosefali” baslig1 altindaki boliimde, kafatasinin
icinde ve disinda olan siv1 birikimlerinin tiimiiniin
s6z konusu edildigi goriilmektedir. “Hydrocephalus”
kelime anlami olarak “ventrikiil genislemesinin,
kafatasi biiylimesinin ve beyin atrofisinin eslik
ettigi, kafatas1 boslugundaki sivinin miktarindaki
anormal artis olarak” tanimlanmaktadirs. Bu
tanimlama ile degerlendirildiginde, Serefeddin
Sabuncuoglu tarafindan kaleme alinan, ayni
zamanda katkilar da yapilan, Et-Tasrifin XV.
ylizyll Tiirkce gevirisi olarak adlandirabilecegimiz,
Cerrahiyyetii’l-Haniyye adli eserde “kiiciik gocuklarin
basinda toplanan suyun yarilmasinin yolunu
bildirir”® baghiginin daha dogru oldugu agiktir.
Bu eserde Zehrivi’nin kitabindaki sekillerden
farkli olarak, hidrosefalinin tedavisine y&nelik
yapilan islemi, hastanin, hekimin ve yardimcisinin
durumunu ve yapilacak insizyonu da gosteren
renkli bir minyatiir vardir (Sekil 4 ve 5).
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Sekil 4. Cerrahiyyetii’l-Haniyye’nin Millet niishasinda
“oglanciklarun baslarina cem olan sunun yarmag1”
gosteren minyatiir [$erefeddin Sabuncuoglu.
Cerrahiyyetii’l-Haniyye (Transkripsiyon: Uzel I) Cilt 1.
Ankara: Tiirk Tarih Kurumu Yaymnlari, 1992].

Kafada sivi toplanmasinin etiyolojisinde
gosterdigi “dogum sirasinda ebenin bebegin
kafasini kaba bir sekilde yakalamas1” gozlemi,
cagdas norosiriirji kitaplarinda vajinal yolla
dogum sonrasinda kafatas: disinda ortaya ¢ikan
“Kaput suksadenum” ve “sefalhematom”un
etiyolojisinde gosterilen nedenle paralellik
tasimaktadir!0. Zehravi’nin aciklamakta giclik
cektigi ve etiyolojisinde “gizli ve bilinmeyen
bir neden”in oldugu durumun ise giinimiiziin
“hidrosefali” tanimi ile uyustugu diisiinilebilir.
Burada hidrosefaliye neden olan “gizli ve
bilinmeyen neden” aslinda, Zehravi’'nin,
sinirlarr icerisinde calistigi donemin tibbi
paradigmasinin agiklamakta yetersiz kaldigi
ve hidrosefaliyi agiklayabilecek patofizyolojik
durum olarak degerlendirilebilir.

Zehravi kafada suyun toplanma yeri olarak
“kafatasi kemigi ile deri arasi”ni ya da
“kafatas1 kemiginin altinda membranin tistii”nii
vermektedir.

1. Kafatas1 kemigi ile deri arasinda sivinin
toplandig1 “iki farkli durum”, ki bunu Zehravi'nin
kendi agiklamalarindan c¢ikarabiliyoruz,
tanimlamaktadir:

— Kafatasi ile deri arasinda, herhangi bir sinir
bulunmayan siv1 toplanmasi. Cagdas bilgiler
1s18inda yorumlanirsa, Kaput Suksadenum ya da
subgaleal hematom diyebilecegimiz durumlar.

— Kafanin 6n ya da arkasinda ya da sag ya da sol
yaninda siglik ve sivi toplanmasi. Gliniimiiz-
den bakildiginda subperiostal hematom
olarak yorumlayabilecegimiz durumu ifade
etmektedir.

Ebu'l-Kasim Ez-Zehravi 171

\.{:u‘afya D e T
— % has S =
- \ e =1 A .
- % 3
Ve
- X y
( * = S A= =

Sekil 5. Cerrdhiyyetii’l-Haniyye’nin Paris niishasinda
hidrosefaliye girisimi gosteren minyatiir. Minyatiirde
“stiret-i tabib ve sekl-i alet ve stiret-i alil bunlardir”
seklinde acgiklama bulunmaktadir [Serefeddin
Sabuncuoglu. Cerrahiyyetii’l-Haniyye (Transkripsiyon:
Uzel I) Cilt 2. Ankara: Tiirk Tarih
Kurumu Yayinlari, 1992: 53a].

2. Kafatas1 kemigi altinda sivinin toplandigi,
kafatas1 kemikleri arasindaki tliim siitiirlerin
ayrildigi, tizerine baski uygulaninca suyun
belirgin olarak ¢oktiligli, cagdas anlayisa uygun
olarak hidrosefali olarak yorumlayabilecegimiz
durum. Gozlem dogru olmakla birlikte suyun
toplanma yeri olarak verilen “membranin iizeri”
tanimi yanlistir.

Zehravi, aciklamasini yaptig1 bu {i¢ durumun
tedavisinde de “sisligin yarilarak bosaltilmasi”ni
onermektedir. Zehravi’nin de kabul ettigi ve
yontemleriyle tedavi uygulamalarini yaptigi
“Hipokratik Paradigma” — “Humoral Teori”
incelendiginde goriilebilecegi iizere kan alma,
kusturma, ishal etme, lavman yapma gibi
bosaltici yontemlerle, artisi ile dengeyi bozarak
hastalik olusumuna neden olan “hilt”larin
ya da “madde”nin viicuttan uzaklastirilmasi
temelinde bakildiginda, yapilan islem kendi
icerisinde tutarlidir.

Cagdas paradigmanin 1s1§inda baktigimizda
Kaput suksadenum, subgaleal hematom ve
sefal hematom’da insizyon ya da aspirasyon
ile, osteomyelit ve ciddi hemoglobin kaybina
neden olabilecegi riski nedeniyle, biriken
stvinin bosaltilmasinin yeri yoktur. Beklemek
spontan rezorpsiyon igin yeterli olacaktir. Ancak
sefalhematom resorbe olmayip kalsifiye olursa,
bu durumda cerrahi girisim gerekebilirl0.11.
Bebeklerde kafatas: disinda olan kanamalarin
bir sok nedeni olabilecegi diisiiniiliirse, sivinin
bosaltilmas1 sirasinda bir arterin kesilmesi
ile ortaya ¢ikabilecek kanamanin ¢ok ciddi
sorunlara, hatta Oliime yol agacagl gercegi
Zehravi tarafindan vurgulanmistir.
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Bugiin tanimladigimiz hidrosefalinin beyin-
omurilik sivisi (BOS) bosluguna insizyon
yapilarak tedavi edilip edilmedigi metinden
kesin olarak anlasilmamakla birlikte; siitiirlerin
ayridigi, kafanin biiytidiigii ve serebral korteksin
cok inceldigi diistiniilebilecek hastalarda deri ve
dura insizyonu ile birlikte korteksin de kesilerek
hidrosefaliye girisim yapilmis olabilecegi
diisliniilebilir. Glinlimiizde bir sant sistemi
ile ventrikiillerde biriken sivinin diger viicut
bosluklarina bosaltilmasi ile temelde benzerlik
gostermekle birlikte, bu islem sirasinda viicut
disina bosaltilacak olan beyin omurilik sivisinin
kayb1 ciddi yasamsal sorunlar olusturacaktir.

Bosaltmadan sonra basin siki bir sarg ile
sarilmasi gercek hidrosefali olgularinda bir anlam
tasimamakla birlikte, hastanin kuru bir diyet ve
az sivi ile beslenmesi sivi olusumunu azaltmak
icin bir girisim olarak degerlendirilebilir. Bu
girisim, ¢ok etkin olmamakla birlikte, giiniimiizde
de hidrosefaliye karsi uygulanan tedavi
yontemlerinden birisi olan BOS {iretimini azaltici
ilaclarin kullanilmasi!2, BOS {iretimini azaltma
temelinde mantiksal paralellik gostermektedir.

Kafanin biiyimesi ile kendini gdsteren ve
Olene kadar da biiylimenin devam ettigi ve
cocuklar disinda kimsede gérmedigi bir hastalik
seklinde tanimladig1 “hidrosefali” i¢in Sliimiin
kac¢inilmaz oldugunu soéyleyen Zehrivi’nin
bu goriisiine ¢agdasi sayilabilecek Ibn Sina
(980-1032)13 ve XVI. yiizyilda Ambroise Paré
(1509- 1590)1¥de katilmaktadir.

Zehravi’de kafa igerisinde toplanan suyun
birikim yeri ile ilgili olarak yapilan yanlis
tanimlamanin diizeltilmesi ya da baska bir
deyisle hidrosefalinin ilk bilimsel tanimlamasi,
ancak XVI. yiizyilda, Vesalius’un 1551’de bir
insan cesedine dayanan (De humani Corporis
Fabrica Libri Septem’ in ikinci baskisi, 1555)
calismasi ile gelmistir:

“Ausburg’da, basi yedi ayda, simdiye kadar gordiigiim
herhangi bir kisice baskin ¢ikilamayacak hacimdeki
olciiye az ya da ¢ok ulasan iki yasindaki bir kizda
[bir hastalik] gézlemledim. Bu hastalik kafada
saklanan ve tedricen toplanan sudan olugan, eskilerin
adlandirdigi hidrosefaliydi. Bununla beraber, bu kiz
hastada, su, hekimlerin kitaplarimin Ggrettigi diger
vakalarda oldugu gibi, kafatasi ile disi arasindaki
membran ya da deri arasinda toplanmamus, ama
beynin kendisinin sag ve sol ventrikiil bosluklarinda
toplanmigsti. Bu bosluklarin genisligi o kadar artmig ve
beynin kendist dyle sismisti ki, yaklasik dokuz pound
ya da i Ausburg sarabu 6lgiisii su igeriyordu, Tanrum
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bana yardim et. Beynin kendisinin inceligi vertekste
membran gibiydi, kendi membrandz ortiisiinden
ayrilamwyordu, kafatasi da membranozdii.”

Yaptig1 kesin aciklama ise sudur:

“Agikladigim Glgiilere kadar genislemis olan beynin
ventrikiillerinin disinda baska hicbir yerde su
bulamadim.”1>

Hidrosefali ile ilgili olarak insanoglunun ¢abasi
BOS fizyolojisinin anlasilmasi c¢abalari ile
slirmiis; tedavisi ile ilgili anlamli sonuglar
ancak XX. yiizyillda alinabilmistir. Avrupa’da
cerrahinin kurucusu olarak kabul edilen
Zehravi, hidrosefali ile ilgili bu biiyiik ¢aba
ve siirecte ¢ok Onemli katkilar yapan oncii
cerrahlardan birisidir!6-18.
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