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A Critical Review of the Works of Pioneer Physicians on Kidney Diseases in

Ancient Iran Avicenna, Rhazes, Al-Akhawayni, and Jorjani

Abstract

The history of kidney and urologic disorders dates to the dawn of civilization. Throughout the
history of medicine, urine, the first bodily fluid to be examined, has continuously been studied
as a means of understanding inner bodily function. The purpose of this review was to appraise
the contributions of the ancient Iranian physician pioneers in the field of kidney and urological
disorders, and to compare their beliefs and clinical methods with the modern medicine. We
searched all available reliable electronic and published sources for the views of ancient Iranian
physicians, Avicenna, Rhazes, Al-Akhawayni, and Jorjani, and compared them with recent
medical literature. Our findings showed that ancient Iranian physicians described the symptoms,
signs, and treatment of kidney and urological disorders; addressed bladder anatomy and
physiology; and performed bladder catheterization and stone removal procedures in accordance
with contemporary medicine. Ancient Iranian physicians pursued a comprehensive scientific
methodology based on experiment, which is in compliance with the bases of modern medicine.
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.o

Oz

Bobrek hastaliklar1 ve iirolojik hastaliklarin tarihi, uygarligin baslangicina kadar uzanmaktadir.
Tip tarihi boyunca, incelenen ilk viicut sivisi olan idrar, i¢ viicut islevlerini anlamak igin stirekli
calisilmistir. Bu derlemenin amaci, eski franli hekimlerin bébrek ve iirolojik hastaliklar alanindaki
katkilarimi degerlendirmek ve onlarin inang ve klinik yontemlerini modern tipla karsilastirmaktir.
Ibn Sina, er-Razi, el-Ehavayni ve el-Ciircani gibi eski Iranli hekimlerin goriislerini incelemek icin
mevcut tiim giivenilir elektronik ve yayimlanmis kaynaklar1 arastirdik ve bunlari son tip literatiirii
ile karsilastirdik. Bulgularimiz, eski Iranli hekimlerin bobrek ve iirolojik hastaliklarin
semptomlarini, belirtilerini ve tedavisini taniladiklarini; mesane anatomisi ve fizyolojisini ele
aldiklarimi ve mesane kateterizasyonu ve tas ¢ikarma prosediirlerini ¢agdas tipla uyumlu bir
sekilde uyguladiklarini gdstermistir. Eski Iranli hekimler, modern tibbin temelleriyle uyumlu,

deneye dayali kapsaml bir bilimsel metodoloji izlemislerdir.

Anahtar Kelimeler
Bobrek Hastaliklari, Eski iran, Ibn Sina, er-Razi, el-Ehavayni, el-Ciircani
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Giris

Eski zamanlarda Iranli Miisliitman hekimler idrar yolu sistemi ile ilgili cok sayida
deney yapmis ve bu alanda degerli bilgiler ve klinik uzmanlik edinmiglerdir. Razi'nin
el-Havi (MS 854-932), Ibn Sina'min el-Kdnin (MS 980-1037) ve Ciircani'nin Zahire-i
Harzemsahi (MS 1041-1136) adl1 eserlerinde idrar retansiyonunun (zorlugu) nedenlerine
acikgca atifta bulunulmaktadir. Eski Iranli hekimlerin yazilarinda oligiiri, aniiri ve
bobrek tasi hastaligl gibi konular ayrintili olarak anlatilmaktadir. Incelenen ilk viicut
s1vist olan idrarin analizi ayrintili olarak tarif edilmis ve tibba i¢ viicut fonksiyonlarimin
isleyisi hakkinda artan bir bilgi birikimi saglamistir. Bu raporun amaci, nefroloji ve
tiroloji alanlarindaki eski franli 6ncii hekimlerin katkilarini degerlendirmek, onlarin
bulgularmi ve klinik tekniklerini modern tipla karsilastirmaktir. Baslangi¢c noktas:
olarak, degerlendirmeye aldigimiz bilim insanlar1 ve eserleri kisaca sunulmustur.
Ibn Sina

10. ve 11. yiizyillarda (h. 4.ve5. yiizyillar) yasamis Iranl bir filozof ve hekim
olan Ibn Sina, MS 980 yilinda Buhara (eski iran'da bir sehir) yakinlarindaki bir kdyde
dogmus ve MS 1037 yilinda Iran'in Hemedan sehrinde &lmiistiir. Zamaninin en seckin
bilim adamlarindan ve yetenekli alimlerinden biriydi. Unii sadece iran'da ve
Miisliiman diinyasinda kalmamis, tiim diinyaya yayilmistir. Halen ozellikle tip
alaninda seckin bir bilim adam1 olarak taninmaktadir. Birlesmis Milletler Egitim, Bilim
ve Kiiltiir Orgiitii 1952 ve 1980 yillarin1 Uluslararasi Ibn Sina Yili 12 olarak ilan etmis
ve 1937'den 2004'e kadar farkh tilkelerde cesitli uluslararasi kongre ve festivaller
diizenlemistir. 134 1906'dan bu yana Ibn Sina hakkinda farkli Avrupa dillerinde
yaklasik 750 makale ve kitap yayimlandig1 tahmin edilmektedir. 5

O donemde’ Miisliiman topraklarimin resmi dili olan Arapga egitimi almistir.
Miisliimanlarin tibba katkisini temsil eden onun tibbi teknikleri ve yazilar1 agirlikli
olarak basyapiti el-Kaniin fit-tib’da yansitilmaktadir. Diger degerli katkilar1 d a angeloloji’,

kardiyoloji ve bobrek hastaliklarinin® tedavisi alanlarindadir.

el-Kiniin fit-tib Bati'da yaygin olarak kullanilmaktadir ve konulari, bazi alanlarda
gincelligini yitirmis olsa da modern tip ders kitaplariyla benzerlik gostermektedir.
Ornegin idrar muayenesi ile ilgili otuz sayfalik bir boéliim, idrar orneklerinin
toplanmasi, muayene yontemleri, idrarin 6zellikleri (renk, bulaniklik, kivam, koku,
tortu, hacim, kopiik varligi vb) ve saghikli ve hasta bireylerde idrar oOzelliklerini
tanimlayan Campbell-Walsh’'un Uroloji Ders Kitabi'na? benzemektedir. Ayrica
transperineal yolla cerrahiyi tanimlamis ve cerrahlari vasa deferentia, prostat bezi ve
norovaskiiler demetlerin yakinligi ve bu pozisyonda onlar1 agiga ¢ikarma konusunda
uyarmugtir. 1011
er-Razi

Ibn Zekeriya, er-Rizi ve Rdzi olarak da bilinen Rhazes, MS 865 yilinda simdiki
Tahran'in birkag¢ mil giineyindeki Rey sehrinde dogmustur. Kendisi su s6ziiyle tinliidiir:
"Once kendim incelemedikce hicbir sey hakkinda yazmam."1213 er-Razi sadece

déneminin en 6nde gelen Iranli hekim ve filozoflarindan biri degil ayn1 zamanda
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ylizyillar boyunca Avrupa tip okullarindaki temel egitim metinlerinin de yazariydi. En
cok kimya, tip, felsefe, tip etigi, metafizik ve teoloji alanlarindaki katkilariyla taninir.
Bu alanlarda 184 kitap ve risale kaleme almistir.* e r - Razinin dogum tarihi olan 27
Agustos, giiniimiizde Iran'da Eczacilar Giinii olarak ilan edilmistir. er-Razi'nin tip
alanindaki en 6nemli iki katkis1 Kitab el-Mansuri (Liber Al Mansuri) ve Kitab al-Havi'dir. (Liber
Continens, kapsamli kitap veya ansiklopedi anlamina gelir).®Tip tarihinde taninmig bir
hekimdir. Hipokrat ve Galen'i takip etmis ve seleflerinin analitik yaklasimimi biiyiik 6l¢lide
genisletmistir. Tip diinyasinda 17. ytlizyila kadar en seckin karakter olarak biliniyordu. Tip
bilimindeki ¢ok sayida yenilik ve 6ncii calisma er-Razi'ye atfedilmistir. Uroloji alanina temel
katkisi, idrar yollar1 ve ziihrevi hastaliklarin patofizyolojisi ile bobrek ve mesane taslarinin
tedavisidir. Ayrica bobrek taglarinin tan ve tedavisine yonelik tekniklere de onciiliik etmistir. Bu

yazida, iiroloji alanindaki 6nemli katkilarindan bazilarini1 gdzden gecirecegiz.!415
el-Ehaveyni

Islam Medeniyetinin yiikselisini takiben Yakin Dogu'da bilimlerin gelismesi, Orta Cag
boyunca Bati'da yasanan feci diisiisle keskin bir tezat olusturmaktadir. Bu dénemde gelisen tip
cesitli sekillerde Islami, Arap, Arap ve Arap-Islami olarak adlandirilmistir6®. el-Ehaveyni bu
dénemin bir diger {inlii eski Iranli hekimidir. Hayati hakkinda ¢ok az sey bilinmektedir.
Buhara'da dogmus, egitim gormiis ve pratik yapmistir. Bu nedenle el-Buhari olarak da
tanimmustir. Su anda Ozbekistan Cumhuriyeti'nde bir sehir olan Buhara, Ipek Yolu {izerinde,
antik Semerkant'in yakininda bulunuyordu. Islam diinyasinin entelektiiel merkezlerinden biri

haline geldigi Samaniler déneminde zenginlesti ve bir siire Ibn Sind'min® da yeri oldu.

Fars dilinde (Farsca) yazan ilk ii¢ tip yazar1 MS 980'de Danisname'yi yazan Hakim
Meyseri ve yaklasik olarak ayni zamanda ilaglar iizerine iki kitap (el-Ebniye ve Hakaiki'l-Edviye)
derleyen Ebu Mansur Muvaffak Herevi'dir. Ancak acik ara en onemli eser el-Buharinin 10.
Yiizyilin?! sonlarinda yazdigi Hidayetii'l-Miiteallimin fi't-tib (Tip Ogrenenlerin Rehberi) adl
eseridir. Fars¢a yazilmis olan bu eser, doneminin tip 6gretilerine bir bakis saglayan nispeten kisa
ve basitlestirilmis bir kitaptir. Hidayet'in bilinen ii¢ el yazmasi?? vardir; her ii¢ii de yazarin
oliimiinden birkag yil sonra kopyalanmustir. Cagdas bir Fars yazar olan Dr. Celal Matini, iig el
yazmasini karsilagtirmistir ve 1965 yilinda Hiddyetin bu makalede kullanilan edebi
baskisini?? yaymlamustir. Hiddyet Orta Farsca veya Farsi-e-Dari 1° dilinde yazilmigtir
ve bes ana bolim halinde diizenlenmis 184 boliimden olugsmaktadir. Bobrek ve idrar
yollar1 anatomisi {izerine ii¢ ana boliim, bobrek ve idrar yollar: hastaliklar: {izerine yedi
boliim ve iiroskopi lizerine tek bir kapams boliimii bulunmaktadir.?? Bu boliimler,
genel olarak Orta Cag'da ve 0zel olarak Iran'da bobrek hastaliklari olan hastalarin
bakimi1 hakkinda fikir vermektedir.
el-Ciircani

Uroloji alanindaki bir diger eski Iranli hekim bilim insan1 Ismail el-Ciircani'dir.
MS 1042'de Iran'in kuzeydogusundaki Ciircan'da dogmus ve MS 1136'da Merv'de
dlmiistiir.2+26 Ibn Sina gibi ikinci kusak hekimlerdendir ve Greko-Romen tip mirasinin
korunmasinda ve aktarilmasinda onemli bir rol oynamistir.?” Neredeyse 1000 yil once
tip alaninda degerli katkilarda bulunmustur ve tibbi goriislerinin ¢ogu biiyiik Olgiide

giincel kavramlarla uyumludur. En Uinlii eseri Zahire-i Harizmsdhi’dir. Tibbin gesitli
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dallarindaki yenilikleri ve uygulamalar:1 yeni ve benzersizdi. el-Ciircani cerrahide ¢ok
becerikliydi ve Zahire-i Hirizmgsihi’de el becerisini ve deneyim detaylarini gosterecek
sekilde farkli cerrahi yontemler ve aletler tanitti. Uroloji alaninda, idrar yapma zorlugu
¢ceken hastalarin tedavisi i¢in kateterizasyonu onermis ve kateterizasyonun basarisiz

oldugu durumlarda vezikotomiyi agiklamistir. 26-2°

Malzemeler ve Yontemler

Bu makalede, Iranli 6ncii hekimler Ibn Sina, er-Razi, el-Ehaveyni ve el-
Ciircaninin bobrek ve iirolojik hastaliklar alanindaki gortisleri hakkinda uygun
anahtar kelimeler kullanarak mevcut tiim giivenilir elektronik ve basili kaynaklar1

arastirdik ve bunlar1 modern tip uygulamalari ile karsilastirdik.

Ibn Sind'nin el-Kdndin fi't-tibb’i, er-Razinin el-Havi'si ve el-Ciircani'nin Zahire-i
Harizmsidhi'si orijinal dillerinde (Arapga) daha dogru bir metin saglamak icin Farsga
ve Ingilizce cevirileriyle karsilastirildi.10.30-32 el-Ehavayni'nin Hiddyet 'inin diizenlenmis
Farsca versiyonu, mevcut en glivenilir metin olarak kullanildi.??2 Geleneksel tip
alanlarina, 6rnegin dort kardinal humorlar veya bitkisel tedavi, bu ¢alismanin kapsami
disinda oldugu igin odaklanmadik. Biz sadece modern nefroloji ve tiroloji alanlarina

karsilik gelen maddeleri ele aldik.
Sonuglar ve Tartisma

ibn Sina

el-Kanfin fi’t-tibbi'n iigtincii kitabinin on dokuzuncu boélimii mesane (iirosist) ve
idrar hakkindadir. Bu bolumde iki risale bulunmaktadir: idrar kesesinin durumu
tizerine birinci risale ve idrarin zamanlamasi tizerine ikinci risale. Risale 1, bolim 1'de

Ibn Sina idrar kesesinin anatomisini, fizyolojisini ve patofizyolojisini anlatir103;

Tanri, ise yaramayan ve ¢ikarilabilen swoilar (idrar) uzaklastirmak icin insan viicudunda kist
benzeri bir organ yaratmugtir. Bu, idrarin yavas yavas mesaneye dokiilmesini ve gerekli bir zamanda
viicuttan tamamen atilmasini saglar. Aksi takdirde, insanlar her dakika ve her saat idrar yapmak zorunda
kalirlardy, bu da idrar salgilayan hastalarda oldugu gibi (Arapga’da tagtirol bol ve Farsca'da

chakmizak). Deri benzeri bu sise, iginde ¢ikarilabilir stuimin biriktigi mesane olarak adlandirilir 1030

Ibn Sina 'nin on asir 6nce isaret ettigi mesanenin iki fazl islevi, Yoshimora ve
Chancellor tarafindan mesanenin dolmasi (depolama fazi) ve mesanenin bosalmasi
(iseme)® olmak tizere iki ayr1 faz olarak tanimlanmuistir. Ibn Sina'min dis diretral
sfinkterle ilgili asagidaki tasimina gore, etli ve hassas materyalin mesaneye bitisik olan
prostat bezi oldugunu anliyoruz: "Mesanenin iki katmani vardir: i¢ ve dis katmanlar. i¢
tabaka mesanenin astaridir ve giicii ve sertligi dis tabakamnin iki katidir, ¢iinkii i¢ tabaka
biiziicii idrarla temas halinde olmak zorundadir.'%3 "Bugiin mesanenin ii¢ katmam
oldugunu biliyoruz: en i¢ katman idrarla temas halinde olan tirotelyumdur. Bu tabaka,

bitisik apikal hiicreleri arasindaki sik1 baglantilar nedeniyle su gecirmezdir. Orta tabaka
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kas, dis tabaka ise adventisyadir. Mesanenin birinci ve ikinci katmanlar: ibn Sina
tarafindan tek bir katman olarak ele alinmistir. el-Kdnidin fi’'t-tibb'in tig¢lincti kitabinin on
dokuzuncu bolimiiniin ikinci kismi idrar kesesi hastaliklari tizerinedir. Bu boliimde mesane

hastaliklarinin simiflandirilmasi asagidaki gibi belirtilmistir!020

[...]1 (1) mesane iltihabina bagli hastaliklar; (2) mesane tasini da iceren mesane ¢ikis tikanikli§ina
bagli hastaliklar; (3) mesanenin normalden kiiciik veya biiyiik oldugu mesane hacmi anormalliklerine baglh
hastaliklar; (4) mesanenin yumrulu lezyonlart ve sarkmast gibi lokal hastaliklar; (5) mesanenin
iilserlesmesi veya yirtilmasi, mesanenin yarilmas: vb. nedenlere bagl bozukluklar; (6) sinir sistemi

bozukluklarina bagli mesane bozukluklar: ve (7) mizag degisikliklerine bagli bozukluklar.

Giniimiizdeki mesane hastalig1l smiflandirmasi Kdniin'un smiflandirmasima °
neredeyse benzemektedir: (1) spesifik enfeksiyonlar: (6rn. tiiberkiiloz), nonspesifik
sistiti (bakteriyel ve viral) ve interstisyel sistiti (Hunner {ilseri dahil) iceren mesane
enflamatuvar bozukluklari; (2) mesaneyi etkileyen mesane boynu ve infravezikal
obstriiksiyonlar (benign prostat hiperplazisi ve mesane tasi dahil); (3) konjenital
megakistis, konjenital mesane hipoplazisi ve epispadias- ekstrofi kompleksi dahil
konjenital mesane bozukluklari; (4) mesane tiimorleri; (5) mesane divertikiilii ve pelvik
taban gevsekligi (sistosel dahil); (6) mesane travmasi; (7) merkezi ve periferik sinir
sistemi hastaliklarina bagli nérojenik mesane. Ilgingtir ki Ibn Sind mesane
rahatsizliklarinin ¢gogunu kabul etmistir. Hatta dordiincii maddede mesane tiimorlerine

"yumrulu lezyonlar" ve besinci maddede "mesane iilserleri” olarak isaret etmektedir.

el-Kiniin fi't-t1ibb"in on dokuzuncu kitabinin ti¢incii bélimiiniin beginci kismi

idrar kesesi taslar1 hakkindadir. Asagida bu boliimden bazi alintilar yer almaktadair:

Mesane taglari bobrek taslarindan daha biiyiik ve daha serttir. Renkleri saridan siyaha ve bazen
de grimsi beyazimsidir. Bazen mesanede birden fazla kiigiik parca bulunur. Mesane tas: genellikle idrar
yolundan gectikten sonra teshis edilir. Bu taslar genellikle zayif kisilerde ortaya ¢ikarken, bobrek taslar:
cogunlukla obez kisilerde gelisir. Cocuklarda, ergenlerde ve genclerde genellikle bobrek tasi yerine mesane

tast goriiliir. 1030

Ibn Sina'nin tarif ettigi mesane tasi epidemiyolojisinin, modern {irolojinin
bulgulariyla ¢ok dogru bir sekilde ortiistiigiinii belirtmek gerekir.3* Gelismekte olan
iilkelerde, mesane tas1 c¢ocuklarda daha yaygindir ve bu durum ¢ocuklarin
beslenmesindeki yetersiz beslenme ve fosfat eksikligine baglanabilir.s Ibn Sina'nin
zamaninda radyolojik veya ultrasonografik imkanlar yoktu; bu nedenle, kendisinin de

belirttigi gibi, sadece teshis edilebiliyordu.36

Uroloji ders kitaplarinda mesane taglarinin genellikle tek oldugu, ancak
hastalarin ~ %25'inde Kdniin’a uygun olarak ¢ok sayida tas bulundugu

belirtilmektedir.36

Mesane tasi kiiciikse, el basinciyla disar: atilabiliv, ancak biiyiikse, insizyon hattimin
genisletilmesi gerekir ve tasi kavrayip cikarmak igin kavrayict kerpetenlere ihtiyag duymaniz
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miimkiindiir. Bazen tas ok biiyiik olabilir ve tas boyutuna uygun cok biiyiik bir kesi agmaniz miimkiin
degildir. Bu kogullarda yapacaginiz sey, biiyiik dis tasini kerpetenlerle kavramak ve azar azar dis tasim
kirmak ve ezilmis dis tagimin tiim parcalarim disar: atmaktir. Ve cok kiigiik de olsa mesanede herhangi bir
parca birakmamalisimiz.  Ciinkii ¢cok kiiciik bir tas parcas bile mesaneden ¢ikarilmazsa biiyiiyecek ve

genisleyecektir. 3839

Gilinlimiizde endoiirolojide tas tutucu aletlerin 6zel bir yeri vardir,?” ve ¢cok
biiyiik taglar icin Ibn Sind'min on asir 6nce isaret ettigine benzer modern litotripsi
yontemleri®® vardir; ancak tirologlar litotripsi se¢eneklerini pnématik, elektro hidrolik
ve ultrasonik yontemlere kadar genisletmislerdir. Ibn Sina'min da belirttigi gibi,
litotripsi sonrasinda mesanede kalan tas parcalari, ¢ok kiigiik bile olsalar, yabanci cisim

ve nidus gorevi gorerek biiylir ve yeniden biiytiik taslar olusturur.38%

Ibn Sina "idrarin anormal durumundan kaynaklanan semptomlarin sunlar
oldugunu belirtmistir: (1) diziiri, (2) zor iseme, (3) idrar retansiyon, (4) siklik, (5) idrar
kacirma ve (6) diyabet gibi rahatsizliklarda poliiiri.'%% " Ayrica, mesane ¢ikisi

tikaniklig1 semptomlarini igeren bazi alt idrar yolu semptomlarini da siralamistir.40

Oligiiri asagidaki nedenlere baglh olabilir: (1) yetersiz sivr icmek; (2) viicut gozenekliligi; (3)
ishalin viicut iizerindeki etkisi; (4) stvilarin emiliminin bozulmasiyla sonuclanan bébreklerin yetersizligi
ve (5) karaciger sirozunda (Arapga'da gonieh sou) ve damla hastaliginda (Arapca'da estesgha) oldugu
gibi karacigerin swowyr ayirma ve bobreklere gonderme yetersizligi. Eksi diyetlerin hasta icin zararli

oldugunu ve cinsel iligkinin hastali$1 agirlastirdigini bilmelisiniz. 1030

Modern iiroloji ve nefrolojide bobrek yetmezliginden kaynaklanan oligtiri (1)
dehidratasyon, sepsis veya bobrek yetmezligine bagli prerenal azotemi azalmis kalp
debisi; (2) hepatorenal sendrom; (3) ila¢ yan etkileri de dahil olmak tiizere iyatrojenik
nedenler; (4) vaskiiler bozukluklar; (5) nefrit ve akut tiibiiler ve kortikal nekroz gibi
intrarenal (parankimal) hastaliklar ve (6) postrenal nedenler4!. Ibn Sina bu nedenlerin
¢oguna isaret eder ve ayrica siki ve "eksi" (asidik) diyetlerden kagimilmasini Onerir, bu da

bize bobrek yetmezliginin metabolik asidoza neden oldugunu hatirlatir.

Ibn Sind'nin el-Kantn fi’t-tibb’inin bilimsel metodolojisi ve modern iiroloji ile
karsilagtirilmasi, Ibn Sind'nin hastalarin teshis ve tedavisindeki tekniginin gergekten
deneysel oldugunu ve zamaninin batil inan¢larindan uzak oldugunu gostermektedir.
er-Razi

Uroloji alanindaki bir diger eski Iranli hekim bilim insani er-Razi'dir. Cesitli
konularda 224'ten fazla kitap yazmuistir, ancak en iinlii el yazmasi1 Avrupa'da Liber
Continens olarak bilinen el-Hdvi fi’t-Tibb adli tip ansiklopedisidir. Yunan ve Roma
tibbinin, kendi klinik gozlemlerinin, vaka c¢alismalarimin ve Kkisisel tibbi
uygulamalarinin bir derlemesiydi. er-Razi'nin genis olglide yararlandig: vaka oykiileri,

teshis ve tedavi ettigi farkli hastaliklarin belgelenmesi igin egitici bir yardimdi.#

el-Havi fi't-Tibb’'in birinci kitabinin yedinci boliimii idrar yolu hastaliklarinin
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anatomisi, fizyolojisi ve fizyopatolojisini kapsamaktadair:

[...] bobreklerde tag olabilir ve agrilart kalin bagirsak agrisina benzer ve bu ikisi ayirt
edilmelidir. Bellerde agri, idrarda tortu, tas gecisi veya birkag ay once agriyla gecen siyah idrar tas agrisina
isaret eder. Bulant1 varsa veya agr1 yemekten sonra geliyorsa ya da karin icinde ve arkadan cok one
dogru yerlesmisse kolon agrist olma olasihi$: daha yiiksektir. Agrimin yeri onemlidir: abdominal kolikte
agr1 daha geneldir ve onde olma egilimindedir, bobrek taslarinda ise agr1 daha simirlidir ve arkada olma

eilimindedir.3!

Bobrek tasinin 6nlenmesine yonelik tavsiyeleri oldukg¢a uygulanabilirdi ve
hiperkalsiiiriden ka¢inma ve idrarin doygunlugunu artirma gibi mevcut 6nerilerden
pek farkli degildi: "[...] bahsettigimiz agir yiyeceklerden kag¢inin. Uzun siire sirt tistii
yatmayin. Peynir, siit tiirevleri, 6zellikle taze peynir, haslanmis yumurta, mayasiz
ekmekten kaginin. Ditiretik kullanin, (salatalik, kavun, incir, tiziim ve dogal

kaynaklardan gelen kristal berrakliginda su gibi.)*"

er-Razi ilk kez hastanin lavmanla* ameliyat Oncesi hazirlanmasini
tanitmistir: "[...] rektumdaki diski mesane taslarinin palpe edilmesini ve yerinin
tespit edilmesini zorlastirabileceginden veya imkansiz hale getirebileceginden,
hastaya oOnceden lavman yapilmas: sarttir. Bagirsak igerigini bosalttiginda, tas:
hissetmek ve ayrica abdominal palpasyon kolaylasir.*" Goriildiigii iizere, suprapubik
abdominal palpasyona atifta bulunuyordu ve o giinlerde, yaygin beslenme bozuklugu
nedeniyle, hastalarin ¢ogu mesanenin oldukc¢a kolay palpe edilebildigi ve tani aninda

taslarin genellikle ¢ok biiyiik boyutta oldugu geng, zayif ¢cocuklarda.

er-Razi, vezikal ve renal hematiiri arasindaki ayrimi ¢ok bilimsel ve giincel bir

sekilde tanimlamaktadir:

[...] Ani hematiiri bobrek damarmmin yirtilmasina baghdir ancak mesanede boyle bir durum soz
konusu olamaz ¢iinkii bobrekte oldugu gibi bol miktarda kan gelmesi nedeniyle mesane damarimin
yurtilmasy séz konusu olamaz. Bunun nedeni kanin mesane damarlarinda bébrek damarlarinda oldugu
gibi siiziilmemesidir. Ancak mesaneye gelen kan miktar: sadece beslenmesine yetecek kadarken, bobrekte
kan siiziildiigii icin biiyiik kan damarlar: ve beslenme ihtiyacindan ¢ok daha fazla miktarda kan mesaneye
gelir. Ayrica mesanedeki damarlar bobregin derinliklerine giren damarlar gibi iceriye yakin ve desteksiz
degildir.’!

Glomeriilonefritte konjesyon ve artmis gecirgenlik nedeniyle g6zlenen renal

hematiiriyi agiklamasi da kesindi.%

er-Razi, distal iireter tas1 semptomlarimi ¢cok dogru bir sekilde tanimlar: "[...] bu
semptomlar arasinda basit bir karin tahrisi, pelvik bolgede karincalanma agrisi ve
lretrada ignelenme hissi vardir. Bazen, bobrek tas: tireterlerden gecip mesaneye dogru
ilerlerken agr1 inguenlere kadar uzanabilir." Ayrica bobrek tagi belirtilerini de agikga
resmetmektedir: "[...] idrarin koyulugu, idrarda tas materyallerinin birikmesi, karinda

agirlik ve rahatsizlik hissi ve yatarken bu bolgede gerilme hissi tas olusumunu?!
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gosterebilecek belirtilerdir.

Modern tip bilgisine uygun olarak hem Ibn Sina hem de er-Razi, tas iireterlerden
gecerken agrinin daha da kotiilestigine inamiyordu; aksi takdirde hastalar sadece

"yanlarda agirlik hissederler.’*"

O gilinlerde idrar incelemesi ig¢in yeni laboratuvar analizleri mevcut
olmadigindan, Miisliiman hekimler idrarin fiziksel 6zelliklerini gozlemlemek ve klinik
kararlarimi goriintisiinden ¢ikarmak zorundaydi. er-Réazi, idrarin iiriner sistemdeki
dolasimi yansittigina inanmiyordu. Idrari renk, kivam, tortu, tat, berraklik, dokunma vb.
acilardan incelemis ve her bulguyu cesitli alt boliimlere ayirarak her birinin altinda
yatan nedeni ve dnemini belirtmistir. Hematiiri, kotii kokulu idrar, suprapubik agrisi
olan bir hastada birikinti olmast sistite isaret ediyordu. Uretral akint1 ve diziiri iiretriti

gosteriyordu.#

el-Ehaveyni
el-Ehaveyni, Hiddyet'te genel olarak Orta Cag'da, 6zel olarak da fran'da idrar
yollar1 fizyolojisi hakkindaki bilgilerine 1s1k tutmaktadir:

Idrar kesesi pubis ve rektum arasinda yer alir ve iki katmandan olusur. Idrar bobreklerden iireter
olarak adlandirilan kanallar araciliryla mesaneye gelir, iireter mesane katmanlarindan birine niifuz
eder ve mesane boynuna ulasana kadar bu iki katman arasinda ilerler, burada diger katmana niifuz
eder ve idrar mesaneye girer. Bu kismin bu sekilde olusturulmasinin nedeni, idrarin ayni kanala geri
donememesi, idrarin geri donmesi iizerine i¢ tabakanin (ireterin) bu intramural kismini dis tabakaya
dogru sikistirarak gecisi sikilagtirmas: ve idrarin iirveterlere geri dénmemesini saglamaktir.
Mesanenin baginda, istemsiz idrara ¢cikmay: 6nlemek icin onu tamamen saran biiyiik bir kas vardir.

Idrar yapma diirtiisii iizerine mesanenin basi istemli olarak genisler ve idrar disart atilir.?2

Mesanenin yapist sinirlidir ve icinde atardamarlar ve toplardamarlar bulunur. Mesanenin
yapisinin bu dogru tanimi ve mesanenin, lireterovezikal bileskenin ve mesane boynunun
islevi, Yunan metinlerinde agiklanan hakim kavramlarla tutarliydi. Hem Galen (MO 130
ila 200) hem de Efesli Rufus (MS 1 ila 2. yiizyil) mesanenin antireflii mekanizmalarina
dikkat cekmigtir.47.48

Bobrek hastaliklar1 konusunda el-Ehaveyni soyle demektedir: "Bobrek,
fonksiyonel bozukluk (islev bozuklugu), yapisal bozukluklar ve bozulma ve tas ve
iltihaplanma ve bobrek zayiflig1 ve atrofisi, yani hozal gibi bazi 6zel bozukluklar dahil
olmak tizere diger organlar gibi hastaliklara tabidir. Khoon Raftan (hematiiri) ve rim
raftan (piyiiri) bobregi tutan iltihaptan kaynaklanir ve (bu hastaliklarda) idrarla birlikte

idrar yolundan irin atilir ve idrar yapma giigliigti (diziiri) ortaya ¢ikar.?*"

Bobrek hastaliklarina iliskin tanimlamalarini takip etmek kolay degildir,
ancak biitiiniiyle ele alindiginda, kaseksi, halsizlik ve damla belirtileriyle birlikte gesitli
etiyolojilere bagl ilerleyici bobrek hastaliginin ortaya ¢iktigini géstermektedir. Renal

atrofi (hozal) olarak adlandirdig1 durum, kaseksi, politiri, 6dem ve damla ile seyreden

161
Melek DEMIR- Edip AKYOL



Dariigsifa Islam Tip tarihi Arastirmalar Dergisi 3/2 (Aralik 2024)

son evre bobrek hastaligina isaret etmektedir. Bu baglamda, iyilesebilen, apse
olusturabilen veya iyilesemeyip "sert" hale gelebilen iltihapli bobreklere atifta
bulunmasi, son dénem bobrek yetmezliginin kiigiik sertlesmis bobreklerine isaret
ediyor gibi goriinmektedir. Sertlesmis son evre bobreklere yapilan atiflar Saliceto'lu
William Gulielmus'a (MS 1210 ila 1277) atfedilmistir, ancak aslinda bu durum 2.
yiizyilda Efesli Rufus tarafindan tamimlanmis ve Gulielmus'tan 200 yil once el-

Ehaveyni tarafindan yeniden ifade edilmistir.484°

Nefrolitiazis tanimi doénemin diger hekimleriyle benzerdir ve hepsi agir
gidalarin ve siit iirtinlerinin tasa neden olabileceginden ve kadinlarin mesane boynu
daha kisa oldugu icin iiretral taslarin agirlikli olarak erkeklerde goriildiigiinden
bahsetmektedir”5051. Ayrica iireter koliklerinin hafifletilmesinde termoterapinin ve

fiziksel aktivitenin roliiniin altini ¢izmektedir:

Tas bobrekte biiyiidiigiinde idrar: engelledigine, dayamilmaz agriya neden olduguna ve agri
nedeniyle zihinsel karigikliga yol acabilecegine dikkat edin. Agrimin her bir durumu bir epizod olarak
adlandirlir (agr1 aralikhidir). Agr1 sirasinda hasta, icinde lahana yapraklar: (Brassica oleracea), hatmi
yapragr (Althaea officinalis), papatya (Anthemis nobilis), ciice sar1 (Astragalus hamosus), ¢emen otu
(Trigonella foenum graecum), keten tohumu (Linum usitatisimum), adacayr tohumu (Artemisia
absinthium) ve deve dikeni (Centaurea calcitrapa) ile demlenmis 1lik su dolu bir kiivette oturmalidir. Ve
su kiivetinden ¢iktiktan sonra (hastanin) sirtina hafifce duvar ¢gigegi (Cheiranthus cheiri) yagwyla masaj
yapimalidir. Daha sonra tek ayak iizerinde [yukar1 ve asagi] ziplamali veya yerinde tiris giden bir ata

binmeli veya tas oradan cikana kadar bir merdivenden hizla trmanmalidir [...].22

Hiddyet'in Ozelliklerinden biri de sistematik ve yapilandirilmis tedavi
kilavuzlaridir.5! el-Ehaveyni, litoklastik ve idrar yollarimi genisletici dogal maddelerin
uzun bir listesini, daha az toksik ama daha az etkili olandan daha etkili ama daha yiiksek
toksisiteye sahip olana dogru siralayarak sunmaktadir.>® Bu maddelerin bir¢cogundan
Dioscorides (1. yiizyil) ve diger Yunanca metinlerde bahsedilmektedir. el-Ehaveyni,
modern s6zliiklerde bulunmasi bazen zor olan bitkiler i¢in siklikla Fars¢a, ancak bazen

Yunanca, Arapga ve Urduca terimler kullanmaktadir.5

el-Ehaveyni, septisemi, yiiksek ates deliryum ve konfiizyon ile komplike idrar
yolu enfeksiyonunu tanimlamistir. Bu durumu menenjite benzer olarak nitelendirmis ve
Bizans tip metinlerinde bulunana benzer bir Oneri** olan bazilik damardan kan alinmasini
Onermistir: "Mesane iltihab1 [dogas1 geregi] sicaktir ve belirtileri biiytiik tahris ve siddetli
agridir, idrar kesilir, sayiklama ile ates yiikselir ve dil kararir ve beyin iltihabinda
[menenjit] goriillen [karisiklik] belirtileri ortaya c¢ikar. Tedavisi beyin iltihabi igin

bahsettigim [yolla] aynidir: ilk olarak bir bazilik ve diseksiyon yapilmalidir]...].22

el-Ciircani

el-Ciircani mesane ve iiretranin fizyolojisini su sekilde tanimlamaktadir: Mesane
bir iseme aracidir ve iki katmanl bir kestaneye benzer. Ic tabaka tutucu ve disari atict sinirlerden
oriilmiistiir ve dig tabaka mesane doldugunda i¢ tabakay: tutan giiclii bir zardan olusur [...]. Mesanenin
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bir boynu vardir ve buradan su digar1 ¢ikar ve erkek mesanesi ii¢ kiorimliyken digerlerinin (kadinlarin)
sadece bir kivrimi vardir. Erkeklerin idrardan daha zahmetli bir sekilde temizlenmesinin nedeni budur.
Mesane boynunda bir kas vardir ve lifleri mesaneye dairesel os yoluyla girer. Idrarin tutulmast ve
zamammda disart atilmas: bu kasin gorevidir ve insanlar istemli olarak isemek istediklerinde, lifleri gevser

ve mesane boynu Allah"in izniyle genisler.3

Acikca goriiliiyor ki, mesane anatomisi ve fizyolojisine iliskin aciklamalari
modern bilimsel bulgular idrar yapma zorlugu olan hastalarin tedavisi igin
kateterizasyonu Onermistir.55%¢ Ancak sislik, yaralanma veya mesane tasi nedeniyle
kateter kullanim1 miimkiin degilse, vezikotomi ve tikayici ajanin bosaltilmasindan baska
bir yol olmadigin belirtmistir®5:  "[...] Iseme giigliigiiniin nedeni tikanma ve disar1
atmada zayiflik ise tedavi gathatir [metal kateter] kullanmaktir [...] ve iltihap, iilser veya
mesane tasi nedeniyle etkili olmadiysa, suyun [idrarin] atilmasi ve tasin ¢ikarilmasi igin
mesaneyi bolmekten baska bir yol yoktur. Tek tehlike yara yerinin kapanmamasidir ki
bu da hastayi1 6liime terk etmekten daha tistiindiir."

Sonug

Bobrek ve mesane tasi hastaliklar: tip tarihinde er-Razi, Ibn Sin3, el-Ehaveyni
ve el-Ciircani tarafindan ¢okga tartisilmistir. Bu bilim insanlarinin bobrek hastaliklarina
yaklasimlarinda bilimsel olmayan, cahilce veya aptalca yontemlere yer yoktu. Eski
[ranl1 hekimlerin bilimsel metodolojisi ve bunun modern iiroloji bulgulariyla
karsilastirilmasi, Ibn Sind ve er-Razi'nin hastalarin teshis ve tedavisindeki
yontemlerinin deneylere dayandigini ve zamanlarinin batil inanglarinin yakininda
olmadigini gostermektedir. Bu taslarin etiyolojisi, teshisi ve tedavisi hakkindaki
aciklamalar1 temelde modern kavramlardan farkli degildi. Kolit ve renal kolik
arasimndaki ve bobrek ve mesane taslari arasindaki ayirict tanilar ¢ok agik bir sekilde
goOsterilmistir. Calismamizin bu alanda gelecekte yapilacak daha kapsamli ve

derinlemesine ¢alismalar i¢in yeni bir sevk yaratacagini umuyoruz.
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