Amerika'daki ortoped) uzmanian, eger si-

yavas lyllestigini belirtiyor. Karbonmonoksit
ve nikotinin kemiklerin yavas yenilenmesing
sebep olduguna inaryorlar. Nikotin kan da-
marlanni darallivor ve yeni kemige kan akig
azaliyor

Georgia Emory Universites!'nden Geor-
ge Cierny énderiigindek: aragtirma grubu in-
cik kemigl kinlan operasyona tabi bir grug in-
sarin kermiklerindeki rejenerasyon (yeniden
olusum) hiz tzerinde galigtiar. 29 kigilik bu
hasta grubu 11 sigara igen, 9 eskiden siga-
ra’ lomis ve 9 sigara igmeyen kigiclen
olusmugtu.

Cigrny'e gore sigara igmeyen kigllerde
kemik tesekkull 2 ay sonunda radyografl
uzeninds belirgindi, Fakat sigara iginlerde du-
rum boyle dediich, Eger insaniar sigara igme-
ye davam ederse kemikier gok yavag lyilegl-

SIGARA iCENLERIN KEMIKLERI DAHA YAVAS IYILESIYOR

gara igiyorsaniz kirllan kemiklerinizin daha

lar. Buna gére sigara igrmeyenierde ortalama

‘sa operasyondan 2 halta énce sigarayi bi-

yordu, Ote yandan sigara igmedikler: takdir-
de kemidin birlesmesi ve yenilenmest hizia:
aiyordu, diyor Clerny.

Sigara Icenlerle igmeyenler arasinda bir
kargilagtirma yapmak [¢in, wzmaniar kemigin
yilesmest igin gegen ay sayisini lyillegen Kis-
min uzunluduna bolerek bir tablo hazirlad)-

deder 2.32 ay/fem, eskiclen sigara igmis olarn-
lardla 2.72 ve sigara igenlerde ise bu deger
2,98 ayfem idi.

Son olarak Cierny séyle diyor: "Sigara
icen ve kinklar (¢in tedavi goren kigiler, efer
Kinklarinim eskiden sigara igmig Kisilerin ke
mik tesekkOla hizinda lyitesmesinl lstiyariar-

rakmalichrlar. "
New Sclentist, 2 Mayis 1992'den gev.:
Cemil SAGIROGLU

riyor. Hemsire onu durdurunca séyle baginyor: “dal,
fal, cakal, bakkal, bakkal dévdim din gece" (ses
cadrisimlari). Hemsire soruyor: “Neden usiu durmu-
yorsun?'' Hastanin cevabi: “*Su camdaki 10 sinek
uslu dedll”" (Yandan konusma veya Ganser send-
romu: yanit soruyla ilgili, fakat anlamsiz). Hemsire
sormaya devam ediyor; “'Adimz ne?”, “Emine"
“Hangi kogustasiniz?'', “Emine” vb. (direnme =
perseverasyon), Hasta birden yildinm hiziyla cok ko-
nusmaya baslhyor (séz tufam = logore). Bir konu-
dan digerine atlamaktadir (konusmanin raydan cik-
mas), Arada bir var olmayan bir sozciik soyler: “'Ben
her glin 'yomkolobas' sporu yapanm' (neolojizm =
yeni sozclk yaratma). Hasta birgok kelimeyi anlam-
sizca pespese siralar: “Ormanlar,.. digmaniar...
eger bu kigsa... evde ztrafa var... Ninem, All Paga-
nin kizi..."" (laf salatas) = baglantisiz konugma =
inkoherans). Hasta, konusmasi sirasinda bir tarld
ana konuya giremez; ayrintilarda takilir kalir (labiren-
ik dustince = ayrinticilik veya tegetsel konusma).
Hasta ayni stzclklerl gece gindiz haflalarca tek-
rarlar: *'Ahmet 6ld(), Ahmet 6ldi, Ahmet 6ldi..." (an-
lamsiz yineleme = verbijerasyon). Kargisindakinin
sozlerini tekrarlar (ekolali).

Katatonik Sizofreni

Hasta, drnegin sad kolu ve sol bacag havaya
kaldinlinca yorulmadan saatlerce put gibi durur (ba/-
mumlasma = flexibilitas cereas veya donakalim =
katalepsi). Hasta boyle glg bir pozisyonu kendisi alip
saatlerce o durumda kalabillr (donma = katatonik
stupor). Bir mumya veya heykell andinr. Uyaniktir;
olan biteni anlar, fakat uyarilara cevap vermez. Ye-
mez, icmez, hareket etmez, konusmaz, soylenenin
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aksini yapar (karsitgiik = negativizm). Doktorun ha-
rekel, soz ve mimiklerini aynen tekrarlar (etki altin-
da kalma = suggestibilité), Durmadan ayn hareket-
leri tekrarlar (basmakalip davranis = slereofipi). Ve-
rilen emirlere robol gibl itaat eder (otomalik itaat).
Yapmacik tiyatrovarl hareketleri olur (mannerism).
Bu hastalar birden saldirabilir (katatontk &fke),

Boylece bir sizofrenin alg, duygu, disunce ve
konusmasinda derin dedisiklikier olabildigini, bas-
langig, seyir ve sonunu, tedavisini ve tedavinin yan
etkilerinl gbérdik. S6zimlzi akil hastalig (zerine
soylenmis bazi 6zdeyislerle baglamak istiyoruz:
"Diinyada o kadar gok akil hastasi ve ger| zekali var
ki, onlan akil hastanelerinde aramaya gerek yok"
GOETHE; ""Baska delilerin arasinda deli olmak, tek
basina akilli olmaktan daha zararsizdir " DIDEROT;
“Herkesin delilik sayilabilecek bir yani vardir.” Rud-
yard KIPLING; “‘Hayatta dyle durumlar olur ki, igin-
den gikmak igin biraz gilgin olmak gerekir,” La Roc-
hefoucauld, “Cilginhgin en buyuk kaniti, bir insanin
amaglariyla o amaglara varma yollar arasindaki
oransizliktir."" Napolyon; '"Her dahinin dell bir yan
vardir.”" (anonim).
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