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ÖZET

Tıbbi sülüklerin kan emme esnasında dokuya 100’den fazla biyoaktif madde salgıladıkları bilinmektedir. Özellikle plastik cerrahide olmak 
üzere hastalıkların ve belirtilerinin tedavisinde sülükler kullanılmaktadır. Bu yazıda bir kaza sonrası sağ el orta parmak distal falanksı kopmuş 
7 yaşındaki bir olgu sunulmuştur. Kopan parça plastik cerrahi kliniğinde yerine dikilmiş ve 15 gün süren tıbbi sülük uygulaması (Hirudo 
medicinalis) ile tedavi edilmiştir. Hirudoterapiye başladıktan sonra yerine dikilen falanksta doku ödemi azalmış, ağrı kaybolmuş ve yeniden 
damarlanma başlamıştır. Başta kopan parmak ve flepler olmak üzere plastik ve rekonstrüktif cerrahi uygulamalarında öncelikli olmak kaydı ile 
Türk hekimleri hiroduterapinin, avantajlarının farkında olmalıdırlar. (Turkiye Parazitol Derg 2013; 37: 154-6)
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ABSTRACT

Medicinal leeches are known to inject more than 100 bioactive substances in the tissue whilst sucking blood. They are being successfully 
used for the treatment of diseases and symptoms, especially in plastic surgery. We report the case of a 7-year old boy, who had lost the first 
phalanx of the middle finger of the right hand after an accident. The detached digit was replanted in the plastic surgery clinic, and treated 
within a period of 15 days with medicinal leeches (Hirudo medicinalis). Soon after the initiation of the hirudotherapy, the revascularisation 
of the re-attached phalanx, as well as the resolving of tissue oedema and pain was observed. Turkish physicians should be aware of the 
advantages of hirudotherapy in plastic and reconstructive surgery, especially in cases of detached digits and flaps.  
(Turkiye Parazitol Derg 2013; 37: 154-6)
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Olgu Sunumu: Mikro Cerrahiye Yardımcı Bir Metot, Hirudoterapi  
A Case Report: Hirudotherapy as a Treatment Modality in the Microsurgery 

GİRİŞ

Kan emici bir parazit olarak bilinen sülüklerin çok fazla sayıda 
türü olup bunlardan sadece bir kaçı (Hirudo medicinalis, 
Hirudo verbana, Hirudo orientalis, Hirudo troctina vb.) tıbbi 
amaçlarla tedavide kullanılabilmektedir (1). Tıbbi sülükler, 
çok eski devirlerden beri bazı hastalıkların tedavisinde 
ve özellikle de doğu tıbbında flebotomi amaçlı olarak 

kullanılmaktadır (2-4). Sülük salyasında birbirinden farklı etkileri 
bulunan 100’ün üstünde biyoaktif madde (vazodilatatörler, 
antikoagulan moleküller, bakteriyostatikler, analjezikler, anti-
inflamatuarlar, lokal anestezikler, prostaglandinler, protienazlar 
vb.) izole edilmiş olup, bunlardan hirudin en iyi bilinen çok 
güçlü bir antikoagulan moleküldür (1, 5-7). Sülük, kan emme 
sırasında bu maddeleri dokuya vermektedir. Halen en gelişmiş 
ülkeler dahil (ABD, Kanada, Almanya, Fransa, Hollanda, Rusya, 
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vb.) dünyanın bir çok yerinde, bazı hastalıkların tedavisinde (mikro 
cerrahi, glokom, hematom, tromboz, gangrene gidişin önlenmesi 
ile arteriyoskleroz, diabetik damar komplikasyonları ve varisler 
gibi çeşitli damar bozukluklarında, vb.) tıbbi tedaviye yardımcı 
olarak kliniklerde (cerrahi, travmatoloji, stomatoloji, oftalmoloji, 
vb.) hirudoterapi kullanımı artmaktadır. Özellikle, rekonstrüktif 
cerrahide post operatif sülük kullanımı ile dolaşımın düzenlenmesi 
ve flapların mikrorevaskülarizasyonu sağlanır (8-12). 

Ülkemiz tıbbi sülüklerin bulunması açısından çok şanslı bir 
durumdadır. Her yıl dünyanın çeşitli ülkelerine, Tarım ve Köyişleri 
Bakanlığı’nın belli miktarlarda ihracına izin verdiği tıbbi sülüklerin, 
ülkemiz tıp uygulamalarında da gerektiği kadar öneme sahip 
olması için hekimlerin bilgilendirilmesi gerekir (13, 14). Yazımızda, 
distal falanksı kopan ve dikilen bir hastanın, parmaktaki ağrısının 
giderildiği, revaskülarizasyonu hızlandıran ve dokudaki ödemi 
çözerek dikilen kısmın tutmasına yardımcı olan hirudoterapiye, 
yeniden Türk hekimlerinin dikkatlerini çekmek amacıyla yer verdik. 

OLGU SUNUMU

Yedi yaşında bir erkek çocuk parkta oyun oynarken sağ el orta 
parmak distal falanksının kopması nedeni ile bir hastanenin 
plastik cerrahi kliniğine başvurulduğu, sadece parmak derisinin 
kopan kısmı tuttuğu ve büyük oranda parmak ucunda ezilmenin 
de olduğu, aynı gün parmağın kopan kısmının klinikte dikildiği 
ifade edildi. Dikilen parmakta iki gün içerisinde, gittikçe artan 
şiddetli bir ağrı ve morarma şikâyetlerinin olduğu ve doktorlar 
tarafından yapılan muayene sonrası parmağın kopan kısmının 
tutmadığı, 1-2 gün bekledikten sonra dikilen kısmın yeniden 
kesilebileceği bildirilmiş. Hastanın babası tarafından bu tür 
durumlarda sülük tedavisi ile iyi sonuçlar alındığının bilinmesi 
ve hekimlere duyurmadan 1-2 seans parmak uç kısmından sülük 
tedavisi yapılması üzerine, hastanın ağrısının geçtiği ve şiddetli 
olan morarmanın açılmaya başladığı ifade edildi. Babasının isteği 
ile taburcu edilen hasta, hirudoterapi için kliniğimize başvurdu. 
Hasta geldiğinde sağ el orta parmak distal falanksta tırnak köküne 
kadar uzanan krutlu siyanoze, ödemli tırnak ve deri bütünlüğünün 
bozulduğu crash injuri izlenmekteydi (Resim 1). Kliniğimizde 
aynı gün hastaya parmak ucundan hirudoterapi uygulamasına 
başlandı. İlk seansta 3 adet tıbbi sülük (H. medicinalis) biri parmak 
ucuna, ikisi dikiş yerinin proksimaline lateral tarafından uygulandı 
(Resim 2). Aynı zamanda, sağ ele torbalama yöntemi (bagging) 
ile yüksek doz (100 μg/m³) ozonterapi yapıldı. Hızlı bir şekilde 
parmak renginde açılma başladı. Hastanın çok muzdarip olduğu 
ve parmak ağrısının ilk uygulama neticesinde kaybolduğu ifade 
edildi. İlk 5 seans sonucu parmağın rengi normale döndü, günde 
bir seans ve her seansta 3 sülük kullanılarak toplam 15 seans 
hirudoterapi, günde bir seans olmak üzere 10 seans ozonterapi 
(bagging) sonrasında parmak tamamen iyileşti (Resim 3). 
Uygulamada kullanılan her sülük tek bir sefer kullanılarak daha 
sonra alkol içerisinde imha edildi. İmha edilmiş olan sülükler, 
belediyenin tıbbi atık imha ekiplerine teslim edildi.

TARTIŞMA 

Tıbbi sülük tedavisinin uygulandığı alanlar içerisinde en dikkat 
çeken durum, travmatik yaralanma ile kopan bir uzvun dikilmesi 
sonrası post operatif sülük kullanımı ile mikrorevaskülarizasyonun 
oluşmasının hızlanmasına ve dolaşımın düzenlenmesine olan ciddi 

katkılarıdır. Bu etkileri, kan emdirme esnasında dokulara verdikleri 
salyasında bulunan güçlü antikoagulanlar (hirudin ve bdellin) 
vazodilatatörler, analjezikler, antiinflamatuarlar ve lokal anestezikler 

Resim 1. Sülük tedavisi öncesinde parmağın görünümü

Resim 2. Sülük tedavisi sırasında parmağın görünümü 

Resim 3. Sülük tedavisi sonrasında parmağın görünümü
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gibi çeşitli biyoaktif maddelerle sağlarlar. Aynı zamanda, Rusya, 
Fransa, Hollanda, İsviçre ve İngiltere gibi ülkeler tarafından, bu 
maddeler sülüklerden saf olarak elde edilip bazı hastalıklarda tedavi 
amaçlı olarak ta kullanılmaktadır. Transplante edilen dokularda, 
kapiller kan damarlarının birleştirilmesinin zorluğu sebebiyle, bu 
sistemin gelişip tamamen sirkülasyon sağlanana kadar dokuya 
oksijenden zengin taze kan gelmesini sağlamak ve dokuda 
meydana gelen şişliği gidermek amacı ile sülükler kullanılmaktadır. 
Sülüklerin kan emmesi ile negatif basınç oluşur, dokudaki venöz 
konjesyon ve artmış venöz basınç düzelir, kapiller akımı artar ve 
dokuya taze oksijenize kan akımı sağlanır. Hasarlı doku, taze kanla 
gelen oksijen ve diğer gıdalarla desteklenir (5, 15). 

Olgumuzda, parmağın kopan distal falanksının dikildikten sonra 
şiddetli şekilde morarması, şişmesi ve dolaşımın yeterince 
sağlanamaması sonucu nekroza gidişin başlaması noktasında, 
dokuya sülük uygulanması ile önlenmiş, önce hastanın şiddetli 
olan ağrısı geçmiş ve tedavinin etkin olarak sürdürülmesi ile 
parmak sakatlığı önlenmiştir. Literatürde benzer birçok olgu 
bildirilmiştir (8, 16, 17).

Venö-oklüziv deri fleplerınde hirudoterapiyle birlikte hiperbarik 
oksijen kullanımının doku surveyini iki kat arttırdığı bildirilmiştir 
(18, 19). Bu nedenle, olgumuzda bagging ile yüksek doz (100 μg/
m³) ozonterapi desteği de sağlandı.

SONUÇ

Tıbbi literatürde yer alan çok sayıdaki çalışmada ortaya konduğu 
gibi, hirudoterapinin çeşitli hastalıklardaki tedaviye yardımcı rolü 
inkar edilemez. Ülkemizin tıbbi sülük kaynağı açısından zengin 
olduğu ve temin zorluğu olmadığı düşünülürse, özellikle cerrahi 
alanda çalışanlar başta olmak üzere Türk hekimlerinin bu uygula-
madan etkin ve bilinçli bir şekilde yararlanması gerektiğini 
düşünmekteyiz.
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