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Seksendokuz yılının başlarıydı, Erhan (Prof. 
Dr. Erhan Ilgıt) ile anjiyoları bitirmiş rapor-
lamaya geçmiştik ki bir firmadan iki genç 
arkadaş, Sencer Özkan ve Pelin Sağlam, görüş-
meye geldi. Aslında KVC için getirdikleri bir 
malzemeyi belki radyoloji de kullanır diye 
düşünmüşler. Konuşmaya başladıktan sonra bu 
pazarla ile ilgili vizyonlarını ve isteklerini de 
görünce başka bir ürün teklif ettim.

Bir iki ay gecikmeli de olsa gelen dergiler-
den ve özellikle AJNR den gelişmeleri takip 
etmeye çalışıyorduk. Hele bir Galen ven anev-
rizmasını da transtorkuler yoldan girip embo-
lize edince girişimsel nöroradyolojiye merakım 
iyice artmıştı. Avrupa ve ABD de bir takım 
insanlar (Berenstein A, Debrun G, Halbach 
VV, Higashida RT, Hieshima GB, Lasjaunias 
P, Moret J, Picard L, Valavanis A, Vinuela F 
vb.) Serbinenko’nun açtığı yolda, 1986 yılında 
piyasaya sürülen mikrokateter denilen incecik 
kateterlerle (Tracker, Target Therapeutics, San 
Jose) ve değişik tıkayıcı malzemeler kullanarak 
enteresan girişimsel nöroradyolojik işlemler 
yapmaya başlamışlardı. Bu kateterlere ulaşma-
mız o sırada mümkün görünmüyordu.

Ben de Sencerlere AJNR den bulduğum 
Target Therapeutics firmasının adresini ver-
dim ve bu firmanın temsilciliğini almalarını 
önerdim, kabul ettiler. Bir iki hafta sonra 
fakslarla mektuplarla yapılan yazışmalar 

sonucunda temsilciliği aldılar. Kataloglarını 
istedik, üç dört hafta sonra da kocaman dos-
yalar ve bir video kaset geldi. Sanki yıllardır 
kullanıyormuşuz gibi sadece literatür bilgi-
mizle bir sürü mikrokateter, mikro kılavuz tel, 
mini “coil” ki daha yeni piyasaya çıkmıştı, 
“coil pusher,” ayrıca temsilciliğini aldıkları 
ITC firmasından da “detachable baloon,” 
NBCA, tantalum tozu, farklı boyutlarda PVA 
gibi malzemeleri seçtik. Haklı olarak sor-
dukları bunları kime satacakları sorusuna da 
“bize” cevabını verdik Ekimsan’a. Bu cevapla 
herhalde, biz nasıl bir işe girdik diye düşüne-
rek çıkmışlardır klinikten. Bu arada bir küçük 
ayrıntı daha, gelen video kaset NTSC ve biz-
deki yaygın video oynatıcılar da PAL forma-
tında olunca kaseti seyretmek için ciddi bir 
çaba sarfettik. Nihayet bir arkadaşın ağabeyi-
nin evinde NTSC video oynatıcı bulup orada 
ilk defa ürünleri ve nasıl kullanılacaklarını 
görmüş olduk.

Hikayenin başlamasından bir iki ay sonra 
artık malzemelerimiz gelmişti. “Başka bir 
şey lazım mı?” diye sorduklarında, ben de bir 
yumurta pişirme aleti ile elektrikli kahve değir-
meni istedim. Hoca herhalde ev düzüyor diye 
düşünerek gidip Amerikan pazarından (bu tip 
ürünler kaçak gelirdi ülkeye) olayla ne alakası 
olduğunu, ne işe yarayacağını anlamadıkları bu 
aletleri de temin ettiler.
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Yıl ortasından itibaren farklı patolojilerde 
nörogirişimleri yapmaya başladık. Bu noktada 
aşılması gereken en önemli sorunların başında 
klinisyenlerin, özellikle beyin cerrahlarının 
ikna edilmesi vardı. Neyse ki gelişmeleri takip 
eden ve destek veren genç, açık fikirli beyin 
cerrahı arkadaşlarımız vardı ve onların deste-
ğiyle ve elde ettiğimiz sonuçlarla yavaş yavaş 
girişimsel işlemleri kabul ettirmeye başladık. 
Serebral anevrizma, AVM, dural AVM, karo-
tikokavernöz fistül gibi intrakraniyal lezyonla-
rın yanı sıra mikrokateter ve çeşitli embolizan 
ajanları ekstrakraniyal patolojilerde de kalıcı 
veya preoperatif amaçlarla kullandık.

Etilenoksitle steril ettirdiğimiz kahve değir-
meni ile Gelfoam plakalarını öğüterek pamuk 
haline getirip kontrast madde ile karıştırıp 
embolizan ajan olarak kullandık. Yumurta pişi-
ricinin ise kapağındaki delikten çıkan buharı 
kullanarak mikrokatetere şekil verdik. Bu 
tekniği 1985 yılında “preshaped” kateterler 
ülkemize gelene kadar anjiyografi kateterle-
rini böyle şekillendirdiğimiz için biliyorduk. 
Böylece kahve değirmeni ve yumurta pişiriciyi 
ev için değil işlemler için aldırdığımızı da gös-
termiş olduk.

Mini koil kullanımında en büyük zorluk, 
bunların sadece “coil pusher” ile itilebilmesin-
deydi yani eğer işlem sırasında uygun yerleş-
mediğini görürseniz koili geri çekmek mümkün 
değildi. Tabii bu sırada tam koili gönderirken 
kateter yerleştirdiğiniz yerde konum değiştirir 
veya parent artere düşerse bu durumda kateteri 
içindeki koille birlikte tümüyle dışarı almak ve 
herşeye yeniden başlamak gerekiyordu.

Sadece anjiyografi deneyimi ve bolca litera-
türle bir sürü işlem yapmış olmama rağmen bu 
girişimleri yapan birilerini izlememiş olmanın 
eksikliğini hissediyordum. 1990 Yılının baş-
larında Prof. Dr. Gazi Yaşargil’e bir mektup 
yazarak birlikte çalıştıkları Prof. Dr. Anton 
Valavanis’in yanına kısa süreliğine de olsa 
gelmek istediğimi ilettim. Pek umudum yoktu 
ama iki hafta kadar sonra Valavanis’ten çok 
sevindirici bir davet mektubu aldım. Zürich 
Üniversitesi’ne memur maaşıyla ancak bir 
aylığına gidebildim. Orada bulunduğum 
süre içinde Valavanis’ten çok öğrendim ama 

en mutlu olduğum nokta yaptığımız işlerde 
Amerikayı hep yeniden ama doğru keşfettiği-
mizi görmek oldu.

1993 Yılına geldiğimizde girişimsel radyo-
lojide bir sıçrama daha oldu, GDC (Guigliemi 
Detachable Coil) piyasaya sunuldu. Daha 
Faz 4 çalışmasındayken ilk kullananlardan 
biri olmak istiyorduk. Kullanmaya başlama-
dan önce Oxford Üniversitesi’nde Prof. Dr. 
James V. Byrne’ın yanında bir günlük bir 
eğitim almak gerekiyordu. Bunun üzerine, 
1990 yılında Fransa’da Picard’ın yanında 
eğitimini tamamlayarak Türkiye’ye dön-
müş olan Civan (Prof. Dr. Civan Işlak) ve 
Sencer ile birlikte Oxford’a gittik. Her ne 
kadar anevrizması embolize edilirken domuz 
uyanmış ve yeniden uyutulurken ölmüş olsa 
da biz eğitimimizi tamamlamış kabul edildik 
ve günün diğer yarısında Oxford’un tadını 
çıkardık. Ülkeye döndüğümüzde de artık 
Faz 4 çalışmasının birer ayağı olarak Civan 
Cerrahpaşa’da ben Sevgi Hastanesi’nde çok 
daha güvenli bir şekilde anevrizma emboli-
zasyonları yapmaya başladık. GDC ile embo-
lizasyonda koilin koparılması için uygulanan 
doğru akımın bir fazını hastaya sapladığımız 
iğneye bir fazını da koile bağlı kılavuz tele 
bağlardık. Koilin kopması için geçen süre ilk 
koilde 4 dakika civarındayken sonraki koil-
lerde bu süre uzayarak dakikaları bazen saat-
leri alırdı.

Yine doksanlı yılların başlarında 
(1992) Saruhan (Prof. Dr. Saruhan Çekirge) ve 
Işıl’ın (Prof. Dr. Işıl Saatçi) ABD deki eği-
timlerini tamamlayarak dönmeleri ile bir-
likte ülkemizin önde gelen merkezlerinde 
(Gazi, Hacettepe, Cerrahpaşa, Ankara, Ege, 
Çapa) girişimsel nöroradyolojik işlemler yapıl-
maya ve bu merkezlerden yetişen arkadaşları-
mız sayesinde de yaygınlaşmaya başladı. Eğer 
bugün Türkiye girişimsel nöroradyolojide 
önemli bir merkez haline geldiyse ve dünyada 
bir Türk ekolünden bahsediliyorsa bu, girişim-
sel nöroradyolojiye emek vermiş tüm arkadaş-
larımızın sayesindedir.

O yıllara ait birkaç yayın:
Çizmeli MO, Uluğ MH, Erdoğan A. 

Galen Veni anevrizmasında transtorküler 
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CIRSE ye Türkiye’den ilk katılım, Prof. Dr. 
Umman Sanlıdilek ile birlikte, 1990

Mini coil Prof. Dr. James V Byrne
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Dr. Guido Guglielmi Fernando Vinuela, Guido Guglielmi ve Gary 
Duckwiler 
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