SOGUK SU
YASAM
KURTARIYOR

BEN DAVISS
ort yasindaki Jimmy Tontlewicz, 1984'(n Ocak ayin-
da Michigan Gol0'ndn dondurucu soukluktaki sular-

na disti. Kurtancilar onu buzun altinda, ancak 20 dakika
sonra buldular ve sudan gikardiklarinda Jimmy soluk almi-
yordu. Ama Jimmy dlmedi. Gegmis yillarda bir ditzine kadar
gocukta oldudu gibi, buziu suyun altinda élimedl denecek
kadar uzun bir sire kaldiktan sonra kurtuldu. Bu nasil oldu?
Toronto'daki Gocuk Hastanesi doktorlanindan Alan W. Conn,
bu konuda uzun zamandir kabul edilen tibbi disinceye kar-
sl gikan bir agiklama one sdrmektedir. Ona gbre, gocuklar
buzlu suyu Iglerine gekerek kurtulabilmektedirler.

Bir ylizyildan beri bu gocuklarin kurtulmus olmalan “'dal-
ma refleksi™ ile agiklaniyordu. Bu refleks bitiin hava solu-
yan omurgah canlilarda olan fizyolojik bir yanittir. Bir uyan
oldugunda —bu yiz Gzerine su basmnci seklinde de olabilir—
bedende kol ve bacaklara, ¢izgill kaslara, sindirim sistemine
giden kan akimi azalir ve beyin, kalp ve karacider gibi ya-
samsal onemi olan organlara yonelir. Ancak British Colum-
bia'daki Viktorya Universitesi'nde bir biyolog ve sogugun et-
kileri konusunda yetkill bir kisi olan John Hayward'a gore dal-
ma refleksi, ancak soluk tutuldugu stre boyunca etkill ola-
bilmekedir. Insanlar soduk su altinda soluklarini, ortalama
olarak 30 saniyeden daha kisa bir sire tutabilirler ve ‘‘en
iyi kosullar aitinda bir dakikadan daha kisa bir zaman"" dal-
ma reflekslerini sorddrebilirler. Hayward *'Soduk sudaki bo-
gulmalarda kurtulma mekanizmasinin dalma refleksi lle ilgili
oldugu digincesini bir kenara birakmak gerekir," demekte-
dir. Oyleyse gocuklar bu kadar uzun sire nasil canl kalmak-
tadirlar?

Conn buna, akut batma hipotermisi (suya batma ile ani-
den olan siddet!l sicaklik dogmesi) ismini vermektedir, Buz-
lu su solukla igeri alindi§inda, akciger dokusundan dolagim
sistemine gecer, kalpten gecerek aorta gider ve daha son-
ra carotid arterler lle doGrudan beyne ulagir. Soduk su canli
dokuyu dondurur ve bazen solunum durduktan 45 dakika son-
raya kadar onu koruyabilir.

Conn “‘Insaniann bogulduklan zaman suyun dolagimia-
rina gectigi bir ylzyildan beri biliniyordu. Ancak 1982'ye ka-
dar kimse suyun sicaklik derecesinin bu kadar bilydk bir fark
yaratabilecedini bilmiyordu."* demektedir.

Conn bu ilkeyi, boguima sirasinda beyindeki degisiklik-
leri aragtinrken ortaya koydu. Uyusturulmus hayvanlarda bo-
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Gulma sirasinda kanin ve beyinin sicakliklann figerken, bu
sicakliklann hemen aym anda dismeye basladigim buldu,
Bazen bu sicakliklar, kisa slirede suyun sicakhk derecesine
kadar Iniyordu,

Boylece Conn'a gdre *'cocuklarn uzun sire su altinda
kaldiklan halde iyileserek kurtulmus olmalannin nedeni, kalp
daha durmadan fylce sogumus olmalanyd. *‘Conn olaym by
sekilde Islemesinin gocuklarda yetigkinlerden daha etkili ol-
duguna inanmakdadir, gunkd gocuklann beden sistemleri daha
abuk yilesir ve daha kilgik olmalan nedeniyle, sicakliklan
daha hizl diser.

Bu bulusun tedavi alamnda énemli uygulamalan olaca-
@1 gorlimektedir. Conn'un sdyledigine gére *'simdiye kadar
bofulma tehlikesi atlatan kisiler, kalpleri galigtiktan sonra sa-
dece yataga yatnlip birakiliyorfardi. Bazen uyaniyorlardi ama
gogu zaman uyanmiyorlardi. “*‘Bogulan baz kisilerde, beyin-
deki hasann kisiler sudan gikaridiktan sonra olabilecegini fark:
eden Conn (gOnki beyinleri, suyla dolu durumdaki dolasim
sistemleri kendilerine yeterli oksijen safjlayamadan isinma-
ya basliyordu) yeni ve daha atak bir tedavi programi gelitir-
di. Bu programa gore sistemlerdeki asin suyu disari atmak
icin idrar yaptirics Haglar kullaniyor, ayni zamanda kas gev-
seticiler vererek kaslanin oksijen gereksinimini azaltiyor ve
Okslrok ile hapsirma reflekslerini baskilayarak, sigmis du-
rumda olan beynin sarsilarak zarar gormesini dnldyor. Ek ola-
rak bir solunum aygiti yoluyla hastaya oksijen veriyor,

Conn'un teorisl, sadece Iki yildir yayain olarak yayin-
lanmig olmasina kargin biydk bir ilgi gormistir, Sikago'da
Gocuk Akl Hastanesi'nde sinir cerrahi olan David McLone,
Jimmy Tontlevicz'in tam iyilesmis olmas: yizinden onu des-
teklemektedir. McLone *'Saninm gogu hastane onun ¢alig-
masini boyle olgulann tedavisinde bir devrim olarak gori-
yor." demektedir.

Science 85'len cev.: Ziya Toros SELCUK

1: (Beliavsky-Popovic, Sarajevo 1982)

1.Fe5! Fxd5 [ya da 1..Fxe5 2.Vxi7
Fg73.Vxg6 $g8 (3..5h8 4.Af6é Fxf6 5.Vhé Sg8
6.Kxf6) 4.At6 S18 5.Ke7l Sxe7 6.Vxg7 mat. Veya
1..Vxd5 2.Af6 Fxf6 3.Vxf6 Kg8 4.Kdi Va2 (4..Vxdi
5,VxI7 §h6 6.Ff4 mat) 5.Kb2! (Ve & 6.Vxeb fxeb
7.Kd7 Sh6 8.Ff4 g5 9.Fd3l kh8 (9..Kgb
10.Fxg5/hxg5 11.Kn7 mat.) 10.Fxg5/hxg5 mat.]
2.Vi6ll Vxe5 3.Kxe5 Kxd7 4.Kxd5 Siyah oyunu
terkeder.

2: (Matanovic-Christiansen, Bali 1982)

1..Kxh3!l 2.9xh3 VI3 3.§h2 Axg4 4.0 (4Shi
Vh3 5.8g Vh2 6.5fi Vi 7.5e2 Vxg2) 4..Vxi2 5.5h
Vg3 Beyaz oyunu terkeder. Giink( 4..Kxd5 5.VxI7
ya da 4,. Fxi6 5.Kxd7 var.

3: (Brooks-Coudari, Los Angeles 1982)

1.Axf7 Sxi7 2.Veb $18 (2..5e8 3.Ae5 Fg8
4 Vxe6 Sf8 5 Ag6) 3.Ae5 VeB 4.Fxd5 slyah oyu-
nu terkeder. Glnki a) 4..Axd5 5.Axd7 b) 4..cxd5
5,Ag6 Fxgé 6.fxg6 FI6 7.Fd6 kurtulmak imkansiz!




