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Soguk Isingi

insan kalbi, yumruk buyukliginde bir kas-

tir. icleri kan dolu dért odaciktan olusur.
Kalbin tst boliminde iki kulakgik, alt boli-
minde iki karincik vardir. Kalp kasi dizenli
araliklarla kasilarak, oksijeni azalmig kani ak-
cigerlere, oksijenli kani da viicuda pompa-
lar. Kalbin pompa gorevini stirdlrebilmesi ve
kan dolasimini devam ettirebilmesi icin dmdir
boyu ritmik sekilde kasilip gevsemesi gerekir.
Kalbin kasilmast icin gereken elektrokimyasal
uyari yine kalbin icinde Uretilir. Kalbin sag ku-
lak¢iginda yer alan ve elektrik treten bolge-
sine sinlis digimu denir. Sinlis digimiin-
de baslayan elektrik uyarisi asagi dogru ya-
yilarak kalbin ritmik kasiimasini saglar. Eris-
kin bir insanin kalbi esit araliklarla yani rit-
mik olarak dakikada 60 ile 80 arasinda, giin-
de yaklasik 100.000 kez atar. Egzersiz sirasin-
da ve stres altinda kalindiginda kalp atim hi-
21 100'Un Uzerine cikabilir. Kalp atislari arasin-
daki stirenin diizensizlesmesi, yani kalp ritmi-
nin bozulmasina aritmi denir. Aritmi sirasin-
da kalp hizi normal olabilecegi gibi 60'in al-
tinda (bradikardi) veya 100'Un Uzerinde (ta-
sikardi) olabilir. Kalp damarlarindaki tikanik-
liklar ve kalp kasindaki degisiklikler aritmi-
ye siklikla yol acan durumlardir. Kalbin jene-
ratorli konumunda olan sinlis digiimiinde-
ki islevsel bir bozukluk nedeniyle diizenli sin-
yal olusmamasi veya burada uretilen sinyal-
lerin kalbin alt tarafindaki karinciklara ileti-
lememesi (AV blok) en sik karsilasilan ritim
bozuklugu nedenleridir. Sinlis digimiinde-
ki sinyal Gretiminin bozulmasina hasta siniis

sendromu denir. Bu hastalikta, elektrik sinya-
linin olusmamasina bagli olarak ani kalp dur-
masl ve 6lim gordlebilir. AV blok denilen sin-
yal ileti mekanizmasindaki bozuklukta da
kalp ritmi diizensizlesir ve viicudun ihtiyacini
karsilayacak kan dolagimi saglanamaz. Kulak-
¢ik ve karinciklar arasindaki sinyal iletimi tam
olarak kayboldugunda (tam AV blok) kalpte-
ki baska elektrik merkezleri, yasamsal islevle-
rin devamliligini saglamak icin yavas bir yar-
dimci ritim Uretir.

Aritmi sirasinda, kalbin diizensiz kasilma-
sina bagli olarak viicudun ihtiyacini karsilaya-
cak kadar kan pompalanamaz ve organlarda
islevsel kayiplar olusabilir. Ritim bozuklukla-
r kalp icinde pihti olusmasina ve bu pihtila-
rin yerinden kopup akciger ve beyin gibi or-
ganlara giderek hayati sorunlar
dogurmasina yol acabilir. V-
cudun oksijen ihtiyacinin ye-
terince karsilanamamasi duru-
munda bas dénmesi, goguste
rahatsizlik hissi, halsizlik ve ba-
yilma gibi sikayetler gorilebilir.
Aritmi tedavisinde kalp ritmini
dlizenleyen cesitli ilaglar kulla-
nilir. Bu ilaglarin faydali olmadi-
g1 durumlarda hastaya kisa sui-
reli elektrik soku (kardiyover-
siyon) uygulanabilir. Kalpte diizensiz elekt-
rik sinyalleri olusturan ve buna bagl aritmiye
yol acan bolgeye, bir kateter araciligiyla ylk-
sek frekansl elektrik enerjisi verilmesi diger
bir tedavi secenegidir. Kateter ablasyonu de-
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nilen bu tedavide, dlizensiz sinyal tGreten bol-
ge elektrik uyarisiyla baskilanarak o bélgede-
ki sinyal Gretimi durdurulur.

Kalp ritmini normale cevirmek igin dis
elektrik kaynagindan kalbe sinyaller gon-
derilmesi, ritmin diizenlenmesinde hayli et-
kin bir tedavi seklidir. Kalp pili denilen elekt-
rik kaynadi ve bunu kalbe tasiyan kablolar
(elektrotlar) sayesinde kalp kasi diizenli ola-
rak uyarilarak kalbin istenilen sayida atmasi
saglanir. Kalp pilleri, acil durumlarda devre-
ye girmek Uizere gecici olarak kullanilabilece-
i gibi, uzun siireli tedavi amaciyla kalici ola-
rak da yerlestirilebilir. Cilt altina yerlestirilen
kalp pilinin kalbe gdnderdigi elektrik sinyal-
lerinin sayis, viicudun degisen ihtiyacina go-
re otomatik olarak belirlenir. Ylirime ve eg-
zersiz gibi etkinlikler sirasin-
da kan basinci ve organlarin
oksijen ihtiyaci artar. Bunu al-
gilayan kalp pili, uyari sayisi-
ni artirarak kalbi hizlandirir.
Kuvvetli elektrik alanlari olus-
turan cihazlar, yiksek gerilim
hatlari, radyo, televizyon ve
telefon icin kurulan yayin te-
sisleri kalp pilleriyle etkilesi-
me girecek diizeyde elektro-
manyetik sinyaller olusturur.
Bu nedenle kalp pili tasiyan kisilerin bu tir
cihazlara ve tesislere yaklasmalar sakinca-
I olabilir. Kalp pillerinin dmrii 5-10 yildir. Be-
lirli araliklarla pil kontrol edilir ve gerektigin-
de degistirilir.

okularin belirli bir sicakligin altina diis-

mesi ve donmaslyla meydana gelen
hasara soguk isirgi denir. Viicudun soguga
verdigi ilk yanit damarlarin biziismesi ya-
ni vazokonstriiksiyondur. Viicut sicakliginin
diismesiyle kilcal kan damarlarinda hticre
hasari olusur, buna bagl olarak da kan akimi
bozulur. Dokuya giden kanin azalmasina yol
acan bu durum donmay kolaylastiran et-
kenlerin basinda gelir. Hayati organlarin si-
cakhgini korumak icin viicut diger bolgelere
giden kanin dolasimini neredeyse durdurur.
Bu nedenle, soguk isirginin en sik goralda-

gu bolgeler, viicudun ug kisimlari olan eller,
ayaklar, kulaklar ve burun ucudur. Kan aki-
mi azaldik¢a dokular sogumaya baslar. Hiic-
relerdeki olumsuz degisiklikler doku sicakli-
g1 15 °C'nin altina disttiglnde baslar. Sicak-
lik -6 °C'nin altina duistince hiicrenin disinda
buz kristalleri olusur, hiicre icindeki sivi di-
sari ¢ikar ve hiicre donar. Hiicrenin donmasi
hiicreyi 6ldirmeyebilir, ancak donan doku-
lar tekrar isitildiginda, kan damarlarinda olu-
san hasarin ve pihtilarin dolasimi engelle-
mesi nedeniyle uzuv canliligini yeniden ka-
zanamaz. >>
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° ® Vicut  sicakhiginin - 35
H I pOte rm I °C'nin altina dlsmesine
hipotermi denir. Kis aylarinda uzun siire soguk su veya ha-
vayla temas edenler hipotermi riski altindadir. Sogukla te-
mas etme siresi uzadik¢a viicut farkl mekanizmalarla isi
kaybetmeye baslar. Viicudun dogrudan cevreye I1sI yayma-
si, yani radyasyon yolu en sik karsilasilan 1s kaybetme meka-
nizmasidir. Dig ortam sogudukca ve dis ortamla dogrudan
temas eden viicut ylizeyi ne kadar genisse radyasyonla kay-
bedilen 1s1 da o kadar artar. Hareket etmek de bu yolla kay-
bedilen isinin miktarini dnemli él¢tide artirir. Viicut ytizeyiy-
le temas eden hava da isi kaybina yol acar. Dogada rastlanan
hipotermi vakalarinin biyiik kismina sebep olan bu tir isi
kaybina konveksiyon denir. Bu mekanizmayla kaybedilen isi
miktari viicut ylizeyindeki hava hareketinin hizina bagl ola-
rak artar. Viicut yiizeyinin biyuk kismini kaplayan ve riizgar
gecirmez giysiler bu tir 1si kaybini énler. Viicuda temas
eden, viicuttan daha soguk bir iletken yoluyla da 6nemli 61-
clide 1si kaybedilebilir. Ornegin su icinde veya islak giysiler-
le kondiiksiyon mekanizmasi yoluyla isi kaybedilir. Viicut si-
cakhgini en fazla diistiiren mekanizma konduiksiyondur. Ter-
leme veya nefes alip verme sirasinda olusan buharlasma da
onemli miktarda isi kaybettirir. GUinltik hayatta viicut 1sisinin
yaklasik % 30'u buharlasmayla kaybedilir. Soguk havalarda,
nefesle alinan havanin isitilmasi ve nemli duruma getirilme-
si icin buharlagma artar; bunun sonucunda da buharlasma
yoluyla kaybedilen isi miktari artar.

Hipoterminin ilk belirtisi Gstimedir. Hafif hipotermi tisu-
me ve titremeye, ellerde ve ayaklarda aciya yol agar. Viicut
sicakhdi dustiikce kaslar kullanmak glglesir, hareketler ya-
vaslar, yazi yazmak, ¢atal tutmak gibi “ince” hareketler zor-
lasir. Viicut sicakhigr 34-35 °C civarina gelince kaslar arasin-
daki uyum azalir, viicut dengesi bozulur, konusma guigli-
gu cekilir ve duyarsizlasma baslar. Hipotermi derinlesip vi-
cut sicakhigr 32-34 °C arasina dusttiginde biling de bu du-
rumdan etkilenmeye baslar, dlisiince yavaslar ve hafiza kay-
bi olusur. Bu asamada hipotermiye mudahale edilmemesi,
tabloyu daha da agirlastirarak geri donisi olmayan, haya-

ti sorunlara yol acgabilir. Viicut sicakligi 32 °C'nin altina dis-
tiglnde Gstime hissi ve titreme kaybolur. Bu durum orta ve
siddetli hipotermiye gidisin ilk belirtisidir. Artik kaslar arasin-
daki uyumlu tamamen bozulmustur, kaslar sertlesmistir ve
kisi artik ayakta dahi duramaz. Bu asamada biling bulanikli-
g1 en Ust duizeydedir, kisi mantiksiz davranislar sergilemeye
baslar. Hipotermi ilerledikce biling tamamen kapanir, solu-
num hafifler, nabiz zayiflar ve hizlanir (filiform nabiz). Siddet-
li hipotermi viicut sicakhigi 28 °C'nin altina dustiigiinde go-
rildr. Kisi baygindir, kalp kasi hizli ve diizensiz olarak kasil-
maya (ventrikiler fibrilasyon) baglar. Viicut sicakhgi 20 °C'ye
geldiginde kalp durur, beyin o6lim gerceklesir. Siddetli hi-
potermiye girmis bir kisinin nabzi ve solunumu o kadar zayif
olabilir ki ilk muayenesinde 6ldiigu distnulebilir. Bu neden-
le karar vermeden once kisinin mutlaka isitilmasi gerekir.

Hipotermiden korunmanin en iyi yolu isi kaybini en aza
indirecek giysiler giyilmesi ve basin mutlaka kapatilmasidir.
Hipoterminin erken safhada fark edilerek ilk midahalenin
erken baslatilabilmesi icin dagcilik ve tirmanma gibi doga
sporlarinin kis aylarinda mutlaka grup halinde yapilmasi ge-
rekir. Uzun suire sogukta kalinmasi durumunda viicut hare-
ketlerinin devamliligini saglamak, suyla miimkiin oldugun-
ca temas etmemek, riizgardan korunmak ve sicak icecekler
icmek 6nemlidir. Hipotermiye girmis bir kisiye tibbi miida-
hale baslatilana kadar, tizerindeki dar ve islak giysilerin ¢I-
kartilarak sicak ve kuru giysiler giydirilmesi, kalin battani-
yelerle sarilmasi ve 6zellikle gdvde kisminin isitilmasi gere-
kir. Biling yerindeyse ilik icecekler verilmesi i¢ organlarin isi-
tilmasi acisindan faydalidir. Hipotermiye girmis bir insanin
kademeli olarak isitilmasi 6nemlidir. Yaklasik 40 °C civarinda
ilik suyla, 15-20 dakika i¢inde i1sitmak en uygunudur. Cok si-
cak banyo veya benzeri uygulamalar kalp ve beyin lizerinde
olumsuz etkilere yol acar. Alinan ilk dnlemlerden sonra kisi
en kisa stirede saglik kurulusuna tasinmalidir. Hipotermiye
giren kisiye saglik kurulusunda yapilacak ilk tibbi midahale,
damardan 40-45 °C sicaklikta serum verilmesidir. ince sonda
aracihgiyla midenin ihk suyla yikanmasi da viicudu isitma-
nin bir diger yoludur.
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Soguk 1singi belirli bir stire donma nokta-
sinin altindaki hava kosullarinda kalinmasiy-
la, viicudun sogukla temas eden herhangi bir
bolgesinde olusabilir. Hareketsizlik kan dola-
simini azaltacadi icin buna zemin hazirlar. So-
guk isingindan etkilenen bdlge acimaya bas-
lar ve o bolgede cilt kirmizi-mavi bir renk ala-
bilir. Donan cildin yiizeyinde, ici sivi dolu ka-
barciklar (buller) olusur. Sogukla daha fazla te-
mas edilmesi durumunda o bolgedeki kan do-
lasimi durur, cilt mor-siyah renk alir, yani doku
kangrenlesir. Bu asamada mudahale edilmez-
se derin doku ve organlar da donmaya baslar.

Donmus bir organi “eritmek” icin yakla-
sik 40 °C civarinda suyla yikamak gerekir. Erit-
me islemi sirasinda suyun sicakhginin sabit
tutulmasi gerekir. Eritme islemi organ tama-
men eriyip pembe bir goriinim kazanana,
yani kan dolasimi tekrar baslayana kadar de-
vam ettirilir. Eritilen organin tekrar donma ris-
ki varsa, kisi sicak ortama alinana kadar bu is-
lem ertelenmelidir. Eritme islemi sirasinda ve
sonrasinda donmus olan uzvun hareket etti-
rilmesi de dolasimi hizlandirmasi agisindan
onemlidir. Uzuv eritildikten sonra, enfeksiyon-
dan korumak icin mikroptan arindiriimis sar-

gilarla sarilmali ve kisiye tetanos asisi yapilma-
lidir. Soguk isirngindan korunmanin en énemli
yolu, donma derecesinin altindaki hava kosul-
larinda, viicut ylizeylerinin havayla dogrudan
temasini dnleyen kalin giysiler giyilmesi ve vii-
cudun hicbir bolgesinin islak tutulmamasidir.
Kemer tokasi gibi metal giysi kisimlari, kolye
veya caki gibi metal aletlerin viicuda dogru-
dan temas etmemesi de hayli 5nemlidir.
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