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OZET

Bu calismada deneysel olarak suda bogulan ve 6ldiikten
sonra suda bekletilen farelerin organ agirliklarinin
karsilastirilmast amaglanmistir.Deneyler Fakiilte Etik
Kurul'unun izni ile herbiri 10 rattan olusan 5 grup, toplam
50 fare tizerinde yapilmistir. Yiiksek doz anestezi ile
oldiriildiikten sonra diseksiyon yapilan (Grup 1: Kontrol),
deneysel olarak suda bogulan (Grup 2), 6lmeden 6nce agik
yara olusturularak 6len ve 24 saat tatli suda bekletilen
(Grup 3) ve yiiksek doz anestezi ile 6ldiiriildiikten sonra 24
saat (Grup IV) ve 72 saat (Grup V) suda bekletilen toplam
50 Wistar Albino cinsi yetigkin si¢ana otopsi yapilmistir.
Otopsi esnasinda alinan organlarin agirliklari, deney
gruplarina goére karsilastirilmigtir. Postmortem 72 saat suda
kalan grubun akciger, karaciger, beyin ve sag bobrek
agirliklart 24 saat postmortem suda kalan gruba gore
azalirken, suda bogulan grupta, akciger, karaciger, beyin ve
sag bobrek ortalama agirliklarinin 24 saat postmortem suda
kalan gruba gore arttigi (sirasiyla artis oranlart %55.1,
%24.3, %14.9 ve %10.5) saptanmistir. Sadece kalp

agirliligl agisindan gruplar arasinda istatistiksel olarak

anlamli bir farlilik saptanmamistir. Elde ettigimiz bulgulara
gore, postmortem olarak hidrostatik basing nedeniyle
alveollere gecen sivi miktar1 bogulma esnasinda aspire
edilen s1v1 kadar fazla degildir. 72 saat suda kalan gruptaki
akciger, karaciger, beyin ve sag bobrek agirliklarinin 24
saat postmortem suda kalan gruba gore azalmasi da
postmortem putrefaksiyonun (¢iiriime) etkisi olarak
degerlendirilmistir.

Anahtar kelimeler: Suda bogulma, postmortem

degisimler, organ agirlig1.

ABSTRACT

This study was aimed to compare the organ weights in
experimentally drowned and post-mortem immersed rats.
The experimentations were conducted on 50 rats divided
into 5 groups including 10 rats with the consent of Faculty
Ethical Committee.

The autopsies were done in a total of 50 Wistar Albino
adult rats that sacrificed by an anesthetics overdose and
subsequently dissected (Group 1: control group),
experimental drowned (Group 2), anesthetized and
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sacrificed with ante-mortem open wounds, immersed for
24 hours (Group 3), sacrificed with an overdose of
anesthetics and then immersed for 24 hours (Group 4) and
72 hours (Group 5). The weights of organs obtained during
the autopsies were compared among experimentation
groups. Whereas lung, liver, brain and right kidney weights
decreased in the 72 hours post-mortem immersion group
compared to the 24 hours post-mortem immersion group,
the mean organ weights for the lung, liver, brain and right
kidney increased (with mean increases of 55.1%, 24.3 %,
149 % and 10.5 % respectively) in the experimental
drowning group compared to 24 hours post-mortem
immersion group. Only the mean heart weight was not
statistically different among the groups. The amount of
fluid influx into the alveoli due to hydrostatic pressure is not
as much as exogenous water inhaled into the lungs during
experimental drowning. The decrease of lung, liver, brain
and kidney weights in the 72 hours immersion group might
be associated with the effects of putrefaction compared to
the 24 hours post-mortem immersion group.

Key words: Drowning, post-mortem changes, organ

weight.

GIRIS

Sudan ¢ikarilmis cesetlerin 6liim nedeninin tespiti, adli
tibbin zor konularindan biridir. Sudan ¢ikarilmis bir
cesedin, suda bogulma nedeniyle 61diigii ya da baska bir
nedenle oldiikten sonra su i¢inde bulundugunun ayrimini
yapmak olduk¢a onemlidir. Oliimiin kesin olarak suda
bogulmaya bagli oldugunu gosteren kesin bir yontem
bulunmamaktadir. Suda bogulma tanisi agisindan, ayrintili
olay yeri incelemesi ve ¢esitli laboratuar yontemleri ile
desteklenmis otopsi bulgularindan yararlanilir (1,2).
Otopside degerlendirilen makroskobik patolojik
degisimlerden biri de organ agirliklaridir. Suda bogulma
tanisinda organ agirliklarin yeri ve énemi tizerine kimi
kez birbiriyle ¢elisen pek cok c¢alisma yapilmistir. Bu
calismada, deneysel olarak suda bogulma modeli
olusturulmus ratlardaki organ agirliklart ile postmortem
olarak suya birakilmis rat gruplarmin organ agirliklarinin

karsilastirilmasi amaglanmistir.

GEREC VEYONTEM

Deneyler ve calisma i¢in Eskisehir Osmangazi
Universitesi (ESOGU) Tip Fakiiltesi Etik Kurulu karart

mevcuttur. Deneylerde anestezi uygulanmis wistar albino
cinsi, saglikli yetiskin (200-250 g) ratlar (sigan)
kullanilmistir. Ratlar ESOGU Tibbi ve Cerrahi
Arastirmalar Merkezi'nden temin edilmistir.

Deney gruplari asagidaki gibidir.

Grup I: Kontrol (n=10)

Grup II: Tatli sudabogulan (n=10)

Grup III: Oliim 6ncesi acik yara ile 6ldiiriildiikten sonra
bogulma ortaminda bekletilen (n=10)

Grup IV: Bogulma ortaminda postmortem 24 saat
bekletilen (n=10)

Grup V: Bogulma ortaminda postmortem 72 saat
bekletilen.(n=10)

Ttm ratlar Xylasine HCL(10 mg/kg) ve Ketamine (50
mg/kg) kullanilarak anestezi edilmistir. Yas, agirlik ve
cinsiyetlerine gore gruplandirilan saglikli yetigkin ratlar
gruplara rastgele dagitilmistir.

Grup I- Kontrol grubu (n=10): Letal dozda anestezi
sonrasi disseksiyon uygulanmistir.

Grup II- Tath suda bogulma modeli olusturulan grup
(n=10): Anestezi altinda solunumu devam eden si¢anlara
trakea tist 1/3'liikk kismindan trakeostomi agilip intratrakeal
plastik kaniil (PE100, Intermedic) yerlestirilmistir. Bu
kaniil 10 ml'lik enjektore baglanarak bir diizenek
olusturulmustur. Enjektére Eskisehir yo6resinden temin
edilen tatli su konulmustur. Monitorize edilen si¢anlara,
yercekimi altinda herhangi bir basing uygulanmaksizin
suyun kendi basinci ile kalp atimi duruncaya kadar su
aspire etmeleri saglanmistir. Aspire edilen su miktari
kaydedilmistir. Daha sonra otopsi islemi
gerceklestirilmistir.

Grup III: Oliim 6ncesi acik yara ile 6ldiiriildiikten sonra
tatl suda 24 saat bekletilen grup (n=10): Anestezi islemini
takiben, trakea korunarak ana damarin kesilmesi ile boyun
bolgesinde travmatik agik yara meydana getirilmistir.
Oliimden sonra ratlar 24 saat bogulma ortaminda
bekletilmistir. Takiben disseksiyon islemi yapilmistir.

Grup I'V- Postmortem 24 saat tatli suda bekletilen grup
(n=10): Ratlarin yiiksek doz anestezi ile (Xylasine HC ve
Ketamine) 6lmeleri saglandiktan sonra, 24 saat bogulma
ortaminda bekletilmis, daha sonra diseksiyon islemi
yapilmistir.

Grup V- Postmortem 72 saat tatli suda bekletilen grup
(n=10): Yiksek doz anestezi verilerek 6lmeleri

saglandiktan sonra, 72 saat bogulma ortaminda bekletilmis



daha sonra disseksiyon islemi yapilmigtir.

Tium diseksiyon islemlerinden sonra, ratlarin akciger,
karaciger, kalp, bobrek ve beyin agirliklart hassas tarti ile
tartilip kaydedilmistir. Veri dagiliminin normal olup
olmadigini belirlemek i¢in Shapiro-Wilk W testi, Normal
dagilimli datalar i¢in Pearson Korrelasyon analizi, anormal
dagilimli datalar i¢in de Sperman korrelasyon analizi
uygulandi. Deney gruplarindaki ratlarin organ
agirliklarinin karsilagtirilmasinda ANOVA ve ¢oklu
karsilagtirma istatistikleri yapilmis olup, sonuglar tablolar
halinde sunulmustur. Bu c¢alisma ESOGU Bilimsel
Arastirma Projeleri Komisyonu'nca desteklenmistir (Proje
No0:200311020).

SONUCLAR

Suda bogulma modeli olusturularak yapilan deneylerde,
kisa bir normal solunum periyodunun ardindan zorlu
solunum ve apne, bunu takiben kalp durmasinin izlemesi
seklinde suda bogulmanin tiim fazlar1 gézlenmistir. Bu
gruptaki (grup II) ratlarda (n:10), 4-6 dakika i¢inde son
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solunum hareketini takiben kalp durmasi ger¢eklesmistir.
Suda bogulan ratlarin akcigerlerinde olusan morfolojik
degisimlerin, insanlardakiyle benzer oldugu gozlenmistir.
Bu gruptaki ratlarin akcigerleri siserek toraks boslugunu
doldurmus olup kii¢iik hemoraji ve atelektazik alanlarla
karakterize hiperemi gozlenmistir.

Tum deney gruplarinda, organ agirliklar: ile ratlarin
agirhigl ve cinsiyetleri arasinda bir iliski saptanmamistir
(p>0.05). Suda bogulan gruptaki ratlarda zorlu solunum
siiresi, son solunum hareketi ve kalbin durmasina kadar
gecen siire (survival period), aspire edilen su miktari, tonik
ve klonik kasilmalarin siiresi ile organ agirliklari arasindaki
korelasyon Tablo 1'de gosterilmistir. Suda bogulan grupta
degerlendirilen bu degiskenlerle organ agirliklari arasinda
anlamli ve tutarl1 bir iliski saptanmamustir.

Deney gruplarina gore postmortem beyin, kalp, akciger,
sag bobrek ve karaciger agirliklart (gram) ile akciger/kalp
agirlik oranlarinin ortalama ve standart hatalar1 Tablo 2'de
gosterilmistir. Deney gruplarinin ¢oklu karsilastirilmasi ise
tablo 3'de gosterilmistir.

Tablo 1. Organ agirligi ve rat agirligi(gr) arasindaki korelasyon, dispneik fazin siiresi(sn), normal solunum ile son

solunum hareketi ve kalbin durdugu zaman arasindaki sure (vasamsal periyot), aspire edilen sivi miktari(ml), tonik-

klonik konviilsiyon siiresi(sn)

Beyin Kalp Total Akciger/kalp | Bobrek Karaciger
akciger
Kontrol 1.87+.06 | 1.28+.02 | 1.77+.18 1.40 = .16 97 .04 7.68 = .17
Dencysel suda bogulma 2.00+.04 | 1.16 £.08 | 3.77 + .21 332+ .18 1.37 £ .04 14.28 £ 52
Antemortem agik yara ile | 1.71+.04 | 1.25+£.07 | 2.35+.13 1.94 £ .17 1.23 +£.07 9.46 + .40
PM 24 saat suda bekletilen
PM 24 saat suda bekletilen 1.74+.04 | 143+ .06 | 243 +.12 1.71 £ .08 1.24 £.05 11.49 = 42
PM 72 saat suda bekletilen 78=.06 | 1.23+.04 | 1.95%.12 1.59 £ .11 1.02 .04 9.24 + 44
Akciger | Karaciger | Bobrek | Beyin Kalp Tablo 2. Postmortem beyin, kalp,
Rat agirhigy T .073 054 219 -.068 .249 total akciger, bobrek ve karaciger
n:50 p |.613 ‘7110 126 641 082 agirliklart (gram) ile akciger-kalp
Dispneik fazin siiresi r 413 -.384 -.149 -.031 -.080 agwliklart oranimin gruplara gore
n: 10 P 236 273 .682 931 .826 degisimi (ortalama + standart
Yasamsal periyot r -.543 436 321 231 -251 hata)
n:10 p |.104 208 366 521 483
Aspire edilen sivi miktan r 524 -141 149 -229 -.020
ne 10 P 120 .697 .681 524 956
Tonik-klonik konviilsiyon stiresi | r .094 -251 -.316 -.648 -.041
n:10 p |.795 484 374 043* 910
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Tablo 3. Ratlarin beyin, kalp, total akciger, sag bébrek ve
karaciger agirliklar: ile akciger/kalp agirlik oranin
gruplar arasinda karsilastirilmasi sonucu anlamli ve
anlamli olmayan sonuglar.

Beyin | Kalp | Total | Bobrek | Karaciger | Akciger/kalp
akciger
1 2 ns ns shsksk ekt $ofesk kit
3|ns ns ns wk * ns
4 | ns ns * ok ik ns
5% ns ns ns ns ns
2 1 | ns ns ok Er sk s
3 ek ns kks ns Aok B
4 ke * HKakk ns EX 3 EX TS
5 skks ns skks B ek B g
3 1 |ns ns ns ok * ns
2 kk ns sk ns ek seskse
4 | ns ns ns ns *x ns
5 | ns ns * ns ns
4 1 |ns ns * o ok ns
2 | #® % sk ns ks sk
3 | FEE ns ns ns w% ns
5 |*#*  |ns ns * ok ns
5 | ns ns ns ns ns
2 skkse ns skkse seskse ek seskse
3 | FEE ns ns * ns ns
4 | *#% Ing ns * ok ns
Ns (non significant):
p>0.05 *p<0.05  **:p<0.01 w#%: p<0.001
1:Kontrol

2:Deneysel suda bogulma
3:Ante mortem agikyarasi olup postmortem suda bekletilen
4:Postmortem 24 saat suda bekletilen

5: Postmortem 72 saat suda bekletilen

Postmortem beyin agirliklarina goére gruplarin c¢oklu
karsilastirmasinda, gruplar arasinda 6nemli bir fark
saptanmustir (F 4;45=91.47 p>0,001). Grup II'nin ortalama
beyin agirliklari, grup I disindaki tim gruplardan 6nemli
Olctide fazla bulunmustur. Grup V'in ortalama beyin
agirliklart ise diger tiim gruplardan 6nemli 6lgtide diistiik
bulunmustur.

Kalp agirligi agisinda gruplar arasinda onemli bir fark
olup (F4; 45=3.07, p<0.05). Grup IV'te ortalama kalp
agirligi Grup II'den yiiksek bulunmustur.

Gruplar arasinda total akciger agirliklart arasinda 6nemli
fark oldugu goriilmustir (F4; 45=24.82, p<0.001). Suda

bekleyen ve suda bogulan gruplarda total akciger
agirliklarmin kontrol grubuna gore yliksek oldugu, bununla
birlikte suda bogulan gruptaki total akciger agirliginin
diger tim gruplardan 6nemli oranda yiiksek oldugu
goriilmiistiir.

Gruplar arasinda 6nemli bir farklilik ta postmortem
akciger-kalp agirlik oraninda gorilmustiir (F4; 45=27. 57,
p< 0. 001). Grup II'in ortalama akciger-kalp agirlik orani,
diger tiim gruplardan 6nemli oranda yiiksek bulunmustur.

Sag bobrek agirligi da gruplar arasinda onemli bir
farklilik gostermistir (F4;45=11.96, p<0.001). Grup II,
grup III ve grup IV'tin ortalama sag bobrek agirliklart grup I
ile karsilagtirildiginda 6nemli olgiide fazla bulunmustur.
Grup V'in ortalama sag bobrek agirliklart ise grup 11, grup
[T ve grup I'V'tinkinden daha diisiik bulunmustur. Ortalama
sag bobrek agirliklart agisindan grup II, III ve IV arasinda
anlamli bir farklilik saptanmamugtir.

Karaciger agirliklar1 bakimindan gruplar arasinda 6nemli
bir fark saptanmistir (F4;45=38.58, p<0.001). Grup V
disinda tiim gruplarin postmortem ortalama karaciger
agirliklari, grup I'in degerleri ile karsilagtirildiginda 6nemli
6lgtide fazladir. Ancak grup II'nin ortalama karaciger
agirliklarindaki artis diger tim gruplar ile

karsilastirildiginda daha yiiksek bulunmustur.

TARTISMA

Organ agirliklar1 yas ve cinsiyete gore farklilik
gostermekle birlikte oliim nedenleri ile de degisiklik
gosterir. Organ agirhigindaki artis genellikle, dolasimin
bozulmasi, hipervolemi, hipoproteinemi ve mikrovaskiiler
yaralanma (6rn; enfeksiyon, toksik gaz solunumu ve sivi
aspirasyonu) gibi nedenlerle meydana gelen 6dem ve
konjesyon nedeniyledir. Bunlar da viicut boslugundaki
efiizyonile iligkilendirilebilir.

Suda bogulma ile ilgili son g¢alismalar, ortamdan
alveollere s1v1 gecisinin akciger agirhgindaki artisa katkida
bulundugunu gostermektedir. Bu, akut kardiyak 6liimlerde
dolagim bozuklugundan kaynaklanan pulmoner tikaniklik
nedeni ile akciger agirligimin artmasi durumunda oldugu
gibi bogulma olayinda i¢inde bulunulan ortamdan aspire
edilen sivi miktarina bagli olarak olusan hipervolemi
nedeni ile akciger agirliginin artmasi seklindeki
aciklamalar1 desteklemektedir (1). Artan akciger
agirliklarinda, aspire edilen sivinin katkisini kanitlamak

icin kan biyokimyas1 ile ilgili baska arastirmalarin da
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yapilmasi gerekmektedir. Grup I'V'iin ortalama kalp agirlig:
grup II'ninkinden daha yiiksek oldugu halde, grup 1V ile
grup III ve grup I arasinda fark izlenmemistir. Bu sonug
suda bogulma tanisinda kalp agirliginin destekleyici
olmadigini diisiindiirmiistiir (Tablo 2-3). Onceki
calismalarda tuzlu suda bogulma durumunda akciger
agirliklarinin daha fazla arttigi bildirilmis ise de son
yapilan g¢alismalarda tatli su ve tuzlu suda bogulma
arasinda 6nemli bir farkin olmadigi belirtilmistir. Ancak
bazi ¢alismalarda, suda bogulan ve bogulmayan vakalar
arasinda onemli fark oldugu bildirilmistir (1,4,5). Bu
calismada, suda bogulan ve suda bekletilen gruplarin
ortalama total akciger agirliklar1 kontrol grubununkilerden
6nemli Ol¢iide daha yiiksek (p<0.05) olmasina ragmen,
suda bogulan grubun ortalama total akciger agirlig1 diger
tiim gruplarinkinden 6nemli 6l¢tide daha yiiksek (p<0.05)
bulunmustur. Bu sonuglar, akciger agirliginin suda
bogulma tanisinda hala 6nemli oldugunu gostermektedir
(Tablo2 ve 3). Yorulmaz ve arkadagslarinca yapilan bir (1)
tatl ve tuzlu suda bogulan olgularin akciger agirliklar
arasinda anlamli bir fark bulunmamustir (p>0.05). Vakalar
6lim sebeplerine gore; suda bogulmayanlar (grupA), suda
bogulanlar (grupB) ve belirlenemeyen (grupC) olarak {ii¢
ana gruba ayrildiginda ve total akciger agirlig1 icin 1000g
referans olarak alindiginda, gruplar arasinda 6nemli bir
fark oldugunu ve bogulma vakalarmin akciger agirhgmin
diger gruptakilerinkinden daha yiiksek oldugu
bildirilmistir. Lunetta ve ekibi (6), suda bulunan normal
akcigerli kisilerin ya da solunum yollarina sivi
penetrasyonu olmayan kigilerin gergek suda bogulma
nedeniyle 6liim insidansinin sanilandan ¢ok daha dusiik
oldugunu (%2'nin altinda) belirtmislerdir.

Diger yandan Hadley&Smith (7) akciger agirligindaki
dustisiin ¢irime (ayrisma) zamanina kars1 duyarh
olduguna dikkat cekmistir. Adli tip uzmanlari ve pataloglar,
uzun siire bedenlerin suda kalmasinin 6liim kosullarinin
tam olarak anlasilmasina engel olabileceginin uzun
siireden beri farkindadir. Bu ¢alismada, 24 ve 72 saat suda
bekletilmis gruplar olusturulmustur. Ozellikle postmortem
72 saat suda bekletilen grupta, akciger agirliginin yani sira
tim organ agirliklarinda bir disiis oldugu goriilmiisttr
(Tablo 2 ve 3). Hadley &Smith (7) tarafindan yapilan
calismanin aksine bu calismada ilk 24 saatten sonra organ
agirhigr azalist goze carpmistir. Bu farkliligin buytk

ithtimalle ortamin sicakligr ile iligkili oldugu
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diisiiniilmiistiir. Onceleri akciger agirlig ve aspire edilen su
miktar: arasinda 6nemli bir korelasyon oldugu
distintiliirdii. Ancak bu calismadaki sonuglar bu diistinceyi
dogrulamamistir (Tablo 1). Bu ¢alisma bogulmada akciger
agirhigindaki artigin aspire edilen suyun miktar1 disinda,
olayin mekanizmasindan etkilendigini gostermistir.

Zhu ve ekibi (8), bogulma, akut asfiksi ve kardiyak
kaynakli oliimlerde postmortem akciger agirliklarini
incelemistir. Oliim sebepleri ve buna bagli olarak akciger
agirlign arasinda blytk bir fark oldugunu ve pleural
efizyon miktarmin en fazla tuzlu su bogulmalarinda,
ardindan tath su bogulmalar, akut kardiyak olumler ve
asfikside oldugunu bildirmislerdir. Zhu ve ekibi (9), ayni
zamanda bogulmada kardiopulmoner patofizyolojinin
olast bir indeksi olarak akciger-kalp agirligi oranini
incelemislerdir. Calismalarinda, akciger-kalp agirlik
oraninin, suda bogulmalarda diger asfiksilerden daha
yiiksek oldugunu, tuzlu suda tatli su bogulmalarindan daha
yiksek olma egilimi gosterdigini saptamislardir. Sonug
olarak suda bogulma tanisi agisindan akciger—kalp agirlik
oraninin bir indeks olabilecegini bildirmislerdir. Bu
calismada elde edilen bulgular, Zhu ve arkadaslarinin
bulgularint desteklemektedir. Sadece kalp agirligi suda
bogulma tanisinda yeterli olmadigi halde, grup II'nin
ortalama akciger-kalp agirlik orant hem kontrol grubundan
hem de postmortem immersiyon gruplarindan onemli
o6l¢tide daha yiiksek bulunmustur (p<0.05) (Tablo 2 ve 3).

Grup II'nin ortalama beyin agirligi, grup I disindaki tiim
gruplardan 6nemli dl¢tide daha yiiksektir (p<0.05). Beyin
agirliginin hem anoksi hem de ekzojen sivi
absorbsiyonundan etkilendigi distintilir. Grup V'in
ortalama beyin agirlig1 tim gruplarimkinden 6nemli oranda
daha dusiiktiir (p<<0.05). Bu sonuglar, beyin agirligindaki
dusiistin ¢lirimeye bagli oldugunu diisiindiirmistiir (Tablo
2ve3).

Grup V'in ortalama sag bobrek agirligi, grup I, grup 111
ve grup IV'ten daha dusiiktiir (p<0.05). Bu sonug¢ gene
curtime ile agiklanabilir. Diger yandan grup II, grup III ve
grup IV'in ortalama sag bobrek agirliklart grup 1 ile
karsilastirildiginda 6nemli 6l¢tide daha yiiksektir (p<0.05).
Ancak grup II, III ve IV arasinda 6nemli farklilik yoktur
(p>0.05). Bu sonuglar bobrek agirliginin suda bogulma
tanisii¢in anlamli olmadigimi gostermistir(Tablo 2 ve 3).

Grup V disinda tiim gruplarin postmortem ortalama

karaciger agirhigi, grup I ile karsilastirildiginda onemli

12



Cilt 16, Say1 1, 2011

Olctide fazladir (p<0.05). Ancak grup II'nin ortalama
karaciger agirhigindaki artis diger tim gruplar ile
kargilastirildiginda daha yiiksektir (p<0.05). Postmortem
72 saat suda bekletilmis grupta karaciger agirhgmdaki
diisiistin sebebi ¢tirime ile agiklanabilir. Ayn1 zamanda
karaciger agirlig1, suda bogulma tanisi i¢in destekleyici bir
veri olabilir (Tablo 2 ve 3). Hadley ve Foster (10) karaciger,
beyin, bobrek, dalak agirliklarinin suda bogulma, asfiksi ve
travma ile iliskisini aragtirmislardir. 217 suda bogulan, 166
pur asfiksi ve 381 travma oliimiinde, akciger, bobrek ve
dalakta ortalama organ agirliinin asfikside travmaya gore
arttigl, hem asfiksi hem de suda bogulmada dalak ve
karaciger agirligimin artt1g1, suda bogulmada asfiksiye gore
sadece akciger ve bobreklerin ortalama agirligiin arttigimi
belirtmislerdir. Baz1 ¢aligmalarda; asi, elle ya da bagla
bogma gibi sebeplerden dolayi gelisen asfiksiler ile
karsilastirildiginda, dalak agirligi/viicut agirligi oraninin
suda bogulma kurbanlarindakinden onemli 6lgiide daha
kiictik oldugu bulunmustur (11,12). Bu deneysel
calismada, suda bogulma olgularinin organ agirliklar: diger
asfiktik 6lumlerle karsilagtirilmamais, ayrica dalak agirligi
calismaya dahil edilmemistir. Suda bogulma, postmortem
suya batirma ve kontrol gruplart ile karsilastiriimigtir.
Kaynaklar ve bu sonuglarin 1s181nda, karaciger agirligi,
akciger agirlignr ve akciger-kalp agirligi oraninin, tek
baslarina tan1 koydurucu olmasa da, sudan ¢ikan cesetlerde
submersion ve immersion arasindaki ayrim icin
destekleyici makroskobik bulgular verebilecegi sonucuna
varilmistir. Ancak hayvan deneylerinden elde edilen
bulgularin, hayvanlarin anatomofizyolojik 6zelliklerine
gore insanlardan farklilik gosterebileceginin gozoniinde
bulundurulmas: gerekir. Suda bogulmanin tanisi igin
yapilan tamamlayici metotlarin gtivenilirligini gelistirmek

ve arastirmak i¢in yapilacak calismalar
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