Mohu se potapét, kdyz uzivam tyto léky?

Jedna z nejcastéjsich otdzek na zdravotniky DAN je, zda je bezpelné se potapét, kdyz potapéc uziva neéjaké
konkrétni |éky. Odpovéd vsak byva zfidkakdy jednoducha.

o X

Mnoho potapécu si mysli, Zze DAN ma k dispozici naprosto komplexni Gdaje o vlivu potapéni na ucinek
vSech moznych Iékd. BohuZel takova databaze neexistuje. Z etickych dlvodd neni mozné provést studie,
které by zkoumaly vliv 1€kl na lidsky organizmus pfi potapéni. A ty nemnohé Udaje o nehodéach, které se
potapéctm staly pfi uzivani Iékd, maji pouze omezenou vypovédni hodnotu, nebot v téchto situacich hraje
roli celd rfada rlznych fyzickych a psychologickych faktord. Zjistit jedinou moznou pfic¢inu nehody je
prakticky nemozné.

Nechceme vsak tvrdit, Ze by pro zminéné situace nebylo mozné poskytnout spolehliva doporuceni. Pokud
posoudime zdravotni stav, pro ktery byl Iék nasazen, fyzické naroky, které na lidské télo klade potapéni a
zndmé Udaje o konkrétnim léku, které ndm poskytuji vysledky klinickych studii provedenych na sousi, je
mozné se vyjadrit ke vhodnosti potapéni pfi uzivani urcitého Iéku.

Obecna doporuceni

Potdpéci se DAN Casto ptaji, jaka je pravdépodobnost, Ze se pfi hlubokém ponoru projevi néjaky novy
nezadouci Ucinek. Teoreticky je mozné, Zze nékteré Iéky mohou zesilovat narkoticky Uc¢inek dusiku. Na
druhé strané také dusikova narkéza mdze zesilovat GUcinky nékterych Iékl. To by mél potapéc zvazit
predevsim v situaci, kdyz planuje ponor do hloubky vétsi nez 24 metrd a uziva léky, u kterych je v
pribalovém letdku varovani pred pitim alkoholu nebo obsluhovanim strojd. Kromé této moznosti by uzivani
vétsiny Iékd nemélo pfi ponoru za vyssiho tlaku nebo pfi dychani dychacich smési nést zadna specificka
biologicka rizika. Je pochopitelné, Ze potapéce znepokojuje moznost rozvoje nového nezadouciho G¢inku
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léku v prlibéhu ponoru, nicméné Iékare spise zajima, zda mlze byt nebezpecny samotny zdravotni stav,
ktery vyzaduje podavani |éCiv. Daleko pravdépodobnéjsi je, Ze se nebudete moci potapét, pokud jste
utrpéli zranéni, nebo trpite néjakou chorobou, nez z ddivodu uzivani 1éka.

Obecné plati, Ze pacienti, ktefi uzivaji 1éky, nejsou pfilis fyzicky zdatni. | kdyZ je potapéni pro rekreacni
potapéce odpocinkovou Cinnosti, zvedani a prfenaseni tézkych bremen, stejné jako vstup do vody a vystup
z ni, mGze byt fyzicky narocné. Potdpéci by méli mit vzdy dostatek sil, aby dokazali premoci proud, zvladli
dlouho plavat na hladiné, nebo mohli pomoct kolegovi v pfipadé nehody. Rozhodné by se neméli potapét s
ucpanym nosem, ktery zvysSuje nebezpeci barotraumatu a neméli by pocitovat ztratu citu v nékteré ¢asti
téla, Stipani nebo bolesti, které by mohly byt po vynorfeni zaménény s dekompresni nemoci.

Kromé nemoci, ktera je Iékem |éCend, je tfeba rovnéz zhodnotit, zda se u potapéce jiz v minulosti
neprojevily néjaké nezadouci Ucinky Iéku, dale pak, jak dlouho Iék uziva, pfipadné jaké jiné léky jesté
uziva. Potapéc by mél pred ponorem uzit pouze ty Iéky, se kterymi ma zkuSenosti na sousi. Pro vétsinu
|ék{ na recept je tfeba 30 dni uzivani, aby se ovérilo, zda je spravné urcena davka a jestli se neobjevi
néjaké nezddouci UcCinky. Také je zapotfebi, aby alespon jeden Iékar mél prehled o veskeré medikaci,
kterou pacient uziva a mohl tak zhodnotit pfipadné Iékové interakce. Potapéc, ktery pocitil jakykoliv
vedlejsi UcCinek spojeny se zmatenosti nebo snizenou bdélosti, by se rozhodné nemél potapét.

Kromé téchto obecnych doporuceni existuji i specifické otazky tykajici se konkrétnich typd 1é¢iv. K tém by
mél prihlizet jak sédm potapéc, pokud zvazuje, zda se mize potapét, tak Iékar v pribéhu lékarského
vySetreni:

Léky na bolesti svalu a kloubd a na uvolnéni svalovych kreéi

* Nesnizuje bolest pohyblivost nebo pozornost a nelimituje fyzicky potapéce pri ponoru?

* NemuUze byt bolest zplsobena tézkou potapécskou vybavou?

* Je mozné, Ze vedlejsi ucinky 1€kl na predpis, které tlumi bolest, mohou snizovat potapécovu bdélost a
pozornost?

* Nehrozi nebezpedi, ze bude bolestivost, necitlivost, nebo Stipani, které potapéc citi, zameénéno po ponoru
za dekompresni onemocnéni?

Léky na neurologicka onemocnéni
» Neni omezena fyzicka zplsobilost potapéce?
* Trpél nékdy potapéc epileptickymi zachvaty?

» M{ze néktery z 1ék, které potédpéc uziva, zplsobovat takové nezadouci Ucinky, které je mozné zaménit
za dekompresni onemocnéni?



Léky na psychiatricka onemocnéni, psychofarmaka

* Mohou symptomy nemoci, pfipadné nezadouci Ucinky IéCby, ovlivnit soudnost, chovani, pohotovost
a/nebo schopnost resit stresové situace?

* Je pacient Ucinné zaléCen a v remisi svého psychiatrického onemocnéni?

Léky na onemocnéni zazivaciho traktu

* Neni potdpéc v prlbéhu vynorovani ve zvyseném riziku rozpinani plynu nashromazdéného v
gastrointestinaIinim traktu (v extrémnim pripadé zplsobuje kolikovité bolesti az gastrointestinaini
barotrauma)?

* Neni potapéc dehydratovan z dlvodu zvraceni nebo prijmu?
To by mél potapéc zvazit predevsim v situaci, kdyz planuje ponor do hloubky

vetsi nez 24 metrd a uziva léky, u kterych je v pribalovém letaku varovani pred
pitim alkoholu nebo obsluhovanim strojd.

Léky na kardiovaskuldarni choroby
* Je pacient v dostatecné kardiovaskularni kondici, aby se mohl bezpecné potapét?

* Neni tfeba k posouzeni kardiovaskularni zplsobilosti k potdpéni provést zatéZzové EKG



(elektrokardiogram)?

Léky na terapii dychaciho traktu véetné inhalaénich kortikosteroidu

* NemUZe dochéazet k obstrukci dychacich cest a zamezeni dokonalého vydechu (air trapping) a/nebo
nemUze nastat problém se samotnym dychanim v pribéhu ponoru?

* Lidé s astmatem by méli podstoupit zatézovy test fyzickou aktivitou, pfi kterém se v kontrolovanych
klinickych podminkach zméri plicni funkce pred a po zatézi.

Dekogescens (léky na splasknuti nosni sliznice), antihistaminika a
intranazalni steroidy

* M4 potapéc z dvodu opuchlé nosni sliznice (ucpaného nosu) zvysené riziko barotraumatu?
* Nemél potapéc nedavno ucpany nos?
* Byl by to problém, kdyby ucinky Iéku odeznély v dobé, kdy je potdpéc pod vodou?

 MlZe pfipadny sedativni G¢inek antihistaminik potapéce ovlivnit?

Hormony, inzulin a léky na diabetes (cukrovku)

¢ Jsou hladiny hormoni u pacienta vyrovnané a priblizuji se normalnim hodnotam?



* Neni pacient ohrozen hypoglykémii (nizkou hladinou cukru v krvi) z dévodu fyzické aktivity pri potapéni?

» Potdpédi, kteri trpi diabetem, musi byt jinak zdravi, v dostate¢né kondici a musi mit zkuSenost s
kontrolou cukru v krvi pfi fyzickém vykonu.

Antibiotika

« Nema pacient chorobu nebo infekci, kterou mize potapéni zhorsit?

Chemoterapeutika
* Je pacient v dostatecné fyzické kondici, aby se mohl potapét?
¢ Obzvlastni opatrnosti je treba v pripadé plicnich nadord.

* Port (vstup do cévniho recisté k opakované aplikaci chemoterapie) obvykle nepredstavuje problém, ale
mél by byt dobre, mékce prekryt, aby nedoslo k jeho poskozeni.

Tyto okolnosti je tfeba zhodnotit jak v kontextu symptom0 nemoci, tak i v souvislosti s moznymi
nezadoucimi Gc¢inky 1ékd, které se pouzivaji k jejimu 1éCeni. Je tfeba se zamérit na to, zda jakykoliv z téchto
faktorl nemdze vést ke snizeni fyzické zplsobilosti, bdélosti, reakéni doby, nebo usuzovacich schopnosti.
Tento seznam rozhodné neni vycCerpavajici, ale snazi se poukazat na dllezité skutecnosti, tykajici se
konkrétnich zdravotnich stavl a léCiv, kterymi se 1é¢i.

Jakakoliv nemoc nebo uzivané léCivo by meély vést k tomu, aby potdpéc konzultoval Iékare ohledné
bezpeclnosti potapéni. Jako vzdy je DAN pfipravena poskytnout informace ohledné rizik, kterd predstavuji
konkrétni zranéni, nemoci a IéCiva. Pokud mate néjaké dotazy, napiSte e-mail na adresu DAN:
medical@daneurope.org.

Tento Clanek byl poprvé uverejnén v tisténé edici Q1 2016 Casopisu Alert Diver.
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