Srdce pod tlakem

Potdpéni je vysoce relaxacnim, ale zaroven fyzicky naro¢nym koni¢kem a sestup do hloubky nékolik metrd
pod vodni hladinu znamena, ze se télo potapéce vystavuje tlaku nezméritelného mnozstvi vody. Proto se
potapéci uci, jak maji pomahat svému télu, aby se vyporadalo s nezvyklym okolim a jak se vyrovnava tlak
ve stfednim uchu s tlakem okolni vody. Tyto metody spoustéji cely retézec zmén tlaku i uvnitf téla, coz
potapéci umoziuje prizplsobit se novému prostredi. Co se vsak stane, kdyz se v téle nachazi néjaka vada,
napf. v srdci, kterd narusi uceleny retézec krokd automatické adaptace téla na okolni prostredi? Jaké
dopady mUze mit srde¢ni vada tak mala, Ze je za normalnich okolnosti prakticky nepozorovatelna? Mize
pfi vystaveni téla tlaku béhem ponoru znamenat vazné nebezpeci? Na mysli mame defekt uzavéru
prdchodného ovalného okénka (Patent Foramen Ovale - PFO) t. j. malého otvoru v prepazce, kterd od sebe
oddéluje srdec¢ni siné a zdali mdZe tato vada néjak vyrazné ovlivnit zdravi potapéce.

Védecké vyzkumy prokazaly, Ze manévr Valsalva, ktery se provadi ucpanim nosnich direk stiskem prstl a
naslednym vydechem proti zavienym Gstlm a stisknutému nosu, vyvola celou fadu zmén tlaku uvnitr téla.
Manévr Valsalva zacina hlubokym nadechem, pfi kterém se vyznamné snizuje tlak v pleuralni (hrudni)
dutiné mezi plicemi (tzv. nitrohrudni tlak). Poté nasleduje nékolikavtefinovy vydech proti odporu
uzavieného nosu a Ust. Takto provedeny manévr ma za nasledek zvyseni nitrohrudniho tlaku. Vysledny
tlak v hrudniku neumoziuje po dobu nékolika vtefin témér zadné proudéni krve do srdce. Poté, kdyz se
manévr Valsalva uvolni a nastane prudky pokles tlaku v hrudniku, se krev (kterd b&éhem manévru nemohla
proudit do srdce) shromazdi v pravé horni srdecni komore. Nashromdazdéna krev zvysuje tlak v pravé Casti
srdce na Ukor strany levé a tla¢i na prepazku oddélujici srde¢ni siné. Vysledkem je vyklenuti sifové
prepazky smérem do levé siné. V pripadé defektu PFO bylo pomoci jicnové echokardiografie zjisténo, ze
tento zpétny tlak (t. j. smérem z pravé siné do levé) znatelné rozsifuje otvor PFO.

PFO se vyskytuje pomérné ¢asto a mnoho potapé&cl ma otvor v srde¢ni sinové prepazce, aniz by o ném

v v

védeéli. Vzhledem k tomu, Ze manévr Valsalva se bézné pfi potapéni vyuziva a jiné metody vyrovnavani
tlaku mohou mit podobné dopady na zmény tlakovych pomérl v srdci, uvédomili si vyzkumnici si nadace
DAN Europe potrfebu dlikladného vyzkumu vsech ¢asto pouzivanych manévrl, za GUcelem zjisténi, zda
mohou podobné zmény vnitfniho tlaku zplsobovat a mit dopad na PFO u potapé&cl. DAN tedy provedla
vyzkum u Sestnacti zkusenych potapécd, 4 Zzen a 12 muzl, ve véku od 22 do 39 let. Tito potapéci byli
pozadani, aby provedli nasledujici ¢innosti ¢asto se vyskytujici pri potapéni: klidovy stav, mirny, silovy a
kalibrovany manévr Valsalva, kaslani, dfep s manévrem Valsalva, dfep s volnym dychanim a zavérecnou
isometrickou kontrakci. Vyzkumni pracovnici analyzovali drovné nitrohrudniho tlaku vyvolané shora
uvedenymi ¢innostmi a namérené hodnoty porovnavali s plvodni hodnotou tlaku namérenou pfi klidovém
stavu. Takto se zjistovalo, zdali ur¢ity manévr zplsobil zvyseni nebo snizeni nitrohrudniho tlaku. Udaje
ziskané pfi jednotlivych manévrech se také porovnavaly navzajem a zjisténé vysledky prokazaly, Ze jak
»normalni“ manévr Valsalva, tak i dalsi metody bézné pouzivané pfi potapéni k vyrovnavani tlaku,
zpUsobuji jen malé zvyseni nitrohrudniho tlaku. Je tedy nepravdépodobné, Ze by tyto malé zmény tlaku
mohly zapfi¢init vyznamny zpétny presun krve otvorem PFO. Naproti tomu vSak u silového manévru
Valsalva (pfi vyuziti brisnich svalQ) vyzkumnici DAN zjistili, Ze dochdazi k vyraznym zménam tlaku a to ma
za nasledek silné proudéni krve do pravé Casti srdce a nasledné dostatecné zvétsSeni otvoru v sifové
prepazce, aby to umoznovalo ¢astecny zpétny pritok krve skrze ,,okénko” PFO.

Jak jiz bylo zminéno, otvor v srdecni sifiové prepazce neni nic mimoradného a lidé s timto defektem
i

provadéji narocné fyzické cinnosti, které zplsobuji ¢aste¢ny pritok krve otvorem z pravé do levé sinég,
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prakticky kazdodenné. Pro¢ je tedy PFO nebezpelné pravé pri potapéni? Dlvodem je skutecnost, Ze tento
defekt umozniuje presun bublinek! Krev obsahujici bublinky vytvorené béhem ponoru prochdzi pravou
srdecni sini a mifi do plic, kde se tyto bublinky zachyti a dojde k vydechnuti dusiku. Jestlize vSak krev
projde skrze PFO, dostavaji se bublinky dusiku z pravé siné do levé a ta je pak odeSle zpét do obéhu.
Bublinky tak zlstavaji v krevnim recisti mnohem déle, coz vyvolava nebezpedi dusikaté krevni embolie.
Vyzkumni pracovnici DAN zaznamenali pripady, kdy byli starSi a zkuSeni potapéci postizeni
nevysvétlitelnym dekompresnim onemocnénim po bézném ponoru, navzdory skutecnosti, ze dodrzeli
vSechna bezpeclnostni pravidla souvisejici s potapénim. Ve vSech téchto pripadech se béhem jicnové
echokardiografie zjistilo velké PFO.

Zminény vyzkum DAN prokazal, ze silovy manévr Valsalva zapficinuje dostatecny vzestup nitrohrudniho
tlaku, aby nasledny néavrat krve do pravé siné zpUsobil otevieni PFO. Proto by mél byt kazdy potapéc
poucen, aby v Zzadném pripadé neprovadél silové manévry Valsalva. Priizkum rovnéz prokazal, Ze ostatni,
méné narocné manévry pouzivané pro vyrovnavani tlaku, nevyvolavaji prakticky zadné vyznamné zmény
nitrohrudniho tlaku, tudiz nepredstavuji Zzadné nebezpedi pro potapéce s vadou PFO. Pfi Skolenich a
trénincich pro potapéce by se tedy mélo zdlraznovat, aby pro vyrovnavani tlaku provadéli pouze manévry,
pfi kterych se pouziva jen Celist a hrdlo, nikoliv bfisni svaly. Konkrétnim vysledkem tohoto vyzkumu jsou
doporuceni vyzkumnych pracovnikl DAN pro potadpéce s vadou PFO, aby nikdy neprovadéli manévry, které
pfi vystupu k hladiné zvysuji nitrohrudni tlak. Rovnéz se doporucuje vyhybat se namahavym fyzickym
Ukonlm, které prilis zatézuji brisni svaly - napf. nevystupovat po zebriku s plnou vystroji, nenafukovat
kompenzator vztlaku Ustné, a také neprovadét zddna namdahava cviceni rukou ¢i nohou brzy po ponoru.
,Tiché“ bublinky mohou setrvavat v krevnim recisti az dvé hodiny po ponoru a fyzické Ukony zatézujici
brisni svaly mohou vyvolat takovy tlak na srdce, ze dojde k otevieni PFO a umozni se tok krve i s
bublinkami Spatnym smérem. Zkratka a dobre, po ponoru relaxujte a nevystavujte své srdce zadné
zbytecné namaze!



