Srdecni zalezitosti

Starnuti potapécské populace a zvySeny vyskyt amrti souvisejicich se srde¢nimi problémy u starSich
potapécl pritahuje ¢im dal vétsi pozornost. VZdyt pfistrojové potapéni v prijemném a zdravém prostredi si
mnoho lidi voli jako idedIni zpUsob relaxace i pro pokrocilejsi obdobi svého Zivota. Vyssi vék se nepovaZzuje
za nemoc nebo zdravotni stav, ktery by nutné znamenal, Ze se starsi lidé nemaji potapét, nebo délat jiné
fyzické Cinnosti, ale rozhodné se poji se snizenim funkcnich schopnosti lidského organismu a s vétSim
vyskytem chronickych onemocnéni. Kritéria zdravotni zplsobilosti k potapéni jako takovému jsou
dostatecnou fyzickou zdatnost a zplsobilost k pFistrojovému potdpéni tak jednozna¢néa shoda nepanuje.
Potdpécim se zpravidla doporucuje peclivé vyhodnotit potdpécské prostredi pred kazdym ponorem a
vyhybat se pfilis naro¢nym podminkam, které by mohly byt nad jejich fyzické schopnosti. Tento pfistup se
u naprosté vétsiny potapécl osvédcuje, vyjma téch, ktefi se stanou obéti néjaké fatalni nehody. Starsim
potapélliim hrozi nebezpedi smrtelné nehody c¢astéji a nejcastéjsi pri¢inou Umrti je v téchto pripadech
nahld srdeni smrt. V tomto ¢lanku se budeme stru¢né zabyvat epidemiologii ndhlé srdec¢ni smrti,
zménami kardiovaskularni soustavy souvisejicimi s vékem, specifickymi stresory pri potapéni, zplsoby, jak
se toto vse mUze pojit s fatalnimi pripady pfi potdpéni a co mohou potapéci ucinit, aby snizili mozna
nebezpedi.

Nahla srdeéni smrt

N&hla srde¢ni smrt (NSS) znamena necekanou prirozenou smrt srde¢niho plvodu béhem kratké doby
(zpravidla béhem hodiny od vyskytu prvnich priznakd) u ¢lovéka bez predchozich potizZi, které by se jevily
jako smrtelné nebezpecné. Takova rychla smrt se Casto pfipisuje srdecni arytmii, ale protoze 40 procent
nahlych dmrti probéhne bez svédkd, nelze to tvrdit s urditosti.

NSS mohou predchazet nespecifické priznaky jako bolest na hrudi (naznacujici nedokrveni tkané, ischemii),
buseni srdce (arytmii) nebo dychaci potize (naznacujici méstnavé selhavani srdce). V pfipadech ischemie
nebo méstnavého srde¢niho selhani je ovlivnén srdelni sval, v pfipadech arytmie selhdva synchronizace a
rytmus srdecnich stahl. Oboji mé za nasledek neschopnost udrzet funk¢nost obéhu, ztratu védomi a smrt
po nékolika minutach zastavy obéhu.

Ve Spojenych statech dochazi ro¢né k 1 NSS na 1 000 dospélych obyvatel, coz predstavuje kazdy rok vice
nez 300 000 umrti. Nebezpeci NSS se u dospélych s rostoucim vékem zvySuje az Sestkrat a vyrovnava se
tak vyskytu ischemického srde¢niho onemocnéni. Nebezpedi je vyssi u lidi se strukturalnimi zménami
srdce, ale u 50% pripadd nedoslo k Zadné predchozi manifestaci srde¢niho onemocnéni a u 20 procent se
pri pitvé nezjistily Zzadné kardiovaskularni zmény. Potapéci s priznaky kardiovaskularniho onemocnéni by
se méli nechat vySetfit kardiologem a Iékafem odbornikem na potapécskou medicinu - aby se mohlo ucinit
kvalifikované rozhodnuti ohledné dalsiho potdpéni. U lidi bez priznakl se da riziko NSS odhadnout
posouzenim znamych rizikovych faktorl, jakymi jsou koureni, vysoky krevni tlak, vysoky cholesterol,
cukrovka, nedostatek fyzickych ¢innosti a nadvaha. Napriklad kurdkm hrozi dvaapllkrat vyssi nebezpedi
NSS nez nekurakim.

Dopady ,zdravého” starnuti na kardiovaskularni soustavu

VSichni vime, ze tym mladych dospélych lidi zpravidla snadno predbéhne nebo porazi tym slozeny
z jedincl stredniho véku. Lidé nad tricet let zaznamendvaji Ubytek schopnosti vydrzet vétsi fyzické zatizeni
po delSi dobu. Toto snizeni zdatnosti i béhem ,,zdravého” starnuti Ize sice zpomalit pravidelnym cvi¢enim,
ale Uplné zastavit se neda. Pri¢inou je oslabeni funkce vlastné vsech télesnych systémd, ale my se zde
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soustredime na srdce.

Soucasti srdce je mald oblast specidlnich bunék, kterd udadva puls a na kterou navazuje celad soustava
pfevodnich drah. Témi se vedou signély ke svalovym burikdm. Casem ztraci tato oblast nékteré ze svych
bunék a zminéné prevodni drahy se mohou poskodit. Tyto zmény pak mivaji za nasledek zpomaleni
srdecni frekvence v klidovém stavu a nachylnost k abnormalnimu rytmu, jako je napfiklad fibrilace sini.

Postupujicim vékem se vSechny ¢asti srdce stavaji méné pruznymi. Zvétsuje se tloustka svalu levé komory
a presto, ze celé srdce se mlze lehce zvétSovat, objem levé komory se zmensuje. Srdce se plni i
vyprazdiuje pomaleji, coz znamend, ze pumpuje méné krve do krevniho obéhu. Pomaleji se zvySuje
srdec¢ni frekvence a srde¢ni vydej pfi odezvé na zvySenou fyzickou zatéz a maximalni dosazitelné hodnoty
jsou nizsi (viz tabulku). Snizovani maximalni srde¢ni frekvence se zda byt disledkem starnuti a je patrnéjsi
u lidi, kteri se malo pohybuji a u jedincli s néjakym zjevnym kardiovaskuldrnim onemocnénim.

S vékem se méni i autonomni nervovy systém. Za normalnich okolnosti stanovuje pfi klidovém stavu
zakladni srdecni frekvenci parasympaticky nervovy systém, zatimco sympaticky nervovy systém ovliviuje
srdce pfi zvySené fyzické aktivité, nebo jejim olekavani. Tim se vlas a pfimérené zvysSuje srdec¢ni vydej
nutny pro podporu probihajici ¢innosti. Pribézné vyrovnavani mezi sympatickym a parasympatickym
systémem zpdlsobuje rozdily v srde¢ni frekvenci patrné i mezi jednotlivymi srde¢nimi stahy, coz naznacuje
zdravou funkci celého systému. S postupujicim vékem vSak Cinnost parasympatického systému slabne a
stoupd Cinnost sympatiku (i pfi klidovém stavu), ¢imz mizi variabilita srdecCni frekvence a srdec¢ni rytmus je
nachylnéjsi k vyboceni z normalu. Nizka variabilita tepové frekvence a zvysena klidova tepova frekvence
(zapfi¢inéna ubytkem parasympatického tonu) zvysuje nebezpeli NSS nezavisle na dalSich okolnostech
vice nez dvaapllkrat.

Vliv potapéni na kardiovaskularni soustavu
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Potapéni vystavuje téla potapécd rlznym stresordm, které nezévisle na sobé ovliviuji kardiovaskularni
funkci. K hlavnim stresordm patfi ponoreni, vystaveni chladu, zvyseny parcialni tlak kysliku a vétsi prace
potfebna pro dychani.

Kombinovany UGcinek téchto faktorl ma za néasledek zvyseny objem krve v krevnim recisti hrudniku, ¢imz
dochazi k roztazeni jak srdecni stény, tak i stény velkych cév. Tlak krve v pravé sini i systémovy krevni tlak
se mirné zvysuje, obzvlasté ve studené vodé. Pro udrzeni obéhu musi srdce vice pracovat. Tyto podminky
prispivaji ke vzniku rlznych arytmif, od bradykardie (pomalé srdecni frekvence) zplsobené chladem az po
tachyarytmii (rychle busici srdce) zapri¢inénou srde¢nimi a neuroendokrinnimi odezvami na stres. Starsim
lidem, zvlasté jedinclm se strukturainimi kardiovaskularnimi zménami a s oslabenou funkci, hrozi pri této

zatézi vétsi nebezpedi nepriznivych reakci.

Potdpéni méa dopad i na autonomni nervovy systém. U zdravych jedinc( vyvolava potépéni zvyseni
parasympatickych Ucink na srde¢ni frekvenci, pricemz variabilita srde¢ni frekvence zlstava zachovana.
Pokud je vSak potdpéni vnimano jako stresova cinnost, dochazi k vychyleni rovnovahy autonomniho
nervového systému opaCnym smérem: Sympatické Ucinky pfevazuji a tim se zvysSuje srdecni frekvence,
snizuje variabilita frekvence a zvySuje nebezpedi arytmie.

| kdyZ se potdpéni ¢asto chape jako oddechova ¢innost, nékdy jeho narocnost prekroci fyzické schopnosti
potapé&cl s urcitymi funkénimi zdravotnimi omezenimi nebo schopnosti potapécd, ktefi jsou sice zdravi, ale
vySSiho véku. V podminkach ponofeni a stavu beztize se jevi svalova prace jako méné namahava a
potapéci mohou snadno prekrocit své kardiorespira¢ni moznosti. Vétsina potapécd povazuje plavani proti
proudu o sile 0,5 uzld za namahavé. Srdec¢ni frekvence namérené u vytrénovanych vojenskych potapécl



pfi plavani pod vodou v nizké hloubce se zvysily pri proudu o sile 0,6 uzlu na prlimérnych 101 tepd za
minutu (bpm) a pfi proudu o sile 1,2 uzlu na 141 bpm. To by pro mnoho potapécl znamenalo prekroceni
unosné meze (za kterou se obvykle povazuje méné nez 80 procent maximalni srde¢ni frekvence). Jesté
ddlezitéjsi je mit na mysli, Ze potapéci, kteri plavani pravidelné netrénuji a neovladaji dokonale techniku
plavani pod vodou s ploutvemi, stejné jako ti, kdo si nezajisti idedlni obtékani vystroje nebo nejsou spravné
vyvazeni, dosdhnou pravdépodobné své maximalni srde¢ni frekvence i pfi pomalejSim plavani. Nékteri tak

mohou dosahnout hranic svych moznosti, i kdyz se snazi pouze udrzet se pod vodou.
Jaka jsou rizika?

Statistiky smrtelnych pripadd ukazuji, Ze nejméné jedna tretina vSech Umrti spojenych s potapénim souvisi
s nahlou srdecni prihodou. Riziko Umrti souvisejiciho se srdec¢ni prihodou pribézné stoupd se zvysujicim se
vékem; potapéldm starsim 50 let hrozi 10 krat vétsi nebezpedi nez potdpéclim mladsim 50 let. | kdyz
nékteré srde¢ni prihody mohou byt vyprovokovany potapénim, jiné nemusi s potapénim vibec souviset,
nebot k nahlé srde¢ni smrti dochazi také pfi plavani, béhem nejriznéjsich sportl provozovanych na sousi,

pfi odpocinku i ve spanku.

Akutni infarkt myokardu vyvolany namahou pfi plavani proti proudu, ve vinach nebo s vyrazné
nespravnym vyvazenim patfi pravdépodobné k dosti obvyklym pripaddim Gmrti souvisejicim s potapénim.
Dlvodem vzniku infarktu je nedostate¢né prokrveni pracujiciho srde¢niho svalu. Nej¢astéji postihuje muze-
potapéce stredniho véku, ktefi nevédi, ze maji ischemickou chorobu srdecni.

Rovnéz je nutné si uvédomit, Ze potapéni mize vyvolat akutni arytmii, kterd mize skoncit ndhlou smrti.
Arytmie byva Castéjsi pricinou Gmrti u starsich potapécl. Carl Edmonds, M.D., fika (a Udaje uloZzené v DAN
to dokazuji): ,Tésné pred smrti vypadaly obéti Casto velmi klidné. Néktefi lidé byli nezvykle unaveni nebo
odpocivali, protoze se predtim nadmérné vycerpali, jiné nékdo z vody vytdhnul, coz naznacuje jisty stupen
vysileni. Nékteri se prfed kone¢nym zhroucenim chovali jako by se necitili dobre. Nékdo si stézoval na
potize s dychanim jen nékolik vtefin pred kolapsem, jini jiz pod vodou signalizovali, ze potfebuji dychani
,dva z jednoho”, ale odmitli nabizeny regulator. Dusnost mdze vysvétlovat psychogenni hyperventilace,
autonomné vyvolana ventilacni stimulace, nebo plicni edém - ten byva prokazan pri nasledné pitvé. Ve
vsech popisovanych pripadech bylo k dispozici dostate¢né mnozstvi vzduchu, coz znamena, ze dusnost
nebyla zapfi¢inéna problémy s vystroji. Nékteré obéti ztratily védomi, aniz by stacily vydat néjaky signal
svému kolegovi, jiné se pomérné klidnym zplsobem dozadovaly pomoci.”

K nahlé srdecni smrti dochazi ve srovnatelném procentu u pfiblizné stejnych vékovych kategorii jak u
potapécské, tak i u vseobecné populace, ale pric¢innd souvislost mezi potdpénim a NSS se nesmi
podcenovat. Pfipady NSS bez néjakého zifejmého vnéjsiho provokujiciho faktoru jsou Castéjsi u starsich
potdpécld. Zdravotni Setreni v takovych pripadech zpravidla odhali spiSe pfiznaky srde¢niho onemocnéni
nez néjakou specifickou uddlost, kterd zapfricinila NSS. Pravdépodobné by v téchto pripadech doslo k Umrti
i v pripadé, Ze by se obét zrovna nepotapéla, ovsem s tim rozdilem, ze pri potdpéni zpravidla neni mozna
resuscitace. Nejlepsi zplsob, jak se vyhnout NSS, je predchazet srde¢nimu onemocnéni, udrZovat si
celkové zdravi a fyzickou zdatnost navzdory starnuti.

Fyzicka zdatnost a celkové zdravi

Fyzickd zdatnost je schopnost pohybovat se v redlném svété a ménit jej pomoci svalové Cinnosti. Krom
jiného je ddna predevsim schopnosti provadét aerobni praci. Dobré zdravi a fyzickd zdatnost ve vysSim
véku je v nepfitomnosti zdvazného onemocnéni urCena predevsim celozivotnimi zdravymi navyky a
cvi¢enim. Prijeti zdravého Zivotniho stylu v jakémkoliv véku zlepsi kvalitu Zivota, ale navrat
k odpovidajicimu stavu fyzické zdatnosti a dlouhovékosti bude pravdépodobné zaviset na mnozstvi a



intenzité drivéjsich prohreskd. Podle doporuceni vysoké skoly American College of Sports Medicine (ACSM)
a sdruzeni American Heart Association (AHA) je pravidelnd fyzicka ¢innost zahrnujici aerobni svalovou
aktivitu nezbytna pro zdravé starnuti. Americké ministerstvo zdravotnictvi zverejnilo doporuceni pro
fyzické aktivity na webové strance www.health.gov. Vyhody plynouci z fyzického cviceni jsou mnohé a
pfimo odpovidaji mnoZstvi vynaklddané fyzické ndmahy: Cim vice ¢lovék cvi¢i, tim vétsi vyhody mu to
pfindsi. Patfi k nim snizovani rizika vzniku kardiovaskuldrniho onemocnéni (a tudiz NSS),
tromboembolickych prihod, vysokého tlaku, diabetu 2. typu, osteoporézy, obezity, rakoviny tlustého
stfeva, rakoviny prsu, Uzkosti a deprese. ACSM a AHA shodné tvrdi, Zze pfi dosazeni dostatecnych
dovednosti a zkuSenosti mohou i starsi jedinci dosahovat vysoké Urovné fyzické aktivity pfi cviceni.
Zaroven lze vSak fici, ze u nékterych starsich lidi jsou pfi snaze o dosazeni vyssi intenzity fyzickych aktivit
prekazkou chronické nemoci, rlizna funkéni omezeni a Ubytek fyzické zdatnosti. | kdyZ Ize i pomoci mirné
az stredni fyzické aktivity dosahnout urcitych zlepSeni zdravotniho stavu, nelze timto zplsobem zvysit
aerobni kapacitu, ¢i zlepsit schopnost plavat proti silnému proudu. Nadprlimérné aerobni zdatnosti Ize
dosdhnout pouze pravidelnym intenzivnim cvic¢enim, které musi schvadlit |ékar. Navic plati, Ze schopnost
plavat proti proudu vyzaduje dovednost plavat s ploutvemi. Potapéci bez této dovednosti nemusi dokazat
vytvofit dostate¢nou priraznou silu potfebnou k prekonani silného proudu, i kdyz mohou mit vysokou
aerobni kapacitu pro svalovou praci. Proto musi patfit k fyzickému vycviku potapéce i nacviCovani plavani
s ploutvemi.

Celkové zdravi - wellness

Wellness se dé& definovat rlizné, ale v podstaté se jednd o subjektivni pocit spokojenosti se svym
souCasnym stavem, ktery samozrfejmé silné zavisi na zdravi. Tento pocit zaroven umoziuje zdravi
posilovat. Jednim z prikladd cvi¢eni, které mlze lidem pomoci tohoto stavu dosahnout, je jéga. Jéga
priznivé ovliviiuje pruznost, drzeni téla, rovnovahu a svalovou silu. Relaxa¢ni a dychaci techniky snizuji u
starsich lidi celkovy tonus sympatiku, zvySuji vliv parasympatiku na srdecni frekvenci a podporuji
variabilitu srdecni frekvence. Pravidelné cviceni jégy snizuje Uzkost a posiluje celkovy pocit pohody.

Pocity pohody vSak nemusi pfimo souviset s fyzickou zdatnosti. Lidé, ktefi neprovadéji pravidelna
intenzivni télesna cviceni, mohou zjistit své meze aZz v okamzZiku konfrontace s néjakou vyzvou, coz mize
byt jiZz pozdé. U naruzivych potapécl mdze byt potédpéni velmi dllezité pro dosazeni stavu celkové
vyrovnanosti. Jestlize si chce Clovék udrzet dobrou fyzickou zdatnost pro potapéni, mél by zit zdravym
Zivotnim stylem, pravidelné cvicit, nacvi¢ovat vSechny dovednosti potfebné pro potapéni a snazit se udrzet
ve stavu pohody. Pfi potapéni je potom tfeba Cinit spravna rozhodnuti.
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