DAN Europen laakarit jakavat kaytannon
kokemuksia siita, mita sukeltamisessa tulee
ottaa huomioon koronavirustaudin
sairastamisen jalkeen

Koronavirustautiin liittyy vield paljon asioita, joita emme tiedd. Tietoa viruksesta ja sen vaikutuksista
sukeltajiin saadaan koko ajan lisda. Taman takia olemme ottaneet yhteyttd useaan DAN Europen laakariin
ja pyytaneet heitd kertomaan kaytanndén kokemuksiaan niille sukeltajille, jotka haluavat palata
sukeltamisen pariin koronavirustaudin sairastamisen jalkeen. Nama vastaukset taydentavat niita
julkaisemiamme yhteisid laaketieteellisid suosituksia, jotka ovat sukelluslddketieteellisten ja

ylipainehappihoitojarjestdjen laatimia. (Katso hyperlinkki Nama seikat sinun on hyva tietaa, kun
aloitat taas sukeltamisen sairastettuasi Covid-19-taudin)

Kysymyksia esitimme seuraaville l1aakareille: Oscar Camacho (Portugali), Peter Germonpré (Belgia), Ole
Hyldegaard (Tanska), Jacek Kot (Puola), Anne Raisanen-Sokolowski (Suomi), Adel Taher (Egypti), Ulich van
Laak (Saksa) ja Jurg Wendling (Sveitsi). Nama laakarit ovat kukin hoitaneet kahdesta kahteenkymmeneen
sukeltajaa, jotka ovat sairastaneet koronavirustaudin. LaakareistaPeter Germonpré on hoitanut vain
armeijan sukeltajia, kun taas laakari Oscar Camacho on hoitanut seka kaupallisia etta virkistyssukeltajia.
Alla on esitetty heidan ajatuksiaan.

DAN Europe: Mika on ollut yleisesti ottaen kokemuksesi niista sukeltajista,
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jotka haluavat palata takaisin sukeltamisen pariin koronavirustaudin
sairastamisen jalkeen?

Oscar Camacho (OC): Kaikki kaupalliset sukeltajat olivat taudin akuutissa vaiheessa oireettomia tai heilla
oli vaarattomia oireita, kuten haju- ja makuaistin menetysta. Virkistyssukeltajista kaksi oli todella sairasta
ja molemmat olivat sairaalahoidossa. Toinen heista oli normaalilla osastolla, ja hoidossa kaytettiin
noninvasiivista ventilaatiota. Toinen oli kuusi viikkoa tehohoidossa. Kaikki sukeltajat, seka kaupalliset etta
virkistyssukeltajat, olivat erittain huolissaan siitd, miten heidan keuhkonsa toimivat, kun oli taas aika
palata sukeltamisen pariin. Kahdelta sairaalahoidossa olleelta virkistyssukeltajalta otettiin keuhkokuvat,
joissa nakyi mahdollista molemminpuolista fibroosia. He myds vasyivat helposti. Niinpd kielsin heilta
sukeltamisen. Tarkoituksenani on arvioida heidan tilanteensa uudestaan kuuden kuukauden kuluttua.

Peter Germonpré (PG): Kaikille tehtiin l1adketieteelliset tutkimukset sotilasladketieteellisten vaatimusten
mukaisesti, esim. rasituskoe, jossa mitataan happisaturaatiota (Sp02), keuhkojen toimintakoe,
kardiologiset tutkimukset ja keuhkojen TT-kuvaus. Osa joutui vield "jaamaan rannalle" kolmeksi
lisdkuukaudeksi, ennen kuin heilld oli lupa jatkaa sukeltamista.

Ole Hyldegaard (OH): Ei ongelmia eika hengittamisessa mitaan merkittavia haasteita.

Jacek Kot (JK): Toimin |aaketieteellisena konsulttina yksittaiselle henkilélle, joka halusi jatkaa taas
sukeltamista.

Anne Raisanen-Sokolowski (ARS): Kaikki nama sukeltajat sairastivat hyvin lievan taudin. Yhdella heista
oli ainoastaan vasta-ainetesti positiivinen, eika han tiennyt, milloin hanella oli ollut virus.

Adel Taher(AT): Suurimmasta osasta ei loytynyt mitaan vikaa kliinisissa tutkimuksissa, ja ilma kulki hyvin
molemmilla puolilla. Hoitohistoriasta voitiin havaita, ettd henkil6t olivat sairastaneet koronavirustaudin tai
he tiesivat sen ehka itse ja toivat sen esiin. Ollessani epavarma pyydan keuhkojen TT-kuvausta. Useissa
tapauksissa kun infektion esiintymisesta oli kulunut véhemman kuin kaksi kuukautta, mattalasikuvioitusta
oli nakyvissa, enimmakseen basaalisella puolella. Seurantatutkimukset neljan ja kuuden kuukauden
kuluttua alkuperaisesta infektiosta osoittivat mattalasikuvioituksen havinneen.

Ulich van Laak (UvL): Kaikissa kolmessa tapauksessa kyseiset henkil6t olivat haluttomia noudattamaan
yhteisia suosituksia. He halusivat vain saada luvan nopeasti ja helposti.

Jurg Wendling (JW): Suurin osa virkistyssukeltajista ja jotkut ammattilaissukeltajat noudattivat
suosituksiamme. Kenelldkaan meidan potilaistamme ei ollut tutkimuksissa mitaan merkkeja taudin
aiheuttamista seurauksista. Potilaiden oireet vaihtelivat lievistd vakaviin, ja tutkimukset tehtiin
sveitsildaisen vuokaavion mukaan. (Suoritimme oireisiin rajoittuvan rasitustestin, johon liittyi
pulssioksimetria/kehon pletysmografia ja hiilimonoksidin diffuusiokapasiteetti (DLCO)). Haluaisin viela
mainita sen, ettd nama kommenttini on koottu SUHMS-yhdistyksen (Swiss Underwater And Hyperbaric
Medical Society) aktiivisimpien sukelluslddkareiden kokemuksista. Naitd kokemuksia he jakavat joka
kuukausi verkkokokoontumisissa.

Mitka ovat mahdollisia ongelma-alueita, joista sukeltajien tulisi olla
tietoisia?

PG: Emme ole kohdanneet mitaan "outoja" sukeltajantautitapauksia ("vaarattomien" sukellusten jalkeen).
Tama johtuu kuitenkin todennakdisesti niista rajoituksista, jotka asetimme jo varhaisessa vaiheessa.
DSDHM-yhdistyksen (Dutch Society of Diving and Hyperbaric Medicine) ohjeethan julkaistaan jo
huhtikuussa 2020.



OH: Keuhkojen toiminnan testausta suositeltiin (vahimmaistoimenpiteena) ennen sukeltamisen jatkamista,
silloin kun koronavirusinfektion seurauksena on ollut merkkeja keuhko-oireista.

JK: Pysyvat muutokset keuhkokudoksessa (heikompi hoitomydntyvyys) ja heikentynyt rasituksen sieto.
ARS: Keuhkot voivat aiheuttaa ongelmia.

AT: Happisaturaatio rasituksessa! Selvat muutokset spirometrian tuloksissa. Pulmonologilta on hyva
pyytaa toinen lausunto.

UvL: Julkaistut huolenaiheet, kuten BSDHM-yhdistyksen (Belgium Society of Diving & Hyperbaric Medicine)
ja muiden, eivat ole laajasti hyvaksyttyja tai ymmarrettyja urheilusukeltajien keskuudessa. Tieteellisen
sukeltamisen ja sotilassukeltamisen parissa tilanne on aika lailla erilainen.

JW: Kokemukset eivat ole olleet mitenkaan yllattavia. Sukeltajille on kerrottu mahdollisista vaaroista, jotka
tulevat useimmiten ilmi alentuneen suorituskyvyn muodossa. Olemme samaa mieltd BSDHM-ryhman
varoituksista.

Mita sukeltajien tulisi varoa ja/tai mista heidan pitaisi olla huolissaan ennen
sukeltamisen jatkamista?

OC: Keuhkojen toimintaan tulisi kiinnittda huomiota!

PG: Mielestani on turvallista sanoa, ettd nykyiset ohjeet estavat riittdvan tehokkaasti sukeltajia
sukeltamasta silloin, kun kyseessa ovat merkittavat vauriot keuhkojen tai sydamen toiminnassa. On
vaikeaa ottaa kantaa siihen, ovatko ohjeet liilan ankarat.

OH: Tama riippuu siita, kuinka vakava heidan koronavirusinfektionsa on ollut.

JK: Rasituksen sieto (fyysiset voimat), alentuneet arvot spirometriassa, muutokset radiologisissa
tutkimuksissa (HRCT)

ARS: Sukeltajan fyysisen kunnon tulee palautua samalle tasolle, jolla se oli ennen koronavirustaudin
sairastamista.

AT: Sukeltajien fyysisen kunnon tulee palautua asteittainen takaisin normaalille tasolle. Tama voi usein
vieda kauemmin kuin osataan odottaa.

UvL: Fyysisen ja psyykkisen kunnon tulee olla sama kuin ennen koronavirustautia. Tdma tulee varmistaa
niin, etta laakari testaa suorituskyvyn (urheilulaakarit, kardiologit ja keuhkosairauksien erikoislaakarit).

JW: Katso paivitetty vuokaaviomme, jonka on laatinut Swiss Underwater and Hyperbaric Medical Society
(SUHMS).



Onko mitaan erityisia neuvoja niille sukeltajille, jotka karsivat eri tavoin
oireilevasta pitkittyneesta koronavirustaudista?

OC: Sukeltajien keuhkojen ja sydamen toiminta tulisi arvioida, jos heilld on ongelmia sydamessa tai aiempi
sydansairaus.

PG: Mitdan erityistd hoitoahan ei ole olemassa (lukuun ottamatta fyysisen kuntoutuksen ohjelmia ja
aikaa). Siksi sukeltajien tulee olla karsivallisia ja pidattaytya laitesukelluksesta siihen asti, kunnes saavat
luvan sukelluslaakariltaan. Uima-allasharjoittelua on mahdollista tehda, vaikka keuhkojen toimintakokeen
tulisikin olla normaali aina kun kyseessa on harjoittelu, jossa kaytetaan paineistettua kaasua. Tama koskee
hyvin mataliakin syvyyksia, koska vaarana on ilman jaaminen loukkuun.

OH: He voivat jatkaa sukeltamista, kun keuhkojen toiminta on testattu normaalista ja on tehty ECC-
rasituskoe. Tahan tulee yhdistaa myods sukellusladkarin neuvonta.

JK: Koska koronavirustaudin pitkaaikaiset vaikutukset eivat ole tunnettuja, sukeltajien tulisi tehda
konservatiivisempia sukelluksia ja harjoitella véhemman veden alla.

ARS: Sukeltajan fyysisen kunnon tulee palautua koronavirustautia edeltdvalle tasolle. Hengityksen ja
verenkiertoelimistdn perusteellinen arviointi on pakollista.

AT: En ole tavannut pitkittynyttd koronavirustautia taalla Sharmissa.

UvL: Kahdessa tapauksessa, joissa oli kyse vakavasta ja pitkittyneesta koronavirustaudista,
suosituksenamme oli olla sukeltamatta kuuden kuukauden ajan ja kdyda ennakolta sukellusladkarin
tarkastettavana, niin ettd tutkimuksissa keskitytdan sydan- ja verenkiertoelimiston ja keuhkojen
toimintaan.



JW: Kaiken tamanhetkisen tiedon mukaan pitkittynyt koronavirustauti on padasiassa heikentymistila, joka
tapahtuu keskitetysti. Tama tarkoittaa sita, ettad se edustaa jonkinlaista somatoformista kehitysta, jossa
esiintyy oireita, mutta mitdan merkkeja ei 16ydy. Nain ollen varhainen psykoterapeuttinen apu on tarkeaa.
Kuntoutuksessa tarvitaan siis lahestymistapaa, joka yhdistaa erilaisia toimintamalleja! Jotkut potilaat, joilla
on pitkittynyt koronavirustauti, karsivat somaattisista seurauksista (keuhkoissa ja sydamessd). He eivat
lapaise sveitsildisen vuokaavion mukaisia sukelluskuntotesteja.

Missa tilanteessa kehottaisit koronavirustaudin sairastunutta sukeltajaa
kysymaan neuvoa DANin sukelluslaakarilta sen lisaksi, etta han on saanut
ohjeet omalta laakariltaan? (Tama palveluhan kuuluu DANin jasenetuihin.)

OC: Jos han on ollut sairaalahoidossa riippumatta taudin vakavuudesta. Jos hanella on aikaisempi
krooninen hengityselinsairaus riippumatta taudin vakavuudesta tai siita, onko hoidettu sairaalassa tai ei.
Jos hanelle on jaanyt oireita koronavirustaudin jalkeen.

PG: En usko, ettd varsinainen (henkilékohtainen) ldaketieteellinen neuvonta on osa DANin jasenetuja. On
kuitenkin ilman muuta mahdollista aina kaikissa tapauksissa pyytda etdneuvontaa ladketieteellisten
tutkimusten tulosten suhteen, kun oma laakari on suorittanut tai maarannyt naita tutkimuksia.

OH: Potilaille, joilla on keuhko-oireita tai tavallisia influenssaoireita vakavampia oireita, tulisi tehda
spirometria ja mahdollisesti HRCT 12 viikon kuluttua infektiosta.

JK: Aina kun kyseessa on ollut sairaalahoitoa vaativa koronavirustauti ja oireet ovat olleet joko keuhkojen
tai sydamen toimintaan liittyvia tai neurologisia.

ARS: Aina

AT: Aina kun sukeltajan omalla I3akarilld ei ole aikaisemmin ollut tutkittavana koronavirustautitapauksia
tai hanelld ei ole tietdmystd niistd mahdollisista vaikutuksista, joita koronavirustaudilla voi olla
sukeltamiseen.

UvL: Jokaisen DANin jasenen, joka on sairastanut oireellisen koronavirustaudin, tulisi keskustella
tilanteestaan DANin sukelluslaaketieteen ammattilaisen kanssa, jos vain mahdollista.

JW: Niiden henkiléiden, jotka ovat sairastaneet koronavirustaudin ja haluavat sen jalkeen jatkaa taas
sukeltamista, tulisi olla yhteydessa ja tavata sukelluslaakaria saadakseen asiaankuuluvat neuvot. Meilla on
Sveitsissa patevien sukelluslaakarien muodostama verkosto, joka kattaa alueemme. Nain ollen
lisakonsultaatiota DANin sukelluslaakarin kanssa suositellaan vain silloin, jos on tarpeen pyytaa toinen
lausunto.

Mita sukeltajien tulisi varoa ja/tai mista heidan pitaisi olla huolissaan sen
jalkeen, kun he ovat jalleen ryhtyneet sukeltamaan?

OC: Jos he vasyvat helposti ja/tai heilld on hengitykseen liittyvia oireita, kuten hengastymista.

PG: Sukeltamiseen tulisi palata asteittain, koska todenndkdisesti harjoittelu ei ole ollut taysipainoista ja
totutut tavat ovat jo unohtuneet. Samoin taustalla on fyysisen kunnon vajausta.

OH: Jos rasitus aiheuttaa dyspneaa (hengenahdistusta), olisi syyta hakeutua lisatutkimuksiin.

JK: On tarpeen ottaa huomioon, etta keuhkojen painevaurion riski on kohonnut. Vedenalaista rasitusta on
talldin syyta rajoittaa.



ARS: Keuhkovauriot, myds lievemmissa infektioissa.

AT: Hengastyminen, erityisesti voimakkaan rasituksen aikana veden alla oltaessa. Viela
huolestuttavampaa hengastyminen on silloin, jos rasitus veden alla ei ole voimakasta! Sukelluksen
jalkeinen vasymyksen taso koronavirustaudista toipumisen jalkeen verrattuna tilanteeseen ennen
infektiota.

UvL: Laaja ladketieteellinen tarkastus. Koko kehon pletysmografia ja tulosten/aikaisempien keuhko-
oireiden perusteella HRCT

JW: Sukeltajien tulee olla tietoisia mahdollisista vaaroista. Tama koskee erityisesti painevaurioita,
happimyrkytysta ja sukellussairauden vaaraa. Me emme viela tieda naiden todellisia riskeja. Tahan
mennessa missaan julkaisuissa ei ole osoitettu minkaanlaisia todisteita kohonneesta riskista.

Onko rokotuksen saamisen suhteen jotain erityista, josta koronavirustaudin
sairastaneiden sukeltajien tulisi olla tietoisia?

OC: Rokotus ei muuta eika hoida mitaan sellaisia taudin seurauksia, jotka joka tapauksessa ovat olemassa.
PG: Rokotusta suositellaan myds niille henkilille, jotka ovat sairastaneet koronavirustaudin.
OH: Ei. Ota rokotus mahdollisimman pian.

JK: Noudata yleisia suosituksia odottaessasi koronavirustaudin ja rokotuksen valissa. Kannattaa ottaa
huomioon se, ettad rokotus ei esta tautia. Noudata tavallisia rajoituksia (etaisyys, desinfiointi, maskit).

ARS: Noudata niité koronavirusrokotetta koskevia ohjeita, joita oman maasi terveydenhoitohenkil6sto
antaa.



AT: Henkilokohtaisesti neuvoisin ensimmaisen rokoteannoksen saavia sukeltajia olemaan sukeltamatta
ennen toisen rokoteannoksen saamista. Sen jalkeen olisi hyva vield odottaa siihen asti, etta vasta-aineet
testataan. On turvallisempaa sekad heidan itsensa ettd muiden kannalta minimoida se mahdollisuus, etta
he levittaisivat tautia tietdmattaan.

UvL: Ei mitdan ohjeistusta talla hetkella.

JW: Rokotuksen ottaminen on erittain suositeltavaa, koska sukellus on sosiaalista toimintaa. Sita
harrastettaessa ei ole aina mahdollista noudattaa tiukasti valttdmattdémia varotoimia viruksen leviamisen
estamiseksi.

Tulisiko SBMHS-BVOOG-yhdistyksen (Belgian Society for Diving and
Hyperbaric Medicine) antamia suosituksia paivittaa kokemustesi
perusteella?

OC: Ei ehdotuksia.

PG: Ei. Ne saattavat olla ehka aika tiukkojakin, mutta muut, esimerkiksi UCSD:n (University of California at
San Diego) ohjeistukset, ovat viela tiukemmat.

JK: Ei talla hetkella. Tarvitsemme lisaa tietoa.
ARS: Olen sita mieltd, ettd suositukset pitavat edelleen paikkansa.

AT: Nayttaa silta, etta uutta tietoa tulee tarjolle melkoisella vauhdilla ja etta my06s vaaraa tietoa leviaa
valtavasti. Niinpa ehdottaisin, ettd joko SBMHS-BVOOG tai DAN antaisi lausuntonsa joka kolmas kuukausi,
jossa kerrottaisiin yksinkertaisesti se, onko tullut mitdan sellaisia muutoksia, jotka tulisi ottaa huomioon.
Koronaviruksen mutaatiot meidan tulee ottaa taydesta todesta.

UvL: Meilld ei nyt ole saatavilla mitaan vahvistettua tietoa paivittamista varten.

JW: Kylla. Sveitsildisilta klinikoilta ja erikoisladkareiltd saatu todistusaineisto osoittaa, ettd happihoidolla
hoidettujen henkiléiden taydelliseen toipumiseen menee yli kolme kuukautta. Siksi suosittelemme
odottamaan kuusi kuukautta, ennen kuin sukeltajan sukelluskunto arvioidaan uudelleen. Olisi tuotava
selvasti esiin se, ettd ne varotoimia koskevat suositukset, jotka liittyvat keuhkojen ylipaineoireyhtyman
riskiin, happimyrkytykseen ja sukeltajantautiin, perustuvat teoreettiseen terveysuhkaan. Naista ei ole talla
hetkelld olemassa mitddn dokumentoitua todistusaineistoa. Nain ollen riskia, joka maaritellaan
komplikaatioiden todenndkdisyyden ja vakavuuden perusteella, ei voida toistaiseksi arvioida.

Silloin kun sukeltajan koronavirustauti on vaikuttanut keuhkoihin, tulee toimia seuraavasti: SUHMS-
yhdistyksen ty6ryhma toteaa, ettd TT-kuvaukset eivat ole hyddyllisia arvioitaessa sukeltajan kuntoa
sukeltamisen jatkamisen kannalta. Niille, joilla on ollut keuhko-oireita, on todennakdisesti tehty enemman
kuin yksi TT-kuvaus hoitojakson aikana. Kun arvioidaan tuloksia, on sukeltamisen jatkamisen kannalta
tarkeaa nimenomaan toimintakyky. Nain ollen me suosittelemme testaamaan tehokkaammin keuhkojen
toimintaa lisdamalld kokeita, jotka mittaavat keuhkojen diffuusiokapasiteettia. Samoin tulee mitata
lihastydtd maksimisuorityskyvylld, niin ettd seurataan samalla happisaturaatiota. Ennen ja jalkeen testien
voidaan tehda spirometria.

Mita tulee niihin tilanteisiin, joissa tauti on vaikuttanut sydamen toimintaan, me olemme suositusten
mukaisten toimenpiteiden kannalla. Tulisi kuitenkin muistaa mainita, ettd sukelluslaakarilla tulee
tutkimuksensa aikana olla saatavilla kaikki asiakirjat sairaalajaksolta. Erityisesti tama koskee troponiini- ja



proBNP-arvoja ja niiden kehittymista.

Kiitamme teita kaikkia avustanne!

Olemme siis julkaisseet yhteiset ladketieteelliset suositukset Nama seikat sinun on hyva tietaa, kun
aloitat taas sukeltamisen sairastettuasi Covid-19-taudin. Ne koskevat sukeltamisen jatkamista sen
jalkeen, kun sukeltaja on sairastanut koronavirustaudin. Muistutamme vield, etta taman lisaksi olemme
julkaisseet myds helppotajuisen ladattavan vuokaavion naista suosituksista. Kaavion on laatinut
Swiss Underwater and Hyperbaric Medical Society (SUHMS), ja se on tarkastettu 29.1.2021. Haluamme
viela huomauttaa, etta vuokaaviossa esitetyt suositukset ovat vahan konservatiivisempia kuin mita yleiset
suositukset ovat.
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