limarinta (pneumothorax) ja sen seuraukset.

K: Murrettuaan kylkiluunsa ja saatuaan ilmarinnan urheilutapaturmassa, kysyi sukeltaja voiko
han voi enaa koskaan sukeltaa. Mika on riski akilliselle ilmarinnalle? Voiko arpeutunut
keuhkopussi aiheuttaa ongelmia?

V: Keuhkot ovat rintakehassa keuhkopussien kalvojen sisalla. Keuhkopussi rajaa keuhkojen ulkopuolisen
osan ja rintakehan sisapuolisen osan antaen mahdollisen tilan naiden kahden muodostuman valiin. Mikali
ilma paasee naiden kahden kerroksen valiin tulee mahdollisesta tilasta todellinen tila. Mikali tila laajenee,
vahenee keuhkojen laajeneminen sisaan hengityksen yhteydessa ja hengityksen teho heikkenee.

Mikali ilma tulee sisaisesta vammasta, kutsutaan sita suljetuksi ilmarinnaksi (closed pneumothorax) ja
vamman ollessa ulkoinen sita kutsutaan avoimeksi ilmarinnaksi (open pneumothorax). Aukeaminen voi
johtua keuhkojen vammasta tai onnettomuudesta. Mita isompi reika on, sitd nopeammin ilmarinta
kehittyy).

Mikali reika on pieni, saattaa ilmarinta parantua itsestdan ja keho asteittain alkaa uudestaan imemaan
ilmaa. Mikali sisainen haava ei sulkeudu ja ilma jatkaa menemistaan tilaan kutsutaan tilaa pingottuneeksi
ilmarinnaksi (tension pneumothorax). Pingottuneessa ilmarinnassa painaa keuhkopussissa olevan
laajenevan kaasun tilavuus keuhkoja ja sydanta. Tila on vakava ja vaatii ensihoitoa. Mikali se tapahtuisi
veden alla olevalle sukeltajalle, saattaisi keuhkopussin lisdantynyt paine yhdistya kaasun laajenemiseen
sukeltajan pyrkiessa kohti pintaa.

Nuorimies, joka kysyi minulta sukeltamisesta tamankaltaisen tapaturman jalkeen oli murtanut kylkiluunsa
ja saanut ilmarinnan urheilutapaturman yhteydessa. Oletamme taman olleen rajoitettu isku joka mursi
kylkiluun ja aiheutti ilmarinnan, mutta ettei kylkiluu mennyt keuhkopussin tai keuhkon sisaan. limarinta voi
tulla rintaan osuneesta iskusta, joka aiheuttaa keuhkopussin repeamisen, kuten taytetyn paperipussin
halkeaminen, kun sita isketaan.

Mika mahdollisuus on siihen, ettd alue menee uudestaan rikki aiheuttaen akillisen ilmarinnan? Mikali
vamman aiheuttaja on kuvatun kaltainen paranee vammautunut alue muutamassa kuukaudessa, jonka
jalkeen taman vamman aiheuttaman akillisen ilmarinnan riski on erittain pieni. Keuhkot itsessaan
luultavasti karsivat vain pieniad vahinkoja tassa tapaturmassa.

Mikali kuitenkin rintakehan vamma johtaa rikkoutuneen kylkiluun, luodin, veitsen tai muun teravan
esineen menon sisalle keuhkoihin, oletetaan usein ettd keuhkojen kudokset ovat vahingoittuneet. Talldin
keuhkojen ja keuhkopussin arpeutuminen saattaa lisata riskid keuhkojen painevamman ilmenemiseen
sukelluksen aikana.

Talld tavalla vammautuneen henkilén tulisi kdyda tarkistuksessa ennen sukeltamista. Kaikkien
epanormaalien varjojen nakyminen keuhkojen réntgenkuvassa tai tietokoneskannauksessa viittaa
lisaantyneeseen riskiin siita, etta ilma voi jaada loukkuun ja keuhkojen joustavuuden pienenemiseen.
Lisaksi sukeltajalle saatetaan sanoa, etta riski keuhkojen painevammaan on liian suuri, jotta sukeltaminen
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on suositeltavaa.

Akillinen ilmarinta saattaa ilmeté terveentuntuiselle henkilélle ilman ennakkovaroitusta. Tama johtuu
keuhkojen vammasta, joka saattaa olla synnynnainen tai ilmetd myéhemmalla ialla. Taman tyyppisen
ilmarinnan uusiutumisriski on korkea ja tasta syysta nditd henkilditd kehotetaan olemaan sukeltamatta. On
olemassa riski siihen, ettd akillinen ilmarinta saattaa tulla sukelluksen aikana aiheuttaen ilmatilan
sulkeutumisen, jolloin ilmatila ei tasaantuisi sukeltajan pintautuessa. Pienenevan ilmanpaineen aiheuttama
ilmatilan laajeneminen saattaisi vaikuttaa sydédmen ja muiden keuhkon osien toimintaan mahdollisesti
katastrofaalisin seurauksin. Mikali sinulla on kysymyksia ilmarinnasta, kysy laakariltasi tai soita DANille.



