Mita tehda, mita ei

Sukelluskelposuuden maarittaminen ei oikeastaan ole tiedetta. Kuten useimmat aiheet laaketieteessa,
tulisi yksilén sukelluskelpoisuutta miettia ehdollisena huomioiden heiddn henkilékohtainen
terveyshistoriansa seka minka tyyppiselle sukellukselle henkild on menossa. Tdman vuoksi on muutama
yksiselitteinen kriteria ja tyhjentavat listat yleisista kielloista ovat yleensa joko riittamattamia tai liian
rajoittavia. Sdanndstelypuolelta katsoen, ovat pohjois-Amerikan virkistyssukeltajat vapaita tekemaan, mita
haluavat, kunhan heilld on sukellusluokitus.

Varsinainen terveydentila voi kuitenkin kaikilla sukeltajilla vaihdella ajoittain, eivatka sukeltajat usein ole
tietoisia tarkeista henkidkohtaisista riskitekijéista, varsinkaan niista, jotka ovat kehittyneet vuosien (tai
vuosikymmenien) aikana heiddn luokituksensa jalkeen. Taman vuoksi kaikilla arvioilla
sukelluskelpoisuudesta tulisi olla koulutuksellinen seka arvioinnillinen toiminto. Kohtaamisen tulisi palvella
informaation antajana seka auttaa mahdollista kandidaattia tulemaan tietoiseksi mahdollisista terveyteen
liittyvista sukellusturvallisuuden huolenaiheista.

Tama kaksiosainen artikkeli hahmottaa kuinka sukelluskelpoisuus maaritellddn perustuen henkildon
mentaaleihin ja fyysisiin vahvuuksiin seka heikkouksiin suhteessa suunniteltuihin sukelluksiin.

Se ottaa my6s huomioon kyseisen henkilén mahdollisena osana sukellusryhmaa. Osa 1 keskustelee
monista olemassa olevasta sukellusterveyteen liittyvasta informaatiolahteistd seka niiden kaytt66n
luontaisesti liittyvista ongelmista. Osa 2 (tulevassa lehdessa) luo strategian kuinka arvioida yksittaisia
sukeltajia. Se keskustelee myds enemman ongelmallisista aiheista sisdltden tietyt, valitut taudit ja
terveydentilat seka niiden vaikutuksen sukellusterveyteen.

Olemassa olevat saannokset ja suositukset

Koska jokainen sukeltaja on ainutlaatuinen, ovat tarkat listat poissulkevista terveydentiloista
riittdmattomia, kun maaritellaan yleista sukelluskelpoisuutta. Monia tallaisia listoja kuitenkin 1dytyy ja on
hyodyllista kerrata muutamien sukelluskoulutusorganisaatioiden naihin listoihin liittyvat politiikat. Lisaksi,
myo6skaan tyo- ja tieteellista tyota tekevien sukeltajien terveytta ei maarata laeissa, vaan ne on erilaisten
kaupallisten organisaatioiden itsesdatelyssa. Jokainen organisaatio laittaa omat terveydentilaa koskevat
standardinsa eivatka ne kaikki ole samoja. Tdma aiheuttaa toisinaan sekaannusta. Esimerkiksi
Yhdysvaltain rannikkovartiosto ja tyéturvallisuushallinto

ovat saantelyviranomaisia kaupallisille sukellusaluksille ja niiden kaytanndéille (OSHA 29 CFR 1910 subpart
"T", U.S. Coast Guard - 46 CFR 197.200), mutta OSHA ei maarittele, kuka saa sukeltaa, ainoastaan missa
ja kuinka on sukellettava seka minkalaisella tukijoukoilla. Useimmilla tydsukelluksilla vaatii laki
danikommunikoinnin pintaan. Mikali se menetetaan, on sukellus lopetettava. OSHA maaraa, etta
ladkarintarkistus on pidettava, mutta se ei maarita, kuinka sellainen on tehtava eika, mitka tulokset ovat
hyvaksyttyja. Tydsukelluksilla yksityiskohtaiset terveydentilaa koskevat yksityiskohdat on jatetty
kauppaorganisaatioille.

Jokainen organisaatio on maaritellyt omat stan dardinsa. Esimerkiksi, the Association of Diving Contractors
(ADC) vaatii ladkarintarkistusken alle 35-vuotialta sukeltajilta joka toinen vuosi (ja vanhemmilta vuosittain)


https://alertdiver.eu/fi_FI/artikkelit/mita-tehda-mita-ei/

seka jokaisen sairaalahoitoa vaatineen sukellusonnettomuuden jalkeen.

ADC:n tarkistuksen on sisallettava EKG (sydanfilmi), keuhkojen toimintakokeet (PTFS), kuulotesti seka
luuston ja nivelten rontgenkuvat. Tiettyihin ADC:n hylkdamisedellytyksiin kuuluvat kouristuskohtaukset (ei
lapsuuden kuumekouristukset - esim. korkean kuumeen aiheuttama), keuhko-onteloiden sairaus,
keuhkoahtauma tai keuhkojen toimintaa rajoittava sairaus, kyvyttdmyys tasata sinusten ja korvien
paineita, huomattava anemia, diabetes, psyykkinen sairaus, alkoholin tai huumeiden vaarinkaytto,
heikentynyt kuulo (35 db < 3000hz) seka raskaus.

Amerikan vedenalaisten tieteiden akatemia (the American Academy of Underwater Scientists) kieltaa
jaseniltdan sukeltamisen, mikali heillda on sydankouristuksia (angina pectoris), raskaus, epilepsia,
keukokystia, tarykalvossa vain yksi kerros. NOAA:n (The National Oceanic and Atmospheric Administration)
sukellusmanuaali sisaltaa toisen laajan luettelon, joka sulkee sukelluksen pois henkil6ilta, joilla on ihoon,
psykiatriaan, neurologiaan, silmiin, suuhun, keuhkoihin, sydameen, verenkiertoon, ruoansulatukseen,
hormonitoimintaan, lihaksiin tai synnytykseen liittyvia ongelmia.

Pitaisi olla selvaa, etta ylldolevien suositusten tulisi aina olla yksittdisen tulkinnan perusteena eika niista
ole valttamatta hydtya arvioitaessa erityistapauksia. On tunnustettava, etta NOAA tunnistaa taman
ongelman ja ehdottaa, ettd mikali asiasta on kysymyksia, voi henkild aina soittaa DANille ja kysya. DAN voi
kuitenkin neuvoa ainoastaan tunnetuissa sukellukseen liittyvista ladketieteellisissa tosiasioissa eivatka
DANin laakarit ja sairaanhoitajat tee yksittaisia paatoksia yksilétason terveydentilaa koskevia paatoksia.

Urheilusukellus

Virkistyssukellus ei ole niin selkeasti saanndstelty kuin ty6- tai tieteellinen sukeltaminen.
Maailmanlaajuisesti on monia virkistyssukeltajia luokittavia koulutusorganisaatioita, joiden sukeltajat
voivat saada paineilmaa kayttéonsa. Muutamat koulutusorganisaatiot, kuten PADI (the Professional
Association of Diving Instructors), NAUI (the National Association of Underwater Instructors) ja SSI (Scuba
Schools International) ovat ehdottaneet, ettd kaikkien oppilaiden on tdytettdva terveyskysely ennen
osallistumistaan koulutukseen. Mikali oppilas vastaa yhteenkaan kysymykseen "kylla”, vaaditaan
oppilaalta 13dkarin allekirjoittama todistus sukelluskelpoisuudesta.

RSTC (The Recreational Scuba Training Council) perustettiin USA:ssa vuonna 1986 maarittelemaan
virkistyssukellukselle koulutusstandardien minimit vaalimaan yleista turvallisuutta. Vaikka RSTC on
pdaasiassa keskittynyt koulutukseen, on silld "terveyskysely”, jossa sukeltajia informoidaan
laitesukelluksen mahdollisista riskeista. Tiedonantoihin kuuluu terveyskysely, jonka tarkoituksena on
maaritelld, pitdisiké sukeltajan kayda ladkarintarkistuksessa ennen osallistumistaan koulutukseen.

"Kylla”-vastaus ei valttamatta tarkoita, ettei saa sukeltaa. Se tarkoittaa kuitenkin, ettd henkil6lld on
olemassa sellainen terveysseikka, joka saattaa vaikuttaa sukellusturvallisuuteen ja vaatii
ldakarintarkistuksen ennen osallistumista sukellusaktiviteetteihin.

USA:n ulkopuolella saannét ovat erilaiset. Britanniassa sukeltajat eivat saa osallistua kurssille ilman
terveydentilan selvitysta tai laakarintarkistusta. Brittein saarten virkistyssukelluksen terveyskomitea (the
UK Sport Diving Medical Committee) neuvoo

British Sub-Aqua
Clubia (BSAC), Sub-Aqua Associationia ja Scottish Sub-Aqua Clubia sukellusladketieteellisissa asioissa,



mukaanlukien sukelluskelpoisuuden arvioinnin. Tama tehddan kansallisen sukellusladketieteeseen
erikoistuneiden asiantuntijaladkareiden verkoston avulla kdyttaen yhtenaisia terveysstandardeja ja joita
arvioidaan uudelleen jatkuvasti, kun uutta tutkimustietoa julkaistaan. Nama standardit ovat kohtuullisia ja
koska suurin osa Brittein saarten sukeltamisesta tehdaan aiemmin mainittujen kerhojen kautta, valvotaan
saantgja.

Ndenndisestd sekaannuksesta huolimatta, on mahdollista maarittda asianmukaisesti, onko henkild
sukelluskelpoinen.
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