Onko sukeltamisen aiheuttama keuhkopoho
vaaratekija sukellettaessa?

Veden alla oleskelun aiheuttama keuhkop6hé eli keuhkoodeema (Immersion Pulmonary
Oedema/Edema, IPO/EPO) ei ehka ole yleisin turvallisuuteen liittyva huolenaihe tai terveysongelma
sukellettaessa. Luultavasti se on kuitenkin yksi vahiten tunnetuista sukeltamiseen liittyvista
vaaratekijoista. Seka sukeltaja etta sukelluspari saattavat kumpikin ymmartaa siihen liittyvan tilanteen
myds vaarin, kuten voimme nahda alla olevasta artikkelista. Nain ollen sukelluksen aikana voidaan tehda
vaaria johtopaatoksia, jotka voivat vuorostaan johtaa hengenvaarallisiin tilanteisiin.

Mista tassa ilmiossa on kyse

Kun sukellamme laitteilla tai harrastamme jotain muuta vedenalaista toimintaa, esimerkiksi uimista tai
vapaasukellusta, meihin vaikuttaa vedessa vallitseva hydrostaattinen paine. Tama paine saa aikaan
sen, ettd verta kertyy selvasti tavallista enemman kehomme keskiosiin, missa ovat sydan ja keuhkot.
Talldin sydamemme koko kasvaa ja sydamen tayttdpaine lisdantyy. Taman seurauksena sydamen taytyy
tydskennellda kovemmin. Samanaikaisesti vastapaine tai keuhkojen kapillaaripaine kasvaa my6s. Tama
johtuu aareisverisuonten supistumisesta (vasokonstriktio), joka on puolestaan seurausta esimerkiksi
sukeltamista kylmassa vedessa tai korkeasta verenpaineesta. Verenpaine voi keuhkorakkuloiden
hiussuonissa nousta niin korkeaksi, etta veriplasmaa paasee vuotamaan keuhkorakkuloihin. Kaasujen
vaihto tapahtuu juuri keuhkorakkuloissa. Kun siis veriplasmaa paasee keuhkorakkuloihin, kaasujen
vaihto heikkenee. (Tilanne on sama hukkumisen yhteydessa.) Taman seurauksena hapen maara
kehossamme laskee (hypoksia). Lisaksi ilmateiden negatiivinen paine voi jopa pahentaa tata
keuhkop6ho6a. Tata negatiivista ilmateiden painetta voi esiintya esimerkiksi nousun aikana, kun sukeltajan
paa on keuhkoja ylempana.
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Keuhkop6hon takia sukeltajalla voi olla vaikeuksia hengittaa ja han saattaa yskia. Yskokset voivat
lisaksi olla vaahtoavia ja variltéan vaaleanpunaisia. Sukeltaja voi olla hieman sekava seka kykenematon
suoriutumaan tavallisista toiminnoista. Koska hapen osapaine laskee nousun aikana keuhkoissa ja koko
elimistéssa, oireet voivat pahentua entisestdan. Seurauksena voi olla jopa tajuttomuus ja
sydamenpysahdys.

Sydanongelmista tai korkeasta verenpaineesta karsivilla henkildilla on kohonnut riski saada keuhkopdhd.
Terveet henkil6tkdan eivat kuitenkaan ole taysin suojassa siltda. Myds hyvakuntoisten sotilasuimareiden ja -
sukeltajien kohdalla on aiemmin raportoitu useista keuhkopdhétapauksista. Kuten aiemmin jo mainittiin,
kylma vesi saa aikaan verisuonten supistumista. Keuhkopdhon kehittymiseen vaikuttavia tekijoita ovat
kuitenkin myds esimerkiksi stressi ja rasitus, jotka voivat aiheuttaa verenpaineen nousua. Kunnon
nesteytys ennen sukellusta on tarkeaa sukellussairauden riskin vahentamiseksi, mutta liiallinen
nesteytyskaan ei ole hyvaksi. Se saattaa nimittdin omalta osaltaan lisata keuhkopéhdn riskia.



Oireiden tunnistaminen

Keuhkop6ho on selkeasti vakava terveysongelma, mutta vield pahemmaksi tilanteen tekee se, etta sita ei
tunnisteta. Kun sukeltajalla on sukelluksen aikana hengenahdistusta tai hanen on vaikea hengittaa
sisaan, han voi virheellisesti ajatella, etta hanen regulaattorinsa ei toimi kunnolla tai etta hanella ei ole
enaa tarpeeksi kaasua jaljella. Kun sukeltaja sitten ilmoittaa sukellusparilleen, etta hanella ei enaa ole
hengitysilmaa, pari antaa hanelle vaihtoehtoisen ilmanlahteen. Tama ei kuitenkaan ratkaise ongelmaa.
Sukeltaja alkaa ahdistua ja samaan aikaan sukelluspari tuntee olonsa hammentyneeksi tietdessaan, etta
hanen vaihtoehtoinen ilmanldhteensa toimii taydellisesti. Han ehkd olettaa, ettd sukeltaja on vain
hengastynyt ja paniikissa. Niinpa pari saattaa ainoastaan yrittda rauhoitella sukeltajaa. Samalla han tekee
parhaansa estadkseen tata nousemasta nopeasti pintaan paniikkitilassa. Ongelma ei kuitenkaan ole sen
enempaa regulaattorissa kuin kaasuvarastossakaan. Itse asiassa tilanne vain pahenee, kun sukeltajaa
estetaan nousemasta ylos.

Sukeltaja tulisi siis tassa tilanteessa saattaa pintaan ja auttaa hanet pois vedesta mahdollisimman
pian. Nain aiemmin kuvatun hydrostaattisen paineen vaikutus ihmisen kehoon lakkaa. Al anna sukeltajan
nousta pintaan yksinaan, koska on mahdollista, ettd han menettaa tajuntansa nousun aikana tai pinnalla
ollessaan. Sukeltajalle tulisi myds antaa 100-prosenttista happea ja hanet olisi pyrittava pitamaan
rauhallisena. Aseta sukeltaja mukavasti istuvaan asentoon, mutta ala anna hanelle nesteita. Pida hanet
lampimana, jotta verisuonten supistumisen vaikutukset kumoutuvat. Halyta myos ensihoito heti
paikalle huolehtimaan jatkotoimenpiteista.

Keuhkopdho ei ole kovin yleinen vaiva, eika se kuulu yleisimpiin turvallisuuteen liittyviin riskeihin. On
kuitenkin hyva, ettd tiedamme, mista on kyse ja kuinka voimme tunnistaa sen seka miten meidan tulee
toimia tallaisessa hatatilanteessa. Nain voimme pelastaa ihmishenkia.
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