Osuma tulee kohdalle

Muistatko Harold Kushnerin bestsellerin vuodelta 1980, “Kun hyville ihmisille tapahtuu pahoja asioita”?
Tama inspiroiva kirja selitti, minka vuoksi tavallisten ihmisten - meidan itsemme seka laheisten ihmisten -
taytyy kestda epatavallisia syyllisyyden ja kivun kuormat. Kushner, rabbi, katsoi tapauksiin, joissa “ei
erityisen hyvat tai erityisen pahat ihmiset” joutuvat elaman haasteisiin.

Kuulemme usein sukeltajista, jotka venyttavat rajoja tai tekevat vaaria ratkaisuja. He ovat ilmiselvia
sukellusonnettomuuden etsijéita: he odottavat “taysosumaa," tai saavat vahenevan paineen aiheuttaman
sairauden (DCIl). Toisinaan me kuitenkin ihmettelemme, miksi tietty sukeltaja joutui
sukellusonnettomuuteen. Sukeltajan kokemus, taitotaso sekd muut kyseisen sukelluksen tai sukellussarjan
yksityiskohdat eivat kay yksiin sen kanssa, etta onnettomuus tapahtui.

Vaikka sukellusonnettomuuden mahdollisuus on pieni, on siihen liittyva riski olemassa sukellettaessa ja
sukeltajien on otettava se huomioon (katso "Just the Facts: Addressing the Inherent Risks of Scuba Diving,"
Alert Diver Il 2008).

Yleisesti ottaen, kyse on siitd, ettd on vastuullinen sukeltaja: riskeja pienennetdan koulutuksen ja
harjoittelun avulla, tekemalld kunnollisen sukellussuunnotelman, noudattamalla yleisia suosituksia ja
kayttaen sukellusvalineita asianmukaisesti. Mutta eivat ainoastaan kokemattomat sukeltajat tai ne joiden
taidot ovat ruostuneet tai ne sukeltajat, jotka tekevat sukelluksen aikana huonoja ratkaisuja ole niita, jotka
joutuvat sukellusonnettomuuksiin. Toisinaan myds kokeneille sukeltajille, jotka noudattavat ohjeita kay
myds pahasti.

Onnettomuusalttius

Mieti tatd: kumpi on todennakéisempi sukellusonnettomuuden uhri - kokematon vai kokenut sukeltaja?
Vuoden 2004 raportti sukellusonnettomuuksista, sukelluskuolemista seka sukellustutkimuksesta (Report
on Decompression lliness, Diving Fatalities and Project Dive Exploration) tuli joht opaatdkseen, etta “40%
miehista ja 50% naisista, jotka joutuivat onnettomuuteen vuonna 2000, oli tehnyt alle 20 sukellusta
edellisten 12 kuukauden aikana."

Joku voisi vaittaa, etta kokemattomat sukeltajat, ennenkaikkea ne joilla on rajoitettu viimeaikainen
sukelluskokemus ovat todennakdisempia sukellusonnettomuuteen joutujia: heilld ei ole ollut aikaa kehittaa
tai virkistaa sukellustaitojaan tai heilld ei ole riittdvasti kykya sukeltaa muuten kuin ideaalisissa
ymparistoolosuhteissa.

Mika tahansa muutos naissa olosuhteissa saattaa johtaa aloittelijan virheeseen, yhdistettyna siihen, mika
alkaa yksinkertaisena harmina - esimerkiksi vahainen, mutta jatkuva maskin tdyttyminen - johtaa sitten
vakavampaan. Teoreettisesti kokeneet sukeltajat ovat paremmin valmistautuneet kasittelemaan tallaisia
asioita sukelluksen aikana.

Vuoden 2004 raportin mukaan noin 22% vammautuneista miehista ja 10% naisista “oli tehnyt yli 80
sukellusta edellisten 12 kuukauden aikana,” yli 12% vammautuneista miehista ja 4% naisista kertoivat
“tehneensa yli 120 sukellusta edellisten vuoden aikana."

Joku toinen voisi vaittaa, ettd kokeneet sukeltajat ovat lahempana onnettomuutta “agressiivisemman”
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sukellustapansa vuoksi; he todenndkdéisemmin venyttavat syvyys- ja aikarajoja, tai molempia. He
olettavat, etta heilla on riittdvasti kokemusta ja kykya kasitelld “mitad tahansa vastaan tulee."

Raportti kertoo myads, ettd 34% ykkdostyypin (Type 1 DCS) oireista - kutina, punoitus, nivel- tai lihaskipu -
vuonna 2000 raportoitiin peruskurssin kayneilla sukeltajilla, 36% oireilevista olivat jatkokurssin kayneita,
11% oli kouluttajia, 9% erikoiskurssin kayneita sukeltajia seka 5% tekniikkasukeltajia. Koska DANin
sukellusonnettomuustiedot perustuvat sukellustapaturmien vapaaehtoiseen ilmoittamiseen ja
kirjaamiseen, ei tietoa ole riittdvasti yleistamaan sitd koko sukellusyhteiséén. Tiedot kuitenkin kertovat,
etta sukellusonnettomuuksia tapahtuu kaikissa luokitus- ja kokemustasoissa.

Sukeltajat, jotka ovat kokeneempia ovat luultavimmin vahemman alttiita, mutta hekin ovat silti vaarassa.
Sukeltaminen on turvallista, mutta yksikaan sukeltaja ei ole immuuni sukellusonnettomuuksille.
Vastuulliset sukellustavat - hitaat pintautumiset, turvapysahdykset, parin kanssa sukeltaminen, riittdvat
pinta-ajat seka kaikkein tarkeimpana valttden syvyys- ja aikarajoja - voivat pienentaa riskia lisaa.

Riipuvaisuus tietokoneeseen

Naina paivina ei tarvitse osata kirjoittaa HTML-koodia kyetdkseen kayttamaan tietokonetta. Itseasiassa
koti- sekd tyodtietokoneet parantavat tekemisidmme, koska ne ovat muuttuneet nopeammiksi ja
tehokkaammiksi ja jopa harrastelijamaiset tietokoneenkayttajat pitavat nykyaikaisia kayttojarjestelmia
intuitiivisina seka helppoina kayttaa. Viime vuosikymmenen aikana sukeltajat ovat hydtyneet
kohtuuhintaisten sukellustietokoneiden lisaantyneesta saatavuudesta.

Yha usempi sukeltaja ottaa tallaisen katevan vehkeen kaytté6nsa pystyakseen paremmin katsomaan,
miten sukellus meni. Tdma yksinkertaisuus tosin saattaa johtaa siihen, ettei sukellusta suunnitella:
oletetan, etta “tietokone pitaa huolta kaikista tarkeista yksityiskohdista."

Tietokoneita tulisi kayttaa yhdessa ennaltasuunniteltujen sukellusprofiilien kanssa. Muista vanha sanonta,
“Suunnittele sukelluksesi ja sukella suunnitelmasi."

Lisaksi sukellustietokoneiden kayttdjien tulisi osata kayttaa sukellustaulukoita kunnolla. Sukellustaulukoita
ei tulisi kayttaa ainoastaan sukellusten suunnitteluun, ne voivat tulla ensisijaisen tarkeiksi, mikali
tietokoneeseen tulee toimintahairié. Kuten mika tahansa varuste, myds tietokone voi menna rikki ja
tallainen paallekkaisyys seka omavaraisuus saattaa estdd ongelmaa muodostumasta sukel
lusonnettomuudeksi.

Ennenkuin teet yhtaan sukellusta tietokoneen kanssa, lue valmistajan ohjeet huolellisesti ja varmista, etta
kaytat tietokonetta oikein seka kaytat asianmukaisia vaihtoehtoja hyddyksesi. Kannattaisi myds osallistua
asianmukaiselle kurssille. Minka tahansa tietokoneen paamaarana on, etta sukeltaja saa tietoonsa
enemman tieto miltd tahansa sukellukselta. Loppujen lopuksi, nama tydkalut saattavat antaa enemman
turvallisuutta niin pitkaan, kun niitd kdytetdan oikein.

Aikaisen tunnistamisen etuja

Vahenevan paineen aiheuttama sairaus (DCl), sukeltajantauti (DCS) seka valtimon kaasuveritulppa (AGE)
ovat termeja, jotka saattavat saada sukeltajat sapsahtéamaan (katso kuvausten toinen puoli).

Usein pienimuotoiset, merkit seka oireet voi jattda huomioimatta ja usein ne mydés jatetaan huomioimatta.
Mielenkiintoista on, etta sukeltajat eivat soita DANille, kun heilld on oireita, he soittavat DANille, koska
oireet eivat poistu.



Mieti tata tarinaa.

Sukellusviikon viimeisena paivana sukelluspari tekee kolme syvaa sukellusta. Ensimmainen on 29 metrin
sukellus 30 minuutiksi, jota seuraa 90 minuutin pinta-aika. Sen jalkeen he menevat 27:3an metriin 36:ksi
minuutiksi, jota seurasi kolmen tunnin pinta-aika. Viimeinen sukellus oli 24 metria 49:ksi
minuutiksi.Samana iltana toinen sukeltajista tunsi kovaa kipua oikessa kadessaan seka peukalossa, jota
seurasi sarky oikeassa kasivarressa ja hartiassa.

Han ajatteli sen olevan pitkan sukellusviikon aiheuttamaa lihaskipua ja paatti olla mainitsemtta asista
kenellekaan. Seuraavana paivana oireet olivat poistuneet, joten sukeltaja oli varma, ettei kyseessa ollut
vahenevan paineen aiheuttama sairaus (DCI). Sukeltajat lensivat kahden paivan perasta kotiin.
Ensimmaisen lennon aikana oireet palasivat. Toisen lennon aikana oireet pahenivat. Kaksi paivaa
my6hemmin, kun oireet jatkuivat han soitti DANille.

Matka tapahtuman alkulahteelle, vai kiellan tapahtuneen

Tama on esimerkki, kuinka sukeltajat saattavat yrittdd “haihduttaa mielestaan” mahdollisuuden, etta he
karsivat sukelluksen aiheuttamasta vammasta. Sukeltaja saattaa kayttdad mitd tahansa seuraavista
selityksista pitaakseen ajatuksen pois pahimmasta:

- "Olen vain vasynyt, koska nostelin pulloja."
- "Kenties se menee pois."
- "Siita tulee liikaa vaivaa."

Useat tekijat saattavat aiheuttaa, ettd sukeltajat epardivat raportoida oireita: he saattavat kokea ne liian
pieniksi riskeeratakseen pilaamasta sukellusmatkaa tai -lomaa. Episodin aiheuttama nolostuminen, huoli
evakuoinnin ja hoidon kustannuksista, pelko, ettei enaa kykene sukeltamaan - kaikki nama saattavat
aiheuttaa, etta paatetdan olla hakeutumatta hoitoon.

Niista sukeltajista, jotka on sisallytetty vuoden 2004 raporttiin (2004 Report on Decompression lllness,
Diving Fatalities and Project Dive Exploration), 14:ssa %:ssa tapauksista sukeltaja kertoi huomanneensa
DCI:n oireita jo ennen viimeistd sukellusta. "Tama tarkoittaa, ettd sukeltajat joko tiedostaen menivat
veteen DCI:n oireiden kanssa tai eivat tunnistaneet oireita ennen paluutaan veteen," sanoo raportti.

Qireiden kieltaminen on yleisin syy, minka vuoksi hoitoon hakeutumista viivastytetaan. Tallainen
viivastyminen saattaa vaikeuttaa taydellista paranemista. On tarkeaa, etta sukeltajat hakeutuvat hoitoon
heti, mikali he itse tai sukellusvanhimmat epailevat sukellusonnettomuutta. Tdma alkaa sukelluspaikalla
annettavalla hapella seka tekemalla sukeltajalle paikan paalla neurologinen arviointi (on-site neurological
assessment of the diver). Etsi paikallinen DAN-Trainer tai -kouluttaja joka kykenee kouluttamaan
molempia.

Suurinpiirtein kaksi-kolmasosaa DCl-tapauksista on keskushermoston oireita. Miedot oireet saatetaan
jattad huomioimatta epaoleellisina tai sukellukseen liittymattdmina. Tekemalld sukeltajalle sukelluspaikalla
neurologinen arviointi pystytaan luotettavalla tavalla maarittelemaan sukellushatatilanteen kiireellisyys.
Mikali sukeltaja kieltaa oireiden olemassaoloa se nayttaa myos sukeltajalle, etta ongelma on olemassa ja
auttaa hantd varmistumaan ensiavun, esimerkiksi hapenannon, tarpeellisuudesta.



Maaritelma "bent" luo kuvan, etta sukeltaja on tehnyt jotain vaarin. Itse asiassa, on mahdollist etta
sukeltaja teki kaiken oikein, mutta saa silti DCl:n. Sukeltajien tulee lopetta syyllisyyden tunto mikali he
joutuvat sukellusonnettomuuteen. Vanha sanonta sanoo, etta “ongelman myéntdminen on ensimmainen
askel sen korjaamiseksi." Ala pelkaa olla varovainen; al3 pelkaa pyytaa apua.

Kasitteiden eroja

Vahenevan paineen aiheuttama sairaus (Decompression lliness (DCI)) On yleinen termi seka sukeltajan
taudille (DCS), etta valtimon kaasuveritulpalle (AGE), DCl:ta kaytetaan mita tahansa paineen muutoksen
aiheuttamaa sairautta. Sita kaytetdan, koska DCS:n ja AGE:n oireet voivat olla samanlaisia. Sukeltajantauti
(Decompression Sickness (DCS)) Sukeltajantauti (DCS) on sairaus, joka aiheutuu kun sukeltajan kudoksiin
kertyneen kaasun tension ylittaa vallitsevan paineen ja kaasu alkaa kuplimaan.

Oireisiin saattaa kuulua kutinaa, ihottumaa, nivelkipuja, lihassarkya seka muutoksia tuntoaistissa, kuten
tunnottomuutta tai pistelya. Vakavimpiin oireisiin kuuluu lihasten heikkous, halvaantuminen tai
korkeampien aivotoimintojen epatoiminto, sisaltden muistin sekd persoonallisuuden muutoksia. DCS voi
tappaa, vaikka se onkin nykyaan harvinaista*. Katso myds Type | DCS ja Type Il DCS.

Type | DCS (DCS I, Lihaksistoon vaikuttava DCS)
Taman tyypin sukeltajantaudin oireiden uskotaan olevan alkuperaltd@n ei-neurologisia, kuten kutina,
ihottuma, kipu nivelissa tai lihaksissa.

Type Il DCS (DCS Il, Neurologinen DCS)
Tama sisaltaa sukeltajantaudin, jonka mika tahansa oire iittaa hermostoon tai verenkiertosysteemiin.

Valtimon kaasuveritulppa (Arterial Gas Embolism (AGE)

AGE ilmenee, kun valtimoverenkierrossa on ilmaa. Sukeltajilla tama saattaa aiheutua ympardéivan paineen
akillisena pienenemisena, kuten nopeana pintautumisena ilman, ettd hengitetaan ulospain, joka aiheuttaa
keuhkoihin ylipainetta sekd keuhkojen ainevamman. Yleisin karsiva elin on aivot ja yleisiin oireisiin ja
merkkeihin kuuluu aivohalvauksen tapaisten oireiden nopea ilmeneminen (alle 15 minuuttia)

pintautumisen jalkeen.
*

* Esimerkiksi, 1800-luvun rakennussukeltajien joukossa oli useita kuolemantapauksia, kun sukeltajat
menivat suuriin syvyyksiin rakentaessaan siltoja.



