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Dekompresja: prawda czy mit? (czesc 2)
Po pierwszej serii pytan i odpowiedzi, kontynuujemy nasza rozprawe z ,fatszywymi mitami” o dekompres;ji.

Wielu nurkéw wierzy, ze teoria dekompres;ji jest nauka scistg. Tak naprawde nie jest niczym innym, jak
uproszczong matematyczng symulacja ztozonych proceséw biologicznych, ktére trudno wiernie odtworzyc.
Aby poméc nurkom uaktualni¢ ich wiedze w oparciu o najnowsze zmiany postulowane przez badaczy
tematu, przedstawiamy czes¢ 2 naszego quizu.

Nurkowanie na mieszankach gazowych zawierajacych podwyzszony poziom
tlenu moze uszkodzi¢ DNA.

FALSZ! Jak to zostato przedstawione przez J. Witte, nawet jesli w wyizolowanych komérkach
wielojadrzastych (,kulturach”) uszkodzenie DNA jest skorelowane z cisnieniem parcjalnym tlenu, to w
rzeczywistych znurkowaniach (,live”) nurkowie czesto korzystajgcych z mieszanek bogatych w tlen
doznaja mniejszych uszkodzen DNA w poréwnaniu z nurkami korzystajgcymi z powietrza. Ten ochronny
efekt zanika , jesli przerwa pomiedzy nurkowaniami jest dtuzsza niz trzy tygodnie.

Nie powinno sie wykonywac¢ umiarkowanej aktywnosci fizycznej (¢wiczen,
biegania itp.) przed nurkowaniem z wysokim poziomem stresu
dekompresyjnego (obowiazkowa dekompresja, przystanki, nurkowania
wielopoziomowe poza krzywa bezpieczenstwa itp.)

FALSZ! Hiperoksja, zawsze obecna podczas nurkowania, zwieksza produkcje wolnych rodnikéw, ktére sg
przyczyng réznych chordéb. Podstawowe uszkodzenia dotyczg srédbtonka naczyh wtosowatych. Ich
szkodliwos$¢ jest uzalezniona od dziatania réznego rodzaju ,wymiataczy”: enzyméw zdolnych do
przerywania reakcji tancuchowej wolnych rodnikéw. A. Brubakk w swojej pracy opisuje, ze jedna sesja
umiarkowanej aktywnosci fizycznej na 24 godziny przed nurkowaniem z wysokim poziomem stresu
dekompresyjnego pozwala zwalcza¢ wolne rodniki i znaczgco zmniejsza ilos¢ pecherzykéw wykrywanych w
badaniu dopplerowskim po nurkowaniu. Ale z badah wynika, ze sesja umiarkowanych ¢wiczen tuz przed
nurkowaniem zwieksza ilos¢ mikropecherzykéw po nurkowaniu. Zaleca sie zatem 24 godzinng przerwe
przed nurkowaniem, jak to byto robione w badaniach Brubakk’a.

Nie zaleca sie aktywnosci fizycznej po nurkowaniu.

PRAWDA! D. Madden przebadat 23 nurkéw, ktérzy wykonywali nurkowanie na gtebokos¢ 18 metréw
trwajgce 47 minut. Bezposrednio po wynurzeniu byto prowadzone przezklatkowe badanie echo graficzne
serca - w spoczynku i po ¢wiczeniu (ergometr rowerowy) - obserwujgc czy wystepuje przenikanie
pecherzykéw z krazenia zylnego do tetniczego. Stwierdzono 3 przypadki bocznikowania z prawej do lewej
komory z czasie spoczynku, gdzie pecherzyki przeniknety do tetnic. 12 bocznikowanh stwierdzono podczas
¢wiczen, a w przypadku 8 nurkéw nie byto zadnych bocznikowan. W razie potrzeby podanie tlenu
natychmiast blokowato bocznikowanie, czego nie dawato oddychanie powietrzem. Cwiczenia utatwiaty
powstawanie bocznika ale nie zwiekszato ilos¢ pecherzykéw (¢wiczenie nie zwieksza ilosci pecherzykow,
ale powodowato otwarcie przejscia). Podsumowujac, nawet lekkie ¢wiczenia, jak na przyktad ptyniecie z
miejsca nurkowego do todzi w sprzecie nurkowym moze otworzy¢ przejscie i powstanie bocznik.
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Czy mozna zmniejszy¢ powstawanie pecherzykow po nurkowaniu wykonujac
jakies dziatania prewencyjne przed nurkowaniem?

PRAWDA! Formowanie sie pecherzykéw podczas nurkowania jest uzaleznione od czterech czynnikow:
akumulacji gazu w srédbtonku (kieszeh gazowa), wstepne przygotowanie, kondycja nurka i parametry
nurkowania ($rodowisko). J.P. Imbert podkresla wage wstepnego przygotowania (preconditioning) - czegos
tatwego do kontrolowania. Oddychanie tlenem przed nurkowaniem zmniejsza formowanie sie
pecherzykdédw. Inne metody przygotowania sie to: sauna, kréla reguluje naturalng wasodylatacje (kurczenie
sie naczyn krwionosnych); wibracje, ktéra reguluje wasodylatacje tlenkiem azotu; ¢wiczenia fizyczne, ktére
regulujg wasodylatacje przy pomocy obu dostepnych mechanizméw (wiecej informacji na temat tego
zagadnienia znajdziesz w artykule "Wstepne przygotowanie i DCI” (,Preconditioning and

DCI”, opublikowanym w Alert Diver #51).

Jesli stosujesz sie do wskazan komputera nurkowego i tabel nurkowych,
niemozliwe jest ulec zespotowi zaburzen dekompresyjnych DCI.

FALSZ! Jak to opisat M. Pieri z DAN DSL, DAN poddato analizie 58 256 profili nurkowych (75% mezczyzn i
25% kobiet w srednim wieku 35,6). Nurkowania odbywaty sie na gtebokos¢ od 5 do 192 metréow. W 91,3%
nurkowan uzywane byto powietrze; w 5,14% nitrox i w 3,56% trimix. Badanie czynnika gradientu (ang.
Gradient Factor, GF), rozumianego jako procent wartosci M (maksymalnej saturacji tolerowanej w
najbardziej krytycznym kompartymencie tkankowym), wykazato, ze incydenty wystepujg w znurkowaniach
z konserwatywnymi profilami nurkowymi (80% GF). W 2013 roku przeprowadzono badanie 260 incydentéw
dekompresyjnych, ze Srednig wartoscig GF na poziomie 0,79 (co oznacza, ze incydenty miaty miejsce przy
osiggnieciu 79% wartosci M, nawet postepujac zgodnie ze wskazaniami komputeréw nurkowych). Nie ma
znacznej réznicy pomiedzy tradycyjnymi algorytmami dekompresyjnymi a algorytmami kontrolujgcymi
pecherzyki. Sredni wiek poszkodowanych w tych incydentach to 42 lata. Srednia gteboko$¢ nurkowan,
podczas ktérych doszto do incydentéw to 40-45 metréw. Wystgpita réznica w czestotliwosci wystepowania
tych incydentéw w zaleznosci od pici nurkdw: mezczyzni 0,03%, kobiety 0,08%. Badanie wykazuje, ze te
incydenty w wiekszosci sg ,nhiezawinione” a nie wywotane przez btad cztowieka.

Wypadki dekompresyjne stanowig potencjalne ryzyko, ktére wszyscy nurkowie muszg wzig¢ pod uwage.
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