Pech sie zdarza

Czy pamietacie bestseller Harolda Kushnera z 1980 roku, " Dlaczego wtasnie ja? Kiedy zte rzeczy zdarzaja
sie dobrym ludziom"? Ta inspirujaca ksigzka czytana przez zwyktych ludzi powinna byta nies¢ ze sobg
tadunek zalu i bélu. Rabin Kushner spojrzat na przypadki, gdy ani nie nadzwyczajnie dobrzy, ani
nadzwyczajnie zli ludzie musieli stawi¢ czota przeciwnos$ciom losu. Czesto styszymy o nurkach, ktérzy
przekraczajg limity lub popetniajg btgd w ocenie, co jest oczywistym wstepem do wypadku nurkowego:
tapie ich choroba dekompresyjna.

W innych przypadkach zastanawiamy sie, dlaczego dany nurek ulegt wypadkowi. Bioragc pod uwage
doswiadczenie, poziom wyszkolenia, przebieg nurkowania lub serii nurkowan, moze wydawac sie, ze tu nie
powinno byto sie nic wydarzy¢, Nawet, jesli prawdopodobienstwo wypadku nurkowego jest niskie, z
nurkowaniem wigza sie pewne czynniki ryzyka, ktére nurkowie muszg bra¢ pod uwage (patrz: Just the
Facts: Addressing Those Inherent Risks of Scuba Diving" w trzeciej edycji "Alert Diver" w 2008).

W kohcu to jest oznaka odpowiedzialnego nurka: redukowanie ryzyka przez szkolenie, wtasciwe
planowanie i stosowanie sie do limitéw. Nie tylko nurkowie z minimalnym doswiadczeniem, tacy, co nie sg
na biezgco z umiejetnosciami, lub ci, co podejmuja zte decyzje pod wodg ulegajg wypadkom nurkowym.
Czasami, zte rzeczy zdarzajg sie doswiadczonym nurkom, ktérzy przestrzegajag regut.

Wrazliwos¢ na uraz

Zastandwmy sie: kto jest bardziej podatny na uraz nurkowy - do$wiadczony czy niedoswiadczony nurek? W
raporcie na temat choréb i urazéw dekompresyjnych, wypadkéw nurkowych z 2004 roku napisano w
podsumowaniu, ze "40% mezczyzn i 50% kobiet poszkodowanych w wypadkach nurkowych w 2000 roku
miato mniej niz 20 nurkowan w okresie 12 miesiecy poprzedzajgcym wypadek".

Niektdérzy beda argumentowali, ze niedoswiadczeni nurkowie, zwtaszcza ci z ograniczonym, dopiero co
nabytym do$wiadczeniem sa bardziej narazeniu. Ze nie mieli jeszcze do$¢ czasu by utrwali¢ lub rozwinaé
umiejetnosci, albo nie mieli przekonania do nurkowania w warunkach innych niz idealne. Jakakolwiek
zmiana tych warunkéw moze spowodowad, ze nurek zrobi btad. Co$, co zacznie sie jako zwykta
niedogodnos¢ - ciekngca maska - moze doprowadzi¢ do czegos$ powaznego.

Teoretycznie, doswiadczony nurek jest lepiej przygotowany do tego rodzaju zdarzen. Zgodnie z raportem z
2004 roku, okoto 22% poszkodowanych mezczyzn i 10% kobiet miato "wiecej niz 80 nurkowah w
poprzednich 12 miesigcach", a ponad 12% mezczyzn i 4% kobiet miato "ponad 120 nurkowah w
poprzednim roku".

Inni bedg méwi¢, ze doSwiadczeni nurkowie sg bardziej podatni na uraz ze wzgledu na intensywne
nurkowanie, ze sg bardziej sktonni do przekraczania limitéw w zakresie czasu, gtebokosci lub obu tych
rzeczy. Zaktadajg, ze majg doswiadczenie by poradzi¢ sobie ze wszystkim, co sie moze zdarzy¢.

Raport wskazuje, ze 34% wypadkdw wystgpienia DCI typu | - mrowienie, wysypka, bél stawdéw lub miesni -
w 2000 roku byt zgtaszany przez nurkéw poziomu podstawowego, 36 - nurkdw zaawansowanych, 11%
przez instruktoréw, 9% przez nurkéw specjalistycznych a 5% - przez nurkéw technicznych.

Poniewaz baza danych DAN jest oparta na dobrowolnych zgtoszeniach, nie jest kompletnym Zrédtem
danych, by na tej podstawie wycigga¢ wnioski o catej nurkowej spotecznosci. Tym niemniej wskazuje, ze
wypadki zdarzaja sie wszystkim grupom, niezaleznie od wyszkolenia czy doswiadczenia.

Nurkowie z wiekszym doswiadczeniem sg mniej podatni, ale wcigz jest ryzyko. Nurkowanie jest bezpieczne,
ale zaden nurek nie jest odporny na urazy. Odpowiedzialne zachowania nurkowe - wolne wynurzanie,
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przystanki bezpieczenstwa, dostatecznie dtugie przerwy na powierzchni, i co najwazniejsze, nie
przekraczanie limitéw - moga te ryzyko zmniejszy¢ jeszcze bardziej.

Zaleznosc¢ od komputera

Dzisja nie trzeba sie doktoryzowaé, by méc korzysta¢ z komputera. Komputery w domu czy w biurze
utatwiajg wiele rzeczy, gdyz sg coraz szybsze i potezniejsze, a nawet ci, ktdrzy nie maja statego kontaktu z
nimi stwierdzajg, ze sg tatwe w obstudze.

W czasie ostatniego dziesieciolecia nurkowie zaczeli korzysta¢ ze zwiekszajgcej sie dostepnosci i
przystepnosci (zwtaszcza cenowej) komputeréw nurkowych. Coraz wiecej nurkdw powierza im sledzenie ich
nurkowan. Ta tatwos$¢ moze prowadzi¢ do samozadowolenia w planowaniu: zaktadamy, ze to komputer
bedzie zajmowat sie wszystkimi waznymi szczegétami. Komputery powinny by¢ stosowane w potaczeniu z
planowaniem zaktadanych profili nurkowych. Pamietajcie stare powiedzenie, "zaplanuj swoje nurkowanie i
nurkuj wedtug planu".

Dodatkowo, uzytkownicy komputera nurkowego muszg umiec postugiwac sie tabelami nurkowymi. Nie
tylko dlatego, ze tabele sg uzywane do planowania, ale moga by¢ niezbedne gdy komputer nawali.

Jak kazdy inny element wyposazenia, komputery moga zawies¢, wiec ta samowystarczalnos¢ i redundancja
moga zapobiec temu, ze problem zmieni sie w wypadek nurkowy.

Przed nurkowaniem z komputerem uwaznie przeczytaj instrukcje, aby upewnic sie, ze uzywasz komputera
wtasciwie i korzystasz z odpowiednich opcji. Warto tez wzig¢ udziat w kursie. Celem kazdego komputera
jest dostarczy¢ wiecej informacji o kazdym nurkowaniu. Ale koniec koncéw, komputery mogg poprawic
bezpieczenstwo tylko, jesli sa prawidtowo uzywane.

Korzysci z wczesnego rozpoznania

Zespbt zaburzen dekompresyjnych (DCI), choroba dekompresyjna (DCS) i tetniczy zator gazowy (AGE) to
okreslenia, na ktére wzdryga sie kazdy nurek. Czesto bardzo subtelne symptomy i objawy mogg zostac - i
czesto sg - zignorowane. Interesujgce jest, ze nurkowie nie dzwonig do DAN z powodu wystepujacych
symptoméw. Dzwonig, poniewaz one nie ustepuja.

Studium przypadku

Ostatniego dnia tygodniowego wyjazdu nurkowego zesp6t partnerski wykonat serie trzech gtebokich
nurkowan. Pierwsze byto na 29 metréw na 30 min, po ktérym byta 90 minutowa przerwa na powierzchni.
Drugie byto na 27 metréw/36 minut, a po trzech godzinach na powierzchni, ostatnie na 24 metry/49 minut.

Tego wieczora jeden z nurkéw poczut ostry bél w prawej dtoni i kciuku, ktéry promieniowat do
przedramienia i barku. Pomyslat, ze to bdl miesniowy po catym tygodniu nurkowan i nie powiedziat o tym
nikomu. Nastepnego ranka symptomy ustapity, wiec nurek byt przekonany, ze to nie DCI.

Nurek poleciat do domu dwa dni pdZniej. W czasie pierwszego lotu wszystkie symptomy béle wrécity, po
przesiadce - nasility sie jeszcze bardziej. Dwa dni pdzniej, gdy symptomy nie ustepowaty, zadzwonit do
DAN.

Opodznianie i zaprzeczanie

Ten przyktad pokazuje jak nurkowie moga prébowac odsungc od siebie mozliwos¢, ze cierpig na uraz
zwigzany z nurkowaniem. Nurek moze poda¢ ktérekolwiek z tych uzasadnien, by wyttumaczy¢ sie z
podejrzanych symptomow:

"boli mnie od noszenia butli"



"moze to samo przejdzie"
"za duzo z tym ktopotu"

Kilka rzeczy moze spowodowa¢, ze nurek bedzie wahat sie czy zgtosi¢ swoje symptomy. Moga wydawac sie
zbyt stabe by dla nich poswieca¢ wakacje lub wyjazd nurkowy. Zazenowanie epizodem, obawy o wydatki
zwigzane z ewakuacja i leczeniem, obawa, ze nie bedzie mozna wiecej nurkowac¢ - wszystkie te powody
moga przewazy¢ nad decyzjg o udaniu sie do lekarza.

Z przypadkdéw omawianych w raporcie z 2004 roku 14% nurkéw zgtosito, ze odczuwali wstepne symptomy
DCI przed ich ostatnim nurkowaniem. "To pokazuje, ze nurkowie albo Swiadomie weszli do wody z
symptomami choroby dekompresyjnej (DCS) lub nie rozpoznali symptomoéw przed nurkowaniem" -
stwierdza w podsumowaniu raport.

Zaprzeczanie jest najpowszechniejszym powodem opdzZnienia w szukaniu pomocy. Takie opdznienie moze
utrudnic catkowity powr6t do zdrowia. Jest bardzo wazne, by nurkowie niezwtocznie rozpoczynali leczenie,
jesli oni lub ich przewodnicy podejrzewajg DCI. Zaczyna sie je od podania tlenu i przeprowadzeniu badania
neurologicznego on-site nurka. Skontaktuj sie z lokalnym centrum lub instruktorem DAN, gdzie mozesz
wzig¢ udziat w kursie uczacym jak to zrobic.

Okoto 66% wszystkich przypadkéw DCI obejmuje centralny system nerwowy. Stabe symptomy moga by¢
pominiete jako niewazne lub niezwigzane z nurkowaniem.

Przeprowadzenie badania neurologicznego dla nurkéw daje solidne podstawy, by oceni¢ powage urazu
nurkowego. W przypadku zaprzeczania moze to réwniez pokaza¢ nurkowi, ze rzeczywiscie jest problem i
pomoze przekonac go do skorzystania z pierwszej pomocy - uzycia tlenu.

Pietno bycia "komorowskim" stwarza uczucie, ze nurek zrobit cos ztego. W rzeczywistosci jest mozliwe, ze
nurek nurkowat zgodnie ze wszystkimi zasadami, a jednak ulegt DCI.

Nurkowie muszg przestac czu¢ sie winnymi, jesli ich nurkowanie kohczy sie DCI. Stare powiedzenie méwi,
ze przyznanie sie, ze ma sie problem, jest pierwszym krokiem do jego rozwigzania. Nie obawiaj sie by¢
ostroznym i nie wahaj sie poprosi¢ o pomoc.

Diagnostyka réznicowa zespotu zaburzen dekompresyjnych (DCI)

Pod pojeciem DCI kryje sie zaréwno choroba dekompresyjna (DCS), jak i tetniczy zator gazowy (AGE). DCI
jest pojeciem powszechnie stosowanym by opisywac jakiekolwiek schorzenia czy urazy spowodowane
zmianami ci$nienia otoczenia. Jest ono stosowane, bo symptomy DCS i AGE mogg by¢ podobne.

Choroba dekompresyjna (DCS) DCS jest choroba wystepujaca, gdy ciSnienie gazu rozpuszczonego w
tkankach przekracza cisnienie otoczenia i zaczynajg formowac sie babelki.

Symptomy moga obejmowac Swiad, wysypke, bdl stawdéw i miesni, zmiany sensoryczne jak zdretwienie i
mrowienie. Bardziej powazne symptomy to ostabienie sity miesni, paraliz lub zaburzenia funkcji
umystowych, takie jak amnezja i zmiany osobowosci. DCS moze miec skutek smiertelny, ale wspétczesnie
jest to bardzo rzadkie*. Choroba dekompresyjna dzieli sie na dwa typy: DCS typu | (mieSniowo-szkieletowa
DCS) wystepuje wtedy, gdy symptomy nie majg charakteru neurologicznego - swiad, wysypka, béle
stawdw i miesni DCS typu Il (neurologiczna DCS) wystepuje wtedy, gdy jakikolwiek symptom dotyczy
systemu nerwowego lub uktadu krazenia poszkodowanego nurka.

Tetniczy zator gazowy (AGE)
AGE ma miejsce wtedy, gdy powietrze dostaje sie do uktadu krazenia. W nurkéw moze by¢ to
spowodowane nagtym zmniejszeniem cisnienia otoczenia, jak w przypadku szybkiego wynurzenia z



zatrzymanym oddechem, co powoduje uraz ci$nieniowy ptuc. NajczesSciej dotkniety AGE jest mézg, a
symptomy i objawy obejmujg nagte (w ciggu mniej niz 15 min) wystapienie objawéw udaru po wynurzeniu
na powierzchnie.

*W XIX wieku byto wiele przypadkéw smierci nurkéw kesonowych, ktérzy pracowali na duzych
gtebokosciach przy budowie filaréw mostow.



