Perspektywa stworzenia osobistych planéw
dekompresji

Dlaczego przysztosc¢ bezpieczenstwa nurkowania zalezy od ztamania kodu
ludzkiej fizjologii
Ograniczona technologia, kompletny brak powtarzalnych danych oraz potrzeba stworzenia mozliwych do

powtdrzenia, modyfikowalnych algorytméw stojg miedzy Toba a spersonalizowanym modelem
dekompresyjnym dla Twojego kolejnego nurkowania. Brzmi to do$¢ przyttaczajagco - bo tak jest.

Przykra prawda jest taka, ze najlepsi i najbardziej inteligentni naukowcy zajmujgcy sie medycyna
hiperbaryczng poswiecili swoje kariery, aby zrobi¢ ogromne i czesto fascynujgce postepy w badaniach,
ktérych nie tylko nie da sie zastosowac¢ w realnym Swiecie, ale nie mozna ich skorelowac z zadnym juz
odkrytym parametrem fizjologicznym lub biologicznym. Istnieja mocne dowody na to, ze chorobe
dekompresyjng (DCS) wywotujg pecherzyki, ktére tworzg sie w organizmie z przesyconego gazu
rozpuszczonego we krwi i tkankach, ale najnowsze dane sugerujg, ze sama ilos¢ tych pecherzykéw nie

wystarczy, aby przewidzie¢, czy u kogo$ wystgpia objawy i symptomy DCS'.

Wiedza, co najprawdopodobniej powoduje DCS jest staba podstawg do tworzenia algorytméw dekompres;ji,
ale kwestia ta jest problematyczna na wszystkich poziomach. Badacze sprawdzali kilkadziesigt parametréw
biologicznych, majgc nadzieje, ze skorelujg je z objawami i symptomami DCS. Niestety nie udato sie tego
zrobi¢ w rzetelny sposéb z zadnym z nich (przynajmniej do tej pory). Ich pomiar jest trudny w laboratorium
i w wiekszosci przypadkéw niemozliwy podczas nurkowania, a obecne algorytmy dekompresji nie biorg pod
uwage zadnego z tych parametréw.

Odejscie od probabilistycznych algorytmow dekompresji, ktorych teraz uzywamy bedzie
wymagato przetomu w modelach dekompresyjnych, posiadania narzedzi do monitorowania
procesow fizjologicznych i zrozumienia fizjologii dekompresji.

Wprowadzenie spersonalizowanych algorytméw dekompresji bedzie wymagac¢ przetomu w modelowaniu
dekompresji, wprowadzenia narzedzi monitorujgcych procesy fizjologiczne i zrozumienia DCS. Jest to
bardzo ambitne zadanie, ale istnieje mozliwos¢, ze jeden przetom kompletnie zmieni nasze zrozumienie
modeli dekompresyjnych - i z tego powodu badania te sg tak ekscytujace.
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Przyjrzyjmy sie blizej temu, co juz wiemy na temat spersonalizowanych modeli DCS, co jeszcze musimy
wiedzie¢ i na jakie badania powinnismy zwraca¢ uwage:

Dlaczego spersonalizowane modele dekompresji nie zostaty
(jeszcze) stworzone

Problemy z modelowaniem dekompresji zaczynajg sie na najbardziej podstawowym poziomie - naszego
zrozumienia DCS. Sadzimy, ze to pecherzyki powodujg DCS, ale nie ma jeszcze zadnych solidnych danych,
ktére wykazywatyby korelacje miedzy iloscig pecherzykéw a DCS. Aby dodatkowo skomplikowad sytuacje,
wyniki wielu badah sugeruja, ze by¢ moze urazy s spowodowane nie przez same pecherzyki, ale przez

reakcje organizmu na te pecherzyki’. Bez zrozumienia mechanizmu powstawania DCS nawet najlepsze
algorytmy dekompres;ji sg tylko przyblizonym wyliczeniem ryzyka na podstawie badan sprzed kilku dekad.
Tak naprawde wielu z nas wcigz nurkuje, uzywajac algorytméw stworzonych z wykorzystaniem danych z
badan DCS na kozach sprzed ponad wieku - jezeli kozy przezyty nurkowanie, prawdopodobnie Ty tez
przezyjesz.

Obecnie uzywane algorytmy dekompresji w najlepszym wypadku mozna okresli¢ jako prymitywne i
,5zokujgco niezdolne do oceny czasu i wielu ztozonych czynnikdw, ktére mogag mie¢ wptyw na nasycanie i
odsycanie gazem i realne ryzyko” - méwi ekspert w dziedzinie fizjologii dekompresji dr Neal Pollock oraz
dodaje, ze algorytmy dekompresji sa uzyteczne do ,pierwszej oceny ryzyka - dotarcia na miejsce
nurkowe”. Pollock radzi nurkom, aby potem uzywali algorytméw jako podstawy do wprowadzania
konserwatywnych modyfikacji w oparciu o swoje doswiadczenie i badania, nawet jesli bez watpienia bedzie
w nich duzo przypuszczen i domystéw.

Kolejng przeszkodg dla badaczy jest odkrycie parametru do mierzenia ryzyka DCS, a potem stworzenie



technologii do jego oceny w czasie rzeczywistym. Osobista dekompresja wymaga pomiaru czegos u nurka
- temperatury, markeréw epigenetycznych lub jednego z wielu innych mozliwych parametréw
fizjologicznych lub biologicznych. Dla wiekszosci nurkéw czynniki te - fascynujace do analizy, ale trudne do
oceny - sg najciekawszym elementem tej zagadki.

Spersonalizowanie Twoich algorytmoéw dekompresji i znaczace zmniejszenie ryzyka DCS moze nie by¢
osiggalne w momencie, gdy nastepnym razem wejdziesz do wody. Istnieje jednak realna szansa, ze w
relatywnie bliskiej przysztosci jedno z prowadzonych wtasnie badahn wprowadzi totalng rewolucje w
sposobie zarzadzania ryzykiem u nurka.
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Czynniki, na ktore bedziemy zwracac¢ uwage w przysztosci

Tworzenie algorytméw i nowych narzedzi do monitorowania nurkowania jest Swietng zabawa, ale jeszcze
bardziej ekscytujgce s badania nad nowymi markerami DCS, ktére mogg korelowac z ryzykiem
wystgpienia tej choroby, a nawet prowadzi¢ do prawdziwego zrozumienia mechanizmu powstawania DCS.
Jest ich zbyt wiele, aby je tu wymieni¢ i nie wiemy ktdére z nich (i czy jakiekolwiek) ostatecznie pokaza,
dlaczego w naszym organizmie tworzg sie pecherzyki, ale w niektérych aspektach potencjalny przetom
wydaje sie kuszaco bliski. Oto dwa obszary, na ktére nalezy zwraca¢ uwage w nadchodzacych latach:

Mikroczasteczki i reakcja zapalna

Coraz wiecej badan sugeruje, ze powodem niektérych urazéw, do ktérych dochodzi podczas DCS nie jest
mechaniczne uszkodzenie naczyh krwiono$nych przez pecherzyki powstate przy dekompres;ji, ale
wystepowanie mikroczgsteczek wywotane przez tworzenie sie pecherzykdw oraz reakcje zapalne zaréwno

na pecherzyki, jak i mikroczasteczki****. Proponowany mechanizm tworzenia mikroczasteczek i reakcji
zapalnej podczas dekompresji oraz ich wptywu na ryzyko DCS jest nieco zawity i moze by¢ tematem
osobnego artykutu, ale doskonate podsumowanie mozna znalez¢ w artykule Decompression lliness: A
Comprehensive Overview z 2024 roku, ktérego autorem jest ekspert w tej dziedzinie Dr Simon Mitchell.

Mikroczasteczki i cytokiny zapalne, na ktérych skupia sie ta teoria, mozna zmierzy¢, ale tylko w



laboratorium i nie w czasie rzeczywistym. Zanim osiggniemy znaczacy postep, nalezy wykona¢ wiecej
badah w tej dziedzinie, aby okresli¢ relacje miedzy stresem oksydacyjnym, dekompresjg i
mikroczasteczkami krazagcymi w organizmie. Ze wzgledu na interakcje miedzy tymi trzema czynnikami i
danymi, ktére juz istnieja, bedziemy zwracac szczegdlng uwage na ten temat w nadchodzacych latach.

Badania nad pecherzykami

Dekady sugestywnych (ale nie rozstrzygajacych) badan udowodnity zwigzek miedzy pecherzykami i DCS,
ale niedawno przeprowadzone badanie z NEDU z Universystetu w Auckland by¢ moze dokonczyto dzieta,
taczac ilos¢ pecherzykédw w naczyniach krwionosnych z symptomami DCS. W badaniu wzieto udziat 151
nurkow, ktérzy wykonali 693 nurkowania. Po kazdym z nich badacze mierzyli ilos¢ pecherzykéw, co
pozwolito im stworzy¢ wyjatkowo duzg baze danych. Jej analiza wykazata, ze ilos¢ pecherzykéw u
poszczegdlnych nurkéw bardzo sie réznita. Nie tylko zdecydowanie swiadczy to o tym, ze ilos¢
pecherzykéw nie moze by¢ uzywana do oceny praktyk dekompresyjnych u réznych nurkéw, ale réwniez
jest to dowdd na to, ze u poszczegdinych nurkéw podczas tego samego nurkowania pecherzyki beda sie
tworzy¢ w tak réznym tempie, iz by¢ moze nie istnieje zadna znaczaca korelacja miedzy poziomem
pecherzykéw w naczyniach krwionosnych a DCS.

Powoduje to nieco zamieszania w status quo badan nurkowych, ale to nie jest koniec badan na
pecherzykami. Naukowcy z DAN ukonczyli ostatnio tworzenie bazy danych z 4-letniego projektu, ktérego
celem byto zmierzenie iloSci pecherzykéw w naczyniach krwiono$nych oraz sprawdzenie takich
parametréw jak zmiennos¢ rytmu serca, rzut serca, cisnienie krwi, prébki sliny pod katem markeréw
zapalnych oraz probki krwi pod katem mikroczasteczek. Przetwarzanie danych wtasnie sie rozpoczeto, a
krétkoterminowa analiza bedzie skupiata sie na korelacji czynnikéw ryzyka wystgpienia DCS i ilosci
pecherzykdw. Aby utatwi¢ badania obserwacyjne, naukowcy nadal majg kontakt z grupa nurkéw, ktérzy



brali udziat w badaniu.

Spojrzenie w przysztosc

Chociaz duza liczba tych badan opiera sie na wcigz niepotwierdzonych mechanizmach wystepowania DCS,
jeszcze nierozwinietej technologii i biomarkerach, mamy wiele powodéw do optymizmu. Musimy
ograniczy¢ ten optymizm ze wzgledu na to, ze mogg ming¢ lata, zanim w ogéle powstanie technologia do
rzetelnego mierzenia niektérych z wymienionych teoretycznych markeréw, ale sama liczba mozliwosci w
tej dziedzinie jest ekscytujaca.

Spersonalizowana dekompresja nie jest jeszcze rzeczywistoscia, ale przeszkody, ktére musimy pokonad
zostaty zidentyfikowane, a wspaniali badacze i nurkowie poswiecajg cate swoje zycie, aby byto to mozliwe.
Chcesz im pomdc? Mozesz dowiedzied sie wiecej na temat biezacych projektéw badawczych i zgtosic sie do

pomocy jako ochotnik na stronie https://www.daneurope.org/pl/medyczne-badania-nurkowe

Rozszerzona wersja tego artykutu zostata opublikowana w magazynie InDEPTH.
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