Wstuchaj sie, co moéwi ci twoje ciato

Moja cérka cierpi na sporadyczng migrene. Jako zwiastun jednego z tych ,zwalajgcych ze stép” bélow
gtowy, zaczyna ona widzie¢ ,,czarne plamy”. Wie ona, ze musi szybko wzig¢ pod uwage to ostrzezenie i
zazy¢ przepisany lek, co do ktérego mamy nadzieje, ze zmniejsza skutki migreny. Jezeli opusci to mate
okienko okazji, znajdzie sie zwinieta w pozycji embrionu na tézku w catkowitej ciemnosci, az do rana, gdy
bél ustepuje.

Sygnaty podobne do tych u mojej cérki majg znaczenie tylko, jesli sg one odpowiednio zinterpretowane i
nastgpi na nie wiasciwa odpowiedz. W jej przypadku, wymagany jest lek.

Gdybys mdgt méwi¢ do swojego ciata Twoje ciato wysyta ci sygnaty przed, w trakcie i po kazdym
nurkowaniu. Sygnaty moga by¢ subtelne, mozliwe, ze poczatkowe uktucie skurczu nogi, uczucie zmeczenia
po nurkowaniu lub sztywnos¢ ramion lub plecéw. Kazde z nich moze by¢ niczym: prostym skutkiem
nurkowania przez pewien okres lub przenoszenia catego swojego sprzetu nurkowego. Wéwczas znowu, te
znaki moga bys sposobem, w jaki twe ciato mowi, ze cos jest nie w porzadku.

Spojrzmy prawdzie w oczy: nurkowanie stanowi obcigzenie dla twego ciata. Sposéb w jaki odpowiesz na te
przypadki - bez zaszufladkowania jako hipochondryka - moze uczynic¢ wielka réznice w szybkosci i petnosci
powrotu do zdrowia z urazu nurkowego. Na nieszczescie, nurkowie czesto ignoruja te sygnaty, majac
nadzieje, ze one ,po prostu przeming”. Zaprzeczenie jest powszechng postawg okazywang przez
poszkodowanych nurkéw: obawiajg sie oni tego, co sie wydarzy jezeli rzeczywiscie cierpig oni na chorobe
dekompresyjna lub sygnaty sa tak subtelne, ze nurkowie Zle je interpretuja.

‘Wylecz sie sam’

Nie musisz by¢ lekarzem, aby zwréci¢ uwage na sygnaty, ktére wysyta ci twoje ciato. Gdy tylko
zinterpretujesz sygnat, waznym jest, aby na niego wtasciwie odpowiedzie¢. Mogtoby to oznacza¢, ze jezeli
podejrzewasz uraz nurkowy, wdychaj 100-procentowy tlen i poszukaj porady medycznej. Interesujace jest
jednak, jak czesto raporty urazéw wskazujg, ze poszkodowani nurkowie rozpoznali pewne sygnaty
ostrzegawcze DCS tylko po to aby przekonac¢ samych siebie, ze to nie byto nic, a nastepnie wykonuja
nastepne nurkowanie lub serie nurkowan 1zanim w kohcu powiadomia kogos$ o problemie.

Coroczny raport DAN z 2004 o chorobie dekompresyjnej, wypadkach $miertelnych zwigzanych z
nurkowaniem i Project Dive Exploration odnotowat, ze w 14 procentach przypadkdéw, nurkowie zgtosili lub
potwierdzili objawy przed ostatnim nurkowaniem.

Pokazuje to, ze nurek Swiadomie powrdcit do wody z objawami DCS lub nie rozpoznat objawdéw przed
powrotem do wody. W 6 procentach przypadkdw, objawy wystapity podczas ostatniego nurkowania, gdy
nurek stale przebywat pod woda.

Jezeli masz watpliwosci, poszukaj pomocy W wielu przypadkach, poszkodowani nurkowie nie dzwonia do
DAN z powodu posiadanych objawdw; dzwonig oni poniewaz ich objawy nie chca przeming¢. Nawet jezeli
nie jeste$ pewien swoich objawdw, przezornie jest poszuka¢ pomocy.

(Zdolnos$¢ zaptaty nie powinna nigdy wptywac na decyzje o poszukiwaniu ostatecznej opieki. Jest to jedna z
korzysci cztonkostwa w DAN i ubezpieczenia od wypadkéw nurkowych.) Jezeli za$, przez przypadek
zaistniat problem, lepiej jest wykry¢ go wczesniej, poniewaz opdznienia w leczeniu mogg prowadzi¢ do
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op6znien i powiktan w powrocie do zdrowia. Jezeli masz watpliwosci, poszukaj pomocy.

Najpowszechniejsze problemy, ktére poszkodowani nurkowie zgtaszali w raporcie z 2004, byty spdjne z
tymi z poprzednich lat. Trzydziesci siedem procent wszystkich nurkéw zgtaszato jako poczatkowy objaw
bél, a nastepnym najczesciej zgtaszanym objawem - 26 procent wszystkich nurkédw - byto dretwienie i
mrowienie. W 21 procentach przypadkdédw zgtaszana byta stabos$¢. Interesujaco, stabosé miesniowa byta
czesciej zauwazana przez personel medyczny, niz przez samych nurkdéw.

Jezeli podejrzewasz, ze mozesz doswiadcza¢ DCS, poszukaj pomocy. Jezeli ktos w twojej grupie jest
przeszkolony do prowadzenia badania neurologicznego On-Site, moze lepiej okresli¢ twoje objawy i dalej
przekonac cie o potrzebie ratunkowego tlenu a nastepnie opieki medycznej. Przeprowadzanie badania
neurologicznego On-Site pomaga zidentyfikowaé¢ niedobory neurologiczne, witaczajagc ostabienie
miesniowe, nieobecne przed nurkowaniem.

Zapewnia to zawodowym lekarzom punkt startowy, gdy zaczynajg oceniac twdj stan. Ratunkowa terapia
tlenowa stanowi ciggle najlepszg natychmiastowg opieke, jaka moze otrzymac poszkodowany nurek. Juz od
dziesiecioleci, jest to najbardziej spdjne przestanie wspierane wszedzie przez przemyst nurkowy, gdy
szkolenie zwraca sie w kierunku opieki nad poszkodowanymi nurkami. Rdwniez ze wszystkimi tymi
przypomnieniami, niektérzy nurkowie stale wydaja sie nie w petni rozumie¢ przestanie.

Stale udajg sie na nurkowanie bez posiadania dostepnego tlenu ratunkowego w ich miejscach nurkowania.
Inni maja go po reka, lecz w jaki$ sposdb tlen czesto nie znajduje swojej drogi do nurkéw podejrzanych o
DCS. Moze tak by¢ po czesci z powodu subtelnosci lub tagodnosci objawdw lub opdzZnienia w ich pojawieniu
sie, lecz mogtoby to mie¢ miejsce rowniez z powodu ztej interpretacji sygnatéw ciata.

Na podstawie urazéw zgtoszonych w 2004, nie jest zaskakujace, ze osobnicy z barotrauma ptucng i
tetniczym zatorem gazowym mieli wieksza szanse otrzymania ratunkowego tlenu. Ponad 80 procent
przypadkoéw barotraumy ptuc i blisko 70 procent AGE otrzymato kuracje tlenowga. Mniej niz 50 procent
nurkéw z objawami DCS otrzymato tlen ratunkowy.
Zardéwno przy barotraumie, jak i przy przypadkach AGE, prawdopodobnie przyczyng tego byto wczesne
rozpoznanie objawdw zwigzanych z kazdym z nich.

Badanie mowi

W celu lepszego zrozumienia, jak tlen ratunkowy jest uzywany w terenie, opracowaliSmy kroétkie badanie
(opracowywane jest réwniez podobne badanie koncentrujgce sie na uzyciu AED), ktére moga
przeprowadzi¢ wspdlnie udzielajagcy pomocy i poszkodowany nurek. (Oczywiscie, przeprowadzanie tego
badania nie powinno opdznia¢ bezposredniej opieki nad poszkodowanym nurkiem i nastepujacej po tym
opieki profesjonalnych lekarzy.)

Informacje z badania pomoga nam lepiej oceni¢, wsrod innych, nastepujace rzeczy:

» jak jest administrowany tlen ratunkowy;
= jezeli nie zostat on uzyty, dlaczego; oraz
= jezeli terapia jest zatrzymana z jakiego$ powodu, dlaczego.



DAN wigczy badania, jak to tutaj, do wszystkich zestawéw tlenowych pierwszej pomocy DAN oraz do
materiatdw szkoleniowych. Mamy réwniez wersje do pobrania z naszej witryny internetowej. Pomdéz nam
uzyskac opinie o tym nowym badaniu i pom6z nam dopomdc tobie w lepszym zrozumieniu co sie dzieje w
terenie z tlenem ratunkowym.

Tlen w kazdym miejscu nurkowania i na kazdej todzi nurkowej musi by¢ wszedzie potgczong mantra
nurkéw. Musimy kontynuowac edukowanie nurkéw o tym, jak tlen pomaga nurkowi, ktéry moze mie¢ DCS i
musimy zwiekszy¢ swiadomos¢ nurkéw co do sygnatdw wysytanych im przez ich ciata.

Istotne jest réwniez to, ze pozwalamy nurkom zerwad sie z przystowiowego haczyka, gdy napotkajg w
wodzie problem. Nurkowie zbyt czesto czujg wine za ,,zamieszanie”. Nawet gdy nurkowie czynig wszystko
prawidtowo na dowolnym nurkowaniu, stale mogg przytrafi¢ sie urazy nurkowe.

Nurkuj dobrze. Nurkuj czesto. Nurkuj przygotowany. Nurkuj bezpiecznie. Natomiast, gdy zdarzy sie
wypadek, pamietaj aby zadzwoni¢ do DAN.



