Streszczenia Referatow:

Michat Brajta

NURKOWANIE W HIMALAJACH NA WYSOKOSCI 4919 M
N.P.M. - WYPRAWA ,TILICHO LAKE AND PEAK 2007~

Nurkowanie na wysokosci powyzej 4000 m n.p.m. rozni si¢ pod
wieloma wzgledami od nurkowania na poziomie morza.
Podstawowa rdznica to mniejsze prawie o polowe cis$nienie
parcjalne tlenu. Powoduje to zwigkszenie ryzyka choroby
ci$nieniowej oraz choroby wysokos$ciowe;.

Choroba wysokos$ciowa moze wystgpowacé m.in. w postaci:

- Wysokosciowy obrzek phuc,

- Wysokosciowy obrzek mozgu,

- Obwodowe obrzeki wysokosciowe,

- Wylewy krwawe do siatkdwki

- Zakrzepica,

- Problemy ze snem i okresowy bezdech

Wystegpowaé moga takze choroby spowodowane temperatura
i promieniowaniem UV.

Sposobem na zapobiezenie chorobie wysokoSciowe] jest
aklimatyzacja.

Aklimatyzacja w  gorach wysokich oznacza stopniowe
przystosowywanie si¢ organizmu ludzkiego do warunkow
panujacych na duzych wysokosciach, glownie do zmniejszonej
ilosci tlenu w powietrzu. Tempo aklimatyzowania si¢ organizmu
jest cecha indywidualna.

Obnizenie tlenu we krwi stymuluje nerki do produkcji
erytropoetyny, hormonu, ktory pobudza szpik kostny do produkcji
krwinek czerwonych (erytrocytow). Wigcej erytrocytow we krwi
oznacza mozliwos$¢ transportu wigkszej ilosci tlenu. Po 4-5 dniach
pojawiaja si¢ pierwsze nowe erytrocyty, dopiero po tygodniach
przebywania na duzych wysokosciach ich ilos¢ jest optymalna.



W czasie wyprawy ,, Tilicho Lake Aned Peak 2007 aklimatyzacja
odbywata si¢ w czasie dojscia do jeziora z poziomu 800 m n.p.m.
do wysokosci 4919 m n.p.m. z przej$ciem przez przewyzszenie na
poziomie 5200 m n.p.m. w czasie 15 dni (w 8 dni do 4200 m
n.p.m., tam 7 dni przymusowego pobytu z aklimatyzacyjnymi
wyjsciami na 5000 m n.p.m.).

Po dojsciu wykonano 4 nurkowania na glgbokos¢ 15 m oraz 2
nurkowania na glgbokos¢ 30 m.

Nurkowania odbywaly si¢ wg procedur opracowanych przez
Krajowy Osrodek Medycyny Hiperbaryczne;.

Przy okreslaniu procedur nurkowania nalezato bra¢ pod uwage
wiele dodatkowych elementéw, szczegdlnie w czasie desaturacji
po nurkowaniu, takich jak zwigkszona gestos¢ krwi, zwigkszona
krzepliwo$¢ krwi, zmniejszenie okienka tlenowego, niska
temperatura, wysitek fizyczny, odwodnienie.

Do nurkowania uzywano nitroksu i tlenu. Wynurzanie odbywato
si¢ z predkoscia 4,8 m/min.

Gleboko$¢ nurkowania 30 m odpowiada glebokosci 57 m na
poziomie morza.

Po nurkowaniu przeprowadzono monitoring dopplerowski.
Analiza pomiar6w dokonywana jest aktualnie.

U zadnego z nurkdw nie stwierdzono objawow choroby
ci$nieniowe;j.

Dominik Graczyk, Zbigniew Jethon, Andrzej Magiera

WPLYW NURKOWANIA NA STAN AUTONOMICZNEGO
UKEADU NERWOWEGO PARAPLEGIKOW OKRESLONY
ZA POMOCA ANALIZY CZASOWEJ ZMIENNOSCI RYTMU
ZATOKOWEGO SERCA. (DONIESIENIE WSTEPNE).

Coraz wigksza popularnoscia wsréd osob niepetnosprawnych
cieszy si¢ nurkowanie. Ta forma aktywnos$ci pozwala swobodnie
porusza¢ si¢ w trzech wymiarach toni wodnej i tym samym
przekroczy¢ barierg fizycznej niepetnosprawnosci.



Przebywanie w $rodowisku wodnym, znacznie uposledzajacym
percepcje zmystow wywoluje stres, ktory powoduje m.in.
aktywacje autonomicznego uktadu nerwowego (AUN).

Po nurkowaniu stwierdza si¢ m.in. rozluznienie oraz spadek
pobudzenia. Nie jest zbadane czy réwnolegle do tych zmian
poprawia si¢ rownowaga w ukladzie autonomicznym.

W tym celu mozna zastosowal analiz¢ zmiennos$ci rytmu
zatokowego serca (heart rate variability — HRYV), nieinwazyjna
metode oceny wpltywu autonomicznego ukladu nerwowego na
czynno$¢ serca. Jej parametry okre$laja wspoldziatanie
wspotczulnego  (sympathetic  nervous  system —  SNS)
1 przywspolczulnego (parasympathetic nervous system — PNS)
uktadu nerwowego w zakresie regulacji czgstosci pobudzenia
wezla zatokowego. Jedna z najczes$ciej stosowanych metod oceny
HRYV jest analiza czasowa.

Badania  nurkéw  niepelnosprawnych  wykonywane  sa
sporadycznie, a wiele pogladow na temat przydatnosci
nurkowania dla oséb niepetnosprawnych — w tym dotyczacych
sprawnosci ukladu krazenia — nie jest popartych wystarczajacymi
wynikami dowodowymi.

Celem pracy jest zbadanie jak w wyniku nurkowania zachowuje
si¢ uklad autonomiczny u 0s6b z wylaczonym dolnym obszarem
ciala oraz okreSlenie ewentualnych réznic pomigdzy nurkami
petnosprawnymi i nurkami po uszkodzeniu rdzenia kregowego
(URK).

Zbadano 19 mezczyzn z niepelnym uszkodzeniem rdzenia
kregowego od poziomu Th-6 do L-1 oraz jako grupg kontrolng 19
pletwonurké6w petnosprawnych.

Badanie obejmowalo dwa 20-minutowe nurkowania powietrzne
na glebokos§¢ 6 m: turystyczne, w pelni rekreacyjne i zadaniowe,
podczas ktorego wykonywano ¢wiczenia pod woda.

Analizy HRV dokonano w oparciu o uproszczony zapis
elektrokardiograficzny z rejestratora tgtna sport-tester typu Polar
Vantage. Kazde badanie miato 3 fazy: 10 minut siedzac
w spoczynku przed nurkowaniem, nurkowanie oraz 10 minut po



nurkowaniu. Analizowano zmiang wartosci parametrow pomiedzy
poszczeg6lnymi fazami badania.

Oba rodzaje nurkowania powoduja u oséb z URK zwigkszenie
aktywnosci SNS i zmiang jakoSci napigcia PNS. U o0sob
petnosprawnych jednoznacznie wzrasta aktywno$¢ PNS. Osoby
z URK podczas obu rodzajow nurkowania wykazuja wigksze
pobudzenie wspdlczulne niz pelnosprawni, inaczej anizeli przed
nurkowaniami.

Nurkowanie wydaje si¢ niekorzystnie wptywaé na rownowage
sktadowych AUN u 0s6b z URK poprzez wzrost pobudzenia SNS.

Dominik Graczyk , Zbigniew Jethon, Zdzistaw Szwarc

WPLYW NURKOWANIA NA STAN AUTONOMICZNEGO
UKLADU NERWOWEGO OKRESLONY ZA POMOCA
ANALIZY CZASOWEJ ZMIENNOSCI RYTMU
ZATOKOWEGO SERCA. ROZNICE POMIEDZY NURKAMI
POCZATKUJACYMI I DOSWIADCZONYMI. DONIESIENIE
WSTEPNE.

Przebywanie w $rodowisku wodnym, znacznie upos$ledzajacym
percepcje zmystow wywoluje stres, ktéory powoduje m.in.
aktywacje autonomicznego ukladu nerwowego (AUN). Po
nurkowaniu natomiast stwierdza si¢ m.in. rozluznienie oraz
spadek pobudzenia. Nie jest  zglebione zagadnienie czy
rownolegle do tych zmian poprawia si¢ rownowaga w ukladzie
autonomicznym.

W tym celu mozna zastosowal analiz¢ zmiennos$ci rytmu
zatokowego serca (heart rate variability — HRYV), nieinwazyjna
metode oceny wptywu AUN na czynno$¢ serca. Jej parametry
okreslaja wspoldziatanie wspotczulnego (sympathetic nervous
system — SNS) i przywspdiczulnego (parasympathetic nervous
system — PNS) ukladu nerwowego w zakresie regulacji czgstosci
pobudzenia wezta zatokowego. Jedna z najczesciej stosowanych
metod oceny HRV jest analiza czasowa.



W pismiennictwie wiele pisze si¢ na temat réznic wystepujacych
pomigdzy pletwonurkami dos$wiadczonymi i poczatkujacymi.
Prace te koncentruja si¢ gldéwnie na obszarach badan
psychologicznych. Wynika z nich, iz u nurkéw poczatkujacych
wystepuje wyzszy poziom stresu.

Celem pracy jest zbadanie jak w wyniku nurkowania zachowuje
si¢ uktad autonomiczny u 0s6b rozpoczynajacych swa przygode
z nurkowaniem 1 u pletwonurkow doswiadczonych oraz
okreslenie ewentualnych r6znic pomigdzy nimi.

Zbadano 15 poczatkujacych 1 15 doswiadczonych nurkoéw pici
mgskiej. Badanie obejmowato dwa 20-minutowe nurkowania
powietrzne na glebokos¢ 6 m: turystyczne, w petni rekreacyjne
i zadaniowe, podczas ktorego wykonywano ¢wiczenia pod woda.
Analizy HRV dokonano w oparciu o uproszczony zapis
elektrokardiograficzny z rejestratora tgtna sport-tester typu Polar
Vantage. Kazde badanie miato 3 fazy: 10 minut siedzac
w spoczynku przed nurkowaniem, nurkowanie oraz 10 minut po
nurkowaniu. Analizowano zmiang warto$ci parametrow pomigdzy
poszczegb6lnymi fazami badania.

Brak istotnych statystycznie rdéznic pomiedzy grupami.
Pletwonurkowie doswiadczeni charakteryzuja si¢ nieistotnie
wyzszym poziomem napigcia przywspotczulnego tak przed,
w trakcie jak i po nurkowaniu. Zaréwno nurkowanie turystyczne
jak 1 zadaniowe powoduja wzrost aktywnosci czgsci
przywspotczulnej autonomicznego ukladu nerwowego w obu
badanych grupach.

Dariusz Joiwiak, Robert Lochowski

POWIEKSZENIE BAZY SZKOLENIOWEJ OSN I P WP
A MOZLIWOSCI ZABEZPIECZENIA MEDYCZNEGO
SZKOLENIA NURKOWEGO.

Przekazanie do uzytkowania nowej bazy szkoleniowej OSNiP
WP w budynku 113 na terenie Portu Wojennego Gdynia



planowane na  2008r. warunkuje zmiang organizacji
zabezpieczenia medycznego nurkowan przez personel stuzby
zdrowia. Praca przedstawia oceng mozliwosci zabezpieczenia
medycznego w nowych warunkach.

Dariusz Joiwiak, Robert Lochowski, Piotr Siermontowski,
Maciej Konarski

ELEKTRONICZNA KARTA ZDROWIA MARYNARZA -
OCENA PRZYDATNOSCI W SLUZBIE NURKOWE].

Celem pracy jest ocena uzytecznosci systemu informatycznego
"KARTA ZDROWIA MARYNARZA" dla stuizby nurkowe;.
Przedstawiamy potencjalne mozliwos$ci programu, na podstawie
doswiadczen z poligonu minerskiego w Gizycku, gdzie KZM byta
testowana.

Zdzistaw Kobos, Zbigniew Dqgbrowiecki, Jacek Strauss, Joanna
Laszczynska, Romuald Olszanski

ELEKTRONICZNA KARTA ZDROWIA LOTNIKA

Efektywne funkcjonowanie zawodowe w lotnictwie wymaga
dobrego przygotowania fachowego 1 doskonalego zdrowia,
ktérego aktualny stan powinien by¢ monitorowany przez lekarza
jednostki lotniczej oraz informacje takie winny by¢ przekazywane
Komisji Lekarskiej Sit Powietrznych oraz Wojskowej Komisji
Lotniczo-Lekarskiej. Jednak aktualnie, ze wzgledu na braki
kadrowe lekarzy narasta problem rzetelnej oceny zdrowia
personelu lotnictwa przez personel medyczny. Zlikwidowanie
specjalizacji z medycyny lotniczej skutkuje tym, ze dokumenty
dla w/w komisji wypelniaja osoby bez specjalizacji (np.
stomatolodzy).



Ponadto aktualny sposob archiwizacji wynikow badan lekarskich
i analiz z zakresu diagnostyki klinicznej, posiada bardzo wiele
niedoskonato$ci 1 wymaga posiadania wielkich kubatur na ich
przechowywanie oraz wydluza czas na wyszukiwanie
wspomnianej dokumentacji.

Zatem, aby usprawni¢ dzialanie lotniczej stuzby zdrowia na
poziomie oceny stanu psychofizycznego personelu lotnictwa Sit
Zbrojnych  niezbedne jest zastosowanie nowoczesnych form
archiwizacji  dokumentacji  lotniczo-lekarskiej, ktéra by
umozliwiala:

o Sledzenie on-line aktualnego stanu zdrowia podleglego
personelu lotniczego,

J podejmowanie adekwatnych decyzji profilaktycznych czy
hospitalizacyjnych,

o podejmowania decyzji w zakresie planowania standow
osobowych do okre$lonych zadan w okre§lonych misjach w kraju
1 za granica.

Tak wigc, aby sprosta¢ powyzszym zadaniom nalezy wprowadzi¢
Elektroniczna Karte¢ Zdrowia Pilota, co postulowano juz w 1996
roku, ale 6wczesne warunki m.in. techniczno-organizacyjne nie
pozwolily na realizacje tego zamierzenia. Jednak obecnie,
szczegblnie przy szczuplych zasobach kadrowych personelu
lotnictwa, wydluzaniu si¢ cyklu szkolenia 1 doskonalenia
zawodowego w lotnictwie, a wigc i bardzo duzych naktadach
finansowych jest to warunek sine qua none istnienia
nowoczesnego lotnictwa. Lotnictwo to nie moze efektywnie
funkcjonowa¢ posiadajac na swoim wyposazeniu nowoczesny
sprzet, ktory mozna kupié, jesli si¢ znajdzie $rodki, ale musi
posiada¢ odpowiednie zasoby ludzkie.

Nalezy podkresli¢, iz ci ludzie musza posiada¢ odpowiedni stan
zdrowia, aby inwestowa¢ w ich szkolenia. Ponadto dopiero na tej
bazie mozna planowac¢ dzialania lotnicze, majac aktualna wiedze
o stanie zdrowia sprawno$ci psychofizycznej okreslonych
specjalistow do realizacji okreslonych zadan z uzyciem sit
powietrznych.



Elektroniczna Karta Zdrowia Pilota umozliwia:

1) Identyfikacje badanych os6b w laboratorium klinicznym,
specjalistycznych gabinetach lekarskich, pracowniach
diagnostycznych (KNC, KT, wirowce, symulatorach, itp.), a jest
to szczegdlnie wtedy istotne, kiedy specjali§ci nie znaja osobiscie
pacjentow,

2) Oceng obciazenia zawodowego zadaniami stluzbowymi
(nalot na okreslony typie statku powietrznego i w okreslonych
warunkach: DZWA, DTWA, NZWA, NTWA), a co rzutuje na
decyzje diagnostyczna oraz na ewentualne dodatkowe badania ,,ze
wskazan” celem uzupehienia diagnostyki m.in. ze wzgledu na
badanie podmiotowe i przedmiotowe,

3) Sledzenie wykonania zalecen lekarskich z poprzednich
badan w komisjach lotniczo-lekarskich,

4) Oceng przebytych chorob,

5) Oceng uzywanych lekow i ich wptyw na funkcjonowanie
w poszczegdlnych zawodach w lotnictwie (dopuszczalne,
zabronione wykonywanie zadan lotniczych),

6) Okres$lenie danych pozamedycznych, ktore moga wptywaé
na aktualny stan psychofizyczny (wykorzystane urlopy
wypoczynkowe, urlopy zdrowotne, warunki pracy (narazenie na
hatas, wibracje, promieniowanie elektromagnetyczne,
przeciazenia lotnicze), warunki regeneracji i odpoczynku, stan
cywilny, odleglos¢ od miejsca zamieszkania do miejsca pracy,
aktywnos$ci zawodowej

7) Zabezpieczenie poufnosci zebranych informacji (aktualnie
pacjent moze usunaé¢ z akt niewygodne dla niego dokumenty
lekarskie, ktore przez caly cykl badania ma ze soba, a ktore ani
personel medyczny ani specjaliSci nie sa w stanie kontrolowac).
Ponadto do tych dokumentéw ma wglad wiele oséb.

Od 2007 roku w Zaktadzie Medycyny Morskiej i Tropikalnej
Wojskowego Instytutu Medycznego prowadzone jest zadanie
badawczo-wdrozeniowe ,,Elektroniczna Karta Zdrowia Marynarza
(EKZM) ,, majace na celu opracowanie, zbudowanie
1 przeprowadzenie prob informatycznego systemu gromadzenia,



przetwarzania i analizy danych medycznych i epidemiologicznych
odnoszacych si¢ hierarchicznie i strukturalnie do poziomu :

o Marynarza ( elektroniczna karta zdrowia marynarza )
o Okretu

e Ambulatorium

o Flotylli

e Catej Marynarki Wojennej RP

System zbudowany zostanie o zasade formularzowego
przeprowadzania badan przedmiotowych 1 podmiotowych,
kodowania objawow, syndromow ,jednostek chorobowych
i procedur w oparciu o ICD-10 oraz ICD9-CM. Kodowanie
wynikéw badan laboratoryjnych przewidziano w oparciu o system
HL-7

System bedzie zgodny z § 1.1 rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 10 sierpnia 2001 roku w sprawie rodzajow dokumentacji
medycznej ( Dz.U.01.88.966 ) , jak roéwniez rozporzadzenia
Ministra Obrony Narodowej z dnia 17 sierpnia 2000 roku ( Dz.U.
00.77.878)

Jedna z jednostek marynarki Wojennej RP wybranej do
testowania systemu EKZM jest Brygada Lotnictwa MW.
Instalujac w ambulatorium shuzby zdrowia bazy lotniczej brygady
lotnictwa MW podstawowe oprogramowanie uwzgl¢dniono
dodatkowo specyfike stuzby w lotnictwie wprowadzajac do bazy
danych odpowiednie formularze charakterystyki lotniczo-
lekarskie;j.

Maciej Konarski, Piotr Siermontowski

PO ROKU OD WPROWADZENIA — ROZPORZADZENIE
MINISTRA ZDROWIA Z DNIA 17 WRZESNIA 2007 R. W
SPRAWIE WARUNKOW ZDROWOTNYCH
WYKONYWANIA PRAC PODWODNYCH.

Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 17 wrzesnia 2007 r.
zostaly wprowadzone w zycie przepisy wykonawcze, dotyczace



szeroko rozumianych zagadnien medycznych (w tym:
kwalifikacja zdrowotna nurkéw zawodowych oraz medyczne
aspekty technologii prac podwodnych), wynikajace z ustawy o
wykonywaniu prac podwodnych z dnia 17 pazdziernika 2003 r.
(Dz. U. Nr 199, poz. 1936).

Po roku funkcjonowania Rozporzadzenia, autorzy podejmuja
subiektywna probe oceny wptywu Rozporzadzenia na poprawe
stanu zdrowia nurkéw 1 bezpieczenstwa wykonywania prac
podwodnych oraz skutkow jego oddzialtywania na sektor
dziatalnosci podwodne;j.

Karina Kowalska

POLSKI NUREK I PLETWONUREK - GENIUSZ
WYNALAZCZOSCI W DOBIE KRYZYSU. (NA PODSTAWIE
ZBIOROW MUZEUM NURKOWANIA W WARSZAWIE)

Tuz po drugiej wojnie $wiatowej znajdujacy si¢ w Polsce sprzet
nurka klasycznego to: dostawy z jednego powojennego kontraktu,
uplasowanego przez PRO w firmie Siebe, Gorman & Co., Ltd.
w Wielkiej Brytanii, sprzet rosyjski, sprzet z dostaw UNRA oraz
sprzet, ktoéry Polakom pomagali naby¢ na zachodzie lub zostawiali
w Polsce po wykonaniu pracy kontrahenci odbudowujacy polskie
porty, przede wszystkim Dunczycy i Szwedzi. Byly tez nieliczne
egzemplarze sprzgtu pozostawionego przez okupanta. Produkcja
Polska nie istniata. Zaradni Polacy kompletowali sprze¢t z tego co
bylo. Czgsto nurek wchodzit do wody w amerykanskim
skafandrze, szwedzkim hetmie i niemieckich butach. Wszystko
trzeba bylo spasowac. I tu odzywal si¢ geniusz wynalazczoS$ci.
Podobny geniusz potrzebny byl pdzniej przy sprzecie do
nurkowania swobodnego.



Karina Kowalska

THE POLISH STANDARD AND SCUBA DIVER - THE
GENIUS OF INVENTION IN TIMES OF CRISIS. (BASED ON
THE COLLECTION OF VINTAGE DIVING EQUIPMENT IN
THE MUSEUM OF DIVING IN WARSAW).

After the second world war diving equipment which was available
in Poland originated from: a single contract for delivery placed by
PRO with the British manufacturer Siebe, Gorman; & Co., Ltd.;
numerous Russian equipment supplied within the framework of
government agreements; equipment supplied by UNRA and
equipment acquired for Poles by western companies which were
involved in the reconstruction of Polish ports, mainly Danes and
Swedes who after the execution of the contract often left
equipment behind. Not much was left by the retreating Germans
and there was no production of such equipment in Poland.
However the resourceful Poles learned how to cope with the
situation. Very often divers would enter the water wearing
American suits, Swedish helmets and German boots. Every part of
the diving gear had to match, and here the genius of Polish
invention immerged. The same inventiveness was later to be used
for scuba diving.

Mariusz Kozakiewicz, Kornelia Kedziora-Kornatowska, Piotr
Siermontowski, Romuald Olszanski, Zbigniew Dgbrowiecki,
Jozef Kedziora

PEROKSYDACJA STRUKTUR KOMORKOWYCH PO
EKSPOZYCJACH HIPERBARYCZNYCH 30 M I 60 M Z
POWIETRZEM JAKO CZYNNIKIEM ODDECHOWYM

Generowanie reaktywnych form tlenowych (RFT) jest
nieodlaczna w warunkach fizjologicznych czgscia metabolizmu
tlenowego. RFT staja si¢ niebezpieczne w momencie zachwiania



subtelnej rownowagi pomiedzy procesem generacji a zdolno$cia
organizmu do ich neutralizacji. W sytuacji ostabienia uktadu
antyoksydacyjnego, ze wzgledu na wolnorodnikowy charakter,
RFT powoduja utleniania struktur lipidowych 1 bialkowych
w komorce. Wolnorodnikowym atakom ulegaja takze kwasy
nukleinowe. Zasadnym staje si¢ przypisywanie patogenezy wielu
schorzen wolnym rodnikom. Oprocz negatywnych procesow
niektore RFT odgrywaja takze istotng rolg w wielu waznych
procesach fizjologicznych. Przykltadem moze by¢ tlenek azotu,
ktéry odgrywa istotna role w regulacji i przebiegu wielu
procesow. Uczestniczy w procesach zwiazanych z hamowaniem
adhezji 1 agregacji krwinek, odgrywa istotna role w procesach
regulacji ci$nienia, jako podstawowy czynnik endogenny
rozkurczajacy naczynia krwionosne. Wiele doniesien sugeruje, ze
NO spehia funkcje neuroprzekaznika. Badania na zwierzgtach
pokazaly, ze moze takze odgrywaé istotna role w zapobieganiu
powstawaniu mikropecherzykéw podczas dekompresji. Duza
reaktywnos¢ NO sprzyja takze procesom zwigzanym z stresem
oksydacyjnym. W pewnych warunkach NO moze sta¢ si¢ zrédtem
nadtlenoazotynu (ONOO), zwiazku zdolnego do peroksydacji
struktur komoérkowych. Celem badan byla ocena wplywu
przebywania w warunkach hiperbarycznych na synteze tlenku
azotu oraz procesy peroksydacji lipidow w grupie kobiet
1 megzczyzn. W badaniu wziglo udziat 40 mezczyzn i1 25 kobiet.
W badaniu wzigto udzial 49 mezczyzn w wieku od 18 do 45 lat
oraz 25 kobiet w wieku od 19 do 43 lat. Ochotnikom pobrano
krew przed i po ekspozycjach na 30 i 60 metréw z powietrzem
jako czynnikiem oddechowym. Plateau obu ekspozycji wynosito
30 min. W surowicy oznaczono stg¢zenie grup karbonylowych oraz
stezenie azotandw/azotynow, ktore jest wyrazem syntezy tlenku
azotu przez syntaz¢ NOS. W przypadku procesow peroksydacji
lipidow oznaczano st¢zenie zwiazkdéw reagujacych z kwasem
tiobarbiturowym (TBARS) oraz aktywnos$¢ wybranych enzymow
antyoksydacyjnych  (dysmutaza  ponadtlenkowa (SOD-1),
katalaza, (CAT)). Zaobserwowano wzrost stezenia



azotanow/azotyndw w zar6wno w grupie kobiet jak i mezczyzn po
ekspozycji hiperbarycznej. Zaobserwowano istotne statystycznie
nasilenie procesow peroksydacji lipidow wywotane warunkami
hiperbarycznymi. Powyzsze rezultaty wskazuja, ze warunki
hiperbaryczne powoduja nasilenie stresu oksydacyjnego.
Dokladne zbadanie procesow peroksydacji lipidow oraz
procesdw, w ktorych uczestniczy NO moze przyczyni¢ si¢ do
wyjasnienia patogenezy niekorzystnych nastepstw przebywania
w warunkach hiperbarycznych.

Anna Majchrzycka

WELASNOSCI CIEPLNO-FIZYCZNE MIESZANIN HELOWO-
TLENOWYCH

W pracy przedstawiono réwnania regresji opisujace wlasciwosci
cieplno-fizyczne mieszanin helowo-tlenowych w  zakresie
ci$nienia p=0,1-1,8 MPa, temperatury T=273,15-333,15 K oraz
udzialu molowego helu xy=0,65-0,98. Opracowane rownania
regresji umozliwiaja obliczanie rzeczywistego ciepta wlasciwego,
gestosei, dynamicznego wspotczynnika lepkosci, wspotczynnika
przewodzenia ciepta oraz wspotczynnika $cis§liwo$ci mieszanin
HELIOX w zalezno$ci od cis$nienia, temperatury oraz udziatu
molowego helu w mieszaninie.

Bartosz Morawiec, Maciej Konarski, Zbigniew Dgbrowiecki

SZCZEPIENIA OCHRONNE W PRZYGOTOWANIU DO
PODROZY DO TROPIKU

Liczba Polakéw podrézujacych w celach turystycznych do krajow
tropikalnych wzrasta z roku na rok. Niektore opracowania
statystyczne wykazuja, ze od 20-50% turystow z krajow
rozwinigtych spgdza tam swoje 2-3 tygodniowe urlopy. Inni
wyjezdzaja na nieco krotsze okresy w ramach organizowanych



wycieczek do réznych mniej lub bardziej atrakcyjnych miejsc
tego regionu. W ofercie biur podrozy pojawiaja si¢ rowniez
réznego rodzaju ekstremalne wyprawy, czgsto w miejsca odlegle
od cywilizacji i trudno dostgpne, gdzie znacznie zwigkszone jest
ryzyko zachorowania na endemiczne choroby zakazne.
Prowadzenie prawidlowej profilaktyki przed i w czasie wyjazdu
moze istotnie zmniejszy¢ ryzyko zachorowania, a jest to niestety
czesto zaniedbywane.

W prezentacji autorzy przedstawiaja zasady przygotowania
profilaktycznego do podrézy w rejony wystepowania szczegolnie
niebezpiecznych choréb, ze szczegblnym uwzglednieniem
szczepien profilaktycznych wraz z kalendarzem ich wykonania.

Marek Narewski

POROWNANIE MOZLIWOSCI URZADZEN ZDALNIE
STEROWANYCH ORAZ NURKOW W  ASPEKCIE
EFEKTYWNEGO 1 BEZPIECZNEGO CZYSZCZENIA POD
WODA KADLUBOW STATKOW

Porastanie kadlubow statkow jest istotnym problemem dla
armatoroéw, ze wzgledu na pogorszenie charakterystyk oporowych
statkow 1 w konsekwencji zwigkszenia zuzycia paliwa jak rowniez
dodatkowych kosztéw zwiazanych z transportem morskim.
Najpowszechniej stosowane w praktyce rozwiazanie polega na
czyszczeniu kadluba metodami mechanicznymi w czasie
dokowania 1 malowaniu odpowiednim zestawem farb przeciw
porostowych. Inna metoda polega na czyszczeniu kadluba oraz
sruby napedowej pod woda przez nurkéw. W ciagu ostatnich 20
lat prowadzono szereg badan zwigzanych z wykorzystaniem do
tego celu urzadzen sterowanych zdalnie. Opublikowane
informacje na temat zbudowanych prototypéw robotéw pokazuja,
7ze jest to jeszcze zadanie kosztowne i trudne do realizacji w
praktyce. Aktualnie w UE realizowany jest projekt budowy robota
przeznaczonego do czyszczenia kadlubow o akronimie HISMAR,



w ktorym uczestniczy takze PRS. Celem projektu jest
opracowanie urzadzenia zdalnie sterowanego, ktéore mogloby
wykonywaé czyszczenie kadluba z porostéw pod woda bez
koniecznosci dokowania zgodnie z obowiazujacymi w UE
przepisami i w sposob ekonomicznie akceptowalny. Prace nad
opracowaniem ,robota” zdolnego do efektywnego czyszczenia
powierzchni kadluba bez uszkodzenia powloki malarskiej sa
mocno zaawansowane i wkrotce urzadzenie bedzie poddane
prébom.. Jednym z celow projektu jest obnizenie kosztow
budowy tego typu urzadzen oraz uzyskanie wysokiej wydajnosci
czyszczenia. Alternatywa wykorzystania robota jest prowadzenie
czyszczenia przez nurkéw z wykorzystaniem odpowiednich
narzedzi. Referat przedstawia najwazniejsze zagadnienia
zwigzanie z ocena mozliwos$ci technicznych robota i czlowieka
z uwzglednieniem bezpieczenstwa wykonywania tego typu prac.

Adam Olejnik

METODYKA SZKOLENIA OPERATOROW
BEZZALOGOWYCH ZDALNIE STEROWANYCH
POJAZDOW PODWODNYCH

W zwiazku z wprowadzeniem nowych przepisow odnoszacych si¢
do wykonywania prac podwodnych na terenie kraju (Ustawa z dn.
17.10.2003 roku, Dz.U. Nr 199 poz. 1936) Minister Obrony
Narodowej Rozporzadzeniem z dnia 13 lipca 2005 roku (Dz.U. Nr
185 poz. 1547) wprowadzit szereg nowych specjalno$ci
wojskowych dotyczacych nurkowania i prac podwodnych
realizowanych przez jednostki wojskowe. Jedna z nowosci jest
specjalnos¢ operatora pojazdu podwodnego typu ROV (zdalnie
sterowany pojazd podwodny). Zgodnie z powyzszym
rozporzadzeniem kwalifikacje operatora pojazdu moze uzyskac
osoba, ktéra posiada wyksztalcenie $rednie 1 ukonczyta
odpowiednie przeszkolenie. Pierwszy tego typu kurs zostat
przygotowany i zrealizowany w maju biezacego roku. Szkolenie



wykonano na zlecenie Szefostwa Ratownictwa Morskiego MW
natomiast jego przygotowanie i przeprowadzenie powierzono
zespotowi kmdr por. dr inz. Adama Olejnika z Zakladu
Technologii Prac Podwodnych Akademii Marynarki Wojennej
w Gdyni.

Szkolenie jest realizowane trybem kursowym. Wyznaczeni przez
Szefostwo  Ratownictwa Morskiego MW  zohlierze sa
oddelegowani do Akademii na dwu tygodniowy kurs. Pierwsze
trzy dni szkolenia to zajecia czysto teoretyczne, podczas ktérych
podawane sa informacje dotyczace budowy i zasady dzialania
pojazdu, ograniczen 1 mozliwosci konstrukcji oraz zasad
wykorzystania ROV podczas realizacji réznych prac podwodnych.
W tym przypadku uczymy kursantow jak przeprowadzi¢ inspekcje
obiektu hydrotechnicznego, jednostki ptywajacej, w jaki sposob
przygotowac i wykona¢ prace poszukiwawcze z zastosowaniem
pojazdu oraz na czym polega wspomaganie prac nurkowych za
pomoca tego typu urzadzenia. Sa tez zajgcia z nawigacji
podwodnej z wykorzystaniem urzadzen hydroakustycznych
Ogdlnie zajecia teoretyczne trwaja 22 godziny 1 oprocz
wymienionych juz zagadnien obejmuja jeszcze zasady
eksploatacji, obstugi i warunkdéw bezpieczenstwa podczas pracy
pojazdu. Uczymy tez identyfikowac i usuwaé podstawowe usterki
wystepujace podczas pracy, gdzie kursanci faktycznie dokonuja
demontazu i weryfikacji stanu technicznego podzespotow. Zajecia
praktyczne sa realizowane trzy — etapowo.

Nauka sterowania urzadzeniem zdalnym i orientacji przestrzennej
tak potrzebnej w pracy pilota ROV zaczyna si¢ od pracy
z modelem. Ten model to po prostu pojazd kotowy sterowany
radiowo 1 wyposazony w kamer¢ TV oraz kompas. Szkoleni
wykonuja szereg ¢wiczen manewrowych, ktorych celem jest
opanowanie zdolno$ci sterowania urzadzeniem na podstawie
obrazu telewizyjnego i kompasu. Na przyktad adept prowadzi
model na okre$lonym kursie, na komend¢ wykonuje zwrot w
prawo lub w lewo i po przejechaniu kilku metréw na ponowna
komend¢ prowadzacego C¢wiczenie, musi zatrzymaé pojazd



i obliczy¢ kurs powrotny po najkrotszej drodze do punktu wyjscia.
Nastgpnie musi doprowadzi¢ pojazd do punktu startowego po
wyznaczonym przez siebie kursie. Jesli prawidlowo to wykona
zalicza to ¢wiczenie. Drugi etap to pierwszy kontakt z faktycznym
pojazdem ROV. Cwiczenia odbywaja si¢ na basenach nurkowych
OSNiP WP. Szkoleni zapoznaja si¢ z budowa konsoli sterowania i
manewruja na malych glebokosciach sterujac na podstawie
wskazan przyrzadow poktadowych, przyktadowo na podstawie
wskazan echosondy utrzymuja pojazd na zadanej glebokos$ci. Inne
¢wiczenie realizowane w tym etapie to proste prace
manipulatorem pojazdu. Cwiczenie polega na podejmowaniu
pojazdem przedmiotéw z dna i ich przenoszeniu w inne miejsce
lub nakfadanie na inne przedmioty. Trzeci etap szkolenia
praktycznego to wykonanie zadan w morzu i opracowanie
dokumentacji z ich realizacji. Kursanci podczas rejsu wykonuja
inspekcje wraku 1 przegladu podwodnej czgsci kadtuba jednostki
plywajacej. Dane zbierane za pomoca pojazdu sa archiwizowane,
po powrocie do portu sa przez kursantow odpowiednio
przetwarzane, tak ze powstaje film, zdjecia i1 raport z realizacji
pracy. Oczywiscie w ramach szkolenia sa rowniez zajgcia,
podczas ktorych szkoleni opanowuja podstawy montazu
nieliniowego materialu video i1 obstugi programéw do cyfrowe;j
obrobki zdje¢. Szkolenie konczy si¢ egzaminem, na ktéry kursant
przychodzi z opracowanym przez siebie filmem i raportem z prac
zawierajacym zdjecia oraz odrobionymi pracami domowymi,
ktérych podczas szkolenia jest bardzo duzo. Praktycznie po
kazdym wyktadzie kursant otrzymuje zadanie do samodzielnego
rozwiazania, niektoére z nich nie wymagaja duzego naktadu sit jak
na przyktad krzyzowka, ktora ma utrwali¢ stownictwo. Inne to
zadania problemowe wymagajace duzo pracy, jak na przyktad
opracowanie szczegdlowego harmonogramu prac
poszukiwawczych  na  podstawie  otrzymanych  danych
wyjsciowych lub zadanie identyfikacyjne, diagnostyczne albo
opracowanie  harmonogramu  zabezpieczenia  nurkowania.
Poniewaz w ostatnim czasie specjalisSci MW shiza rowniez



pomoca na akwenach $rodladowych wszystkie zagadnienia
zwigzane z problematyka zastosowania pojazdow ROV w tych
akwenach sa takze poruszane.

Program i1 metodyka szkolenia zostaly opracowane w oparciu
o przepisy krajowe i migdzynarodowe oraz do§wiadczenia wlasne
zespotu uzyskane podczas realizacji zadan jak 1 szkolen na
przyktad we Francji, Wielkiej Brytanii czy tez we Wloszech.

Romuald Olszanski, Krzysztof Korzeniewski
DERMATOZY TROPIKALNE U NURKOW

Ulubionym celem podrézy nurkow, sa przede wszystkim kraje
tropikalne. Klimat tropikalny stwarza jednak wiele roznorodnych
niebezpieczenstw dla zycia i zdrowia czlowieka, zwigzanych
zaréwno ze specyficznym mikroklimatem, jak iz bogata fauna i
flora.

Najczgsciej wystgpujacymi dermatozami u nurkéw w tropiku
moga by¢: zespo6t skornej larwy wedrujacej 1 schistosomoza.
Zespot skornej larwy wedrujacej wywohluja  larwy nicieni
zwierzgcych. Jaja nicieni dostaja si¢ do piasku z kalem
zarazonych zwierzat. Z jaj wylegaja si¢ larwy, ktére po linieniu
staja sig¢ inwazyjne i zarazaja spacerujacych boso lub opalajacych
si¢ na plazy ludzi.

Schistosomoza tzw. $wiad ptywakéw mozna si¢ zarazi¢ podczas
nurkowania w jeziorach, w stawach i wolno ptynacych rzekach.
W zanieczyszczonej wodzie znajduja si¢ $limaki wodne, ktore sa
zywicielami posrednimi pasozyta. Czlowiek jest zywicielem
ostatecznym. Jaja sa wydalane przez czlowieka z moczem lub
katem. W wodzie przeobrazaja si¢ miracidium, ktore
w przewodzie pokarmowym §limaka wodnego przechodza kolejne
etapy rozwoju. Jako cerkarie opuszczaja cialo $limaka,
przechodzac do wody, gdzie swobodnie pltywaja. Cerkarie
przenikajac przez skorg wywoluja pokrzywke. Powiklaniami



zarazenia schistosomoza jest marsko$¢ watroby, niewydolnos¢
nerek, splenomegalia.

Romuald Olszanski, Piotr Radziwon, Jozef Kedziora

WPLYW HIPERBARII POWIETRZNEJ] NA WYBRANE
SKEADNIKI HEMOSTAZY U NURKOW

Badaniami zostalo objetych 50 zdrowych ochotnikéw poddanych
krotkotrwatym  ekspozycjom  powietrznym. Ekspozycje
przeprowadzono w habitacie DGKN - 120 Zakladu Sprzgtu
Nurkowego i Technologii Prac Podwodnych Akademii Marynarki
Wojennej w Gdyni. Wykonano krotkotrwate symulowane
ekspozycje powietrzne do ci$nienia 400 kPa (grupa I) i 700 kPa
odpowiadajace nurkowaniu na glebokos¢ 30 m i 60 m. Po 30
minutowym czasie plateau stosowano dekompresj¢ stopniowana
zgodnie z tabelami Marynarki Wojennej. Czas dekompresji dla
ekspozycji 400 kPa wyniost 35 min a dla ekspozycji 700 kPa — 3
godziny 1 41 min. U kazdego z nurkéw wykonano po dekompresji
badanie dopplerowskie zyt podobojczykowych w celu wykrycia
obecnosci bezobjawowych pecherzykéw azotowych w uktadzie
krazenia.

W wyniku przeprowadzonych krotkotrwatych symulowanych
hiperbarycznych ekspozycji powietrznych zaobserwowano istotny
statystycznie wzrost stezenia kompleksu PAP zaréwno po
ekspozycjach do 400 kPa jak rowniez do 700 kPa, przy czym
ekspozycje do 700 kPa wywolaly wigkszy wzrost stezenia
kompleksu PAP niz ekspozycje do 400 kPa. Badania wykazaly
takze istotne statystycznie: spadek aktywnosci ap-AP, spadek
aktywnosci i stgzenia PAI-1 oraz wzrost aktywnos$ci czynnika XII.
W wykonanych pomiarach zar6wno przed jak i po ekspozycjach
odpowiadajacych nurkowaniu na 30 m i 60 m nie stwierdzono
mierzalnej aktywnosci  t-PA i nie stwierdzono statystycznie
istotnych zmian stezenia t-PA 1 aktywnos$ci kalikreiny. Nie



zaobserwowano takze istotnych zmian stezenia elastazy
granulocytow i stezenia biatka Z.

W efekcie przeprowadzonych ekspozycji hiperbarycznych
u zadnego z nurkdw nie wystapily objawy choroby
dekompresyjne;. Poréwnanie zaobserwowanych  zmian
parametrow fibrynolizy, a w szczegdlnosci wigkszego wzrostu
stezenia kompleksu PAP i spadku stezenia PAI-1 odpowiednio po
ekspozycjach odpowiadajacych nurkowaniu na 60 m niz na 30 m,
oraz wigkszego obnizenia st¢zenia o,-AP w trakcie ekspozycji
odpowiadajacych nurkowaniu na 30 m niz na 60 m wykazalo, ze
nie bylo miedzy nimi istotnych réznic statystycznych.

Wyniki badan wykazaly, ze ekspozycje hiperbaryczne
odpowiadajace nurkowaniom na glebokos¢ 30 i 60 m wraz
powoduja aktywacje uktadu fibrynolizy u zdrowych oséb. Uktad
fibrynolizy jest aktywowany u nurkéw najprawdopodobniej
poprzez aktywacje czynnikow kontaktu, a w patomechanizmie
aktywacji fibrynolizy istotna rol¢ odgrywa obnizenie si¢ stgzenia
1 aktywnosci inhibitora tkankowego aktywatora plazminogenu.

Aleksander Ostasz, Dariusz Szulc

WYPRAWA NA WRAK PANCERNIKA SCHLEZWIG -
HOLSTEIN”

W referacie zostanie omdéwiona geneza, przygotowanie i przebieg
wyprawy nurkowej na wrak hitlerowskiego pancernika.

Stanistaw Poleszak

ANALIZA WYBRANYCH ASPEKTOW BEZPIECZENSTWA
NURKOWANIA

W referacie przedstawiono charakterystykg $miertelnych
wypadkow nurkowych, ktére wydarzyly si¢ w Polsce w latach
1999-2006. Dokonano poréwnania z wypadkami nurkowymi ze



skutkiem $miertelnym jakie wydarzyly si¢ w innych krajach.
Podjgto probe analizy wybranych aspektow majacych wpltyw na
bezpieczenstwo pletwonurkowania rekreacyjnego.

Pawel Rozanski, Michat Sroka

ZAKRES WDROZENIA JEDNOSTKI PLYWAJACEJ 'WOPR
DO RATOWANIA URAZOWYCH PLETWONURKOW W
SYTUACJACH EKSTREMALNYCH

Prezentowany materiat o charakterze pogladowym oparto na 3-
letnich obserwacjach oraz dos$wiadczeniach wynikajacych
z prowadzenia Szkolen Centralnych WOPR.

Doniesienie ma charakter nowatorski, wskazujacy praktyczne
wdrozenie najwigkszej jednostki WOPR z uchylnym dziobem
/Mariusz 520/ do interwencji ratowniczych pod katem udzielania
pomocy pletwonurkom. Obserwacje 1 testy jednostki
motorowodnej prowadzone na wodach $rédladowych oraz
morskich  wykazaly wysokie jej zdolno$ci patrolowe,
zabezpieczajace 1 ratownicze. Znacznym atutem opisywanej todzi
jest jej zdolno$¢ szybkiego reagowania w warunkach trudnych
operacyjnie, zwlaszcza niebezpiecznych dla druzyn ratowniczych,
zajmujacych si¢ konwencjonalnymi technikami ratowania.
Wypadki pojawiajace si¢ podczas pobytu pletwonurka pod woda
zwykle tacza si¢ z potrzeba przeprowadzenia natychmiastowej
interwencji, czgsto w ekstremalnych warunkach srodowiskowych
i klimatycznych.

Na podstawie prezentowanego materialu autorzy staraja sig
przyblizy¢ zarowno mozliwosci ratownicze jednostki plywajace;j
wykorzystywane podczas udzielania pomocy pletwonurkom
w stanach zagrozenia zdrowia i zycia, jak 1 jej mankamenty
eksploatacyjne, wymagajace dalszych innowacji.



Pawet RoZanski, Michat Sroka

SCOPE OF ACCUSTOMING A WOPR VESSEL TO SAVING
TRAUMATIC SKIN DIVERS IN EXTREME SITUATIONS.

Presented material, demonstrative in character, was based on
three-year observations as well as on experience resulting from
incorporation of Central WOPR Trainings.

The report is innovative, showing practical implementation of the
biggest WOPR vessel with pivoting bow /Mariusz 520/ for rescue
intervention of skin divers. Observations and tests carried out on
this powerboating vessel at inland and sea waters showed its high
patrol, protecting and rescue abilities. Moreover, its ability of fast
reacting is a considerable advantage in operationally difficult
conditions, especially dangerous to rescue, dealing with
conventional techniques of saving squads. Accidents occurring
during skin diver’s stay under water are usually associated with
the need of immediate intervention, very often in difficult climate
and environmental conditions.

On the basis of presented material, its authors are trying to
introduce both rescue possibilities of a vessel used while
comforting for skin divers in distresses of the health and living,
and its exploitation lacks, requiring more distant innovations.

Matgorzata Samborska

WSPOLCZESNE METODY LOKALIZACII I EKSPLORACII
WRAKOW BALTYKU

Archeologia podwodna jest dziedzing stosunkowo mioda lecz
intensywnie rozwijajaca si¢. State ulepszenie technik nurkowych
oraz badawczych prowadzonych na stanowiskach podwodnych
doprowadzily do poglebienia wiedzy o kontaktach ludzi z morzem
w przeszlosci. Rozwdj aparatury do swobodnego nurkowania
otworzyl ten tajemniczy i niedostepny $swiat, ktory intryguje swa
niepowtarzalnoscia od czaséw antycznych oraz uczynit mozliwa



podwodna eksploracje zarowno dla milo$nikow nurkowania jak
i dla naukowcoéw. Techniki prowadzenia badan przez lata
ewoluowaty, dzigki czemu obecnie archeologia podwodna moze
poszczyci¢ si¢ wieloma spektakularnymi odkryciami, majacymi
niewymierne znaczenie dla historii. Poczawszy od czasoéw
antycznych az do obecnych, eksploracja $rodowiska wodnego
przeszta wielkie przeobrazenia, co ma swoje uzasadnienie
W gwaltownym rozwoju urzadzen technicznych,
wykorzystywanych przez wspodlczesnego cztowieka.

Referat przedstawia w sposob przekrojowy wigkszo$¢ obecnie
stosowanych metod do lokalizowania oraz eksplorowania
stanowisk ~ wrakowych. Opisano metody  najczeSciej
wykorzystywane, ktore stosuje np. Marynarka Wojenna
Rzeczypospolitej Polskiej (MW RP) i inne instytucje dzialajace na
akwenach morskich. Referat stanowi takze rozwazanie nad
przysztoscia archeologii podwodnej w $rodowisku morskim
w $wietle wykorzystywanego sprzetu.

Jan Sapiezko, Piotr Siermontowski, Romuald Olszanski

MORFOLOGICZNA ILOSCIOWA OCENA DYNAMIKI
ZMIAN W BLONIE SLUZOWE]J JELITA CIENKIEGO PO
URAZIE Z PODMUCHU.

Doniesienia prasowe z ostatnich lat i miesiecy dowodza, ze
obrazenia spowodowane podmuchem stanowia powazny problem
czasOw pokojowych najwigkszych aglomeracji miejskich $wiata,
a to gldéwnie za sprawa szerzacych si¢ dziatan terrorystycznych.
Celem badan byla ilosciowa mikrostereologiczna ocena
wyktadnikow zmian morfologicznych w najbardziej aktywnym
odcinku przewodu pokarmowego, czyli w dwunastnicy i jelicie
czczym, po doswiadczalnym urazie z podmuchu.

Badania przeprowadzono na 36 krélikach rasy mieszanej obojga
pici, o cigzarze ciata od 3.00 do 5.40 kg. Grupg kontrolna (Km)
stanowito 4 zdrowych krolikow, ktérych nie poddano urazowi fala



uderzeniowa a wykonano badania mikrostereologiczne. Pozostale
32 kroliki poddano urazowi fala uderzeniowa wykorzystujac
model do$wiadczalny opracowany w Instytucie Chirurgii WAM.
W zalezno$ci od czasu przeprowadzania badan zwierzgta te
podzielono na cztery grupy po 8 w kazdej — grupa A — badania
przeprowadzano w 3 godzinie, grupa B — w 72 godzinie, grupa C
—w 120 godzinie oraz grupa D — w 158 godzinie po urazie.

Oceng ilosciowa elementow komoérkowych $ciany jelita
przeprowadzano w preparatach histologicznych z dwunastnicy
i jelita czczego przy uzyciu zestawu w ukladzie projekcyjnym
MNPS-0001, przy powigkszeniu obiektywu 40x.

Na podstawie przeprowadzonych badan stwierdzono, ze
zmniejszenie liczby komorek w stadium podzialu w kryptach
jelitowych stanowi charakterystyczny, chociaz nieswoisty dla
urazu z podmuchu wyktadnik morfologiczny uszkodzenia blony
Sluzowej przewodu pokarmowego. W oparciu o przeprowadzone
badania stwierdzono zwigkszenie gestosci nacieku komoérkowego
w podscielisku blony Sluzowej jelita cienkiego w stanach jej
uszkodzenia, do czego niewatpliwie dochodzi wskutek zadziatania
urazu z podmuchu.

Jan Sapiezko, Piotr Siermontowski, Romuald Olszanski

ODDZIALYWANIE FALI UDERZENIOWEJ NA PROCES
WCHLANIANIA JELITOWEGO.

Uszkadzajace dziatanie fali podmuchu bylo obserwowane od
poczatkOw szerszego zastosowania broni palnej i materialow
wybuchowych. W miar¢ doskonalenia $rodkéw razenia
wzbogacata si¢ wiedza na temat urazowego wplywu fali
podmuchu na tkanki zywych organizméw. W 1768 r. Jors,
a pozniej Raynaud w 1887 r. zauwazyli, ze przyczyna obrazen
w nastepstwie kazdego wybuchu, w tym réwniez podwodnego, sa
nagle wahania ci$nienia. Jors jako pierwszy uzyl sformulowania



,uszkodzenia z podmuchu” i dostrzegl niszczace dzialanie fazy
kompresji i dekompres;ji.

Pierwsze ukierunkowane badania doswiadczalne zwigzane
z ,urazowo — ciSnieniowym efektem wybuchu” wykonat
szwajcarski lekarz Rusca w 1915 r. prowadzac eksperymenty na
krolikach i rybach. Amerykanski fizjolog Hooker jako pierwszy
opisat sthuczenie i peknigcie phluc, uznajac je za najgrozniejsze
obrazenia z podmuchu.

Celem pracy bylo zbadanie procesu wchlaniania jelitowego
u krolikow po doswiadczalnym urazie z podmuchu.

Badania przeprowadzono na krolikach rasy mieszanej obojga
pici, o cigzarze ciata od 3.00 do 5.40 kg przy zastosowaniu testu
obciazenia D-xyloza. Wchianianie D-xylozy z przewodu
pokarmowego badano na podstawie jej stezenia we krwi
wlosniczkowej, oznaczanego po uptywie 30, 60 oraz 90 minut od
momentu urazu fala uderzeniowa. Stezenie D-xylozy oznaczano
kolorymetryczna ultramikrometoda wg Rozentala. Grupe
kontrolng (Kw) stanowily wyniki st¢zenia D-xylozy we krwi 12
zwierzat, przed poddaniem ich urazowi fala uderzeniowa a po
obciazeniu D-xyloza. Srednie wartosci wynikéw tych badan
stanowily punkt odniesienia podczas oceny dalszych wynikow
badan procesu wchianiania. Zwierzgta poddano urazowi fala
uderzeniowa wykorzystujac model doswiadczalny opracowany w
Instytucie  Chirurgii WAM. W zaleznosci od czasu
przeprowadzania badan zwierzgta te podzielono na cztery grupy
po 12 w kazdej — grupa A — badania przeprowadzano w 3
godzinie, grupa B — w 72 godzinie, grupa C — w 120 godzinie oraz
grupa D —w 158 godzinie po urazie.

Na podstawie przeprowadzonych badan stwierdzono, ze uraz fala
uderzeniowa powoduje przejsciowe zaburzenia wchlaniania
jelitowego. Najwigksze zaburzenia stwierdzono w 3 1 120
godzinie po urazie, co koreluje z wynikami badan
mikrostereologicznych blony $luzowej dwunastnicy i jelita
czczego, gdzie zachodza najbardziej nasilone procesy wchtaniania
cukrow.



Marek Sehn, Jacek Piechocki

ZASTOSOWANIE TLENOTERAPII  HIPERBARYCZNEJ
W LECZENIU NAGLEJ GLUCHOTY

W latach 2004-2008 ( do czerwca) w Mazowieckim Centrum
Terapii Hiperbarycznej leczono 59 chorych leczono z powodu
naglej gluchoty po urazie akustycznym (H83.3) oraz 264
pacjentow z powodu naglej gluchoty idiopatycznej (H91.2)..
Ghluchota po urazie akustycznym wystepuje rzadziej, ale efekty
leczenia konwencjonalnego sa gorsze niz leczenia ghichoty
idiopatyczne;j.

Celem pracy byla ocena skuteczno$ci HBO w leczeniu chorych
z nagla ghichota .

Wszyscy pacjenci przebyli leczenie farmakologiczne wedhug
schematu Steinerta - steroidy , wazodilatatory, leki nootropowe i
witaminy B.

W leczeniu stosowaliSmy profil 2,5 ata, 90 min, 60 min
oddychania tlenem. Wykonywali§my do 15 zabiegéw HBO.
OcenialiSmy poprawg po wykonaniu 10 - 15 zabiegéw
w audiogramie.

W naglej gluchocie po urazie akustycznym obserwowaliSmy
u 34% pacjentoéw poprawe stuchu o co najmniej 20 dB.

Natomiast u 50% pacjentow z nagla glichota idiopatyczna
wystapita poprawa o co najmniej 20 dB.

Marek Sehn, Jacek Piechocki

TLENOTERAPIA  HIPERBARYCZNA W  LECZENIU
ZATRUC TLENKIEM WEGLA

W Polsce, zatrucie tlenkiem wegla jest weiaz znaczaca przyczyna
zachorowalno$ci 1 $miertelnosci.. Szacuje sig, ze w Polsce
dochodzi do 1400 zatru¢ rocznie.

Celem naszej pracy jest analiza pacjentow z zatruciem tlenkiem
wegla T 58 wg. ICD 10 w latach 2003 — 2008. Do czerwca 2008



leczylismy 332 pacjentow. Glowna przyczyna zatru¢ w dalszym
ciagu pozostaja gazowe podgrzewacze wody instalowane
w tazienkach.

Sredni poziom karboksyhemoglobiny wyniést 26% przed
leczeniem i znacznie ponizej 10% po pierwszym zabiegu HBO.

W leczeniu stosowali$my profil 2,5 ata, 90 min, 60-80 min
oddychania tlenem. Wykonywali§my do 5 zabiegébw HBO,
przecigtnie 3 zabiegi.

U wszystkich pacjentow zaobserwowano popraweg stanu
neurologicznego po pierwszym zabiegu, oraz ustapienie
wszystkich dolegliwosci po zakonczeniu leczenia.

Andrzej Siadek, Hubert Jando

EKSPEDYCJA »ORZEL BALEXMETAL”
W POSZUKIWANIU LEGENDARNEGO POLSKIEGO
OKRETU PODWODNEGO

W referacie przedstawiono genezg i przebieg realizowanej przez
Morska Agencje Poszukiwawcza ekspedycji, ktorej celem bylo
odnalezienie zaginionego podczas II Wojny Swiatowej okretu
podwodnego ORP ,,Orzet”.

Piotr Siermontowski, Maciej Konarski, Jan Sapiezko

KONIECZNOSC WNIOSKOWANIA ZESPOLOWEGO —
INTERDYSCYPLINARNEGO W WYPADKACH
NURKOWYCH

Wykonanie badania po$miertnego ofiary wypadku nurkowego
przez lekarza nie posiadajacego specjalistycznej wiedzy na temat
medycyny nurkowej 1 nie znajqcego technik  sekcyjnych
niezbgdnych w takich przypadkach niszczy bezpowrotnie material
dowodowy. Jednak nawet przeprowadzona lege artis sekcja zwlok
nie zawsze pozwala na jednoznaczne opisanie przebiegu



i kolejno$ci zmian patologicznych w trakcie wypadku, a co za tym
idzie okreslenie jednoznacznej przyczyny zgonu.

W wystapieniu przedstawiono przypadek concurentio causarum
mortis w wypadku nurkowym, ktoéry niemozliwy jest do uscislenia
bez pomocy innych opinii; technicznych itp.

Stanistaw Skrzynski

PRACE PODWODNE DLUGOTRWALE [ GLEBINOWE
W POLSCE W OSTATNIM DZIESIECIOLECIU

Od ponad 30-tu lat na Morzu Battyckim pozyskuje si¢ surowiec
z dna morskiego, jakim jest ropa naftowa i gaz ziemny. Nie jest to
wydobycie na duza skalg, ale dwie platformy sa przodujacymi
w kraju ,kopalniami” tego waznego dla gospodarki kraju
surowca. Zasadnicze problemy techniczne prac podwodnych,
ktore sa rozwiazywane na morskich platformach wydobywczych,
dotycza systemow transportu, montazu glowic do kontrolowanego
wydobycia ropy i gazu oraz rurociagoéw transportujacych do
odbiorcy. Obie te operacje montazowe wymagaja prowadzenia
szerokiego zakresu prac podwodnych. W naszym kraju, przemyst
ten nie byt sila napedowa do rozwoju sprzetu i techniki nurkowe;j
oraz technologii nurkowania i technologii prac podwodnych, tak
jak jest to na S$wiecie. Takze w naszym kraju nie ma
wyspecjalizowanej firmy, ktéora moglaby realizowaé te prace.
Artykut przedstawia, jak byly rozwiazywane problemy
techniczne, organizacyjne i medycznych prac podwodnych na
polskim szelfie w ostatnim 10-leciu. Na tle realizacji tych prac
rozpatruje si¢ rowniez problemy badan naukowych zwiazanych
z tymi pracami oraz okreSlenia granicy, gdzie konczy sig
dziatalno$¢ naukowa ,a gdzie dziatalno$¢ ustugowa. W artykule
porusza si¢ takze wpltyw dziatalno$ci administracji i instytucji
panstwowych oraz wymagan unijnych dotyczacych strategicznego
rodzaju dziatalno$ci panstwa morskiego, jakim sa ushigi
podwodne.  Autor dzieli si¢ swoim doswiadczeniem



z przygotowania i realizacji tych prac w ktorych brat udziat od
samego ich poczatku.

Michat Sroka, Pawel Rozanski

ANALIZA SYTUACJI AWARYIJNYCH W NURKOWANIACH
REKREACYJNYCH NA POJEZIERZU LECZYNSKO-
WLODAWSKIM

Nurkowanie rekreacyjne wspoitczesnie cieszy si¢ coraz wigkszym
zainteresowaniem Polakoéw. Zbyt powszechny dostep do sprzetu
nurkowego jak rowniez brak pelnej wiedzy 1 umiejetnosci
z pletwonurkowania, krotki okres szkolenia ma czgsto swoje
odbicie w pojawiajacych si¢ sytuacjach awaryjnych pod woda.
Podstawowym celem opracowania jest analiza zdarzen majacych
miejsce podczas szkolen ptetwonurkow OWD odbywajacych sig
na otwartych zbiornikach wodnych Polesia. Prezentowany
material zawiera opisy 1 diagnoz¢ sytuacji awaryjnych,
analizowanych od 2005-go roku. W opracowaniu zawarto tresci
z zakresu przyczyn i okolicznosci zaistnienia zagrozenia jak
roéwniez zastosowanych metod prewencyjnych i ratowniczych.
Tre$cia zasadnicza sa rodzaje spotykanych wypadkow oraz
sytuacji awaryjnych wsréd ptetwonurkow OWD. Ponadto autorzy
skupili si¢ na wskazaniu wytycznych z zakresu sposoboéw
zapobiegania niebezpiecznym sytuacjom pod woda jak rowniez
umiejetnego  zabezpieczania ratowniczego 1 asekuracyjnego
miejsc do szkolenia pletwonurkow.

Ogolne wnioski:

1. Zasadnicze przyczyny sytuacji awaryjnych dotycza
niskiego poziomu przygotowania psychomotorycznego;
2. Istotnym wariantem minimalizowania zdarzen

zagrazajacych zyciu pod woda jest zabezpieczenie miejsc
szkolenia nurkow sprzgtem asekuracyjnym i ratowniczym;



3. Stan przejrzystosci wody zbiornikdéw opisywanego
pojezierza ma znaczny wplyw na poziom bezpieczenstwa
szkolonych nurkow.

Michat Sroka, Pawel Rozanski

ANALYSIS OF CONTINGENCIES IN RECREATIONAL
DIVING ON THE LECZYNSKO-WEODAWSKI LAKE
DISTRICT.

Recreational diving has recently become of great interest among
the Polish people. However, too universal access to the diving
equipment as well as the lack of knowledge and abilities from the
skin diving, together with too short preparation training, result in
underwater contingencies.

The essential purpose of this study is the analysis of accidents
taking place during trainings of OWD skin divers in the open
bodies of water of Polesie.

Presented material contains descriptions and the diagnosis of
contingencies, which have been analysed since the year 2005.

The scope of causes and circumstances accompanying
contingencies as well as applied preventive and rescue methods
were included in the study. Its main part are types of occurring
accidents and contingencies among OWD skin divers. Moreover,
the authors of the study concentrated on showing guidelines from
the scope of ways of preventing dangerous situations underwater
and also of competent rescue and safety protection of places for
training skin divers.

General conclusions:

1. Fundamental causes of contingencies concern the low
level of psychomotor preparation;
2. A crucial variant of minimizing life threatening events

of skin divers is protecting places of their underwater trainings
with proper safety and rescue equipment.

3. A considerable influence on the security level of
trained divers has the state of the water transparency



in containers of the described lake district.

Krzysztof Stopierzynski

MIEDZYNARODOWE STANDARDY SZKOLENIA
W NURKOWANIU ZAWODOWYM.

W trakcie prelekcji zostana przyblizone stopnie nurkowe
najwigkszych europejskich systemow krajowych. Zaprezentowane
zostang takze migdzynarodowe organizacje, ktore systematyzuja
stopnie krajowe i prowadza samoregulacje przemystu nurkowego
oraz certyfikacja dodatkowych umiejetnosci, ktore maja
zastosowanie w pracach podwodnych.

Barbara Wisniewska, Romuald Olszanski

WPLYW  SRODOWISKA  HIPERBARYCZNEGO NA
WYBRANE FUNKCJE NARZADU WZROKU

Stan narzadu wzroku u nurkéw a takze skutki pracy i przebywania
w $rodowisku hiperbarycznym zalezne sa z jednej strony od
czynnikéw osobniczych jak: stan refrakcji i prawidlowej jej
korekcji, wiek, adaptacja i wytrenowanie organizmu. Z drugiej
strony od czynnikow zewngtrznych takich jak: zmiany ci$nienia
otoczenia, ci$nienia parcjalnego gazéw (narkotyczne dziatanie
azotu, toksyczne dzialanie tlenu), desaturacja tkanek
z rozpuszczonych w nich gazow obojetnych, mogacych prowadzi¢
do choroby dekompresyjnej, zta widoczno$¢ pod woda zwigzana
ze zlym oswietleniem badz z zanieczyszczeniem wody. Nie bez
znaczenia jest takze zmeczenie fizyczne, a takze zmeczenie
psychiczne spowodowane stresem lub znuzeniem lub odwrotnie
koniecznoscia koncentracji i uwagi.

Celem pracy byla ocena wplywu krétkotrwalych powietrznych
ekspozycji hiperbarycznych odpowiadajacych nurkowaniu na
glebokosci 30 m i 60 m na wybrane funkcje narzadu wzroku.



Material i metody

Przeprowadzono 102 symulowane nurkowania krétkotrwale
powietrzne, w ktérych uczestniczylo 51 nurkoéw, 30 mezczyzn
121 kobiet. Wiek nurkéw wynosit 17 - 50 lat ($rednia wieku 29,5
lat).

Nurkowania odbywaly si¢ z wykorzystaniem kompleksu
hiperbarycznego — Habitat DGKNI120 (Zaklad Sprzgtu
Nurkowego i Technologii Prac Podwodnych Akademii Marynarki
Wojennej w Gdyni— ZSNiTPP-AMW). Ekspozycje hiperbaryczne
na glebokos¢ 30 m i 60 m odbywaly si¢ w oparciu o tabele
dekompresyjne Marynarki Wojennej. Czas pobytu na danej
glebokosci wynosit 30 min. Calkowity czas pobytu w komorze
hiperbarycznej na 30 m wynosit - 1 godz. 6 min., na 60 m 4 godz.
11 min.

Przed i po kazdej ekspozycji hiperbarycznej przeprowadzano
badanie okulistyczne. Oceniano: ostro$¢ wzroku do dali i do blizy,
rozpoznawanie barw, test Amslera, przedni i tylny odcinek gatki
ocznej, cisnienie wewnatrzgatkowe, pole widzenia oraz refrakcje
po cycloplegii.

Wyniki

Wszyscy nurkowie mieli petna ostros¢ wzroku do dali i do blizy
zardbwno przed jak i po kazdej ekspozycji hiperbarycznej. Test
Amslera oraz rozpoznawanie barw byly prawidlowe i nie zmienity
si¢ po ekspozycji. Cisnienie wewnatrzgatkowe bylo w granicach
normy.

Przedni i tylny odcinek gatek ocznych byt w granicach normy
1 nie zaobserwowano zadnych zmian w badaniu po ekspozycji.
Zaobserwowano nieistotny statystycznie nieznaczny Wwzrost
$redniego ci$nienia wewnatrzgalkowegow po kazdej ekspozycji
hiperbaryczne;j.

Analiza poroéwnawcza pola widzenia przed i po ekspozycji
hiperbarycznej na 30 i 60 m wykazala istotne statystycznie
obwodowe zawezenie pola widzenia.

Aby ustali¢ wptyw czynnikow osobniczych i zewngtrznych na
roéznice $redniego ci$nienia wewnatrzgatkowego i pola widzenia



przed i po ekspozycji hiperbarycznej zbadano istnienie zaleznosci
réznicy ci$nienia wewnatrzgatkowego 1 pola widzenia
z nastgpujacymi parametrami: pte¢, wiek, BMI, staz nurkowania,
srednia glgbokos$¢ nurkowania w roku, ilo$¢ godzin nurkowania
w roku. Stwierdzono wystepowanie zaleznosci istotnej
statystycznie réznicy pola widzenia z plcia nurkow po kazdej
ekspozycji. Wigksze zmiany w polu widzenia wystgpowaty
w grupie kobiet. Zaobserwowano wystepowanie istotnej
statystycznie r6éznicy $redniego ci$nienia wewnatrzgatkowego po
ekspozycji hiperbarycznej na 60 m jedynie z wiekiem nurkow.
U os6b w grupie powyzej 33 roku zycia wzrost ci$nienia
wewnatrzgatkowego byt wigkszy niz w grupie mtodsze;.

Nieco wigksze zawegzenie pola widzenia odnotowano w grupie
nurkéw miodszych, bo do 33 roku zycia. Réznice nie byty jednak
istotne statystycznie. Wigksze zawegzenie obwodowego pola
widzenia mozna bylo takze zauwazy¢ u nurkow z krotszym
stazem nurkowania, w grupie nurkujacych krocej niz 7 lat. Po
ekspozycji na 30 m roéznica byla istotna statystycznie. Po
ekspozycji na 60 m nieznamienna statystycznie, by¢ moze
dlatego, ze dekompresja trwa dhuzej po tej ekspozycji.

Po przeanalizowaniu wplywu BMI, stazu nurkowania, ilosci
godzin nurkowania w roku oraz $redniej glgbokosci nurkowania
w roku na rdznice $redniego ci$nienia wewnatrzgatkowego, nie
stwierdzono rdznic istotnych statystycznie. Natomiast istotne
statystycznie zawegzenie pola widzenia zaobserwowano u kobiet
z mniejsza iloscia godzin nurkowania w roku po kazdej
z ekspozycji zarowno po 30 jak i po 60 m. Moze to $wiadczy¢
o wigkszej wrazliwosci kobiet. Podobnie istotng statystycznie
zalezno$¢ wykazala analiza statystyczna pola widzenia w grupie
kobiet nurkujacych na $rednia glebokos¢ do 20 m p.p.m. niz
u kobiet nurkujacych $rednio powyzej 20 m p.p.m. Przedstawione
badania potwierdzaja indywidualna wrazliwos$¢ oraz koniecznos¢
badan okulistycznych u nurkow.









