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STRESZCZENIE

Artykut jest kolejnym z cyklu artykutéw dotyczgcych badan i wdrazania technologii nurkowan saturowanych w naszym kraju. W tej czesci przedstawiono
polskg specyfike i osiggniecia na tle uwarunkowan gospodarczych i historycznych. Opisuje ona tworzenie bazy do nurkowan saturowanych na tle okresu
zapasci gospodarczej w naszym kraju. W tym okresie przemyst stoczniowy byt napedem badan nurkowan saturowanych jako podstawy do budowy
systemoéw nurkowych, ktére miaty by¢ przedmiotem eksportu dla zabezpieczenia wydobycia bogactw szelfu morskiego. W ponizszym artykule pokazano
wysitek animatoréw i bohateréw tego okresu badan podwodnych w naszym kraju, ktérych dzieto jest kontynuowane do dnia dzisiejszego. W Il czesci
artykutu autorzy pokazujg jak tworzono polski system nurkowan saturowanych. W artykule uwzglednia sie réwniez uwarunkowania techniczne
i organizacyjne realizacji pierwszych nurkowan saturowanych i historie powstawania polskiej metody dekompresji dla nurkowan saturowanych. W tym
trudnym zadaniu kluczowg role stanowito utworzenie bazy przemystu i nauki pracujgcej na rzecz obronnosci wspieranej przez wiasciwe agendy panstwa.
Utworzono tez wieloletni program CPBR cele 9.2.i 9.5. badan medycyny i techniki, ktérego wynikiem byto zbudowanie systemu nurkowego z jego
organizacja, zabezpieczeniem medycznym i niezwodng technikg. Owoce tego programu sg wdrazane do dnia dzisiejszego. Mimo postepu w dziedzinie
medycyny i techniki oraz organizacji, problemy nurkowan saturowanych sg wcigz aktualne, gdyz mimo ich skomplikowania i wysokich kosztéw sg one
najbardziej efektywne i pozwalajgce na przeprowadzanie bardzo gtebokiego nurkowania operacyjnego, aktualnie az do 400-500m.
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BUDOWA BAZY BADAWCZE] NURKOWAN SATUROWANYCH W LATACH 1980-1987

Polska baza badawcza medycyny, techniki i organizacji nurkowania rozwijata sie od lat 60-tych ubiegtego wieku.
Rozwoj bazy odzwierciedlal proces rozwigzywania probleméw wraz z wdrazaniem owych rozwigzan. Spektakularnym
przykladem s3 prace badawcze zwigzane z problemami nurkowan saturowanych. Procesy badawcze, rozwoju i wdrozenia
dotyczace tych nurkowan oparto o istniejacy juz w Akademii Marynarki Wojennej zesp6t komér hiperbarycznych, ktory
przystosowany byt do prowadzenia nurkowan standardowych do 60 m. Jego pierwsza modernizacja dotyczyta nurkowan
saturowanych z uzyciem powietrza do gtebokosci 20 m.

Nastepnie baze rozwijano dla zabezpieczania nurkowan saturowanych z uzyciem mieszanin nitroksowych, co
wymagato szerszego rozwoju techniki pomiarowej, zakresu badan medycznych jak i badan techniki zabezpieczajacej.
Réwnolegle podnosity sie kwalifikacje kadry badawczej, medycznej, technicznej i nurkowej oraz usprawniano procesy
organizacyjne i wymagania formalne. Bazujac na wynikach badan i do$wiadczeniach eksperymentalnych ekspozycji
saturowanych z uzyciem nitroksu, podjeto prace nad docelowym rozwigzaniem bazy badawczej dla realizacji catoksztattu
badan dla osiagniecia glebokosci 100m. W zaistnialej sytuacji zapotrzebowania na nurkowania saturowane na gtebokosciach
szelfu morskiego, przygotowano baze na fundamentach istniejagcego kompleksu nurkowego w Akademii Marynarki Wojenne;j.
Na poczatku 1988 roku po zwigzanych z perturbacjami gospodarczymi w kraju przerwami w finansowaniu programoéw,
w koncu ukonczono budowe doswiadczalnego gtebokowodnego kompleksu nurkowego do gtebokosci maksymalnej 120 m
(DGKN-120). Maksymalna gleboko$¢ pracy 120m st. H20 wynikata z charakterystyki ci$nieniowej komoér sktadowych
powstatego kompleksu dostosowanej do gtebokosci morza w polskiej strefie ekonomiczne;j.

Badania obligatoryjnie wymagaty zabezpieczenia technicznego zatozonych sytuacji i stanéw awaryjnych. Wszelkie
procedury awaryjne stosowane w technologii nurkowania musza mie¢ realne oparcie w strukturach technicznych,
medycznych i organizacyjnych dziatania badawczego kompleksu nurkowego. Tak w zatogowych obiektach zanurzalnych, jak
i w technologii nurkowej, procedury awaryjne musza by¢ przygotowywane przed badaniami i szkoleniem ekipy badajacej.
Do wielowymiarowej wspoétpracy wciagnieto instytucje panstwowe, ktére réwnolegle z rozwigzywaniem probleméw
dotyczacych uruchomienia DGKN-120, przyjety na siebie rozwigzanie problematyki technicznej zwigzanej
z zaprojektowaniem i praktycznym wdrozeniem ukladéw zabezpieczenia zycia dla glebokowodnych kompleksow
operacyjnych typu GWK- 200 i LSH-200. Te kompleksy nurkowe byly produkowane w Stoczni Szczecinskiej. Pelny cykl
badawczo-rozwojowy na te uktady przeprowadzono w oparciu o wykorzystanie powstatej m.in. w ramach CPBR- 9,5 cel 31
bazy do$wiadczalnej komor hiperbarycznych DGKN-120.

CHARAKTERYSTYKA DOSWIADCZALNEGO GLEBOKOWODNEGO KOMPLEKSU NURKOWEGO (DGKN-
120) [1]

Kompleks DGKN-120 sklada sie z zespotu komér hiperbarycznych oraz uktadéw i urzadzen pomocniczych,
zapewniajacych wymagane warunki nurkowan saturowanych. W tym okresie obowigzujace przepisy nurkowe co prawda
uwzgledniaty wykonywanie nurkowan z zastosowaniem sztucznych czynnikéw oddechowych, jednak brak odpowiedniej
technologii nie pozwalat na wykonywanie takich nurkowan. Przepisy te nie dotyczyly nurkowan saturowanych, a nawet
o nich nie wspominaty. Dopuszczona w tym czasie przepisami dekompresja tlenowa, ktéra byta i nadal jest podstawg leczenia
specyficznych choréb nurkowych rekompresja, nie byta ogélnie stosowana ze wzgledéw technicznych. Ze wzgledu na bariery
wymiany miedzynarodowej praktycznie cale wyposazeniowe wykonywano od podstaw korzystajac z krajowego zaplecza.
Nurkowania gtebokie z uzyciem helioksu w Marynarce Wojennej byly wykonywane na zasadzie nurkowan
eksperymentalnych z wykorzystaniem tabel dekompresyjnych US Navy i sprzetu nurkowego firmy Drager. Byly to jedyne
do$wiadczenia z mieszaninami helowymi w naszym kraju.

Zespot komor hiperbarycznych tworza trzy potaczone ze sobg komory, ustawione wzgledem siebie w ptaszczyznie
poziomej. Zostaly one przystosowane do spelnienia nastepujacych funkcji:

e  komora Nr 1- treningowa,
e komora Nr 2- wejsciowo-przejéciowa i sanitarna,
e  komora Nr 3 - mieszkalna (sypialna).

Dla umozliwienia pracy komor przy zatozonych parametrach techniczno-medycznych opracowano, przebadano
i wykonano w Akademii Marynarki Wojennej nastepujace urzadzenia:
e uklady pomiarowe parametrow stanu atmosfery komor;
uktady regeneracji i klimatyzacji atmosfery wewnatrzkomorowej;
wewnatrzkomorowy wezet sanitarny;
pulpity sterujace zespotem komér;
stanowisko kierowania pracg kompleksu nurkowego;
laboratorium analizy gazéw,
uktady awaryjnego oddychania mieszaninami oddechowymi i czystym tlenem;
uktady tacznosci z korektorami mowy dla atmosfery helowej;
uktady obserwacji TV nurkéw w komorze;
uktady o$wietlenia komor;
urzadzenia pomiaru czasu operacyjnego i astronomicznego;
uktad ciagtej rejestracji parametrow stanu atmosfery komor;
uktady wytwarzania mieszanin oddechowych i ich magazynowania;
uktady doprowadzania do komér mieszanin oddechowych, czystych gazéw, powietrza i tlenu;
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uktady odprowadzania mieszanin z komor i ich magazynowania;
uktady medycznego monitoringi parametréw zyciowych nurkéw przebywajacych w komorach;
uktady awaryjnego zasilania kompleksu w energie elektryczna.

W wyniku przeprowadzonych prac projektowych i badawczych osiggnieto nastepujace parametry techniczne,

charakteryzujace DGKN-120 [1,2]:
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maksymalne catkowite ciSnienie zespotu komor - 1,25 MPa;

zakres predko$ci podwyzszania ci$nienia - do 100 kPa/min;

minimalna, zamierzona predko$c¢ obnizania ci$nienia w komorze - 0,2 kPa/ min;

maksymalna przepustowos$¢ uktadu doprowadzenia tlenu (na jedng komore) - 42dm3/min;

doktadnos¢ utrzymywania cisnienia czastkowego tlenu w zakresie (20 - 140) kPa-+(1-2) kPa;

zakres pomiaru procentowej zawartosci COr - (0- 0,5 - 2) %,

doktadnos$¢ pomiaru CO2 - +0,005 %;

zakres regulacji temperatury wewnatrz komor (18-25) °C; z doktadnoscia + 1°C;

zakres regulacji wilgotnosci wzglednej wewnatrz komoér z doktadnoscig +-10 %- dla zakresu (40 - 80) %;
czas pracy jednego uktadu regeneracji atmosfery bez wymiany sorbentéw -120 h;

habitabilnos¢ dla dtugotrwatego przebywania w komorze - 3 nurkéw;

ilo$¢ stanowisk awaryjnego oddychania mieszaninami - w kazdej komorze - 4;

sumaryczna objetos$¢ gazéw czystych i mieszanin mozliwa do zmagazynowania w zbiornikach stacjonarnych - 3750
Nm3;

objeto$¢ komor - 45 m3, w tym:

wejsciowa - 10 m3

sypialno-mieszkalna - 10 m3

treningowo-badawcza w czesci suchej 23 m3 w tym basen mokrej 5 m3.

Uktad magazynowania gazéw i wytwarzania mieszanin oddechowych wyposazony byt w:
5 zbiornikow ci$nieniowych V=1m3 p=150bar w po 4 w sekcji,

4 zbiorniki rozchodowe powietrzne V=10m3 p=30bar,

zespot sprezajacy sktadajacy sie z:

przettaczarek; helowej i tlenowej,

dwoch sprezarek; wysoko ci$nieniowej i Srednioci$nieniowej duzej wydajnosci,

uktad filtréw powietrznych,

pulpit rozdziatu gazéw.

Uktad magazynowania gazéw i wytwarzania mieszanin umozliwiat;

przettaczanie i przechowywanie czystego helu, azotu, powietrza nurkowego, tlenu i dwoéch rodzajéw mieszanin
gazowych o ci$nieniu do 20 MPa,

sporzadzanie mieszanin gazowych (tlenowo-azotowych, tlenowo-helowych i tlenowo-helowo-azotowych)
o ci$nieniu do 15,0 MPa,

uzyskanie sprezonego powietrza nurkowego o cisnieniu do 15 MPa.

[los¢ przechowywanych gazéw umozliwiata przeprowadzanie nurkowan przez okres do 30 dni bez konieczno$ci

uzupetnienia zapaséw gazéw, a takze minimum dwukrotne szybkie napeinienie zespotu komér do pelnego cisnienia
roboczego.

Uktad przetaczania i przetlaczania tlenu wyposazony jest w zespdt ramp, sekcje zbiornikéw cisnieniowych,

przettaczarek tlenowych i spetnia m. in. nastepujace zadania:

przetaczanie i przetlaczanie tlenu z butli transportowych do awaryjnych butli przeno$nych oraz do innych
transportowych,

przetaczanie i przetlaczanie tlenu z butli transportowych do stacjonarnych zbiornikéw mieszaninowych w celu
sporzadzenia mieszanin lub zwiekszania ci$nienia dla celéw operacyjnych.

Konstrukcja centralnych instalacji gazow oddechowych umozliwia réwnolegte:

zasilanie komory w zespole komor hiperbarycznych gazami obojetnymi, tj. helem i azotem,

gotowymi mieszaninami oddechowymi,

mieszaninami o wymaganym sktadzie, sporzadzonymi bezposrednio w komorze, w ktorej przebywaja nurkowie.
Odbywato sie to przy wykorzystaniu zmodernizowanych pulpitdw operacyjnych poszczegdlnych komor.

Zespot komoér hiperbarycznych wyposazony jest w awaryjng stacje podawania mieszanin oddechowych

i gazow czystych do komor, ktéra stanowi uktad kolektorow i reduktordow, przystosowany do bezposredniego podtaczenia
typowych (jednorazowo 20 szt.) transportowych butli z gazami czystymi lub przygotowanymi w nich mieszaninami.
Zlokalizowany jest on bezposrednio przy budynku zespotu komér, a uzywany w przypadku wystapienia sytuacji awaryjnej,
zmuszajacej do odciecia od instalacji zasilajacych, gtéwnych zbiornikéw stacjonarnych. W czasie prowadzenia ,saturacji”
w kompleksie, uktad ten jest zawsze przygotowany do natychmiastowego uzycia.

Dla odzysku helu i mieszanin zainstalowano elastyczne zbiorniki cisSnieniowe. Ich konstrukcja zapewniata odzysk

mieszanin odprowadzanych z zespotu komér w czasie obnizania ci$nienia (dekompres;ji), jak réwniez z uktadéw awaryjnego
oddychania - z linii wydechu. ,Przepracowane” mieszaniny magazynowane byly w stacjonarnych ci$nieniowych zbiornikach
odzysku, przy wykorzystaniu specjalnych uktadéw do ich przetaczania i przettaczania. Istniata tez mozliwo$¢ oczyszczania
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odzyskanej mieszaniny z dwutlenku wegla, wilgoci i innych zanieczyszczen, bedacych produktami przemian metabolicznych.

Cata infrastruktura techniczna kompleksu nurkowego DGKN-120 zajmuje obszar okoto 3000 m2.

Kompleks nurkowy wyposazony jest rowniez w urzadzenia i instalacje awaryjnego zasilania urzadzen w energie
elektryczng. Urzadzenia te wiaczane sa do pracy w przypadku zaniku napiecia w sieci miejskie;.

W kompleksie DGKN-120 byt zainstalowany uklad rejestracji danych, pomiaru czasu astronomicznego
i operacyjnego do odwzorowania przebiegu nurkowania a szczegdlnie dekompresji.

Akademia Marynarki Wojennej posiadata i nadal posiada jedyny w kraju permanentnie modernizowany
i adoptowany do zadan badawczych Doswiadczalny Gtebokowodny Kompleks Nurkowy. Poprzez przeprowadzone prace
badawcze i wdrozeniowe oraz projektowo-konstrukcyjne zdotano wyszkoli¢ personel inzynieryjny, techniczny i medyczny
zdolny do badan catoksztalttu probleméw medycznych, technicznych i organizacyjnych zwigzanych z nurkowaniami
saturowanymi.
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Rys 1 Uktad komér hiperbarycznych Do$wiadczalnego Gigbokowodnego Kompleksu Nurkowego DGKN-120 Akademii Marynarki Wojenne;j.

BADANIA NURKOWAN SATUROWANYCH Z UZYCIEM NITROKSU 1985 - 1987

Polska jest jednym z pionieré6w zastosowania mieszanin azotowo-tlenowych w nurkowaniach saturowanych.
Doswiadczenia z Meduzami w latach 60-70-tych przeprowadzone w prymitywnych warunkach, z wentylacja ciagla powietrza
przypominaty warunki przedzialu okretu podwodnego, czyli ze 100% wilgotnosScia i powietrzem. W nurkowaniach
krétkotrwatych racjonalne jest uzycie nitroksu o zawartosci tlenu powyzej 20%, dla poprawy i skrécenia dekompresji.
Natomiast w nurkowaniach saturowanych z uzyciem nitroksu stosujemy mieszaniny nitroksowe hipooksyczne zawierajace
od 8 do 14% tlenu dla gtebokosci plateau saturacji 40-20 m. Technologie nurkowania z wykorzystaniem mieszanin azotowo-
tlenowych zostaly opracowane i wdrozone przez Zaktad Sprzetu Nurkowego i Technologii Prac Podwodnych Instytutu
Konstrukcji i Napedu Okretéw AMW, przy wspétpracy medycznej Zaktadu Medycyny Podwodnej IMM WAM. Technologie
w zakresie gtebokosci 20 - 45 m wykonano w ramach CPBR-10.1 - na zlecenie Instytutu Medycyny Morskiej i Tropikalnej
w Gdyni, ktory przygotowat ekipe nurkéw testerow.

Stosowana technologia nurkowania musi by¢ dostosowana do bazy technicznej i do obowigzujacego w danym kraju
systemu zabezpieczen. W Polsce system nurkowan standardowych i gtebokowodnych dla celéw ratowniczych zatég okretow
podwodnych, obejmujacy zabezpieczenie techniczne i medyczne oraz bazy nurkowe posiadatla Marynarka Wojenna.
Nurkowania saturowane z uzyciem nitroksu s3 uzupeinieniem procedur awaryjnych przy stosowaniu nurkowan
powietrznych.

W latach 1986-1987 przeprowadzono na mieszaninach azotowo-tlenowych (nitroksach) serie 6ciu nurkowan
saturowanych na glebokosciach 20-30 m, stopniujac gltebokosci plateau saturacji co 2 m. W tych samych latach
przeprowadzono tez serie 4 ekspozycji saturowanych na glteboko$ciach 30-45 m, stopniujac glebokosci plateau saturacji co
5 m. Podczas kompresji uzywano czysty azot ,rozcienczajac” tlen tak, by na plateau dekompresji uzyskac cisnienie parcjalne
tlenu wynoszace 0,4.ata. Pobyt na plateau trwat dwie doby. Nastepnie rozpoczynano dekompresje. W pierwszej fazie
nastepuje relatywnie ,szybkie” obniZenie ci$nienia, a nastepnie miedzy gltebokosciami 28 m do 20,5 m obnizenie ci$nienia
odbywa sie z predkoscig 0,5m w ciggu 62 min. miedzy 20,5 m a 15,5 m, 0,5 m w ciggu 64 min. Nastepnie nastepuje
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spowolnienie dekompres;ji, by na gtebokosciach 1,5 m do 1,0 m obniza¢ ci$nienie z predkoscig 0,5 m w ciggu 134min. (patrz
tabela nr 1).

Tab. 1

Tabela dekompresji nurkowan saturowanych z uzyciem powietrza z plateau saturacji 18m [3].

Glebokos¢ Czas przejscia  Czas pobytu na stacji i rodzaj kLaczny czas
stacji [min] mieszaniny dekompres;ji
[m] [min] [min]
18,0 15 Powietrze 15
12,0 Powietrze 90 tlen 10 115
5 120
10,5 Powietrze 165 tlen 20 305
5 310
9,0 Powietrze 355 665
5 670
7,5 Powietrze 75 tlen30 775
5 780
6,0 Powietrze 115 945
5 950
4,5 Powietrze 115 tlen 50 1115
5 1120
3,0 Powietrze 165 1285
5 1290
1,5 Powietrze 105 tlen 60 1455
5 1460

Takie predkosci przy niskich ci$nieniach rodzity liczne problemy techniczne. Poczawszy od zapewnienia szczelnosci
wiazéw, ktdra zalezy od ci$nienia w komorze (wieksze ci$nienie to wieksza sita docisku przy uszczelnieniu uszczelka ptaska
z gumy o duzej twardo$ci i wtazie o duzej $rednicy), poboru prdobek do analizy gazu, pracy urzadzen sanitarnych oraz
pomiaru spadku ci$nienia z predkosciag 6 mm stupa wody H20 na minute. Dekompresja dla nitroksu jest dekompresja ciagta,
czyli bez przerw czasowych na sen nocny w trakcie jej realizacji, ktore aktualnie majg wszystkie dekompresje stosowane
z uzyciem helioksu. Wymagata ona bardzo czutych manometréw, gdyz obnizenie ci$nienia w komorze o 0,5 m stupa wody
w czasie 85min na najnizszych stopniach jest prawie nieodczuwalne. Jest to poza skalg czuto$ci wspotczesnych manometrow
stosowanych w systemach nurkowych do dekompresji kl 0,2 i zakresie 0-25 m w ktdrych to manometréw btad pomiaru
wynosi + 5 cm. Przy dekompresji cigglej zmiana powinna wynosi¢ 0,6 cm na minute. Spetniono wymagania dekompresji
mimo, iz na matych gtebokosciach wystepuja trudnosci pomiarowe. Dla rozwigzania tego problemu opracowano manometr
rezonatorowy. Mierzyt on z doktadnoscia do 10 Pa i wskazywat do 0,1 Pa. Jednak nie mogt by¢ on uzyty ze wzgledu na zbyt
wysoka czutos¢; wskazywat wszelki ruch w komorze i na zewnatrz niej (cyfry biegaty po wskazniku cyfrowym jak szalone,
dlatego do realizacji pomiaréw zaklejano 5 ostatnich cyfr). Osobnym problemem s3 trudno$ci pobierania prébek dla
zapewnienia okreslonego przeptywu przez czujniki analizatoréw gazdéw, i zapewnienie pracy wezléw sanitarnych, ktére
dziataja tylko przy pewnym nadci$nieniu [4].

Badania objety catg strefe glebokosci przewidziang dla nitroksu (od 20 do 45 m). PoniZej podano przyktadowe
tabele dekompresji systemu (ktory nigdy nie byt zastosowany w praktyce) o plateau saturacji i ci$nieniu parcjalnym tlenu =
40 kPa. Realizacja tabel wymagata utrzymania ci$nienia parcjalnego dwutlenku wegla ponizej 0,5 kPa i temperatur od 25 do
27°C przy uwarunkowaniach zanieczyszczen domieszek szkodliwych okreslonych w dokumencie ABS (amerykanskiego
towarzystwa klasyfikacyjnego). Czas dekompres;ji z plateau saturacji 40 m. wynosit 83 godz. 25 min. (czyli 3,5 doby). Zas z 45
m byty to 93 godz. 32 min. tj. prawie 4 doby. Dla plateau saturacji 30m dekompresja trwata ponad 48 godz. Opracowujacy
dekompresje postawili wysokie wymagania, ktére speiniono, a ktdre trzeba byto potem przetransponowac na operacyjne
systemy nurkowe, nie posiadajace takich mozliwo$ci technicznych i pomiarowych.
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Rys. 2 Zarejestrowany wykres przebiegu dekompresji z uzyciem nitroksu. Plateau saturacji 30 m.

Rejestracja pokazuje przebieg catej eksperymentalnej ekspozycji saturowanej. Stabilne sg przebiegi ci$nienia temperatur. Natomiast skompresowany
wykres przebiegu dwutlenku wegla odzwierciedla stan aktywno$ci nurkéw w komorze. Przebiegi ci$nien parcjalnych tlenu wskazujg przekroczenia warto$ci
w momencie rozpoczecia dekompresji izobarycznej, tj. podwyzszenia cisnienia parcjalnego tlenu. Jest to wynik niestabilnej pracy prototypu czujnika
elektrochemicznego, do ktérej dochodzito w fazach zwigkszonego dozowania tlen, ze wzgledu na miejsce jego umieszczenia w komorze.

Tab. 2

Przyktad opracowanych tabel dekompresji nitroksowej o plateau saturacji 40m st H,O dla przedziatu gtebokosci 40,0m do 33 m.[4].

Zakres glebokosci Czas przejscia Czas sumaryczny
Nr .
[m] [min.] [godz.]
1 2 3 4
1 40.0 - 39.0 5 0.5
2 39.0 - 38.0 11 0.16
3 38.0-37.0 16 0.32
4 37.0 - 36.0 22 0.54
5 36.0 -35.5 32 1.26
6 35.5-35.0 61 2.27
7 35.0-34.5 61 3.28
8 34.5-34.0 61 4.29
9 34.0-33.5 61 5.30
10 33.5-33.0 61 6.31

Ekspozycje saturowane z uzyciem nitroksu przetestowaty technike i organizacje zespotéw, oraz przygotowaty ekipe
medyczng do podjecia probleméw zwigzanych z badaniami nurkowan saturowanych z uzyciem trimiksu. Badania
dekompresji od strony medycznej nie odnotowaty zadnych incydentéw dekompresyjnych ani zmian w stanie zdrowia
nurkéw.

W budowie tabel dekompresji prof. Doboszynski i dr Lokuciejwski wykorzystali bardzo wazng role, jakg odgrywato
zjawisko fizjologiczne zwane ,okienkiem tlenowym”. Juz na 4-godziny przed czasem rozpoczecia dekompresji zastosowano
dekompresje izobaryczna, zwiekszajac ci$nienie parcjalne tlenu z 0,4ata do 0,5 ata.
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Tab. 3

Przyktad opracowanej dekompresiji nitroksowej o plateau saturacji 40m st H,O dla przedziatu gtebokos$ci 15,0m do 0 m [4].
Czas obnizZenia glebokosci Czas od startu

Glebokos$¢ dekompresji

Lp. [m}* 0 0,5mH:z0 dekompresji
[mim] [godz:min]

47 15.0 -14.5 64 44.24
48 14.5-14.0 64 45.28
49 14.0-13.5 64 46.32
50 13.5-13.0 64 47.36
51 13.0-12.5 64 48.40
52 12.5-12.0 64 49.44
53 12.0-11.5 64 50.48
54 11.5-11.0 66 51.54
55 11.0-10.5 68 53.2
56 10.5-10.0 69 54.11
57 10.0-9.5 71 55.22
58 9.5-9.0 73 56.35
59 9.0 -85 75 57.50
60 8.5-8.0 78 59.8
61 8.0-75 80 60.28
62 7.5-7.0 83 61.51
63 7.0-6.5 85 63.16
64 6.5-6.0 88 64.44
65 6.0-5.5 91 66.15
66 5.5-5.0 95 67.50
67 5.0-4.5 98 69.28
68 45-4.0 102 71.10
69 4.0-35 106 72.56
70 3.5-3.0 111 74.47
71 3.0-25 116 76.43
72 2.5-2.0 121 78.44
73 2.0-15 127 80.51
74 1.5-1.0 134 83.5
75 1.0-0.5 20 83.25

Utrzymywane ci$nienie parcjalne tlenu 0,5ata do momentu, w ktdrym zawarto$¢ tlenu w komorze osiggnie 22%,
pozwolito na zwiekszenie okienka tlenowego, podobnie jak przy realizacji dekompresji krétkotrwatych nurkowan gtebokich.
Nazywa sie to rozszerzonym okienkiem tlenowym (extended oxygen window).

Charakterystyczng oznaka rozszerzonego okienka tlenowego jest ksztatt profilu w pierwszej fazie dekompresji,
w ktorym zwieksza sie predkos¢ obnizania ci$nienia wyzwalajac wiekszy gradient ,ssanie” dla usuwania azotu, co z kolei
przyspiesza jego usuwanie (patrz rys. 2 i tabela nr. 1). Zjawisko to przyczynia sie do wytworzenia bezpiecznego gradientu
rdéznicy ci$nien parcjalnych azotu w uproszczeniu w tkankach i otoczeniu.

Ten sposob dekompresji od strony medycznej sprawdzit sie w ekspozycjach saturowanych z uzyciem nitroksu,
o czym $wiadczyt brak incydentéw dekompresyjnych. O marginesie bezpieczenstwa dekompresji nitroksowej $wiadczy to, ze
wsrod nurkéw testeréw znalazt sie nurek z nie wykrytym foramen ovale, ktéry wykryto mu kilka lat pézniej podczas
incydentu dekompresyjnego po nurkowaniach krétkotrwatych na matych gtebokosciach.

Do badan dekompresji nurkéw nie stosowano zylnej metody wykrywania pecherzykow we krwi z dwdch wzgledow.
Po pierwsze pomiar uwazano za mato wiarygodny i subiektywny. Po drugie zabrakto srodkdw na zakup aparatu Dopplera
[4].

W tym czasie dr Romuald Olszanski podjat pionierska prace wykrywania zagrozen dekompresji w oparciu o inne
symptomy patofizjologiczne. Podczas nurkowan w fazie dekompresji nurkowie moga by¢ narazeni na nastepstwa przesycen
gazem obojetnym. W duzym uproszczeniu, wynikiem tych przesycen jest pojawienie sie $sréodnaczyniowych pecherzykow
gazowych, dziatajacych jak ciato obce. Wptywa to miedzy innymi na uktad krzepniecia krwi. Pobudzenie uktadu krzepniecia
aktywuje trombine, prowadzac do agregacji plytek krwi i uwolnienia ich zawartos$ci. Ocena bezpieczenstwa tabel
dekompresyjnych i osobniczej wrazliwosci na chorobe ciSnieniowg opiera sie gléwnie na wykrywaniu jej objawow
patofizjologicznych. Badanie mialo na celu opracowanie takich metod diagnostycznych, ktére pozwolityby na ocene
stosowanego systemu dekompresji. W pierwszej fazie badana byta ocena aktywacji ptytek krwi i wybranych elementéw
hemostazy osoczowej jako wskaznika zagrozenia chorobg dekompresyjna.
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BADANIA NURKOWAN SATUROWANYCH Z UZYCIEM MIESZANIN TRIMIKSOWYCH 1987- 1994.
BADANIA DLA OPRACOWANIA BEZPIECZNEGO SYSTEMU NURKOWAN SATUROWANYCH W STREFIE
GLEBOKOSCI30-120 M

Wymagania bezpieczenstwa nurkowania saturowanego musza by¢ adekwatne do ztozonosci problemu
dtugotrwatego przebywania cztowieka w warunkach podwyzszonego ci$nienia, z zapewnieniem niezbednej odpornosci na
zaktdcenia i stany awaryjne. Nurkowanie saturowane charakteryzuje sie najwiekszym stopniem ryzyka i jest poréwnywalne
do warunkow kosmicznych. Ekspozycja saturowana jest ostateczng procedurg rekompresji leczniczej. W tym czasie
procedura ta byta dopiero na etapie badan doswiadczalnych na §wiecie.

Wyniki badan dotyczacych nurkowan saturowanych w przedziale gtebokosci 30-120 m, konieczne byty dla:

e realizacji prob zdawczych u producenta systeméw nurkowych dla celow eksportowych produkowanych w Polsce,

(cztery kompleksy GWK -200 z perspektywami na dalsze dostawy);

e utworzenia w Polsce bazy badawczej technologii nurkowania dla celéw badan medycznych i komercyjnych,

z réwnoleglym utworzeniem centrum ratownictwa hiperbarycznego. Taki cywilny osrodek organizowat sie

w IMMIT w Gdyni, bez zaplecza kadrowego.

o zwiekszenia mozliwosci potencjatu awaryjno - ratowniczych dziatan podwodnych Marynarki Wojennej, szczegdlnie

w ratowaniu zatég okretéw podwodnych,

e zabezpieczenia prac podwodnych rozwijajacego sie w naszym kraju morskiego przemystu wydobywczego nafty

i gazu.

0d lat osiemdziesigtych w Polsce okrety ratownicze Marynarki Wojennej jako jedyne dysponowaty technologia do
nurkowania gtebokowodnego z zastosowaniem mieszanin helowo-tlenowych. Uzywato sie aparatow o poétzamknietym
obiegu czynnika oddechowego, wzorujac sie na informacjach firmy Drager i stosujac tabele US Navy dla tego sprzetu
oddechowego. Przy nurkowaniu wykorzystywano baze nurkowa z gtebokowodnym dzwonem nurkowym zainstalowanym na
okretach typu ratowniczych Piast. Realizowane na rzecz obronnosci i dla przemystu ofshore nurkowania sprowadzaty sie do
gtebokosci 60-80 metréw, tj. nurkowan interwencyjnych o czasie pobytu nurka na gtebokosci roboczej do 30 min. [5]

Przy opracowywaniu systemu nurkowan saturowanych na gltebokosci 30-120 m postawiono cele, ktére nalezato
rozwigzac i sprawdzi¢ praktycznie [6,7]. System powinien zapewniac:

e  Maksymalne bezpieczenstwo nurkéw w odniesieniu do nastepstw bezposrednich i pdzniejszych posrednich.

e  Zwiekszenia czasu efektywnej pracy nurka w wodzie do kilku godzin- kilkunastokrotnie dtuzej niz w nurkowaniach
krétkotrwatych.

e  Uzyskanie komfortu wypoczynku fizycznego i psychicznego nurka w czasie pomiedzy kolejnymi nurkowaniami,

z rownoczesnym zapewnieniem odnowy biologiczne;j.

e  Sprawdzenie konstrukcyjnych i technicznych krajowych urzadzen oraz sprzetu nurkowego komplekséw DGKN-120,

GWK-4200, LSH-200. dla gtebokosci 100m gdyz taka byta wymagana gteboko$¢ préb zdawczych komplekséw GWK-

200 (50% gtebokosci operacyjnych) [8].

e  Prace zwiagzane z wdrozeniem nurkowego sprzetu oddechowego o obiegu zamknietym GAK 450 produkcji firmy

Drager. Wigzato to sie z ergonomicznym wmontowaniem do dzwonu oraz infrastruktury kompleksu o GWK-200

oraz szkoleniem nurkéw i personelu obstugi [8].

Ze strony medycznej uznano, Ze opracowanie systemu nurkowania saturowanego dla mieszanin helioksowych
wymagato nowego podejscia. Z fizjologicznego punktu widzenia nalezato wypracowac okre$lone wymagania uwzgledniajac:

e cechy fizyczne, stan zdrowia i stopien wytrenowania nurkéw,

e sktad mieszaniny oddechoweji warunkéw komfortu przebywania pod ci$nieniem,

e  sposob kompresji i dekompresji z plateau saturacji,

e program dnia z uwzglednieniem obcigzenia praca, sposobu odzywiania, warunkéw odpoczynku (snu) i odnowy
biologicznej nurkow,

e zasady zabezpieczenia badawczo-medycznego ekspozycji, a nastepnie weryfikowania wymienionych elementéw

systemu podczas kolejnych wielodniowych ekspozycji hiperbarycznych w kompleksie nurkowym DGKN-120 [3].

e  wykorzystanie wtasnego doswiadczenia uzyskanego podczas realizacji programéw badawczych, ukierunkowanych

na problematyke nurkowan saturowanych przy uzyciu powietrza i nitroksu [9].

WERYFIKACJA OPRACOWANYCH TABEL DEKOMPRES]I. OGOLNY MODEL BEZPIECZENSTWA
NURKOWAN

Sposob weryfikowania opracowanych tabel zostal oparty na koncepcji dozowania obcigzen dekompresyjnych,
polegajacej na przechodzeniu w kolejnych ekspozycjach od obcigzen mniejszych do wiekszych. W pierwszych ekspozycjach
stosowano tabele ustalone dla odpowiednio nizszego ci$nienia parcjalnego tlenu przyjetego na plateau saturacji. Ten sposob
postepowania pozwalal na utrzymanie marginesu bezpieczenstwa z uwzglednieniem mozliwych btedow
w pomiarze ci$nienia parcjalnego tlenu. Btedy systematyczne analizy gazéw w okreslaniu sktadu mieszaniny oddechowej,
oczyszczania jej, niejednorodnos$¢, niedoktadnos¢ pracy operatoréow, oraz zwiekszona podatno$¢ osobnicza na stres
dekompresyjny po raz pierwszy uwzgledniono w badaniach u nurkéw uczestniczacych w tym typie ekspozycji [10].

Przebieg weryfikacji nurkowan saturowanych byl zgodny z zatozeniami badawczymi, rozktadem dnia nurkéw
i weryfikowanymi programami dekompresji. Z zatozenia dekompresje rozpoczynano po 35 - 57 godzinnym pobycie na
plateau. Podczas ekspozycji niektére parametry Srodowiska gazowego habitatu odbiegaly od zaleconych wartosci (wptyw
tych odchylen na przebieg dekompresji zostal uwzgledniany w kolejnych ekspozycjach):

e odchylenia od ci$nienia czastkowego tlenu byty wieksze od wymaganych i wynosity do 3 -5 kPa /+ 6 -10 %/,
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e odchylenia od pozadanej temperatury byty wieksze od wymaganych i wynosity od 2 - 3 °C.
Pozostate parametry lub wartosci byly zgodne z ustalonymi wymaganiami (Pabs, pCO2, wilgotnos¢ wzgledna, ruch
mieszaniny, zanieczyszczenia toksykologiczne i mikrobiologiczne).

PODNOSZENIE CISNIENIA W HABITACIE DO POZIOMU PLATEAU SATURACJI [1 1]

Sprezanie do ci$nienia plateau realizowano w dwoch etapach. W etapie pierwszym nurkowie sg sprezani
mieszaning startowg, ktérej sktad byt dobierany do poziomu saturacji. Mieszanine startowa stosowano do potowy gteboko$ci
plateau z zabezpieczeniem inhalatorami z mieszaning awaryjng. W drugim etapie, w ktérym istotnym byt udziat nurkéw,
podnoszono ci$nienie ze stabilizacjg sktadu mieszaniny w komorze. Np. dla plateau saturacji 100mH20 mieszaning startowa
byt helioks o zawartosci tlenu 3%. Sprezanie do gtebokosci 50 m (600 kPa) przeprowadza sie z szybko$cia 2-4 m/min.
Podczas sprezenia nurkowie oddychajg z uktadéw indywidualnych mieszaning tlenowo-helowa o zawartosci 20 % tlenu. Po
osiggnieciu ci$nienia r6wnowaznego gtebokosci 50 m wstrzymuje sie sprezanie.

e  Po stwierdzeniu, Ze ci$nienie czastkowe tlenu w komorze jest wyzsze od 20 kPa, nurkowie odtaczaja sie pojedynczo
od indywidualnych uktadéw (w odstepach minutowych) i przechodza na oddychanie atmosfera komory.
e  Po przej$ciu wszystkich nurkéw na oddychanie z atmosfery komory rozpoczyna sie dalsze sprezanie do gtebokosci

100 m, z taka samg szybkoscig jak poprzednio, tj. 2-4 m/min.

e  0d gtebokosci 50 m do indywidualnego uktadu oddychania podtacza sie mieszanine tlenowo-helowa o zawartosSci

tlenu 6%.

WYMAGANE WARUNKI SRODOWISKA NA PLATEAU SATURACJI [11]

Warunki §rodowiska na plateau saturacji sg uzaleznione od ci$nienia oraz przewidywanego okresu pobytu nurkéw
i réznig sie od warunkéw wymaganych podczas sprezania czy dekompresji. Podczas pobytu nurkéw na plateau saturacji
odpowiadajacym gtebokosci 100 m z uzyciem trimiksu jako czynnika oddechowego, powinny by¢ utrzymywane nastepujace
parametry srodowiska:

Pabs=1100kPa+ 1; pO2¥/=40kPa+2 pN2<80kPa+4; pHe=x980kPa

pCO2 < 0.3 % réwnowaznego, temperatura 302C + 1; wilgotno$¢ wzgledna 40-60%, ruch mieszaniny < 15 cm/sek; hatas
< 70 dB/A/, krotkotrwate 100 dB/A; drobnoustroje / do 350 kol/m3 przy braku flory patogennej. Lotne zwiazki chemiczne
ponizej DNS¥/.

x/W mieszaninie rozprezonej.[12]
REALIZACJA DEKOMPRES]I

Zasady zabezpieczenia technicznego dekompresji nurkowan saturowanych ze wzgleddw organizacyjnych ujete byty

w ponizszych problemach badawczych [13]:

1. jak najdoktadniejsze odwzorowanie dekompresji z ciaggla zmiang ci$nienia z okreslong predkoscig wyrazang w m/godz.
i obligatoryjne utrzymywanie statego ciSnienia parcjalnego tlenu przy zachowaniu okreslonego komfortu cieplnego
i wilgotnosci w komorze,

2. ciagtos¢ dekompresji nie powinna zaktdci¢ rytmu przebywania i zycia w komorze. Szczegdlnie waznym problemem byt
fakt, ze dekompresja trwata podczas snu nurkéw. W tym przypadku dla nadzoru bezpieczenstwa jeden z nurkéow byt
podtaczony do monitora serca i oddechu, oraz w ciggu nocy po 4 godzinach snu sprawdzano samopoczucie nurkéw,

3. postepowania interwencyjnego w przypadkach wystapienia objawoéw choroby ci$nieniowej lub innych schorzen. Dla
tych celow przygotowywane byly mieszaniny lecznicze i tlen stosownie do glebokosci, dla realizacji procedur
leczniczych ewentualnej choroby ci$nieniowej

Trzy godziny przed rozpoczeciem dekompresji, ciSnienie czastkowe tlenu w mieszaninie oddechowej habitatu,

nalezato podwyzszy¢ z 40 kPa do 50 kPa.

1. W chwili rozpoczecia dekompresji spod ci$nienia odpowiadajacego glebokosci 100 m sktad gazowy mieszaniny
powinien odpowiada¢ nastepujacym wartosciom: pOz = 50 kPa + 2; pN2 < 80 kPa + 4; pHe ~ 970 kPa.

2. 0d gtebokosci 100 m do 14 m ci$nienie czastkowe tlenu powinno by¢ utrzymane niezmiennie na poziomie 50 kPa.

3. Wyniki oznaczen kontrolnych tlenu, azotu oraz helu nalezy podawa¢ w kPa, dwutlenku wegla w procencie
rownowaznym.

4. 0d gtebokosci 14 m do powierzchni zawarto$c¢ tlenu w mieszaninie nalezy podawa¢ w procentach, a stezenie tego gazu
powinno wynosi¢ 22 % + 0.8.

5. Indywidualny uktad oddychania od gtebokosci 100 m do gtebokosci 50 m powinien by¢ zasilany mieszaning tlenowo-
helowa o zawartosci 6 % Ox.

6. Indywidualny uktad oddychania od gtebokosci 50 m do powierzchni powinien by¢ zasilany mieszaning tlenowo-helowa
o zawartosci 20 % O2. Od gtebokosci 18 m do powierzchni powinien réwniez umozliwia¢ oddychanie czystym tlenem.

7. Podczas dekompresji mikroklimat habitatu powinny charakteryzowa¢ podane wyzej parametry temperatury,
wilgotnosci i ruchu mieszaniny gazowej (tab. 1).
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