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SZANOWNI CZYTELNICY

Nasz Polish Hyper-baric Research
ewoluuje ~w  kierunku  nowoczesnoSci,
doskonatosci a przede wszystkim spetnienia
wymagan stawianych wspdtczesnym czasopi-
smom naukowym.

Jednym z warunkéw ,awansu”
czasopisma jest tzw. ,umigdzynarodowienie”;
jak najliczniejsze publikacie zagranicznych
autoréw, zagraniczni recenzenci, zagraniczni
cztonkowie Rady Naukowej. Staramy sie
powoli temu sprosta¢, cho¢ badaniami
z zakresu techniki i medycyny hiperbaryczne;
zajmuje sie na $wiecie waska grupa badaczy.

Nie mozemy zapomina¢ tez o dorobku polskich
naukowcdw, naszych poprzednikéw i nauczycieli. Pracowali
Za zelazng kurtyng”, mieli ograniczony dostep do literatury
Swiatowej i prawie zadnej mozliwosci publikacji wynikéw
SWojej pracy, nie mowigc juz o ograniczonym technologicznie
warsztacie badawczym i $rodkach na te badania
przeznaczonych. Efekty tych badan publikowano najczesciej
w niskonaktadowych, polskojezycznych czasopismach,
czesto Srodowiskowych. Zdarzato sie tez tak, ze wyniki
badan naukowcéw w mundurach, a prawie wytacznie tacy
zajmowali sie w tych czasach medycyng i technikg
hiperbaryczna, byty utajniane ze wzgledu na wage dla
obronnosci. Jest to normalna praktyka, podobnie dzieje sie
dzis, takze w krajach NATO.

Z tego powodu uznali§my, Zze nalezy te prace
badawcze i kazuistyczne udostepni¢ Czytelnikom ,Polish
Hyperbaric Research”. Uptyw czasu pozwolit réwniez na
zdjecie klauzul tajnosci z wielu wynikow badan.

Mamy nadzieje, Ze stang sie nie tylko Swiadectwem
dorobku polskich naukowcow, ale réwniez kanwa, na ktdrych
mozna oprze¢ dalsze, prowadzone wspdtczesnie badania.
Nie jest zadnym odkryciem z mojej strony stwierdzenie, ze
prowadzone w Polsce badania z zakresu medycyny
i techniki  hiperbarycznej w  wielu  tematach
0 dekady wyprzedzaty zainteresowanie sie zagadnieniem
i prowadzenie badan w krajach zachodnich. Najlepszym
przyktadem byty badania technologii nurkowan saturowanych
prowadzone  przez  niedawno  zmarlego  prof.
Doboszyriskiego.

Dlatego mam nadzieje, ze nowy dziat
w PHR ,Z za Zelaznej kurtyny’ bedzie ciepto przyjety przez
Was - odbiorcéw i czytelnikdw. Prace publikujemy starajac
sie w jak najmniejszym stopniu w nie ingerowaé. Zespot
redakcyjny uzupetnia jedynie brakujace elementy (np. stowa
kluczowe) aby publikacja spetniata wspétczesne wymagania
i mogta by¢ uzyta jako zrodto literaturowe.

Ponownie tez prosze [ apeluje
0 wspdtprace z Czasopismem, nadsyfanie uwag, pomystow
nowych rozwigzan, a szczegllnie zapraszam do
publikowania wynikéw swoich prac badawczych. Liczymy tez
na poszerzanie kregu odbiorcdw i autordw poza granice
Polski.

DEAR READERS

Our Polish Hyperbaric Research has been
evolving towards modemity, perfection and,
above all, fulfilment of the entirety of requirements
placed before contemporary scientific magazines.
One of the conditions allowing a magazine’s
‘promotion”  consists in  the  so-called
‘internationalisation”; i.e. it should contain as
many publications by foreign authors as possible
and utilise foreign reviewers and foreign members
of the Editorial Board. We are making a steady
progress at pursuing this aim, although the
research concerned with hyperbaric medicine and
technique is a domain concerning a narrow circle
of scientists.

Also, we must not forget the accomplishments of
Polish scientists, our predecessors and teachers. They
worked ‘“behind the Iron Curtain”, with limited access to
foreign literature and hardly any opportunity to publish the
results of their works, not to mention the technically limited
research facilities. The results of such studies were usually
published in Polish magazines with limited circulation and
a small audience. It also often happened that the results of
research carried out by uniformed scientists, which was
mostly the case with regard to hyperbaric medicine and
technique, were considered classified due to matters related
with national defence. This kind of practice is normal and still
implemented today, also in the countries belonging to NATO.

For this reason, we have decided to make such
research and casuistic works available to the Readers of
Polish Hyperbaric Research. Due to a significant passage of
time it was also possible to lift the confidentiality clause that
had veiled numerous research results.

It is our hope that they will not only become
a testimony to the scientific achievements of Polish
researches, but also the groundwork on which we could base
contemporary research. It is no new discovery if | say that the
research  within hyperbaric medicine and technique
conducted in Poland was by decades ahead of a similar
interest in the issue and the commencement of relevant
research in Western countries. The best example involves
the research on the technology of saturation diving carried
out by the recently deceased Prof. Doboszyniski. Therefore,
| hope that the new section within PHR entitled ‘From Behind
the Iron Curtain” will meet with a warm reception of our
Readers. The works will be published with as little
interference on our part as possible. The editorial team will
supplement only the missing elements (e.g. key words) so
that the publications will be able to meet the contemporary
requirements and to be used as literature sources.

Moreover, | would like to ask you again for your
cooperation with the magazine, involving communicating
your comments, ideas for new solutions, and, particularly,
| would like to encourage you to publish the results of your
research works. We also count on extending the circle of our
recipients and authors beyond Poland.
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THE USE OF HYPERBARIC OXYGEN THERAPY IN THE TREATMENT OF PATIENTS AFTER
TRAUMATIC BRAIN INJURY. REVIEW OF RESEARCH.
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STRESZCZENIA / ABSTRACTS

Introduction A traumatic brain injury (TBI) may lead to permanent or temporary impairment of cognitive, sensorimotor and psychosocial
functions with accompanying consciousness disorders. The most common primary pathology is the diffused axonal injury. In an early
phase, despite an elevated demand of energy of cerebral tissues, the oxygen supply and its diffusion to tissues become reduced.
Hyperbaric oxygen therapy (HBOT) is a supplementary treatment based on inhaling 100% oxygen at an increased pressure. HBOT
contributes to a significant increase in oxygen pressure in the blood. This process may considerably increase the extent of oxygen
diffusion from capillary vessels into the neighbouring hypoxic cells, thus facilitating their metabolism.

Objective. The objective of the study was to conduct a review of available literature aimed at finding preclinical and clinical research
assessing the efficacy of HBOT in the therapeutic process related to TBI.

Material and methods. The following electronic full-text bibliographic databases were searched by entering the following key words:
hyperbaric oxygen therapy and traumatic brain injury: EBSCO host Web, Wiley Online Library, Springer Link, Science Direct and
Medline. The inclusion criteria encompassed preclinical and clinical examinations verifying the therapeutic efficacy of HBOT at various
TBI stages and intensification levels in adults. The evaluated papers were articles published in Polish and English. The exclusion criteria
concerned research conducted in the form of case studies and reports.

Results. The final review involved ten preclinical studies published in the years 2006-2014 and seven clinical studies from 2008-2013.
Conclusions. The results of preclinical studies indicated a considerable medical potential of HBOT. An analysis of clinical studies, on
the other hand, revealed equivocal and somewhat contradictory final results. It is necessary to conduct further prospective randomised
research that could help to evaluate the real therapeutic effect of HBOT in patients after TBI.

Key words : traumatic brain injury, hyperbaric oxygen therapy, research review.

The summary in Polish on end of the publication.

The summary in Russian on end of the publication.
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WSTEP

Urazowe uszkodzenie mézgu (Traumatic
brain injury - TBI), definiuje sie jako
niezwyrodnieniowe, nabyte uszkodzenie mézgu
na skutek dziatania zewnetrznych sit
mechanicznych, mogacych prowadzi¢ do statego
lub czasowego upos$ledzenia funkcji
poznawczych, sensomotorycznych i psycho-
spotecznych, z towarzyszacymi zaburzeniami
Swiadomosci [1]. TBI jest powszechnym
problemem opieki zdrowotnej. Przeglad badan
epidemiologicznych przeprowadzonych
w Europie ukazuje, iZ czesto$¢ hospitalizacji
wynosi 235 na 100 tys [2]. Ponadto, wedtug
metaanalizy Frost i wsp. [3] 2600 przebadanych
dorostych na 25 tys., w przesztosci przebyto
uraz mozgu. Nalezy zaobserwowa¢d, iz
zapadalno$¢ na omawiane zjawisko szacuje sie
jedynie na podstawie przypadkéow
hospitalizowanych, nie bioragc pod uwage oséb
poszkodowanych, ktérzy nie zgtaszaja sie do
stuzby zdrowia. Zatem mozna sugerowad, iz
rzeczywista zapadalno$¢ prawdopodobnie moze
by¢ kilkakrotnie wieksza, anizeli sie podaje.

Rozproszone niszczenie drog
aksonalnych i matych naczyn krwiono$nych
(Diffuse axonal injury - DAI) jest jedna
Z najczeSciej wystepujacych  pierwotnych
patologii zwigzanej z TBI. Dominujacymi
objawami sg zaburzenia poznawcze obejmujace
gtownie funkcje pamieci, uwagi, szybkoSci
przetwarzania informacji i wykonawcze.
Wszystkie zlokalizowane w réznych obszarach
moézgu. Rozproszony charakter obrazen w TBI
jest trudny do wykrycia za pomoca
powszechnych metod neuroobrazowania t;.
tomografii komputerowej (Computed
Tomography - CT) i rezonansu magnetycznego
(Magnetic Resonance Imaging - MRi), dlatego
w duzym stopniu do wykrycia zaburzen
wykorzystuje sie testy zaburzen funkcji
poznawczych i jakosci zycia [4,5]. Patologiami
wtérnymi TBI sg m.in. niedokrwienie, tagodny
obrzek i inne procesy zapalne zakonczone
upo$ledzeniem  proces6w  regeneracyjnych,
spowodowane rosngca hipoksja tkanek [5].
Niedokrwienie jest gléwna przyczyna wtérnego

uszkodzenia moézgu w TBI i $mierci
w nastepstwie ciezkiego uszkodzenia [6].
Zaburzenia w dystrybucji 0, do tkanek

mozgowych powoduje konwersje metabolizmu
tlenowego do beztlenowego [7].
Metabolizm beztlenowy skutkuje

INTRODUCTION

Traumatic brain injury (TBI) is defined
as non-degenerative acquired brain damage due
to external mechanical forces, which may lead to
permanent or momentary impairment of
cognitive, sensorimotor and psychosocial
functions with accompanying consciousness
disorders [1]. TBI is a common health care issue.
A review of epidemiological studies carried out
in Europe indicates that the hospitalisation rate
in relation to TBI amounts to 235 out of 100
thousand cases. [2] Moreover, according to
a meta-analysis by Frost et al. [3], 2600 out of 25
thousand examined adults had suffered from
a brain injury in the past. It should be noted that
the incidence of the discussed disorder is
estimated only on the basis of hospitalised cases,
without considering the injured that failed to
report to the health services. Thus, it may
suggest that the actual incidence may in fact be
several times higher.

Diffuse axonal injury (DAI) is one of the
most frequent primary pathologies connected
with TBI. The dominant symptoms comprise
cognitive disorders, mainly involving the
functions of memory, focus, information
processing rate and executive functions. All of
them are localised in various brain areas. The
dispersed nature of injuries in TBI is difficult to
detect with the common neuroimaging methods,
i.e. Computer Tomography (CT) and Magnetic
Resonance Imaging (MRI), that is why such
disorders are commonly detected with cognitive
impairment and quality of life tests [4,5].
Secondary pathologies of TBI include ischaemia,
mild oedema and other inflammatory processes
resulting in an impairment of regenerative
processes caused by growing tissue hypoxia [5].

Ischaemia is the main reason for
secondary brain damage in TBI with death being
a potential consequence of severe damage [6].
Disturbances in O distribution to cerebral
tissues cause a conversion from oxygen
metabolism to anaerobic metabolism [7].
Anaerobic metabolism results in acidosis and
exhaustion of cellular energy reserves. The
demand of energy production is no longer
satisfied, cerebral cells lose their ability to
maintain ion homeostasis, which leads to an
increased intracellular concentration of calcium
[8]- The combination of cellular acidosis and an
excess concentration of calcium activate
intracellular processes, causing the occurrence
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kwasica i wyczerpaniem komoérkowych rezerw
energetycznych. Zapotrzebowania na produkcje
energii nie sg juz spetniane, komorki mézgowe
traca zdolno$¢ do utrzymania homeostazy
jonowej co powoduje zwiekszenie stezenia
wewnatrzkomorkowego wapnia [8]. Potgczenie
kwasicy komoérkowej i nadmiernego stezenia
wapnia aktywuje wewnatrzkomdérkowe procesy,
prowadzace do powstania wolnych rodnikéw

tlenowych  uszkadzajagcych  m.in.  btony
komoérkowe [9]. Wysoki poziom wapnia
prowadzi roéwniez do jego absorbcji do

mitochondriéw, prowadzac do upo$ledzenia
fosforylacji ATP i dalszego spadku wydolnosci
metabolizmu tlenowego [10]. Podczas wczesnej
fazy  uszkodzenia, pomimo zwiekszonych
potrzeb energetycznych tkanki mézgowej, podaz
tlenu oraz jego dyfuzja do tkanek zmniejszaja sie
[11,12].

Hiperbaryczna terapia tlenowa
(Hyperbaric oxygen therapy - HBOT) jest
metoda inhalacji pacjenta 100% tlenem
0 podwyzszonym ci$nieniu, w specjalistycznie
skonstruowanej komorze leczniczej. Ci$nienie
wywierane podczas ekspozycji jest wyrazone
suma ciSnienia atmosferycznego i ci$nienia
panujacego w komorze (ATA - atmosphere
absolute) [13]. Uznaje sie, Ze powinno wynosic¢
co najmniej 1,4 ATA. Za najbardziej efektywna
terapeutycznie dawke uwaza sie 2.4 - 3.0 ATA
[14,15]. Interwencja HBOT przyczynia sie do
znacznego wzrostu preznosci tlenu we krwi.
Fizyczne rozpuszczenie jest 20 razy wieksze niz
w warunkach normobarycznych. Tlen
rozpuszczony w osoczu moze by¢ sprawniej
wykorzystywany przez tkanki, niz zwigzany
vA hemoglobing, pomimo nieobecnosci
erytrocytow [16]. Procesy te moga znacznie
zwiekszy¢ zasieg dyfuzji tlenu z naczyn
wtosowatych do otaczajacych niedotlenionych
komorek, usprawniajac ich metabolizm [17-19].

Wytyczne do kwalifikacji pacjentéw na
leczenie w komorze hiperbarycznej w Polsce
wyznacza Narodowy  Fundusz  Zdrowia,
w oparciu o liste wskazan Europejskiego
Towarzystwa Hiperbarycznego i Towarzystwa

Medycyny  Podwodnej. Ws$réd  oficjalnie
leczonych  jednostek  chorobowych nie
uwzgledniono schorzen neurologicznych
i psychiatrycznych z powodu barku dostateczne;j
liczby wiarygodnych, randomizowanych,
prospektywnych  badan, potwierdzajacych

skutecznos¢ metody [20]. Aktualnie trwaja
intensywne badania kliniczne oceniajace

of oxygen free radicals which go on to damage,
among other things, the cellular membranes [9].
High calcium levels also leads to its absorption
into mitochondria causing an impairment in ATP
phosphorylation and further decrease in oxygen
metabolism [10]. In the early phase, despite an
elevated energy demand of cerebral tissues, the
oxygen supply and its diffusion to tissues
become reduced [11,12].

Hyperbaric oxygen therapy (HBOT)
consists of a patient's inhalation of 100% oxygen
whilst inside a specially constructed pressure
treatment chamber. The pressure exerted during
an exposure is expressed with the sum of
atmospheric pressure and the pressure within
the chamber (ATA - atmosphere absolute) [13].
It has been established that it should reach at
least 1.4 ATA. However, the dose believed to be
more therapeutically effective ranges from 2.4 to
3.0 ATA [14,15]. An HBOT intervention
contributes to a significant increase in oxygen
pressure in the blood. Its physical solubility is
then 20 times higher as compared with normal
pressure conditions. Oxygen that is dissolved in
the blood plasma may be used by tissues in
a more efficient manner than the oxygen bonded
with haemoglobin despite the absence of
erythrocites [16]. Such processes may
considerably increase the extent of oxygen
diffusion from capillary vessels into the
neighbouring hypoxic cells, thus facilitating their
metabolism [17-19].

The guidelines, regarding patient
qualification for treatment in a hyperbaric
chamber, are defined by the National Health
Fund based on a list of recommendations of the
European Society of Hyperbaric Medicine and
the Society of Underwater and Hyperbaric
Medicine. The list of officially treated medical
conditions does not encompass neurological and
psychiatric ailments due to a lack of a sufficient
number of reliable randomised prospective
researches confirming efficacy of the method
[20]. Currently, intense clinical studies are
conducted with the aim of evaluating the safety
and efficacy of HBOT in relation to brain injuries
and psychological disorders.

The first clinical observation that
presented a therapeutic result in patients with
TBI after HBOT was carried out by Fasano et al.
50 years ago [21]. At present, HBOT is believed
to have a neuroprotective function through: the
facilitation of metabolic processes in the brain
[22,23], an increase in the permeability of the
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bezpieczenistwo oraz efektywno$s¢ HBOT
w  zakresie  urazow  moézgu, zaburzen
psychicznych.

Pierwsza obserwacje kliniczng

w wyniku, ktérej odnotowano efekt leczniczy
u pacjentow z TBI po zastosowaniu HBOT
przeprowadzit 50 lat temu Fasano i wsp. [21].
Obecnie uwaza sie, ze HBOT ma dzialanie
neuroprotekcyjne poprzez: usprawnianie
proceséw metabolicznych w moézgu [22,23],
wzrost przepuszczalno$ci bariery krew-mozg,
minimalizacje obrzeku [24] zmniejszenie
ci$nienia Srédczaszkowego [25], tlumienie
reakcji prozapalnych [26] oraz zapobieganie
apoptozie komdrkowej [27,28]. Bezpieczenstwo
HBOT przetestowano we wszystkich grupach
wiekowych i ptci, w tym kobiety ciezarne [29]

i noworodki [30]. Metode uznaje sie za
stosunkowo bezpieczna. Najczestszym
powiktaniem HBOT jest bél ucha lub dyskomfort
wywotany wyréwnywanym ci$nieniem w uchu
Srodkowym i dotyczy okoto 17%. Do
statystycznie rzadszych komplikacji 3.8%
zaliczamy urazy barotraumatyczne m.in. ucha

Srodkowego, zatok  przynosowych, ucha
wewnetrznego, ptuc oraz zebow  [31].
Problemem jest takze klaustrofobia,
wystepujaca  u jednego na 50 chorych
poddawanych HBOT [32]. Kilkakrotna

interwencja, ponad 20 zabiegéw moze wywotac
czasowe pogorszenie widzenia na odlegtose,
ktore ustepuje po 6-8 tygodniach od
zakonczenia leczenia. NajczeSciej dotyczy
pacjentéw z krotkowzrocznoscia.

W  badaniach zaobserwowano, ze
nasilenie schorzenia wystepuje przy stosowaniu
ci$nienia powyzej 2 ATA [33,34]. Do czasowych,
nieswoistych objawéw ustepujacych samoistnie
po 4-6 tygodniach od zakonczenia HBOT mozna
zaliczy¢ réwniez bole brzucha, nudnosci,
wymioty,  biegunki, = uczucie = mrowienia
i dretwienia [32,35].

CEL

Przeglad literatury w poszukiwaniu
badan  przedklinicznych oraz  klinicznych
oceniajacych  skuteczno$¢ metody HBOT
w procesie leczniczym TBI.

MATERIAL I METODY

Postugujac  sie  stowami  kluczami

hiperbaryczna terapia tlenowa

blood-brain barrier, reduction of the oedema
[24], decrease in intracranial pressure [25],
suppression of proinflammatory reactions [26]
and prevention of cell apoptosis [27,28]. The
safety of HBOT has been tested with regard to all
age groups and both sexes, including pregnant
women [29] and neonates [30]. The method is
perceived as relatively safe. The most common
HBOT-related complication is an earache or
a discomfort induced by pressure compensation
in the middle ear, and concerns approximately
17% of cases. Statistically less frequent
complications, 3.8%, include barotraumatic
injuries of the middle ear, nasal sinuses, internal
ear, lungs or teeth [31]. Another issue is
claustrophobia, occurring in one out of 50
patients subjected to HBOT [32]. In a repeatable
treatment of over 20 exposures it is possible to
observe temporary impairment of distance
vision, which yields after 6-8 weeks from
treatment completion. This mainly concerns
patients with myopia. During the research it
was observed that the impairment was
intensified when applying pressure above 2 ATA
[33,34]. The temporary, non-specific symptoms,
which diminished naturally after 4-6 weeks from
HBOT completion also included abdominal pain,
nausea, vomiting, diarrhoea, tingling and
stiffening sensations [32,35].

OBJECTIVE

The objective of the study was to conduct
a review of available literature aimed at finding
preclinical and clinical research assessing the
efficacy of HBOT in the therapeutic process
related to TBI.

MATERIAL AND METHODS
The following electronic  full-text
bibliographic databases were searched by

entering the following key words hyperbaric
oxygen therapy and traumatic brain
injury: EBSCO host Web, Wiley Online Library,
Springer Link, Science Direct and Medline. The
inclusion criteria encompassed preclinical and
clinical control and observatory examinations
verifying the therapeutic efficacy of HBOT at
various TBI stages and intensification levels in
adults. The selected studies used various HBOT
protocols and methods to evaluate its health
effects. The evaluation was concerned only with
articles published in Polish and English in full-
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(hyperbaric  oxygen  therapy), urazowe
uszkodzenie moézgu (traumatic brain injury)
przeszukano elektroniczne petnotekstowe bazy
bibliograficzne: EBSCO host Web, Wiley Online
Library, Springer Link, Science Direct oraz
Medline. Za kryteria wtgczenia uwzgledniono
badania przedkliniczne, Kkontrolne badania
kliniczne i obserwacyjne  weryfikujace
efektywnos¢ leczniczg HBOT w réznych stadiach
i stopniach nasilenia TBI u dorostych. Wybierane
badania mogly wykorzystywa¢ dowolne
protokoty HBOT oraz metody oceniajace skutki
zdrowotne. Ocenie poddano jedynie artykuty
opublikowane w jezyku polskim i angielskim,
w pelnotekstowej wersji, w recenzowanych
czasopismach o zasiegu miedzynarodowym,
w latach 2006-2014. Za kryteria wylaczenia
natomiast uznano projekty badawcze
w formie studium przypadkéw i raportow.
Analiza efektywnoSci kliniczne;j HBOT
w wyodrebnionych badaniach zebrano wedtug
zasady PICO, ktora odnosi sie do czterech
elementow tj. populacja, interwencja,
komparator oraz punk konicowy.

WYNIKI

Ostatecznie do analizy zakwalifiko-wano
dziewiec badan przedklinicznych,
opublikowanych w latach 2006-2014 oraz
siedem klinicznych w latach 2008-2013.

Dzi1ArANIE HBOT U ZWIERZAT PO TBI
Opierajac sie na najnowszych badaniach
eksperymentalnych, dostrzegamy istotno$¢
wplywu procesu zapalnego na  wtérne
uszkodzenie mézgu po TBI. Funkcjonowanie
HBOT nie jest do konica poznane, jest to proces
wcigZz kontrowersyjny w gronie naukowym.
Wyrézniamy kilka zbadanych czynnikéw
odgrywajacych znamienng role w HBOT, s3 to:
neutrofile, metaloproteinazy (MMP), kaspazy
i czynnik indukowany niedotlenieniem 1-a (HIF-
1 a). Opierajac sie na pracy Vlodavsky i wsp.
mozemy zwroci¢ uwage na wazng role MMP.
MMPs  biorg udziat w  patologicznym
i fizjologicznym remodelingu tkanek.
Dodatkowo MMP-2 i -9 s3 zaangaZowane
w procesy zwyrodnieniowe, naprawcze tkanek,
transdukcje sygnatu, przebudowe zmienionych
procesem zapalnym obszaréw. Aktywno$¢ MMP
regulowana jest za pomoca inhibitoréw
tkankowych metaloproteinaz (TIMPs).

text versions in reviewed magazines with
international coverage from the years 2006-
2014. The applied exclusion criteria, on the
other, concerned researches conducted in the
form of case studies and reports. An analysis of
clinical effectiveness of HBOT in the selected
studies was conducted in accordance with the
PICO principle which refers to four elements, i.e.

population, intervention, comparator and
outcome.
RESULTS

The final review involved ten preclinical
studies published in the years 2006-2014 and
seven clinical studies from 2008-2013.

HBOT IN ANIMALS AFTER TBI

Based on the most recent experimental
research we see the significance of the effect of
an inflammatory process on secondary brain
damage resulting from TBI. The functioning of
HBOT has not been completely recognised; the
process still raises some controversies in
scientific circles. We distinguish several factors
which play a crucial role in HBOT, ie.:
neutrophils, metalloproteinases (MMPs),
caspases and hypoxia-inducible factor 1-a (HIF-
1 ). Based on the work by Vlodavsky et al. we
may note the important role of MMPs. MMPs
take part in pathological and physiological
remodelling of tissues. Additionally, MMPs-2 and
-9 are involved in degenerative and repair
processes in tissues, signal transduction,
reconstruction of areas affected by an
inflammatory process. MMP activity is regulated
with tissue inhibitors of metalloproteinases
(TIMPs).

After an injury Neutrophils lead to an
occlusion of microcirculation, releasing oxygen
free  radicals, cytolitic proteases and
proinflammatory cytokines. An inflammatory
infiltration composed of myeloperoxidases-
neutrophils was larger in animals treated with
HBOT as compared with those that did not
receive treatment. Statistical significance was
visible in the quantitative reduction of MMPs-9
[37]. Some of the experimental data indicated
HBOT's role in the reduction in the level of
caspases 9 and 3 due to mitochondrial
protective mechanisms. Caspases initiate and
manage the process of apoptosis, which is
significant with regard to neuroprotection
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Po kontuzji naptyw komérek zapalnych
wzmacnia aktywno$¢ MMP [36,37]. Neutrofile
prowadza do okluzji mikrokrazenia, uwalniajac
wolne rodniki tlenowe, cytolityczne proteazy
i cytokiny prozapalne. Naciek zapalny ztoZony
z mieloperoksydaz - neutrofili byt wiekszy
u leczonych zwierzat HBOT w poréwnaniu do
nieleczonych. Statystyczna istotno$¢ wykazano
w iloSciowym zmniejszeniu MMP-9 [37].
Niektére z dos$wiadczalnychdanych wykazaty
role HBOT w zmniejszeniu poziomu kaspazy 9
i 3 dzieki mitochondrialnym mechanizmom
ochronnym. Kaspazy inicjuja i przeprowadzaja
proces apoptozy, co odgrywa istotne znaczenie
neuroprotekcyjne w obszarze poéicienia (pen
umbra). Z jednej strony uszkodzenie mézgu
prowadzi do aktywacji mikrogleju, co zwieksza
prozapalng odpowiedz Modulacja reaktywnego
mikrogleju moze by¢ stosowana w leczeniu
neurologicznych schorzen. Badania na szczurach
wykazaty, ze HBOT tlumito ekspresje TNF-a,
apoptoze neurondéw i aktywacje mikrogleju.
Nawet 8h po uszkodzeniu moézgu, HBOT
utrzymuje efekt terapeutyczny [19].

Badania na 500 szczurach wykazaty, Ze
HBOT zmniejsza apoptoze i ekspresje HIF 1 a.
Zmniejszony poziom apoptozy moze by¢
zwigzany ze spadkiem wewnatrzkomoérkowego
wapnia, poprawa bilansu energetycznego,
zwiekszong produkcja przeciwutleniacza [39].
Dodatkowo badania dowodza pozytywny wptyw
na utrate pamieci wywotang przez TBIL. HBOT
powoduje zwezenie naczyn krwionosnych
i zmniejszenie przeptywu krwi w moézgu (CBF),
co wptywa na ograniczenie obrzeku. Yang Y et al.
wyrazit to przedstawiajac wskaznik- Evans Blue
(EB) i mierzac zawarto$¢ wody w moézgu [40].

Za pomoca MR z kontrastem (MRI-DCM),
w potaczeniu z obrazowaniem dyfuzji masy
(DWI) w badaniu na krélikach po TBI,
zobrazowano zmiany zachodzace w uszkodzonej
tkance, co dostarcza cennych informacji na
temat klinicznego zastosowania HBOT. Liczba
punktéw z weterynaryjnej skali $piaczek (VCS)
byta wieksza w grupie HBOT + TBI, niz TBI
okreSlanych w ciggu 30 dni, co sugeruje
pozytywny efekt HBOT. Skala VCS ocenia
motoryke ciata, oczu i oddychanie, tym samym
wykazujac podobienstwo do skali Glasgow [41].
Z drugiej strony, naukowcy badali efekt
leczniczy HBOT u szczuréw po jednostronnej
ablacji, poprzez wzrost neuroplastycznosci,
ktora wykazata istotnos$¢ statystyczna, co mozna
przetozy¢ na poprawe funkcji
motorycznych(napiecie miesni i koordynacje)

in the penumbra. On the one an increase in
inflammatory cells enhances MMP activity
[36,37]. Neutrophils lead to an occlusion of
microcirculation, releasing oxygen free radicals,
cytolitic  proteases and proinflammatory
cytokines. An  inflammatory infiltration
composed of myeloperoxidases-neutrophils was
larger in animals treated with HBOT as
compared with those that did not receive
treatment. Statistical significance was visible in
the quantitative reduction of MMPs-9 [37].

Some of the experimental data indicated
HBOT's role in the reduction in the level of
caspases 9 and 3 due to mitochondrial
protective mechanisms. Caspases initiate and
manage the process of apoptosis, which is
significant with regard to neuroprotection in the
penumbra._On the one hand, brain damage leads
to an activation of microglia, which intensifies
the proinflammatory response. The modulation
of reactive microglia may be applied in treating
neurological conditions. Research on rats
indicated that HBOT contained the expression of
TNF-a, neuron apoptosis and microglia
activation. Even 8h after a brain injury HBOT
maintains its therapeutic effect. [19]

The research on 500 rats showed that
HBOT reduced apoptosis and HIF 1 a expression.
A decreased level of apoptosis may be connected
with a reduction in intracellular calcium, an
improvement in energy balance and an elevated
production of antioxidants [39]. Furthermore,
the research proves a positive effect on memory
loss induced by TBI. HBOT causes stenosis of
blood vessels and a decrease in cerebral blood
flow (CBF), which results in a reduced oedema.
Yang et al. expressed this by introducing the
Evans Blue index (EB) and measuring water
content in the brain [40]. The authors used MR
with contrast (MRI-DCM) combined with
diffusion weighted imaging (DWI) in research on
rabbits after TBI to depict changes occurring in a
damaged tissue, which provided valuable
information on clinical application of HBOT.

The number of points in the veterinary
coma scale (VCS) was higher in the group HBOT
+ TBI than with TBI determined within 30 days,
which suggests a positive effect of HBOT. The
VCS evaluates the motor activity of the body,
eyes and respiratory activity, thus indicating
a certain similarity to the Glasgow scale [41]. On
the other hand, the researchers studied the
medicinal effect of HBOT in rats following
unilateral ablation through an increase in the
neuroplasticity that indicated statistical
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u zwierzat, ktérg zbadano za pomocg Beam
walking test i Grip strength test [42].

Podsumowanie badan przedklinicznych wykorzystujacych HBOT po TBI.

significance. This increase may be
translated into an improvement in motor
functions (muscle tone and coordination) in the
animals, as examined with the Beam walking
test and the Grip strength test [42].

Tab. 1.

Summarised results of preclinical research with the use of HBOT after TBI.

Research Species Method Dosage Time End point
Yang Rats After 1.5 ATA lonceaday,15 T neurobehavioral functions
etal (2014) treatment  for 90 sessions ! neuron apoptosis

min. | Assay TUNEL
Wei Rabbits After 2.5 ATA 10 per day, T neurobehavioral functions
etal (2014) treatment  for 60 7 sessions

min.
Lim Rats After 2.0 ATA once T neurobehavioral functions
etal (2013) treatment  for 60 ! neuron apoptosis

min. ! ischemic area
Lin Rats After 2.0 ATA 1 per day, T neurobehavioral functions
etal (2012) treatment  for 60 3 sessions ! ischemic area

min. | Assay TUNEL
Brkic Rats After 2.5 ATA 1 per day, T GAP43 and SYP expression
etal (2012) treatment  for 60 10 sessions T motor functions

min.
Wang Rats After 3.0 ATA 3 or 5 per day, T neurobehavioral functions
etal (2010) treatment  for 60 5 sessions \ assay TUNEL

min.
Hu Rats Before 2.5 ATA 1 per day, T neurobehavioral functions
etal (2010) treatment  for 60 8 sessions TrCBR

min.
Harch Rats After 1.5 ATA 1 per day, T vascular density in hippocampus
etal (2007) treatment  for 90 7 sessions T cognitive functions

min.
Vlodavsky Rats After 2.8 ATA 2 per day,
etal (2006) treatment  for 45 3 sessions | Assay TUNEL

min.

DzIALANIE HBOT U LuDZI PO TBI

Zakwalifikowane badania obejmowaly
pacjentéw z réznymi postaciami TBI; trzy
dotyczyty umiarkowanego TBI, kolejne trzy
ciezkiego TBI, natomiast do 1 wilaczano
pacjentéw bez rozréznienia TBIL.  Liczba
pacjentéw w kazdej prébie wynosita od 20 do
90. Interwencje zastosowano w réznym okresie
czasu, po incydencie TBL. Dwa badania oceniaty
pacjentéw bedacych w ostrym stanie 24-48 h od

HBOT IN ANIMALS AFTER TBI

The qualified studies encompassed
patients with various forms of TBI, with three of
them being concerned with moderate TBI,
another three with severe TBI, and 1 with
patients without TBI diversification. The number
of patients in each trial ranged from 20 to 90.
The interventions were applied after different
periods from a TBI incident. Two of the studies
evaluated patients in an acute condition 24-48 h
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TBI, nastepne 3 w przewleklym od 1 miesiecy do
5 lat, natomiast pozostate nie wyszczegélnity
informacji na ten temat. Dawki tlenu byty bardzo
rézne w poszczegoélnych badaniach, wahaty sie
od 1.5 do 2.4 ATA, za$ czas trwania interwenc;ji
wynosit od 60 do 90 min. Liczba sprezen byta
w jednym przypadku jednorazowa,
w pozostalych sytuacjach oscylowata miedzy 20
a 40 zabiegami. Grupa kontrolna w pieciu
badaniach miala standardowe leczenia, za$
w pozostalych dwdch zastosowano powietrze do
1.3 ATA. Analiza badan ukazuje, zZe
zainteresowanie zastosowaniem HBOT
w leczeniu TBI oparte byto na zalozeniu, Ze
niedotlenienie komoérek, obrzek oraz apoptoza
odgrywaja znaczaca role w patogenezie choroby.

Lin et al. [43] w prospektywnym badaniu

ocenial skuteczno$¢ metody HBOT, wsréod
pacjentéw z ciezkim TBI bedacych $rednio 27,5
+/- 5,8 dni od urazu. Wiaczono 44 pacjentéw,
w tym 22 poddanych byto interwencji HBOT
w dawce 2,0 ATA przez 90 min,
1 dziennie, przez 20 dni, za$ pozostate 22 osoby
leczono standardowymi procedurami. Efekt
koncowy byt mierzony skalg Glasgow (Glasgow
Coma Scale - GCS) oraz Skalg Wyniku Leczenia
Glasgow (Glasgow Outcome Scale - GOS).

Srednie poczatkowe wyniki GCS w obu
grupach, w dniu przyjecia do szpitala, wynosity
dla grupy badanej 8,0 a dla grupy kontrolnej 7,9.
Po przeprowadzeniu standardowych procedur
leczniczych, w celu ratowania zycia, wskaznik
GCS w obu grupach wzrést. Grupa badana
uzyskata 11,1 za$ kontrolna 10.4 pkt. Po
ustabilizowaniu stanu pourazowego pacjentow,
rozpoczeto  procedure badawcza. Wyniki
koncowe ukazaty poprawe w grupie HBOT 13,5
pkt., natomiast w grupie kontrolnej 11.5 pkt.
Wykazano korzystny wpltyw HBOT na poprawe
GCS o istotnoSci statystycznej w wysokoSci
p<0.05. Parametry diagnostyczne GOS badane
byty trzykrotnie w obu grupach. Oceniono
i analizowano efekty koncowe, bezposrednio po
interwencji HBOT, po trzech oraz sze$ciu
miesigcach od TBI. W ocenie trzeciego miesigca
mimo, Ze zaobserwowano pewng poprawe
w grupie badanej wzgledem kontrolnej, wyniki
koncowe nie byly statystycznie istotne.
W széstym miesigcu 12 pacjentow uzyskato
poprawe w grupie HBOT a 9 w grupie bez
interwencji, jednak réznice byly statystycznie
nieistotne p>0,05. W retrospektywnej analizie
wykonanej przez Sahni et al[44] przyjeto
hipoteze, ze HBOT jako metoda wspomagajaca
leczenie standardowe u pacjentéw z TBI, moze

from TBI occurrence, another 3 examinations
involved patients in a chronic condition
maintained from 1 month to 5 years, whereas
the rest lacked information regarding the
patients' condition. Oxygen dosage was largely
diversified in particular examinations and
reached from 1.5 to 2.4 ATA, with an
intervention time ranging between 60 to 90 min.
In one instance only one compression was
carried out, whereas in the remaining cases the
number of compressions oscillated around 20 to
40 procedures. The control group received
standard treatment during five procedures,
whereas the remaining two procedures involved
the use of air breathed at a pressure of 1.3 ATA.
The analysis of the conducted studies revealed
that the interest in the application of HBOT in
treating TBI was based on an assumption that
cellular hypoxia, oedema and apoptosis played
a significant role in its pathogenesis.

Lin et al. [43] evaluated in a prospective
study the efficiency of the HBOT method among
patients with severe TBI, on average 27.5 +/- 5.8
days from the injury. The research comprised 44
patients, with 22 of them subjected to HBOT
intervention of 2.0 ATA for the period of 90 min,
once a day, for 20 days, whereas the remaining
22 patients were treated with the use of
standard procedures. The end result was
measured with the Glasgow Coma Scale (GCS)
and the Glasgow Outcome Scale (GOS). The
initial means according to the GCS for both
groups on the day of the patients' admittance to
hospital reached 8.0 for the researched group
and 7.9 for the control group. After carrying out
standard life-saving procedures, the GCS index
revealed an increase in both groups.

The result for the researched group was
11.1, whereas the same index for the control
group amounted to 10.4 points. The research
procedure was initiated after the stabilisation of
post-injury condition in patients. Final results
indicated an improvement in the HBOT group to
13.5 points, whereas the index value of the
control group was equal to 11.5 points.

Thus, a favourable effect of HBOT on GCS
improvement was noted, with the statistical
significance of p<0.05. The diagnostic
parameters of GOS, on the other hand, were
examined three times in both groups.

The end results were evaluated and
analysed immediately after HBOT intervention,
as well as three and six months after TBI. In the
evaluation conducted after three months,
despite a certain improvement observed in the
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poprawi¢ punkty koncowe. W  badaniu
uczestniczyto 40 pacjentéw z ciezkim TBI,
ktérzy w 10% byli < 1 miesigca od urazu, w 65%
od 1-6 miesiecy a w 25% wiecej lub réwne 6
miesiecy. Grupa badana (n=20) objeta byta
standardowa opieka oraz leczeniem HBOT 1.5
ATA przez 60 min. przez 30 dni, natomiast
grupa kontrolna (n=20) otrzymywata jedynie
podstawowg opieke. Przedziat wiekowy u 80%
pacjentéw wahat sie w zakresie 15-50 lat, w tym
65-80% stanowili mezczyZni. Obie grupy
przebadano diagnostycznie wykorzystujac Skale
NiewydolnosSci Ruchowej (Disability Rating Scale
- DRS), GCS oraz Skale Rancho Los Amigos
(Rancho Los Amigos Scale - RLAS). Analiza
rezultatow koncowych DRS wykazata
maksymalng poprawe i skuteczno$¢ w grupie
badanej (przed 45% po 5%) niz w kontrolne;j
(przed 45% po 25%) wsrdd pacjentow w stanie
wegetatywnym.

Wartosci srednie DRS zmniejszyty sie
z 23,75% na 18,85% dla grupy badanej,
natomiast dla kontrolnej wynik zredukowat sie
z 23,4% do 21.65%. RLAS w grupie HBOT przed
rozpoczeciem leczenia, 95% pacjentéw uzyskato
réwne badz ponizej 3 pkt. Wynik koncowy ulegt
zmianie do 35% po interwencji. Grupa kontrolna
miata podobny wynik przed leczeniem 90%,
jednak po otrzymata znacznie stabsze rezultaty
60%. Autorzy badania  przeanalizowali
skutecznos¢ lecznicza w obu grupach w oparciu
o czas od TBI. Stwierdzono, iZ w grupie badane;j
poprawe maksymalng mozna uzyskaé, gdy
HBOT rozpocznie sie w ciggu 1-6 miesiecy (DRS:
23.3 - 17.25, RLAS: 2.08-4.00) w poréwnaniu do
< 1 miesigca (DRS: 26.0 - 22,4, RLAS:1.6 - 3.4)
oraz wiecej lub réwne 6 miesiecy (DRS: 22,6 -
19,0, RLAS: 2.3 - 2.6). Istotne polepszenie byto
réwniez w grupie kontrolnej wsrdéd pacjentéw
1-6 miesiecy od incydentu. Analizujac w ramach
tej kategorii pacjenci w grupie HBOT zdobyli
wzgledem grupy kontrolnej pozytywniejszy
efekt leczniczy. Mianowicie doszto do istotnego
wzrostu S$rednich warto$ci RLAS w grupie
badanej z 2.08 do 4.00 w poréwnaniu do
kontrolnej z 1.69 do 2.69 oraz do spadku
wynikéw DRS w badanej z 23.3 do 17.25
w stosunku do kontrolnej 23.38 do 21.92.

Badanie Boussi-Gross et al. [45] uznal
mozna za jedno z najbardziej aktualnych
i  wiarygodnych  doniesien = naukowych,
ukazujacych istotnie statystyczne wyniki metody
leczniczej HBOT. Prospektywna, randomizo-
wana analiza dotyczyta 56 pacjentéw po

researched group in relation to the control
group, the end results were not statistically
significant. In the sixth month, 12 patients from
the HBOT group and 9 patients from the group
without an intervention indicated an
improvement; however, the differences were not
statistically significant with In the retrospective
analysis performed by Sahni et al. [44] a
hypothesis was adopted stating that HBOT as a
method supporting standard treatment in
patients with TBI may improve the end points.
The research included 40 patients with severe
TBI, with 10% of them < 1 month from the
injury, 65% between 1-6 months, and 25% 6
months or more from the time of injury. The
researched group (n=20) was provided with
standard care and HBOT treatment of 1.5. ATA
for 60 min, once a day, for 30 days, whereas the
control group (n=20) received only standard
care. The age difference among 80% of patients
reached 15-50 years, and 65-80% of them were
men. Both groups were subjected to diagnostic
examinations with the use of the Disability
Rating Scale (DRS), GCS and Rancho Los Amigos
Scale (RLAS). The analysis of the end results of
the DRS indicated maximum improvement and
effectiveness in the researched group (before
45%, after 5%) as compared with the control
group (before 45%, after 25%) among patients
in a vegetative state.

The mean DRS values decreased from
23.75% to 18.85% for the researched group,
whereas in the control group the result was
reduced from 23.4% to 21.65%. In the RLAS in
the group subjected to HBOT before treatment
commencement, 95% of patients obtained the
exact result of 3 points or less. The end result
changed to 35% after the intervention.

The control group had a similar result
before the treatment, 90%, however its results
after the received care were significantly lower -
60%. The authors of the study analysed the
therapeutic efficacy in both groups based on the
time from the TBI. It was observed that in the
researched groups the maximum improvement
was  accomplished with  HBOT  being
implemented within 1-6 months (DRS: 23.3 -
17.25, RLAS: 2.08-4.00) as opposed to < 1 month
(DRS: 26.0 - 22.4, RLAS: 1.6 - 3.4) and 6 months
or more (DRS: 22.6 - 19.0, RLAS: 2.3 - 2.6).

In the control group, a significant
improvement was also noted among patients 1-6
months after their incident. However, an
analysis of the patients of the same category in
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umiarkowanym TBI oraz z dtugotrwatym
zespotem powstrzagsowym (post-concussion
syndrome - PCS), ktorzy byli 1-5 lat od
zdarzenia. Pacjenci w grupie badanej
z interwencja HBOT (n=36) o dawce 1.5 ATA
przez 60 min., 1 dziennie przez 40 dni, byli
oceniani dwukrotnie przed i po leczeniu.
W grupie kontrolnej dokonano trzykrotnej
analizy przed i po 2 miesigcach leczenia
standardowego (n=31) oraz po kolejnych 2
miesigcach, po wiaczeniu HBOT, stosujac
identyczng dawke jak w grupie badanej (n=24).
W te$cie Mindstreams wykorzystano do oceny
poznawczej jako$¢ zycia (Quality of life - QOL),
ktora zostata zweryfikowana przez EQ-5D oraz
EQ-VAS, za$ zmiany aktywnos$ci moézgu badano
poprzez tomografie emisyjng pojedynczych
fotonow (Single Photon Emission Computed
Tomography - SPECT). W grupie badanej,
wskazniki poznawcze wzrosty dla szybkosci
przetwarzania informacji (Information
Processing Speed) o 4.20 (p<0.0001), uwagi
(Attention) o 3.26 (p<0.005), zapamietywania
(Memory) o 4.13 (p<0.0005) i funkcji
wykonawczych (Executive Functions)
o 3.72 (p<0.0005). W grupie kontrolnej nie
odnotowano znacznej poprawy: Information
Processing Speed 0.53 (p=0.298), Attention 0.33
(p=0.368), Memory 0.74 (p=0.223) oraz
Executive Functions 0.54 (p= 0.295). Natomiast
grupa kontrolna, ktéra poddana byta po uptywie
2 miesiecy zabiegom HBOT réwniez uzyskata
zadawalajgce wyniki: Information Processing
Speed 1.98 (p<0.05), Attention 2.29 (p<0.05),
Memory 3.21 (p<0.005), Executive Functions
2.26 (p<0.05). Wskaznik EQ-5D w grupie
badanej ulegt poprawie o 7.41 (p<0.0001).
Zblizony wynik 6.17 (p<0.0001) otrzymata
grupa kontrolna po HBOT. Jak oczekiwano, nie
byto istotnego polepszenia w grupie kontrolnej
2.60 (p<0.01). Wyniki koncowe EQ-VAS takze
poprawity sie znacznie po HBOT, zaréwno
w grupie badanej 4.86 (p<0.0001) jak
i kontrolnej po HBOT 4.79 (p<0.0001), podczas
gdy nie uzyskano Zadnej istotnej poprawy
w grupie kontrolnej 0.32 (p<0.373). Zatem po
analizie wynikow mozna wywnioskowa¢, iz
badanie = wykazalo  usprawnienie funkcji
poznawczych i QOL w obu grupach poddanych
HBOT. W grupie kontrolnej natomiast nie
zaobserwowano takich zmian. Dodatkowo
SPECT przedstawit podwyzszong aktywno$¢
mozgu, ukazujac dobra zgodnos$¢ z ulepszeniem
czynnoSci poznawczych.

the HBOT group showed a more positive
therapeutic effect as compared to the control
group. Namely, a significant increase in the mean
values of RLAS were noted in the researched
group from 2.08 to 4.00, as compared with the
control group's values amounting from 1.69
t02.69, and a decrease in the DRS results in the
researched group from 23.3 to 17.25 in relation
to the change in the values in the control group
from 23.38 to 21.92.

A study by Boussi-Gross et al. [45] may
be perceived as one of the most current and
reliable scientific reports revealing statistically
significant results of HBOT. This prospective,
randomised analysis involved 56 patients after
moderate TBI and a long-lasting post-concussion
syndrome (PCS), being 1-5 years from the
incident. The patients in the researched groups
with HBOT intervention (n=36) with the dose of
1.5 ATA for 60 min, once a day, for 40 days were
evaluated twice, before and after the treatment.
Three analyses were carried out for the control
group: before and after 2 months from the
standard treatment (n=31) as well as after
another 2 months from the implementation of
HBOT with an identical dosage as in the
researched group (n=24).

The applied Mindstreams test used in the
cognitive evaluation measured the Quality of
Life (QOL) verified with EQ-5D and EQ-VAS,

whereas changes in brain activity were
examined with Single Photon Emission
Computed Tomography (SPECT). In the

researched group the cognitive indexes showed
an increase with regard to Information
Processing Speed by 4.20 (p<0.0001), Attention
by 3.26 (p<0.005), Memory by 4.13 (p<0.0005)
and Executive Functions by 3.72 (p<0.0005). No
significant improvement was observed in the
control group: Information Processing Speed
0.53 (p=0.298), Attention 0.33 (p=0.368),
Memory 0.74 (p=0.223) and Executive Functions
0.54 (p= 0.295). However, the control group that
was subjected to HBOT after the lapse of 2
months also presented satisfactory results:
Information Processing Speed 1.98 (p<0.05),
Attention 2.29 (p<0.05), Memory 3.21 (p<0.005),
Executive Functions 2.26 (p<0.05). The EQ-5D
index in the researched group was improved by
741 (p<0.0001). A similar result of 6.17
(p<0.0001) was obtained by the control group
after HBOT. As expected, there was no
significant improvement in the pre-HBOT
control group 2.60 (p<0.01).
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Podobne badanie stworzyt Walker et al.
[46], ktorego celem byta analiza efektu po
tygodniu interwencji HBOT na zaburzone
funkcje psychomotoryczne i poznawcze, wsrod

zotnierzy, po umiarkowanym TBI z PCS
utrzymujacym sie przez 3-36 miesiecy.
W  randomizowanym, podwoéjnie Slepym

badaniu, przydzielono losowo 60 os6b do trzech
grup. Dwie z nich poddane byty zabiegom HBOT,
jednej grupie dawkowano 2.0 ATA przez 60 min,
1 dziennie, przez 40 dni, a drugiej 1.5 ATA przez
60 min., 1 dziennie, przez 40 dni. Trzecia
natomiast miata sprzezone powietrze. Wyniki
koncowe mierzono, miedzy innymi, przy uzyciu
komputerowej posturografii (rownowaga), testu
neuropsychologicznego GPT, a takze testéw
neuropsychologicznych w celu zbadania funkcji
poznawczych. Badania wykonano przed
przystapieniem do eksperymentu oraz tydzien
po HBOT. Ostatecznie otrzymano niedostateczny
poziom istotnosci 5% we wszystkich metodach
diagnostycznych. Ekspozycja w obu grupach
HBOT, w poréwnaniu z kontrolng, nie wykazata
korzysci.

Wolf et al. [47] przeprowadzit podwéjnie
Slepe, randomizowane, prospektywne badania
na 50 cztonkach  stuzby  wojskowej
z umiarkowanym TBI. Grupie badanej (n=25)
zastosowano leczenie HBOT 1.5 ATA przez 90
min.,, 1 dziennie, przez 30 dni, natomiast
kontrolnej (n=25) zastosowano powietrze 1.3
ATA przez 90 min., 1 dziennie, przez 30 dni.
Efekty koncowe mierzono Posttraumatic Stress
Disorder Checklist - Military Version (PCL-M)
oraz Immediate Post-Concussion Assessment
and CognitiveTest (ImMPACT) przed interwencjg
i po 6 tyg. od zakonczenia leczenia. Testy PCL-M
(t= -0.205, p = 0.84) i ImPACT (t= -0.943, p =
0.35) ostatecznie nie wykazaty istotnych
statystycznie réznic pomiedzy obiema grupami.
PCL-M and ImPACT natomiast wykazaly znaczng
poprawe zaréwno w grupie badanej (t = 3,90, p
=0,001) i kontrolnej (t = 3.76, p = 0.001). Wyniki
badania sugerowa¢ moga, Ze zastosowanie
HBOT z danym protokotem nie ma wplywu na
objawy po umiarkowanym TBI.

Aktualnie istniejg dwa  badania
Rockswold et al. [48,49], ktérych celem byta
analiza skutecznos$ci leczniczej metod HBOT
oraz normobaryczej hiperoksji (Normobaric
Hyperoxia - NBH). Badano metabolizm
komérkowy w  moézgu, przy  pomocy
parametréw: mean brain tissue PO2; CBF;
cerebral metabolic rate of oxygen (CMRO2);

The end results for EQ-VAS were also
significantly improved after HBOT, both in the
researched group 4.86 (p<0.0001) and the
control group after HBOT 4.79 (p<0.0001),
whereas no significant improvement was
achieved in the pre-HBOT control group 0.32
(p<0.373). Thus, after an analysis of results we
may conclude that the examination indicated
facilitation of cognitive functions and QOL in
both groups subjected to HBOT. However, no
such changes were observed in the control
group. Additionally, SPECT revealed an
increased brain activity, thus indicating good
compliance with an improvement of cognitive
functions.

A similar researched was undertaken by
Walker et al. [46] whose aim consisted in an
effect analysis one week after HBOT
intervention on the disturbed psychomotor and
cognitive functions among soldiers after
moderate TBI with PCS lasting 3-36 months. In
a randomised double blind study 60 subjects
were assigned to three groups. Two of them
were subjected to HBOT, one with the dose of
2.0 ATA for 60 min, once a day, for 40 days, and
the second with 1.5 ATA for 60 min, once a day,
for 40 days. The third group was administered
compressed air. The end results were measured
with  methods including  computerized
posturography (balance), grooved pegboard
(fine motor speed/dexterity), and multiple
neuropsychological tests of cognitive
performance, collected pre-intervention and 1-
week post-intervention.

The thus obtained values indicated an
insufficient level of significance of 5% in all of
the applied diagnostic methods. The exposure in
both HBOT groups showed no favourable effects
as compared with the control group. Wolf et al.
[47] conducted a double blind randomised
prospective study on 50 members of the military
service with moderate TBI. The researched
group (n=25) was subjected to HBOT of 1.5 ATA
for 90 min, once a day, for 30 days, whereas the
control group (n=25) was subjected to air
exposures at 1.3 ATA for 90 min, once a day, for
30 days. The end results were measured with
the Post-traumatic Stress Disorder Checklist -
Military Version (PCL-M) and the Immediate
Post-Concussion Assessment and Cognitive Test
(ImPACT) before the intervention and 6 weeks
after treatment completion. The PCL-M (t= -
0.205, p = 0.84) and ImPACT (t= -0.943, p =
0.35) tests in the end showed no statistically
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microdialysate lactate; microdialysate
lactate/pyruvate (L/P) ratio; microdialysate
glicerol. Oceniono ci$nienie wewnatrzczaszkowe
(intracranial pressure - ICP) oraz zmierzono
toksycznos$¢ tlenu przy pomocy markeréw
ventricular colony stimulating factor (CSF) F2-

isoprostane, bronchial alveolar lavage
interleukin - 6 (BAL IL-6), BAL IL-8.
W  pierwszym badaniu ocenie poddano

pacjentéw z ciezkim TBI, w ostrym stadium
choroby, 24 h od zdarzenia. 69 0séb ze $rednig
warto$cig GCS 5,8 pkt. losowo przydzielono do
trzech grup. Pierwsza grupa (n=26) leczona byta
HBOT dawka 1.5 ATA przez 60 min, 1 dziennie,
przez 3 dni. Druga grupa (n=21) poddana byta
leczeniu NBH, w ktérej dawkowano przez
3 godz. 1.0 ATA, 1 dziennie, przez 3 dni.

Trzecia grupa natomiast objeta byta

standardowa opieka medyczng. W trakcie
leczenia poziom brain tissue PO2 w grupie HBOT
(mean * SEM, 223 + 29 mm Hg) i w grupie NBH
(86 * 12 mm Hg) byt istotnie zwiekszony
(p<0.0001), w przeciwienstwie dogrupy
kontrolnej. Dodatkowo przez 6 h od HBOT
zaobserwowano istotny wzrost wskaZznika CBF
i CMRO2 (ps< 0,01). Po leczeniu ptyn mézgowo-
rdzeniowy zmniejszyt stezenie mleczanu,
zarowno w grupie HBOT i NBH (p<0,05). Na
wskutek terapii, u pacjentéw po HBOT i NBH
obnizyt sie microdialysis L/P ratio (p<0,05). ICP
okazato sie znacznie nizsze po leczeniu HBOT
i utrzymywato sie do kolejnej sesji (p<0,001),
w poréwnaniu z poziomem w grupie kontrolne;j.
Efekt ten nie zmieniat sie przez 3 dni terapii.
Parametry ventricular CSF F2-isoprostane, BAL
IL-6, BAL IL-8, ktore wykorzystano do
monitorowania potencjatu toksycznosSci nie
wzrosty [48]. W drugim badaniu poddano 42
pacjentéw z ciezkim TBI w ciggu 24 h od
zdarzenia (mean GCS score 5,7). W grupie
badawczej (n=20) stosowano kombinacje
HBOT/NBO w dawce HBOT 1,5 ATA przez
1 godz. nastepnie NBO 1,0 ATA przez 3 godz.,
1 dziennie, przez 3 dni. Grupa kontrolna (n=22)
poddana byta leczeniu standardowemu.
W grupie badawczej, poziom brain tissue P02
podczas leczenia byt zwiekszony o 600%,
w poréwnaniu do grupy kontrolnej(p<0,0001).
Sredni poziom wyjéciowy brain tissue P02
w obu grupach byt zblizony i wynosit 30 +/- 4
mmHg. Podczas interwencji HBOT/NBO $redni
poziom brain tissue PO2 wzrastat do 221 +/- 20
mmHg. W poréwnaniu z grupa kontrolng,
poziom brain tissue PO2 w HBOT/NBO po
zakonczeniu interwencji byt wyzszy o 30 %

significant differences between both groups.
However, PCL-M and ImPACT indicated
a significant improvement both in the
researched (t = 3.90, p = 0.001) and the control
group (t = 3.76, p = 0.001). The results may
suggest that the implementation of HBOT with
a given protocol had no effect on the symptoms
occurring after a moderate TBI. Currently, there
are two studies carried by Rockswold et al.
[48,49], whose aim was to analyse the
therapeutic efficacy of HBOT and Normobaric
Hyperoxia (NBH). The experiment examined
cellular metabolism in the brain with the help of
the following parameters: mean brain tissue
P0O2; CBF; cerebral metabolic rate of oxygen
(CMRO2); microdialysate lactate; microdialysate
lactate/pyruvate (L/P) ratio; microdialysate
glicerol. Intracranial pressure (ICP) was
evaluated as oxygen toxicity was measured with
the use of the following markers: ventricular
colony stimulating factor (CSF) F2-isoprostane,
bronchial alveolar lavage interleukin - 6 (BAL IL-
6), BAL IL-8. In the first study, the evaluation
was concerned with patients with severe TBI in
an acute stadium 24 h from the incident. 69
patients with the mean value of GCS of 5.8 points
were randomly assigned to three groups.

The first group (n=26) was treated with
HBOT at 1.5 ATA for 60 min, once a day, for 3
days. The second group (n=21) was subjected to
NBH with the exposure to 1.0 ATA for 3 hours,
once a day, for 3 days. The third group, on the
other hand, received standard medical care. In
the course of the treatment the level of brain
tissue PO2 in the group with HBOT (mean *
SEM, 223 + 29 mm Hg) and the group with NBH
(86 = 12 mm Hg) was significantly elevated
(p<0.0001) as opposed to the control group.
Additionally, 6h from HBOT a significant
increase was observed in CBF and CMRO2 (ps<
0.01). After the treatment, the cerebrospinal
fluid reduced lactate concentration both in the
HBOT and NBH group (p<0.05). As a result of the
applied therapy there was a reduction in
microdialysis L/P ratio (p<0.05) in patients after
HBOT and NBH. ICP proved to be much lower
after HBOT and maintained its level until the
following session (0.001) as compared with the
control group.

The effect remained unchanged during
3 days of therapy. The parameters of the
ventricular CSF F2-isoprostane, BAL IL-6, BAL
IL-8, which were used to monitor toxicity
potential did not increase. [48] In the second
test, 42 patients with severe TBI were subjected

Journal of Polish Hyperbaric Medicine and Technology Society

18



Polish Hyperbaric Research

przez minimum 2,5h (p<0,0001).W okresie
leczenia i po interwencji, microdialysate L/P
ratios w grupie badawczej, w poréwnaniu
z grupa kontrolng istotnie spadt o 5%
(p=0,0078). Poziom microdialysate glicerol byty
istotnie nizsze w grupie badawczej niz w grupie
kontrolnej o 14 %, podczas leczenia oraz po 12
godz. od zakonczenia interwencji (p=0,0193).
Wartosci ICP w grupie HBOT/NBO byty znaczaco
nizsze niz w grupie kontrolnej (p<0,0003) oraz
utrzymywaty sie do nastepnej sesji leczniczej
(p<0,0006).

Pacjenci z wyzszym niz 15 mmHg ICP
przed leczeniem osiggali wiekszy spadek ICP
w grupie badawczej w poréwnaniu z grupa
kontrolng (p<0,0001). Poziomy CSF F2-
isoprostane, BAL IL-6, BAL IL-8 nie byty istotne
statystycznie. Nastgpita absolutna redukcja
$miertelnosci  (absolute risk reduction -
ARR=26%) w grupie badawczej w poréwnaniu
do grupy kontrolnej (p=0,048) [49].

to treatment within 24 h from the incident
(mean GCS score 5.7). In the researched group
(n=20) the HBOT/NBO combination was applied
with HBOT of 1.5 ATA for the period of 1 hour,
followed by NBO of 1.0 ATA for 3 hours, once
a day, for 3 days. The control group (n=22) was
subjected to standard treatment. In the
researched group, during the treatment, the
(p=0,0003) level of brain tissue P02 was
increased by 600% as compared with the
control group (p<0.0001). On average the initial
level of brain tissue POZ was similar in both
groups and amounted to 30 +/- 4 mmHg. During
HBOT/NBO intervention, the mean level of brain
tissue PO2 grew to 221 +/- 20 mmHg. In
comparison with the control group the level of
brain tissue P02 in HBOT/NBO after
intervention completion was higher even by
30% for a minimum of 2.5h (p<0.0001). In the
course of treatment, and after the intervention,
the microdialysate L/P ratios in the researched
group was significantly decreased by 5%
(p=0.0078) as compared with the control group.
The levels of microdialysate glicerol were
significantly lower in the researched group - by
14 % during the therapy (p=0.0003) and 12
hours from intervention completion (p=0.0193).
The values of ICP in the HBOT/NBO were
significantly lower than in the control group
(p<0.0003) and were maintained at a low level
until the next therapeutic session (p<0.0006).
Patients with ICP higher than 15 mmHg before
treatment experienced its greater decrease in
the researched group as compared with the
control group (p<0.0001). The levels of CSF F2-
isoprostane, BAL IL-6, BAL IL-8 were not
statistically significant. Also, there was an
absolute risk reduction (ARR=26%) in the
researched group as compared with the control
group (p=0.048) [49].
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Podsumowanie badan klinicznych wykorzystujacych HBOT po TBI.

Summarised results of clinical examinations with the use of HBOT after TBI.

Tab. 2.

Research Clinical research Disease classification Population Intervention Comparative End result measurement Results for HBOT
intervention
Walker Randomised, moderate TBI + post- n=21TG1 TG1: CG: Psychomotor Functions: No significant improvement
etal. (2013) concussion syndrome HBOT2.0 ATA 60 min. 1 per Air 1. Grooved Pegboard Test (GPT)
(pCS)/ n=18 TG2 day for 40 days; 2. Sensory Organization Test (SOT) Cognitive
3-36 months from the Functions (focus and executive functions):
incident n=21CG TG2: 1. D-KEFS LetterFluency
HBOT 1.5 ATA 60 min. 1 per 2. Trails B
day for 40 days 3. Stroop Color-Word
4. CPT-Il Detectability Index
5. PASAT 2.0 Cognitive
functions (Memorising and operational memory):
1. WAIS Ill Working Memory Index
2. CVLT Long-Delay Free Recall
3. CVLT Index
4. BVMT-R Delayed Recall
5. BVMT-R Discrimination Index
Boussi-Gross Randomised; moderate TBI + post- n=45TG1 TG1: CG1: 1. Mindstreams cognitive indices scores: memorising, N Memory (p<0.0005)
etal. (2013) prospective concussion syndrome HBOT 1.5 ATA 60 min. 1 per Standard executive functions, focus, information processing /M Executive functions (p<0.0005)
(pCS)/ n=24TG2 day for 40 days treatment; speed. 2.EQ-5D M Focus (p<0.01)
1-5 years from the TG2: CG2: questionnaire N Information processing speed
incident n=45 CG HBOT 1.5 ATA 60 min. 1 per no 3. EQ- VAS questionnaire (p<0.0001)
day for 40 days 4. SPECT N EQ-5D for HBOT (p<0.0001)
1 EQ-VAS for HBOT (p<0.0001)
Rockswold Randomised; Severe TBI/ 24 h from n=20TG TG: CG: 1. Scale (GOS) N GOS (p=0.024)  ICP (p<0.0001)
etal. (2013) prospective the incident combined HBOT/NBH 60 Standard 2. Intracranial pressure (ICP) { CSF F2-isoprostane
n=22CT min. HBOT 1.5 ATA followed treatment 3. CSF F2-isoprostane (p =0.0692)

by NBH for 3 h of 100% FiO2
1.0 ATA

4. Microdialysate L/P

{ Microdialysate L/P (p <0.0078)
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cont. Tab. 2.
Sahni Retrospective, severeTBI/ n=20TG TG: CG: 1. Disability Rating Scale (DRS) { DRS (23.3-17.25)
etal. (2012) 10% < 1 month HBOT 1.5 ATA 60 min. 1 per Standard 2. Glasgow Scale (GCS) /M RLAS (2.08 —4.00)
65% = 1-6 months n=20 CG day for 30 days treatment 3. Rancho Los Amigos Scale (RLAS)
25% < 6 months after
the incident
Wolf Randomised; Moderate TBI n=25TG TG: CG: 1. PosttraumaticStressDisorderChecklist - Military No significant improvement
etal. (2012) prospective HBOT 1.5 ATA 90 min. 1 per Air 1.3 ATA 90 Version (PCL-M) 2. Immediate
n=25CT day for 30 days min. per day for  Post-Concussion Assessment and Cognitive Test
30 days (ImPACT)
Rockswold Randomised; Severe TBI/ 24 - 48h n=26TG1 TG1: CG: 1. Cerebral blood flow (CBF) NCBF (p<0.01)
etal. (2010) prospective from the incident HBOT 1.5 ATA 60 min. 1 per Standard 2. Cerebral metabolism rate of oxygen (CMRO2) NCMRO2 (p<0.01)
n=21TG2 day for 3 days treatment 3. Intracranial pressure (ICP) JICP (p<0.001)
TG2: 4. CSF lactate J CSF lactate (p=0.045)
n=22CG NBH 1 ATA 3 h 100% Fi02 1 5. CSF F2-isoprostane etc. No significant improvement: F2-isoprostane
per day for levels,
3 days microdialy sate glycerol,
BAL inflammation markers
Lin Prospective; Severe TBI/ n=22TG TG: CG: 1. Glasgow Scale (GCS) N GCS (p<0.05)
etal. (2008) cohort 27.5 +/- 5.8 days prior HBOT 2.0 ATA 90 min. 1 per Standard 2. Glasgow Outcome Scale (GOS) 0.05)
inclusion n=22CG day for 20 days treatment
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DYSKUSJA

Badania przedkliniczne ukazaty
powtarzalny efekt terapeutyczny. W wielu
z nich, w doktadny sposéb analizowano

wyktadniki stanu zapalnego, ktére maja
priorytetowe znaczenie w p6Znych
nastepstwach  TBI.  Dzieki zastosowaniu
potaczeniu testow behawioralnych

z badaniami komputerowego neuroobrazo-
wania w badaniu Xiao-Er Wer, wykazano nie
tylko spadek obrzeku ale takze poprawe funkcji
lokomotorycznych i wzrost sity miesSniowej [39-
42]. Badania przedkliniczne moga miel
bezposredni wplyw na dynamike rozwoju badan
klinicznych a w nastepnych latach, na szersze
zastosowanie HBOT. Szczegélnie waznym
aspektem zastosowania HBOT w TBI jest
wypracowanie  protokotéw  postepowania
z uwzglednieniem dawki terapeutycznej, czasu
terapii i innych waznych elementéw z tym

zwigzanych.
Wyniki koncowe badan klinicznych
okazalty = sie  nieco  sprzeczne. Poglad

zastosowania HBOT jako metody wspomagajace;j
w leczeniu TBI, w Ssrodowisku medycznym jest
nadal kontrowersyjny. Dwa badania autorstwa
Rockswold et al. [48,49] przeprowadzone byty
na pacjentach po ciezkim TBI, po 24 - 48 h od
incydentu. W jednym badaniu zastosowano
samo HBOT, natomiast w drugim HBOT z NBH.
w obu przypadkach zaobserwowano
usprawnienie proceséw metabolicznych
w mozgu, obnizenie ci$nienia $rédczaszkowego
oraz brak wzrostu markeréw odpowiedzialnych
za pomiar toksycznosci tlenu. Pozostate badania
ocenialy skuteczno$¢ lecznicza HBOT wsrod
pacjentéw, bedacych w pdéZniejszym stadium
choroby.  Stosujagc  HBOT  jako  forme
rehabilitacyjna, usprawniajaca czynnoSci
funkcjonalne oraz poznawcze, Lin et al. [43]
w protokole HBOT zastosowal dawke 2.0 ATA
wsérdd pacjentow z ciezkim TBI, bedacych
$rednio 27,5 +/- 58 dni od zdarzenie. Autor
wywnioskowal, ze HBOT moze przynie$¢
korzys$ci w leczeniu TBI. Sahni et al. [44] rowniezZ
doszedt do podobnych wnioskéw, badajac
pacjentéw z ciezkim TBI, srednio 1-6 miesiecy
od urazu dawka HBOT 1.5 ATA
W badaniu Walker et al. [46], w ktéorym
wlaczono pacjentow po umiarkowanym TBI
z i/lub PCS utrzymujacym sie 3-36 miesiecy

DISCUSSION

Preclinical tests revealed a repeatable
therapeutic effect. In many of them the
exponents of an inflammatory state, which are of
crucial importance in late TBI outcomes, were
precisely analysed. Due to the applied
combination of behavioural tests and
computerised neuroimaging, the Xiao-Er Wer
test showed not only a decrease of an oedema
but also an improvement in locomotor functions
and a growth in the muscle strength [39-42].
Preclinical tests may have a direct impact on the
dynamics of development of clinical research,
and, in the years to come years, on a broader
application of HBOT. A particularly important
aspect of HBOT application in TBI consists in
working out procedure protocols with the
specification of therapeutic dosage, therapy time
and other related elements.

The end results of the clinical research
appeared to be somewhat contradictory. The
concept of HBOT implementation as
a supporting method in treating TBI still raises
certain controversies in medical environments.
Two studies by Rockswold et al. [48,49] were
carried out on patients after severe TBI after 24
- 48 h from the incident. One of them applied
only HBOT, whereas the other HBOT was
combined with NBH. In both cases there was
a visible facilitation of metabolic processes in
the brain, a reduction in intracranial pressure
and a lack of an increase in the markers related
to oxygen toxicity. The remaining tests evaluated
the therapeutic efficacy of HBOT among patients
in a later stadium. HBOT was provided as
a rehabilitative treatment, facilitating the
functional and cognitive activities. Lin et al. [43]
in HBOT protocol applied the dose of 2.0 ATA
among patients with severe TBI being on
average 27.5 +/- 5.8 days from the injury. The
author's conclusion was that HBOT could be
beneficial in treating TBI. Sahni et al. [44] also
made similar conclusions when treating patients
with severe TBI being on average 1-6 months
from the injury with HBOT of 1.5 ATA. In the
study conducted by Walker et al. [46], which
included patients after moderate and/or PCS
maintained for 3-36 months, an insufficient
significance level was observed. In consequence,
a thesis was written concerned with the
invalidity of using HBOT of 1.5 ATA and 2.0
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zaobserwowano niedostateczny poziom
istotno$ci. Wysunieto teze braku zasadno$ci
stosowania HBOT 1.5 ATA i 2.0 ATA
w leczeniu deficytow poznawczych,
psychomotorycznych powstalych w naste-
pstwie badanych choréb. Podobny rezultat
leczniczy HBOT 1.5 ATA uzyskat Wolf et al. [47].

Odmienne i wysoce statystycznie istotne
efekty konicowe otrzymat Boussi-Gross et al. [45]
prowadzac badania na osobach 1-5 lat po
umiarkowanym TBI oraz i/lub z PCS. Badanie
prospektywne, randomizowane oceniato
zaburzone funkcje poznawcze i QOL po
interwencji HBOT 1.5 ATA. Efrati et al. [50]
sugeruje, ze zastosowanie HBOT w ostrym
i wczesnym stadium po TBI jest niemozliwe do
oznaczenia i oceny  efektéw  terapii
hiperbarycznej, w poréwnaniu do skutkéw
spontanicznej regeneracji tkanek moézguy,
aktywnej w tej fazie. Dodatkowo podwyzZszenie
tlenu u niektérych oséb moze spowalniac
naturalng  regeneracje lub  spowodowacl
toksycznos$¢. Chory bedacy w przewlektym
stadium wykazuje za$ stabilno$¢ neurologiczng
z matym prawdopodobienstwem sponta-
nicznych zmian, niezwigzanych z leczeniem
HBOT. Zdaniem autora ta teoria moze wyjasnic¢
negatywne wyniki w badaniach wykorzystu-
jacych HBOT, we wczesnym etapie po udarze
[51,52,53,54,55]. Omawiane badania posiadaty
zrdéznicowany protokét  badan. Mozna
przypuszczac, ze czynniki takie jak: stadium TBI,
stopien nasilenia TBI, dawka HBOT, czas i liczba
sprezen moga wplyna¢ na wynik koncowy
badania. Dlatego w celu rozstrzygniecia sporu,
zalecane jest prowadzanie w dalszym ciggu
badan prospektywnych, randomizowanych,
wielo-o$rodkowych.

Nowe, wiarygodne doniesienia naukowe
wzbogacityby wiedze na ten temat oraz mogtyby
pomoéc w utworzeniu uniwersalnego protokotu
zastosowania HBOT dla TBI.

WNIOSKI

Badania przedkliniczne wykazaty
znaczny potencjat leczniczy HBOT. Analiza TBI
badan klinicznych natomiast ukazuje nie
jednoznaczne i nieco sprzeczne wyniki koficowe.
Niezbedne jest dalsze prowadzenie badan
prospektywnych, randomizowanych, ktére
pomogtyby oceni¢ realny efekt leczniczy HBOT
u pacjentéw po TBI.

ATA in treating cognitive and psychomotor
deficits resulting from the researched
conditions.

A similar therapeutic result of HBOT of 1.5 ATA
was obtained by Wolf et al. [47].

On the other hand, different and highly
statistically significant end results were
obtained by Boussi-Gross et al. [45] in a study on
patients 1-5 years from a moderate TBI as well
as and/or with PCS. A prospective randomised
study evaluated the disturbed cognitive
functions and QOL after an intervention with
HBOT of 1.5 ATA. Efrati et al. [50] suggested that
it was impossible to determine and evaluate the
effects of hyperbaric therapy when applying
HBOT in an acute and early stadium after TBI, as
at this stage spontaneous brain tissue
regeneration is also active. Moreover, an
increased level of oxygen may decelerate natural
regeneration processes in certain people or
induce toxicity. On the other hand, a patient in
a chronic stadium shows neurological stability
with little probability of an occurrence of
spontaneous changes that are not related to
HBOT.

According to the author, this theory
could explain the negative results obtained in
the studies using HBOT in an early phase after a
stroke [51,52,53,54,55]. The discussed studies
were characterised by diversified working
protocols. We may presume that factors such as:
the stadium of TBI, level of intensification of TBI,
HBOT dose, time and number of compressions
could affect the outcome of the research.
Therefore, in order to resolve the above dispute
it is recommended to conduct further
prospective, randomised and multi-center
research. New reliable scientific reports would
enrich our knowledge on this subject and could
help in drafting a universal working protocol
regarding HBOT application for TBI.

CONCLUSIONS

Preclinical studies indicated
a considerable medical potential of HBOT. An
analysis of clinical studies, on the other hand,
revealed equivocal and somewhat contradictory
final results. It is necessary to conduct further
prospective randomised research that could
help to evaluate the real therapeutic effect of
HBOT in patients after TBI.
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Wstep. Urazowe uszkodzenie mézgu (Traumatic brain injury - TBI), mogace prowadzi¢ do statego lub czasowego uposledzenia
funkcji poznawczych, sensomotorycznych i psychospotecznych z towarzyszacymi zaburzeniami $wiadomosci. Rozproszone
niszczenie drog aksonalnych i matych naczyn krwionosnych to najczestsza pierwotna patologia. Podczas wczesnej fazy
uszkodzenia pomimo zwiekszonych potrzeb energetycznych tkanki moézgowej, podaz tlenu oraz jego dyfuzja do tkanek
zmniejszajg sie. Hiperbaryczna terapia tlenowa (Hyperbaric oxygen therapy - HBOT) natomiast jest wspomagajaca metoda
leczniczg polegajaca na inhalacji 100% tlenem o podwyzszonym cisnieniu. HBOT przyczynia sie do znacznego wzrostu
preznosci tlenu we krwi. Proces ten moze znacznie zwigkszy¢ zasieg dyfuzji tlenu z naczyn wilosowatych do otaczajacych
niedotlenionych komorek, usprawniajgc ich metabolizm.

Cel. Przeglad literatury w poszukiwaniu badan przedklinicznych oraz klinicznych oceniajgcych skuteczno$¢ metody HBOT w
procesie leczniczym TBI.

Materiat i metody. Postugujac sie stowami kluczami hiperbaryczna terapia tlenowa (hyperbaric oxygen therapy), urazowe
uszkodzenie mézgu (traumatic brain injury) przeszukano elektroniczne petnotekstowe bazy bibliograficzne: EBSCO host Web,
Wiley Online Library, Springer Link, Science Direct oraz Medline. Za kryteria wigczenia uwzgledniono badania przedkliniczne,
badania kliniczne weryfikujgce efektywnos$¢ leczniczg HBOT w réznych stadiach i stopniach nasilenia TBI u dorostych. Ocenie
poddano jedynie artykuty opublikowane w jezyku polskim i angielskim. Za kryteria wylaczenia uznano badania w formie studium
przypadkéw i raportéw.

Wyniki. Ostatecznie do analizy zakwalifikowano dziewie¢ badan przedklinicznych opublikowanych w latach 2006-2014 oraz
siedem klinicznych w latach 2008-2013.

Whioski. Badania przedkliniczne wykazaly znaczny potencjat leczniczy HBOT. Analiza badan klinicznych natomiast ukazata nie
jednoznaczne i nieco sprzeczne wyniki koncowe. Niezbedne jest dalsze prowadzenie badan prospektywnych,
randomizowanych, ktére pomogtyby oceni¢ realny efekt leczniczy HBOT u pacjentéw po TBI.

Stowa kluczowe: urazowe uszkodzenie mézgu, hiperbaryczna terapia tlenowa, przeglad badan.
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BBegeHue. TpaBmatuyeckoe MoBpexgeHWe Mosra (4epenHo-mosroBass TpaBma - YMT), koTopoe MOXET nNpuBECTU
K MOCTOSHHOMY WNW  BpeMEHHOMY OOeCLEeHEeHMI0  (PyHKUWUM  KOTHUTUBHBIX, CEHCOMOTOPHBbIX U MCUXOCOUMAnbHBbIX,
COMPOBOXAAEMbIX HapyLleHueM Co3HaHus. [uddysHoe akcoHanbHOe MOBPEeXAEHNe U MOBpPeXAeHNe MEMKMX KPOBEHOCHbIX
cocynoB sIBMSieTCA Hanbornee pacnpoCTpPaHEeHHOW MepBMYHOM natonorvend. Ha paHHeM 9Tane TpaBMbl, HECMOTpPS Ha
YBENMYEHNe Crpoca Ha 3JHEpruil MO3rOBOW TKaHW, [AOCTaBKa KMCIOpoAa, a Takke ero Anddysns B TKaHAX CHUXaeTcs.
'vnepbapuyeckas okcureHotepanusa (Hyperbaric oxygen therapy - HBOT), Tem He MeHee SBMsieTCA MNOOAEPXMUBaOLLUM
METOAOM feYeHusl, CBsi3aHHbIM C BApbixaHvem 100% kucropoga noA MoBbiweHHbIM  AaBneHnem. HBOT cnocobetByeT
3HAYUTENbHOMY YBENIMYEHMIO HAMpPSHKEHUS KWACNOpOAa B KPOBW. OTOT MPOLECC MOXET 3HAYUTENIbHO YBEMWYMTL  CMEKTp
andbcby3nm KMcnopoaa u3 KanunnspoB B OKPYXaloLLME MMMOKCUYECKME KNETKU, Moanduumpys nx Metabonmam.

Llenb. O630p nuTepaTtypbl B MOUCKaxX AOKIMMHUYECKUX U KIMMHUYECKUX WCCMEAOBaHWN, OLEeHMBaoLWMX 3¢pdeKTMBHOCTb MEeToab
HBOT B npouecce nedeHust UMT.

Martepuanbl u meToabl. Vicnonb3ysa kntoueBble cnoBa aunepbapudeckasi okcuzeHayusi (hyperbaric oxygen therapy), yepenHo-
mo3z208as8 mpaema (traumatic brain injury) mpocMOTpeHbl MOMHOTEKCTOBbIE 3MEKTPOHHbIE Bubnuorpacdumyeckne 6asbl OaHHbIX:
EBSCO host Web, Wiley Online Library, Springer Link, Science Direct u Medline. 3a kpuTepusi BKIHOYEHWUS YYUTbIBaANUCh
OOKIIMHNYECKME W KIIMHWYECKME MCCReaoBaHusi, oOueHuBaolme 3dhdekTMBHOCTL TepanesTudeckoro HBOT B pas3nuyHbIX
ctagusix UMT y B3pocnbix. Bbinu oueHeHbl TOMbKO CTaTbu, OMYGMKOBaHHbIE B MOMbLCKOM W aHIMMINCKOM fA3blkax. Kputepmsmu
UCKITIOYEHNS CUMTANMUCH NCCMNEA0BAHNS B BUAE KOHKPETHBIX MPUMEPOB MO AAaHHOW TEMaTUKe 1 OTYETOB.

PesynbTtatbl. B 3akmioveHune, K aHanu3e 3a4ncrieHbl AeBATb AOKIMHWUYECKUX MCCReaoBaHuid, onybrnmkoBaHHbIX Mexay 2006-
2014 rr 1 cemb uccrnenosaHuin 2008-2013 rr.

3akntoyeHune. [JOKNMHMYECKUE UCCMEOOBaHUS MoKasanu 3HayvTenbHbld  TepaneBTMdeckui noteHumvan HBOT. Ananus
KIMMHNYECKNX WCCMEAOBaHWM MoKasan He OAHO3HaYHble W, HECKONbKO, MPOTMBOPEYMBLIE OKOHYaTeNbHble pesynbTarhbl.
Heobxogumo panbHenlwee MPOCNEKTUBHLIX M PaHOOMM3VMPOBAHHbLIX WCCNEedoBaHWN, KOTOpble MOMOrYT OLEHWUTb pearnbHbI
TepaneBTuyeckuin adpdekt HBOT y 6onbHbix ¢ YMT.

KniouyeBble cnoBa: 4YepenHo-Mo3roBas TpaBma, runepbapuyeckasi okcureHaums, 063op UCCrneaoBaHuin.
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A LINE OF SUBMARIMEN anp FERULASHI DERMACOSMETICS - AN EFFECTIVE RESPONSE
TO DERMATOLOGICAL CONDITIONS IN PEOPLE WHO ARE EXTENSIVELY EXPOSED TO WATER,
PARTICULARLY INTENDED FOR DIVERS AND SURFERS

SERIA DERMATOKOSMETYCZNA SUBMARIMEN 1 FERULASHI - SKUTECZNA ODPOWIEDZ NA
PROBLEMY DERMATOLOGICZNE OSOB MA)JACYCH DEUGOTRWALY KONTAKT Z WOD4,
A SZCZEGOLNIE Z PRZEZNACZENIEM DLA PLETWONURKOW | SURFEROW

CEPNAl AEPMATONAOrM4HbIX KOCMETMKOB SUBMARIMEN n FERULASHI-
P PEKTHBHAA BOPbEA C AEPMATO/AOIMYECKMMH NPOBAEMAMN /10 AEN,KOTOPDIE
MMEIOT AANTEAbHbDIA KOHTAKT ¢ BOAOH, OCOGEHHO NPEAHA3IHAYEHHbIA A4AA
AKBAAAHINCTOB N CEPPHHINCTOB

Romuald Olszanski , Matgorzata Dabrowiecka *, Agnieszka Kowalska ?, tukasz Piwowarski 2,
Zbigniew Dabrowiecki ¥, Piotr Siermontowski

b W ojskowy Instytut Medyczny, Pion Nauki, Zaktad Medycyny Morskiej i Hiperbarycznej w Gdyni
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% PROF.COSMETICA Sp. z 0.0., Lomianki near Warsaw, Poland
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STRESZCZENIA / ABSTRACTS

People who come into frequent and prolonged contact with water, divers and surfers in particular, are prone to dermatological conditions
resulting from a discontinuation of the skin barrier, or a disorder of its continuity. The paper presents those disease entities which occur
most frequently in people who are extensively exposed to water. It also describes the main ingredients of the dermatological products
tested, and demonstrates a case study. The study has undertaken to determine whether the line of SUBMARMEN cosmetics possess
properties that inhibit the growth of microbes. To this end, scientists have used a method of surface culture on an agar medium which
was enriched by a cream sample representative of the line of cosmetics under scrutiny. The results yielded allow to accurately
determine  what optimum concentration ensures properties that inhibit growth of the microbes, while setting
a direction for future research over the SUBMARIMEN line to analyse moisture, lubrication, elasticity and the pH of the skin.

Key words: dermatoses in divers, diving, surfing, cosmetics for divers, prophylaxis of aquatic dermatoses.

Osoby majgce dtugotrwaly i czesty kontakt z woda, w szczegdlnosci ptetwonurkowie i surferowie sa narazeni na  problemy
dermatologiczne, wynikajace z przerwania badz zaburzenia ciggtosci bariery skérnej. W pracy przedstawiono najczestsze jednostki
chorobowe wystepujace u o0s6b majacych dlugotrwaly kontakt z wodg, opisano gtéwne skiadniki badanych produktow
dermatokosmetycznych oraz przedstawiono cze$¢ badawcza. W badaniu podjeto probe okreslenia czy produkty kosmetyczne serii
SUBMARIMEN posiadajg whasciwosci inhibujace wzrost drobnoustrojow. W tym celu wykorzystano metode posiewu powierzchniowego
na podiozu agarowym wzbogaconym prébkg kremu bedacego substancjg reprezentatywna badanej serii. Aktualny wynik pozwala
okresli¢ optymalne stezenie, zapewniajace wiasciwosci inhibujgce wzrost drobnoustrojéw, jednoczesnie ukierunkowuje do
przeprowadzenia kolejnych badan z wykorzystaniem serii SUBMARIMEN analizujgcych nawilzenie, nattuszczenie, elastycznos¢ oraz
pH skory.

Stowa kluczowe : dermatozy nurkéw, nurkowanie, surfing, kosmetyki dla nurkéw, profilaktyka dermatoz wodnych.

The summary in Russian on end of the publication.
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WSTEP

Prezentowana seria dermatokosme-
tykéw zostala opracowana dla os6b majacych
dtugotrwaly i czesty kontakt z woda np. nurkéw
czy surferéw, jako profilaktyka przed
wystapieniem probleméw dermatologicznych.

Warstwe  rogowa  skéry  tworza
keratynocyty, ktore sa zespolone przez lipidy
(ceramidy, cholesterol i kwasy ttuszczowe).
Lipidy stanowia element bariery naskoérkowe;j
m.in. zapobiegajacy nadmiernej utracie wody,
ktorej utrata prowadzi do powstawania suchos$ci
skory.

ZALOZENIA DO PROJEKTU

w normalnych warunkach na
ustabilizowang, zré6wnowazong bariere skoérng
cztowieka, sktadaja sie: bariera
mikrobiologiczna oraz warstwa rogowa.

Naturalna saprofityczna flora bakteryjna
chroni skoére przed patogennymi
drobnoustrojami. Mikroflora bakteryjna
przyczynia sie wiec do nadzorowania sprawnego
przebiegu wielu podstawowych przemian takich
jak ochrona skéry przed infekcjami, a takze
nadzér  procesbw  enzymatycznych  czy
stymulowanie reakcji odpornosciowe;j.
Saprofityczng flore bakteryjnga u dorostego

cztowieka stanowiag bakterie z rodzaju
Staphylococcus, Corynebacterium oraz
Propionibacterium.

Przyczyna naruszenia ciggtosci bariery
skérnej sa najczeSciej wystepujace urazy
mechaniczne, a takze czynniki wewnetrzne
(choroba), lub zewnetrzne np. dtugotrwate
i czeste przebywanie w wodzie.

Przy okre$leniu cech jakie powinny
spelnia¢ dermatokosmetyki serii SUBMARIMEN,
wytypowano jako najwa-zZniejsze dwie, ktére
uznano jako bezwzgledne do spetienia:

-zdolnos¢ natychmiastowego uzupet-
nienia sktadnikéw warstwy rogowej oraz jej
regeneracja,

-zdolnos¢ do przywrécenia réwno-wagi
w barierze mikrobiologicznej i prewencyjna
ochrona antybakteryjna.

NAJCZESCIE] WYSTEPUJACE PROBLEMY
DERMATOLOGICZNE U 0SOB MAJACYCH DLUGO-
TRWALY KONTAKT Z WODA

Do najczeSciej wystepujacych

INTRODUCTION

The line of dermacosmetics
demonstrated in the present study has been
developed for people frequently or extensively
exposed to water, such as divers or surfers, as a
prophylaxis against the occurrence of
dermatological conditions. The cornified layer of
skin is composed of keratinocytes, which are
integrated by lipids (ceramides, cholesterol and
fatty acids). Lipids are the building blocks of the
epidermal barrier, which, among many things,
prevents extensive water loss, which in turn
leads to the condition of dry skin.

GENERAL GUIDELINES FOR THE PROJECT

Under normal conditions, a stabilized
and balanced human skin barrier is composed of
the microbiological barrier and the cornified
layer.

Natural saprophytic bacterial flora
protects skin against pathogenic microbes.
Bacterial microflora thus contributes to an
efficient maintenance of many basic changes
such as protection of the skin against infections,
as well as the maintenance of enzymatic
processes, or the stimulation of resistance
reactions. Saprophytic bacterial flora in an adult
is comprised of the  Staphylococcus,
Cornyebacterium and Propionibacrium kinds of
bacteria.

Skin barrier continuity disorders are the
result of frequently occurring injuries and
traumas, as well as internal (disease) and
external factors, e.g. prolonged or frequent
exposure to water.

In order to determine what should
characterise the line of SUBMARIMEN cosmetics,
two properties that are deemed to be absolutely
essential have been singled out:

- the ability to instantly replenish lost
components in the cornified layer and its
regeneration,

- the ability to retrieve balance in the
microbiological barrier, as well as preventive
antibacterial protection.

MOST COMMON DERMATOLOGICAL CONDI-
TIONS IN PEOPLE EXTENSIVELY EXPOSED TO
WATER

The most common dermatological
conditions in people who are extensively
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probleméw zdrowotnych u o0s6b majacych
dtugotrwaly kontakt z wodga zaliczamy [1,2,3]:

Przewlekle zapalenie  mieszkow
wlosowych, ktére najczesciej s3 umiejscowione
w okolicy karku, posladkéw, owtlosionej skory
gtowy czy konczyn (Rys. 1). Przyczyna zapalenia
mieszkow wlosowych s3 bakterie Gram-
dodatnie: gronkowce (Staphylococcus aureus),
paciorkowce (Streptococcus pyogenes), bakterie
Gram-ujemne: Pseudomonas aeruginosa,
Escherichia coli.

Grzybice skory - najczesciej wystepuje
grzybica miedzypalcowa stép (Rys. 2, 3)
wywotana  przez:  Trichophyton  rubrum
i mentagrophytes, a takze Candida albicans. Moze
wystapi¢ takze grzybica pachwin (Rys. 4)
wywotana najczeSciej przez Epidermophyton
floccosum oraz grzybicze zapalenie ucha
zewnetrznego (Rys. 5) wywotane m.in.
zaleganiem wody w przewodzie stuchowym
zewnetrznym. Przyczyna moga by¢ grzyby

plesniowe lub  drozdZopodobne. CzeSciej
u nurkéw wystepuje takze tupiez pstry
wywotany przez Malassezia furfur.

Kontaktowe zapalenie skory

z podraznienia wywotane przez produkty,
z jakich wykonany jest ubiér nurka. Objawami
kontaktowego zapalenia skoéry z podraznienia to
lichenizacja, zlewne ogniska nadmiernego
rogowacenia naskorka, linijne pekniecia,
rozpadliny. Okresowo pojawiaja sie objawy
o charakterze ostrym: rumien, obrzek, grudki
wysiekowe, pecherzyki z towarzyszacym
Swigdem (Rys. 6, 7). PowyZsze zmiany
wystepuja gléwnie na konczynach i twarzy.
Charakterystyczny jest tzw. ,syndrom reki
nurka” (Rys. 8). [4]

Suchos$¢ skoéry - przyczyng jest stata
ekspozycja na wode. Powtarzajacy sie kontakt
z woda, powoduje przelamanie bariery
ochronnej skoéry, ktéra stanowi warstwa
rogowa. Wywotuje to przewlekly stan zapalny
skéry, objawiajacy sie zaczerwienieniem,
a nastepnie ztuszczaniem i suchoscig skory.

exposed to water are [1,2,3]:

Chronic folliculitis, occurring most
frequently in the area of the neck, buttocks, scalp
or limbs (Fig. 1). Responsible for folliculitis are

Gram-positive bacteria: staphylococci
(Staphylococcus aureus), streptococci
(Streptococcus pyogenes), Gram-negative

bacteria: Pseudomonas aeruginosa, Escherichia
coli.

Tinea pedis (Athlete's foot) - the most
common manifestation is the interdigital
athlete's foot (Fig. 2, 3) caused by: Trichophyton
rubrum and mentagrophytes, as well as Candida
albicans. There is also a possibility of the Tinea
inguinalis (ringworm of the groin) (Fig. 4)
mainly caused by Epidermophyton floccosum, as
well as the otitis externa (Fig. 5) caused by the
retention of water in the external auditory canal.
These may be caused by mould or yeast-like
fungi. Divers are more at risk to suffer from tinea
versicolor caused by Malessezia furfur.

Irritant contact dermatitis caused by
component products of a diver's clothing. The
symptoms of irritant contact dermatitis are
lichenification, blended foci of extensive
cornification, linear fissures or ragads.
Periodically acute symptoms appear: erythema,
swelling, exudative papule, pruritic blisters (Fig.
6, 7). The abovementioned lesions appear
chiefly on the face and limbs. Typically occurring
is the so-called "diver's hand syndrome" (Fig. 8)
[4].

Dryness of skin - caused by permanent
exposition to water. Repeated contact with
water causes the protective barrier of the skin,
the cornified layer, to break. This in turn causes
a chronic inflammation of the skin which
manifests itself first as redness and later as
flaking and dryness of the skin.

PolHypRes magazine index-related in bases:
BazTech, Index Copernicus, ARIANA, GBL

29



2014 Vol. 46 Issue 1

wiosowych.

Fig. 2. Interdigital athlete's foot.

Fig. 1. Chronic folliculitis.

Rys. 4. Grzybica pachwin. ‘

Rys. 5.
zewnnetrznego.

Fig. 4. Tinea inguinalis.

Fig. 5. Otitis externa.

Rys. 7. Kontaktowe zapalenie skory

Fig. 7. Irritant contact dermatitis.

Pielegnacja skéry z tego typu
zaburzeniami polega na wilasciwym nawilzeniu
naskorka, ktére przywraca prawidtowa
fizjologie 1 elastyczno$¢ skéry oraz na
uzupelnieniu bariery skdérnej w czynniki
ceramido-lipidotworcze. Niezwykle wazna cecha
takiej pielegnacji jest takze odtworzenie
i utrzymanie zrOwnowazone;j bariery
mikrobiologicznej  skéry, = natychmiastowe
dzialanie = obnizajgce  widoczno$¢  zmian
zapalnych na skoérze i przeciwdziatajace
Swigdowi, w czym podstawowgq role odgrywaja
odpowiednio dobrane sktadniki aktywne
dermokosmetykéw.

Umiejscowienie objawéw najczesciej
wystepujacych dermatoz na ciele,
w polaczeniu ze znajomo$cia warunkow
srodowiskowych charakterystycznych dla prac
podwodnych i hobby nurkowego/surferéw

Rys. 1. Przewlekle zapalenie mieszkéw Rys. 2. Grzybica miedzypalcowastép.

Grzybicze zapalenie ucha Rys. 6. Kontaktowe zapalenie skory.

Rys. 8. ,Syndrom reki nurka”.

Rys. 3. Grzybica migedzypalcowa stép.

Fig. 3. Interdigital athlete's foot.

Fig.6. Irritant contact dermatitis.

Fig. 8."Diver's hand syndrome".

When faced with such disorders, proper
skincare maintenance should consist in
moisturising of the epidermis, which restores
physiology and elasticity to the skin, as well as
replenishing ceramide and lipid-forming factors
in the skin barrier. It is also essential for such
skincare to restore and maintain a balanced
microbiological barrier of the skin, act promptly
with a view to reducing the visible traces of
inflammation on the skin, as well as to
counteract pruritus. Basically, this may be
facilitated by well-selected active ingredients of
dermacosmetics. Accurate localisation of the
most frequently occurring dermatoses on the
body, in sync with the knowledge of
environmental conditions that are typical for
underwater works or divers'/surfers' hobbies,
have helped to match correctly the
SUBMARIMEN products, which ensure
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pozwolito na wilasciwy dobér rodzaju
produktéw w serii SUBMARIMEN,
zapewniajacych kompleksowa aktywna

pielegnacje skory z zaburzona ciaggtoscia bariery
skérnej oséb z problemami dermatologicznymi.

SERIA DERMATOKOSMETYKOW SUBMARIMEN

Na  potrzeby realizacji  projektu
opracowano zoptymalizowany pod wzgledem
skutecznoSci dziatania regenerujacego,
restrukturyzujacego, prebiotycznego i anty-
bakteryjnego, autorski kompleks sktadnikéw
aktywnych pochodzenia naturalnego:

Ekstrakt z liSci drzewa herbacianego Tea
Tree. Wysoka skuteczno$¢ przeciwbakteryjna,
przeciwgrzybiczna i aktywno$¢ regeneracyjna
dla  bariery  strukturalnej skéry  przy
jednoczes$nie znaczaco obnizonej tendencji do
dziatania draznigcego wskazata jednoznacznie
na wybér ekstraktu w stosunku do olejku Tea
Tree Oil jako wlasciwszy (dziatanie przeciw
patogenom, nadzdér nad wtasciwa regeneracja
uszkodzen mechanicznych skoéry) [5,6,7].

Frakcja terpinen-4-olu, wyizolowana
droga specjalnej destylacji frakcyjnej z olejku
z drzewa herbacianego. Frakcja ta wykazuje
zdecydowanie  najwyzsza aktywno$¢ we
wszystkich testach przeciwbakteryjnych
i przeciwgrzybicznych na najczesciej
wystepujace na skérze patogeny,
a dodatkowo dziata przeciwzapalnie (dziatanie
przeciw patogenom, dziatanie przeciwzapalne)
[8,9].

Synergiczny kompleks dwoéch skiadni-
kéw _ botanicznych: koncentratu  manuka
i ekstraktu z kory wierzby biatej. Jest to roslinna
substancja aktywna 0 wtasciwosciach
prebiotycznych, o potwierdzonej skuteczno$ci
i zdolno$ci do zagwarantowania utrzymania
réwnowagi mikroflory skéry, charakterystycznej
dla skoéry zdrowej (prebiotyk kosmetyczny,
regeneracja) [10,11].

Skoncentrowany ekstrakt z roSliny
himalajskiej  Curculigo o  potwierdzonej
badaniami skutecznosci regeneracji bariery
skérnej, szczegblnie po kontakcie
z agresywnymi czynnikami zewnetrznymi,

zaburzajgcymi homeostaze skéry. Umozliwia
szybsza odbudowe wtasciwego pH, bariery oraz
kohezji/integralno$ci warstwy rogowe;j
(,szczelnosci”) (regeneracja, restrukturyzacja)
[12].

complex and active care in people with
dermatological skin conditions resulting from
flawed continuity of the skin barrier.

LINE OF SUBMARIMEN DERMACOSMETICS

For the sake of the project, an original
composition of natural ingredients has been
developed, which has been optimised in terms of
regenerating, restructuring, and prebiotic as
well as antibacterial qualities:

Extract from tea tree leaves. High
antibacterial and antifungal effectiveness, as
well as regenerative activeness for the structural
barrier of the skin, with minimal tendency to
irritate skin, have unambiguously facilitated the
choice in favour of the extract over tea tree oil
(anti-pathogen effect, responsible for the correct
regeneration of physical damage to the skin)
[5,6,7].

Fraction of terpinen-4-ol, isolated by
means of special rectification from tea tree oil
This fraction has been by far the most active in
all antibacterial and antifungal tests against
pathogens most frequently occurring in the skin.
In addition, it has anti-inflammatory properties
(anti-pathogen and anti-inflammatory effect)
[8,9].

Synergic composition of two botanical
components: manuka concentrate and white
willow bark extract. Active plant substance with
prebiotic properties, confirmed efficacy and
ability to guarantee balance of skin's microflora,
typical in healthy skin (cosmetic prebiotic,
regeneration) [10,11].

Concentrated extract from
a_Himalayan plant called Curculigo, whose
efficacy at regenerating the skin barrier has
been confirmed, especially on contact with
aggressive external factors which upset
homeostasis of the skin. It enables a much
quicker restoration of the proper pH, the barrier,
and the cohesion/integrity of the cornified layer
("tightness") (regeneration, restructuring) [12].
immediately and directly moisturizes skin.

Oil fraction obtained from a coastal
halophyte plant Salicornia herbacea which
(research showed growth of +6,000%!),
increases the production of lipids in the
epidermis, enhances cellular cohesion through
vascularization of the aquaporin channels and
the reduction of TEWL and TEUL (regeneration,
restructuring) [9].
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Frakcja olejowa pozyskiwana
z _nadbrzeznej morskiej ro$liny Salicornia
herbacea, wpltywajaca na natychmiastowe
i bezposrednie nawilZenie skory
(w badaniach uzyskano wzrost na poziomie
+6.000%!), zwiekszajaca produkcje lipidow
w epidermie, poprawiajaca kohezje komoérkowa
poprzez uczynnienie kanaléw aquaporynowych
i ograniczenie TEWL i TEUL (regeneracja,
restrukturyzacja) [9].

Aktywny kompleks 5 skitadnikéw
zostosowano w kazdym z dermatokosmetykow
serii SUBMARIMEN.

w sktad bazowej serii
dermatokosmetykéw SUBMARIMEN wchodza:

Special Hair&Body Shower Gel 3inl -
Specjalistyczny zZel-szampon pod prysznic, do
ciala i wtoséw; oparty catkowicie o sktadniki
naturalne, w tym takze naturalne S$rodki
powierzchniowo-czynne.

Prebiotic Hair Growth Stimulator -
Odzywka do skéry glowy o dziataniu
antybakteryjnym, przeciw wypadaniu wlosow.

Special SenseFeeling Body MEN Balm
with UVA/UVB Filter - Nawilzajgco-regenerujacy
balsam do ciata, z naturalnym aktywatorem
syntezy  feromonu, odpowiedzialnego za
atrakcyjno$¢ seksualng mezczyzn. Zawiera
sktadnik modelujacy sylwetke oraz filtr
UVA/UVB.

Special Prebiotic Body Balm Muscle
Enhancer with the Odor Filter - Nawilzajaco-
regenerujacy, tagodzacy balsam do ciatla,
wzmacniajacy mie$nie, z neutralizatorem
nieprzyjemnego zapachu.

Anti-inflammatory Face& Topical Body
DAY Cream SPF25 UVA/UVB - Regenerujaco-
restrukturyzujacy i przeciw zaczerwienieniom
krem do twarzy i lokalnie ciata, z filtrem SPF25
0 wysokim stopniu ochrony.

Antibacterial Hand&Foot  Prebiotic
Special Cream - Antybakteryjny, restruktu-
ryzujacy krem do rak i stop
0 natychmiastowym dzialaniu zmiekczajacym
i obniZzajagcym odczucia pozapalne.

Dermatokosmetyki serii SUBMARIMEN
(Rys. 9)- =ze wzgledu na zdominowanie
zawodu/hobby grup przeznaczenia -
opracowane zostaty dla dorostych meZczyzn
z uwzglednieniem odmiennej specyfiki skéry
meskiej, w poréwnaniu do skoéry kobiet.
Natomiast dla skéry kobiet- bardzo suchej,
wrazliwej, z objawami atopowego zapalenia
skéry, sktonnej do alergii - polecamy
zastosowanie wybranych kosmetykow

Each dermacosmetic of the SUBARIMEN line
features an active complex of 5 ingredients.

Basic line of SUBMARIMEN
dermacosmetics includes:

Special Hair&Body Shower Gel 3inl -
entirely based on natural ingredients, which also
include natural surfactants/

Prebiotic Hair Growth Stimulator -
a scalp conditioner which shows an antibacterial
effect and prevents hair loss.

Special Sense Feeling Body MEN Balm
with UVA/UVB Filter- moisturising and
regenerating body balm with a natural activator
of male pheromone production responsible for
male sexual attractiveness. It contains a body-
modelling ingredient and the UVA/UVB filter.

Special Prebiotic Body Balm Muscle
Enhancer with Odour filter - moisturising,
regenerating and soothing body balm with
muscle-enhancing and  odour-neutralizing
properties.

Anti-inflammatory Face&Topical Body
DAY Cream SPF25 UVA/UVB - regenerating and
restructuring face and topical body cream with
the SPF25 high-protection filter, helps to control
redness.

Antibacterial Hand&Foot  Prebiotic
Special Cream - antibacterial and restructuring
hand and foot cream has an instantaneous
softening  effect and  alleviates  post-
inflammatory sensations.

Dermacosmetics of the SUBMARIMEN
line (Fig. 9) - on account of a male-dominated
profession/hobby target group - have been
developed for adult males with consideration of
a different nature of male skin as compared with
female skin.

However, for female skin - very dry,
sensitive, with symptoms of atopic dermatitis,
prone to allergies - we recommend a selection of
FERULASHI (Fig. 10) cosmetics - a line specially
developed for beauty parlours. Some of its
products might become useful in addressing skin
conditions developed after prolonged exposure
to water while surfing or diving.
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z opracowanej serii gabinetowej FERULASHI
(Rys. 10), ktoérej niektore produkty moga byé
pomocne w rozwigzaniu probleméw skéry po
nurkowaniu/surfingu i dtugotrwalym kontakcie
z woda.

Fig.9. Seria SUBMARIMEN.

Rys. 9. SUBMARIMEN line.

Podsumowujac: poniewaz za wszystkie
problemy dermatologiczno-estetyczne skory
0s6b uprawiajacych nurkowanie czy surfing
odpowiada uszkodzenie bariery naskoérkowej,
j€j regeneracja oraz cata procedura
postepowania naprawczego wraz ze skladami
dermatokosmetykéw SUBMARIMEN ukierun-
kowana zostata na przywrécenie homeostazy
mikrobiologicznej oraz zrdwnowazenie
mechanizméw metabolicznych zachodzacych
w skorze.

Nowoscig jest jednoczesne zastosowanie
sktadnikéw aktywnych o wlasciwosciach
antybakteryjnych, prebiotycznych i regene-
rujaco-restrukturyzujacych, o potwierdzone;j
badaniami skutecznosci dziatania na patogeny,
ktéore  powoduja najczeSciej wystepujace
dermatozy skéry u nurkéw/surferéw i osoéb
majacych dtugotrwaty kontakt z woda.

BADANIA IN VITRO SKUTECZNOSCI
ANTYBAKTERYJNE] DERMATOKOSMETYKOW
SUBMARIMEN

Jak wspomniano powyzej - przy
okresSleniu cech jakie powinny spetniac
dermatokosmetyki serii SUBMARIMEN,
wytypowano jako najwazniejsze dwie, ktére
uznano jako bezwzgledne i podstawowe do
spelnienia:

-zdolno$¢  natychmiastowego  uzupeinienia
i ,uszczelnienia” sktadnikéw warstwy rogowe;j
oraz jej regeneracja,

-zdolnos¢ do  przywrécenia  roéwnowagi
w barierze mikrobiologicznej i prewencyjna

Fig. 10. Seria FERULASHI.

Rys. 10. FERULASHI line.

Conclusion: since the responsibility for
all dermatological and aesthetic problems of the
skin in surfers or divers lies with the damage of
the epidermal barrier, its regeneration and the
entire repair procedure, which involves the
SUBMARIMEN dermacosmetics ingredients,
have been guided on the recovery of
microbiological homeostasis and the balancing
the metabolic mechanisms occurring in the skin.

A new element, however, is
a simultaneous application of active ingredients
with antibacterial, prebiotic, regenerating and
restructuring properties with a proven effect on
pathogens that are most frequently responsible
for the occurrence of dermatosis in
divers/surfers and people exposed to
a prolonged contact with water.

IN VITRO RESEARCH ON ANTIBACTERIAL
PERFORMANCE OF SUBMARIMEN
DERMACOSMETICS

As mentioned earlier, in order to
determine what should characterize the line of
SUBMARIMEN cosmetics, two properties that
are deemed to be absolutely essential have been
singled out:

- the ability to instantly replenish and
"tighten" the lost components in the cornified
layer and its regeneration,

- the ability to retrieve balance in the
microbiological barrier, as well as preventive
antibacterial protection.

Work that has been undertaken over
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ochrona antybakteryjna.
W ramach dotychczasowych prac nad
dermatokosmetykami SUBMARIMEN przepro-

wadzono badania in vitro w kierunku
potwierdzenia skuteczno$ci antybakteryjne;j
preparatéw zawierajacych kompleks
5 aktywnych  sktadnikéw  regenerujaco-

restrukturyzujacych, prebiotycznych i antyba-
kteryjnych, opracowany na potrzeby
rozwigzywanego tematu .

Cel badania

Przeprowadzone badanie miato na celu
okreSlenie czy wybrany jako reprezentatywny
dla serii SUBMARIMEN krem Antibacterial
Hand&Foot Prebiotic Special Cream (zwany
dalej w badaniu Hand & Foot) posiada
wtlasciwosci inhibujace wzrost drobnoustrojéw.

Metoda przeprowadzonego badania

Okreslenie  efektu  antybakteryjnego
badanego materiatu wykonano metoda posiewu
powierzchniowego na podlozu agarowym
wzbogaconym w badang prébke kremu.

Szczep  testowy - w
zastosowano szczep bakterii
Staphylococcus aureus ATCC 27853

badaniu
Gram(+)

Materiaty i odczynniki

A)Podtoza hodowlane:

- Agar TSA,

- Bulion odzywczy TSB,

- Sodium Chloride Buffored Peptone Broth.
B)Materialy do badan:

- proba kontrolna: "H&F O” - krem Hand & Foot
bez sktadnikéw antybakteryjnych,

- proba badana: "H&F” - krem Hand & Foot.

Przebieg badania

Dzien 1.

Zatozono hodowle nocng : 20 ml bulionu
TSB zaszczepiono 50 pl odmtodzonej hodowli
Staphylococcus aureus , a nastepnie umieszczono
w tazni wodnej z wytrzasaniem, temp. 352C na
cala noc. Przygotowanie podtozy do badania: na
kazda szalke Petriego wylano ok. 10 ml agaru
TSA i pozostawiono do zZelowania.

Dzien 2.
w celu okres$lenia najnizszego
antybakteryjnego stezenia kremu na cm?

powierzchni, do wyjatowionego agaru TSA,

SUBMARIMEN dermacosmetics thus far has
involved in vitro research guided on the
confirmation of antibacterial efficacy in the
preparations that contain a complex of 5 active
prebiotic, antibacterial, regenerative and
restructuring ingredients which have been
developed for the purpose of the present study.

Research objective

The objective of the test herein
conducted was to determine whether the
Antibacterial Hand & Foot Prebiotic Special
Cream (later referred to as Hand & Foot), being
representative for the SUBMARIMEN line,
possess properties that inhibit the growth of
microbes.

Methodology of the research

The antibacterial effect of the material
tested was determined using the method of
surface culture on an agar medium enriched by
a cream sample.

Test strain - the test featured a strain of
Gram-positive Staphylococcus aureus ATCC
27853 bacteria

Materials and reagents

A)Growth mediums:

- Agar (TSA),

- Nutrient Broth (TSB),

- Sodium Chloride Buffered Peptone Broth.
B)Research materials:

- control sample: "H&F 0" - Hand and Foot
cream without antibacterial ingredients

- test sample: "H&F” - Hand and Foot cream

Test description

Day 1.

Overnight the culture was started: 50 pl
of rejuvenated Staphylococcus aureus culture
was inoculated with 20 ml of TSB broth and then
placed in a shaking water bath at 35°9C
overnight.

Preparation of the medium: each Petri
dish was filled with about 10 ml of agar (TSA)
and left to jellify.

Day 2.

In order to determine the lowest
concentration of the antibacterial cream per
surface of 1 cm?, different quantities of tested
creams were added to sterile agar (TSA)

Journal of Polish Hyperbaric Medicine and Technology Society

34



Polish Hyperbaric Research

ochtodzonego do 45°C dodano rdézne ilosci
badanych kreméw. Dobrze zhomogenizowano
i wylano po ok. 5 ml w ten sposéb
przygotowanego podtoza na kazda wcze$niej
przygotowang szalke Petriego, tak aby
utworzyta sie 1 mm warstwa agaru z kremem,
imitujgca skére nawilzong kremem, a nastepnie
pozostawiono do zZelowania.

Na przygotowane w powyzZszy Spos6b
szalki z agarem i badanym kremem posiano
po100 pl seryjnych rozcienczen hodowli nocnej
10-5i 10-6, a potem inkubowano przez 24 godz.
w temp. 352C.

Dzien 3.

Po  zakonczeniu czasu  inkubacji
okreslono ilo$¢ kremu na cm? powierzchni, ktéra
hamuje wzrost drobnoustrojéw. Ocena polegata
na policzeniu iloSci kolonii bakteryjnych na
plytkach i poréwnaniu prébek kontrolnych
z probkami badanymi

Opisane badanie powtérzono 3-krotnie.

Wyniki badan

Wptyw badanych stezen kremu "Hand &
Foot” na site wzrostu szczepu bakterii
Staphylococcus aureus ATCC 27853

cooled to 45°C. Each pre-prepared Petri dish
was filled with 5 ml of the thus prepared and
well-homogenized medium, so that a 1 mm layer
of agar with cream was formed, which imitated
skin moisturized by cream, and then left to
jellify.

In order to prepare the abovementioned
dish with agar and the tested cream, 100 pl of
10-5and 10-¢ serial dilutions of overnight culture
have been inoculated, and then incubated for 24
hours in 35°C.

Day 3.

After 24 hours of incubation, an amount
of cream that inhibits the growth of microbes
per 1 cm? was determined. The evaluation
consisted in counting the number of bacterial
colonies on the dishes and comparing control
samples with test samples

The said test was repeated three times.

Research results

Impact of the tested "Hand & Foot"
cream concentrations on the strength of growth
of the Staphylococcus aureus ATCC 27853
bacterial strain

Tab. 1.
Wyniki antybakteryjnego dziatania badanej probki na Staphylococcus aureus.
Results of the antibacterial effect of the tested dish on Staphylococcus aureus.
Amount of cream per Number of bacterial colonies on the dishes*
1 cm2 of the dish aI:*ea HN S.aureus 10-5 HN S.aureus 10-6
H&F O H&F H&F O H&F
35ug 486 jtk 458 jtk 52 jtk 45 jtk
52ug 434 jtk 448 jtk 46 jtk 43 jtk
7,0 ug 440 jtk 470 jtk 48 jtk 48 jtk
8,8 ug 478 jtk 462 jtk 49 jtk 49 jtk
10,5 pg 472 jtk 284 jtk 44 jtk 26 jtk
* average results from 3 measurements.
Whniosek Conclusion
Przeprowadzone doswiadczenie na The experiment conducted on the strain

szczepie Staphylococcus aureus ATCC 27853
wykazato efekt antybakteryjny badanej prébki
kremu "Hand & Foot” przy ilosci 10,5pg/cma2
powierzchni.

Staphylococcus aureus ATCC 27853 has proved
the antibacterial effect of the "Hand & Foot"
cream sample with the amount of 10,5ug per
1 cm? of the area.
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Jliogn, KoTopble WMET [ANUTENbHBIM W YacTbii KOHTaKT C BOOOW, OCODEHHO Bodonasbl W cepdUHIMCTBI, MogBepralTcs
Aepmaronornyeckum npobrnemam, KoTopble CBS3aHbl C HapyLUEHMEM HENpepbiBHOCTU MIM paspbiBOM KOXHOro OGapbepa. B crtaTtbe
npeacTaBneHbl Hamboree pacnpocTpaHeHHble BuAbl 3aboneBaHW MPOUCXOASALUME Y UL, KOTOpble WMEIOT ANUTEMbHBLIN KOHTaKT C
BOLOW, OMUCaHbl TakKe OCHOBHbIE KOMMOHEHTbI TECTMPYEMbIX AEepMaTonornveckMx NPOAYKTOB M MpuBedeHa 4acTb MCCrefoBaHus.
WccnepoBaHne 6Gbino npoBedeHo C Lenblo onpedeneHusi, obnagaeTr nu cepus kocMmetudeckux npogyktoe SUBMARIMEN cBoiicTBamum,
KOTOpbIE WHIMOMPYIOT POCT MMKpPOOpraHuM3amoB. [Ins 3TOM uenu MCrnonb30BaHO METOA4 MNoceBa B arapoBoW cpede € AobaBneHuem
obpa3ua Kpema, KOTOpbid SBMSIETCS MpeacTaBUTENbHOW CcybcTaHuuen TecTupyemon cepun. Tekywme pesynbTaTbl MO3BOMSIOT
onpefenuTb ONTUMarbHYI KOHLIEHTpauumio, koTopas obecnevmBaeT CBOMCTBA WHIMOMpYOLLME POCT MWKPOOPraHW3MOB W HanpasBWUTb
Onsi NpoBedeHVst OanbHemwux uccnegoBaHui ¢ mucnomnb3oBaHveM SUBMARIMEN, aHanvavpyembiX —YBR@XHEHUE, CMsrdeHue,
3NacTUYHOCTb M pH KOXM.

KnioueBble cnoBa: fepmaTo3bl y BOAONA30B, AaWBUHT, cepdmHr, KOCMETVKa A Bogonasos, NpodunakTvka 4epmMaTo30B.
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INHERENT UNSATURATION. THE RISK OF CENTRAL NERVOUS SYSTEM OXYGEN TOXICITY PART 1
INHERENTNE NIEDOSYCENIE. ZAGROZENIE TLENOWA TOKSYCZNOSCId OSRODKOWQ ¢Z.1

MPNCY WEE HEAOCHIWEHHE. ONACHOCTD TOKCHYHOCTH KNCA0PO 4d 445 JHC. dactb 1

Ryszard Klos

Polish Naval Academy, Department of Underwater Work Technology in Gdynia, Poland
Akademia Marynarki W ojennej Zaktad Technologii Prac Podwodnych w Gdyni

STRESZCZENIA / ABSTRACTS

The pressures of inert gases in the tissues of a human organism are in a state of dynamic balance with air components being subject to
the atmospheric pressure. However, there are differences between dynamic oxygen pressures in arterial vessels, venous vessels
and the tissues. This phenomenon is commonly referred to as inherent unsaturation of an oxygen window.

The article is an introduction to a theory underlying estimations concerned with central nervous system oxygen toxicity, which will be
described in a subsequent part.

Key words: inherent unsaturation, central nervous system oxygen toxicity.

Prezno$ci gazéw inertnych w tkankach organizmu ludzkiego sg w stanie réwnowagi dynamicznej ze sktadnikami powietrza pod
cisnieniem atmosferycznym. Istnieje jednak rownowagowa, dynamiczna réznica pomigdzy preznosciami tlenu w naczyniach tetniczych,
zylnych i tkankach. Zjawisko to jest czesto nazywane wrodzonym niedosyceniem lub popularnie okienkiem tlenowym.

Artykut stanowi wstep do teorii lezacej u podstaw szacowania osrodkowej toksycznosci tlenowej, ktora zostanie opisana w nastepnej
czesci.

Stowa kluczowe: inherentne niedosycenie, tlenowa toksyczno $¢ osrodkowa.

MapunanbHoe fAaBneHue MHEPTHbIX ra3oB B TKaHAX YENIOBEYECKOro OpraHvMamMa HaxoguTCs B COCTOSIHUM OUHAMUYECKOro paBHOBECUS
C KOMMOHeHTamu Bo3gyxa npu atMmoccepHoM AaeneHun. OpfHaKO CyLECTBYET paBHOBECHAsl, AMHAMMYeckasi pasHOCTb Mexay
HanpsbkeHVeM KUCNopoAa B apTepusix, BEHax U TKaHaX. OTO SIBMEHWe YacTo HasblBalOT BPOXAEHHbIM HEOOCHILLEHWEM WM, NONYMsipHO,
KMCMNOPOAHOE OKHO.

CraTtbsi npeactaBnsieT cobovi BBegeHWe B TEOpWI0, B OCHOBE KOTOPOW MEXUT OLeHKa KucropopgHon TokcnyHoctu LIHC, kotopasi 6ymet
onvicaHa B criefytoLem pasgerne.

KnioYEBBIE CNOBA: MPUCYLUME HEAOCHILEHUE, KACNIOPOAHAS TOKCUYHOCTL LIHC.
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OKIENKO TLENOWE

Znaczna cze$¢ tlenu z ptuc przechodzi do
uktadu krazenia, lecz tylko jego cze$¢ ulega
reakcjom metabolicznym. Ta czes$¢, ktora
wchodzi w reakcje metaboliczne! zmniejszajac
preznos$¢ tlenu? rozpuszczonego we krwi znana
jest pod pojeciem okienka tlenowego3.
Poréwnujac poziomy preznosci gazéw w obiegu
zylnym i tetniczym, sumaryczna luka preznosci
w warunkach normalnych ksztattuje sie na
poziomie 8-13% [1]. Przede wszystkim,
odpowiedzialnymi za zmniejszenie preznoSci
gazOwW w organizmie s3a reakcje tlenu
prowadzace do powstania wody, ktéra w tych
warunkach wystepuje nie tylko jako para wodna,
lecz takze w formie skondensowanejt Tlen
przechodzi z krwi tetniczej do tkanek, gdzie jest
zuzywany pozostawiajac po sobie wspomniang
wczesniej luke preznosci. Podczas oddychania
powietrzem przy ci$nieniu atmosferycznym
prezno$¢ czastkowa tlenu we krwi tetniczej
wynosi ok. T, = 100 mmHg. Podczas krazenia

krwi, poziom preznosci tlenu obniza sie
osiagajac w kapilarach zylnych ok.
Ty, 2 40mmHgs —tab. 1.

Stosujac tlen, jako czynnik oddechowy
w koncowej fazie dekompresji mozna wywotac
powiekszenie luki preznosci AT powodujgc tym
skrocenie czasu dekompresji, gdyz tlen bedzie
wymywat gazy inertne z tkanek, gdzie jest on
stosunkowo szybko metabolizowany.

lprzemiany biochemiczne i towarzyszace im
przemiany energii, zachodzace w komdrkach zywych
organizmodw i stanowiace podtoze wszelkich zjawisk
biologicznych,

2tworzac luke ciSnieniowa,

3zazwyczaj odejmuje sie od warto$ci okienka
tlenowego preznos¢ C@; za$ nie uwzglednia sie
preznosci pary wodnej uwazajac ja za warto$c stata,
“ciektej lub zwiazanej,

Sokienko tlenowe wyniesie ok. 4w = 60mmHg
i bedzie dostepne do transportu gazéw inertnych,

OXYGEN WINDOW

A significant part of oxygen is
transitioned from the lungs into the circulatory
system; however, only its small part is subject to
metabolic reactions. The part that enters into
metabolic reactions! thus reducing the pressure
of oxygen? diluted in the blood is known as an
oxygen window3. The comparison of the
pressures of gases present, in venous and
arterial circulation, shows that the total pressure
gap in regular conditions reaches the level of
8-13% [1]. The factors mainly responsible for
a reduction in the pressure of gases in an
organism are the oxygen reactions leading to the
production of water, which is present in such
conditions not only as vapour but also in
a condensed form% The oxygen moves from
arterial blood to tissues where it is used, leaving
behind the already mentioned pressure gap.
When breathing with air at atmospheric
pressure, the oxygen partial pressure in arterial
blood amounts to approx. Tp, = 100 mmHg.

During the blood’s circulation, the level of
oxygen pressure is reduced, reaching in venous
capillaries ca. ﬁ'r,;,: =~ 40mmHg5 —tab.1.

When using oxygen as a breathing mix,
the pressure gap AT may be increased in the

final decompression phase, thus causing
shortening of the decompression time, as oxygen
will wash inert gases out of the tissues, i.e. from
the place where it is relatively quickly
metabolised.

1 biochemical transformations with accompanying
energy transformations occurring in the cells of living
organisms and providing the basis for all biological
phenomena,

2 thus creating a pressure gap,

3 commonly the value of £@; pressure is subtracted
from the oxygen window value, whereas the pressure
of water vapour is omitted as it is concerned as a
constant value,

4liquid or bounded,

5 the oxygen window will reach ca. Aw = 60 mmHg
and will be available for the transportation of inert
gases,
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Tab. 1
Cisnienia czastkowe gazéw oddechowych [2].
Partial pressures of respiratory gases [2].
Partial pressure of a gas [mmH g]
. . Arterial . Venous .

Gas type Inhaled air  Alveolar air blood Tissues blood Exhaled air
Oxygen 158.0 100.0 95.0 40.0 40.0 116.0
Carbon dioxide 0.3 40.0 40.0 46.0 46.0 32.0
Nitrogen 596.0 573.0 573.0 573.0 573.0 565.0
Water vapour 5.7 47.0 47.0 47.0 47.0 47.0

MIOGLOBINA I HEMOGLOBINA

Waznym odkryciem w biochemii byto
poznanie struktury przestrzennej dwdéch biatek:
mioglobiny i hemoglobiny. Gléwna funkcja
mioglobiny  jest = magazynowanie tlenu
w  mie$niach poprzecznie prazkowanyché
a hemoglobiny, magazynowanie i przenoszenie
tlenu przez krew. Magazynowanie tlenu przez
mioglobine Mb  opisuje dobrze model
matematyczny kinetyki reakcji enzymatycznej,
zaproponowany przez Leonor Michaelis
i Maud Menten. Forma algebraiczna znana jest,
jako réwnanie Michaelisa-Menten. Proces
magazynowania tlenu przebiega z etapem
posrednim tworzenia kompleksu mioglobiny
z tlenem Mb0; po czym nastepuje uwolnienie

tlenu do tkanek @5 z odtworzeniem czasteczki
mioglobiny M b:
, €
Mb + 0, kig——*""- MbO, =% Mb+ 0;
Na istnienie stanu przejsciowego’
wskazuje fakt wysycania Mb w obecnosci
wysokiego stezenia 08 bedgcego efektem

wykorzystania wszystkich miejsc,

émioglobina tworzy swoisty magazyn tlenu
wykorzystywany przy skurczu miesnia, szczegélnie w
warunkach istnienia tzw. dtugu tlenowego, zwierzeta
nurkujace posiadajg zwiekszone ilosci mioglobiny

7w postaci kompleksu Mb{;,

8oznacza to, Ze na poczatku zwiekszania stezenia 0
wystepuje wzrost szybko$ci wigzania 07 przez Mk do
kompleksu M&0;, jednak po przekroczeniu pewnego
stezenia granicznego, dalsze zwiekszanie stezenia 0,
nie przyspiesza juz powstawania kompleksu MbQ;,

MYOGLOBIN AND HAEMOGLOBIN

The recognition of the spatial structure
of two proteins: myoglobin and haemoglobin
constituted an important discovery in the field of
biochemistry. The main function of myoglobin
consists in storing oxygen in striated muscles¢,
whereas haemoglobin is responsible for both
oxygen storage as well as its transportation in
the blood. Oxygen storage by myoglobin Mb is
well depicted with a mathematical model
regarding the kinetics of enzymatic reactions
proposed by Leonor Michaelis and Maud
Menten. Its algebraic formula is known as the
Michaelis-Menten equation. The process of
oxygen storage occurs with an indirect phase of
production of a complex of myoglobin and
oxygen Mb0;, which is followed by a release of

oxygen into tissues,?; , with the reconstruction
of myoglobin molecule M b:

1 @
Mb + 0, kig——*""- MbO, =% Mb+ 0;

The existence of a transition state’ is
indicated by the fact of Mb saturation in the
presence of high @, pressures resulting from its

6 myoglobin creates a peculiar oxygen storage used in
muscle contractions; in particular in the presence of
the so-called oxygen debt, diving animals reveal
increased levels of myoglobin,

7 in the form of Mb0; complex,

8 this means that during the initial increase in 0,
pressure, binding of 0; by Mb into the complex MbQ,
is accelerated; however, after exceeding a certain
pressure limit, further increase of 0; pressure does
not cause a proceeding acceleration in forming
Mb0; complex,
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filling of all the active places within the
structure,

v =k*-[Mb]

(0]

Rys. 1. Zaleznosé szybkosci reakcji dysocjacji ¥ kompleksu mioglobina—tlen od stezenia tienu [5':]-

Fig. 1. Interrelation between the speed of dissociation 1 in the myoglobin—oxygen complex and oxygen concentration [5':]-

aktywnych w strukturze Mbo - rys. 1. Wowczas,
kolejne kompleksy Mb0; mogg by¢ tworzone
tylko po rozpadzie juz istniejacych. Istnienie
kompleksu Mb0; zostalo wykazane takze
innymi metodami [3].
Podczas dalszych

kwadratowych
poszczegblnych
[MB] —stezenie

rozwazan w nawiasach
Zaznaczono stezenia
zwigzkow chemicznych:
mioglobiny,  [0;] —stezenie
tlenu, [Mb0O,] —stezenie kompleksu mioglobiny
z tlenem.

Z przedstawionego na rys. 1 modelu
Michaelisa-Menten wida¢, ze w poczatkowej
fazie, dla niskich stezen tlenu [0:], szybkosé
reakcji 7 jest proporcjonalna do stezenia
mioglobiny [Mb] jak i stezenia tlenu [0:]:
= k- [Mb]-[0,], gdzie: k jest stalg szybkosci
reakcji [dm®-mol™1-571. Przy wyzszych
stezeniach tlenu [0:], ze wzgledu na jego
nadmiar, szybko$¢ reakcji ¥ zaczyna zalezet
jedynie od stezenia mioglobiny [Mb]:
= k*-[Mb]l, gdzie k* jest stala3 dla
maksymalnej szybko$ci reakcji [dm? - 571].

®w tym momencie szybko$¢ reakcji ¥ tworzenia
kompleksu M&D;  zalezy jedynie od stezenia
mioglobiny Mb: ¢ = k - [Mb],

of Mb9 - fig.l. In such a case, more Mb0O;

complexes may be produced only after the
disintegration of the existing ones. The existence
of the Mb0; complex has also been proven with

other methods [3].

Further considerations allowed us to
indicate the concentrations of particular
chemical compounds in brackets: [Mb]—

myoglobin  concentration, [0:] —  oxygen
conentration, [MBb0O,] —myoglobin-oxygen
complex concentration.

In the Michaelis-Menten model
presented in fig. 1 we may see that in the initial
phase, with low oxygen concentrations [0;] —,
the reaction rate 17 is proportional to the
concentration of both myoglobin [ME] and
oxygen [0;] —: ¥ = k-[Mb]-[0,], where: k is
a reaction constant [dm®-mol™!-s71. With
higher oxygen concentrations [0:], due to its
excess, the reaction rate 17 begins to be entirely
dependent on myoglobin concentration [Mb]:

7 = k*- [Mb], where k” is a constant for the
maximum reaction rate [dm? - 571].

9 at this point the reaction rate ¥ in the formation of
MbO;complex depends only on myoglobin
concentration Mb: v = k - [Mb],
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Zgodnie z zatozeniami modelu (1), po
reakcji tworzenia kompleksu Mb0;, nastepuje

jego rozpad i przekazanie tlenu do tkanek O,
oraz odtworzenie czgsteczki mioglobiny Mb,

Szybko$ci  poszczegblnych reakcji v dla
sumarycznej reakcji chemicznej (1) mozna
zapisaé, jako: Ty =ky-[Mb]-[0;], 1 =

=ky+ [MbO;] i ¥y =k [MBO,].
k oznaczono state szybkoSci reakcji zgodnie
z wczesSniej przyjetymi oznaczeniami dla
sumarycznej reakcji chemicznej (1). Sumaryczng
szybko$¢ wigzania mioglobiny mozna zapisac,
jako:

Pl =i~ =k [Mb]-[0.] — Ky -
[MbO,]

gdzie, t oznacza czas. Szybko$¢ przekazywania
tlenu do komoérek tkanek zgodnie z (1) wynosi:
i, =k, -[MbO;] a stad szybkosé zmiany

stezenia kompleksu [MB0O;] mozna zapisag, jako:

Poprzez

_E[.lga;ﬂzi = ial — T:':lj':—i-:lz = ,i!cl . [Mb]- [Gz] _ ki'
[MbO,] — k, - [MbO,]
Dla stanu stacjonarnego szybko$¢ zmiany

stezenia kompleksu [Mb0;] bedzie réwna zeru
_ 3lMB0g]
at

[Mb], w ukladzie stacjonarnym bedzie suma

= 0 a sumaryczna zawarto$¢ mioglobiny

stezen formy zwigzanej [Mb0;] i wolnej [Mb]:
[Mb]y = [MbO,] + [Mb]. Korzystajac z tych
kalkulacji mozna stezenie kompleksu [MbO,]
zapisac, jako:
(2)
ky - [0;]
ko +ky 4k -[0:]

[MBO,] = - [Mb],

gdzie: [Mb0,] — stezenie formy utlenionej
mioglobiny [mol - dm~3], [3MEb], — catkowite stezenie
mioglobiny w formie zwigzanej i wolnej razem
[maol -dm~?], [0,] — stezenie tlenu [mal-dm™?],
k; — szybkosc¢ reakcji tworzenia formy zwigzanej
mioglobiny M0, [dm® - mol~t -5, ki — szybkos¢
reakcji rozpadu formy zwigzanej mioglobiny MEQ,
[dm? - 571], k; — szybko$¢ reakcji oddawania tlenu
do komorek tkankowych przez forme zwigzang
mioglobiny MbO, [dm?].

Wstawiajac rownanie (2) do zaleznoSci
opisujacej szybkos$¢ oddawania tlenu do tkanek:
¥, =k, [MbO;], mozna otrzyma¢ model
algebraiczny szybkosci reakcji oddawania

In accordance with the assumptions
behind the model (1), after the reaction resulting
in the formation of Mb0; complex, it is

disintegrated and oxygen is passed on to tissues
0; and the myoglobin molecule Mb is

reconstructed. The rates of particular reactions
1 for the chemical reaction (1) may be expressed
as: 1y =k [Mb]-[0;], ¥ =k{-[MbO,;] and
; = ko [MbO;]Ks indicate reaction rate
constants in accordance with previously
adopted markings for the summary chemical
reaction (1). Summary rate of myoglobin
binding may be represented as:
B =g -9 =k, -[Mb]-[0.] k-
[MbO,]

where £ stands for time. According to (1) the speed
of oxygen's passage to tissue cells is equal to:
i, =k, -[MbO;], hence the rates in the

concentration changes of the complex [M50;] may
be expressed as:

—HMEel =g, — -t =k, - [Mb]- (0] - Kl
[MbO,] —k, ~[MbO,].

In a steady state, the rate of changes in the

concentration of the complex [Mb0O;] will be

M Og]
at

equal to zero- = 0, whereas the summary

[Mb],

in a steady system will be the sum of
concentrations of the bound form of [MbB0;]and

the free form [Mb]: [Mb], = [MbO,] + [Mb].

Using these calculations it is possible to express
the concentration of the complex [MbBO;] as

content of myoglobin

follows:
2) (2)
ky - [05]
[MbO,] = ; - [Mb],
where: [3b0.] — concentration of oxygenated

myoglobin [mol - dm~*],[3b], — total concentration
of myoglobin in the bound and free form, jointly
[mol -dm=?], [0.]— oxygen concentration
[mol - dm™%],k, — reaction rate connected with the
formation of the bound form of myoglobin M&Q,
[dm® - mol~* - 57*], k; — disintegration rate of bound
myoglobin Mb0, [dm?®-s71], k; — rate of oxygen's
passage to tissue cells by bound myoglobin MEO,
[dm?].

When we insert equation (2) into the
relation defining the rate of oxygen’s passage
into tissues: ©7; = k. [Mb0,], it will be possible
to obtain an algebraic model of the rate of
reaction of oxygen release by myoglobin:
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tlenu przez mioglobine:

e = 1 = ?c,_.::{:-[ﬂ:_' _. [ﬂl‘fb]g

. =T
e Ro+kh+ia 09

Po podzieleniu licznika i mianownika
- 2 f
przez kq * [0;] i podstawieniu Kj; = '{‘r{i, mozna
TK
- [Mbo}: (24 + 1),
Wartos$¢ K,; nazywana jest statq Michaelisalo.
Gdy warto$¢ K,y jest znacznie mniejsza niz

warto$¢ stezenia tlenu [0;] 3> K, to utamek [TJ“_{

zapisac: r; =10 ={k,

dazy do zera a szybko$¢ 1, osiggnie w tym
przypadku warto$¢ maksymalna:
Upmax = kz* [MB]ly, gdyz cala mioglobina
zostanie zwigzana na kompleks z tlenem Mb0,.
Stad mozna zapisac réwnanie
Michaelisa—Menten w zastosowaniu do
modelowania procesu oddawania tlenu przez
Mb, jako:

(3)
. Urnax v [G:]
A1, V= = . =
o021 Knt oyt Umax  Ku+[0]

gdzie: ¥ — szybkos¢ procesu przekazywania tlenu
[mol - 572, ¥max — Maksymalna szybkosé procesu
przekazywania tlenu [mol-s7%], [0.]1 — stezenie
tlenu [mol-dm™3], Ky— stala Michaelisa
[mol - dm™7.

POWINOWACTWO DO TLENU I STOPIEN
WYSYCENIA

Stopien wysycenia mioglobiny przez tlen
Xp, Mmozna okresli¢, jako stosunek stezenia
kompleksu [Mb0;] do catkowitego stezenia
mioglobiny [Mbl, = [MbO,] + [Mb]:

C  [MbOg] . .
X0y = [rpo.. i Zgodnie 7z przedstawiong

analiza sytuacji problemowej, stopien wysycenia
Xp, bedzie proporcjonalny do stosunku
szybkosci reakcji ©* wigzania tlenu przez Mb do
jej maksymalnej wartoSci Tz, Xo, = L'.':u_x'
Celem uproszczenia dalszej analizy wygodnie
bedzie zdefiniowaé tzw. powinowactwo Mb do
tlenu'! Py, jako prezno$c czgstkowg tlenu mp,,

10jak to bedzie pokazane dalej stata Michaelisa jest to
takie stezenie tlenu, przy ktéorym szybkos¢ reakcji
wigzania tlenu ¥ jest réwna polowie szybkoéci
maksymalnej ¥ = 0.3+, - powinowactwo do
tlenu Fsg,

11zdolno$¢ mioglobiny do tworzenia kompleksu

z tlenem,

— i — _ KaRg[Og]
=i = ;

. _ Fakg[0g]
e Rtk +ia 0]

i - [Mb,.
After the division of the numerator and
the denominator by k; - [0;] and substitution of
Rg+il . .
Ky=—— we may write it
vy =¥ ={k, - [Mblo}: L+ 1}. Ky is called
the Michaelis constant10. When the K,; value
is significantly lower than oxygen concentration
[0,] == K,,, then the fraction [T;f will aim
towards zero and the reaction rate ¥, will reach
the maximum value of: #,,,.. = k- [Mb],, since
the entire myoglobin will be bounded into
a complex with oxygen Mb0,. Hence, the
Michaelis-Menten equation applied in
modelling the process of oxygen release by Mb
will be expressed as:

down as:

(3)

iﬂmrzx 1 [GE]

3 'E:‘J = == = -
[od»Ky ST Umax K+ [02]

i

o]
where: ¥ — oxygen passage rate [mu[‘ :2‘:],
Vmax — Maximum oxygen passage rate [maol -s77],
(0.1 — oxygen concentration [mal -dm™3], K, —
Michaelis constant [mal - dm™F].

AFFINITY FOR OXYGEN AND SATURATION
LEVEL

The level of myoglobin saturation with
oxygen Xgmay be defined as a ratio of the
concentration of the complex [Mb0O;] to the total
myoglobin concentration oo
[Mbl, = [MbO,] + [MB]: x5, = m

In concord with the presented analysis of
a problem situation, the saturation level xg, will
be proportionate to the ratio of the rate ¥ of
oxygen binding by Mb to its maximum value
' For the purpose of

T L

xG,.:.

< Pmax

Vmax:!
simplification of further analysis, it will be
convenient to define the so-called Mb affinity for
oxygen!! Pg; as oxygen partial pressure T,

10 3s it will be shown later, the Michaelis constant
stands for such an oxygen concentration with which
the reaction rate of oxygen binding ¥ is equal to half
the maximum rate ¥ = 0.3 - ¥y, — with the affinity
for oxygen Pz,

11 the capability of myoglobin to form a complex with

oxygen,
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przy ktorej wysycenie mioglobiny x, bedzie
wynosito polowe maksymalnej wartoScil2
xgq = 05mol-mol™: Py = mg_ (xp, = 0,5).

Po pomnozeniu licznika i mianownika
prawej strony réwnania (3) przez preznosc
catkowita gazéw we krwi T mozna zapisac:

L — gl — Uz . .
Pmax  mHp+wl0] Przyjmujac

.'!'K;|_f+."!|:|: )
Upmax = 277 stopien wysycenia xp dla Mb

Ao, =3 P — i = 0,5. Korzystajac

wyniesie: -
Pmax

z definicji powinowactwa Psp mozna zapisac:

Fep _ . _
= =05 = 7 Ky= P

Zatem, stata

Michaelisa Ky w zalezno$ci (3) okre$lajgca
powinowactwo mioglobiny do tlenu!3 moze by¢
zastagpiona warto$cia powinowactwa do tlenu
dla mioglobiny Pzp{Mb)« K,y wtedy, gdy
stezenie tlenu [02] zastapione bedzie jego
preznoscia czastkowa g, « [02]:

(4)

T,

Ty +Pzp

3 T, " Psp Koy =

gdzie: P, — powinowactwo Mb do tlenu [Pa], x5, —
wysycenie hemoglobiny tlenem [mal » mol™*], mg, —
preznosé tlenu [Pa].

Wykres modelu algebraicznego
wysycenia mioglobiny Mb tlenem14 (4) jest
hiperbolg -rys. 2 i rys. 3b. Model ten zostat
walidowany doswiadczalnie z okresleniem
warto$ci powinowactwa do tlenu dla mioglobiny
Pey(Mb)=1mmHg, przy Scistym pokrywaniu
sie  modelu teoretycznego @z
doswiadczalna [3].

krzywa

MODEL SIGMOIDALNY HILLA

Archibald Hill postulowal, Ze proces
wigzania tlenu z hemoglobing Hb mozna zapisac

w postaci reakgji:

12 stata Michaelisa z r6wnania (3) dla #pgx = 27
bedzie réwna K, = =+ [0,] - [0,] = [0,],

13im jest mniejsza, tym powinowactwo jest wieksze,
natomiast duza warto$¢ tej statej moéwi o matym
powinowactwie do tlenu,

14model dysocjacji kompleksu mioglobina — tlen,

with which myoglobin saturation X, will reach

half of the maximum valuel2 of
xgq = 05mol-mol™: Py = mg_ (xp, = 0.5).

After the multiplication of the numerator
and the denominator of the right side of the
equation (3) by the total pressure of gases
present in the blood ™ we may write down the

N P wlligl _ Uz
following: man | mEyemiDd

.'!'K;|_f+ ",

Assuming that ¥, = 2 %, the saturation level
Mb  will

reach: e

of x5 for Xg, =z
“ - max
= L‘_‘ = 0.5. Using the definition of Ps; affinity we

5

r

may express what follows:
Fep _ . _

TRpePo = 0.5 = m-Kp= Pg. Thus, the

Michaelis constant K included in the

equation (3), determining myoglobin’s affinity
for oxygen!3 may be replaced with the value of
affinity for oxygen of Psy(Mb)+« Ky when
oxygen concentration [0z] will be replaced with
the partial pressure of Tp, « [0;]:

(4)
Ty

Ty +Pzp

3 T, " Psp Koy =

where: P, — Mb affinity for oxygen [Pa], x5, —
saturation of haemoglobin  with  oxygen
[mol -mol™*], s, — Oxygen pressure [Pa].

The diagram of the algebraic model
representing myoglobinMb saturation with
oxygen!4 (4) takes the form of a hyperbola -fig. 2
and fig. 3b. The model has been validated
through experimentation with the definition of
oxygen affinity for myoglobin of
Py(Mb)=1mmHg, and with a complete

convergence of the theoretical model and the
experimental curve [3].

HILL’S SIGMOIDAL MODEL

Archibald Hill postulated that the process of
oxygen binding with haemoglobin Hb could be

expressed in the form of the following reaction:

12 the Michaelis constant from equation (3)
with #pp, =2 1 will be equal to
Ky = % ['5':] - ['5':] = ['5':] )

13 the smaller it is the greater the affinity, whereas a
large value of the constant signals low affinity for
oxygen,

14 a

dissociation model for the

myoglobin — oxygen,

complex
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Wyprowadzenie réwnania Hilla zgodnie z reakcja (5).

Derivation of Hill's equation according to reaction (5).

Tab. 2

Specification

Equation

oxygen binding rate by Hb

iy =k, - [HB]- [0,]"

Hb(0,),, complex disintegration

L

vy = ky - [Hb(0;),]

oxygen transfer into cells by

Hb (Uz) » complex

i, = ky - [Hb(0,),]

summary Hb binding rate

alHw] _ . “r
T 1T T

=k, -[Hb]-[0,]" — ki - [HB(O,),,]

summary rate of concentration
changes of the complex Hb (05 ),

EIGEIESM| . . .
B Brh}n =1:‘1—1:1{—-1;12=

=k, - [Hb] - [0,]" — ki - [Hb(0,),] — k, - [HB(0;),]

for steady state

Tl = 0 A [HB], & [Hb(0,),] + [HD]
— "‘*_'['f":'.]r1 .
[Hb(0;),]= etk O [Hb],

oxygen transfer rate into cells
through the complex Hb(0,),

y — N — N k.-_'[ﬂ:]n N N 1
vy = k- [HB(0,),] = k; TP [Hb]y [k -[0]
. kg aef Ra iy
VT . o Pl 'fiK:f-k—,
—oatkyle]” :
. s
v, = ——— [Hb
2 = L

the condition for maximisation of
oxygen transfer rate

the rate of oxygen transfer into
cells through the complex

Hb(0,),
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(5)
Hb+n-0, =" Hb(0,), »*2 Hb +n- 0;

co prowadzi do innej niz (3) formy

matematycznego modelu algebraicznego

zwanego réwnaniem Hilla:
ir _ [ﬂ::.'l.
dlodsx s Eel0a® tab.1.

Réwnanie Hilla mozna podobnie jak poprzednio
zapisa¢ jako funkcje wysycenia hemoglobiny
tlenem x5 ﬁf od preznosci czastkowej tlenu

To, & [02] i powinowactwa HbE do tlenu
PIL(Hb) + K w postacils:
i lub w

Hxﬂz;;}_psn Ko, = G +PE formie
réwnowaznej:
(6)
xg0. T M 5
3 —_ = z P — 2
T Pep i-xg, F 50-} Oz o, +PL
Wykres dla algebraicznego modelu
wysycenia Hb tlenem® (6) ma ksztalt

sigmoidalny i zostat walidowany do$wiadczalnie
z okre$leniem warto$ci powinowactwa Hb do

P.y(Hb) = 26 mmHg oraz
HillaV7 ngy =28 [34].
Wspétczynnik Hilla dla mioglobiny Mb
wynosi Mgy =1 [3]. Wykresy dla modeli

tlenu
wspdtczynnika

algebraicznych dysocjacji kompleksow
mioglobina-tlen i hemoglobina-tlen
przedstawiono narys. 1.

Wieksza wartos$¢ wspétczynnika Hilla
dla Hb nazywana jest kooperatywnos$cig
wigzania 0; przez Hb, czyli zwigzanie 0;
z jednym hemem utatwia wigzanie 0; w tym
samym tetrametrze hemu [5]. Gdyby zatozy¢, ze
Mb bedzie uczestniczyta przy przenoszeniu

. . s . g .17 s .
15podstawiajgc do réwnania —— = —ZZ_ wartosci
Tymar Ko™

Pmay = 27 mozna obliczy¢ stata K, ktéra bedzie
réwna K= I[T"’— 1) -[0,]" = [0,]" stad, zgodnie
z definicja powinowactwa do tlenu Fsp, stata K moze
by¢ zastgpiona warto$cig powinowactwa do tlenu dla
hemoglobiny P& < K wtedy, gdy stezenie tlenu [0;]
zastapione bedzie jego preznoscia czastkowa
Mo, = [G:];

16model dysocjacji kompleksu hemoglobina — tlen,
17do tutaj przedstawionych analiz model Hilla jest
wystarczajaco dokladny, lecz prowadzone byty i sa
prace nad dokladniejszymi modelami dysocjacji
hemoglobiny [17;18],

(5)
Hb+n-0, =" Hb(0,), »*2 Hb +n- 0;

which leads us to a different form of
mathematical algebraic model than equation (3),
also referred to as the Hill equation:
3[0&:}}{ b - 1047 tab.1..

Pmax  K+[0g"
As before, the Hill equation may be concerned
with haemoglobin saturation with oxygen

X -
02 Ymar

expressed as a function of the

partial pressure of oxygen mp, < [0;] and the
affinity of Hb for oxygen PIi(Hb) + K, taking

the following form1s: 3, p  xq = T"‘iiﬁ, or
I = L e 1}
an equivalent form:
®
xq., .M g,
3 — = 2l & xp = =
T Pep 1-xg, ‘Psn-} Oz o, +PL

The chart plotted for an algebraic model
of Hb saturation with oxygenl¢ (6) has

a sigmoidal shape and was experimentally
validated together with determination of the
value for Hb's affinity for oxygen
P.,(Hb) = 26 mmHg, and the Hill
coefficientl? ng, =28 [3,4]. The Hill
coefficient calculated for myoglobin M& amounts
to nyp =1 [3]. The charts for the algebraic
dissociation models of the complexes myoglobin
- oxygen and haemoglobin - oxygen are shown in
fig.1.

Aggreater value of the Hill coefficient for Hb is
called a cooperative binding of 0; by Hb, ie.
binding of @; with one haem facilitates tlenu
binding of 0; within the same tetrameter of

15 providing the following substitution in the

. . Tg.1P . . _ .
equation =/— = = with the value ¥z = 2+ 7 we

Tmax K=[og]™

may calculate the constant K, which will be equal to
K= I[T"’— 1) - [0,]" = [0,]" hence, in accordance
with the affinity definition for oxygen Fs;, the
constant K may be replaced with the oxygen affinity
value for haemoglobin F; <« K when oxygen
pressure [0;lis replaced with the value of its partial
pressure m,, < [0;]

16 a dissociation model for the
hoemoglobin — oxygen

17 the Hill model’s accuracy is sufficient with regard to
the presented analyses; however, there have also
been works on more precise haemoglobin

dissociation models [17;18]

complex
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przez krew podobnie jakHb, to pordéwnanie
wysycenia Hb przez 0; w zalezno$ci od ci$nienia
czastkowego tlenu zmienitoby sie w wiekszym
zakresie niz dla Mb, cho¢ Mb nasycataby sie
w wiekszym stopniu niz Hb518 - rys. 3.

18zaktadajagc  ze  ciSnienie  czgstkowe tlenu
w  pecherzykach plucnych bedzie na poziomie
P, = 100 mmHg a prezno$¢ tlenu w naczyniach
wiosowatych w, = 46 mmHg - 1ys. 3,

a haem [5]. If we assumed that Mb would

participate in oxygen transportation through
blood, as it is the case with Hb, the comparison

of Hb saturation by®:; would, depending on

oxygen partial pressure, change to a greater
degree than it does for Mb, althoughM& would

become saturated to a greater extent than Hb18
- fig. 3.

18 assuming that the oxygen partial pressure in
pulmonary alveoli will be within the level of
Po, = 100 mmHg and the oxygen pressure in
capillary vessels will amount to m, = 46 mmHg -
fig. 3,
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0,7 1

_ Toq . .
03 3n92>>psu xX= TotFse mioglobina

0,2 _ 75,

TogPse X = ”ng;lo —hemoglobina

0,0 . ! ! . | ! | . | |
0 10 20 30 40 50 60 70 80 g, [mmHg]

Rys. 2. Wykresy dysocjacji mioglobina-tlen i hemoglobina — tlen jako zalezno$¢ wysycenia tienem * 5, = - A-l:-l?:-' — | A = {Hb; Mb}

w funkcji w funkciji preznosci tlenu we krwi T _ .

Fig. 2. *Red — myoglobin, blue — haemoglobin.
Dissociation charts for the complexes myoglobin — oxygen and haemoglobin — oxygen as relation of oxygen saturation

Xg, = .A;_'?:.A. | A = {Hb: Mb} in the function of oxygen pressure in the bloodr 5. .
e e —— e ————————— - X0y} e ————
0,9 } ! 0.9 1 N |
7T R —~ A 081 ¢ | |
’ | | T —— Ax=0,990 -0,979=0,011 ‘
07 4 ¢ | i 0,7 1 ; 3
‘-*——;—Ax: 0,978 -0,832=0,146 ! : |
06 § g 06 i §
05 - i § 05 - i !
04 § § 04 § §
03 .+ Am=100:mmHg - 46 mmHg = 54 mmHg § 032 Am =100 mmHg - 46 mmHg = 54 mmHg |
02 1 —_— - 0z ( | |
01 - i i 01 e !
i N i : A 3
0,0 — . — ] . — 0,0 ; ; — ! ! —
0 10 20 30 40 50 60 70 80 g, [mmHg] 0 10 20 30 40 50 60 70 80 g [mmle]
Rys. 3. Wykresy dysocjacji komplekséw a) hemoglobina — tlen, b) mioglobina — tlen jako zaleznos¢ * g, = .A;_'?:.A. | A ={Hb Mb}

w funkcji preznosci tlenu g, we krwi przy zatozeniu, ze cisnienie czastkowe tlenu w pecherzykach ptucnych bedzie na poziomie

Pg, = 100 mmHg apreznos¢ tlenu w naczyniach wiosowatych g, = 46 mmHg.

Fig. 3. Dissociation charts of the complexes a) haemoglobin — oxygen, b) myoglobin — oxygen as a relation of oxygen saturation
e
[aoz]=[4]

Xo, | A ={Hb: Mb} in the function of oxygen pressure T 5_ in blood with the assumption of an oxygen partial pressure
value in pulmonary alveoli at the level of pg, =100 mmHg and the oxygen pressure in capillary vessels

reachingTy, = 46 mmHg.
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R R
[em’O,dm~krwi] —tlen
[em’COydm krwi] 4

6 —ditlenek wegla

0 T T T T T T T T T T T |

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 PO, [mmHg]

Rys. 4. Poréwnanie fizycznej rozpuszczalnosci R tlenu i ditlenku wegla we krwi w funkciji

cisnienia czastkowego tlenu g, we wdychanym czynniku oddechowym.

Fig. 4. *Red: oxygen, blue: carbon dioxide.
Comparison of physical solubility R of oxygen and carbon dioxide in blood in the function of oxygen partial pressure Pz, in the inhaled
breathing mix.

Xoo 1 C
- T [cniO,
0.9 1 | w100 cm?
frwi)
0,8 1 I
07 4 AC=20,4 -6,8713,6 cm30, w 100 cm? krwi ——— T 15,0
: A
0,6 1
05 1 4 10,0
04 I
,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, S~
03 A I
02 . Amy, = 100 mmHg - 20 mmHg = 80 mmHg T 5.0
01 A T
: yd r
0,0 T : T - T : T T - 0.0

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 g, [mmHg]
Rys. 5. Réznica zawartosci tlenu AC pomiedzy tetniczkami ptucnymi a naczyniami wiosowatymi odpowiadajaca spadkowi preznosci

tlenu 475, we krwi dla wysitku lekkiego'® wedtug tab. 3.

Fig.5. *krwi — blood, w 100 cm3 krwi — in 100cm3 of blood.
Differences in oxygen content AC in small pulmonary arteries and capillary vessels correspondent to a reduction in oxygen pressure

Am f. in the blood as associated with light exertion*® according to tab.3.

19y zdrowego mezczyzny strumien przepltywajacej krwi zawiera sie w granicach od V' € [3;6]ldm?, dla przyjetej
réznicy preznosci tlenu Amg, zgodnie z rys. 5 zuzycie tlenu wynosi 13.6 em® 0;+100 cm™* krwi a stad
globalny strumien zuzywanego tlenu wynosi ok. iy, = 136 em® 0, -dm™* krwi -5 dm*krwi = 680 cm® 0, =
= (0.7 dm® 0, - min™*, co wedtug tab. 2 odpowiada wysitkowi lekkiemu,

2 in a healthy man the stream of blood is contained within the range of V' € [3:6]ldm® with the adopted
difference in oxygen pressure Am,; in accordance with fig. 5 oxygen consumption reaches
13.6cm® 0,100 cm ™2 blood, hence the global stream of the consumed oxygen reaches ca.
Vg, = 136 cm® 0, -dm™* blood - 5 dm®blood = 680 cm® 0, 2 0.7 dm® 0, - min™", which according to tab. 2
corresponds to a light effort,
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Tab. 3
Strumienie zuzywanego tlenu i wentylacja ptuc w zaleznosci od wysitku fizycznego [2].
Streams of consumed oxygen and lung ventilation depending on physical effort [2].
Stream of Number of Lun I;/i;rel;r;lnu(r)r;
Physical effort oxygen breaths per 1ng
. ventilation oxygen
consumed minute
consumed
Intensity Example [u’m3 . m:'n_l] [m:'n_l] [u’m3 . m:'n_l] [u’m3 . m:'n_l]
lying in bed 0.25
very light relaxed sitting position 0.30 up to 20 8-10 up to 0.5
standing still 0.40
light walking at 3.5 km - h~t 0.7 20-25 10-20 0.5-1.0
moderate marching at 6.5 km - h=* 1.2 25-30 20-30 1.0-1.5
swimming at
hard 3.0 km - -t 1.8 30-35 30-50 1.5-2.0
running at
very hard 3 el 2.0 35-40 50-65 2.0-2.5
extremely hard running uphill 4.0 >40 >65 >2.5

FIZYCZNA ROZPUSZCZALNOSC TLENU WE
KRWI

W normalnych warunkach prawie cata
ilos¢ tlenu transportowana przez krew
wystepuje w kompleksie z hemoglobing Hb 20 [3].
Jedynie mata jego cze$¢ jest rozpuszczona na
sposéb fizyczny?! we krwi, lecz to ona wtasnie

odgrywa kluczowa role w  dyfuzyjnym
mechanizmie przekazywania tlenu do komoérek.
Rozpuszczalnos$¢ fizyczna tlenu we krwi
w funkcji ci$nienia R(p) wynosi
w przyblizeniu
Rip)23-1072ecm?0;-mmHg™10;-

dm™2 krwi

Z zaleznosci (6) dla wysycenia tlenem

Xp, = 097 = Ty, = 89,5 mmHg.

Stezenie fizycznie rozpuszczonego tlenu
wyniesie ok.:

20tworzy wigzanie koordynacyjne, czyli hemoglobina
z tlenem tworzy wigzanie stabsze niz w typowych
zwigzkach chemicznych,

2lpodlegajac prawu Henry’ego — przenoszenie bez
wytworzenia wigzania chemicznego,

PHYSICAL SOLUBILITY OF OXYGEN IN THE
BLOOD

In normal conditions nearly the entire
oxygen quantity that is transported with blood
occurs in a complex with haemoglobin Hb2 [3].
Only its small part is physically dissolved?! in
blood, nonetheless this is the factor which plays
a crucial role in the diffusional mechanism in
oxygen'’s passage to the cells. Physical solubility
of oxygen in the blood in the function of
pressure R(p) reaches approximately

Rip)23-1072cm?0,-mmHg 10, -

dm™? blood

According to (6) oxygen saturation would be
equal to xp =097 =m, =895mmHg.

Physical concentration of dissolved oxygen will
reach ca.:
R 2 R(p)-mg, = 2.7 cm® 0, - dm™3bloo 22-

fig. 4.

20 creating a coordination bond, i.e. haemoblogin with
oxygen creates a weaker bond as compared with
typical chemical compounds,

21 subject to Henry’s law - tranfer without the
formation of a chemical bond,

22

R 2 0.03cm?® 0, -mmHg™* 0, -dm~? blood -
89.5mmHg = 2.7cm? 0, - dm™F blnod

PolHypRes magazine index-related in bases:
BazTech, Index Copernicus, ARIANA, GBL

49



2014 Vol. 46 Issue 1

R 2 R(p)-mg, = 2,7 cm?® 05 - dm™2 krwi 22—
rys. 4.

TRANSPORT TLENU

Podobnie jak mioglobina Mb dla tkanki
mie$niowej, tak i hemoglobina Hb dla krwi

stanowi magazyn tlenu. Zmniejszenie stezenia
tlenu fizycznie nasycajacego krew powoduje
uwalnianie go z hemoglobiny Hb.

W warunkach normalnych, maksymalne
wysycenie hemoglobiny Hb  wynosi ok
Vs 2 1,39cm?0,- g7t Hb. U zdrowego
cztowieka, przecietna zawarto$¢ hemoglobiny
Coyp W 1 dm? krwi  wynosi ok.
Cep = 150 g Hb - dm ™ 3krwi. Warto$ci Cip i Vs
postuzyty do obliczenia dodatkowej skali
stezenia tlenu zwigzanego C przez Hb krwi23 na
rys. 5. W spoczynku, w pozycji siedzacej
przeptyw krwi 14 ksztattuje sie na poziomie
V" € [4; 6] dm®- min~! z konsumpcja tlenu przez
tkanki na poziomie ¥ € [13; 100] cm?® - min™?t -
tab. 4. USredniona konsumpcja tlenu ¥y, dla
organizmu ludzkiego ksztattuje sie na poziomie
Vg, € [0,2;0,3] dm®-min™*  [7]. Wraz ze

wzrostem obcigzenia pracg konsumpcja ta ulega
zwiekszeniu - tab. 3.

Pod ciSnieniem normalnym,
w tetniczkach ptucnych preznos¢ tlenu wynosi
ok. Ty, = 100 mmHg, za$ na poziomie naczyn

wlosowatych pracujacego miesnia ok.
Ty, = 20mmHg [8]. Ten przyktadowy spadek

preznosci tlenu odpowiada konsumpcji na

poziomie Wynoszacym ok.
Ug, 20,7 dm?® - min~! dla wysitku lekkiego -
rys. 5.

KONSUMPCJA TLENU

W tab. 3 podano typowe, globalne
konsumpcje tlenu ¥,, lecz na poziomie

poszczegblnych organéw organizmu

22
R 0,03cm® 0, -mmHg™* 0y -dm™? krwi -
89.5mmHg = 2.7 cm® 0, - dm ™% krwi

“np. dla
%6, =097 = €=13%cm*0, g™ 0,150 gHb-
dm~? krwi- 0,97 = 202 cm® 0 - dm™2 krwi

’

OXYGEN TRANSPORTATION

Similarly to myoglobin’s Mb role as an
oxygen store for the muscle tissue, haemoglobin
Hb serves the same purpose in relation to the
blood. A decrease in the pressure of oxygen that
saturates blood in a physical manner causes its
release from the haemoglobin Hb.
conditions,
saturation Hb

maximum
reaches ca.

In  normal
haemoglobin
Vs 2 1,39 cm?0, - g~1 Hb. In a healthy human,

the average haemoglobin content Cp in 1 dm?

of blood is equal to ca.
Cep = 150 g Hb -dm™3blood. The values Cpp

and ¥m» served to calculate an additional
concentration scale of oxygen C bounded by
haemoglobin in the blood Hb23, as represented
in fig. 5.

When remaining at rest, in a sitting
position, the blood flow V is at the level of

V € [4;6] dm®-min ! with oxygen
consumption by tissues of
¥ € [13; 100] cm?® - min~! - tab. 4. The average
oxygen consumption l}gz in a human organism
is at the level of ¥5_ € [0.2;0.3] dm®- min™? [7].
The said level grows together with work load -
tab. 3. Under normal pressure, oxygen pressure

in small pulmonary arteries reaches ca.
Ty, = 100 mmHg, whereas at the level of

capillary vessels of a working muscle it is equal
to approx. Tp, = 20mmHg [8]. Such a decrease

in oxygen pressure is correspondent to the
consumption of ca.
U, 2 0.7 dm? - min~! when applying a light

effort - fig. 5.

OXYGEN CONSUMPTION

Tab. 3

consumption of oxygen Vg, which tends to be

depicts  typical  global

highly diversified when considering particular
organs - tab. 4.

2 e.g. for
¥, =087 = =130 em® 0; - g~* 0,-150 g Hb -
dm™? blogd - 0.97 = 202 em® 0, - dm~? blood
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konsumpcja tlenu jest zréznicowana w dos¢ Based on an analysis of fig. 2-3 and fig. 5
szerokim zakresie - tab. 4. Analizujac rys. 2-3 i we may conclude that the greater the oxygen
rys. 5 mozna stwierdzi¢, Ze im wieksza consumption is, the wider the oxygen window
konsumpcja tlenu tym okienko tlenowe powinno should be.

by¢ szersze.

Tab. 4
Strumien pobieranego tlenu z krwi przez tkanki [6].

Oxygen streams carried to tissues from the blood [6].

Oxygen uptake
from the blood on

Organ .
8 the level of tissues
[em® - dm ™ *blood)]
Heart 100
Brain 60
digestive system 60
muscles at rest 50
Kidneys 13
Other 50
xo")- TR -
0,9 1 Tt e
08 - ,/”
) . ”’
0,7 1 .o ’ PH
'C ’l
06 S
0. /

05 | :. 'li‘ ssespH=74

S/ --- pH=7.2
04 S —pH=76

- I
03 Nl
l. ”
032 T o tJ
. /
l. s

0,1 A o
0,0 =27, | . . . | . . .

0 10 20 30 40 50 60 70 80 g, [mmHg]
Rys. 6. Zalezno$¢ stopnia wysycenia hemoglobiny ¥ g, o niskim powinowactwie do tlenu HbA w funkcji preznosci tlenu T, oraz pH
krwi (9).
Fig. 6. Relation of the degree of saturation of haemoglobin X, with low affinity for oxygen HbA in the function of oxygen pressure

T’EG: and blood level pH (9).
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Nie przeklada sie to bezposrednio na
zagrozenie poszczegdlnych organéw osrodkowa
toksycznoscig tlenowa CN5wyn, gdyz ich
odpornos$¢ na powstajace szkodliwe metabolity
jest takze znacznie zréznicowana. Stad, pomimo
tego, ze uklad nerwowy zuzywa do$¢ znaczne
ilosci tlenu w poréwnaniu z innymi organami, to
jego wrazliwos¢ jest takze wyzsza i nie jest

mozliwe  wykorzystanie wprost wartosci
rozpietoSci okienka tlenowego do oceny
zagrozenia CN5yn,

WPLYWY SRODOWISKOWE

JakoSciowa zaleznos¢ stopnia

wysyceniax g, dla hemoglobiny HbA24 w funkcji
preznosci tlenu Ty, oraz pH 25, pokazano na rys.
6 [9]. Zalezno$¢ ta pokazuje, Ze ze wzrostem

warto$ci aktywnosci jonéw hydroniowych26é
@y o+ ulega zmniejszaniu powinowactwo HbA
do tlenu, powodujac latwiejsze oddawanie
tlenu?’. Podwyzszenie warto$ci pH zwieksza
powinowactwo HbBA do tlenu i utrudnia
oddawanie O, w tkankach. Kierunek tych zmian
dla kazdego rodzaju Hb jest taki sam jak dla
HbA, Zjawisko to nosi nazwe efektu Bohra.

W organizmie efekt ten najczeSciej
wywotuje kwas weglowy IV powstajacy z
rozpuszczonego we krwi C0;, ktéry pod
wptywem anhydrazy weglanowej rozktada
sie do kationu hydroniowego H3zO7 i anionu

wodoroweglanowego HCO;
anhydraza weglenowao

H,C0; H;0% +HCO;
Oprécz wspomnianego wptywu zawarto$ci C0;
takze temperatura powoduje zmiany

w powinowactwie hemoglobiny do tlenu - rys. 7.

ZjAwWISKO HALDANE'A

Zjawisko Haldane’a polega na tatwiejszym
wigzaniu CO; przez zredukowang hemoglobine
niz w reakcji wymiany z oksyhemoglobing i jest
powigzane z oméwionym wyzZej zjawiskiem

24rodzaj hemoglobiny o stosunkowo niskim
powinowactwie do tlenu [16],
25pH = —log oy, o+, gdzie: y, o+ —aktywno$¢ jonow

hydroniowych,
26pbnizenie warto$ci wspoétczynnika pH.
27Yatwiejszy rozpad kompleksu Hb{0;],,

This does not translate directly into the
risk of central nervous system oxygen toxicity
CN5yn affecting particular organs, since their

immunity to the produced harmful metabolites
is also highly diversified. Thus, despite the fact
that in comparison with other organs the
nervous system consumes significant amounts of
oxygen, its sensitivity is also higher and it not
possible to simply apply an oxygen window
value in order to assess the hazard of CN5vn,

ENVIRONMENTAL IMPACT

The qualitative interrelation of the
X g saturation level for haemoglobin HbAz24 in

the function of oxygen pressure Ty, and pH 25, is

shown in fig. 6 [9]. The chart shows that with the
growth in the value of hydronium activity26
@y o+ the affinity for oxygen HbA is reduced,

thus causing an easier release of oxygen?’. An
increased pH value on the other hand elevates
the affinity for oxygen HbA, and leads to an
impeded release of 0; in tissues. The direction of
changes for each Hb type is the same as for HbA,

This phenomenon is known as the Bohr effect.
In an organism this effect is commonly induced
by carbonic acid IV produced from the CO; that
is dissolved in the blood, which under the impact
of carbonic anhydrase is decomposed into
a hydronium cation H3O0% and a hydrogen

carbonate anion HCO:

carbonic anhydrase _
H,CO, H 0% +HCO;
Apart from the said impact of C0O; content,

another recognised factor that induces changes
in the affinity of haemoglobin for oxygen is
temperature- fig. 7.

HALDANE EFFECT

The Haldane effect consists of an
increased capability of binding C0O; by reduced
haemoglobin, as compared with the reaction of
exchange with oxyhaemoglobin, and is related
with the already discussed Bohr effect involving

24 a type of haemoglobin with relatively low affinity
for oxygen [16],

25 pH = —logay p+, where: @y o+ —hydronium
activity,

26 reduction in pH value,

27 easier decomposition of the complex Hb{(0;},,
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Bohra  zmniejszania sie  powinowactwa
hemoglobiny Hb do tlenu przy zmniejszajacym
sie pH krwi - rys. 7.

.760_: b

0.9 1
0.8 1
0,7 1
0,6 1
0.5 1
0.4 1
0.3 1
0,2 1

0.1 A

0.0 -

a decrease in the affinity of haemoglobin Hb for
oxygen with decreasing pH of the blood- fig. 7.

0 10 20 30 40 50 60 70 80 g, [mmHe]

Rys. 7. Kierunek zmian stopnia wysycenia ¥g, hemoglobiny Hb w funkcji preznosci tlenu Tg, we krwi, pH | temperatury T oraz

zawartosci C 5.

Fig. 7. Direction of changes in the saturation level X _of haemoglobin H& in the function of oxygen pressure T _in the blood, pH,

temperature T' and € @5. content.

Ditlenek wegla jest przenoszony z tkanek
do pluc przez krew na kilka sposobéw. Okoto
60% CO; transportowane jest w postaci jonéw

wodoroweglanowych28 powstatych z wody i €O,

w  obecno$ci enzymu - anhydrozy
weglanowej. Okoto (5—30)%CO0,
transportowane jest w postaci kompleksu
karbomino-hemoglobinowego CO; —Hb2,

Forma przenoszenia przy pomocy wigzania
z hemoglobing zanika przy oddychaniu czystym
tlenem pod ci$nieniem ok. 300 kPa, gdyz wtedy
Hb jest prawie catkowicie zablokowana tlenem
a do reakcji metabolicznych wykorzystywany
jest jedynie tlen fizycznie rozpuszczony we krwi
[10]. Na tej podstawie domniemano, zZe
zatrzymaniu przenoszenia C0; tg drogg
towarzyszy jego retencja powodujac objawy

28dysocjacja do jonu weglanowego nie ma istotnego
znaczenia przy mechanizmie przenoszenia ditlenku
wegla przez krew, gdyz zachodzi ona przy
stosunkowo wysokich warto$ciach pH = 9,
29powstawaniu kompleksu C0; —Hb towarzyszy
emisja jonéw hydroniowych H;0" powodujacych
obnizenie pH w tkankach i krwi w stosunku do ptuc

Carbon dioxide is carried with blood
from tissues into the lungs in several ways.
Approximately 60% of €O, is transported in the

form of hydrocarbonate ions2® produced from
water and C0O; in the presence of an enzyme -
carbonic anhydrase.

About (5—30)%of CO; is transported
in the form of a carbamino-heamoglobin
complex 0; — Hb29, Transportation with the
help of a bond with haemoglobin vanishes when
breathing pure oxygen under the pressure of ca.
300 kPa, since Hb is then nearly completely
blocked by oxygen and the metabolic reactions
are based only on oxygen that was physically
dissolved in the blood [10]. On this basis it was
presumed that the blockage of CO; carriage via

28 the dissociation from carbonate ion has no
significant meaning in the mechanism of carbon
dioxide carriage with blood as it occurs with
relatively high pH values: pH = %,

29 the occurrence of C0;—Hb complex is
accompanied with the emission of hydronium H,0%
causing pH reduction in the tissues and blood in
relation to the lungs,
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zatrucia tlenowego- wydaje sie jednak, ze
mechanizm ten jest inny30 [8].
Okoto 10% C0; transportowane jest

przez osocze w postaci zwigzkow
karbaminowych vA biatkiem osocza.
Karbaminiany powstaja w wyniku

bezposredniego wigzania sie C0; z grupami
aminowymi bez konieczno$ci hydratacji C0;
a rzeczywista prezno$¢ C0; ma niewielki wptyw

na ilos¢ CO; przenoszong w  postaci
karbaminianéw.
ZAGROZENIE CNSYN

Z pomiaréw wiadomo, Ze podniesienie
poziomu ci$nienia czastkowego tlenu
w czynniku oddechowym do wartosci ok.
Pp, = 345 mmHg moze spowodowal, ze we

krwi tetniczej jego prezno$¢ wzrosnie do ok.
Ty, = 300mmHg, a w kapilarach Zylnych
zostanie na tym samym poziomie ok
ﬁ'r,;,: =~ 40mmHg lub troche go przekroczy.
Uwzgledniajac ok. Tgp, =7 mmHg preznosci
C0; mozna zatozy¢, ze prezno$c tgczna 07 i CO;
w  naczyniach  zylnych  wyniesie  ok.
Tro,+0, == 50 mmHg. Odejmujac te warto$¢ od
preznosci tlenu w krwi tetniczej Ty, mozna
oszacowa¢ warto$¢ okienka tlenowego na
poziomie Am Z 300—50=250mmHg. Ten
defekt preznosci moze by¢ udostepniony dla
innych gazéw, ktére powinny opusci¢ organizm
w procesie dekompresji [11].

W  eksperymencie @ SEA-LABII na
glebokosci 200 fsw31 podczas 14 dniowego

pobytu nurkéw oddychajacych czynnikiem
o zawartosci 4,5% 0532 stwierdzono w krwi
tetniczej Srednig prezno$¢ tlenu na poziomie
Ty, = 192 mmHg, gdy w naczyniach Zylnych
byta ona na poziomie ﬁ'r,;,: =~ 40mmHg [11].

Z danych tych i z zaleznosci (6) mozna
oszacowaé wysycenie Xg, w krwi tetniczej dla

preznosci tlenu Ty, =192mmHg0; na
poziomie: X o (192 mmHg 0,) = 0,996.
A dla krwi zylnej, dla ktérej prezno$c

tlenu byta na poziomie

30zostat on oméwiony w dalszej czesci rozdziatu,
31co stanowito rownowarto$¢ ci$nienia ok. 0.7 MPa,
32ci$nienie czastkowe tlenu wyniosto ok. 237 mmHg,

this manner is accompanied by its retention
evoking the symptoms of oxygen toxicity -
however, it seems that the actual mechanism is
different3o [8].

Approximately 10% of CO; is
transported with blood plasma in the form of
caramino compounds with plasma protein.
Carbamates are products of the direct binding of
C0; with amino groups without the necessity of

C0; hydration, and the actual C0; pressure has
a minor impact on the quantity of CO; carried in
the form of carbamates.

THE RISK OF CNSYN

Measurements show that an increase in
the level of oxygen partial pressure in
a breathing mix up to ca. Pp, = 345 mmHg may

cause its pressure in arterial blood to reach ca.
Ty, = 300 mmHg, whereas its level in venous

capillaries would remain the same, ie. ca.
ﬁ'r,;,: = 40mmHg or slightly exceed it. With the

pressure of COz of ca. Tgp, = 7 mmHg we could

assume that the total pressure of @; and C0; in
venous vessels would reach ca. Tcp,20, =
= 50 mmHg. By subtracting this value from
oxygen pressure in arterial blood 7y, we may

estimate the value of the oxygen window as
Am 2 300 — 50 = 250 mmHg. Such a pressure

defect may become available to other gases that
should leave an organism in the process of
decompression [11]. In the experiment
SEA-LAB II conducted at the depth of 200 fsw 3y,

during a 14-day stay of divers breathing with a
breathing mix with 4.5% of 0;% the average

oxygen pressure in arterial blood was
determined at the level of mp, = 192 mmHg,

when its level in venous vessels reached
ﬁ'r,;,: = 40mmHg [11]. Based on these data and

equation (6) it is possible to estimate the
saturation Xg, of arterial blood with oxygen

pressure Tp, = 192 mmHg 0, at the level of:
% (192mmHg 0;) 2 0.996. And in the case of

venous blood, for which oxygen pressure was at

30 as discussed later in the chapter,

3 which was equivalent to ca. 0.7 MPa,

%2 oxygen partial pressure amounted to ca.
237 mmHyg,
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Ty, = 40mmHg 0, wyniesie
Xy (40mmHg 0,) 2 0,770 .0dpowiada to

zawartoSci objetoSciowej tlenu x, zwigzanego

jedynie

przez hemoglobine Hb krwi
poziomie

x, = 0,2085 dm?®0, - dm™ *krwi- 0,996

0,208 dm3®0, - dm ™ *krwi

33, Podobnie dla transportu tlenu przez
hemoglobine Hb krwi Zylnej, mozna okresli¢

tetniczej na

zawarto$¢ transportowanego tlenu na poziomie
ok. xL20,161dm30, -dm 3krwi. Zawarto$¢
fizycznie rozpuszczonego tlenu w krwi tetniczej
wyn051
=3-10"5dm?* 0, -mmHg 1 0,-dm™?% -

192 mmHg = 0,006 dm?0; - dm™? krwi
za$ w krwi zylnej:
xL,23-107%dm30;-mmHg 10, - dm™3 -
40 mmHg = 0,001 dm30, - dm krwi
Lacznie przez krew tetnicza przenoszone jest
X, 20,214 dm30, - dm 3} krwi a zylng
xl 0,162 dm30, -dm ™3 krwi.

Réznica pomiedzy zawartoscia tlenu
w jednym litrze krwi tetniczej i Zylnej wynosi
AVp, = 0,052 dm?* 0, w warunkach normalnych.
Dla warunkéw normalnych i konsumpcji tlenu
zawartej w granicach
Ug, € (0,5; 3,0) dm30,-min~?, przeptyw krwi
v jest przybhzonq funkcja liniowa konsumpcji
tlenu Ug.: V= f(v.g,} ktéra mozna zapisac,
jako:
V(tg,) = 6 dmkrwi -dm™30, - 0g +
2dm?*lrwi -min~!
[7].- Ponizej warto$ci minimalnej konsumpc;ji
tlenu wynoszacej ok. ¥ < 0,5dm30;-min?

przeptyw krwi stabilizuje si¢ na poziomie ok.
V 2 5dm3krwi -min™1,

Utrudnieniem w oszacowaniu
konsumpcji tlenowej 4., jako funkgji tetna, jest

zjawisko bradykardii3+. Srednig konsumpcje

33

Xy = Vyp " Capr %p, £1.39-107° dm® 0, - g~ *Hb -
150 g Hb - dm ™ krwi - 0,996 = 0,208 dm?® 0, -
dm ™ kerwi

, gdzie: ¥yp — maksymalne wysycenie H& tlenem,
Lz — przecietna zawarto$¢ hemoglobiny we Krwi,
34bradykardia (tac. bradycardia) — tutaj okreslany
jest tym mianem stan, kiedy czestos¢ akcji serca
spada przy wystawieniu organizmu na ekspozycje

the level of ﬁ'r,;,: = 40mmHg 0, it will reach only
Xy, (40mmHg 0,) 2 0.770 . This corresponds to
the volumetric content of oxygen %, bounded by

the haemoglobin Hb in the arterial blood at the
level of

x, = 0.2085 dm30, - dm~*blood - 0.996
0.208 dm?*0, - dm 3blood

33, Similarly, with regard to oxygen
transportation with the haemoglobin Hb in the
venous blood, we may determine the content of
the transported oxygen at the level of ca.
xl, 2 0.161 dm30, - dm~3blood. The content of
oxygen physically dissolved in arterial blood is
equal to

Xy = 3-

1075 dm?* 0, mmHg 10, -dm™3 -

192 mmHg = 0.006 dm®0, - dm™? blood
whereas in venous blood to:
x,23-1073dm?* 0;,-mmHg™ 10, -dm™3 -
40mmHg = 0.001 dm3*0, - dm3blood

Altogether, arterial blood carries
x, 2 0.214 dm30, - dm~3blood, whereas
venous blood transports

xl, 2 0.162 dm?0, -dm~3blood. The difference
in the oxygen content in one litre of arterial and
venous blood amounts to AV, 2= 0.052 dm?0,

in normal conditions.

In normal conditions and with oxygen
consumption within
Ug, € (0.5; 3.0) dm30, - min~?, the blood flow
V' constitutes an approximate linear function of
oxygen consumption Vg V' = f(i!c,:}, that may
be expressed as:
V(g,) = 6 dm3blood - dm™30, - D +
2 dm3*blood -min~t
[7]. Below the minimum value of oxygen
consumption of ca. U, < 0.5 dm?0, - min~! the

blood flow is_ stabilised at the level of
approximately V 2 5 dm3blood -min1,

hiperbaryczng w poréwnaniu do akcji serca

w normobarii,
33

Xy = Vap * Cop* X0, 21.39- 1073 dm® 0, - g *Hb-

150 g Hb - dm~*blood - 0,996 = 0.208 dm® 0, -

dm ™% blond

, where: ¥z — maximum H& saturation with oxygen,
L z» — average content of haemoglobin in the blood,
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tlenu p, podczas eksperymentu SEA-LABII
mozna oszacowacé na poziomie
U, 20,25 dm?0,-min~! przy szacunkowym
przeplywie krwi 14 na
V=5dmikrwi -min™!,  co wedlug tab.
3 odpowiada wysitkowi bardzo lekkiemu. W tab.
5 i na rys. 8 pokazano kierunek zmian
zawartodci tlenu Ca w funkeji jego preznosci
lekkiego3s  [8].
W  warunkach normalnych, maksymalne
wysycenie 1gHb wynosi ok. 1,39 em?0..
U zdrowego cztowieka, przecietnie 1 dm? krwi
zawiera ok. 150 gHb, stad zgodnie z (6)

poziomie

mp, dla  wysitku bardzo

zawarto$¢ 0; zwigzanego w kompleksie z Hb
wyniesie x,=139em30, - g1
150 g -dm ™3 krwi - xg_ .
fizyczna tlenu we krwi B () wynosi ok.
Rip)23-1072ecm?0;-mmHg™10;-

dm™2 krwi

stad zawarto$¢ fizycznie rozpuszczonego tlenu

we krwi mozna zapisa¢ w postaci formuty:
x,=3-10"2 cm® 0, -mmHg ™ 0, -dm™3-

o

Rozpuszczalnosé

35podczas eksperymentéw nurkowie w pozycji
siedzacej oddychali z inhalatoréw wewnatrz komory
hiperbarycznej w warunkach komfortu cieplnego,

An obstacle to estimating oxygen consumption
U, function of heart rate is the phenomenon of

bradycardia34. The average oxygen consumption
Up.during the SEA-LABII experiment may be

estimated at the level of
U, 2 0.25 dm?0,-min~! with approximate
blood flow V at V 2 5 dm3blood -min~1, which

according to tab. 3 is consistent with a very light
effort.

Tab. 5 and fig. 8 illustrate the directions
of changes in the oxygen content Cgin the

function of its pressure Ty, with regard to a very

light effort35 [8]. In normal conditions, maximum
saturation of 1 g Hb amounts to ca. 1.39 em?*0..
On average, in a healthy man 1 dm? of blood
contains ca. 150 g Hb, hence in concord with (6)
the content of @7 bounded into a complex with
Hb will

reach

xp=139cm3*0;-571-150 g - dm™? blood-
Xo

Physical solubility of oxygen in the blood R () is
equal to ca.

R(p)23-1072cm?0,-mmHg 10, -

dm™2 blood

, thus the content of oxygen physically dissolved
in the blood may be expressed with the
following formula:

X, =3-10"2 cm® 0, - mmHg ' 0y-dm™3-m,_.

3 bradycardia — here: a state when the heart rate
decreases in a situation when an organism is under
hyperbaric exposure as compared with the heart rate
in normobaria,

% in the course of the experiments divers breathed
from inhalers while sitting inside a hyperbaric
chamber with ensured thermal comfort,
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Preznosci i zawartosci tlenu [8].

Oxygen pressures and contents [8].

Oxygen partial pressure

Pressure Oxygen content
Breathing Total partial Aorta Superior Difference
mix (oxygen) vein
mmH mmH mmH
—— (mmHg] [ g] [ g] [ g]
[%1.*5-!.] [%1.*5-!.] [%uo:.]
1307 40 90
760 760 510 134 7.6
Oxygen
2660 2660 2100 75 2025
26.0 17.8 8.2
) 91 55.7 35.3
Air 760 160 18.7 12.6 6.1
heli 5320 239 192 40 152
eliox =0.8° 16.1° 4.7%
*~calculated values
0,0 } } t }
0 500 1000 1500 7y, [mmHg]

Rys. 8. Zawartos¢ tlenu fg: w funkcji jego preznosci g, we krwi gdzie linia ciggta przedstawia wartosci wynikajace z przyjetego,

opisanego w tekscie, modelu a punkty reprezentujg wartosci praktyczne — tab. 5 [8].

Fig. 8. Oxygen content CG.. in the function of its pressure T 5_in the blood where the continuous line represents values resulting from

the said adopted model, and the marked points indicate practical values — tab. 5 [8].
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Linia ciagta Cp_ = x,,- 100% na rys. 8

jest suma3¢ zawartosci tlenu zwigzanego
z hemoglobing Cy; i rozpuszczonego fizycznie
[ Co: = Cy,, + C . Za$ punkty stanowia wyniki
usrednionych wartosci oznaczonych, jako:
T odnosi sie do krwi tetniczej, Z do zylnej,
indeks 1 do

warunkach normalnych, 2 do oddychania tlenem

oddychania powietrzem w

w warunkach normalnych, 3 do oddychania

czystym tlenem pod ciSnieniem 2660 mmH g 37

i 4 do wynikéw eksperymentu SEA-LAB II-
tab. 5.
Podczas przejscia krwi tetniczej przez

tkanki ok. 68,,;0, wchodzi w reakcje
biochemiczne w komdrkach. Reakcje te

prowadzg, przede wszystkim, do powstania H,0
i C0,. Zuzycie tlenu38 jest zalezne jedynie od

zapotrzebowania na energie zmagazynowang
w wigzaniach czasteczek3? GTP oraz ATP, i nie

zalezy wtasciwie od ci$nienia czastkowego tlenu
Pp, we wdychanym czynniku oddechowym®.
Przy oddychaniu powietrzem w warunkach

normalnych i przy wysitku lekkim obserwuje sie
u ludzi réznice preznosci tlenu Amg, pomiedzy

krwig tetnicza a zylng na poziomie
Amp, = 49mmHg#4l. Punkt T, reprezentuje
prezno$¢ tlenu 1wy, podczas oddychania

powietrzem w warunkach normalnych. W tych
warunkach Hb jest prawie catkowicie wysycona
tlenem - teoretycznie stopieni wysycenia wynosi
X, = 0,971. Wspomniane zuzycie ok. 6%,5;.02

36z punktu widzenia prowadzonej tutaj analizy model
Hilla jest wystarczajaco doktadny lecz istnieja takze
doktadniejsze modele stuzace opisaniu sumarycznej
rozpuszczalno$ci tlenu we krwi [17]; analize kilku
innych modeli podat Lobdell [18],

37nalezy zwroci¢ uwage na spadek przeptywu krwi
zwigzany 2z przebywaniem pod zwiekszonym
cisSnieniem zwigzany ze zjawiskiem bradykardii,

38w  kaskadzie tlenowej i innych cyklach
biochemicznych,

39Adenozynotroéjfosforanu - ATF,
guanozynotroéjfosforanu - GTF,

40czyli  spadek zawartosci tlenu powinien

utrzymywac¢ sie na tym samym poziomie przy tym
samym obcigzeniu nurka wysitkiem,

4Ina rys. 8 oraz tab. 5 r6znica pomiedzy punktami Ty
i Z, jest troche mniejsza gdyz dotyczy ekstremalnie
matego zuzycia tlenu [8],

The continuous line Cg = x,-100%
shown in fig. 8 represents a sum3é of the content
of oxygen bounded with haemoglobin Cg; and
physically dissolved oxygen C: Co = Cgp+C.
The indicated points, on the other hand, provide
averaged values where: T refers to arterial
blood, £ - venous blood, index 1 - breathing with
air in normal conditions, 2 - breathing with
oxygen in normal conditions, 3- breathing with

pure oxygen under the pressure of
2660 mmHg37 and 4 - the results of the

experiment SEA-LAB II- tab. 5.
During the passage of arterial blood
through the tissues, ca. 6%,,; 0f 0, enters in

biochemical reactions in cells. These reactions,
first of all, lead to the production of H;Q and
C0;. Oxygen consumption38 is dependent only

on the demand for the energy stored in the
bonds of the molecules3? GTF and ATF, being

practically independent of oxygen partial
pressure Pg, in the inhaled breathing mix*0.

During breathing with air in normal
conditions accompanied with light effort, the
observed difference in the oxygen pressures
Amp, in arterial and venous blood reaches

Amp, 2 49mmHg4. T3 represents oxygen
pressure Ty, when breathing with air in normal

conditions. In such conditions Hb is nearly
completely saturated with oxygen - with the
theoretical saturation level of x4, = 0.971. The

said consumption of ca. 8%, 0z in metabolic
reaction leaves the theoretical H¥ saturation

% from the point of view of the conducted analysis
the Hill model’s accuracy seems to be sufficient;
however, there are also more precise models used in
the description of summary oxygen solubility in the
blood [17]; an overview of several other models was
prepared by Lobdell[18],

3" what should be observed is a decrease in the blood
flow related to divers’ being subject to an increased
pressure related to bradycardic state,

* in oxygen cascade and other biochemical cycles

% Adenosine triphosphate - ATP, guanosine
triphosphate - GTF,

 je. the decreased oxygen content should be
maintained at the same level with the same burden
on a diver,

“in fig. 8 and tab. 5 the difference between T; and £,
is slightly smaller, as it concerns an extremely low
oxygen consumption [8],
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w  reakcjach  metabolicznych  pozostawia
teoretycznie wysycenie Hb na poziomie ok.
Xg, = 0,894,

Podczas oddychania 0; pod

zwiekszonym ci$nieniem coraz wieksza jego
cze$¢ zostaje przenoszona poprzez osocze a Hb

zostaje przez caly czas zwigzana4? z 0;. Powyzej

warto$ci preznoSci czastkowej tlenu ok.
Ty, = 150 mmHg mozna zauwazy¢ wzrost

zawarto$ci Cp, zwigzany jedynie z jego

fizycznym rozpuszczaniem sie we krwi w $lad za
zwigkszaniem sig ci$nienia parcjalnego tlenu pg,

we wdychanym czynniku oddechowym. Powyzej
wartosci preznosci Tp, = 150 mmH g nastepuje

zmniejszanie sie szeroko$ci okienka tlenowego
oraz zwiekszenie zawartodci (g fizycznie

rozpuszczonego we krwi ponad typowa warto$¢
Co, >3-107% cm? 0, - 100 em ™ krwi - rys. 8.

W ten sposéb tkanki zostajg wystawione na
coraz wyzsze preznosci czgstkowe tlenu g,

oddziatujacego z perfundujacej®3 je krwi
tetniczej. Preznosci te moga by¢ traktowane jako
wprost proporcjonalne do zagrozenia
mozliwos$cia tworzenia szkodliwych wysoko
utlenionych metabolitow oraz rodnikéw, ktére
moga powodowaé objawy CN5syn  —

biochemiczna teoria zatrucia tlenowego.
W  uproszczeniu mozna postulowaé, zZe
przekroczenie ciSnienia czastkowego tlenu pg,

we  wdychanym  czynniku  oddechowym
powodujgce catkowite wysycenie Hb we krwi
tetniczej jest granica wylaczenia ochronnego
dziatania okienka tlenowego zwigzanego
z utrzymaniem preznosci czastkowej tlenu mg,
fizycznie nasycajgcego krew na bezpiecznym
poziomie. Od tego momentu czas bezpiecznego
oddychania atmosferg wzbogacong w 0 jest
ograniczony. Oddychaniu O, towarzyszy efekt
zwiekszenia oporéw moézgowego przepltywu
krwi poczatkowo ograniczajacy efekt
wystawienia tkanki nerwowej na oddziatywanie
strumienia O; fizycznie rozpuszczonego we krwi

[8]- Przy oddychaniu tlenem pod ciSnieniem

“2saturacja hemoglobiny tlenem jest caty czas na
poziomie 100% zaréwno w krwi zylnej jak i tetniczej,
43tutaj perfuzja to przeptyw krwi przez tkanke lub
organ, zwykle okreslana jest, jako udziat procentowy
minutowej pojemnosci rzutowej serca,

at the level of ca. ¥ g, = 0.894.

Breathing with O; under an increased

pressure, causes its greater part to be carried by
the blood plasma whereas Hb remains bounded

the entire time#? with 0;. Above the oxygen
partial pressure value of ca. Tp, = 130 mmHg

we may observe an elevated content of (g,

connected only with its physical dissolution in
the blood induced by an increasing value of
oxygen partial pressure Pp, in the inhaled

breathing mix. With the pressure value over
Ty, = 150 mmHg the width of the oxygen

window begins to diminish and the Cg content

that is physically dissolved in the blood
increases above the typical value of
Ca, = 3-107% cm?® 0, - 100 em ™3 blood - fig. 8.

This way tissues are exposed to growing values
of oxygen partial pressure Ty, due to the

perfusing43 arterial blood. The said pressures
may be treated as directly proportional to the
risk involving the possibility of occurrence of
harmful, highly oxygenised metabolites and
radicals, which may induce CN5yn symptoms -

a biochemical theory of oxygen toxicity.

In simpler words, we may postulate that
exceeding of the value of oxygen partial pressure
Po, in the inhaled breathing mix causes

complete saturation of Hb in the arterial blood

and leads to deactivation of the protective effect
of the oxygen window related to the
maintenance of the oxygen partial pressure Tg,

that maintains the physical saturation of the
blood within a safe level. From this point on, the
time of safe breathing with an atmosphere
enriched with 0; is limited.

Breathing with 0, is accompanied with
an effect of an increased resistance in the
cerebral blood flow, which initially limits the
exposure of the nervous tissue to the activity of
a stream of @, physically dissolved in blood [8].
When breathing with oxygen under the pressure
of Pp, = 350 kPa the resistance of cerebral

“2 haemoglobin saturation with oxygen remains at all
times at the level of 100% both in venous and arterial
blood,

* here perfusion means the blood flow through a
tissue or an organ; usually it is defined as a
percentage share in the cardiac output,
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Pp, = 350 kPa zwieksza sie o potowe opor

stawiany przez naczynia moézgowe powodujac
ok. 25% ograniczenie przeptywu krwi przez

mozg. Jest to w przyblizeniu dwukrotny efekt w
poréwnaniu z ograniczeniem mébzgowego
przeptywu krwi towarzyszgcemu oddychaniu 0;
pod ci$nieniem normalnym [8].

Stezenie tlenu Co, fizycznie

rozpuszczonego we krwi tetniczej podczas
oddychania @7 pod ci$nieniem pp, = 350 kPa,

zgodnie y/ tab. 5,
C = 100%- 2100 mmHg - 0,003 em? 0, -
mmHg™ 05 - 100 cm™2 krwi & 6,3%,,;.

i jest o ponad rzad wielkosci wyzsze
w poréwnaniu z jego zawarto$cia podczas
oddychania powietrzem pod ciSnieniem
normalnym: €2 100%-91 mmHg-
0,003 em?*0,-mmHg 1 0, - 100 cm™? krew =
0,3%,5;.

Zmniejszony mozgowy przeptyw krwi powoduje
25% kompensacje zwiekszenia zawartosci 02
fizycznie rozpuszczonego we krwi wptywajac na
zaleganie powstajacego podczas przemian
metabolicznych C0,;. Retencja ta nie jest

zazwyczaj na tyle wysoka, aby powodowacl
zdecydowane objawy  hiperkapni#4, cho¢
w niektérych przypadkach moze prowadzi¢ do
zamroczenia tlenowego. Z czasem zwiekszona
obecno$¢ CO; powoduje zmniejszenie pH

wynosi:

i mechanizm buforowania*>s krwi nie moze
przeciwdziata¢ temu efektowi powodujac
dodatkowe uwalnianie O; z oksyhemoglobiny do
krwi - rys. 6. Efekt ten powoduje wystawienie
mozgu na wieksze preznosci czastkowe tlenu
Tp,, kKtory moze tworzy¢ szkodliwe metabolity*e.

Rezultatem moze by¢ odwleczone w czasie,
spontaniczne wystapienie objawéw CN5yn.
CzeSciowym potwierdzeniem opisanego wyzej
mechanizmu mogloby by¢ stosunkowo niskie
wysycenie hemoglobiny na poziomie 89% w zyle
podobojczykowej obserwowane podczas
oddychania 0; pod ci$nieniem czastkowym
tlenu pp, = 350 kFPa [8].

4¢hiperkapnia to stan podwyZszonego ciSnienia
czastkowego € 0; we krwi powyzej pg, = 45 mmHg,
tutaj objawy zatrucia £ 0,

4Sroztwoér, Kktérego warto$¢ pH po dodaniu
niewielkich iloSci mocnych kwasow albo zasad, jak i
po rozcienczeniu wodg prawie sie nie zmienia,
46organiczny badz nieorganiczny produkt
metabolizmu,

vessels increases by 50% resulting in the
limitation of the blood flowing through the brain
by ca. 25%. Such an effect is approximately twice

as strong as compared with the cerebral blood
flow limitation observed while breathing with
07 under normal pressure [8].

The pressure of oxygen (g physically

dissolved in the arterial blood in breathing
with®; under the pressure of pp, = 350 kPa, in

accordance with tab. 5, reaches:
C = 100%- 2100 mmHg - 0.003cm®* 0, -
mmHg™! 0, -100 cm ™2 blood = 6.3%,,;.
and is by over an order of magnitude higher as
compared with its content during breathing with
air under normal pressure:

€2 100%-91mmHg-

- 0.003 em? 0, mmHg™1 0, - 100 cm™? blood
0.3%y01.

A reduced cerebral blood flow causes a 25%

compensation in the increase of the content of
0, physically dissolved in blood, thus having an
impact on how long the CO; produced in the
course of metabolic transformations lingers. The
retention is not usually high enough to cause
clear symptoms of hypercapnia#, although in
some cases it may lead to an oxygen black-out.
With time, the increased presence of C0; results

in a decreased pH and the buffering
mechanism#4> of the blood cannot counteract this
effect, thus causing further 0; release from

oxyhaemoglobin into the blood- fig. 6. Such an
effect causes the brain to be exposed to higher
oxygen partial pressures g, which may

produce harmful metabolitest6. The result may
consist in a delayed, spontaneous occurrence of
CN5yn symptoms.

A partial confirmation of the above
mechanism could be sought in a relatively low
haemoglobin saturation reaching 89% in the
subclavian vein observed in breathing with 0;

* hypercapnia is a condition of an increased partial
pressure of C0; in blood above p.p, =45 mmHg,

here the symptoms of £@; poisoning,

% a solution whose pH value after adding small
quantities of strong acids or alkalis, as well as after its
dilution with water reveals nearly no changes,

“6 an organic or inorganic product of metabolism,
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Wstrzymanie usuwania C0; z naczyn
mozgowych do obwodowych naczyn zylnych
powoduje zmniejszenie jego stezenia i przez to
obserwowane zmniejszenie akcji oddechowej*’
w fazie poprzedzajacej CN5yn,

Nie obserwuje sie bezposredniego wptywu
retencji C0; w obwodowych naczyniach zylnych
na indukowanie CN5yn poprzez hiperkapnie.

Retencja ta powoduje raczej powtérny wzrost
wentylacji4® bezposrednio przed CN5yn.

PODSUMOWANIE

Teoria okienka tlenowego tradycyjnie
wykorzystywana byta do planowania
i oceny bezpieczenstwa dekompresji stanowiac
teorie zjawisk zachodzacych zarOwno
w dekompresji po nurkowaniach krotkich jak
i saturowanych [11,12]. Wykorzystana byta do
planowania leczenia hiperbarycznego [13].
Zastosowanie do oddychania tlenu na ostatnich

stacjach dekompresyjnych%® powoduje, zZe
okienko tlenowe jest wystarczajaco szerokie,
aby eliminowa¢ azot sze$¢ razy szybciej niz
podczas oddychania powietrzem5? [1]. Pomimo
zastosowania tlenu w ostatniej fazie procesu
dekompresji nalezy  ogranicza¢  szybko$¢
wynurzania ze wzgledu na kinetyke usuwania
nadmiaru gazu obojetnego5!, ktéry powinien by¢

47stymulowane przez osrodek oddechowy,

483 przez to wystawienie tkanek na zwiekszone
oddzialtywanie strumienia tlenu fizycznie
rozpuszczonego we krwi,

49poza strefg jego toksycznego oddziatywania,
S0przyktadowo, gdy podczas oddychania powietrzem
azot jest usuwany w iloSci ok. 0,43 kg przez ok.
30 min, to podczas izobarycznego oddychania tlenem
czas usuwania tej samej ilo$ci azotu z organizmu
ludzkiego wyniesie ok. 3 min,

51Przyktadowo Biihlmann, wykorzystujacy w swych
pracach koncepcje okienka tlenowego, ograniczyt
szybkos¢ wynurzania nurka na powierzchnie do
10 mH,0 min~*, Wprowadza on takze obligatoryjny,
jednominutowy przystanek dekompresyjny na
glebokosci 3mH.0 wtedy, gdy nurkowanie nie
wymaga zastosowania przystankow
dekompresyjnych.

Amarican Academy of Underwater Sciences
dostarczyla dowoddéw potwierdzajacych punkt
widzenia Biihlmanna. Wykazano, Ze zmniejszenie
szybkosci wynurzania oraz zastosowanie
dekompresyjnego przystanku bezpieczenstwa przy

with oxygen partial pressure of pp, = 350 kPa

[8].

The discontinued CO; discharge from
cerebral vessels into peripheral venous vessels
leads to a decrease in its pressure, thus resulting
in the observed reduction in respiratory
activity’ in the phase preceeding CN5yn,

No direct impact of CO; retention in

peripheral venous vessels was observed with
regard to CIN5ym induction through hypercapnia.

Such a retention is rather proven to cause
another increase in ventilation4® immediately
before CN5yn.

CONCLUSIONS

The theory of an oxygen window was
traditionally used in planning and assessing the
safety of decompression, and constituted
a theory concerned with the phenomena
occurring in the process of decompression
following both short and saturation dives
[11,12]. It was also applied in planning
hyperbaric treatment [13].

Using oxygen for breathing in the last
decompression stations#® causes the oxygen
window to become wide enough to eliminate
nitrogen six times faster as compared with
breathing with airs0 [1]. Despite the application
of oxygen in the last phase of the decompression
process, it is still necessary to reduce the divers’
ascent speed due to the kinetics behind the

nurkowaniach z dekompresja zerowa zmniejsza
rozmiary cichej fazy gazowej minimum szes$¢ razy a
preznos¢ azotu w szybkich tkankach teoretycznych
pomiedzy 12% a 21% 2z jedynie minimalnym
wzrostem preznosci azotu w wolniejszych tkankach
teoretycznych [14],

“" stimulated by the respirator centre,

“8 and the related exposure of tissues to an increased
effect of the stream of oxygen physically dissolved in
the blood,

“9 beyond the toxicity zone,

* e.g. if it is assumed that in the process of breathing
with air ca. (.43 kg of nitrogen is removed within
approx.. 30 min, then during isobaric breathing with
oxygen the time needed to dispose of the same
quantity of nitrogen from the human organism will
reach ca. 3 min,
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usuniety z organizmu bez formowania sie wolnej
fazy gazowej. Okienko tlenowe zapewnia
ostabienie tendencji formowania sie wolnej fazy
gazowej. Toksyczne dziatanie tlenu ogranicza
jednak zakres stosowania tej praktyki. Inna
niedogodnos$cia jest nieliniowos$¢ szerokosci
okienka tlenowego w funkcji ci$nienia
czastkowego tlenu we wdychanym czynniku
oddechowym wynikajaca z samych wilasciwosci
hemoglobiny [6] - rys. 1.

Koncepcja poszerzonego okienka
tlenowego52 postuzyta prof. T. Doboszynskiemu
do opracowania tabel trimiksowej i nitroksowe;j
ciagtej dekompresji po saturacji odnoszac tym
znaczny sukces polskiej mys$li batynautycznejss.
Koncepcja takiego wykorzystania teorii okienka
tlenowego byta zgodna z obserwacjami innych
naukowcéw, lecz przez nich zaniechanas4.
Wykorzystanie pojecia okienka tlenowego do
wytlumaczenia zjawisk toksycznosci tlenowej
nie byto do tej pory opisane, dlatego zawarte w
artykule teorie nie maja odzwierciedlenia w
innych doniesieniach, stad nalezy odnosic sie do
nich niezwykle ostroznieS5. Stanowig one préobe
teoretycznej interpretacji zaobserwowanych
zjawisk.

Podano tutaj sugestie, ze to wtlasnie
przekroczenie ci$nienia czastkowego tlenu we

wdychanym czynniku oddechowym
powodujacego ograniczenie ochronnego
dziatania  okienka  tlenowego powoduje
zagrozenie CN5vn, czyli bezpieczne

przebywanie powyzej warto$ci tego ci$nienia
czastkowego tlenu jest ograniczone czasowo.
Artykut zawiera wyniki badan
przeprowadzonych w Akademii Marynarki
Wojennej w Gdyni a finansowanych ze $rodkéw
na nauke w latach 2009 — 2011 w ramach

52warto$¢ maksymalnego okienka tlenowego dla
nurkowan saturowanych prof. T. Doboszynski przyjat
na poziomie 130 mmHg nazywajac ja poszerzonym
okienkiem tlenowym [15,

53batynautyka [gr. bathys ‘gleboki’ i nautikés
‘okretowy’] zdefiniowano tutaj, jako catoksztatt
wiedzy o prowadzeniu dziatalnosci podwodne;j,

54w przytoczonym eksperymencie SEA-LABII
okienko tlenowe ksztaltowato sie na poziomie ok.
150 mmHg [11], takg tez maksymalng warto$¢
okienka tlenowego dla nurkowan saturowanych
przyjmowat prof. T. Doboszynski nazywajac ja
poszerzonym okienkiem tlenowym [15],

S5zwlaszcza, Ze nie =zostaly one potwierdzone
badaniami wtasnymi.

removal of excess inert gas5!, which should be
disposed of from an organism without the
formation of a free gas phase. The oxygen
window ensures a weakened tendency to form
the free gas phase. However, the toxic effect of
oxygen imposes a certain limitation in the
application  of this  practice.  Another
inconvenience consists in the fact of the non-
linearity of the width of an oxygen window in
the function of oxygen partial pressure in the
inhaled breathing mix resulting from the same
properties of haemoglobin [6] - fig. 1.

The concept of a widened oxygen
window52 was used by Prof. T. Doboszynski in
the preparation of trimix and nitrox tables for
continuous decompression following saturation,
resulting in an unquestionable success of the
Polish bathynautic line of thoughts3. The idea of
such an application of the theory of oxygen
window was compliant with observations made
by other scientists, yet they decided to abandon
its4,

Using the oxygen window concept in the
explanation of phenomena related to oxygen
toxicity has not been so far described, hence the
theories stipulated in this article lack their
reflection in other reports and require a careful

*! For example, when Bithlmann used the concept of
an oxygen window in his works, he limited the speed
of a diver’s ascent to the surface to 10 mH, @ min~*,
He also introduced an obligatory one-minute
decompression stop at the depth of 3mH,0 in
situations when diving did not require such stops.
The American Academy of Underwater Sciences
provided evidence in favour of Biihlmann’s
perspective. It was shown that a decrease in the
ascending speed and the implementation of
a decompression safety stop in dives with zero
decompression caused a reduction in the silent gas
phase by at least six times, whereas nitrogen
pressure in quick theoretical tissues reached between
12% and 21% with only miminal increase in slower
theoretical tissues [14],

2 maximum oxygen window for saturated dives was
estimated by Prof. T. Doboszynski at 130 mmHg,
which he referred to as a widened oxygen window
[15],

>3 bathynautics [gr. bathys ‘deep’ and nautikds
‘nautical’l is here defined as the entirety of
knowledge on carrying out underwater activities,

* in the quoted SEA-LAB II experiment the oxygen
window was at the level of ca. 1530 mmHg [11], i.e. it
was equal to the maximum oxygen window value
adopted by prof. T. Doboszynski as the so-called
widened oxygen window [15],
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rozwojowego Nr O RO0 0001 08 p.t.:
Projektowanie = dekompresji ~w  misjach
bojowych.

approachs5. They constituted an attempt at
a theoretical interpretation of the observed
phenomena.

The article provides a suggestion that it
is the transgression of oxygen partial pressure in
the inhaled breathing mix that causes
a limitation in the protective effect of oxygen
window leading to an increased risk of CN5yn,

i.e. the time of a safe stay above a particular
oxygen partial pressure value is limited.

The paper presented the results of
a research conducted at the Polish Navy
Academy in Gdynia financed from an educational
fund for the years 2009 — 2011 within the
developmental project No. O R0O0 0001 08
entitled: Planning decompression in combat
missions.

55 especially since they have they not been confirmed
with our own studies.
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SCIENTIFIC DIVING IN POLAR REGIONS - THE EXAMPLE OF ECOLOGICAL STUDIES AT THE
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NURKOWANIA NAUKOWE W REJONACH POLARNYCH NA PRZYKtADZIE BADAN EKOLOGICZNYCH
PROWADZONYCH PRZEZ INSTYTUT OCEANOLOGII PAN
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STRESZCZENIA / ABSTRACTS

Diving as a tool applied in scientific research has proven itself to be reliable even in difficult polar conditions. The article presents a brief
description of the reasons for interest in the polar regions and the advantages of diving as compared with other research methods.
Moreover, we shall present a subjective review of the most significant moments from the early history of underwater exploration of the
polar regions, as well as provide an insight into the current ecological research carried out by the Institute of Oceanology of the Polish
Academy of Sciences in the Arctic and the Antarctic with some details on the nature of these activities.

Key words: ecology, scientific diving, the Arctic, Spitsbergen, the Antarctic.

Nurkowanie jako narzedzie stuzace do badan naukowych sprawdza sie nawet trudnych warunkach polarnych. W artykule
opisujemy krétko powody zainteresowania rejonami polarnymi oraz przedstawiamy zalety nurkowania na tle innych metod
badawczych. Ponadto przestawiamy subiektywny przeglad najwazniejszych momentéw wczesnej historii podwodnej eksploraciji
rejonéw polarnych, a takze przyblizamy ekologiczne badania jakie Instytut Oceanologii PAN prowadzi w Arktyce i Antarktyce
po to, by na koncu ujawni¢ nieco z kuliséw takiej pracy.

Stowa kluczowe: ekologia, scientific-diving, Arktyka, Spitsbergen, Antarktyka.

[anBuHr B KavyecTBe WHCTPyMEHTa ANs Hay4HO-UccnenoBaTenbCkux paboT NOATBEPXOAeTCs Aaxe B CYPOBbIX MOMSPHbLIX YCIOBUSI.
B aToi cTaTbe Mbl KpaTko OMMLIEM MpPWUYMHBI MHTEpeca K MONsSpHbIM pervoHam W NpeacTaBuM NperMyLLecTBa NOrpyeHuin Ha oHe
C OpyrMMu meTogamu uccrnegoBaHus. Kpome TOro, Mbl MOKaXemM  CYObeKTVBHbIA 0030p Haubonee BaXHbIX MOMEHTOB B paHHeW
MCTOPUM MOABOAHBLIX WCCNEefoBaHWiA B MOMSIPHBIX PervoHax, a Takke NpubnuavMm 3KOMOorMYeckne WCCreaoBaHusi, KOTopble MpOBOAUT
MHCTUTYT okeaHonormmn B ApPKTuKe U AHTapKTUKe, YTODbI, HaKOHELL, MPUOTKPbITb YyTb-YyTb KyNMCbl Takow paboTbl.

KniouyeBble cnoBa: 3Konorvs, uccrieqoBarenbckoe norpyxeHve, Apktuka, LnvubepreH, AHTapKTvKa.
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WSTEP

Obszary polarne, cho¢ trudno dostepne
i niegoscinne, byly obiektem zainteresowania
cztowieka od bardzo dawna. Pierwsze nieSmiate
wyprawy podyktowane checig zysku nastawione
byty na eksploatacje czesto bardzo bogatych
zasobow naturalnych. Nastepnie przyszed?t
czas na  szerzej zakrojone  odkrycia
geograficzne, eksploracje nowych miejsc na
mapie Swiata i pierwsze doniesienia naukowe.
Obecnie zainteresowanie rejonami polarnymi
wcale nie slabnie a wrecz zyskuje na
znaczeniu.  Przyczyna  tego,  szczegOlnie
w ciggu ostatnich dekad, sa postepujace
zmiany klimatu. Sposréd wszystkich rejonéw
na kuli ziemskiej, najszybciej ogrzewaja sie
wtlasnie rejony polarne takie jak Zachodni
Potwysep Antarktyczny czy Arktyka europejska
(wzrost temperatury jest tam okoto trzykrotnie
wiekszy niz $rednia ogdlnoswiatowa) [1, 2, 3].
Prognozy szacuja, ze niektére z wspomnianych
obszaréw moga by¢ sezonowo wolne od lodu
juz w przeciagu trzydziestu lat [4]. Zwigzane
z tym kwestie pojawiajacych sie nowych
mozliwo$ci wydobycia zl6Z mineralnych czy
alternatywnych drég transportu beda miaty
niewatpliwie swoje konsekwencje geopo-
lityczne jak réwniez stang sie Zrédiem silnej
presji antropogenicznej na dosy¢ izolowane
dotychczas ekosystemy polarne. Obserwowane
zmiany przede wszystkim jednak sprawiaja, Ze
rejony polarne sa doskonatym miejscem do
prowadzenia  eksperymentéw  naukowych
w terenie - swoistym laboratorium do badan
nad wptywem zmian klimatycznych. Uznaje
sie, ze najbardziej podatna na zmiany jest strefa
przybrzezna [5], a tam doskonatym narzedziem
badawczym s3 techniki nurkowe. Rzeczywiscie,
nurkowanie w rejonach polarnych dostarcza
bardzo wielu cennych informacji, poniewaz jak
dotad wiekszos¢ z dostepnych danych
pochodzi z poktadéw duzych statkéw [6]. Te
z kolei omijaja trudne do nawigacji, czesto
jeszcze nie skartowane rejony przybrzezne
i skupiaja sie na glebszych rejonach dna.
Ponadto tradycyjny sprzet do poboru préb
opuszczany z poktadu statkéw, jak czerpacze

i dragi, oferuje jedynie zaobserwowanie
pewnego wycinka Srodowiska, ktory nie
koniecznie musi odzwierciedla¢ = wieksza

cato$¢. Nic nie zastgpi bezposrednich obserwacji
podwodnych. Co wiecej, taki sprzet ma

INTRODUCTION

Polar areas, despite being rather
inaccessible and forbidding, have evoked human
interest for a very long time. The first timid
expeditions were dictated by hopes of profit
from the exploitation of the rich natural
resources of the area. This was followed by
a period of far-flung geographic discoveries,
exploration of new places on the world's map
and the first scientific reports. Currently, the
interest in the polar areas is still growing in
importance. The reason, especially in the last
decades, is rooted in the research on the
progressing climate change. Among all the
regions on the globe such polar regions as the
Western Antarctic Peninsula or the European
Arctic belong to the fastest warming areas
(where the  temperature increase is
approximately three times higher than the
worldwide average) [1, 2, 3]. According to
projections, some of the mentioned areas may
become seasonally free of ice in less than thirty
years from now [4]. The acquired possibilities
for extraction of mineral deposits, and the
alternative means of transportation that are now
able to access these areas, will undoubtedly
abound in geopolitical consequences, as well as
become a source of a strong anthropogenic
pressure on these, thus far, isolated polar
ecosystems. However, the observed changes first
of all cause the polar regions to become an ideal
place for carrying out scientific experiments in
the field — a peculiar laboratory for the research
on climate changes. It is a common belief that
the areas most susceptible to changes are the
coastal zones [5], where diving techniques prove
to be the perfect research tool. Indeed, diving in
polar areas supplies a lot of valuable
information, since the majority of previously
available data came from the decks of large ships
[6] - which generally tend to avoid the coastal
regions that are difficult to navigate or do not
have proper cartography, and focus on deeper
areas. Furthermore, the traditional sampling
equipment released from the deck, such as
samplers, offer observance of only a certain
sector of the environment, which does not
necessarily reflect the greater whole. Nothing
can replace direct underwater observation.
What is more, the said equipment is
characterised by limited efficiency, particularly
in locations with hard sea beds, i.e. exactly
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ograniczong sprawnos¢, szczegblnie
w miejscach o twardym dnie, a to te miejsca
charakteryzuja sie najwiekszym bogactwem
zycia. Wiekszo$¢ organizmoéw zamieszkujacych
morza i oceany stowarzyszona jest wtasnie
vA plytkim, skalistym dnem.  Trudy
i niedogodnos$ci zwigzane z nurkowaniem
w wodach polarnych wynagradzane s zatem
dostepem do nie do konica zbadanych $srodowisk
o wysokiej bioréznorodnosci, gdzie ciagle wiele
prac nosi znamiona odkrycia.

Z uwagi na ograniczong wiedze autorow
jak i ramy samego artykulu, przedstawiony
ponizej rys historyczny nie jest kompletny -
jest on jedynie proba chronologicznego
przypomnienia wazniej-szych wydarzen
zwigzanych z wczesng historia podwodne;j
eksploracji  rejonéw  polarnych.  Zgodnie
z jednym z najskrupulatniej opracowanych
przegladow [7], pierwsze  nurkowania
w warunkach polarnych miaty miejsce podczas
niemieckiej wyprawy na statku ,Gauss”, majacej
zbada¢ nieznane wtedy rejony Antarktyki, na
potudnie od Wysp Kergulena. Ekspedycja
w latach 1901-1903 byla kierowana przez
Ericha von Drygalskiego, a pierwsze zanurzenia
przy uzyciu sprzetu klasycznego (skafander
angielskiej firmy Siebe Gorman & Co. Ltd.)
odbyty sie okoto 16 kwietnia 1902 roku.

Nurkujagcym byt  Willy Heinrich, ciesla
okretowy, ktéry nauczyt sie nurkowania
w marynarce wojennej. Podczas trwania

wyprawy kilkakrotnie nurkowat pod lodem,
nawet przy  temperaturach powietrza
siegajacych -30°C. Pomimo tego, Ze wyprawa
miata charakter poznawczy, to nie byly to
nurkowania stricte naukowe, a jedynie prace
polegajace na uszczelnianiu kadtuba,
reperowaniu steru czy uwolnieniu tancucha
kotwicznego [7 oraz ref. w niej zawarte].
Z podobnych przyczyn, ale duzo poézniej, bo
krétko po 1 stycznia 1947 roku, na kartach
historii nurkowan polarnych zapisali sie
nurkowie  marynarki = wojennej  Standéw
Zjednoczonych: kmdr por. Tommy Thompson
i gtéwny mechanik Dixon. Pierwsze nurkowania
wykonali uzywajac pelmotwarzowych masek
Jack'a Brown’a i tlenowych rebreatheréw
Desco w poblizu Szelfu Rossa. Miaty one na
celu inspekcje $ruby okretu podwodnego USS
Sennet, ktéry zapuscit sie w te rejony,
w ramach najwiekszej ekspedycji
Antarktycznej w historii - operacji ,,High Jump”
[7, 8]. Oficjalnie nazywana przez marynarke

the places with the greatest richness of life. Most
of the organisms living in the seas and oceans
are associated with a shallow rocky bottom. The
hardships and inconveniences related to diving
in polar waters are rewarded with access to
unexplored environments and new discoveries,
thanks to the high biodiversity of these
previously unexplored lands. Due to the authors’
limited knowledge as well as the frameworks of
the article, the historical background presented
below is incomplete and constitutes merely an
attempt to provide a chronological reminder of
the most important events connected with the
early history of underwater exploration of the
polar regions. In concord with one of the most
meticulously prepared reviews [7] the first dives
in polar conditions were performed during
a German expedition on the ship “Gauss” with
the objective being to explore the then
undiscovered regions of the Antarctic situated
south of the Kerguelen Islands. The expedition,
carried out between 1901 and 1903, was
directed by Erich Von Drygalski, the first
descents with the use of classic equipment
(a diving suit manufactured by the English
company Siebe Gorman & Co. Ltd.) being
performed around 16 April 1902. The diver was
Willy Heinrich, a shipwright, who practiced
diving during his service in the navy. During the
said expedition he executed several dives under
the ice, even with air temperatures as low as -
30°C. Despite the cognitive character of the
expedition the performed dives were not of
a strictly scientific nature but rather consisted in
works involving sealing of the hull, repairs to the
rudder or releasing the anchor chain [7 with
included references]. For similar reasons,
however much later, i.e. after 1 January 1947,
the history of polar dives was broadened by
divers of the US Navy: Cmdr. Lt. Tommy
Thompson, and chief engineer Dixon. Their first
dives were performed with the use of Jack
Brown full face masks and Desco oxygen
rebreathers near the Ross Ice Shelf. Their
objective was to carry out an inspection of the
propellers of the USS Sennet, a submarine which
entered the region as a part of the greatest
expedition in the history of the Antarctic — the
‘High Jump’ operation [7, 8]. The expedition,
officially called a developmental project by US
Navy officers, was in fact an attempt to prepare
for a possible cold war conflict in arctic
conditions. One of the first documented cases of
using diving equipment in polar
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amerykanska projektem rozwojowym byta
proba przygotowania sie na ewentualny
zimnowojenny konflikt w warunkach
arktycznych. Jednym z pierwszych udokumen-
towanych przypadkéw uzycia sprzetu do
nurkowania w rejonach polarnych, do celéw
naukowych, byly nie do konca udane préby
poboru glonéw przez Johna Bunt’a na poczatku
1957 roku na australijskiej stacji antarktycznej
,2Mawson”.

Z powodu niewygody (Bunt wyposazony
byt w sprzet Siebe-Gorman’a, aparat Salvus lub
hetm) pozostawal w zanurzeniu jedynie przez
pie¢ minut. W pédZniejszych latach (1962-
1963) =z powodzeniem prowadzit bogaty
program badawczy, oparty na swobodnym
nurkowaniu. Po wej$ciu do masowej produkgc;ji
sprzetu  S.C.U.B.A, pierwszymi  nurkami
wykorzystujacymi go pod lodem w Antarktyce
byli prawdopodobnie nurkowie marynarki
wojennej  Stanéw  Zjednoczonych, ktorzy
w  styczniu 1957 roku zmuszeni byli do
wydobycia  zwlok z  wraku  pojazdu
gasienicowego po tym, jak zapadl sie on pod

lodem. Lata 60-te (1961-1962) to juz
catoroczne nurkowania naukowe (w tym
podlodowe) w cie$ninie McMurdo,

wykonywane w przez ekologa bentosu Verne
E. Peckham’a, na potrzeby Zaktadu Nauk
Biologicznych Uniwersytetu Stanforda.
Pekcham nurkowat do glebokosci 48 metrow
wykorzystujac pojedyncza butle, dwu-wezowy
automat oddechowy Aqualung i suchy
skafander Bel-Aqua/Aquala razem z neopre-
nowym skafandrem i wetniang bielizng
uzywang jako ocieplacz. 0d  sezonu
1963/1964  akcje nurkowe do badan
naukowych  znacznie sie  zwielokrotnity,
szczegblnie na Antarktydzie. Jedna
z wazniejszych postaci wartych wspomnienia tu
jest Paul Dayton, ktéry wykonat ponad 500
nurkowan podczas ponad piecdziesieciu
miesiecy spedzonych w McMurdo. Prace jego
i wspotpracownikéw, pomimo, Ze pionierskie,
do dzi§ uwazane sa za wytyczajace standardy
w dziedzinie ekologii bentosu Antarktydy [7].
Oprécz Amerykanéw, nurkowania prowadzili
takze Brytyjczycy z British Antarctic Survey
(1962, Wpyspa Signy), Francuzi ze stacji
biologicznej CNRS w Roscoff (1962, Wyspy
Kergulena), Rosjanie (Mikhail Propp, Eugene
Gruzov, Alexander Puszkin, 1965/1966, stacja
Mirnyy), Japonczycy (1968, Stacja Syowa)
i Nowozelandczycy (1970, Stacja Scotta,
McMurdo) [7, 9 oraz ref. w nich zawarte].

regions for scientific purposes consisted in John
Bunt’'s attempts to collect seaweed at the
beginning of 1957 in an Australian Antarctic
station “Mawson”, which ended with mediocre
result. Due to the difficulties associated with
using the then available equipment in that
environment, (Bunt was supplied with Siebe-
Gorman equipment, Salvus apparatus and
a helmet) he was only able to remain immersed
for five minutes. Later (in 1962-1963) he
successfully managed a rich scientific
programme based on free diving. After S.C.U.B.A
equipment was introduced into mass
production, the first divers using it under ice in
the Antarctic were presumably divers of the US
Navy, forced in January 1957 to recover corpses
from a wrecked caterpillar vehicle which had
crashed through the ice. The 1960s (1961-1962)
were the period of all-year scientific dives
(including under-ice diving) in McMurdo strait
performed by a benthos ecologist, Verne E.
Peckham, on request of the Department of
Biology of Stanford University. Pekcham
executed dives to the depth of 48 metres using
a single cylinder, a double-hose Aqualung
regulator and a dry suit Bel-Aqua/Aquala with
a neoprene suit and woolen underwear used for
maintaining thermal comfort. Beginning with the
season of 1963/1964, diving operations carried
out for the purposes of scientific research
showed a significant increase, especially in the
Antarctic.

One of the most important figures,
worthy of a mention at this point, was Paul
Dayton, a man who performed more than 500
dives during his approximately fifty months
spent in McMurdo. His and his colleagues’
works, despite their pioneer character, are still
perceived as guideline standards in the field of
the Antarctic benthos ecology [7]. Besides dives
were also conducted by British men of the
British Antarctic Survey (1962, Signy Island), the
French from a CNRS biological station in Roscoff
(1962, the Kerguelen Islands), Russians (Mikhail
Propp, Eugene Gruzov, Alexander Puszkin,
1965/1966, the Mirnyy station), Japanese (1968,
the Syowa station) and New Zealanders (1970,
the Scotta Station, McMurdo) [7, 9 with included
references].

In 1975 the famous “Calypso” group
stayed in the Antarctic for four months together
with Jacques Yves Cousteau who was shooting
his film “Voyage au bout du monde”. In the
northern hemisphere, in the Arctic, the history

Americans of polar dives began
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W 1975 roku cztery miesigce
w Antarktyce spedzita stynna ,Calypso” wraz
z ekipa Jacques’a Yves'a Cousteau, ktory
krecit tam swdj film ,Podréz na kraniec swiata”.
Na potkuli poéihocnej, w Arktyce, historia
nurkowan polarnych zaczeta sie nieco pdZnie;.
Jezeli sie nie mylimy, jednymi
z pierwszych byli nurkowie Kanadyjscy,
zajmujacy sie ratownictwem lub pracami przy
rurociggach (druga polowa lat 50-tych
ubiegtego wieku) oraz Amerykanie dokonujacy
inspekcji kadtubow okretow podwodnych
wynurzajacych sie na biegunie (1958).
Cywilne nurkowania w Arktyce wykonywane
przez te kraje dotyczyly gtéwnie badan
oceanograficznych, biologii morza oraz geologii
[10]. Norwegowie, znani ze swoich polarnych
tradycji, pierwsze nurkowania w Arktyce
wykonali prawdopodobnie w 1962 roku,
a pierwszym nurkujacym byt Per Svendsen -
botanik morski z Uniwersytetu w Bergen [11,
12]. Od 1978 roku corocznie na Svalbardzie,
badania ekologiczne, przy uzyciu nurkowania
prowadzit Bjorn Gulliksen (pierwsze
nurkowanie na wyspie Jan Mayen w 1972
roku) [13]. Wartymi wspomnienia sg réwniez
Rosjanie, ktérzy wzorujac sie zapewne na
wczesnych norweskich eksploracjach - Fridtjofie
Nansenie i jego statku ,Fram”, prowadzili
zakrojone na szeroka skale ro6znorodne
obserwacje przez okragly rok, bezposrednio
z lodu morskiego. Na tych dryfujacych stacjach
réwniez wykorzystywano nurkowanie, po raz
pierwszy bodajze w 1969 roku na stacji ,Biegun
Potnocny - 18” pod kierownictwem Vladimira
Grishchenko [14].

Poczatki nurkowania naukowego
w Polsce siegaja lat trzydziestych ubiegtego
stulecia i zwigzane s3 z dziatalnoscia prof.
Romana Wojtusiaka, pracownika naukowego
Zaktadu Zoopsychologii i Etologii Zwierzat
Uniwersytetu Jagiellonskiego. W 1935 roku
Wojtusiak wzorujac sie na hetmie Beebe’a,
skonstruowat wtasny hetm nurkowy typu

otwartego, zasilany zwykla pompa
samochodowa. Rok  poézZniej, korzystajac
vA zaplecza Morskiego Laboratorium

Rybackiego na Helu, prowadzit przy jego
uzyciu pierwsze udokumentowane obserwacje
podwodne w Zatoce Puckiej. Przydatno$¢
hetmu, jego opis a takze wyniki obserwacji,
prof. Wojtusiak zawart m.in. w publikacji
»,Helm nurkowy do obserwacji biologicznych

somewhat later. Our research indicates that the
first divers were Canadians performing rescue
operations or work on pipelines (second half of
the 1950s) and Americans carrying out
inspections of the hulls of submarines surfacing
at the Pole (1958). Civilian dives in the Arctic
performed by citizens of these countries were
mainly concerned with oceanographic research,
marine biology and geology [10]. Norwegians,
known for their polar tradition, presumably
conducted their first dives in the Arctic in 1962,
and the first diver among them was Per
Svendsen — a marine botanist from the
University in Bergen [11, 12]. Starting from
1978, Bjorn Gulliksen performed each year an
ecological research in Svalbard with the use of
diving equipment (the first dive carried out in
Jan Mayen Island in 1972) [13]. It is also worth
mentioning the Russians, who conducted large
scale all-year diversified observations directly
from marine ice, an idea presumably based on
previous Norwegian explorations - Fridtjof
Nansen and his ship “Fram”. These drifting
stations also applied diving as a research
technique, with the first dive performed
probably in 1969 at the “North Pole — 18"
station under Vladimir Grishchenko’s
supervision [14].

The beginnings of scientific diving in
Poland reach back to the 1930s and are
connected with the activity of Prof. Roman
Wojtusiak, an academic worker of the Institute
of Zoological Psychology and Ethology of the
Jagiellonian University. In 1935, Wojtusiak
construed his own open-face diving helmet
modeled on Beebe’s helmet, fed through regular
automotive pump. A year later, using the
equipment of the Marine Fisheries Laboratory in
Hel, he performed the first documented
underwater observations in the Bay of Puck. The
notes on the helmet’s usability, its description as
well as the results of observations were
published by Prof. Wojtusiak in the paper
entitled “Diving helmet in marine biological
observations” in “Wszech§wiat” magazine (“The
Universe”) in 1938 [15, 16, 17]. According to the
reports of Malgorzata Orlewicz-Musiat [15],
many people participated in the dives, including
a renowned marine biologist, Prof.
KazimierzDemel and a daughter of Prof. Michat
Siedlecki, a meritorious marine researcher
named Ewa. Prof. Siedlecki himself operated the
pump supplying air to the helmet, although he

PolHypRes magazine index-related in bases:
BazTech, Index Copernicus, ARIANA, GBL

69



2014 Vol. 46 Issue 1

morskich”, ktéra ukazata sie w piSmie
»~Wszech$§wiat” w 1938 roku [15, 16, 17]. Jak
podaje  Matgorzata Orlewicz-Musiat [15],
w zanurzeniach uczestniczyto wiele o0s6b,
w tym np. znany biolog morski prof. Kazimierz
Demel czy corka wielce zastuzonego dla badan
morza prof. Michata Siedleckiego, Ewa. Prof.
Siedlecki  osobiscie obstugiwal  pompe
doprowadzajaca powietrze do hetmu, cho¢ sam
nigdy nie zszedt pod wode. W 1955 roku
pojawity sie w Polsce pierwsze ,akwalungi” -
automaty oddechowe konstrukcji Cousteau-
Gagnan. Trzy sztuki z firmy La Spirotechnique
z Francji, razem ze skafandrami, maskami,
fajkami ptetwami, sprowadzita sopocka Stacja
Morska Polskiej Akademii Nauk, mieszczaca
sie. w malym budyneczku u nasady mola
spacerowego (data ona poczatek powotanemu
wiele lat pédZniej Instytutowi Oceanologii
Polskiej Akademii Nauk). Pierwsza osoba
wykorzystujaca ten sprzet byt Witold
Zubrzycki - pionier polskiego nurkowania
swobodnego [15, 18].

w 1957 roku w magazynie
~Wszech$§wiat” ukazat sie artykut opisujacy
pierwsze préby podwodnych badan fauny
i flory za pomoca automatéw Cousteau-
Gagnan [19]. Weczesniej (1952-1954)
wykorzystywano skafandry i hetmy nurkéw
klasycznych  (np. w  Szczecinie  prof.
W. Filipowiak, w Morskim Instytucie Rybackim
w Gdyni dr P. Ciszewski z) [20]. Pierwsze
polskie nurkowania w rejonach polarnych
zwigzane byty z powstaniem w 1977 roku, na
Wyspie Kroéla Jerzego, Stacji Antarktycznej
Polskiej Akademii Nauk SArctowski”.
W pierwszej ekspedycji brata udzial grupa
nurkéw Marynarki Wojennej, ktorej zadaniem
byto wyznaczenie dogodnych do ladowania
miejsc dla ciezkiego sprzetu plywajacego, jak
gasienicowe transportery PTS 1 promy
pontonowe. Pierwsze, ciggle rekonansowe
nurkowania o charakterze naukowym, majace
na celu zebranie okazéw fauny bentosowej,
odbyly sie juz nastepnego lata (1978/1979)
w okolicach stacji. Na sprzecie pozostawionym
przez Marynarke (skafandry typu Foka,
aparaty Bp, ptetwy ,komandoski”) nurkowali
wtedy Maciej Zawadzki i Karol Teliga.
W kolejnym roku, juz na prywatnym sprzecie,
nurkowal dr Maciej Lipski wraz z Ryszardem
Stepnikiem [21]. Kolejno nurkowano tam
w latach 1981, 1988, 1989, 19931 1994 [22]
przy czym jednymi z pierwszych, wiekszych
badan naukowych byly te organizowane przez

regulators manufactured by Cousteau — Gagnan.
never performed a descent. In 1955 the first
“aqualungs” appeared in Poland. Three of them,
obtained from the company La Spirotechnique in
France, together with diving suits, masks,
snorkels and flippers, were imported by the
Sopot Marine Station of the Polish Academy of
Sciences located in a small building at the
entrance of the pier (which provided
fundaments for the Institute of Oceanology of
the Polish Academy of Sciences established
many years later).

The first person to use the said
equipment was Witold Zubrzycki — the pioneer
of Polish free diving [15, 18]. In 1957 “The
Universe” magazine published an article
describing the first attempts in underwater flora
and fauna research with the use of Cousteau-
Gagnan regulators [19]. Previous research
(1952-1954) was conducted with the use of
classic diving suits and helmets (e.g. by Prof.
W. Filipowiak  in  Szczecin or by
P. Ciszewski, Ph.D., in the Marine Fisheries
Institute in Gdynia) [20]. The first Polish dives in
polar regions were associated with the founding
of an Antarctic Station of the Polish Academy of
Sciences “Arctowski” in 1977 on King George
Island. The first expedition was undertaken by
a group of divers of the Polish Navy, whose task
consisted in designating landing areas for heavy
equipment, such as tracked amphibious
transporters (PTS) and pontoon ferries. The first
reconnaissance dives of a scientific character
aimed at collecting specimens of the benthos
fauna were carried out during the next summer
(1978/1979) in the vicinity of the station. The
divers, Maciej Zawadzki and Karol Teliga,
performed dives with the use of the equipment
left by the Navy (seal-type diving suits, Bp
regulators, ‘commando’ flippers). The following
year, the dives were conducted with the use of
private equipment by Maciej Lipski, Ph.D., and
Ryszard Stepnik [21]. The consecutive dives took
place in 1981, 1988, 1989, 1993 and 1994 [22],
and one of the largest scientific studies was the
one organised by researchers from the
University of £0dZ — Prof. Krzysztof Jazdzewski
and Jerzy Zychlinski in 1988. The rich material
containing the benthos organisms collected at
the depths of 5-30 metres was used in writing
several original academic papers [23]. The first
dives under an ice pack with the thickness of 2-3
metres could have been performed in the season
0f1988/1989 (Maciej Lipski, Ph.D., Marek
Michalak) on which occasion plankton
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naukowcéw z Uniwersytetu hoédzkiego - prof.
Krzysztofa JazdZzewskiego i Jerzego
Zychlinskiego w 1988 roku. Bogaty materiat
organizméw bentosowych jaki wtedy zebrano
z glebokosci 5-30 metréow, postuzyt do
napisania kilku oryginalnych prac naukowych
[23]. Pierwszymi nurkowaniami pod pakiem
lodowym o grubosci 2-3 metréw mogty by¢ te
z sezonu 1988/1989 (dr Maciej Lipski, Marek
Michalak), kiedy to pobierano  proébki
planktonu na otwartym morzu Scotia, podczas
ostatniego antarktycznego rejsu r/v ,Prof.
Siedlecki” [21]. Regularnie na ,Arctowskim”
nurkowano od 2003 roku (dr Tomasz Janecki
z Zaktadu Biologii Antarktyki i wspétpracowni-
cy) [22].

Powolany w 1983 roku Instytut
Oceanologii Polskiej Akademii Nauk (I0 PAN)
jako bezposredni spadkobierca sopockiej Stacji
Morskiej, oprocz badan Morza Battyckiego

zajmuje sie réwniez badaniami rejonéw
polarnych - gléwnie europejskiej czesci
Arktyki (archipelag Svalbard), ale takze

Grenlandii, Arktyki Kanadyjskiej, Aleutéw, Ziemi
Franciszka ]J6zefa czy Antarktyki (Wyspa Kréla
Jerzego). Z punktu widzenia ekologii morza,
s3 to przede wszystkim badania terenowe nad
bioréznorodnosciag, w kontekscie funkcjono-
wania ekosysteméw i zmian jakim one
podlegajg, w tym zmian spowodowanych przez
globalne zjawiska jak ocieplenie klimatu,
zakwaszenie oceanéw. Obszarami szczegdlnego
zainteresowania sa rejony przybrzezne, strefa
plywowa, fiordy czy 16d morski, dlatego tez
nurkowanie stato sie jednym z czesto
wykorzystywanych narzedzi. Pierwsze
nurkowania na potrzeby badan ekologicznych
w 10 PAN mialy miejsce stosunkowo pdéZno, bo
byty to lata 90-te. W 1991 roku
wspotpracowano z grupa czechostowackich
biologdw i ptetwonurkéw, z prof. Zdenkiem
Durisem na czele, bazujacych w mieszczace;j
sie na poludniowo- wschodnim wybrzezu
Bellsundu(zachodni Spitsbergen) stacji Calypso
(Uniwersytet Marii Curie-Sktodowskiej
w Lublinie). Celem pieciotygodniowej
ekspedycji, podczas ktoérej udato sie wykona¢ 18
nurkowan (4-43 m) w 9-ciu miejscach
(wiekszos¢ w Recherchefjorden, ale takze
niedaleko Tomtvika w Van Keulenfjorden
i Van Mijenfjorden) byly ogoélne obserwacje
podwodne i inwentaryzacja arktycznego
bentosu (w tym fotograficzna). Podczas
wyprawy udato sie pozyska¢ mata

samples were collected in the open waters of the
Scotia Sea during the last Antarctic cruise of the
r/v “Prof. Siedlecki” [21]. Regular dives at the
“Arctowski” site began in 2003 (Tomasz Janecki,
Ph.D., from the Institute of Antarctic Biology and
co-workers) [22]. The Institute of Oceanology of
the Polish Academy of Sciences (IO PAN) was
established in 1983, as a direct inheritor of the
Sopot Marine Station. Apart from researching
the Baltic Sea, I0 PAN also deals with research of
polar regions — mainly the European part of the
Arctic (the Svalbard archipelago), but also of
Greenland, the Canadian Arctic, the Aleutian
Islands, Franz Josef Land or the Antarctic (King
George Island). From the point of view of marine
ecology, this was mainly a field study on
biodiversity in the context of the functioning of
ecosystems and the changes they are subject to,
including changes evoked by global phenomena,
such as global warming or ocean acidification.
The areas of particular interest were the coastal
areas, the tidal zone, fjords or sea ice, hence
diving became one of the most popular tools.

The first dives for the needs of the 10
PAN ecological research took place relatively
late on, i.e. in the 1990s. In 1991 the Institute
began its cooperation with a group of
Czechoslavakian biologists and scuba divers
headed by Prof. Zdenek Duris and stationed in
the Calypso station (the Marie Curie University
in Lublin) located in the south-east coast of
Bellsund (western Spitsbergen). The objective of
a five-week long expedition which resulted in 18
dives (4-43 m) in 9 places (mostly in
Recherchefjorden as well as near Tomtvik, in
Van Keulenfjorden and Van Mijenfjorden)
consisted in general underwater observations
and taking an inventory of the Arctic benthos
(including photographic documentation). The
expedition’s result was a small collection of
decapods and organisms associated with
macroalgae  [24, 25]. In 1992 the
Czechoslovakian team took part in a cruise on
s/y Oceania in the region of Bolsheoya and
Tusenoyane islands (south of Edgoy Island,
Svalbard) with a large population of walruses.
The material collected during the performed
dives, as well as the photographic
documentation, enabled description of the
feeding grounds of those magnificent sea
mammals. During the said excursion the divers
used for the very first time a specially prepared
“benthometer” [26, 27, 28] — one of the then
versions of the so-called Kautski’s frame[29, 30],
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kolekcje skorupiakéw dziesiecionogich, a takze
pobrac organizmy stowarzyszonych
z makroalgami [24, 25]. W 1992 roku
czechostowacka ekipa brata udzial w rejsie na
s/y Oceania, w rejon wysp Bolsheoya
i Tusenoyane (na potudnie od wyspy Edgoya,
Svalbard), gdzie wystepowato duze
nagromadzenie morséw. Materiat pobierany
przy uzyciu nurkowania, jak i dokumentacja
fotograficzna, postuzyta do opisania terenéw
zerowiskowych tych wielkich ssakow
morskich. Podczas tej wyprawy ptetwonur-
kowie postugiwali sie po raz pierwszy
specjalnie przygotowanym ,benthometrem”
[26, 27, 28] - jedna z wczesnych wersji tzw.
ramki Kautskiego [29, 30], ktéra pozwala na
iloSciowy zbiér organizmoéw bentosowych bez
strat. W 1995 prof. Duris wykonat pojedyncze
nurkowania, podczas ktérych pobierat gtéwnie
skorupiaki, w tym zyjaca pod krami lodowymi
faune sympagiczna [31, 32].

0d 1997 roku badania na Spitsbergenie
prowadzone s3 juz rokrocznie [33]. Pierwszymi
z serii byly badania dotyczace ekologii
stosunkowo stabo zbadanej grupy kolonijnych
organizmow bentosowych, jakimi s3
mszywioty - ich bogactwa gatunkowego,
rozmieszczenia i zageszczenia w zaleznoSci od
rozmaitych czynnikow Srodowiskowych [34,
35]. Skupiono sie przy tym szczegélnie na

$rodowisku arktycznego fiordu Kongsfjord
(79°N), cho¢ Dbadania pokrywaly swoim
zasiegiem caty Archipelag Svalbard
i nurkowano m.in. na najdalej wysunietej wyspie
archipelagu Rossoya, 80°N, czy
w  wielu trudno dostepnych rejonach

wschodniego Spitsbergenu. W sumie wykonano
ok. 100 nurkowan. Stwierdzono wystepowanie
162 taksondéw, co stanowi 82% gatunkéw
notowanych dla catego Archipelagu i prawie

potowe  wszystkich  znanych  gatunkéw
arktycznych mszywiotéw. Udato sie takze
zidentyfikowa¢  dwa  gtéwne  gradienty

Srodowiskowe, odpowiedzialne za ich
rozmieszczenie: pierwszy to procesy zwigzane
z gtebokoscia (dynamika S$rodowiska, ilo$¢
Swiatta), a drugi wigze sie odlegtoscia od

lodowcéw a  wiec  iloScia  zawiesiny
i doptywem wody stodkiej [36]. Dzieki
zastosowaniu  nurkowania, mozliwe byto

przebadanie catego spektrum bioréznorodnosci
i czynnikbw na nig wptywajacych, nie
ograniczajac sie tylko do gtebokiego dna
i préb pobieranych z poktadu statkéw.

Kolejny projekt dotyczyt fauny

which allowed quantitative collection of benthos
organisms without losses. In 1995, Prof. Duris
carried out single dives to collect samples,
mainly crustaceans, including the sympagic
fauna living under the ice floes [31, 32]. Since
1997, the research on Spitsbergen was already
conducted on an annual basis [33]. The first of
the series of studies consisted in research
concerned with a group of relatively
understudied benthos organisms - bryozoans -
their specific richness, placement and density
depending on various environmental factors [34,
35]. Particular attention was paid to the arctic
environment of Kongsfjord (79°N), although the
research  covered the entire Svalbard
Archipelago and the dives were performed also
on Rossoya Island, placed furthest to the north
of the Archipelago, 80°N, or in numerous
difficult to access regions of eastern Spitsbergen.
Altogether the expeditions encompassed approx.
100 dives, confirming the existence of 162
taxons, i.e. 82% of species noted for the entire
Archipelago and nearly half of all the recognised
species of arctic bryozoans.

Moreover, it was possible to identify two
main environmental gradients responsible for
their placement: the first involving the processes
connected with depth (environmental dynamics,
quantity of light), the second connected with the
distance from glaciers and the related quantity
of suspension and fresh water inflow [36]. The
application of diving as a research tool enabled
the study of the whole spectrum of biodiversity
and the influencing factors, without being
limited to the deep sea bottom and samples
collected from ships’ decks. Another project was
concerned with the macroalgae-associated fauna
of Hornsund, a fjord on the southernmost tip of
Spitsbergen Island. The kelp forms a thick bush
on a hard sea bottom within the depth ranges of
5 to 25 m. These algae, of maximum height of 3
metres, fulfill the role of the so-called
‘environmental engineers’ - causing weakening
of water dynamics in the area near the bottom
and accumulation of an organic matter.
Moreover, they provide shelter from predators,
whereas their tissues are a great substrate for
epiphyte fauna, such as the already mentioned
bryozoans. Hence, the so-called kelp forests
provide a habitat to multiple species of the
benthos fauna. In 2003, research was carried out
in three different places on Hornsund - near
Hyrneodden, Hoferpynten, and in Isbjornhamna
Bay. The collection of this type of material is
feasible only with the help of divers. A diver
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stowarzyszonej z makroglonami w Hornsun-
dzie, najbardziej wysunietym na potudnie
fiordzie Spitsbergenu.Brunatnice tworza geste
zaro$la na twardym dnie w zakresie gtebokosci
od okoto 5 do 25 m. Wysokie do okoto 3 metréw
glony petnig role tzw. ,inZynieré6w $rodowiska”
- powoduja ostabienie dynamiki woéd w strefie
naddennej i gromadzenie sie  materii
organicznej, stanowig tez schronienie przed
drapieznikami, a ich tkanki s3 $wietnym
substratem dla fauny poroSlowej np.
wspomnianych juz mszywiotéw. Stad siedliska
tzw. lasOw brunatnic zamieszkiwane sg zwykle
przez bardzo bogate w gatunki zespoty fauny
bentosowej. W roku 2003 prowadzono
badania w trzech miejscach: w Hornsundzie -
w  okolicach  Hyrneodden, Hoferpynten,
i zatoce Isbjornhamna. Zbiér tego typu
materiatow mozliwy jest tylko przy pomocy
pletwonurkéow. Nurek zagarnia glon
(i towarzyszaca mu faune) w rodzaj torby
uszytej z siatki o 1 mm wielkosci oczka, po
czym odcina nozem ryzoid glonu od podtoza
skalnego i transportuje zebrany material na
powierzchnie.

W sumie zebrano w ten sposéb 403
sztuki makroglonéw reprezentujacych
9 gatunkéw brunatnic i krasnorostow,
w tym 3 najczeSciej wystepujacych, czyli
Laminaria  digitata, Saccharina latissima
i Alaria esculenta. Analiza zabranego materiatu
wykazata, ze fauna stowarzyszona z glonami
zdominowana byla przez gatunki z grup
Bryozoa (mszywioty) i Hydrozoa
(stutbioptawy) [37]. W sumie stwierdzono
wystepowanie 208 gatunkéw bezkregowcéw,

szczegblnie gesto rozmieszczonych
w ryzoidach glonéw, tworzacych
skomplikowane, tréjwymiarowe  struktury.

Wsréd nich znajdowal sie nowy gatunek
stutbioptawa, nieznany dotad nauce, Halecium
arcticum, opisany na podstawie okazéw
zebranych w Hornsundzie [38]. Dalsze analizy
zebranych materiatow pozwolity na
zdefiniowanie  czynnikéw $rodowiskowych,
ktore decyduja o rozmieszczeniu gatunkéw
fauny stowarzyszonej z glonami, w réznych
czeSciach fiordu [39, 40], a takze na
szczegblowa analize rozmieszczenia obunoga
Caprella septentrionalis - charakterystycznego
elementu biocenoz zwigzanych z lasami matego
skorupiaka, ktéory calymi grupami zZeruje na
powierzchni lisci  wielkich glonéw [41].
W latach 2005 i 2006, w trakcie kolejnych

gathers alga (with the accompanying fauna)into
a kind of a bag made from a 1mm mesh net, then,
using a knife, cuts off the rhizoid of the alga from
the rocky ground and transports the collected
materials to the surface.

Such a procedure allowed the collecting
of 403 pieces of macroalgae representing 9 kelp
and red algae species, including the 3 most
common ones, i.e. Laminaria digitata, Saccharina
latissima and Alaria esculenta. The analysis of
the collected material indicated that the algae-
associated fauna was dominated by species from
Bryozoan and Hydrozoan groups [37].
Altogether, existence the of 208 species of
invertebrates was confirmed, with particular
density in the rhizoids of the algae forming
complicated  three-dimensional  structures.
Among them, the researchers found a new red
alga species, thus far unrecognised by scientists,
Halecium arcticum, described on the basis of
specimens collected on Hornsund [38]. Further
analyses of the obtained materials allowed
determination of environmental factors, having
a decisive impact on the distribution of algae-
associated fauna in various parts of the fjord [39,
40], complemented with a detailed analysis of
the placement of an amphipod Caprella
septentrionalis - a characteristic element of the
biocenoses related to kelp forest - a small
crustacean feeding on the large algae leaves in
whole groups [41].

In 2005 and 2006, during consecutive
expeditions, divers collected macroalgae on 10
different stations located along the Hornsund
coast. Among other things, the obtained samples
were used in the calibration of the method
consisting in the use of acoustic measurements
to define the distribution and the biomass of the
kelp. Such works lead to the production of
a detailed description of the species and the
biomass forming the kelp forest of the fjord [42].
Examples of experimental research conducted
with the use of diving techniques are the
projects devoted to colonisation and succession
in the polar regions (fig. 1 a) [43, 44] (three
months in the Antarctic and an ongoing research
in the Arctic). In their case, diving was used in an
installation of specially construed metal frames
on a rocky sea bottom. The frames were
provided with colonisation panels monitoring
each year’s fauna settlement (since 2004). One
brunatnic - set of panels is replaced with a new
one on an annual basis, whereas the rest (three
sets), permanently remaining on the sea bottom,
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wypraw ptetwonurkowie dokonywali zbioru
samych  makroglonbw na 10  stacjach
rozmieszczonych wzdtuz wybrzeza fiordu
Hornsund. Préby te stuzyly miedzy innymi do
kalibracji metody wykorzystania pomiaréw
akustycznych do okreslania rozmieszczenia
i biomasy brunatnic. Prace pozwolity na
szczegblowy  opis sktadu  gatunkowego
i biomasy laséw brunatnic we fiordzie [42].
Przyktadami badan eksperymentalnych,
prowadzonych przy uzyciu nurkowania s3g
projekty poswiecone kolonizacji i sukces;ji
w rejonach polarnych (rys. 1. a) [43, 44] (trzy
miesieczny w Antarktyce i trwajacy do dzis$
w Arktyce). W ich przypadku nurkowanie
zostato uzyte do instalacji na skalistym dnie
specjalnie skonstruowanych do tego celu
metalowych ram. Do tychze ram
przymocowane zostatly panele kolonizacyjne,
na ktérych rokrocznie (od 2004) monitorowana
jest osiadajaca fauna. Kazdego roku, jeden
zestaw paneli wymieniany jest na nowy,
natomiast reszta (trzy zestawy) pozostajgca
stale na dnie, jest jedynie fotografowana. Analiza
komputerowa zdje¢ o wysokiej rozdzielczo$ci
pozwala na odtworzenie rozwoju (sukcesji)
osiadlych  zgrupowan fauny  arktycznej,
oszacowania tempa porastania i konkurenc;ji
miedzygatunkowej. Panele wymieniane na
nowe, pozwalaja nie tylko na przesledzenie
corocznego naptywu organizmoéw ale takze na
monitorowanie gatunkéw inwazyjnych, ktoére
zaczynaja sie pojawia¢ w szybko zmieniajacym
sie Srodowisku arktycznym.

Nurkowanie vA powodzeniem
wykorzystywano réwniez do poboru krabéw
pustelnikéw [45, 46, 47]. Badania te, tak
naprawde nad faung porastajaca muszle
$limakéw zamieszkatych przez pustelniki, miaty

na celu rozpoznanie rozmieszczenia,
zageszczenia i preferencji  siedliskowych
krabéow jako dostarczycieli specyficznego

mobilnego podtoza do Zycia dla tych
zbiorowisk. W tym celu, w latach 2009 - 2012
prowadzono zakrojone na szeroka skale (ok.
200 nurkowan) bezposrednie obserwacje
podwodne w Pétnocnej Norwegii i w wiekszosci
fiordow zachodniego Spitsbergenu, operujac ze
statku lub pontonéw. Do  szacowania
zageszczenia krabow uzywano ramek
o powierzchni 0.5 m? w obrebie ktérych
zliczano liczbe napotkanych osobnikéw (rys. 1.
b). Takie obserwacje prowadzono
w gradiencie gtebokosci (30, 20, 10, 6 m).
Stwierdzono bardzo niskie bogactwo

are only photographed.

A computer analysis of high definition
photographs allows reconstruction of the
development (succession) of the settled colonies
of arctic fauna, estimation of the pace of growth
and inter-species competition. The replaced
panels not only enable the tracing of a year-to-
year inflow of organisms but also the monitoring
of invasive species which begin to appear in the
fast changing arctic environment. Diving was
also applied with great success in the collection
of hermit crabs [45, 46, 47]. The research,
devoted in fact to the fauna growing on snail
seashells inhabited by those crabs, was to
provide information on the distribution, density
and habitat preferences of hermit crabs as
suppliers of a characteristic mobile ground for
such communities. For this purpose, in the years
between 2009 - 2012, large scale direct
observations (approx. 200 dives) were carried
out in North Norway and in the majority of
fjords of Western Spitsbergen, managed from
vessels or pontoons. Crab population density
was estimated with the use of frames having an
area of 0.5 m2 where the number of encountered
specimens was counted (fig. 1 b). The
observations were conducted within the depth
gradient of (30, 20, 10, 6 m). The study
confirmed a very low diversity of the hermit
crab species, as only two such species were
defined (Pagurus pubescens and P. bernhardus),
which is not odd considering the fact that
Spitsbergen is situated near the northern border
of their occurrence. Nevertheless, their large
populations (even as many as 44 specimens /
m2, on average 10 sp. / m?) and a large number
of organisms growing on their shells (over 110
species) suggested that hermit crabs may
constitute an important component of the
shallow-water habitats of the researched
regions. In fact, a comparison of similar natural
and artificial grounds (live snails and stones),
also sampled by divers, with the shells used by
hermit crabs, revealed that the latter usually
sustained a greater number of species and
specimens, thus creating a unique basis for
biodiversity. Such a trend was particularly
visible in places characterised by a soft bottom
(e.g. near Diabasodden, Isfjorden), where the
hermit crab is often one of the few suppliers of
a hard mobile ground [47]. In order to establish
the observed regularities and to provide an
answer to the question regarding other factors,
apart from the crab itself, that control the
biodiversity of those communities,
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gatunkowe pustelnikéw. Znaleziono zaledwie
dwa gatunki (Pagurus pubescens oraz
P. bernhardus), co nie jest dziwne, jezeli
weZmiemy pod uwage, Ze Spitsbergen lezy
blisko po6inocnej granicy wystepowania tych
skorupiakow.

Notowano natomiast ich duze
liczebno$ci (czasem nawet 44 osobniki/ m?
$rednio 10 os./m?) i wielkg liczbe organizméw
porastajacych noszone przez nie muszle (ponad
110 gatunkéw) co sugerowalo, Ze pustelniki
moga by¢ waznym komponentem
plytkowodnych siedlisk badanych rejonow.
Rzeczywiscie, poréwnanie pobieranych takze
przy uzyciu nurkowania, podobnych podtozy
naturalnych i sztucznych (zywych S$limakéw
i kamieni), z muszlami wykorzystywanymi
przez pustelniki pokazalo, Ze muszle tych
ostatnich podtrzymuja zazwyczaj wieksza
liczbe gatunkéw i osobnikéw, tworzac unikalne
podloze dla bioréznorodnosci. Trend ten byt
szczegblnie dobrze widoczny w miejscach
o miekkim dnie (np. w poblizu Diabasodden,
Isfjorden), gdzie pustelniki sa czesto jednymi
z niewielu dostarczycieli twardego, mobilnego
podioza [47]. Rozwijajac zaobserwowane
prawidtowoSci oraz prébujac opowiedzie¢ na
pytanie jakie inne czynniki, poza samym
krabem, kontroluja bior6éznorodno$¢ tych
zbiorowisk, ptetwonurkowie prowadzili takze
podwodne eksperymenty terenowe,
rozmieszczajagc w czterech miejscach na
Spitsbergenie (po dwa w poblizu Bjorndalen
i Grumantbyen) i czterech w Péinocnej Norwegii
(Kvalsund i Grotfjord), stelaze z réznymi typami
podlozami (muszlami naturalnymi, sztucznymi,
rzezbionymi w granicie, otoczakami). Po roku
jaki spedzity na dnie, eksperymenty z sukcesem
odnaleziono i wydobyto [48]. Pierwsza i jak do
tej pory jedyna, typowo nurkowa, antarktyczna
ekspedycja 10 PAN miata miejsce
w sezonie letnim 2010/2011 podczas XXXIV
wyprawy na wyspe Krola Jerzego. Korzystajac
z zaplecza Swietnie ulokowanej Polskiej Stacji
Antarktycznej, podczas prawie czterech
miesiecy pobytu, optynieto wieksza cze$¢
Zatoki Admiralicji i wykonano w sumie 173
nurkowania o facznym czasie ponad 83 godzin
[49]. Oprocz kilku mniejszych projektéw,
polegajacych na poborze prébek okrzemek
stowarzyszonych z makro- glonami [50], rdzeni
z osadami (rys. 1. c), czy zatapianiu
i wydobywaniu podtozy skalnych przy uzyciu
workow wypornoS$ciowych (eksperymenty

divers also conducted underwater field
experiments by placing in four different places
around Spitsbergen (two near Bjorndalen and
two near Grumantbyen) and four in North
Norway (Kvalsund and Grofjord) stands with
various ground types (natural shells, artificial
shells sculptured in granite, pebbles). After
a year spent on the sea bottom, the stands were
successfully found and recovered [48].

The first, and thus far the only, typically
diving-based Antarctic expedition of 10 PAN
took place in the summer seasons of 2010/2011
during the 34t exploration of King George
[sland. In a visit that lasted nearly four months,
using the facilities of an ideally located Polish
Antarctic Station, the researchers were able to
circumnavigate a larger part of Admiralty Bay,
performing altogether 173 dives of total time
exceeding 83 hours [49].

Apart from several smaller projects
involving the collection of samples of diatoms
associated with macroalgae [50], medullae with
residues (fig. 1 c), or the sinking and recovery of
rocky grounds with the use of lifting bags
(colonisation experiments) [51], the efforts were
mainly concentrated on echinoderms, and, in
particular, on determining their biodiversity,
distribution, number and biomass. Such
parameters are especially interesting in the
context of carbonate circulation and deposition
and the changing pH of water, i.e. the so-called
acidification, the most important among the
prognosticated problems of the seas and oceans
next to climate change. Sea urchins, starfish,
ophiurids, holothurians and sea lilies, with their
carbonate skeletons manifesting a tendency to
dissolve in times of an increasing carbon dioxide
concentration in the atmosphere, are a perfect
object for this type of research. The assumed
objectives were realised by performing field
observations, sampling of specimens and
preparing photographic documentation of areas
of sea bottom laying within pre placed frames
possessing an area of 1 m? and located at 20
different stations, each with several depth
transects (30, 20, 10 and 6 m) (fig. 1d, e).

Within the total analysed area of 90 m?
of the sea bottom the researchers confirmed the
occurrence of 23 species of echinoderms. In the
collected materials the species characterised by
greatest diversity was the starfish (15 species,
including one without previous records
belonging to the Pterasteridae family) and the
largest biomass was constituted by sea urchins
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kolonizacyjne) [51], wysitki skupiono gtéwnie
na szkartupniach a konkretnie na okresleniu ich
bioréznorodnosci, rozmieszczenia, liczebnosci
i biomasy. Parametry te s3 szczegdlnie
interesujagce w konteks$cie obiegu i depozycji
weglanow i zmieniajgcego sie pH wody czyli tzw.
zakwaszenia, obecnie oprécz Zmian
klimatycznych najwazniejszego z prognozo
wanych probleméw morz i oceanéw. Jezowce,
rozgwiazdy, wezowidla, ogérki morskie
i liliowce nalezace do szkartupni, ze swoim
weglanowym  szkieletem, ktéory w dobie
wzrastajacego stezenia  dwutlenku  wegla
w atmosferze i oceanach bedzie wykazywat
tendencje do rozpuszczania sie, idealnie nadaja
sie do tego typu badan. Zatozone cele
realizowano prowadzac obserwacje terenowe,
pobierajac okazy i wykonujac dokumentacje
fotograficzng dna morskiego w obrebie ramek
o powierzchni 1m? na 20 stacjach, w kazdej na
kilku transektach gtebokosciowych (30, 20, 10
i 6 m) (rys. 1. d, e). Na zanalizowanej

w sumie powierzchni 90-ciu m? dna
stwierdzono wystepowanie 23 gatunkéw
szkartupni. W  zgromadzonym  materiale

najbardziej réznorodne byty rozgwiazdy (15
gatunkéw, w tym jeden nie notowany
wcze$niej nalezacy do rodziny Pterasteridae)
a najwieksza biomase stanowily jeZzowce
(gtéwnie z gatunku Sterechinus neumayeri).
Przecietnie na 1m? dna notowano
7 osobnikéw nalezacych do 2 gatunkéw co
pokazuje jak waznym komponentem bentosu
Antarktyki sa  szkartupnie. Poza silng
strefowos$cia  badanych  zgrupowan wraz
zZ gtebokoscig, wywotang czynnikami
fizycznymi (wieksze liczba gatunkow
i osobnikow glebiej), nie zaobserwowano
zadnego jasnego trendu w ich rozmieszczeniu.
Pomimo tego, Ze masy weglanowych szkieletow
wykazuja znaczne réznice pomiedzy gatunkami,
analizy laboratoryjne wykazaty, ze szkartupnie
jako grupa maja znaczacy udziat w dostawie
weglanow do osadu i w lokalnym obiegu wegla.
Srednio w przeliczeniu na metr kwadratowy
dna morskiego jest to 13 g weglanéw (Ca, Mg,
SrCO,).

W  Swietle uzyskanych wynikéw,
jezowce jawig sie tymi organizmami, ktére
beda najbardziej narazone na prognozowane
zmiany pH i chemizmu wéd [52]. W 2012 roku
w ciggu 80 nurkowan i prawie 60 h pod woda
badania powtérzono w Arktyce [53], co pozwoli
na poréwnanie tych odmiennych, ale
podlegajacych podobnym zmianom, rejonéw

(mainly of Sterechinus neumayeri species). On
average, each 1m? of the sea bottom provided 7
specimens representing 2 species, which proves
the significance of echinoderms as a benthos
component of the Antarcticc  Besides
a high dependency between the studied
communities and the depth, induced by physical
factors (a larger number of species and
specimens in the deeper sections), no clear trend
in their distribution was observed. Despite the
fact that carbonate skeleton masses indicated
significant differences between the species,
laboratory analyses showed that echinoderms as
a group have a considerable impact on
carbonate supplies to the sediment and the local
carbon circulation. The conducted calculations
point to the mean value of 13g of carbonates (Ca,
Mg, SrCO3) per 1 square metre of the sea

bottom. In the light of the obtained results, sea
urchins appear to be the organisms mostly
susceptible to the prognosticated pH and water
chemistry changes [52]. In 2012, in the course of
80 dives and nearly 60 hours spent under water,
the research was repeated in the Arctic [53],
which will allow comparisons to be made
between these different, yet subject to similar
changes, polar regions. The extending spectrum
of diving activities and the related scientific
results became an encouragement for
cooperation with American scientists of the
University in Fairbanks, Alaska. In 2011, the 10
PAN scientists received an invitation to
particulate in research on the impact of nuclear
tests on the coastal systems of the Aleutian
Islands in the North Pacific. Additionally,
research on bryozoans was initiated in these
thus far unexplored regions of the world. The
entire sample collection procedure was
conducted through diving. The most recently
commenced projects (years 2012, 2013) were
localised in the Arctic, in Spitsbergen, in the
region of an extensive fjord system, Isfjorden,
ensuring richness of various habitats. The first of
them aims at providing a description of sea
anemones present in the shallow littoral zone
(0-30 m), which form extremely abundant and
diversified populations, yet no profound studies
have so far been devoted to them. Besides
sample collection for the purposes of the
histological and genetic analysis of the
representatives of this group (fig. 1 f), divers
used underwater photography (fig. 1 g).

The photographs of the sea bottom,
confined by the provided frames, allowed
determination of the species composition

Journal of Polish Hyperbaric Medicine and Technology Society

76



Polish Hyperbaric Research

polarnych.

Coraz  wieksze spektrum  dziatan
nurkowych i wynikajacych z nich efektéw
naukowych przyczynito sie do wspotpracy
z naukowcami amerykanskimi z uniwersytetu
w Fairbanks na Alasce. W roku 2011 naukowcy
[0 PAN zostali zaproszeni do udziatu
w badaniach wplywu préb nuklearnych na
przybrzezne systemy morskie wysp Aleuckich,
zlokalizowanych na Pélocnym  Pacyfiku.
Dodatkowo zostaly zainicjowane badania
mszywiotdw z tych nigdy dotad nie
przebadanych rejonéw $Swiata. Caly pobor préb
byt przeprowadzany z uzyciem nurkowania.

Ostatnio rozpoczete projekty (lata 2012,
2013) zlokalizowane byly w Arktyce, na
Spitsbergenie, w rejonie rozlegtego systemu
fiordowego Isfjorden, zapewniajacego bogactwo
réznorodnych siedlisk. Pierwszy
z nich ma na celu opisanie ukwiatéw w ptytkiej
strefie litoralu (0-30 m), ktére czesto tworza
bardzo obfite i réznorodne zgrupowania ale
jak dotad nie doczekaty sie powazniejszych
opracowan. Poza poborem préb, celem
analizy histologicznej i genetycznej
przedstawicieli tej grupy (rys.1.f), postugiwano
sie fotografia podwodng (rys. 1.g). Zdjecia dna
morskiego w obrebie ramek pozwolilty na
okreslenie skladu gatunkowego i liczebnosci
ukwiatéw, w roznych miejscach fiordu na 30,
20 i 10 m glebokosci a takze utatwity znacznie
rozpoznanie poszczegdlnych gatunkéw,
poniewaz ukwiaty stabo zachowuja sie po
konserwacji i traca swoj oryginalny ksztatt
i kolor. Poza tym podjeto préby wypracowania
i kalibracji metody, pozwalajacej na szybka
i efektywna ocene wielkosci badanych
organizmoéw, witasnie na podstawie zrobionych
zdjeé [54]. Niejako przy okazji,
zaobserwowano takze nie notowane nigdy
wczesniej zwigzki miedzygatunkowe pomiedzy
ukwiatami  Cribrinopsis  similis, Hormathia
nodosa i Urticina crassicornis a krabami
z rodzaju Hyas spp. pozwalajace sadzi¢, ze
skorupiaki te pod parasolem czutkéw
ukwiatow szukaja schronienia przed
drapieznikami [55]. Najnowszy projekt ma na
celu opisanie wptywu duzych kolonii ptakéw
morskich na ekosystemy morskie.

Ptaki te zeruja w morzu,
a gniazduja na ladzie, tworzac czesto skupiska
siegajace nawet kilkuset tysiecy osobnikow.
Taka masa organizméw, nagromadzona na matej
powierzchni, oddziatuje w znacznym stopniu

and the number of sea anemones in different
locations within the fjord at the depth of 30, 20
and 10 m, as well as providing a significant
facilitation in the recognition of particular
species, as sea anemones’ behaviour related to
their preservation is rather poor and causes
them to lose their original shape and colour.
Moreover, attempts were made to work out and
calibrate a method allowing quick and effective
assessment of the size of the researched
organisms on the basis of the taken photographs
[54]. Also, the study provided an opportunity to
observe previously unnoticed inter-species
associations between the sea anemones
Cribrinopsis similis, Hormathia nodosa, Urticina
crassicornis and Hyas spp. thus providing
grounds for the presumption that the
crustaceans used the sea anemones’ disks of
tentacles to seek shelter against predators [55].
The objective of the latest project is to
determine the impact of large colonies of
seabirds on marine ecosystems. Such birds are
known to feed in the sea but nest on the land,
often forming colonies reaching as many as
several thousand specimens. This kind of
number of organisms accumulated on a small
area has a significant impact on the surrounding
environment. In the reproductive period, when
they stay within the colony performing a series
of flights, the birds transport colossal quantities
of organic matter from the sea to aland deprived
of nutrients and hence rather unproductive. The
matter is deposited in the form of guano and the
plants, making use of this type of fertilisation,
turn into lush tundra, which becomes the place
of habitat and the source of food for animals
from higher trophic levels. However, not all
biogenes are transferred onto the land. A part of
them returns into the sea and, presumably,
locally enriches themarine ecosystem through
the stimulation of primary production and
development of further trophic levels.
Nonetheless, whereas the influence of seabirds
on terrestrial ecosystem is relatively well
recognised, still little is known on the fate of the
biogenes returned into the sea. The technique
applied within the project, with the goal of
defining the participation of matter transported
by seabirds in local enrichment of the trophic
network of the fjord, is an analysis of isotopic
materials sampled by divers in the coastal zone
near the rocky precipices inhabited by colonies
of the thick-billed murre Uria lomvia and the
black-legged kittiwake Rissa tridactyla [56].
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na otaczajace je srodowisko.

w okresie rozrodczym, kiedy
przebywaja w kolonii i stale wykonuja loty
zerowiskowe, ptaki transportuja olbrzymie
iloSci materii organicznej z morza na
stosunkowo ubogi w substancje odzywcze
i dlatego mato produktywny - lad. Materia ta
deponowana jest w postaci guana
a korzystajace z takiego uzyZniania ros$liny
tworza bujng tundre, ktora staje sie z kolei
miejscem do zycia i Zrédtem pokarmu dla
zwierzat z wyzszych pozioméw troficznych. Nie
wszystkie biogeny trafiaja jednak na lad. Cze$¢
z nich wraca do morza i prawdopodobnie
wzbogaca lokalnie ekosystem morski, poprzez
stymulacje produkcji pierwotnej i rozwoj
dalszych pozioméw troficznych. O ile wplyw
ptakéw morskich na ekosystem ladowy jest
relatywnie dobrze poznany, o tyle bardzo mato

wiadomo o losie biogenéw trafiajacych
z powrotem do morza.
w projekcie, udziat materii

przenoszonej przez ptaki morskie, w lokalnym
wzbogaceniu sieci troficznej w fiordzie, badany
jest miedzy innymi dzieki analizom izotopowym
materiatow pobieranych przez ptetwonurkéw
w strefie przybrzeznej, w poblizu urwisk
skalnych, zamieszanych przez kolonie
nurzykéw polarnych Uria lomvia i mew
tréjpalczastych Rissa tridactyla [56]. Z uwagi na
tagodniejsze warunki (wyZsze temperatury,
obecnos¢ Swiatlta, brak statej pokrywy
lodowej), nurkowania w ramach wypraw
naukowych [0 PAN, czy to na Spitsbergenie czy
w Antarktyce, byly dotychczas prowadzone
tylko w sezonie letnim (Arktyka: czerwiec-
wrzesien, Antarktyka: listopad-luty). Stad brak
poréwnywalnych danych z innych sezonoéw,
zwlaszcza z miesiecy zimowych. Problem ten
jest ogoélnie rozpoznawalny w wysokich
szeroko$ciach geograficznych i dotyczy nie
tylko danych uzyskiwanych za pomoca
nurkowania ale i wszelkich innych metod
badawczych.  Najnowsza  miedzynarodowa
inicjatywa, ktérej zadaniem jest rozpoznanie
tego, co dzieje sie podczas kilku jak dotad
praktycznie niezbadanych miesiecy w ciggu
roku, jest ,Marine Night” [57] - projekt,
w ktérym uczestniczy takze 10 PAN. W ramach
jego dzialan, przewidziane s3 rowniez
nurkowania podczas nocy polarnej (grudzien-
luty), planowane na rok 2015. Jednak nawet
podczas dtugich zimowych miesiecy, sa to
zazwyczaj nurkowania typu,open-water”,

gdyz stata pokrywa lodowa pojawia

Due to milder conditions (higher
temperatures, the presence of light, a lack of
a permanent ice cover) the dives performed
within the scientific expeditions of the 10 PAN,
on Spitsbergen or in the Antarctic, have been
conducted only in the summer seasons (the
Arctic: June-September, the Antarctic:
November-February). Consequently, there is
a lack of comparative data from other seasons, in
particular the winter months.

This problem is generally recognised

with regard to greater latitudes and concerns
not only the data obtained through diving but all
the other research methods as well. The most
recent international initiative aimed at
investigating what is happening during those
several months in the year is known as “Marine
Night” [57] - a project in which IO PAN is also
engaged. The project provides also for dives
taken during polar nights (December-February)
scheduled for 2015. However, even during the
long winter months these are usually “open-
water” dives, as the permanent ice cover
appears in the western Spitsbergen fjords as late
as in the middle of February. Moreover, with the
exception of the Antarctic, in the majority of the
researched places the sea has not frozen at all
for several years, and the main source of ice in
the mentioned regions are calving glaciers,
icebergs and drifting ice moved by currents.
A lot has changed in polar dives since the times
of those first pioneers. Of course, water coldness
is still the same (reaching as low as -1.8°C near
the Antarctic continent [58], in the western coast
of Spitsbergen usually 2-4 °C), however the
technological progress that has taken place,
significantly facilitates working under water.
At present, with regard to the equipment, diving
in the polar regions is barely (if at all) different
from winter diving in moderate regions. Today’s
dry suits and electrically heated jumpsuits allow
divers to stay under water for 90
minutespreserving proper body temperature
even in cold water with the temperature close to
zero. Full face masks not only ensure
communication but also guarantee further
thermal comfort.

Breathing with warm, humid air with the
use of rebreathers would provide even greater
convenience, however the rapid advancement of
close-circuit technologies, combined with the
popularisation of artificial breathing mixes (i.e.
nitrox and trimix) allowing prolonged and
deeper underwater exposures has not yet been
transposed into a broader use in the polar
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sie w zachodnich fiordach Spitsbergenu
zazwyczaj dopiero w potowie lutego. Ponadto,
za wyjatkiem Antarktyki, w wiekszoSci
z badanych miejsc, powierzchnia morza
w ogble nie zamarzata od kilku lat a gtéwnym
Zzrédtem lodu we wspomnianych rejonach sg
cielagce sie lodowce, gory lodowe i 16d dryftowy
przenoszony wraz z pradami. Od pierwszych,
pionierskich czas6w wiele sie zmienito
w kwestii nurkowan polarnych. Oczywiscie
woda jest tam ciaggle tak samo zimna
(w okolicach kontynentu Antarktycznego siega
nawet -1.8°C [58], na zachodnim wybrzezu
Spitsbergenu latem to juz zazwyczaj 2-4 °C) ale
postep technologiczny jaki sie  dokonat
znacznie utatwil prace pod woda. Obecnie
nurkowanie w rejonach polarnych sprzetowo
juz niewiele (badZ wecale nie) rézni sie chocby

od nurkowania zima, w rejonach
umiarkowanych. Dzisiaj odziani w ogélnie
dostepne  suche  skafandry, ogrzewane

elektrycznie ocieplacze, mozemy przebywacl
pod woda 90 min utrzymujac odpowiednig
termike nawet w wodzie o temperaturze bliskiej
zeru.

Pelnotwarzowe maski zapewniajg nie
tylko komunikacje ale dalej podnosza komfort
cieplny. Poprzez oddychanie cieptym,
wilgotnym powietrzem przy uzyciu
rebreatheréw bylibySmy w stanie marznac
jeszcze mniej, jednak gwattowny rozwdj
technologii o obiegu zamknietym, razem
z upowszechnieniem sie sztucznych mieszanin
oddechowych (tj. nitrox i trimix)
przedtuzajacych i pogtebiajacych podwodne
ekspozycje, jeszcze nie przetozyl sie na ich
szersze wykorzystanie w rejonach polarnych.
Spowodowane jest to prawdo-podobnie
wysokimi  kosztami i nieco wiekszym
ryzykiem takich nurkowan. Z uwagi na niska
temperature, skomplikowana ewakuacje i duze
odlegtosci do  komér  hiperbarycznych,
zdecydowana wiekszos¢ nurkowan w rejonach
polarnych prowadzonych jest bezdekompre-
syjne. Jak na razie rebreathery, dzieki braku
wydychanego czynnika oddechowego, znalazty
zastosowanie w badaniach prowadzonych
w  czasie  ekspedycji norweskich  nad
delikatnymi zbiorowiskami flory i fauny jakie
sie tworza na styku potaczenia lodu i wody
[59], cho¢ zapewne wkrétce wejda na state na
wyposazenie takze polskich instytucji. Jak
dotad, standardowym sprzetem zespotu z 10
PAN sa pojedyncze butle i mate i lekkie zestawy

regions. This is probably a consequence of high
costs and a slightly greater risk connected with
such dives.

Due to the low temperature,
a complicated evacuation procedure and large
distances from hyperbaric chambers, the
majority of dives taking place in the polar
regions are conducted without the requirement
to perform a decompression procedure. So far,
thanks to the lack of an exhaled breathing mix,
rebreathers have been applied in research
carried out during Norwegian expeditions on
fragile flora and fauna communities forming at
the edge of ice and water [59], although
presumably they will soon become a part of the
standard equipment also in Polish institutions.

At the moment, the equipment of the 10
PAN team encompasses single cylinders and
small, light two-cylinder sets, extremely
convenient in the diving works carried out from
the decks of small pontoon boats. The
recognised and reliable regulators adjusted to
working at low water temperatures (e.g. Apex
TX 50) have not found a better replacement yet.
Therefore, the equipment is the same, whereas
the procedures and the logistics of the dives are
slightly different due to the fact that the places
where they are executed are remote and
characterised by quite changeable
environmental conditions (strong winds, high
waves, currents, changeable ice conditions). In
the case of expeditions carried out by 10 PAN,
most of the heavy equipment is transported to a
given region on ships. For Spitsbergen, the ship
is s/y Oceania - the only Polish research ship
involved in oceanographic research in the open
ocean uninterruptedly since 1987 (fig. 1 j),
whereas in field research the crew uses small,
light but highly efficient pontoon boats
(Bombard C5, fig. 1 k, 1) with outboard engines
sufficient for comfortable transportation of
three divers with reserve cylinders for two
dives. For more remote places, two pontoons are
used ensuring a higher safety level in case one of
them fails. The boat equipment, besides an echo
sounder and the standard rescue equipment
(quoit, first-aid kit, oxygen provider, signal
rocket) consists of an additional fuel reserve and
dual tracking and communications devices
(marine GPS, spot, VHF, satellite phone).
Additionally, each diver is provided with
a water-proof radiotelephone which they take
with them under water. In Svalbard, due to
a certain threat related to the presence of
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dwubutlowe, bardzo wygodne przy pracach
nurkowych prowadzonych z poktadu nieduzych
todzi pontonowych. Znane i sprawdzone
konstrukcje automatéw przystosowanych do
pracy przy niskich temperaturach wody (jak
np. Apeks TX 50), jak dotad nie znalazty
lepszych odpowiednikéw. Sprzet zatem sie nie
rézni, inne s3a nieco procedury i logistyka
samych nurkowan z racji faktu, Ze sa to miejsca
oddalone od cywilizacji o dosy¢ zmiennych
warunkach $rodowiska (silne wiatry, duze
falowanie, prady, zmienne warunki lodowe).

W przypadku ekspedycji prowa-
dzonych przez 10 PAN zazwyczaj wiekszo$¢
ciezkiego sprzetu transportowana jest w rejon
badan na statkach. Jezeli chodzi o Spitsbergen
jest to s/y Oceania - jedyny polski statek
badawczy prowadzacy badania oceanograficzne
na otwartym oceanie, nieprzerwanie od 1987
roku (rys. 1. j).

Na miejscu wykorzystywane s3 male,

lekkie ale dzielne todzie pontonowe
(Bombard C5, rys. 1. k, 1) z zaburtowymi
silnikami, wystarczajagce do komfortowego

transportu trzech ptetwonurkéw z zapasem
butli na dwa nurkowania. W przypadku dalej
oddalonych miejsc, uzywane s3 dwa pontony,
co zapewnia wiekszy poziom bezpieczenstwa
w razie awarii jednego z nich. Wyposazenie
na todzi, oprécz echosondy i standardowych
$Srodk6w  ratowniczych  (rzutki, apteczki,
zestawu tlenowego, rakietnicy sygnalizacyjnej),
obejmuje dodatkowe zapasy paliwa oraz
zdublowane S$rodki namierzania i tacznosci
(GPS morski, spot, UKF, telefon satelitarny).
Dodatkowo, kazdy nurkujacy posiada ze soba
wodoszczelny radiotelefon zabierany pod wode.
Na Svalbardzie z uwagi na pewne zagrozenie
spowodowane obecnoscia niedZwiedzi
polarnych, konieczne jest réwniez posiadanie
broni palnej. Generalnie przestrzegamy ogdélnie
przyjetych zasad i procedur stosowanych
w rejonach polarnych [60, 61], ostatnio
podsumowanych podczas miedzynarodowych
warsztatéw poswieconych tym zagadnieniom
[62].

Optymalne zespoly sa trzyosobowe, co
pozwala na wykonywanie dwodch nurkowan
przez kazdego cztonka grupy, podczas jednego
wyptyniecia. Podczas gdy dwdjka pracuje pod
wodag, jeden pozostaje na zabezpieczeniu na
pontonie. Zwykta przerwa powierzchniowa
pomiedzy nurkowaniami trwa jedna godzine.
Zdecydowana wiekszo$¢ to okoto 60-cio
minutowe nurkowania do gtebokoSci

polar bears it is also necessary to be equipped
with firearms. In polar regions it is generally
required to observe the general principles and
procedures [60, 61] that have been recently
reviewed during international workshops
devoted to this issue [62]. Optimal teams consist
of three persons allowing the performance of
two dives by each group member during a single
trip. While two persons are working under
water, one remains on the pontoon for safety
reasons. A usual break on the surface between
the dives lasts one hour. The time of the majority
of dives reaches 60 minutes and is performed to
the depth of 30 metres, although single
reconnaissance dives have also been executed to
the depth of 60 metres in the region of
Fuglefjella (Isfjorden).

The development of underwater
research techniques, including equipment
guarantying a better thermal comfort and
enabling prolonged stays under water in polar
conditions, as well as the continuous interest of
the world of science in the processes occurring
in the coastal areas of the polar seas, will most
certainly contribute to an intensification of
research with the use of diving in those regions.
Undoubtedly the experience gathered so far,
together with the results of the research ran by
the Institute of Oceanology of the Polish
Academy of Sciences constitute a solid base for
future scientific programmes.
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30 metréw, cho¢ =zdarzaly sie pojedyncze
nurkowania rozpoznawcze w okolice 60-ciu
metrow w rejonie Fuglefjella (Isfjorden).

Rozw6j technik badan podwodnych,
w tym sprzetu, ktéry pozwoli na podwyzZszenie
komfortu termicznego i przedtuzenie czasu
przebywania pod woda w  warunkach
polarnych, jak roéwniez ciggly  wzrost
zainteresowania nauki $wiatowej procesami
zachodzacymi w  strefach  przybrzeznych
w morzach polarnych, zapewne przyczynia sie
do intensyfikacji badan z wykorzystaniem
nurkowania w tych rejonach. Dotychczasowe
doswiadczenia i wyniki badan prowadzonych
przez  Instytut Oceanologii PAN stanowig
niewatpliwie solidng baze dla przysztych
programow naukowych.
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Rys.1. Przyktady ekologicznych badan prowadzonych z wykorzystaniem nurkowania przez IO PAN. Opisy
w tekscie. Fot. a, ¢, g — Piotr Kuklinski; b — Agnieszka Kostrzynska, d, e, h-l — Piotr Batazy; f — Michat
Saniewski.

Fig.1. Examples of ecological research conducted with the use of diving techniques by 10 PAN. Description
provided in the text. Photos a, ¢, g — Piotr Kuklinski; b — Agnieszka Kostrzynska, d, e, h-l — Piotr Batazy; f —
Michat Saniewski.
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CHEMICAL WARFARE AGENTS IN THE BALTIC SEa
BOJOWE $SRODKI TRUJACE W MORZU BAtTYCKIM

BOEBbIE OTPABASIIOWHNE BEWECTBA NOTONAEHHDIE B BAATHACKOM MOPE
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STRESZCZENIA / ABSTRACTS

The practice of sinking German chemical warfare agents (CWA), mainly sulphur mustard, was implemented in the years 1946-1947. At
that time nearly 300 thousand tonnes of CWA were deposited, mostly in the Baltic Sea. Due to the dangerous and costly process of
CWA recovery and neutralisation, the only possible manner of proceeding consists in their close monitoring. Still, there are occasional
reports on sulphur mustard burns of fishermen, holidaymakers or divers.

Key words : chemical warfare agents, the Baltic Sea, hazards for divers, sulphur mustard.

Zatapianie niemieckich bojowych $rodkéw trujacych (BST), gléwnie iperytu siarkowego odbywato sie gtéwnie w latach 1946-1947.
Zatopiono woéwczas okoto 300 tys. BST ton giéwnie w Morzu Baltyckim. Z uwagi na niebezpieczny i bardzo kosztowny proces
wydobywania i zobojetniania BST, jedynym mozliwym postepowaniem pozostaje ich monitorowanie w Baltyku. Od czasu do czasu
dochodzi do oparzen iperytem siarkowym rybakéw, wczasowiczéw czy nurkéw.

Stowa kluczowe : bojowe $rodki trujgce, Baltyk, zagrozenia dla ptetwonurkéw, iperyt siarkowy.

3aronneHne HeMeLknx oTpaBnsoLwumx BellecTs (BST), B OCHOBHOM CEPHMCTOrO nnputa, npousoLwusno B 1946-1947 rr. Toraa 3aToHyno
okorno 300 TeicsY ToHH BST, B ocHoBHOM B BanTuiickom Mope. B cBsiav ¢ onacHbIM 1 04eHb AOPOroCTOSLLMM NPOLECCOM U3BIEYEHUS U
HenTpanusaumm BST, eAMHCTBEHHBIM BO3MOXHbIM CNOCOBOM SBMSAETCA MOHUTOPUHT 32 HUMKU B BanTuinckom Mope. Bpemsi oT BpemeHu
[OXOAMNT A0 OXKOrOB CEPHUCTLIM UMNPUTOM pbiGaKoB, BOAONA30B U OTAbIXaoLLMX.

KnioyeBble cnoBa: 60eBble OTpaBnsioLLMe BeLLEeCTBa NOToNneHHbIe B bantuiickom Mope, onacHoCTb Ansi BOAONA30B, UNpuT
CEPHUCTBIA.
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Bojowe S$rodki trujace (BST) sa
zwigzkami chemicznymi wystepujacymi
w postaci gazdéw, cieczy lub cial statych, ktére
w odniesieniu do organizmdéw zywych wykazuja
zréznicowane dziatanie toksyczne o charakterze
ogdlnotrujacym, duszacym, draznigcym,
parzacym lub paralityczno-drgawkowym.

Masowe uzycie BST mialo miejsce
w | wojnie $wiatowej we Francji. W latach
1914-1918 wyprodukowano t3cznie 180 tys.
ton, zczego w walkach zuzyto 125 tys. ton.
W latach 1919-1939, a takze w czasie Il wojny
Swiatowej  produkcja BST nie ulegla
zmniejszeniu. Zmienit sie jednak profil tej
produkcji. Pokazaly sie nowo odkryte zwigzki
fosforoorganiczne - tabun i sarin. Znaczenie
bojowe zachowaty: iperyt siarkowy, luizyt
i adamsyt.

Problem BST istnieje w Chinach, Japonii,
Whioszech, Anglii, Francji, Kanadzie i szeregu
innych krajéow. Ogromne ich iloSci, zaréwno te,
ktore pozostaty po I wojnie Swiatowej, jak i te
z Il wojny $wiatowej oraz wyprodukowane
w okresach miedzywojennych podlegaty i beda
podlega¢ procesom niszczenia. Niszczenie
ogromnych arsenatéw BST opierato sie gtéwnie
na sposobie ,bezpiecznego ich rozpraszania”,
zakopywania w ziemi, spalania na otwartej
przestrzeni, rzadziej niszczeniu chemicznym.
Glownie jednak broni chemicznej pozbywano sie
poprzez zatapianie jej w akwenach morskich.

Akwenami, w ktérych zostata masowo
topiona amunicja chemiczna s3: Ocean
Atlantycki, Ocean Spokojny, Zatoka Biskajska;
morza: Baltyckie, Poétnocne, Biate, Ochockie,
Karskie, Barentsa, Japonskie [1,2,3].

Zatapianie niemieckiej amunicji
chemicznej odbywato sie gltéwnie w latach
1946-1947. Zatopiono woéwczas okoto 300 tys.
ton gtownie w Morzu Pétnocnym,
w cie$ninach Skagerrak i Kattegat oraz w Morzu
Battyckim, gtéwnie w Glebi Bornholmskiej
i Gotlandzkiej oraz 26 mil na p6inocny wschéod
od Kotobrzegu, 24 mile na péinocny wschoéd od
Ustki i 5-10 mil na pétnocny wschéd od Helu.

W Baltyku zatopiono 42-65 tys. ton
amunicji zawierajacej 6-13 tys. ton BST. Srodki
te byly umieszczone w okoto 600 tys. sztuk
amunicji i pojemnikéw. Amunicja ta sktada sie
gtownie z pociskéw artyleryjskich (105-150
mm), bomb lotniczych (50, 250, 500 kg), min,
fugasow, Swiec i granatow dymnych. Wsréd
pojemnikéw znajdowaty sie gtéwnie beczki
i kanistry [6].

Chemical warfare agents (CWA) are
chemical compounds in the form of gases,
liquids or solids, with diversified toxic effects on
living organisms, from generally poisonous,
asphyxiating, irritating, burning to paralytic and
convulsive.

Mass use of CWA took place during
World War I in France. In the years 1914-1918
the production reached the total of 180
thousand tons, with 125 thousand tons used in
combat. Between 1919-1939 and during the
period of World War II, the production of CWA
was maintained at the same level. However, the
character of the production did change. At that
time, newly discovered phosphoorganic
compounds began to be used - tabun and sarin.
Sulphur mustard, lewisite and adamsite on the
other hand still maintained their significance
among warfare agents.

The issues related to CWA are existent in
China, Japan, Italy, England, France, Canada and
a number of other countries. Their large
quantities, including both the deposits from
World War I and World War II and those
manufactured in the period between the wars
have been and still will be subjected to
destructive processes. The destruction of the
enormous CWA arsenals was based mostly on
their "safe dispersion”, burying in the ground,
burning in open spaces, and, more seldom, on
chemical neutralisation. However, commonly
chemical weapons were disposed of by being
sunken in the seas and oceans. The locations
where chemical ammunition were dumped in
large quantities include: the Atlantic Ocean, the
Pacific, the Bay of Biscay; and the seas: the Baltic
Sea, the North Sea, the White Sea, the Sea of
Okhotsk, the Kara Sea, the Barents Sea and the
Sea of Japan [1,2,3].

The sinking of German chemical
ammunition was executed mainly in the years
1946-1947. Approximately 300 thousand tons
were sunk in that period in the North Sea, in the
Skagerrak and Kattegat areas as well as in the
Baltic Sea, mainly in the Bornholm and Gotland
Depth and 26 miles to the north-east from
Kotobrzeg, 24 miles to the north-east from Ustka
and 5-10 miles to the north-east from Hel.

About 42-65 thousand tons of
ammunition containing 6-13 thousand tons of
CWA were deposited in the Baltic Sea. The
chemical agents were placed in ca. 600 thousand
pieces of ammunition and containers. The
ammunition mainly consisted of artillery
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Z posiadanych dotychczas informacji
wynika, ze dla ludzi najgroZniejszym BST
zatopionym w morzach jest iperyt siarkowy.
Dlatego tez dalsze rozwazania dotyczy¢ beda
tego wtasnie zwigzku trujacego [7].

W wyniku powojennej likwidacji broni
chemicznej i zatapianiu jej w zbiornikach
wodnych, juz od kilkudziesieciu lat ,krél”
bojowych S$rodkéw trujacych - iperyt -
spoczywa na dnie Battyku usypiany morskimi
falami. Od czasu do czasu dochodzi jednak
(gtéwnie za sprawg ludzi) do kontaktu iperytu
z rybakami, rzadziej z wczasowiczami. Na
kontakt z iperytem narazeni s3 rowniez
pletwonurkowie. Ptetwonurkowanie
w ostatnich latach stato sie bardzo modne.
W Polsce ludzi uprawiajacych nurkowanie
turystyczne jest juz kilkaset tysiecy i liczba ta
z roku na rok powieksza sie. Nurkowanie
w Battyku jest atrakcyjne chociazby z tego
powodu, Ze na dnie tego niewielkiego
i wzglednie ptytkiego akwenu wodnego
spoczywa okoto tysigca wrakéw. Z uwagi na
coraz wieksze zapotrzebowanie na ,ztoto
Battyku” bursztyn dochodzi do jego
pozyskiwania spod wody, a tym samym do
mozliwosci kontaktu z iperytem, ktéry moze
przypomina¢ wygladem bryte bursztynu lub
gliny.

Iperyt siarkowy, gtéwny bojowy Srodek
trujacy z grupy parzacych, jest ciecza oleistg
koloru ciemnobrunatnego (chemicznie czysty
jest bezbarwny) o stabym zapachu czosnku lub
musztardy. tatwo wsigka w  materiaty
pochodzenia organicznego (skdre, drewno,
gume) oraz w materiaty porowate. W wodzie
rozpuszcza sie Zle, dobrze natomiast
w rozpuszczalnikach organicznych i w ttuszczu.
W wodzie hydrolizuje powoli na kwas solny
i tiodwuglikol - zwigzek nietrujacy. Chloraminy
w roztworze  dwuchloroetanu i  innych
rozpuszczalnikach bardzo energicznie reaguja
z iperytem inaktywujac go, co wykorzystuje sie
do usuwania ze skéry i sprzetow.

Przy dzialaniu miejscowym wystepuja
zmiany skorne, w drogach oddechowych, na
spojowce 1 galce ocznej oraz w przewodzie
pokarmowym. Okres utajonego dziatania wynosi
od 2 do 24 godzin w zaleznoSci od ilosci, drogi
wchtaniania iwtasciwosci osobniczych danego
organizmu. Iperyt w postaci kropel, mgly i par
osiadajacy na ludzkiej skoérze jest szybko przez
nig wchlaniany, nie wywotujac przy tym boélu.

ammunition (105-150 mm), aerial bombs (50,
250, 500 kg), mines, fougasses, flares and smoke
grenades. The containers included mainly
barrels and canisters [6].

According to current knowledge, the
most hazardous CWA sunken in the seas with
regard to humans is sulphur mustard. Therefore,
our further deliberations will be concerned with
this particular toxic substance [7].

As a consequence of postwar liquidation
of chemical weapons consisting in their sinkage
in different locations, the "king" among the toxic
warfare agents - sulphur mustard - has been
resting on the bottom of the Baltic, rocked by the
waves for several dozen years now. From time to
time it enters in to contact (mainly due to the
activities of man) with fishermen, or, on rarer
occasions, with holidaymakers. Divers are also at
risk of interaction with sulphur mustard,
especially since diving has become a very
fashionable sport. In Poland there are already
several hundred thousand people that engage in
recreational diving, and this number tends to
grow on a year-to-year basis. Diving in the Baltic
is particularly attractive as at the bottom of this
relatively small and shallow body of water one
may find approximately a thousand shipwrecks.

Due to a growing demand for "the Baltic

gold" - amber, constant attempts are made at its
recovery from the sea bottom, thus leading to an
increased risk of coming into contact with
sulphur mustard, which may resemble a piece of
amber or clay.
Sulphur mustard, the main toxic warfare agent
from the group of burning agents, is an oily
liquid with dark-brown colour (colourless in
chemically pure form) and with a faint scent of
garlic or mustard. It easily infiltrates organic
materials (skin, wood, rubber) and poriferous
materials. It is characterised by poor solubility
in water, whereas it is soluble in organic
solvents and in fats. Sulphur mustard slowly
hydrolyses in water into hydrochloric acid and
thiodiglycol - a non-toxic compound.
Chloramines in dichloroethane solution and
other solvents react violently with sulphur
mustard thus causing its deactivation, which is
used in its removal from the skin and
equipment.

Its local effects include lesions on the
skin, in the respiratory tract, in the conjuctiva
and the eyeballs as well as in the alimentary
tract. The duration of its latent effect ranges
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Po uplywie kilku godzin na skérze
pojawiajg sie zaczerwienienia i obrzek, odczuwa
sie swedzenie. Rumienn po pewnym czasie cofa

sie przyjmujac barwe fioletowa, potem
brunatna. w ciezszych przypadkach
w koncu pierwszej doby pojawiaja sie

pecherzyki, ktére zwykle tacza sie w pecherze,
wypelnione  przezroczysta, zo6tta  ciecza.
Pecherze te s3 bardzo wrazliwe na urazy
mechaniczne i wtdérne zakazenie. Powstaniu
pecherzy  towarzyszy  ogdlne  ostabienie
i podwyzZszona temperatura ciata.

Po uptywie 2-3 dni pecherze pekaja
tworzac  glebokie, trudno gojace  sie
(tygodniami) owrzodzenia skory. Nieraz dopiero
po 30-40 dniach zaczyna wytwarzal sie
ziarnina. Minimalna dawka powodujgca rumien
skéry wynosi 0,07 mg/cm2.

Iperyt jest trucizng komdrkows, tatwo
wiaze sie z réznymi komponentami komorki,
takimi jak aminokwasy, peptydy i biatka przez
ich alkilacje. Efekty cytotoksyczne objawiajg sie
pod postacia  zaburzen  metabolicznych
w komorce, takich jak uszkodzenie enzyméw
komoérkowych, nieprawidtowy podziat komoérki,
jej rozpad. W organizmie makroskopowo
objawia sie to tworzeniem pecherzy i owrzodzen
na skérze, uszkodzeniem szpiku kostnego,
uszkodzeniem narzadéw migzszowych.

W polskiej strefie ekonomicznej Battyku
odnotowano 23 kontakty z BST, gloéwnie
w latach 50.1 70. Przedstawia to tab. 1

from 2 to 24 hours, depending on the quantity,
the place of absorbance and individual
properties of a given organism. Sulphur mustard
settling on human skin in the form of drops, fog
and vapour is absorbed quickly, without causing
pain. After several hours, red marks and swelling
appear on the skin, producing an itching
sensation. The erythema recedes after a certain
time, first adopting a violet and then brown
colour. In more severe cases, blisters occur at
the end of the first 24-hour period, and usually
later become combined into larger ones, filled
with transparent yellow liquid. The blisters are
highly sensitive to mechanical injuiries and
secondary infections. The occurrence of blisters
is commonly accompanied with general
weakness and an increased body temperature.
After 2-3 days the blisters burst and turn into
deep and hard to heal (for weeks) skin
ulceration. Often, granulation begins to form as
late as after the lapse of 30-40 days. The
minimum dose causing skin erythema amounts
to 0.07 mg/cmz2. Sulphur mustard is a cellular
poison that easily combines with various cell
components such as aminoacids, peptides and
protein through their alkylation. The cytotoxic
effects take the form of metabolic disorders in a
cell, such as damaging of cellular enzymes,
irregular cell division and disintegration. The
macroscopic image reveals the formation of
blisters and ulceration of the skin and,
damageing toof the bone marrow and
parenchymal organs.

Within the Polish economic zone of the
Baltic Sea, 23 contacts with CWA were reported,
mainly in the 1950s and 1970s. This is shown in
tab. 1.

Tab 1.

Liczba kontaktéw z iperytem wylowionym z Battyku w poszczegdlnych latach.

The number of contacts with sulphur mustard recovered from the Baltic Sea in particular years.

Year Quanti- Year Quanti- Year Quanti- Year Quanti- Year Quanti- Year Quanti-
ty ty ty ty ty ty
1952 3 1953 1 1954 3 1955 1 1961 1 1971 2
1974 2 1976 2 1977 4 1979 3 1997 1
Przypadki poparzenia iperytem The cases of burns with sulphur mustard

wylowionym z Baltyku mialy miejsce:
w 1955 roku, na plazy, gdzie poparzeniu ulegto
120 dzieci z Zywca, przebywajacych na
koloniach letnich w Dartéwku, w 1961 roku

recovered from the Baltic Sea were reported: in
1955, on a beach, affecting 120 children from
Zywiec having a summer camp; in 1961 four
fishermen from Kotobrzeg were burned with

Journal of Polish Hyperbaric Medicine and Technology Society

88



Polish Hyperbaric Research

poparzonych iperytem zostato czterech rybakéw
z Kotobrzegu, w 1976 roku - sze$ciu rybakéw
z Dartowa, w 1977 roku - dwunastu rybakéw
z Kotobrzegu, Dartowa i Ustki, w 1979 roku -
czterech rybakow vA Kotobrzegu
i Witadystawowa, w 1997 roku - czterech
rybakéw z Wiladystawowa. Ogoétem w wyniku
kontaktu z iperytem skazeniu ulegto 165 osob,
w tym 45 rybakéw [4,5,6].

Do liczby tej nalezy doda¢ 60 os6b -
rybakéw  polskich  oddajacych rybe na
Bornholmie i 32 osoby - Polakéw pracujacych
w przetworni ryb na Islandii, gdzie przerabiano
rybe ztowiong w Battyku.

Kontakty z iperytem mieli réwniez
rybacy dunscy, niemieccy iszwedzcy. Np.
w Danii od 1976 roku odnotowano 439 takich
kontaktéw, w tym az 101 w 1991 roku (W Danii
kazdy  potwierdzony  kontakt  rybakéw
Ziperytem w morzu poza rejonem zatopienia
BST 1aczy sie zrekompensata.) Rybacy polscy
niestety nie korzystaja z takich dobrodziejstw.

W Polsce w minionym okresie problemu
BST zatopionych w Baltyku raczej nie
nagta$niano. Natomiast po oparzeniu iperytem
rybakéow z Wiadystawowa w 1997 roku ukazat
sie caly szereg artykuléw o sensacyjnych
tytutach np., ,Bombowy $mietnik”, ,Iperytowe
morze”, ,Smieré¢ czyha w Baltyku”, ,Battyk
z trupia czaszka”.

Ostatni  kontakt polskich rybakéw
z iperytem miat miejsce w dniu 09.01.1997 roku.
Tego dnia zatoga kutra WLA-206 dokonywata
potowu ryb w odlegtosci 20 mil na péioc od
Wiadystawowa. Ztowiono ok. 30 kg ryb oraz ok.
6 kg substancji kolorem iwygladem
przypominajacej bryle bursztynu. Podczas
kolejnego tratu nastapita awaria i kuter wrécit
do portu, gdzie nieznang substancje wyrzucono
na $mietnik. Dnia 10.01.1997 r. ogodz. 12.00
lekarz zaktadowy PPiUR ,Szkuner”
z Wiadystawowa powiadomit telefonicznie
Panstwowy Terenowy Inspektorat Sanitarny
w Pucku o pacjentach, uktérych stwierdzono
poparzenie rak itwarzy nieznanym S$rodkiem
chemicznym - byli to rybacy z kutra WLA-206.
Informacje te pracownik PTIS w Pucku
przekazat do:

1. Panstwowej Wojewddzkiej Inspekcji
Sanitarnej w Gdansku,
2.  Inspekcji Pracy w Gdansku,
3. Urzedu Morskiego w Gdyni,
4. Instytutu Medycyny
i Tropikalnej w Gdyni,

Morskiej

sulphur mustard; in 1976- six fishermen from
Dartowo; in 1977 - twelve fishermen from
Kotobrzeg, Dartowo and Ustka; in 1979 - four
fishermen from Kotobrzeg and Wtadystawowo;
in 1997 - four fishermen from Wtadystawowo. In
total 165 people, including 45 fishermen, were
contaminated due to contact with sulphur
mustard [4,5,6].

However, this number should be
expanded to include an additional 92 people,
these being: 60 Polish fishermen delivering fish
on Bornholm as well as another 32 Polish
workers at a fish-processing plant on Iceland,
processing fish caught in the Baltic Sea.

Moreover, fishermen from Denmark,
Germany and Sweden are known to come into
contact with sulphur mustard. For instance since
1976, 439 such contacts were reported in
Denmark, with 101 of them taking place in 1991
(in Denmark each fishermen who has
a confirmed contact with sulphur mustard in
areas beyond the CWA dumping sites is
compensated financially, whereas Polish
fishermen unfortunately are not entitled to any
such benefits).

At the moment, there are no recently
publicised reports on the issues related to the
CWA deposits in the Baltic Sea. However, after
the incident of 1997 involving fishermen from
Wiadystawo, a number of articles were
published with such sensational titles as:
"A Bomb Dumpster"”, "The Mustard Sea", "Death
Waiting in the Baltic", "The Skull-Marked Baltic"

The last contact of Polish fishermen with
sulphur mustard took place on 09/01/1997. On
that day, the crew of a fishing boat WELA-206 was
fishing 20 miles to the north of Wtadystawowo.
The catch consisted of ca. 30 kg of fish and ca. 6
kg of a substance resembling a piece of amber.
During the next trawl there was a failure and the
boat returned to port, where the unidentified
substance was thrown away into a dumpster. On
10/01/1997 at 12.00 pm, a medical officer of
PPiUR (Fisheries and Fishery Services Company)
"Szkuner" from Wtadystawowo informed via
telephone the National Sanitary Inspectorate in
Puck on having examined patients with burns on
the hands and face due to contact with an
unknown chemical substance - these were the
fishermen from the fishing boat WLA-206. This
information was reported by an employee of the
Inspectorate to:

1. State Local

Gdansk,

Sanitary Inspection in
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5.  Weterynaryjnej Inspekcji Sanitarne;j
w Pucku,

6. Dyrekcji PPiUR ,Szkuner” we
Wiadystawowie,

N

Kapitanatu Portu we Wtadystawowie,
8. Jednostki Strazy Granicznej we
Wiadystawowie.

Akcja ta miata miejsce w pigtek w godz.
12.00-14.00. Wykazata ona catkowity brak
wiedzy uos6b odbierajacych telefony co do
zasad postepowania w podobnej sytuacji. Byty
nawet osoby, ktore radzily poczeka¢ do
poniedziatku, bo to juz koniec pracy no
i weekend.

W tym samym dniu ogodz. 18.20 do
Wiadystawowa przybyta grupa specjalistéw z 55
Kompanii Przeciwchemicznej Marynarki
Wojennej irozpoczeta neutralizacje kutra,
$mietnika i wysypiska $mieci, na ktére wcze$niej
wywieziono zawartos¢ $mietnika. Poparzonych
o$miu cztonkéw zatogi kutra przewieziono do
Szpitala Marynarki Wojennej w Gdansku.
W Izbie Przyje¢ szpitala czterech poparzonych

zakwalifikowano do leczenia szpitalnego,
pozostatych czterech do leczenia
ambulatoryjnego.

W leczeniu porazonych stosowano

leczenie miejscowe, antybiotykoterapie oraz
leczenie chirurgiczne (usuwanie martwicy
skory).

Chory T.C. lat 19 hospitalizowany od
10.01. do 05.02.1997 roku z powodu: oparzenie
chemiczne I/1I° skéry twarzy okolicy czotowej,
oczodotowych, policzkowych. Oparzenie II°
skéry grzbietu pracia. Oparzenie I° okolicy szyi
i karku. kacznie oparzenia obejmowaty okoto

7% powierzchni ciala. Pierwsze objawy
oparzenia w postaci piekacych zmian
rumieniowych  wystgpity po  kilkunastu

godzinach od wylowienia nieznanej substanciji.

Trzeciego dnia pobytu w szpitalu
wytworzyty sie pecherze surowicze okolicy
czotowej lewej i kata zewnetrznego oka prawego
oraz na skorze grzbietowej strony pracia.
Pecherze pekaty, ana ich miejscu pojawialy sie
nadzerki iptytkie, trudno gojace sie drobne
owrzodzenia. W wyniku leczenia uzyskano
wygojenie wszystkich zmian skérnych.

Chory MJ. lat 34 hospitalizowany od
10.01. do 29.01.1997 roku z powodu: oparzenie
chemiczne I° skéry policzka i oczodotu lewego,
oparzenie chemiczne I/II° palcow IILIV iV reki
lewej oraz palca II reki prawej. hLacznie
oparzenia obejmowaty okoto 4% powierzchni
ciata.

2. Labour Inspection in Gdansk,
Maritime Office in Gdynia,
4. Institute of Marine
Medicine in Gdynia,
Veterinary Sanitary Inspection in Puck,

6. Management of PPiUR "Szkuner" in

Wiadystawowo,

7. Port Authorities of Wtadystawowo,
8. Border Guard Units in Wiadystawowo.

This took place on Friday between 12.00
pm-2.00 pm. The operation revealed
a complete lack of knowledge among people
answering the phones with regard to procedures
adopted in such situations. Some of them even
recommended waiting until Monday, as it was
the end of the working day on a Friday before
the weekend.

On the same day, at 6.20 pm a group of
experts from the 55t Company for the
Protection of Chemical Warfare Agents of the
Polish Navy arrived and began neutralisation of
the boat, dumpster and the landfill onto which
the contents of the dumpster had been
transported. Eight fishermen with burns were
transferred to the Naval Hospital in Gdansk. In
the admission room, four of the patients were
qualified for hospitalised treatment and four for
out-patients’ clinic treatment.

The applied treatment involved local

therapy, antibiotic therapy and surgical
treatment (removal of skin necrosis).
Patient T.C., aged 19, hospitalised from 10.01. to
05.02.1997 due to: I/II° chemical burns of the
face in the frontal areas, areas of the orbital
cavities and cheeks. II° burn of the dorsum of the
penis. I° burn in the neck and nape areas. In
total, the burns covered approximately 7% of
the body. The first symptoms in form of burning
erythematous changes appeared after more than
ten hours from the recovery of unknown
substance. On the third hospitalisation day,
blisters filled with serous fluid were formed in
the frontal area of the face, the outer corner of
the right eye, as well as on the skin on the
dorsum of the penis. After the blisters burst,
they were replaced with erosions and shallow,
difficult to heal wulceration. The applied
treatment resulted in healing of all the
cutaneous lesions.

Patient M.]., aged 34, hospitalised from
10/01 to 29/01/1997 due to: I° chemical burn of
the skin on the left cheek and orbital cavity, I/11°
chemical burns of the 1st, 4t and 5t fingers of
the left hand and the 2rd finger of the right hand.

w
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Chory A.K. lat 41 hospitalizowany od
10.01. do 29.01.1997 roku z powodu: oparzenie
chemiczne I[/II° skoéry twarzy okolicy oka
prawego, szyi i karku. Oparzenie chemiczne 1/1I°
przestrzeni miedzypalcowych II-III i [I-1V reki
lewej. Oparzenie chemiczne I/I1° (skory grzbietu
penisa). Lacznie oparzenia obejmowaty 8%
powierzchni ciata. Jak podaje pacjent, w czasie
wciggania sieci rybackiej na kuter wydobyto
przedmiot, ktéry przektadat zsieci na poktad
kutra, a po przybyciu do portuy, z kutra na keje.

Chory T.K. lat 46 hospitalizowany od
10.01. do 05.02 1997 r. z powodu: oparzenie
chemiczne I/II° skéry (obu koniczyn goérnych
okolic rak, przedramion iramion). Oparzenia
obejmowaty t3cznie okoto 16% powierzchni
ciata.

U leczonych ambulatoryjnie czterech
rybakoéw stwierdzono oparzenia I° skéry rak lub

twarzy na niewielkiej przestrzeni nie
przekraczajacej 1% powierzchni  ciala.
Réznorodno$¢ nasilenia skazen skérnych
spowodowana byta rdéznym czasem oraz

powierzchnig kontaktu zs$rodkiem trujacym,
ktorym okazat sie iperyt. Zwraca uwage fakt, iz
najmniejsze nasilenie oparzen wystapito u oséb
postugujacych sie rekawicami ochronnymi.
Jedynym wytlumaczeniem powstania oparzen
uosob nie kontaktujacych sie bezposrednio
z bryta iperytu byto korzystanie ze wspdlnego
recznika na poktadzie kutra oraz przedmiotéw
na poktadzie skazonych iperytem. Wystapienie
zmian skdérnych na zakrytych czeSciach ciata
byto nastepstwem dotykania ich skazonymi
rekami. Wszyscy poparzeni leczeni w szpitalu
zostali wypisani w stanie dobrym [4,5].

POSTEPOWANIE W PRZYPADKU BEZPO-
SREDNIEGO KONTAKTU CZLOWIEKA Z BST

1. Przedmiotéw nieznanych znalezionych na

plazy lub w wodzie Battyku (np.
przypominajacych bryte gliny lub bursztynu) nie
dotyka¢ gotymi rekami;

2. Nieznana substancje ze skéry usung¢ suchg
gaza lub wata.

3. Miejsce skazone przemy¢ ciepla woda
z mydiem.

4. Miejsce skazone: przemy¢ 5% roztworem
monochloraminy.

5. Zastosowac zestaw IPP - Indywidualny Pakiet
Przeciwchemiczny.

6. Nie uzywac¢ rozpuszczalnikéw organicznych
(alkoholu, benzyny, nafty, oleju napedowego).

In total, the burns covered approximately 4% of
the body. Patient T.C., aged 41, hospitalised from
10.01. t005.02.1997 due to: I/II° chemical burn
of the face in the right eye area, and the areas of
the neck and nape. I/II° chemical burn of
interdigital spaces between the 2nd-3rd and 2nd-
4t fingers of the left hand. [/11° chemical burn of
the skin of the dorsum of the penis. In total, the
burns covered 8% of the body. According to the
patient's relation, an object was recovered when
the fishing net was being pulled up, which he
then transferred onto the deck, and, after
reaching the port, again from the deck into the
quay.

Patient T.C., aged 46, hospitalised from
10.01. to 05.02.1997 due to: I/1I° chemical burns
of the skin (both upper extremities, upper areas
of the hands, forearms and arms). In total, the
burns covered approximately 16% of the body.

The non-hospitalised fishermen were
diagnosed with I° burns on the hands or face,
affecting small areas that did not exceed 1% of
the body surface. The diversity in the
intensification of skin contamination was caused
by differences in the duration and surface of the
contact with a toxic substance, i.e. the sulphur
mustard. It should also be noted that the burns
of the lowest intensity occurred in persons
wearing protective gloves. The only explanation
for the detection of burns in persons not having
direct contact with sulphur mustard was the fact
of using a shared towel as well as other objects
present on the deck of the contaminated boat by
crew members. The occurrence of cutaneous
lesions on the covered parts of the body was a
consequence  of  touching them  with
contaminated hands. All of the hospitalised
patients were discharged in good condition
[4,5].

THE PROCEDURE IN THE CASE OF A DIRECT
CONTACT OF HUMANS WITH CWA

1. The unidentified objects recovered on the
beach or in the waters of the Baltic Sea (for
instance, resembling a clump of clay or
a piece of amber) must not be touched with bare
hands.

2. An unknown substance should be removed
from the skin with dry gauze or cotton wool.

3. The contaminated area should be washed with
warm water and soap.

4. Wash the contaminated area with 5%
monochloramine solution.
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7. Powiadomié¢ najblizsza jednostke wojskowa,
placowke policji, strazy granicznej lub stuzby
zdrowia.

Po oparzeniu iperytem rybakéw
z Wtadystawowa w styczniu 1997 roku Urzedy
Morskie opracowaty ,Instrukcje postepowania
w przypadku wytowienia amunicji chemicznej”.
Instrukcja taka obecnie znajduje sie na kazdym
kutrze rybackim, azatoga kutra powinna by¢
znig zapoznana iumie¢ postugiwaé sie
Indywidualnym Pakietem Przeciw-chemicznym.
W skiad Indywidualnego Pakietu
Przeciwchemicznego (IPP) wchodzi odkazalnik
proszkowy  oraz  odkazalnik  organiczny
w postaci aerozolu. IPP zostat opracowany przez
pracownikéw Zakladu Medycyny Morskiej
i Tropikalnej WAM z siedzibg ~ w Gdyni
i pracownikéw Wojskowego Instytutu Chemii
i Radiometrii w Warszawie (grant KBN nr -

0 TOOA 054 20 pt. ,Metodyka is$rodki
zabezpieczenia zatég plywajacych  przed
skazeniem iperytem iluizytem zatopionych

w Baltyku”, lata 2001-2002; kierownik grantu
prof. dr hab. med. Romuald Olszanski).
Rozpatrujac problem, jaki niesie ze soba
zaleganie na dnie Baltyku duzej ilosci BST,
ekolodzy staraja sie rozpatrzy¢ mozliwosci
wydobycia ineutralizacji chociazby cze$ci
szczegblnie groznych dla czlowieka substancji.
Specjalisci oceniajg, Ze taka operacja, chociaz
technicznie mozliwa, bytaby jednak nadzwyczaj
trudna i niebezpieczna. Powszechnie wiadomo,
ze nawet po wydobyciu zwody neutralizacja
broni chemicznej kosztuje okoto 10 razy wiecej
niz jej produkcja. Jak dotad symulacji takiego
rachunku i kosztéw w tym zakresie jeszcze nikt
nie wykonat. Zglosito sie natomiast kilka firm
specjalizujacych sie w pracach na morzu z ofertg
przykrycia podmorskich sktadowisk amunicji
chemicznej warstwa betonu lub polimeru. Jak
uwazajg przeciwnicy takiego rozwiazania,
bytoby ono niewiarygodnie drogie inie dajac
przy tym catkowitej pewnosci co do pozadanych
efektéw. Zuwagi zatem na niebezpieczny

ibardzo kosztowny proces wydobywania
izobojetniania BST  jedynym  mozliwym
postepowaniem  pozostaje = monitorowanie

rejon6éw ich zatopienia w Battyku.
WNIOSKI

1. Rybacy, nurkowie powinni by¢ $wiadomi
zagrozen zwiazanych z obecnoscig w nim BST.

2. Bezwzglednie przestrzegac zasad
postepowania w przypadku podejrzenia

5. Use the Individual Anti Chemical Set - IPP.

6. Do not use organic solvents (alcohol, petrol,
petroleum, fuel oil).

7. Notify the nearest military unit, police
department, border guard service or health care
service.

After the incident involving the burning
of fishermen from Wiadystawowo with sulphur
mustard in January 1997, Maritime Offices
prepared an "Instruction for proceeding in the
case of recovery of chemical ammunition". Such
an instruction may now be found on each fishing
boat, and the crews are required to be
familiarised with its content and know how to
use the Individual Anti-Chemical Sets.

The Individual Anti-Chemical Set (IPP)
contains a powder decontaminator and an
organic decontaminator in the form of an
aerosol. [PP was prepared by employees of the
Institute of Marine and Tropical Medicine of
Gdynia as well as employees of the Military
Institute of Chemistry and Radiometry of
Warsaw (KBN grant no. 0 TOOA 054 20 entitled
"The methodology and security measures
against contamination with sulphur mustard
and lewisite sunken in the Baltic Sea with regard
to navigating crews", in the years 2001-2002;
the head of the grant: Prof. Romuald Olszanski,
Ph.D.,, M.D.).

In discussing the problem related to
large quantities of CWA lingering on the bottom
of the Baltic Sea, ecologists try to consider the
possibilities of recovering and neutralising at
least some of the substances which are
particularly hazardous to humans. However,
specialists estimate that such an operation,
although being technically possible, would be
exceptionally difficult and dangerous. It is
commonly known that even if it is possible to
recover chemical weapons from water, their
neutralisation is 10 times more expensive than
their production. Thus far, no cost simulation
has been executed with regard to such an
operation. However, several firms specialised in
performing works at sea have come forward
with a proposal to cover the chemical
ammunition with a layer of concrete or polymer.
In the opinion of the opponents of this
undertaking, such a solution would be
unbelievably costly and could provide no
guarantee regarding the achievement of the
desired effects. Hence, due to the dangerous and
costly process of CWA recovery and
neutralisation, the only viable procedure
consists in the monitoring of their dumping
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(np. bryta gliny lub bursztynu) bezposredniego
kontaktu z BST.

3. Organizatorzy obozéw iszkét nurkowych
powinni mie¢ na swoim wyposazeniu
indywidualne pakiety przeciwchemiczne
i zapoznac swoich uczestnikow ze sposobem ich
uzycia.

W  roku 2011 wuruchomiony zostat
miedzynarodowy projekt badawczy w ramach 8
Programu Regionalnego dla Morza Battyckiego
(2007-2013) pn. ,Chemical munitions search
and assessment” (CHEMSEA). Pomystodawcami
i inicjatorami projektu jest Akademia Marynarki
Wojennej w Gdyni iInstytut Oceanologii PAN
w Sopocie. Projekt zrzesza 11 instytucji
naukowych i badawczych z5 panstw
nadbattyckich: Polski, Szwecji, Finlandii, Niemiec
i Litwy.

Wykonawcy projektu CHEMSEA podjeli
sie zweryfikowa¢ hipoteze o zatopionej wokét
Glebi Gdanskiej i Gotlandzkiej amunicji
chemicznej, oszacowa¢ stezenie bojowych
$rodkow trujacych iich produktéw degradacji
w osadach dennych otaczajacych znaleziska,
a takze ocenié ryzyko zwigzane
z przypadkowym lub naturalnym uwolnieniem
tych substancji do toni wodnej. Produktem
koncowym projektu beda mapy rejonéw
skazonych, modele pozwalajace na oszacowanie
rozprzestrzeniania sie skazenia w przypadku
naruszenia spoczywajacych na dnie pojemnikéw
lub  skazonych osadéw  dennych oraz
kompleksowa ocena ryzyka zwigzanego
z zalegajaca na dnie Battyku bronig chemiczna.

sites in the Baltic Sea.
CONCLUSIONS

1. Fishermen and divers should be aware of the
risks connected with the presence of CWA in the
Baltic Sea.

2. It is essential to comply with the agreed
procedure in the case of suspicion of a direct
contact with CWA (e.g. a clump of clay or
a piece of amber).

3. Organisers of camps and diving schools should
be equipped with individual anti-chemical
packages and familiarise the participants with
their use.

In 2011, an international research
project was activated within the 8t Regional
Programme for the Baltic Sea (2007-2013)
under the name "Chemical munitions search and
assessment” (CHEMSEA). The originator and
initiators of the project were the Naval Academy
of Gdynia and the Institute of Oceanology of the
Polish Academy of Sciences of Sopot. The project
associates 11 research institutions from 5 Baltic
countries: Poland, Sweden, Finland, Germany
and Lithuania.

The executors of the CHEMSEA project
have undertaken to verify a hypothesis on the
chemical ammunitions sunk around the Depth of
Gdansk and the Gotland Depth, estimate the
concentration of chemical warfare agents and
products of their degradation in seabed
sediment in the vicinity of the finding, as well as
assess the risk related to accidental or natural
release of those substances into the pelagic zone.
The end product of the project will consist in the
production of maps of contaminated regions,
models allowing the estimation of contamination
spread in the case of damage to containers or
contaminated seabed sediment and a complex
risk assessment related to the chemical weapons
lingering on the bottom of the Baltic Sea.
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LEVELS OF PROTEIN FRACTIONS IN DIVER’'S BLOOD SERUM
POZIOM FRAKC)I BIALKOWYCH SUROWICY KRWI U NURKOW

Y POBEHb EE/AKOBbIX $PAKYNHA CHIBOPOTKHN Y BO40/1A30B

A. Dolatkowski, B.Szczeblewski, B.Lokucijewski, W.Kudarenko

The Research Department of the Health Service Management of the Polish Navy.
Wydziat Naukowo - Badawczy przy Szefostwie Stuzby Zdrowia Marynarki W ojenne;.

STRESZCZENIA / ABSTRACTS

The study consisted in an analysis of the blood plasma of 72 divers aged between 21 and 23 years with paper electrophoresis method.
The examined protein fractions reached the following values: albumins 61.7%, al globulins 26%, a2 globulins 6%,
B globulins 9.5% y globulins 20.2%. The obtained values were within physiological norm, with the most significant deviations observed
in group | — beginner divers. The authors link this observation with a possible impact of an emotional factor and momentary disorders in
hormonal regulation.

Key words: diver, diving, blood proteins, protein electrophoresis, paper electrophoresis.

Badano osocze krwi 72 nurkéw w wieku 21 do 23 lat nurkbw metodg elektroforezy bibutowej. Wartosci frakcji biatkowych
w badaniu wyniosty: albuminy 61,7%, al globuliny 26%, a2 globuliny 6%,  globuliny 9,5% y globuliny 20,2%. Wartosci te miescity sie
w normie fizjologicznej, ale najwiekszy procent odchylen  obserwowano w grupie | — nurkéw poczatkujacych. Autorzy wiazg te
obserwacje z mozliwoscig dziatania czynnika emocjonalnego i chwilowymi zaburzeniami regulacji hormonalnej.

Stowa kluczowe: nurek, nurkowanie, biatka krwi, elektroforeza biatek, elektroforeza bibutowa.

MpousBeneHo amnekTpodopeTnyeckoe UCCrenoBaHMe KpoBM 72 Bogorna3oB (Bo3pacT obcnemoBaHHbIx- 21-23 roga). Ha pgonio
OoTAenbHbIX hpakumii NpMxoaunocb B cpedHem: anbOymuHbl - 61,7%, rmobynuHbl anbda-1 - 2,6%, anbda-2 - 6,0%, beta - 9,5%,
ramma - 20,2%. OTM BENUYMHbI HaxoOAaTCs B npegenax HOpMbl, OOHAKO Haubornbluee KONMMYeCTBO OTKMOHEHWUN Oblno OBGHapyXeHo
B rpynne | - HauMHalWMX BOAONasoB. ABTOpbl CBA3bLIBAIOT 3TO SIBMEHME C BO3MOXHBIM BRMSHAEM 3MOLMOHANbHOMO chakTopa
1 KpaTKOBPEMEHHBLIMU HapYLUEHUSIMU FOPMOHANbHOW perynsauum.

KniouyeBble cnoBa: Bogonas, anBuHr, 6enku kposw, anektpodopes 6enkoB, TOHKOCMOMHBIN anekTpocdopes.

Le sérum de 72 plongeurs agés de 21 a 23 ans a été examiné par la méthode d'électrophorése avec du papier buvard. Les valeurs
moyennes des examinés étaient: albumines 61,7%, alpha 1-26,%, alpha 2-6,0%, béta 9,5%, gamma-globulines 20,1%. Ces valeurs se
trouvent dans les limites normales, mais le pourcentage le plus éleve de déviations a été observé dans 1 groupe de plongeurs
débutants. Les auteurs expliquent ¢a par I'influence possible des facteurs émotionnels et par les troubles temporaires de la hormonale.
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WSTEP

W  pracy naszej chcielismy dac
odpowiedZ na pytanie, czy dziatanie
podwyzszonego ciSnienia atmosferycznego na
ustrdj ludzki nie jest szkodliwy i czy nie da sie
tego wykaza¢ droga badania frakcji biatkowych
surowicy krwi. Niedawno jeszcze mato
wiedziano 0 zmianach zachodzacych
w ustroju znajdujagcym sie pod dziataniem
wysokich ci$nien, a mozliwo$¢ niektérych zmian
z gory odrzucano. Prace Dolatkowskiego
i wspélpracownikoéw (55) nad uktadem krazenia
i oddychania u nurkéw potwierdzity istnienie
zmian, ktore stwierdzono juz wecze$nie;.
Natomiast wstepne prace nad obrazem krwi
obwodowej, wykonane przez tychze autoréw,
wskazaty na  istnienie = zmian, ktérych
w badaniach poprzednich nie podejrzewano (55
str.  247). Zacheceni tymi  badaniami
wykonalismy prace, ktéra moze sie sta¢ jednym
z przyczynkéw do wyjasnienia mechanizmu
zmian zachodzacych w uktadzie biatek surowicy
krwi a takze patomechanizmu wysokich ci$nien.

METODYKA

ZbadaliSmy grupe zdrowych mezczyzn
liczaca 72 osoby, nurkéw-kursantéw lub
nurkujacych okoto jednego dwéch lat, w wieku
21-23 lat, jednakowo zywionych (dzienna
warto$¢ kaloryczna pozywienia wynosita 5707
kcal), pozostajacych w jednakowych warunkach
bytowych. Nie podajemy tu szczegétowo
sktadnikéw pozywienia, gdyz wykazano, zZe
rodzaj diety ma jedynie minimalny wptyw na
poziom biatka catkowitego surowicy i na
stosunki frakcji badane metoda elektroforezy
bibutowej (Szajna, 44 Pedrazzini). Krew
pobieralismy z zyly tokciowej z mozliwie
krétkim zastojem, w pozycji siedzacej - jak
najpredzej po nurkowaniu. PobieraliSmy do
suchej strzykawki 3 ml  krwi, co
w zupelnosci wystarczato do naszych badan.
W  najkrotszym czasie od chwili pobrania
staraliSmy sie przewieZz¢ krew z morza do
pracowni, gdzie w temperaturze ok. +10°C
pozostawata do dnia nastepnego. Temperature
przechowywania krwi wybraliSmy celowo z tego
powodu, ze przechowywanie krwi
w temperaturach nizszych (lodéwki) miato
powodowaé wzrost gamma - globulin, a obnizke
globulin alfa i beta (13, Gross), z czym nie
wszyscy badacze zgadzajg sie (23).

INTRODUCTION

The objective of our work consisted in
providing an answer to the question of whether
an increased atmospheric pressure is harmful
for the human organism and whether its impact
may be measured by examining levels of protein
fractions in the blood serum. Until very recently
little was known about changes occurring in
organisms subjected to high pressures, and the
possibility of certain changes tended to be
rejected upfront. The works by Dolatowski and
others [55] on the circulatory and respiratory
systems in divers confirmed the existence of
changes that had been previously observed.
However, initial works on the image on
peripheral blood by the same authors indicated
the existence of changes that had not been
anticipated in former studies [55 p.247]. Being
encouraged by these studies, we have become
involved in an endeavour that may constitute an
important contribution in the explanation of
a mechanism behind the changes occurring in
the pattern of proteins in the blood serum, as
well as the pathomechanism related to the
impact of high pressures.

METHODOLOGY

We have examined a group of 72 healthy
men, trainee-divers or divers with the diving
experience of one to two years, aged between
21-23 years, equally nourished (the daily
calorific value of the food of 5707 kcal), and
provided with the same living conditions. We
shall not submit a detailed list of the
administered food stuffs, as it has been shown
that the diet has only minimal impact on the
total level of proteins in the blood serum and
interrelations between the fractions examined
with the paper electrophoresis method [Szajna,
44 Pedrazzini]. The blood samples were taken
from the divers’ cubital vein immediately after
diving so as to ensure that at the time the blood
was drawn they had been static in a sitting
position for the shortest possible time.-. 3 ml of
blood was drawn into a dry syringe, which was
a sufficient amount for the conducted
examination. Next, it was attempted to transport
the blood, in the shortest possible time, to
a laboratory, where it remained in
a temperature of +10°C until the following day.
The said blood storage temperature was chosen
on purpose, due to the fact that preserving
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Surowice zhemolizowane odrzuciliSmy.
Surowice do badania $ciggano pipeta znad
skrzepu i wirowano w ciggu 30 minut.
Elektroforeze wykonywaliSmy w aparacie
ztozonym z winidurowej komory wilgotne;j
i prostownika pradu sieciowego (szczegoty
budowy - piSmiennictwo poz. 19). NaktadaliSmy
jednoczes$nie 6 paskow o wymiarach 32x3 cm,
uzywajac bibuly Whatmana nr 1. Przed
natozeniem surowicy zwilzaliSmy pasek bibuty
buforem, a nadmiar ptynu osuszaliSmy czysta
bibuta. UzywaliSmy buforu weronalowego
o pH=8,6 i sile jonowej mi=0,1 - do zwilzania
paskoéw oraz buforu boranowego o sile jonowe;j
réwnej 0, 05 (Kowalczyk), do napeiniania
komor. Surowice nakladaliSmy na paski przy
pomocy mikropipet w ilosci 0,01 ml, linijnie,
z pozostawieniem wolnych brzegéw szerokosci
okoto 0,05 cm, zeby szybszy ruch na brzegach
paska nie zaktdcat przebiegu elektroferezy.
UstaliliSmy punkt naloZenia surowicy,
»punkt startowy” w odlegtosci 3 cm od Srodka
paska w kierunku katody. Prad wiaczyliSmy
w 30 minut po naloZeniu paskéw do komory
i zamknieciu jej, a to w celu réwnomiernego
zwilzenia bibuty i nasycenia przestrzeni komory
parg wodna. StosowaliSmy nateZenie 0,3 mA na
cm szerokos$ci paska, co przy 6 paskach
i  uwzglednieniu oporu rurki t3czacej
,U” wyniosto 1acznie okolo mA; napiecie
wynosito 300 V (odczytane na woltomierzu
prostownika), napiecie rzeczywiste mierzone na
pasku wynosito 275 V, co wyrazato sie liczba
10V na cm dtugosci biezacej paska. Czas trwania
elektroferezy wynosit 6 godzin. Wymienione
warunki pozwalaty na uzyskiwanie paskéw
o dobrym rozdziale frakcji. Paski suszono
w temperaturze 140°C okoto 10 minut,
barwiono azokarminem B okoto 1 godziny
odbarwiano w dwoch roztworach 10% kwasu
octowego. Paski po wysuszeniu w temperaturze
pokojowej rozcinano na odcinki wedtug
widocznych frakcji, eluowano w 5 ml (albuminy
w 10 ml) 0,1 N NaOH przez 30 minut
(wytrzasano na trzesawce elektr.), a po
nastepnych 30 minutach dokonywano odczytu
na fotokolorymetrze Pulfricha przy filtrze S 53.
Sume ekstynkcji przyjmowaliSmy za 100
i nastepnie z poszczegblnych odczytéw
obliczaliSmy stosunek procentowy frakcji
biatkowych.  Poziom  biatka catkowitego
w surowicy oznaczaliSmy metoda ciezaru
wlasciwego wedtug Phillipsa i van Slyke’a. Proba

blood in lower temperatures (refrigerated) is
presumed to induce an increase in gamma-
globulins and a reduction in alpha- and beta-
globulins [13, Gross], although not all
researchers tend to agree with this allegation
[23]. Haemolysed blood serum was rejected. The
blood serum used in the study was collected
with a pipette from above the clot and
centrifuged for 30 minutes. The electrophoresis
was performed in an apparatus comprising
a vinidur chamber containing water and a line
current rectifier [construction details - see
bibliography it. 19]. 6 strips with the dimensions
of 32x3 cm were prepared simultaneously with
the use of Whatman paper no. 1. Before
providing the blood serum, the paper strips
were moistened with buffer, whereas excess
liquid was dried with clean paper. The buffer
used in moistening of the strips was veronal
buffer with pH=8.6 and ionic strength of mi=0.1,
whereas borate buffer with ionic strength equal
to 0. 05 [Kowalczyk] was used to fill the
chambers. The blood serum was placed on the
strips with the use of micropipettes in the
quantity of 0.01 ml, linearly, leaving free edges
with the width of ca. 0.05 cm, so that the quicker
movement on strip edges would not disrupt the
electrophoresis.

The spot for blood serum placement, the
"starting spot”, was defined 3cm from the
middle part of the strip towards the cathode.
The current was switched on 30 minutes after
placing the strips in the chamber and closing it,
with the purpose of enabling an even moistening
of the paper and saturating the chamber with
water vapour. The voltage of 0.3 mA was applied
per each cm of the strip's width, which with
6 such strips and the consideration of the
resistance of the "U" pipe connector reached in
the approx. mA; the voltage amounted to 300 V
(according to the voltmeter placed on the
rectifier), whereas the actual voltage measured
on each strip reached 25V, i.e. 10V per each cm
of the strip. The time of the electrophoresis was
6 hours. The specified conditions facilitated the
obtainment of strips with good fraction
distribution. The strips were dried in
a temperature of 140°C for approx. 10 minutes,
stained  with  Azokarmin B for ca.
1 hour and discoloured in two 10% solutions of
acetic acid. After drying the strips at room
temperature they were cut into segments with
regard to the visible fractions, eluated in5 ml
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ta nie jest zbyt doktadna, ale dla celu ktory
postawiliémy sobie, a wiec uchwycenie réznic
rzedu kilku dziesietnych grama na 100 ml
surowicy, jest w zupetno$ci wystarczajaca, przy
btedzie metody wynoszacym 10-15% (57).
Procentowy udziat poszczeg6lnych frakcji
mozna przeliczy¢ na bezwzgledng zawarto$¢
w gram-procentach, ale woéwczas trzeba
oznaczy¢ poziom biatka catkowitego w surowicy
jedng z metod iloSciowych (Klejdahla,
biuretynowa).

WYNIKI

Elektrofereza bibutowa jest metoda
prosta, dostepng i dos$¢ Scista. Trzeba jednak
zdac sobie sprawe z trudnosci, ktore pietrza sie,
gdy zadamy od elektroferezy wynikoéw, ktére
datyby wglad w mato dotad poznane stosunki
ilosSciowe poszczegblnych frakcji biatkowych
surowicy. Stusznie powiada Azerad (cytat za 46),
.Ze elektrofereza bibutowa jest tysigc razy
tansza od elektroferezy swobodnej, to nie znaczy
wcale, zZe jest tysiac razy lepsza”. Elektrofereza
bibutowa daje wyniki powtarzalne, ale nie s3
one poréwnywalne. Mogtyby by¢ takie, gdyby
wszystkie pracownie uzywaty Scisle tych samych
odczynnikéw i warunkéw badania. Jak trudne
jest to zagadnienie niech S$wiadczy fakt, ze
konferencja zwotana w r. 1957 w Belgii (przy

okazji miedzynarodowej sesji naukowej)
w  sprawie standaryzacji aparatury do
elektroferezy bibutowej nie dala Zadnego

wyniku (Wender, 49).

(albumins in 10 ml) of 0.1 N NaOH for a period
of 30 minutes (shaken with the electric shaker),
and after another 30 minutes the result was read
with a Pulfrich photometer with the use of an S
53 filter. The assumed extinction sum was 100
which served as a reference in calculating the
percentage of protein fractions in particular
measurements.

The total protein level in the blood
serum was determined with Phillips and van
Slyke's specific gravity method. The test is not
characterised by high accuracy, yet it sufficed for
the assumed objective consisting in capturing
the differences of decimal fractions of a gram per
100 ml of the blood serum, with an error within
10-15% [57]. The percentage share of particular
fractions may be calculated as an absolute
content in grams-percents; however, this would
require determination of total protein in the
blood serum with one of the quantitative
methods (Klejdahl's method, biuret test).

RESULTS

Paper electrophoresis is a simple,
available and a rather precise method. Still, it
needs to be realised that certain difficulties may
accumulate if we require electrophoresis to
provide us with results that would give an
insight into the so far unrecognised ratios of
particular protein fractions in the blood serum.
As it was rightly observed by Azerad [a quote
from 46[S1]] ‘"paper electrophoresis is
a thousand times cheaper than free
electrophoresis, however it does not mean it is
a thousand times better". Paper electrophoresis
provides repeatable, however not comparable
results. In order to make them so, all
laboratories would have to use precisely the
same reagents and ensure the same test
conditions. The lack of any proper results having
materialised from a conference held in 1957 in
Belgium (within an international scientific
session) regarding paper electrophoresis
equipment standardisation [Wender, 49]
demonstrating how difficult this issue is.
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Tab. 1
Wartosci frakcji biatkowych (badania wiasne).
Protein fraction values (own studies).
A. Norm.
Number of cases 10
Total protein value 7.5g%
Albumin/globulin ratio 1.5
Protein fractions
Albumins Globulins
alfal alfa 2 beta gamma
Arithmetic mean 62,0 2,3 6,5 9,3 19,8
Max 65,7 2,8 7,8 11,6 24,6
Min. 58,6 1,8 4,8 7,3 13,6
Sigma 2,7 0,36 0,99 0,37 3,1
S 0,84 0,11 0,30 0,12 0,96
B. Divers
Number of cases 71
Total protein value 7.6g%
Albumin/globulin ratio 1.6
Protein fractions
Albumins Globulins
alfa 1l alfa 2 beta gamma
Arithmetic mean 61,7 2,6 6,0 9,5 20,2
Maksim. 71,2 51 10,6 13,6 27,3
Minim. 49,1 0,9 2,4 5,2 13,5
Sigma 6,0 1,2 1,9 2,0 3,5
S 0,71 0,14 0,22 0,24 0,41
Z trudnosci w ocenie iloSciowe;j The  difficulties  concerned  with
proteinogramu wymieni¢ mozna zjawiska utraty quantitative evaluation within the
albumin podczas wedréwki do anody (Merklen), electrophoresis of proteins included

przy czym stosowane poprawki (Hardwicke)
znajduja sie ponizej wartosci btedu oznaczenia
i s3 dos¢ klopotliwe w praktyce. Podkreslanie
przez wielu autoréw rézne powinowactwa
barwnika do albumin i globulin nie wydaje sie
by¢ czynnikiem wptywajacym istotnie na wynik
i tak wg Magasa (60) réznica ta dla biekitu
bromofenolowego wynosi okoto 5%. Wyniki
réznych pracowni, ktére uzywaja witasnych
modyfikacji nie moga by¢ poréwnywane. Kazda
pracownia powinna opracowal swoje witasne
normy i tylko w oparciu o nie ocenia¢ uzyskane
proteinogramy. W celu wypracowania takich
wartos$ci przeprowadziliSmy badanie
elektroforetyczne  surowicy 10  Kklinicznie
zdrowych mezczyzn nie nurkujacych, w tym

a phenomenon involving an albumin loss on the
way towards the anode [Merklen] with the
applied corrections [Hardwicke] placing it below
the error value and being quite inconvenient to
use in practice. Numerous authors on this topic
have emphasised the observation that the -
various affinities of the dye with albumins and
globulins do not seem to be factors which have a
significant effect on the result, and so according
to Magas [60] such a difference for.
bromophenol blue reaches ca. 5%. The results
obtainedby different laboratories which use
their own modifications may not be compared.
Each laboratory should work out its own norms
and evaluate the received gel electrophoresis
only on their basis.In order to work out such
values we have
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samym wieku co grupa bedaca przedmiotem
badania, w podobnych warunkach bytowych
i diecie. Otrzymane wyniki sa nastepujace (patrz
takze tabela 1, A): albuminy 62,0%, alfa 1 2,3%,
alfa 2 6,5%, beta 9,3% i gamma globuliny 19,8%.
Warto$ci  naszych norm  mieszcza  sie
w szerokim wachlarzu danych przytoczonych tu
z literatury uzyskanych przez réznych autoréw
(patrz tabela 2). Nie znamy doktadnie materiatu,
na podstawie ktérego normy te opracowano,
nawet wiec grube poréwnanie bedzie tu
ryzykowne. Mamy prawo przypuszczaé, ze
wiekszo$¢ tych norm dotyczy nieraz grup ludzi
réznego wieku, ptci i Srodowiska, badanych
w réznym czasie i warunkach, podczas gdy
nasze badania mogg da¢ pewien wglad
w  warto$ci frakcji biatkowych i surowicy
jednolitej grupy ludzi:

conducted an electrophoresis test on the blood
serum of 10 clinically healthy men, non-divers,
of the same age as the group subjected to the
quoted examination, with similar living
conditions and diet. The obtained results were
as follows (see also table 1, A): albumins 62.0%,
alpha 1 2.3%, alpha 2 6.5%, beta 9.3% and
gamma globulins 19.8%. The norm values were
within the broad range of data available in the
related literature (see table 2). We are not
entirely familiarised with the material on whose
basis the said norms were worked out however,
so consequently even a rough comparison would
be risky. As we were not responsible for
producing the data which determined what

a “norm” is, we felt it right to presume that the
majority of those norms could have been applied
to people of a different age, sex and
environment, examined in a different time and
conditions, whereas our research could provide
a certain insight into the values of protein
fraction and the blood serum  of
a uniform group of subjects:

Tab. 2

Normy frakcji biatkowych przytoczone z literatury wedtug Ruszkowskiego (39), Grossa i Wronskiej (12) oraz wyniki wkasne.

Protein fractions norms as quoted from literature according to Ruszkowski [39], Gross and Wronska [12], and own results.

Authors Protein fractions
Albumins alfal alfa 2 beta gamma
1. Antonini 55,7 4,0 7,9 12,6 19,5
2. Moncke 61,8 4,2 7,6 10,3 16,1
3. Korver 57,8 4,5 8,2 9,6 19,9
4. Pluckthun 59,0 4,2 8,0 10,6 18,2
5. Satoskar 58,4 4,3 6,5 10,4 22,0
6. Levin 62,4 3,4 7,2 14,3 12,7
7. Bodart 61,9 4,2 8,0 11,3 14,6
8. Grassmann 61,3 4,1 8,1 11,0 15,5
9. Geinitz 60,4 3,9 7,5 11,3 16,8
10. Fine 60,2 3,3 7,6 12,4 16,5
11. Opplt, Kutacek 58,0 4,0 8,0 10,0 20,0
12. Dole 63,2 49 7,5 12,7 11,6
13. Reiner 56,8 15,9 12,8 14,4
14. Bogdanikowa 67,0 57 8,9 18,4
15. Bogdanowicz 61,9 4,2 8,0 11,3 14,6
16. Ostrowski, Mikucki 58,8 4,8 11,0 25,3
17. Ruszkowski 59,1 4,1 7,4 10,0 19,4
18. Gross, Wronska 64,0 3,9 7,0 9,4 15,7
19. Normy wiasne 62,0 2,3 6,5 9,3 19,8

Srednie wyniki badanej przez nas grupy
72 nurkéw, przedstawiaja sie nastepujaco
(patrz takze tabele 1 B): albuminy 61,7%, alfa

The average results of the examined group of
72 divers are as follows (see also table 1 B):
albumins 61.7%, alpha 1 2.6%, alpha 2 6.0%,
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1 2,6%, alfa 2 6,0%, beta 95% i gamma
globuliny 20,2%. Podajemy w tabeli 1 wartosci
$redniej arytmetycznej, maksymalne
i minimalne, warto$¢ sigmy i standardowy
blad. Przy obliczeniach statystycznych lepiej
bytoby = omawia¢  grupe liczaca 100
przypadkoéw, ale z przyczyn technicznych nie
udato nam sie zgromadzi¢ wiecej niz 72
przypadki.

Z pordéwnania wartoSci obu grup
(norma-nurkowie) wynika, Ze potrojony btad
réznicy jest mniejszy od réznicy S$rednich
arytmetycznych i ze w zwigzku z tym réznica
warto$ci uzyskanych wynikéw nie jest
statystycznie  istotna. Badany  materiat
podzielilismy na 3 grupy, zaleznie od
gtebokoSci  nurkowania, ale wuzyskanych
wynikéw nie analizowaliSmy statystycznie,
gdyz réznice poszczegdlnych grup byty jeszcze
mniejsze niz poprzednie.

beta 9.5% and gamma globulins 20.2%. Table 1
specifies the values of the arithmetic mean,
maximum and minimum, the values of sigma
and standard error. In statistical calculations it
would be more convenient to discuss a group
of 100 cases; however, due to technical
reasons, we were able to gather only a group of
72 subjects.

The comparison of values from both
groups (norm-divers) indicates that the tripled
remainder error value was smaller than the
remainder of arithmetic means, and
consequently the remainder of values of the
obtained results was not statistically
significant. The examined material was divided
into 3 groups, depending on the depth of
diving; however, the obtained results were not
subject to statistical analysis, since the
differences between particular groups were
even smaller than before.

Rys. 1

Odchyleria od normy w obrgble posicregolryck grup ata A L -gtobulin

N 77 nRormic

el

" I 3

=
]

1 : 2

A(lummu,

14

[l wartodel /.’,Jijw(/zn.’/ narmy -3 wartodc pom’iej normy

Globuliny

2

Rys. 1. Odchylenia od normy w obrebie poszczegodlnych grup dla A i beta - globulin. N norma, + wartosci powyzej normy,

- wartosci ponizej normy.

Fig. 1. Deviations from the norm within particular groups for alpha and beta globulins. N norm, + values above the norm,

- values below the norm.

PolHypRes magazine index-related in bases:
BazTech, Index Copernicus, ARIANA, GBL

101



2014 Vol. 46 Issue 1

Grupa 1 (13 przypadkéw): albuminy
59,9%, alfa 1 2,6%, alfa 2 6,6%, beta 10,5%,
gamma-globuliny 20,4%.

Grupa II (23 przypadki): albuminy
62,1%, alfa 1 2,9%, alfa 2 5,7%, beta 9,1%,
gamma-globuliny 20,2%.

Grupa III (35 przypadki): albuminy
62,6%, alfa 1 2,4%, alfa 2 5,8%, beta 9,3%,
gamma-globuliny 19,9%.

Podziatl na powyzsze grupy uzasadniono
wzgledami fizjologicznymi, wedtug ktérych
dzieli sie nurkowanie na Srednio-gtebokie(do 40
m) - grupa I, glebokie (do 60 m) - grupa II,
gtebinowe (powyzej 60 m)- grupa III. Warto$ci
frakcji poszczegdélnych grup nie wykazuja
istotnych odchylen i znajduja sie w granicach
normy.

Wydaje sie jednak, ze warto podkresli¢
obserwowany fakt pewnych tendencji wzrostu
lub obnizki w zakresie frakcji w réznych
grupach. [ tak wartosci albumin grupy I sa nieco
nizsze a globulin wyzsze, niZz w pozostatych
grupach. Grupa II jest pod tym wzgledem mato
charakterystyczna, a w grupie Il widaé¢ powrot
albumin i gamma globulin do wartos$ci bliskich
normy. Zmiany te sa niewielkie i moga miec
warto$¢ jedynie orientacyjna. Dla zobrazowania
tych zmian wykonano rys. 1, na ktérym warto$ci
w granicach normy (znak N), wartosci wyzsze
(znak +) i nizsze od normy (znak -)
przedstawiono przy pomocy stupkéw. Cyfry po
prawej stronie stupkéw oznaczaja liczbe oséb,
ktore miaty powyzsze wartos$ci
w danej grupie. Stupek z norma (N) zawiera
wiekszo$¢ powtarzajacych sie przypadkéw
danej grupy, ktéra miesci sie ca w granicach
jednej sigma, np., dla albumin 55-65%, podobnie
dla gamma globulin.

Cyfra 1 oznaczono $rednie wyniki
albumin i gamma globulin catosci badanych.
Wynika z niej, 2ze liczba  wynikéw
w granicach normy dla obu frakcji jest prawie ta
sama i odchylenia majg ten sam charakter.

Cyfra 2 oznaczono charakter odchylen
dla albumin w poszczegélnych grupach (LILIII).
W grupie 1 widaé, ze ilos¢ przypadkéw
z warto$ciag ponizej normy jest wyzsza niz
w grupie III, gdzie wiecej jest odchylen wyzszych
od normy.

Cyfra 3 oznaczono charakter odchylen
dla globulin w poszczegdlnych grupach, ale maja
tu one inny charakter: odchylen minusowych
w grupie [ jest znacznie mniej niz w grupie IIL
Cienka linia po lewej stronie stupkéw oznacza
skale, ktora przyjeto za jednos¢ (rézna dla

Group I (13 cases): albumins 59.9%,
alpha 1 2.6%, alpha 2 6.6%, beta 10.5%, gamma
globulins 20.4%.

Group II (23 cases): albumins 62.1%,
alpha 1 2.9%, alpha 2 5.7%, beta 9.1%, gamma
globulins 20.2%.

Group III (35 cases): albumins 62.6%,
alpha 1 2.4%, alpha 2 5.8%, beta 9.3%, gamma
globulins 19.9%.

The division into the above groups was
justified with physiological factors, according to
which diving is categorised as medium-deep (up
to 40 m) - group I, deep (up to 60 m) - group II,
deep-sea diving (below 60 m) - group III.

The fraction values of particular groups
did not reveal any significant deviations and
were within the norm. Nonetheless, it seems to
be worthwhile emphasising the observed
growth and decrease tendencies within
particular fractions in different groups. And so,
in group [ the albumin values were slightly
lower and the globulin values higher than in the
other groups. Group II was not particularly
characteristic in this regard, whereas in group III
the values of albumins and gamma globulins
returned to the value close to the norm.
However, the said changes were insignificant
and could serve only as an approximate value.
Fig. 1 was prepared in order to depict the
changes, showing the values being within the
norm (symbol N), higher values (symbol +) and
lower than the norm (symbol -) represented
with bars. Numbers placed to right of the bars
indicate the number of persons with particular
values in a given group. The bar representing the
norm (N) contains the majority of repeating
cases within a given group being within the limit
of one sigma, for instance, for albumins 55-65%,
and similar for gamma globulins.

Number 1 indicates the mean results
with regard to the albumin and gamma globulin
levels in the entire group of subjects. It shows
that the number of results being within the norm
with regard to both fractions is nearly the same
and the observed deviations are of the same
nature.

Number 2 was used to indicate the
character of albumin deviations in particular
groups (I, II, III). In group I we see that the
number of cases with a value being below the
norm is higher than in group III which is
characterised by a greater number of deviations
towards values exceeding the norm.

Number 3 marked the nature of globulin
deviations in particular groups, however
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kazdej grupy zaleznie od liczby przypadkoéow),
w stosunku do ktoérej obliczano odchylenia od
normy.

Podkreslamy, Ze i tu réznice zalezne od
grup s3 niewielkie i maja jedynie
charakteryzowa¢ sktonno$¢ do odchylen ,in
plus” lub ,,in minus”.

the general tendency was different: the number
of negative deviations in group 1 was
significantly lower than in group IIL

The thin line placed to the left of the bars
provides a scale adopted as a unity (different for
each group depending on the number of cases)
in relation to which deviations from the norm
were calculated.

We wish to emphasise that here also
group-specific differences were only slight and
that the aim was to provide mere

characterisation of an inclination towards "in
plus" or "in minus" deviations.

Rys. 2. Wykresy wartosci frakcji biatkowych u pojedynczych nurkéw i $rednie catosci badanych. Na osi odcigtych oznaczono grupe

glebokosci. Na osi rzednych oznaczono wartosci frakcji w %.

Fig. 2. Charts representing protein fractions in individual divers and mean values of the entire group of subjects. The axis of abscissae
indicates depth classification, whereas the axis of ordinates presents fraction values expressed in %.

U kilku nurkéw wykonaliSmy badania
dwu-, trzy- lub czterokrotne (przy dwdch
badaniach na tej samej glebokosci podajemy
$rednia) zaleznie od gtebokosci. Wyniki podaje
rys. 2. Na osi odcietych zaznaczono grupy
gtebokosci, na osi rzednych wartosci frakcji w %.

In the case of several divers the
examination was repeated two, three or four
times (the mean value is provided for
examination regarding the same depth)
depending on the depth. The results are
presented in fig. 2. The axis of abscissae
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Liniami przerywanymi oznaczono wartoSci
frakcji poszczegblnych nurkéw, gruba linia
ciagta oznacza dla danej frakcji srednig wartosci
wszystkich badanych w danej grupie.

Zbieznos¢ tych  dwéch  krzywych
($redniej i wartosci u pojedynczych nurkéw) nie
dla wszystkich frakcji da sie wykaza¢ w tym
samym stopniu, ale potwierdza tendencje do
odchylen, o ktérych moéwiliSmy przy omawianiu
rys. 1, nie przedstawiono tu frakcji alfa 2, gdzie
ta rozbieznos¢ byta znaczna.

DYSKUSJA

Zastuguje na podkreSlenie szereg
czynnikéw ubocznych wptywajacych na poziom
biatka surowicy krwi. Postawa pionowa
(gtéwnie jednak pod katem 54° do poziomu)
wptlywa na zageszczenie biatek osocza w skutek
wzmozenia ultrafiltracji (51,53). Podobnie
wptywa moment pobierania krwi z uciskiem
zyty, jednak oba te czynniki nie pociagaja za
soba widocznych zmian jakoSciowych biatek
surowicy (30,53).

Uzyskane przez nas wyniki pozwalaja
stwierdzi¢, Ze badana surowica wykazuje
warto$ci prawidlowe pod wzgledem frakcji
biatkowych i biatka catkowitego. Otrzymane
$rednie wartos$ci mieszcza sie w granicach norm
cho¢ czes¢ wykazuje niewielkie odchylenia.
Badania dotyczyty ludzi klinicznie zdrowych,
badanych w ramach okresowych przegladéw
lekarskich i przed kazdym zejsciem pod wode,
kiedy mierzono nurkom ci$nienie i tetno oraz
pytano o samopoczucie. Nurkowali jedynie ci
sposrod grupy, ktérzy odpowiadali ustalonym
wymogom. Jest rzecza oczywista, Ze wynik
badania elektroforetycznego zalezat od catej
sumy bodZcow dziatajacych na nurka, jak
emocje, wzmozone ciSnienie atmosferyczne,
temperatura wody, czy stan zdrowia. Nie
wszystkie z wymienionych czynnikéw da sie
wyodrebnié¢, stanem zdrowia zajmiemy sie
jednak doktadniej. Paru sposréd badanych
chorowato okresowo na niezyty jamy nosowo-
gardtowej oraz u dwoch nurkéw stwierdzono
zmiany préchnicze zebow. Wyniki badan w tych
przypadkach nie przyniosty wartos$ci
charakterystycznych, ale z wyrazng jednak
tendencja do zwyzki gamma globulin i obnizki
albumin, co jest typowym odczynem biatek
surowicy na proces zakazenia w ustroju. Jeden
z nurkéw J. M. lat 22, z rozlegla préchnica zebéw
miat poziom gamma globulin wynoszacy 28,5%,
co jest wartoscia zdecydowanie za wysoka

indicates depth classification, whereas the axis
of ordinates presents fraction values expressed
in %. Dashed lines indicate fraction values for
particular divers, whereas the bold line indicates
mean fraction value of all the subjects within
a given group. The convergence of these two
curves (mean value and individual diver values)
may not be indicated to the same extent for all
fractions, nevertheless it confirms the tendency
to deviate, which was discussed in relation to fig.
1; alpha 2 fractions, whose discrepancy was
significant, had not been depicted here.

DISCUSSION

What should be particularly emphasised
is a number of extraneous factors affecting
protein levels in the blood serum. Vertical
position (mainly at 54° to horizontal position)
causes a larger concentration of plasma proteins
due to an increased ultrafiltration [51, 53].
A similar effect is noted in the process of
drawing blood with an applied pressure on the
vein; however, both these factors do not result in
visible quantitative changes of the blood serum
proteins [30, 53].

The obtained results allow one to
confirm that the examined blood serum showed
the correct values with regard to protein
fractions and total protein. The calculated mean
values were within norms, although a part of
them indicated slight deviations. The study
concerned clinically healthy men, tested within
a periodic medical check -up and before each
descent. It involved taking measurements of the
divers' pressure and pulse as well as
interviewing them with regard to their comfort.
Only divers meeting particular requirements
were cleared for diving. It is obvious that the
result of an electrophoretic test depended on
a number of stimuli influencing the divers, such
as emotions, an increased atmospheric pressure,
water temperature or their health condition. It
was not possible to isolate all of the above
factors; however, we will devote more attention
to the divers' health condition. Some of the
examined subjects experienced periodic
nasopharyngitis, and two divers had a reported
dental caries. Research results in these cases did
not include characteristic values, however they
did involve a clear tendency to indicate
increased gamma globulins and decreased
albumins, which is a typical reaction of
the(above the allowable systolic pressure of 140
mm Hg) more often constituted an accompany-
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w poréwnaniu z norma. Kontrolne badanie po
dwoch tygodniach wykazato poziom gamma
globulin w granicach wartosci poprzednie;j. Jest
to jedyny przypadek z naszego materiatu, gdzie
mozemy mowi¢ o trwalszych zmianach
w widmie bialkowym na tle znanej nam
etnologii. Podczas badan nurkéw z grupy
[ zauwazono, Ze najczesciej w tej wtasnie grupie
obserwujemy podwyzszone ci$nienie tetnicze
krwi (powyzZej dopuszczalnej normy ci$nienia
skurczowego wynoszacej 140 mm Hg)
i przyspieszenie tetna, bardzo czesto
dyskwalifikujace nurka w tym dniu do zejscia
pod wode.

Jak wynika z przytoczonych obserwacji
powyzZsze zmiany u nurkéw w grupach II i III
byty znacznie rzadsze. Grupa I to nurkowie
poczatkujacy, najmniej z praca pod woda obyci,
najmtodsi stazem nurkowym. Mamy prawo

przypuszcza¢, ze obserwowane niewielkie
odchylenia @~w  widmie  biatkowym sa
zaburzeniami czynno$ciowymi nieprzystoso-

wanego ustroju i reakcja odruchowa na bodzce
emocjonalne zwigzane z charakterem pracy.
Uktad frakcji biatek surowicy jest bardzo labilny
i zmiany tego rodzaju moga sie pézniej tatwo
wyrownywa¢, chyba ze wiazemy je z bardziej
stala przyczyna, jak to wyzej wspominaliSmy
w przypadku nurka J. M. Wiemy juz dzi$, Ze na
bodZce emocjonalne ustréj moze reagowacl
zmianami we frakcjach biatkowych surowicy.
Patomechanizm tych zmian jest sprawg otwarta:
mozliwy jest bezposredni wplyw wzmozZonego
ciSnienia atmosferycznego w ustroju do
warunkéw pracy nie przystosowanym lub
zaburzenia regulacji korowej i wyzwalanie
wiekszej ilosci hormonéw np. adrenaliny
Zydowo. wykazal w swojej pracy wplyw
adrenaliny na wzrost poziomu biatek surowicy
krwi, nie badat jednak poziomu frakcji
biatkowych  (53). W  grupach  nurkéw
wykwalifikowanych (grupa II i III) rzadko
stwierdzano podczas badania przed
nurkowaniem zmiany ci$nienia tetniczego krwi
i tetna. W tych tez grupach niewielkie odchylenia
w poziomie frakcji cofaja sie w poréwnaniu
z grupa | i dochodza do najblizszych normie
warto$ci grupy III. Brak zmian na wiekszych
gteboko$ciach mozemy ttumaczy¢ stosunkowo
krétkim pobytem pod woda i niewielkimi
bodZcami emocjonalnymi zwigzanymi z praca
kwalifikowanych nurkéw.

ing factor together with an accelerated pulse,
which frequently disqualifies divers to go under
water. As it results from the quoted
observations, the above changes in divers from
groups II and III were much rarer. Group
[ encompassed beginner divers, with the

least experience in working under water and the
shortest training. We have reason to assume that
the observed slight deviations in the protein
spectrum constituted function disorders of
unaccustomed organisms and involuntary
reactions to emotional stimuli related to the
nature of the performed work.

The pattern behind the blood serum
proteins is extremely labile and changes of that
type may level out easily, unless they are
connected with a more permanent cause, such as
the one mentioned above in the case of the diver
J.M. Today we know that an organism may react
to emotional stimuli with changes in the protein
fraction in the blood serum.

The pathomechanism of those changes is
an open matter: what is possible is a direct
impact of an increased atmospheric pressure on
an organism not adjusted to the provided
working conditions or a release of an increased
quantity of hormones, e.g. adrenaline. Zydowo
demonstrated in his work the effect of
adrenaline on the growth of the blood serum
protein level; however, he did not study the level
of protein fractions [53]. In the groups of
qualified divers (group II and III) changes in the
arterial blood pressure and pulse were rare. Also
in these groups, slight deviations in the fraction
level tended to reverse, and in comparison with
group I reach the values that were closest to the
norm in group III. A lack of changes in greater
depths may be explained with a relatively short
stay under water and the presence of only minor
emotional stimuli connected with the work
being performed by qualified divers.
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Z gtebokim Zalem i smutkiem zawiadamiamy, iz
zmart Cztonek Rady Naukowej Polish Hyperbaric
Research od poczatku istnienia naszego kwartalnika,
pan kmdr rez. prof. dr hab. inZ. Leszek Piaseczny,
dlugoletni wykladowca Wyzszej Szkoty Marynarki
Wojennej i Akademii Marynarki Wojenne;.

Prof. dr hab. inz. Leszek Piaseczny urodzit sie
1 stycznia 1947 r. w Putawach. Absolwent Wydziatu
Technicznego Wyzszej Szkoty Marynarki Wojennej. Po
kilkuletniej  stuzbie na okretach i studiach
uzupetniajacych rozpoczal prace na stanowisku st.
asystenta w Zaktadzie Eksploatacji Okretéw Katedry
Technologii i Eksploatacji w WSMW. W dziatalnosci
naukowo-badawczej zajmowal sie zagadnieniami
trwatoSci i niezawodnoSci urzadzen okretowych.

W 1976 r. uzyskal stopien naukowy doktora
nauk technicznych nadany uchwata Rady Instytutu
Politechniki Gdanskiej. W dalszym ciggu pracowat
dydaktycznie i naukowo w WSMW w Instytucie
Technicznej Eksploatacji Okretéw, na stanowisku
adiunkta, petnigc dodatkowo funkcje zastepcy szefa
instytutu i zajmujac sie zagadnieniami eksploatacji gtéwnie silnikéw okretowych. Nastepnie objat
funkcje Szefa Oddziatu Naukowego AMW, a w 1995 r. uzyskat stopien naukowy doktora
habilitowanego na Radzie Wydziatu Maszyn Roboczych i Pojazddw Politechniki Poznanskiej. Zajmowat
stanowisko profesora nadzwyczajnego AMW petiac dalej funkcje szefa Oddziatu Naukowego. W dniu
30 czerwca 2003 r. Prezydent RP nadal komandorowi Piasecznemu tytut naukowy profesora nauk
technicznych.

W latach 2003 - 2006 pelnie obowiazki Dziekana-Komendanta Wydziatu Mechaniczno-
Elektrycznego AMW. W 2006 r. zakonczyt zawodowa stuzbe wojskowa i podjat dalsza prace na
stanowisku profesora zwyczajnego w macierzystym Instytucie Budowy i Eksploatacji Okretéw,
zajmujac sie problemami obnizZenia toksycznosci spalin przez okretowe ttokowe silniki spalinowe,
metodami okreslania charakterystyk tej emisji na podstawie modeli ruchu statkéw, nowoczesnymi
technologiami napraw urzadzen okretowych itd.

. rhp*n-u

Prof. Leszek Piaseczny zmart, po dtugiej i wyczerpujacej chorobie, 4 kwietnia 2014 r.
i zostal pochowany na Cmentarzu Komunalnym w Gdyni - Witominie.
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