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THE ANALYSIS OF DRIVE SYSTEMS IN UNMANNED UNDERWATER VEHICLES TOWARDS 

IDENTIFYING THE METHOD OF DRIVE TRANSMISSION 

ANALIZA UKŁADÓW NAPĘDOWYCH BEZZAŁOGOWYCH POJAZDÓW GŁĘBINOWYCH 

W KIERUNKU ZIDENTYFIKOWANIA SPOSOBU PRZENIESIENIA NAPĘDU 

АНАЛИЗ ПРИВОДНЫХ СИСТЕМ ГЛУБИННЫХ БЕСПИЛОТНИКОВ В НАПРАВЛЕНИИ 

ИДЕНТИФИКАЦИИ СПОСОБА ПЕРЕДАЧИ ПРИВОДА 

ANALYSE DER ANTRIEBSSYSTEME VON TIEFSEEFAHRZEUGEN OHNE BESATZUNG IN RICHTUNG 

DER IDENTIFIZIERUNG DER ÜBERTRAGUNGSWEISE DES ANTRIEBS 

ANÁLISIS DE SISTEMAS DE PROPULSIÓN DE VEHÍCULOS SUBMARINOS NO TRIPULADOS EN 

CUANTO A LA IDENTIFICACIÓN DE SU MODO DE PROPULSIÓN 

Bartłomiej Jakus, Adam Olejnik 

Polish Naval Academy, Department of Underwater Works Technology in Gdynia, Poland
Akademia Marynarki Wojennej, Zakład Technologii Prac Podwodnych w Gdyni  

STRESZCZENIA / ABSTRACTS 

This is the first part of the material concerned with the analysis of drive systems in remotely controlled unmanned underwater vehicles. The paper 
discusses the problem of classification of UUVs, mainly remotely controlled, with an indication of four different approaches to this issue. Moreover, the 
article discusses the nomenclature used in relation to various components of the discussed drive systems and thrusters, as well as indicates the 
functionality of such systems along with the advantages and disadvantages of the analysed design solutions. The method of analysis of drive systems, its 
methodology and the results will be the subject of a subsequent publication of the authors. 
Keywords: marine engineering, underwater vehicles, underwater works technology. 

Jest to pierwsza cześć materiału dotyczącego analizy układów napędowych zdalnie sterowanych bezzałogowych pojazdów głębinowych. W niniejszym 
materiale omówiono problematykę klasyfikacji bezzałogowych pojazdów głębinowych, głównie zdalnie sterowanych, ze wskazaniem na cztery różne 
podejścia do tego zagadnienia. Ponadto omówiono kwestię stosowanego nazewnictwa w zakresie poszczególnych części składowych omawianych 
układów napędowych oraz pędnika pojazdu i wskazano funkcję celu dla takiego układu napędowego, a także wady i zalety analizowanych rozwiązań 
konstrukcyjnych. Sposób przeprowadzenia analizy układów napędowych, jej metodyka i wyniki będą przedmiotem kolejnej publikacji autorów.  
Słowa kluczowe: inżynieria morska, pojazdy podwodne, technologia prac podwodnych. 
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Это первая часть материала по анализу приводных систем глубинных беспилотников с удаленным управлением. В данном материале оговорена 
проблематика классификации глубинных беспилотников в основном с удаленным управлением, с указанием четырех различных подходов 
к этому вопросу. Кроме того, оговорены проблемы названий отдельных составных частей описываемых приводных систем и привода судна, 
указаны функции цели для такой приводной системы, а также достоинства и недостатки конструкторских решений. Способ проведения анализа 
приводных систем, его методика и результаты будут предметом очередной публикации авторов. 
Ключевые слова: морская инженерия, подводные судна, технология подводных работ. 

Das ist der erste Teil von Materialien bezüglich der Analyse von Antriebssystemen von ferngesteuerten Tiefseefahrzeugen ohne Besatzung. Im 
vorliegenden Material wurde die Problematik der Klassifikation von Tiefseefahrzeugen ohne Besatzung besprochen, die hauptsächlich ferngesteuert 
werden, unter Verweis auf vier unterschiedliche Herangehensweise an diese Fragestellung. Darüber hinaus wurde die Frage der angewandten Benennung 
im Bereich der jeweiligen Bestandteile der besprochenen Antriebssystem sowie des Propellers des Fahrzeugs besprochen und die Funktion des Ziels für 
ein solches Antriebssystem aufgezeigt, aber auch die Vor- und Nachteile der analysierten Konstruktionslösungen. Die Durchführungsweise der Analyse der 
Antriebssysteme, ihre Methodik und Ergebnisse werden Gegenstand einer weiteren Publikation der Autoren sein. 
Schlüsselwörter: Meeres-Ingenieurwesen, Unterwasserfahrzeugen, Technologie von Unterwasserarbeiten. 

Esta es la primera parte del material relativo al análisis de sistemas de propulsión remoto para vehículos submarinos no tripulados. En el presente material 
se aborda la problemática de la clasificación de vehículos submarinos no tripulados, principalmente a control remoto, mediante cuatro enfoques diferentes. 
Además, se aborda la cuestión de la nomenclatura utilizada en los distintos componentes de los sistemas de propulsión y en la hélice del vehículo, y se 
indica el propósito de cada sistema de propulsión, así como las ventajas y desventajas de los distintos diseños analizados. El método de análisis de los 
sistemas de propulsión, su metodología y resultados serán objeto de una nueva publicación por parte de los autores. 
Palabras clave: ingeniería naval, vehículos submarinos, tecnología de trabajos subacuáticos. 
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WSTĘP

W eksploracji akwenów wodnych od lat 

wykorzystuje się bezzałogowe pojazdy podwodne. Zakres 

ich wykorzystania do realizacji tego typu przedsięwzięć 

jest szeroko opisany w literaturze [1,2,3,4,6,9,14,15,17]. 

Generalnie celem ich zastosowania jest ograniczenie 

bezpośredniego udziału człowieka podczas wykonywania 

zadań w niesprzyjającym środowisku oraz zwiększenie 

efektywności realizacji prac podwodnych i badań 

środowiskowych pod wodą [5,12]. Różnorodność 

sposobów wykorzystania bezzałogowych pojazdów 

podwodnych zaowocowała szeroką gamą ich konstrukcji 

różniących się między sobą wielkością, kształtem, 

konfiguracją układów napędowych, budową pędników, 

sposobem zasilania lub sterowania, a przede wszystkim 

zakresem wyposażenia pokładowego w różnego rodzaju 

mechanizmy pomocnicze i peryferyjne. Podstawowe 

informacje o budowie i konstrukcji tych urządzeń zostały 

także szeroko opisane w literaturze [4,5,11,12,14]. 

Jednym z trendów w zmianach konstrukcyjnych 

pojazdów obserwowanym od kilkunastu lat jest ewolucja 

rozwiązań związanych z przeniesieniem napędu z silnika 

na śrubę napędową w pędnikach pojazdów. Tradycyjne 

rozwiązanie przewiduje przeniesienie momentu 

obrotowego silnika elektrycznego na śrubę napędową 

bezpośrednio zamocowaną na wale silnika, w nowszych 

konstrukcjach do tego celu wykorzystywane są sprzęgła 

magnetyczne [19]. Celem zastosowania tego rozwiązania 

jest przede wszystkim wzrost ochrony silnika 

elektrycznego przed skutkami jego zalania. 

Wykorzystanie sprzęgła magnetycznego powoduje 

całkowitą separację wrażliwej na obecność wody części 

pędnika, powiększając w ten sposób bierną obronę 

konstrukcji przed skutkami zalania wodą podczas 

wykonywania misji głębinowej.  

Celem przedstawionej w niniejszym materiale 

analizy jest dokonanie identyfikacji konstrukcji zdalnie 

sterowanych pojazdów głębinowych ze względu na 

sposób przeniesienia napędu z silników na śruby 

napędowe w pędnikach pojazdów. Ogólnie rzecz ujmując 

jest to więc zagadnienie związane z ich klasyfikacją.  

A zatem w pierwszej kolejności należy przede wszystkim 

zastanowić się nad ogólnym problemem klasyfikacji tego 

typu urządzeń.  

PROBLEMATYKA KLASYFIKACJI 

BEZZAŁOGOWYCH POJAZDÓW GŁĘBINOWYCH

Porównanie poszczególnych konstrukcji 

bezzałogowych pojazdów głębinowych w drodze 

systematycznego przyporządkowania ich do określonych 

grup jest ciągle problematyczne, nawet wśród 

specjalistów z tej dziedziny. Co wynika z szerokiego 

wachlarza stosowanych rozwiązań i niejednolitego 

podejścia do kryteriów przyporządkowania. Generalnie 

klasyfikowanie konstrukcji zakłada przyporządkowanie 

danego rozwiązania do określonej grupy urządzeń  

o podobnych cechach rozwiązań technicznych lub

zbliżonej funkcjonalności. Można też dokonać podziału ze 

względu na sposób sterowania, czyli poziomu 

autonomiczności. W tym przypadku wyróżnia się sześć 

poziomów klasyfikacji od urządzeń całkowicie 

obsługiwanych przez człowieka podczas realizacji misji 

głębinowej (poziom 1) do urządzeń w pełni  

INTRODUCTION

Unmanned underwater vehicles have been used 

for years in the exploration of bodies of water. The scope 

of their use for the implementation of such undertakings 

is widely described in literature [1,2,3,4,6,9,14,15,17]. In 

general, their purpose is to limit direct human 

involvement while performing tasks in an unfavourable 

environment, and to increase the efficiency of underwater 

works and underwater environmental research [5.12]. 

The variety of uses for unmanned underwater vehicles 

has resulted in a great many variations of design, these 

differing in size, shape, configuration of drive systems, 

thruster construction, power or control, and above all the 

onboard equipment encompassing a variety of auxiliary 

and peripheral mechanisms. Basic information on the 

construction of such devices has also been widely covered 

in literature [4,5,11,12,14]. 

One of the trends in structural changes which 

have been introduced in vehicles in the last dozen or so 

years is the evolution of solutions connected with drive 

transmission from the motor to the thruster located in the 

vehicle’s propulsors. The traditional solution involves 

transferring the torque of the electric motor to the 

propeller directly attached to the motor shaft, with 

magnetic coupling being used for this purpose in newer 

constructions [19]. The primary purpose of this solution 

is to increase the protection of the electric motor against 

the effects of flooding. The use of a magnetic coupling 

causes a complete separation of water-sensitive parts of 

the thruster, thereby increasing passive protection of the 

structure from the effects of submersion during deep-sea 

missions. 

The purpose of this analysis is to identify the 

methods used to remotely control deep-sea vehicles with 

regard to propulsion transfer from the motors to the 

thrusters. Thus, in general this issue is related to their 

classification. Therefore, first and foremost, it is 

important to consider the general problem of 

classification of such devices. 

THE PROBLEM OF CLASSIFICATION OF 

UNMANNED UNDERWATER VEHICLES

It is still problematic to compare particular 

constructions of unmanned underwater vehicles by their 

systematic assignment to specific groups, even for the 

professionals in the field. This is due to the wide range of 

solutions available and divergent approaches to the 

classification criteria. In general, the classification of  

a particular construction assumes an assignment of  

a given solution to a specific group of devices with similar 

technical characteristics or functionalities. It is also 

possible to introduce a division with regard to the applied 

method of control, i.e. the level of autonomy. In this case, 

we distinguish six classification levels from fully human-

operated devices during deep-sea missions (level 1) to 

fully autonomous devices, understood as vehicles capable 

of self-executing programmed operations without 

operator (human) intervention in different environmental 

conditions during the implementation of an entire task 

(level 6 autonomy) [16].  

It should be noted that devices of the sixth 

autonomy level have not really been built yet. Vehicles 

currently used as autonomous are in fact seminautical 
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autonomicznych rozumianych jako pojazdy zdolne do 

samodzielnego wykonywania zaprogramowanych działań 

bez ingerencji operatora (człowieka) w zakresie różnych 

warunków środowiska podczas realizacji całego zadania 

(poziom 6 autonomiczności) [16].  

Należy przy tym nadmienić, że urządzenia na 

szóstym poziomie autonomiczności tak naprawdę nie 

udało się jeszcze nikomu zbudować. Pojazdy stosowane 

obecnie określane zazwyczaj jako autonomiczne, to de 

facto konstrukcje semiautonomiczne, czyli takie, które nie 

są w stanie całkowicie wykonać misji głębinowej bez 

pomocy i ingerencji człowieka – samodzielnie realizujące 

tylko fragment zadania. Nie zmienia to jednak faktu, że 

utarł się zwyczaj żeby bezzałogowe pojazdy podwodne 

(UUV – z j. ang. unmanned underwater vehicle) ogólnie 

dzielić na pojazdy zdalnie sterowane (ROV – z j. ang. 

remotely operated vehicle) i pojazdy autonomiczne (AUV 

– z j. ang. autonomous underwater vehicle).

W niektórych podejściach spotyka się także 

ogólny podział UUV na pojazdy uwięziowe  

i bezuwięziowe. Generalnie jako wyróżnik klasyfikacyjny 

jest tu używana kablolina sterująca pojazdu – jeśli 

występuje to pojazd zaliczany jest do grupy uwięziowych 

(pracujących na uwięzi), jeśli nie ma zastosowania – 

bezuwięziowych. Zagadnienia związane z klasyfikacją 

pojazdów typu AUV były przedmiotem innych publikacji 

[13,14]. W przypadku urządzeń, które samodzielnie 

docierają do miejsca realizacji zadania i tam podczas 

wykonywania zasadniczej części misji przechodzą w tryb 

zdalnego sterowania, przyjęto określać je mianem 

pojazdów hybrydowych lub semiautonomicznych [18]. 

Odnośnie pojazdów typu ROV zwyczajowo 

przyjęły się co najmniej cztery podejścia do ich 

taksonomii. Pierwsze zakłada, że nie należy klasyfikować 

tych urządzeń [11]. W tym toku myślenia zakłada się, że 

każda klasyfikacja jest związana z przyporządkowaniem 

danej konstrukcji do określonej grupy urządzeń  

o podobnych cechach. A ponieważ w każdej chwili może

pojawić się nowe urządzenie łączące wyróżniki grup 

klasyfikacyjnych lub posiadające innowacyjną 

funkcjonalność – istniejący system klasyfikacji nie będzie 

go obejmował. W związku z powyższym jest to 

podstawowa wada systemu klasyfikacji i dlatego zdaniem 

tej szkoły klasyfikacji ROV nie należy dokonywać w ogóle.  

Podejście drugie zakłada, że taka sytuacja jest 

najmocniejszą stroną systemu klasyfikacji [4,5]. W chwili 

kiedy pojawi się nowe rozwiązanie, które nie pasuje do 

przyjętego sposobu klasyfikacji – tworzy się nową klasę 

urządzeń powiększając w ten sposób taksonomię ROV, 

która oparta jest o specyfikację realizowanych zadań  

i funkcjonalność konstrukcji poszczególnych urządzeń.  

Podejście trzecie sugeruje, że najwłaściwsza jest 

taksonomia pojazdów ROV wywodząca się z ich okresów 

rozwojowych. W rezultacie w tej szkole klasyfikacja 

opiera się na jednym kryterium: masa pojazdu [7,8]. 

Rozróżniając pojazdy o masie do 10 kg (microROV),  

o masie pomiędzy 10 kg a 50 kg (miniROV), o masie

pomiędzy 50 kg a 150 kg (compactROV) i o masie 

powyżej 150 kg (workROV). Należy nadmienić, że takie 

podejście do taksonomii pojazdów typu ROV w Polsce 

znalazło odzwierciedlenie w dokumencie normatywnym. 

W normie NO-07-A118:2015 Nurkowania w celach 

militarnych. Terminologia i klasyfikacja wyszczególniono 

następujące klasy pojazdów ROV [10]:  

- pojazd ROV bardzo mały (masa do 10 kg), 

- pojazd ROV mały (masa pomiędzy 10kg a 50kg), 

- pojazd ROV średni (masa pomiędzy 50 kg a 150 

kg), 

constructions, i.e. such that are not capable of completing 

an entire deep-sea mission without the help and 

intervention of man – only part of the task is performed 

on their own. However, it does not change the fact that 

UUVs (unmanned underwater vehicles) are customarily 

divided into remotely operated vehicles (ROVs) and 

autonomous underwater vehicles (AUVs). Also, certain 

approaches support a general classification of UUVs as 

tethered and non-tethered vehicles. In general, a key 

differentiator is the use of an umbilical cable – if it is 

present the vehicle belongs to a tethered group, if not – 

non-tethered. The issues related to the classification of 

AUV types were the subject of other publications [13,14]. 

In the case of devices that autonomously reach the task 

site and then switch to the remote operation mode during 

the performance of the main part of the mission, it is 

common to refer to these as hybrid or semiautonomous 

vehicles [18]. 

When it comes to ROVs, there are at least four 

approaches regarding their taxonomy. The first assumes 

that these devices should not be classified [11]. This logic 

assumes that each classification is related to the 

assignment of a given structure to a specific group of 

devices with similar characteristics. It is of course 

possible that a new generation of device is launched at 

any time, perhaps a vehicle with an innovative 

functionality which doesn’t fit in the existing classification 

system, this vehicle maybe establishing a link between the 

differentiators of particular classification groups. 

Therefore, this is a fundamental disadvantage of the 

classification system and according to this school of 

thought.  

ROV classification should be entirely abandoned. 

The second approach assumes that such 

a situation is the greatest strength of the classification 

system [4,5]. At the time when a new solution appears 

which does not fit within the adopted classification, a new 

class of devices is created, thus enhancing the ROV 

taxonomy, which is based on the specification of the tasks 

performed and functionalities of particular devices. 

The third approach suggests that the most 

relevant taxonomy of ROV vehicles is the one connected 

with the time of their development. As a result, the 

classification within this school of thought is based on  

a single criterion: vehicle weight [7,8]. It differentiates 

vehicles with a mass of up to 10 kg (microROV), between 

10 kg and 50 kg (miniROV), 50 kg and 150 kg 

(compactROV) and over 150 kg (workROV). It should be 

noted that this approach to the taxonomy of ROV vehicles 

in Poland is reflected in the effective normative 

document. Standard NO-07-A118: 2015 Diving for 

military purposes. Terminology and classification 

distinguishes the following ROV classes [10]: 

- mini ROV (weight up to 10 kg), 

- small ROV (weight between 10kg and 50kg), 

- average ROV (weight between 50 kg and 150 

kg), 

- large ROV (weight over 150 kg). 

According to some researchers the above 

method of ROV classification is ambiguous as no strict 

limits have been determined [14], which may be a little 

surprising, since the weight assigned to particular classes 

is explicitly defined. 

The fourth approach to the classification of this 

type of devices can definitely be referred to as an open 

approach. It allows for quite a substantial flexibility in 

classifying these devices in terms of their objectives and  

potential interests of the classifier. The said approach 
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- pojazd ROV duży (masa powyżej 150 kg).  

Zdaniem niektórych badaczy ten sposób 

klasyfikacji pojazdów ROV jest niejednoznaczny, bo nie 

ma ścisłych granic [14], co może nieco dziwić bo przecież 

jednoznacznie jest zdefiniowana masa 

przyporządkowująca konstrukcję do danej klasy.  

Podejście czwarte do klasyfikacji tego typu 

urządzeń można zdecydowanie nazwać stanowiskiem 

otwartym. Polega na dość znacznej dowolności  

w klasyfikowaniu tych urządzeń wynikającej z celów  

i potencjalnych interesów klasyfikującego. W takim 

podejściu do taksonomii pojazdów ROV przodują różnego 

rodzaju organizacje lub producenci pojazdów.  

W przypadku producentów klasyfikacja najczęściej polega 

na odpowiednim segregowaniu oferowanych przez nich 

produktów. Na stronach internetowych można znaleźć 

klasyfikację pojazdów o niejednoznacznym sposobie 

uporządkowania, gdzie jako kryterium występuje 

jednocześnie zarówno masa pojazdu jak i moc jego 

pędników.  

Taka klasyfikacja obejmuje na przykład [20a]:  

- pojazdy mikro – o masie do 3 kg,  

- pojazdy mini – o masie około 15 kg,  

- pojazdy ogólne – o mocy pędników mniejszej niż 

4 [kW],  

- pojazdy w lekkiej klasie roboczej – o mocy 

pędników mniejszej niż 40 [kW], 

- pojazdy ciężkiej klasy roboczej – o mocy 

powyżej 40 [kW] ale nie większej niż 160 [kW], 

- pojazdy bagrujące – o mocy powyżej 160 [kW].  

Podobnie niejednoznaczna jest klasyfikacja 

pojazdów przyjęta przez International Marine 

Contractors Association (IMCA), gdzie podział przebiega 

w zależności od funkcjonalności urządzenia, ale także jest 

uzależniony od stadium jego rozwoju konstrukcyjnego.  

Ta taksonomia ROV wyszczególnia pięć klas 

pojazdów [21]: 

- klasa I – pojazdy obserwacyjne,  

- klasa II – pojazdy obserwacyjne z opcją 

ładowania,  

- klasa III – pojazdy robocze, 

- klasa IV – pojazdy holowane i denne, 

- klasa V – pojazdy prototypowe.  

Jak widać z przytoczonych przykładów 

problematyka klasyfikacji konstrukcji pojazdów ROV nie 

jest dziś jednoznacznie rozstrzygnięta. 

Najprawdopodobniej wynika to ze znacznej dynamiki 

rozwoju tych urządzeń oraz z faktu, że jest to dzisiaj 

zagadnienie mocno interdyscyplinarne. Wielu 

specjalistów z zakresu automatyki, informatyki, robotyki, 

ogólnie pojętej mechatroniki oraz tych, którzy zajmują się 

budową i eksploatacją maszyn, rozpoczynając swoją 

przygodę z technologią bezzałogowych pojazdów 

głębinowych, stara się uporządkować zagadnienie na 

swój sposób. Natomiast, co szczególnie uwidacznia się  

w Polsce, specjalistów od ich bezpośredniego 

wykorzystania i konstrukcji oraz budowy nie ma wielu. 

Wobec mniejszej liczebności środowiska nie mają szans 

na ugruntowanie jednoznacznych kryteriów taksonomii. 

Jednym słowem wobec ogromnego szumu ich głos jest 

niezauważalny lub marginalny.  

Ogromne znaczenie odgrywają tu także szeroko 

pojęte media, gdzie zawrotną karierę zdobyło pojęcie 

to ROV taxonomy is revealed by various types of 

organisations or vehicle manufacturers. 

In the case of manufacturers the classification 

mainly consists in the proper sorting of the products they 

offer. On their websites one can find classification of 

vehicles according to ambiguous criteria, where both the 

mass of the vehicle and the power of its thrusters are 

applied simultaneously.  

For example, such a classification includes [20a]: 

- micro vehicles – up to 3 kg, 

- mini vehicles – about 15 kg, 

- general vehicles – with thruster power of less 

than 4 [kW], 

- light-duty vehicles – with thruster power of less 

than 40 [kW], 

- heavy-duty vehicles – with power above 40 [kW] 

but not exceeding 160 [kW] 

- dredging vehicles – with power above over 160 

[kW]. 

An equally ambiguous classification of vehicles 

is that accepted by the International Marine Contractors 

Association (IMCA), where the division depends on the 

functionality of the device, but also on the stage of its 

development.  

This ROV taxonomy details the following five 

vehicle classes [21]: 

- class I – observation vehicles, 

- class II – observation vehicles with a charging 

option, 

- class III – work vehicles, 

- class IV – towed and bottom vehicles, 

- class V – prototype vehicles. 

As can be seen from the examples given above, 

the problem of classifying ROVs remains unresolved. This 

is most probably due to the considerable dynamics in the 

development of these devices and the fact that it is 

a highly interdisciplinary area today. Many professionals 

in the field of automation, computer science, robotics, 

mechatronics, and machine constructors and operators, 

who start their adventure with the technology of 

unmanned underwater vehicles, are trying to sort out this 

issue on their own. On the other hand, what is particularly 

evident in Poland, there are not many specialists dealing 

with their direct use and design. Due to the smaller size of 

the environment they do not have the opportunity to 

establish explicit taxonomic criteria. In short, in the face 

of the enormous fuzz, their voice is unnoticeable or 

marginal.  

A tremendous role is also played by the media, 

which have popularised the word “drone”, mainly as  

a synonym of an advancement in underwater technology, 

while signifying an opposite concept with regard to the 

adopted nomenclature for this type of devices. 

The following part of this material utilises the 

ROV classification pursuant to the approach presented in 

standard industry terminology [10]. Nonetheless, it 

should be noted that the additionally applied division into 

devices with thrusters and direct drive on the propeller 

and magnetic coupling was used solely for the purpose of 

analysis of drive systems. 
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 „dron”, używane głównie jako synonim nowoczesności  

w technice głębinowej, a stojące przeciwstawnie do 

wszystkich przyjętych tradycji w nazewnictwie tego typu 

urządzeń.  

W dalszej części niniejszego materiału do 

klasyfikacji pojazdów typu ROV zastosowano podejście 

przedstawione w dokumencie normatywnym [10]. Przy 

czym należy zaznaczyć, że wprowadzany tu dodatkowy 

podział konstrukcji na urządzenia z pędnikami  

z napędem bezpośrednim na śrubę i z zastosowaniem 

sprzęgła magnetycznego został wykorzystany tylko  

i wyłącznie na potrzeby analizy układów napędowych.  

UKŁAD PRZENIESIENIA NAPĘDU 

W PĘDNIKACH POJAZDU GŁĘBINOWEGO TYPU 

ROV 

W niniejszym materiale przyjęto następujące 

interpretacje określeń związanych z napędem pojazdów 

głębinowych typu ROV: 

• UKŁAD NAPĘDOWY POJAZDU (j. ang. drive 

system) to zespół pędników odpowiednio 

skonfigurowanych (ustawionych, zamocowa-

nych) w pojeździe wraz z urządzeniami 

zasilającymi i sterującymi.

• PĘDNIK (j. ang. thruster) to urządzenie 

wytwarzające napór w miejscu usytuowania 

pędnika. 

Ze względu na ułożenie pędnika w pojeździe możemy 

wyróżnić: 

- poziomy (j. ang. horizontal), 

- pionowy (j. ang. vertical), 

- skośny (j. ang. vectored). 

W konstrukcji  pędnika możemy wyróżnić następujące 

elementy składowe: 

- silnik napędowy (elektryczny, hydrauliczny), 

- układ przeniesienia napędu (wały napędowe, 

sprzęgło mechaniczne lub sprzęgło 

magnetyczne), 

- urządzenie wytwarzające napór (śruba 

napędowa, śruba w dyszy, wirnik w napędzie 

strumieniowym, kierownice strumienia). 

Natomiast ze względu na budowę pędnik może być: 

- osiowy (silnik, układ przeniesienia napędu oraz 

urządzenie wytwarzające napór są ze sobą 

połączone i ułożone w jednej osi), 

- kanałowo – strumieniowy lub strumieniowy  

z napędem bezszczotkowym (j. ang. duct – rim 

thruster, lub brushless thruster), gdzie wirnik 

napędowy i kanał, w którym się obraca, 

stanowią parę napędu elektro - magnetycznego. 

Wirnik posiada magnesy stałe a w kanale 

znajduje się stojan zasilany elektrycznie. 

Na Rys. 1 przedstawiono przykładowe pędniki pojazdów 

głębinowych. 

THE TRANSMISSION SYSTEM IN ROV 

THRUSTERS

In this material the following interpretations of 

terms related to the drive systems of ROVs have been 

adopted: 

• VEHICLE’S DRIVE SYSTEM is a system of

properly configured thrusters (set up, fixed) in 

a vehicle along with power supply and 

controlling devices.

• THRUSTER is a device that produces thrust.

With regard to the position of the thruster in the vehicle 

we distinguish the following thruster types: 

- horizontal, 

- vertical, 

- vectored. 

We distinguish the following thruster components: 

- drive motor (electric, hydraulic), 

- transmission system (drive shafts, mechanical 

coupling or magnetic coupling), 

- thrust-generating device (propeller, nozzle 

screw, rotor in the water jet, jet drivers). 

Whereas with regard to the construction we identify the 

following thruster types: 

- axial (motor, transmission system and thrust-

generating device connected with one another 

and arranged along one axis), 

- duct – rim thruster or brushless thruster, where 

the rotor and the rotating duct constitute a pair 

of electromagnetic actuators. The rotor is 

equipped with permanent magnets whereas the 

duct contains an electrically powered stator. 

Fig. 1 shows examples of thrusters found in underwater 

vehicles. 
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A B 

Fig. 1. Examples of thrusters found in ROVs . 
a) axial thruster b) duct-rim thruster [20b; 20c].

Rys. 1 Przykłady pędników pojazdów głębinowych typu ROV. 
a) pędnik osiowy b) pędnik kanałowo – strumieniowy [20b; 20c].

Zadaniem układu napędowego pojazdu 

głębinowego jest zapewnienie pojazdowi odpowiednich 

prędkości poruszania się w różnych kierunkach, 

możliwości utrzymywania zadanego kierunku pływania, 

możliwości utrzymywania zadanej głębokości lub zadanej 

odległości od dna względnie obiektu podwodnego.  

Z analizy układów napędowych pojazdów podwodnych 

przedstawionej w [12] wynika duża różnorodność 

konfiguracji pędników składających się na układ 

napędowy w zależności od wielkości, typu, przeznaczenia 

oraz głębokości roboczej pojazdu.  

W opracowaniu tym przedstawiono także 

budowę przykładowego pędnika z silnikiem 

elektrycznym lecz nie analizowano sposobu przeniesienia 

napędu z silnika elektrycznego do śruby napędowej. 

Istnieją dwa rozwiązania techniczne przeniesienia 

momentu obrotowego silnika elektrycznego 

umieszczonego w szczelnej obudowie ciśnieniowej do 

śruby napędowej umieszczonej w toni wodnej: 

- tradycyjne, ze śrubą napędową bezpośrednio 

osadzoną na wale silnika i z odpowiednim 

uszczelnieniem obrotowym wału na wyjściu  

z obudowy silnika (Rys. 1), 

- za pomocą sprzęgła magnetycznego z przegrodą 

separacyjną, które łączy wał silnika z wałem 

śrubowym bez konieczności wykonania 

uszczelnienia obrotowego dla wału w obudowie 

silnika (Rys. 2). 

Na rysunkach poniżej przedstawiono schematy 

omawianych rozwiązań konstrukcyjnych. 

The purpose of the drive system of an 

underwater vehicle is to ensure adequate travel speeds in 

various directions, the ability to maintain the 

predetermined direction of navigation, the ability to 

maintain a predetermined depth or set distance from the 

bottom. The analysis of the drive systems of underwater 

vehicles shown in [12] reveals a large variety of 

configurations of thrusters depending on the size, type, 

purpose and working depth of the vehicle. This study also 

shows the construction of a typical thruster with an 

electric motor, however the drive transmission system 

between the electric motor and the propeller was not 

analysed. There are two technical solutions for 

transferring the torque from an electric motor placed in  

a sealed pressure housing to a propeller located under 

water: 

- traditional, with propeller situated directly on 

the motor shaft with proper rotary shaft seal at 

the exit from the motor housing (Fig. 1), 

- by means of a magnetic coupling with  

a separation baffle which connects the motor 

shaft with propeller shaft without the need of  

a rotary seal in the motor housing (Fig. 2). 

The diagrams below depict the discussed design 

solutions. 
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Fig. 1 The construction of an axial thruster with direct drive on the propeller. 
1 – electric motor, 2 – waterproof housing of the electric motor, 3 – propeller, 4 – rotary seal of the motor shaft. 

Rys. 1 Budowa pędnika osiowego z bezpośrednim napędem śruby. 
1 – silnik elektryczny, 2 – obudowa wodoszczelna silnika elektrycznego, 3 – śruba napędowa, 4 – uszczelnienie obrotowe wału napędowego. 

Fig. 2 The construction of an axial thruster with propeller drive by magnetic coupling. 
1 – electric motor, 2 – waterproof housing of the electric motor, 3 – housing of the magnetic coupling, 4 – magnetised disk – active, 5 – magnetised disk 
passive, 6 – static seal, 7 – propeller. 

Rys. 2 Budowa pędnika osiowego z napędem śruby poprzez sprzęgło magnetyczne. 
1 – silnik elektryczny, 2 – obudowa wodoszczelna silnika elektrycznego, 3 – obudowa sprzęgła magnetycznego, 4 – tarcza z magnesami – czynna, 
5 - tarcza z magnesami – bierna, 6 - uszczelnienie spoczynkowe, 7 – śruba napędowa. 

Obydwa prezentowane na rysunkach powyżej 

rozwiązania konstrukcyjne posiadają swoje zalety i wady. 

Charakterystyka danego rozwiązania technicznego w tym 

zakresie uwarunkowana jest głębokością roboczą 

pojazdu, mocą i obrotami pędnika, wielkością śruby 

napędowej i wielkością samego pojazdu. Wstępne 

porównania obu rozwiązań technicznych pozwala na 

wyszczególnienie ich podstawowych zalet i wad.  

W przypadku pędnika z bezpośrednim napędem śruby do 

jego zalet zaliczyć można:  

- przenoszenie całego momentu obrotowego 

silnika na śrubę napędową, 

- prosta konstrukcja i mniejsza długość całego 

pędnika. 

Natomiast wśród jego wad należy wymienić:  

- skomplikowana konstrukcja uszczelnienia wału  

Both of the above design solutions have their 

advantages and disadvantages. The characteristics of  

a particular technical solution are determined by the 

vehicle’s working depth, thruster power and rotation, the 

size of the propeller and of the vehicle itself. Initial 

comparisons of both technical solutions allow for the 

specification of their main benefits and drawbacks.  

In the case of a thruster with the direct drive on the 

propeller, the advantages include: 

- transfer of the entire torque from the motor to 

the propeller, 

- simple construction and a smaller length of the 

thruster. 

Whereas among its disadvantages we may list:  

- complicated construction of the motor shaft seal 

or the use of a pressure compensation system in  
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silnika lub stosowanie układu kompensacji 

ciśnienia w obudowie silnika, 

- zagrożenie zalania obudowy silnika w wyniku 

uszkodzenia uszczelnienia wału podczas 

eksploatacji. 

Dla pędnika z napędem śruby poprzez sprzęgło 

magnetyczne można wymienić następującą zaletę:  

- spoczynkowe uszczelnienie obudowy silnika  

i małe zagrożenie zalania obudowy silnika 

podczas eksploatacji. 

Wśród wad takiego rozwiązania konstrukcyjnego można 

wyróżnić: 

- możliwość występowania poślizgu podczas 

przenoszenia momentu obrotowego silnika na 

śrubę napędową za pomocą sprzęgła 

magnetycznego, 

- złożona konstrukcja i większa długość całego 

pędnika. 

W dostępnej literaturze nie ma analizy 

porównawczej dotyczącej sprawności obu rozwiązań 

technicznych przeniesienia napędu. Z powyższych 

powodów w Zakładzie Technologii Prac Podwodnych 

Akademii Marynarki Wojennej w Gdyni podjęto działania 

w kierunku oceny poszczególnych analizowanych 

konstrukcji. Sposób przeprowadzenia analizy, jej 

metodyka i wyniki będą przedmiotem kolejnej publikacji 

autorów.  

motor housing, 

- risk of flooding of the motor housing due to shaft 

seal damage during operation. 

The following advantages are observed in the thruster 

using magnetic couplings to drive the propeller: 

- static seal of the motor housing and low risk of 

flooding of the motor housing during operation. 

Among the disadvantages of such a design solution we 

may distinguish: 

- possibility of an occurrence of a slip during 

motor torque transfer onto the propeller by the 

magnetic coupling, 

- complex construction and a greater length of the 

thruster. 

The available literature lacks a comparative 

analysis concerned with the efficiency of both technical 

solutions of drive transmission. Due to the above reasons 

measures have been taken by the Department of 

Underwater Works Technology of the Naval Academy in 

Gdynia to evaluate particular vehicle constructions. The 

method of analysis, its methodology and results will be 

the subject of a subsequent publication of the authors. 
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THE ANALYSIS OF DRIVE SYSTEMS IN UNMANNED UNDERWATER VEHICLES TOWARDS 

IDENTIFYING THE METHOD OF DRIVE TRANSMISSION – PART 2 

ANALIZA UKŁADÓW NAPĘDOWYCH BEZZAŁOGOWYCH POJAZDÓW GŁĘBINOWYCH 

W KIERUNKU ZIDENTYFIKOWANIA SPOSOBU PRZENIESIENIA NAPĘDU – CZĘŚĆ 2 

АНАЛИЗ ПРИВОДНЫХ СИСТЕМ ГЛУБИННЫХ БЕСПИЛОТНИКОВ В НАПРАВЛЕНИИ 

ИДЕНТИФИКАЦИИ СПОСОБА ПЕРЕДАЧИ ПРИВОДА - ЧАСТЬ 2 

ANALYSE DER ANTRIEBSSYSTEME VON TIEFSEEFAHRZEUGEN OHNE BESATZUNG IN RICHTUNG 

DER IDENTIFIZIERUNG DER ÜBERTRAGUNGSWEISE DES ANTRIEBS - TEIL 2 

ANÁLISIS DE SISTEMAS DE PROPULSIÓN DE VEHÍCULOS SUBMARINOS NO TRIPULADOS EN 

CUANTO A LA IDENTIFICACIÓN DE SU MODO DE PROPULSIÓN – 2 PARTE 

Bartłomiej Jakus, Adam Olejnik 

Polish Naval Academy, Department of Underwater Works Technology in Gdynia, Poland
Akademia Marynarki Wojennej, Zakład Technologii Prac Podwodnych w Gdyni 

STRESZCZENIA / ABSTRACTS 

This is the second part of material concerned with the analysis of drive systems in remotely controlled underwater vehicles. The first part involved the 
problem of classification of unmanned underwater vehicles, mainly remotely controlled, as well as the nomenclature used in relation to various components 
of the discussed drive systems and thrusters. The functionality of particular drive systems was discussed along with the advantages and disadvantages of 
the analysed design technologies. This material presents the method of conducting an analysis of drive systems, its methodology and results. 
Keywords: sea engineering, underwater vehicle, underwater work technology. 

Jest to druga część materiału dotyczącego analizy układów napędowych zdalnie sterowanych bezzałogowych pojazdów głębinowych. W części pierwszej 
omówiono problematykę klasyfikacji bezzałogowych pojazdów głębinowych, głównie zdalnie sterowanych oraz kwestię stosowanego nazewnictwa 
w zakresie poszczególnych części składowych omawianych układów napędowych oraz pędnika pojazdu. Wskazano funkcję celu dla takiego układu 
napędowego, a także wady i zalety analizowanych rozwiązań konstrukcyjnych. W niniejszym materiale przedstawiono sposób przeprowadzenia analizy 
układów napędowych, jej metodykę oraz wyniki analizy. 
Słowa kluczowe: inżynieria morska, pojazdy podwodne, technologia prac podwodnych. 
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Это вторая часть материала по анализу приводных систем глубинных беспилотников с удаленным управлением. В первой части была оговорена 
проблематика классификации глубинных беспилотников, в основном с удаленным управлением, а также вопросы названия отдельных составных 
частей, описываемых приводных систем и привода судна. Указаны функции цели для такой приводной системы, а также достоинства 
и недостатки конструкторских решений. В данном материале представлен способ проведения анализа приводных систем, его методика, а также 
результаты анализа. 
Ключевые слова: морская инженерия, подводные судна, технология подводных работ. 

Das ist der zweite Teil von Materialien bezüglich der Analyse von Antriebssystemen von ferngesteuerten Tiefseefahrzeugen ohne Besatzung. Im ersten 
Teil wurde die Problematik der Klassifikation von Tiefseefahrzeugen ohne Besatzung, die hauptsächlich ferngesteuert werden, sowie die Frage der 
angewandten Benennung im Bereich der jeweiligen Bestandteile der besprochenen Antriebssystem sowie des Propellers des Fahrzeugs besprochen. Die 
Funktion des Ziels für ein solches Antriebssystem, aber auch die Vor- und Nachteile der analysierten Konstruktionslösungen wurden aufgezeigt. Im 
vorliegenden Material wurden die Durchführungsweise für die Analyse der Antriebssysteme, ihre Methodik und die Ergebnisse der Analyse vorgestellt. 
Schlüsselwörter: Meeres-Ingenieurwesen, Unterwasserfahrzeugen, Technologie von Unterwasserarbeiten. 

Esta es la segunda parte del material relativo al análisis de sistemas de propulsión remoto para vehículos submarinos no tripulados. En la primera parte se 
abordó la problemática de la clasificación de vehículos submarinos no tripulados, sobre todo los de control remoto y la cuestión de la nomenclatura 
utilizada en las distintas piezas de los sistemas de propulsión y en la hélice del vehículo. Se indica el propósito de cada sistema de propulsión, así como 
las ventajas y desventajas de los distintos diseños analizados. En los presentes materiales se presenta el método de realización de análisis de los 
sistemas de propulsión, su metodología y resultados. 
Palabras clave: ingeniería naval, vehículos submarinos, tecnología de trabajos subacuáticos. 
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WSTĘPNA ANALIZA UKŁADÓW 

NAPĘDOWYCH BEZZAŁOGOWYCH POJAZDÓW 

GŁĘBINOWYCH 

Do analizy wybrano 173 pojazdy typu ROV  

w różnych klasach na podstawie informacji zawartych  

w dostępnej literaturze wymienionej w pierwszej części 

niniejszej publikacji. Na potrzeby analizy wybrane 

pojazdy podzielono na następujące grupy: 

- pojazdy z pędnikami posiadającymi silniki 

elektryczne z bezpośrednim napędem śruby 

napędowej, 

- pojazdy z pędnikami posiadającymi silniki 

hydrauliczne z bezpośrednim napędem śruby 

napędowej, 

− pojazdy z pędnikami posiadającymi silniki 

elektryczne z magnetycznym przeniesieniem 

napędu lub posiadające silniki elektro – 

magnetyczne. 

Podział ilościowy wybranych do analizy 

pojazdów wg. klasy (Norma NO-07-A118:2015) oraz 

przyjętego podziału na grupy przedstawiono w Tabeli 1. 

INITIAL ANALYSIS OF DRIVE SYSTEMS IN 

UNMANNED UNDERWATER VEHICLES 

The analysis was conducted on 173 ROVs of 

various classes on the basis of information contained in 

the available literature listed in the first part of the 

publication. The following groups of vehicles were 

distinguished for the purposes of analysis: 

- vehicles with thrusters equipped with electric 

motors with direct drive on the propeller, 

- vehicles with thrusters equipped with hydraulic 

motors with direct drive on the propeller, 

- vehicles with thrusters equipped with electric 

motors and magnetic drive transmission or with 

electro-magnetic motors. 

Quantitative division of vehicles selected for 

analysis acc. to class (Norm NO-07-A118:2015) and the 

adopted division into groups is shown in Table 1. 

Tab. 1 

The number of analysed ROVs according to their class and type of drive used in thrusters. 

Liczebność analizowanych pojazdów typu ROV wg ich klasy i typu napędu zastosowanych w nich pędników. 

Vehicle 

class 

Number of vehicle [pcs] 

Thruster drive type 

Total with electric 

motor 

with hydraulic 

motor 

with electric motor and 

magnetic coupling 

Micro 5 5 10 

Small 16 13 29 

Medium 15 14 29 

Large 27 63 15 105 

Total 63 63 47 173 

ANALIZA PORÓWNAWCZA PODSTAWO-
WYCH PARAMETRÓW TECHNICZNYCH 

BEZZAŁOGOWYCH POJAZDÓW GŁĘBINOWYCH 

W tabelach poniżej przedstawiono zestawienie 

danych odnoszących się do poszczególnych klas 

analizowanych pojazdów podwodnych pod kątem typu 

pędnika i sposobu przeniesienia napędu oraz takich 

podstawowych parametrów eksploatacyjnych jak: masa 

w powietrzu [kg], głębokość robocza [m], prędkość  

w poziomie (naprzód) [kn] oraz moc zainstalowana [kW]. 

Pojazdy z pędnikami wyposażonymi w silniki elektryczne 

z magnetycznym przeniesieniem napędu oznaczono  

w tabelach jako „mg”. Pozostałe pojazdy z pędnikami 

elektrycznymi lub hydraulicznymi z bezpośrednim 

przeniesieniem napędu oznaczono jako „inne”.  

COMPARATIVE ANALYSIS OF BASIC TECHNICAL 

PARAMETERS OF UNMANNED UNDERWATER 

VEHICLES 

The tables below provide a summary of the data 

related to particular classes of analysed underwater 

vehicles with regard to thruster type and drive 

transmission, as well as such basic operational 

parameters as: mass in the air [kg], operational depth [m], 

horizontal velocity (forward) [kn] and installed capacity 

[kW]. Vehicles with thrusters equipped with electric 

motors with magnetic drive transmission are marked as 

"mg". The remaining vehicles with electric or hydraulic 

thrusters with direct drive transmission were marked as 

"other".  
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POJAZDY KLASY „BARDZO MAŁY” 

VEHICLE CLASS "MINI" 

Tab. 2 

Mass in the air [kg] 

Thruster type mg Other 

min 3 2 

max 5 6 

average 4 4 

median 4 4 

min ÷ average 80% 60% 

average ÷ max 20% 40% 

number 5 5 

Tab. 3 

Depth [m] 

Thruster type mg Other 

min 75 50 

max 3000 152 

average 690 101 

median 150 76 

min ÷ average 80% 60% 

average ÷ max 20% 40% 

number 5 5 

Tab. 4 

Horizontal velocity [kn] 

Thruster type mg Other 

min 2 2 

max 3 4 

average 2 3 

median 2 2 

min ÷ average 40% 60% 

average ÷ max 60% 20% 

number 5 5 

Tab. 5 

Installed capacity [kW] 

Thruster type mg Other 

min 0.2 0.2 

max 0.5 1.0 

average 0.3 0.4 

median 0.3 0.3 

min ÷ average 40% 80% 

average ÷ max 60% 20% 

number 5 5 

POJAZDY KLASY „MAŁY” 

VEHICLE CLASS "SMALL" 

Tab. 6 

Mass in the air [kg] 

Thruster type mg Other 

min 12.00 11.00 

max 47.00 42.00 

average 26.46 28.56 

median 20.00 28.00 

min ÷ average 62% 50% 

average ÷ max 38% 50% 

number 13 16 

Tab. 7 

Depth [m] 

Thruster type mg Other 

min 100 46 

max 4000 6000 

average 593 834 

median 300 300 

min ÷ average 85% 81% 

average ÷ max 15% 19% 

number 13 16 

Tab. 8 

Horizontal velocity [kn] 

Thruster type mg Other 

min 3.00 2.00 

max 4.20 10.00 

average 3.41 3.36 

median 3.00 3.00 

min ÷ average 58% 36% 

average ÷ max 42% 64% 

number 12 14 

Tab. 9 

Installed capacity [kW] 

Thruster type mg Other 

min 0.20 0 

max 3.60 5 

average 1.73 2 

median 1.50 1 

min ÷ average 55% 73% 

average ÷ max 45% 27% 

number 11 15 
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POJAZDY KLASY „ŚREDNI” 

VEHICLE CLASS "MEDIUM" 

Tab. 10 

Mass in the air [kg] 

Thruster type mg Other 

min 50.00 50.00 

max 140.00 132.00 

average 84.71 79.56 

median 75.00 82.00 

min ÷ average 64% 47% 

average ÷ max 36% 53% 

number 14 15 

Tab. 11 

Depth [m] 

Thruster type mg Other 

min 50.00 300.00 

max 1500.00 6000.00 

average 607.50 865.00 

median 500.00 425.00 

min ÷ average 64% 86% 

average ÷ max 36% 14% 

number 14 14 

Tab. 12 

Horizontal velocity [kn] 

Thruster type mg Other 

min 2.00 1.50 

max 4.50 3.50 

average 3.13 2.72 

median 3.00 3.00 

min ÷ average 58% 36% 

average ÷ max 42% 64% 

number 12 14 

Tab. 13 

Installed capacity [kW] 

Thruster type mg Other 

min 2.50 2 

max 10.00 15 

average 4.78 6 

median 3.00 5 

min ÷ average 67% 54% 

average ÷ max 33% 46% 

number 12 13 

POJAZDY KLASY „DUŻY” 

VEHICLE CLASS "LARGE" 

Tab. 14 

Mass in the air [kg] 

Thruster type mg Other 

min 150.00 165.00 

max 2700.00 15000.00 

average 606.33 2830.50 

median 330.00 2540.00 

min ÷ average 73% 54% 

average ÷ max 27% 46% 

number 15 89 

Tab. 15 

Depth [m] 

Thruster type mg Other 

min 600.00 200.00 

max 7000.00 11000.00 

average 2350.00 2639.46 

median 2000.00 2750.00 

min ÷ average 73% 50% 

average ÷ max 27% 50% 

number 15 90 

Tab. 16 

Horizontal velocity [kn] 

Thruster type mg Other 

min 1.50 1.6 

max 3.50 5.0 

average 2.93 3.03 

median 3.00 3.0 

min ÷ average 18% 50% 

average ÷ max 82% 50% 

number 11 90 

Tab. 17 

Installed capacity [kW] 

Thruster type mg Other 

min 4.00 5 

max 74.00 600 

average 18.71 129 

median 13.00 115 

min ÷ average 71% 58% 

average ÷ max 29% 42% 

number 14 89 
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ANALIZA PORÓWNAWCZA WYBRANYCH 

PARAMETRÓW NAPĘDÓW BEZZAŁOGOWYCH 

POJAZDÓW GŁĘBINOWYCH 

Analizę porównawczą wybranych parametrów 

napędów bezzałogowych pojazdów głębinowych 

wykonano w oparciu o dwa wskaźniki:  

- ���  – wskaźnik wykorzystania naporu 

jednostkowego pędnika w ruchu poziomym 

naprzód ��� ∙ ��/���,
− �� – wskaźnik przeniesienia napędu z silnika 

napędowego do śruby pędnika w ruchu 

poziomym naprzód ���/���.
Wskaźnik wykorzystania naporu jednostkowego ����	 

definiuje iloczyn powierzchni czołowej pojazdu i jego 

prędkości postępowej naprzód możliwej do uzyskania  

z 1 kg naporu zastosowanego pędnika, obliczany jest  

z następującej zależności:  

��� =

� ∙ � ∙ �� ∙ ���� ���
∙ 	


	� � 
(1) 

gdzie: 

B - szerokość gabarytowa pojazdu [m] 
H - wysokość gabarytowa pojazdu [m] 
vH - prędkość pojazdu w ruchu naprzód [kn] 
iH - ilość pędników wytwarzających napór w ruchu 

naprzód [szt] 
TH - sumaryczny napór pędników wytwarzany przez 

pędniki pojazdu [kg] 

Wskaźnik ten zawiera cechy oporowe pojazdu, 

może być zatem wykorzystywany do określania prędkości 

jaką uzyska pojazd podobny o danej powierzchni 

czołowej przy zastosowaniu pędnika o znanym naporze.  

Wskaźnik przeniesienia napędu 
��� definiuje 

iloraz naporu pędnika i mocy do niego dostarczanej, 

obliczany jest z zależności:  

�� =

��
�

� 	�	�� (2) 

gdzie: 
TP - napór pędnika [kg] 
Np. - moc dostarczana do pędnika [kW] 

Za pomocą tego wskaźnika można dokonać 

porównania pędników z silnikami elektrycznymi 

posiadającymi bezpośrednie przeniesienie napędu do 

śruby napędowej z pędnikami posiadającymi 

magnetyczne przeniesienie napędu lub posiadające silniki 

elektro-magnetyczne.  

W tabelach poniżej przedstawiono wyniki 

obliczeń poszczególnych wskaźników dla analizowanych 

klas pojazdów bezzałogowych. Typy napędu pędnika dla 

potrzeb niniejszej analizy oznaczono następująco:  

− hydrauliczny – pojazdy z pędnikami 

posiadającymi silniki hydrauliczne  

z bezpośrednim napędem śruby napędowej,  

− elektryczny – pojazdy z pędnikami 

posiadającymi silniki elektryczne  

z bezpośrednim napędem śruby napędowej,  

− magnetyczny – pojazdy z pędnikami 

posiadającymi silniki elektryczne  

z magnetycznym przeniesieniem napędu lub 

posiadające silniki elektro-magnetyczne.  

COMPARATIVE ANALYSIS OF SELECTED 

PARAMETERS OF DRIVE UNITS OF UNMANNED 

UNDERWATER VEHICLES 

The comparative analysis of selected parameters 

of the drive units of unmanned underwater vehicles was 

based on two indices:  

- ���  – index of use of unit thrust in horizontal 

movement forward ��� ∙ ��/���,
- �� – drive transmission index from the motor

to the propeller in horizontal movement 

forward ���/���.
The index of use of unit thrust ����	 is defined by the 

product of vehicle frontal area and its forward velocity 

obtainable with 1 kg of thrust, calculated from the 

following equation:  

��� =

� ∙ � ∙ �� ∙ ���� ���
∙ 	


	� � 
(1) 

where: 
B vehicle width [m] 
H vehicle height [m] 
vH vehicle forward speed [kn] 
iH number of thrusters in movement forward 

[pcs]  
TH total thrust produced by vehicle thrusters 

[kg] 

The above index accounts for the resistance of 

the vehicle, thus it may be used to determine the velocity 

obtained by a similar vehicle of a defined frontal area 

equipped with a thruster producing a defined amount of 

thrust. 

Drive transmission index 
��� is defined by the 

quotient of thrust and power supplied to the thruster and 

is calculated from the following equation:  

�� =

��
�

� 	�	�� (2) 

where: 
P – thrust [kg]
P – power supplied to thruster [kW] 

Using this indicator we may compare thrusters 

with electric motors ensuring direct drive transmission to 

the propeller with thrusters equipped with magnetic 

drive transmission or electro-magnetic motors.  

The tables below present the results of 

calculations of particular indices in the analysed classes of 

unmanned vehicles. For the purposes of the conducted 

analysis thruster drive types were classified as follows: 

- hydraulic – vehicles with thrusters equipped 

-

-

with hydraulic motors with direct drive on 

the propeller,  

electric – vehicles with thrusters equipped with 
hydraulic motors with direct drive on the 

propeller,  

magnetic – vehicles with thrusters equipped 

with electric motors and magnetic drive 

transmission or with electro-magnetic motors.  
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Tab. 18 

Average ��� index acc. to vehicle class and thruster drive type. 

Średni wskaźnik ��� według klasy pojazdu i typu napędu zastosowanych w nim pędników. 

Vehicle class 
Thruster type 

electric hydraulic magnetic all 

MICRO 0.16 0.12 0.13 

SMALL 0.03 0.04 0.03 

MEDIUM 0.05 0.06 0.05 

LARGE 0.06 0.05 0.08 0.06 

all 0.06 0.05 0.07 0.06 

Tab. 19 

Average �� index acc. to vehicle class and thruster drive type. 

Średni wskaźnik �� według klasy pojazdu i typu napędu zastosowanych w nim pędników. 

Vehicle class 
Thruster type 

electric magnetic all 

MICRO 50.0 62.5 58.3 

SMALL 17.9 25.0 21.5 

MEDIUM 23.3 30.0 27.8 

LARGE 18.0 18.8 18.5 

all 25.4 34.1 30.8 

Fig. 1 The average index of use of unit thrust in horizontal movement forward ����� acc. to vehicle class and thruster drive type.  

Rys. 1 Średni wskaźnik wykorzystania naporu jednostkowego pędnika w ruchu poziomym naprzód ����� według klasy i typu napędu zastosowanych 
w nim pędników.  
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Fig. 2 The average index of drive transmission from electric motor to the propeller in horizontal movement forward ���� acc. to vehicle class and thruster 
drive type.  

Rys. 2 Średni wskaźnik przeniesienia napędu z elektrycznego silnika napędowego do śruby pędnika w ruchu poziomym naprzód ���� według klasy i typu 
napędu zastosowanych w nim pędników.  

WNIOSKI  

W dwóch częściach artykułu zatytułowanego 

„Analiza układów napędowych bezzałogowych pojazdów 

głębinowych w kierunku zidentyfikowania sposobu 

przeniesienia napędu” omówiono szereg zagadnień 

związanych z: problematyką klasyfikacji tego typu 

urządzeń, nazewnictwem w zakresie poszczególnych 

części analizowanych układów napędowych, wskazano 

też wady i zalety analizowanych rozwiązań.  

Analizowano dwa obecnie najczęściej spotykane 

rozwiązania przeniesienia napędu z silnika elektrycznego 

do śruby napędowej: tradycyjny polegający na 

bezpośrednim osadzeniu śruby na wale silnika oraz 

magnetyczny za pomocą sprzęgła magnetycznego.  

W drugiej części artykułu dokonano analizy 

porównawczej tych rozwiązań konstrukcyjnych. 

W analizie wykorzystano dane techniczne 173 konstrukcji 

pojazdów typu ROV, które podzielono na trzy grupy:  

- grupa 1: pojazdy z pędnikami posiadającymi 

silniki elektryczne z bezpośrednim napędem 

śruby napędowej,  

- grupa 2: pojazdy z pędnikami posiadającymi 

silniki hydrauliczne z bezpośrednim napędem 

śruby napędowej,  

- grupa 3: pojazdy z pędnikami posiadającymi 

silniki elektryczne z magnetycznym 

przeniesieniem napędu lub silniki elektro-

magnetyczne.  

Jako uporządkowanie klasowe konstrukcji 

analizowanych pojazdów przyjęto klasyfikację 

wynikającą z postanowień normy NO-07-A118:2015. 

Liczbę pojazdów z rozbiciem na klasy i grupy 

analizowanych typów napędów przedstawiono w Tabeli 

1. Zestawienie danych z podziałem na klasę pojazdu, typ

napędu  i podstawowe parametry eksploatacyjne takie 

jak: masa w powietrzu, głębokość, prędkość w poziomie 

oraz moc zainstalowaną przedstawiono w formie 

tabelarycznej  w Tabelach od 2 do 17. Z danych tych 

wynika, że  w przypadku pojazdów „Bardzo małych” daje 

się zauważyć największa różnica pomiędzy głębokością 

operacyjną analizowanych konstrukcji. W tym przypadku 

dla pojazdów z magnetycznym przeniesieniem napędu  

głębokość operacyjna jest niemal siedmiokrotnie większa 

CONCLUSIONS 

The two parts of the article titled The analysis of 

drive systems in unmanned underwater vehicles towards 

identifying the method of drive transmission discussed 

a number of issues related to the problem of classification 

of this type of devices, the nomenclature concerned with 

particular components of analysed drive systems, as well 

as advantages and disadvantages of analysed solutions.  

Two most common solutions of drive 

transmission froman electric motor to the propeller were 

analysed: traditional, consisting in direct placement of the 

propeller on the shaft of the motor, and magnetic, with 

the use of magnetic coupling. The second part of the 

article contained a comparative analysis of the discussed 

design technologies. The analysis was based on technical 

data of 173 ROVs which were divided into three groups:  

- group 1: vehicles with thrusters equipped with 

hydraulic motors with direct drive on the 

propeller,  

- group 2: vehicles with thrusters equipped with 

hydraulic motors with direct drive on the 

propeller,  

- group 3: vehicles with thrusters equipped with 

electric motors and magnetic drive transition or 

with electro-magnetic motors. 

The classification of analysed constructions 

results from the provisions of the norm NO-07-

A118:2015. The number of vehicles along with the 

division into classes and groups of analysed drive types is 

presented in Table 1. Data divided into vehicle class, drive 

type and basic operational parameters such as: mass in 

the air, depth, horizontal velocity and installed capacity 

are presented in Tables 2 to 17. The data show that in the 

case of "Micro" vehicles there is the greatest difference 

between operational depth of analysed constructions. In 

this case, vehicles with magnetic drive transmission the 

operational depth is nearly seven times greater than 

compared with the remaining constructions. In the 

remaining classes the trends are opposite, however not as 

significant.  

Considering the horizontal velocity of vehicles, 

the values of this parameter are similar for all analysed 

constructions, whereas installed capacity in vehicles with  
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niż dla pozostałych konstrukcji. W pozostałych klasach 

tendencje są odwrotne ale nie tak znaczące.  

W przypadku prędkości pojazdów w poziomie, 

wartości tego parametru dla analizowanych konstrukcji 

są zbliżone. Aczkolwiek moc zainstalowana w pojazdach  

z bezpośrednim napędem jest większa niż w pojazdach 

wykorzystujących sprzęgła magnetyczne. Mogłoby to 

sugerować większą sprawność układu z magnetycznym 

przeniesieniem napędu, ale taki wniosek na obecnym 

etapie badań jest zbyt daleko idący i wymaga jeszcze 

eksperymentalnego potwierdzenia.  

Dalszą analizę układów prowadzono  

z zastosowaniem wskaźnika wykorzystania naporu 

jednostkowego w ruchu poziomym naprzód �W��� oraz 

wskaźnika przeniesienia napędu �W��. Sposób określania 

poszczególnych wskaźników pokazano zależnościami 

matematycznymi (1) i (2). Analiza wskaźnika W��

ponownie może wskazywać na większą sprawność 

układu napędowego z magnetycznym przeniesieniem 

napędu. Wartości tego parametru dla tej grupy układów 

są większe niż dla pozostałych konstrukcji (Tabela 18). 

Podobnie w przypadku wskaźnika przeniesienia napędu 

W� (Tabela 19). Tendencje odwrotne występują jedynie 

w klasie pojazdów „Bardzo małych”, co pokazano na Rys. 

1. 

Przeprowadzona analiza wskazuje wyraźne 

przesłanki do dalszej realizacji badań  

w kierunku porównania sprawności obydwu 

analizowanych rozwiązań konstrukcyjnych. Kolejny etap 

badań musi jednak opierać się o doświadczenia 

laboratoryjne z wykorzystaniem obydwu konstrukcji 

układów napędowych.  

direct drive is greater than in vehicles using magnetic 

coupling. This could suggest a greater efficiency of  

a system with magnetic drive transmission, however such 

a conclusion is too far-reaching at this stage of research 

and requires experimental confirmation.  

Further system analysis was carried out with the 

use of unit thrust index in horizontal movement forward 

����� and drive transition index ����. The method of 

determination of particular indices was illustrated with 

the use of mathematical equations (1) and (2). The 

analysis of index ���  may again indicate a greater 

efficiency of a system with magnetic drive transmission. 

The values of this parameter for this group of systems are 

higher as compared with the remaining constructions 

(Table 18). A similar situation is observed in the case of 

drive transmission index �� (Table 19). Opposing 

tendencies occur only in the class of "Mini" vehicles, as 

shown in Fig. 1. 

The conducted analysis provides a clear 

indication for the need of further research 

aimed at comparing the efficiency of both analysed design 

technologies. However, next research phase should be 

based on laboratory tests with the use of both drive 

systems. 
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HYPERBARIC OXYGEN THERAPY (HBOT) AS A THERAPEUTIC OPTION FOR PATIENTS 

WITH ATOPIC DERMATITIS (AD) – OWN EXPERIENCES AND LITERATURE REVIEW 

LECZENIE TLENOTERAPIĄ HIPERBARYCZNĄ (HBOT) JAKO OPCJA TERAPEUTYCZNA DLA

CHORYCH NA ATOPOWE ZAPALENIE SKÓRY (AZS) – DOŚWIADCZENIA WŁASNE I PRZEGLĄD

PIŚMIENNICTWA

ЛЕЧЕНИЕ МЕТОДОМ ГИПЕРБАРИЧЕСКОЙ ОКСИГЕНАЦИИ (ГБО) КАК ВАРИАНТ 

ТЕРАПИИ ДЛЯ БОЛЬНЫХ, СТРАДАЮЩИХ АТОПИЧЕСКИМ ДЕРМАТИТОМ (АТД) – 

СОБСТВЕННЫЙ ОПЫТ И ОБЗОР ЛИТЕРАТУРЫ 

BEHANDLUNG DURCH HYPERBARE OXYGENIERUNG (HBOT) ALS THERAPEUTISCHE OPTION 

FÜR NEURODERMITIS-PATIENTEN - EIGENE ERFAHRUNGEN UND LITERATURÜBERSICHT 

LA OXIGENOTERAPIA HIPERBÁRICA (OHB) COMO OPCIÓN TERAPÉUTICA EN PACIENTES CON 

DERMATITIS ATÓPICA (ADS) - EXPERIENCIA PROPIA Y REVISIÓN BIBLIOGRÁFICA 

Romuald Olszański 
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, Maciej Konarski 
2)

, Piotr Siermontowski 
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1) Maritime & Hyperbaric Medicine Department, Gdynia, Military Institute of Medicine in Warsaw, Poland
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STRESZCZENIA / ABSTRACTS 

The paper discusses the treatment results of ten patients with severe atopic dermatitis (AD) who did not respond to standard pharmacotherapy and 
underwent hyperbaric oxygen therapy (HBOT). Each patient was subject to 10 oxygen exposures at pO2 2.5 ATA (~ 250 kPa) with the duration time of 60 
minutes. In the period of implementation of the hyperbaric procedures the general treatment plan was suspended for all patients while maintaining typical 
local treatment. Clinical evaluation was performed in the study group as well as determination of levels of immunoglobulins: IgA, IgG, IgM and IgE and C3 
and C4 complement. 
All patients indicated clinical improvement and a decreased IgE immunoglobulin and complement C3 level upon the completion of the exposure cycle. 
Taking into account the authors' own observations and data from literature, an overall improvement in the clinical status and a decrease in the level of 
immunoglobulin E and C3 complement following a cycle of exposures may be indicative of an immunomodulating HBOT effect on AD, whereas hyperbaric 
oxygenation may constitute a therapeutic option for some patients with AD, especially those exhibiting a poor response to standard treatment. 
Keywords: atopic dermatitis, HBOT, immunoglobulins, IgE, complement, immunomodulation. 

W pracy przedstawiono wyniki leczenia dziesięciu pacjentów chorujących na ciężką postać atopowego zapalenia skóry (AZS), nie reagujących na typową 
farmakoterapię, których poddano leczeniu tlenoterapią hiperbaryczną (HBOT). U każdego z pacjentów zastosowano 10 ekspozycji tlenowych przy pO2 2,5 
ATA (~250 kPa) i czasie trwania 60 min. Na czas realizacji procedur hiperbarycznych u wszystkich chorych odstawiono leczenie ogólne, utrzymując typowe 
postępowanie miejscowe. W grupie badanej przeprowadzano oceną kliniczną, a także określano poziom immunoglobulin: IgA, IgG, IgM i IgE oraz 
składowych C3 i C4 dopełniacza. 
U wszystkich pacjentów uzyskano poprawę kliniczną, a także stwierdzono zmniejszenie się poziomu immunoglobuliny IgE i składowej dopełniacza C3 po 
zakończeniu cyklu ekspozycji. 
Biorąc pod uwagę obserwacje własne i dane z piśmiennictwa, ogólna poprawa stanu klinicznego oraz obniżenie poziomu immunoglobuliny E i składowej 
C3 dopełniacza po cyklu ekspozycji może świadczyć o immunomodulującym wpływie HBOT na przebieg AZS, a tlenoterapia hiperbaryczna może stanowić 
opcję terapeutyczną dla niektórych chorych na AZS, w szczególności tych słabo reagujących na standardowe leczenie. 
Słowa kluczowe: atopowe zapalenie skóry, HBOT, immunoglobuliny, IgE, układ dopełniacza, immunomodulacja. 
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В работе представлены результаты лечения десяти пациентов, страдающих тяжелой формой дерматита (АтД), которые не реагировали на 
фармакотерапию и которые получали лечение методом гипербарической оксигенации (ГБО). У каждого из пациентов было проведено 10 
кислородных экспозиций при pO2 2,5 ATA (~250 кПа) и продолжительностью 60 мин. На время проведения гипербарических процедур у всех 
пациентов было отменено общее лечения, сохраняя при этом типичное местное лечение. В группе испытуемых была проведена клиническая 
оценка, а также определялся уровень иммуноглобулинов: IgA, IgG, IgM и IgE, а также составляющих C3 и C4 комплемента. 
У всех пациентов после окончания курса экспозиций было отмечено клиническое улучшение, а также снижение уровня иммуноглобулина IgE 
и составляющей комплемента C3. 
Принимая во внимание собственные наблюдения и данные в литературе, общее улучшение клинического состояния, а также снижение уровня 
иммуноглобулина Е и составляющей С3 комплемента после курса экспозиций может свидетельствовать об иммуномодулирующем влиянии ГБО 
на течение АтД, а гипербарическая оксигенация может быть терапевтическим вариантом для некоторых пациентов с АтД, особенно слабо 
реагирующих на стандартное лечение. 
Ключевые слова: атопический дерматит, ГБО, иммуноглобулины, IgE, система комплемента, иммуномодуляция. 

In der Arbeit wurden die Ergebnisse der Behandlung von zehn Patienten vorgestellt, die an einer schwerwiegenden Form von atopischem Ekzem leiden, 
die nicht auf eine typische pharmazeutische Therapie ansprechen, die einer Behandlung durch hyperbare Oxygenierung (HBOT) unterzogen wurden. Bei 
jedem der Patienten wurden 10 Sauerstoffexpositionen bei pO2 2,5 ATA (~250 kPa) und einer Dauer von 60 min. angewandt. Für die Dauer der 
Durchführung der hyperbaren Prozeduren wurde bei allen Patienten die allgemeine Behandlung abgesetzt, während das typisch lokale Vorgehen 
beibehalten wurde. In der untersuchten Gruppe wurde eine klinische Bewertung durchgeführt und der Immunoglobulinspiegel bestimmt: IgA, IgG, IgM und 
IgE sowie die Bestandteile C3 und C4 des Komplementärsystems. 
Bei allen Patienten wurde eine klinische Verbesserung erzielt, aber auch eine Senkung des Immunoglobulinspiegels IgE und des Bestandteils C3 des 
Komplementärsystems nach Beendigung des Zyklus der Expositionen. 
Wenn man die eigenen Beobachtungen und die Daten aus der Literatur betrachtet, kann die Verbesserung des klinischen Zustands sowie die Senkung des 
Immunoglobulinspiegels E und des Bestandteils C3 des Komplementärsystems nach dem Zyklus der Expositionen vom immunomodulierenden Einfluss 
von HBOT auf den Verlauf der Neurodermitis zeugen, und die hyperbare Oxygenierung kann eine therapeutische Option für manche Neurodermitiskranke 
darstellen, insbesondere für diejenigen, die auf Standardbehandlung schwach ansprechen. 
Schlüsselwörter: atopisches Ekzem, HBOT, Immunoglobulin, IgE, Komplementsystem, Immunmodulation. 

El estudio presenta los resultados de un tratamiento llevado a cabo sobre diez pacientes con dermatitis atópica severa (ADS), que no reaccionaron a la 
farmacoterapia típica y fueron tratados con oxigenoterapia hiperbárica (OHB). Cada uno de los pacientes fue sometido a 10 exposiciones de oxígeno de 
pO2 2,5 ATA (~250 kPa) con una duración de 60 minutos. Durante el procedimiento hiperbárico, el tratamiento general se suspendió en todos los 
pacientes, manteniéndose únicamente el tratamiento local típico. En el grupo de estudio se llevó a cabo una evaluación clínica y también se determinaron 
los niveles de inmunoglobulina: IgA, IgG, IgM e IgE y los componentes C3 y C4 del complemento. 
En todos los pacientes se logró una mejoría clínica y se observó una disminución de los niveles de inmunoglobulina IgE y de los componentes del 
complemento C3 tras concluir el ciclo de exposición. 
Teniendo en cuenta las propias observaciones y los datos bibliográficos, la mejora general del estado clínico y la reducción del nivel de inmunoglobulina 
E y del componente C3 del complemento tras el ciclo de exposición, podría indicar un efecto inmunomodulador del OHB en el tratamiento de la ADS, y la 
oxigenoterapia hiperbárica podría convertirse en una opción terapéutica para algunos pacientes con ADS, especialmente en aquellos en los que no se 
observa una respuesta eficaz a la terapia estándar. 
Palabras clave: dermatitis atópica, HBOT, inmunoglobulina, IgE, sistema de complementos, inmunomodulación. 
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WSTĘP 

Wykorzystanie tlenowych procedur 
hiperbarycznych do celów leczniczych od wielu lat 
znajduje zarówno ugruntowaną pozycję w medycynie, jak 
również stałe zainteresowanie badaczy. O ile aktualnie 
obowiązujące konsensusy, bazujące na zweryfikowanych 
danych w metodologii określanej jako medycyna oparta 
na faktach (EBM – ang. Evidence Based Medicine), w dość 
jednoznaczny sposób systematyzują możliwości 
skutecznego leczenia hiperbarią tlenową (HBOT – ang. 
Hyperbaric Oxygen Treatment) konkretnych jednostek 
chorobowych i/lub stanów [1], o tyle badacze wciąż 
poszukują nowych możliwości praktycznego 
zastosowania procedur HBOT. 

Za uznane wskazania do leczenia hiperbarią 
tlenową od wielu lat uważa się chorobę dekompresyjną, 
zator gazowy, zatrucie tlenkiem węgla, infekcje wywołane 
beztlenowcami (lub florą mieszaną), zespół tzw. stopy 
cukrzycowej i niektóre trudno gojące się rany, a ostatnio 
również nagłą głuchotę typu neurosensorycznego [1,2]. 
W przypadku wielu innych stanów, wskazania do HBOT 
można określić jako względne. Prowadzone są też próby 
wykorzystania hiperbarii tlenowej do leczenia mniej 
oczywistych jednostek chorobowych. Analizując dostępne 
piśmiennictwo, znaleźć można również pozycje dotyczące 
wpływu HBOT na układ immunologiczny oraz 
zastosowania hiperbarii tlenowej w leczeniu atopowego 
zapalenia skóry (AZS), spośród których cześć pochodzi  
z Polski [3,4,5,6,7,8,9,10,11]. 

Atopowe zapalenie skóry (AZS) – to przewlekła 
dermatoza zapalna przebiegająca z okresami zaostrzeń  
i remisji, której towarzyszy uporczywy i nawrotowy 
świąd oraz liszajowacenie skóry [12,13]. Choroba 
spowodowana jest genetycznie uwarunkowaną, 
nieprawidłową reakcją immunologiczną na 
antygen/antygeny (nawet w małych dawkach), w wyniku 
której dochodzi do nadmiernego wytwarzania swoistych 
przeciwciał klasy IgE, a po związaniu antygenu przez IgE  
i „zaprezentowaniu” go pomocniczym limfocytom T – do 
proliferacji limfocytów linii TH2, wydzielających cytokiny 
prozapalne, co skutkuje objawami subiektywnymi 
(świąd) i zmianami skórnymi o różnym stopniu 
zaawansowania [8,11,14]. Szacuje się, że choroba może 
dotyczyć nawet do 20% populacji. Początek rozwoju AZS 
przypada zwykle na okres niemowlęcy, ale nie jest to 
regułą. U ok. 40% dzieci choroba ustępuje z wiekiem, 
natomiast u pozostałych chorych obserwuje się nawroty 
i/lub zaostrzenia w wieku dorosłym. 

Leczenie atopowego zapalenia skóry obejmuje 
postępowanie przyczynowe i objawowe. Postępowanie 
przyczynowe oparte jest o eliminację z otoczenia chorego 
swoistych antygenów, wywołujących objawy, jak również 
odczulanie (o ile możliwe). W leczeniu objawowym 
zastosowanie mają: inhibitory kalcyneuryny – 
pimekrolimus i takrolimus (miejscowo), kortykosteroidy 
(zarówno miejscowo, jak i ogólnie – szczególnie przy 
zaostrzeniach), antyhistaminiki, foto- i fotochemioterapia 
oraz zabiegi pielęgnacyjne na skórę, zaś w ciężkich lub 
opornych na leczenie przypadkach również leki 
immunosupresyjne, jak cyklosporyna i metotreksat 
(ogólnie). Ostatnio, do terapii AZS próbuje się wdrożyć 
tzw. leczenie biologiczne – tu największe nadzieje są 
wiązane z przeciwciałami monoklonalnymi, jak 
omalizumab i dupilumab, a także z mykofenolanem  

INTRODUCTION 

The use of hyperbaric oxygen therapy 
procedures has, for many years, occupied a well-
established position in medicine as well as evoked 
continuous interest in researchers. While currently valid 
consensuses, based on verified data in the methodology 
referred to as Evidence Based Medicine (EBM), provide 
an unequivocal systematisation of the possibilities of 
effective treatment of particular groups of diseases 
and/or conditions with the use of hyperbaric oxygenation 
(HBOT) [1], researchers are still exploring new 
possibilities for the practical application of HBOT 
procedures. 

The conditions for which hyperbaric 
oxygenation treatment has been recommended for years 
include decompression sickness, gas embolism, carbon 
monoxide poisoning, infections caused by anaerobes (or 
mixed flora), diabetic foot and certain slow healing 
wounds, and recently also sudden neurosensory deafness 
[1,2]. In the case of many other conditions, the indications 
for HBOT can be defined as relative. Moreover, there are 
attempts to use oxygen hyperbaric therapy to treat less 
obvious groups of diseases. By analysing the available 
literature, we may also find publications concerned with 
the effect of HBOT on the immune system and the use of 
hyperbaric oxygenation to treat atopic dermatitis (AD), 
some of which originate in Poland [3,4,5,6,7,8,9,10,11]. 

Atopic dermatitis (AD) is chronic inflammatory 
skin disease with periods of exacerbation and remission 
accompanied by persistent and recurrent pruritus and 
lichenification of the skin [12,13]. The disease is caused 
by a genetically determined, abnormal immune response 
to an antigen/antigens (even in low doses), resulting in an 
excessive production of specific IgE antibodies, and after 
binding of the antigen with IgE and its "demonstration" to 
helper lymphocytes T – a proliferation of TH2 lymphocytes 
secreting proinflammatory cytokines leading in 
consequence to subjective symptoms (pruritus) and 
cutaneous lesions of varying advancement [8,11,14]. It is 
estimated that the disease can affect up to 20% of the 
population. AD onset usually occurs in the period of 
infancy, however this is not the rule. In about 40% of 
children, the disease recedes with age, while in other 
patients recurrences and/or exacerbations occur during 
adulthood. 

The treatment of atopic dermatitis involves both 
causal and symptomatic treatment. Causal treatment is 
based on the elimination of specific antigens, which are 
known to cause symptoms, from the patient's 
environment, as well as desensitisation (if possible). 
Symptomatic treatment involves the use of calcineurin 
inhibitors – pimecrolimus and tacrolimus (topical), 
corticosteroids (both topical and general – particularly 
during exacerbations), antihistamines, 
photochemotherapy and skin care treatments, and, in 
severe or refractory cases, also such immunosuppressive 
drugs as cyclosporine and methotrexate (general). More 
recently, AD therapy has started to be enhanced with the 
so-called biological treatment – the main potential is seen 
in monoclonal antibodies such as omalizumab and 
dupilumab, as well as mycophenolate mofetil [12,13]. 

The authors' own clinical observations from 
previous years indicate a beneficial effect of HBOT on the 
course and outcome of treatment in some AD cases [7]. 
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mofetylu [12,13]. 
Własne obserwacje kliniczne z lat 

wcześniejszych wskazują na korzystny wpływ HBOT na 
przebieg i efekty leczenia w niektórych przypadkach AZS 
[7]. 

MATERIAŁ I METODY 

W pracy przedstawiono wyniki (zebrane  
w latach wcześniejszych) leczenia hiperbarią tlenową 
dziesięciu pacjentów, chorujących na ciężką postać 
atopowego zapalenia skóry, nie poddającego się 
ówcześnie dostępnemu leczeniu farmakologicznemu. 
Omawianą grupę leczoną stanowi 5 kobiet i 5 mężczyzn, 
w wieku od 18 do 44 lat, zakwalifikowanych do HBOT 
zgodnie z przyjętymi w tym zakresie standardami (brak 
przeciwwskazań do udziału w ekspozycjach 
hiperbarycznych, każdorazowo przed ekspozycją 
prawidłowa barofunkcja). 

U wszystkich zakwalifikowanych chorych 
przeprowadzono skórne testy alergiczne metodą „Skin 
Prick”, ocenę kliniczną (ogólną i miejscową) stopnia 
nasilenia objawów AZS, a także oznaczano poziom 
immunoglobulin klasy A, G, M i E oraz poziom składowych 
dopełniacza C3 i C4 w surowicy krwi. Badania 
laboratoryjne przeprowadzono dwukrotnie u każdego 
pacjenta, to jest przed rozpoczęciem cyklu ekspozycji 
HBOT i po jego zakończeniu (tabela 1). Badania 
laboratoryjne zostały wykonane zgodnie z ówcześnie 
obowiązującymi zasadami w zakresie diagnostyki 
laboratoryjnej. 

Przed rozpoczęciem ekspozycji HBOT, wszyscy 
pacjenci – obok złożonego leczenia miejscowego – 
stosowali doustnie: prednizon (3 chorych), cyklosporynę 
(4 chorych) i metotreksat (3 chorych). Po włączeniu 
leczenia hiperbarią tlenową u wszystkich 10 pacjentów 
odstawiono leczenie ogólne, natomiast zalecono im dalsze 
stosowanie indywidualnie dobranej terapii miejscowej,  
z wykorzystaniem emolientów oraz dostępnych na rynku 
maści sterydowych. Dopuszczono też doraźne 
przyjmowanie antyhistaminików (I i II generacji) i/lub 
hydroksyzyny, w celu zmniejszenia odczucia świądu. 

Realizowany protokół leczenia w komorze 
hiperbarycznej przewidywał sprężenie pacjenta  
w atmosferze powietrznej do głębokości równoważnej 
15mH2O z indywidualnie tolerowaną szybkością, jednak 
nie szybciej, niż 6mH2O/min, po czym pacjent 
przyjmował pozycję leżącą i rozpoczynał z inhalatora 
wewnątrz komory oddychanie czystym tlenem pod 
ciśnieniem 2,5 ATA (~250kPa) przez czas 60 minut.  
Po zakończeniu 1-godzinnej inhalacji tlenu w warunkach 
hiperbarycznych, każdy uczestnik przechodził na 
oddychanie powietrzem z atmosfery komory 
hiperbarycznej przez czas 3-5 minut, zajmował pozycję 
siedzącą, a następnie był rozprężany do ciśnienia 
atmosferycznego z szybkością 5mH2O/min. Cykl leczenia 
dla każdego z pacjentów obejmował 10 hiperbarycznych 
ekspozycji tlenowych: 5 ekspozycji w tygodniu, przez  
2 kolejne tygodnie. 

WYNIKI I DYSKUSJA 

W przypadku 9 na grupę 10 zakwalifikowanych 
do ekspozycji HBOT pacjentów, u których nie osiągnięto 
poprawy kontroli objawów chorobowych AZS za pomocą 
leczenia farmakologicznego, wyniki wykonanych metodą 
„Skin Prick” skórnych testów alergicznych wykazały: 
alergię na roztocza kurzu domowego – u 5 chorych,  

MATERIAL AND METHODS 

The paper demonstrates the results (collected 
during previous years) of hyperbaric oxygen therapy in 
ten patients with severe atopic dermatitis, who were 
untreatable with the then available pharmacological 
treatments. The discussed treatment group consisted of  
5 women and 5 men, aged 18 to 44, admitted to HBOT 
according to the accepted standards (no contraindications 
for hyperbaric exposures, normal barofunction prior to 
each exposure). 

All qualified patients were subject to "Skin 
prick" allergy tests, clinical evaluation (general and 
topical) regarding the severity of AD symptoms, as well as 
the determination of class A, G, M and E immunoglobulin 
levels and C3 and C4 components of complement in blood 
serum. Laboratory tests were performed twice on each 
patient, i.e. before and after the cycle of HBOT exposures 
(Table 1). Laboratory tests were carried out in according 
to principles of laboratory diagnostics  at that time. 

Prior to the commencement of HBOT exposures, 
in addition to topical treatment all patients were treated 
with oral prednisone (3 patients), cyclosporin (4 patients) 
and methotrexate (3 patients). All 10 patients 
discontinued general treatment after the start of 
hyperbaric oxygenation, however they were advised to 
continue using personally matched topical therapy based 
on emollients and steroid ointments available on the 
market. Antihistaminics (I and II generation) and/or 
hydroxyzine were also permitted in order to help reduce 
the feeling of itching. 

The implemented treatment protocol in  
a hyperbaric chamber involved patient compression in air 
atmosphere to a depth equivalent off 15mH2O at an 
individually tolerated rate, however not faster than 
6mH2O/min, after which the patient assumed a lying 
position and started breathing with pure oxygen at the 
pressure of 2.5 ATA (~250kPa) for 60 minutes from an 
inhaler provided inside the chamber. At the end of a 1-
hour oxygen inhalation in hyperbaric conditions, each 
participant switched to breathing with air from the 
atmosphere of the hyperbaric chamber for 3-5 minutes, in 
a sitting position, which was followed by decompression 
to the atmospheric pressure at the rate of 5mH2O/min. 
The treatment cycle for each patient included 10 
hyperbaric oxygen exposures: 5 exposures per week for  
2 consecutive weeks. 

RESEARCH RESULTS AND DISCUSSION 

In 9 of the 10 patients who, due to a failure to 
respond to pharmacological treatments in the control of 
their AD symptoms, had qualified to undergo HBOT 
exposures,, the results of the "Skin prick" allergy tests 
showed: allergy to house dust mites – 5 patients, allergy 
to grass and cereal pollen – 3 patients, and allergy to tree 
pollen – 1 patient. 

Despite the discontinuation of oral agents during 
hyperbaric oxygenation treatment, all 10 patients showed 
a significant local improvement in terms of the 
dermatological condition (as assessed by a dermatologist 
who previously referred those patients for treatment with 
hyperbaric exposures), whereas the patients themselves 
reported a reduction in the experienced itch. Such good 
clinical effects were achieved despite the fact that during 
the implementation of the assumed HBOT procedure 
patients were systematically using only topical treatment  
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alergię na pyłki traw i zbóż – u 3 chorych oraz alergię na 
pyłki drzew – u 1 chorego. 

Podczas leczenia hiperbarią tlenową, pomimo 
odstawienia leków doustnych u wszystkich 10 pacjentów, 
wystąpiła istotna poprawa miejscowa w zakresie zmian 
skórnych (w ocenie specjalisty dermatologa, uprzednio 
kierującego tych chorych do udziału w ekspozycjach 
hiperbarycznych), zaś sami pacjenci deklarowali 
zauważalne zmniejszenie odczuwanego świądu. Tak 
dobre efekty kliniczne osiągnięto pomimo tego, że 
podczas realizacji założonej procedury HBOT pacjenci 
stosowali systematycznie jedynie leczenie miejscowe – to 
jest emolienty, a w części przypadków (6 chorych) 
również maści sterydowe okresowo przez kilka dni. 
Wszyscy pacjenci poddani terapii zgodnie zadeklarowali 
zmniejszenie zużycia przyjmowanych uprzednio, 
doustnych preparatów przeciwświądowych, to jest 
antyhistaminików i/lub hydroksyzyny. 

W zakresie ocenianych parametrów 
laboratoryjnych, po cyklu ekspozycji hiperbarycznych 
zauważono trend zniżkowy w zakresie bezwzględnych 
wartości wszystkich parametrów badanych, za wyjątkiem 
4 pojedynczych oznaczeń (u 4 różnych pacjentów)  
o odwrotnym trendzie; wszystkie dotyczyły poziomu
immunoglobulin w surowicy krwi chorych, z czego: IgG – 
1 oznaczenie, IgA – 1 oznaczenie i IgM – 2 oznaczenia.  

W związku z małą liczebnością próby oraz 
istotną rozpiętością wartości w zakresie niektórych 
oznaczeń – szczególnie poziomów IgE, które nierzadko 
różniły się pomiędzy poszczególnymi chorymi o 2 rzędy 
wielkości (vide: pacjent nr 1 vs. pacjent nr 3) odstąpiono 
od statystycznej oceny wyników badań i zmian w tym 
zakresie, skupiając się na analizie opisowej. Jak łatwo 
zauważyć na podstawie prostej analizy przedstawionych 
w tabeli danych, stężenia immunoglobulin: IgG, IgA i IgM, 
jak również składowej C4 dopełniacza w surowicy 
chorych nie uległy zmianom mogącym budzić podejrzenie 
istotności. Zgoła inaczej ma się sytuacja z surowiczymi 
stężeniami IgE oraz składowej C3 dopełniacza, gdzie –  
w przypadku odpowiednio licznej próby – można by się 
potencjalnie spodziewać istotności statystycznej (tab. 1). 

– i.e. emollients and in some cases (6 patients) also 
steroid ointments, periodically for several days. All 
patients undergoing treatment unanimously declared  
a reduction in their use of oral antipruritic drugs,  
i.e. antihistaminics and/or hydroxyzine. 

When it comes to the assessed laboratory 
parameters, the cycle of hyperbaric exposures 
demonstrated an observable downward trend in the 
absolute values of all examined parameters, with the 
exception of 4 individual assays (in 4 different patients) of 
an opposite trend – all of them concerning 
immunoglobulin levels in patients' serum: IgG - 1 assay, 
IgA - 1 assay and IgM - 2 assays.  

Due to the small sample size and a significant 
range of values for some of the tests – especially IgE 
levels, which often differed between patients by 2 orders 
of magnitude (vide: patient no. 1 vs. patient no. 3), the 
authors decided to withdraw statistical evaluation of test 
results and changes, and instead to focus on descriptive 
analysis. As can be easily seen from a simple analysis of 
data presented in the table below, the concentrations of 
immunoglobulins: IgG, IgA and IgM as well as C4 
complement component in the serum were not altered, 
which could raise a suspicion regarding the significance. 
The situation with IgE and complement C3 complement 
component in the serum is quite different, where – in the 
case of a sufficiently large sample – a potential statistical 
significance could be expected (Tab. 1). 

Tab. 1 
The comparison of results of test parameters before vs. after HBOT cycle. 

Zestawienie wyników oznaczeń parametrów badanych przed vs. po cyklu HBOT. 

Patient no. 
Age / Sex 

[years] / [F/M] BOT 

Immunoglobulin level [mg/dl] Complement level [mg/dl] 

IgG IgA IgM IgE C3 C4 

1. 22 / K 
before 1500 280 145 250 210 40,1 

after 1300 270 160 210 150 33,2 

2. 35 / K 
before 1350 250 180 4510 280 34,7 

after 1100 230 150 3100 220 28,2 

3. 19 / K 
before 1750 140 249 40210 370 28,6 

after 1400 180 210 35400 180 23,8 

4. 40 / K 
before 1830 240 166 2300 240 32,5 

after 1520 210 140 1840 180 27,4 

5. 26 / K 
before 1100 250 170 1200 240 32,8 

after 900 216 154 950 130 29,3 

6. 18 / M 
before 1850 275 230 4200 320 38,8 

after 1700 240 190 3350 260 34,4 

7. 39 / M 
before 1550 240 192 3230 190 36,5 

after 1700 220 160 3050 160 31,2 

8. 44 / M 
before 1840 250 188 19270 150 37,5 

after 1620 190 230 15300 120 33,6 

9. 24 / M 
before 1720 310 130 1640 230 29,5 

after 1400 280 120 1320 190 25,4 

10. 37 / M 
before 1830 180 210 1330 180 27,2 

after 1500 150 190 1030 130 22,1 

Change [% of output value] 83,6 87,9 86,4 81,1 72,8 85,2 
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Jak już wspomniano we wstępie, wcześniejsze 
własne obserwacje kliniczne wskazywały na korzystny 
wpływ HBOT na przebieg i efekty leczenia AZS [7]. 
Podobnie, aktualnie prezentowane wyniki wskazują 
zarówno na korzystny efekt terapeutyczny, manifestujący 
się subiektywną i obiektywną poprawą stanu klinicznego 
chorych, jak i wywieranie hamującego wpływu w zakresie 
dynamiki zmian stężeń badanych parametrów 
laboratoryjnych, a szczególnie immunoglobuliny E oraz 
składowej C3 układu dopełniacza. Co więcej, obserwacje 
te pozostają w zgodzie ze spostrzeżeniami innych 
badaczy, zajmujących się problematyką wykorzystania 
hiperbarii tlenowej jako opcji terapeutycznej  
w przypadku innych jednostek chorobowych, związanych 
z aktywacją układu immunologicznego oraz kaskady 
reakcji zapalnej [11,15,16,17,18,19,20,21]. 

Tendencja zniżkowa w zakresie wszystkich 
parametrów badanych po cyklu ekspozycji może 
świadczyć o bezpośrednim wpływie HBOT zarówno na 
syntezę tych specyficznych białek odpornościowych, jak  
i o efekcie „wygaszania” reakcji zapalnej w organizmie. 
Istotne znaczenie wydaje się tu mieć zastosowany czynnik 
oddechowy (100% O2), jak również parametry ekspozycji 
hiperbarycznej, zależne od nadciśnienia wygenerowanego 
w komorze hiperbarycznej (a tym samym oddziałującego 
na organizm ciśnienia cząstkowego tlenu) i czasu 
ekspozycji [22,23,24]. 

Świadczyć o tym może porównanie 
specyficznego rodzaju ekspozycji hiperbarycznych, jakimi 
są procedury HBOT, z ekspozycjami przeprowadzanymi 
dla celów nurkowych, podczas których obserwuje się 
zależne od składu czynnika oddechowego (istotny udział 
gazów inertnych – azotu i/lub helu) i parametrów 
ekspozycji (zwykle głębsze i dłużej trwające) efekty 
pobudzenia układu dopełniacza i innych białek, biorących 
udział w kaskadzie reakcji zapalnej, w tym 
immunoglobulin z grupy opsonin (nie jest nią IgE).  
W przypadku procedur nurkowych, efekt ten jest  
w przeważającej mierze zależny od stymulacji przez 
(mikro)pęcherzyki azotu i/lub helu, desaturujące  
z organizmu nurka podczas dekompresji 
[25,26,27,28,29,30]. 

Już w latach 70-tych zauważono, że poddanie 
zwierząt doświadczalnych ekspozycji na tlen  
w warunkach hiperbarycznych (HBO – ang. hyperbaric 
oxygenation) powodowało hamowanie różnych rodzajów 
komórkowej odpowiedzi immunologicznej, takich jak 
odrzucenie przeszczepu allogenicznego, czy odpowiedź 
na obce białko i krwinki [22,31,32]. W doniesieniach 
sprzed kilkudziesięciu lat podnoszono efekt zależny od 
zwiększonej produkcji i uwalniania do krwiobiegu 
endogennych steroidów kory nadnerczy, zachodzącego 
poprzez stymulację wydzielania hormonu 
adrenokortykotropowego (ACTH) w związku 
z warunkami „stresu oksydacyjnego”, towarzyszącego 
ekspozycji HBO. Pogląd ten nie przetrwał jednak próby 
czasu, gdyż stwierdzono doświadczalnie, że tak 
indukowany wyrzut steroidów kory nadnerczy (głównie 
kortyzonu) skutkuje zbyt niskim stężeniem osoczowym, 
jak również utrzymuje się zbyt krótko po zakończeniu 
ekspozycji, aby mówić o istotnym klinicznie efekcie 
immunosupresyjnym [34,35]. 

Istotny progres w ustaleniu natury hamującego 
wpływu tlenoterapii hiperbarycznej na układ odporności 
dokonał się w latach 90-tych, za sprawą szeregu 
wartościowych, ściśle ukierunkowanych prac 
doświadczalnych. Badacze japońscy zauważyli [6], że HBO  

As mentioned in the introduction, previous own 
clinical observations indicated a beneficial effect of HBOT 
on the course and effects of AD treatment [7]. Similarly, 
currently presented results indicate both a beneficial 
therapeutic effect, manifested by a subjective and 
objective improvement of the clinical condition of the 
patients, as well as an inhibitory effect on the dynamics of 
changes in the tested laboratory parameters, particularly 
immunoglobulin E and C3 complement component. 
Furthermore, these observations are consistent with the 
findings of other researchers dealing with the use of 
hyperbaric oxygenation as a therapeutic option for other 
groups of diseases associated with an immune activation 
and inflammatory cascade [11,15,16,17,18,19,20,21]. 

The downward trend in all parameters tested 
after the exposure cycle may be indicative of a direct 
effect of HBOT, both on the synthesis of these specific 
immunity proteins, and the effect of "quenching" of an 
inflammatory response in the body. What seems to be 
significant is the applied breathing mix (100% O2), as well 
as the hyperbaric exposure parameters, depending on the 
overpressure generated in the hyperbaric chamber (and 
thus on the oxygen partial pressure working on the 
organism) and exposure time [22,23,24]. 

This results from a comparison of the specific 
type of hyperbaric exposures, such as HBOT procedures, 
with exposures implemented for diving purposes where, 
depending on the composition of a breathing mix 
(significant concentrations of inert gases – nitrogen 
and/or helium) and exposure parameters (usually deeper 
and longer-lasting), we may observe effects of stimulation 
of the complement system and other proteins involved in 
the inflammatory cascade, including opsonin 
immunoglobulins (not IgE). In the case of diving 
procedures, this effect is predominantly dependent on the 
stimulation with (micro)bubbles of nitrogen and/or 
helium desaturating from a diver's organism during 
decompression [25,26,27,28,29,30]. 

Already in the 70’s it was observed that 
exposing of experimental animals to hyperbaric 
oxygenation (HBO) resulted in the inhibition of various 
types of cellular immune responses such as allograft 
rejection, and response to foreign protein and blood cells 
[22,31,32]. Reports from several decades ago pointed to 
the effect depending on an increased production and 
release into the bloodstream of endogenous 
adrenocortical steroids by stimulation of 
adrenocorticotropic hormone secretion (ACTH) due to 
"oxidative stress" conditions accompanying the HBO 
exposure. However, this view did not survive the time 
trial as it was found experimentally that the thus induced 
ejection of renal cortex steroids (mainly cortisone) 
resulted in too low it’s plasma concentrations and is also 
maintained for too brief a period after the end of an 
exposure to be able to speak of any clinically significant 
immunosuppressive effect [34, 35]. 

Significant progress in determining the nature of 
an inhibitory effect of hyperbaric oxygenation on the 
immune system was made in the 90’s, due to a number of 
valuable, strictly targeted experimental works. Japanese 
researchers [6] noted that HBO significantly lowers the 
level of anti-DNA IgG antibodies and immunological 
complexes in patients with systemic lupus erythematosus 
and inhibits the production of antibodies to sheep 
erythrocytes in mice previously intraperitoneally 
immunised with sheep red blood cells. They were the first 
to put forward the thesis that HBO does not inhibit any  
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w istotnym stopniu obniża poziom przeciwciał IgG anty- 
DNA oraz kompleksów immunologicznych u pacjentów  
z toczniem rumieniowatym układowym oraz hamuje 
produkcję przeciwciał przeciwko erytrocytom owcy  
u myszy, uprzednio immunizowanych dootrzewnowo 
owczymi krwinkami czerwonymi. Jako pierwsi postawili 
też tezę, że HBO nie hamuje żadnego specyficznego 
mechanizmu, a wpływa na zahamowanie mechanizmu 
odpowiedzi immunologicznej rozumianej jako całokształt, 
zaś efekt hamujący dotyczy czynności zarówno komórek 
T, jak i B. 

Ogólnie, efekty wywierane przez HBO są 
podobne do wywieranych przez leki o działaniu 
antysupresyjnym, co prowadzi do zmniejszenia nasilenia 
reakcji zapalnej w organizmie [4,35], a zachodzi to 
poprzez zmniejszenie syntezy mediatorów zapalenia, 
takich jak tlenek azotu (NO) [36,37], prostaglandyna E2 
(PGE2) [38,39], czynnik martwicy guza α (TNF-α), 
interleukiny 1β i 12 (IL-1β, IL-12) i interferon γ (IFN-γ) 
[9,16,18,23,38,40,41], a także zmniejszenie ekspresji 
mRNA cyklooksygenazy typu 2 (COX-2), enzymu 
zaangażowanego w stan zapalny [42]. Oprócz hamującego 
wpływu na syntezę cytokin prozapalnych, następstwem 
leczenia hiperbarią tlenową jest zwiększone uwalnianie 
cytokin o działaniu przeciwzapalnym, jak interleukina 10 
(IL-10) [9,43].  

Jak to zostało dowiedzione na modelu 
zwierzęcym przez Kudchodkar i wsp., a jest niezwykle  
istotne z punktu widzenia zastosowań klinicznych, HBOT 
zmniejszała też natężenie bólu, będącego jedną z cech 
towarzyszących nasilonej reakcji zapalnej [16]. 
Jakkolwiek konkretne mechanizmy molekularne, leżące  
u podstaw immunomodulacyjnego oddziaływania na 
organizm tlenoterapii hiperbarycznej, do chwili obecnej 
są tylko częściowo rozpoznane, to obserwowane efekty 
HBO wydają się pozostawać w związku zarówno ze 
zwiększonym stężeniem (a właściwie ciśnieniem 
cząstkowym) tlenu, czasem trwania ekspozycji, jak  
i z efektem wynikającym z podniesienia ciśnienia  
w komorze hiperbarycznej.  

Koncepcję taką wysunęli Saito i wsp. już w 1991 
roku [6], przez kolejne dziesięciolecie została ona 
wielokrotnie potwierdzona eksperymentalnie 
[17,23,44,45], a niektórzy badacze zaczęli wprost 
sugerować możliwość wykorzystania procedur 
tlenoterapii hiperbarycznej w leczeniu chorób o podłożu 
autoimmunologicznym [6,7,46,47,48]. Co ciekawe,  
w jednym z badań wykazano, że samo zwiększenie 
ciśnienia otoczenia, bez przetlenienia czynnika 
oddechowego lub jego zamiany na O2, również 
skutkowało obniżeniem poziomu TNF-α u zwierząt 
doświadczalnych [24]. 

Powszechnie wiadomo, że procedury HBOT 
zwiększają dostępność tlenu na poziomie komórkowym, 
ale dzieje się to kosztem wzmożonej syntezy reaktywnych 
form tlenu (ROS – ang. reactive oxygen species)  
w tkankach organizmu [2,49,50,51,52,53]. Chociaż 
tradycyjnie reaktywne formy tlenu kojarzone są  
z progresją chorób zapalnych, aktualnie wiadomo, że 
podwyższony wskutek tlenoterapii hiperbarycznej 
tkankowy poziom ROS, przy udziale molekuł o działaniu 
immunomodulacyjnym: indoleamino-2,3-dioksygenazy 
(IDO) oraz czynnika indukowanego hipoksją 1α (HIF-1α), 
wywiera kluczowy wpływ na czynność i różnicowanie 
komórek T regulatorowych (Tregs) [54–57]. Komórki te –  
w zależności od aktualnego statusu tkankowego ROS  
i ekspresji którejś z molekuł regulatorowych – mogą się  

specific mechanism but affects the inhibition of the 
immunological response mechanism, understood as  
a whole system of responses, and that the said inhibitory 
effect is related both to T cell and B cell activity. 

In general, the effects of HBO are similar to those 

accomplished with immunosuppressant drugs, leading to  
a decrease in inflammatory response in the body [4,35], 
which is achieved by reducing the synthesis of 
inflammatory mediators such as nitric oxide (NO)  
[36, 37], prostaglandin E2 (PGE2) [38,39], tumour 
necrosis factor α (TNF-α), interleukin 1β and 12 (IL-1β, 
IL-12) and interferon γ (IFN-γ) [9,16,18,23,38,40,41], as 
well as a reduced expression of cyclooxygenase-type  
2 mRNA (COX-2), an enzyme involved in inflammation 
[42]. In addition to the inhibitory effect on the synthesis 
of proinflammatory cytokines, the consequence of 
hyperbaric oxygen therapy is an increased release of anti-
inflammatory cytokines such as interleukin 10 (IL-10) 
[9,43].  

As demonstrated on an animal model by 
Kudchodkar et al., what is extremely important from the 
point of view of clinical applications, HBOT also reduced 
pain intensity, which is one of the symptoms associated 
with an increased inflammatory response [16]. Although 
specific molecular mechanisms underlying the 
immunomodulating effects of hyperbaric oxygenation on 
the human organism have so far only been partially 
recognised, the observed effects of HBO appear to be 
related both to an increased oxygen concentration (or its 
partial pressure), exposure duration, and an effect 
resulting from increasing pressure in the hyperbaric 
chamber.  

Such a concept was proposed by Saito et al. as 
early as 1991 [6], which was repeatedly experimentally 
confirmed over the following decades [17,23,44,45], with 
some researchers suggesting the possibility of using 
hyperbaric oxygen therapy in the treatment of 
autoimmune diseases. [6,7,46,47,48]. Interestingly, one of 
the studies demonstrated that even an increased ambient 
pressure alone, without additional oxygenation of the 
breathing mix or its replacement with O2 also led to  
a reduction of TNF-α levels in experimental animals [24]. 

It is commonly known that HBOT procedures 
increase the availability of oxygen at the cellular level, 
however it happens at the expense of an increased 
synthesis of reactive oxygen species (ROS) in body tissues 
[2,49,50,51,52,53]. Although traditionally reactive oxygen 
species are linked with the progression of inflammatory 
diseases, it is currently known that elevated ROS levels in 
tissues due to hyperbaric oxygen therapy with 
simultaneous presence of immunomodulating molecules 
indoleamine-2,3-dioxygenase (IDO) and hypoxia-
inducible factor 1α (HIF-1α), has a key effect on the 
function and differentiation of T regulatory cells (Tregs) 
[54,55,56,57].  

These cells – depending on current ROS tissue 
status and expression of one of the regulatory molecules – 

may differentiate in two directions: FoxP3+ Tregs (in the 
case of IDO expression) or TH17 (in the case of  
HIF-1α expression), where an advantage of 
differentiation in one direction results in the 
simultaneous inhibition of differentiation in the opposite 
direction [14,54,55,58,59]. These are important 
observations, considering the studies conducted by Faleo 
et al., who found that FoxP3+ Tregs may be involved in the 
mechanism of preventive effect of HBOT in an animal    



2017 Vol. 60 Issue 3 

Journal of Polish Hyperbaric Medicine and Technology Society 

34

różnicować w dwojakim kierunku: FoxP3+ Tregs  
(w przypadku ekspresji IDO) lub TH17 (w przypadku 
ekspresji HIF-1α), przy czym przewaga różnicowania  
w jednym kierunku skutkuje równoczesnym 
zahamowaniem różnicowania w kierunku przeciwnym 
[14,54,55,58,59]. Są to spostrzeżenia istotne, biorąc pod 
uwagę badania Faleo i wsp., którzy stwierdzili, iż FoxP3+ 
Tregs mogą być zaangażowane w mechanizm 
zapobiegawczego wpływu HBOT w zwierzęcym (myszy 
NOD) modelu cukrzycy autoimmunologicznej [21].  

Tym tropem poszli inni badacze i w 2014r. 
ukazała się praca Kim i wsp. [11], opisująca mechanizm,  
w jakim hiperoksygenacja za pośrednictwem 
zwiększonego poziomu ROS w skórze (np. wskutek 
HBOT) wpływa na złagodzenie przebiegu AZS u zwierząt 
doświadczalnych (myszy). Badacze koreańscy zauważyli, 
że zwiększona ekspresja IDO i obniżony poziom HIF-1α  
w zmianach skórnych u myszy leczonych HBOT może 
sprzyjać kreowaniu zależnego od Tregs środowiska  
o balansie w kierunku immunosupresji, za czym
przemawia istotna przewaga FoxP3+ Tregs  
w zmienionych chorobowo tkankach oraz obniżenie 
stężenia mediatorów prozapalnych: interleukiny 17A  
(IL-17A) i INF-γ po hiperoksygenacji.  

Tym samym autorzy prezentują pogląd, że 
tkankowe ukierunkowanie w stronę immunosupresji 
może zostać wystymulowane przez zależne od tlenu 
molekuły i komórki (IDO, HIF-1α i Tregs), przyczyniając 
się do tłumienia reakcji zapalnych w przebiegu AZS – co 
według Kim i wsp. stanowi potwierdzenie, że 
hiperoksygenacja tkanek za pomocą HBOT może być 
uważana za alternatywną strategią terapeutyczną dla 
chorych na AZS. 

Na zakończenie, warto zwrócić uwagę na 
problem bezpieczeństwa procedur hiperbarycznych  
z wykorzystaniem tlenu. Jak powszechnie wiadomo, 
HBOT jest dość bezpiecznym sposobem leczenia, 
używanym od wielu lat w wielu sytuacjach klinicznych. 
Z drugiej strony, niesie z sobą ryzyko wystąpienia  
u leczonych objawów toksyczności, związanych  
z oddziaływaniem na organizm wysokiego ciśnienia 
cząstkowego O2, nierzadko przez długi czas [2,53,60,61]. 
Jednak te niekorzystne oddziaływania związane są 
zazwyczaj z narażeniem na warunki ekspozycji, 
wykraczające poza granice powszechnie stosowane do 
celów klinicznych (zwykle 1,6-2,8 ATA O2 przez 60-90 
min, maksymalnie 3 ATA i 120 min) w ramach 
tlenoterapii hiperbarycznej – stąd ryzyko ich wystąpienia 
jest niewielkie i akceptowalne [2,60,61,62,63]. Jakkolwiek 
istotą HBOT jest przetlenienie tkanek, rozwijający się  
w organizmie wskutek „nadmiaru” ROS w tkankach stres 
tlenowy jest biochemicznie odwracalny i (zazwyczaj) nie 
powoduje niepożądanych, trwałych zmian, o ile pozostaje 
się w zakresie zalecanych parametrów ekspozycji  
[49,50,51,52,64,65,66]. 

Podsumowując, praktyczne spostrzeżenia 
naszego zespołu sprzed wielu lat, a przedstawione  
w niniejszej pracy, do chwili obecnej nie straciły na 
aktualności, o czym najlepiej świadczy szeroki przegląd 
dostępnego piśmiennictwa w zakresie poruszanej  
w artykule tematyki. 

WNIOSKI 

Związana z ogólną poprawą stanu klinicznego 
tendencja zniżkowa w zakresie wszystkich parametrów 
badanych po cyklu ekspozycji, a w szczególności  

model (NOD mice) of autoimmune diabetes [21]. 
Other researchers followed the same route, and 

in 2014 a paper was published by Kim et al. [11] 
describing the mechanism by which hyperoxygenation 
has an alleviating effect on the AD course in experimental 
animals (mice) due to increased ROS levels in the skin 
(e.g. as a result of HBOT). The Korean researchers noted 
that an enhanced IDO expression, and a reduced HIF-1α 
level in skin lesions in mice treated with HBOT, may 
induce the generation of a Tregs-dependent environment 
with a balance towards immunosuppression, as 
demonstrated by a significant advantage of FoxP3+ Tregs 
in disease-altered tissues and a reduced concentration of 
pro-inflammatory mediators: interleukin 17A (IL-17A) 
and INFγ after hyperoxygenation. 

Thus, the authors present a view that tissue 
direction towards immunosuppression may be stimulated 
by oxygen-dependent molecules and cells (IDO, HIF-1α 
and Tregs), contributing to the suppression of 
inflammatory responses in the course of AD – which 
according to Kim et al. confirms that tissue 
hyperoxygenation with HBOT can be seen as an 
alternative therapeutic strategy for AD patients. 

At the end, it is worth pointing out the matter of 
oxygen hyperbaric procedures’ safety. As is well known, 
HBOT is a fairly safe treatment that has been used for 
many years in various clinical situations. On the other 
hand, it involves in patients a risk of an occurrence of 
toxicity symptoms associated with high O2 partial 
pressure, often for a long period of time [2,53,60,61]. 
However, these adverse effects are usually associated 
with exposure conditions going beyond the borders 
commonly used for clinical (typically 1.6–2.8 ATA O2 for 
60-90 min, maximum up to 3 ATA and 120 min) during 
hyperbaric oxygen therapy – hence their risk is low and 
acceptable [2,60,61,62,63]. Although the essence of HBOT 
consists in tissue oxygenation, the oxygen stress 
developing in the body due to an "excess" of ROS in 
tissues is biochemically reversible and (usually) does not 
cause undesirable permanent changes if it is kept within 
the recommended exposure limits [49,50,51,52,64,65,66]. 

In conclusion, the practical observations of our 
team from many years ago presented in the discussed 
work, are still valid, which is best demonstrated by a wide 
review of available literature on the subject matter of the 
article. 

CONCLUSIONS 

The decreasing tendency in all tested 
parameters following the exposure cycle and related to  
a general improvement of a clinical condition of patients, 
in particular the decrease in the levels of immunoglobulin 
E and C3 complement component, may be indicative of an 
immunomodulating effect of HBOT on the course of AD. 
Hyperbaric oxygen therapy can constitute a therapeutic 
option for some patients with AD, especially those who 
are less responsive to standard treatment. 
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obniżenie poziomu immunoglobuliny E i składowej C3  
dopełniacza, może świadczyć o immunomodulującym 
wpływie HBOT na przebieg AZS. Tlenoterapia 
hiperbaryczna może stanowić opcję terapeutyczną dla 
niektórych chorych na AZS, w szczególności tych słabo 
reagujących na standardowe leczenie. 
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THE EFFECTS OF HYPERBARIC EXPOSURE ON IMMEDIATE AND DELAYED CHANGES IN CORE 

TEMPERATURE AND ITS CIRCADIAN FLUCTUATIONS 

WPŁYW EKSPOZYCJI HIPERBARYCZNEJ NA NATYCHMIASTOWĄ I ODROCZONĄ ZMIANĘ WARTOŚCI

TEMPERATURY GŁĘBOKIEJ I JEJ OKOŁODOBOWYCH ZMIAN

ВЛИЯНИЕ ГИПЕРБАРИЧЕСКОЙ ЭКСПОЗИЦИИ НА МГНОВЕННОЕ И ОТСРОЧЕННОЕ 

ИЗМЕНЕНИЕ ЗНАЧЕНИЯ ГЛУБИННОЙ ТЕМПЕРАТУРЫ И ЕЕ СУТОЧНЫХ КОЛЕБАНИЙ 

EINFLUSS DER HYPERBAREN EXPOSITION AUF DIE SOFORTIGE UND VERZÖGERTEN 

VERÄNDERUNGEN DES WERTS DER TIEFEN TEMPERATUR UND IHRER VERÄNDERUNGEN IM 

LAUFE DES TAGES 

EFECTOS DE LA EXPOSICIÓN HIPERBÁRICA SOBRE LOS CAMBIOS INMEDIATOS Y DIFERIDOS EN 

LOS VALORES DE TEMPERATURA PROFUNDA Y SUS CAMBIOS PERIMETRALES 
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STRESZCZENIA / ABSTRACTS 

Changes observed in the core body temperature of divers are the result of a multifaceted response from the body to the change of the external 
environment. In response to repeated activities, there may be a chronic, physiological adaptation of the body’s response system. This is observed in the 
physiology of experienced divers while diving. The purpose of this study is to determine the immediate and delayed effects of hyperbaric exposure on core 
temperature, as well as its circadian changes in a group of three experienced divers. During compression at 30 and 60 meters, deep body temperature 
values tended to increase. Subsequently, deep body temperature values showed a tendency to decrease during decompression. All differences in core 
temperature values obtained by the group of divers at individual time points in this study were not statistically significant. 
Keywords: diving, deep core temperature, hyperbaric exposure. 

Reakcja na nurkowanie może objawić się zmianą wartości temperatury głębokiej, spowodowaną wieloukładową odpowiedzią ze strony organizmu na 
zmianę środowiska zewnętrznego. W odpowiedzi na wielokrotnie powtarzane może dojść do chronicznej, fizjologicznej adaptacji reagowania układów 
organizmu na niniejszą zmianę. Obserwuje się to między innymi  w funkcjach organizmu doświadczonych nurków podczas nurkowania. Celem niniejszego 
badania jest określenie wpływu ekspozycji hiperbarycznej na natychmiastową i odroczoną zmianę wartości temperatury głębokiej jak i jej okołodobowych 
zmian w grupie trzech doświadczonych nurków. Podczas kompresji na 30 oraz na 60 metrów wartości temperatury głębokiej ciała wykazywały tendencję do 
wzrostu. Następnie, wartości temperatury głębokiej ciała u nurków poddawanych dekompresji wykazywały tendencję do obniżania się. Wszystkie różnice 
w wartości temperatury głębokiej uzyskanej przez grupę nurków w poszczególnych punktach czasowych w niniejszym badaniu były nieistotne statystycznie. 
Słowa kluczowe: nurkowanie, temperatura głęboka ciała. 
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Реакция на ныряние может проявиться в изменении значения глубинной температуры, вызванной многосистемным ответом со стороны организма 
на изменение внешней среды. В ответ на многократное повторение может произойти хроническая физиологическая адаптация реакций систем 
организма на данное изменение. Это отмечается, в том числе, в функциях организма опытных ныряльщиков в процессе ныряния. Целью 
настоящего исследования является определение влияния гипербарической экспозиции на мгновенное и отсроченное изменение значения 
глубинной температуры, а также ее суточных колебаний в группе трех опытных ныряльщиков. Во время компрессии на 30 и на 60 метров 
значения глубинной температуры показывали тенденцию к росту. Затем значения глубинной температуры тела опытных ныряльщиков, 
подвергавшихся декомпрессии, показывали тенденцию к снижению. Все различия глубинной температуры, полученные группой ныряльщиков 
в конкретных временных точках в данного исследования, были статистически незначимыми. 
Ключевые слова: ныряние, глубинная температура тела. 

Die Reaktion auf das Tauchen kann durch eine Veränderung des Werts der tiefen Temperatur in Erscheinung treten, die durch eine multisystemische 
Antwort des Organismus auf eine Veränderung des äußeren Milieus verursacht wird. Als Antwort auf vielfach wiederholte kann es zu einer chronischen, 
physiologische Adaptierung der Reaktion der Systeme des Organismus auf diese Veränderung kommen. Das wird unter anderem bei den Funktionen des 
Organismus erfahrener Taucher beim Tauchen beobachtet. Ziel der vorliegenden Untersuchung ist es, den Einfluss der hyperbaren Exposition auf die die 
sofortige und verzögerten Veränderungen des Werts der tiefen Temperatur und ihrer Veränderungen im Laufe des Tages in einer Gruppe von drei 
erfahrenen Tauchern zu bestimmen. Bei der Kompression von 30 auf 60 Metern wiesen die Werte der tiefen Körpertemperatur eine steigende Tendenz auf. 
Dann zeigten die Werte der tiefen Körpertemperatur bei Tauchern, die der Dekompression ausgesetzt waren, eine abfallende Tendenz auf. Alle 
Unterschiede beim Wert der tiefen Temperatur, die von der Gruppe der Taucher an den jeweiligen Zeitpunkten in den vorliegenden Untersuchungen erzielt 
wurden, waren statistisch unwesentlich. 
Schlüsselwörter: Tauchen, tiefe Körpertemperatur. 

Las reacciones ante el submarinismo pueden manifestarse en cambios en los valores de la temperatura profunda causados por una respuesta 
multisistémica del organismo a los cambios en el entorno exterior. Su repetición sucesiva, puede producir una adaptación fisiológica crónica de la 
respuesta de los sistemas del organismo a ese cambio. Esto puede observarse, entre otras cosas, en las distintas funciones del organismo de buzos 
experimentados durante la inmersión. El objetivo del presente análisis es delimitar los efectos de la exposición hiperbárica sobre los cambios inmediatos y 
diferidos tanto en los valores de temperatura profunda y como en sus cambios perimetrales en un grupo de tres buzos experimentados. Durante la 
compresión a 30 y 60 metros, los valores de la temperatura profunda del organismo mostraron una tendencia al aumento. Posteriormente, los valores de la 
temperatura profunda del organismo de los buzos bajo descompresión tendieron a disminuir. La totalidad de las diferencias en los valores de temperatura 
profunda obtenidos del grupo de buceadores en los distintos rangos de tiempo del estudio fueron estadísticamente insignificantes. 
Palabras clave: submarinismo, temperatura profunda del organismo. 
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WSTĘP 

Homeostatyczna regulacja poziomu temperatury 

głębokiej ciała jest jednym z kluczowych mechanizmów 

niezbędnych do przeżycia. Jednakże, pojęcie poziomu 

temperatury wymaga precyzyjnego określenia miejsca 

pomiaru [1]. Przykładowo, zakres temperatury mierzonej 

w tym samym czasie w jamie ustnej wynosił 33.2–38.2 C, 

odbytniczy: 34.4–37.8 C, a wartość uzyskana z pomiaru 

powiecrzchniowego; w dole pachowym: 35.5–37.0 C [2].  

Jedną z metod mierzenia temperatury głębokiej 

ciała jest zastosowanie systemu telemetrii 

bezprzewodowej, w którym pomiar odbywa się na 

podstawie sygnału z połykanego czujnika. Co ciekawe, 

najczęściej wykorzystywaną metodą pomiaru w badaniach 

dotyczących wysiłku fizycznego jest metoda odbytnicza, 

aczkolwiek wskaźnik ten zmienia się z opóźnieniem do 

zmian w intensywności wysiłku czy temperatury krwi 

centralnej, dlatego ten rodzaj pomiaru jest uznawany za 

adekwatny jedynie w stanie spoczynku [1,3].  

Interestujący jest pomiar temperatury głębokiej 

ciała podczas nurkowania. Zmiany wartości tego 

parametru podczas nurkowania mogą wynikać pośrednio 

ze skutków działania mechanizmów, które przyczyniają 

się do oszczędzania zapasów tlenu u nurkujących ludzi. 

Zarówno intensywny skurcz obwodowych i trzewnych 

łożysk włośniczkowych oraz jak i zmniejszenie zużycia 

tlenu prowadzi do oszczędzania tlenu dla organów 

priorytetowych, takich jak mózg czy serce [4]. Zwiększony 

przepływ krwi w tętnicy szyjnej jest zgodny  

z interpretacją, że strumień krwi jest przekierowywany  

z krążenia obwodowego do krążenia mózgowego [5].  

W odpowiedzi na wielokrotnie powtarzane 

zmiany środowiska zewnętrznego może dojść do 

chronicznej, fizjologicznej adaptacji reagowania 

organizmu na niniejszą zmianę. Na przykładzie wykazano, 

że osoby, które miały doświadczenie 7-10 letnie  

w nurkowaniu, podczas wstrzymania oddechu miały 

obniżony poziom zakwaszenia krwi i stresu 

oksydacyjnego w odpowiedzi na nurkowanie [6]. Co 

ciekawe, reakcja na nurkowanie nie będzie taka sama, 

kiedy nie dojdzie do wstrzymania oddechu podczas tej 

czynności [7].  

Celem niniejszego badania jest określenie 

wpływu ekspozycji na warunki hiperbaryczne na 

natychmiastową i odroczoną zmianę wartości temperatury 

głębokiej i jej okołodobowych zmian w grupie trzech 

doświadczonych nurków. 

MATERIAŁ I METODY 

W badaniu udział wzięło trzech mężczyzn, 

doświadczonych w nurkowaniu (zakres stażu 2-9 lat). 

Dane antropometryczne dotyczące uczestników badania 

przedstawione są w tabeli nr 1. Podczas pierwszej doby 

protokołu badani dwukrotnie zostali wystawieni na 

ekspozycję w komorze hiperbarycznej. W tabeli nr 2 

przedstawiona jest oś czasu przedstawiająca przebieg 

badania. Pierwsza doba zawierała dwie ekspozycje na 

hiperbarię. Pierwsza ekspozycja trwała od godziny 12 do 

13. Ochotnicy zostali umieszczeni w komorze 

hiperbarycznej i sprężeni do ciśnienia 400kPa. Plateau 

ekspozycji wynosiło ok. 30 minut po czym nastąpiła 

stopniowa dekompresja, po ekspozycji na 400 kPa (0,4 M 

Pa – 0,3 M Pa + 0 ,1 M Pa ciśnienie atmosferyczne),  

INTRODUCTION 

Homoeostatic regulation of core body 

temperature is one of the fundamental mechanisms 

necessary for survival; however, the term “temperature 

level” requires precise determination of the measurement 

location [1]. For example, a temperature range of 33.2–

38.2°C was measured in the mouth cavity at the same time 

as 34.4–37.8°C was measured in the rectum; the value 

obtained from surface measurement in the axillary fossa 

was 35.5–37.0°C [2].  

One of the methods for measurement of core 

body temperature is the use of a wireless telemetric 

system where the measurement is based on the signal 

emitted from a swallowed sensor. What is interesting is 

that the method most commonly used in studies on 

physical exercise is the rectal method, although changes in 

this indicator are delayed in relation to changes in the 

exercise intensity or core blood temperature; hence, this 

method of measurement is considered adequate only at 

rest [1,3].  

Measurements of core temperature during diving 

are interesting. Changes in the value of this parameter 

during diving may result indirectly from the consequences 

of mechanisms which contribute to decreased oxygen 

consumption in divers. Both the intense vasoconstriction 

of peripheral and visceral capillary beds and a reduction in 

oxygen consumption lead to oxygen being spared for use 

in priority organs, such as the brain or heart [4]. The 

increased blood flow in the jugular artery is consistent 

with the interpretation that blood flow is diverted from 

peripheral to cerebral circulation [5].  

In a response to frequently repeated changes in 

the external environment, a chronic physiological 

adaptation of the body’s reaction to that change may 

develop. It has been demonstrated that subjects with 7–10 

years’ diving experience are characterised by lower levels 

of blood acidity and oxidative stress in response to breath-

hold diving [6]. What is interesting is that the reaction to 

diving is not the same when the breath is not held during 

diving [7]. 

The aim of this study was to determine the effect 

of exposure to hyperbaric conditions on the immediate 

and delayed changes in core temperature and its circadian 

fluctuations in a group of three experienced divers. 

MATERIAL AND METHODS 

Three male subjects, with experience in diving 

(from 2 to 9 years) participated in the study. The 

anthropometric data of the study participants are shown in 

Table No. 1. During the first day of the study protocol, the 

subjects underwent two exposures in the hyperbaric 

chamber. Table No. 2 presents the timeline for the course 

of the study. The first exposure lasted from 12:00 p.m. to 

1:00 p.m. The volunteers were placed in a hyperbaric 

chamber and subjected to compression of 400 kPa. The 

exposure plateau was ca. 30 minutes, and it was followed 

by a gradual decompression. The decompression pattern 

used following the exposure to 400 kPa (0.4 MPa–0.3 MPa 

+ 1 MPa atmospheric pressure) was the same as that used 

after diving to 33 meters, which corresponds to a pressure 

of 440 kPa. The breathing gas used during the 

interventions in the hyperbaric chamber was air [8].  

During the second exposure, the compression  



2017 Vol. 60 Issue 3 

Journal of Polish Hyperbaric Medicine and Technology Society 

40

stosowano dekompresję jak po nurkowaniu na głębokości  

33 metrów, co równe jest ciśnieniu 440 kPa. W komorze 

hiperbarycznej w trakcie interwencji jako mieszaninę  

oddechową wykorzystano powietrze [8].  

W trakcie drugiej ekspozycji na głębokość 60 

metrów, całość trwała od 13.30 do 18.30, czas dekompresji 

wynosił 4 godziny.  

simulated a depth of 60 meters. The whole experiment 

lasted from 1:30 p.m. to 6:30 p.m., with a decompression 

time of 4 hours. 

Tab. 1 

Characteristics of patients. 

Opis pacjentów. 

i.d. 
age height [cm] weight [kg] BMI 

years of 

diving 

experience 

DIVE_001 29 1,90 92 25,48 4 

DIVE_002 29 1,80 72 22,22 9 

DIVE_003 31 1,78 75 23,67 2 

Day 1. Day of exposure to hyperbaric conditions. 

Doba I. Dzień ekspozycji na hiperbarię. 

10.00 12.00   13.00  13.30   18.30   10.00 

0 min  120 min      180 min  210 min   390 min    1440 min 

Measurement   30 m   30 m 60 m   60 m 

 beginning end beginning   end 

Day II. Follow-up day. 

Doba II. Dzień kontrolny. 

10.00    10.00  

0 min   1440 min 

Measurement 

beginning 

Fig. 1 Intervention timeline. 

Rys. 1 Linia czasu opisująca interwencję. 
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Do pomiaru temperatury głębokiej ciała użyty 

został System Vital Sense autorstwa firmy Mini Mitter, 

obecnie Philips Respironics (Vital Sense, Mini Mitter Co. 

Inc., Bend Oregon, USA), który jest atestowanym 

urządzeniem wykorzystywanym do zdalnego pomiaru 

wewnętrznej i zewnętrznej temperatury ciała. System ten 

złożony jest z dwóch składników: mobilnego monitora, 

który służy do nagrywania, przechowywania i eksportu 

danych cyfrowych zmierzonych wartości temperatury 

oraz ze zdalnej kapsuły - Core Body Temperature Capsule 

(CBTC). CBTC transmituje zmierzone podstawowe 

wartości temperatury ciała w postaci sygnału radiowego. 

Badana osoba połyka kapsułkę, popijając małą ilością 

ciepłej wody.  

Po około jednej minucie urządzenie jest w stanie 

dokonać pierwszego pomiaru temperatury głębokiej ciała, 

emitując sygnały radiowe w 15 sekundowych interwałach, 

średnia wartość z czterech następujących po sobie 

pomiarów zapisywana jest w pamięci monitora. Zdalna 

kapsułka jest odporna na działanie enzymów trawiennych 

i jest wydalana z organizmu pacjenta bez skutków 

ubocznych lub wpływu na funkcje układu trawiennego 

pacjenta [9,10]. Do zalet tej metody należą: możliwość 

uzyskania ciągłego pomiaru głębokiej temperatury ciała, 

możliwość odnotowania dynamicznych zmian w poziomie 

głębokiej temperatury ciała występujących w rytmie 

około-dobowym oraz powtarzalność i wiarygodność 

otrzymanych wyników [11]. Podczas pierwszej doby, 

kilkanaście minut przed godziną 10.00, uczestnicy 

połknęli kapsułki. Gdy zachodziła taka potrzeba, badanym 

podawana była kolejna kapsułka, tak aby utrzymać 

ciągłość pomiaru. Braki danych uzupełniano wartościami 

średnimi z ostatnich 3 pomiarów. 

Do analizy wyników użyto zmodyfikowany 

rytmometr Cosinor. Użyty algorytm jest oparty na 

metodzie najmniejszych kwadratów, aby dopasować falę 

sinusoidalną do szeregu czasowego, następnie 

wykonywana jest nieparametryczna analiza stopnia 

obarczenia odkrycia błędem typu I poprzez losowe 

tasowanie wartości szeregu czasowego pochodzących  

z danych źródłowych, aby następnie ponownie ocenić 

dopasowanie krzywej cosinor. Poprzez metodę 

iteratywną (symulację Monte-Carlo) możliwe jest 

określenie stopnia prawdopodobieństwa statystycznego 

obarczenia odkrycia błędem typu I. Dopasowanie krzywej 

cosinor zostało dokonane zgodnie z metodą analizy 

cosinor serii czasowej, tak jak opisano to przez Nelson i in. 

[12]. Zastosowany algorytm jest zmodyfikowaną wersją 

przedstawionego przez Storch i innych [13], udostępniony 

dzięki uprzejmości Ian David Blum [14].  

Zastosowanie tego typu modelowania danych 

ułatwia ich interpretację przez przedstawienie kilku 

kluczowych parametrów okołodobowego rytmu wartości 

poziomu temperatury głębokiej. Następujące parametry 

mogą zostać wyliczone za pomocą użytej metody:  

M – MESOR, (Midline Statistic Of Rhythm, 

a rhythm-adjusted mean) średnia wartość cyklu 

Amp – amplituda, połowa odległości między 

szczytami krzywej dopasowania 

Phi – Akrofaza, punkt czasowy cyklu, 

charakteryzujący się najwyższą amplitudą (wyrażone  

w radianach)RSS – resztowa suma kwadratów, mierzona 

odchyleniem krzywej dopasowania od pierwotnego 

kształtu fali.  

Do analizy danych użyto pakietu statystycznego 

STATISTICA 13.1 (StatSoft, Tulsa, OK) oraz MATLAB  

Core temperature measurements were 

conducted with the Vital Sense System from Mini Mitter, 

now Philips Respironics (Vital Sense, Mini Mitter Co. Inc., 

Bend Oregon, USA), a certified device used for the remote 

measurement of internal and external body temperature. 

This system consists of two components: a mobile monitor 

used for the recording, storage and export of digital data 

comprising measured temperature values, and a remote 

capsule – the Core Body Temperature Capsule (CBTC). The 

CBTC transmits the measured basic body temperature 

values in the form of a radio signal. The study subject is 

required to swallow the capsule with a small amount of 

warm water.  

After ca. one minute the device can conduct the 

first measurement of core temperature, emitting radio 

signals at 15-second intervals; the mean value of four 

successive measurements is saved in the monitor’s 

memory. The remote capsule is resistant to gastric 

enzymes and is excreted from the patient’s body without 

any side effects or influence on the patient’s 

gastrointestinal tract functions [9, 10]. Advantages of this 

method include: a possibility of obtaining a continuous 

measurement of the core temperature, an option for 

recording circadian dynamic changes in core temperature, 

and repeatability and reliability of the obtained results 

[11]. During the first day, several minutes before 10:00 

a.m., the subjects swallowed the capsules. When necessary, 

the subjects received another capsule to maintain 

continuity of the measurements. Missing data was 

supplemented with the mean value of the previous  

3 measurements. 

The results were analysed with a modified 

Cosinor rhythmometer. The algorithm used is based on 

the least squares method and fits a sinusoidal wave to the 

time series; next, a non-parametric analysis is conducted 

to verify the level of burdening of findings with a type I 

error by the random shuffling of time series values from 

the source data. The iterative method (Monte-Carlo 

simulation) allows the determination of the level of 

statistical burdening of findings with a type I error. The 

cosinor curve was matched according to the cosinor 

analysis method for the time series, as described by 

Nelson et al. [12]. The algorithm used is a modified version 

of the algorithm presented by Storch et al. [13], made 

available courtesy of Mr Ian David Blum [14]. 

The use of this type of data modelling facilitates 

interpretation by presenting several crucial parameters of 

the circadian rhythm of core temperature. The following 

parameters can be calculated with the method used:  

M – MESOR, Midline Statistic of Rhythm, 

a rhythm-adjusted mean 

Amp – amplitude, a half of the distance between 

peaks of the match curve 

Phi – Acrophase, a time point in the cycle 

characterised by the highest amplitude (expressed in 

radians) 

RSS – residual sum of squares, measured as  

a match curve deviation from the initial wave shape.  

The data was analysed with the statistical 

package STATISTICA 13.1 (StatSoft, Tulsa, OK) and 

MATLAB (MATLAB and Statistics Toolbox Release 2007a, 

The MathWorks, Inc., Natick, Massachusetts, United 

States). Comparison of results obtained on Day 1 and Day 2 

was done with the Wilcoxon signed-rank test. 
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(MATLAB and Statistics Toolbox Release 2007a, The 

MathWorks, Inc., Natick, Massachusetts, United States). 

Porównanie wyników uzyskanych w I i II dobie dokonano 

testem kolejności par Wilcoxona. 

WYNIKI 

Rys. 2 przedstawia wartość temperatury 

głębokiej z I doby, w trakcie której doszło do dwóch 

ekspozycji na hiperbarię. Łączny czas pomiaru 

przedstawiony na wykresie wynosił 1440 minut. Uczestnik 

nr 1 charakteryzował się najwyższą średnią wartością 

temperatury okołodobowej.  

RESULTS 

Fig. 2 presents values of core temperature on Day 

1, during which two exposures to hyperbaric conditions 

occurred. The total measurement time presented in the 

chart was 1440 minutes. Participant No. 1 was 

characterised by the highest mean value of circadian 

temperature.  

Fig. 2 Temperature values during day 1. 

Rys. 2 Wartości temperatury w ciągu dnia 1. 

Rys. 3 przedstawia czas w którym poddano 

uczestników doświadczenia ekspozycji hiperbarycznej – 

30 metrów. Widoczny jest niewielki wzrost temperatury 

głębokiej ciała w pierwszych minutach ekspozycji  

u wszystkich trzech uczestników, następnie wartość się 

znacznie obniżyła. Najniższe wartości temperatury 

głębokiej przypadały pomiędzy 11 a 18 minutą ekspozycji 

hiperbarycznej. Następnie, wartości temperatury 

wzrastały, od osiągnięcia najniższej wartości do końca 

ekspozycji charakteryzowały się dużą zmiennością.  

Rys. 4 pokazuje zmiany wartości temperatury 

głębokiej podczas ekspozycji hiperbarycznej na 60 

metrów. Zmiany wartości temperatury zachodziły wolniej, 

niż w przypadku ekspozycji na 30 metrów. 

Fig. 3 presents the time at which the participants 

were exposed to hyperbaric conditions simulating 30 

meters depth. A slight increase in the core temperature is 

visible in the first minutes of exposure in all three 

participants before this value decreases significantly. The 

lowest core temperature values were noted between 11 

and 18 minutes of exposure to hyperbaric conditions, then 

the temperature values increased; from the lowest value to 

the end of the exposure they are characterised by 

significant variability.  

Fig. 4 shows changes in core temperature values 

during the hyperbaric exposure simulating 60 meters 

depth. Changes in the temperature values were slower 

than during exposure to 30 meters depth. 
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Fig. 3 Temperature values during hyperbaric conditions at 30 meters. 

Rys. 3 Dzień I czas hiperbarii 30 metrów. 

Fig. 4 Temperature values during hyperbaric conditions at 60 meters. 

Rys. 4  Dzień I czas hiperbarii 60 metrów. 

Rys. 5 ukazuje zmiany temperatury głębokiej 

podczas drugiej doby. W tym czasie uczestnicy nie byli 

poddani żadnej interwencji. W porównaniu do Rys. 2, Rys. 

4. pokazuje wyraźniejszą różnicę pomiędzy średnimi 

wartościami temperatury głębokiej ciała uczestników 

podczas drugiej części doby (godzina 10.00 wieczorem do 

10.00 rano, co przypada na minuty pomiaru: 720-1440): 

wartości te były niższe u wszystkich trzech uczestników, 

niż podczas pierwszej części doby.  

Fig. 5 presents the changes in core temperature 

during the second day, during which the subjects were not 

subject to any intervention. Fig. 4 shows a clearer 

difference, versus Fig. 2, between mean core temperature 

values of the subjects during the second part of the day 

(10:00 p.m. to 10:00 a.m., corresponding to 720-1440 

minutes of measurement): these values were lower in all 

three subjects than during the first part of the day.  
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Fig. 5 Temperature values during follow-up day. 

Rys. 5 Wartości temperatury w czasie drugiego dnia. 

Tabela nr 2. przedstawia wartości pochodzące  

z analizy metodą cosinor poszczególnych uczestników  

z pierwszej doby, w trakcie której dokonano ekspozycji 

hiperbarycznej oraz z drugiej doby. Test kolejności par 

Wilcoxona wykazał, że wartości te nie różniły istotnie 

statystycznie (p > 0,05) u uczestników badania między 

pierwszą a drugą dobą. 

Table No. 2 shows the results from the analysis 

with the cosinor method for each subject from Day 1, 

during which exposure to hyperbaric conditions occurred, 

and Day 2. The Wilcoxon signed-rank test showed that the 

difference in these values in the subjects between Day 1 

and Day 2 was not statistically significant (p > 0.05). 

Tab. 2 

Results of the cosinor analysis for individual patients. 

Wyniki analizy cosinor dla poszczególnych pacjentów. 

Dive_01 Dive_02 Dive_03 Dive_01/2 Dive_02/2 Dive_03/2 

M  37.26  36.93 36.85 37.27 36.92 36.99 

Amp 0.13 0.35 0.26 0.23 0.68 0.61 

phi  -1.42  -1.43 -1.08 -1.61 -1.28 -1.35 

RSS 36.29 89.11 97.32 64.07 88.84 57.40 

Tabela nr. 3 przedstawia wartości pochodzące  

z analizy metodą Cosinor dla całej grupy (n = 3) badanych. 

Wartości pomiaru temperatury głębokiej 

charakteryzowały się wyższą średnią wartością cyklu 

podczas II doby, podczas której uczestników nie poddano 

żadnym interwencjom. Wartości amplitudy jak  

i resztkowej sumy kwadratów były niższe podczas II doby. 

Wartość akrofazy wskazuje, że przedział czasowy  

w którym zanotowano najwyższe wartości temperatury 

różnił się między I a II dobą, natomiast nie były to różnice 

istotne statystycznie (p > 0,05). 

Table No. 3 presents values from the analysis 

with the cosinor method for the whole group (n=3) of 

subjects. The core temperature values were characterised 

by a higher average cycle value during Day 2, during which 

the subjects were not subjected to any intervention 

Amplitude values and the residual sum of the squares were 

lower during Day 2. The acrophase value shows that the 

time interval during which the highest temperature values 

were noted differed between Day 1 and Day 2; however, 

these differences were not statistically significant  

(p > 0.05). 
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Tab. 3 

Results of the cosinor analysis for whole group. 

Wyniki analizy cosinor dla całej grupy. 

variable I day II day 

MESOR 37.2612  37.2729 

Amplituda 0.139085  0.234665 

Akrofaza -1.42005 -1.6121 

RSS 36.2916  64.075 

Tabela nr 4. ukazuje wartości temperatury 

głębokiej pojedynczych uczestników: wartości 

maksymalną i minimalną uzyskaną oraz wartość średnią 

w poszczególnym punktach czasowych w trakcie I doby. 

Jak widać, taka metoda nie ukazuje pełni dynamiki zmian 

mierzonej wartości: wyłącznie w przypadku pierwszego 

pacjenta najniższa wartość wystąpiła podczas ekspozycji 

hiperbarycznej (14 minuta zejścia na 30 metrów), 

ponadto, w przypadku efektów pierwszej ekspozycji nie 

widać początkowego, nieznacznego wzrostu temperatury. 

Wyniki ukazują, że 15 minut po wejściu do komory 

wartość temperatury głębokiej obniżyła się u wszystkich 

uczestników, najbardziej u uczestnika nr. 2. Wartość 

maksymalna u uczestnika nr 1 wystąpiła o godzinie 18.11, 

u  uczestnika nr 2 o godzinie 17.36, zaś u uczestnika nr. 3  

o godzinie 13.46.

Table No. 4 shows the core temperature values 

for individual subjects: the maximum and minimum 

obtained values and the mean value at each time point 

during Day 1. As can be seen, this method does not fully 

show the dynamics of the changes in the measured value: 

only in the first patient did the lowest value occur during 

the exposure to hyperbaric conditions (at 14 minutes of 

diving to 30 meters). Furthermore, the results of the first 

exposure do not show an initial slight increase in 

temperature. The results show that 15 minutes after 

entrance into the chamber, the core temperature value 

dropped in all subjects, with the lowest value recorded for 

subject No. 2. The maximum value occurred at 6:11 p.m. in 

subject No. 1, at 5:36 p.m. in subject No. 2 and at 1:46 p.m. 

in subject No. 3.  

Tab. 4 

Core temperature measurements at selected time points on day I. 

Wyniki pomiarów temperatury głębokiej w wybranych punktach czasowych podczas I doby. 

min max 12.00 12.15 13.00 13.30 
14.30-

15.00 
16.30 17.30 18.30 19.00 

Dive_01 36,89 37,9 37,37 36,89 37,26 37,49 37,05 37,35 37,37 37,54 37,28 

Dive_02 35,59 38,1 37,26 33,88 37,39 37,58 37,38 37,31 38,09 36,95 37,06 

Dive_03 35,81 37,55 37,28 36,48 37,11 37,47 37,03 36,69 36,85 36,94 36,91 

Average 36,09 37,85 37,30 35,75 37,25 37,51 37,15 37,12 37,44 37,14 37,08 

DYSKUSJA 

Zbyt wiele badań nadal polega na braniu pod 

uwagę podczas analizy wyłącznie wartości z jednej, 

ustalonej pory doby lub z dwóch poszczególnych punktów 

czasowych oddalonych od siebie na linii czasu o 12 godzin 

[15]. Taka metoda może nie oddać w pełni dynamiki zmian 

mierzonego parametru w ciągu cyklu okołodobowego, 

zwłaszcza jeżeli jest to pomiar ciągły, charakteryzujący się 

dużą gęstością czasową oraz gdy dwa brane pod uwagę 

podczas analizy punkty czasowe zostaną wyznaczone  

w momentach, w których uzyskana krzywa zmierzała do 

osiągnięcia swojego minimum lub maksimum [15].  

Brak pomiaru subiektywnie odczuwanej 

temperatury należy zaliczyć do ograniczeń niniejszego 

badania. U uczestników badania zmiana temperatury 

otoczenia doprowadziła w pierwszej kolejności do zmiany 

subiektywnego odczucia temperatury a dopiero później do 

zmiany poziomu temperatury mierzonej na powierzchni 

skóry [16]. Warto byłoby zbadać przebieg zmian 

DISCUSSION 

The number of studies analysing values from 

only one selected time of day, or from two individual points 

in time separated by 12 hours, still remains too high [15]. 

This method cannot fully reflect the dynamics of the 

changes in the measured parameters throughout the 

circadian cycle; in particular, when there is continuous 

measurement characterised by a significant time density, 

or when two points in time included in the analysis are 

selected at the maximum or minimum of a determined 

curve [15].  

One of the limitations in this study is the lack of 

measurement of a subjectively perceived temperature. In 

the study’s subjects, a change in the ambient temperature 

lead first to a change in the subjectively perceived 

temperature and only later to a change in the temperature 

measured at the skin’s surface [16]. A study on the 

changes in subjectively perceived temperature and core 

temperature in divers during exposure to hyperbaric  
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subiektywnie odczuwanej i głębokiej temperatury podczas 

ekspozycji na hiperbarię u nurków. 

Wartości temperatury głębokiej u nurków 

poddanych ekspozycji hiperbarycznej na 30 i 60 metrów 

zmieniały się na wzór temperatur gazów poddanych 

kompresji i ekspansji adiabatycznej: podczas kompresji 

wartość temperatury gazu (w przypadku niniejszego 

badania było to powietrze) wzrasta, natomiast przy 

adiabatycznej ekspansji wartość temperatury obniża się 

[17]. 

Podczas ekspozycji na 60 metrów duży powrót 

żylny krwi wyciśniętej z naczyń skórnych, 

charakteryzującej się niższą temperaturą, w konsekwencji  

prowadzi do obniżenia temperatury głębokiej.  

Czemu podczas ekspozycji na 30 metrów 

nastąpił tak szybki spadek temperatury? Czemu na 60 

metrów wyglądało to inaczej? Czy wiązało się to  

z szybkością stopnia kompresji czy z czymś innym? 

Czemu w pierwszej fazie kompresji na 30 metrów nastąpił 

nagły wzrost temperatury, a później spadek? 

WNIOSKI 

Wszystkie różnice w odnotowanych wartościach 

temperatury głębokiej uzyskanej przez grupę nurków  

(n=3) w poszczególnych punktach czasowych  

w niniejszym badaniu były nieistotne statystycznie. 

Podczas kompresji zarówno na 30 oraz na 60 metrów 

wartości temperatury głębokiej ciała wykazywały 

tendencję do wzrostu. Następnie, wartości temperatury 

głębokiej ciała u nurków poddawanych dekompresji 

wykazywały tendencję do obniżania się. W przypadku 

ekspozycji hiperbarycznej na głębokość 60 metrów 

wartości temperatury głębokiej ciała zmieniały się 

łagodniej, niż to miało miejsce w przypadku ekspozycji na 

30 metrów. Co więcej, szybkość kompresji i dekompresji  

w przypadku ekspozycji hiperbarycznej na głębokość 60 

metrów również była niższa niż w przypadku ekspozycji 

na głębokość 30 metrów.  

conditions would be interesting. 

Core temperature values in divers, exposed to 

hyperbaric conditions simulating 30 meter and 60 meter 

depth changes, fluctuated similarly to the temperatures of 

gases subjected to compression and adiabatic expansion: 

during compression, the gas (in this case air) temperature 

increases, while during adiabatic expansion the 

temperature value decreases [17]. 

During the exposure of 60 meters, a significant 

venous return of blood, squeezed out of skin vessels and 

characterised by lower temperature, results in the 

reduction of core temperature. 

Why was there such a rapid decrease in 

temperature during the exposure at 30 meters? Why was  

the situation different at 60 meters? Was it associated 

with the speed of compression or with some other factor? 

Why was there a sudden increase in the temperature 

during the first stage of compression at 30 meters, 

followed by a decrease? 

CONCLUSIONS 

All differences in noted core temperature values 

obtained for the group of divers (n=3) at individual time 

points in this study were statistically insignificant. During 

the compression at 30 meters and 60 meters alike, the 

core temperature values tended to increase. The core 

temperature values in divers during decompression tended 

to decrease. In the case of exposure to hyperbaric 

conditions simulating 60 metres depth, changes in core 

temperature values were milder than in the case of 30 

meters. Furthermore, in the 60 metres condition, the 

speed of compression and decompression was also lower 

than in the 30 metres case.  
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THE EFFECT OF BREATHING MIXTURES ON PHYSICAL CAPACITY OF RATS IN HYPERBARIC 

CONDITIONS 

WPŁYW MIESZANIN ODDECHOWYCH NA WYDOLNOŚĆ WYSIŁKOWĄ SZCZURÓW 

W WARUNKACH HIPERBARII 

ВЛИЯНИЕ ДЫХАТЕЛЬНЫХ СМЕСЕЙ НА ФИЗИЧЕСКУЮ ВЫНОСЛИВОСТЬ КРЫС 

В УСЛОВИЯХ ГИПЕРБАРИИ 

EINFLUSS VON ATEMMISCHUNGEN AUF DIE LEISTUNGSFÄHIGKEIT VON RATTEN UNTER 

HYPERBAREN BEDINGUNGEN 

EFECTOS DE LAS MEZCLAS RESPIRATORIAS SOBRE LA CAPACIDAD DE ESFUERZO DE LAS RATAS 

EN CONDICIONES DE HIPERBARIA 
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STRESZCZENIA / ABSTRACTS 

The purpose of the study was to determine the effect of composition of various breathing mixes on physical capacity of rats swimming in hyperbaric 
conditions.  The said effect was determined on the basis of results of a swim test performed in a pressure chamber. The study was performed with the use 
of atmospheric air, a mixture of nitrogen and oxygen (N2/02) at a ratio of 89.5/10 and 92/7.5, as well as a mixture of argon and oxygen at a ratio of 79.5/20 
(Ar/02). The tests were conducted at a pressure range between 0-4 atm. The results suggest that the physical capacity of the tested animals decreased 
along with pressure increase regardless of the breathing mix used. Due to the fact that the burdening of rats with physical effort in hyperbaric conditions 
intensifies the adverse effects of components of breathing mixes on their performance, it seems appropriate to continue the study of physiological 
responses to breathing mixtures of various compositions in human body subjected to physical effort while under water. 
Keywords: mixed gas, hyperbary, effort, rats. 

Celem badań było określenie wpływu składu różnych mieszanin oddechowych na wydolność wysiłkową szczurów podczas pływania w warunkach 
hiperbarii. Badano ją na podstawie wyników testu pływania do wyczerpania w komorze ciśnieniowej. Podczas badań używano powietrza atmosferycznego, 
mieszaniny azotu i tlenu (N2/02) w stosunku 89,5/10 oraz 92/7,5. a także mieszaniny argonu i tlenu w stosunku 79,5/20 (Ar/02). Próby badawcze odbywały 
się w zakresie ciśnień od 0-4 atm. Wyniki sugerują, że wydolność wysiłkowa badanych zwierząt spadała wraz ze wzrostem ciśnienia, niezależnie od 
stosowanej mieszaniny oddechowej. Z uwagi na fakt, że obciążenie szczurów wysiłkiem w warunkach hiperbarii potęguje niekorzystny wpływ składników 
mieszanin oddechowych na ich wydolność, celowa wydaje się kontynuacja badań nad reakcjami fizjologicznymi na czynnik oddechowy w postaci 
mieszanin oddechowych o różnym składzie w ustroju człowieka poddanego obciążeniu wysiłkiem pod wodą.  
Słowa kluczowe: mieszaniny gazowe, hiperbaria, wysiłek, szczury. 
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Целью исследования было определение влияния состава различных дыхательных смесей на физическую выносливость крыс во время плавания 
в условиях гипербарии.  Она исследовалась на основании испытания плаванием до изнеможения в камере давления. Для исследования 
использовался атмосферный воздух, смесь азота и кислорода (N2/02) в соотношениях 89,5/10 и 92/7,5, а также смеси аргона и кислорода 
в соотношении 79,5/20 (Ar/02). Испытательные пробы проходили в диапазоне давления 0-4 атмосферы. Результаты показывают, что физическая 
выносливость подопытных животных снижалась с ростом давления, не зависимо от используемой дыхательной смеси. Поскольку физическая 
нагрузка на крыс в условиях гипербарии увеличивает неблагоприятное влияние ингредиентов дыхательных смесей на их выносливость, 
целесообразным кажется продолжение исследований над физиологическими реакциями на дыхательный фактор в виде дыхательных смесей 
различного состава в организме человека, испытывающего физическую нагрузку под водой. 
Ключевые слова: автономная нервная система, гипербарическая камера, ныряние. 

Ziel der Untersuchungen war es, den Einfluss der Zusammensetzung von unterschiedlichen Atemmischungen auf die Leistungsfähigkeit von Ratten 
während des Schwimmens unter hyperbaren Bedingungen zu bestimmen.  Sie wurde auf Grundlage der Ergebnisse des Tests des Schwimmens bis zur 
Erschöpfung in der Druckkammer untersucht. Bei den Untersuchungen wurden atmosphärische Luft, eine Mischung aus Stickstoff und Sauerstoff (N2/02) im 
Verhältnis 89,5/10 sowie 92/7,5, aber auch Mischungen von Argon und Sauerstoff im Verhältnis 79,5/20 (Ar/02) verwendet. Die Untersuchungsproben 
fanden in einem Druckbereich von 0-4 atm statt. Die Ergebnisse suggerieren, dass die Leistungsfähigkeit der untersuchten Tiere mit dem steigenden Druck 
fiel, unabhängig von der verwendeten Atemmischung. Aufgrund der Tatsache, dass die Belastung der Ratten durch die Anstrengung unter hyperbaren 
Bedingungen den ungünstigen Einfluss der Bestandteile der Atemmischungen auf deren Leistungsfähigkeit potenziert, scheint es zweckmäßig, die 
Untersuchungen zu den physiologischen Reaktion auf den Atemfaktor in Form von Atemmischung mit unterschiedlichen Zusammensetzungen im 
Organismus des Menschen fortzusetzen, der einer Belastung durch Anstrengung unter Wasser ausgesetzt wird. 
Schlüsselwörter: Autonomes Nervensystem, Überdrucksack, Tauchen. 

El objetivo del estudio fue determinar los efectos de la composición de varias mezclas respiratorias sobre la capacidad de esfuerzo de las ratas durante la 
natación en condiciones de hiperbaria.  Se han analizado sobre la base de los resultados obtenidos de las pruebas de natación hasta el agotamiento en 
cámara de presión. Durante el estudio se utilizó aire atmosférico, mezcla nitrógeno/oxígeno (N2/02) en una proporción de 89,5/10 y 92/7,5, así como 
mezcla argón/oxígeno en una proporción 79,5/20 (Ar/02). Las pruebas se llevaron a cabo en un rango de presión de 0-4 atm. Los resultados sugieren que 
la capacidad de esfuerzo de los animales analizados disminuyó con el aumento de presión, independientemente de la mezcla respiratoria utilizada. 
Teniendo en cuenta que al someter a las ratas a un sobresfuerzo en condiciones de hiperbaria se potencian los efectos adversos de los componentes de 
las mezclas respiratorias en su condición física, parece imprescindible continuar los estudios sobre las reacciones fisiológicas del agente respiratorio, en 
forma de mezclas respiratorias de distinta composición, en seres humanos sometidos a esfuerzo bajo el agua. 
Palabras clave: sistema nervioso autónomo, cámara hiperbárica, buceo. 
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WSTĘP 

Duże zainteresowanie długotrwałymi pobytami 

pod wodą, czy to w celach komercyjnych, czy też 

rekreacyjno-sportowych, rodzi potrzebę badań 

eksperymentalnych mających na celu określenie 

czynników limitujących fizjologiczne możliwości 

człowieka do działania w takich warunkach. Badania  

w tym obszarze są podejmowane rzadko ze względu na 

niebezpieczeństwa wynikające z możliwości zatrucia 

składnikami czynnika oddechowego, oraz inne 

ograniczenia prowadzenia badań na ludziach. W związku 

z tym znaczna część badań obszarze podjętej 

problematyki prowadzona jest na zwierzętach [1,2]. 

Dlatego, tak jak we wcześniejszych badaniach własnych 

[3] do badań użyto szczurów, które poddano testowi 

pływania do wyczerpania. Wilberg [4] tak tłumaczy 

wartość diagnostyczną testu "...jeżeli substancję  

o nieznanej charakterystyce podamy myszy, to zmianę

czasu pływania do wyczerpania można uznać za 

wyznacznik niekorzystnego działania tej substancji”.  

Ten sam autor, a także inni badacze [5,6] uznają, 

że zastosowanie testu pływania wyczerpującego  

w badaniach wpływu środowiska na ustrój zwierzęcy jest 

celowe, bowiem rozrzut w czasach pływania zwierząt  

o podobnej wadze i danej temperaturze, jest mały

[4,6,7,8]. Zatem na podstawie interpretacji tego rodzaju 

badań można formułować trendy aplikacyjne do 

wnioskowania na temat reakcji organizmu ludzkiego na 

dany czynnik oddechowy, bez konieczności narażania go 

konsekwencje wynikające z podejmowania 

maksymalnego wysiłku w niekorzystnych warunkach 

wysokiego ciśnienia, czy wilgotności i ochłodzenia.  

A przecież wiadomo, że w warunkach obciążenia 

maksymalnym wysiłkiem objawy szkodliwości czynników 

otaczającego środowiska pojawiają się wcześniej,  

a reakcja organizmu jest silniejsza [1,9,10,11,12,13,14]. 

CEL 

Celem badań było określenie wpływu składu 

różnych mieszanin oddechowych na wydolność 

wysiłkową szczurów podczas pływania w warunkach 

hiperbarii.   

METODY	BADAŃ 

Badania przeprowadzono na 131 szczurach 

kapturowych, samcach o ciężarze 250-300g. odżywianych 

w oparciu o standardową dietę hodowlaną i wodę ad 

libitum.  

Test pływania w warunkach hiperbarii 

przeprowadzano w doświadczalnej komorze ciśnieniowej 

dla małych zwierząt. Zwierzęta pływały do wyczerpania. 

Jako kryterium wyczerpania przyjęto ustanie na okres 30 

sekund ruchów u zanurzonego zwierzęcia. Budowa 

komory i poziom wody uniemożliwiały zwierzętom 

odpoczywanie lub podpieranie się ogonem, czy łapami 

podczas pływania. Po zakończeniu próby zwierzęta 

poddawano dekompresji. Procedura zastosowanego 

eksperymentu uzyskała pozytywną ocenę właściwej 

Komisji d.s. Etyki w Badaniach Naukowych. 

INTRODUCTION 

A high interest in long-term underwater stays, 

whether for commercial, recreational or sports-related 

purposes, raises the need for experimental research 

aimed at determining the factors which limit the 

physiological capabilities of humans to operate in such 

conditions. Research in this area is rarely undertaken due 

to the hazard of poisoning with components of  

a breathing mix as well as other restrictions regarding 

research on humans. As a consequence, a significant part 

of research on the discussed subject area is carried out on 

animals [1,2]. Therefore, as in previous own studies [3], 

the study was carried out on rats which were subjected to 

a swimming test until exhaustion. Wilberg [4] explains 

the diagnostic value of the test as follows:  

"... if a substance of an unknown characteristic is 

administered to a mouse, the change in the swimming time 

until exhaustion can be regarded as a determinant of the 

adverse effects of this substance."  

The same author, as well as other researchers 

[5,6] recognise the use of an exhaustive swimming test as 

purposeful in studies of the environmental impact on 

animal organisms as the spread of swimming times of 

animals of similar weight and at a particular temperature 

is minor [4,6,7,8]. Therefore, an interpretation of this type 

of studies may be used to formulate application trends 

allowing to draw conclusions regarding the response of 

the human body to a given breathing mix, without the 

need to expose it to the consequences of undertaking 

maximum effort in adverse conditions of a high pressure, 

humidity and low temperature. Indeed, it is a well-known 

fact that in the conditions of a maximum burden with 

physical effort the harmful effects of various factors of 

ambient environment are observed earlier and the 

reaction of the body is stronger [1,9,10,11,12,13,14]. 

OBJECTIVE 

The purpose of the study was to determine the 

effect of the composition of various breathing mixes on 

the physical capacity of rats swimming in hyperbaric 

conditions.   

RESEARCH	METHODS 

The study was conducted on 131 hooded male 

rats, with the weight of 250-300 g, on a standard diet and 

ad libitum water. 

The hyperbaric swim test was performed in an 

experimental pressure chamber designed for small 

animals. The animals swam until exhausted. The criterion 

of exhaustion was the cessation of movements in  

a submerged animal for the period of 30 seconds. The 

construction of the chamber and the water level 

prevented the animals from resting or supporting 

themselves with a tail or feet while swimming. Upon test 

completion the animals were subjected to decompression. 

The procedure of the experiment was positively assessed 

by the relevant Committee on Ethics in Science. 
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Tab. 1 

Physical properties of breathing mixtures used in the study. 

Własności fizyczne mieszanin oddechowych zastosowanych podczas badań. 

O2 

partial 

pressure

1 litre 

weight

density in 

reference to 

air at  0 atn

O2 

partial 

pressure

1 litre 

weight

density in 

reference to 

air at 0 atn

O2 partial 

pressure

1 litre 

weight

density in 

reference to 

air at 0 atn

[atn] [m] [O2] [N2] [mm Hg] [g] [O2] [N2] [mm Hg] [g] [O2] [N2] [mm Hg] [g]

0 surface 20.95 78.05 159 1.29 1 - - - - - - - - - -

1 10m 20.95 78.05 318 2.58 2 10% 89.5% 152 2.53 1.95 20% 79.5% 306 3.42 2.64

2 20m 20.95 78.05 477 3.87 3 7.5% 92% 171 3.79 2.92 20% 79.5% 459 5.14 3.98

3 30m 20.95 78.05 636 5.17 4 7.5% 92% 229 5.06 3.91 20% 79.5% 612 6.85 5.29

4 40m 20.95 78.05 795 6.46 5 7.5% 92% 286 6.33 4.9 20% 79.5% 765 8.56 6.61

Argon mix

composition 

%

pressure
depth 

equivalent
composition

 %

Air Nitrox

composition 

%

We wszystkich próbach zwierzęta poddawano 

takiej samej procedurze eksperymentalnej. Po 

umieszczeniu ich w komorze, po raz pierwszy, 

przepłukiwano ją znacznym nadmiarem powietrza przez 

dwie minuty a następnie napełniano ją kolejno 

mieszaninami gazowymi. Podczas badań stosowano:  

• powietrze,

• nitroks hipooksyczny 10 (mieszanina azotu

i tlenu w stosunku 89,5/10) dla doświadczenia 

przy nadciśnieniu 1 atm,

• nitroks hipooksyczny 7,5 (mieszanina azotu 

i tlenu w stosunku 92/7,5) dla doświadczenia 

przy nadciśnieniu 2, 3 i 4 atm,

• argoks 20 (mieszaniny argonu i tlenu 

w stosunku 79,5/20).

Właściwości fizyczne stosowanych mieszanin 

podano w tabeli 1.  

Łącznie wykonano 131 ekspozycji:  

• 52 z użyciem powietrza, 

• 43 z użyciem nitroksów,

• i 36 prób zużyciem mieszaniny argonowej.

Zwierzęta poddawano działaniu podwyższonego 

ciśnienia: 

• w zakresie od 0 do 4 atm dla powietrza,

• w zakresie od 1 do 4 atm dla pozostałych 

mieszanin.

Ciśnienie w komorze podnoszono z prędkością 

0,5 atm/min.  

Zwierzęta pływały w komorze w zbiorniku 

wypełnionym wodą o temperaturze 24°C [15]. Podczas 

wszystkich ekspozycji komorę przepłukiwano daną 

mieszaniną oddechową w ilości około 10 l/min,  

i kontrolowano poziom CO2. Pozwalało to utrzymać 

poziom dwutlenku węgla na wystarczająco niskim 

poziomie by jego stężenie nie miało wpływu na zdolności 

wysiłkowe zwierząt. W czasie trwania każdego testu  

z komory pobierano próbki mieszaniny, którą 

analizowano przy pomocy chromatografu gazowego 

(Willy Giede G-CH 21 produkcji DDR). Ekstrahowanie 

użytych gazów /tlenu, azotu i argonu/ przeprowadzano 

na sicie molekularnym, używając wodoru jako gazu 

nośnego.  

In all trials, the animals were subjected to the 

same experimental procedure. Once they were placed in 

the chamber for the first time, the chamber was ventilated 

with a considerable excess of air for two minutes and then 

filled with gas mixtures. The gases used in the research 

were: 

• air,

• hypoxic nitrox 10 (nitrogen/oxygen mixture at 

a ratio 89.5/10) for an experiment with the

overpressure of 1 atm,

• hypoxic nitrox 7.5 (nitrogen/oxygen mixture at

a ratio 92/7.5) for an experiment with the

overpressure of 2, 3 and 4 atm,

• argox 20 (mixture of argon and oxygen at 

a ratio 79.5/20). 

The physical properties of mixtures used are 

given in Table 1.  

In total 131 exposures were performed:  

• 52 with air,

• 43 with nitroxes,

• and 36 tests with the use of argon mixture.

Animals were exposed to high pressure: 

• ranging from 0 to 4 atm for air, 

• ranging from 1 to 4 atm for other mixes.

The pressure in the chamber was raised at a rate 

of 0.5 atm/min.  

The animals swam in a tank filled with water at 

the temperature of 24°C. During all exposures, the 

chamber was ventilated with a particular breathing mix in 

the quantity of approximately 10 l/min, with CO2 level 

being controlled. This allowed to maintain the level of 

carbon dioxide at a sufficiently low level to ensure that its 

concentration would not affect the physical capacity of 

the animals. During each test samples of the mixture used 

were collected from the chamber and analysed with the 

use of a gas chromatograph (Willy Giede G-CH 21 by 

DDR). The extraction of the gases used /oxygen, nitrogen 

and argon/ was carried out on a molecular sieve using 

hydrogen as the carrier gas.  
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WYNIKI RESULTS 

Tab. 2 

Summary of average swimming times until exhaustion (in minutes) for the whole group of tested animals in a given gas mixture and in defined pressure 
conditions. 

Zestawienie średnich czasów pływania do wyczerpania (w minutach) dla całej grupy badanych zwierząt w danej mieszaninie gazów i w określonych 
warunkach ciśnienia. 

pressure

[atn] t (  ) σ (  ) Σ (  ) t (  ) σ (  ) Σ (  ) t (  ) σ (  ) Σ (  )

1 11 39 10.5 3.31 10 33.4 6.9 2.21 9 16.4 1.9 0.64

2 20 20.9 3.9 0.89 13 21.3 6.2 1.72 11 11 2.4 0.73

3 11 17.8 7.7 2.33 10 18.7 8.1 2.57 8 6.1 1.2 0.44

4 10/52 13.6 3.0 0.97 10/43 17.6 4.4 1.39 8/36 5.7 1.6 0.59

Argox
no. of 

tests

Nitrox
no. of 

tests

Type of the breathing mix

Air
no. of 

tests

Wyniki w tabeli 2 przedstawiają średnie czasy 

pływania do wyczerpania ���̅� (w minutach) dla całej 

grupy badanych zwierząt w danej mieszaninie gazów  

i w określonych warunkach ciśnienia. W tabeli podano 

także wartości odchylenia standardowego ���̅� i błędu 

standardowego ��̅�	oraz ilość prób wykonanych  

w konkretnych warunkach. Z tabeli wynika, że wraz ze 

wzrostem ciśnienia czasy uzyskane przez zwierzęta 

podczas pływania do wyczerpania były coraz krótsze bez 

względu na zastosowany czynnik oddechowy. Przy czym 

najdłużej zwierzęta pływały w atmosferze powietrza, 

krócej oddychając mieszaniną azotową a najkrócej  

w atmosferze mieszaniny argonowej. Istotność 

statystyczną różnic zanotowano pomiędzy czasami 

pływania w warunkach oddychania powietrzem pod 

ciśnieniem atmosferycznym a czasami pływania  

w warunkach hiperbarii w mieszaninie argonowej  

i w powietrzu, co przedstawia tabela 3.  

The results presented in table 2 indicate average 

swimming times until exhaustion ���̅� (in minutes) for 

the whole group of tested animals with the use of a given 

gas mixture and in defined pressure conditions. The table 

also provides values of standard deviation ���̅� and 

standard error ��̅�as well as specifies the number of tests 

performed in specific conditions. According to the 

provided data, along with an increase in pressure the 

times obtained by the animals while swimming until 

exhaustion were shorter, irrespective of the breathing 

mix used. The animals swam for the longest period of 

time in the air atmosphere, shorter while breathing with 

the nitrogen mixture, and the shortest time in the 

atmosphere of the argon mix. The statistical significance 

of differences was noted between the times of swimming 

while breathing with air at the atmospheric pressure and 

the times of swimming in hyperbaric conditions with the 

use of argon mix and air, as shown in Table 3.  

Tab. 3 

The results of the difference significance test (t-Student) between average swimming times ���̅� (in minutes) for the entire group of tested animals with the 
use of a given gas mixture and in specified pressure conditions. 

Wyniki testu istotności różnic (t-Studenta) pomiędzy średnimi czasami pływania ���̅� (w minutach) w całej grupie badanych zwierząt w danej mieszaninie 
gazów i w określonych warunkach ciśnienia.  

Porównanie różnic w czasie pływania do 

wyczerpania z różnym czynnikiem oddechowym ze 

względu na ciśnienie panujące w komorze (Tabela 3), 

wskazało na istotne statystycznie skrócenie tego czasu  

w przypadku porównania pływania w warunkach 

normalnych i w próbie odbywającej się przy ciśnieniu  

1 atm. Tendencja wyrażająca się skracaniu czasu 

pływania w kolejnych próbach przy podwyższanym 

ciśnieniu (nie potwierdzona statystycznie) miała miejsce 

w przypadkach porównywania prób wykonywanych 

warunkach ciśnienia 2 atm. z. 3 atm. oraz 3 atm. i 4 atm.  

Rys. 1 stanowi ilustrację uzyskanych wyników 

przedstawioną przy pomocy wykresu dla poszczególnych  

The comparison of differences in the swimming 

time until exhaustion with the use of different breathing 

mixes with regard to chamber pressure (Table 3), 

indicated a statistically significant reduction of this time 

when comparing swimming times in normal conditions 

and during the test at a pressure of 1 atm. The tendency 

expressed in a shortened swimming time during 

subsequent trials with an increased pressure (statistically 

unconfirmed) was visible while comparing tests 

performed in pressure conditions of 2 atm with 3 atm and 

3 atm with 4 atm.  

Fig. 1 is an illustration of the obtained results with the 

use of a graph for particular mixtures. The abscissa axis  

air  :  air air  :  nitrox air  :  argox 

0 atm : 1 atm : 5,26 > t 1 atm : 1 atm : 1,40 > t 1 atm : 1 atm : 6,68 > t 

2 atm : 3 atm : 1,26 > t 2 atm : 2 atm : 0,18 > t 2 atm : 2 atm : 8,0 > t 

3 atm : 4 atm : 1,66 > t 3 atm : 3 atm : 0,25 > t 3 atm : 3 atm : 4,9 > t 

4 atm : 4 atm : 2,35 > t 4 atm : 4 atm : 6,9 > t 
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mieszanin. Na osi odciętej zaznaczono ciśnienie  

w atmosferach absolutnych w skali logarytmicznej, na 

rzędnej zaznaczono czasy pływania w minutach, 

zaczynając od 2 atm, co przyjęto jako 100%. Dalsze 

wartości procentowe oznaczają pogorszenie wyników  

w hipebarii w porównaniu z wartością wyjściową. 

Rys. 2 przedstawia wartości uzyskanych czasów 

pływania. Grupa kontrolna szczurów pływających  

w atmosferze ciśnienia powietrza na poziomie morza 

zawsze dawała wynik powyżej 60 minut. 

indicates the pressure in absolute atmospheres in  

a logarithmic scale, whilst the ordinate axis indicates 

swimming times in minutes starting at 2 atm, which 

isassumed to be 100%. Further percentage values 

indicate a deterioration of results in hyperbaric 

conditions as compared to the baseline. 

Fig. 2. shows the values of the obtained 

swimming. The control group of rats swimming in the 

atmosphere of air pressure at sea level always produced 

the result of over 60 minutes. 

Fig.1 The obtained swimming times in particular animal groups breathing with different breathing mixes - air, nitrox, argox. 

Rys. 1 Wyniki uzyskanych czasów pływania w poszczególnych grupach zwierząt dla różnych czynników oddechowych – powietrze, nitrox, argox. 

Fig. 2 Swimming times obtained while breathing with particular mixes. 

Rys. 2 Długość pływania przy oddychaniu poszczególnymi mieszaninami. 

DYSKUSJA 

Podejmując badania przyjęto założenie, że 

wydolność wysiłkowa zwierząt w warunkach hiperbarii 

zależy w głównej mierze od sprawności wentylacji [14]. 

Przy założeniu, że sprawność wentylacji oddechowej 

człowieka maleje niemal proporcjonalnie do gęstości gazu 

oddechowego [16,17,18], możliwe jest badanie wpływu 

na układ oddechowy mieszanin, o rożnym składzie. O ile 

wiadomo, że gęstość gazu przepływającego w drzewie 

oskrzelowym jest jednym z determinantów oporu  

w drogach oddechowych [16,17,18], to niewiele prac 

poświęcono badaniom nad wpływem gęstości czynnika 

oddechowego na wydolność fizyczną ustroju  

w warunkach różnego (w tym krańcowego) obciążenia 

wysiłkiem [19].  

Wpływ wzrostu oporów oddechowych na 

wydolność wysiłkową można badać zmieniając gęstość 

czynnika oddechowego (składu mieszaniny oddechowej)  

DISCUSSION 

When taking up the study it was assumed that 

the physical capacity of animals under hyperbaric 

conditions mainly depends on respiratory efficiency [14]. 

With the assumption that minute ventilation in a man 

decreases almost proportionally to the density of  

a breathing gas [16,17,18], it is also possible to investigate 

the effect of mixtures of different compositions on the 

respiratory system. Although it is known that the density 

of gas flowing through the bronchial tree is one of the 

determinants of respiratory resistance [16,17,18], little 

research has been devoted to investigating the effect of 

density of a breathing mix on physical capacity in the 

conditions of burdening a subject with effort (including 

extreme effort) [19].  

The impact of an increase of respiratory 

resistance on physical capacity can be studied by 

modifying the density of a breathing mix (its  
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Wykorzystano powietrze oraz nitroksy o nieco większej 

gęstości i mieszaninę argonowo-tlenową o relatywnie 

największej gęstości. Jak wykazano (Tabela 2) 

wyczerpanie zwierząt podczas pływania z użyciem 

mieszaniny argonowej następowało znacznie wcześniej  

w porównaniu z oddychającymi powietrzem. Taki wynik 

uzyskano we wszystkich badanych zakresach ciśnienia 

(1-4 atm). W innych badaniach prowadzonych  

w warunkach ciśnienia podniesionego do 1 atm [20] także 

zanotowano pogorszenie sprawności wysiłkowej.  

Oddychanie mieszaninami o gęstości większej 

niż powietrze prowadzi do relatywnego osłabienia 

sprawności wentylacji dróg oddechowych  
i w konsekwencji do obniżenia możliwości wysiłkowych 

ustroju [1].  
Wysiłek o dużej intensywności, w takich 

warunkach rodzi groźbę retencji CO2, kwasicy 

oddechowej i prowadzi do wyczerpania ustroju, 

natomiast kontynuowanie wysiłku o umiarkowanej 

intensywności umożliwia zachowanie homeostazy [19]. 

Można przyjąć, że bodźce wysiłkowe, którym poddawano 

zwierzęta podczas niniejszego eksperymentu miały 

charakter ponadprogowy i szczury pozbawione zdolności 

regulacji zachowania w ekstremalnych warunkach 

działania, dość szybko ulegały krańcowemu wyczerpaniu. 

Dla porównania czas pływania pod ciśnieniem 4 atm  

z oddychaniem powietrzem wynosił 13 min a tylko 5 min 

gdy czynnikiem oddechowym była mieszanina argonowa 

(Tabela 2).  

W niniejszych badaniach nie uwzględniono 

wpływu gazów obojętnych na ustrój zwierząt. Znane są 

zależności między fizycznymi cechami tych gazów  

a efektami ich biologicznego działania. [7,20,21,22]. Na 

podstawie wyników niniejszych badań wydaje się, że  

w zakresie stosowanych ciśnień /do 4 atm/ cechy 

narkotyczne, jak i toksyczność stosowanych mieszanin 

nie ujawniły się. Chociaż krótszy czas pływania zwierząt 

oddychających nitroksem, gdzie zawartość tlenu 

obniżono do 7,5 czy 10% w porównaniu do czasu 

pływania podczas oddychania powietrzem (w zakresie 

ciśnień 2-4 atm) (Tabela 2), mógłby świadczyć  

o korzystnym wpływie wysokich p02 w hiperbarii.

Wyniki, które są dostępne w obszarze badań 

[1,10,16,17,18,20,23,24,25,26,27] pozwalają jedynie na 

selektywne odniesienia do wyników niniejszego 

eksperymentu, dlatego generalnie obniżona wydolność 

wysiłkowa zwierząt w warunkach prowadzonego 

eksperymentu jest większa niż w cytowanych pracach. 

Można to tłumaczyć szczególnie niekorzystnymi 

warunkami w jakich odbywały się badania (wysoka 

wilgotność, wysiłek do wyczerpania, oziębienie, stres) 

które jednak były bardzo zbliżone do warunków pracy 

nurków.  

U tych zwierząt nie stwierdzono odchyleń p02  

i pCO2 we krwi, natomiast pojawiły się subiektywne 

oznaki narkozy azotowej. Badania Bennett’a [20] 

wykonywane przy ciśnieniu przy 2,4 atm, sugerowały 

natomiast, największy przyrost pCO2 w mózgu podczas 

oddychania mieszaniną argonową. Poziom pCO2, gdy 

czynnikiem oddechowym była mieszanina azotowa był 

tylko nieznacznie większy niż podczas oddychania 

czystym tlenem.  Wynik uzyskany w próbach oddychania 

mieszaniną argonową autorzy wiążą z zaburzeniami  

w mechanice oddychania, powstającymi  

w wyniku dużej gęstości tej mieszaniny. W naszych 

badaniach mieszanina Ar/02 przy 4 atm była 6,61 razy  

gęstsza od powietrza, i wydaje się, że w warunkach 

composition) or by changing the pressure in the working 

environment [18]. Such a procedure was applied in our 

research. We used air and nitroxes with a slightly 

increased density and an argon-oxygen mixture with 

relatively highest density. As it was demonstrated (Table 

2), the exhaustion of animals while swimming in the 

atmosphere of an argon mixture occurred much earlier as 

compared with animals breathing with air. Such a result 

was obtained in all tested pressure ranges (1-4 atm). 

Other studies conducted at pressures raised up to 1 atm 

[20] also showed a deterioration in the physical capacity.  

Breathing with mixtures with the density 

greater than air leads to a relative weakening of the 

efficiency of the respiratory tract and, consequently, to  

a reduced exercise capacity of the organism [1]. A highly  

intense effort in such conditions involves the risk of CO2 

retention, respiratory acidosis, and leads to organism 

exhaustion, while the continuation of an effort of 

moderate intensity can help maintain homeostasis [19]. It 

can be assumed that the physical stimuli experienced by 

the animals during the described experiment were above 

the regular threshold and the rats deprived of the 

capacity to regulate their behaviour in extreme conditions 

quite quickly experienced complete exhaustion. To 

compare, the swimming time at the pressure of 4 atm 

while breathing with air was 13 minutes and only  

5 minutes when the breathing mix was based on argon 

(Table 2). 

The study did not take into account the effect of 

inert gases on the animals. The relationship between the 

physical properties of such gases and effects of their 

biological activity are recognised [7,20,21,22]. Based on 

the results of this study it appears that within the applied 

pressure range /up to 4 atm/, the narcotic effects and 

toxicity of the mixtures used were not revealed. Even  

a shorter swimming time of animals breathing with 

nitrox, where the oxygen content was lowered to 7.5 or 

10% as compared to the swimming time while breathing 

with air (at 2-4 atm) (Table 2) could indicate a favourable 

effect of high p02 in hyperbaric conditions.  

The results that are available in the study area 

[1,10,16,17,18,20,23,24,25,26,27] only allow to make 

selective references to the results of this experiment, 

hence the generally reduced physical capacity of the 

animals in the experimental conditions is greater than 

that in the cited works. This can be explained by 

particularly unfavourable conditions in which the study 

was conducted (high humidity, effort until exhaustion, 

coldness, stress), which, however, were very reminiscent 

of the conditions of diver’s work.  

These animals did not reveal deviations in p02 

and pCO2  in blood, however they showed subjective 

symptoms of nitrogen narcosis. Bennet's studies [20]. 

Whereas Bennett's study, performed at  

a pressure of 2.4 atm suggested the greatest increase in 

pCO2 in the brain when breathing with argon mixture. The 

level of pCO2 while breathing with nitrogen mixture was 

only slightly higher than during breathing with pure 

oxygen.  The result obtained in the experiment of 

breathing with argon mixture is associated with disorders 

in the respiratory mechanics resulting from the high 

density of this mixture. In our study, the Ar/02 mixture at 

4 atm was 6.61 times denser than air, and it appears that 

in a long-term physical activity it would lead to 

respiratory failure [5,7,21,22]. 

Although studies on the factors limiting the stay 

and survival of living organisms in hyperbaric conditions  
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aktywności fizycznej w dłuższym okresie czasu gęstość 

taka prowadziłaby do niewydolności oddechowej 

[5,7,21,22].  

Wprawdzie badania nad czynnikami 

limitującymi pobyt i przetrwanie istot żywych  

w warunkach hiperbarii nie odpowiedziały jeszcze na 

wiele istotnych pytań, to jednak wydaje się, że obecnie 

widoczna tendencja do badań toksycznego działania 

składników mieszanin oddechowych powinna ustąpić 

część pola badawczego eksploracji obszaru wpływu 

gęstości na zdolności wysiłkowe organizmów żywych. 

WNIOSKI 

1. Zdolności wysiłkowe badanych zwierząt 

obniżały się wraz ze wzrostem ciśnienia, na 

które były eksponowane, niezależnie od 

stosowanej mieszaniny oddechowej.

2. Oddychanie mieszaniną argonową obniżało 

zdolności wysiłkowych badanych zwierząt 

znacząco wyraźniej w porównaniu  

z oddychaniem mieszaniną azotową  

i powietrzem.

3. Wysiłek fizyczny o maksymalnej intensywności 

wykonywany przez szczury w warunkach

hiperbarii potęguje niekorzystne działanie na 

ustrój właściwości fizycznych składników

mieszanin oddechowych używanych podczas 

nurkowań

have not yet provided answers to numerous important 

questions, it seems that today's tendency to conduct 

research on the toxic effects of particular components of 

breathing mixes should pave the way towards an 

exploration of the effect of density on the physical 

capacity of living organisms. 

CONCLUSIONS 

1. The physical capacity of the test animals

decreased along with pressure increase, 

regardless of the breathing mix used.

2. Breathing with argon mixture reduced the

physical capacity of the tested animals

significantly more visibly as compared with

breathing with nitrogen mix and air.

3. The maximum intensity physical effort made by 

rats in hyperbaric conditions strengthens the

adverse effect on an organism of the 

components of breathing mixes used during the

dives. 
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THE EFFECT OF HIGH PRESSURES ON THE RADIOLOGICAL IMAGE OF THE MAXILLARY SINUSES IN 

DIVERS

WPŁYW WYSOKICH CIŚNIEŃ NA OBRAZ RADIOLOGICZNY ZATOK SZCZĘKOWYCH U NURKÓW

ВЛИЯНИЕ ВЫСОКОГО ДАВЛЕНИЯ НА РАДИОЛОГИЧЕСКУЮ КАРТИНУ ЧЕЛЮСТНЫХ 

ПАЗУХ У НЫРЯЛЬЩИКОВ

EINFLUSS VON HOHEM DRUCK AUF DAS RADIOLOGISCHE BILD DER KIEFERHÖHLEN BEI 

TAUCHERN

EFECTOS DE LAS ALTAS PRESIONES SOBRE EL CUADRO RADIOLÓGICO DE LOS SENOS MAXILARES 

EN BUZOS

Stanisław Klajman, Kazimierz Dęga, Janusz Torbus, Zbigniew Wlazłowski 

Department of Maritime Medicine of the Military Medical Academy and the 7
th
 Naval Hospital 

Katedra Medycyny Morskiej WAM i 7 Szpital Marynarki Wojennej 

STRESZCZENIA / ABSTRACTS 

The barofunction of paranasal sinuses is of great significance in terms of diving safety and comfort. The paper aimed at determining the changes in the 
aeration of maxillary sinuses as a result of diving activities on the basis of a radiological image. Inter alia, it was observed that individuals who frequently 
practise diving show persistent changes in the radiological image of sinuses, however, usually they do not influence the diving capacity. 
Keywords: maxillary sinuses, diving, aeration, radiological examination. 

Barofunkcja zatoko obocznych nosa ma wielkie znaczenie dla bezpieczeństwa i komfortu nurkowań. W pracy podjęto temat określenia zmian powietrzności 
zatok szczękowych pod wpływem nurkowania, badanych na podstawie obrazu radiologicznego. Stwierdzono między innymi, ze u osób często nurkujących 
dochodzi do zmian w obrazie radiologicznym zatok utrzymujących się po nurkowaniu. Jednak zmiany te na ogół nie wpływają na zdolność do nurkowania. 
Słowa kluczowe: zatoki szczękowe, nurkowanie, powietrzność, badania radiologiczne. 

Барофункция боковых пазух носа имеет большое значение для безопасности и комфорта при нырянии. В работе поднята тема определения 
изменений воздушности челюстных пазух под влиянием ныряния, изучаемых на основании радиологической картины. В том числе установлено, 
что у людей, ныряющих часто, происходят изменения в радиологической картине, которые сохраняются после ныряния. Однако эти изменения 
совершено не влияют на способность к нырянию. 
Ключевые слова: челюстные пазухи, ныряние, воздушность, радиологические исследования. 

Die Barofunktion der Nasennebenhöhlen hat große Bedeutung für die Sicherheit und den Komfort beim Tauchen. In der Arbeit wurde das Thema der 
Bestimmung von Veränderungen der Luftdurchlässigkeit der Kieferhöhlen unter dem Einfluss des Tauchens angesprochen, die auf Grundlage des 
radiologischen Bildes untersucht wurden. Unter anderem wurde festgestellt, dass es bei Personen, die häufig tauchen, zu Veränderung der Nebenhöhlen 
im radiologischen Bild kommt, die nach dem Tauchen anhalten. Allerdings beeinflussen diese Veränderungen insgesamt nicht die Fähigkeit, zu tauchen. 
Schlüsselwörter: Kieferhöhlen, Tauchen, Luftdurchlässigkeit, radiologische Untersuchungen. 

La baro-función de los senos paranasales tiene una gran importancia en la seguridad y comodidad del buceo. El trabajo presenta la determinación de los 
cambios en la aireabilidad de los senos maxilares en condiciones de buceo, analizados a partir del cuadro radiológico. Se ha comprobado, entre otras 
cosas, que, aquellos que bucean con frecuencia, experimentan una serie de cambios en el cuadro radiológico de los senos paranasales que persisten tras 
el buceo. Aunque estos cambios, por lo general, no afectan sobre la capacidad de bucear. 
Palabras clave: senos maxilares, submarinismo, aireabilidad, estudios radiológicos. 
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WSTĘP

Wpływ zmian ciśnienia atmosferycznego na 

zatoki przynosowe badane przede wszystkim 

w warunkach niskich ciśnień spotykanych w lotnictwie. 

Stwierdzono, że wpływ ten może się wyrazić ostrą 

barotraumą błony śluzowej zatok, powstającą przy 

różnicy ciśnień wewnątrz i zewnątrz zatoki. Różnica 

ciśnień powstaje w wypadku niedrożności ujścia 

zatokowo-nosowego. Praca w warunkach niskich ciśnień 

może może też sprzyjać tworzeniu się przewlekłych 

zmian zapalnych w obrębie zatok przynosowych 

[1,2,3,9,10,11]. O działaniu wysokich ciśnień na zatoki 

przynosowe wspominają jedynie nieliczni autorzy np. 

Dolatkowski czy Stengel [4,7], brak jednak 

systematycznych obserwacji stanu zatok u nurków. 

Skłoniło to nas do podjęcia próby określenia wpływu 

nurkowań na obraz radiologiczny zatok. 

MATERIAŁ I METODYKA BADAŃ 

WŁASNYCH

Materiał nasz obejmuje 38 zdrowych nurków, 

marynarzy służby zasadniczej, w wieku od 20 do 23 lat. 

Osiągali oni przy nurkowaniu przeciętnie głębokość 60 

m., a w komorze wysokich ciśnień 7 atm. Osobnicy ci byli 

badani ogólnie i laryngologicznie przed rozpoczęciem 

ćwiczeń i systematycznie podczas nurkowań. Okres 

obserwacji poszczególnych nurków wynosił przeciętnie 

16 miesięcy (najkrótszy okres 10, najdłuższy 25 

miesięcy). W tym czasie wykonano 3 do 4 badań 

radiologicznych zatok przynosowych (pierwsze badanie 

przed rozpoczęciem nurkowań, dalsze podczas szkolenia  

i po zakończeniu służby ).  

Zdjęć radiologicznych dokonywano na filmie 13 

x 18 cm. W rzucie potyliczno-zębowym [wg. 8] starając się 

zachować jednakowe warunki techniczne przy ich 

wykonywaniu. W obserwacji zatok uwzględnialiśmy 

przede wszystkim zatoki szczękowe. Zatoki czołowe  

i sitowe mające wąskie i skomplikowane połączenia  

z nosem są w prawdzie bardziej narażone na ostry uraz 

podczas wahań ciśnień [11], jednakże ocena zmian 

zachodzących w obrębie ich błony śluzowej jest trudna do 

znormalizowania. Dobrze nadaje się do tego celu zatoka 

szczękowa, której ograniczenie kostne jest łatwe do 

prześledzenia, a zmiany w jej powietrzności nie budzą 

większych wątpliwości.  

Dla ujęcia liczbowego zmian zachodzących  

w zatokach szczękowych u nurków wprowadziliśmy 

metodę badania t.zw. wskaźnika planimetrycznego 

powietrzności zatok szczękowych. Wskaźnik ten wyraża 

stosunek powierzchni powietrznej zatoki szczękowej do 

powierzchni obramowanej jej ścianami kostnymi. Różnica 

tych 2 powierzchni mierzonych na zdjęciu 

radiologicznym, jest grubością błony śluzowej zatoki 

(Rys. 1). 

INTRODUCTION

The effect of atmospheric pressure variations on 

paranasal sinuses was examined primarily in the 

conditions of low pressures experienced in aviation. It 

was found that the said effect could be expressed as acute 

barotrauma of the mucous membranes of sinuses 

occurring at pressure differences inside and outside the 

sinus. The difference of pressures appears in the case of 

an occlusion of the paranasal exit. Working in low 

pressures can also be conducive to an occurrence of 

chronic inflammatory changes within paranasal sinuses 

[1, 2, 3, 9, 10, 11]. The effect of high pressure on paranasal 

sinuses is mentioned only by some authors, for instance, 

Dolatowski or Stengel [4,7], however systematic 

observations of sinus conditions in divers are non-

existent. This is what convinced us in 1960 to undertake 

an attempt aimed at determining the impact of diving on 

the radiological image of sinuses. 

MATERIAL AND METHODOLOGY OF OWN 

STUDIES

Our material encompasses 38 healthy divers, 

seafarers of compulsory military service aged between 20 

and 23 years. The average depth reached during the dives 

was 60 m, and the pressure in a hyperbaric chamber 

amounted to 7 atm. The subjects underwent general and 

laryngological examination before exercise 

commencement and then systematically in the course of 

diving. The observation period of particular divers lasted 

on average 16 months (the shortest 10 and the longest 25 

months). During this period about 3 or 4 radiological 

examinations on paranasal sinuses were conducted (the 

first before diving commencement, next during the 

training and upon service completion).  

Radiological images were performed on 13 x 18 

cm film in occipito-dental projection [acc. to 8], trying to 

maintain similar technical conditions. Sinus observation 

was focused on the maxillary sinuses. The forehead and 

ethmoidal sinuses have narrow and complex connections 

with the nose and are more susceptible to acute trauma 

during pressure fluctuations [11], however the evaluation 

of changes occurring within their mucous membranes is 

difficult to normalise. This process is easily performed on 

the maxillary sinus, whose limitation through the bone 

structure is easily traceable, and the changes in its 

aeration do not raise major doubts.  

In order to achieve numeric representation of 

the changes occurring in the maxillary sinuses in divers 

we have implemented a method using the so-called 

planimetric index of aeration of the maxillary sinuses. The 

said index expresses the ratio between the aerial area of 

the maxillary sinus and the area enclosed within the bone 

structure. The difference between these two measured 

areas on a radiological image shows the thickness of the 

mucous membrane of the sinus (Fig. 1). 
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Fig. 1 – Scheme of planimetric areas of maxillary sinuses 
A – forehead sinus 
B – orbital cavity 
C – maxillary sinus 

Rys.1 – Schemat planimetrowanych powierzchni zatok szczękowych. 
A – zatoka czołowa 
B – oczodół 
C – zatoka szczękowa 

Wskaźniki otrzymywane podczas kilku 

kolejnych badań obu zatok szczękowych, pozwalają nam 

na śledzenie zmian zachodzących w ich powietrzności 

podczas nurkowań. Do pomiaru powierzchni zatok 

posłużyliśmy się planimetrem Reissa. W przeciwieństwie 

do wprowadzonych przez Pestiega [6] indeksów 

pneumatyuacyjnych, wyrażających stosunek poziomej 

kostnej średnicy zatoki szczękowej prawej do lewej i do 

średnicy nosa, wskaźnik planimetryczny uwzględnia 

zmiany w konfiguracji błony śluzowej zatoki.  

Obliczanie wskaźnika zmniejsza też błędy, które 

mogą powstać podczas wykonywania zdjęć kontrolnych  

i pozwala na łatwe porównywanie różnych zdjęć. Ażeby 

ocenić całą zatokę, należałoby wykonać pomiary również 

w rzucie bocznym. Dla naszych celów porównawczych 

wydaje się jednak wystarczającym uwzględnienie jedynie 

rzutu potyliczno-zębowego. Poniżej podajemy przykład 

obliczenia wskaźnika planimetrycznego powietrzności 

zatok szczękowych (Wpp.): 

The indicators obtained during several 

consecutive tests on both maxillary sinuses allow 

observance of changes occurring in their aeration during 

dive performance. The measurement of sinus areas was 

carried out with the use of the Reiss planimeter. Contrary 

to the pneumatic indexes introduced by Pestieg [6] 

expressing the ratio of horizontal osseous diameter of the 

right maxillary sinus in comparison to that of the left, and 

nose diameter, the planimetric index takes into account 

changes in the configuration of the mucous membrane of 

a sinus.  

Moreover, index calculations reduce errors that 

may occur in the performance of control images and 

facilitates comparison of various images. For the purpose 

of evaluation of the entire sinus it would be required to 

perform measurements also in the lateral projection. 

However, for our purposes it seems sufficient to consider 

solely the occipito-dental image. Below we present an 

example of a calculation of the planimetric aeration index 

for maxillary sinuses (Wpp.): 

Tab.1 
Sample Wpp calculation for maxillary sinuses. 

Przykład obliczania Wpp dla zatok szczękowych. 

Maxillary sinus 

area in mm2 

Test 1 Test 2 Test 3 

Sin. Wpp. R. Sin. Wpp. L. Sin. Wpp. R. Sin. Wpp. L. Sin. Wpp. R. Sin. Wpp. L. 

Aerial 

Osseous 

360 

0.9 

400 

380 

0.9 

420 

310 

0.76 

405 

300 

0.72 

415 

290 

0.72 

400 

240 

0.57 

420 

Average Wpp. 

for R. and L. 

sinus 

0.9 0.74 0.64 
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Wskaźnik planimetryczny powietrzności zatoki 

szczękowej 

Wpp =
��������	
�� ��������
� ����
� ����ę
���� � ���

��������	
�� ���.  ����ę
���� ����
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Dla ułatwienia analizy materiału 

wprowadziliśmy ponadto wskaźnik średni będący średnią 

arytmetyczną Wpp prawej i lewej zatoki szczękowej [5]: 

Wpp śr.= 
��� ���.  ����ę
.  ��.���� ���.  ����ę
.  �

�

Wskaźniki zbliżone do 1 wyrażają stosunki 

panujące w zatokach w warunkach prawidłowych. 

Obniżanie się wskaźnika jest wyrazem narastania zmian 

w obrębie błony śluzowej i zmniejszania się 

powietrzności zatok (patrz Tab. 1). Powiększanie się 

wskaźnika obserwujemy przy poprawie powietrzności 

zatok. 

WYNIK BADAŃ

Materiał nasz obejmujący 38 nurków 

podzieliliśmy na podstawie zachowania się wskaźników 

planimetrycznych powietrzności zatok szczękowych na 

4 grupy. Podział ten i wynik badań przedstawia Tab.  2. 

Planimetric aeration index of maxillary sinus 

Wpp = 
������ ���� �� ��������� ��
�� �
 ���

��������� ��
�� ���� �
������ ���	 ��
� ��������� �
 ���

In order to facilitate material analysis we have 

additionally introduced an average index constituting the 

arithmetic Wpp mean for the right and left maxillary 

sinus [5]: 

Wpp = 
��� ��� ���	� ��������� ��
��  ���� ��� ���� ��������� ��
��

�

Indexes close to 1 express ratios occurring in 

normal conditions in sinuses. Index reduction is an 

expression of intensification of changes in the mucous 

membrane and a decrease in sinus aeration (see Tab. 1). 

An increase in the index is observed with an improvement 

in sinus aeration. 

TEST RESULT

Our material, encompassing 38 divers, was 

divided on the basis of behaviour of planimetric 

indicators of the level of aeration of maxillary sinuses into 

4 groups. The applied division and test results are 

presented on Tab.  2.  

Tab. 2 

Average Wpp for both maxillary sinuses in 38 divers. 

Wpp średnie dla obu zatok szczękowych u 38 nurków. 

No. Group Number of 

cases 

Average Wpp value for both maxillary sinuses 

Before diving During diving After diving 

completion 

1. Worsening in 

maxillary sinus 

aeration 

23 0.63 0.57 0.5 

2. Unchanged 

sinus aeration 9 0.77 0.79 0.78 

3. Improved sinus 

aeration 3 0.45 0.85 0.72 

4. Periodic 

change in sinus 

aeration 

3 0.75 0.61 0.77 

Grupę najliczniejszą (23 przypadki) stanowili 

nurkowie, u których obserwowaliśmy stopniowe, 

znamienne (d= 4,3) pogarszanie się powietrzności zatok 

szczękowych. W drugiej grupie (9 przypadków) nie 

stwierdziliśmy w okresie obserwacji znamiennych zmian 

w zatokach (d=1,2). Trzecia i czwarta grupa, najmniej 

liczne, (po 3 przypadki) i dlatego nie pozwalające na 

wyciągnięcie pewnych wniosków, dotyczyły nurków, 

u których wystąpiła w czasie nurkowań poprawa 

powietrzności zatok, względnie tylko okresowe 

pogorszenie z powrotem do stanu wyjściowego. 

W obrębie zatok czołowych stwierdziliśmy, 

stosując ogólnie przyjęte kryteria oceny zdjęć 

radiologicznych, jedynie w 2 przypadkach przejściowe ich 

zacienienie (cofnęło się ono bez leczenia), w 1 przypadku 

brak obu zatok czołowych i w 1 brak prawej zatoki  

The most numerous group (23 cases) were 

divers with observable gradual characteristic (d=4.3) 

worsening in the aeration of the maxillary sinuses. The 

second group (9 cases) did not manifest any 

characteristic changes in sinuses (d=1.2) during the 

observation period. The third and fourth groups, the least 

numerous (3 cases each), and thus not allowing one to 

draw conclusions, consisted of divers manifesting  

a certain improvement in sinus aeration in the course of 

diving, or periodic worsening with return to the initial 

state. 

Within forehead sinuses, by generally accepted 

evaluation criteria of radiological images, only in 2 cases 

was there transitional shading noted (which regressed 

without treatment), and in 1 case the absence of both 

forehead sinuses and in 1 case the absence of right  
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czołowej. Zmiany w zatokach sitowych występowały 

zazwyczaj równolegle ze zmianami w zatokach 

szczękowych.Nurkowie w okresie obserwacji nie 

wymagali leczenia specjalistycznego. W 2 przypadkach 

podawali przy nurkowaniu głębokościowym przejściowe 

bóle głowy. W 7 przypadkach istniało u nich skrzywienie 

przegrody nosa nie upośledzające jego drożności i nie 

pozostające w związku ze zmianami w powietrzności 

zatok przynosowych. Ognisk zakaźnych mogących mieć 

związek ze zmianami patologicznymi w zatokach, nie 

stwierdziliśmy. Banalne nieżyty nosa występowały  

u obserwowanych nurków rzadko, równomiernie we 

wszystkich grupach. Łączy się to być może z jednolitymi 

warunkami życiowymi i bytowymi w jakich przebywali 

nurkowie. 

WYNIKI I DYSKUSJA 

Analiza naszego materiału pozwala 

przypuszczać, iż podobnie jak w lotnictwie [11], zmiany 

ciśnienia atmosferycznego spotykane podczas 

nurkowania mogą mieć wpływ na stan błony śluzowej 

zatok szczękowych.. Jedynie nieliczni nurkowie reagują 

korzystnie na wahania ciśnienia. U większości badanych 

(23) dochodziło do stopniowego zmniejszania się 

powietrzności zatok. Przypuszczalnie przyczyną tego była 

„barotrauma” błony śluzowej, w następstwie czego 

występowały zmiany naczynioruchowe i wtórne zapalne 

powodujące stopniowe zmniejszanie powietrzności zatok 

szczękowych. Zmiany te nie upośledzały jednak zdolności 

do nurkowania i zasadniczo nie dawały dolegliwości 

subiektywnych.  

Mniej liczną grupę (9 przypadków) stanowili 

nurkowie, u których nie stwierdziliśmy zmian  

w powietrzności zatok szczękowych. Można by ich 

uważać za odpornych na zmiany ciśnienia w obrębie tych 

zatok. Jedynie u nielicznych osobników (po 3 przypadki) 

udało się nam zaobserwować poprawę lub jedynie 

okresowe pogorszenie powietrzności.  

Dostępny nam obecnie, zbyt mały materiał, nie 

pozwala jeszcze na wyciągnięcie ostatecznych wniosków. 

Wydaje się jednak, iż istnieje obok ludzi wrażliwych, 

stosunkowo liczna grupa ludzi odpornych na zmiany 

ciśnień w zatokach szczękowych. Stosunki te kształtują 

się u nurków przez nas badanych jak 23:15 (I grupa do 

II+III+IV wg. Tab.2). Nasuwa się pytanie dlaczego zmiany 

dotyczyły w naszym materiale przede wszystkim zatok 

szczękowych. Wg większości autorów obserwujących 

zachowanie się zatok przynosowych w niskich 

ciśnieniach, na barotraumę narażone są bardziej zatoki 

czołowe [9,10,11].  

U nurków obserwowanych przez nas przez wiele 

miesięcy zmiany dotyczyły prawdopodobnie dlatego 

szczególnie zatok szczękowych, że wahania ciśnień 

poprzez częstą i długotrwałą mikrotraumatyzację błony 

śluzowej lub przez wielokrotne przemieszczanie 

wydzieliny patologicznej z nosa do zatok, ułatwiały 

powstawanie wtórnych zmian zapalnych. Sprzyjać temu 

mogło szerokie i dogodne połączenie zatoki szczękowej  

z nosem. Natomiast zatoki czołowe są być może narażone 

bardziej na „ostrą barotraumę” przy istniejących 

sprawach chorobowych w nosie i zatokach. 

Nie stwierdziliśmy znamiennych różnic  

w zmianach powietrzności prawej czy lewej zatoki 

szczękowej. 

forehead sinus. Changes in ethmoidal sinuses usually 

occurred parallel with changes in the maxillary sinuses. 

In the observation period, the examined divers  

did not require specialised treatment. In 2 cases 

they reported transitional headaches during deep dives. 

In 7 cases the authors noted septum deviation without 

effect on its patency and not related to changes in the 

aeration of paranasal sinuses. Infectious foci 

related to pathological changes in sinuses have not 

been confirmed. Mild rhinitis was rare among the 

observed divers, with equal distribution in all groups. 

This can be linked to uniform living conditions of the 

divers. 

RESULTS AND DISCUSSION 

The analysis of our material allows the 

presumption that similarly to aviation [11], changes in the 

atmospheric pressure observed during diving can have an 

effect on the mucous membranes of the maxillary sinuses. 

Only some of the divers reacted positively to pressure 

variations. The majority of subjects (23) revealed  

a gradual decrease in sinus aeration. Presumably, the 

reason can be sought in a "barotrauma" of the mucous 

membrane followed by vasomotor and secondary 

inflammatory changes causing a gradual reduction in the 

aeration of the maxillary sinuses. Nevertheless, the said 

changes did not affect the capabilities to perform dives 

and usually did not present subjective ailments.  

A less numerous group (9 cases) consisted of 

divers with no observed changes in the aeration of the 

maxillary sinuses. They could be seen as resistant to 

pressure variations within these sinuses. Only in a limited 

number of subjects (groups with 3 cases each) was it 

possible to observe an improvement or only periodic 

worsening in aeration.  

The limited material that is currently available 

does not yet enable the drawing of final conclusions. It 

seems, however, that besides sensitive individuals there 

is a relatively numerous group of people resistant to 

pressure changes in the maxillary sinuses. In the 

examined divers the said ratios stand at 23:15 (group I to 

II+III+IV acc. to Tab.2). A question arises why the changes 

observed in our material were mainly related to the 

maxillary sinuses? According to the majority of authors 

observing the behaviour of paranasal sinuses in low 

pressures, it is the forehead sinuses that are mainly 

susceptible to barotrauma [9,10,11].  

In divers subjected to observation over many 

months, the changes were probably mainly limited to the 

maxillary sinuses because of pressure variations with 

frequent and long-lasting microtraumatisation of the 

mucous membrane, or through repeated movement of 

pathological secretion from the nose into the sinuses, 

facilitated an occurrence of secondary inflammatory 

changes. This can be facilitated by broad and convenient 

connections between the maxillary sinus and the nose. 

Forehead sinuses, on the other hand, are more prone to 

be affected by "acute barotrauma" with existing 

conditions of the nose and sinuses. 

We have not noted significant differences in the 

aeration changes in the right and left maxillary sinus. 
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WNIOSKI

1. Zmiany ciśnienia atmosferycznego działające na 

człowieka podczas częstych nurkowań, mogą

mieć wpływ na powstawanie zmian w błonie 

śluzowej zatok szczękowych.

2. Dla oceny zmian zachodzących w obrębie zatok

szczękowych okazało się korzystnym

zastosowanie opracowanego przez autorów

wskaźnika planimetrycznego powietrzności 

zatok.

3. Zmiany w powietrzności zatok szczękowych

u nurków nie powodowały u nich zmniejszenia

zdolności do pracy pod wodą. 

4. Wydaje się, że istnieją osobnicy odporni na 

wahania ciśnień w obrębie zatok szczękowych.

CONCLUSIONS

1. Changes in the atmospheric pressure that have

an effect on humans during frequent dives can 

lead to an occurrence of changes in the mucous

membrane of the maxillary sinuses.

2. In the assessment of changes occurring within

the maxillary sinuses it seems favourable to use 

the planimetric sinus aeration index worked out 

by the authors.

3. Changes in the aeration of the maxillary sinuses

in divers did not reduce their capabilities to 

work under water.

4. It appears that there are individuals who are

resistant to pressure variations within the

maxillary sinuses.
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MULTI-AGENT RESPONSIBILITY FOR A TRAGIC ACCIDENT IN WATER 

WIELOPODMIOTOWA ODPOWIEDZIALNOŚĆ ZA TRAGICZNY WYPADEK W WODZIE

МНОГОСУБЪЕКТНАЯ ОТВЕТСТВЕННОСТЬ ЗА ТРАГИЧЕСКИЙ СЛУЧАЙ В ВОДЕ 

VIELE FAKTOREN FÜR EINEN TRAGISCHEN WASSERUNFALL VERANTWORTLICH 

RESPONSABILIDAD COMPARTIDA EN ACCIDENTES TRÁGICOS EN EL AGUA 

Wojciech Wiesner 

The University School of Physical Education in Wrocław, Poland 
Akademia Wychowania Fizycznego we Wrocławiu 

STRESZCZENIA / ABSTRACTS 

In relation to EU countries, the level of safety on Polish waters is still low. The drowning rate in our country is two times higher. Since 2013, there has even 
been an increase in the number of drownings. Typically, following each incident, attention is focused on the quality of work of the rescue services, however, 
there are multiple factors to be considered when seeking where responsibility for this state of affairs actually lies. In contemplations, the main subjects of 
analysis were external threats (atmospheric conditions, legal conditions, trends in water recreation) and threats generated by various groups of water-
related subjects (administrators, service providers, rescuers, cleaning and medical services, participants enjoying recreation on or in the water). The 
purpose of this article is to present the issues of water safety from the perspective of the responsibility of various subjects, which are active in this 
environment. 
The attractiveness of recreation in or on water results largely from the emotions caused by increased risk. Often the greater the danger, the greater the 
attraction. At the same time, it is accompanied by an increased sense of security, excessive self-confidence and excessive trust, which weakens the natural 
defense mechanism. Hence, so many accidents in the water are caused by the victims themselves. In the article we are looking for an answer to the 
question about the reasons for such a phenomenon. 
Keywords: recreation in water, safety, dangers, responsibility. 

W stosunku do krajów Unii Europejskiej poziom bezpieczeństwa na polskich wodach jest w dalszym ciągu na niskim poziomie. Wskaźnik utonięć w naszym 
kraju jest dwukrotnie wyższy. Od 2013 roku zaobserwowano nawet wzrost liczby utonięć. Zazwyczaj, w każdym konkretnym przypadku powszechną uwagę 
skupia jakość pracy służby ratowniczej. Odpowiedzialność za ten stan jest jednak wielopodmiotowa. W rozważaniach poddano analizie zagrożenia 
zewnętrzne (warunki atmosferyczne, uwarunkowania prawne, trendy w ofercie rekreacyjnej nad wodą) oraz zagrożenia generowane przez różne grupy 
podmiotów działających nad wodą (gestorzy, usługodawcy, ratownicy, służby porządkowe i medyczne, uczestnicy korzystający z wypoczynku nad wodą, 
w tym sami poszkodowani). Celem artykułu jest ukazanie problematyki bezpieczeństwa nad wodą z punktu widzenia odpowiedzialności różnych podmiotów 
aktywnych w tym środowisku.  
Atrakcyjność oferty rekreacyjnej nad wodą w dużej mierze wynika z emocji wywoływanych zwiększonym ryzykiem. Często im większe niebezpieczeństwo, 
tym większa atrakcja. A jednocześnie towarzyszy temu wzrost poczucia bezpieczeństwa, zbytnia pewność siebie i nadmierne zaufanie, które osłabia 
naturalny mechanizm obronny. Stąd tak wiele wypadków w wodzie spowodowana jest przez samych poszkodowanych. W artykule poszukiwana jest 
odpowiedź na pytanie o przyczyny takiego zjawiska. 
Słowa kluczowe: rekreacja w wodzie, bezpieczeństwo, zagrożenia, odpowiedzialność. 
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По сравнению со странами Европейского Союза безопасность на польских водах по-прежнему остается на низком уровне. Показатель утоплений 
в нашей стране выше в два раза. С 2014 года был даже отмечен рост количества утоплений. Обычно, в каждом конкретном случае всеобщее 
внимание привлекает качество работы спасательной службы. Ответственность за этот состояние, однако, является многосубъектной. 
В рассуждении был произведен анализ внешних угроз (атмосферные условия, правовые нормы, тенденции в предложении видов отдыха на 
воде), а также угрозы, создаваемые различными группами субъектов, находящихся у воды (управляющие, работники сферы услуг, спасатели, 
уборочные и медицинские службы, сами отдыхающие у воды, в том числе пострадавшие).  Целью статьи является представление проблематики 
безопасности на воде с точки зрения ответственность различных активных в этой среде субъектов.  
Привлекательность предложения отдыха на воде в значительной степени обусловлена эмоциями, вызванными повышенным риском. Часто 
бывает так, что чем выше риск, тем лучше развлечение. Одновременно с этим у нас растет чувство безопасности, излишняя уверенность в себе 
и чрезмерное доверие, которое ослабляет естественный защитный механизм. Отсюда так много несчастных случаев на воде, которые 
происходят по вине самих пострадавших. В статьи идет поиск ответа на вопрос о причинах этого явления. 
Ключевые слова: реакция в воде, безопасность, угрозы, ответственность. 

Im Verhältnis zu anderen Ländern der Europäischen Union ist die Sicherheit in polnischen Gewässern weiterhin auf einem niedrigen Niveau. Die Quote der 
Ertrinkungsopfer in unserem Land ist zwei Mal höher. Seit 2013 wurde sogar ein Anstieg bei der Zahl der Ertrinkenden beobachtet. Gewöhnlich steht bei 
jedem konkreten Fall die Leistung des Rettungsdienstes im Vordergrund des allgemeinen Interesses. Die Verantwortung für diesen Zustand ist allerdings 
vielschichtig. In den Erörterungen wurden externe Gefahren (Witterungsbedingungen, rechtliche Rahmenbedingungen, Trends beim Angebot zur 
Freizeitgestaltung am Wasser) sowie Risiken analysiert, die von unterschiedlichen Interessengruppen generiert werden, die am Wasser tätig sind 
(Verwalter, Dienstleister, Rettungskräfte, Ordnungs- und medizinische Dienste, Beteiligte, die sich am Wasser erholen, darunter die Geschädigten selbst). 
Ziel des Artikels ist es, die Problematik der Sicherheit am Wasser aus der Sicht der Verantwortung unterschiedlicher aktiver Beteiligter in diesem Umfeld 
aufzuzeigen.  
Die Attraktivität des Freizeitangebots am Wasser resultiert im hohen Maße aus den Emotionen, die durch erhöhtes Risiko hervorgerufen werden. Oft ist es 
attraktiver, je größer die Gefahr ist. Das wird begleitet von einem Anstieg des Sicherheitsgefühls, übermäßiger Selbstsicherheit und übermäßigem 
Vertrauen, was den natürlichen Abwehrmechanismus schwächt. Daher werden viele Wasserunfälle von den Geschädigten selbst verursacht. Im Artikel 
wird eine Antwort auf die Frage nach den Ursachen für dieses Phänomen gesucht. 
Schlüsselwörter: Wassersport, Sicherheit, Gefahren, Verantwortung. 

En relación con el resto de países de la Unión Europea, el nivel de seguridad en las aguas de Polonia sigue siendo bajo. El porcentaje de ahogamientos 
en nuestro país es dos veces superior. Desde el año 2013, ha llegado a observarse un aumento en el número de ahogamientos. Por regla general, en 
cada uno de los casos la atención suele centrarse en la calidad de los servicios de emergencia. Sin embargo, la responsabilidad de este estado de cosas 
es compartida. En las consideraciones se analizaron los riesgos externos (condiciones atmosféricas, condiciones legales, tendencias en la oferta de ocio 
acuático), así como los riesgos generados por diversos grupos de entidades que operan sobre el agua (gestores, prestadores de servicios, socorristas, 
servicios de limpieza y médicos, participantes de actividades recreativas acuáticas, incluyendo a las propias víctimas). El objetivo de este artículo es 
presentar los distintos problemas de seguridad en el agua, desde el punto de vista de la responsabilidad de los diversos actores en este entorno.  
El atractivo de la oferta recreativa acuática se debe en gran medida a las emociones derivadas de un aumento del riesgo. A menudo, cuanto mayor es el 
peligro, mayor es la atracción. Al mismo tiempo, viene acompañada de un aumento de la sensación de seguridad, un exceso de confianza en sí mismo 
y en la actividad, lo que debilita los mecanismos naturales de defensa. De ahí que multitud de accidentes en el agua estén causados por las propias 
víctimas. En el artículo se busca una respuesta sobre las causas de este fenómeno. 
Palabras clave: ocio en el agua, seguridad, peligros, responsabilidad. 
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WSTĘP

Najbardziej obiektywnym, a zarazem najbardziej 
diagnostycznym, wskaźnikiem pozwalającym ocenić 
jakość systemu bezpieczeństwa nad wodą są dane 
statystyczne dotyczące liczby utonięć. Zestawienia 
podawane przez Światową Organizację Zdrowia (WHO) 
wskazują, że corocznie w wodzie traci życie około 
372 000 osób. Oznacza to, że w każdej godzinie tonie 40 
osób . Są to w większości ludzie młodzi, do 25 roku życia. 
Utonięcia klasyfikowane są w pierwszej dziesiątce 
nienaturalnych zgonów w tej grupie wiekowej. W grupie 
do 15 lat rejestruje się corocznie ponad 140 000 utonięć, 
co świadczy, iż utonięcia są wśród trzech najczęstszych 
przyczyn zgonów na świecie w tej grupie wiekowej  
(po zapaleniu opon mózgowych i HIV). Tonie dwukrotnie 
więcej mężczyzn niż kobiet. Alkohol spożywany nad wodą 
jest najpoważniejszym czynnikiem ryzyka w większości 
krajów [1].  

Zagrożenie życia w wyniku wypadkowych 
utonięć w Polsce jest znacznie wyższe od średniego  
w Unii Europejskiej (współczynnik standaryzowany 
umieralności 2,2 na 100 000 ludności w Polsce vs 1,2  
w UE w 2012 roku). W Polsce ryzyko śmierci mężczyzn  
w wyniku utonięcia jest pięciokrotnie wyższe niż wśród 
kobiet, a co czwarta ofiara utonięcia była pod wpływem 
alkoholu [2]. 

W naszym kraju dane statystyczne o utonięciach 
gromadzi GUS oraz Komenda Główna Policji. Z danych 
Komendy Głównej Policji wynika, że w roku 2011, 
poprzedzającym wprowadzenie nowych regulacji 
prawnych w Polsce, utonęło 396 osób, a średnia za 
poprzedzające pięć lat wynosiła 432,8 utonięć rocznie [3]. 
Przez kolejne trzy lata (2012-2014), od momentu 
funkcjonowania nowego porządku prawnego, średnia ta 
wzrosła do ponad 600 utonięć rocznie. Mamy więc 
zauważalny wzrost tego zjawiska (Rys. Nr. 1). Być może 
są to pierwsze, niepokojące symptomy pogorszenia stanu 
bezpieczeństwa rekreacji nad polskimi akwenami. 

W kolejnych dwóch latach zarejestrowano 571  
i 504 utonięcia, a w bieżącym roku, od kwietnia do 14 
września – 290 osób. Na ostateczną liczbę utonięć 
wpływa wiele zmiennych, między innymi warunki 
pogodowe panujące w Polsce w omawianym okresie, 
bowiem to one decydują o ilości osób korzystających  
z kąpieli. Im bardziej słoneczny rok, tym dłuższy sezon  
i więcej osób korzysta z wypoczynku nad wodą, co może 
skutkować proporcjonalnie większą liczbą wypadków 
utonięć [3]. 

Stan wiedzy na temat utonięć i ich 
uwarunkowań w Polsce wydaje się niewystarczający,  
o czym świadczy znikoma liczba publikacji poświęconych 
analizie epidemiologicznej tych zdarzeń [2]. 

INTRODUCTION

The most objective, and at the same time the 
most diagnostic indicator for assessing the quality of  
a water safety system, is the statistics on the number of 
drownings. The World Health Organization lists show that 
approximately 372,000 people die each year in water. 
This means that every hour 40 people drown. These are 
mostly young people up to the age of 25. Drownings are 
classified in the top ten non-natural deaths in this age 
group. In the group of up to 15 years, more than 140,000 
drownings are registered, which puts them among the top 
three child killers in the world (after meningitis and HIV). 
Twice more men than women die of drowning. Alcohol, 
consumed by the water, is the most serious risk factor in 
most countries [1]. 

The danger to life as a result of accidental 
drowning in Poland is significantly higher than the 
European Union average (standardized mortality rate of 
2.2 per 100 000 population in Poland vs. 1.2 in the EU in 
2012). In Poland, the risk of dying from drowning among 
men is five times higher than among women, and one in 
four drowning victims were affected by alcohol [2]. 

Statistics on drowning in Poland are collected by 
the Central Statistical Office and the Police Headquarters. 
According to the data from the Central Police 
Headquarters, 396 people drowned in 2011, preceding 
the introduction of new legislation in Poland, and the 
average for the preceding five years was 432.8 years [3]. 
For the next three years (2012-2014), since the new legal 
system has been in operation, the average has risen to 
more than 600 drownings a year. We have a noticeable 
increase in this phenomenon (Figure No. 1). Perhaps 
these are the first disturbing symptoms of deterioration 
of the safety of recreation in Polish waters. 

In the next two years, 571 and 504 drownings 
were registered, and in the current year, from April to 
September, there were 290 drownings. The final number 
of drownings is influenced by many variables, including 
the weather conditions in Poland in the period in 
question, as they determine the number of people in the 
water. The more sunny the year, the longer the season, 
and the more people enjoy their recreation time in or on 
the water, which can result in a proportionally higher 
number of drownings [3]. 

Knowledge about drownings and their condition 
in Poland seems to be insufficient, as evidenced by the 
negligible number of publications devoted to the 
epidemiological analysis of these events [2]. 
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Fig. 1 Summary of drowning in Poland based on statistical data of the Police Headquarters [3]. 

Rys. 1 Zestawienie liczebności utonięć w Polsce na podstawie danych statystycznych KG Policji [3]. 

Czy można jednoznacznie określić kto ponosi 
odpowiedzialność za tak niski poziom bezpieczeństwa na 
polskich akwenach? Odpowiedzialność traktowana jest 
jako ponoszenie konsekwencji własnych działań, przede 
wszystkim prawnych. Bowiem to regulacje prawne 
precyzyjnie określają sankcje za negatywne skutki 
czynów niedozwolonych. Nie unikniemy w rozważaniach 
także kwestii odpowiedzialności moralnej.  
W rozważaniach uwzględniono logiczny związek 
przyczynowo-skutkowy między działaniem (lub 
zaniechaniem) a skutkiem. 

Sens takich rozważań ma przede wszystkim 
charakter edukacyjny. Utonięcia są bowiem zaliczane 
przez WHO do grupy zgonów możliwych do uniknięcia  
w wyniku działań prewencyjnych i edukacyjnych [1]. 
Celem artykułu jest zaprezentowanie rezultatów 
rozważań poświęconych analizie przyczyn utonięć oraz 
wskazanie podmiotów odpowiedzialnych za taki stan.  

ODPOWIEDZIALNOŚĆ OSÓB WYPOCZYW-

AJĄCYCH NAD WODĄ

Relatywnie wysokie w Polsce ryzyko utonięcia 
można zminimalizować postępując zgodnie z logiką 
procedury zarządzania bezpieczeństwem (risk 

managment). Analizę ryzyka wystąpienia tragicznego 
wypadku poprzedza rozpoznanie możliwych zagrożeń. 
Dla każdego rodzaju zagrożenia konieczne jest 
przygotowanie odpowiednich strategii zachowania się  
w sytuacji gdy ono wystąpi. Zarządzanie ryzykiem 
obejmuje działania polegające na: 

• Identyfikacji ryzyka; 
• Analizie ryzyka; 
• Planowaniu sposobów radzenia sobie  

z ryzykiem; 
• Śledzeniu ryzyka [4, 5].

Identyfikacja ryzyka utonięcia polega na 
rozpoznaniu czynników, które mogą doprowadzić do 
takiej tragedii. Sporządzeniu takiej listy implikuje 
wszystkie następne działania w procesie szeroko 
rozumianej edukacji dla bezpieczeństwa. Opanowanie 
umiejętności zarządzania ryzykiem pozwoli skutecznie  

Is it possible to clearly identify who is 
responsible for such a low level of security in Polish 
waters? Liability is treated as the consequences of one's 
own actions, primarily legal. Because it is the legal 
regulations that precisely define sanctions for the 
negative effects of illegal acts. We will also not avoid 
moral considerations in our considerations. The 
considerations have taken into account the logical link 
between action (or failure) and effect. 

The nature of such considerations is primarily 
educational. Drownings are classified by the WHO as 
preventable fatalities – with the use of educational and 
preventive measures [1]. The purpose of this article is to 
present the results of the study on the causes of drowning 
and to identify those responsible for this condition. 

RESPONSIBILITY OF PEOPLE RELAXING 

BY THE WATER

The relatively high risk of drowning in Poland 
can be minimized by following the logic of risk 
management procedures. Analysis of the risk of a tragic 
accident precedes the identification of possible threats. 
For each type of threat, it is necessary to prepare 
appropriate behaviour strategies for its occurrence. Risk 
management includes the following actions: 

• Risk identification; 
• Risk analysis; 
• Planning for ways to deal with risk;
• Risk tracking [4, 5].

Identifying the risk of drowning involves 
recognition of factors that can lead to such 
a tragedy. Making such a list implies all subsequent 
actions in the process of widely understood 
education for security. Mastering the risk 
management skills will effectively control the negative 
effects of the hazards of recreation in, on or around water. 
This thesis requires, of course,  empirical confirmation. 

The analysis of causes of accidents on or around 
water shows that they most often started out with the 
victim simply resting by the water, often having 
consumed excessive amounts of alcohol. It is common 
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panować nad negatywnymi skutkami zagrożeń 
występujących w rekreacji nad wodą. Teza ta wymaga, 
oczywiście, empirycznego potwierdzenia.  

Analiza przyczyn wypadków nad wodami 
wykazuje, że najczęściej są one wynikiem niskiego 
poziomu kultury wypoczywania nad wodą, w tym 
nadmiernego spożywania alkoholu. Powszechne jest 
nieprzestrzeganie zasad bezpiecznej kąpieli. 
Lekceważenie przepisów, regulaminu, a zwłaszcza 
zakazów i nakazów należy do najczęściej występujących 
zagrożeń wewnętrznych. Do tego należy dodać niski 
poziom sprawności pływackiej, brak umiejętności 
szacowania ryzyka, bezmyślność, nietrzeźwość. W 2014 
roku w sopockim Aquaparku, mimo wyraźnego zakazu, 
kobieta wykonała zjazd na zjeżdżalni w momencie, kiedy 
basen, do którego wiodła rura, nie zdążył się jeszcze 
napełnić wodą. W efekcie uderzenia ciała o dno, doszło do 
złamania ręki. Nadmierne ryzyko podjął starszy 
mężczyzna na zjeżdżalni w Karpaczu - zasłabł w czasie 
zjazdu i pozostał na dnie. Zmarł w szpitalu (2012 rok).  
W 2015 roku, w Kaliszu młody człowiek najechał z dużą 
prędkością na chłopca tuż przed nim. Poszkodowany 
trafił do szpitala z poważnym urazem narządów 
wewnętrznych [6]. 

Zjawisko bezpieczeństwa w wodzie 
uwarunkowane jest więc postawą i zachowaniem samych 
osób kąpiących się. W takiej sytuacji nasuwa się oczywista 
konkluzja, że wśród podmiotów odpowiedzialnych za 
tragiczne zdarzenia w wodzie na pierwszym miejscu są 
osoby korzystające z wypoczynku nad wodą, w tym sami 
poszkodowani. 

Poszkodowani, podejmując ryzykowne działania 
w wodzie, mniej lub bardziej świadomie, muszą ponosić 
pełną odpowiedzialność za skutki swoich zachowań. 
Zjawisko poszukiwania intensywnych przeżyć i skłonność 
do zwiększonego ryzyka można interpretować w oparciu 
o teorię poszukiwania doznań Marvina Zuckermana (ang. 
sensation seeking) [7]. Często jednak niebezpieczne 
działania osób aktywnie wypoczywających nad wodą 
wynikają z poczucia braku zagrożeń. Paradoksalnie, na 
zwiększoną skłonność do ryzykowania mogą wpływać 
istniejące zabezpieczenia. Zjawisko takie znane jest jako 
efekt Peltzmana [8] Należy więc przewidywać 
konsekwencje wynikające z tej nadmiernej ufności. Obie 
teorie mogą wyjaśnić motywy osób podejmujących 
zwiększone ryzyko, jednak w żadnym razie nie zwalniają 
ich z odpowiedzialności. 

Natomiast wzorcowym przykładem 
odpowiedzialności za swoje działania w środowisku 
wodnym są z pewnością pływacy długodystansowi (open 

water swimming). Mimo wysokiego poziomu zagrożenia – 
olbrzymie akweny, dynamika wody, hipotermia, 
zwierzęta morskie, żegluga statków, ograniczona 
orientacja i bardzo długi czas przebywania w wodzie – są 
doskonale przygotowani do ekstremalnego wysiłku  
w wodzie. Odpowiedni trening adaptacyjny oraz 
stosowane zabezpieczenia i precyzyjnie zaprogramowana 
logistyka minimalizują podjęte ryzyko. 

Nieco inaczej postrzegana jest odpowiedzialność 
osób, które są świadkami tragicznych zdarzeń nad wodą. 
Oczekuje się od nich właściwej postawy i reakcji  
w postaci podstawowych działań ratunkowych. Jest to  
przede wszystkim imperatyw moralny, zarówno w ujęciu 
rygorystycznym, jak i liberalnym. Niezależnie od 
uznawanych zasad moralnych obowiązek udzielania 
pomocy jest usankcjonowany w prawie karnym. Jest to  

practice not to follow the rules of safe bathing. Disregard 
of rules, regulations and prohibitions is one of the most 
common internal threats. For this you should add a low 
level of swimming ability, lack of risk assessment skills, 
mindlessness and inebriation. In 2014 at one of the 
Aquaparks in Sopot, despite the explicit ban, a woman 
took a downhill ride on a slide when the pool to which the 
pipe was going had not yet been filled with water. The 
impact of the body to the bottom of the pool resulted in 
a broken hand. Excessive risk was taken by an older man 
at a waterslide in Karpacz - he fainted during the exit and 
remained at the bottom of the pool. He died in hospital 
(2012). In 2015, in Kalisz, a young man slid at high speed 
landing on a boy just ahead of him. The victim was 
hospitalized with serious injury to the internal organs [6]. 

The phenomenon of safety around water is 
conditioned by the attitude and behavior of the bathers 
themselves. It is clear in such situations, that among those 
responsible for the tragic events in the water are the 
people who enjoy it, including the victims themselves. 

Those affected by more or less conscious risky 
behavior in the water, must take full responsibility for the 
consequences of their behavior. The search for intense 
experiences and the tendency to increased risk can be 
interpreted on the basis of Marvin Zuckerman's search for 
sensation seeking [7]. Often, however, the dangerous 
activities of people recreating by the water result from  
a lack of any sense of danger. Paradoxically, a tendency 
for an increased risky behaviour may be affected by 
existing security measures. This phenomenon is known as 
the Peltzman effect [8]. It is therefore necessary to 
anticipate the consequences of this excessive trust. Both 
theories may explain the motives of those who take the 
increased risks, but in no way release them from 
responsibility. 

A model example, however, of taking 
responsibility for one’s own actions in the water 
environment are certainly open water swimmers. In spite 
of the high level of danger - huge pools, water dynamics, 
hypothermia, marine animals, ships, limited orientation 
and very long times in the water - they are excellently 
prepared for extreme water stress. Proper adaptive 
training, applied safety measures and precisely 
programmed logistics minimize the risk involved. 

The responsibility of people who witness tragic 
events in the water is slightly different. They are expected 
to have the proper attitude and reaction in the form of 
basic rescue operations. This is primarily a moral 
imperative, both rigorous and liberal. Irrespective of the 
accepted moral principles, the obligation to provide 
assistance is sanctioned in criminal law. Failure to 
provide assistance is a criminal responsibility which is 
punishable [9]. 

RESPONSIBILITY OF ENTITIES PROVIDING 

PROTECTION OF RECREATIONAL WATER 

FACILITIES

The manager of the designated water area is 
responsible for its safety. In the location where sports or 
recreation activities are carried out, the manager may be 
a normal everyday person, a legal person or perhaps an  
organizational unit without a legal personality that 
carries out business in that area. Whereas in the other 
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odpowiedzialność karna a nieudzielanie jej jest karane 
[9]. 

ODPOWIEDZIALNOŚĆ PODMIOTÓW 

ZABEZPIECZAJĄCYCH WYPOCZYNEK NAD WODĄ

Za bezpieczeństwo na obszarach wodnych 
odpowiada zarządzający wyznaczonym obszarem 
wodnym. Na terenie, na którym prowadzona jest 
działalność w zakresie sportu lub rekreacji, 
zarządzającym jest osoba fizyczna, osoba prawna  
i jednostka organizacyjna nieposiadająca osobowości 
prawnej, która prowadzi działalność w tym zakresie. 
Natomiast na pozostałym obszarze – właściwy miejscowo 
wójt (burmistrz, prezydent miasta), a na terenie parku 
narodowego lub krajobrazowego – dyrektor parku [10]. 
Nowa ustawa spowodowała ograniczenie monopolu 
Wodnego Ochotniczego Pogotowia Ratowniczego  
i powstanie rynku usług w zakresie ratownictwa 
wodnego [10]. Czy będzie to miało wpływ na jakość pracy 
służby ratowniczej – czas pokaże. Zadania  
i obowiązki ratowników, mimo zmieniających się 
regulacji prawnych, są oczywiste. 

W grupie podmiotów zapewniających 
bezpieczeństwo osób wypoczywających nad wodą 
najbardziej widoczni są ratownicy wodni. Podczas 
tragicznych wypadków odpowiedzialność służby 
ratowniczej za bezpieczeństwo osób kąpiących się 
analizuje się najczęściej, także na drodze postępowania 
prokuratorskiego. Uważam, że większość ratowników 
rzetelnie i z poświeceniem wykonuje swoją pracę. Należy 
jednak pamiętać, że za jakość pracy ratowników,  
w dużym stopniu, odpowiada podmiot zarządzający 
wyznaczonym obszarem wodnym. Podmiot zarządzający 
odpowiada bowiem za zatrudnienie ratowników  
i organizację ich pracy.  

Za bezpieczeństwo grup przebywających nad 
wodą odpowiadają ich opiekunowie (nauczyciele, 
wychowawcy kolonijni, instruktorzy, piloci wycieczek, 
itp.). Osoby przyprowadzające do parku wodnego grupy 
szkolne i wycieczki muszą sprawować szczególnie 
skuteczny nadzór nad podopiecznymi. W większości 
tragicznych wypadków obejmujących ofiary zbiorowych 
wycieczek do parku wodnego, stwierdzono 
niedopełnienie wymaganych procedur. Dotyczy to także 
rodziców, którzy często nie sprawują właściwej opieki 
nad swoimi dziećmi. W poniższym zestawieniu zawarto 
przykłady tragicznych zdarzeń, w których wykazano 
nieprawidłowości w działaniach ratowników, opiekunów 
grup lub podmiotów zarządzających (Tab. 1).  

areas - the manager is a local mayor (the mayor, the 
president of the city), and in the national or landscape 
park - the director of the park [10]. A new law has 
reduced the monopoly of the Water Volunteer Rescue 
Service and resulted in the emergence of a water rescue 
service market [10]. Will this have an impact on the 
quality of rescue work? - time will tell. The duties and 
responsibilities of rescuers, despite changing legal 
regulations, are obvious. 

Water rescuers are the most visible group of 
people ensuring the safety of people enjoying time in the 
water. During tragic events, the responsibility of the 
emergency services for the safety of the bathers is most 
often analyzed, sometimes through prosecutors. I think 
that most rescuers do their work honestly and with 
devotion. However, it is important to remember that the 
quality of the work of the rescue services is to a large 
extent dependent on the management of the designated 
water area. The management entity is responsible for the 
employment of rescuers and the organization of their 
work. 

Guardians (teachers, tutors, instructors, pilots, 
etc.) of the groups which spend their time by the water 
are responsible for their safety. Those who bring school 
groups and tours to the water park must exercise 
particularly effective supervision of the pupils. In most 
tragic cases involving victims of collective trips to the 
water park, the procedures were not followed. This also 
applies to parents who often do not properly care for 
their children. The following chart contains examples of 
tragic events that show irregularities in actions of 
rescuers, group carers or management (Table 1). 
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Tab. 1 

Selected events pointing to the responsibility of the safety authorities in the water parks. Examples: 

Wybrane zdarzenia wskazujące odpowiedzialność podmiotów zapewniających bezpieczeństwo w parkach wodnych. Przykłady. 

LOCATION INCIDENT RESPONSIBILITY1 

2012 Poznań, PL  
Maltańskie 
Thermes. 

2006  Kraków 
Water Park 

2014 Sopot  
Water Park 

2015 Dąbrowa 
Górnicza  
Nemo Water Park  

2017 Wisła Water 
Park  

2011-2013 Kutno  
Aquapark 

A 10-year-old boy from Śrem, 
chocked on water in an artificial 
wave pool. He died after a week at 
the hospital 

An 11-year-old Kamil, from Lipnica 
Wielka, drowned 

An 8-year-old girl drowned. 

16-year-old helper of the lifeguard hit 
a closed hatch of a water slide; He 
went to hospital 

Two boys from Zgierz were found at 
the bottom of a swimming pool, one 
of them did not survive 

A 9-year-old girl drowned in  
a swimming pool and after a rescue 
operation spent several weeks in  
critical condition in hospital 

• An indictment against three rescuers.
• Incorrect organization of the children group 
• Design defects of the object.

• Charges pressed against the water rescue manager.
• Charges pressed against the group tutors.

Charges were pressed against the rescuer and the carer of the 
group of children 

Irresponsibility of emergency services 

• Responsibility of the facility manager 
• Responsibility of a person without rescue licence 
• Responsibility of the group leader

• Charges for 10 rescurer working without required
licence. One of the women couldn’t swim!

• Charges to local President of the Polish Life Saving
Federation (WOPR) 

• Responsibility of the facility manager

Za bezpieczeństwo nad wodą, jak i w każdym 
innym miejscu, w oczywisty sposób odpowiadają 
wszelkie służby i formacje państwowe – policja, straż 
miejska, ochrona obiektu oraz służby medyczne. 
Odpowiedzialność tych podmiotów nie jest tematem 
niniejszej pracy. 

ODPOWIEDZIALNOŚĆ PODMIOTÓW 

OFERUJĄCYCH REKREACYJNE USŁUGI WODNE

Wiele osób aktywnie wypoczywających nad 
wodą potrzebuje nowych, ryzykownych atrakcji. Wyjaśnia 
to zjawisko wspomniana już wcześniej interpretacja 
zachowania ryzykownego (Zuckerman) [7]. Projektanci 
prześcigają się wręcz w oferowaniu atrakcyjnych 
rozwiązań, które mają wywołać silne emocje, w tym 
często nawet lęk i przerażenie. Poszukiwanie coraz 
bardziej atrakcyjnych i ekscytujących form zabawy  
w wodzie sprawia, że często stają się one jednocześnie 
coraz bardziej niebezpieczne. Jest to swoisty trend,  
w którym oferowana atrakcja ma być największa, 
zjeżdżalnia – najdłuższa i najszybsza, basen – najgłębszy, 
fala - najwyższa, itd.  

Najlepszym przykładem mogą być zjeżdżalnie 
wodne. Powstają obiekty o coraz wyższej wysokości 
(nawet do 50 m), o różnych długościach (kilkaset 
metrów), skomplikowanej geometrii (kąt nachylenia 
bliski 90 stopni), a osiągana prędkość zjazdu może  

All state safety services and formations - the 
police, the city guard, the security of the facility and the 
medical services - are clearly responsible for the safety at 
the water areas, just like everywhere else. The 
responsibility of these entities is not the subject of this 
work. 

RESPONSIBILITIES OF ENTITIES 

PROVIDING RECREATIONAL WATER SERVICES

Many people who enjoy time in and around the 
water need new, risky attractions. This is explained by the 
previously mentioned interpretation of risky behavior 
(Zuckerman) [7]. Designers offer an abundance of 
attractive solutions that are supposed to produce strong 
emotions, often including fear and horror. Finding more 
and more attractive and exciting forms of fun in the water 
makes them more and more dangerous at the same time. 
This is a trend, in which the offers need to be the biggest, 
slide - the longest and the fastest, pool - the deepest, 
waves - the highest, etc.  

The best example is water slides. Objects of 
bigger height (up to 50 m) are constantly being created, 
with various lengths (several hundred meters), 
complicated geometry (near 90 degrees) and the speed of 
the descent, which can be over 100 km / h (Turbo slide). 
Despite the safeguards used, the threat is real. The most 
dramatic event happened in August 2016 at the Verrückt  
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wynosi ponad 100 km/h (zjeżdżalnia Turbo). Mimo 
stosowanych zabezpieczeń zagrożenie jest realne. 

Najbardziej dramatyczny wypadek wydarzył się  
w sierpniu 2016 roku na zjeżdżalni Verrückt w parku 
wodnym Schlitterbahn w Kansas. Ma ona ponad 50 
metrów wysokości, a pontony osiągają prędkość 
przekraczającą 110 km/godz. Podczas zjazdu zginął 
wówczas 10-letni chłopiec. Media informowały, że 
podczas wypadku zjeżdżalnia go wręcz zgilotynowała. 
Postępowanie prokuratorskie nie zostało jeszcze 
zakończone, ale zarządca parku już postanowił 
zdemontować tę zjeżdżalnię2. 

W ofercie parków wodnych taką niebezpieczną 
atrakcją jest sztuczna fala, której wysokość często 
przekracza normy bezpiecznej kąpieli wymagane na 
kąpieliskach nadmorskich. Aktualnie jest to 70 cm [11]. 
Poza tym fala utrudnia ratownikom obserwację akwenu. 
Podobnie funkcjonują urządzenia imitujące rzeki,  
w których rwący nurt wody czasem przekracza normy 
przyjęte dla kąpielisk zlokalizowanych na rzekach. 
Prędkość wody nie powinna przekroczyć 1 m/sek [11]. 

W kompleksie tzw. wodnych placów zabaw 
wkomponowane są nadmuchiwane ściany wspinaczkowe, 
mosty linowe, trampoliny, katapulty, huśtawki i wiele 
podobnych urządzeń. Najbardziej niebezpieczne 
konstrukcje są zarazem najbardziej atrakcyjne - wieża 
wspinaczkowa, góra lodowa, katapulty i trampoliny. 
Zagrożenie wynika z możliwości wykonywania 
niekontrolowanych skoków do wody z wysokości  
ok. 3 metrów. 

Oferta atrakcyjnych form aktywności na wodach 
otwartych jest równie bogata i w znacznej części 
obejmuje dyscypliny wysokiego ryzyka. Wśród nich 
mamy narty wodne, kajakarstwo górskie, skutery wodne, 
flyboard, canyoning, kitesurfing, rafting, skimboard, 
kneeboard, surfing, wakeboard, windsurfing i wiele 
innych. Należą do nich z pewnością także formy 
uprawiane pod wodą (np. nurkowanie jaskiniowe, 
wrakowe, itp.).  

Proponowanie nowych, ekscytujących atrakcji 
wodnych powinno iść w parze z poszukiwaniem coraz 
bardziej skutecznych form zabezpieczenia. 
Odpowiedzialny usługodawca takiej oferty powinien 
zapewnić wysoką jakość usług świadczonych przez firmę, 
najwyższej jakości stan sprzętu, urządzeń rekreacyjnych  
i rzetelne wykonywanie obowiązków przez pracowników 
firmy. Największe zagrożenia powstają jednak zawsze 
wówczas, gdy potrzeba zysku przesłoni 
nieodpowiedzialnemu usługodawcy nadrzędne wartości - 
życie i zdrowie ludzi korzystających z oferty.  

ODPOWIEDZIALNOŚĆ PRZY ZAGROŻE-

NIACH NATURALNYCH I CYWILIZACYJNYCH 

Listę zagrożeń związanych z utonięciem tworzą 
także czynniki zewnętrzne, istniejące obiektywnie. Są one 
niezależne od kąpiących się. Mogą one mieć charakter 
naturalny lub cywilizacyjny. Te pierwsze występują 
przede wszystkim w akwenach otwartych, np. 
zmieniające się warunki atmosferyczne wywołujące 
zmiany w dynamice wody (falowanie, zawirowania, 
szybki prąd wody, zmiany w ukształtowaniu dna akwenu, 
itp.). W ekstremalnej postaci zagrożenia te przybierają 
postać powodzi, gwałtownych wiatrów czy fali 
oceanicznej (tsu-nami). Tsu-nami, które spustoszyło 
wybrzeża Indonezji w 2004 roku zabiło ponad 200 000  
osób [12]. Zagrożenia te przekraczają skalą zniszczeń  

water slide in the Schlitterbahn water park in Kansas. The  
slide is over 50 meters high and the pontoons reach 
speeds of over 110 km / h. During a ride on one of the 
slides, a 10-year-old boy was killed. The media reported, 
that during the accident the slide had even decapitated 
him.   

The prosecution has not yet been completed, but 
the park manager has already decided to dismantle the 
slide2. Another such dangerous attraction on offer at 
water parks is the artificial wave, which often exceeds the 
standards of safe bathing required in coastal bathing 
areas. Currently it is 70 cm [11]. In addition, the wave 
makes it difficult for rescuers to observe the waters. 
Similarly, there are devices imitating rivers in which the 
flowing water sometimes exceeds the norms adopted for 
bathing in rivers. Water speed should not exceed 1 m/sec 
[11]. 

The so-called water playgrounds include 
inflatable climbing walls, rope bridges, trampolines, 
catapults, swings and much more. The most dangerous 
constructions are the most attractive - climbing tower, 
iceberg, catapults and trampolines. The biggest risk is the 
possibility of uncontrolled jumps to the water from  
a height of about 3 meters. 

The offer of attractive forms of activity in open 
waters is equally rich and includes high-risk disciplines. 
Among them are water skiing, mountain kayaking, water 
scooters, flyboard, canyoning, kitesurfing, rafting, 
skimboard, kneeboard, surfing, wakeboard, windsurfing 
and much more. Underwater activities (e.g. cave diving, 
wreck diving, etc.) are certainly among them as well. 

Proposing new, exciting water attractions 
should go hand in hand with finding more and more 
effective forms of protection. The responsible service 
provider of such an offer should ensure high quality of 
services provided by the company, the highest quality of 
equipment, and fair performance of duties by the 
company's employees. The greatest threats are always 
created when the need for profit surpasses the precedent 
value - the life and health of the people who use the offer. 

RESPONSIBILITY IN NATURAL AND 
CIVILIZATIONAL HAZARDS

The list of threats related to drowning also 
includes external factors, which exist objectively. They are 
not dependent of the bathers. They may be of a natural or 
civilizational character. The first ones occur primarily in 
open waters, e.g. changing atmospheric conditions, 
causing changes in the dynamics of water (waves, swirls, 
fast water currents, changes in the shape of the water 
area, etc.). The extreme form of these threats are floods, 
violent winds or ocean waves (tsu-nami). Tsu-nami, 
which ravaged the coast of Indonesia in 2004, killed more 
than 200,000 people [12]. 

Responsibility for such tragic consequences can 
only be political, systemic and even global, with the effect 
of anticipating weather changes and preparing for 
a threat. Objective external threats should be foreseen 
and taken into account in the rescue area. Among the 
civilizational threats that may occur in the aquatic 
environment, we can find catastrophes, failures, 
environmental pollution, but also armed conflicts or acts 
of terror. They have a social background and are derived 
from all human activities. A tragic catastrophe occurred in 
2012 when 32 passengers drowned after the sinking of 
Costa Concordia vessel, and 157 were injured. The ship 
hit the rocks near the island Giglio. Francesco Schetino,  
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i liczbą tragicznych ofiar problem odpowiedzialności za 
zjawisko tylko samych utonięć. Odpowiedzialność za takie 
tragiczne skutki może mieć jedynie wymiar polityczny, 
systemowy a nawet globalny wyrażający się 
skutecznością przewidywania zmian pogodowych  
i przygotowania się na wystąpienie zagrożenia. 
Obiektywne zagrożenia zewnętrzne należy przewidywać  
i uwzględniać w zabezpieczaniu ratowniczym akwenu. 

Wśród zagrożeń cywilizacyjnych, które mogą 
wydarzyć się również w środowisku wodnym wymienić 
należy katastrofy, awarie, zanieczyszczenia środowiska, 
ale także konflikty zbrojne czy akty terroru. Mają one 
podłoże społeczne i wynikają z wszelakiej działalności 
człowieka. Do tragicznej katastrofy doszło w 2012 roku, 
gdy w wyniku zatonięcia statku Costa Concordia utonęło 
32 pasażerów, a 157 odniosło obrażenia. Jednostka 
uderzyła w skały w pobliżu wyspy Giglio. Za tę katastrofę 
morską odpowiedzialność poniósł kapitan Francesco 
Schetino [13].  

W lutym 2004 roku wyniku nadmiernych 
opadów śniegu doszło do zawalenia dachu  
w moskiewskim parku wodnym. Ta katastrofa budowlana 
pływalni spowodowało kilkadziesiąt ofiar śmiertelnych,  
a ponad 150 osób zostało rannych. Prowadzone jest 
dochodzenie w sprawie winnych tej katastrofy [14]. 

Ośrodki nadwodne dotknęło także zjawisko 
terroryzmu. Do tragicznych ataków terrorystycznych 
doszło w ostatnich latach w Egipcie, Turcji czy Tunezji. 
Przestrzega przed nimi Ministerstwo Spraw 
Zagranicznych [15]. 

Odpowiedzialność za tragiczne skutki zagrożeń 
cywilizacyjnych trzeba przypisać ludziom, czasem bardzo 
konkretnym osobom, ale czasem odpowiedzialność ma 
jedynie wymiar ogólnospołeczny.  

PODSUMOWANIE

W rozważaniach podjęto problem 
odpowiedzialności głównie w wymiarze prawnym.  
W podsumowaniu warto poruszyć aspekt 
odpowiedzialności moralnej odnoszącej się do 
powinności związanej z wykonywaniem obowiązków. 
Odpowiedzialność moralna pojawia się wówczas, gdy 
człowiek podejmuje swoje działania w sposób świadomy  
i dobrowolny. Świadomość działania oznacza, że człowiek 
powinien działać celowo i przewidywać skutki swoich 
działań [16]. Ważne spostrzeżenia na temat edukacji 
aksjologicznej formułuje Konaszewicz [17]. Uważa ona, że 
wybór i realizacja określonych wartości wymaga wysiłku 
i pokonywania przez jednostkę całego systemu 
przeszkód. Autorka w konkluzji stwierdza, że  
o dojrzałości aksjologicznej człowieka decyduje poziom 
jego autonomiczności, podmiotowość oraz rzetelność 
w zrozumieniu motywów swego postępowania [17]. 

Rozważania poświęcone analizie utonięć oraz 
odpowiedzialności różnych podmiotów za takie zdarzenia 
skłaniają do konkluzji, że w wielu przypadkach do szkody 
dochodzi z kilku przyczyn. Zastosowanie ma tu wówczas 
zasada odpowiedzialności solidarnej, według której 
każdy  podmiot odpowiada za skutki własnych zachowań. 
Ma ona sens także w prawodawstwie cywilnym [18].

Można więc mówić o odpowiedzialności 
wielopodmiotowej. Odpowiedzialność za bezpieczeństwo 
nad wodą powinna być analizowana na każdym etapie 
zarządzania ryzykiem. Zarówno podczas rozpoznawania 
i analizy zagrożeń, jak i szacowania jego skutków. 

the captain, has been named responsible for this tragedy 
[13]. In February 2004, the roof in the Moscow water 
park collapsed, in a result of excessive snowfall. This 
building catastrophe caused several dozen fatalities and 
more than 150 people were injured. An investigation is 
under way, in order to identify the culprits of this disaster 
[14]. 

Water areas have also been affected by the 
occurrence of terrorism. Terrorist attacks have taken 
place in recent years in Egypt, Turkey and Tunisia. The 
Ministry of Foreign Affairs observes them [15]. 

Responsibility for the tragic consequences of 
civilizational hazards must be attributed to people, 
sometimes very specific people. However sometimes, 
responsibility is only of a social character.  

SUMMARY

In the considerations, the problem of 
responsibility, mainly in the legal dimension, has been 
raised. It is worth discussing in the summary, about the 
aspect of moral responsibility relating to duty obligations. 
Moral responsibility occurs when a person commits his or 
her actions consciously and voluntarily. Action awareness 
means that people act deliberately and anticipate the 
effects of their actions [16]. Important findings on 
axiological education are formulated by Konaszewicz 
[17]. He believes that the choice and realization of certain 
values requires an effort of the individual and the need to 
defeat a system of obstacles. The author concludes that 
the axiological maturity of man depends on the level of his 
autonomy, subjectivity and reliability in understanding 
the motives of his conduct [17]. 

Reflections on the analysis of drownings and the 
responsibility for such incidents of various subjects, lead 
to the conclusion that in many cases there are several 
causes for detriment. This applies at the time to the 
principle of joint responsibility, according to which each 
entity is responsible for the consequences of its own 
behavior. It also makes sense according to the civil law. 
[18] It is possible to speak of multi-subject responsibility. 

Responsibility for safety in water areas should 
be analyzed at every stage of risk management, when 
recognizing and analyzing hazards, as well as estimating 
its effects. Subsequently, responsibility covers the 
planning of safe preventive and rescue actions. This 
requires educational action. The strategic goal of such 
education is to reduce the number of drownings and 
ensure the safety of the water areas. 

The type of water recreation, the level of culture 
and the safe behavior in water, can be effectively created 
by pedagogical means. From a pedagogical perspective, 
the impact we will have on society will depend on the 
effectiveness of education. Society is the subject, and only 
with this assumption can we undertake effective 
educational activities. Among the various goals and 
objectives of education for water safety are education of 
swimming, legal education, physical education, education 
of environmental education or axiological education. 
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W dalszej kolejności odpowiedzialność obejmuje 
planowanie bezpiecznych działań zapobiegawczych  
i ratunkowych. Wymaga to działań edukacyjnych. 
Strategicznym celem takiej edukacji jest zmniejszenie 
liczby utonięć i zapewnienie bezpieczeństwa nad wodami. 

Sposób wypoczywania nad wodą, poziom 
kultury i bezpieczne zachowania się w wodzie, można 
skutecznie kreować środkami pedagogicznymi.  
Z perspektywy pedagogicznej, skuteczność edukacji 
uzależniona będzie od wpływu, jaki będziemy mieli na 
społeczeństwo. Społeczeństwo jest podmiotem i tylko 
przy takim założeniu możemy podejmować efektywne 
działania edukacyjne. Wśród różnorodnych celów i zadań 
edukacji dla bezpieczeństwa w wodzie wyróżnić można 
edukację pływacką, edukację prawną, edukację  
w zakresie kultury fizycznej, edukację ratowniczą 
edukację ekologiczną czy edukację aksjologiczną.  
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