[nstructor Development Course ANDIDATE WORKBOOK

* * * DIE MEDIZINISCHE ECKE * * *

Tauchtabellen:
Aus dem Blickwinkel des Sporttauchers

von Dr. Raymond E. Rodgers, UJ 1984

Die U.S. NAVY Tauchtabellen sind so alt, daB sie bereits existierten, bevor das Tauchtraining fir nahezu
jedermann zuginglich wurde und sind sicheriich nicht als der Weisheit letzter SchluB und auBierhalb jeder
Diskussion anzusehen. Vor langer Zeit, wahrend der Entwicklung der Sicherheitsstandards, Gbernahm die
Tauchindustrie die NAVY Tabellen. Diese Entwicklung war durchaus logisch, weil: 1) Die NAVY viel
Erfahrung, Forschungsergebnisse und Ansehen hatte; 2) Die neue Industrie keine Forschungskapazititen
hatte und 3) die ersten zivilen Tsuchlehrer und Tauchshopinhaber liberwiegend Ex-NAVY-Taucher waren.

Bis zum heutigen Tag hat sich diesbeziiglich wenig gedndert. Die Tauchschiller werden in den NAVY

Tabellen unterrichtet, die Ausbilder bestehea auf ihrer Anwendung und tolerieren keinerlei Abweichung.
Ungliicklicherweise sind die NAVY Tabellen nicht relevant fir Sporttaucher. Dies heiBt nicht, daB die Tabellen
falsch sind; sic sind ganz einfach nicht Gbertragbar. Die NAVY war in ihrer Zielsetzung erfolgreich - der
Entwicklung von Dekompressionstabellen. Der Fehler liegt darin, diese Tabellen fir Nullzeittauchgénge beim
Sporttauchen zu libernehmen. Dies resultiert nicht nur in einem MiBbrauch der NAVY Forschungen, sondern
miBbraucht auch die Absicht dieser Tabellen. Die NAVY Tabellen sind Hilfsmittel, die einen speziellen Zweck
verfolgen und korrekt angewendet werden sollten. Die NAVY Tabellen werden richtig genutzt von Tauchern
wihrend Dekotauchgingen; sie beabsichtigizn niemals den Gebrauch durch Sporttaucher bei

Nullzeittauchgangen.

Beweise fiir den MiBbrauch der NAVY Tabellen finden sich hdufig. Viele Wiederholungstauchgange miissen
laut Tabelle abgebrochen werden - obwohl der Taucher unter Umstinden noch genug Luft Gbrig hat.
Trotzdem treten hiufig Fille von Dekompressionskrankheit auf, auch bei Beachtung der Tauchtabellen. Im
Gegensatz dazu werden die Tabellen von vielen Tauchern ungestraft miBachtet. Solche Ungereimtheiten, nor-
malerweise als "individuelle Abweichungen®” oder "Unterschiede in der Physiologie” beiseite geschoben,
schreien geradezu nach Erlauterung. Was gebraucht wird sind Tabellen, die Sicherheit nahezu immer
garantieren (nichts ist perfekt) und gleichzeitig eine Grundzeitstrafe vermeiden, die keine wissenschafiliche
Rechtfertigung hat.

Die gegenwirtige Forschung deutet darauf hin, daB dic NAVY Tabellen fiir Einzeltauchginge iiberaus
groBziigig (und damit potentiell gefahriich), fiir die meisten Wiederholungstauchginge jedoch iberaus
einschrinkend sein kdnnen.Basset hat diesea ersten Punkt durch die Verwendung niedrigerer
Austauchverhiltnisse (Unterschiede zwischen Druckentlastungen) angesprochen, welche auf
Forschungstechnologien basicren, die 1955, als die Tabellen anfinglich entwickelt wurden, noch nicht
existierten. Der zweite Punkt - die fibermiBige Einschrinkung bei Wiederholungstauchgingen - muB unter
Beriicksichtigung einiger grundlegender Ustersuchungen beziiglich des Aufbaus der Tabellen betrachtet

werden:
1. Die NAVY Arbeiten, auf denen die Tabellen basieren, beinhalicn cinen hartndckigen, mathematischen "—, ) e/

Fehler. Dieser Fehler ist gering und mdglicherweise unbedeutend, aber nachweisbar. Da e¢in GroBteil der
Berechnungen ohne die Hilfe von Computern erstelit wurden, waren menschliche Fehler zu erwarten.

2. Der NAVY Ansatz zur Entwicklung der Tabelle ist dahingehend irrefiihrend, als er nicht mit der Zeit
arbeitet, die jede Wiederholungsgruppe beadtigt, um ihren maximalen Druck zu erreichen. Sie beschrinkt
sich statt dessen auf die sogenannie "120-Minuten-Halbsattigungszeit”. Da die Wiederholungsgruppen
willkiirlich beschriinkt wurden und eine ziemlich groBe Zeitspanne umfassen, treten viele Ungenauigkeiten
und Anomalien auf.(Das klassische Beispiel sind Tauchprofile, bei denen der Zeitzuschlag die totale

Grundzeit des vorherigen Tauchganges iibersteigt.)

™
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Eine Neuberechnung der Tabellen ist durchaus moglich und nicht einmal schwierig, sie wire aber lediglich
Schdnfirberei. Das Hauptproblem, die Kombinstion ungizicher GroBen, wire damit nicht beseitigt. Es ist
falsch, den Zeitzuschlag, der auf einer bestimmien Halbsittigungszeit berufnt, zu einer neuen Grundzeit zu
addieren, die auf einer anderen Halbsittigungs2eit beruht.

Dwyer, DesGranges und andere, legten den Tabellen das 120 Minuten Halbsittigungs-Gewebe zugrunde.
Dies war fiir sic ein giltiger Ansatz, da sic mit langen, tizfen Beispielen arbeiteten, die aus
Sittigungstauchgingen resultierten. Tatsdchlich war ihre spezielle Definitiom der Nullzeitgrenzen eine
"Hintertiirberechnung” des Endpunktes der Dekompression.

Ungliicklicherweise stellt das langsame 120-Minuten Gewebe, auf dem die Tabellen beruhen, nicht das
kontrollierende Gewebe fiir jedes Tauchprofil eines Sporzauchers dar. Die Grenzen, die fir Sporttaucher
festgelegt sind, beruhen auf mittleren und schnellen Gewzben. Die Lisung zur Vermeidung von ibermaBigen
Beschrinkungen bei Wiederholungstauchgéingen ist einfach - Berechne die Tabellen unter Verwendung des
Orginalformats neu, aber lege dieser Neuberechnung Gewebe zugrunde, dae den Tauchgang tatsichlich

kontrollieren.

Die NAVY beschifligte sich lange mit Gewebe-Halbsitt;gungszeiten in eimer geometrischen Progression von
5. 10, 20, 40, 80 und 120 Minuten. Die letzte Zahl solhz eigentlich 160 sein, dieser Sprung wurde jedoch fur
zu groB befunden.) Die Untersuchungen des Autors wurden mittels Compusieranalyse der 30-, 60- und 100-
Minuten Gewebe vorge-nommen. Die Folgerungen darsus waren: Sogar das 100-Minuten Gewebe war
unbedeutend im Zusammenhang mit Sporttauchen; das 30-Minuten Gewebrz war sehr wichtig; und das 60-
Minuten Gewebe war der weiteren Betrachtung wert.

Der Idealfall wire, jede Kombination von Tauchgéngen mit jeder Arnt von Geweben zu kalkulieren. Dies wiirde
die groBtmdgliche Sicher-heit und die lingsten Grundzeiizn garantieren. Daese Methode ist jedoch ohne

einen Tauchcomputer, wie dem kiirzlich auf dem Mark: vorgestellien, undurchfiihrbar. Bis jetzt bevorzugen
viele Taucher, trotz der Fortschritte bei Computeranwendungen, immer noch den Gebrauch der preiswerteren
Tabellen fiir ihre Sicherheit bei Wiederholungstauchgingen. Aus diesem Grund wire es von entscheidendem
Vorteil, realistischere Tabellen fiir den Sportiaucher zu mj,l;'ﬂin, Alle Tabellen beinhalten Kompromisse und
sind nicht perfekt, die beste Tabelle wire jedoch eine, die groBiumdgliche Grundzeiten in Verbindung mt
maximaler Sicherheit erlaubt.

Man kdnnte sicherlich behaupten, daB das einzig wichtige Gewebe jenes ist, das Sattigung erreicht hat, und
daB kein Gewebe untersucht werden muB, wean es keine Beschrinkungen verursacht. Man kdnnte ebenfalls
behaupten, daB eine Wiederholungstauchtabelle, die auf cinem vorgegebeaen Gewebe basient, auch fur alle
schnelleren Gewebe sicher ist (insoweit die Nullzeitgrenzen fiir Einzeltauchginge sicher sind). Die
einstweiligen SchiuBfolgerungen miissen wie folgt gezogea werden:

1. Die Entwicklung von Tabellen fiir Wiederbolungstauzhginge muB auf dem langsamsten Gewebe basieren,
das fiir den Tauchgang maBgebend ist.

2. Tauchtabellen dienen ausschlieBlich der Bequemlichkeit. Es ist mdglick, jedoch unpraktisch, jeden
Tauchgang ohne die Hilfe eines Computers zu berechnea.

3. Im Interesse der Sicherheit ist ein einfacher Standard sdtig. Tabellen simd daher von wesentlicher
Bedeutung, obwohl sie weniger genau sind als Computerberechnungen.

4. Die Tabellen miissen sicher sein und realistisch sondizren. Sollte ein Irrtum aufireten, so muBl dieser auf
der sicheren Seite sein, es besteht jedoch kein Grund zur Verwendung vom unrealistischen Kriterien.

§. Unter korrekter Beachtung der fiir einen Tauchgang maBgeblichen Gewebe, kann man sichere Tabellen

entwickeln, die die Grundzeit effektiv verlingern und gleichzeitig die Sicherheit erhhen.
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Die Computeranalyse des Autors hat gezeigt, daB fiir nahezu alle Situationen das 40-Minutea Gewebe (oder
ein schnelleres) maBgeblich ist fiir Dekrompressionsiiberlegungen; fiir einige wenige Profile ist jedoch das
60-Minuten Gewebe entscheidend. Die Sicherheit verlangt die Verwendung des langsamsten Gewebes,
welches maBgebend sein kdnnte. Deshalb miissen ncue Tabellen auf dem sichererea 60-Minuten Gewebe
basieren.

Wie kdnnen nun Tabellen entwickelt werden, die sowohl die Grundzeit als auch die Sicherheit erhGhen? Zum
ersten kdnnten neue Nullzeitgrenzen festgelegt werden. Insbesondere die bereits frither in dieser Rubrik
beflirworteten von Bassett (zweites Quartal 1982). Die Annahme dieser Grenzen wirde keinerle:
Beschrinkungen nach sich ziechen, denn in den meisten Fillen ist der Luftverbrauch des Tauchers der
begrenzende Faktor und nicht die Nullzeitgrenze. Die restlichen Uberarbeitungen der Tabellen, die auf den in

diesem Artikel vorgestelliten Konzepten beruhen, wiirden auf nichts anderes hinsuslaufen als auf eine
"Neuzuweisung der Grundzeiten® bei gleichzeitiger Herabsetzung der Grenzen, wo es nur wenig ausmacht,
und einer Erweiterung der Grenzen dont, wo es notwendig ist.

Alles hier beschriebene ist sicherlich Gegenstand weiterer Diskussion. Tatséchlich gibt es Leute, die in
keiner Weise mit dem Modell von Haldane iibereinstimmen. Mit an Sicherheit grenzender Wahrscheinlichkeit
sind die in diesem Artikel beschriebenen Konzepte genauso giiltig wie alle in den NAVY
Untersuchungsberichten beschriebenen, da die Forschungen des Autors auf der NAVY Methodologie ba-
sieren. Sollten deshalb die in diesem Artikel enthaltenen Konzepte ungiiltig sein, dann ist das gesamte
Haldanesche Modell ungiiltig. Die SchluBfolgerung ist demnach, nicht das Konzept zu verwerfen, sondern es

ZU verbessern.
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* * * KOLUMNE DES HERAUSGEBERS * * *

Anmerkungen zu Dekompression, DSAT-Forschung und
Doppler

von Drew Richardson, Training Director, PADI, UJ 4/88
Herausgeber des Undersea Journal

Dekompression ist von hdchst komplexer Natur. Je mehr Wissenschafller dariiber erfahren, desto mehr
vermeiden sie prizise Erklarungen. Viele Variablen sind zu beriicksichtigen: der Taucher selbst, der Ablauf
der Tauchginge und die Auslegung der Tauchtabellen. Aus diesem Grund ist die Untersuchung der
Dekompression, wie 3o oft in der Medizin, eine Mischung aus Kunst und Wissenschaft.

Die vielen Variablen machen die Bewertung von Tabellen zu einem Hauptproblem. Im Rahmen des
mathematischen Modells der Tabelle wird Dekompressions-Krankheit zu einem statistischen Phanomen.
Folglich ist es unmdglich, eine Tabelle (oder Tauchcomputer) zu erstellen, die fur 100% der Taucher zu jeder
Zeit 100%-ig sicher ist. Dies wird in wissenschaftlichen Kreisen weitgehend anerkannt, ist bei den
Sporttauchern jedoch nicht so weit bekannt. Ich habe gehdrn, wie Dr. Powell (und andere) erklarten, daB
man, um der Dekompressions-Krankheit zu entgehen, entweder niemals tauchen oder niemals wieder
aufiauchen diirfe. Es ist offensichtlich, daB keine der Alternativen praktikabel ist und dies ebensowenig ein
Verfahren zum Testen der Tauchtabellen ist, bei dem Grenzen festgelegt werden, die fir alle giltig sind.
Minner, Frauen und Kinder miiten nicht nur einmal, sondern tiglich getestet werden, um tagliche An-
derungen ihrer Physiologie nachzuweisen. Aus diesem Grund kann die von den Tabellenherstellern
verwandte Zahl von Testtauchgingen nie vollkommen ausreichend sein.

Da Menschen fiir Dekompressions-Krankheiten unterschiedlich empfanglich sind, kann keine Tabelle oder
kein Computer garantieren, daB keine Dekompressions-Krankheit aufireten wird, selbst wenn innerhalb der
Grenzen der Tabellen oder des Computers getaucht wird. Tauchlehrer und Profis sollten bei Tauchern und
Tauchschiilern auf diesen Punkt hinweisen. Ungeachtet, wie gut sie entwickelt oder getestet wurden, sind
Tabellen und Computer nur mathematische Modelle mit Annéherungswerten dafur, wie UbermiBiger Stickstoff
vom Korper absorbiert und abgebaut wird. Da wir zur Zeit wenig driber wissen, wie und warum sich Blasen
im Korper bilden, tun Taucher gut daran, sich unterhalb der Grenzen der Tabelle oder des Computers zu
halten. Als Tauchlehrer miissen wir alle unser Augenmerk erneut auf diese Tatsachen lenken und das &f-
fentliche BewuBtsein vergroBern. Viele Taucher (und Lehrer) haben Tabellen und Computer als absolut
angesehen und versuchen, routinemiBig bis an ihre Grenzen zu gehen. Dies ist nicht ratsam und setzt den
Taucher vergroBertem personlichem Risiko aus. Es ist an der Zeit, daB jeder von uns eine Kampagne zur
Information der Taucher startet, vorsichtig zu tauchen. SchlieBlich soll Sporttauchen eine Freizeitbetatigung

sein, die entspannt.
* % % % %

Da Menschen fir Dekompressions-Krankheiten unterschiedlich empfénglich sind, kann keine Tabelle oder
kein Computer garantieren, daB keine Dekompressions-Krankheit auftreten wird, selbst wenn innerhalb der

Grenzen der Tabellen oder des Computers getaucht wird.
* % % % %

Angesichts der Komplexitit der Entwicklung von Tabellen und der Wissenschaft der Dekompression fragen
sich viele, warum PADI und DSAT sich Giberhaupt dic Miihe gemacht haben, den Recreational Dive Planner
fiir Sporttaucher zu entwickeln. Einfach ausgedriickt, ist PADI der Ansicht, daB Tauchlehrer, Geritchersteller
und Arzte sich die Verantwortung teilen sollten, Sporttauchern (von denen es im Vergleich zu den

Tausenden von Tauchern der NAVY Millionen gibt) die besten Tabellen im Hinblick auf Nitzlichkeit,
Sicherheit, neue Technologie und verfligbare Mittel an die Hand zu geben. Sie sollten so ausgelegt sein,

daB sie die Art der Tauchginge wiederspicgeln - d.h. Nullzeittauchgang, Wiederholungstauchginge - die
Sporttaucher bereits ausfiihren. Wir sind der Ansicht, dies mit dem Recreational Dive Planner erreicht zu
haben.
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Wir hitten, wie alle anderen, einen weit weniger riskanten oder passiven Ansatz zur L3sung dieses Problems
wihlen kdnnen, entschieden uns jedoch dafur, das groBe Risiko finanzieller Art und der Verantwortlichkeit
einzugehen, eine Forschungsstudie zu finanzieren und uns aktiv um eine bessere Losung des Problems der
Tauchtabellen zu bemiithen. GroBtenteils tatea wir dies aus einem moralischen Prinzip heraus und aus
Anerkennung unserer Verantwortung flir den Sportiaucher: es gab keine Garantien und das Projekt hate
jederzeit scheitern kdnnen. Hinzu kam, daB sch aus einer Risiko-Nutzen-Perspektive kein besonderer
finanzieller Vorteil daraus ergab, einfach neue Zahlen auf ein Stiick Plastik zu drucken - PADI hatte ja bereits
die Tauchtabelle, die weltweit am meisten verkauft wurde: PADIs Version der US-NAVY Tauchtabellen.
Dariiber hinaus wurde durch die neuen Tabelien die enorms Aufgabe geschaffen, das Material der
Sportiauchkurse zu iiberarbeiten. Trotz all dieser gegenteiligen Faktoren entschlossen sich PADI und DSAT
in der Hoffnung, eine Tauchtabelle zu erstellea, die besser fiir den Sporttaucher geeignet ist, diese Studie
fortzusetzen.

Die Daten, die sich aus den Tests fiir den Recreational Dive Planner ergeben, zeigen, daB wir einen Ansatz
fir Tauchtabellen gefunden hatten, der besser als der von uns verwandte militirische Ansatz war. Dies war
keine Uberraschung, denn die Testdaten des Instituts fiir angewandte Physiologic und Medizin kamen nicht
aus heiterem Himmel, sondern waren das Ergebnis einer logischen Erweiterung von Daten aus frilheren
Tauchtabellen.

Es sollte betont werden, daBl die DSAT Studie ein Entwicklungsprojekt war und keine Erforschung der
Grenzen der Dekompression. Die Parameter der US-NAVY Tauchtabellen wurden als Grundlage genommen
und fiberarbeitet, um sie unter Verwendung der von Dr. Spencer verdfifentlichten Untersuchung vorsichtiger
zu machen und dienten dann als Ausgangspunkt fir die Tests. Die Untersuchung war nicht darum bemiiht,
den Grat zwischen Aufireten von Dekompressions-Krankheit und nicht herauszufinden. Mit ihr sollten mit
einer ausgewihlten Population (von ménnlichen und weiblichen Sporttauchern im entsprechenden
Altersbereich dieser Sportart) Tests angestelk werden, die - bei erfolgreicher Durchfihrung der Tests - zur
Entwicklung von Tabellen fiir Sporttaucher eingesezt werden konntzn. Selbst innerhalb der durch Geld,
Technologie und Forschung gesetzten Grenzen wurde dies sehr gut erreicht.

Entscheidend fiir die Forschungsarbeiten fiir den Recreational Dive Planner war der Einsatz des Doppler
Ultraschall-Messgerites , :rut dem Blasen festgestellt werden konnea, die sich im Blutkreislauf h;;;gﬁn_ _
Manchmal lése ich Lcltarukcl in denen die Grenzen der DopplerMethode kritisiert werden. Es uummt “daB
mit Doppler-Detektoren nur Blasen, die sich bewegen und nicht die tatsichlichen stationiren Blasen im
Gewebe festgestellt werden. Doppler bietet jedoch die beste Systemtechnik, die sich zur Zeit fur
Dekompressionsforschung eignet. Testen voa Tabellen mit Doppler-Detektoren ist von Wert, wenn die
Tauchginge, wie beim Sporttauchen und in der Untersuchung des IAPM, relativ kurz sind. Darliber hinaus
ist die Feststellung von Bedeutung, daB der Grad der mit Doppler festgestellten Blasen UND das Fehlen von
Symptomen der Dekompressions-Krankheit als Testkriterien verwandt wurden.

Doppler-Detektoren wurden beim Testen fiir den Recreational Dive Planner eingesetzt, weil:

1. sic eine gewisse Bewertung der Bildung von Blasen bei nicht vorhandenden Symptomen von
Dekompressions-Krankheit zulassen.

& sie riickwirkend cingesetzt werden kianen, um eine grobe Schitzung der Moglichkeit des
Aufiretens der Dekompressions-Krankheit vorzunchmea.

3. sie von unschitzbarem Wert sind, um von Testpersonen akzeptiert zZu werden. Sie siellen das
einzige Verfahren zur Feststellung der Giiltigkeit eines Tauchprofils dar, ohne die Testperson so weil zu
bringen, daB sie der Dekompressions-Krankbeit ausgesetzt wird.

Jahrelange Entwicklungsstudien von Tabellea zeigten, daB bei der Reduzierung von mit Doppler feststellbaren
Blasen auf ein Minimum oder deren Vermeidung statistisch gesehen das Risiko der Dekompressions-
Krankheit sehr gering ist. Ein Doppler-Detekior hat wenig Wert bei der Voraussage der Dekompressions-
Krankheit bei einem Taucher und einem bestimmten Tauchgang. Bei Verwendung in einer Reihe von streng
kontrollierten Tests wird er jedoch zu einem niitzlichen Vorhersagegerit fur die Wahrscheinlichkeit der
Dekompressions-Krankheit.
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Unabhingig davon war bei den Tests fiir den Recreational Dive Planner der Hauptindikator ein biologischer
Indikator: Aufireten der Dekompressions-Krankheit JA oder NEIN. Die Untersuchung verzeichnete keinen
einzigen Fall von Dekompressions-Krankheit bei insgesamt 743 Tauchgiangen, bei denen die zuldssigen
Hochstwerte fiir Stickstoff 90-95% der US-NAVY Werte in theroretischen 40- oder 80-Minuten Geweben
("Kompartimenten") betrugen. Das Vorkommen von mit Doppler festgesteliten Blasen (Grad 1 und 2) betrug
1,5%; das Vorkommen nach tiefen Kniebeugen (Grad 1, 2 oder 3) betrug 4,4% (33 von 743 Tauchgingen).
Dopplerwerte bei ruhenden Personen waren fast ausschlieBlich 0. Diese auBergewShnlichen Ergebnisse
ebneten den Weg zur Einfiihrung des Recreational Dive Planner, PADI's "Tauchgang-Planer fir
Sporttaucher”.

Gehen wir heute abend einen trinken?

Taucher im Urlaub, die am Abend viel trinken und am nichsten Morgen mit einem Kater tauchen, machen
die Natur der Dekompression komplizierter und erhShen das Risiko der Dekompressions-Krankheit. Diese
Angewohnheit ist von einer Reihe von physiologischen Gesichtspunkien aus schr riskant. Auf der ganzen
Welt gibt es keine Dekompressionsmodelle, die schlechtes Beurteilungsvermdgen und Unwissen ausgleichen
konnen. Lassen Sie uns alle dazu beitragen und das Aufireten dieser ricksichtslosen Angewohnheit zu
verhindem.

Da die Tabellen auf verniinfligen Konzepten der Wahrscheinlichkeit auf der Grundlage von gesunden
Menschea basieren und es von Tag zu Tag zu individuellen Abweichungen kommt, st es toricht, bis an die
von Tabellen gesetzten Grenzen zu gehen. Trinken Sie nicht, wenn Sie tauchen und tauchen Sie nicht, wenn
Sie einen Kater haben. Wenn Sie dies tun, versetzen Sie sich in eine unvorherschbare Lage, wo Sie ganz
auf sich allein gestellt sind.
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Haldanes Erneuerung
von Dr. Raymond E. Rogers, UJ 3/88

[Bildunterschrift: Bei den neuea Tabellen wurde das fiir den Sporttaucher iiberarbeitete Konzept von J.S.
Haldane verwandt.]

Wenn Sie es sich vorgenommen haben, ecime neue Mausefalle zu bauen, ist es keine schlechte Idee, sich
zuerst dic Mauscfallen anzusehen, die es gbt, und wenn Sic festgestellt haben, was funktioniert und was
nicht, haben Sie eine bessere Vorstellung davon, wo Sie beginnen miissen.

Bei der Entwicklung der Mathematik, dic kinter dem Recreational Dive Planner steckt, habe ich die gleiche
Philosophie angewandt. Mir wurde klar, da8 ein neuer Ansatz fir Tauchtabellen erforderlich war, um die
Bediirfnisse von Sporttauchemn besser erfiilen zu kGnnen, und ich begnff, daB dic Wissenschaft eine Menge
dariiber gelernt hat, wie der KGrper gelGstza Stickstoff absorbiert, toleriert und abbaut. Durch die Prifung
von frilheren Ansétzen flir die Mathematik von Tauchtabellen und der vorhandenden Forschung war ich in
der Lage, zahlreiche Fallen zu vermeiden. die bis heute Tauchtabellen von den Bediirfnissen der
Sporttaucher ferngehalten hatten.

Der Ausgangspunkt der Theorie von Tauckiabellen geht auf J.S. Haldane zuriick, der 1907 die ersten

Tauchtabellen veroffentlichte. Seitdem wurden Tauchtabellen erforscht und fiir militirisches, Berufs- und
Sporttauchen cingesetzt. Aus dieser Erfahrung und Logik haben sich verschiedene, allgemein anerkannte

Punkte entwickelt:

1 Ein Taucher, der Druck ausgesetz ist, absorbiert und baut Stickstoff aus seinen Geweben ab. Die
Menge des absorbierten und abgebauten Sackstoffs ist unterschiedlich und héngt von der Stirke des
Drucks und davon ab, wie lange der Taucker dem Druck ausgesetzt ist.

y Ein Taucher kann ohne schidliche Wirkungen (Dekompressions-Krankheit) eine gewisse Menge

o A — T e i

von ubenna.Blg:m Stickstoff tolerieren, d k. einen N2 Dmg!t im ( Gewebe der hgher ist als der
Umgahungadmck

s S N

3. Di¢ M:nge von ﬁbermiﬁigem Stir;k:tnff die toleriert werden kann, ist eine Spanne und _kf:in fester
Wert und ist von Organ zu Organ und von Taucher zu Taucher unterschiedlich.
4.  Praktisch ausgedriickt konnen Gewebedriicke (GbermiBiger Stickstoff) nicht direkt am Menschen
gemessen, sondern nur abgeleitet bzw. gefolgert werden.

3. Um Tauchen ohne Dekompressions-Krankheit zu ermdglichen, ist die Vorhersage niitzlich, wieviel
Gewebedruck die Gewebe des Tauchers aushalten konnen.

6. Die iibliche Methode zur Vorhersege des maximal zuldssigen Gewebedrucks ist die Verwendung
eines mathematisches Modells - Tauchtabelen.

y Historisch gesechen wiesen Tauchusbellen oft zu groBe oder zu geringe Einschrinkungen auf oder
beides.

8. Beim Sporttauchen ist kein Modell zu rechtfertigen, das - auBer vielleicht den seltenen Fallien von
extrem anfilligen Tauchern - Dekompressions-Krankheit riskiert oder toleriert.

Bei der Anwendung dieser Gesichtspunkis auf die Mathematik, die hinter dem Recreational Dive Planner
steckt, beschloB ich, daB alle Berechnungea eher vorsichtig ausgefiihrt werden sollten. Da es keinen
genauen mathematischen Wert gibt, der dea hochstzulissigen Gewebedruck darstellt, den ein Taucher
aushalten kann, wird ein Grenzwert innerhalb des Druckbereiches festgelegt, der bei gemessenen
Versuchstauchgingen als tolerierbar festgestellt wurde. Bei der Entscheidung fiir eine Begrenzung im
vorsichtigen Bereich werden manche Taucker, die ibermaBigen Stickstoff gut vertragen, in ihren Tauchzeiten

e —am e e L
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etwas cingeschrinkt. Dies wird jedoch durch den Wunsch gerechtfertigt, allen Tauchern Schutz zu bieten.
Aus diesem Grund muB das mathematische Modell auf der Beobachtung der Taucher im Versuch beruhea,
die am wenigsten tolerant gegenuber Stickstoff sind.

Nach Priifung der bestchenden mathematischen Modelle und der Ergebnisse der Versuchstauchgange
formulierte ich die folgenden Hypothesen:

ks Bei linear ansteigendem Druck erfolgt eine exponenticlle Abnahme der maximalen Grundzeit
(Nullzeitgrenze). Mit anderen Worten, die zulissige Zeit nimmt viel schneller ab, als die Tiefe Zummm.
& Das Verhiltnis zwischen Zezit und Druck kann in Form einer gleichmiBigen Kurve dargestelit
werden.

3. Wenn auf der Kurve geniigend Punkte bestimmt werden kdnnen, ist es moglich, die ganze Kurve
zuverlissig zu bestimmen.

4. Jedes auf der Kurve festgestellte Zeit-Druck-Verhiltnis (Nullzeitgrenze) hat die gleiche Gultigkeit wie
die Punkte, die zur Darstellung der Kurve verwandt wurden.

. Wenn ein Punkt auf der Kurve beispielweise durch neue Versuchsdaten verindert wird, mubB sich
ein signifikanter Teil der gesamten Kurve indem.

6. Zur Bestimmung der Kurve ist eine relativ begrenzte Zahl von Tauchgingen erforderlich.
s Alle Werte, die nicht mit der Kurve libereinstimmen, bedeuten, daB die Werte, die Kurve oder beide
falsch sind.

Die meisten Forscher im Bereich von Tauchtabellen sind sich einig, daB Tiefe und Zeit in einem
exponentiellen Verhiltnis variierea - in der Tat wird oft eine cinfache Gleichung, D = CT™, zur Bestimmung

der Nullzeitgrenzen benutzt. Nichts an dieser Gleichung steht zu etwas in Beziehung, das vom menschlichen
Kdrper bekannt ist; sie wurde abgeleitet, da sie die Feststellungen der Forscher bei Testtauchgangen
wiederzugeben schien. Die Gleichung wird von vielen Wissenschafilern bei der Berechnung von
Tauchtabellen erfolgreich angewandt.

Die einfache Bezichung zwischen Zeit und Tiefe, die von dieser Gleichung dargestellt wird, faszimerte mch.
Ich iiberlegte fiir lange Zeit, ob dizse Gleichung aus purem Zufall mit den Nullzeitgrenzen lbereinstimmie
oder die Wirklichkeit darstellte. Wie aus meiner Hypothese hervorgeht, kam ich zu dem SchiuB, daB die Glei-
chung die wirkliche, physische Fuaktion der Dekompression darstellt und daB ihre Nitzlichkeit nicht voll er-
kannt wurde, da sie bei extrem flachen und extrem groBen Tiefen offensichtliche Fehler zur Folge hat.

Wenn D = CT x verwandt wird, um Nullzeitgrenzen in extremen Tiefen zu berechnen, werden die Grenzen
kiirzer, bis sie zu Bruchteilen von Minuten werden - trotzdem kann man in einer Tiefe von vielen Hundent
FubB immer noch Nullzeitgrenzen berechnen. Das andere Extrem zeigt, daB die Grenzen mit geringeren Tiefen
linger werden und trotzdem festgestellt wurde, daB eine unbeschrinkte Nullzeitgrenze nur in einer Tiefe
eines Bruchteils von einem FuB festgestellt wird. Dies wiirde bedeuten, daB man, wenn man lange genug in
einer halb mit Wasser gefiillten Badewanne liegt, beim Aufstehen von der Dekompressions-Krankheit befallen
wird!

Sowohl die flachen als auch die tiefen Grenzen sind licherlich; da die Gleichung jedoch in dem niitzlichen
Bereich von SO - 130 FuB stimmi, wurden die Probleme an den Extremen von viclen Forschem weitgehend
ignoriert. Ein typischer Taucher kann nicht die absurd langen Maximalzeiten in sehr flachem Wasser
aushalten, und sehr tief zu tauchea, wiirde sich nicht lohnen, wenn er durch die sehr kurzen Nullzeitgrenzen
eingeschrinkt wire. Da diese gedankliche Berichtigung der Gleichung leicht vorgenommen werden konnte,
wurde ihr wahres Potential zur Estwicklung von Tauchtabellen iibersehen, und viele Forscher, die sich mut
Tauchtabellen befaBien, haben die Gleichung nicht ernst genommen.

Ich entschioB mich zur Modifizicrung der Gleichung, um Versagen an den Extremen suszuschlieBen. Damit
sic in sehr geringen Tiefen angewandt werden kann, muBte einfach nur ein Faktor flir geringe Tiefen mst
eingerechnet werden, bei dem Testtauchginge anzeigen, daB ein Taucher unbegrenzt lange Zeit ohne
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Dekompression aushalten kann. Verfligbare Daten geben an, daB die geringste Tiefe solcher Art 22 FuBl
betrigt; aus Griinden der Vorsicht wihlte ich 20 FuB (6 m).

Die Feststellung des anderen Extrems war schwieriger und weniger wichtig, doch aus Griinden der
Vollstindigkeit filhrte ich auch dies aus. Es schien klar zu sein, daB es eine Tiefe geben muB, ab der es zu
Dekompression kommt.

Der erste Schritt lag in der - zumindest mathematischen - Definition von "GRUNDZEIT". Obwohl die
Grundzeit traditionell vom Beginn des Tauchgangs bis zum Bsginn des endgiiltigen Aufstiegs gemessen
wurde, definierte ich sie als Beginn des Abstiegs bis zum Errcichen der Oberfliche. Dies war notwendig, da
sich der Karper nicht an Definitionen hilt; fiir ihn ist es wichtig, ob er unter Druck steht, und das schlieBt
das Auftauchen ein. (Da es schwerfallen wiirde, alle Taucher dazu zu bringen, die Definition der Grundzeit
zu indern, verwandte ich meine Definition zur Ausflihrung der Berechnungen und wandelie sic dann fir die
endgiiltige Fassung der Tabellen wicder in die herkdmmliche Definition um.)

Obwohl Sporttaucher niemals tiefer als 130 FuB (40 Meter) tauchen sollten, ist es gemaB der Zahlen des

Recreational Dive Planner theoretisch mdglich, einen Nullzeittauchgang bis zu 262 FuBl (80 m) durchzufihren.

Die Grundzeit wiirde 4,36 Minuten betragen, obwohl tatsichlich keine Zeit in der Tiefe von 262 FubB
verbracht wiirde. Ein Tauchgang von weniger als 262 FuB wiirde einige Zeit in der Tiefe (gleich wie kurz)

gestatten, und ein tieferer Tauchgang wire allein aufgrund des beim Tauchen und Auftauchen absorbierten
Stickstoffes ein Dekotauchgang.

Mit Hilfe der Modifikation der Gleichung und unter Verwendung von Daten aus Testtauchgingen war ich in
der Lage, eine KURVE zu erstellen, die im Bereich von 50 - 130 FuB den bisherigen Kurven dhnlich war,
jedoch auch in extrem groBen und geringen Tiefen stimmte. Wichtig ist, daB dic Mdglichkeit besteht, die
modifizierte Gleichung in einen Computer einzugeben, um fiir fast jede Tiefe und nahezu jeden Grad von
Genauigkeit realistische Nullzeitgrenzen zu generieren. Normalerweise scheinen Schritte von 5 FuB und einer
Minute angebracht zu sein.

Mit Hilfe meines Computers erstellte ich zahlreiche Kurven und stellte die (mathematische) Wirkung der
Verinderung einer Variablen in der Gleichung fest. Ich fand heraus, daB jede Verinderung die gesamte
Kurve beeinfluBte. Die Nullzeitgrenze fiir eine Tiefe kann sich nicht indern, ohne daB sich alle anderen
ebenfalls indern. Dies zeigte mir, daB die Nullzeitgrenzen keine separaten Einheiten sind, sondern mit den
Komponenten des mathematischen Ganzen aufs engste verbunden sind.

Mit diesem Wissen war ich in der Lage, die Gleichung darauf anzuwenden, was uns aus friheren
Testtauchgiingen {iber Nullzeitgrenzen bekannt ist. Dadurch stellte ich eine Gruppe von Nullzeitgrenzen
zusammen, die selbst bevor sie in offenem Wasser getestet wurden, als hochst zuverlassig angeschen
wurden.

Bei der Entwicklung von Tauchtabellen ist es erforderlich, das Verhalten von verschiedenen
THEORETISCHEN Geweben auf der Grundlage dessen zu berechnen, wie schnell die theoretischen Gewebe
Stickstoff absorbieren und freisetzen kdnnen. Diese theoretischen Gewebe werden manchmal als "Gewebe-

KOMPARTIMENTE" oder einfach als "Kompartimente® bezeichnet und werden dadurch definiert, wieviel Zeit

der Gewebedruck bendtigt, bis das Gewebe zu 50% mit Stickstoff gesittigt ist; ein "20-Minuten-Gewebe"®
wiirde z.B. 20 Minuten brauchen, um S0% des Unterschiedes zwischen dem anfinglichen Druck im Gewebe
und dem Umgebungsdruck zu absorbieren. Mit meinen Modifizierungen der Gleichung war es mdglich, den
MAXIMAL zulissigen Druck im Gewebe ("M-WERT" genannt) fiir jedes theorctische Gewebe viel cinfacher
und logischer zu berechnen, als mit den bisherigen traditionellen Methoden.
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Umfangreiche Analysen zeigen, daB die niitzlichsten Gewebearten zur Berechnung von Tauchtabellen fir
Sporttaucher von den 5-, 10-, 20-, 30-, 40-, 60-, 80- und 120-Minuten-Geweben gebildet werden. Man kann
sogar noch langsamere Gewebe als das 120-Minuten-Gewebe berechnen, was vielleicht technisch
"liberlegen®, praktisch jedoch von fraglichem Went ist. Es kann scin, daB cinige Gewebe, dic langsamer als
das 120-Minuten-Gewebe sind, in selicnen Fillen den Tauchgang “kontrollicren”; fur dieses Phinomen
wurden jedoch in den Tauchtabellen besondere Vorkehrungea getroffen.

Nachdem die Nullzeitgrenzen und Gewebearten und ihre "M-Werte" festgelegt worden waren, mubBte ich
bestimmen, welche Gewebeart als "Kontrollgewebe" fiir dea "Kredit™ (d.h. Stickstoff-Abbau) wihrend der
Oberflichenpause beim Sporttauchen maBgeblich ist. Zahlreiche Computerprofile zeigten, daB die meisten
Situationen von einem 40-Minuten-Gewebe, in ¢einigen Fillea jedoch von einem 60-Minuten-Gewebe
kontrolliert wurden. Aus Griinden der Vorsicht wihite ich daher das 60-Minuten-Gewebe zur Bestimmung
des "Kredits” wihrend der Oberflachenpause.

Die letzte Phase bei der Aktualisierung von Haldanes Theorie bestand in der Berlicksichtigung von
Tauchgingen auf unterschiedlichen Tiefenstufen, "MULTILEVEL"-Tauchen genannt. Dieses Verfahren war
komplexer; die Computeranalyse von allen ersten Tiefen uad anschlieBenden geringeren Tiefen zeigten, dall
die geringse zulissige Zeit in der zweiten Tiefe auf das Erreichen der Nullzeitgrenze der ersten Tiefe folgte.
Dies vereinfachte die restlichen Komplikationen, da es nur noch notwendig war, lediglich von der

Nullzeitgrenze der vorhergehenden Tiefe an zu rechnen.

Die Berechnung von Multilevel-Tauchgingen (ein Tauchgang mit verschiedenen Tiefenstufen) dreht sich um
die Tatsache, daB diese Tauchginge von "schnelleren” Gewebe-Kompartimenten als gewdohnlich kontrolliert
werden und daher besondere Nullzeit-Grenzwerte ("ML®) fir solche Multilevel-Tauchginge in die "Wheel-
Version" des Recreational Dive Planners einzubeziechen waren. (Die Tabellen-Version des RDP hat keine
Grenzwerte fiur Multilevel-Tauchginge und kann daher zu diesem Zweck nicht eingesetzt werden). Die
Multilevel-Grenzwerte sind "konservativer” als die normalen Nullzeit-Grenzwerte und darauf ausgelegt, daB die
"M-Werte® der Gewebe-Kompartimente gleich oder unterhalb der "M-Werte" bei normalen Tauchgangen mit

nur einer Tiefe gehalten werden.

Durch die *Erneuerung” von Haldanes Theorie und der Uberarbeitung der Gleichung D = CT * der anderen
Forscher ergab sich ein ncuer Ansatz zur Berechnung von Tauchtabellen, der besonders auf die

Bediirfnisse der Sporttaucher eingeht.

Dieser neue Ansatz ist die Beschreibung der "Ganzkdrper-Reaktion® auf die Absorption von Stickstoff und
beschreibt, was im Kdrper insgesamt vonstatten geht. Er gestatiet dem Forscher, den physiologischen Wald
zu sehen, ohne durch Biume von individuellen Nullzeitgrenzen, *M-Werten" und Gewebe-Kompartimenten
abgelenkt zu werden. Es scheint, daB dic praktische Forschung oft durch zu groBe Konzentration auf
cinzelne Zahlen verwissert wurde, so daB die Bezichung der Zahlen verlorengeht. Ich mache mich dafir
stark, daB die durch hyperbarische Forschung ermittelten Werte eine enge Beziehung zueinander haben, daf
dic Bezichung festgestellt und als aussagekriftige Vorhersage von Nullzeitgrenzen verwandt werden kann.
Obwohl diese Ansicht die Grundlage aller Tauchtabellen bildet, wurde sie im Falle des Recreational Dive
Planner durch Validierung im Labor und im Freiwasser bestitigt.
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Fragen und Antworten
zum Recreational Dive Planner,
zu DSAT und zur Tauchtabellenforschung

von Drew Richardson, Training Durector, PADI,
mit Beitrigen von Dr. Michael Powell und Dr. Raymond Rogers, UJ 3/88

F: Entsteht eine zusiitzliche Haftung fiir mich, wean ich nach dem Recreational Dive Planner unterrichte?
A: Wir kdnnen Thre Besorgnis verstehen - in gewisser Hinsicht wurde ein neues Feld erschlossen. Bedenken
Sie jedoch verschiedene Tatsachea. PADI hat sich erst nach duBerst sorgfaltiger Priifung der Arbeiten, die
zum Recreational Dive Planner firten, zu seinem Vertrieb entschlossen. PADI wird sich gegen jeden
Anspruch heftig verteidigen, dab diese Tabellen ungeeignet sind. Die durch den Vertreter von PADI
erhiltliche Berufshaftpflichtversicherung bietet Deckung fiir Sie als Lehrer nach dem Recreational Dive
Planner ("Wheel®- oder Tabellen-Version). Die Forschungsdaten fiihren zu dem SchiuB, dab die Tabellen ein
sicheres Hilfsmittel fiir Sporttaucher darstellen.

Die US-NAVY Tabellen sehen sich zur Zeit, als fiir den Sporttaucher ungeeignet, gerichtlichen Angriffen
ausgesetzt. Es stehen noch mehr derartige Situationen an. Mit anderen Worten, der "Standard”™ wird bereits
auf verschiedene Art angegriffen.

F: Muf} ich als PADI-Lehrer mit der "Wheel"-Version unterrichten?

A: Um es sehr klar auszudriickea. PADI verlangt und wird von niemandem verlangen, die *Wheel"-Version
einzusetzen. Wir werden unser Standardlehrsystem 1989 voll auf die neuen Tabellen umstellen. Jedes
Mitglied, das das "Wheel” jedoch nicht einsetzen mdchte, hat die Mdglichkeit, nach der Tabellen-Version
des Recreational Dive Planner zu unterrichten.

F: Warum hat DSAT nicht einfach die US-NAVY Tabellen iiberarbeitet?

A: Dies war Dr. Rogers Absicht im frilhen Stadium der Forschung. Als er die Forschung nach Daten zur
Bestimmung dessen begann, wie die NAVY ihre Zahlen ableitet, stellte er - wie eine ganze Reihe anderer
auch - fest, daB die NAVY Tabelen fiir Sporttaucher nicht ideal waren. Seiner Meinung nach hatte die NAVY
2u viele Zahlen zu weit aufgerundet, und die Zeitintervalle in der Oberflichenpausentabelle schienen groBer
als notwendig zu sein.

Zu diesem Zeitpunkt kam er zu dem SchluB, daB ein paar Korrekturen keine wirkliche Abhilfe der Situation
darstellten. Die NAVY Tabellen basierten auf einem theoretischen Gewebe-Kompartiment von 120 Minuten
(2 Stunden). Ein solch langsames Gewebe war notwendig, um eine sichere Tabelle fiir Dekotauchginge zu
erstellen. Aufgrund der Begrenzang durch Zeit, Tiefe und Luftversorgung ist es fiir Sporttaucher nahezu
unméglich, tief und lange genug zu tsuchen, um jemals an die Druckgrenze eines Korpergewebes zu stoBen,

das den Druck derart langsam Sadert.
Folglich sollte zur Entwicklung einer Tabelle besonders fur die Sporttaucher ein viel schnelleres Gewebe ge-

wihlt werden. Dr. Rogers sah eise Oberflichenpausentabelle vor, dic mehr mit der Realitit des
Sporttauchens und den vorsichtigerea Nullzeitgrenzen ibercinstimmte.

Da es Tausende von Militir- und Berufstauchern, jedoch Millionen von Sporttauchern gibt, widmete sich Dr.
Rogers der Entwicklung von Grand auf neuer Tabellen speziell fir die Bediirfnisse der Sporttaucher.

F: Simmt mit den US-NAVY Tabellen etwas nicht?

A: Absolut nicht. Die NAVY leistete mit Entwicklung und Tests von Tabellen, die unter Verwendung der in
den 50er Jahren zur Verfligung sehenden Technologie fir ihre Bediirfnisse ausgezeichnete Arbeit. Sie hatte
weder die Absicht, noch die Verpflichtung oder Voraussicht zur Beriicksichtigung der Bediirfnisse von Sport-
tauchern. Als Sporttaucher fibermahmen wir das einzige System, das unserer Industrie zur Verfiligung stand.
Seit den SOer Jahren hat sich die Zahl der einigen Tausend militirischen Taucher nicht sehr vergroBert und
hre Bediirfnisse sind immer nock weitgehend dieselben. Die Zahl der Sportiaucher ist jedoch auf Millionen
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gewachsen und ihre Bediirfnisse sind schr unterschiedlich. Obwohl die NAVY Tabellen von Sporttauchern
bei Millionen Tauchgi@ngen sicher eingesetzt wurden, schiea dae Entwicklung von geeigneteren Tabellen

méglich.

F: Warum esstellt die NAVY nicht eine neue Tauchtabelle fiir Sporttaucher?
A: Die US-NAVY ist ein militirisches Gebilde. Sporttauchen Liegt vollkommen auBerhalb des professionellen
Interesses und Bediirfnisses der NAVY.

F: Wenn die Wissenschaftler im hyperbarischen Bereich seit Jahren um Mittel fiir Forschung und Studien
baten, warum wurden dann nicht eher nene Tabellen eatwickelt?

A: Die Antwort liegt in der Tatsache, daB es sich bei der Sporttaucherindustrie um eine kleine Industrie han-
delt. Dies setzt sich um in fehlende Gelder fir Forschung und Entwicklung in dieser GroB8enordnung. Die
Griindung von DSAT und des darauf folgenden Projekts sind wéllig neu. Sie stellen ein hoch komplexes,
privates Programm dar; zum ersten Mal hat eine private Ausbildungsorganisation innerhalb der Gemeinschaft
der Sporttaucher physiologische Grundlagenforschung und biologische Forschung finanziert.

F: Welche Art von Dekompressionsstops sind vorgesehen, wm der Situation zu "entkommen”, daf} ein
Taucher scinen Aufenthalt in einer bestimmten Tiefe za selar ausdehnt?

A: Laut Definition ist Sporttauchen Nullzeittauchen. Beide Versionen des Recreational Dive Planner
verwenden Nullzeittabellen und bieten keine Vorkehrungen fiir Dekotauchen.

Fiir den Fall, da8 zufillig cinc Nullzeitgrenze um weniger als 5 Minuten Gberschritten wird, muB der Taucher
sofort mit einer Geschwindigkeit von 18 Meter in der Minute auf eine Tiefe von 5 Meter aufiauchen und sich
dort 8 Minuten aufhalten, bevor er an die Oberfliche kommt. Denken Sie daran, daB dies ein Verfahren fur
Notfille ist. Daher muB der Taucher nach dem Auftauchen mindestens 6 Stunden auf alle Tauchgange
verzichten, damit der Korper ibermiBigen Stickstoff abbaut. Wenn ¢ine Nullzeitgrenze um mehr als 5
Minuten fiberschritten wird, wird ein Dekompressions-Siop von mindestens 15 Minuten (sofern es die
Luftversorgung gestattet) in einer Tiefe von 5 Meter dringend gefordert. Nach dem Aufiauchen muB der
Taucher mindestens 24 Stunden dem Wasser fernbleiben, bevor er einen neuen Tauchgang unternimmt.
Vergessen Sie nicht, daB der Recreational Dive Planner ausschlieBlich fir Nullzeittauchgénge mit PreBluft
ausgelegt ist. Weder die "Wheel"- noch die Tabellen-Version sind fir Situationen zu verwenden, in denen es
zu Dekompression kommen kann oder in denen ein anderes Gas als Luft eingeatmet wird.

F: Mufl bei Verwendung des Recreational Dive Planers die fiir eines Sicherheits-Stop verwandte Zest zur
Grundzeit des Tauchganges hinzugeziihlt werden?

A: Nein. Da Grundzeit als Gesamtzeit in Minuten vom Beginn des Tauchgangs bis zum Beginn des
endgilltigen Aufstiegs zur Oberflaiche bzw. zum Sicherheits-Stop definiert ist, muB die auf einen Sicherheits-
Stop verwandte Zeit der Grundzeit nicht hinzugezihlt werden.

F: Wurde bel der Entwicklung der Tabelle nur ein Gewebe beriicksichtigt?

A: Nein. Die Reaktion des ganzen KSrpers kann nicht mit einer einzigen Gewebeart beschrieben werden.
Aus diesem Grund verwendete Dr. Rogers 14 verschiedene Gewebearten im gesamten Modell. Alle 14
Gewebe wurden bei der Entwicklung der Tests, der Bewertung nach den Vorschrifien fiir das Fliegen nach
dem Tauchen, bei der Entwicklung von Vorschriften fiir mehrere Tauchginge in geringerer Tiefe berechnet
und werden, wenn dieses Stadium abgeschlossen ist, bei der Bewertung von Bergsectauchgingen

berechnet.

F: Wurden viele Tests ausgefiihrt?

A: Bei dieser Untersuchung wurden Hunderte von Tauchgingen (ca. 500) ausgefiihrt - bei jedem Test
mindestens bis zur Nullzeitgrenze der Tabelle (und fast immer dariiber hinaus). Diese umfangreiche
Untersuchung hatte ein Auftreten von Dekompression gleich Null zusammen mit einer feststellbaren vendsen
Gasphase, die sich Null anngherte, zur Folge.

9=22



nstructor Development Course ANDIDATE WORKBOOK

F: Welkche Prinzipien wurden zur Auswahl der bei den Tests verwendetea Tauchprofile angewandt?

A: Obwohl auf die Auswahl der Profile jahrelange Uberlegungen verwandt wurden, handelte es sich um die
folgenden Hauptparameter:

1) Jede Tauchsituation muBite mindestens bis zur Zeitgrenze fiir diese Tiefe gehen, gleich ob bei einem
Einzel- oder einem MultilevelTauchgang.

2) Wo dies mglich war, wurden Tauchzeiten und Oberflichenpausen gewihht, um im Vergleich zu den US-
NAVY Tabellen cin groBimogliches Differential zu bieten.

3) Zur Maximierung der m3glichen Kombinationen, die fiir das Sporttauchea typisch sind, wurde bei der
Auswahl der ersten und folgenden Ticfen ein breites Spektrum von Tiefen versandt.

4) Jedes dieser theoretischen Gewebe, das typische Tauchginge im Sporttauchen kontrolliert, muBte
mindestens einmal, gewShnlich jedoch wiederholt, seinen Maximalwert ("M-Wert") erreichen.

F: Ist der "M-Wert"-Ansatz fiir das Testen von Tabellen empirisch?

A: Ja, das ist richtig. Es gibt zur Zeit keine Rechenmodelle, die die Berechnung von Dekompressions-
Tabellen allein von Grundprinzipien her ermdglichen. Somit sind alle Tabellen im Grunde (auf einer
Datenbasis) von bereits vorhandenen Dekompressionsdaten abgeleitet. Bei der Haldane-Methode oder jedem
anderen Dekompressions-Algorithmus werden passende Grundkonstanten verwandt. In diesem Fall werden
"M-Werte" eingesetzt, um eine Tabelle zu erstellen, bei der festgestellt wird, daB sie bei den Testpersonen
nicht zu Symptomen der Dekompressionskrankheit fiihnt.

Das Konzept von tolerierbarer Ubersittigung mit Inertgas beim Tauchen wird Haldane zugeschrieben, obwohl
wir uns einig sind, daB es keinen Beweis dafiir gibt, daB es sich um ein korrekies Konzept handelt. Es gibt
viele Nachweise dafiir, daB das Konzept von “stillen” Blasen richtig ist und daB Ubersittigung nicht immer
aufiritt. Somit sind Dekompressionstabellen, ob sie den Ansatz mit "M-Werten® oder einen anderen
verwenden, letztlich empirisch abgeleitet.

F: Wenn Dopplergeriite nur Blasen in Bewegung und nicht jene im Gewebe feststellen, warum werden sie
immer noch eingesetzt?

A: Es ist richtig, daB Dopplergerite nur in Bewegung befindliche Blasen feststellen und nicht diejenigen
Gasphasen, die "upstream” sind und fir Dekompressions-Krankheit mit Schmerzen verantwortlich sind.
Diese separate Gasphase ist wahrscheinlich "extravasal®, d.h. auBerhalb der (Blut-)GefaBe, und befindet sich
in den Sehnen und Biandern. Die einzige vernunfimiBige Erklirung fur die Verwendung von Doppler-
Detekioren lag in friheren Untersuchungen, die angaben, daB Dekompressionstabellen, die beim Testen zu
ciner groBen Zahl von Blasen fhrten, letztendlich zu ciner nicht akzeptablen Zshl von Fillen von
Dekompressions-Krankheit bei den Testpersonen fihrten. Testen von Tabellea mit Dopplergeriten zur

. Uberwachung der Dekompression aufgrund von Ubersattigung hat sich als nicht sehr erfolgreich erwiesen.
Dopplergerite sind niitzlich, der Hauptindikator ist jedoch immer noch biologisch das Auftreten oder Nicht-
Auftreten der "Caissonkrankheit®. Wir hatten keinen einzigen Fall von Dekompressions-Krankheit, und der
Blasenanteil war schr gering.

F: War die Zahl der gestesteten Taucher und Tauchprofile angemessen?

A: Es handelt sich wahrscheinlich um die groBte und teuerste Reihe, die jemals mit wiederholten Nullzeit-
tauchgingen durchgefiihrt wurde. Wir miissen selbstverstindlich einraumen, daB keine Zahl von
Testtauchgingen jemals ausreichend ist. Es muB eine praktikable Obergrenze gesetzt werden. Wo diese
*Obergrenze” liegt, dariiber ist man sich jedoch nicht einig. Dic wissentschafiliche Priifungsgruppe war sich
dariiber einig, daB die Zahl zum Nachweis der Eignung der Tabellen fiir drei Tauchgiinge taglich

angemessen war.

F: Warden Multilevel-Tauchgiinge getestet?

A: Es gab zahlreiche Versuche von Multilevel- und Wiederholungsmuhtileveltauchgingen in der Kammer. Es
ist schr schwierig, aufgrund der Tauchtitigkeit und Beschrankungen einer 80-KubikfuB-Flasche in offenem
kalten Wasser richtiges Multilevel-Tauchen zu erreichen. Obwohl es stimmt, daB einige Sporttaucher 80er
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Doppelflaschen verwenden, ist dies in den Vereinigten Staaten nicht die Regel. Die Tests in den
hyperbarischen Kammern waren angemessen, um bei dieser Art von Tauchgangen die
Gasabbaueigenschafien zu testen. Kammertauchgiinge werden im wesentlichen von der Oberflache versorgt
und wurden dariiber hinsus mit lingeren Grundzeiten ausgefiihrt, als diese nach den Rogers-Tabellen

zulissig sind.

F: Wie vide Tauchprofile wurden tatsiichlich getestet?

A: Von den 22 uns von Dr. Rogers vorgelegten Tauchprofile wurden schlieBlich 14 fir Kammertests ausge-
wihlt. Bei diesen 14 wurden jeweils mindestens 15 Tauchginge ausgefiihrt. Wenn die Zeit es gestattete,
wurden fiir einige in der Tat mehr Tauchginge durchgefiihrt. Wir testeten alle 22 Tabellen und, aus Grinden
der Vollstindigkeit, wurde die Zahl der mit allen Profilen durchgefiihrten Tauchgénge aufgezeichnet.

Fiir Tauchginge in offenem Wasser stellte sich keine der urspriinglich vorgeschlagenen 22 Profile als
verwendungsfihig heraus. Die Taucher konnten mit konventioneller Sporttauchausriistung (80-KubikfuB-
Flasche) in nrdlichen Gewissern nicht dicse ausgiebigen Grundzeiten tauchen. Daher wurden drei
zusitzliche Profile berechnet und zu den 14 in der hyperbarischen Kammer hinzugefiigt. Die angewandten
Grundzeiten und Tiefen waren fiir Sporttaucher angemessen. Diese drei zusitzlichen Profile wurden dann in
der Kammer und im offenen Wasser gestestet.

F: In der Vergangenheit war es so, dafl sich ein Taucher, der kurzfristig auftaucht, etwa um seine Richtung
festzustellen, aufgrund einer Oberfliichenpause (OFP) von weniger als zehn Minuten immer noch im gleichen

Tauchgang befindet. Wenn jetzt eine OFP von nur drei Minuten Wiederholungsgruppen (WQG) veriindern

kann, und laut Definition wird jede Zeit an der Oberfliiche als Oberflichenpause angesehen, handelt es sich

beim erneuten Abstieg um einen neuen Tauchgang?

A: Kurzfristiges Auftauchen zur Priifung der Richtung oder aus einem anderen Grund, das zu einem
ungeplantea kurzen Aufenthalt an der Oberfliche fiihrt, sollte, wie dies immer der Fall war, als Teil desselben
Tauchganges angeschen werden.

Praktisch gesagt, wenn ein Taucher wieder auf die gleiche Tiefe abtaucht, wiirde sehr wahrscheinlich die zur
Berechnung erforderliche Zeit die sich ergebende Grundzeitverlingerung liberschreiten. Kurz gesagt, es ist
nicht prakiikabel, fir ein solch kurzes Auftauchen eine Korrektur vorzunehmen.

Wenn diese Art des Auftauchens jeden Tag vorkdme, hitte dies jedoch wahrscheinlich eine signifikantere
Wirkung. In dem von Thnen gegebenen Beispiel werden wir dies offiziell als ununterbrochenen Tauchgang
ansehen, obwohl der Taucher wahrscheinlich ein wenig Gas an der Oberflache abgibt.

F: Warum werdes Sicherheits-Stops empfohlen, und welches sind die Richtlinien, nach denen das Einlegen
von Sicherheits-Stops vorgeschrieben ist?

A: Sicherheits-Stops sind aus vielerlei Griinden empfohlen, wenn nach dem Recreational Dive Planner (RDP)
oder jeder fiir diesen Zweck erstellten Tabelle getaucht wird. Sicherheits-Stops geben eine

Sicherheitsspanne, wenn der Taucher seine Tiefe falsch berechnet hat oder sein Tiefenmesser nicht richtig
anzeigt. DarGber hinaus verlangsamen sie den Aufstieg an die Oberfliche, da der Taucher an eine
Unterbrechung denkt, bevor er auftaucht. Dadurch wird die Maglichkeit des zu schnellea Auflauchens auf
ein Minimum beschrinkt.

Die Recreational Dive Planner sind nur fir Nullzeitauchginge gedacht. Es gibt jedoch Falle, in denen eine
besondere Verzdgerung beim Auftauchen, "Sicherheits-Stop” genannt, angemessen ist.

Ein Sicherheits-Stop bedeutet, vor dem Auftauchen 3 Minuten in einer Tiefe von § Meter zu verbringen.
Dieser zusitzliche Aufenthalt in § Meter hilft dem Korper beim langsamen Abbau von GiberméaBigem
Stickstoff. Wann sollte ein Sicherheits-Stop eingelegt werden? Die Richtlinie ist einfach. Sie machen am Ende
eines jeden Tauchgangs einen Sicherheits-Stop. Es wird jedoch VERLANGT, einen solchen Stop einzulegen:
1) nach einem Tauchgang von 30 Meter oder tiefer.

2) immer, wenn der Taucher in eine der 3 letzten Wiederholungsgruppen VOR Erreichea einer Nullzeitgrenze
gelangt (NZG/NDL oder ML).

3) wenn bei einem Tauchgang bis an die Grenzen des RDP gegangen wurde.
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F: Wurden die Untersuchungsergebaisse und Daten veriffemtlicht?

A: Ja. PADI mdchte, daB jeder, der Interesse an den Daten hat, so0 viel Informationen erhilt, wie er ntig
hat. PADI ist der Ansicht, daB die Sicherheit eines Tauchers kein Bereich ist, in dem Konkurrenz zu betrei-
ben ist. Wenn alle in dieser Hinsicht zZusammenarbeiten konnen, steht es jedem Unternchmen frei, das
Wissen am besten zu vermarkien. Bis heute wurden die Informationen durch die folgenden formalen Kanile
verieilt.

1) PADI veranstaltete im Oktober 1987 eine Industricinformation und lud alle Hersteller von Tauchartikeln,
leitenden Angestellten und Ingenieure zu einem Vortrag von Dr. Michael Powell Uber die Ergebnisse seiner
Forschung ein, die zu den neuen Tabellen fuhrte.

2) PADI verschickte mehr als 800 Exemplare des Artikels "Planen von Sporttauchgingen - die niachste
Generation”, der einen groben Vorbericht iber die IAPM Umtersuchung enthielt, an Forscher und
Forschungseinrichtungen im hyberbarischen Bereich in der ganzen Welt.

3) Wir verschickten die gleichen Informationen weltweit an alle unsere § Star Instructor Development Centers
und Kursdirektoren.

4) Wir verschickten eine herausgegebene Version dieser Verdffentlichung an alle unsere Master Instruktoren.
5) Wir haben alle Daten beziiglich der Tabellen allen anderen Ausbildungsorganisationen zur Prifung
{ibersandt und die Mdglichkeit angeboten, die neue Tabelle kostenlos und ohne Lizeazgebihr zu benutzen.

6) Dr. Powell und Dr. Rogers hichen fiir alle, die an Hintergrundinformationen zu diesem Projekt interessiert

waren, sechs verschiedene Vortrige wiahrend der DEMA.
7) Dr. Powell und Dr. Rogers befinden sich zur Zeit auf einer internationalen Vortragsreise fur

Wissenschafiler.

F: Haben Geriitehersteller oder Tauchlehrer-Verbinde eim Interesse an der Ubernahme der Ergebnisse von
DSAT bekundet?

A: Einige Hersteller von tauchfahigen Computern sind an der Aufnahme der Ergebnisse in ihre Instrumente
interessiert und mindestens eine der anderen Trainingseinrichtungen hat Interesse daran bekundet.

F: Was ist das niichste Projekt von DSAT?

A: Diese Tabellen wurden fiir drei Tauchginge taglich getestet. DSAT formulient in enger Zusammenarbeit mit
der Wissenschaft eine Untersuchung, mit der die kiirzlich abgeschlossenene Forschung ausgeweitet wiirde.

Mit der Untersuchung wiirde in einer Feriensituation (in der ein Taucher mehrere Tage hintereinander tiglich
mehrmals taucht) die Wirkung der Verwendung des Algorithmus untersucht, auf dem der Recreational Dive
Planner aufbaut. Obwohl der Prozentsatz der Taucher, die daes ausfihren, vielleicht gering ist, ist die Frage
nichtsdestoweniger fiir alle Benutzer von Tabellen, Computern und Recreational Dive Planern weltweit von
Bedeutung. Aus diesem Grund wird zur Zeit eine gemeinsame Untersuchung zusammengestellt, mit der in
naher Zukunft begonnen werden solite.

F: Welche Vorkehrungen wurdes fiir die Planung von Tamchgingen in kaltem Wasser oder unter
anstrengenden Bedingungen getroffen?

A: Bei der Planung cines Tauchganges in kaltem Wasser oder Bedingungen, die vielleicht anstrengend sein
kdnnen, ist der Tauchgang in der Annahme zu planen, daB die Tiefe 4 Meter mehr betrigt, als sie
tatsichlich ist. Man sollte bedenken, daB der Teil der Tests im Staat Washington, bei Seattle, bei
Wassertemperaturen von durchschaittlich 54°F/12,2°C ausgefiihn wurde.

F: Kann der Recreational Dive Planner mit Standard-Umrechnungsverfahren in grifieren Hohea verwendet
werden?

A- Zur Zeit nicht. Unsere wissenschafilicher Abteilung untersucht im Augenblick den Aspekt der Hohe und
gomit bleibt die Frage bislang unbeantwortet. Bis wir eine eadgiiltige Erklarung abgeben, verwenden Sie bitte
weiterhin das Umrechnungsverfahren, das Sie bei den vorhandenen PADI Tabellen einsetzen. Zum jetzigen
Zeitpunkt ist der Recreational Dive Planner nicht im groBerer Hohe als 300 Meter oder nach Umrechnung zu

verwenden.
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F: Welches sind einige der allgemeinen Regeln fiir die Verwendung des Recreational Dive Planer?

A: Hier cin paar der wichtigsten Regeln, die in den dem Recreational Dive Planner beigefiigten Anweisungen
abgedruckt sind:

1) Jeder mit 10,5 Meter oder weniger geplante Tauchgang ist fir 10,5 Meter zu planen.

2) Verwenden Sie bei allen Tauchgingen die angegebene genaue oder nichstgrd8ere Tiefe.

3) Verwenden Sie bei allen Tauchgingen die angegebene genaue oder nichst grobere Zeit.

4) Bemithen Sie sich bewuBt, bei allen Tauchgingen langsam sufzutauchen. Auf keinen Fall schneller als mit
18 Meter in der Minute auflauchen.

§) Seien Sie, wie bei allen Tauchtabellen, vorsichtig und vermeiden Sie die in den Recreational Dive Planern
angegebenen Hochstgrenzen.

6) Wenn Sie einen Tauchgang in kaltem Wasser oder unter Bedingungen planen, die vielleicht anstrengend
sind, planen Sie den Tauchgang in der Annahme, daB die Tiefe 4 Meter mehr betriigt als sie tatsichlich ist.
7) Planen Sie Wiederholungstauchginge so, daB jeder nachfolgende Tauchgang in geringerer Tiefe
stattfindet.

8) Planen Sie Multilevel-Tauchginge so, daB jede nachfolgende Tiefe in Ubereinstimmung mit den
Vorschrifien der "Wheel™-Version in geringerer Tiefe stattfindet.

9) Begrenzen Sie Ihre Hochsttiefe auf Thre Ausbildungsstufe und ihre Erfahrung (Open Water Diver -

18 Meter, Taucher mit mehr Training und Erfahrung 30 Meter, kein Tauchgang ticfer als 40 Meter).

F: Wieviel weifl man iiber Dekompression?

A: Dekompression ist, wie so oft in der Medizin, eine Mischung aus Kunst und Wissenschaft. Viele
Variablen sind zu beriicksichtigen: der Taucher selbst, der Ablauf der Tauchginge und die Auslegung der
Tauchtabellen. Diese Fakioren machen die Bewertung von Tabellen zu ¢inem groBeren Problem, das die
Medizin erst 1987 identifizierte. Es ist unmdglich, eine Tabelle zu erstellen, die fir 100% der Taucher zu jeder
Zeit 100%-ig sicher ist. Leider ist es unmdglich, das Risiko der Dekompression vollkommen auszuschlieBen.
Um dies zu tun, diirfien wir nie tauchen oder nie wieder auftauchen. Es ist offensichtlich, daB keine der
Alternativen praktikabel ist. Um ein Testprogramm zu entwickeln, das Grenzen fiir jedermann festlegt, miifite
jeder getestet werden. Méanner, Frauen und Kinder miiBten tiglich getestet werden. Das wire natiirlich kein
Test mehr. Was "sicher” ist, bedeutet "Was ist ein annchmbares Risiko fiir Dekompressions-Krankheit?”
Folglich haben wir alle es mit Wahrscheinlichkeiten zu tun. Die Anzahl der von denjenigen, dic Tabellen
entwickeln, eingesetzten Tauchginge kann nic perfekt sein. Da sich Menschen in ihrer Anfilligkeit fir
Dekompressions-Krankheit unterscheiden, kann keine Dekompressionstabelle garantieren, daB keine
Dekompressions-Krankheit auftritt, obwohl der Taucher innerhalb der Grenzen der Tabelle taucht.

F: Was war der Hauptonutzen der DSAT Untersuchung?

A: Es bestand der offensichtliche Bedarf fiir eine bessere Tauchtabelle fiir Sporttaucher. Die bei IAPM gete-
steten Daten erschienen nicht aus heiterem Himmel, sondern waren die logische Erweiterung von fritheren
Informationen. Vieles, das vorher fraglich war, wurde in der DSAT Untersuchung bewiesen.

F: Warum haben Sporttaucher unterschiedliche Bediirfnisse?
A: Weil wir Wiederholungs-Tauchginge ausfihren. Zu Zeiten Haldanes wurde die Tabelle nicht mit
Beriicksichtigung von Wiederholungs-Tauchgingen entwickelt. Damals war wirklich ein Tauchgang am Tag

die Regel. Die Taucher wurden von der Oberfliche aus versorgt und blicben lang genug unten, um ihre
Aufgabe zu erfiillen, es sei denn, sic begannen vorher zu fricren oder zu ermiiden. In diesen Fillen

schickien Berufs- oder militirische Taucher oft jemand anderes nach unten, um den Tauchgang zu beenden.
Bei Sporttauchern sind jedoch Luftversorgung und Grundzeit fiir Nullzeittauchginge begrenzt und daher sind

Wiederholungstauchginge die Regel.
F: Warum hatte die NAVY das 120-Minuten-Gewebe als Kontrollgewebe gewiihit?

A: Um die Erfordernisse einer Vielzahl von Entsittigungskurven zu vermeiden, identifizierte die NAVY eine die-
ser Kurven als diejenige, die alle Dekompressions-Tauchgiange abdeckte. Obwohl sie fiir geringere Tiefen
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einschriinkend war, erfillt das 120-Minuten-Gewebe die Erfordernisse fiir alle Profile der NAVY. Selbst wenn
si¢ nicht maBgeschneidert und in Bezug zur Zeit einschrinkend war, paBte sie auf alles. Wenn ein weiterer
Tauchgang erforderlich war, koante leicht ¢in zweiter Taucher bestimmt werden.

F: Warum hat die Tanchtabelle der NAVY eine Oberfliichenpausen-Tabelle fiir 12 Stundes, der Recreational
Dive Planner eine Oberfliichenpausen-Tabelle fiir 6 Stunden.

A: Weil die NAVY Tabelle auf ciner Gasentsittigungskurve des 120-Minuten-Gewebes und der Recreational

Dive Planner auf einer Gasentsittigungskurve des 60-Minuten-Gewebes basiert. Haldane hat uns gelehrt, daB
jedes Gewebe in 6 Halbsittigungszeiten volle Sattigung erreicht (die tatsichliche Sattigung betrigt 98,4%).
120-Minuten-Gewebe [= 2 Sid.] x 6 Halbsittigungszeiten = 12 Stunden.

60-Minuten-Gewebe [= 1 Sid] x 6 Halbsittigungszeiten = 6 Stunden.

F: Wie werden Grundzeiten festgelegt?

A: Im allgemeinen berechnet derjenige, der die Tabelle entwickelt, ein akzeptables Zeitlimit, um
Dekompressions-Krankheit zu vermeiden. Wie bereits festgestellt, besagt die Wahrscheinlichkeit bei jeder
Tabelle mit ciner groBen Anzahl von Testpersonen, daf Nullzeit-Taucher die Caissonkrankheit nicht
bekommen. Diejenigen, die Tabellen entwickeln, bemiihen sich, ein akzeptables, realistisches Limit mit sehr
geringer Wahrscheinlichkeit von Dekompressions-Krankheit zu finden. Beim Testen der DSAT Tabelle kam es
nicht zu Caissonkrankheiten; und Dopplertests zeigten extrem niedrige Blasenwerte (Grad 0-2) - viel geringer
als die Werte, die normalerweise mit dem Auftreten der Caissonkrankheit in Verbindung gebracht werden.
["Grad"-Einteilung gem. Spencer, 1974]

F: Welche Testprotokolle wurden in den Kammern benutzt und wie lang waren die Kammertauchginge?
A: Die Linge der in den Kammemn ausgefiihrten Testtauchgénge war viel groBer als das, was ein Taucher

mit Sporttaucherausriistung aufgrund der Luftbegrenzungen in Wirklichkeit ausfiihren konnte. Diese langen
Kammertauchginge waren mdglich, da in der Kammer unbegrenzie Luftzufuhr bestand. Einige Grundzeiten
iiberschritten zwei Stunden, wobei der Taucher wihrend des Tauchganges abwechselnd zwei Minuten

ruderte und drei Minuten ruhte.

Selbst die Grundzeiten waren weit groBer als das, was eine normale Flasche und der Luftverbrauch zulassen

wiirden; sie wurden trotzdem getestet. Die Ergebnisse waren bemerkenswert. Kein Vorkommen von
Dekompressions-Krankheit und geringe bis keine (mit Doppler) feststellbaren Blasen.

F: Erwartet PADI, dafl die Taucher sich an die Richlinien zur Verwendung des RDP halten?

A: Absolut. Es ist an der Zeit, als Philosophie neu zu formulieren, woran wir Jahre geglaubt haben. Das ist:
Plane Deinen Tauchgang und tauche nach Deinem Plan. Der Recreational Dive Planner wurde "Tauchgang-
PLANER" genannt, um die Bedeutung des Nachdenkens @iber das, was beabsichtigt ist - vor, wihrend und
nach einem Tauchgang - zu betonen. Mit der Gebrauchsanweisung wurden vicle Beschrinkungen auferlegt.
Es ist fiir die Taucher sehr wichtig, sich an die Gebrauchsanweisung zu halten. Alte und schiechte
Gewohnheiten miissen korrigiert und geiindert werden.

F: Wo Liegt die Bedeutung der Sicherheits-Stop Empfehlung?

A: PADI rit bei jedem Tauchgang zu einem kurzen Sicherheits-Stop in § Meter Tiefe. Es ist nicht notwendig,
dies zur Grundzeit hinzuzuzihlen. Sicherheits-Stops sind auch erforderlich (3 Minuten) nach einem Tauch-
gang auf 30 Meter oder mehr und immer dann, wenn Sie innerhalb der letzten drei Wiederholungsgruppen
VOR Erreichen einer Nullzeitgrenze auftauchen. Dies bedeutet dadurch einen zusitzlichen Vorteil, daB der
Prozentsatz des absorbierten Gases in den schnelleren Geweben innerhalb von 3 Minuten schr schnell

absinkt. Aus diesem Grund wird fiir Fehler bei der Auftauchgeschwindigkeit eines Tauchers vorgesorgt, es
wird dazu fiihren, daB Taucher langsamer Auftauchen, da sie wissen, daB sie vor dem endgultigen
Aufiauchen cinen Stop einlegen, und es wird helfen, wenn der Taucher seine Tiefe falsch beurteilt oder

einen ungenauen Tiefenmesser verwendet hat und insgesamt die Médglichkeit zu mehr Sicherheit bieten.
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F: Sind die Wiederholungsgruppen und deren alphabetische Bezeichnungen gwischen den Tabellen
austauschbar (d.h. zwischen Recreational Dive Planner und US-NAVY Tabelle)?
A: Nein. Machen Sie nie den Versuch, Wiederholungsgruppen und alphabetische Gruppenbezeichnungen

rwischen Tauchtabellen zu tauschen.

F: Ist es O.K., bis an die Grenzen der Tabellen zu gehen?

A: Nein. Wir empfehlen Thnen nicht, bis an die Grenzen des Recreational Dive Planers oder einer anderen
Tabelle zu gehen. Ungeachtet wie umfangreich Tabellen getestet wurden, sind es doch nur mathematische
Modelle. Da wir Menschen biologische Systeme sind, sind wir individuellen und taglichen physiologischen
Schwankungen unterworfen. Aus diesem Grund ist es klug, wo immer mdglich, bei der Planung und
Ausfihrung von Sporttauchgingen Sicherheitsfakioren vorzusehen.

F: Ist es bei Anwendung des Recreational Dive Planner sicher, mehrere Tage lang mehrfache
Wiederholungstauchgiinge durchzufiihren?

A: Da zur Zeit wenig Uber die physiologische Wirkung von Wiederholungstauchgingen liber mehrere Tage
bekannt ist, wird Tauchern ungeachtet der Tabellen, die sic benutzen, dringend geraten, weniger
Tauchginge durchzufihren und am Ende einer Serie von Tauchgingen {iber mehrere Tage weniger zu
tauchen. Bei der Benutzung des Recreational Dive Planner sind die besonderen Regeln fiir mehrfache

Wiederholungstauchginge einzuhalten:
Wenn Sie drei oder mehr Tauchginge an einem Tag planen: a)Wenn, vom ersicn Tauchgang an gerechnet,

Thre Wiederholungsgruppe nach einem Tauchgang W oder X ist, betragt die Oberflichenpause zwischen
allen darauffolgenden Tauchgingen mindestens 1 Stunde.

b)Wenn Thre Wiederholungsgruppe nach einem Tauchgang Y oder Z ist, betrigt die Oberflaichenpause zwi-
schen allen darauffolgenden Tauchgingen mindestens 3 Stunden.
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Der Recreational Dive Planner:
Es gibt ihn in zwei Versionen

PADI Undersea Journal 1/88

Vor drei Jahrzehnten stellte die US-NAVY fiir ihre Tauchtabellen Forschungen an und griindete Thre Untersu-
chungen auf die Bediirfnisse ihrer Taucher, dic damals vorherrschenden Theorien und Tests mut Tauchemn.
Seitdem wurden diese Tauchtabellen und die Vielzahl der von ihnen abgeleiteten Versionen von

Sporttauchern zur Planung ihrer Tauchginge verwendet.
® & & & & *

Denken Sie daran - Tabellen fiir Sporttaucher wiirden

sich

erheblich von den US-NAVY Tabellen unterscheiden.

® & % & & *

Obwoh! Sporttaucher die US-NAVY Tauchtabellen jahrelang sicher benutzt haben, waren die US-NAVY
Tauchtabellen eben doch nach den Bediirfnissen der Taucher der US-NAVY - und nicht nach denen der
Sporttaucher - erstellt worden. Wenn Sie dariiber nachdenken, wiirden sich Tauchtabellen fir Sporttaucher
sehr von den US-NAVY Tauchtabellen unterscheiden. Tauchtabellen fiir Sporttaucher:

1. wiren einfacher zu benutzen und leichter zu unterrichten als herkdmmliche Tauchtabellen.
2. wiirden vorsichtigere Werte von im Blut absorbiertem Stickstoff aufweisen.
4. Tauchprofile fiir Multilevel-Tauchgénge zulassen, die durch Anrechnung von langsamerer

Stickstoffabsorption in geringeren Tiefen die Tauchzeit erhShen wiirden.

5. wiren nach dem neuesten Stand der Einrichtungen, Verfahren und Testgerite der hyperbarischen
Forschung erforscht.

So wie der Zweischlauchautomat vom Einschlauchautomat verdriingt wurde, ist es jetzt an der Zeit, daB die
US-NAVY Tabellen, soweit die Sporttaucher betroffen sind, durch die nachste Generation ersetzt werden ...

Einfiihrung des '"Wheel"

[Bildunterschrift: Mit der "Wheel"-Version des Recreational Dive Planner konnen Sie leicht Tauchgénge mit
einer einzigen Tiefe, Wiederholungstauchginge und jetzt auch Multilevel-Tauchginge planen. Im unteren
Ausschnitt abgebildet ist die 2. Seite.]

Sie sicht anders aus weil sie anders ist - nicht nur eine aufgewirmte US-NAVY Tauchtabelle. Das "Wheel"

1<t die leicht zu benutzende Version fiir Multilevel-Tauchgénge des Recreational Dive Planner von DSAT
(Diving Science & Technology, einer Konzerngesellschaft von International PADI, Inc.), die erste Tauchtabelle,

die speziell fiir die Verwendung durch Sporttaucher erforscht und entwickelt wurde, die cinfache
Tauchginge, Wiederholungstauchginge und Multilevel-Tauchgange durchfiihren. Bei dem US-NAVY werden
neue Gewebe-Halbsittigungszeiten und ein revolutionires, leicht handzuhabendes Format eingesetzt.

Wie das "Wheel'" arbeitet

o Neue Gewebe-Halbsittigungszeiten. Das "Wheel" basiert auf anderen Stickstoffabsorptionszeiten als
die US-NAVY Tauchtabellen, Werte, die dem Sporttauchen angemessener sind. Dieser neue Ansatz, der
durch umfangreiche Tests mit Doppleriiberwachung in einer hyperbarischen Kammer und in offenem Wasser
geprift wurde, hilft bei der Ausdehnung der Zeit von Wiederholungstauchgingen und macht Multilevel-
Tauchginge mdglich und ist dabei vorsichtiger als die US-NAVY Tauchtabellen.

o Neues Format: Durch das revolutionire Design des "Wheel® werden Tauchprofile mit einer
Genauigkeit verfolgt, die in tabellanschen Formaten niemals mdglich gewesen wiren. Der muschelformige
Verlauf der Tiefenkurven ermdglicht die Berechnung in Schritten von funf FuB bis zu einer Tiefe von 100 FuB,
die Tauchzeit wird in Minuten eingestellt. Durch groBere Prazision werden unndtige Zeitbeschrinkungen auf
ein Minimum reduziert, die durch bei herkdmmlichen Tauchtabellen erforderliches ibermiBiges Aufrunden

verursacht werden.
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Das Format des "Wheel® ist leichter zu unterrichten, einfacher zu benutzen und leichter zu lernen. Durch
scine Anordnung wird der Zeitzuschlag automatisch beriicksichtigt und schlieBt somit die Konfusion aus, die
sich Giblicherweise bei der Berechnung von Wiederholungstauchgiingen ergibt. Dies bedeutet, daf
Tauchlehrer feststellen werden, daB die Schiiler das “Wheel" schneller beherrschen als herkémmliche

Formate und weniger Fehler machen.
* & & & & &

Das "Wheel" macht Multilevel-Tauchgdnge méglich.

® & % & ® =

Das "Wheel® macht Multilevel-Tauchginge mdglich. Wenn er Das "Wheel® benutzt, kann der Taucher
Tauchginge fir aufeinanderfolgende geringere Tiefen planen und erhalt eine Anrechnung fir langsamere
Stickstoffaufnahme beim Auftauchen. Multilevel-Tauchginge, die mit dem "Wheel” geplant werden, sind nicht
auf die Nullzeitgrenze der groBten Tiefe beschrinkt, wie dies bei herkdmmlichen Formaten erforderlich war.

Einfiilhrung des Recreational Dive Planner
(Tabellen-Version)

DSAT hat such den Recreational Dive Planner in einer Tabellen-Version entwickelt. Auf jene zugeschnitten,
die vielleicht die herkdmmliche Tabellenanordnung bevorzugen, hat das Format, auBer daB die Ergebnisse
neuer Forschung, neue Gewebe-Halbsattigungswerte und kiirzere Oberflichenpausen beniitzt werden,
identische Funktion und ahnliches Design wie die bisherigen PADI Tauchtabellen (die auf den US-NAVY
Tauchtabellen beruhten). Die Tabellen-Version des Recreational Dive Planner bietet die bekannten
Tiefenschritte von 2, 3 bzw. § Metern und die neuen, kiirzeren Oberflichenpausen, kann jedoch nicht fur
Multilevel-Tauchgiénge eingesetzt werden.

Der Recreational Dive Planner:
Geschichte & Entwicklung

von Drew Richardson, Training Director, PADI

Der Recreational Dive Planner ist das Ergebnis dreijahriger Forschung, Tests, Entwicklung und
Zusammenarbeit der Wissenschafiler vom Institut fiir Angewandte Physiologie und Medizin (IAPM), Dr.
Raymond E. Rogers, der die urspriingliche Hypothese aufstelite und die Tauchtabelle entworfen hat; von
Diving Science & Technology Corporation (DSAT), einer Konzerngesellschaft von International PADI, Inc; Dr.
Michael Powell, in Zusammenarbeit mit SeaUs; Dr. Richard Vann von den H.G. Hall Laboratories der Duke
University; in Zusammenarbeit mit Divers Alert Network (DAN) als Priifer und Berater; sowie Karl Huggins,
dem Berater beim Design der Tauchtabelle.

Das Grundprinzip des Recreational Dive Planner

Die US-NAVY Tauchtabellen sind die Tauchtabellen, die von Sporttauchern in den USA, wenn nicht sogar
weltweit am meisten benutzt werden. Statistiken des Divers Alert Network zeigen, daB die Sporttaucher in
den USA die US-NAVY Tauchtabellen sicher verwenden. Warum also neue Tauchtabellen?

MaBgeschneiderte Tauchtabelle gegeniiber Massenware
Schon seit Jahren werden die Nachteile der US-NAVY Tauchtabellen fiir dic spezifischen Bediirfnisse der
Sporttaucher diskutiert. Die Geachichte der US-NAVY Tauchtabellen zeigt, daB sie in den 50er Jahren ent-
wickelt wurdea, um die Einfiihrung der Tauchgerite wiederzugeben und die alten US-NAVY Tauchtabellen zu
verbessern, die erstmals 1937 verdffentlicht worden waren. In den Tauchtabellen von 1937 waren keine
Regeln fiir Wiederholungstauchginge vorgeschen.
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Die US-NAVY Tauchtabellen waren urspriinglich fiir Dekotauchginge von Militér- und Berufstauchem ent-
wickelt worden, die von der Oberfliche aus versorgt wurden, d.h. die sich bei cinem einzelnen Tauchgang
solange in einer bestimmten Tiefe aufhalten konnten, bis ihre spezifische Aufgabe erledigt war. Diese
Tauchtabellen waren und sind noch heute reine Dekompressionstabellen und nicht Nullzeittabellea fur
Sporttaucher.

Mit den sich indernden militirischen Bediirfnissen wurde es schlieSlich erforderlich, Tauchtabellen zu ent-
wickeln, die Tauchern bei militirischen Einsitzen Wiederholungstauchginge ermGglichen und Gasabgabe
beim Aufenthalt an der Oberflache beriicksichtigten. In den von der US-NAVY entwickelten
Dekompressionstabellen wurde die *Oberflichenpausentabelle” so ausgelegt, daB Wiederholungstauchginge
mdglich wurden. Da die urspriinglichen Tauchtabellen fir Dekotauchen bei einem langen Einzeltauchgang
vorgesehen waren, kam die Beriicksichtigung der Moglichkeit von Wiederholungstauchgingen erst spéter:
die Tauchtabellen wurden entsprechend modifizient.

Tauchprofile von Sporttauchern unterscheiden sich von Tauchprofilen von Berufstauchern. Sporttaucher
unterliegen der Einschrinkung durch die Luftmenge, die sie mitfihren konnen und sind somit in ihrer
Unterwasserzeit begrenzt. Da der Sporttaucher regelmiBig an die Oberfliche kommen muB, um seine
Lufizufuhr wieder zu erginzen, liegt es in der Natur von Sporttauchern, Wiederholungstauchgange
suszufiihren. Auch bewegen sich Sporttaucher am Grund und wechseln oft die Tiefe. An diesen Punktien
unterscheidet sich das Verhalten von militirischen und Sporttauchern. Folglich erlegen die US-NAVY
Tauchtabellen, die primir fiir Einzeltauchginge in einer Tiefe vorgeschen waren, Sporttauchern oft unndtige
Einschrinkungen auf. Um auf die Verhaltensunterschiede von Sporttauchern einzugehen, wurde beim
Recreational Dive Planner ein grundlegend neuer Ansatz fur eine Nullzeirtauchtabelle eingesetz1.

Eingaben von Wissenschaftlern im hyperbarischen Bereich
fiir Forschungsarbeiten
In den letzten Jahren hat man begonnen, sich mit allgemeiner Ubereinstimmung bei medizinischen Tagungen

von den US-NAVY Tauchtabellen zu entfernen, die seit dem Ende der SOer Jahre die Norm fir alle Taucher
waren. Beispicle dazu finden sich in VerSffentlichungen von beachtenswerten Physiologen und Forschern

aus dem Bereich der hyperbarischen Forschung.

Anfang der 70er Jahre [1971, 1972, 1974] entdeckie Dr. Merill Spencer von IAPM unter Verwendung von
Doppler Ultraschall-Technologie, daB es bei Tauchern, die Tauchginge gemaB den US-NAVY Tauchtabellen
ausfiihrten, zu vendser Gasembolie kam, bekannt als "stille Blasen®. Diese kleinen Blasen fihrien selbst in
groBer Anzahl beim Taucher nicht zu Symptomen der Dekompressionskrankheit. Aus diesem Grund werden

vendse Gasembolien manchmal als ASYMPTOMATISCHE Dekompressions-Krankheit bezeichnet.

Dr. Andrew Pilmanis, vom Catalina Marine Science Center der University of Southern California, der ebenfalls
die Dopplertechnologie einsetzte, verdffentlichte Forschungsergebnisse zu vendsen Gasembolien, die bei
Nullzeitgrenzen der US-NAVY festgestellt wurden.

Die Entdeckung der Bildung von Blasen bei Dekotauchgéngen heizie die wissenschafilichen Diskussionen

und Reaktion beziiglich der Angemessenheit der US-NAVY Tauchtabellen fiir Zwecke der Sporttaucher an.
In einem Versuch zur Verringerung des Auftretens von venosen Gasembolien nach Dekotauchgingen mit
Verwendung der US-NAVY Tauchtabellen empfahl Dr. Bruce Basset von Underwater Biology Incorporated
1982 vorsichtigere Nullzeitgrenzen. Diese Grenzen stellen im wesentlichen kiirzere Grundzeiten fir jede Tiefe
dar.

Als Antwort auf die Beunruhigung in medizinischen Kreisen im Zusammenhang mit vendser Gasembolie
schrieb Divers Alert Network bei der Duke University in Raleigh/Durham, North Carolina.

*Es wird zur Zeit auf breiter Ebene erdrtert, ob die US-NAVY Tauchtabellen fiir sicheres Sporttauchen
geeignet sind. Hiufig wird die Besorgnis ausgedrickt, daB einige Profile zu lang sind und ein hoheres Risiko
fir die Caissonkrankheit bilden und daB andere Profile die Tauchzeit unfair bestrafen und daher unnitig
vorsichtig sind.”

Karl Huggins, von der University of Michigan und mit der Entwicklung von Tauchtabellen befaft, bat die
Sporttauchindustrie, das Thema der Benutzung der US-NAVY Tauchtabellen anzusprechen:

* _Auch bin ich der Ansicht, da wir die PriifbechSrden ermutigen sollten, mit Tauchphysiologen,
Dekompressionsexperten und der Underses [and Hyperbaric] Medical Society zusammenzuarbeiten, um
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Tauchtabellen zu entwickeln, die auf Sporttaucher und nicht auf militirische oder Berufstaucher ausgelegt
sind, anstatt herumzusitzen und darauf zu warten, daB neue Tauchtabellen auftauchen.”
Genau das wurde mit dem Recreational Dive Planner erreicht.

Die Hypothese

Die Menge der Gasaufnahme in einem Gewebe wird als Gas-Partialdruck susgedriickt. Der Kdrper setzt sich
aus zahireichen Geweben zusammen, die aufgrund einer Vielzahl von Variablen mit unterschiedlicher
Geschwindigkeit Stickstoff absorbieren (Gasaufnahme) und abgeben (Gasabgabe).

Theoretisch miiBten optimale Tauchtabellen die Feststellung von Gaspartialdricken in jedem einzelnen
Gewebe bei der Gasaufnahme wihrend des Tauchganges und der Gasabgabe wihrend der Oberflachen-
pause zulassen. Die Planung des nichsten Tauchganges und die Notwendigkeit zur Dekompression wiirde
auf der Grundlage der Gasaufnahme im sogenannten "KONTROLLGEWEBE?" erfolgen, dem Gewebe, das
seinem maximalen sicheren Wert fiir Gasgehalt am nichsten gekommen ist. Dies wird von vielen der kleinen
und beliebten Tauchcomputer ausgefuhrt.

Bei der Berechnung von Gewebegasdriicken wird das Konzept der HALBSATTIGUNGSZEIT eingefiihrt.
Halbsattigungszeit ist die erforderliche Zeit, damit der Gasdruck in einem Gewebe bis auf die Halfte des
Gasdrucks auBerhalb des Gewebes ansteigen oder abnehmen kann.

Zur Vereinfachung ist die Oberflichenpausen-Tabelle der US-NAVY auf der Basis eines Kontrollgewebes
berechnet, das eine Halbsittigungszeit von 120 Minuten hat. Dadurch werden alle Tauchsituationen, ein-
schlieBlich der schwersten Dekotauchginge, die bei den Bediirfnissen der US-NAVY angetroffen werden,
abgedeckt. Die Entscheidung der US-NAVY fiir cine Gewebe-Halbsittigungszeit von 120 Minuten war fir
militirisches Tauchen angebracht, jedoch fir die Verwendung durch Sporttaucher unrealistisch. Fur den
Sporttaucher driickt sich dies in Wiederholungstauchgingen aus, die unndtig vorsichtig sind.

Da er den Nachteil fiir den Sporttaucher erkannte und in der Bemihung, auf die Bitten der Wissenschafiler
zu antworten, begann Dr. Raymond Rogers mit der Suche nach ¢inem passenderen Kontrollgewebe fur
Sporttaucherprofile. In den friilhen 80er Jahren setzte Dr. Rogers umfangreiche Computeranalysen ein, um
festzustellen, daB ein Gewebe mit einer Halbsittigungszeit von 40 Minuten fast alle Tauchprofile abdeckt, die
von einem Sporttaucher ausgefiihrt wiirden. Er stellte jedoch fest, daB ein geringer Prozentsatz von Profilen,
hauptsichlich mit einer Reihe von langen Tauchgangen in geringer Tiefe, ein langsameres Gewebe als das
40-Minuten-Gewebe erforderte. Da die Sicherheit des Tauchers an erster Stelle stand, wurde als Grundlage
des Recreational Dive Planner ein Gewebe mit einer Halbsittigungszeit von 60 Minuten gewahlt. Das 60-
Minuten-Gewebe deckt, bei nur geringfligig kiirzeren Grundzeiten als das 40-Minuten-Gewebe, alle Profile ab.
Ein mit "60 Minuten® bezeichnetes theoretisches Gewebe-Kompartioment war fiir viele Forscher, die die
herkdmmlichen Halbsittigungszeiten von 5, 10, 20, 40, 80 und 120 Minuten verwandten, ein neues Konzept.
Da es sich bei Halbsittigungszeiten um mathematische Konzepte handelt und sie sich nicht auf ein
bestimmtes Gewebe bezichen, besteht kein Grund zur Verwendung der traditionellen Zahlen. Bei der
Beurteilung der Berechnungen von Tiefen und Tauchzeiten fiir Sporttaucher stellte sich heraus, daB eine
Gewebe-Halbsittigungszeit von 60 Minuten ndher bei den theoretischen Bediirfnissen der Sporttaucher lag

als andere Halbsittigungszeiten. Offen blieb die Beantwortung der Frage, wie sicher es wire, mit dem 60-
Minuten-Gewebe als Kontrollgewebe Wiederholungstauchginge auszufiihren.

Die Tests

Die Tests des Recreational Dive Planner setzten sich aus Tests in der hyperbarischen Kammer und im
Freiwasser zusammen. Unter Verwendung der Forschung und Hypothese von Dr. Rogers leitete Dr. Michael
Powell, Leiter der hyperbarischen Forschung am Institut fiir Angewandte Physiologie und Medizin (IAPM) dic
Tests fiir speziell fiir den Sporttaucher entwickelte Tauchprofile ab: Multilevel-Tauchginge und
Wiederhohings-Multilevel-Tauchgiénge. Die Forschung muBte die Arbeit von Dr. Rogers bestitigen oder wie-

derlegen.
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Als Zielsetzung wurden bei den Tests beim IAPM die K3rper der Testpersonen eine bestimmte Zeit Stickstoff
unter Druck ausgesetzt und der Grad der Ubersattigung vorhergesagt, der beim Auftauchen sicher toleriert
wiirde. Bei der Untersuchung wurde eine groBe Gruppe von freiwilligen Tauchern eingesetzt, die in der
hyperbarischen Kammer und Freiwasser spezifische Tauchprofile einhielten. Ein Ultraschall-DopplerdurchfluB-
messer war aufgrund seiner Fahigkeit zur Feststellung der ersten im Korper aufiretenden stillen Blasen das
Hauptwerkzeug, das bei der Bewertung der Testprofile cingesetzt wurde. Durch Reduzicrung der stillen
Blasen auf ein Minimum wird such das Aufireten der Dekompressionskrankheit auf ein Minimum reduziert.
Eine Uberlegung bei den Tests war, maximale Gasaufnahmen bei den Tauchern zu erreichen, weit groBer als
dic Gasaufnahmen, dic im Wasser bei Tauchern vorkommen, die Tauchgerite verwenden. Sporttaucher mit
begrenztem Luftvorrat waren nicht in der Lage, nahe an eine vergleichbare Menge der Absorption voa
Stickstoff heranzukommen, die bei den Kammertests erreicht wurde. Zur Maximierung der Gasaufnahme der
Gewebe filhrien die Testpersonen Ubungen auf Rudergeriten aus und zur Steigerung des Blutkreislaufs

wurde die Temperatur gesteuent.

Testbeschreibung

An den hyperbarischen Kammentests nahmen 79 ménnliche und 73 weibliche Taucher teil. Aus Tabelle 1
geht hervor, daB diese Gruppe die Gemeinde der Sporttaucher in Bezug auf Alter, Verteilung der
Geschlechter und Prozentsatz von Kdrperfett wiederspiegelt. Fiir diese Untersuchung wurde ausdriicklich
nicht der Versuch unternommen, junge sportliche Manner als Testpersonen einzusetzen, sondern ein
vollstindiges Spektrum der Gemeinde der Sporttaucher. Die Testtaucher wurden aus dem Kreis der
Sporttaucher im Gebiet des Puget Sound susgewahlt.

Die Tauchginge wurden zwischen 9 und 21 Uhr zu unterschiedlichen Zeiten in einer Kammer von 4,5 FuB
(Durchmesser) mal 15 FuB (Linge) und mit Verwendung von Druckluft durchgeflihrt. Die Kammertemperatur
wurde zwischen 75 und 77 Grad (Fahrenheit) gehalten, der Kohlendioxidgehalt dibersticg nie die
Konzentration, die 0,5 % in Hohe des Meeresspiegels entspricht. Der Puls wurde durch Ubungen auf einem
Rudergerat mit einem Zyklus einer Unterbrechung von 2 Minuten bei Tauchgingen bis zu 30 Minuten und
drei Minuten bei Tauchgingen von mehr als 30 Minuten erhoht. Rudergeschwindigkeit und Federwiderstand
der Rudergeriite wurden fest eingestellt, so daB das Arbeitspensum in Meereshdhe 1,2 Liter Sauerstoff in
der Minute erreichte. Auftauchen und Tauchen geschah mit 18 Meter in der Minute.

Nach der Dekompression verlieBen die Taucher die Kammer und wurden ca. 15 - 20 Minuten spiter mit
Dopplergeriten auf das Vorhandensein von Gasblasen untersucht. Die festgestellten Blasen wurden
entsprechend der zum ersten Mal von Dr. Spencer [Spencer und Johanson, 1974] verwendeten "Grad”-
Skala eingeteilt (Siche Tabelle 2.)

Aus zahlreichen von Powell 1982 berichteten fritheren Untersuchungen, bei denen Ratien, sowie Untersu-
chungen von Powell und Johanson 1985, bei denen Testpersonen eingesetzt wurden, scheint das Aufireten
der Dekompressionskrankheit sehr selten zu werden, wenn keine Blasen festgestellt werden, die groBer als
Grad 1 sind. Dies wurde von Dr. Richard Vann an der Duke University (North Carolina) bei mehr als 800
Tauchern festgestelit.

Dies ist fiir die Bewertung von Wiederholungstauchgéngen und Profilen fur Sporttaucher von Bedeutung. In
einer Reihe von mehr als 300 Tauchgingen, wie bei den Tests fiir den Recreational Dive Planner, wiirden
keine Fille von Dekompressionskrankheit zu erwarten sein. Um den *Sicherheitsgrad” zu bestimmen, ist ein
objektives MaB erforderlich und die Feststellung mit Doppler bietet dem Forscher dieses MaB dadurch, daB
ihm die Feststellung gestattet wird, wie nahe eine Testperson an die Schwelle herankommt, bei der es
wahrscheinlich zur Dekompressionskrankheit kommt, ohne tatsichlich Symptome zu entwickeln. Die
Anwendung des Doppler-Detektors hat nicht nur praktische, sondern auch medizinisch-rechtliche Griinde.
Zusitzlich zu den Kammertauchgingen wurde im Puget Sund (bei Seattle) eine Reihe von Tauchgingen im
Freiwasser ausgefiihrt. Die Taucher trugen nach ihren Priferenzen entweder NaB- oder Trockenanziige.
Wenn man beriicksichtigt, daB die Temperaturen im Puget Sund im Sommer durchschnittlich 12,2 Grad
Celsius betrugen, waren die Tauchprofile anstrengend. Nach dem Auftauchen wurden die Testpersonen auf
dem Boot oder an Land mit Doppler untersucht. Alle Dopplerwerte wurden aufgezeichnet und spiter im
Labor analysiert. In Fallen, in denen es fraglich war, ob Blasen festgestellt wurden, wurden diese als Blasen

9=33

B ] -



Instructor Development  ourseg ANDIDATE WORKBOC(

unterstellt. Somit kann in manchen Fillen Grad 1 in Wirklichkeit Grad 0 bedeuten. Anatomische
Beschrinkungen schlossen manchmal die Optimierung emnes Dopplersignals aus; wenn Zweifel bestanden,
wurde angenommen, daB Blasen festgestellt worden warea.

Testergebnisse

In keinem Test, weder in der hyperbarischen Kammer oder in offenem Wasser, wurden Fille von
Dekompmuinmiumkheil festgestellt. Gelegentliches Hautjucken bei den Kammer-Testpersonen wurde
festgestellt (bei Kammertauchgingen nichts ungewShnliches) und bei einer fir dieses Problem anfalligen
Testperson traten zwei Fille von Migriine auf.

Mit Doppler feststellbare Blasen wurden bei 4% der Profile festgestellt. Bei Testpersonen, die wihrend der
Dekompression Kniebeugen machten, wurden in 12% der Profile Blasen festgestellt. Der mittels Doppler

festgestellte "Spencer-Grad® der Blasen bei ruhenden Testpersonen war fast susschlieBlich Grad 1. Der
Grad im AnschluB an Ubungen war meist 1 und 2, eine Testperson zeigte Grad 3. Einige dieser Blasen-
Grade konnten von etwas anderem als Blasen im Blut hervorgerufen sein, wie jedoch bereits erwahnt,
wurde im Zweifelsfall fiir Gasblasen und eine hohere Stufe entschieden.

Diskussion

Die Ergebnisse dieser Tests besagen, daB es sicher ist, Wiederholungstauchginge anzustellen, bei denen
das 60-Minuten-Gewebe das Kontrollgewebe ist und daf diese Tauchginge eine minimale Gasphase
(Blasen) zur Folge haben.

Bei den Tests wurden die wissenschaftlichen Arbeiten, die den Hintergrund der neuen Generation von
Tauchtabellen, des Recreational Dive Planner, bilden, kiar bestatigt ("validiert™).

Neue Tauchtabellen / neue Vorteile

Da die Tauchtabellen der DSAT als Basis fiir ein Wiedesholungssystem, das in eine groBere Anzahl von
Wiederholungsgruppen eingeteilt ist, ein viel schnelleres Kontrollgewebe einsetzen, erfolgen Anrechnungen fur
Oberflichenpausen viel schneller. Bei Benutzung dieser Tabellen kann der Taucher in nur 4 bis 5 Minuten
die Wiederholungsgruppen wechseln. Beispielsweise wechselt der Taucher im AnschluB an eine
Oberflichenpause von 30 Minuten nach einem typischea Tauchgang 5 bis 8 Wiederholungsgruppen. Dies
wird besonders dramatisch, wenn mehr als zwei Tauchginge ausgeflhrt werden. Tauchgange, dic von den
US-NAVY Tauchtabellen vollkommen verboten waren, kdnnen bei Verwendung der DSAT Tabellen
angemessen lange Grundzeiten haben. Die scheinbaren Gegensitze entstammen der Verwendung einer
Halbsittigungszeit von 60 Minuten im Vergleich zu einer Halbsinigungszeit von 120 Minuten.
Zusammenfassend:

) & Die DSAT Tauchtabellen wurden fiir Sporttaucher entwickelt und verwenden vorsichtige Grenzen
zur Reduzierung der Bildung von Stickstoffblasen auf ein Minimum oder zu deren Vermeidung selbst bei
Werten, die keine Dekompressionskrankheit verursachen.

v 1 Die DSAT Tauchtabellen wurden umfangreichen Tests mit Material unterzogen, das nicht zur
Verfiigung stand, als die US-NAVY Tauchtabellen entwickelt wurden.

3. Die DSAT Tauchtabellen basieren auf einem theoretischea Gewebe, das viel schnelier als jenes ist,
das als Basis fir die US-NAVY Tauchtabellen verwandt wurde, und fiihrt somit zu realistischen
Anrechnungen fir Oberflichenpauseen und langere Wiederholungstauchginge.
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Daten der Testpersonen

Durchschnittsalter

madnnlich 32,7 (von 22-52 Jahren)
weiblich 31,3 (von 23-44 Jahren)
Kérperfett (Korpermassenindex, Gewicht/GroBe)
ma&nnlich 21,1%

weiblich 27 ,4%

Durchschnittliche Taucherfahrung
9,7 Jahre (von 1-38 Jahren)

- Tabelle 1 -

Grad der mit Doppler festgestellten Blasen
["Grad"-Einteilung gem. Spencer, 1974]

Grad

> W N O

Beschreibung

keine Blasen

weniger als 1 Blase je Herzschlag
1-5 Blasen je Herzschlag

10-20 Blasen je Herzschlag

mehr Blasen als gezdhlt werden
konnen '

- Tabelle 2 -

Bedeutung
SICHER
SICHER
SICHER

LEICHT UNSICHER

UNSICHER
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* * NEUE ZIELE DER HYPERBARISCHEN FORSCHUNG * *
Wissenschaftler testen neue Tauchtabellen fiir Sporttaucher

von Dr. Michael Powell, UJ 4/87

Anm. des Hrsg.: Das Institut fiir Angewandie Physiologie und Medizin (IAPM) fihrt zur Zeit eine von Diving
Science & Technology Corp., einer Konzemgesellschaft von International PADI, Inc. in Auftrag gegebene
Untersuchung von Tauchprofilen durch. In diesem Artikel erdrtert Dr. Powell die verschiedenen Faktoren und
Herausforderungen, die zu beriicksichtigen sind, wenn cine Studie dieser GroBenordnung entworfen und

durchgefiihrt wird.

[Bildunterschrift:
Dr. Powell (rechts) und seine Mitarbeiterin, Vivian Kizer, am Bedienungspult der Tauchkammer.]

Tauchtabellen sind so zu entwickeln, daB sie das Gleichgewicht zwischen der maximalen Grundzeit und der
geringsten Wahrscheinlichkeit der Entstehung einer Gasphase (Blasen) bei Sporttauchern beibehalten.
Wihrend die US Navy Tauchtabellen von manchen Sporttaucher mit Stolz und Respekt behandelt und von

anderen verachtet werden, sind sie nichtsdestoweniger die Tauchtabellen, die von Sporttauchern in den
USA, wenn nicht sogar weltweit, am meisien eingesetzt werden.

Einige Nachteile der US Navy Tauchtabellen fur
sporttaucher

Wie den meisten Tauchprofis bekannt ist, haben die US Navy Tauchtabellen einige Nachteile fur
Sporttaucher. Zum ersten sind es echle Dckompressionstabellen; ihr hauptsichlicher Verwendungszweck ist
fir Taucher bestimmt, die von der Oberfliche versorgt werden und in einer bestimmten Tiefe bleiben konnen,
bis die Aufgabe erfiillt ist oder zumindest bis zu einem Punkt, wo die Umweltbedingungen, wie
beispielsweise Kilte, zum Abbruch des Tauchganges fuhren.

Zum zweiten hat die Aufgabenstellung beim militirischen oder berufsméaBigen Tauchen gewdhnlich die
Erledigung einer bestimmien Arbeit in ciner bestimmien Tiefe zum Ziel. Sporttaucher hingegen bewegen sich
auf dem Grund und wechseln sehr haufig die Tiefe, d.h. sic fihren Tauchginge mit unterschiedlicher Tiefe
aus. Da der Sporttaucher auftauchen mus8, um seine Luftversorgung wieder zu erginzen, liegt es in der

Natur des Sporttauchens, daB Wiederholungstauchgénge ausgefihrt werden. An diesem Punkt von Multilevel
Tauchgingen und Wiederholungstauchgingen unterscheiden sich der Sporttaucher und der US Navy
Taucher. Folglich hat der Sporttaucher einen geringeren Nutzen von den US Navy Tauchtabellen. Aus diesen
Griinden wurde die Forschung bei IAMP suf das Testen von Tauchprofilen gerichtet, die spezifisch fur den
Sporttaucher entwickelt worden waren, d.h. Tauchginge mit unterschiedlichen Tiefen und
Wiederholungstauchgange.

Testen der Blasenbildung

Wihrend realistisch gesehen die einzige Mdglichkeit der Reduzierung der Wahrscheinlichkeit der Entstehung
ciner Gasphase darin liegt, eine Grundzeit von Null zu haben, ist man in der wirklichen Welt gewohnlich
nicht so vorsichtig. In der Praxis hat der Taucher, der tber geniigend vorsichtige Tauchtabellen verfigt und
diese richtig anwendet, dic Dekompressionskrankheit nur in schr geringem MaBe zu beflirchten.

Obwohl diese Tauchtabellen gewdhnlich auf einer Theorie und einem Algorithmus basicren, kann nichts mit
tatsiichlichen empirischen Testmethoden verglichen werden, d.h. Testen mit wirklichen Versuchen. Aus
diesem Grund sollten empirische Versuche in der Kammer und im Wasser den endgiiltigen Test fiir jede
Tauchtabelle darstellen. Empirismus gibt die endgiltige Beurteilung - und das Doppler-Ulraschallgerit das
Hauptwerkzeug zur Durchfiihrung dieser Tests. Dopplermethoden werden zur Feststellung des frithen
Auftretens von stillen Blasen eingesetzt, d h. der Gasphase, die in zu geringer Menge vorhanden ist, als daf
sie physiologische Stérungen hervorruft. In wihrend der letzten zehn Jahre durchgefiihrien Untersuchungen
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wurde statistisch nachgewiesen, daB solche Profile, die im AnschiuB an die Dekompression (Aufstieg aus
der Tiefe) wenige stille Blasen hervorrufen, auch diejenigen Profile sind, die letztlich eine minimale
Wahrscheinlichkeit oder Aufireten von Dekompressiocaskrankheit hervorrufen, wenn sie bei Versuchen
eingeselzt werden.

Ultraschallmethoden sind direkt, sensibel und objektiv, doch werden mit thnen nur die zirkulierenden Blasen
festgestellt und nicht dic Gasphase, dic sich in den Schen und Bindern der Gelenke bildet. Die stationdre
Gasphase in diesen Geweben ist fiir Gliederschmerzea verantwortlich (Caissonkrankheit). Dadurch wurde die
DopplerMethode zur Feststellung von Blasen auf Laborsitzationen wie zum Beispiel zZum Testen von Tabellen
beschrinkt und ihre weitere Verwendung als individualisierter Dekompressionsmesser in Echtzeit
herabgesetzt.

Testen von Tauchtabellen ist relativ unkompliziert. Im wesentlichen setzen wir bei unseren Tests den KSrper
des Tauchers eine bestimmte Zeit lang Inertgas aus und geben dann bis suf cinen Wert der Ubersittigung
hinauf, der als sicher vorrausgesagt wird. Wir mochien beim Testen so weit wie moglich die Faktoren
nachahmen, die in der Umgebung der Trockenkammer einen Anstieg der Gewebegasbelastung bewirken.
Wenn ein Profil getestet wird, m3chten wir ein Maximum an Gasaufnahmen bei den Tauchgingen in den
Kammertests ausfilhren, mehr als im Wasser mglich sind. In einigen Fallen erfolgt dies bei manchen
Profilen automatisch, da Taucher in der Kammer keiner Begrenzung der Luftversorgung unterliegen. Ein
Sporttaucher wire aus dem einfachen Grund der Beschrinkungen von Zeit und Tiefe, die aufgrund der
beschrinkten Luftversorgung bestehen, nie in der Lage, seine Gewebe mit vergleichbaren Mengen von Gas
zu sittigen. Beispielsweise wiirde ein 24stiindiger Kammertauchgang in einer Tiefe von 35 FuB keine
besondere Schwierigkeit darstellen, wohingegen die Ausfiihrung eines solchen Versuchs im Freiwasser
praktisch unmoglich wire.

Auch andere Faktoren zur Maximierung der Gasaufnshme des Gewebes bei Kammertauchgingen wurden
von uns eingefiihrt. Den langen Grundzeiten figten wir zusitzlich Ubungen auf Rudergeriten hinzu. Die
Testpersonen sitzen mit ausgestreckten Beinen auf dem Boden und die Temperatur in der Kammer wird bei
75 bis 77 Grad Fahrenheit gehalten. Diese Faktoren tragen zu verstarkter Blutzirkulation zu den Extremititen
bei und maximieren die Gasaufnahme. Sowohl Tauchginge auf einer Ebene als auch in unterschiedlichen
Tiefen wurden von den Tauchern absolviert; alle Tauchginge waren ihrer Natur nach
Wiederholungstauchginge.

In dem zur Entwicklung der US Navy Tauchtabellen verwandten Algonthmus wurden Vorkehrungen zur
Berechnung der Gasaufnahme in einem Gewebe getroffen, dessen Halbsattigungszeit 120 Minuten betrigt.
Dies war das von der US Navy zur Berechnung der Tabelle der Oberflichenpausen verwendete Gewebe.
Das 120-Minuten-Gewebe kann weiterhin Gas aufnehmen, wenn der Taucher von der Oberfliche aus
versorgt wird. Beispielsweise wire ein 120-Minuten-Gewebe nach einem Tauchgang von 42 Minuten in 140

FuB, 65 Minuten in 100 FuB oder 168 Minuten in 50 FuB Tiefe an der Sattigungsgrenze angelangt; dies liegt
nicht auBerhalb der Moglichkeiten eines von der Oberfliche aus versorgten Tauchers, sicherlich jedoch

suBerhalb des Bereiches fiir jeden Taucher mit Tauchgeriten.

Das lingste Gewebe, das beim Sporttauchen bis in die Nihe seines Hochstwertes aufgeladen wird, ist das
60-Minuten-Gewebe, und dieses Gewebe wurde bei den zur Zeit gepriiften Tauchtabellen zur Berechnung
der Tabellen fir Gasabgabe und Oberflichenpausen verwandt. Dies flihrt zu einer besseren Anniherung an
die echte Situation, die vom Sporttaucher angetroffen wird und zu einer Tabelle, die den teureren,
nichstdestoweniger beliebten Dekompressionscomputern schr nahckommt, die von Tauchern mitgefiihrt

werden.
Im AnschluB an das Verlassen der Kammer wurden die Taucher mit einem Doppler-Ultraschallgerit
untersucht. Durch Anbringen einer Sonde auBen auf der Haut {iber der Lungenarterie kdnnen Gasblasen aus

allen Kdrpergeweben festgestellt werden, wihrend sie dieses GefiB, das zwischen Herz und Lunge liegt,
durchflieBen.

In unserer Reihe von Tauchgingen wihlien wir bewuBt dltere Personen aus. Unser Durchschaittsalter liegt
bei ca. 33 Jahren und fast ein Drittel unserer Testpersonen sind Frauen. Einige der Testtaucher waren in
guter kdrperlicher Konstitution, andere hingegen konnen recht euphemistisch als eher gesetzt beschrieben
werden. Feststellbare Gasblasen k3nnen als extrem seken beschricben werden. Mit Ausnahme von
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Hautjucken, das oft bei Tauchgingen in der Kammer aufiritt, wurde kein Fall von Dekompressionskrankheit
festgestellt.

Die Ergebnisse dieser Tauchversuche zeigen, daB Tauchtabellen fir Wiederholungstauchginge fur
Sporttaucher, die auf der Basis der Gasabgabe des 60-Minuten-Gewebes berechnet wurden, praxisgerecht
angelegt sind. Die Feststellung eines solch minimalen Vorkommens der Entstchung einer Gasphase im
Anschiuf an Dekompressionen deutet darauf hin, daB dic identischen Gleichungen fir Gasaufnahme und
Abgabe zur Berechnung des ersten und der folgenden Tauchginge ecingesetz2 werden kdnnen. Dies ist von
duBerster Wichtigkeit. Ein feststellbares Vorkommen der Entstehung einer Gasphase bei den folgende
Tauchgingen wiirde bedeuten, daB die Halbsittigungszeiten der Gewebe fiir Multilevel-Tauchgange und
Wiederholungstauchgiinge einer Modifizierung bediirfen. Praktisch ausgedrickt, wiirde dies bedeuten, daB fur
den zweiten, dritten, vierten Tauchgang, usw., verschiedene Tabellen beniitzz oder die Tabellen fiir die
Oberflichenpausen modifiziert werden miiBten, um langsamere Gasabgabe der Gewebe einzubezichen.
SchlieBlich wiirde man vielleicht zu den Navy Tauchtabellen mit der Gasabgabe des 120-Minuten-Gewebes
zuriickkehren. Die Verringerung der Tendenz zur Enstehung von Gasphasen wurde durch Modifikation der
zulissigen Werte fir die Ubersittigung des Gewebes erreicht. Dieses Zugestindnis machte im Vergleich zu
den US Navy Tauchtabellen eine Reduzierung der Grundzeiten erforderlich.

Es wire nicht richtig zu sagen, daB die Taucher in der Gegend von Seattle in der Nahe des IAPM
ungeduldig suf die Gelegenheit warteten, Testpersonen zu werden; das ist micht jedermanns Stirke.
Denjenigen jedoch, die sich jedoch fiir die Teilnahme an den Tests zur Verfugung stellten, wurde die
Chance geboten, aus erster Hand zu sehen, wie Wissenschaftler bei der Entwicklung von Tauchtabellen
vorgehen; sie hatten die Moglichkeit, die Erfahrung von Tauchgiingen in der Kammer zu machen, die
Gelegenheit zu sehen, wie Blasen mit Doppler festgestellt werden und die Maglickeit, die Genauigkeit ihrer
Tiefenmesser priifen zu lassen. Fir viele war dies die erste Erfahrung einer Stickstoffnarkose, da viele

Taucher noch nie in Tiefen bis zu 130 FuB getaucht waren.

Profil der Testpersonen

1. Taucher: mannlich: 48 (69%)
weiblich: 22 (31%)

2. Alter: mannlich 32,7 (von 22-52 Jahren)
weiblich 31,3 (von 23-44 Jahren)

3. Kérperfett (Kdrpermassenindex, Gewicht/GroBe)
mdnnlich: 21,1%
weiblich: 27 ,4%

4. Durchschnittliche Taucherfahrung
9,7 Jahre (von 1-38 Jahren)

Dieses groBangelegte Forschungsprojekt ist der erste Versuch dieser Ant zur Entwicklung von Tauchtabellen,
die spezifisch auf die Bediirfnisse der Sporttaucher zugeschnitten sind. Er ist das Ergebnis des
Zusammenspiels von vielen Einzelpersonen, einschlieBlich derer, dic die Tabelle entwerfen, der
Wissenschafiler, die die Forschungsprotokolle fiir die Versuche erstellten, der Bediener der Kammer und
anderer Techniker und last but not least der Taucher selbst.

Anm. d. Hrg.: Die hier beschriebenen Tests und Tauchtabelle sind das Ergebnis von mehr als dreijghriger
Forschung, Tests, Entwicklung und Zusammenarbeit der Wissenschafiler IAPM: Dr. Raymond E. Rogers, der

die urspriingliche Tauchtabelle entworfen hat; Karl Huggins, dem Berater beim Design der Tauchtabelle;

Diving Science & Technology Corporation (DSAT), einer Konzerngesellschaft von International PADI, Inc; Dr.

Michael Powell, in Zusammenarbeit mit SeUs; Dr. Richard Vann von Divers Alert Network (DAN) als Priifer
und Berater. Dr. Michael Powell ist Direktor der Abteilung fiir hyperbarische Physiologie und Biophysik am
Institut fiir Angewandte Physiologie und Medizin in Seattle. Er ist auch Mitglied des internationalen
Beraterausschusses von PADI.

T
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Doppler-Blasendetektoren:
Aufbau und Funktion

[Bildunterschrift:
Dr. Powell (rechts) untersucht eine Testperson nach dem Verlassen der hyperbanschen Kammer (links) mit
einem Ultraschall-DopplerDurchflubmesser]

In Tauchzeitschrifien fiir Profis und Sporttaucher werden héufig "Doppler-Detekioren® oder "Ultraschall-
Detektoren” erwihnt. Obwoh! Taucher vom Doppler-Detektor gehort haben und wissen, daB mit ihm Blasen
im Blutkreislauf festgestellt werden, wissen nur wenige, wie er funktioniert, wie s ist, wenn man suf Blasen
getestet wird oder was Doppler bedeutet.

Die Bezeichnung Doppler geht auf den Physiker und Astronom Christian Johann Doppler (1803-1833)
zuriick, der entdeckte, daB sich die Frequenz ciner Schallwelle indert, wenn sich die Quelle bewegt oder die
Welle von einem Gegenstand reflektiert wird, der sich bewegt. Diesen Effekt, als Doppler-Effekt bekannt,
bemerkt man beispielsweise an der sich indernden TonhGhe des Pfeifsignals eines fahrenden Zuges. Der

Doppler-Effekt ist der Schliissel des Doppler-Detektors.
Der Doppler-Detektor funktioniert dadurch, daB ein Sender Hochfrequenzschallwellen - Ultraschall - in das

weiche Herzgewebe aussendet. Die Ultraschallwelle durchlauft das Herzgewebe mit geringfiigiger oder keiner
Verinderung, solange ¢s nicht auf Blasen trifft, die dic Welle reflektieren. Da sich die Blasen durch das Herz
bewegen, bewirkt der Dopplereffekt, daB dic reflektierten Wellen eine andere Frequenz als dic Normalwelle
haben. Die das Herz durchlaufenden Ultraschallwellen werden von einem Transducer aufgenommez und in
elektronische Signale und dann in mit dem Gehdr wahrnehmbare Tone umgewandelt. Ultraschallwellen, die
eine andere Frequenz haben - d.h. die von den Blasen reflektierten Wellen - als die urspriinglichen Wellen
erzeugen einen Ton, der sich vom Ton der urspriinglichen Wellen unterscheidet.

Obwohl die Wellen durch modemne Elektroniksysteme bewertet werden konnen, sind sich die Wisseaschafiler
dariiber einig, daB zur Zeit das Ohr die beste Analyse von Blasensignalen bietet. Ein ausgebildeter Bediener
kann die leisen T6ne von kieineren Blasen viel exakter unterscheiden als verflighare elektronische
Instrumente, die oft die von sehr kleinen Blasen erzeugten leiseren Signal nicht wahrnehmen.

Da Doppler-Detektoren nur wenig mehr als einen Sender zur Erzeugung der Schallwellen und den
Transducer zu deren Aufnahme bendtigen, ist das eigentliche Instrument sehr kompakt - kleiner als ein
Kiihlschrank durchschnittlicher GroBe. Sender und Transducer, angeschlossen an thre Stromversorgung und
Empfangselektronik fiir die Signale, werden nach einem Tauchgang von Hand Gber die Brust einer
Testperson gehalten. Die Untersuchung nimmt gewdhnlich nur vier oder finf Minuten in Anspruch und die
Testperson spiirt nichts.

Der Doppler-Detektor war ein groBer Fortschritt bei der Untersuchung der Dekompressionsphysiolegie. Der
Doppler-Detektor bewirkte die Entdeckung der *“STILLEN" Blasen, bei denen es sich um Blasen im
Blutkreislauf handelt, die so klein sind, daB sie keine Symptome von Dekompressionskrankheit verursachen.
Hyperbarische Physiologen haben festgestellt, daB Tauchprofile, die zu einer Menge von stillen Blasen
fihiren, auch ein groBeres Vorkommen der Dekompressionskrankheit zur Folge haben. Durch die Feststellung
der stillen Blasen kann der Doppler-Detektor Tauchprofile in diesem vor-symptomatischen Stadium ohne
Risiko flir die Testpersonen bewerten.
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* * NEUE ZIELE DER HYPERBARISCHEN FORSCHUNG * *

Dekompressions-Krankheit:
Die Enthiillung eines Mysteriums

von Dr. Michael Powell, UJ 4/87

Das Reich der See mit ihren endlosen Strdmungen und vielfachen Lebensformen ist zweiffellos faszinierend;
nicht mehr jedoch als die Welt innerhalb des Tauchers selbst, ein Konigreich, das nicht mehr als ein paar
KubikfuB groB ist. Hier flieBen die Strdme durch Myriaden von kleinen Kandlen und Gefassen, das Wasser
plitschert nicht an offenen Ufern, sondern gegen die Winde von Trillionen unserer Zellen. Trotz der
Ahnlichkeiten milssen jedoch einige Anpassungen vorgenommen werden, wenn sich der Mensch als
Taucher in den Ozean begibt.

Jedem Taucher ist klar, daB er am Ende des Tauchganges langsam auftauchen und vermeiden muB, die
Nullzeitgrenzen zu liberschreiten. Bei allem Tauchen gibt es wahrscheinlich kein groBeres Ratsel als die
Dekompression.

[Anm. d. Hrsg.: Dekompression bezieht sich hier einfach auf das Auftauchen aus der Tiefe, nicht den
Notfall, den wir bei der Ausbildung der Taucher diskutieren].

Es ist ein physiologisches Puzzle, mit dessen Teilen seit fast 150 Jahren gespielt wurde und dessen Bild

noch nicht ganz vollstandig ist.

Triger beschrieb 1841 als erster die Gelenkschmerzen von Arbeitern, die in Gruben Druckluft ausgesetzt wa-
ren, die unter Druck gesetzt wurden, um Uberschwemmungen zu verhindern. Pol und Watelle priigten 1854
den Satz "Du zahlst, wenn du gehst”, um diese ungewdhnliche Krankheit zu beschrieben, von der

manchmal Arbeiter befallen wurden, die unter Druckluft arbeiteten. In dieser Zeit wurde die Dekompressions-
Krankheit vielen unterschiedlichen Faktoren zugeschrieben - wie beispielsweise dem Druck des Blutes aus
den Extremititen in den Rumpf, zu sauerstofthaltigem Blut oder Rheuma aufgrund der kalten und feuchten
Arbeitsbedingungen. Fiir Pol und Watelle war es beinahe so, als ob sich jemand in einer von der Pest
heimgesuchten Stadt die Krankheit erst beim Verlassen der Stadigrenzen zuzicht und kurioser noch, die
Symptome verschwinden wiirden, wenn die Stadt wieder betreten wird.

Somit war die Dekompressions-Krankheit von Anfang an stets eine Krankheit, die von Geheimnissen
umgeben war. Der erste, der Blasen im AnschluB an die Dekompression feststellte, war Robert Boyle, der
bei der Durchfiihrung von Versuchen mit der gerade erfundenen Vakuumpumpe eine Gasblase bemerkte, die
sich nach einem Aufstieg in groBe Hohe im Auge einer Schlange bildete. Erst dic Forschung von Paul Bert
am Ende des 19. Jahrhunderts ermGglichte, die Ursachen der Krankheit auf das Entstchen dieser Gasblasen
zuriickzufiihren.

Ein kleiner Sturm

Taucher haben die ungliickliche Neigung zur Ausbildung der Gasphase (Blase), dic in reinen Flissigkeiten
nicht festgestelit wird. Im Labor kann reines Wasser mit Stickstoff oder Helium komprimiert und dann
unmittelbar von fast 200 Atmosphiren ohne Entstehung einer Gasphase dekomprimiert werden. Theoretisch
liegt die Zugfestigkeit oder die Tendenz, ReiBen oder Brechen zu widerstehen, in reinem Wasser bei einer
Grd8enordnung von 1.000 Atmosphiren. Wenn ein Tiefseetaucher nur aus reinem Wasser bestiinde, konnte
er mit vollkommener Leichtigkeit einen direkten Aufstieg von sechs Meilen ausfiihren, ohne daB
Dekompression erforderlich wire.

Ein Kernproblem bei hyperbarischer (oder Hochdruck-) Physiologie ist der Versuch, den Unterschied
swischen den sechs Meilen und der tatsichlichen Tiefe von ca. 33 FuB zu erkliren, von der aus ein

Taucher gewdhnlich ohne Anzeichen und Symptome von Dekompressions-Krankheit auftauchen kann. Um
diese betrichtliche Abweichung mindestens von Theorie und Versuch zu erklaren, haben Wissenschaftler

das Konzept der "heterogenen Nukleierung” [heterogen=gleichformig, nucleus=Kern, "Blase”] :ngf_f_ﬁ_l}_rt.

- e
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Einfacher ausgedrickt bedeutet dies, daB es etwas gibt, das vor der Dekompression vorhanden ist, auf dem
die Gasphase wachsen kann. Ein Konzept, das in den letzien Jahren immer mehr akzeptiert wurde ist, daB
es vorgeformte Mikro-Gasblaschen oder winzig: Gas-"Samen” in den Zellen oder im Kreilhufrylu:m gibt.

e ————

Bei der Dekompression diffundiert geln:tﬂ Gn in diese bereits bestehienden "Samen” und b:vuh d:r:n

o,
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e ———

Ausdehnung. Dicse Ausdehnung verursacht, wenn si¢ in den Schnen und Bindern erfolgt, die
Gelenkschmerzen, die gewdhnlich mit "Caissonkrankheit™ bezeichnet werden. (
Diese “mikro-nukleine” Betrachtungsweise, die auBerordentlich hilfreich fiir die Erklirung vieler |
Erscheinungsformen der Dekompression ist, ist eine Variante des Konzeptes, das zuerst J.B.S. Haldane,
dem Urahn der Haldaneschen Methode der Dekompression, zugeschrieben wird. Er stellte die These auf,
daB das im Gewebe eines Tauchers geloste Gas selbst bei der Dekompression in diesem gelosten Zustand
bleibt, vorsusgesetzt, daB die Tiefe, aus der der Taucher auftaucht, innerhalb bestimmier Grenzen bleibt. Er
beschrieb dics als Verhialtnis zwischen der Grundtiefe und den Dekompressionsstops. Insofern war er ein
Vetreter der Theorie der heterogenen Nukleierung, in der spontan eine Gasphase entsteht, wenn eine
bestimmte Ubersittigung Gberschritten wird. Es wurde argumentiert, daB die Gewebe des Tauchers wahrend

= e N e i £=

des verlangsamten Aufstiegs mit Stickstoff Gbersattigt werden, das Gas jedoch im wmnﬂlcﬁcn ﬁ.'u eine
nbegrmzi: Dauer in g:lust:m Zustand bleiben kann, ohne 'ﬁhsen zu bilden. Dieses hochst umstnittene,

jedoch haufig mgewnndu Konzept wurde "meta-stabiler Zustand” g genannt und bedeutet, daB es sich um

cinen Zustand handelt, der, wenn er mcht g:st&rl wird, =m= l:hr lange Zeit stabil ist. Die festgelegte

—EE . E—

Obergrenze der Ubersittigung wird mit *meta-stabiler Grenze® bezeichnet. Da sic sich unterhalb dieser

Grenzs befinden, werden vorsichtig gedffnete Flaschen mit kohlesiurchaltigen Getrinken nicht sprudeln,

wenn sie ruhig und ohne Schiitteln abgestellt werden.

Wir haben weder ein klares Verstindnis noch eine feste theoretische Beschreibung fir den Mechanismus,

durch den die Gas-Mikronukleine entstehen. Dies kann durch ‘Tribo-Nukleierung, d.h. Ancinanderreiben von
zwei Flichen (wr.- bemp::lswmsr.- Gelénken) h:rvnrgamfen werden oder das Ergebnis von durch
Musk.;[bygrggugg erzeugten negativen Driicken sein. Wo immer der Ursprung der Mikro-*Blischen” zu finden
sein mag, wir haben es noch nicht verstanden, ihre Anzahl zu quantifizieren, und selbst eine leichte Frage

wie: "Andert sich ihre Zahl von Tag zu Tag?", kann nicht beantwortet werden. Mit diesen bereits vorhan-
denen Nukleinen kdnnen einige der Unterschiede erklirt werden, dic man zeischen Tauchemrn feststellt.

Der Zusammenhang zwischen Entstehung der Gasphase, Gas-Mikronuklei und Ubersittigung kann mit
folgendem Experiment leicht veranschaulicht werden. Wenn man etwas kohlesiurehaltige Flussigkeit in ein
Glas gieBt, stellen wir eine betrichtliche Entwicklung von Gas fest, die den Schuttvorgang begleitet. Nach ei-
niger Zeit jedoch wird kein Gas mehr gebildet und die Flissigkeit wird wieder ruhig und still. Wean wir nun
einige Salz-, Zuckerkristalle oder Sandkdrner hineingeben, bewirkt dies die sofortige Bildung von Gas auf den
Oberflichen dieser kleinen hinzugefiigten Partikel. Das Sprudeln setzt sich einen Augenblick lang fort und
die Flissigkeit beruhigt sich wieder. Aber selbst dann kann durch Hinzugabe einer Prise Salz oder Zucker
noch mehr geldste Kohlensiure zum Sprudeln gebracht werden. Dies kann mehrere Male wiederholt werden,
bis die Fliissigkeit auf einen Zustand reduziert wurde, in dem sie nicht mehr mit Kohleasiure gesittigt ist.
Wenn somit die Ubersattigung der EINZIGE Faktor wire, der die Entstehung der Gasphase steuert, mibte
jede kohlensiurchaltige Flissigkeit Aufsprudeln und nach kurzer Zeit “schal” werden. Die Tatsache, daB sie
{ibersittigt bleiben und durch Hinzugabe von Oberflichen mit ihren Mikro-Gasnukieinen wiederholt zZum
Sprudein gebracht werden kann, ist der Nachweis dafiir, daB an der Entstehung der Gasphase mehr

beteifigt ist als nur die gesamte Menge, oder genauer gesagt, der Druck des Gases, das in der Flussigkeit
gelost ist.

Dies gilt in gewissem MaBe fiir die Entstechung der Gasphase in dea Geweben des Tauchers und im

Hinblck auf die Entwicklung und Berechnung von Dekompressionstabellen wird die Frage der Gasnukleine,
wenn iiberhaupt, nur sehr aligemein beriicksichtigt.

Diejenigen, die Tauchtabellen entwickeln, werden mit dem Problem dadurch fertig, daB siec mur einen

Mindestgrad von Ubersattigung zulassen, der wiederholt von der groBen Mehrheit der Taucher toleriert wird.
Die kritische Frage bei der Entwicklung von Dekompressionstabellen ist die genaue Bestimmung dicses
geringen Ubersattigungswertes. Dies bedeutet jedoch nicht, daB es wirklich eine genaue metastabile oder
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sonstige Grenze gibt, die auf jeden Fall immer von 100% der Taucher toleriert wird. Es obliegt dem Taucher,
sich klarzumachen, daB immer die theoretische Mdglichkeit besteht, daB etwas schiefgeht. Dem Taucher

muB bewuBt sein, daB jedesmal ein Risiko besteht, wenn er seinen Aufstieg beginnt, selbst wenn auf der
Tabelle das Risiko als im Durchschnitt nicht gegeben berechnet wird.

Das Tauziehen
Die Konzepte von Gasnukleinen in Geweben und des "metastabilen” Zustandes widersprechen einander;

beide kdnnen fiir keinen Zeitraum nebeneinander existieren. Die ﬂ]ggmmgung mmnu in dem MaBe ab, wie

.'l*- L T
e §

das l“fﬂﬂﬁﬂ# Inertgas langsam in die bereits vorhandenen Nukleine dlffund:en Du:_ ‘Geschwindigkeit des
g:umten Prozesses wird teilweise-vom-Grad der Uberséttigung und der Zahl der vurgeformt:n Gasnukleine

e

__abhiingen. Wenn es zu ibermiBiger Ubersittigung kommt und die Gassamen relativ groB w:rden, mrﬁ*

schr wnhmhemhch zu offentundigen Anzeichen und Symptnnmn der Dekompressions-Krankheit knm:n::n -
Wenn die Aus-bildung der Gasphase zu groB ist, kdnnen Kreislaufstorungen aufireten, die das * Auswaschen®
(Entséttigen) des Gewebegases beeintrichtigen. Dies kann zu einem Schneeballeffekt mit katastrophalen
Folgen fiihren. Wenn das Anwachsen gering gehalten wird, wird es schr wahrscheinlich nicht zur
Dekompressions-Krankheit kommen. Der Korper kann mit den geringeren physiologischen Folgen der
Gasphase ohne sichtbaren Schaden fertig werden, und die Krankheit bleibt "vor-klinisch® bzw. "still”.

Dieser Vorschlag der "stillen Dekompressions-Krankheit” und der "stillen™ Blasen wurde zum ersten Mal

1943 von Dr. Albert Benke, damals bei der US Navy, vorgebracht. Erst mit dem Aufkommen des Ultraschall
Doppler-Geriites und seiner Anwendung in der hyperbarischen Physiologie in den spiten 60er Jahren wurde

diese Idee experimentell fest untermauert. Mit Schafen und Schweinen als Testtauchern fanden verschiedene
Forscher zu ihrem groBen Erstaunen, daB8 Gasblasen feststellbar waren, wenn bei den Testtieren De-

kompression in Ubereinstimmung mit den US Navy Tauchtabellen vorgenommen wurde.

Seit dem Zeitpunkt, an dem das Doppler Ultraschall-Gerdt die stillen Blasen *hSrbar” gemacht hat, ist unser
Standpunkt nicht mehr dersebe geblieben. Tauchtabellen werden zum cinen nun vorsichtiger betrachtet und
Dekompressions-Krankheit wird nicht linger als das Alles-oder-Nichts-Phinomen angesehen, wic man es

sich vorstellte.

Wo liegt der "Flaschenhals"?

Bei der Berechnung einer Tauchtabelle stellt sich die Frage der Menge ( bzw. des Partialdrucks) des
Inertgases (Stickstoff), das knapp vor dem Auftauchen im Gewebe des Tauchers gelost ist. Diese Aufnahme
wird auf der Grundlage der Grundzeit und Tiefe berechnet. In der Praxis sind dies die beiden Quantitaten,
die in einer Dekompressionstabelle angetroffen werden. Es ist jedoch bekannt, daB neben Zeit und Grund-
tiefe andere Faktoren die Gasmenge becinflussen, die sich in den Geweben eines Tauchers 16st. Dazu
gehdren Temperatur der Extremititen, Puls und Umfang der I:lbungen, die vom Taucher unter Wasser
ausgefihrt werden. Diese md:fm:r:n den lnhlen Blutﬁmm (P-.-.rfu:mmg_cuhwmdtgkm), der te;lwcnu d:n
Trlnspm't von In:ngu  von der Lnng: des Tnu»:her: in ch: Kapillaren seiner Gewebe steuert.

“Auf Zellebene ist die \?en:ihng von ln:rlgu in hohem MaBe sowohl vom lokalen Blum;nm als auch von
der tatsichlichen geometrischen Anordnung der Kapillaren abhingig. Selbst bei eineiigen Zwillingen ist diese
Anordnung der Kapillaren nicht genau gleich. Diese Mikroarchitektur der Kapillaren wird jedoch bei der
Berechnung der heutigen Dekompressionstabellen nicht beriicksichtigt. Wenigstens theoretisch sollten sie
jedoch einige der Unterschiede bei der Gasaufnahme und Abgabe zwischen den Tauchern beriicksichtigen.
Um das Problem zu vegro8em, muB das Inertgas nach dem Verlassen der Kapillaren in die Zellen
diffundieren. Diese Zellen sind keine homogenen Kistchen, die mit ciner geleeformigen Masse gefillt sind,
sondern sie sind von unterschiedlicher Form und mit "Organellen® [organartigen Zellteilen] gefillt, die den
Weg der Diffusion verindera. Man kann noch nicht einmal sagen, daB die Diffusionsgeschwindigkeit eines
Gases von oben nach unten in einer Zelle gleich der Diffusionsgeschwindigkeit von rechts nach links ist.
Die Diffusionsgeschwindigkeit hingt dariiber hinaus von den jeweiligen Kdrpereigenschafien des Tauchers

ab.
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Zur Zeit ist uns das relative AusmaB, mit dem Perfusion oder Diffusion die Gasaufnahme und -abgabe in
einem bestimmten Gewebe begrenzt, nicht bekannt. Man kann fiir beide gute Argumente vorbringen, der
"Flaschenhals® bzw. der begrenzende Faktor zu sein. Tatsichlich konnen sich diese beiden Verteilungsarten
in ihrer Bedeutung beim Offnen und SchlieBen der Kapillaren abwechseln; innerhalb von wenigen Minuten
dndern sich Perfusions-Geschwindigkeit und Diffusions-Weg. Bei Diffusion wie bei Perfusion muB das
Konzept der Gleichformigkeit von Taucher zu Taucher ungeachtet der Frage akzeptiert werden, ob es diese
Gleichformigkeit tatséichlich in der Praxis gibt. Nur dadurch, daB man sich innerhalb bestimmter Grenzen
aufhilt, wo es eine miminale Menge von Geweben mit Gasubersittigung gibt, kann man individuelle
Eigenschafien auf ein Minimum reduzieren.

Die an der Entdeckung, Behandlung und Vermeidung von Dekompressions-Krankheit beteiligte Forschung
hat von den Grubenarbeitern, die von einem unbekannten Leiden betroffen wurden, bis zum hochentwic-

kelten Doppler Ultraschall-Gerit eine lange und wechselvolle Geschichte. In dem MaBe, wie diese Forschung
fortgesetzt wird und unser Wissen zunimmt, wird der Tauchsport sicherer und bereitet mehr Menschen

Freude als je zuvor.
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PADI gibt eine Untersuchung von Tauchprofilen fiir
Sporttaucher in Auftrag

PADI Undersea Journal 3/87

Nach fast dreijihriger Entwicklung hat PADI eine groBere hyperbarische Untersuchung zur Erforschung des

breiten Gebietes der Tauchprofile fiir Sporttaucher in Auftrag gegeben. Das Forschungsprojekt, bei dem es
sich wahracheinlich um die umfangreichste hyperbarische Untersuchung handelt, die je durchgeflihrt wurde,

wird nicht nur neue Nullzeitgrenzen bewerten, sondern auch neue Moglichkeiten fur Multilevel-Tauchginge
und Wiederholungstauchginge priifen.

Bei praktisch allen von Sporttauchern in den Vereinigten Staaten benutzten Tauchtabellen handelt es sich
um Uberarbeitungen der US Navy Tauchtabellen. Obwoh! aus Statistiken vom Divers Alert Network
hervorgeht, daB die US Navy Tauchtabellen von den Sporttauchern sicher eingesetzt werden, wurden sie in

erster Linie flir unter Wasser arbeitende Taucher entwickelt, die einen Einzeltauchgang in einer bestimmten |

Tiefe ausfilhren. Sporttaucher hingegen fiihren typischerweise kiirzere Tauchginge durch. Ein bestimmter
Tauchgang wird hdufig in unterschiedlichen Tiefen ausgefthrt, an den sich oft Wiederholungstauchgange
anschlieBen. Die Forschung ist auf die Benicksichtigung dieser Variablen und die Priifung der
Sicherheitsgrenzen dieser Parameter ausgelegt.

Dr. Michael Powell, Leiter der hyperbarischen Forschung am Institut fiir Angewandte Physiologie und
Medizin, fihrt das Projekt unter Einsatz der modernsten Technologie der hyperbarischen Forschung durch.
Bei der Untersuchung wird eine groBe Gruppe von freiwilligen Tauchern eingesetzt, die nach spezifischen
Tauchprofilen Tauchginge in der Druckkammer simulieren und tatsichlich in offenem Wasser ausfuhren.
Nach den Tauchgingen werden die Testtaucher mit einem Doppler-Detektor auf Blasen untersucht. Der
Doppler-Detektor setzt Ultraschallwellen zur Feststellung selbst von Blasen im Blutkreislauf eines Tauchers
ein, die zu klein sind, um Dekompressionskrankheit zu verursachen. Als die Navy von Mitte bis Ende der
50er Jahre mit ihren Tabellen experimentierte, war der Doppler-Detektor noch nicht erfunden worden.

Forschungstauchginge, mit denen bereits begonnen wurde, werden bis Juli 1987 durchgefuhrt. Es 1st noch
zu frih, Schliisse zu zichen, doch legen erste Daten nahe, daB es vielleicht praktisch sein kann, Techniken

fiir Multilevel-Tauchgénge zu entwickeln. Multilevel-Tauchginge sind enger mit typischen Tauchprofilen von

Sporttauchern verbunden und verlingern die Grundzeit durch Beriicksichtigung des Aufstiegs in geringere
Tiefen.

Hinweis: Neben der in nebenstehendem Artikel beschriebenen Untersuchung fiihrt IAPM unter Leitung von

Dr. Powell eine separate hyperbarische Untersuchung durch, die mit einer Schenkung von $14.000 von PADI

finanziert wird. Diese zweite Untersuchung ist auf die Messung der Wirkung von Ubungen und Kilte auf die
Blasenbildung bei Tauchern mit Hilfe von Doppleriiberwachung ausgerichtet (Vgl. PADI Undersea Journal
2/87).
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Institut fiir Angewandte Physiologie und Medizin als Pionier
der hyperbarischen Forschung

Versteckt in einem unauffilligen zweistdckigen Biirohaus auf einem Hiigel in Seaitle, wird an einem der
fihrenden Institute fiir hyperbanrische Forschung in den Vereinigten Staaten das Sporttauchen untersucht.

Seit 1977 hat das Institut fiir Angewandte Physiologiec und Medizin (IAPM) betrichtliche Fortschrizz beim
Verstindnis der Wirkungen von Druck auf den menschlichen Korper erzielt.

Auch die ca. sechs Forscher, dic in IJAPMs Abteilung fir hyperbarische Physiologie und Biophysik arbeiten,
vollbringen Pionierleistungen auf dem Gebiet der medizinischen Druckbehandlung von Leiden wie Gasbrand
und Kohlenmonoxidvergiftung. Die Forschung wird von Dr. Michael Powell, dem Chef der Abteilung, geleitet.
Dr. Powell hat seit 1969, als er seine Arbeit beim Ocean Systems Research and Development Laboeatory in
Taryton, New York, begann, hyperbarische Forschungen durchgefihrt. Als zertifizierter PADI-Taucher ist Dr.
Powell das Voranschreiten der Dekompressionsforschung ein Hauptanliegen.

Einer der bedeutendsten Durchbriiche von IAPM war der "prikordiale Doppler-Detektor®, mit dem Blasen im

Korper festgestellt werden. Der Einsatz dieses fur die Dekompressionsforschung entscheidenden Detektors,
der fir groBere Sicherheit der Taucher sorgt, deckte sich mit einem anderen Forschungsbereich der IAPM,

der Ultraschall-Technologie.

Ultraschall macht es Arzten mdglich, ohne die Risiken von Rdntgenbestrahlung in den Korper
"hineinzusehen". Ultraschall wird hiufig zur Untersuchung von ungeborenene Babys und bei der Diagnose
von Schlaganfillen eingesetzt. Ohne Strahlung kénnen haufigere Untersuchungen moglich gemacht werden.
Der in den friihen 70er Jahren von Dr. Merill P. Spencer, Direktor der kardiovaskularen Forschuzg bei IAPM,
erfundene Doppler-Detektor ermGglicht den Forschern die Feststellung von Blasen im Blutkreislauf ohne
chirurgischen Eingriff. Vor Dr. Spencers Detektor machte die Beobachtung von Blasen das Einfihren von
Sonden zur Feststellung direkt in den Blutkreislauf erforderlich.

IAMP erhélt die meisten Geldmittel durch Projekte und Stipendien der Privatindustnie und Regierung,
einschlieBlich des kiirzlichen Forschungsstipendiums von PADI in Hohe von $14.000. Zur Zeit wird die
Anwendung von Tauchtabellen auf Sporttaucher untersucht, einschlieBlich der Wirkung von Ubungen und
Temperatur auf den Taucher. Als eines von nur einer Handvoll Physiologiezentren, die sich auf
hyperbarische und Dekompressionsforschung konzentrieren, ist IAPM eine der wenigen Einrichtungen, die
zur Durchfiihrung einer solch umfangreichen Untersuchung qualifiziert ist.

Mit dem Fortschreiten der derzeitigen Forschungsprojekte knnen Sporttaucher erwarten, einige der jungsten
Fortschritte fir Tauchtabellen von IAPM zu erhalten.
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Mehrere Tauchgiange am Tag an mehreren Tagen
hintereinander: _
Gegenstand von zunehmendem Interesse und Besorgnis

von Drew Richardson, Training Director, UJ 3/88

In den letzten Jahren hat sich Sporttauchen betrachtlich gewandelt. Mit der steigenden Beliebtheit von Fe-
rienzentren und Ferien auf Booten wurden in physiologischer Sicht Situationen geschaffen, die es friher
nicht gegeben hatte. Taucher im Urlaub suchen sich oft Orte aus, wo das Tauchen praktisch die einzige
Attraktion darstellt. Dies bringt von sich aus schon einen Anreiz fiir Taucher mit sich, so oft wie méglich zu
tauchen, um fir die Dauer ihres Urlaubs die groBtmdogliche Zahl von Tauchgingen pro Tag auszufiihren und
somit den meisten Gegenwert fiir ihr fiir dasTauchen ausgegebene Geld zu erhalten. Ein gutes Beispiel sind
die Ferien auf Booten, die praktisch Tauchginge rund um die Uhr zulassen. Viele Taucher in dieser
Umgebung benutzen Computer, mit denen mehrere Tauchginge am Tag verfolgt werden konnen.
* % % % %
"Es gibt kelinen besonderen Grund zu der Annahme, daB
mehrfache Wiederholungstauchgdange am Tag an mehreren
Tagen hintereinander nicht sicher sind. Leider gibt es
auch keine speziellen Beweise dafilir, daB sie sicher sind.
* % % % * |

Tauchphysiologen sind verstaindlicherweise {iber die Praxis von mehrfachen Wiederholungstauchgiangen an
mehreren Tagen hintereinander besorgt. Die Wissenschaft hat niemals klar festgestellt, was physiologisch

gesehen mit einem Menschen geschieht, der mehrere Tage lang mehrfache Wiederholungstauchginge
ausfiihrt. Es gibt einfach keine richtige Datenbasis, auf die man zu diesem Punkt zuriickgreifen kdnnte.
Sicher ist, daB es diesen Punkt zu Zeiten von Haldane noch nicht gab, als er es mit einem militirischen
oder Berufstaucher zu tun hatte, der eine bestimmte Zeit lang in der Tiefe blieb. Tauchgerite waren noch
nicht erfunden und Wiederholungstauchginge wurden nicht ausgefiihrt. Wenn der Taucher seine spezifische
Aufgabe nicht in angemessener Zeit erledigen konnte, wurde er oft von einem anderen Taucher abgelost.
Als die US Navy ihre Tauchtabellen in den 50er Jahren iberarbeitete, wurden sehr wenige Profile von
Wiederholungstauchgéngen und keine Profile fiir mehrfache Wiederholungstauchginge an mehreren Tagen
hintercinander getestet. Wieder einmal sind die Bediirfnisse des militarischen Tauchers und des
Sporttauchers unterschiedlich. Der militérische Taucher versucht nicht, die Zahl der an cinem Tag
ausgefiihrten Tauchginge mehrere Tage lang auf ein Maximum zu erhShen und wird oft nicht durch die
Luftversorgung aus einer Flasche eingeschrinkt. Das Modell der US Navy war nicht fir dic Art des
Tauchens der heutigen Sporttaucher gedacht.

Die Sicherheitsfragen zum Thema der mehrfachen Wiederholungstauchgingen an mehreren Tagen
hintereinander stellen sich Sporttaucher wie Computerhersteller, medizinische Kreise und
Ausbildungseinrichtungen. In diesem Bereich sind weitere Forschungen erforderlich, bevor mit der
Beantwortung dieser Fragen begonnen werden kann. Es gibt keinen besonderen Grund zu der Annahme,

daB mehrfache Wiederholungstauchginge am Tag an mehreren Tagen hintercinander nicht sicher sind.
Leider gibt es auch keine speziellen Beweise dafiir, daB sie sicher sind.

Die DSAT Forschung testete unter Benutzung der Tabellen von Rogers das Konzept einer 60-miniitigen
Gewebe-Entsittigungskurve ("Auswaschkurve”) zur Berechnung der Oberflichenpausen-Tabelle. Fiir wie-
derholte Nullzeittauchginge wurden Tests bis zu drei Tauchgingen am Tag durchgefiihrt. Aufgrund der
MG3glichkeit der Versorgung der hyperbarischen Kammer von der Oberflache aus, wurden Profile fur den Test
benutzt, die weit fiber die durch Tauchgerite bestimmten Zeitgrenzen hinausgingen. (Anmerkung: Einige
Profile gingen iiber 2 Stunden hinaus.) Die Daten fihrten zu keinerlei Auftreten von Symptomen der
Dekompressionskrankheit. Noch wichtiger war das Fehlen der hohen Blasen-Grade - bei den Tests wurden

keine oder nur wenige Blasen festgestellt. Einer der Punkte, der vom DSAT Projekt untersucht wurde, war
ob es mit Doppler feststellbare Blasen gab oder nicht. Diese wiirden den Nachweis fur die Bildung einer
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Gasphase erbringen. Wihrend es ein gutes Zeichen ist, wenn festgestellt wird, daB beim Testen nur duBerst
wenige Gasphasen auftraten, besteht doch die Erfordemis, die Forschung fir mehrfache
Wiederholungstauchgiinge an mehreren Tagen hintereinander fortzusetzen. Zusétzliche Tests miissen
durchgefiihrt und die Ergebnisse verdffentlicht werden.

Offensichtlich haben Taucher, die mehrfache Wiederholungstauchginge an mehreren Tagen hintereinander
ausfihrten, einige Jahre lang relativ erfolgreich US Navy Tauchtabellen und Computer benutzt. Die Extra-

polation der Navy oder DSAT Zahlen birgt verstirkte Risiken, da wir uns in unbekanntes Gebiet begeben,
doch ist kein Risiko mit den DSAT Tabellen von sich sus groBer als das Risiko mit US Navy Tauchtabellen
oder einem der beliebten Dekompressionscomputer, von denen keiner jemals fiir die Art von Tauchen
getestet wurde, die in diesem Artikel beschrieben wird. Um sicherzugehen, bis die Forschungen
abgeschlossen sind, hat PADI nichtsdestoweniger jedem "Wheel” und jeder RDP-Tabelle zwei wichtige
Warnhinweise beigefligt, die bei der Benutzung des Recreational Dive Planner eingehalten werden mussen.

Folgende Warnung ist auf jeder Tabelle und in der "Wheel"-Gebrauchsanleitung abgedruckt:
* % % % %

"Da zur Zeit wenig iliber die physiologische Wirkung von
mehrfachen Wiederholungstauchgdngen an mehreren Tagen
hintereinander bekannt ist, wird Tauchern dringend
geraten, weniger Tauchgédnge durchzufiihren und am Ende
einer Serie von Tauchgidngen liber mehrere Tage weniger zu

tauchen. "
% % % % % =%

Mit andere Worten: Sei vorsichtig und "konservativ".

Um iibermiBige Gasaufnahme fiir einen Taucher zu vermeiden, wenn er in hShere Wiederholungsgruppen
gelangt, muB er sich an die speziellen Vorschrifien fir mehrfache Wiederholungstauchgange halten.
"Wenn du drei oder mehr Tauchginge an einem Tag planst: a) Wenn, vom ersten Tauchgang an gerechnet
deine Wiederholungsgruppe nach einem Tauchgang W oder X ist, betrigt die Oberflichenpause zwischen
allen darauffolgenden Tauchgingen mindestens 1 Stunde.

b) Wenn deine Wiederholungsgrupe nach einem Tauchgang Y oder Z ist, betrigt die Oberflichenpause
zwischen allen darauffolgenden Tauchgingen mindesiens 3 Stunden.”

Zusitzlich zu diesen beiden wichtigen Warnhinweisen wird generell empfohlen, daB ein Taucher nach jedem
Tauchgang fiir 3 Minuten in § Meter Tiefe anhalt und nie, wirklich nie an die Grenzen einer Tabelle geht.

Eine Theoric des Problems ist, daB, falls sich eine Gasphase in einer Kapillare entwickelt, diese Kapillare
blockiert wird. Wenn dies eintritt, wird das Gas des Tauchers nicht "ausgewaschen”, d.h. entsattigt, wie das
von der Konzeption der Tabelle her eintreten miiBte. Ebenfalls wird eine Gasdiffusion in die N2-Blase
eintreten, die im wesentlichen unter Umgebungsdruck erfolgt. Folglich wird das Auswaschen des Gases aus
den Kapillaren des Gewebes betrichtlich herabgesetzt. Das Problem vergroBert sich noch, wenn der
Taucher mit der bereits vorhandenen Gasphase einen weiteren Tauchgang vornimmt. Jetzt hat er cine neue
Gasquelle in seinem Gewebe, die noch schneller Gas sufnehmen wird.

Physiologen sind der Ansicht, daB das Problem griBere Bedeutung erhilt, wean der Taucher unter dieser
Bedingung mehrere Tage lang mehrfache Wiederholungstauchginge ausfiihrt. Wenn sich die Gasphase
bildet und Kapillare blockiert werden, iindert sich die Blutzirkulation. Jetzt entspricht dic Auswaschung des
Gases vom zweiten Tauchgang nicht der des ersten Tauchgangs, usw.

Bei der Berechnung simtlicher Tabellen wird impliziert, daB die Halbsittigungszeiten (die Entsattigungsrate
des Gases) beim ersten und zweiten Tauchgang konstant sind. Wenn dies nicht stimmt, kann ein Problem
aufireten. Dariiber hinaus wird das Konzept der Anpassung des Tauchers nicht gut verstanden, und es be-
steht bis heute keine Einigkeit in diesem Bereich.
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Weitere Tests in der Zukunft

Zur Zeit diskutieren Wissenschaftler von DSAT und Vertreter von PADI die Testprotokolle und die
Finanzierung mit den Wissenschafllern des "DAN Advisory Board for Sports Diver Decompression®. Dies ist
im gemeinsamen Interesse aller Sporttaucher weltweit ein schr positiver Schritt in Richtung auf die
Ausweitung der Kenntnisse in diesem Bereich. Einzelheiten des Tests werden im Laufe der weiteren
Entwicklungen diskutiert.

Die Tests fir mehrfache Wiederholungstauchginge werden cinen bedeutenden Beitrag darstellen, um die Ant

der Dekompression in diesem Bereich verstehen zu helfen. Halte dich in der Zwischenzeit an die
allgemeinen Empfehlungen dieses Artikels.
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Der Recreational Dive Planner (RDP):
Lehren und anwenden

Ziele:

Am Ende dieser Lektion solltest du folgendes konnen:

1.Die allgemeinen Regeln nennen, die bei der Verwendung
des Recreational Dive Planner, PADI's "Tauchgang-Planer
fiir Sporttaucher", streng einzuhalten sind.

2.Die Verfahren zur Berechnung von
Wiederholungstauchgdngen als Nullzeittauchgadnge unter
Verwendung der Tabellen-Version des RDP erklaren und
anwenden.

3.Erkldren, wie der zum "Wheel" gehdrende separate
Datentridger als Arbeitshilfe bei der Planung eines
Tauchganges mit dem "Wheel" eingesetzt wird.

4.Das Verfahren zur Priifung der richtigen Justierung des
"Wheel" beschreiben.

5.Das "Wheel" bei der Berechnung der folgenden
Tauchtabellen-Probleme richtig anwenden:
o Wiederholungstauchgdnge in nur einer Tiefe
o "Multilevel"-Tauchgange
o Mindest-Oberfldchenpausen

6.Die beiden besonderen Regeln fiir die Planung von
mehrfachen Wiederholungstauchgdngen (mindestens dreil)
angeben.

7.Erlidutern und vorfiihren, wie Pfeil/Linie/Kurven-
Beziehungen auf dem "Wheel" zu interpretieren sind, beil
Verwendung:
o des weissen Wiederholungsgruppen-Index (Seite 1)
o des gelben Wiederholungsgruppen-Index (Seite 1)
o der Oberflichenpausen-Kurve (Seite 2)

8.Die besonderen Uiberlegungen und Verfahren zur Anwendung
des Recreational Dive Planner ("Wheel"- und Tabellen-
Version) erkldren, einschliesslich:
o Sicherheits-Stop
o Notfall-Dekompression
o Wiederholungstauchgange
o tiberlegungen zum Tauchen in der Hdhe
o Fliegen nach dem Tauchen
o Kilte oder anstrengende Bedingungen
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Thema 8 — Dekompressionstheorie und der
RDP

Empfohlene Materialien und Methoden zur Prasen-
tation dieses Themas

Als Methode zur Entwicklung der Kenntnisse in Dekompressionsthe-
orie und zum Recreational Dive Planner wird empfohlen, dass die
Kandidaten folgendes lesen:

1. In PADIs Enzyklopadie des Sporttauchens (oder die Multimedia
Version) den Teil ,Tauchphysiologie“.

2. Das Kapitel ,,Dekompressionstheorie und der RDP* im PADI
Divemaster Manual.

3. Das Kapitel ,,Recreational Dive Planner” in PADIs Arbeitsbuch
Tauchtheorie.

Zusatzliche Quellen:

® PADIs Publikation Eine EinfUhrung des Sporttauchers in Dekom-
pressionstheorie, Tauchtabellen und Tauchcomputer wird den
Kandidaten beim Verstandnis von Dekompressions-Modellen
helfen, und sie werden besser verstehen, auf welch unterschied-
liche Weise Tauchcomputer Dekompressions-Modelle verwen-
den.

® Der Teil ,Decompression Management” in der Artikelsammlung
The Best of the Undersea Journal enthalt grundlegende (eng-
lischsprachige) Artikel zur Dekompressionstheorie sowie zur
Geschichte und zur Entwicklung des RDP.

Nach ihrem Selbststudium triff dich mit den Kandidaten zu Einzelge-
sprachen oder als Gruppe. Gehe mit ihnen ihre im Arbeitsbuch Tauch-
theorie erfolgte Arbeit durch und beantworte Fragen. Stelle dann du
Fragen, um zu beurteilen, ob die Kandidaten den Stoff vollstandig
beherrschen. Wiederhole wie erforderlich bestimmte Inhalte, je nach-
dem, wie die Kandidaten mit den bearbeiteten Materialien zurecht
gekommen sind. Fur eine komplette Wiederholung und Besprechung
verwende die nachfolgende Ausarbeitung als Leitfaden.

Am Ende des Kurses sollten die Kandidaten die Berechnun-
gen von Tauchprofilen, sowohl mit der Tabellenversion des RDP wie
mit dem ,Wheel“, beherrschen. Lasse sie auch die Ziele zur Dekomp-
ressionstheorie und zum Recreational Dive Planner im Anhang des
PADI Divemaster Manuals heraussuchen, damit sie sicher sind, dass
sie alle Leistungsanforderungen erflllen.

Diese Vortragsausarbeitung enthalt lediglich eine knappe Wie-
derholung des RDP, um beurteilen zu kénnen, ob die Kandidaten ob
die Kandidaten den Umgang mit dem RDP beherrschen. Kandidaten,
die eine Auffrischung ihrer Fahigkeiten bendtigen, kdbnnen diese von
dir erhalten oder selbstandig die Open Water Diver CD-ROM oder die
Bedienungsanleitungen zum RDP durcharbeiten.

Falls die Enzyklopadie und das Arbeitsbuch Tauchtheorie nicht
in einer Sprache zur Verfugung stehen, die von den Kandidaten ver-
standen wird, kannst du die theoretischen Kenntnisse der Kandidaten
unter Verwendung dieses Vortrags im Detail entwickeln.
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&% PADI
=% Divemaster

Dekompressionstheorie
und der RDP

H Die US-Navy Tabelle und
Wiederholungstauchgénge
M Der Recreational Dive Planner

Situationen beim Gebrauch vqon RDP
und Tauchcomputern

M Gebrauch der Tabellen-Version
des RDP und des Wheel

Vortrag

L%E;“ Uberblick und Lernziele

Haldanes Dekompressions-Modell

1.

Wem wird die Entwicklung des Dekompressi-
ons-Modells zugeschrieben, das in den meis-
ten unserer heutigen Tauchcomputer und
Tauchtabellen verwendet wird?

Beschreibe die Struktur und die Arbeitsweise
des Modells von Haldane.

Was versteht man unter Kompartiment, Halb-
wertszeiten und M-Wert?

Weshalb musst du beim Tauchen deine unge-
fahre Hohe kennen?

Welche Beziehung besteht zwischen dem
Modell von Haldane und dem menschlichen
Korper, und wie zuverlassig ist das Modell?

Die US-Navy-Tabelle und Wiederholungstauch-
gange

1.

Weshalb wurde die Tauchtabelle der US-Navy
einst als ,,Standard“ fur das Sporttauchen
angesehen?

Der Recreational Dive Planner

1.
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Worauf beruht die Berechnung der Oberfla-
chenpausen der US-Navy-Tabelle fiir Wieder-
holungs-Tauchgange, und weshalb verwendet
der Recreational Dive Planner hierfir eine
andere Grundlage?

Fiir wen wurde der RDP entwickelt, und wie
wurde er im Vergleich zur US-Navy-Tabelle
getestet?

Welche Auswirkung hat der Gebrauch der
Oberflachentabelle des Recreational Dive
Planner (RDP) im Vergleich zur US-Navy-
Tabelle?

Weshalb gibt es den RDP in zwei Ausfihrun-
gen?



5. Weshalb konnen Wiederholungsgruppen des
RDP nicht auf die US-Navy-Tabelle oder
andere Tabellen ubertragen werden?

IV. Tauchcomputer

1. Auf welche Weise verwenden moderne Tauch-
computer Dekompressions-Modelle, um dem
Taucher mehr Nullzeit zu bieten?

2. Wie unterscheiden sich Tauchcomputer und
der RDP hinsichtlich der Berechnung der
Oberflachenpausen und der M-Werte?

V. Spezielle Regeln, Empfehlungen und Situationen
beim Gebrauch von RDP und Tauchcomputern

1. Welche allgemeinen Regeln gibt es fiir das
Tauchen mit dem RDP, einschliesslich der
Regeln flir das Fliegen nach dem Tauchen,
fur eine Notfall-Dekompression und bei einer
ausgelassenen Dekompression?

2. Welche Empfehlungen gibt es fiir das Tauchen
mit einem Tauchcomputer?

VI. Gebrauch der Tabellen-Version des RDP und des
Wheel

1. Zeige, wie man mit der Tabellen-Version des
RDP und dem Wheel die Nullzeitgrenzen fir
einen ersten Tauchgang und einen Wiederho-
lungstauchgang findet.

2. Zeige, wie man mit dem Wheel einen Multile-
vel-Tauchgang plant.

3. Zeige, wie man mit der Tabellen-Version des
RDP und dem Wheel Tauchprofile fir 3 oder
mehr Wiederholungstauchgange berechnet.

Das Dekompressions-Modell Ausarbeltung

von Haldane

Das Modsll sathilil mehrers I. Haldanes Dekompressions-Modell

theoretische Gewebe

Was is_t ein theore:tisches Gewebe

baw. oin Kompartiment ? A. Wem wird die Entwicklung des Dekompressi-
HalbeSttigungezaltic ons-Modells zugeschrieben, das in den meis-

¢ Was versteht man unter M-Wert ?

ten unserer heutigen Tauchcomputer und
Tauchtabellen verwendet wird?
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1. Alle Tauchtabellen und Tauchcomputer berech-
nen Nullzeitgrenzen und Dekompressions-
Stops (falls solche bendtigt werden) auf
der Grundlage eines Dekompressions-Modells
nach Haldane.

2. Haldane-Modelle werden nach John Scott
Haldane benannt, dem die Entwicklung des
ersten mathematischen Dekompressions-
Modells zugeschrieben wird, und darauf basie-
rend auch die erste Tauchtabelle.

® Die Britische Konigliche Marine beauf-
tragte Haldane, die Problematik der
Dekompressions-Krankheit bei Marinetau-
chern zu untersuchen und das Problem zu
l6sen.

® Haldane wusste von Paul Berts Arbeit, die
aufgezeigt hatte, dass geloster Stickstoff
die Dekompressions-Krankheit verursacht.
Niemand hatte jedoch bisher ein System
entwickelt, mit dem sich die Dekompressi-
ons-Krankheit vorhersagen liesse.

® Haldane fuhrte seine Experimente und die
Entwicklung seines Modells und seiner
Tauchtabelle im Jahre 1906 durch, ver-
offentlicht wurde das Ergebnis seiner
Arbeit im Jahre 1908 im ,Journal of Hygi-
ene”. Konzeptionell unterscheiden sich
die modernen Haldane-Modelle von heute
wenig von Haldanes Originalmodell.

B. Beschreibe die Struktur und die Arbeitsweise
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des Modells von Haldane.

1. Haldane fuhrte zur Entwicklung seines Modells
Experimente durch und ging dabei von folgen-
den Zusammenhangen aus:

® Nach dem Abtauchen auf eine bestimmte
Tiefe ist der Druck des Stickstoffs in der
eingeatmeten Luft hoher als im Korper, so
dass sich Stickstoff in den Korpergeweben
|Ost.



Wenn ausreichend Zeit gelassen wird, wird
sich der Korper sattigen und keinen weite-
ren Stickstoff in dieser Tiefe absorbieren.

Beim Auftauchen ist der Druck des Stick-
stoffs in den Geweben (Gewebedruck)
hoher als der Umgebungsdruck, was dazu
fuhrt, dass die Gewebe Stickstoff abge-
ben.

Der Druckunterschied zwischen dem
gelosten Stickstoffdruck in den Geweben
und dem Umgebungsdruck wird als Druck-
gefalle bezeichnet (dies gilt fur das Abtau-
chen wie fur das Auftauchen).

Beim Auftauchen kdnnen die Gewebe ein
gewisses Druckgefalle, d.h. einen gewis-
sen Uberdruck in den Geweben aushalten,
ohne dass es zur Dekompressions-Krank-
heit kommt.

Wenn das Druckgefalle jedoch akzeptable
Grenzen Uberschreitet, bilden sich Stick-
stoffblasen, die eine Dekompressions-
Krankheit auslosen.

Die Dekompressions-Krankheit kann ver-
mieden werden, indem das Druckgefalle
innerhalb akzeptabler Grenzen gehalten
wird.

C. Was versteht man unter Kompartiment, Halb-
wertszeit und M-Wert?
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1. Haldane fand heraus, dass verschiedene Teile
des Korpers Stickstoff unterschiedlich schnell
aufnehmen und wieder abgeben. Um diese
Unterschiede zu berUcksichtigen, entwickelte
Haldane ein mathematisches Modell, das aus
mehreren theoretischen Geweben besteht:

Diese Gewebe haben keinen direkten
Bezug mit irgendwelchen bestimmten
Korpergeweben.

Weil sie echten Korpergeweben nicht
direkt entsprechen, ist es korrekter, sie
als Kompartimente oder als theoretische
Gewebe zu bezeichnen.
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® Haldanes Originalmodell bestand aus

5 Kompartimenten, moderne Modelle ent-
halten 14 oder mehr Kompartimente.

Jedes Kompartiment besitzt eine Halbwertszeit
die ausdruckt, wie schnell das Kompartiment
Stickstoff aufnimmt und wieder abgibt.

® Die Halbwertszeit ist die Zeit, in Minuten,

die ein bestimmtes Kompartiment beno-
tigt, um, ausgehend von seinem anfangli-
chen Druck, in der neuen Tiefe zur Halfte
gesattigt zu sein, was mathematisch in
Form einer exponentiellen Kurve verlauft.

Nach 6 Perioden wird ein Kompartiment
als vollstandig gesattigt angesehen (tat-
sachlich sind es exakt 98,6% — was

fur die praktischen Belange beim Tauchen
genau genug ist). Zum Zwecke der Verein-
fachung wird der Gewebedruck haufig als
~Meter Salzwasser” (msw) ausgedruckt,
was bedeuten soll, dass er dem in der
betreffenden Tiefe herrschenden Druck
entspricht.

Perioden werden in Minuten angegeben
— bei Haldane von 5 bis 75 Minuten. In
modernen Modellen sind es 3 bis Uber
600 Minuten. Kompartimente mit kurzen
Perioden werden manchmal als schnelle
Gewebe bzw. als schnelle Kompartimente
bezeichnet, solche mit [angeren Perioden
entsprechend als langsame Gewebe bzw.
als langsame Kompartimente.



Beispiel — Welchen Gewebedruck wird ein Kompartiment
mit einer Halbwertszeit (Periode) von 5 Minuten haben,

5 Minuten nachdem es von der Oberflache auf 18 Meter
Tiefe gebracht wurde (Salzwasser)?

Antwort: Einen Gewebedruck entsprechend 9 msw
(in einer Periode legt das Kompartiment den halben Weg
vom anfanglichen zum neuen Druck zurlck).

Beispiel — Welchen Gewebedruck wird ein Kompartiment
mit einer Perioden von 20 Minuten nach 40 Minuten in
24 Meter Tiefe haben (Salzwasser)?

Antwort: Einen Gewebedruck entsprechend 18 msw
40 Minuten sind 2 Perioden fur ein Kompartiment mit
20 Minuten Halbwertszeit.

Nach der ersten Periode erreicht der Gewebedruck die
Halfte von 24 msw = 12 msw.

Nach der zweiten Periode die Halfte von 12 bis 24 =
18 msw.

Beispiel — Wie lange wurde es dauern, ein 60-Minuten-
Kompartiment in einer bestimmten Tiefe zu sattigen?

Antwort: 360 Minuten (6 Perioden von 60 Minuten)

3. Ausser unterschiedlichen Halbwertszeiten
(Perioden) hat jedes Kompartiment auch einen
unterschiedlichen M-Wert.

® Der M-Wert ist der beim Auftauchen
zur Oberflache maximal erlaubte Gewe-
bedruck in einem Kompartiment, um ein
Uberschreiten des akzeptablen Druckge-
falles zu vermeiden. {Tatsachlich gibt es
unterschiedliche M-Werte fUr jedes Kom-
partiment in jeder Tiefe — beim Null-
zeit-Tauchen verwenden wir jedoch nur
denjenigen fur die Oberflache.}

® Je schneller das Kompartiment (kurzere
Periode) desto hoher ist der M-Wert (d.h.
desto mehr Stickstoff ist bei Erreichen
der Oberflache gestattet); je langsamer
das Kompartiment, desto niedriger der
M-Wert.
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M-Werte werden bei Test-Tauchgangen
ermittelt, die zeigen, welche Profile zur
Dekompressions-Krankheit oder zu durch
einen Doppler feststellbaren Stickstoffbla-
sen fuhren, bzw. welche Profile nicht dazu
fuhren.

4. Weshalb musst du beim Tauchen deine
ungefahre Hohe kennen?

Der M-Wert ist fUr das Auftauchen zur
Oberflache auf Meereshohe berechnet; in
einer Hohe oberhalb etwa 300 Meter
kann das Druckgefalle zu gross sein, falls
du keine Verfahren fur das Tauchen in
grosserer Hohe anwendest. Du musst also
deine ungefahre Hohe kennen, in der du
tauchst, damit du unter Anwendung der
Verfahren fur das Tauchen in grosserer
Hohe dein Tauchen an das Druckgefalle
anpassen kannst.

5. Das Modell funktioniert so, dass berechnet
wird, wieviel Stickstoff jedes Kompartiment fur
eine bestimmte Tiefe und Zeit absorbiert, und
sobald irgendein Kompartiment seinen M-Wert
erreicht, endet der Tauchgang (oder wird zu
einem Dekompressions-Tauchgang).

® Bei tieferen Tauchgangen erreichen

schnelle Kompartimente gewohnlich ihren
M-Wert zuerst — dies ist der Grund, wes-
halb tiefere Tauchgange kurzere Nullzeit-
grenzen haben.

Bei flacheren Tauchgangen kann die Tiefe
geringer sein, als der M-Wert einiger
schnellerer Kompartimente. In diesem Fall
kontrolliert ein langsameres Kompartiment
den Tauchgang, und das Modell gestattet
mehr Nullzeit.

Dasjenige Kompartiment, das seinen
M-Wert zuerst erreicht, wird als Kontrollge-
webe bezeichnet.



Die US-Navy-Tabelle

W Hauptséchlich fiir militarische
Dekompressions-Tauchgéange

entwickelt
m Standard-Tabelle auch fiir das

Sporttauchen bis Mitte der 80er Jahre
W Der Oberflichenpausen-“Kredit”
basierte auf dem schlimmstméglichen
Fall — das langsamste Kompartiment
mit 120 Minuten Halbséttigungszeit
galt daher als “Kontroligewebe

D. Welche Beziehung besteht zwischen dem

Modell von Haldane und dem menschlichen
Korper, und wie zuverlassig ist das Modell?

1. Haldane-Modelle sind mathematische
Extrapolationen.

2. Wie bereits erwahnt, existiert keine direkte
Beziehung zwischen dem Modell und dem
menschlichen Korper, sondern diese Bezie-
hung ist lediglich eine Schlussfolgerung,
jedoch auf Grundlage tatsachlicher Tauchda-
ten (Testtauchgange und Daten echter Tauch-
gange).

3. Wie alle Modelle unterliegen auch Haldane-
Modelle bestimmten Zuverlassigkeitsbeschran-
kungen.

4. Auf ein Modell kann man sich nur insoweit
verlassen, als es in Tests und in der Praxis
nachgewiesen hat, dass es funktioniert.

5. Modelle sind nicht perfekt — deshalb lernen
Taucher von Beginn an, dass immer ein gewis-
ses Risiko einer Dekompressions-Krankheit
existiert, sogar wenn man innerhalb der Gren-
zen des Tauchcomputers bzw. der Tauchta-
belle bleibt — das tatsachliche Auftreten einer
Dekompressions-Krankheit betragt weniger als
1%, aber ein gewisses Risiko besteht immer.

Die US-Navy-Tabelle und Wiederholungstauch-
gange

A.
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Die Akzeptanz fur Haldanes Tauchtabelle war hoch,
dennoch revidierte die US-Navy das Modell und
die Tabelle von Zeit zu Zeit, um sich andernden
Anforderungen und dem aktuellen Wissensstand
gerecht zu werden.

Die Revision im Jahre 1950 (die gegenwartige
Version der US-Navy-Tabelle) enthielt zwei wichtige
Unterschiede zu Haldanes Originalmodell und
-tabelle:

1. Bei der US-Navy wurden 6 Kompartimente
verwendet, wobei die langste Halbwertszeit
120 Minuten betrug. Der US-Navy lagen
Daten vor, die darauf schliessen liessen, dass
sogar noch langsamere Korperbereiche zu
berlcksichtigen waren.



2. Es wurde eine Tabelle fur die Oberflachenpau-

sen an die Tabelle hinzugefugt und es wurden
vorher alle Tauchgange innerhalb von 24 Stun-
den addiert und als ein Tauchgang behandelt.

C. Weshalb wurde die Tauchtabelle der US-Navy

einst als ,Standard“ firr das Sporttauchen
angesehen?

1. Die US-Navy-Tabelle wurde zwar primar fur

militarische Dekompressions-Tauchgange ent-
wickelt, sie wurde quasi zum Standard auch
fur das Sporttauchen bis etwa Mitte der 80er
Jahre, aus folgenden Grinden:

® \or dem Aufkommen des Personal Com-
puters (PC) war die Entwicklung einer
Tauchtabelle ein mihsamer Prozess, der
per Hand erfolgen musste. Nur wenige
ausserhalb der Navy hatten die Mittel und
die Fahigkeit, eine Tauchtabelle zu entwi-
ckeln.

® \Viele Sporttaucher der Anfangszeit began-
nen als Militartaucher und Ubernahmen
daher die ihnen gelaufige US-Navy-Tabelle
einfach fur das Sporttauchen.

® Die US-Navy-Tabelle war leicht erhaltlich
und als offentliche Publikation reproduzier-
bar und konzeptionell veranderbar.

® Obwohl die US-Navy-Tabelle fur den
Gebrauch durch Sporttaucher nicht ideal
war, leistete sie viele Jahre hervorragende
Dienste, und man konnte sich auf ihre
Werte verlassen, wenn man die anerkann-
ten konservativen Verfahrensweisen des
Tauchens beachtete.

D. Wiederholungstauchgange
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1. Da bei der US-Navy das Geratetauchen

(Scuba) einen immer wichtigeren Stellenwert
bekam, ergab sich die Notwendigkeit von Ver-
fahren fur Wiederholungstauchgange mit lan-
geren Tauchzeiten, die auf der Grundlage der
Berechnung flr den wahrend der Oberflachen-
pause abgebauten Stickstoff langere Wieder-
holungstauchgange basierten.
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In der rein mathematischen Theorie des Hal-
daneschen Modells geben alle Kompartimente
den beim Tauchgang aufgenommenen Stick-
stoff gemass ihrer normalen Halbsattigungszeit
wieder ab (d.h. dass ein 5-Minuten-Komparti-
ment theoretisch nach 6 Perioden bzw. nach
6 x 5 = 30 Minuten an der Oberflache den
Stickstoff des Tauchgangs komplett wieder
abgegeben hat; ein 10-Minuten-Komparti-
ment hatte nach 6 x 10 = 60 Minuten

(6 Perioden) keinen uberschussigen Stickstoff
mehr in sich usw.).

Man kann auf diese Weise jedoch keine prak-
tikable Tauchtabelle konstruieren, da jedes der
Kompartimente einen Wiederholungstauch-
gang kontrollieren kann, abhangig vom ersten
Tauchgang, der Oberflachenpause und dem
zweiten Tauchgang.

Um dieses Problem zu I6sen, legte die
US-Navy ihrer Oberflachenpausen-Tabelle das
schlimmstmagliche Szenario zugrunde —
einen Wiederholungstauchgang, dem ein
Tauchgang mit erforderlichem Dekompres-
sions-Stop vorausgegangen war, was bedeu-
tete, dass das langsamste Kompartiment des
Modells (das mit 120 Minuten Halbwertszeit)
den Wiederholungstauchgang kontrollierte.

Dies hat zur Konsequenz, dass alle
Kompartimente an der Oberflache zu
120-Minuten-Kompartimenten werden und
alle Berechnungen des an der Oberflache
abgegebenen Stickstoffs werden basiert auf
diesem schlimmstmaoglichen Ansatz. Und dies
ist auch der Grund dafur, weshalb es 12 Stun-
den dauert (6 x 120 = 720 Minuten =

12 Stunden), um bei Verwendung der US-
Navy-Tabelle wieder ,clean” zu sein, d.h. ohne
Rest-Stickstoff aus einem vorherigen Tauch-

gang.

Die US-Navy testete ihre Tabelle und die
Verfahren fUr Wiederholungstauchgange mit
Navy-Tauchern, d.h. Militartauchern, und gab
sie zur Verwendung durch ihre Flotte frei.



Der Recreational Dive Planner
(RDP)
H Anfang der 80er Jahre von
Dr. Raymond Rogers empfohlen
4 Das 120-Minuten-Kompartiment als
Obartis

Rogers als zu langsam fiir Sporttaucher
# Die US-Navy-Tabelle wurde nicht mit Sport-
tauchern, sondern mit Militartauchern getestet
4 Mittels Doppler wurden “stille”
i bei\

der US-Navy-Tabelle nachgewiesen

Die Testpersonen waren Manner, korper-
lich trainiert, die meisten 20 bis 30 Jahre
alt.

Als Testkriterium galt: Bends oder keine
Bends, d.h. Symptome der Dekompressi-
ons-Krankheit oder keine Symptome.

IIl. Der Recreational Dive Planner

A. Worauf beruht die Berechnung der Oberfla-
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chenpausen der US-Navy-Tabelle fur Wieder-
holungs-Tauchgange, und weshalb verwendet
der Recreational Dive Planner hierfiir eine
andere Grundlage?

1. Mitte der 80er Jahre beschaftigte sich PADI

Divemaster Dr. Raymond Rogers mit den

Grundlagen der US-Navy-Tabelle. Er erkannte
die hervorragende Leistung dieser Tabelle an,
vermutete aber zugleich, dass sie fur das

sportliche Tauchen vielleicht nicht ideal ware.

Die Verwendung des 120-Minuten-Kom-
partimentes fur die Oberflachenpause
erschien zwar fur die Belange des milita-
rischen Dekompressions-Tauchens ange-
messen, wurden aber ausschliesslich
Nullzeit-Tauchgange unternommen, so
erschien ihm dies als ubertrieben konser-
vativ.

Die US-Navy-Tabelle wurde fur Militartau-
cher geschaffen und auch durch diese
getestet, aber diese Gruppe entsprach
nicht dem Spektrum der Sporttaucher,
und zwar hinsichtlich der Frauen und
bezuglich der Altersgruppen unter- und
oberhalb des Alters der militarischen Test-
personen.

Seit Einfuhrung der US-Navy-Tabelle war
der Doppler-Ultraschall-Detektor entwi-
ckelt worden, und damit war es moglich
geworden, sog. ,stille“, d.h. asymptoma-
tische Stickstoffblasen nachzuweisen, die
sich bei Tauchgangen an die Grenzen

der US-Navy-Tabelle oftmals bildeten; dies
liess niedrigere M-Werte fur das nicht-mili-
tarische Tauchen angemessener erschei-



In Zusammenarbeit mit DSAT
(Diving Science & Technology,
USA) entwickelte Dr. Raymond
Rogers den RDP
Die Tests fanden am Institut fiir
angewandte Physiologie und
Medizin (IAPM, USA) unter Leitung
von Dr. Michael Powell statt

nen (mit der Konsequenz, dass sich bei
Einzeltauchgangen die Nullzeitgrenzen ver-
kUrzen wurden).

® Die Verwendung des 120-Minuten-Kom-
partimentes fur die Oberflachenpause
erschien zwar fUr die Belange des milita-
rischen Dekompressions-Tauchens ange-
messen, wurden aber ausschliesslich
Nullzeit-Tauchgange unternommen, so
erschien ihm dies als Ubertrieben konser-
vativ.

® Die US-Navy-Tabelle wurde fur Militartau-
cher geschaffen und auch durch diese
getestet, aber diese Gruppe entsprach
nicht dem Spektrum der Sporttaucher,
und zwar hinsichtlich der Frauen und
bezuglich der Altersgruppen unter- und
oberhalb des Alters der militarischen Test-
personen.

® Seit Einflhrung der US-Navy-Tabelle war
der Doppler-Ultraschall-Detektor entwi-
ckelt worden, und damit war es moglich
geworden, sog. ,stille“, d.h. asymptoma-
tische Stickstoffblasen nachzuweisen, die
sich bei Tauchgangen an die Grenzen
der US-Navy-Tabelle oftmals bildeten; dies
liess niedrigere M-Werte fur das nicht-mili-
tarische Tauchen angemessener erschei-
nen (mit der Konsequenz, dass sich bei
Einzeltauchgangen die Nullzeitgrenzen ver-
kUrzen wurden).

B. Fiur wen wurde der RDP entwickelt, und wie
wurde er im Vergleich zur US-Navy-Tabelle
getestet?
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1.

In Zusammenarbeit mit DSAT (Diving Science
& Technology — ein Zweigunternehmen von
PADI), entwickelte Rogers den RDP. Er wurde
in den Jahren 1987 und 1988 am Institut fur
angewandte Physiologie und Medizin (IAPM,
Institute of Applied Physiology and Medicine,
USA) unter Leitung von Dr. Michael Powell
getestet.



2. Tests in den Jahren 1987 und 1988:

® Als ,Kontrollgewebe® fur die Oberflachen-
pausen-Tabelle wurde das 60-Minuten-
Kompartiment festgelegt.

® Bei diesen Tests wurde zum ersten Mal
das Multilevel-Tauchen ausfuhrlich getes-
tet.

® Die Spanne der Testpersonen reprasen-
tierte besser die Gruppe der Sporttaucher.

® Testkriterium waren mittels Doppler-Ultra-
schallgerat feststellbare Stickstoffblasen,
und nicht mehr lediglich die Dekompressi-
ons-Krankheit.

® |n Mehrtage-Tests wurde der RDP erfolg-
reich getestet, wobei an 6 Tagen jeweils
4 Tauchgange taglich erfolgten (ein kon-
servativeres Tauchen, d.h. mit weniger
Tauchgangen, wird jedoch empfohlen).

Merkmale des RDP C. Welche Auswirkung hat der Gebrauch der

M RO el S litimik Oberflachentabelle des Recreational Dive
" Ger Kompartimente (V-ert) ist eringer as Planner (RDP) im Vergleich zur US-Navy-
k:ell(szreisl\;ﬂﬁz‘gt:raeb;l: beim ersten Tauchgang Ta bel Ie?
M Oberflichenpausen-“Kredit” basiert auf dem
zl;i‘l;;n‘:lten Hal;:;r:tei;uﬁog;:::ilt : mt
®Ligee Huelgronsen bl 1. Dr. Rogers stellte fest, dass fur das reine

Nullzeit-Tauchen das 120-Minuten-Komparti-
ment als , Kontrollgewebe“ der Oberflachen-

pause zu konservativ war; ein Kompartiment

mit 60 Minuten Halbwertszeit erwies sich als
angemessen.

® Die Wahl dieses Kompartimentes bedeu-
tet, dass wahrend einer Oberflachenpause
etwa eine doppelte Menge an Stickstoffa-
bgabe stattfindet, als unter Verwendung
der US-Navy-Tabelle.

2. Das RDP-Modell enthalt 14 Kompartimente,
von 5 bis 480 Minuten Halbwertszeit (Perio-
den).

3. Die Berechnung der Oberflachenpause basiert
auf dem Stickstoffabbau des 60-Minuten-
Kompartimentes; die spezielle W-X/Y-Z-Regel
sorgt dafur, dass auch langsamere Komparti-
mente innerhalb akzeptabler Grenzen bleiben.
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D. Dr. Rogers reduzierte die M-Werte, um den gewon-
nenen Doppler-Werten Rechnung zu tragen. Der
RDP gewahrt mehr Nullzeit bei Wiederholungs-
tauchgangen, die maximal erlaubte ,Aufladung*”
der ,Gewebe” mit Stickstoff ist jedoch geringer als
bei der US-Navy-Tabelle.

1. Die Nullzeit-Grenzwerte werden manchmal als
~Spencer‘-Grenzwerte bezeichnet, nach dem
Physiologen Dr. Merrill Spencer (USA), der
diese Grenzwerte als erster empfahl.

E. Weshalb gibt es den RDP in zwei Ausfiihrun-
gen?

Zwei Versionen

1. Die Tabellen-Version wurde fur diejenigen
— Taucher entwickelt, die das Tabellen-Format
gsgruppen sind mit anderen gewohnt waren.

Tauchtabellen NLICHT austauschbar

2. Der RDP in der Wheel-Version ermoglicht das
Multilevel-Tauchen, es bietet hohere Genauig-
keit und ist einfacher in der Anwendung.

F. Weshalb kénnen Wiederholungsgruppen des
RDP nicht auf die US-Navy-Tabelle oder
andere Tabellen libertragen werden?

1. Der RDP hat eine grossere Zahl von Wieder-
holungsgruppen als die US-Navy-Tabelle. Die
Wiederholungsgruppen-Buchstaben reprasen-
tieren die theoretische Stickstoffsattigung der
Kompartimente im mathematischen Modell,
und da die US-Navy-Tabelle und andere Tauch-
tabellen unterschiedliche Modelle verwenden,
sind die Wiederholungsgruppen zwischen RDP,
US-Navy-Tabelle oder irgendwelchen anderen
Tauchtabellen nicht austauschbar.

2. Die Wiederholungsgruppen der verschiedenen
Versionen des RDP sind jedoch untereinander

austauschbar.
Touchcompiiter IV. Tauchcomputer
m Tauchcomputer bieten eine
imi G dzeit, ind ie fii =
den betreffenden Tauchgang aine. A. Auf welche Weise verwenden moderne Tauch-
Nt sl i) computer Dekompressions-Modelle, um dem

< unnétiges Runden /|
entfallt
¢ langere
Tauchzeiten %

Taucher mehr Nullzeit zu bieten?
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1. Tauchcomputer bieten eine maximierte Grund-
zeit sozusagen dadurch, dass sie fur den
betreffenden Tauchgang eine ,massgeschnei-
derte” Tauchtabelle berechnen — dadurch
erubrigt sich unnotiges Runden und erhoht
sich die Tauchzeit.

. _ B. Wie unterscheiden sich Tauchcomputer und
auchcomputer im . .

Vergleich zum RDP der RDP hinsichtlich der Berechnung der

" Drel Sruppen Oberflachenpausen und der M-Werte?

# Spencer Grenzwerte
— “EE washout”

# Spencer Grenzwerte

—"60-Minuten washout’ 1. Tauchcomputer mit Spencer-Grenzwerten und
#Biihimann Grenzwerte

— “EE washout” ” EE StICkStOﬂ:a bga be“ .

® Ungefahr gleiche M-Werte wie der RDP.

® Alle Kompartimente geben theoretisch
gesehen mit der selben Schnelligkeit den
Stickstoff an der Oberflache ab, wie sie
ihn unter Wasser aufgenommen haben
(das ,,EE“ steht fUr mathematisch Expo-
nentielle Aufsattigung und Exponentielle
Entsattigung), wohingegen der RDP den
theoretisch aufgenommenen Stickstoff fur
alle Kompartimente mit einer Halbwerts-
zeit von 60 Minuten oder schneller, mit
Halbwertszeit mit 60 Minuten Perioden
berechnet.

® Diese Entsattigung bedeutet, dass diese
Tauchcomputer Tauchgange erlauben
konnen, die jenseits dessen liegen, was
erfolgreich getestet wurde — z.B.
3 Tauchgange auf 40 Meter hintereinan-
der, mit jeweils 10 Minuten Grundzeit und
nur 30 Minuten Oberflachenpause dazwi-
schen.

® Eine solche Entsattigung ist kein Problem,
solange die Taucher mehrfache Tief-
tauchgange mit kurzen Oberflachenpau-
sen vermeiden (was ganz allgemein nicht
empfohlen wird, sei es mit Tauchcomputer
oder mit Tabelle).

2. Tauchcomputer mit Spencer-Grenzwerten und
60 Minuten Perioden fur die Stickstoffabgabe.
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® Basieren auf den Daten des RDP.

® An der Oberflache entsattigen die
60-Minuten-Kompartimente und schnel-
lere Kompartimente mit einer 60-Minuten
Periode; alle langsameren Kompartimente
entsattigen mit inrer Unterwasser-Halb-
wertszeit (wie der RDP).

® Die Tauchgange ahneln denen, die das
RDP-Modell gestattet.

3. Tauchcomputer mit Buhimann-Grenzwerten
und ,EE Stickstoffabgabe®.

® \Weiter reduzierte M-Werte (basierend auf
den Arbeiten von Prof. Buhlmann).

® Alle Kompartimente entsattigen mit ihren
Unterwasser-Halbwertszeiten.

® Wiederholungstauchgange ahneln bei
niedrigeren M-Werten dem, was die RDP-
Daten nahelegen; es werden jedoch
tiefe Wiederholungstauchgange mit kurzen
Oberflachenpausen erlaubt, die jenseits
dessen liegen, was erfolgreich getestet
wurde.

C. Tauchcomputer mit Spencer-Grenzwerten und
60 Minuten Perioden zur Stickstoffabgabe sowie
Tauchcomputer mit Buhlmann-Grenzwerten, ,EE
Stickstoffabgabe“, scheinen die unter Tauchern
popularsten Typen zu sein.

V. Spezielle Regeln, Empfehlungen und Situationen

beim Gebrauch von RDP und Tauchcomputern
Spezielle Regeln,

Empfehlungen i i . .
und Situationen ‘ Hinweis zur Erinnerung: Da Menschen gegenlber

der Dekompressions-Krankheit unterschiedlich
anfallig sind, kann keine Tauchtabelle und kein Tauchcom-
puter garantieren, dass Dekompressions-Krankheit nie-
mals eintreten wird, selbst fur den Fall, dass man
innerhalb der Begrenzungen der Tabelle oder des Compu-
ters taucht. Gehe beim Tauchen niemals an die Grenzen
einer Tauchtabelle oder eines Tauchcomputers, und nie-
mals Uber diese hinaus.
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Regeln A. Welche allgemeinen Regeln gibt es fir das
M kata] anctrenganda Tauctiginga Tauchen mit dem RDP, einschliesslich der

— plane 4m tiefer als tatséchlich
N leder yorbedge e acher Regeln fiir das Fliegen nach dem Tauchen,

M begrenze deine Tiefe auf deine . . . . .
| Pusbildung und Erfahrung fur eine Notfall-Dekompression und bei einer
mehrfache Wiederholungstauchgéange
(ab 3 Tauchgéngen) =
W oder X mind. 1 Stnde OFP zvischen ausgelassenen Dekompression?
allen nachfolgenden Tauchgiangen
# Y oder Z — mind. 3 Stunden OFP zwischen
allen nachfolgenden Tauchgiangen

1. Beim Planen eines Tauchgangs in kaltem
Wasser oder unter Bedingungen, die anstren-
gend sein konnten, dann nimm bei der Pla-
nung an, die Tiefe sei 4 Meter tiefer, als sie
tatsachlich ist.

2. Plane Wiederholungstauchgange so, dass
jeder nachfolgende Tauchgang auf die gleiche
oder eine geringere Tiefe fuhrt. Lasse auf
einen Tauchgang niemals einen tieferen
Tauchgang folgen. Plane den tiefsten Tauch-
gang als deinen ersten Tauchgang.

3. Begrenze deine Maximaltiefe unter Berlck-
sichtigung deiner Ausbildung und deiner Erfah-
rung als Taucher. (PADI Scuba Diver 12m,
PADI Open Water Diver 18m, Taucher mit
grosserer Erfahrung und hoéherer Ausbildungs-
stufe 30m; kein Tauchgang tiefer als 40m.)

4. Mehrfache Wiederholungstauchgange. Diese
Regel gilt fur das Planen von drei oder mehr
Tauchgangen pro Tag.

® Erreichst du bei irgendeinem dieser Tauch-
gange die Wiederholungsgruppe W oder
X, dann betragt die Oberflachenpause zwi-
schen allen darauffolgenden Tauchgangen
mindestens 1 Stunde.

® FErreichst du bei irgendeinem dieser Tauch-
gange die Wiederholungsgruppe Y oder Z,
dann betragt die Oberflachenpause zwi-
schen allen darauffolgenden Tauchgangen
mindestens 3 Stunden.

5. Begrenze Wiederholungstauchgange auf maxi-

Regeln ...
m Wiederholungstauchginge mal 30 Metel’
— maximal 30 Meter
m Maximales Tiefenlimit — 40 Meter 6. Die Tiefe 42 Meter ist auf dem Recreational
+ Versehentlich tiefer? . . . "
+Rothall-Dekompressions:Stop Dive Planner ausschliesslich fur den Notfall
8 Minuten auf 5 Meter . . .
+Keiin Tauchen fir mind.  Stunden angegeben; tauche niemals tiefer als

40 Meter.
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Sicherheits-Stops
m Empfohlen nach jedem Tauchgang
m Verbindlich nach:
¢ jedem Tauchgang
tiefer als 30m
+ Tauchgang, der in die ) m q

3 letzten Wiederholungsgﬁpben vor
Erreichen der Nullzeitgrenze fiihrt

¢ jedem Tauchgang, der jrgendeine
Grenze des RDP erreicht

Notfall-Dekompression

m Stop fiir 8 Minuten auf 5 Meter,
wenn Nullzeitgrenze um nicht mehr
als § Minuten iiberschritten
— 6 Stunden nicht tauchen

m Stop fiir 15 Minuten auf 5 Meter
(oder langer bei geniigend Luft),

wenn Nullzeitgrenze um mehr als
5 Minuten uberschritten

— 24 Stunden nicht tauchen
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Entdeckst du, dass du versehentlich tiefer

als 40 Meter getaucht bist, tauche sofort

mit einer Aufstiegsgeschwindigkeit von maxi-
mal 18 Metern pro Minute auf 5 Meter auf,
und mache einen Notfall-Dekompressions-
Stop fur 8 Minuten — falls die Nullzeitgrenze
um nicht mehr als 5 Minuten Uberschritten
wurde. Tauche nicht innerhalb der nachsten
6 Stunden.

B. Sicherheits-Stops

1. Es wird dir empfohlen, nach jedem Tauchgang

in 5 Meter Tiefe fur 3 Minuten einen Sicher-
heits-Stop zu machen. (Die Zeit des Sicher-
heits-Stops muss nicht zur Grundzeit addiert
werden.)

Ein Sicherheitsstop muss immer gemacht
werden:

® Nach jedem Tauchgang auf 30 Meter
(oder tiefer).

® |mmer dann, wenn dich ein Tauchgang in
eine der 3 letzten Wiederholungsgruppen
vor Erreichen der Nullzeitgrenze fuhrt.

® |Immer dann, wenn dich ein Tauchgang an
einen Grenzwert des RDP bringt.

PADI S.A.F.E. Kampagne (Slowly Ascend From
Every Dive — Tauche nach jedem Tauchgang
langsam auf.

® Dieses Projekt entstand aus PADIs fuh-
render Rolle im Bemuhen, Sporttaucher
zu langsameren Aufstiegsgeschwindigkei-
ten anzuhalten. {Verweise die Kandidaten
auf den Randspaltenartikel zur S.A.F.E.
Kampagne in Kapitel Vier des PADI Open
Water Diver Manuals. }

C. Notfall-Dekompression

1. Ein Notfall-Dekompressions-Stop auf 5 Meter

fur 8 Minuten muss durchgefuhrt werden,
wenn eine Nullzeitgrenze um nicht mehr als
5 Minuten Uberschritten wurde.



Ausgelassene Dekompression
m Kehre nicht in das Wasser zuriick
# Tauche nicht fiir mindestens
24 Stunden
m Achte auf Anzeichen und

Symptome der DCS
m Atme reinen Sauerstoff, und
lasse dich bei Anzeichen oder
Symptomen der DCS arztlich
untersuchen
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2.

1.

® Nach dem Auftauchen muss der Taucher
mindestens 6 Stunden vor einem weiteren
Tauchgang aus dem Wasser bleiben.

Ein Notfall-Dekompressions-Stop auf 5 Meter
fur mindestens 15 Minuten wird dringend
angeraten (ausreichender Luftvorrat vorausge-
setzt), wenn eine Nullzeitgrenze um mehr als
5 Minuten Uberschritten wurde.

® Nach dem Auftauchen muss der Taucher
mindestens 24 Stunden vor einem weite-
ren Tauchgang aus dem Wasser bleiben.

Ein Dekompressions-Stop wird als Notfallver-
fahren angesehen. Der RDP sollte niemals
fur geplante Dekompressions-Tauchgange ver-
wendet werden oder fUr Tauchgange, bei
denen ein anderes Gas als Pressluft oder
»angereicherte Luft® geatmet wird, woflur spe-
zielle Verfahren eingehalten werden mussen.

~Nasse“ Rekompression — Das Behandeln
einer Dekompressions-Erkrankung, indem der
Taucher zurtck unter Wasser gebracht wird,
sollte niemals versucht werden. Eine Rekom-
pression erfordert viel Zeit, Sauerstoff und
haufig eine Therapie mit Medikamenten. Nor-
malerweise stehen die benotigten Mittel am
Tauchplatz nicht zur Verflgung, und eine nicht
zu Ende gefuhrte Rekompression wird den
Zustand des Tauchers gewohnlich verschlech-
tern.

D. Ausgelassene Dekompression

Falls ein Notfall-Dekompressions-Stop verse-
hentlich ausgelassen wurde, tauche fur min-
destens 24 Stunden nicht erneut.

Ruhe dich aus, achte auf Anzeichen und Sym-
ptome der Dekompressions-Krankheit.

Atme reinen Sauerstoff.

Bei Anzeichen oder Symptomen der Dekomp-
ressions-Krankheit lasse dich arztlich untersu-
chen.



Uberlegungen zum Tauchen
in grosserer Hohe

Wird der RDP oberhalb

300 Metern verwendet,

sind spezielle Verfahren
anzuwenden

Fliegen nach dem Tauchen

m Mindestens 12 Stunden vor dem
Fliegen warten

W Plant man, liber mehrere Tage tiglich
mehrfach zu tauchen oder erfolgte ein
Tauchgang, der einen Dekompressions-
Stop erforderte, ergreife man eine
b dere Vorsi t man

verlangere die Wartezeit vor dem Fliegen
auf mehr als 12 Stunden

Was tun, wenn der
Tauchcomputer ausfallt?

M Steige langsam auf 5 Meter auf und
mache einen Sicherheits-Stop
— verlangere diesen falls notig

m Bist du innerhalb der Nullzeitgrenzen,
kannst du unter Verwendung des RDP
eventuell wieder tauchen

M Ist dies nicht der Fall, so tauche nicht

Hersteller

__warte gewéhnlich 12 bis 24 Stunden

E. Uberlegungen zum Tauchen in grosserer Hohe

1.

Da bei Tauchgangen in grosserer Hohe die
Tiefe in eine der Meereshdohe aquivalente the-
oretische Tiefe umgerechnet werden muss,
mussen spezielle Verfahren angewendet
werden, wenn der RDP oberhalb 300 Metern
verwendet wird.

FUr das Tauchen in grosserer Hohe wird emp-
fohlen, an einem Spezialkurs teilzunehmen.

F.  Empfehlungen zum Fliegen und dem Aufsuchen
einer grosseren Hohe nach dem Tauchen. (Diese
Empfehlung dient zur Anpassung bei Hohen von
300 bis 2.400 Metern (Kabinendruck der meisten
Passierflugzeuge) Uber dem Meeresspiegel)

G.
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1.

Mindestens 12 Stunden vor dem Fliegen
warten.

Planst du, Uber mehrere Tage taglich mehr-
fach zu tauchen oder erfolgte ein Tauchgang,
der einen Notfalldekompressions-Stop erfor-
derte, solltest du eine besondere Vorsichts-
massnahme ergreifen - und deine Wartezeit
vor dem Fliegen auf mehr als 12 Stunden
verlangern.

Welche Empfehlungen gibt es fiir das Tauchen
mit einem Tauchcomputer?

1.

2.

Taucher sollten niemals versuchen, mit einem
anderen Taucher einen Computer zu teilen.
Verwende den selben Tauchcomputer den
ganzen Tag — er muss samtliche Tauchgange
und Oberflachenpausen erfassen und spei-
chern.

Denke an folgende Punkte:

® Tauchcomputer und Tauchtabellen haben
die gleiche theoretische Grundlage —
nichts macht eins davon besser oder
sicherer.

® Deshalb gelten die gleichen Richtlinien
(mache z.B. keine tiefen Tauchgange nach
flachen Tauchgangen usw.).



RDP
Wiederholung
Wheel®

3. Befolge die Empfehlungen des Herstellers.

4. Beende den Tauchgang aufgrund der Werte
des konservativsten Computers im Team.

5. Falls der Computer unter Wasser ausfallt:

® Tauche sofort gemass der Herstellerrichtli-
nien auf. Falls es keine solchen Richtlinien
gibt, so steige sofort langsam auf 5 Meter
auf und mache dort einen Sicherheits-
Stop. Gibt es irgendeinen Zweifel, dass du
vielleicht versehentlich die Nullzeitgrenze
Uberschritten haben konntest, mache den
Stop mit deiner verbliebenen Luft so lange
wie moglich.

® \Wenn du deine Tauchprofile auch mit
einer Tauchtabelle geplant und dir die
Werte notiert hast und dich innerhalb der
Nullzeitgrenze befindest, kannst du unter
Verwendung deiner Tabelle eventuell einen
weiteren Tauchgang unternehmen.

@ |st dies nicht der Fall, so gehe gemass
der Herstellerempfehlungen nicht erneut
tauchen. Gewohnlich musst du 12 bis
24 Stunden warten, bis du mit deiner
Tauchtabelle oder einem Tauchcomputer
wieder tauchen gehen darfst.

VI. Gebrauch der Tabellen-Version des RDP und des
Wheel

% Hinweis fiir den Instructor: Die Kandidaten soll-

ten mit dem RDP bereits vertraut sein, aber du
solltest eine Wiederholung in Erwagung ziehen, um zu
gewahrleisten, dass sie so damit umgehen konnen, wie
man es von einem ,Leader” erwartet. Die Kandidaten
sollten die nachfolgenden Verfahren beherrschen. Gehe
mit den Kandidaten Beispiele durch um ihr Lernen zu beur-
teilen, und wiederhole bzw. erklare die Zusammenhange
und Vorgehensweisen wie erforderlich.

® Zeige, wie man mit der Tabellen-Version des
RDP und dem Wheel die Nullzeitgrenzen flir
einen ersten Tauchgang und einen Wiederho-
lungstauchgang findet.
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Zeige, wie man mit dem Wheel einen Multile-
vel-Tauchgang plant.

Zeige, wie man mit der Tabellen-Version des
RDP und dem Wheel Tauchprofile fur 3 oder
mehr Wiederholungstauchgange berechnet.

A. Finde die Nullzeitgrenze (NZG).

B. Finde die Wiederholungsgruppe (WG) nach
einem Tauchgang.

C. Finde die neue WG nach einer Oberflachen-
pause (OFP).

D. Finde die angepasste Nullzeit (Tabelle und
Wheel) und die Restnullzeit (RNZ) (Tabelle).

E. Finde die Totale Grundzeit (TGZ) und die neue
WG nach einem Wiederholungstauchgang.

F.  Finde alles obige fur ein Tauchprofil mit drei
oder mehr Wiederholungstauchgangen.

G. Finde die nachste zulassige Tiefenstufe fur
einen Multilevel-Tauchgang (Wheel).

H. Finde die Multilevel-Nullzeitgrenzen (ML-NDL)
fur jede Tiefenstufe eines Multilevel-Tauch-
gangs (Wheel).

[.  Wende die W-X/Y-Z-Regel an.

J.  Finde die Mindest-Oberflachenpause fur einen
Wiederholungstauchgang mit gegebener
Grundzeit und Tiefe.



Editing The U.S. Navy-Based NDLs
For Conservatism

by Drew Richardson, Editor The Undersea Journal, and Director, Training and Education

PADI Headquarters is phasing out the
U.S. Navy-based PADI Dive Tables and
associated support materials to make
way for the improved technology pro-
vided by the Recreational Dive Planner
(RDP). However, in consideration of

" se instructors who prefer to use the
or PADI and other Navy-based tables,
the Training and Education Department
recommends that you still take advan-
tage of the more conservative and re-
cently tested limits found on the Recre-
ational Dive Planner.

You can easily update your old
Navy-based tables. . .

You can easily update your old Navy-
based tables by using a waterproof
marker to highlight more conservative
NDLs. PADI has advised divers for
years to avoid diving the U.S. Navy dive
tables to their stated no-decompression
limits. Now, the Training and Education
Manartment recommends that divers

__erve the shorter NDLs from the Rec-
reational Dive Planner when using the

PADI is phasing out the U.S. Navy-based tables in favor of the Recrea-
tional Dive Planner. But what about the instructors, divemasters and
divers who still cling to the old tables? With a waterproof marker and
the following advice, they can edit in an extra measure of conservatism.

Feet Change From Change To
35 220 min. | 190 min.
40 170 min. | 130 min.
50 100 min. | 80 min.
60 60 min. 55 min.
70 50 min. 40 min.
80 40 min. 30 min.
90 30 min. 25 min.
100 25 min. 20 min.
110 20 min. 15 min.
120 15 min. 12 min.
130 15 min. 10 min.

Above chart shows no-decompression limits from
Recreational Dive Planner. These can easily be
“edited into” the U.S. Navy-based tables (right) to

make them more conservative.
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U.S. Navy-based PADI Dive Table. We
have designed a procedure to revise the
NDLs on the PADI Dive Table to reflect
those on the RDP. Divers are wise to
dive within these shorter NDLs.

Post a copy of this article and distrib-
ute this information to your advanced
students and customers who are still
using U.S. Navy-based dive tables, to in-
form them how to dive even more con-
servatively within the newly defined
limits.

A Marked Difference
Use this relatively simple procedure to

accommodate this revision. Take a
waterproof marker and make the fol-
lowing changes on your U.S. Navy-
based PADI Dive Table by circling the
new NDLs as shown.

Of course, switching to the RDP will
save you and your customers this edit-
ing process, among offering other ad-
vantages. However, if you choose to
hang on to your old tables, this extra
measure of conservatism couldn’t hurt
— particularly if your set of old dive
tables isn't the only thing that's getting
up in years! O

10 |15 [ 20 | 25 | 30 | 35 | 40 | 50

60 [ 70 | 80 | 90 | 100|110 (120|130 140

3 |a5]| 6 |75] 9 |10.5] 12 | 15

18 |21 | 24 | 27 | 30 [ 33 | 36 | 39 | 42

60| 35| 25| 20| 15| 5 5

TIME IN MINUTES

120| 70| 50| 35| 30| 15} 15| 10

10 5 5 5 5

210 |110| 75| 55| 45| 25 25| 15

15| 10] 10| 10| 7| s| s| 5| 5

300 (160 (100 75| 60| 40| 30| 25

20| 15| 15| 12| 10| 10

P
.

A

B

C

D

E 225 {135 |100 | 75| 50| 40| 30| 25| 20| 20| 15| 15

F 350 |180 125 | 95| 60| 50| 40| 30| 30

G 240 160 {120 | 80| 70| 50 35 L5
Il 325|195 [ 145|100 | 80| 60 AR

| 245 | 170 | 120 . 2 2
J HEECS
K 250 | 160 ke * K
L 310 = |
M > M

N 78 200

\
2

TABLE 1. NO-DECOMPRESSION LIMITS
AND GROUP DESIGNATION TABLE
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TRAINING AND EDUCATION

Deep, Repetitive Diving — A New

Rule Applies

by Drew Richardson, Director, Training and Education

PADI has introduced a new rule
for deep repetitive diving in
response to recent hyperbaric
research. This, as well as the latest
formation on other issues regard-

" ing decompression and the RDE,
are brought forth in this article.

The Undersea Journal — Third Quarter 1989

new rule has emerged on the sub-
A ject of repetitive diving. (Based on
the RDP, a repetitive dive is one
that occurs within six hours of a previ-
ous dive.) To preface this, please note
that our long-standing rules still hold: 1)
Repetitive dives should be made
progressively shallower during the
course of a diving day and 2) The deep
dive should be the first dive of a day.
Recently it was asked if planning a
series of deep repetitive dives deeper
than 100 feet was safe or advisable. This
practice is unwise using any device,
including the U.S. Navy dive table. In
response to this, PADI has created the
following rule:

Limit repetitive dives to
100 feet or shallower.

If a diver has exceeded 100 feet on the
first dive of a repetitive dive series, he
may not dive beyond this depth again
on a repetitive dive, that is, when he has
engaged in any diving activity during
the previous six hours. For the purpose
of Deep Diver specialty training and the
Advanced Open Water Diver course
deep dives, it is still possible to make the
first dive up to the maximum recreation-
al diving depth of 130 feet if desired.
However, subsequent repetitive dives
done later that day must be 100 feet or
shallower. (Remember: Always dive to
the deepest depth first.) Be certain to
implement this new rule in all of your
instructional programs.

The 60-Minute Tissue Compartment
and the Rogers Model
Many divers still request clarification on
the 60-minute tissue compartment con-
cept and exactly which tissue compart-
ments Dr. Rogers used in his model.
To understand the Rogers model, lets
first look at the U.S. Navy model. The
U.S. Navy based its repetitive dive sys-
tem on the 120-minute compartment
halftime. The Navy had good reason to
use this compartment for its purposes.

Navy dives may generally be described
as long decompression dives ranging
from 10 feet to 300 feet. In dive plan-
ning, the Navy had to use the 120-min-
ute compartment, which could very
well become involved in such long,
severe exposures. The military divers
who dive profiles such as 200 feet for six
hours need to use a slow tissue compart-
ment as their “controlling” factor.

After looking at the way recreational
divers typically dive, Dr. Rogers dem-
onstrated that the Navy's choice of the
120-minute compartment is not ideal
for recreational use, since it leads to
excessive and unjustified restrictions on
repetitive dives. Why? Understand that
the Navy model assumes that this com-
partment will reach its maximum pres-
sure. As a result, recreational divers
using the Navy-based tables are bur-
dened by a model designed to allow for
off-gassing in a tissue compartment that
never even comes close to its limit for
recreational, no-decompression dives.

To select the controlling tissue com-
partment used in the RDP, Dr. Rogers
computed the results of a great number
of repetitive no-decompression dives.
He was searching for the slowest tissue
compartment that would reach its M
Value (hyperbaric jargon for the maxi-
mum pressure the tissue compartment
can withstand without requiring the
diver to perform stage decompression
procedures). He found that most often
it was the 40-minute compartment,
which is a far cry from the 120-minute
compartment.

He also found that there were some
occasions, when four or five long and
shallow dives were performed, that the
60-minute tissue compartment would
reach its M Value before the other tissue
compartments, and thus would be the
controlling tissue compartment on the
dive. So, to be conservative, he based
the RDP computations on the 60-minute
compartment.

(Continued on Page 26)
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(Continued from Page 25)

The 60-minute compartment is more
responsive to off-gassing at the surface
than the slower, 120-minute compart-
ment. Because the surface interval credit
table is based on the 60-minute “gas
wash-out curve” (that is, the time is
takes for that compartment to eliminate
nitrogen to a pressure that is normal at
sea level), the surface interval credit
table is a total of six hours, and is com-
prised of 26 alphabetical groups. Impor-
tant note: These groups are not inter-
changeable with Navy-based tables!

The 60-minute compartment is the
controlling tissue compartment. How-
ever, Dr. Rogers’ complete model con-
sists of 14 theoretical tissue compart-
ments: 5-, 10-, 20- 30-, 40, 60-, 80-, 120-,
160-, 200-, 240-, 300-, 360- and
480-minutes. Fast compartments, such
as 5 and 10 minutes, are useful in arriv-
ing at no-decompression limits for deep
dives, It is important to note that the
Rogers model does not ignore slower tis-
sue compartments. Tissue compart-
ments that are slower than 60 minutes
proved useful in the study of flying after
diving and in the evaluation of repeated
long, shallow dives, so they were uti-
lized. [Editor's Note: Twenty compart-
ments were used to calculate the altitude
conversion of the RDP.]

Still, the concern that remains in the
minds of many divers is, “Can slow tis-
sue compartments ever exceed their M
Values in recreational diving?” Yes — if
a series of long, shallow dives are per-
formed to their no-decompression
limits, slow tissue compartments could
possibly exceed their limits. For this rea-
son it was necessary to incorporate spe-
cial rules in the RDP that require divers
to take long surface intervals before
repetitive diving if their dive puts them
in a very high pressure group. Extended
surface intervals become mandatory

when the diver ends up in the W, X, Y or
Z pressure groups. Understandably
called the “W, X, Y, Z Rules,” these man-
datory surface intervals provide the
necessary off-gassing of slow compart-
ments under these circumstances.

What is the Maximum Number of
Dives Per Day PADI Recommends?
Anyone who has dived off a live-aboard
charter boat knows that its possible to
make quite a number of dives in a short
period of time. However, we have found
that it is wise to limit repetitive diving to
a maximum of three a day, no matter
what table or computer you use. In
general, it is unwise to push any dive
planning device to its mathematical
limits, RDP included. As a general rec-
ommendation, limit your diving day to
three dives with an adequate surface in-
terval in-between.

What is PADI's Recommendation for
Avoiding Decompression Sickness?
Avoiding the bends is a matter of pacing
yourself, diving conservatively and well
within the no-decompression time
limits, and avoiding maximum limits.
Also, be certain to make a slow ascent to
the surface and perform a safety stop at
15 feet for 3-5 minutes after every dive.
During this time you can double-check
your gauges and no-decompression
limits for the attained depth. If you note
that you accidently exceed your NDL,
you can perform emergency decompres-
sion by adding on time to your safety
stop. In this way you can avoid an omit-
ted decompression situation.

Is it Okay to Plan a Dive to 140 Feet
on the RDP?

No. The 140-foot curve was put on the
RDP as a contingency only for a diver
who accidentally exceeds a planned
130-foot dive. If you accidentally find
yourself at 140 feet, ascend slowly to 15
feet and take an emergency decompres-
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sion stop for eight minutes if you have
not exceeded your 130-foot NDL by
more than 5 minutes. If you find that
you've exceeded the NDL by more than
5 minutes, increase your safety stop to
15 minutes at 15 feet. Do not dive again
for at least 6 hours.

Is There Any Greater Risk to a

Diver Who Mixed Decompression
Dives With No-Decompression

Dives Repetitively?

Yes, it is uncharted, untested territory.
Generally, it is best to stay within the
parameters of what has been tested and
known to work.

What Should be Done in the Event

a Diver Exceeds an NDL and

Does Not Do an Emergency
Decompression Stop?

This is a case of Omitted Decompres-
sion. However, the age-old Navy proc
dure for omitted decompression is rie-
longer recommended for recreational
divers. It is generally felt that this proce-
dure would probably do more harm
than good, given all the variables: low
air, cold, fatigue, accuracy of stops,
back-up assistance, possible further gas-
loading complications, symptoms de-
veloping at depth and another ascent, to
name a few.

The Navy procedure for omitted de-
compression was never originally in-
tended for recreational divers; it was de-
signed to be used if the diver is asymp-
tomatic, a chamber is on-site, the diver
is using surface-supply or ample air is
available, communications are availa-
ble, decompression platforms are avail-
able, and the diver is capable of realizing
he made an error and can get back into
the water and descend to 40 feet, havi*
already calculated his emergency stops
— all within three to five minutes. Gen-
erally, recreational divers operate well
outside these conditions. The Navy
developed the procedure as a contingen-
cy plan, knowing that it may help avoid
treatment, but that if it didn't and sym-
ptoms developed, a chamber was imme-
diately available.

A diver should always consider his
no-decompression limits as lines that
should never be crossed. Emergency de-
compression rules provide a “safety
valve” for the diver who accidentally en-
ters this “no-man's land.” And while it’s
hard to conceive of how a conscientious,
prepared diver could violate even those
guidelines, there exist rules for omitted
decompression:

1) Have the diver remain calm, stay out
of the water and advise his or her dive
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buddies of the situation.

2) Monitor the diver closely and care-
fully for any developing decompression
sickness (DCS) symptoms, and if any
abnormalities develop, seek medical
assistance and breathe oxygen if availa-
ble. Do not dive repetitively for 24
hours.

If a diver makes a habit of making a
three-minute safety stop after all dives,
and also makes a habit of reviewing his
maximum depth and time limits during
the stop, omitted decompression gener-
ally can be avoided.

If, while reviewing these limits, a
diver discovers that his no-decompres-
sion limit was accidentally exceeded,
then the safety stop can usually be safely
extended to cover the decompression re-
quirement.

Note: Whenever there is a possibility

—nat decompression sickness may occur,
and this includes all omitted decompres-
sion scenarios, 100% oxygen should be
administered, if allowed by law. It can-
not harm the diver and may be of ben-
efit. Know what is permitted in your
area.

The S.A.F.E. Campaign’s Role in
Slowing Ascents and Encouraging
Safety Stops
The S.A.EE. campaign encourages div-
ers to give as much consideration to
ascending as they do to descending. The
key to the success of the campaign is the
safety stop. It serves a multitude of pur-
poses — the most significant of these is
that it slows the diver as he approaches
the 15-foot level, thus forcing him to
“put on the brakes” well before he
~eaches the surface.

~ The benefits of safety stops are well-
documented. In 1976, Dr. Andrew Pil-
manis conducted a study in which three
separate groups of divers performed a
dive to 100 feet for 25 minutes. One
group went directly to the surface,
another made a 20-foot safety stop and
the third made a 10-foot safety stop.
The divers were Doppler monitored
after each dive. Pilmanis found that the
bubble grades were reduced significant-
ly in the divers who performed safety
stops. The benefits of a slower ascent
and safety stop in reducing the likeli-
hood of decompression sickness are
supported by research and human test-
ing.

Should I Ascend at 60 Feet Per Minute
or Should I Ascend Even Slower?

The 60 foot/minute rate of ascent is con-
sidered a maximum limit, much like an
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NDL, and should be avoided. However,
extremely slow ascents, such as 10-15
feet/minute are almost impossible to
achieve. For example, if you want to
ascend at a rate of 20 feet/minute to the
surface, you will probably need an
ascent/descent line. You can prove this
to yourself by standing in the middle of
a room and pretending to climb hand
over hand on a rope. Count to yourself
a 20 feet/minute ascent rate — one foot
every three seconds. Count one one
thousand, two one thousand, three one
thousand, and then “ascend” one foot.

Begin again, one one thousand, and so
on. Get the idea? You'll find that it's very
difficult, very slow and really requires a
line. At this rate it would take three
minutes to get to the surface from 60
feet, which is fine but difficult to exe-
cute.

If a diver ascends no faster than 60
feet/minute and performs a safety stop,
he is consistent with the S.A.EE. con-
cept. When you encourage divers to
heed this principle, you are helping to
reduce the likelihood of decompression
accidents.
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to select their best slides for a mini photo competition.

Students are expected to have their own underwater photography
equipment although a selection of photo gear will be provided by
Nikon Canada. Video taping of the ocean sessions will be conducted
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Doug Cameron, one of Canada’s leading underwater photographers,
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DIVING SAFETY AND HEALTH

Why Should We Stop
Before Surfacing?

by Dr. Raymond E. Rogers

Dr. Ray Rogers uses The Wheel, which he conceived and helped
develop with PADI and Diving Science and Technology. Dr.
Rogers firmly believes the safety stop is an inexpensive way to
add a measure of safety to your diving, no matter what tables or
computer you use.

ne of the most pleasing develop-
O ments in recreational diving has

been the rapid acceptance of the
idea of stopping at 15 feet (5 meters) for
several minutes. Six years ago, stopping
would be the mark of a “wimp diver”
and four years ago, it would have been
a novelty. Two years ago, the practice
was increasing, and today, stops are
routine. Those who surface directly are

the oddballs.

Divers have changed: they want to
learn about the physiology of decom-
pression, not because “the book"” said to
know a few rules but because they real-
ize that their well-being is involved.
Most know of the possibilities and mis-
eries of decompression sickness and that
even short, shallow dives are, technical-
ly, decompression dives. This awareness

8

led to a rational desire
to avoid unnecessary
problems, and divers
readily adopted the
simple little “insurance
policy” that needs no
new gear or new train-
ing, only the self-
discipline to do that
which is agreeable to
both education and
common sense.

Divers soon learn
that, up to a point, ni-
trogen may dissolve in
the tissues and be safely
eliminated. They learn
that if the ratio of tissue
pressure to ambient
pressure is too great,
bubbles can form in the
body, and DCS might
occur. They also learn
that ambient pressure
ratios change rapidly as
one nears the surface,
and that nitrogen levels
may be effectively
reduced at several feet
of depth, where the ratio of tissue pres-
sure to ambient pressure is more favora-
ble than at the surface.

Based on the questions I've been asked
at seminars and meetings, it is apparent
that divers also want to know the math-
ematical basis of the safety stop recom-
mendations. The theoretical model
which underlies the Recreational Dive
Planner was employed to analyze some
of the more pertinent of these questions.

Reducing Tissue Pressures

In Table 1, if the tissue compartments in
Column 1 are at 100 percent of the max-
imum theoretical pressure permitted by
the RDP model for direct ascent to the
surface, the other columns show how
pressures decrease at a stop. The num-
bers below stop times are remaining
percentages of the original tissue pres-

sures, if the stop is made at 15 feet.

1) The rate of change decreases as time
increases: most of the benefit occurs
early. Long stops are better than short
ones, but this shows the value of even a
short stop.

2) The primary benefit is in “fast” com-
partments (those with short halftimes),
tissues normally considered to be re-
sponsible for neurological injuries.

3) The “slow” compartments show little
change, but there might be advantages.
Decompression is imperfectly under-
stood. Bubble formation seems to be a
somewhat erratic and unpredictable
phenomenon, and a small pressure de-
crease might be helpful.

How important is the depth of stop?
Not very, as Table 2 shows (using three
“fast” tissues). The numbers below stop
depths are pressures remaining if a
three-minute stop is made, as compared
to the same dive made without a stor
The effect is about the same. -

The important principle is that the
act of making a stop far outweighs the
details of time and depth! The tradition-
al 10 foot depth that the Navy used for
stops was changed to 15 feet because
buoyancy is easier to maintain, especial-
ly if waves are present.

Too Deep, Too Long

Limits are functions of time and depth
relationships and too deep or too long
are really the same issue. Committing
either sin is inexcusable, but Things Do
Happen to the Best of People! A buddy
might need help, an unexpected situa-
tion might cause a distraction, or equip-
ment can fail (my depth gauge once read
84 feet when true depth was 100). In any
case, a stop will cover a wealth of
mistakes.

In Table 3, if the limits for the listed™
depths are exceeded by corresponding
times (or percentages), and a 15/3 (5/3)
stop is made, it is the equivalent of div-
ing to the limit and ascending directly.

It is very important not to misinter-
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