ROZDZIAL 6

Valsalvaiinne techniki najcze-
§ciej stosowane w nurkowa-
niu sprzetowym

TECHNIKA VALSALVY (VALSALVA MANOEUVRE)

W Polsce nazywana jest tez czesto prébg Valsalvy. Technika ta po raz pierwszy
opisana zostata przez wtoskiego uczonego, pioniera nauki o stuchu, Antoniego
Marie Valsalve (1666-1723), w traktacie Tractus de Aura Humana, opublikowa-
nym w 1704 roku. Oryginalnie miata stuzyé do udrazniania zablokowanych (np.
z powodu zapalenia) trabek stuchowych. Polega na prébie wykonania wydechu
przy zamknietym nosie i ustach. To prowadzi do wzrostu ci$nienia w drogach
oddechowych, w tym w jamie nosowej, co jak juz wiemy, skutkuje cisnieniowym
otwarciem trabek.

Diagnostyczna wersja Valsalvy stosowana w medycynie

Wozrost ci$nienia przy prébie Valsalvy ma miejsce nie tylko w drogach oddecho-
wych, ale w catej klatce piersiowej i dziata réwniez na serce. To pocigga za soba
liczne zmiany hemodynamiczne i uruchomienie wielu odruchéw ze strony auto-
nomicznego uktadu nerwowego. Z tego powodu préba Valsalvy jest obecnie wy-
korzystywana w medycynie m.in. w kardiologii, do réznych celéw diagnostycz-
nych. W tym przypadku okreslenie ,préba Valsalvy” oznacza co$ nieznacznie
innego niz to, co rozumiemy pod tym pojeciem w nurkowaniu. Chodzi mianowi-
cie o skurcz miesni oddechowych (jak u nas) ale przy zamknietej gtosni (inaczej
niz u nas). Dzieje sie to tak, jakbysSmy chcieli zrobi¢ mocny wydech, nie robigc go.
Przy czym usta pozostajg wtedy otwarte i nie tapiemy sie za nos. Aby nie dopro-
wadzi¢ do wydechu i zatrzymac powietrze w ptucach, musimy zamkna¢ gtosnie.
Moze brzmiec to tajemniczo, ale zapewniam, ze kazdy, nawet nie majacy pojecia
o tym, co to jest gtosnia i jak ona dziata, jest w stanie to zrobi¢ intuicyjnie. W re-
zultacie tego manewru dochodzi do wzrostu ci$nienia w klatce piersiowej (a wiec
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do tego, o co w tym przypadku chodzi medykom), ale bez jego wzrostu w jamie
nosowej, a wiec réwniez bez otwarcia trabek.

Valsalva w nurkowaniu

W nurkowaniu metoda ta pojawia sie z tych samych przyczyn i w tej samej wersji
(tj. z otwartg gtosnia, za to z zamknietymi ustami i nosem), w ktérej oryginalnie

uzywat jej Antonio Maria Valsalva, tj. wtasnie z powodu otwierania trgbek stu-
chowych. Kluczowe okazato sie to, ze przy jej pomocy ich otwarcie jest mozliwe
rowniez przy szybko nastepujacych zmianach cisnienia zewnetrznego lub méwiac

precyzyjniej, przy wiekszych wartosciach podcisnienia w uchu $rodkowym. Jak

wiemy, ma to miejsce przy zanurzaniu sie w wodzie. Ponadto jest ona bardzo

tatwa do opanowania.

Aby doktadniej zrozumieé zasade jej dziatania, postuzymy sie obrazkiem:

Nosowe ujscie
trabki Eustachiasza

Podniebienie migkkie
Jama ustna

Jezyk

Jabtko Adama Gloénia (otwarta)

Przelyk (do zotadka)

SCISKANE PLUCA - VALSALVA

Technika Valsalvy uzywana w nur-
kowaniu polega na $ciskaniu klatki
piersiowej miesniami oddechowy-
mi tak, jakbysmy chcieli dmuchna¢
przez nos, ale przy nosie zamknie-
tym (na ogdt palcami jednej reki)
oraz przy zamknietych ustach. Nos
i usta sg zamkniete, wiec wydmu-
chiwane z ptuc powietrze nie moze
wydostaé sie na zewnatrz. Dlatego
rosnie jego cisnienie (zgodnie z pra-
wem Boyle’a opisanym w rozdziale
nr 1 Wyrdwnywanie cisnienia, o co
w tym chodzi) - Sciskajac ptuca
zmniejszamy objetos$¢ gazu, wiec
jego cisnienie musi wzrosng¢. Ten
wzrost cisnienia ma miejsce w ca-
tych drogach oddechowych, ktére
sg ze sobg potaczone, wiec na-
stepuje réowniez w jamie nosowej,
w ktérej znajduja sie ujscia trgbek
Eustachiusza. A to, jak juz wiemy,
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powoduje, ze trabki otwierajg sie i powietrze przechodzi do ucha srodkowego,
wyréwnujagc w nim cisnienie. Niezwykle

Technika Valsalvy powinna byé wazne jest, by technika Valsalvy zostata
wykonana szybko i delikatnie. wykonana prawidtowo, co oznacza szybko

i delikatnie, ale skutecznie.

O konsekwencjach nieprawidtowego wykonania Valsalvy pisze dalej w punkcie
Wady natury medycznej, istotne przede wszystkim dla nurkéw sprzetowych.

MIESNIE ZAANGAZOWANE W WYKONANIE VALSALVY

Warto poruszy¢ jeszcze jedng kwestie, co do ktérej wsrdd wielu nurkéw, nierzad-
ko nawet instruktoréw, wcigz pokutuje mylne wyobrazenie. Chodzi o pytanie,
ktére miesnie sg odpowiedzialne za wykonanie préby Valsalvy, tj. $cisniecie ptuc
i co za tym idzie — wzrost ci$nienia w drogach oddechowych. Odpowiedz ma by¢
moze niewielkie znaczenie dla osoby, ktéra wykonuje te technike, bo dmucha ona
intuicyjnie, nie zastanawiajgc sie przy tym, jakich miesni uzywa, a mimo to wzrost
ci$nienia zawsze i tak nastepuje. Natomiast jest to istotne z punktu widzenia
rozumienia zjawisk zachodzgcych w naszym organizmie. Bardzo czesto nurkowie
sg przekonani, ze w tym procesie oprécz miesni miedzyzebrowych wewnetrz-
nych, ktdre Sciskaja klatke piersiowa z jej bokdw, bierze udziat réwniez przepona
naciskajaca na ptuca od dotu. Tymczasem, jesli chodzi o role przepony w tym
procesie, jest to przekonanie btedne. Przepona jest miesniem, wiec jak kazdy inny
miesien posiada zdolno$¢ do samoistnego kurczenia sie, tj. skracania swojej dtu-
gosci (pod wptywem przebiegajacych przez nig potencjatédw czynnosciowych),
ale nie do rozciggania. Ma ona ksztatt koputy oddzielajgcej jame klatki piersiowej
od jamy brzusznej. Gdy przepona kurczy sie, to jak to napisatem wyzej, skraca
swojg dtugo$é, a wiec ,koputa” obniza sie i rozptaszcza, pociagajac za sobg ptuca
i w ten sposéb zwiekszajac ich objetosé.

Wtedy nastepuje wdech. Dlatego przepona jest miesniem wdechowym (a nie wy-
dechowym), tj. wtasnie za wdech odpowiedzialnym. Nota bene, jest to najwiek-
szy i najwazniejszy miesienn wdechowy, jakim dysponujemy.

Przyjrzyjmy sie teraz, co dzieje sie, gdy wykonujemy Valsalve. Nastepuje proba
nasilonego wydechu, ale do wyptywu powietrza poza organizm nie dochodzi, bo
mamy zamkniete zaréwno usta, jak i nos. Nasilony wydech wymaga $ci$niecia ptuc
i to wykonujg miesnie miedzyzebrowe wewnetrzne. Natomiast przepona, aby na-
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cisng¢ na ptu-
ca od dotu,
musiataby sie
podniesé, czyli
rozciaggnac. Ale
tego w zaden
sposéb nie jest
w stanie zrobi¢,
poniewaz  po-

siada wytacznie
PRZEPONA L2
m zdolno$¢ do kur-

SKURCZ PRZEPONY czenia sig a nie
WDECH rozciggania.

Owszem, moz-
na wttoczy¢ jg od dotu w $wiatto klatki piersiowej i w ten sposéb rozciagnac ja,
i nacisng¢ na ptuca, ale ta praca musi by¢ wykonana przez inne miesnie, a nie
przez nig sama. Te miesnie, to miesnie brzucha. | to one wtasnie wraz z miesniami
miedzyzebrowymi wewnetrznymi (a nie przepona) sg odpowiedzialne za nasilony
wydech, a w szczegdlnosci za wykonanie techniki Valsalvy.

Miesnie zaangazowane w wykonanie Valsalvy to nie przepona, ale miesnie mie-
dzyzebrowe wewnetrzne i miesnie brzucha.

Niestety, swiadomo$¢ tego mechanizmu
nie jest powszechna nie tylko wsrdd nur-
kéw sprzetowych, ale i wsrdd freediverdw.
Ci ostatni raczej nie postuguja sie Valsalva.
Jednak uzywaja nasilonego wydechu, aby
przemiesci¢ powietrze z ptuc do ust w celu

pOzniejszego wykorzystania go do techni-

\ ! 7 ki Frenzla lub Mouthfilla. | wielu z nich jest
\ . 7 przekonanych, ze w tym manewrze czynny
X\ skurcz miesni 7
brzucha udziat bierze przepona, a jest to przekona-
] nie tak samo btedne, jak w przypadku Val-
NATEZONY WYDECH
VALSALVA salvy.

Niezaleznie jednak od tego, czy dany nurek wie, jakich miesni uzywa, czy tez nie
ma o tym pojecia, to i tak jest w stanie technike Valsalvy wykonac. Rzecz jest bo-
wiem banalnie prosta, w zasadzie nie wymaga uczenia sie i to jest przyczyna, dla
ktérej wsrdd sprzetowcdw jest to najbardziej popularna metoda.
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PROBLEMY ZWIAZANE ZE SKUTECZNYM WYKONANIEM
VALSALVY W NURKOWANIU

Nie znaczy to jednak, ze pod wodga nurkowie nigdy nie maja z nig probleméw. Bo
cho¢ banalnie proste jest to, co nalezy zrobi¢ (ztapa¢ sie za nos i dmuchngc), to
juz jak (delikatnie ale szybko i skutecznie), wcale takie proste nie jest i wtasnie to
moze stwarzaé problemy. S3 to jednak problemy natury innej niz w przypadku
Frenzla czy BTV. Te dwie ostatnie techniki sprawiajg trudnosci juz na etapie do-
chodzenia do tego, co wtasciwie trzeba zrobi¢ w rejonie zuchwy, gtosni, jezyka
i podniebienia miekkiego, zeby uzyska¢ efekt otwarcia trgbek. Pojawiajg sie one
w trakcie ¢wiczen na suchym ladzie i czasem (przy BTV) moga stanowic bariere
nie do pokonania. Tymczasem w przypadku Valsalvy tej przeszkody nie ma, bo
kazdy potrafi ztapa¢ sie za nos i dmuchngé. Na lgdzie prawie zawsze przynosi to
efekt w postaci klikniecia i wprowadzenia powietrza do ucha srodkowego. Brak
efektu moze mie¢ miejsce tylko w przypadku powaznych probleméw natury la-
ryngologicznej, na przyktad infekcji gérnych drég oddechowych lub wyjatkowej
budowy anatomicznej tragbek, uniemozliwiajgcej ich otwarcie metodami ci$nienio-
wymi. Na szcze$cie to ostatnie zdarza sie niezwykle rzadko. To, ze pod woda Val-
salva nie zawsze przynosi pozadany skutek, jest wiec konsekwencja nie tyle braku
Swiadomosci tego, jakie czynnosci nalezy wykona¢, ale wykonania nieumiejetne-
go, ewentualnie popetnionych bteddw i/lub problemdw laryngologicznych nurka.

Btedy moga mied r6zng nature. Najczesciej

jest to przeoczenie momentu, w ktérym Jednymi z najczestszych przy-
nalezato wyréwnac cisnienie (czyli spéz- czyn probleméw z wyréwna-
nienie). Innym powodem pojawiajacym sie niem cisnienia sg zbyt péine
czesto u poczatkujacych nurkdw jest stres jego wykonanie i stres zwigzany
zwigzany z nurkowaniem. Niewielkie pro- z nurkowaniem.

blemy laryngologiczne, ktdre nieznacznie

tylko utrudniajg zycie na lgdzie (na przy-

ktad skrzywiona przegroda nosowa) pod wodg moga narastac i prowadzi¢ do bar-
dzo duzych trudnosci z wprowadzeniem powietrza do ucha srodkowego. Wiecej
na ten temat w rozdziatach nr 13 Typowe problemy zwigzane z wyréwnywaniem
cisnienia i nr 20 Problemy natury medycznej inne niz barotraumy

WADY VALSALVY

W nurkowaniu sprzetowym prawidtowo wykonana Valsalva (tzn. szybko i delikat-
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nie) dobrze spetnia swoje zadanie. Natomiast we freedivingu generalnie sie nie
sprawdza. Ma ona szereg mankamentdw, przy czym niektdre z nich, zwtaszcza
woéwczas, gdy technika ta wykonywana jest nieprawidtowo, manifestujg sie row-
niez w przypadku nurkowania z akwalungiem.

WADY ISTOTNE PRZEDE WSZYSTKIM DLA FREEDIVEROW

Na poczatek przypomne kwestie poruszong juz w poprzednim rozdziale o rézni-
cach pomiedzy dwoma rodzajami nurkowania: we freedivingu, ze wzgledu na po-
stepujacg kompresje ptuc, manewr Valsalvy przestaje by¢ skuteczny juz na bardzo
niewielkich gtebokosciach (rzad kilkunastu metréw). Wtasnie dlatego praktycznie
nie jest uzywany przez freediveréw.

Dla scisniecia ptuc i podniesienia cisnienia uzywane sg miesnie oddechowe, tj.
miesnie miedzyzebrowe wewnetrzne, miesnie brzucha i inne miesnie pomocni-
cze. S3 to duze miesnie, wiec ich praca wymaga sporego naktadu energii i tlenu.
Dla freedivera tlen jest bezcenny, bo ma go bardzo ograniczong ilo$¢, wiec duze
jego zuzycie z pewnoscig mu nie stuzy.

Jest to metoda mato precyzyjna, poniewaz trudno jest wycisngé z wielkiego
zbiornika (jakim sg ptuca) minimalng i precyzyjnie odmierzong ilos¢ powietrza
(rzedu kilku centymetréw sze$ciennych), ktéra jest niezbedna, ale i wystarczajaca
do jednorazowego wyréwnania cisnienia w uszach. Dlatego nurkéw stosujgcych
Valsalve (przynajmniej tych gorzej wyszkolonych) mozna tatwo rozpoznaé po
tym, ze przy kazdym wyréwnaniu ci$nienia w uszach lub w masce, jednoczesnie
wypuszczajg chmure bgbelkdw z nosa.

Jest to konsekwencja nieprecyzyjnego, tj. zbyt 5 800
Lo ST . )
mocnego Scisniecia klatki piersiowej, w wyniku 3.: °°°°°o
) °O

ktérego czes¢ powietrza wchodzi do uszu (lub
do maski), ale jego nadmiar bezpowrotnie ulatuje
do wody. Podobnie, jak w przypadku poprzednie;j
kwestii, jest to szkodliwe przede wszystkim dla
freedivera, bo wraz z powietrzem traci on tlen.

Obie powyzsze sprawy (uzycie duzych miesni
oddechowych i brak precyzji) jakie$ znacznie
moga mieé réwniez dla zaawansowanych nur-
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