m ZDOLNOSC DO NURKOWANIA PO COVID
UAKTUALNIENIE

OCENA MEDYCZNA ZDOLNOSCI DO NURKOWANIA U NURKOW, U KTORYCH STWIERDZONO COVID-19 |
KTORZY WYZDROWIELI

Uwaga: dokument ten zostat opracowany przez zespot medyczny DAN Europe na podstawie informacii
dostepnych w momencie jego tworzenia. Sytuacja epidemiologiczna stale sie zmienia i dokument ten
rowniez moze zostac¢ zmieniony lub uaktualniony.

W zaleznosci od wystgpienia objawdw klinicznych Covid-19 nurkdw mozna podzieli¢ na 4 grupy:

Grupa A

Forma catkowicie bezobjawowa/infekcja bezobjawowa (zablokowany nos i/lub bél gardta, bez goraczki,
kaszlu, ztego samopoczucia, bolu gtowy i/lub bélu miesni)
- W takich przypadkach powrdt do nurkowania jest zalecany nie wczesniej niz 7 dni po wyleczeniu.
- Jezeli czujesz, ze nie odzyskates normalnej formy fizycznej i psychicznej, zalecane jest badanie u
lekarza prowadzacego.

Grupa B

tagodna choroba (sprawdz Tabele #1), podczas ktorej nie byta wymagana hospitalizacja i/lub terapia lekami
przeciwwirusowymi, antybiotykami, kortyzonem lub heparyna.

e W takich przypadkach zalecamy kliniczng ocene przez lekarza rodzinnego lub specjaliste medycyny nurkowe;j
10 dni po wyzdrowieniu. Podczas oceny nalezy wzia¢ pod uwage wiek nurka, jakiekolwiek dolegliwosci, ktére
mogtyby by¢ czynnikami ryzyka oraz to, czy nurek zostat zaszczepiony.

Grupa C

e Nurkowie, u ktorych stwierdzono umiarkowang chorobe (sprawdz Tabele #1) lub wymagaja hospitalizaciji i/lub
terapii lekami przeciwwirusowymi, antybiotykami, kortyzonem lub heparyng z powodu zakazenia SARS-CoV-2.

Grupa D

e Nurkowie, u ktérych stwierdzono ciezkg lub $miertelng chorobe (sprawdz Tabele #1).

®
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DODATKOWE BADANIA DIAGNOSTYCZNE

Z powodu braku solidnych dowodéw naukowych dotyczacych czestosci wystepowania i stopnia nasilenia komplikaciji,
ktére maja wptyw na poszczegoélne organy i uktady, w grupie C i D zaleca sie przeprowadzenie nastepujgcych badan po

petnym wyleczeniu.

e W Grupie C:

1. Test wysitkowy z monitorowaniem aktywnos$ci elektrycznej serca i oceng saturacji tlenem w spoczynku, podczas

badania i po nim

2. Badanie spirometryczne

3. Badanie zdolnosci dyfuzji gazéw w ptucach

Lekarz prowadzgcy moze dodac nastepujace badania:

4. Echokardiografia — dopler kolorowy

5. Monitorowanie EKG metoda Holtera przez 24 godziny obejmujace sesja treningowa lub prébe wysitkowa
6. Badanie RTG Klatki piersiowej lub tomografia HRCT
7

Badania krwi

e Grupa D Oprécz badan wspomnianych powyzej wysoce zalecana jest rowniez spiroergometria (CPET).

Tabela #1

STAN/STADIUM

CECHY

Infekcja bezobjawowa

Diagnoza SARS-CoV-2 bez zadnych symptomow lub objawdéw

Forma catkowicie
bezobjawowa

Obecnos¢ symptomow i objawdw, takich jak zablokowany nos
i/lub bol gardta, bez gorgczki, kaszlu, ztego samopoczucia,
boélu gtowy i/lub bélu miesni

t agodna choroba

Obecnosc¢ tagodnych symptomoéw i objawodw (np. goraczka,
kaszel, utrata smaku i zapachu, zte samopoczucie, bdl gtowy,
bol miesni) bez zadyszki, dusznosci i zmian w obrazie klatki
piersiowej

Umiarkowana choroba

SpO2 > lub = 94% i kliniczny lub radiologiczny dowéd na
zapalenie ptuc

Ciezka choroba

SpO2 < 94%, PaO2/FiO2 <300, tempo oddychania > 30/min (u
dorostych) lub wydzielina w ptucach > 50%

Smiertelna choroba

Niewydolno$¢ oddechowa, wstrzgs septyczny i/lub
niewydolnos¢ wielu organow
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