Endringer — 4. utgave Rev C av NDBT

Jan Risberg (post@dykketabeller.no)

Utkast til ny 4. Utgave av Norske Dykke- og Behandlingstabeller (NDBT) ble sendt til hgring april
2016. Hgringskommentarene til det farste utkastet (Rev A) er mottatt og behandlet og endringer
innskrevet i en ny versjon (Rev C!) av tabellene. Dette dokumentet oppsummerer de viktigste
endringenei4.utgave, Rev C av Norske Dykke- og Behandlingstabeller (NDBT) sammenlignet med Rev
A. Dokumenteterdelt i tre deler. Den fgrste delen beskriver og begrunnerde prinsipielle valgene som
er tatt i dette revisjonsforslaget. Den andre delen gir summarisk opplisting av vesentlige endringer i
tabelltekst og innhold. Det er gjort en rekke sprdklige endringeri teksten — disse er ikke listet hvis ikke
de har hatt betydning for bruk/fortolkning. | den tredje delen er det to vedlegg. Vedlegg A gir
bakgrunnsinformasjon om OD-0O2 tabellene. Vedlegg B inneholder endringsloggen til farste
revisjonsutkast slik det ble sendt ut april 2016.

Endringer i 4. utgave som fglge av mottatte hgringskommentarer
4, utgave Rev A av NDBT ble sendttil hgring 6.4.16. Vi har mottatt en rekke hgringskommentarer.

Forslagsomerinnarbeidetertydeliggjorti egne avsnitt pa de etterfglgende sidene. Prinsipielt viktig
endringererpresentertiegne kapitlerifgrste del avdette dokumentet.

Multilevel-dykking

Vart opprinnelige forslagtil prosedyrer for multilevel-dykking er trukket tilbake. | vart fgrste forslag
beskrev vi en prosedyre hvor multilevel-dykking kunne gjennomfgres som en serie av gjentatte dykk
med hensyntagentil Nitrogengruppefraforegdendedykk. Denne prosedyren hadde grunnleggende
svakthetervedlange og dype dykk og er av den grunn trukket tilbake. Vi harerstattet den med en
vesentligmerkonservativ prosedyre som likevel er basert pa samme prinsipp med bunntidstillegg pa
de grunnere etappene basert pa N2 gruppe fra foregaende trinn. Den mest vesentlige delen av
prosedyrejusteringen erat bunntiden paalle etapper mavaere innenfor grensen for
direkteoppstigningsdykk. Det tillates altsa ikke multilevel-dykk med dekompresjoni sjg. Prosedyren i
NDBT 4. Utg Rev C eri samsvar med kanadiske prosedyrer utarbeidetav DCIEM (11). Fordi deter
minimalttilgjengelig dokumentasjon om sikkerheten ved slik (multilevel) bruk av tabellene harvi
likevelvalgtagi en rekke restriksjoneribruk. Nar deter tilgjengelig erfaringsdata fra multilevel-
dykking sa bar prosedyrene revurderes.

Overflatedekompresjon med oksygen

OD-02 prosedyrenei NDBT har alltid vaert basert pa de amerikanske (USN). | forrige (tredje) utgave
av NDBT var dekompresjonsanvsiningene i NDBT vesentlig mer konservativenn de originale
amerikanske (USN 1951). Norske tabelleranvistebade lengre dekompresjonstidi sjg, lengre
oksygenpustetid i kammersamt en saktere dekompresjon i kammertilbake til overflatetrykk hvor
dykkeren skulle puste oksygen. Samlet hartrolig disse tiltakene bidratt til at NDBT har fungert godt
ogsa for dykk med overflatedekompresjon. | Rev A av utkastet til nye NDBT anbefalte vi viderefgrt
den”seernorske” prosedyren med 1 m/min dekompresjonshastigheti kammerfra 12m til overflaten.
Tankenvar at denne saernorske tilpasningen avde amerikanske tabellene hadde bidratt til en gunstig
reduksjon av trykkfallssyke. | etterkant konkludert med at det er inkonsistent aviderefgre delerav
de gamle prosedyrene uten dkunne begrunnedet godt. | RevC av NDBT er derfor OD-02

1 Rev B fikk status som internt arbeidsdokument i forfatterkollegiet og er ikke distribuert
eksternt.
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prosedyrene til USN akseptertslik de er publisert i US Navy Diving Manual Rev 6. De eneste

tilpasningeneviharvalgta gjgre er a gjgre tabellene metriske og benytte parametersettet VVAL79
slik USN sitt forskningssenter (NEDU) haranbefaltisin seneste rapport(8).

OD-02 tabellene: Hvordan kan nye prosedyrer med kortere vannstopp isjg gi bedre
sikkerhet for TFS enn gamle prosedyrer?

Vi har fatt mange kommentarer, spgrsmal oginnvendinger mot de nye OD-02 prosedyrene som har
kortere vannstopp enn de somvar angitti NDBT Rev 3. Skepsisen erforstaelig —intuitivt vilman
forvente at kortere vannstopp vil gke risikoen for trykkfallssyke.

OD-02 tar utgangspunkti at detikke dannes sdmye boblerilaoverflateintervallet pa 5 min at det
rekker a utvikle seg sykdom. Praksis har vist at teorien stemmer —i alle fall hvis man likestiller
"behandlet trykkfallssyke” med sykdom. Det er muligat OD-02 kan forarsake helseskade pasikt (og
mange er skeptisketil dykkemetoden utfraen prinsipiell oppfatningom at det ma vaere uheldiga
dykke paen mate som potensielt utlgser boblerioverflateintervallet som deretter ma behandles
med oksygenpusting pa trykk). Detfinnes imidlertid ikke data som sannsynliggjgr en slik konklusjon,
og ved vurdering avdekompresjonsanvisninger for OD-02 dykkene har vi tatt utgangspunktiat
metoden erforsvarligforutsatt at dekompresjon gjennomfgres korrekt. Den gvrige diskusjonenii

dette kapittelet vil drgfte hvordan dekompresjonstiden best bgr utnyttes fora redusere risikoen for
TFS.

NDBT 3. utgave sine OD-O2tabellerskullei prinsippet veere like med US Navy Diving Manual Rev 5
sine med unntak av at tabelltiden skulle beregnes konservativt (1% tilleggi tabelltid for hver meter

dybde dypere enn 20m, et dykk til 40m skulle derfor beregnes ut fraentabelltid 20% lengerenn det
USN anbefaler).

For detfgrste: Forskjelleniomfangavvannstopp ved sammenligningav NDBTRev 3 og Rev4 er
mindre enn man kan fa inntrykk avved en fgrste sammenligning av tabellene. NDBT Rev 3 inkluderte
oppstigningstiden frabunn til ferste dekompresjonsstopp i dekompresjonstiden pa dette stoppet. |
Rev 4 er tid pa dekompresjonsstopp “dead stop” og oppstigningstiden kommeri tillegg. | praksis gjgr
dette at man ma trekke 2-4 min fra vannstopp-tidene angitti NDBT Rev 3 for @ kunne sammenligne
med NDBT 4. utgave.

For detandre: Forskjelleni omfangav vannstopp ved sammenligningav Rev 3 og Rev4 av NDBT er
mest uttalt for undergrupperav dykk. Den ene gruppen er stjernemerkede dykk i dybder ned til 30m.
Fra 33 m blirforskjellene gjeldende ogsa for de lengste ikke -stjernemerkede dykkene, mendeter
hovedsakeligi 42-51m tabellene at forskjelleneblirstore (>5 min forskjelli vannstopp). Enviktig
arsak er at NDBT Rev 4 har grunneste vannstopp for OD-02 pd 12m, mens Rev 3 hadde 9m som
grunneste stopp. Dette forkorterivesentliggrad dekompresjonstidenisjgide nye tabellene.

For dettredje: Viharvalgt a akseptere de risikoestimatene som er utarbeidet av US Navy. En
tilpasning avtabellene (f.eks medlengre dekompresjonstid i sjg ved OD-02) kan tenkes d bedre
sikkerheten ytterligere, menvi haringen mulighetfora fastsla stgrrelsesorden av sikkerhetsgevinst.
Like viktig: Man kan ikke utelukke atlengre (og dype) dekompresjonsstopp i sj@ kan tenkes a bidraftil
enytterligere gassmetning og pa den maten gke risikoen for trykkfallssyke. Detfaktum at viikke har
beregningsmetoder fordekompresjon som er kvalifisert bedre enn det US Navy har brukt er den
viktigste arsaken til at vi velger d akseptere tidene forvannstopp som anbefalti deres prosedyrer.
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Tydeliggjgring av britiske bunntidsbegrensninger

Petroleumsrelatert dykking er bundet av britiske bunntidsbegrensninger. Disse ble ogsaiforrige
(tredje) utgave av NDBT publisertiformaventabell. Fora forenkle bruken av tabelleneved
petroleumsrelatert dykking harvi markert britiske bunntidsgrenser med en uthevet grenselinje i alle
tabeller. Ved annen dykking somikke erunderlagt petroleumsregelverket sd erdet
”stjernemarkering” somindikerer dykk med uakseptabel hgy risiko for TFS, urimeliglang
dekompresjonstidi sjg ellerforlang oksygenpustetid i kammerved OD-02. Tydeliggjgring av
bunntidsbegrensningene i tabellene markerer altsaikke noen prinsipielt endret oppfatning av
sikkerheten ved tabellene.

Hva er en riktig grense for pO2 ipustegass i sj@?

Hyperoksi (hgyt partialtrykk av oksygen) kan forarsake helseeffekter. NDBT har angitt
eksponeringsgrenser (i daglig og ukentligdose —OTU) som fgrst og fremst skal begrense
sannsynligheten forlungefunksjonsreduksjon. Disse grenseverdieneviderefgres ogvil ikke bli drgftet
videre her.

Nar detgjeldereksponeringsgrenserforaunnga akutt oksygenforgiftning sd har NDBT Rev 4 anbefalt
at pO2i pustegassenikke tillates d overskride 1,5 Bar. Dette er en vesentligreduksjoniforholdtil Rev
3 hvorgvre grense var 1,7 Bar.

Det ervanskelig afastsette en"riktig” gvre grense for oksygen i dykkers pusteluft fora unnga akutt
oksygenforgiftning. Usikkerheten avspeileside ulike valgene som ertatt:

e 1,4 Bar: US Navy (USA), HSE (UK),
e 1,5Bar: NORSOK U-100 (Norge)
e 1,6 Bar: Arbetarskyddstyrelsen (Sverige), NOAA (USA)

p02, eksponeringstid, omgivelsestemperatur, omgivelsesmiljg (vann/tgrt miljg), arbeid, CO2
retensjon, inertgass og omgivende totalt trykk er faktorer som erkjent a pavirke risikoen for akutt
oksygenforgiftning. Ideeltburde terskelverdi for pO2veaere avhengigav eksponeringstiden samt
forekomstav de andre risikofaktorene. Fordetfg@rste erdette praktisk vanskeligagjgre (ndrer et
dykk «tungt» eller «kaldt»?), fordetandre erdetalt for lite datatilgjengelig til a kunne utarb eide
etterprgvbare grenseverdieravhengigav tilstedeveerelse av risikofaktorer. Derimot erdet data
tilgjengeligsom gjgr det mulig & fastsette eksponeringsgrenserfor pO2justert for dykketslengde.
Dette var gjorti NDBT Rev 3 og var prinsipielt en faglig fornuftig I@sning (grenseverdifor pO2varierte
mellom 1,50g 1,7 avhengig av eksponeringstid). Med unntak av grenserforp0O2 ved grunn
svemmedykking med 100% oksygeni Forsvaretsder det med unntak av NOAA ikke tradisjon fora
bruke tidsdifferensierte eksponeringsgrenser ved dypere Nitrox-dykking. Et gnske om a ha en enkel
grenseverdi aforholdesegtil harveert utslagsgivende narvii NDBT Rev 4 har satt en fast grenseverdi
pa 1,5 Bar.

| forfatterkollegiet harvivaert usikre pa hvilken gvre pO2grense vi burde anbefale. En DAN-
proceeding fra 2009 (9) gir en utmerket gjennomgang av kunnskapsgrunnlaget for a fastsette
eksponeringsgrenser for oksygen. Deninneholderreferansertil de viktigste publikasjonene forden
som vil undersgke detaljene. Rapporten girgode holdepunkterforafastsla at grenseverdien foren
eksponeringstids-uavhengig grenseverdifor pO2bgr ligge et sted mellom 1,3 0g 1,6 Bar. Rapporten
referererto ulike modeller (Harabin/US Navy (19) og Vann/Duke (20)) som har en asymptotisk 0%
risiko forakutt oksygenforgiftningmed pO2grenseverdi pahhv 1,3 og 1,5 Bar fora utvikle akutt
oksygenforgiftning. | de tilgrunnleggende studiene erlaveste pO2som har utlgst kramper1,8 Bar,
men fordi andre symptomer haroppstattved lavere pO2angir modellene terskelgrenser pa 1,3 og
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1,5 Bar. Disse terskelverdiene tarhensyntil atdykkerenerivann og arbeider, men harikke vaert
gjort med etstort kuldestress. De tar hellerikke hensyn til den gkederisikoen knyttet til CO2
retensjon/gket pustegasstetthet og ket pN2. Dette erfaktorersomtilsierat man bgr ha et
konservativtanslagforpO2(velge enlavverdi). Padenannenside vilrestriksjoni pO2begrense
effektiviteten av dykkeoperasjonen ved at den ekvivalente dykkedybden blir dypere. Forhver0,1 Bar
reduksjonipO2vil man «miste» 1,3 meteriekvivalent luftdybde. Vierikke kjent med problemer
relatert til akutt oksygenforgiftning med de anbefalingenesom harveertgitt i tidligere utgaverav
NDBT. pO2 grensen pa 1,5 Bar slikden er satti NDBT Rev 4 er satt ut fra en samletvurderingav den
teoretiske sannsynligheten for a utvikle akutt oksygenforgiftning, norsk oginternasjonal erfaring med
rapporterte tilfeller av akutt oksygenforgiftningi sjg ogbehovet fora redusere pN2 mest muligfora

gjennomfgre effektiv dykking med minst muligrisiko for TFS. Dette er en skjgnnsanvendelse og
individuell risikoaksept gjgr at andre kan komme til andre konklusjoner.
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Endringer gjennomfert i NDBT 4.utgave
etter at hgringssvar pa ver A var mottatt

Generelt

Kapitlersomikke erlistetunderharingenvesentligeendringeriinnhold. Spraklige justeringer og
rene skrivefeilomtales bare unntaksvis.

Innledning
Refererttil riskoberegning utfgrt av Ed Flynn for TFS ved bruk av NDBT 3. utgave sine OD-0O2tabeller.

Standardtabell

Spraklige presiseringer om at tiden frabunn til fgrste dekompresjonsstopp ikke skal inkluderesi tid
pa stoppet og at oppstigningstiden mellom stoppene er 10 m/min (kun spraklige endringer).

Spraklig presisering av at selv om enkeltdykk rent definisjonsmessig er dykk som gjennomfgres mer
enn 16t etterforegaende dykk sa er detikke automatisk slik at et gjentatt dykk skal fa
bunntidstillegg.

Rettelse i eksempelet for beregning dekompresjonsprosedyre for gjentatt dykk som fglge av justering
av tabell forreduksjonavN2gruppe (se under).

Flyging etter dykking
Feilitabellen medangivelse avventetid for N2-gruppel errettet

Et punkt om dekompresjon ved redningsdykkingifjellvann etter foregadende treningsdykki sjg,
relevantforredningsdykkkere, er skrevetinn. Eteksempelertattinnfor adillustrere fortolkning.

Multilevel-dykking

Kapittelet eromskrevet og begrenser muligheten for multilevel-dykk til de dykkene hvor dykkeren til
enhvertid kan ga til overflaten uten a giennomfgre dekompresjonsstopp.

Dykking i petroleumsvirksomheten

Kapittelet harfattettillegg med et eksempel somillustrereranvendelse av tabelleneifm
petroleumsrelatert dykking.

Oksygenforgiftning
Formel forkorrekt beregningav trykkavhengig konstand (k,) ersattinn (var ved enfeil utelattiverA)

Feiliregneksempelet (fortotal OTU-belastning) korrigert.

Dykking med Nitrox
En feil i formelenforberegningav ELD korrigert.

Overflatedekompresjon med oksygen

Presisering av at overflateintervallet skal regnes fra det tidspunktet dykkeren forlater 122m— enten
dette er nar dykkeren passererdennedybden paveiopp fraet dykk somikke krever
dekompresjonsstoppisjg eller nar dykkeren har avsluttet dekompresjonstiden pa 12m-stoppet.
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Beskrivelse av hvordan dekompresjon i kammer skal justeres hvis dykkeren har behov forekstra
luftepauser.

Presisering av at overflateintervallet etter et OD-02 dykk skal vaere minimum 18 timer.

Oppstigningshastigheti kammer (fra12m til overflate) skjer 10 m/min og dykkeren puster
kammergass under dekompresjon.

Bruk av tabellene erillustrert med to eksempler.

Standardtabellene (12-60m)
En rekke feil i 15m og enfeil i 18m tabellen korrigert.

Grafisk sa er dettrukket en uthevet horisontal linje for a tydeliggjgre britiske bunntidsbegrensninger.

Justering av N2-gruppe ved opphold pa overflaten

Tabellenerjustertslik at ethvert overflateintervall entydig vil tilhgre en bestemt N2 gruppe. Dette er
gjort ved a ke gke start-tidspunktet pa hvert overflateintervall med 1 min. Justeringen erbegrunnet
med at dette vil forenkleinnlaering av tabellen —det var ikke noe fagligbehov forendringen.

Korreksjon for dykkestedets hgyde over havet

FeilitilleggavN2gruppe avhengigav hgyde erkorrigert. Presisering avat man ved foregaende O2-
02 dykk ma vente minium 16t fgr dykkingi hgyden.

ELD tabellene

Reformattert/justert for a dekke ELD-omradetfra9m i alle tabeller. Grense forp02(1,5 Bar) markert
med uthevet horisontal strek og kursivert profiler med hgyere pO2.

OD-02 tabellene (15-51m)

Total dekompresjonstid fullstendig omregnet/rettetslik at de omfattertid fra bunnforlates il
kammereterferdig dekomprimert tilbake til overflatetrykk (inkludert luftepauser).

Oksygenpustetiden angitti minutter (ikke i 30 min periodersomiRev A)

Sma endringeri dekompresjonsanvisningene fortabellene pa 27m og 36-51m grunnetvalgav
VVAL79 parametersett (i stedetfor VVAL18M).

Britiske bunntidsbegrensninger er markert med en uthevet horisontallinje i tabellene.

Forebyggelse av trykkfallssyke

Sikkerhetsstopp anbefalt pa alle dykk, men tydeliggjort at unnlatelseav sikkerhetsstoppikkeera
anse som etbrudd pa tabellene.

Dype kammerdykk

Moderate justeringeri dekompresjonsanbefalingene. Det ertatt utgangspunkti US Navy Diving
Manual Rev 6 sin prosedyre fordekompresjon med oksygeni sjg. Innskjerping/begrensning i
mulighetforflyging og dykking etter dypt kammerdykk.

Tiltak ved ukontrollert oppstigning

Ved ukontrollert oppstigning eller utelatt dekompresjon med OD-02 skal dykkeren behandles med
Tabell 5 uavhengig avomfangav utelatt dekompresjonstid.

Flowchart justert som fglge av ovenstaende og presenterti en merlogisk sekvens.
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Tiltaksplan ved dykkerulykker

Gjeldendeplakatfor HLR (2016-utgaven) erstatter plakaten brukt i Ver A. Samtykke erinnhentet fra
Norsk Resuscitasjonsrad.

Behandlingstabellene

Endringi grafisk formgiving/fontvalg pa enkelte behandlingstabellerslik at de skal vaere lettere 3 lese.

Tabell 6He hadde korrekt grafisk framstilling, men flere feil i den tabellariske framstillingen av
behandlingstabellen —disse errettet.
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Vedlegg A

Historisk gijennomgang av prosedyrer for overflatedekompresjon med oksygen

Formal

Formalet med dette vedlegget eragi interessertelesere en kort historisk bakgrunn for utvikling av

prosedyrerforoverflatedekompresjon med oksygen. Enslik forstaelse vil gjgre det enklere ata
stilling til hvordan disse dykkeprosedyrene kan gjgres sikrest mulig.

Krav til bakgrunnskunnskap

Det vil vaere vanskelig a forstainnholdeti dette vedlegget uten grunnleggende kunnskap om
dekompresjonsteori. Av kapasitetshensyn har jegikke hatt mulighettil 4 gi enslikintroduksjon, men
en gjennomgangavemnet”Decompression theory” pa engelskspraklig Wikipedia (10) vil gi en god
bakgrunnfor a kunne forsta detaljene. Referanselisten finnes tidligere i dette dokumentet.

Utvikling av prosedyrer for overflatedekompresjon fram til 1951

Overflatedekompresjon harsin historiske opprinnelse i Storbritaniai 1914 og 1917 ved
bergingsdykking pa vrakene Empress of Ireland og Laurentic. 11925 gjennomfgrte den amerikanske
marinen bergingav en ubat. Prosedyrene som ble brukt davar overflatedekompresjon med luft som
pustegass. De britiske dykkene ble gjennomfgrt ved at dykkerne ble tatt direkte opp frabunnoginnii
et trykkammer pa overflatefartgyet (bunntid begrenset til 20min). De amerikanske prosedyrene
innebar at fgrste del avdekompresjon ble gjennomfgrti sjg. | 1935 utviklet Hawkins og Shilling (11)
overflatedekompresjonsprosedyrer uten bruk avdekompresjonsstoppisj@. Det ble utarbeidet
tabellerforenrekke profiler hvor hele dekompresjon ble gjennomfgrti trykkammeristedetforisjg
(detvar altsaikke noen tidsmessig gevinsti denne prosedyren, men dykkeren unngikk lange
dekompresjonsstoppisj@). 11937 tok USN i bruk nye standardtabeller basert paarbeidertil Hawkins
og Yarbrough (11,12). Et utvalgav disse ble godkjent for bruk med overflatedekompresjon. Dykkerne
giennomfg@rtedet fgrste dekompresjonsstoppeti sj@ pavanligmate og ble deretterrekomprimerti
trykkammertil samme dybde som dypeste dekompresjonsstopp og dekompresjon pa denne og
etterfglgende dybder giennomfgrt som anvist av standardtabellen.

Vander AueiUSN publiserte (13) 1951 de prosedyrene for overflatedekompresjon med oksygen som
er grunnlagetfor NDBT. Det ble giennomfgrt imponerende 1576 dykk totalt. Resultatet var spesifikke

tabellerforoverflatedekompresjon med oksygen somikke lengervarbasert pastandardtabell.
Uttestingav tabellene blegjortslik:

e 1167 dykki dybdeomradet 12-63 meter (benyttet foraberegne tillatt overmetning —se
under)

e 212 verifikasjonsdykkivarmtvann (Florida), ni tilfellerav TFS (4,25%)

e 151 verifikasjonsdykk i kaldtvann, en dykker med TFS (0,7%).

Dekompresjonsteori — OD-02

Van Der Aue (13) gjennomfgrte forsgkene (se over) forafinne fglgende resultater:
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e Hvaerstgrste tillatte overmetning vevene? kan tillates a ha ved direkteoppstigningsdykk
uten dekompresjonisjg (ellerkammer) med oppstigningshastighet 7,5m/min?

e VedOD-02dykk: Hva er stgrste tillatte overmetning vevene kan ha pa de ulike vannstopp
som ma gjores for dykkeren kan svgmme til overflaten?

e VedOD-02dykk: Hva er stgrste tillatte overmetning vevene kan hai overflateintervallet for
rekompresjonikammer?

e VedOD-0O2dykk: Hva er stgrste tillatte overmetning vevene kan haved avsluttet
dekompresjon (etter avsluttet oksygenpusteperiode)?

Vander Aue (13) tok utgangspunkti datidens mate & beskrive tillatt overmetning med
"dekompresjonsratio”. Tillatt overmetning i vevene ble karakterisert som forholdet mellom
overmetning delt pa omgivelsestrykk. Karakteristiske overmetningsratioervar 2.0-3.8 (van der Aue
inkluderte oksygen i gassovermetningen —ikke bare nitrogen). Van der Aue (13) brukte et settav
predefinerte overmetningsratioerfora beregne de fgrste profilene.

Beregningav overmetningsgrad ble gjennomfgrt ved prgving og feiling. Typisk ble hver profil testet
med fire dykkere. Hvis det ble symptomeri overflateintervallet ble dekompresjonstidi sjg endret.
Hvis profilen ble gjennomfgrt uten trykkfallssyke sa ble mange profiler retestet med kortere
oksygenpustetid inntil noen av dykkerne utviklet symptomer. Han kunne etter dette sammenligne
overmetningsratioer pa dykk som ble giennomfgrt uten problemer med slike som utlgste TFS.

Samlet sett ma dette arbeidet sies a vaere en suksess. Prosedyrene for OD-02 som ble utarbeideti
1951 harveertibruk framtil i dag med minimal justering. Rent dekompresjonsteoretisk er det
imidlertid flere manglerved prosedyren. Van der Aue (13) klarte ikke a definereett globalt
parametersett (grenseverdier) som kunne brukes pa alle dybderog alle bunntider.
Overmetningsgradienter matte justeres (gjgres mer konservative) forlange og dype dykk.

Utvikling av USN standardtabell etter 1937

Som beskrevetovertok USNibruk nye dekompresjonstabelleri 1937. Disse var sikrere ennsine
forlgpere, men hadde fortsatt vesentlige mangler (var usikre)fordype oglange dykk. 11956
rekalkulerte Dwyer (14) og des Granges (15) data fra Hawkins (11) og Yarbrough (12) i tilleggtil 4
giennomfgre 609 dykk. Dette ble utgangspunktet for USN sine standardtabeller som med mindre
modifikasjonervar bruktfram til 2008 da USN Diving Manual Rev 6 ble utgitt. Workman publiserte i
1965 (16) sitt arbeide med "M-verdier” som forenklet beregning av tillatt overmetning. | Igpet av
1980 og 1990 arene publiserte Thalman og Survanshi en rekke arbeider(se 17for en opplisting) hvor
gassmetning skjedde eksponensielt, men utvasking lineaert (ELmodell). Fortsatt var modellen en

perfusjonsbegrenset modell, men det nye varat parametersettet ble bestemtved
statistisk/probabilistisk modellering.

USN Diving Manual Revisjon 6

En rekke parameteresett til Thalmann sin EL-modell ble forslatt, men de fleste ble forkastet fordi
tabelleneble oppfattet som alt for konservative. I siste versjon (Rev 6) av USN Diving Manual brukes
paramtersettet VVall8M. Det nye i denne versjonen av tabellen eratbade standardtabell, tabell for
dekompresjon med oksygenisjg ogoverflatedekompresjon med oksygen er presenterti enintegrert
tabell. Parametersettet (VVal18M) ervalidert mot et stort antall dykk.

2 ”Vev” vil her bli bruk synonymt med det engelske begrepet ”"compartment”. ”Vev” henviser
til et matematisk element i en ligning brukt for 8 modellere gasstransport - ikke et anatomisk
vev.
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NDBT sine OD-O2 tabeller

Disse tabellene ble publiserti NUI-rapport 30-80 av Arntzen og Eidsvik (18). Tabellen er basert pa
overmetningsgradientene publisertavvanderAuei 1951 (13) men beregnet manueltavforfatterne.
Dekompresjon erberegnet med et gkendetilleggi bunntid foralle dykk dypere enn 20meter (i
praksis 1% tilleggitabelltid for hver meter dypere enn 20meter) og har dessuten 12 min ekstra
oksygenpustetid ift USN sine 1951 OD-02 tabeller (NDBT Rev 3 palegger oksygenpusting under
dekompresjon fra12m i kammer).

OD-02: Hva skyldes forskjellen i vannstopp ved sammenligning av NDBT Rev 3 og

NDBT Rev 4

NDBT rev 3 er altsa basert pa overmetningsgradientene publiserti arbeidene til van der Aue (13) i
1951. NDBT Rev 4 erbasert pa Thalmannsin EL modell (se 17) og parametersettet VVal 79 publisert
2012 (8).Selvom begge algoritmene (van der Aue og Thalmann) er basert pa en perfusjonsbegrenset
modell savil forskjelleni parametersett gi store utslagi den praktiske dekompresjon-
sgiennomfgringen. Figur 1 sammenlignertillatt overmetningi vev med 5-120 min halveringstid i
parametersettettil VVAL79(8) og van der Aue (13). Vander Aue tillot vesentliglavere overmetningi
hurtige vev—dette ngdvendiggjorde dypere dekompresjonsstopp. Pad den annenside tillot van der
Aue stgrre overmetningilangsomme vev —dette gjorde at dekompresjonsstopp pa grunnere dybder
ble kortere, Som detframgar (Tabell 1) har tillatt overmetning blitt redusert konsistentforalle vev
siden 1951, menforskjellen erspesielt uttaltforlangsommevev (T1/2>40 min).

50

5 min (VVal79)
| == 10 min (VVal79)
= 20 min (VVal79)
20 ~= 40 min (VVal79)
~ 80 min (VVal79)
- 120 min (VVal79)
| == 20-120 min (NDTT Rev 3)

Allowed supersaturation at stop (m)

9 12 15 18
Depth (m) decomp.stop

Figur 1 Sammenligning av tillatt overmetning (pN2 Abs, m) pa dekompresjonsstopp 9, 12, 15, og 18 m. Fargede linjer:
Tillatt overmetning iht VVAL79 (2012) parametersett. Heltrukken svart linje: Tillatt overmetning for vev med 20, 40,75
og 120 min halveringstid iht van der Aue (13) som ble brukt i beregning av NDBT fram til 4. utgave. Som det framgdr
tillot van der Aue mindre overmetning i “hurtige” vev (T1/2<40 min) men stgrre overmetning for langsomme vev.

Den stgrste forskjellen mellom VVal79 parametersettet (8) (som bare avvikerfraVVal18M(7) ift
tillattovermetningi5og 10 minvevene)ogvanderAue (13) er likeveltillatt overmetning ved
avsluttet dykk. Tabell 1viser parametersettet til OD-O2tabellene slik de er publisert avvan der Aue
(ogsom bleinnarbeideti NDBT framtil 4. utgave ), Workmans M-verdierfra 1965 (somlatil grunn for
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forrige revisjon av USN Diving Manual) og VVAL79 (somer de som blir brukt i NDBT Rev 4 og som er
sveertlik de som liggertil grunnfor USN Diving Manual Rev 6). Den stgrste forskjellen liggeritillatt
overmetningilangsomme vev —denne tillatte overmetningen harovertid blitt redusert og dette gjor
at dagensamerikanske tabeller anviservesentliglenger dekompresjonstid pa grunne stopp enn det
som var anbefalti 1951 da van der Aue utga sine OD-O2tabeller. Dette gj@ri praksis at OD-02
tabellenei NDBT Rev 4 anviservesentliglengre oksygenpustetid i kammerennforrige tabellversjon.
Pa denannenside forkortes vannstoppene noe grunnet hgyere tillatt overmetningi hurtige vev med
dagens (VVal79) parametersett.

VVAL79 Workman  van derAue

5 min 30,3 31,7
10 min 26,7 26,8
20 min 23,8 21,9 27,7
40 min 17,1 17,1 28,2
80 min 14,8 16,5 23,4
120 min 13,9 15,8 20,7
160 min 13,6 15,5
200 min 13,4 15,5
240 min 13,3 15,2

Tabell 1 Sammenligning av tillatt overmetning (pN2 abs, msv) pé overflaten iht parametersettet VVAL79 ((8) publisert 2012),
Workman ((16) publisert 1965) og van der Aue ((13) publisert 1951)

35—
_ & () Vval79 (2012)
E 30 - @ Workman M (1965)
€ @) van der Aue (1951)
@ 25—
3
@
3 20 -
@
g 15
=
@
° 10—
=
I
< 5
0

5 10 20 40 80 120 160 200 240
Compartment T, (min)

Figur 2 Sammenligning av tillatt overmetning (pN2 Abs, m) etter avsluttet dykk iht van der Aue (13), Workman (16) og
VWal79 (8) gruppert etter vevenes halveringstid, Med unntak av vev med T1/2=20 min sd har tillatt overmetning
konsekvent blitt redusert ved hver etterfalgende tabellrevisjon. Forskjellen er likevel mest uttalt for vev med T/2 lengre enn
40 min.
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Hva er sikkerheten ved OD-02 iht gammel og ny revisjon av NDBT?

Dette spgrsmalet menerviaterbesvarti fglgeskrivettil ver A av hgringsutkastet og blirsitert ordrett
under:

”"0D-02 prosedyrene i NDBT Rev 3 er basert pa USN sine gamle OD-02 prosedyrer, men har
blitt saerskilttilpasset med lengre dekompresjonstiderivann oglengre oksygenpusteperioder
i kammer. Deter for disse prosedyrenevi har gjort de mestvesentlige forandringene. Deter
enutfordringat OD-O2 prosedyrene i NDBT Rev 3 ikke kan risikoestimeres pa samme mate
som standardtabellene. Norske OD-02 prosedyrer avviker for mye fra USN sine til at deter
mulig. Deterimidlertid sterke holdepunkterfora hevde at OD-02 dykking er beheftet med
gketrisiko for TFS sammenlignet med bruk av standardtabell. Shields og medarbeidere (6)
dokumentertetydelig at forekomsten av trykkfallssyke gket med PrT (Trykk ganger
kvadratroten av bunntiden). Ved a begrense PrT kunne man oppnaen stor reduksjoni TFS.
Rapportenviste at TFS var ca 3 ggr hyppigere i OD-0O2 dykk (som hadde hgy PrT)
sammenlignet med dykk med dekompresjonsstopp i sj@ (0,09% vs 0,35%). Rapporten til
Oljedirektoratet angiren ca 4 ganger hgyere forekomst av TFS ved dykking pa Kalstg (svaert
mye OD-02) sammenlignet med gvrig overflateorientert dykking (0,18% vs 0,04%). USN
Diving Manual Rev 5 angirdekompresjonsprosedyrerved OD-02 dykking som harrisiko
mellom 7,2 0g 8,6% forde lengste anbefalte bunntidene anbefalti NDBT Rev 3 (5). OD-02
prosedyrene i NDBT Rev 3 er altsaikke direkte sammenlignbar med USN Diving Manual Rev
5, menved a sammenligne oksygenpustetiden i kammer sa kan man observere atdenne er
vesentligkorterei NDBTRev3enni USN Diving Manual Rev6. Det ervar oppfatningatdet
ikke erforsvarligafortsette a bruke OD-02 prosedyrene som angitti NDBTRev 3 iom at det
ikke ersannsynliggjort atde er like trygge som alternative anerkjente prosedyrer (Les: USN
Diving Manual Rev 6). Vi har derforvalgt a erstatte tidligere “norske” OD-02 prosedyrer med
anbefalingenefra USN Diving Manual Rev 6. Dette vil medfgre flere praktiske endringer for
dykkerne. Grunneste dekompresjonsstoppisj@ gjgres pa 12 m (fgr9m), forste del av
rekompresjonikammerskjertil 15 meter hvordykkeren pusteroksygeni 15 min fgrresten
av oksygenpustetiden giennomfgres pa 12m. Vi har likevel valgt, under noe tvil, a beholde
gjeldende”norske” dekompresjonsprosedyrei kammer: Kammeret skal dekomprimeres 1
m/min mens dykkeren puster oksygen. Prosedyren beholdes fordi den antas d ha bidratt
gunstigtil at norske OD-02 prosedyrer harfungertforholdsvis tilfredsstillende.”

Som beskrevettidligere: | Rev Cav 4.utgave av NDBT har vivalgt a fjerne den saernorske
dekompresjonshastighetenitrykkammer.
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Vedlegg B

NDBT 4. utgave ver A
(opprinnelig hgringsutkast)
Oppsummering av de viktigste
endringene i.ft. 3.utgave

Innledning
Beskriver bakgrunnen forendringene somergjort.

Standardtabell

Oppstigningstid frabunn til ferste dekompresjonsstopp inngarikke i dekompresjonstiden pa det
fgrste stoppet. Oppstigning skal skje 10 m/min. Forlengelse inntil 1 min tillates uten endringi
dekompresjon.

Enkeltdykk. Dykk gjennomfgrt minst 16 timeretterforrige
Gjentatt dykk. Dykk giennomfgrt kortere tid enn 16t etterforrige

Kriterium forstjernemerking: P 5-6%, dekompresjonstid i sjg >35 min eller dykkedybder med luft
som pustegass>50m.

Standardtabellen dekompresjonsanvisninger (Tabellene fra 6 til 60m)
Minimal endring for «ikke stjernemerkede» dykk.

Stjernemerkede dykk har fatt total dekompresjonstid som anbefalt fra USN Rev 6, men med fordeling
pa dybdersomangitti forrige rev. Eksempel 33mtabell:

Rev 3: Maks tillatt bunntid for direkteoppstigningsdykk 15 min. Uendreti Rev 4. Maksimalt tillatt BT

for ikke stjernemerket dykk 45 min — uendret. Lengste stjernemerkede dykk: 80 min — redusert til 55
min og dekomp.tid for BT 55 min gket fra 50 til 70 min.

Endringeritillatt BT fordirekteoppstigningsdykk:

12m: @ket med 15 min til 150 min

15m: Redusert med 20 mintil 65 min

21m: @ket med 5 mintil 45 min

24m: Pket med 5 mintil 35 min
Nitrogengruppererjustertihtanbefalingfra USN Rev 6

Reduksjon av Nitrogengruppe erjustertiht anbefaling fra USN Rev 6

Det erbeskreveten metode for bruk av tabellene til flerniva-dykking (multilevel-dykk) og hvilke
begrensninger som mafglges.
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Dykkingi stgrre hgyder enn 250 moh

Nitrogengruppeervervetved forflytning til hgyden vil bli redusert som ved prosedyre for gjentatt
dykk»

Nitrogengruppe gketfordykking >1500 moh

Flyging etter dykking
Flyging etter OD-O2satttil 21 timeroger ikke justertfortid med OD-02. Fant ikke beleggfora
kunne fortsette anbefalingenefraRev 3

Ventetid forde ulike Nitrogengruppene redusert noe

Kapittel om forflytning til moderate hgyder er skrevetinn.

Dykkecomputere

Kapittelet eromskrevet (tekstjusteringer), meningen substansielle endringerift bruk ved
yrkesdykking —dette frarades fortsatt.

Oksygenforgiftning
Eksempelet endreti samsvar med nye tabeller

Dykking i petroleumsvirksomheten
Dette kapitlet er helt nytt.

Nitrox

Maksimalttillatt pO2er reduserttil 1,5 Bar av hensyntil internasjonal og petrolumsrelatert
standardisering.

Overflatedekompresjon med oksygen
OD-02tabellene erbasert pd USN6 prosedyrer.

Fjernet henvisningtil utstyrsbruk for kombinasjon av Nitrox og OD O2. Hgrerikke hjemme i Nitrox-
avsnitt og bgr etter var mening helt utga.

Papekningattid for oppsvemming frabunntil fgrste dekostopp ikke skal inngaistopptiden padette
farste stoppet.

Grunneste vannstopp lagt til 12m.

Kriterium for stjernemerking: P 5-6% eller OTU>300
Kammerdekompresjon skjerfgrste 15min pd 15m, deretter pa 12 m.
Oksygenperioder gkes fra 20 til 30 min.

Presiseringatregelen om luftepauser ogsafelgesiforkantavdekompresjon hvis dykkeren har pustet
02 sammenhengende i 30 min.

Prosedyrene henvisertil bruk av Tabell 1 for a dekomprimere en dykkersom har hatt
oksygenkramper. Tiden fordekompresjon varfeilaktiganfgrtiforrige utgave oger retteti denne.

ELD-tabellene
p02 angitt medto desimaler (en av disse hadde tre desimaleriRev 3).

Tydeligmarkering med kursiv ogtverrlinjefor dybdebegrensning hvor pO2overstiger 1,5 Bar
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OD-02 tabellene (de enkelte dekompresjonsprofilene)
Fullstendig omarbeidetiht gjeldende anbefalingerfra USN Rev 6

Forebyggelse av trykkfallssyke

Det erlagt innto matriserfora forenkle vurdering av risikofaktorer og hvilke tabelltilpasninger som
ber gjgres hvis flere risikofaktorer for TFS er til stede. Endringen omfatter bade standardtabell og OD-
02 tabell

Dype kammerdykk
Ingenendring

Ngdprosedyrer
OD-02 dykk med utelatt dekompresjon i sjg <15 min: Kompenser med en ekstra oksygenperiode (30
min) pa 12m. USN prosedyre forkompleks a bruke.

Trykkfallssyke

Fjerningav henvisningtil attid fra symptomdebut til rekompresjonsbehandling har stor betydning for
behandlingsutfallet. Det erikke belegg for den pastanden. Det er symptomstyrken som erviktigste
prediktorfor behandlingsutfallet.

Barotraume
Ingen endring

Behandling av trykkfallssyke og luftemboli

Endrettelefonnrtil AMK. Midazolam anbefalti tillegg til Diazepam for behandling av
oksygeninduserte kramper. Anbefalt bruk av nesespray, evt stikkpille/klyster, foradministrasjon av
krampestillende medisin.

Oksygenbehandling av ikke-dykkerelaterte tilstander

Detaljerifmansvarsdeling for HBO-behandling spesifisert. Konsentrasjonsangivelse ved bruk av
Klorin som desinfeksjonsmiddel rettet og spesifisert. Liten endringi teksten knyttet til gassgangren
og kullosforgiftning.

Tiltaksplan ved dykkerulykker
Nytt kapittel med enkle flowcharts.

Diagnostikk ved dykkerulykker

Kapitleterforenklet (fjernet henvisningtil de alvorlige skadene). Undersgkelseslisten erfjernet og
presentertiet nyttavsnitt somen sjekkliste

Undersgkelsesliste

Deleravinnholdetfrakapittel "Diagnostikk ved dykkerulykker” er flyttet til dette kapittelet og
presentertisjekkliste-format.

Behandlingstabellene

Tabell 6He justerti samsvar med opprinnelig (Cx30) versjon og NOR/SVE militeer standardisering av
tabellen.

Tabell 14/60 og 14/90 justeres med fjerning av stopp pa3m.
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