Scenariusz wypadkowy

Dahab (egipski jezyka arabskiego: <3 ['daehaeb]) — nadmorska miejscowos¢ turystyczna na wybrzezu
Zatoki Akaba, na potwyspie Synaj w Egipcie. Administracyjnie nalezy do gubernatorstwa (muhafaza) Synaj
Potudniowy.

Rafy w Dahab ciggng sie w zasadzie
przez catg dtugos¢ wybrzeza, ale do
najbardziej popularnych wsrod
nurkéw i snorkeleréw mozna zaliczy¢
znajdujgcy sie kilka kilometréow na
pétnoc od miasta Blue Hole
(dostownie — Bfekitna Dziura), gdzie
zaledwie kilka metréw od brzegu
znajduje sie szerokie na okoto 50 m
zagtebienie osiggajace gtebokos¢ 100
m. Miejsce to otoczone jest
jednoczesnie ztg stawa, jako ze wielu
nurkéw  zgineto tutaj prébujac
przedostaé sie z gtebi do zewnetrzne] ==
Sciany rafy poprzez tunel na gtebokosci ok 55 m.

Innym miejscem przyciggajgcym nurkujgcych jest Blue Lagoon w potudniowej czesci miasta i Canyon na
pdtnoc od niego (po drodze do Blue Hole)."

Lokalny plan awaryjny
Kontakty oraz telefony alarmowe

! Opis miejscowosci pobrany ze strony Wikipedia: https://pl.wikipedia.org/wiki/Dahab



DAN Europe Miedzynarodowa linia alarmowa Telefon: +20 109 888 7321 (phone), alternatywny: +20 69
364 2714
Telefon: +39 0642115685 (w jez. Angielskim)
Email: Hyperbarric@dahabspecializedhospital.com
E-mail: emergency@daneurope.org
Hyperbaric Medical Center - Dahab
www.daneurope.org/pl/sytuacja-awaryjna
P.0.Box 61,Dahab
Komory dekompresyjne oraz centra medyczne:
Telefon: +20 693 640 536
Dahab Hyperbaric Medical Centre

Hotline: +20 101 433 325 ; +20 123 331 325
Adres: Blue Hole Plaza, Dahab, South Sinai Governorate

8772501, Egypt Email: dahabchamber@sinainet.com.eg

Telefon: +20 10 03640591 Linia alarmowa: +20 101 433 325 Dahab Hyperbaric Medical Centre

Hyperbaric Unit- Dahab Specialized Hospital W poblizu: Dahabeya Hotel, Dahab, South Sinai
Adres: CIB District, Mashraba,Dahab, South Sinai 46617 Telefon: (+2) 069 364 0536 : Dr.Heikal Abdel Tawa

Opis wydarzenia z Lipca 2023

Miejsce zdarzenia: Dahab City w poblizu miejsca nurkowego: Underwater museum

® underwater museum

Diving &

Zdarzenie miato miejsce podczas podczas trzeciego powtdrzeniowego nurkowania.

Michat uczestnik tygodniowego kursu OWD oraz AOWD chciat wykona¢ tego dnia jak najwiecej nurkowan
aby skorzysta¢ z mozliwosci nauki i trenowa¢ umiejetnosci podczas tego wyjazdu szkoleniowego. Tego
dnia byty zaplanowane 3 nurkowania: 2 w ciggu dnia i 1 nocne.

Przed popotudniem wykonano 2 pierwsze nurkowania na gtebokosci okoto 18 — 25 metrow. Temperatura
powietrza byta bardzo wysoka, takze wszyscy uczestnicy byli zmeczeni po drugim nurkowani. Po krotkiej



przerwie Michat poprosit o dodatkowe trzecie nurkowanie. Chciat je wykona¢ przed pdino
popotudniowym nurkowaniem nocnym.

Przydzielono mu divemastera ktéry prowadzit wczesniej dwa nurkowania z grupg i pomagat w noszeniu
butli, sprzetu nurkowego, takze byt bardziej zmeczony od pozostatych osdb i nie wykonat dtuzszej przerwy
na odpoczynek.

Nurkowie wymienili butle z powietrzem i po szybkiej kontroli bezpieczerstwa weszli z powrotem do
wody. Wejscie byto z brzegu. Do wody przechodzito sie przez lokalng restauracje.

Po wykonaniu zanurzenia divemaster wyznaczyt kurs do miejsca zwanego Podwodnym Muzeum, gdzie
zatopione byly rzezby, miedzy innymi metalowy ston, tron i inne. Michatowi bardzo podobaty sie
podwodne widoki. Divemaster jednak nie zatrzymat sie w tym miejscu tylko prowadzit Michata dalej w
gtab morza. Michat kontrolowat caty czas komputer nurkowy oraz cisnienie w butli. Miat wrazenie ze jego
przewodnik prowadzi go na tak duzg gtebokos¢ aby jak najszybciej zuzy¢ powietrze i skonczyé szybko
nurkowanie. Na ok 30m Michat zaczat sie niepokoi¢ poniewaz jego komputer pokazat, ze zostato 5 min
czasu bez dekompresyjnego. Dodatkowo byt to maksymalny limit gtebokosci jaki mégt wykonywaé. Michat
szybko podptynat do divemaster i pokazat wskazania komputer z ostrzezeniem o niskim NDL. Divemaster
wydawat sie nie reagowaé, byt jak by otepiaty i tylko skingt gtowa i ptynat powoli dalej.

Komputer Michata zaczat wibrowac i pokazywad tylko 3 min na NDL. Kolejny raz Michat pokazat wskazania
komputera partnerowi i zasygnalizowat ze chce sie wynurzyé kilka metrow wyzej. Divemaster po raz
kolejny pokazat znak ok ale nie zmienit gtebokosci. Michat zaczat sie bardzo denerwowac. Miat wrazenie
ze divemaster doznat narkozy tlenowej i bagatelizuje sygnaty. Komputer Michata caty czas wibrowat i
dawat sygnaty o korczagcym sie czasie. Michat coraz bardziej sie denerwowat i niepokoit, oddychat coraz
szybciej co spowodowato bardzo gwattowne zuzywanie powietrza na tej gtebokosci.

Komputer Michata pokazat 0 na NDLu. Michat chwycit partnera za reke i zmusit go do zmniejszenia
gtebokosci. Po wynurzeniu sie na ptytszg wode divemaster wydawat sie juz reagowaé normalnie i
przyspieszyt powrét do bazy.

Z powodu przekroczenia czasu, komputer Michata nakazat wykonaé awaryjny przystanek dekompresyjny,
jednak z powodu matej ilosci powietrza w butli oraz przejecia sie cata sytuacjag Michat nie wykonat
zalecanego przystanku dekompresyjnego tylko 3 min przystanek bezpieczenstwa. Komputer sygnalizowat
na czerwono ominiecie wymaganego przystanku.

Po wyjsciu z wody Michat powiadomit o zaistniatem sytuacji polskiego opiekuna i pokazat wskazania
komputera. Ten natychmiast zabrat Michata do bazy nurkowej, ktéra byta 5 metrow od brzegu i nakazat
potozy¢ w cieniu, nie denerwowac oraz podat 100% tlen. Jednoczesnie zostat wykonany telefon do
centrum medycznego. Michat zostat przewieziony samochodem do lekarza, caty czas podpiety pod
zestawem tlenowy. Osobisty komputer Michata zostat réwniez zabrany dla lekarza w celu sprawdzenia
historii nurkowan.

Podsumowanie:
Zostato popetnionych wiele btedéw ktére doprowadzity do tej niebezpiecznej sytuacji:

o Nurkowie byli zmeczeni i nie wykonali wystarczajgcej przerwy powierzchniowej.



Nie sprawdzono dokfadnie w planerze (na komputerze ani tabelach RDP) limitdw na kolejne
nurkowanie.

Divemaster poprowadzit kursanta na gtebokos$¢ na granicy jego limitow.

Divemaster  zlekcewazyt wskazania komputera partnera oraz jego  ostrzezenia.
Najprawdopodobniej doznat narkozy gazowej co uniemozliwito mu logiczne myslenie.

Po przekroczeniu NDL nie zostat wykonany obowigzkowy przystanek dekompresyjny.

Zaistniata sytuacja narazita nurkéw na wystgpienie zespotu zaburzen cisnieniowych DCS.

Dobra i szybka reakcja opiekuna na powierzchni, najprawdopodobniej pomogta unikngé¢ powiktan
zdrowotnych oraz zapobiegta DCS. Michatowi zgodnie z procedurami podano tlen i skierowano do

lekarza.

Michat nauczyt sie aby zawsze sprawdzaé planer nurkowy i wyznacza¢ kolejne nurkowania z duzym
limitem bezpieczeAstwa. Sytuacja ta pokazuje, ze btedy mogg byé popetnione rdéwniez przez
doswiadczonych nurkéw, a narkoza gazowa moze ograniczy¢ logiczne myslenie.



