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Figure 1.4-1. Distribution by age and sex for U.S. and Canadian scuba fatalities, 2015 (n=67)
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Figure A-3. Percentage of each year’s fatalities by age-group, 1989-2015 (n=2,267)
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Figure 1.6-3. Maximum depth by sex for U.S. and Canadian scuba fatalities, 2015 (n=26)




__“DUIDELIJK MEER ‘ONGEVALLEN TIJDENS DUIKEN’ DAN )
] “"KLASSIEKE’ DUIKONGEVALLEN’ (N=1.549)

—

3 E DCS
Immersie 1%

longoedeem ~ Arterieel
££3  gasembool

% cardiale factor bij ongevallen tijdens het
duiken stijgt van 5% op 35 jaar naar 30%
vanaf 50-jarige leeftijd

i3  ‘Hartprobleem’

65%
‘Verdrinking’
Leeftijd en een daaraan verbonden verhoogd
risico op hart-en vaatziekten verhogen het
Buzocott P. DAN Annual Diving Report 2017 risico op immersie-longoedeem (ILE)

Peacher et al. MMSE 2015 \/
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. REGISTRATIE 2010 - 2015 e

llllll ® Male ®Female

* IN DEZE US — CANADA DUIKPOPULATIE:
e 469 OVERLIJDENS :
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* DIT IS NIET TE VERKLAREN DOOR DE LEEFTIJDSDISTRIBUTIE VAN DE DUIKERS

ge

* BOVENDIEN: PERIODE 2000 — 2006: OVERLEDEN DUIKERS HADDEN ONGEVEER 13 X ZOVEEL
HART- EN VAATZIEKTEN ALS ZE > 50J) WAREN ... (DENOBLE ET AL. UHM 2008) ~7
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DCS

 STUDIE VAN 1983 TOT 2003 (SMERZ RW, DHM 2007)
* 889 BEHANDELDE DCS-GEVALLEN

* RISICO VOOR DCS
« 2,2 KEER HOGER ALS >51)
* 2,9 KEER HOGER ALS >61)

* HET FUNCTIONELE HERSTEL NA EEN BEHANDELD DCS IS DUIDELIJK MINDER GOED ALS >42)
(BLATTEAU ET AL. NEUROCRIT. CARE 2011)
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VEROUDERING VAN HET
HART- EN BLOEDVATENSTELSEL
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VO,MAX GAAT ACHTERUIT

VO, Declines With Age
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WAT [S ‘“VEROUDERING’

STRUCTURELE (WEEFSEL) EN FUNCTIONELE VERANDERINGEN

DIE AAN VERSCHILLENDE SNELHEDEN IN VERSCHILLENDE WEEFSELS /ORGANEN OPTREDEN

VERSCHILLEND PER PERSOON

IFV GENETICA (AANLEG), OMGEVINGSFACTOREN, LEVENSSTIUJL, ...

OVER HET ALGEMEEN:
* ‘VEROUDERING’ ZET IN VANAF DE DERDE DECADE (>301J)
* WORDT VAAK PAS OPGEMERKT VANAF DE VIJFDE DECADE (>501J) BlJ GEZONDE, FITTE PERSONEN
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aging diver
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o
VEROUDERINGSPROCES =

INTERACTIE VAN VERSCHILLENDE FACTOREN ...

Intrinsieke
weefsel-
veroudering
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holle aders longaders

longslagader

Hartdebiet (I/min) =
slagvolume x hartfrekwentie
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Preload

Bloedvolume in de
kamers aan het
einde van de
diastole
(=vullingsfase)

Afterload

Weerstand die
de kamer moet
overwinnen om
bloed rond te
pompen

T Afterload =

T ha rtbelasting




-4 WEEFSELVEROUDERING THV HET HART

~

* HET HARTSPIERWEEFSEL (MYOCARD): CELLEN VERDWIJNEN EN WORDEN VERVANGEN DOOR
BINDWEEFSEL

* ELASTICITEIT NEEMT AF > HARTSPIER WORDT STIJVER EN KAN MINDER GOED VULLEN, TRAGERE
VULLING

* POMPKRACHT NEEMT AF = MINDER KRACHTIG UITPOMPEN, MINDER VOLUME WORDT UITGEPOMPT,

<VERZWAKTE RESPONS BIJ INSPANNING —

* ELECTRISCHE GELEIDING RAAKT VERSTOORD — RISICO OP RITME-STOORNISSEN

100

Left Ventr. Eject. Fraction
5

200 40 60 80  Agely)



| WEEFSELVEROUDERING THVY HET HART

* DE CONTROLE- / AANSTUURMECHANISMEN RAKEN VERTRAAGD EN VERSTOORD: ONDERMEER
INDER OPLOPEN VAN DE HARTSLAG>BIJ OUDER WORDEN

220
190 |
170 | s ;-.\.‘: o
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Heart rate
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HARTDEBIET = SLAGVOLUME X HARTFREKWENTIE

* DOOR DE LAGERE HF BlJ EENZELFDE INSPANNING BlJ EEN OUDER PERSOON, ZAL VOOR DIEZELFDE
INSPANNING EEN HOGER SLAGVOLUME NODIG ZIJN

—> HARTDEBIET DAALT
—> MINDER ZUURSTOFTOEDIENING NAAR DE WEEFSELS
—> EN DUSMINDER INSPANNINGSVERMOGE

—> DIT GEBEURT BIJ HOGERE VOLUMES EN HOGERE DRUKKEN IN HET HART
—> KOST MEER ENERGIE

—>KOST MEER ZUURSTO
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WEEFSELVEROUDERING THV HDE SLAGADERS

* DE WAND VAN DE SLAGADERS

* ELASTINEVEZELS WORDEN VERVANGEN DOOR BINDWEEFSEL, VERDIKKING VAN DE WAND,
SPIERVEZELTJES IN DE WAND WORDEN MINDER ELASTISCH |JVERE SLAGADERS EN AFTERLO

* VERSTORING VAN DE WERKING VAN HET ENDOTHEEL (= BINNENBEKLEDING BLOEDVATEN)
—> BOVENDRUK STIJGT — DE HOGERE DRUKGOLF GERAAKT OOK VERDER IN KWETSBARE WEEFSELS

(HERSENEN, NIEREN, ... SCHADE>
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Pulmonary arterial pressure

Higher pulmonary arterial pressure during exercise
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WAT GEBEURT ER TIJDENS HET DUIKEN .. )

/Aciiviieiien onder
water: HF en BD

lopen op

Afterload

Weerstand die
de kamer moet

Preload

Bloedvolume in de
kamers aan het

overwinnen om
bloed rond te

einde van de

Preload stijgt
op elke leeftijd
bij immersie en

bij duiken !l

The aging diver -

pompen

cwue\f Afterload= - Werkbelasting en

T hartbelasti :
, aribe asting zuurstofverbruik thy
Longvaten zijn maximaal de hartspier T ,T‘
gevuld - drukken lopen :

overal op = @ @ I //

diastole
(=\ullingsfase)
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WAT GEBEURT ER TIJDENS HET DUIKEN ...

* ONDER WATER: WERKBELASTING VOOR HET HART EN ZUURSTOFVERBRUIK THV HET HART
LOPEN OP

* HET ‘ENERGETISCH RENDEMENT’ IS BlJ INSPANNINGEN EEN STUK LAGER

e ENDOTHEEL: VERLENGDE HYPEROXIE EN SHEER STRESS > ZUURSTOFRADICALEN -
BEINVLOEDEN ENDOTHEELFUNCTIE (ONDERMEER MINDER UITZETTING VAN DE BLOEDVATEN)
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VEROUDERINGSPROCES = »

INTERACTIE VAN VERSCHILLENDE FACTOREN ...

‘weefsel-
veroudering’
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All other causes,
A 19%
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Stroke
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Framingham Heart Study, 1980-2003.
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SLAGADERVERNAUWINGEN

Afsluiting of vernauwing = zuurstoftekort
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WAT GEBEURT ER TIJDENS HET DUIKEN ... )

Afterload <& Activiteiten onder
: water: HF en BD
Weerstand die

de kamer moet lopen op

overwinnen om
bloed rond te
pompen

Preload

Bloedvolume in de
kamers aan het

einde van de
diastole

Preload stijgt (=vilingsfase)
op elke leeftijd
bij immersie en

bij duiken !l

Tt Afterload =

AN ./
§ Cardinc workload ? Werkbelasting<en

zuurstofverbruik thy
de-hartspier 1‘1‘

Longvaten zijn maximaal
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THINGS TO DO ~

SCORE

WOMEN [ MEN ]

» GEZONDE LEVENSSTIJL T W
» LICHAAMSBEWEGING - VEROUDERING ‘AFREMMEN’ e g -

» BESCHERMEND EFFECT VAN DUIKEN 2 ” -|
* CORRECT SCREENEN
» CORRECT ADVIES NA ZIEKTE . —

Low CVD countries are Andorra, Austria, Belgium, Cyprus, Denmark, Finland, France, Germany, Greece, Iceland, Ireland, Israel, lcaly,
Luxembourg, Malta, Monaco, The Netherlands, Norway, Portugal, San Marino, Slovenia, Spain, Sweden, Switzerland, United Kingdom.

Figure 4 SCORE chart: 10-year risk of fatal cardiovascular disease (CVD) in countries at low CVD risk based on the following risk factors:

age, sex, smoking, systolic blood pressure, and total cholesterol. Note that the risk of total (fatal + non-fatal) CVD events will be approximately
three times higher than the figures given.
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2 EFFECT VAN TRAINING OP DE BLOEDDRUK

-’ 110 -
[ Before training
B After 8 wk training I
o 100 4
I
p= *
E
o 90 -
vt
7))
8 o
= 80 *
b — ~
'®) R
o
o 70
Q
S
T 60-
(]
50 ‘ ‘ ,
0 1 | — ] | — | | —
Middle aged Middle aged Aged
Normotensive Hypertensive Normotensive

Nyberg et al. 2012;
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VEROUDERING VAN DE LUCHTWEGEN



\/ \/\/
NOG MEER SLECHT NIEUWS .. &

CALM

AND

Niet alleen de YO,max, nglArTVE

maar ook vb. de FEV1-
waarde neemt af met de

leeftijd
HOE KOMT DIT 2
E-; 120 -
£.100] ~_ * AFNAME VAN DE LONG-ELASTICITEIT
ad ™ » TOENEMENDE STIJFHEID VAN DE
el N\ BORSTKASWAND
> 40 - N
T * AFNAME VAN DE KRACHT IN DE ‘
0 ADEMHALINGSSPIEREN S

20 40 60 230 100

’ ( Breathing in: Breathing out:

109 | ars %

Ape years) SR : :
diaphragm contracts diaphragm relaxes

oY —/
* " @ °@ )




liter lucht

totale

long-
inhoud

restlucht
1,5 liter




@ e 4
, Y

J
Normale veroudering wordt beinvloed door FEV1-daling start vanaf > 30j
(chronische) gebeurtensissen

w == = Non-smoking subject Becomes obvious around 50 years
s Sensible smoker FEV, or max V'/V curve...

Py
()
o

3

atS2y ;,;
.3 Pulmonary age 75y -

[
L

FEV1 % of value at 20 years

o
ro
o

162]]18,20] ]32,34] |46,48] 60,62] 174,76 [88,90]  Guilkien et al. 2018




Oudere personen: minder ademhalingsefficiéntie

Dead-space
ventilation
relative
to
ticdal volume

[ & un
o o (=]
(=3 o o

o
=
o

Ventilatory work J/min
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3

F=N
S
Respiratory muscle V'O2

Noow
8 8

0
175




-/
DUS ...

/ * VEROUDERING LEIDT TOT

* MEER ENERGIE NODIG VOOR BEPAALDE ADEMARBEID (MEER WEERSTAND THV LUCHTWEGEN,
STIJVERE BORSTKAS)

* ADEMHALINGSSPIEREN WORDEN SNELLER VERMOEID
* MEER DODE RUIMTE VENTILATIE BlJ INSPANNING

—> MINDER EFFICIENTE ADEMHALING

—> ADEMARBEID NEEMT SNELLER TOE BIJ BELASTING

* TIJDENS DUIKEN:
« BLOODSHIFT = ALVEOLI ‘PLAT GEDUWD’ - GAS TRAPPING EN NOG MINDER EFFICIENTIE
* INSPIRATIE VAN GASSEN ONDER DRUK = HARD WERKEN
* ADEMARBEID LOOPT ZEER SNEL OP -> RECREATIEF DUIKEN: ‘VRIJ ZWARE’ INSPANNING

~
The aging diver - Symposium Duikveiligheid 16 maart 2019 u '
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BESLUITEND

VEROUDERING IS EEN SAMENSPEL VAN 3 COMPONENTEN:
* ‘GENETISCHE’ VEROUDERING (DNA)
* LEVENSTTIIL / OMGEVINGSFACTOREN
* ZIEKTE

STREVEN NAAR MAXIMAAL BEPERKEN VAN BEINVLOEDBARE FACTOREN

REKENING HOUDEN MET VEROUDERING BlJ DUIKTECHNIEK - PROFIEL - KEURING EN ADVIES

BESCHERMEND EFFECT VAN REGELMATIG DUIKEN 2

The aging diver - Symposium Duikveiligheid 16 maart 2019






VEROUDERINGSPROCES

TOPICS

* CENTRAAL ZENUWSTELSEL

* ZINTUIGEN

* INVLOED OP HET ONTSTAAN VAN DUIKONGEVALLEN

©
O



Algemeen

zaakt fysieke en mentale vermoeidheic
ortisol gehalte




'

“Veranderingen/decade (VS populatie):

- Gewicht + 8%
- Vetvrije massa: + 3%
- Vetmassa: + 33%

Enkel intensieve duursport kan stijging vetmassa beperken (Droyvold et
al.* 2004).

Zonder duursport : BMI > 25 (=overgewicht) onvermijdbaar!
ASEM, 1989;60:1070, Clin Sci 1985;69:197, Circulation 2001;18:1350
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=
AGNOSTIC "TOOL" FOR THE SENSORY-COGNITIVE SYSTEM: o/

33ms 600 ms 33 ms

600 ms

Coarse checkerboard is randomly presented in sequence of fine boards with change of 1 to 6.

: C
Coarse boards are silently counted. <~

@@)Q o @ )
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4 Ny
.. 3

—

= Afname van

1.Werk-en kort geheugen

2. Multi-tasking

3.Fijne motoriek

4.Waakzaamheid en concentratie vermogen

5. Orientatievermogen
6. Analyse- en oplossingsvermogen

Routine handelingen en complexe beslissingen worden

minder evident! o
ALLES VRAAGT MEER TIJD EN WORDT MINDER PRECIES

UITGEVOERD
. @ @

> ®
)



o ¢ .

Details van briefing gemakkelijker vergeten (duik veiligheid!)

Gedaalde waakzaamheid en orientatiezin : duiken in ideale omstandigheden
aangewezen

- Water temperatuur > 15 °C (koude geeft daling cognitie)

- Zichtbaarheid > 5 m (orientatie)
- Stroming > afwezig (vermoeidheid denken)

- Deining, zeegang vermoeidheid
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Hoe vertragen we het verouderingsproces
van de hersenen?




tastzin

evenwicht
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Optical
input

Retinal rods, cones

- LGN
| ; | \

3,’1 Pulvinar
.% Lateral gensculate body
et Superior colliculus
Medial geniculate body

Cortex - simple cells

1
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\an 40 tot 70 jaar

« Scherpte: bijna gehalveerd

» Statisch contrast gevoeligheid: 1/3
 Kleur contrast: 25-40% minder

* Helderheid in temporaal gebied: bijna gehalveerd

» \Waarneming van beweging:
— Snelle bewegingen: factor 3
— Trage bewegingen: factor 2

®



w ¢ o

~ Ouder worden
~ Nachtzicht neemt af (10 — 300 x minder gevoelig)

Aanpassing aan duister gebeurt trager:

schemer: 30% trager

donker: >30% trager
Bij heel weinig licht is de oudere duiker blind!

> 70 jaar best geen nacht duiken
Ook omdat de gezichtsscherpte, het dieptezicht, het contrast gedaald is. &

NB wanneer ook het perifeer zichtveld aangetast: beter ook geen
schemerduiken

~ =Y/ ( | J



ossicles

membrane

tectorial membrane outer hair cells

inner hair cells

tunnel of Corti

supporting cells
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Visual Vestibular

* Hair cell loss
* Neuronal loss

* Presbyope
* Cataract

* Neuropathy

* Neuronal malfunctioning

Musculoskeltal system

* Muscular atrophy



\/ Leeftijd en decompressieaandoeningen »

7

Precordial Doppler Bubble Doppler Echocardiography
Detector

bubbles passing
foramen ovale

ingestrgélc]é
geluidsbundel 2 MHZz=

longslagader \/

Subjectieve methodologie -/
Diagnose of DCZ en AGE -/

weerkaatste bundel

®
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#ubbles/cm?

T T \0

20 30 40 50 60 70 80
age (years)

pDCS (%)
C = N W & O O

7 25
reduce MDD and NDLs
40
55
20 30 40 50 60 70 80
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DAN

Ondanks een verhoogde gevoeligheid voor DCZ zijn oudere duikers niet
over vertegenwoordigd in de statistieken. Leeftijdsparadox!

Mogelijks hanteren oudere duikers een meer conservatief duikprofiel?



Age & Cause Specific Relative Risk

Disabling <50 vyears =250 years ) i
Inju n=788 4890 | n=352 g7s | Relative Risk

Cardiac 29 12.9
AGE 3.9

Asphyxia 2.5




Neen !!
Decompressie tabellen (e.g. DCIEM, USN) zijn ontwikkeld voor militaire duikers
(leeftijd < 35 y, VO2max> 40 ml/min.kg).
Duikcomputers gebruiken meestal een identiek logaritme
Conservatisme aanpassen? twijfelachtig

Gradient factors aanpassen? nuttig

Het model van de Stichting Duikresearch (SDR) heeft een kwantitatieve benadering



/Zfabel van SDR: bepaal leeftijd en fysieke conditie ccondition

Table A

N

Age (age) | Hours aerobic sport™/ condition action
weelk. Recreational™
activity counts for half
but 15t hour does not
count.
34 and < none bad medical examiner
1 hour or more at least moderate No correction
none bad medical examiner
35-49 1 hour moderate Table 1
more than 1.5 hour at least reasonable No correction
none bad medical examiner
S50-64 1 hour moderate Table 2
more than 1.5 hour reasonable or good | Table 3
minimal 6 hour heawy very good Table 4
65-79 1 hour or less bad medical examiner
0.5 hour light and at moderate up to Table 5
least 1 hour heawvy good
minimal 3 hours light very good Table 6
and 1 hour heawy

*Aerobic sport (, race-cycling, swim training, rowing etc.) has a competitive character; hence it is for

example not recreational cycling.
** 2 hours recreational cycling is equivalent to {(2-1x0.5 = 0.5 hour.

T W@

Slecht (bad) < 25 mL O2/kg.min (Schellart et al. ASEM 2012)

° & J)



Table § Correction times with various MMD and depths of ascent for

age 65-80 years, condition reasonable to good
Minimal times of NDL display (min)

nnmlﬂmﬂl
_depthatascent(m) | | | [ [ [

from7until20 | | 8 |14 | 19 | 25 | 32
from20untit27 | | | | | |15
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www.duikresearch.org of www.diveresearch.org
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Hou de VO2max zo hoog mogelijk

- Conservatief duikprofiel (NDT correctie, Nitrox met lucht
tabellen...)

-Z0 weinig mogelijk inspanning OW
-Zorg voor een duikplan en voer het uit

-Duik in optimale omstandigheden









