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Wprowadzenie

Gory wysokie do niedawna kojarzyly si¢ z potega natury oraz sitg i odwagg wspinacza
do przetamywania barier. Dzi§ gory wysokie staly si¢ duzo bardziej dostepne, komercyjne
i popularne. Coraz czgsciej organizowane sg wyprawy, dzigki ktorym niedoswiadczeni turysci
majg mozliwo$¢ zdobycia nieosiggalnych kiedy$ szczytow. Poczatkujacym wspinaczom
wydaje sie, ze optaty pobierane za wyprawe¢ zagwarantuja im bezpieczne dotarcie na szczyt
zdobywanej gory. Jednak do osiggniecia sukcesu w zamierzonym celu podstawg jest
odpowiednia wiedza 1 wilasciwe przygotowanie. Nieodzowna jest znajomo$¢ warunkow
atmosferycznych, na jakie narazony jest cztowiek wybierajacy si¢ w wysokie gory i zagrozen,
jakie z nich ptyna. Nalezy wiedzie¢, jakie reakcje mogg wystapi¢ oraz jak im przeciwdzialaé.
Odpowiednie przygotowanie stanowi niezb¢dny element wyprawy. Obejmuje trening fizyczny,
mentalny, skupiajacy si¢ na opanowaniu umiejetnosci radzenia sobie z Igkiem, utrzymania
koncentracji oraz zyskania odpowiedniej pewnosci siebie, oraz dobor niezbednego sprzetu. Nie
bez znaczenia pozostajg indywidualne predyspozycje organizmu pomagajace w sprawnym
poruszaniu si¢ na duzych wysokosciach.

Gory to to wysoko potozone fragmenty ladow, o duzych wysokosciach wzglednych
i nachyleniach stokow, oddzielone od sagsiednich wyzyn lub nizin wyrazna granica naturalna.
[encyklopedia.pwn.pl]. Liczne podzialy i klasyfikacje gor opieraja si¢ na roznych kryteriach
Z reguty brane pod uwage jest ich charakterystyczne srodowisko przyrodniczego (pigtrowa
struktura fauny i flory) lub wysokos$¢ bezwzgledna nad poziomem morza. Przyjmujac jako
kryterium wysoko$¢ wyrdznia sie gory niskie do 500-600 m (np. Gory Swictokrzyskie) czesto
zblizone rzezba do wyzyn, gory srednie do ok. 1500 m (np. Sudety i1 Beskidy), a powyzej tej
wysokosci - gory wysokie np. Tatry, Alpy, Himalaje. Wspinaczka wysokogodrska to alpinizm
definiowany jako pokonywanie trudnego terenu gorskiego z uzyciem odpowiedniej techniki
I sprzetu. Szczegodlng odmiang wspinaczki jest himalaizm - czyli wspinaczka uprawiana
W najwyzszych gorach §wiata, ktorych najwyzsze szczyty przekraczaja 7000 m - sa to fancuchy
gorskie Himalajow, Karakorum, Daxue Shan, Hindukusz, Kunlun, Pamir i Tienszan. Jednakze
w niektorych szeroko$ciach geograficznych cechy krajobrazu wysokogorskiego moga miec
gory, ktorych wysokosc¢ nie przekracza 1000 m, np. na Spitsbergenie [Kotarba i Migon, 2010;
encyklopedia.pwn.pl; pza.org.pl].

Klimat wysokogorski charakteryzuje si¢ kilkoma cechami, istotnymi dla powodzenia
wyprawy. Przede wszystkim systematycznie wraz z wysokos$cig ulega obnizeniu ci$nienie
atmosferyczne o ok. 11,5 hPa na kazde 100 m wysokosci. Na jego obszarze wystepuje
intensywne promieniowanie stoneczne, obfite opady deszczu lub $niegu oraz silny wiatr,
a temperatura obniza si¢ Srednio o 0,6°C na kazde 100 m wysokosci, z towarzyszacymi duzymi
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wahaniami dobowymi. Z powodu tych warunkéw zaznacza si¢ pigtrowa struktura - pomigdzy
1800 a 2100 m n.p.m. wystepuja aki wysokogoérskie, pomigdzy 2100 a 3600 m n.p.m.
nieporo$nigte skaty, a powyzej 3600 m n.p.m. z reguly Sniegi i mrozy [Apollo, 2014;
Raczkowska, 2007].

W istocie gory wysokie stanowig dla cztowieka nieprzychylne srodowisko, stwarzajace
zagrozenia dla zdrowia lub zycia i wymagajace odpowiedniej wiedzy i przygotowania do
podjecie wysokogorskiej wyprawy.

Przygotowanie sprzetowe

Bardzo istotnym aspektem chronigcym przed wptywem czynnikow klimatycznych jest
dobdr odpowiedniego sprzetu na dang wyprawe. Bez wzgledu na warunki atmosferyczne
prawidtowe wyposazenie zwicksza bezpieczenstwo wspinacza i pozwala mu na komfort
psychiczny.

Temperatura powietrza w gorach zalezy nie tylko od wysoko$ci bezwzglednej, ale jest
funkcja wysokos$ci, ekspozycji na energi¢ stoneczng i uksztaltowania terenu. Rozktad
temperatury w atmosferze gorskiej jest silnie zwigzany z rodzajem podtoza i jego chtonnosci
energii stonecznej [Apollo, 2014]. Rodzaj specjalistycznych kombinezondéw, $piwordéw
I namiotéw powinien by¢ dobrany pod katem osigganej wysokos$ci. Nalezy mie¢ na uwadze, ze
w miar¢ zdobywania wysoko$ci wymagane bedzie stopniowe podwyzszanie zabezpieczen
przez niska temperaturg, nawet do -30 czy -40°C. I odwrotnie - ubior zapewniajacy zbyt wiele
ciepla na nizszej wysokosci bedzie powodowat zwigkszong utrate wody i energii [Graydon,
2014].

Energia stoneczna jest sprzyjajacym czynnikiem, gdyz dostarcza cieplo, jednak zbyt
intensywne promieniowanie ultrafioletowe (UV) staje si¢ duzym zagrozeniem dla narzadu
wzroku. Wzrost intensywnos$ci promieniowania nastepuje $rednio o 4% wraz ze zwigkszaniem
wysokosci o kazde 300 m UV. Zjawisko to zwigzane jest ze obnizeniem filtracji UV w
warunkach rozrzedzonej atmosfery [Korzeniowski, 2008]. Cz¢stym problemem w wysokich
gorach jest Slepota $niezna, spowodowana padaniem zbyt duzych ilosci promieni UV na
rogowke 1 siatkowke oka. Moze to doprowadzi¢ do stanu nagltego w postaci stonecznego
zapalenia rogowki 1 zaburzen widzenia podczas wyprawy, a takze trwatych nastepstw w postaci
ubytku widzenia. Odlegly skutek moze objawi¢ si¢ w postaci zmian zwyrodnieniowych
siatkdwki. Bardzo wazne jest dobranie okularéw lodowcowych badz gogli, aby uniemozliwi¢
dotarcie nadmiaru promieni slonecznych do oczu. Stopien przepuszczalno$ci powinien by¢
dobrany w zaleznos$ci od spodziewanego wystawienia na dziatanie UV. Drugim istotnym
zagrozeniem, jakie niesie ze sobg promieniowanie stoneczne sg oparzenia, na jakie wystawiona
jest skora nieostonigta [Korzeniowski, 2008]. Nalezy pamigta¢ o zabezpieczeniu kazdej czesci
ciala w tym szyi czy twarzy. Oprocz mechanicznej ochrony, jaka daje odpowiedni ubior,
niezbedne jest stosowanie kremu z filtrem UV +50 [Graydon i Hanson, 2014; pamir.pl].

Podstawa ochrony przed deszczem, $niegiem czy lodem jest odpowiednio dobrane
obuwie. Dotarcie do baz postojowych czy tez podejscia aklimatyzacyjne wymagaja pokonania
dziesiatek kilometrow, czgsto w zhych warunkach atmosferycznych. Z poczatku odpowiednie
sg buty podejsciowe - projektowane jako lekkie i wygodne, wyzsze partie gor wymagaja butow
wysokich, twardych, cieptych, i z tego powodu ciezkich. Przed wyprawa wszystkie pary butow
muszg by¢ wczesniej wyprobowane, aby nie doszlo do obtar¢ i powstania ran. Na duzych
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wysokos$ciach rany goja si¢ duzo wolniej, poniewaz przy niskim utlenowaniu krwi dochodzi do
supresji uktadu odpornosciowego pod postacig zaburzenia funkcji limfocytow T [Reynolds,
2005, pamir.pl; Konturek, 2013].

Podsumowujgc, trzeba pamigtaé, ze wysokogorski sprzet spetni swoje zadanie pod
warunkiem prawidlowego dobrania zaréwno do spodziewanych warunkéw atmosferycznych
zaleznych od miejsca wspinaczki, jak 1 warunkow fizycznych osoby z niego korzystajacej. Bez
wzgledu na to, czy jest to kombinezon, obuwie czy kask lub czekan - jesli bedzie dobrze
spetia¢ swoje funkcje, zasadniczo zwigkszymy poziom bezpieczenstwa na wyprawie.

Choroba wysokosciowa

Jedna z najistotniejszych przeszkod napotykanych we wspinaczce wysokogorskiej jest
choroba wysokos$ciowa. Jest to zespol chorobowy, wywotany brakiem przystosowania
organizmu do warunkéw, jakie panuja na duzych wysokosciach. W ostrej chorobie
wysokogorskiej wyrdzniamy posta¢ ptucnag tj. wysokogorski obrzek ptuc, oraz wysokogorski
obrzek mozgu. Choroby te zalicza si¢ do zagrozen nadzwyczajnych. Osoby zyjace na poziomie
morza mogg doswiadczy¢ objawdw chorobowych juz na 2 500 m n.p.m., gdzie obnizone
ci$nienie atmosferyczne wigze si¢ ze spadkiem ci$nienia parcjalnego tlenu (PaOz). Z kolei na
wysokosci powyzej 4 500 m n.p.m. dochodzi do niedotlenienia narzadéw wewnetrznych -
przede wszystkim zmniejszonej perfuzji nerek 1 jej negatywnych konsekwencji
ogo6lnoustrojowych. Powyzej 7 900 m n.p.m panuje tzw. strefa Smierci, gdzie cztowiek jest w
stanie przezy¢ co najwyzej kilka dni. Powyzsze niekorzystne przemiany, szczegoélnie z
niewtasciwie prowadzong aklimatyzacja, moga by¢ przyczyng bezposredniego zagrozenia
zycia i zdrowia [Krzeszowiak, 2012].

Transport tlenu (O2) z pgcherzykoéw ptucnych do krwi odbywa sie zgodnie z gradientem
ci$nienia parcjalnego (preznosci) tego gazu. Czasteczki tlenu dyfunduja z powietrza
pecherzykowego - gdzie panuje wigksze ci$nienie parcjalne Oz - do krwi, gdzie jest ono nizsze.
We krwi tlen ulega fizycznemu rozpuszczeniu, aby nastgpnie dosta¢ si¢ do erytrocytow i tam
ulec zwigzaniu z hemoglobing. Powstala oksyhemoglobina - O>Hb, odpowiada za transport
tlenu do wszystkich komoérek organizmu. Jedynie niewielka ilo$¢ O2 jest przenoszona we Krwi
w postaci rozpuszczonej. Zgodnie z prawem Henry’ego przy stalej temperaturze stezenie gazu
rozpuszczonego w cieczy jest wprost proporcjonalne do ci$nienia parcjalnego tego gazu
bedacego w kontakcie z ciecza, co oznacza, ze im wyzsze ci$nienie parcjalne tlenu panuje w
pecherzykach, tym tatwiej zachodzi proces rozpuszczania czasteczki tlenu we krwi naczyn
wlosowatych kontaktujacych si¢ z pecherzykami plucnymi. Analogicznie, przy spadku
cisnienia parcjalnego tlenu w pecherzykach ptucnych spowodowanego spadkiem ci$nienia
atmosferycznego w warunkach wysokogoérskich, dochodzi do pogorszenia warunkow dla tlenu
do rozpuszczenia, i co za tym idzie - uposledzenia zaopatrzenia krwi w tlen. Opisane zmiany
prowadza do zjawiska niedotlenienia (hipoksji hipobarycznej) 1 sg przyczyna zapoczatkowania
reakcji kompensacyjnych organizmu: szeregu fizjologicznych zmian adaptacyjnych
(aklimatyzacja) i/lub patofizjologicznych (chorobowych). Podstawowa reakcja kompensacyjna
na powstaty niedobor tlenu polega na wzro$cie wentylacji minutowej, czyli klinicznie
zwigkszonej czestosci oddechow, co powoduje zwigkszenie PaO2. W rezultacie poprawia si¢
zdolno$¢ taczenia hemoglobiny z tlenem, jednak z jednoczesnym pogorszeniem jego
oddawania w tkankach. Dochodzi do wzrostu pH krwi tetniczej i w konsekwencji wytworzenia
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si¢ zasadowicy oddechowej [Janus i Piechocki, 2016; Konturek, 2013; Traczyk, 2013].
Poréwnanie opisanych parametrow w warunkach nizinnych i na wysokosci odpowiadajace;j
szczytowi Mount Everest zostalo przedstawione w tabeli 1 [Krzeszowiak, 2012]. Dalszy
transport tlenu tj. wymiana tlenu pomie¢dzy hemoglobing a tkankami organizmu réwniez
zachodzi poprzez rozpuszczenie czasteczek tlenu i zgodnie z ci$nieniem parcjalnym gazu. Tlen,
ktorego preznos¢ jest wyzsza we krwi przechodzi do komoérek, w ktérych cisnienie parcjalne
jest nizsze [Konturek, 2013; Traczyk, 2013].

Tabela 1.
Porownanie poszczegdélnych parametrow czynnosci ukladu oddechowego na réznych
wysokosciach
Parametr Niziny Mount Everest

Objetos¢ wentylacyjna 5-6 I/min 107 I/min

Czestos¢ oddechow 12-16/min 86/min

Czgstos¢ akeji serca 70/min 134/min

Cisnienie parcjalne O, we krwi 70-100 mmHg 28 mmHg

Zrodto: opracowanie wlasne na podst. [Krzeszowiak, 2012]

Poczatkowo objawy choroby wysokosciowej przypominajag grype czy zatrucie.
Obejmujg bol glowy, najczesciej o charakterze rozlanym, zawroty glowy, nudnos$ci i wymioty,
bezsennos¢ i/lub inne zaburzenia snu, apati¢, brak apetytu, zaburzenia koordynacji ruchowej,
obrzeki tkanki podskornej, tachykardi¢ 1 podwyzszone ci$nienie tetnicze [Bukriejew 1 Wetson
DeWalt, 2016; Siminska i in. 2016]. Bezsenno$¢ u alpinistow moze by¢ traktowana poniekad,
jako czynnik rokowniczy. Jesli pojawia si¢ do$¢ wczesnie, to czgsto jest przyczyng wtornych
zaburzen. Wynika to z faktu, iz u przecigtnego czlowieka, aby aktywnos$¢ fizyczna iumystowa
nie zostaly zaburzone, minimalny czas snu wynosi 4-5 godzin. Zmniejszenie tego czasu
spowoduje spadek koncentracji 1 sprawnosci psychofizycznej, natomiast kompletny brak snu
przez par¢ dni wywoluje zaburzenia myslenia, zaburzenie odbioru bodzcoéw zewngetrznych,
dezorientacj¢ auto- i allopsychiczng oraz omamy wzrokowe [Konturek, 2013]. Powyzsze
objawy sg przeciwwskazaniem do kontynuacji wspinaczki. Ich znajomos$¢ przez wszystkich
cztonkéw wyprawy jest niezmiernie wazna, aby moc si¢ nawzajem kontrolowa¢. W ocenie
stopnia cigzkosci choroby wysokogorskiej 1 wstgpnej diagnozie przedszpitalnej mozna
postuzy¢ si¢ skalg objawoéw Lake Louise przedstawiong w tabeli 2. Suma >3 punktow wskazuje
na ostra chorobe gorska [Bukriejew 1 Wetson DeWalt, 2016; Siminska i in 2016].



Tabela 2.
Skala objawow Lake Louise

Objawy Stopien nasilenia Punkty
Brak

Niewielki

Umiarkowany

Znaczny - uniemozliwiajacy funkcjonowanie

Brak objawow

Spadek apetytu lub nudnosci

Umiarkowanie nudnosci lub wymioty

Znaczne nudnosci lub wymioty - uniemozliwiajgce
funkcjonowanie

Brak

Niewielkie

Umiarkowane

Znaczne - uniemozliwiajace funkcjonowanie

Bark

Zawroty glowy/zaburzenia Niewielkie

réwnowagi Umiarkowane

Znaczne - uniemozliwiajgce funkcjonowanie

Sen niezaburzony

Sen gorszy niz zazwyczaj

Wielokrotne przebudzenia, nocny spoczynek nieefektywny
Niezdolnos¢ snu

Zrodto: opracowanie wilasne na podst. [Kupper, 2012]

o

Bdl glowy

Zaburzenia ze strony ukladu
pokarmowego

Zmeczenie i/lub oslabienie

Zaburzenia snu
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Wysokos$ciowy obrzek pluc

W obrzeku ptuc w mechanizmie choroby wysokosciowej dochodzi do skurczu naczyn
plucnych spowodowanego hipoksja, 1 co za tym idzie cigzkiego nadcisnienia ptucnego zarowno
w naczyniach wlosowatych, jak i wtornie w tetnicy ptucnej. Wysokie cisnienie w naczyniach
powoduje przesiek osocza i krwinek do przestrzeni srodmigzszowej ptuc oraz pecherzykow
ptucnych, prowadzac do rozwoju procesu zapalnego, blednie nasilajacego przepuszczalnosé
uczestniczacych w transporcie oksyhemoglobiny, ktore zostana wykorzystane w nastgpnym
obozie na wyzszej wysoko$ci [Graydon i Hanson, 2014; Shah i in. 2015].

Dieta wysokoweglowodanowa

Podczas wyprawy u wspinacza moze wystapi¢ duzy niedobor energetyczny. Wynika to
z kilku faktow. Przede wszystkim wspinaczka jest wysitkiem pochlaniajagcym duza ilos¢
energii. Ponadto na wysoko$ci wystepuje mniejszy apetyt. W praktyce nie bez znaczenia jest
réwniez mniejszy dostep do jedzenia i mniej smaczne positki. Aby utrzymaé odpowiedni bilans
energetyczny powinno si¢ spozywac ok. 500 kcal wigcej niz ilo$¢, ktora chcemy zjes¢. Positki
z wieksza iloscig weglowodanéw wplywaja na lepsza aklimatyzacje oraz zmniejszaja ryzyko
wystgpienia choroby wysokosciowej. Z kolei zmagazynowane tluszcze sa dodatkowym
paliwem zapasowym, dostarczajagcym duzo energii [Graydon i Hanson, 2014; Shah i in. 2015].



Odpowiedni poziom wysilku fizycznego

Dopoki organizm nie zaaklimatyzuje si¢ prawidtowo na danej wysokosci nalezy unikaé
bardzo duzego wysitku wywolujacego zmeczenie. Dzieki temu unikamy zwigkszenia
zapotrzebowania na tlen, co przeciwdziata wystapieniu choroby wysokosciowej [Graydon
i Hanson, 2014; Shah i in. 2015].

Przyjmowanie plynéw

Waznym elementem, jakiego nalezy przestrzegac, jest regularne przyjmowanie ptyndw.
Aby w przesiewowy sposob sprawdzi¢ czy organizm jest prawidlowo nawodniony mozna
zwréci¢ uwage na kolor oddawanego moczu. Im jest on jasniejszy, tym lepsze jest nawodnienie.
Dzienna podaz plyndw powinna wynosi¢ 3-4 litry. Jezeli natomiast wystepuja objawy
wysokogorskiego obrzgku mézgu albo ptuc, nie wolno podawaé duzych ilosci ptynéw, aby nie
nasila¢ przesgczania w tkanke ptucng lub mézgowa [Graydon i Hanson, 2014; Shah i in. 2015].

Stosowanie lekow
Podczas wyprawy istotna jest apteczka wyposazona w leki zmniejszajace dolegliwosci
choroby wysokosciowej. Klasycznymi lekami stosowanymi w chorobie wysokogorskiej sa

acetazolamid, deksametazon i nifedypina [Shah i in. 2015; Murdoch, 2004].

Acetazolamid - zapobiega ostrej chorobie wysokos$ciowej, korzystnie wptywa na jakos¢ snu na
duzych wysokos$ciach, przys$piesza aklimatyzacje u zdrowych oséb. Wskazania: szybkie
osiggnigcie wysokosci (z 1000 m n.p.m. na ponad 2700 m n.p.m.) np. akcja gorska. Dos¢
powszechnym dzialaniem niepozadanym sg zaburzenia czucia okolicy palcow, ust oraz
zmieniony smak. Acetazolamid dziala moczopgdnie, a wigc stosujac go nalezy
przyjmowac wigcej plynow.

Deksametazon - zapobiega ostrej chorobie wysokos$ciowej, stosowany jest rowniez przy
wystepowaniu przeciwskazan do podania acetazolamidu. Wskazania: szybkie osiagnigcie
wysokosci (powyzej 4250 m n.p.m.) np. akcja ratunkowa. Istotne dziatanie niepozadane
to zdenerwowanie, euforia, koszmary senne.

Nifedypina - zapobiega wystepowaniu wysokogorskiego obrzgku ptuc. Stosowana jest
szczegblnie wtedy, gdy u wspinaczy wystapit juz w przesztosci obrzek ptuc. Objawy
niepozadane to omdlenia wynikajace ze spadku ci$nienia t¢tniczego.

Salmeterol w postaci wziewnej - zapobiega wystepowaniu wysokogorskiego obrzeku ptuc.
Objawy niepozadane to przys$pieszenie akcji serca, niepokdj, drzenie migsni [Shah i in.
2015; Murdoch, 2004].

Hipoksja i jej wplyw na fizjologiczne wskazniki

Hipoksja jest to niedotlenienie organizmu, ktore pojawia si¢ podczas wdychania
powietrza o obnizonym ci$nieniu parcjalnym tlenu. Wraz ze wzrostem wysokoSci nad
poziomem morza zawarto$¢ procentowa gazow pozostaje taka sama, ale obniza si¢ ci$nienie
atmosferyczne, a co za tym idzie ci$nienie parcjalne tlenu. Adoptowanie si¢ organizmu do
wysokosci nad poziomem morza polega na wzroscie przeplywu krwi w tozysku naczyniowym
oraz wentylacji ptuc. Efektem hipoksji jest rowniez zwigkszenie produkcji erytrocytow.
Niedotlenienie naczyn nerkowych powoduje wzrost stezenia erytropoetyny pobudzajacej ich
produkcje. W wielu przypadkach przekroczenie bariery 6000 metréw n.p.m., doprowadza do

6



pojawienia si¢ halucynacji spowodowanej stanem hipoksji [Jaskolski i Jaskolska, 2009;
Traczyk, 2013]. Dobrym sposobem na przygotowanie organizmu do wigkszych wysokosci jest
trening w warunkach hipoksji w specjalnej komorze. Dochodzi tam do zmniejszenia
procentowe;j ilosci tlenu np. z 20,9% na 15,5% (co odpowiada wysokosci 2500m n.p.m.), przy
stalym ci$nieniu. Aby trening byt skuteczny - wymaga ok. 3-4 tygodnie, konczac si¢ tydzien
przed rozpoczeciem wyprawy. Sesje treningowe powinny trwaé 2 godz., 3 razy w tygodniu.
Trening taki mozna rowniez wykona¢ w naturalnych warunkach wysokogorskich juz podczas
wyprawy, ktory staje si¢ wtedy elementem procesu aklimatyzacji. Zmniejszona jest wtedy
zarowno zawarto$¢ tlenu w powietrzu jak i jego ci$nienie [Kupper i in. 2008; Murdoch, 2004].

Wplyw aklimatyzacji na reakcje organizmu

Proces aklimatyzacji, ktéry musi odby¢ si¢ w gorach wysokich nie jest zawsze taki sam.
U niektorych oséb trwa dtuzej, u innych krocej. Jest to zalezne od reakcji danego organizmu na
panujace warunki. Kazde gwattowne przemieszczenie na wysokos¢ 8000 m n.p.m., po kilku
minutach doprowadza do utraty przytomnosci 1 zaburzen $miertelnych. Natomiast
przeprowadzajac odpowiednig aklimatyzacje mozna zdoby¢ tak wysoki szczyt nawet bez
uzycia tlenu, jednak zmusza to do znacznego wydluzenia czasu wyprawy. Przekraczajac
granice 8 tysiecy metrow himalaisci znajdujg si¢ w tzw. strefie Smierci. Na tej wysokos$ci proces
zjawisk patologicznych zachodzacych w ludzkim organizmie jest tak szybki, ze po kilku
dniach, a nawet kilkunastu godzinach moze nastgpi¢ $mier¢ [Reynolds, 2005].

Przygotowanie fizyczne

Ze wzgledu na duze przewyzszenia, strome podejscia i wielokilometrowe trasy
wystepujace w gorach wysokich, prawidlowe przygotowanie organizmu do wyprawy powinno
opiera¢ si¢ na treningu wytrzymato§ciowo-sitowym. A przy planowaniu trudniejszych tras
powinno zawiera¢ nawet elementy przygotowania sportowego. Bez tego zmgczone migsnie nie
zabezpieczaja prawidlowo uktadu kostno-stawowego, co moze prowadzi¢ do kontuzji,
bedacych duzym niebezpieczenstwem w warunkach gorskich - czegsto o ograniczonej
dostgpnosci pomocy ratowniczej. Przygotowanie fizycznego nie nalezy lekcewazy¢ nawet na
krotszych 1 nizej potozonych trasach, aby nie naraza¢ ciala na nadmierne zmeczenie, a co za
tym idzie przecigzenie uktadu krazenia i ruchu.

Wspinacze najczeSciej nie zawracaja w polowie wyprawy, lecz podczas ataku
szczytowego, gdzie zaczyna brakowac sit fizycznych 1 psychicznych. Dobrze rozplanowany
trening jest wigc podstawa przed wyprawa w gory wysokie. Wazne jest dosy¢ szybkie
poruszanie si¢ miedzy obozami. Jest to ogromny wysitek, do ktorego nie mozna podejs¢
obojetnie. Pewne odcinki mozna pokona¢ w 3-4 godziny, ale sg takze etapy trwajace 10-14
godzin. Wydajnos¢ ludzkiego organizmu zmniejsza si¢ proporcjonalnie do wzrostu wysokosci
I Czasu trwania wyprawy np. zaaklimatyzowany alpinista, ktory znajdzie si¢ na wysoko$ci 4810
m n.p.m. (Mont Blanc) jest w stanie wykorzysta¢ ok. 70% swoich nizinnych mozliwosci
fizycznych, a na szczycie Mount Everestu (8848 m n.p.m.) tylko 20%. Wazne jest wiec, aby
wyj$ciowa warto$¢ wytrzymatos$ci alpinisty przystepujacego do wyprawy byla jak najwyzsza
[Gryglewicz, 1992]. Trening przygotowawczy nalezy rozpocza¢ odpowiednio wczesnie tzn.
przynajmniej ok. 4 miesigce przed wyprawa.



W warunkach stabilnych wigkszo$¢ organizméw funkcjonuje w stanie rdwnowagi
(procesy kataboliczne zwigzane z rozpadem tkanek oraz zuzycie energii sg zrownowazone
procesami anabolicznymi odbudowujacymi tkanki). Organizm przyswaja nowe sktadniki
I uzupehia zapasy energii. Sesja treningowa to kontrolowany bodziec wywierajacy wptyw na
migsénie, kosci i1 tkanke taczng, wyczerpujacy zapasy energii. Ciato probuje przystosowac si¢
jednak do nowego rodzaju wysitku, a organizm do osiaggnig¢cia wyzszego poziomu wydolnosci
fizycznej [Goddard i Neumann, 2000; Birch i in. 2008].

Nieodlgcznym elementem treningu gimnastycznego, sitowego czy wytrzymatosciowego
sg ¢wiczenia rozciggajace poszczegdlne grupy migsniowe zwane stretchingiem. Uelastyczniajg
one migsnie, poprawiajg ich ukrwienie, wptywaja na poprawe ruchomosci stawow, wzmacniajg
$ciggna i1 przygotowuja do wysitku [Clemenceau i in. 2012].

Trening shuzacy poprawieniu wydolnosci tlenowej mozemy podzieli¢ m.in. na:

e trening obwodowy - czgsto stosowany w sitowniach. Stanowi doskonaly bodziec do
rozwoju wytrzymato$ci catego organizmu. Polega na wykonywaniu poszczegdlnych
¢wiczen w odpowiedniej kolejnosci, na wyznaczonych stacjach. Trening taki zwykle
trwa krotko, ale stanowi bardzo mocny bodziec do rozwoju sity oraz wytrzymatosci
[Birch i in. 2008];

e trening interwatowy - polega na przeplataniu intensywnie wykonywanych ¢wiczen z
okresami odpoczynku, np. w przypadku biegaczy mozna wykona¢ trening 5 x 1 km
z przerwami w truchcie lub w zupelnym wypoczynku. Najczesciej stosuje sig
proporcje 1:1 lub 1:2. Trzeba jednak pamigta¢, by w czasie wypoczynku tgtno
zdazyto zmale¢ do przynajmniej 60% t¢tna maksymalnego [Birch i in. 2008].

Przyktadowy plan treningowy stosowany przez alpinistow sklada si¢ z trzech cze¢$ci:

e wprowadzenie - zawierajagce treningi majace na celu wstgpne przygotowanie
uktadu oddechowego, krwiono$nego oraz migsniowego do wigkszych obcigzen,

e akumulacja - polegajaca na budowaniu sily migSniowej oraz ogdlnej
wytrzymatosci,

e przygotowanie do wyprawy - to trening specjalistyczny zawierajacy juz elementy
wspinaczki wysokogorskiej.

Trening Mentalny

Psychika alpinisty odgrywa bardzo duza role podczas wyprawy. Pojawiajace si¢ na
drodze przeszkody trzeba pokona¢. Emocje, ktoére muszg by¢ opanowane, aby nie zawrdcic
Z trasy wyprawy sa liczne. Sg to m.in. lek, strach przed odpadnigciem, strach w obliczu
zagrozenia zycia 1 przed zmieniajagcymi si¢ gwaltownie warunkami otoczenia, strach po
uszkodzeniu sprzgtu zapewniajacego bezpieczenstwo czy przed wypadkiem lub $miercig
kolegow. Istotna jest umiejetnos¢ opanowania w chwilach oczekiwania w sytuacjach przestoju.
Dlatego u kazdego wspinacza wazne jest doskonalenie umiejetno$ci opanowania leku,
rozwigzywania probleméw w trudnych sytuacjach, koncentracji uwagi oraz zwigkszenie
pewnosci siebie [Fyffe 1 Peter, 2003; Kacperczyk, 2013]. Uczucie Igku i strachu wywotuje
W organizmie drzenie mig$ni, przyspieszenie akcji serca, wzrost zuzycia tlenu i nasila poczucie
zagrozenia. Z kolei poczucie zagrozenia niesie za sobg pozytywne jak i negatywne skutki.
Wsrod pozytywnych wymienia si¢ zwigkszenie motywacji 1 koncentracji. Z kolei brak Igku 1



lekcewazenie wysokos$ci moze prowadzi¢ do podejmowania zlych decyzji 1 popelniania
btedow. Pewnos¢ siebie jest najlepszym sposobem na opanowanie Igku. Niekoniecznie pozwoli
ona pozby¢ si¢ strachu, ale zmniejszy prawdopodobienstwo przerazenia paralizujacego
podejmowanie racjonalnych decyzji [Fyffe i Peter, 2003]. Pewno$¢ siebie moze da¢ dobra
znajomo$¢ warunkow, ktorych mozemy si¢ spodziewaé podczas wyprawy np. opracowanie i
znajomo$¢ trasy oraz wilasnych mozliwosci tj. dobrego przygotowania fizycznego i
odpowiedniego ekwipunku. Istotng kwestig jest znajomo$¢ swojego partnera wspinaczkowego,
gdyz obopdlne zaufanie jest niezbednym elementem wyprawy 1 zapewnia wigksze poczucie
pewnosci siebie. Koncentracja to stan, ktory wzmaga si¢ fizjologicznie w trudnych momentach,
gdzie niezbgdne jest uwazne, doktadne i prawidlowe poruszanie si¢. Nalezy pamigtac, ze
zdolnos$¢ do skupienia si¢ spada w stanie zmgczenia 1 wyczerpania organizmu. Istniejg liczne
techniki doskonalace umiejetnosci mentalne. Ogdlnie ujmujac trening umystowy to zbior
metod i technik, ktére przy odpowiednim zastosowaniu prowadza do wzrostu kontroli nad
zachowaniem, dziataniami i emocji, skutkujacymi w opanowaniu fizjologicznych procesow
zachodzacych w organizmie wspinacza. Opanowanie to wspomaga precyzj¢ ruchdw,
wydatkowanie energii i kontrole emocji [Blecharz, 2006; Fyffe i Peter, 2003].

Zakonczenie

W ostatnich dekadach gory wysokie staly si¢ bardziej dostgpne dla ludzi w porownaniu
do lat wczesniejszych. Wyprawy staly si¢ bardziej komercyjne i mniej skupiajg si¢ na stanie
przygotowania wspinaczy do wysitku. A to przeciez prawidlowe przygotowanie organizmu
poprzez znajomo$¢ zagrozen oraz wiedza na temat aklimatyzacji, ryzyka wystgpienia,
rozpoznawania i postgpowania w chorobie wysokosciowej zwigksza prawdopodobienstwo
osiggnigcia sukcesu. Nie warto bagatelizowa¢ wlasciwego przygotowania mentalnego, ktore
jest podstawa do podejmowania rozsadnych decyzji podczas wyprawy oraz §wiadomosci
swoich realnych mozliwosci. Rozpoczecie przygotowania warto zacza¢ od mniejszych
dostgpnych szczytow 1 stopniowo zwiekszac poziom, co w mozliwie bezpiecznych warunkach
pozwala pozna¢ stabe 1 mocne strony organizmu, wskaze dalszy plan postgpowania
treningowego i umozliwi zdobycie cennego doswiadczenia.
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Streszczenie

Gory wysokie do niedawna kojarzyly sie z potgga natury oraz sita i odwaga wspinacza do przetamywania barier.
Dzi$ gory wysokie staly si¢ duzo bardziej dostepne, komercyjne i popularne. Bez wzgledu na charakter gor oraz
stopien trudnosci trasy, nieodzowna jest znajomos$¢ charakterystyki klimatu wysokogorskiego oraz zagrozen
i wynikajacego z nich odpowiedniego przygotowania do wyprawy. Nalezy wiedzie¢, na jakie warunki
atmosferyczne na duzych wysoko$ciach jest narazony organizm oraz jakie reakcje moga w skutek nich wystapic i
jak im przeciwdziataé. Niezbedna jest umiejetno$¢ przeprowadzenia prawidtowego procesu aklimatyzacji oraz
odpowiednie przygotowanie pod katem treningu przygotowawczego, zarowno fizycznego, jak i mentalnego oraz
poprawnego wyposazenia sprzgtowego. Nie bez znaczenia pozostaja indywidualne predyspozycje organizmu
pomagajace w sprawnym poruszaniu si¢ na duzych wysokosciach. Stopniowe zdobywanie coraz wyzszych
szczytow pozwala pozna¢ wlasny organizm i umozliwia zdobycie cennego dos§wiadczenia.

Stowa kluczowe: turystyka, gory wysokie, wspinaczka, choroba wysokosciowa, trening
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HIGH-MOUNTAIN CLIMBING - HAZARDS AND PROPER PREPARATION
Summary

The high mountains have been associated with the power of nature and the strength and courage of a climber to
overcome these barriers. Nowadays, high mountains became available, commercial and more popular. Despite the
mountains character and difficulty of the route, it is essential to know the high mountains climate, dangers and
know how to properly prepare for such expedition. It is important to be aware of atmospheric conditions at high
altitudes and specific reaction which may occur and how to counteract them. It is necessary to conduct a proper
acclimatization process, as well as to prepare ourselves by physical and mental training, as well as by required
equipment. Individual predispositions of the organism are useful for effective moving at high altitude. Gradual
picks gaining allows to meet one’s body and gain valuable experience.

Key words: tourism, high mountains, climbing, high-altitude illness, training
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