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INTRODUGAO

Desde épocas milendrias, o homem tem procurado pene-
trar na agua e tentado viver sob a sua superficie.

Por razoes multiplas: necessidade de alimento - a pesca,
curiosidade, pesqufsa dos mistérios sub-aquaticos, recuperacao
de tesouros submergidos e até pela guerra.

Talvez primeiro movido pela curiosidade, depois pela
cobica, hoje é a necessidade de procurar novas fontes de
apoio & vida, que deu ao mergulhador um papel extremamen-
te importante.,

Em paralelo, caminham as tentativas do homem para
vencer os dois meios que durante milhares de anos desafiaram
e venceram todos os esforcos dc ser humano. O mar e o ar.

Se na corrida para o ar, a grande limitagdo era a perda
da gravidade, no mergulho, o homem sempre esbarrou com
estreitos limites que lhe eram fixados pela pressdo da dgua e
pelo problema de fornecer oxigénio durante a imersao.

Todos esses obstaculos foram vencidos e hoje o homerr
pode usufruir a seu belo prazer da permanéncia nesse meio
fantdstico, fabuloso e emocionante que é o mundo sub-mer
so.

As actividades sub-aqudticas, pelo ambiente em que Se
desenrolam, tém um poder de atraccdo maior que quaisquer
outras. Inicialmente pouco procuradas pelo temor do meio,
vencido este tecnicamente, sdo hofe largamente praticadas.

Mais do que qualquer outro, o desporto sub-aqudtico
oferece a quem o pratica, a possibilidade de se afastar da vida
normal, penetrando no mundo que lhe concede emocbes
violentas e desconhecidas. A superficie de contacto do ar
atmosférico com a agua, é a linha real que uma vez ultrapas-
sada, nos coloca num outro mundo, onde nos movemos e
comportamos fora de qualquer esquema concreto, fisico ou

‘espiritual. E a libertacdo total.

E esta libertacdo, quanto a nds, a explicacdo da procura

cada vez maior que tém estas actividades.

(]

DESPORTOS SUB-AQUATICOS

Definem-se como actividades sub-aquéticas, aquelas em
que o ser humano evolue penetrado no meio aquéatico — agua
do mar ou agua doce —.

Normalmente desenvolvidas no mundo sub-marino, nas-

' ceram ndo com intuito ou impulso desportivo, mas sim para

dar de inicio, satisfacdo a ansia do homem, em conhecer o
mundo sub-merso, cuja vastiddo ocupa 72% da superficie do
Globo e que encerra fabulosas riquezas e disponibilidades
para o servir. i

Podemos, no entanto, considerar nessa tentativa de pe-
netracio do homem no mar, uma atitude que pode ser
interpretada no aspecto desportivo, se pensarmos que ha nela
uma certa competicdo com a agressividade, inoperabilidade e
o imprevisto desse meio.

Sabido ser um habitat no qual o ser humano ndo pode
viver sem se rodear de artificios e adaptagdes, muito longe
estamos ja das tentativas que remontam de ha 2000 anos,
pois desde sempre o homem tentou por todos os meios,
desvendar os segredos e aproveitar as riquezas do meio sub-
-Merso.

Diz a lenda, que o pequeno pescador GLAUCUS, passea-
va facilmente sob o mar, por ter descoberto a virtude mégica
de certas ervas, sobre as quais depositara um dia alguns
peixes, produto da sua pesca. Momentos antes privados da
vida, verificou com espanto, esses peixes voltarem a mover-se
e dirigirem-se para o mar, onde desapareceram. Mastigando as
magicas ervas, viu-se de subito na posse do mesmo poder dos
peixes, passando entdc SLAUCUS a fazer frequentes incur-
soes sub-marinas. Mas tantas fez, possivelmente tdo fundas,
gue um dia ndo mais voltou a superficie.

E os Gregos o elegeram entre os szus Deuses maritimos.

Esta antiga lenda, a.esta que deide sempre o homem
sonhava poder agir como ¢ peixe.

THUCYDIDE, afirm:. num dos seus escritcs, ter havido
em Syracusa equipes dr- mergulhadores especializados que
cortavam sob a dgua, «: p3s das palissadas, defendendo o
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acesso aos portos. Teriam sido pois, os percursores dos ho-
mens-ras da Marinha.

Conhecidos sdo também os relatos das tentativas de
penetracdo do mar, feitos por ALEXANDRE — O Grande,
. mas o mais antigo documento que ilustra a tentativa do
homem em praticar caca sub-marina, apareceu em 1536.

Trata-se da célebre CAGOULE DE VEGECE, que figura
como ilustracdo quase obrigatéria em todos os livros que se
dedicam as actividades sub-aquiticas.

D lart mifitafre. oveln.

Cagoule de Vegéce Figura N.@ 1
(Resenha histdrica)

Foi no entanto a partir da descoberta da mascara, tubo
e barbatanas, de 1927 a 1931, que a prética do mergulho em
apneia, iniciou o seu fulgurante caminho.

Na historia do aparelho de respirar, os dados sdo mais
concretos e as tentativas mais abundantes.

Desde a ja citada CAGOULE DE VEGECE, a THROM-
PE ou CAISSE de HUBLOTS, de LORINI, em 1609, da
CLOCHE de HALLY em 1721, a Camara Pneumética e ao
Sino de Mergulho, de AUGUSTO SIBE, do escafandro de
BORELLI em 1679, ao verdadeiro precursor do escafandro
auténomo — O ESCAFANDRO LE PRIEUR —, ha uma imen-
sidade de tentativas, muitas das quais fracassadas, mas que
revelaram através dos séculos, a ansiedade e preocupacdo do
homem em obter e aperfeicoar um dispositivo, que lhe permi-
tisse permanecer sob a agua mais tempo que o concedido
pelo mergulho livre.

Ndo podemos no entanto, deixar de citar e detalhar um
pouco mais, na evolucao para o actual escafandro auténomo
de COSTEAU-GAGNAN, aqueles que foram os dois marcos
no actual aparelho de respirar.

Foi em 1865, que o Engenheiro de Minas ROQUAY-
ROL e o Teiilente DENAYROUSE, apresentaram o dispositi-
vo que constituiu a grande invencdo para o progresso do
mergulho auténomo, permitindo que o mergulhador recebesse
ar a pressao ambiente.

-scafandro de Borelli - ; Thrompe de Lorini
g -



SCAPLUANDRE AUTONOME MoninxE (erié par lloueuyrol ot Deaay rouse en §863),
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A este aparelho, foi Aado o nome de regulador e mais
tarde deténder,

Melhorado, modificado e aperfeicoado, é sempre o prin-
cipio deste regulador que nds encontramos em todos os
escafandros auténomos modernos.

Um reservatorio B, com 1 cm de espessura, recebe o ar
comprimido (mas ndo a mais de 30 kg naquela época) da
superficie, por um tubo Z. Esse reservatério estd em comuni-
cacdo com uma caixa R, a que chamavam cacarola.

Esta comunicacdo é comandada. por uma valvula V, do
mesmo género que a valvula automatica dos pneuméticos de
bicicleta.

A pressdao do ar no interior do reservatorio, fecha a
valvula como nos pneus e a0 mesmo tempo impede a fuga do
ar e o esvaziamento do reservatorio.

Basta um pequeno apoio sobre a valvula, para que o ar
saia como que soprado.

A cacarola, por sua vez, ¢ fechada por uma membrana’
de borracha M, em contacto directo com a agua e munida no
seu Centro de um disco de madeira, ou piston de comando P,
de cujo centro parte uma vareta, que repousa sobre a valvula
do reservatorio.

De uma das extremidades da cacarola, parte ainda um
tubo |, que vai a boca do mergulhador.

No trajecto deste tubo, parte uma derivacio que conduz
a um dispositivo chamado Bico de Pato.

Vejamos como funciona:

Supondo que o mergulhador estd a 10 metros, ele fica
sujeito a pressdo ambiente de duas atmosferas.(s)

(#) Por cada 10 metros a pressdao aumenta de uma
atmosfera. Esta pressdo chamada absoluta, equivale & pressdo
relativa, acrescida de uma atmosfera.

Do mesmo modo a membrana do regulador estd igual-
mente sujeita a duas atmosferas.

Logo que um mergulhador inspira, cria uma depressdo
na cacarola e a membrana baixa, accionando a vareta que se
apoia sobre a valvula. Abre-se a comunicacdo com o reserva-
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tério e o ar passa, mas logo que a pressioc no interior da
cacarola se equilibre com a pressio ambiente, a membrana
retoma o seu lugar, fecha-se a comunicacdo e ndo sai mais ar.

O mergulhador inspira assim o seu ar a pressdo ambien-
te, facto absolutamente capital para o equilibrio com o meio.
Quando ele expira, o ar regeitado abrira o Bico de Pato,
concebido para se opdr a penetracdo da agua e permitir a
passagem de ar que sai em largas bolhas.

Primitivamente ligado a superficie, seu grande inconve-
niente, passa nas mdos do Comandante Yves LE Prieur, a
alimentar uma garrafa de 3 litros e mais tarde de 6, passando
a pressdo de 30, para 150 kg. '

Este escafandro, de LE PRIEUR, permitindo ao seu
autor permanecer 10 minutos debaixo de &gua em 6/8/1926,
é o verdadeiro pai do escafandro auténomo.

SCAPHANDRE AUTUONOME « ] E PRIEUR »,

B — bouteille en acier remplie d’air
comprim¢ 4 159 Kkilos par em?2.

P — Robinet pointean,

HP — Manométre 4 haute pression.

BP — Manonid¢tre & Lasse pression
(supprimé ),

D — Régulateur automatique (lype indus-

lricl (ransformi ),

Le régluge de la surpression dans le
masque s'eflectue en comprimant plus ou
moins un ressort au moyen de la manette 1%,
en fouction de Ja profondeur atteinte. 11

suflit d’agrandir le diamétre de la mem- o
g ~

brane pour obtenir un régulateur auto- .8 ' S

matique sensible du systéme Rouquayrol- 5-8-26 - Stade Nautigue des Tourclles
Denayrouse, a Le Capitaine de Corvette Yves Le
: : , rieur sartant de l'eau aprids lcs essais
T — Tubulure d’arrivée d’air. de son nouveau scaphandre Fernez-
M — Masaue cireulaire entourant tout le Le Pricur qui permet de rester 10 mi-

visage, assurant la  vision et nutes sous l'eau

une respiration confortable.
E — Echappement de l'air expiré,

FIGURA N.0 6 -, FIGURA N.o 7
Escafandio de LE PRIEUR LE PRIEUR em 6/8/1926
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Ele foi depois em 1937, aperfeicoado por GEORGE
CONHEIMS, que o transformou num conjunto de duas garra-
fas a 200 kg de pressdo. i

E finalmente em 1942, um dispositivo DETENDEUR a
dois andares, foi concebido por EMILE GAGNAN, que reduz
a pressdo das garrafas a 7 kg; funcionando depois sobre uma
depressdo de 5 grs/cm2, que uma simples inspiracdo bastara
para vencer.

Deixa assim de haver desperdicio entre duas inspiracdes,
porque a pressdo da agua basta para deter o débito. E assim
anulado um dos principais inconvenientes do DETENDEUR
do ROQUAYROL DENAYROUSE.

Mais tarde, surge um outro tipo de regulador, constitui-
do por uma sO traqueia e com dois andares separados. Estes
dois modelos sdo sem divida os mais utilizados.

FIGURA N2 8
Derendeur COSTEAU-GAGNAN
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FIGURA N.o g
Spiro-8

O reservatorio de ar é constituido por uma garrafa de
aco ou aluminio com pressées de carga que vdo de 150 a
200 kg.

Detendeur e garrafa constituem o escafandro auténomo,
cada vez mais aperfeicoado e melhor adaptado que o homem
tem de o utilizar em profundidades cada vez maiores.
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TECNICAS

O ser humano pode penetrar e agir no meio sub-aqua-
tico, utilizando duas técnicas:

Mergulho livre ou em apneia — na qual o mergulhador
permanece um dado témpo sem respirar.

Mergulho respirador — quando dispde de um aparelho

- que lhe permite usufruir de uma quantidade de ar, fornecida
da superficie: Escafandro semi-autéonomo, ou a leva consigo
na garrafa — Escafandro auténomo —.

Podemos considerar o mergulho livre como o precursor
da exploracdo submarina, pois foi através dele que se inicia-
ram as primeiras tentativas de penetracdo no mundo sub-
-aguatico.

100 mil anos A.C., j& os nossos antepassados se serviam
de harpBes de osso para praticar caca sub-marina.

No entanto com regularidade mantém-se desde tempos
remotos as actividades dos pescadores de pérolas e esponjas
muitos deles vitimas de acidentes que naquele tempo nao
tinham explicacdo.

Sem quaisquer dispositivos de adaptacdo actuavam e
muitos continuam a mergulhar a 20, 30 e as vezes mais
metros.

Mas esta fora de duvida que foi o mergulho livre que
originou a primeira actividade submarina de feicao desportiva
e competitiva. A caca submarina largamente praticada em
todo o mundo, crescendo num ritmo vertiginoso e abrindo a
milhares de praticantes o maravilhoso mundo sub-aquatico.

O mergulho com tubo e mascara foi o abrir duma janela
para esse mundo.

Rapidamente cresceu o desejo de desfrutar com mais
tempo, mais pormenorizadamente de fixar e filmar todas as
maravilhas nele encontradas.

E assim surgiram as tentativas e se chegou ao mergulho
com escafandro.

Equacionemos entdo o problema desta maneira:

O homem tem ao seu dispor duas técnicas para actuar
debaixo de agua.

Uma e outra s3o quanto a ndés um meio para atingirmos
varios fins.

Por isso nos defendemos que mergulhar ndo é desporto,
mas uma técnica, que pode ser utilizada para actividades de
feicdo desportiva, aquelas que nos interessa focar aqui, ou
para objectivos muito mais vastos de exploragdo do mar, uma
tecnologia cada vez mais perfeita e segura, permitindo ao
homem, desenvolver essa nova e surpreendente ciéncia —a
Oceanografia — que engloba todos os aspectos do conheci-
mento humano, médicos, fisicos, biolégicos, quimicos, socio-
légicos, etc. :

Vejamos entdo, algumas coisas sobre estas técnicas.

Para a pratica de actividades sub-aquaticas, o individuo
necessita possuir aquilo que nds chamamos cinco conheci-
mentos:

1. Conhecimento de si proprio

2.° Conhecimento do meio em que age

3° po;éxecimento das modificagdes que esse meio lhe
impde

4.° Conhecimento das adaptagSes do organismo a essas
modificagdes do meio, isto é, a fisiologia do meio
hiperbérico ()

5.2 Conhecimento das consequéncias da faléncia dos
mecanismos da adaptacdo, isto é, a fisiopatologia
do mergulhador, ou os acidentes do mergulho.

12 CONHECIMENTO DE SI PROPRIO
Das Condigbes Fisicas e Psigquicas

Ndo existem por enquanto, dados que permitam com
base cientifica, imp6r limites de idade as praticas das activi-
dades sub-aquaéticas.

O problema estd apenas no acesso e gradua~do nos
diferentes aspecto- dessas mesmas actividades.

Cada vez muis se multiplicam e publicam resultados de
estudos que tencd:m a demonstrar que o ser humano pode
aprender a nadar antes de saber andar.

(6) Hiperbdrico (Higer+ barico — meio de pressdo aumentada).
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Convenientemente orientado, com uma actividade regu-
larmente mantida, pode mergulhar-se dos 7 aos 70 anos.

No entanto, certas particularidades da _infancia e da
adolescéncia como os declinios da idade auan(;ac_!a: impoem
restricoes e aconselham o inicio e o fim destas actividades em
certas idades.

Todos os que vivem ligados a estes problemas, sabem
que para praticar o mergulho com escafapdro, se necesslta
mais de miolos do que de musculos, permita-se a expressao,
querendo com isto dizer que interessa mai_s o 'mo_do de
trabalho da maquina humana, do que a propria maquina em
si. . :

E impossivel, por enguanto, e cremos que o sera sem-
pre, tracar o perfil psico-fisico de um individuo e nele bfxsear
o nosso veredicto, sobre a sua capacidade ou incapacidade
para mergulhar. _

No entanto, possuimos actualmente conhemmen.tc'ns‘e
experiéncia, que nos permitem ajuizar com _grandg efucac:a,
qual podera ser o comportamento de determinado individuo,
no meio sub-merso.

Mas ficard sempre a variacdo individual e complexa da
esférica psiquica, a qual como se sabe pode alterar todos os
habituais parametros da avaliagao. . 3 ‘

Héa individuos que fora de agua, na sua vida sdo emoti-
vos, descontrolados, pusilanimes, indisciplinados, mas que
uma vez dentro de agua sofrem uma transformacdo radical. ‘

Outros ha que jamais conseguirdo dedicar-se a esta acti-
vidade, apesar de serem calmos, ponderados e disciplinados
na sua vida normal. _

H4 uma imensa gama de factores que entra em )Jogo e
avalia-los todos, torna-se dificil. .

Com toda esta complexidade ha uma ideia que tem de
ser realcada. _

As actividades sub-aguaticas tém de ser prqthadas com
espirito livre de interrogacdes, temores ou angustias. _

O individuo tem de sentir-se seguro antes de tudo e isso
s6 é possivel com uma aprendizagem série_a e demorada.

Que ninguém procure iniciar-se, pedindo a0 amigo que o
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ensine.

S3o necessdrias duas grandes qualidades para ensinar e
para aprender.

— Auto-disciplina e auto-controlo —.

Séo fundamentais, porque delas depende a formacéo do
mergulhador e depois o seu amadurecimento.

Sem elas, mesmo o experimentado, mesmo o qgue ensina,
pode correr o risco de confiar excessivamente em si préprio e
no ambiente, levando a considerar todo o seu mundo sub-
-aquatico cor-de-rosa, de fécil conquista e isento de perigos.

Muitos acidentes que o exame analitico revelou néo
dependerem de imperfeicBes do aparelho, factores imprevisi-
veis do ambiente ou da inexperiéncia do mergulhador, s6
poderdo explicar-se por um comportamento psiquico anormal
em individuos demasiado confiantes e que todos sabiam ha-
beis e experientes.

N&o é raro encontrar-se em individuos infelizmente tdo
seguros de si proprios que se pensam invulneréveis ou intoca-
veis naquilo que exigem e recomendam aos outros.

Para o curso de mergulhador amador de escafandro

auténomo, o CPAS como de resto todas as escolas de mergu-
lho exigem:

1. Conhecimentos teéricos — nogbes de histéria, da
aparelhagem e conhecimentos técnicos desta

2.2 Nogdes de fisica aplicada ao mergulho

3.2 NogBes de fisiologia e fisiopatologia do mergulha-
dor

40  Conhecimentos préticos sobre a reanimac3o cardio-
respiratoria

Séo obrigados a um exame pratico em piscina, mar e um
exame tedrico. ,

A calma. A ponderagdo. A honestidade para consigo e
para com 2s outros, sdd os principais atributos necessarios a
prética desta actividade.

Muit_s deles, sé se conseguem através da experiéncia, da
auto-confianga, do conhecimento dos problemas que estas
actividad#s implicam.

-
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E importante igualmente, que esta actividade ndo seja
escolhida para compensar situacoes de frustracdo, complexos
de inferioridade ou para descarregar no meio aquatico, um
conteGdo agressivo, excessivamente carregado. Um sub-aqué-
tico, um cac¢ador submarino, é um desportista de um contex-
to muito complexo. Ele é antes de tudo, um cacador, mas é
também um investigador, um observador, um critico, realiza-
dor e actor do seu proprio filme.

Funciona como se fosse uma placa fotografica impressio-
navel. Sem experiéncia, mas desejoso de a ter, podera dis-
por-se a sacrificios que podem levé-lo aos limites do fanatis-
mo. -
Temos ainda que considerar, que tudo isto se passa num
meio que lhe é totalmente estranho, que o afasta da hostili-
dade do seu habitat, concedendo sensagoes inéditas, violentas,
situacBes desconhecidas, onde muitas vezes o real e o fantas-
tico se confundem e exercem sobre o mergulhador um forte
poder atractivo. Ha pois que haver uma reflexdo na procura
dos verdadeiros motivos que nos levam a desejar estas activi-
dades, devendo orienta-las para delas conhecermos os benefi-
cios e ndo colocarmo-nos a8 mercé dum risco permanente.

20 DO CONHECIMENTO EM QUE AGE

O meio em que o mergulhador vai actuar, tem proprie-
dades fisicas e quimicas, que sdo contrarias as condicdes
actuais de vida do ser humano.

— Tem uma densidade cerca de 800 vezes superior a do
ar. -
— E mais pobre em oxigénio — 0,12 em vez de 20%. Em
meio atmosférico, logo que a percentagem seja inferior a
17%, j& surgem fendmenos de andxia (2).

Mais frio do que o ar, leva a um maior desgaste cal6rico.

A temperaturas iguais, ha um arrefecimento 25 vezes
mais intenso na agua, que no ar. Se for em movimento, esse
desperdicio pode mesmo atingir 150 vezes as perdas cal6ricas
no ar. (&).

(2) PerturbagBes eevidas a falta de oxigénio — Fenémenos de Andxia.
(b) A perda de temperatura por convecgdo durante uma natagdo sub-
marina. 20

E um meio hiperbérico. Por cada 10 metros, a pressdo
aumenta de uma atmosfera. Assim, a 10 metros, temos uma
atmosfera de pressdo relativa, mais uma atmosfera, ou seja,
duas atmosferas. :

A 30 metros, teremos 3 metros de pressdo relativa, mais
1 atmosfera, ou seja, 4 atmosferas.

A soma da pressdo relativa com a pressdo atmosférica
normal, chama-se absoluta.

Quer isto dizer que submerso a 40 metros, o individuo
esta sujeito a8 uma pressdo 5 vezes superior a que suporta
habitualmente. O indice de refraccdo da agua, é de 4/3,
portanto muito semelhante aos meios transparentes do olho.

Dai que a convergéncia do sistema dptico seja mais fraca
do que na retina e as imagens se formem atras daquela, sendo
bacas e mal definidas.

Outro fenémeno bem conhecido dos mergulhadores fo-
tografos, € a absorcdo selectiva das cores pelo meio aquatico.
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3° DO CONHECIMENTO DAS MODIFICAGOES
IMPOSTAS PELO MEIO:

Penetrado no meio mais denso, menos oxigenado, frio,
deformando a visdo, estranho e fechado, o homem tem de
rodear-se de meios técnicos de adaptacdo e sofrer variacoes
fisiolégicas no seu funcionamento, para ai poder manter-se.

Em apneia, ou com escafandro, agindo em meio mais
denso, o consumo do Oxigénio necessario ao trabalho muscu-
lar é muito maior.

Um movimento de bracos, uma forca, o proprio acto
respiratorio, realiza-se com atrito muito superior.

Dai, mais trabalho, mais consumo de oxigénic e maior
producdo de CoZ2.

Eis a primeira consequéncia do meio.

O nosso organismo é um complexo constituido por
elementos solidos, (os ossos) Ifquidos (sangue-liquidos intra e
extra-celulares) e gases ou ar encerrados em cavidades.

Em meio submarino, por aumento da pressdo, fica o
nosso organismo sujeito a dois efeitos imediatos. Um resul-
tando sobre as massas gasosas, ja citadas, que vao sofrer
variacoes de volume, conforme a LEI DE BOYLE-MA-
RIOTTE.

TUBI viDE
SURFACE
—— ) R e
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o
. o FIGURA N© 11
1 . Y2 V — Volume dana le tube.
Lol de Boyls-Marlotte = p 3 Vi 1 — Avanl compression.

5= Slide de BOYLE MARIOTTE

Durante a descida, essas massas sofrem uma reducdo do
volume, por compressdo, sucedendo o inverso durante a subi-
da. :

Outro, resultante de leis fisicas que regem o comporta-
mento dos gases, frente aos liquidos (Leis de HENRY e
DALTON) (a).

As pressoes parciais dos gases gque compOem a mistura
gue respiramos, podem em consequéncia duma maior absor-
cdo e difusdo, atingir valores condicionantes de efeitos quimi-
cos ou biologicos, ligados a sua maior dissolucdo durante a
descida e desgasificacdo durante a subida.

Assim, os limites tolerados em ambiente normobérico,
sdo ultrapassados e os gases referidos tornam-se-tdxicos ou
adquirem comportamento estranho, provocando acidentes.

E o caso do oxigénio, toxico acima de 1,7 atmosferas,
equivalente a uma profundidade de 7 metros, e do azoto,
responsavel pela narcose e o sindroma de descompressao.

Particularmente, a nivel da dindmica respiratdria, surgem
modificacGes importantes, resultantes do aumento da pressdo,
condicionando esforcos ventilatérios méaximos, devida a uma
maior densidade dos gases, exigindo mesmo recurso a gases
de menor peso molecular, com o objectivo de tornar a
respiracdo menos penosa. '

Pelo facto de o olho humano ter um indice de refraccdo
idéntico ao da agua do mar, a visdo sofre uma aberracdo,
dando imagens distorcidas e sem contornos definidos, o que
tem de ser corrigido, como depois veremos.

Pelo facto de haver um maior desperdicio caldrico em
meio, sub-aquético, o organismo tem de por em jogo, meca-
nismos que sé em muito fraca medida podem compensar
essas perdas.

Por isso, o homem tem de se rodear de dispositivos que
Ihe permitam fazer face ao frio.

Vejamos entdo em sintese, as modificacoes que o meio
aquatico provoca sobre o homem:
fa) LE|I DE HENRY: A temperatura constante, a quantidade de um gas

gue se dissolve num liquido, é directamente proporcional & pressao
do gds sobre o liquido.

LEI DE DALTON: A dada temperatura a pressdo duma mistura €
igual & soma da pressdo parcial de cada um dos gases que a

compoem.
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1. Maior consumo de oxigénio e producdo de Co2

2.0 Modificagdo das massas gasosas

3.° Maior absorgdo dos gases pelos liquidos do organis-
mo

4.2 Modificacdes da dinamica respiratéria

5. Aberracdo da visdo

6.© Desperdicio caldrico acentuado

40 DO CONHECIMENTO DAS ADJ_QPTACﬁES DO
ORGANISMO AS MODIFICAGCOES IMPOSTAS
PELO MEIO

Dado que umas sdo comuns e outras proprias de cada
tipo de actividade, abordaremos aqui, as primeiras, deixando
as restantes para serem tratadas respectivamente ao conside-
rarmos o mergulho em apeneia ou o mergulho com escafan-
dro.

No que respeita a visdo, para remediar a aberracdo que
ela sofre dentro de agua, o mergulhador utiliza uma mascara.
Uma vez colocada, o raio luminoso seguird agora as leis da
refraccdo, passando de um meio a outro.

dgua » vidro plano » ar - meios transparentes do olho.

No final destas trés refraccdes, a visdo nitida volta a
restabelecer-se, mas ao preco de algumas modificacdes.

As distancias sdo reduzidas. O campo visual é estreitado.
A visdo lateral continua deformada. Como consequéncias pra-
ticas os objectos parecem maiores e estar mais perto.

Para reduzir as perdas caléricas, o mergulhador, cacador
submarino ou escafandrista tem de se proteger com o uso de
fatos especiais, chamados isotérmicos de uma, duas ou trés
pecas. -

Além deste papel protector contra o frio, o fato prote-
ge-nos ainda contra picadas, contactos toxicos, contactos sen-
sibilisantes de algumas espécies da fauna e flora submarinas.

Depois com uma conveniente técnica respiratoria e cor-
recta actuacdo durante o mergulho, limitard a0 minimo o
consumo de oxigénio e producdo de anidrido carbénico.
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5.2 DA INADAPTACAO DO ORGANISM& AS
MODIFICACOES IMPOSTAS PELO MEIO

OS ACIDENTES

Existem dois mecanismos de adaptacdo:

Um resultante das variacBes fisiolégicas e particulari-
dades anatomicas do nosso organismo.

Outro resultante do cumprimento de principios estabele-
ci_dos que regém o comportamento do homem em meio
hiperbarico e ainda pelo estabelecimento de condutas técni-
cas, necessarias a eliminacdo de certas consequéncias fisiopa-
tologicas. Assim temos dois grandes grupos de acidentes:

I — Por falta de adaptagdo do organismo

Barotraumatismos — Resultantes da nao compensacao
das variagOes de pressdo, através das variacGes das massas
gasosas.

Essouflemant — Resultante da inadaptacdo dos mecanis-
mos respiratorios.

Il — Ndo cumprimento das regras estabelecidas
Narcose pelo Azoto — Sindroma de descompressdo.
Intoxicagbes — 02-CO2-CO
Afogamento
Acidentes pelo frio

Feita esta panoramica sobre as actividades sub-aquaticas

3 'Iseus problemas, vejamos entdo em mais detalhe cada uma
elas.

MERGULHO EM APNEIA

O mergulhador, apés uma inspiracdo, executa um movi-
mento rdpido de flexdo do tronco e penetra no mundo
sgb_merso, de cabeca para baixo, procurando descer o mais
rapido possivel, até obter o seu objectivo desejado. Ai perma-
nece, observando, procurando a presa ou regressando apos ter
alcancado a profundidade desejada.
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A sua permanéncia depende do tempo que for capaz de
se manter sem respirar, isto €, do tempo de apneia.
Temos entdo aqui dois parametros que condicionam
toda a actividade deste mergulho:
Profundidade e tempo de apneia.
~ -Muitos mergulhadores, sendo a maioria, pensam que eles
. variam em razdo inversa, quer dizer, quanto mais profundo
for o mergulho, menos possibilidade temos de apneia. No
entanto, a observacdo e a fisiologia, demonstram que a maior
profundidade se pode permanecer mais tempo em apneia, "
que num mergulho superficial. ;
Dizia JULLES CORMANT, célebre campedo francés de
caca submarina, morto durante um treino:
“Je me fais peur, a 20/25 m, je me protnaine, je recharge
mon arbaléte aprés avoir pris un poissont et je pourrais
restér encore plus longue temps si je voulai, c'est effray-

e

ant .

E tinha razao, pois se conhecesse a explicacdo do que
sucedia, teria evitado o seu mortal acidente.
Analisemos entdo estes dois parametros:

— PROFUNDIDADE:

Para o mergulho em apneia ha uma profundidade, dita
profundidade limite, que depende das leis fisicas e uma
outra, profundidade real que um mergulhador pode atingir.

Sabe-se j& que durante a descida, a pressdo aumenta
regularmente por cada 10 metros e os volumes gasosos so-
frem uma reducdo seguindo a Lei de Boyle Mariotte. Se no
mergulho em apneia, a massa gasosa é fixada desde a partida
em média 5 litros, demonstrou-se que a compressibilidade
toraco-pulmonar se torna perigosa quando o volume pulmo-
nar inicial se avizinha do volume residual, isto e, aquela
quantidade de ar, que ndo pode ser libertada dos pulmdes
através duma expiracdo mesmo forcada.

Admitindo que a reducdo do volume pulmonar se pro-
cesse até ao volume residual, temos, pela Lei de Boyle Ma-
riotte que V a superficie estd para V' residual, como a
pressdo desse volume residual P’ estard para a pressdo P do
volume pulmonar a superficie.
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Temos assim, que:

P’
A SR S 4

Donde se tira que:

“oal
1‘5 3?33

Pressdo esta que equivale a 23 metros.

Estg_é, pois, a profundidade teérica considerando os
valores fisioldgicos normais. .

s I_sto acontece, porque os pulmdes encerrados numa caixa
toraxica, constituida pelas costelas, externo e segmento dor-
sal .da coluna vertebral, sio com ela solidérios através do
vazio pleu:_'al (ue assegura o sincronismo funcional.

A existéncia da caixa toréxica, faz com que o homem
apresente entdo um volume pulmonar irredutivel, quando
aquela atinge a sua capacidade de compressao méxim'a.(‘)

-

— PROFUNDIDADE REAL

Os factos mostram que a profundidade tedrica, conside-
rada para um mergulho em apneia, 23 metros, & largamente
excedida por muitos cacadores submarinos. :

Sabe-se que os pescadores de pérolas e de esponges
merg;falam muitas vezes a mais de 25 metros. :

€-se que o actual record do mergulho em i
estd em 100 metros e pertence ao francés ?JAOUES Mivgff

O americano BOB CROFT e o italiano HENSO DE
MAIORCA, estabeleceram também no seu devido tempo
records do mergulho em apneia a 60 e 72 metros. ’

H4, pois, uma profundidade real que é incontestavel.
Como explicé-la?

fa) Em alguns mamiferos, como por exemplo a baleia, as costelas ndo
gsrgn_do ligando ao externo, permitem uma redugao praticamente
.'nf;fwra na caixa toraxica, o que permite uma compressao muito
mais importante, do volume pulmonar.
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" A caixa tordxica, sendo limitada na parte inferior, por
um masculo — o diafragma — muito moével, pode agir sobre
os pulmdes, de baixo para cima, empurrado pelas visceras
abdominais, comprimindo o pulmdo no sentido longitudinal,
actuando sobre o volume residual, sem que essa reducdo, se
ndo for muito intensa, modifique a sinergia pulmao-cavidade.

Um intenso treino deste musculo, como da prensa abdo
minal, podem auxiliar preciosamente o mergulhador a reduzir
mais o seu volume pulmonar, sem sofrimento notdvel, porque
oferece a um mergulhador um volume de ar gue pode ser
comprimido.

O treino fisico, pode também aumentar substancialmen-
te a capacidade vital, aumentando o volume inspiratério €
diminuindo o volume residual.

Se um atleta conseguir uma capacidade vital de 6 litros
e um volume residual de 1,2 litros, terfamos que:

Pr - —— =5

Isto é, poderé teoricamente atingir a profundidade de 50
metros.

BOB CROFT, por exemplo, tinha uma capacidade duas
vezes superior ao normal e JAQUES MAYOL pratica Yoga e
um intenso treino diafragmatico e abdominal, para deste
conjunto compressor, tirar o maximo partido possivel.

Mas isto sdo situacOes absolutamente excepcionais e in-
dividuos cuja actividade é praticamente canalizada para o fim
em vista.

-O que se verifica, na prdtica, € que a maioria dos
mergulhadores em apneia, atinge o volume residual entre os
15/18 metros, portanto ainda abaixo dos valores teoricos.

Isto porque outros elementos entram em jogo, para
diminuir a profundidade teoricamente calculada.

Consumo de oxigénio, difusdo de anidrido carbénico,
espaco morto da mascara e tubo, maior rigidez da caixa
toraxica, etc.
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— TEMPO DE APNEIA

A apneia — paragem voluntaria da respiracdo —, repre-
senta uma oposicao aos diversos automatismos e reflexos, que
regulam normalmente a necessidade de respirar.

A accdo da vontade pode impor-se, mas até a um certo
limite, desde que os estimulos reflexos ndo sejam de grande
intensidade.

Quando eles, ultrapassam o limiar, dd-se a rotura da
apneia, que surgindo com um mergulhador debaixo de agua,
o arrastard ao afogamento.

Este limiar, varia como é légico, de individuo para
individuo e no mesmo mergulhador, de um momento para o
outro, o que ja ndo é bom.

Sob o ponto de vista fisiologico, o automatismo do acto
respiratério, esta ligado aos dois gases que intervém na respi-
racdo. O oxigénio e o anidrido carbdnico.

A sua influéncia dinamica respiratéria, depende da pres-
sdo parcial de cada um deles, no sangue arterial e que esta
ligada por sua vez, a varios factores:

1.0 Composicdo do ar a partida. Ar mais rico em
oxigénio e pobre em anidrido carb6nico, permite uma melhor
apneia. Assim, ocorre, se um mergulhador estiver em repou-
so, inalar o oxigénio puro ou se hiperventilar.

Em piscina, qualquer mergulhador, fazendo uma prévia
inalacdo de oxigénio, pode facilmente ter dois minutos e mais
de apneia.

2.° Do maior ao menor enchimento dos pulmdes,
como é |logico, através da inspiracao.

3° Do consumo de oxigénio e consequente producdo
de anidrido carbénico, durante o mergulho, cujos valores
estdo intimamente relacionados com as condicdes de trabalho
(frio, técnica inadequada, medo, mas condicdes fisicas, etc.).

4.° Da sensibilidade e tolerdncia do organismo a baixa
dos valores de oxigénio e aumento de anidrido carbdnico.

Esta provado que um mergulhador treinado, supera ta-
xas de anidrido carbénico muito mais elevadas que um ndo

.
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treinado. Vejamos entdo o que se vai passar com estes dois
gases durante a descida e depois na subida.

Para o anidrido carbdnico, até 8 metros, as trocas entre
os pulmdes e 0 sangue sdo praticamente nulas, se bem que a
pressdo parcial de CO2 aumente, ndo s6 pela maior difusdo,
mas também pelo aumento da pressdo ambiente.

Mas para la daquele limite, as trocas invertem-se e o
anidrido carbonico passa do sangue para o alvéolo, porque
entdo a sua pressdo parcial se torna superior ao valor do
equilibrio (46 mm/Hg).

Quanto ao oxigénio, a sua concentragdo no sangue, sobe
também pelo aumento da pressdo, mas muito maos lentamen-
te, porque uma grande parte é metabolizado nos tecidos.

Quanto maior for a profundidade atingida pelo mergu-
Ilhador, maior sera a pressdo do oxigénio no alvéolo pulmonar
e no sangue e assim, embora se vd consumindo, a elevada
pressdo parcial do oxigénio restante, compensa a necessidade
de inspirar, mascarando a hipoxia (*) ou a necessidade de
oxigenacao.

O mergulhador apercebe-se que poderd permanecer mui-
to mais tempo sem respirar e isso é que é perigoso.

Assim o pressentia JULLES CORMANT, que despreve-
nido, foi vitima do mau conhecimento desta falsa sensacao
de bem-estar.

O mesmo sucede também a um cacador que desce a
uma dada profundidade, procura uma presa e ja no limite da
apneia, resolve regressar a superficie, olhando & sua volta.
De subito, mais abaixo vé um belo mero. Faz um ultimo
esforco e retoma o fundo. Como por encanto, da conta que a
necessidade de inspirar desapareceu e verifica que tem um
novo félego e isso ocorre porque o aumento de pressio fez
subir a pressdo parcial de oxigénio que ainda restava, contri-
buindo para uma melhor difusdo desse gds restante.

Durante a subida, todos estes fenomenos sofrem uma
inversdo.

A baixa de pressao diminui a pressdo parcial alveolar e
sanguinea do oxigénio.

(a) Hipbxia — Baixa de teor do oxigénio no sangue e tecidns.
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O teor alveolar j& diminuido pelo consumo tissular,

_pode atingir valores criticos.

A hipbxia, antes mascarada, apresenta-se com toda a

-evidéncia; pode surgir mesmo a anodxia.

-~ Estas variacOes, associadas ao aumento do teor de anidri-

do carbonico, resultantes da actividade do mergulhador, po-
dem processar-se brutalmente e a necessidade de inspirar
surgir imperiosamente com o mergulhador dentro de agua,
levando ao afogamento, ou fazé-lo percorrer os Gltimos me-
tros para a superficie, praticamente inconsciente. Esta situa-
cdo, pode ainda ser agravada por mais dois factores:

O mergulhador tendo o hébito de se hiperventilar, ou
extremamente treinado e tolerando taxas elevadas de Co2,
retarda a necessidade de respirar.

E altura de dizer umas palavras sobre a hiperventilacao.

A maioria dos mergulhadores, pratica-a julgando que
com esta técnica consegue uma maior oxigenacdo do sangue.
No entanto, os trabalhos de OTIS-RHAN e FENNY, demons-
traram que a hiperventilacdo produz um ganho minimo de
oxigénio, mas em cohtrapartida, conduz a uma baixa impor-
tante do anidrido carbénico.

E, pois, erréneo e imprudente utilizar esta hiperventi-
lacdo, porque retardando a necessidade de respirar, pode levar
um mergulhador a perda do conhecimento por anoxia.

De todas estas consideracOes, resulta que um mergulha-
dor deve deixar os mecanismos da adaptacdo e as modifica-
¢bes quimico-biolégicas, processarem-se dentro dos limites
normais.

Felizmente para a maioria, esses problemas patolégicos,
passam-se quase sempre em mergulhos mais profundos, para
la dos 20 metros e sdo portanto apanagio dos grandes prati-
cantes de caca submarina, quando levados pelo fanatismo, a
ignordncia ou o desejo de uma boa classificacdo, se tornam
mudos aos sinais de alarme que o organismo lanca.

Encarados estes problemas normais e anormais em m.r-
gulho de apneia, vejamos qual o equipamento necessério.

O equipamento basico comum a todas as actividades de
mergulho livre, é constituido pela mascara, tubo, barbatinais
e cinto de chumbo.
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Para &guas frias, o fato isotérmico € indispensavel. O
resto do material € variavel consoante a actividade desenvol-
vida.

Para a caga submarina, a mais praticaca e divuigada, a
faca, a espingarda e um acroche, podem ser necessarios

MASCARA: Embora ndo haja um tipo de mascara ideal,
dado que o que esta bem a um ndo esta a outro, ela deve no
entanto permitir uma boa aderéncia a face e ter um dispositi-
vo nasal ou fossa, para alojar o nariz e permitir assim uma
boa compensacdo dos ouvidos.

Devem evitar-se as mascaras chamadas panoramicas, cuja
visdo lateral é distorcida, provocando cansaco e tnnturas.

Mdscara Toledo

Mdscara panoramica

FIGURA N.© 12

TUBO: Nao deve t:r um comprimento superior a 30 cm
e um diametro inferior 1 26 mm. Diminui-se o espaco morto
e, portanto o ar viciado, ao mesmo tempo que se facilita o
esforco expiratério para expulsar 4gua no tubo, no regresso a
superficie.
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BARBATANAS: Devem ser do tamanho natural e nao
como hoje se véem na maioria dos mergulhadores, de tama-
nho enorme, o que provoca uma mais rdpida fadiga dos
musculos flexores e extensores do pé, provocando com fre-
quéncia dores nas pernas. Deve considerar-se a sua utilizagio
apenas nas competicGes submarinas (natacdo sub-aquética e
provas de velocidade). ;

O esquema abaixo elucida-nos sobre as diferentes activi-
dades que podem desenvolver-se em mergulho livre.

TECNICA DO MERGULHO Caga submarina
LIVRE Natacdo sub-aqué-
tica c/barbatanas
Héquei sub-aqud-

tico ‘
Observagdo do meio Simples
sub-aquético Com méq. filmar

Com még. fotog.2

As competices de velocidade e natagdo sub-aquética e o
héguei sub-aquatico, exigindo a conjugacdo duma actuacdo
rapida com uma apeneia o mais prolongada possivel, levam
facilmente ao excessivo consumo de oxigénio, aumento da
taxa de anidrido carbénico, respiracdo acelerada, exigindo
frequentes esforcos conjugados, do coracdo e pulmdes, e sdo
susceptiveis de criar um ambiente psiquico que alterando os
habituais parametros da avaliacdo da capacidade do pratican-
te, podem com frequéncia, levar os mecanismos da adapta-
¢do, a situacBes extremas e mesmo a acidentes — Crises espas-
mofilicas, epileptoides, sincopes, etc..

Daqui se conclui que para a pratica de actividades des-
portivas, com cardcter de competicdo, deve exigir-se um exa-
me médico mais minucioso, clinico, electrocardiogréfico, elec-
troencefalogréfico e funcional respiratério, que permita des-
pistar os epilépticos, os espasmof(licos, os grandes distonicos,
as sequelas de afeccbes do aparelho respiratorio e cardiaco,
os labeis, etc..

A idade, € um factor a ter muito em consideracdo para
a pratica da caca submarina, por exemplo, dado que os
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volumes pulmonares, a mobilidade e elasticidade da caixa
tordxica, sdo consideravelmente afectados.

A luz dos conhecimentos habituais, serd prudente limitar
um mergulho livre a2 20 metros nos individuos jovens e
treinados e 12 a 15 metros nos outros. :

Apbs 50 anos, a imersio ndo deve ultrapassar os 10/12
metros.

ACIDENTES DE MERGULHO LIVRE

Em mergulho livre, podem ocorrer os seguintes aciden-
tes:

Edema pulmonar agudo, sincope durante a subida, aci-
dentes provocados pelo frio.

EDEMA PULMONAR AGUDO — Este acidente, feliz-
mente acidente raro, ocorre quando um mergulhador actuan:
do profundamente, exagera nitidamente as suas capacidade:
de adaptacdo. Resulta de um efeito tipo ventosa, provocad:
por uma pressdo negativa intra-pulmonar, levando a ums
sobrecarga as cavidades esquerdas e toda a dinamica cardio
-circulatério. ’

Criada uma depressdo endotoraxica, processa-se Um:
transudagdo nos alvéolos pulmonares e o acidente ocorre.

SINCOPE DURANTE A SUBIDA — Muito bem estuda
da pelo Dr. SCIARLI, que lhe chamou “‘rende-vous sincopa
dos 7 metros”, resulta de serem frequentemente quebradas ¢
esse nivel os limiares criticos das pressdes parciais do oxigé
nio e Co2, havendo entdo baixas brutais do oxigénio, no
regresso a superficie e originando a sincope por anoxia cere-
bral.

ACIDENTES PELO FRIO — O mergulhador pode sofrer
acidentes pe!> frio.

O orgeismo s6 em fraca medida, pode fazer face as
enormes perdas cal6ricas que o corpo sofre dentro de agua,
como ja dissem os.
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Relembremos que as perdas cal6ricas sdo 25 vezes supe-
riores as perdas em superficie e o consumo energético é cerca
‘de 150 vezes superior para a actividade muscular dentro de
dgua. Sendo essencial manter constante a temperatura cere-
‘bral, surge como mecanismo de adaptagdo, uma reducdo da
circulacdo periférica, sobretudo a nivel das extremidades.

Numa primeira fase, o frio pode provocar cdimbras,
tremores, modificagdes da sensibilidade, diminuicdo da aten-
¢do, destreza manual e atenuacdo dos.reflexos.

S_'e um mergulhador persiste, apesar destas modificacSes,
poderdo surgir modificagdes cardio-circulatérias e mesmo fi-
brilhacdo cardiaca, ou acidentes sincopais que poderdo levar 3
morte.

MERGULHO COM ESCAFANDRO

E aquele em que o mergulhador tem & sua disposicdo

um reservatério de ar para respirar. ’

nNestas condicBes, imensamente favoraveis, liberto da

tensdo psiquica e de ter de agir com rapidez, terd apenas que

e preocupar com a observancia das regras que lhe permitem
actuar em seguranca.

.'Jé nos referimos na parte geral, as tentativas feitas
através dos séculos, para dar a um mergulhador a maior
independéncia possivel, reduzindo ao maximo os acessérios
técnicos necessarios a este tipo de aparelhos.

Recordemos uma vez mais que, foram sobretudo os
empenhos de AUGUSTO SIBE e o escafandro do Comandan-
te YVES LE PRIEUR, os pontos de partida para os actuais
aparelhos de mergulho.

. A figura seguinte, ilustra-nos as etapes sucessivas dessa
libertacdo do mergulhador, da sua luta contra a indepen-
déncia da superficie.
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EVOLUTION DE LA CLOCHE A PLONGEUR SUR LE PRINCIPE DE L'EQUI-PRESSION
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FIGURA N.© 13 Evolugdo do escafandro

Existem na actualidade duas possibilidades de mergulhar
com escafandro ou com aparelho respirador.

Escafandro auténomo — que permite a um mergulhador
ficar totalmente independente da superficie, uma vez que
leva o seu préprio ar, numa, duas ou trés garrafas.

Escafandro semi-auténomo — porque um mergulhador
fica com a sua autonomia reduzida, considerando que o seu
ar é produzido pela superficie.

Este tipo de aparelho, ndo se utiliza em actividades
desportivas, mas apenas como meio de trabalho, sendo habi-
tuaimente utilizado para a apanha de algas e mariscos.

O escafandro auténomo, pode ainda ser usado num
aparelho de circulo aberto, se o ar expirado ndo é aproveita-
do, perdendo-se no meio sub-aquatico, ou em circulo fecha-
do, quando o ar expirado ndo é desperdicado.

Este Gltimo aparelho, usa-se normalmente, utilizando
oxigénio puro, ou uma mistura gasosa muito rica em oxigé-

nio.
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Também ndo se utiliza em actividades desportivas, nem
mesmo para um mergulhador .amador civil, sendo apenas
destinado aos mergulhadores da marinha.

~_&m circuito fechado, ndo emite bélhas e ndo denuncia o
mergulhador o que interessa na guerra submarina.
... também a principio foi muito utilizado pelos fotégra-
fos, sobretudo em Itdlia, uma vez que permitia uma melhor
aproximacao dos peixes.

O mergulhador amador utiliza portanto o escafandro
auténomo de circuito aberto.

FIGURA N.© 14  Fotografia dur aparelho montado

Escafandro auténomo de c:t« uito fechado



Este é constituido por um reservatério cilindrico —a
garrafa — que pode ser acopulado a outra ou outras, consti-
tuindo assim conjuntos de uma, duas ou trés garrafas.

- A maior parte das vezes fabricada em ago, aluminio ou
figa ligeira, a sua capacidade varia de 3 a 14 litros, sendo
~ carregadas com um aparelho chamado compressor, com pres-
s0es de carga que vdo de 150 a 200 kg. '

“~ Em funcdo de uma dada capacidade da garrafa, quanto
" maior for a pressdo de carga, maior serd a quantidade de ar
disponivel.

Esta calcula-se multiplicando a capacidade da garrafa
pela pressdo de carga.

Assim, se uma garrafa tiver a capacidade de 12 kg
armazenara 1200 litros se a carregarem a 100 kg e 2160 se a
carregarem 2 180 kg.

Mono-bi ou tri, todos estes conjuntos possuem um dis-
positivo de seguranga na torneira que debita o ar, normal-
mente accionado por uma vareta e que constitui a reserva.

Consiste numa esfera e numa mola tarada que faz desli-
gar aquela sobre a rampa inclinada, de tal modo que quando
a pressdo da garrafa desce a 30 kg, a mola empurra a esfera e
este oblitera a safda do ar. S6 accionando o dispositivo de
reserva, se modifica a posicdo da esfera e o ar sera de novo
debitado. Trata-se portanto de um dispositivo que previne o
mergulhador, da existéncia duma ja limitada quantidade de ar
e que portanto deve pensar no regresso a superficie.

Dada a elevada pressdo do ar na garrafa e tendo o
mergulhador necessidade absoluta em respirar em equipressao
com o meio, pois doutro modo ndo seria possivel a sua
permanéncia, tem de adaptar-se a garrafa, a seqgunda peca
fundamental do escafandro, de que ja faldmos — o Détendeur
ou Redutor —. ;

Munido deste aparelho, o mergulhador tem ainda de
rodear-se de outras adaptacoes, Tubo, Méscara, Cinto, Fato
Isotérmico de que também j& faldmos e neste caso de um
profundimetro e relégio.

S6 com estes dois ultimos aparelhos, dos quais o primei-
ro d4 a profundidade a que o mergulhador se encontra, se
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‘pode controlar a cota atingida e com o segundo, a duragdo
‘do mergulho, parametros sem o0s quais ndo podemos saber se
‘merguthamos ou ndo, dentro da curva de seguranca, nem
wontrolar a velocidade da subida, que tem de ser rigorosamen-
4e respeitada. Se assim ndo for, corre-se o perigo de acidentes
gue podem revestir-se de extrema gravidade, quando retorna-

mos a pressdo normal, isto é, & superficie.
FISIOLOGIA DO MERGULHADOR AUTONOMO

E condicionada fundamentalmente pelas modificacdes

~ cardio-respiratorias e pelas ac¢des quimico-biolégicas ou fisi-

co-biolégicas dos gases componentes da mistura que o mergu-
thador respira, no nosso caso, o ar. .

O mergulhador amador, por principio nfo deve ultrapas
sar os 40 metros, profundidade & qual é perfeitamente aceita-
vel respirar ar comprimido, sem efeitos aprecidveis.

Para mergulhos profundos, hoje cada vez mais processa-
dos, dadas as necessidades de aproveitamento do plateau
continental, tem de usar-se outras misturas. Hélio-Oxigénio
Hélio-Azoto-Oxigénio, Hidrogénio. ;

Vejamos entdo o que se passa com um mergulhador de
escafandro.

Q aumento de pressdo ambiente, levando & compressdo
da mistura gasosa, aumenta a viscosidade do ar a um-valor
proporcional a profundidade. O ar a 40 metros é muito mais
pesa_do e mais dificil de movimentar do que a 20 metros. O
resp!rarnpelo aparelho, ja representa um esforco maior que a
respiracao normal, dado que existemn espagos mortos, mesmo
se ela for efectuada a superficie. O ssforgo respiratério para
assegurar uma ventilacdo normal, cresce entdo com a profun-
didade. A pa_rtir de certas cotas, esse esforco é de tal intensi-
dade_, que ndo é competivel com a ventilagdo normal. Isso
explu_:a que qualquer pejueno trabalho mal executado duran-
tea imersdo, pode rapi amente levar & perda do controle da
respiracao. Esta passa €11130 a ser dominada pelo acto inspira-
tério, criando no meriuthador uma necessidade imperiosa e
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frequente de inspirar. O ritmo respiratorio acelera-se. A expi-
racio nitidamente insuficiente, leva a uma mé eliminagdo do

anidrido carbonico que estimulante dos centros respiratorios,

‘solicita cada vez mais a inspiragdo. . . . .
~ Cria-se assim um circulo vicioso, que se ndo for guebra-
do, levara a intoxicacdo do anidrido carbonico. v

"Daqui, j& uma nogdo importante. Para um mergulhador
de escafandro‘auténomo, a expiracao € o acto mais importan-
te da respiracdo. Ela é que deve ser a preocupacdo dum
mergulhador, por permitir a eliminacdo do anidrido carboni-
co. ;

Consideremos agora, um mergulhador treinado, domi-
nando bem a sua respiracdo, tendo uma técnica correcta de
actuacdo debaixo de agua. Que adaptacdes surgiram na dina-
mica respiratoria?

O seu volume corrente, isto & 0 volume de ar que
utiliza na respiracdo normal, aumentou. A sua mistura esta
um pouco enriquecida em anidrido carb6nico, mas o mergu-
lhador sofreu ja4 uma habituagdo a essa maior percentagem do
anidrido carbonico. A frequéncia respiratéria, que normal-
mente é de 16 a 18 ciclos por minuto, pode passar de 12 a
14. A expiracdo torna-se mais demorada.

Em conclusio: Um bom mergulhador de escafandro,
respira mais lentamente, inspira profundamente e expira pro-
longadamente.

Também sobre o coragdo se observa uma accado do meio
aquatico. De inicio, enquanto ndo surge a tranquilidade, a
aquaticidade, a confianca, o coracdo acelera-se, mercé de
desequilibrios neuro-vegetativos. No individuo treinado, ha
uma ligeira modificacdo da frequéncia cardiaca, mais baixa,
que traduz o mecanismo da adaptagdo ao aumento das resis-
téncias periféricas. Existe ainda uma diminuicdo do débito
cardiaco, em parte devido a hiper6xia, em parte devido a
baixa frequéncia cardiaca.

O electrocardiograma ndo sofre alteracdes significativas.
A tensio arterial varia em fungdo do individuo. Segundo a
maioria dos meédicos especializados, conta mais a doenca que
a origina, do que os valores funcionais propriamente ditos.
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xiste uma subida quase constante da tensdo minima, devido
) aumento das resisténcias periféricas. ’

& [o° outras Orgdos e sistemas, poderemos considerar ndo
istir em variacdes que ndo _possam admitir-se no dominio

s valores fisiologicos. Anotemos, no entanto, uma vez mais

gauie @s modificacdes a que nos referimos, dizem respeito a

“um mergulhador auténomo. O mergulho profissional, equa-

“ciona outros problemas e leva muit 0 '
cion as destas
“limites extremos. e .ad_apta(?OES» i

Hor MODALIDADES DESPORTIVAS

Segundo © conceito ' .I ;
‘ : que possamos ter, de actividades
~desportivas, cada Pais, Clube ou Escola, pode ter ‘as suas
‘modalidades desportivas. ¢

o

Hé quem considere .

_ por exemplo, a arqueologi
espeleologia, praticas desportivas. ? sy
s'ideraNr:ofemro Porgagués de Actividades Sub-aquéticas, con-

o mergulho com escafandro Scni
_ como
para servir o homem, L
2 E_Odquadro abaixo, esquematiza as possibilidades da utili-
¢do deste apareiho segundo o nosso conceito de mergulho.
Pesado ou pé de chumbo - Profissionais
Semi-auténomo

Auténomo de circuito - S6 i
AETIVLL i - 0 Marinha

DADE
COM ES-
EAF ‘ES profissional
AN- Como  cultural, ciéntifico
DRO ';lnf': {f_cfcagrafia, cinema,
meio biologia, geologia, etc.)
S\eu::?nor_:o ¢ Competitivo velocidade
st i orientacao
eyl Como Recreativo destresa
um
fim Caca (Proibido

entre nos)

considN:chl“ﬂwalIdadis competitivas, surgem-nos as mesmas
fes que fizemos a 5si
eabieis proposito do mergulho em
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Necessidade de uma melhor seleccdo de candidatos, pro-
vas funcionais, necessidade de garantir meios de assisténcia
imediata, etc.. ;

' +ACIDENTES DO MERGULHO COM ESCAFANDRO

Antes de’ nos determos sobre esta matéria, ha que fazer
um breve apelo a algumas nocdes de fisica, necessérias a sua
compreensdo. Elas dizem respeito as Leis que regem o com-
portamento destes gases perante os liquidos e as varjacoes
dos volumes gasosos em funcdo das variacoes de pressdo.

Como ja dissemos, o organismo é um complexo consti-
tuido por liquidos, solidos e gases. A nivel pulmonar, nos
alvéolos, os gases das misturas que respiramos, vao estar em
contacto com o sangue e deste passardo aos tecidos — o
fenomeno de dissolucdo-difusdo. Considerando que a superfi-
cie respiratoria é de cerca de 150 m2, em funcdo dos cerca
de 500 000 000 de alvéolos que a constituem, tem de admi-
tir-se que o volume de gas com possibilidade de passar ao
sangue, &€ muito grande.

Sdo trés as Leis Fisicas que regem estes comportamen-
tos.

1.0 LEI DE BLOYDE MARIOTTE:
A uma dada temperatura o volume de um gas varia na
razdo inversa da pressdo que suporta. Assim:

V ;4
— = —— ou PxV = P x V' = Constante

s 7

20 LEI DE HENRY:

A temperatura constante, a quantidade de um gas que se
dissolve num liquido até a saturagdo, € directamente propor:
cional a pressdo que esse gas exerce sobre o liquido.

30 LEI DE DALTON:
A pressio parcial de um gas numa mistura, equivale &

as

que ele teria se fosse o Gnico componente, ou ainda a pressdo
duma mistura gasosa € igual a soma das pressdes parciais dos
componentes dessa mistura.

- Daqui se conclui, que a pressdo parcial de um gas numa
‘mistura, € igual a pressdo absoluta da mistura, multiplicada
pela concentracdo desse gds, na mistura, ou seja:

Pp.= -Pm 'x %
No caso do ar, e considerando em numeros redondos

que ele é constituido por 79% de azoto e 21% de oxigénio,
temos: ¢

Em superficie:

Pox =:°"1 x 021 = 0,21 atmosferas
Pnds = -1 %079 = 0,79 atmosferas
Pm = Pox+ Pn2 3,00 atmosferas

E por estas Leis Fisicas que o organismo, uma vez
colocado em meio hiperbarico, vai absorver e difundir mais
quantidades de gas, até que um novo equilibrio seja obtido,
entre a pressdo do gas na mistura e a pressio do gas no
sangue a pressdo ambiente.

Na actividade de um mergulhador auténomo, todos os
gases que compGem a mistura, sdo susceptiveis de provocar
modificacdes e levar a acidentes. O oxigénio, azoto e anidrido
carbonico.

: O oxigénio é o combustivel da maquina humana. O
anidrido carbonico produto dessa combustdo que foi utilizada
e que tem de ser eliminado. O azoto, gas inerte, ndo é
utilizado, nem metabolizado pelo organismo.

Grande parte da patologia do mergulho, resulta do com-
portamento destes gases, quando levados por press3es parciais
demgslado elevadas, ou libertagdo intempestiva durante a des-
gasificacio, produzem efeitos quimico-biolégicos, ou fisico-
‘biolégicos, sobre o organismo.

Feita esta breve introducdo, analisemos entdo rapida-
mente, os acidentes que podem ocorrer no mergulho com
escafandro auténomo,
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Como ia dissemos anteriormente, podem ser classificadas
em:
| = BAROTRAUMATISMOS — {Baro-pressdo/traumatismo-

-agressao)

Resultam sempre da falta da adaptacdo dos mecanis
mos fisiologicos, as variacGes da pressdo. Podem processar-se
em todos os departamentos do organismo onde existem cavi
dades que encerram ar ou gas.

Ouvidos, :

Seios perinasais,

Pulm®es,

Dentes,

Aparelho digestivo,

Na mascara.

Il — INTOXICACOES
Oxigénio
Anidrido carbonico
Monoxido de carbono

11l — IVRESSE
IV — SINDROMA DE DESCOMPRESSAO

V - AFOGAMENTO

BAROTRAUMATISMOS

As cavidades onde existem ar ou gases, estao em condi
coes anatomicas e fisiologicas normais, em comunicacdo com

0 meio exterior..

Variando a pressao em funcdo da profundidade, variam
os volumes gasosos nela encerrados. Se as comunicacoes com
o meio ambiente funcionam normalmente, havera em cada

instante uma equipressao entre o meio exterior e o ar conti

do nessas cavidades.
Mas se deixam de cumprir a sua funcdo, entao as varia

cdes de pressio ambiente, serdo compensadas até um certo
limite, pelas variacdes de volume dos gases encerrados nas
cavidades, estabelecendo se nestas em relacdo ao exterior,
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uma depressao aurante a descida e uma distensio durante a
subida. Surge assim, o barotraumatismo.

~ Por exemplo, a nivel do ouvido, surgird um barotrauma-
tismo por distensdo do timpano e mesmo rotura daguele, que
produzem em graus varidveis, a to conhecida dor dé ouvidos
do meraulhador, sobretudo quando principiante.

FIGURA N.O 15 Timpano equilibrado e distendido

Ha entdao que fazer a manobra de compensacdo, isto é
provoca: a entrada do ar no ouvido, através da trompa, queé
um tubo que liga essa parte do ouvido, a nasofaringe e
portanto com o meio exterior. ,

| No ouvido interno. onde se encontra o érgdo de equili-
br|0.~pode o mergulhador, por variacdes muito bruscas da
pressao no ouvido médio, sofrer, através da cadeia ossicular
da caixa do timpano. estimulos suprafisiolégicos, que desor-
ganizam as informacoes recebidas, provocando alteracdes nos
cANg1s s_emi circulares, endolinfa, e perilinfa, provocando a tdo
Fonhemda vertigem do escafandrista. Este, se for novato ou
Ignorante, pode entrar em panico e afogar-se porque largou o
bucal, ou regressar precipitadamente a superficie e sofrer
outros acidentes. '

Também a nivel dos seios perinasais, cavidades que se
encontram no macico cranio facial e que comunicam com o
exterior através de canais que abrem nas fossas nasais, pode o
ar hcar'_ bloqueado na descida ou na subida, por obstrucdo
des§as ligacGes, gerando se assim depressdes ou distensdes nas
cavbldades sinusais con, fendmenos exuditivos e mesmo hemor-
ragias, provocando dores intensas e impedindo o mergulhador
de continuar a descida ou a subida.
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FIGURA N.O 16 Barotraumatismo dos seios perinasais

A nivel dos pulmdes, pode surgir um acidente gravissi-
mo, impropriamente chamado e conhecido por sobrepressio
pulmonar, quando o mergulhador bloqueia a expiragac duran-
te a subida.

O ar vai-se espandindo dentro do alvéolo, em consequén-
cia da baixa de pressdo e ndo podendo sair para o exterior
porque a expiracdo foi bloqueada, pode mesmo rompé-lo.

Surge assim rotura do pulmdo, penetracdo de ar na
cavidade pleural, (pneumotorax) rotura de vasos (expectora-
cdo sanguinea ou embolias gasosas, provocando lesdes nervo-
sas), estado de chogue e muitas vezes, a morte.

Nos dentes, aparelho digestivo e até nas mascara, podem
as variacoes de volume ndo compensadas, provocar dores de
intensidade variavel, mas sempre em proporcdo com a rapidez
dessas variacOes, isto é, com a velocidade da descida ou de
subida.

- E por isso que no inicio das suas actividades, enquanto
um mergulhador ndo tem os seus mecanismos bem treinados,
nio tem o conhecimento da sua capacidade de adaptacdo,

deve por prudéncia e para evitar lesdes tardias, descer e subir
devagar.

INTOXICAGOES
Na pratica, sempre evitdveis em mergulhadores conscien-
tes, conhecedores da fisiologia e patologia do mergulho que

46

Ihes € ensinada, ocorrem com frequéncia nos ignorantes e nos
teimosos.

A intoxicacdo pelo oxigénio, na préatica, ndo ocorre a
um mergulhador auténomo, porque o perigo desta intoxica-
cdo, quando um individuo respira o ar, s6 surge proximo dos
80 metros de profundidade, que ndo é atingida normalmente,
por um mergulhador amador autonomo.

Quando puro, a sua toxicidade surge quando atinge a

_pressdo de 1,7 atmosferas, o que equivale a uma profundida-

de de 7 metros. Esta é pois, a profundidade limite para o
mergulho com oxigénio puro, que como também j& dissemos
nao € utilizado por um mergulhador amador.

As intoxicactes por anidrido carbénico e por monéxido
de carbono, surgirdo se um mergulhador ignorar os cuidados
que deve ter com o compressor, aparelho que se destina a
enchimento das garrafas.

FIGURA N.0 17  Um compressor portatil

De funcionamento eléctrico, ou de combustdo, pode,
guer num ou noutro caso, haver polui¢ao das garrafas, no
acto do enchimento, porque o compressor foi mal colocado
(local mal ventilado, tomada de ar proximo do escape, escape
contra o vento, filtros mal cuidados, motor a queimar mal,

etc.).
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Na pratica, este tipo de intoxicacdo por poluicdo, nao
ocorre muitas vezes, porque 0S COMPressores estdo instalados
em escolas de mergulho ou casas de especialidade, que 0S tem
montados e cuidados nas devidas condicoes.

Mas pode ocorrer, quando um grupo de mergulhadores
resolve usar um compressor a bordo, ou instalalo num local
onde vi3o permanecer para varios mergulhos.

A intoxicacdo pelo anidrido carbonico, pode ainda ocor
rer por causas radicadas no proprio mergulhador, resultando
sempre neste caso, de uma maé técnica respiratoria, locomoto
ra ou laboral durante o mergutho {nadar contra a corrente,
esforcos mai executados, deficiencias da expiracdo, “deten
deur’ pesado, eto.).

Um dos seus primeiros sinais € a perda do controlo da
respiracdo, da apneia e depois 2 aceleracao do ritmo respira
tério, com nitida sensacao duma necessidade permanente de
inspirar. ) .
Surgem dores de cabeca, suores frios, nauseas e mais
tarde graves desordens respiratérias, podendo terminar por

paragem cardio-respiratoria.

IVRESSE

Este acidente tambem chamado embriagués ou bebedeira
da profundidade, ou narcose pelo Azoto, & também uma
intoxicacdc gue habitualmente surge a partir dos 40 metros.

Pode levar a perturbacdes do comportamento € 0 mergu-
lhador comete actos irracionais, como tirar a madscara Ou
escafandro, podendo morrer por afogamento. Qutras vezes,
incapaz de raciocinar, perde a nocdo da posicdo, mergulha
cada vez mais fundo, e esgota o ar antes de regressar a
superficie.

Ha varias teorias para explicar o IVRESSE, o que signifi:
ca que o seu verdadeiro mecanismo nao esta esc arecido.

A luz dos conhecimentos actuais, podemos admitir que
a partir daquela profundidade se conjugam efeit »s narcotizar:
tes do azoto com os convulsionantes do oxigér:» e os depres:

sores do anidrido carbonico. ¢
A fadiga, o frio e o alcool, podem tor ar o individuo

1R

mais sensivel a lvresse.

SINDROMA DA DE..S'COMPRESSAO OU DOENCA
DA DESCOMPRESSAO

Est4 ligado a desgasificagdo do azoto.

Para cada profundidade que o mergulhador atinge e na
qual permanece, existe um tempo de duragdo determinado,
durar_ne‘o qual o mergulhador pode permanecer, regressando
depois a 'superfl’cie, sem quaisquer cuidados especiais, desde
que respeite a velocidade de subida, a qual deve ser entre 15
a 20 metros por minuto.

Mas se for superior a esse tempo, chamado tempo limi-
te, O seu regresso a pressio normal, j4 implica uma progra-
magdo por paragens ou palieurs, em portugués andares de
descompressdo, que sdo zonas-chaves onde um mergulhador -
terd de restar a desgasificar-se até que a relagdo, pressdo do
azoto dissolvido no sangue e pressdo do azoto no ar alveolar
seja igual ou inferior a 2. ' '

S_e gonsiderarmos em ordenadas e abcissas as profundida-
des atingidas e os tempos limites, obteremos uma curva acima
da gual os mergulhos ndo exigem palieurs mas abaixo, tém
obrigatoriamente de ser feitas. '

O amador, deye mergulhar sempre dentro da curva de
seguranca, para evitar palieurs. Se ultrapassar os tempos limi-
tes, o que significa mergulhar fora da curva e regressar a
superficie sem cumprir determinadas regras, podera sujeitar-se
a um acidente, conhecido acidente por descompressdo.

Por exemplo, a 3C metros, um mergulhador pode perma-
necer 25 minutos, podendo depois voltar a superficie. Mas se
prolongar a sua estadia, por mais 10 minutos, j& terd que
fazer um palieur, isto ¢, uma paragem antes de regressar a
superficie. Tera de parar durante 10 minutos a 3 metros.

' Logo que um mergulhador passe a ambiente hiperbaérico,
vai romper-se o equilibrio entre a pressdo do azoto dissolvido
no sangue e a pressao do azoto no ar respirado.

f\ superficie, o organismo estd saturado do azoto a
pressdo parcial de 0,79 atmosferas.

Quando um mergulhador se encontra a 20 metros de
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EIGURA N.¢ 18  Curva de seguranga

rrofundidade, correspondendo a presséi'o abscluta de 3 atmos-
feras, a por¢io parcial do azoto passara a ser:
Pp'n2 = 3x079 = 2,37 atmosferas —n
Nuer isto dizer que durante a descida e permanencia 3
20 metros, o mergulhador terd de a?sorver uma quantidade
de arnto, correspondente a uma poreao de:
2137 — 0,74 = 1,5¢ atmosferas
Jalor este que s¢ chama grac-ente de presséo. o
Atingids & saturacdo, a diss alu.cao do aroto Parara, 50
vol:i=ndo 2 p-ocessar-se quando a..ngir nova profundlgiade.
No regresso & superficie, 0 >rganismo tera de libertar-se
de.te excesso de azeto.
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Em condig¢bes normais, quer dizer, desde que ndo ultra-
passem O tempo limite, ou no caso de o ultrapassar, se facam
os palieurs respectivos, a desgasificacdo do azoto, tal como
foi a sua absorcdo, faz-se através das vias fisiologicas.

Ar alveolar » vasos do alvéolo > tecidos, durante & descida (Fend-
meno de saturagdo).

Tecidos > vasos do alvéolo » ar do alvéolo » ar expirado, durante
a subida (Fenémeno de desgasificacdo!. _

Mas se a actuacdo do mergulhador nfo segue as regras
estabelecidas, libertagdo do azoto, vai, sofrer perturbacoes,
criando-se transitoriarmente um estado fisico, sobressaturacao,
que sendo uma situacdo instdvei, vai provocar de imediato,
libertacdo de bolhas de azotu no sangle e nos tecidos, fevan-
do a um conjunto de fenémenos, da ordem fisioidgica.

Estas bolhas, actwando como um émbulo, vdo obstruir
vasos terminais de érgaos e sistemas, produzindo assim varios
tipos de manifestagdes, cujo resuitado final é a isquémia dos
tecidos. (*)

Nas articulagdes, ela provoca as conhecidas dores articu-
lares (ou Bend dos Ingleses) tdo caracteristicas das descom-
pressdes mal conduzidas.

-Podem originar necrose Osseas, responsaveis por doencas
das articulagdes, chamadas artroses dos mergulhadores, ou
necrose dos tecidos nervosos, produzindc paralisias.

Outro fendmenc fisico-bioldgico, resulta duma reacgdo
do tipc alérgico & presenca descas holhas nos vasos e nos
tecidos.

Produzem-se assim perturbacdes das gorduras do sangue,
alteracties das p'aguetas, baixa de volume circulante (hipovo-
fémia), etc..

Sdo, portanto, estes dois fenémenos, embélico e reacgdo
agressiva da bolha, de que determinam o quadro clinico do

sindroma ou doenca da descompressgo, cuja gravidade depen-
dera:

— Do nimero e tamanho as bothas,
— Ds |ocalizacdo,
— Da imaior ou menor rapidez coim gue 5¢ processa a
desgasificacdo,
{a) Isquémia — significa auséncie de sangue num dado departamentc do’
Qrgansmao.

k3
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— Factores individuais (tipo constitucional, frio, fadiga,

etc.).
Quanto ao aparecimento, 0S acidentes de descompressdo

podem classificar-se em agudos, resultantes de descompressoes
demasiado bruscas, conhecidas por descompressdes explosivas,
felizmente raras, porque nd sua maioria, $30 mortais ou
"gravemente invalidantes € acidentes cronicos se a descompres:
sio for incompleta, excedendo pouco os valores normais,
sendo entdo as manifestactes de menor intensidade. — Dores
articulares, alteracdes cutaneas, acidentes neurologicos, aci-
dentes respiratérios, etc.

Ao merguihador amador, este acidente ocorre em regra a
individuos que mergulham ultrapassando a curva de seguranga
e ndo fazem os palieurs na subida.

Qutras vezes, em mergulhos ja quase no tempo limite,
quando por gualquer problema, regressam rapidamente a su-
perficie, ultrapassando largamente 3 velocidade de subida.

Os erros mais frequentemente cometidos sao:

Ndo controlar a profundidade e o tempo (mergulhos
sem relogio e profundt'rne'rro).

M4 contagem da duracdo total do meegulho.(?)

Fazer mergulhos sucessivos sem utilizar @ tabela, ou sem
esperar pelo mfnimo de 6 horas para O segundo mergultho.

Ngo utilizar a tabela para mergulhos de altitude ou fazer
as correccdes necessarias na curva de seguranca, dado a que
essas aititudes, a pressao atmosférica é inferior, nao podendo
ser utilizada as tabelas calculadas a nivel médio das dguas do

mar.
or ultrapasse a curva de segu-

ranca, terd obrigatoriamente ae fazer paliers, ou paragens de
descompressdo, para evitar este acidente. Para o merguihador
amador, esses palisrs fazem-se em regra aos 9-12 e 6 m.

Para este efeito, existem &s chamadas tabelas de descom-
pressdo, cujo apa ecimento se deve ao fisiologista inglés HAL-
DANE e que '.ais nao sdo que @& codificacdo das regras

estritas que rege'n o retorno 4 pressdo atmosférica.

Sempre que um mergulihad

(a) Conta-se desc 0 inicio da descida ao principio da subida.
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CENTRO PORTUGUES DE ACTIVIDADES SUBAQUA

£ DRS ACTIVITES SUBAGUATIOWLS

Tabela de Mergulho ¢/ ar
Maptata para 0 CPAS, ta Tobela G
US. MY, pels I PERRE CABAAROY
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FIGURAN.O 19 Tabela de descompressao do CAPS

@) ‘tra_tamento dqs acidentes da descompressdo, € da
;c;?;;*)g;?ar!ma de um médico, que deve ter conhecimento desta

FazEe em camaras especiais, chamadas camaras de des-
compressdo, nas quais o individuo é metido primeiro e re-
comprimido, reduzindo-se o tamanho das bblhas e depois
descomprimido segundo tabelas especiais. . e
s Adctuglmente da-se muita impclrténcia ao tratamento mé-
o 3 sindroma da' descompressdo, que nao influenciando
ano:nr:at;earl%;m gr namero e tamanho _d_as b~6|has libertadas
i , para combater_ as modlflcaf_:oes humorais e

uais, resultantes da agressividade da bolha como corpo
estranhg_. Oxigénio, solutos macrocelulares, aspirina corti-
coesterdides, anticoagulantes. '
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AFOGAMENTO

Embora ndo muito frequente, pode ocorrer no mergu-
thador com escafandro auténomo.

Sucede porque o praticante estd dentro de agua. Ocorre
quando por pénico, perda do conhecimento {sincope do
oxigénio, do anidrido carbénico, rotura do timpano), pane de
ar, o mergulhador. é obrigado a inspirar, quando submerso.

De um modo geral, traduzem uma m4 preparagdo ou ma
aquaticidade, ocasionando erros técnicos, aos quais o escafan-
drista reage descontroladamente.

Os merguthadores tém um cédigo de sinais para comuni-
carem entre Si, e algumas regras das quais a mais importante
e por isso chamada '‘regra de ouro”, diz:

— NUNCA MERGULHAR SOZINHO — O mergulhador
deve ter plena consciéncia, mentalidade e formacdo para
aceitar, digamos, subconscientemente, que a maioria dos aci-
dentes e todos os incidentes, ocorridos em mergulho, devemn
resolver-se debaixo de dgua e ndo a superficie.

E para tomar conhecimento desses problemas e da sua
resolucdo, que se torna indispensavel frequentar um curso.

APTIDAO PARA AS ACTIVIDADES DESPORTIVAS
SUB-AQUATICAS

Propositadamente, deixdmos para o final, este capftulo,
por considerarmos que ele é melhor compreendido apos esta

anoramica geral das actividades sub-aquaticas.

E um assunto delicado, que atira sobre os médicos, uma
enorme responsabilidade, quer pecando por excesso, criando
complexos e recuses do candidato em aceitar o seu veredicto,
ou por defeito, considerando aptos, individuos cormn prcble-
mas o deficiéncias que exigem melhor estudo.

( omo muitos que se interessam por estes assuntos, apos
ter i1 ‘peccionado e ensinadc muitos merguthadores, guiamo-
-nos ror aquilo a que a experiéncia nos ensinou.

Repitamos, antes de mais, a frase de alguém, que diz:
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"Para a pratica de actividades sub-aquaticas, € mais ne-
cessario ter cérebro, do que musculos”.

A experiéncia ensina que, excepto individuos com certa
patologia evidente, facilmente reconhecida, a maioria dos
candidatos, tém aptidoes compativeis com actividades sub-
-aquaticas. Ensina-nos também que as contra-indicacoes, ou as
limitacOes ndo sdo as mesmas, se considerarmos esse candida-

_to para actividades de competicdo, ou actividades puramente

recreativas.

Como ja dissemos, mais atrds, o ambiente psicoldgico da
competicdo, a existéncia de esforcos conjugados do coragdo e
pulmBes e as intensas bruscas modificagGes dos mecanismos
da adaptacao, podem fazer oscilar perigosamente os parame-
tros habituais da avaliagao.

Por exemplo, o exame que pode fazer-se a um candidato
que nos procura para fazer caca submarina, em funcdo da
idade, pode ser compativel com a sua préatica, até determi-
nada profundidade, mas deixara de o ser se pretender entrar
em competicoes.

Mesmo na auséncia de patologia, a idade imp0Oe restri-
coes 3s profundidades atingidas.

Ja ahardamos este assunto, quando tratdmos do mergu-
lho em apeneia.

Ha ainda a ideia que para a prética destas actividades, o
candidato tem de ser atleta, ser um bom nadador e ndo
possuir nenhum defeito no seu organismo, mas a pratica
demonstra-nos que assim ndo é.

Um diabético, um individuo portador de sinusite, de
desvio do Septo, ou um deficiente fisico, podem praticar
estas actividades. '

Podera haver restrices, ser-ihes-a exigida uma rigorosa
observancia das regras ¢ das limitacGes, mas nem sempre sdo
impeditivas para o candidato.

Se certas hipertensdes sdo compativeis com a pratica do
mergulho recreativo, contemplativo, pouco profundo, iide o
sao, para individuos de competicdo. O mesmo se passa com
os espasmoffilicos, disritmicos, 0s ansiosos e outros.
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Quanto a idade, também ja dissemos que fisiologicamen-
te, ainda ndo se encontrou um limite para 0 COMECO € fim
destas actividades.

Verifica-se que Os jovens tém grande capacidade de
adaptacao. ;

Nio hi uma incapacidade fisica nestas idades, mas a
instabilidade emeocional dos adolescentes, a imaturidade de
certos reflexos eisua incompleta coordenagdo psico-somatica
torna a aprendizagem nestas idades uma tarefa muito dificil.

A actividade sub-aqudtica exige calma, ponderagdo e
maturagao.

Os jovens sdo precisamente o contrario. Sao individuos
impulsivos, temerarios, pusilanimes e teimosos. '

Sao qualidades necessérias a sua condicdo de jovens, mas
que ndo interessam para a pratica deste desporto.

Tanto mais que ndo sabemos ainda quais as consequén-
cias tardias de certas modificacdes humorais, na influéncia
que possam vir a desempenhar certos fenémenos disbaricos
na fase de crescimento.

Na terceira idade, se um mergulhador ndo mantém uma
actividade regular, pode perder rapidamente o bom funciona-
mento dos seus mecanismos de adaptacdo, diminuir a sua
capacidade reflexa, a sua capacidade de resolugao perante
situacdes inesperadas, perdendo a auto-confianca que dara
lugar ao medo.

Muitas vezes recusando a aceitacdo deste facto, mergu-
Ihar4 angustiado e facilmente sujeito a um acidente.

Se esta transformacdo se opera, e se 0 mergulhador ndo
readquire confianca em si proprio, terd de adaptéa-la as novas
condicOes psicolégicas ou mesmo abandona-la.

Surge ainda nesta terceira idade uma outra patologia,
que nada tendo a ver com O mergulho em si, origina muitas
limitacOes e algumas vezes acidentes. E aquilo a que chama-
mos impropriamente a fisiopatologia de um mergulhador da
terceira idade.

Resulta das incapacidades ffsicas ligadas ao envelheci-
mento. E o lumbago ao carregar uma garrafa, a fadiga facil, a
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irritacdo ao vestir o fato e quantas vezes mesmo a incapacida-
de de se dobrar para calcar umas barbatanas. Mas uma vez na
agua, voltamos a nao ter idade.

Duas palavras sobre as actividades sub-aquaticas prati-
cadas pela mulher.

_ Esta é perfeitamente capaz de preencher as condigbes
fisicas e pericia dentro de agua, para praticar o mergulho. A
questdo de mergulhar quando esta menstruada, ndo pode ter
uma resposta dogmatica. Depende dos habitos de cada uma.

A gravidez deve desaconselhar a pratica das actividades
sub-aquaticas durante toda a sua evolugdo.

Nos trés primeiros meses, pela conhecida fragilidade do
feto, depois mais tarde, pelo perigo do aeroembolismo que
pode provocar o descolamento da placenta. Na fase terminal,
por razoes znatdémicas, faceis de compreender.

N Dg tudo isto, podemos deduzir que homem ndo estd
f!smlogtcarnente concebido para viver em ambiente sub-aqua-
tico.

’Regardons un plongeur autonome a l’'instant ou il va
entrependre sa plongée. Le moins que |‘on puisse dir c'est
qu'il n‘apparit comme un modéle d'aisance et d'agilité. Il a
revétu une combinaison isotherme qui !"ensure. Une ceinture
lestée repose sur ses hances. Son dos est combé pour mante-
nir les bouteilles d'air en place. Ses jambes sont écartées pour
p.f_-rcrinettre la marche avec les encombrantes palmes fixées aux
pieds."”’

~Ta! é a descricdo do mergulhador que aparece na intro-
ducdo do livro “LA PLONGEE".

E preciso ter sempre bem presente no espirito que o
me{gu!hador desportivo exerce uma actividade que o obriga a
aceitacdao de um certo risco.

Nao se deve esquecer que esse risco, livremente aceite
por si préprio, pode em caso de ignordncia ou imprudéncia
da sua parte, pébr em perigo a sua vida e a de seus compa-
nheiros.

O mergulho é um desporto exacto que nac deixa muita



matgémk para erros. Logo ‘que’um’ mergulbadar deixa a' super—
ficie,"é © dono do seu destihe. -

Ndo sejamos, no entanto; ‘{Bvadds ao exagerd ‘de umia
conclusao pessimista, que nao corresponde a realidade.

“Com pleno conhecimento dos problemas e respeitadas as
regras estabelecidas, ficara ao mesmo nivel de qualquer outro
despofttﬁ e menos perigoso; qtig-ma wagem riuma estrada de
arande olrculacao.

Em resumo: As activigades . sub aquatlcas |mpoem ao

pratlc.ame uma mentalizacdo, agequada e exigem uma seria

preparacao necessaria para criar qualidades indispensaveis parad
que _ nao se perturbg .com. receios mfuncjﬂqdos mas . tamb@m
ndo o deixem ser vitima de optimismos exagerados

Setabal, 2 de Maio de 1979

RUI DE MOURA

58

BIBLIOGRAFIA

L3 PIONgee sromy s s s s

Médecine et Plongée .............

Conaissance et Tecnique de La Plongée

Les acidents de la Plongée sub-marine
sportive et leur reparation juridigue

Le tracticien devant un acident de decom-
BEOSSION  oswwes dmian sy Gk passms

La caza sub-marina em 12 lecciones

Fisiolngia e fisiopatologia do mergulho

EIVADBORIA . .. i s SRR il

Approche des calcul des tables de Plongée

Scritti di Medicim Subacquea ..........

Edicdo de 1977
Dr. Robert J. Lederer
Suy Poulet et R. Barincou

Dr. Jean Tailleu

Dr. Pierre Cabarrou
Gilberto Manetti

Dr. J. H. Corriol
Dr. Fructus
G. Bernard


http://www.tcpdf.org

