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Aprova manual referente à atividade de 
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PREFÁCIO 
 

 

 

 
 

As visitas aos balneários turísticos, piscinas, rios e lagos no Estado de Goiás 

são frequentes durante todo o ano, por isso o Corpo de Bombeiros Militar de Goiás 

busca incessantemente o aprimoramento técnico-profissional relacionado às 

Operações de Mergulho Autônomo, para estar preparado para o atendimento às 

diversas ocorrências no meio aquático. O mergulho autônomo é considerado uma das 

atividades com maior grau de dificuldade e risco constante no mundo, entretanto é 

uma atividade realizada pelo Corpo de Bombeiros Militar do Estado de Goiás desde o 

fim da década de 1960. 

Esta obra foi desenvolvida visando manter a segurança e a padronização na 

atuação de guarnições de mergulho bombeiro militar em operações. Destaca como 

uma das fontes de conhecimento para a eficiência e eficácia no atendimento às 

diversas ocorrências desta natureza, em situações mais indeterminadas e hostis, as 

quais se deparam diariamente os bombeiros militares, especialistas em mergulho. 

Destacamos os constantes investimentos realizados pelo Comando Geral do 

CBMGO em equipamentos de proteção individual e materiais operacionais de última 

geração que serão apresentados neste Manual de Mergulho. Sem o intento de esgotar 

os conhecimentos a cerca do Mergulho, voltado para o salvamento de bens e pessoas, 

esta bibliografia será sempre utilizada como fonte de consulta das diversas e 

atualizadas técnicas utilizadas nas operações de mergulho, como forma de 

aprimoramento de procedimentos e ações operativas importantes para a garantia da 

qualidade do serviço bem como da segurança operacional nas ocorrências realizadas. 

O leitor facilmente compreenderá esta obra, haja vista estar elaborada de forma 

didática e explicativa. Destacando a importância do planejamento de mergulho, a 

busca do condicionamento físico, o preparo psicológico, bem como a preocupação 

com o atendimento e conhecimento das normas operacionais vigentes desta atividade 

de mergulho na Corporação. Por fim, a constante busca do conhecimento faz parte do 

cotidiano dos Bombeiros Militares, em especial dos profissionais desta área, pois 

conhecedores dos seus limites e preparados para as diversas missões trabalharão 

com segurança, a sociedade de modo geral será 



 

beneficiada com a prestação de serviços nesta área náutica com mais eficientes e 

segurança. 

 
 

Cel QOC Carlos Helbingen Júnior 

Comandante Geral do Corpo de Bombeiros Militar do Estado de Goiás 
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INTRODUÇÃO 

 

A história da atividade de mergulho no Corpo de Bombeiros Militar do Estado 

de Goiás extrai-se perfeitamente da express«o: ñVida por Vidasò. 

Considerada uma das atividades mais arriscadas da corporação, seja pelo 

contexto ambiental, conexo ao hiperbarismo e o convívio com diferentes 

temperaturas, ou mesmo pela complexidade intrínseca no desempenho da atividade. 

Do suor e da boa intenção dos bombeiros militares em atender a demanda 

crescente de ocorrências aquáticas, surgiu o mergulho, assim, de pouco em pouco. 

Dessa observação constata-se outra característica sua: a evolução/reivenção 

constante. O mergulho é, portanto, uma obra inacabada. 

Nesse passo buscou-se doutrinação em outras corporações, onde a atividade 

já existia e, posteriormente, em certificadoras internacionais. Todo conhecimento 

sempre foi bem vindo. 

Em 2007 inaugurou-se uma grande página na edificação de uma doutrina 

própria, na apresentação do primeiro manual de mergulho do Corpo de Bombeiros 

Militar do Estado de Goiás. Elaborado por uma comissão de grandes mergulhadores, 

foi aplicado em todos os cursos de especialização posteriores. 

Com a evolução do mergulho autônomo realizado nos Corpos de Bombeiros 

Militares do Brasil, obedecendo a uma linguagem mais ligada a atividade Bombeiro 

Militar, sentiu-se a necessidade de nova evolução doutrinária. 

Foi devido a esse sentimento que, dez anos depois, foi desenvolvido esse novo 

manual, qual se espera que não perdure por muito tempo, pois que, acompanhando 

a constante evolução do mergulho Bombeiro Militar, seja alterado, assim que o novo 

se fizer necessário. 

Foi pensado para ser de fácil compreensão e atender a complexidade da 

atividade. 
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TERMINOLOGIA TÉCNICA 

 

I ï Auxiliar de superfície ou guia do mergulhador Bombeiro Militar: membro da 

guarnição de mergulho, mergulhador Bombeiro Militar ou, em último caso, bombeiro 

militar incumbido dos trabalhos de apoio na superfície; conduz a poita através do cabo 

guia sobre a embarcação ou plataforma de mergulho; 

 
II - Água poluída / contaminada: A água poluída é aquela que apresenta alterações 

nas suas propriedades físicas e químicas, porém sem potencial de provocar doenças 

nos seres humanos em virtude de não conter organismos patogênicos e substâncias 

tóxicas. Entretanto, quando a água possui elementos capazes de causar doenças, 

dizemos que ela está contaminada. Essas modificações podem acontecer em razão 

de derramamento de petróleo, de lançamento de esgoto, lixo, agrotóxicos, fertilizantes 

e até elementos radioativos na água, por exemplo. Podemos afirmar, portanto, que 

toda água contaminada está poluída, mas nem toda água poluída está contaminada; 

 
III - Águas abrigadas: toda massa líquida, que pela existência de proteção natural ou 

artificial, não estiver sujeita ao embate de ondas, nem correntezas superiores a 01 

(um) nó; 

 
IV - Apnéia: suspensão voluntária do processo respiratório; 

 
 

V - Barotrauma: lesão ou trauma cujo agente causal é a falta da equalização das 

pressões dos espaços aéreos corporais com a pressão ambiente; 

 
VI - Cabo de Fundo: cabo, confeccionado preferencialmente em material de 

flutuabilidade positiva, que ancorado a uma boia de sinalização de superfície e uma 

poita de fundo, tem por finalidade servir de guia/referência e ponto de apoio para 

descidas e subidas de mergulhadores; 

 
VII - Cabo Guia: cabo confeccionado em material, bitola e comprimento próprio, que 

tem por finalidade servir de guia durante a execução dos padrões de busca e 
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recuperação subaquática e ligação entre a superfície e o(s) mergulhador(es) 

Bombeiro Militar durante os trabalhos submersos; 

 
VIII ï Câmara de superfície para mergulho: câmara hiperbárica especialmente 

projetada para ser utilizada na descompressão dos mergulhadores Bombeiro Militar, 

requerida pela operação ou para tratamento hiperbárico; 

 
IX ï Câmara hiperbárica: vaso de pressão especialmente projetado para ocupação 

humana, no qual os ocupantes submetem a condições hiperbáricas; 

 
X - Computador de mergulho ï compõe o sistema de informações do mergulhador 

Bombeiro Militar, são calculadoras de pulso que aplicam os dados da imersão a 

modelos matemáticos, os mesmos utilizados pela Tabela de mergulho. O 

equipamento entre outras funções lê a profundidade e o tempo de exposição do 

mergulhador, computando em tempo real seu perfil exato e o máximo de tempo 

permitido sem paradas de descompressão. Através de um microprocessador interno 

o computador aplica todas as informações do mergulho em um modelo 

descompressivo matemático, que estima quanto de gás inerte teoricamente entrou em 

solução dentro dos tecidos corporais, atualizando constantemente essas informações 

e armazenando todos os dados para utilização no caso de mergulhos repetitivos. É de 

porte individual e sua utilização deve seguir regras gerais de uso e orientações 

específicas constantes no manual de cada fabricante; 

 
XI ï Comandante de mergulho: mergulhador Bombeiro Militar que planeja, dirige, 

coordena e controla as operações de mergulho. 

 
XII ï Descompressão: procedimento através do qual um mergulhador Bombeiro 

Militar elimina do próprio organismo o excesso de gases inertes absorvidos durante 

determinadas condições hiperbáricas, sendo tais procedimentos absolutamente 

necessários no retorno à pressão atmosférica para a preservação da integridade 

física; 

 
XIII - Doença descompressiva (DD): acidente de mergulho decorrente de formação de 

bolhas de gases inertes nos tecidos do corpo humano ou na corrente sanguínea, 
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em quantidade e tamanho capaz de produzir lesões de gravidade variável e até 

mesmo o óbito. É um dos mais graves acidentes de mergulho. Em geral, além de 

outras providências, pode ser evitada pelo uso correto das Tabelas ou  computadores 

de mergulho que estabelecem um retorno gradual e seguro à superfície. 

XIV - Emergência: qualquer condição anormal capaz de afetar a saúde do 

mergulhador ou a segurança da Operação de mergulho Bombeiro Militar; 

 
XV ï Equipamento autônomo de mergulho: aquele em que o suprimento de mistura 

respiratório é levado pelo próprio mergulhador Bombeiro Militar e utilizado como única 

fonte de ar respirável; 

 
XVI - Fonte alternativa de ar: também chamado de segundo estágio reserva, compõe 

o sistema de fornecimento de ar do mergulhador Bombeiro Militar e é de uso 

obrigatório na sua configuração. Deverá ser montado no regulador de primeiro estágio 

do cilindro de bail out. É um regulador de segundo estágio para o uso do próprio 

mergulhador em caso de esgotamento do seu suprimento de gás no cilindro principal 

ou para que possa compartilhar gás caso um segundo Mergulhador de fundo 

encontre-se sem gás no seu cilindro principal e no bail out. O equipamento deve ficar 

posicionado na base do pescoço através de um neck lace; 

 
XVII - Grupo Repetitivo ou Grupo de Repetição (GR): conjunto de letras, de A a K, 

que expressam na Tabela Doppler de Limites não descompressivos baseados em 

tabelas, a quantidade teórica de nitrogênio dissolvida nos tecidos do corpo humano 

após exposição ao meio hiperbárico; 

 
XVIII ï Guarnição de mergulho: pessoal especializado, designados para atuar nas 

operações, devendo nela fazer parte o comandante da guarnição, os mergulhadores 

Bombeiro Militar, o auxiliar de superfície e todo o pessoal necessário a conduzir a 

operação com segurança; 

 
XIX ï Linha da vida: cabo, mangueira para fornecimento de mistura respiratória, cabo 

de comunicações ou uma combinação dos mesmos com uma resistência que permita 

recolher e içar o mergulhador Bombeiro Militar e o equipamento da água; 
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XX ï Linha de companhia ou umbilical: cabo que liga 2 mergulhadores Bombeiro 

Militar entre si; 

 
XXI ï Linha-limite: linha convencionada para cada valor de profundidade de uma 

tabela de descompressão, que separa os tempos de duração do mergulho, abaixo da 

qual a probabilidade de ocorrência de doença de descompressão aumenta; 

 
XXII ï Mergulhador Bombeiro Militar: profissional membro da equipe de mergulho, 

qualificado e legalmente habilitado para os exercícios da atividade de mergulho; 

 
XXIII ï Mergulhador Bombeiro Militar reserva: mergulhador Bombeiro Militar da 

equipe, o qual permanecerá na superfície, preparado para mergulhar em caso de 

emergência com os mergulhadores submersos; 

 
XXIV ï Mergulho: ato de imergir a partir de 1,2 metros em meio líquido assistido por 

um sistema de suporte de vida; 

 
XXV ï Mergulho autônomo: tipo de mergulho em que o mergulhador Bombeiro Militar 

transporta o equipamento que lhe fornece a mistura respiratória; 

 
XXVI ï Mistura respiratória: ar ou qualquer outra mistura de gases compatíveis com a 

respiração humana, utilizada durante o mergulho e a descompressão; 

 
XXVII - Narcose pelo nitrogênio (N2): condição fisiológica potencialmente perigosa e 

pode levar a acidentes de mergulho. Caracterizada pela redução da capacidade 

motora e sensorial (semelhante à embriaguez alcoólica), decorrente do aumento da 

pressão parcial dos gases inertes. Começa a manifestar sinais e sintomas na faixa 

que compreende dos 15 (quinze) aos 30 (trinta) metros de profundidade e embora 

atinja todos sem exceção, varia de intensidade dependendo da suscetibilidade entre 

indivíduos, podendo ainda ser agravada pelas condições ambientais presentes no 

local de mergulho como o frio, turbidez da água e correnteza acentuada; 

 
XXVIII ï Ocorrência de mergulho: toda aquela que envolve trabalhos submersos e 

que se estende desde os procedimentos iniciais de preparação até o final do período 
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de observação; 

 
 

XIX - Parada de descompressão de emergência: parada obrigatória requerida ao 

mergulhador durante seu retorno à superfície caso o mesmo exceda os limites não 

descompressivos da Tabela de mergulho. O procedimento visa trazê-lo de volta ao 

modelo descompressivo considerado seguro. Para fins de regras de utilização e tempo 

requerido; 

 
XXX - Parada de segurança: parada sugerida ao mergulhador durante seu retorno à 

superfície, visando aumentar o seu nível de conservadorismo em mergulhos não 

descompressivos. Para fins de regras de utilização e tempo requerido; 

 
XXXI ï Período de observação: aquele que se inicia no momento em que o 

mergulhador Bombeiro Militar deixa de estar submetido à condição hiperbárica; 

 
XXXII ï Plataforma de mergulho: navio, embarcação, balsa, estrutura fixa ou 

flutuante, estaleiro, cais ou local a partir do qual se realiza o mergulho; 

 
XXXIII ï Recompressão: aumento da pressão ambiente a que um ser vivo se 

encontra, após ter sido sujeito ativo de uma descompressão; 

 
XXXIV - Reflutuação: ação/procedimento de trazer à superfície objetos submersos 

através da utilização de técnicas especificas e uso de equipamentos de apoio 

denominados ñbombonasò e lift bag; 

 
XXXV ï Regras de segurança: procedimentos básicos que devem ser observados 

nas operações de mergulho, de forma a garantir a execução em perfeita segurança à 

integridade física dos mergulhadores Bombeiro Militar; 

 
XXXVI - Síndrome de Hiperextensão Pulmonar (SHP): conjunto de moléstias 

decorrentes da retenção de gás comprimido nos pulmões durante o retorno à 

superfície. É um dos mais graves acidentes de mergulho, implicando geralmente em 

lesões de graus variados e até mesmo o óbito. Pode ocorrer em profundidades a partir 

de 1,2 (um metro e vinte centímetros) metros; 
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XXXVII - Subida de emergência boiando: procedimento de emergência realizado pelo 

Mergulhador de fundo em situações de esgotamento do suprimento de gás no seu 

cilindro principal mais bail out em profundidades superiores a 12 (doze) metros ou no 

caso de dúvidas entre qual procedimento de subida de emergência adotar em 

atuações onde não haja um segundo Mergulhador de fundo. Caracteriza-se pela 

liberação do sistema de lastro no fundo, manutenção do regulador de segundo estágio 

na boca e manutenção de vias aéreas pérvias com a emiss«o do som da letra ñUò, 

possibilitando a exalação contínua do ar dos pulmões durante toda a subida à 

superfície. Requerer ainda atenção especial para a postura corporal, que deve estar 

posicionada paralela à superfície a fim de aumentar o arrasto e diminuir a velocidade 

de subida do mergulhador; 

 
XXXVIII - Subida de emergência nadando: procedimento de emergência realizado 

pelo Mergulhador de fundo em situações de esgotamento do suprimento de gás no 

seu cilindro principal mais bail out em profundidades inferiores a 12 (doze) metros. 

Caracteriza-se pela manutenção do sistema de lastro, manutenção do regulador de 

segundo estágio na boca e velocidade de subida preconizada de 09 (nove) metros por 

minuto, requer ainda atenção especial para manutenção de vias aéreas pérvias com 

a emiss«o do som da letra ñUò possibilitando a exala­«o cont²nua do ar dos pulm»es 

durante toda a subida à superfície, bem como a possível necessidade de liberação do 

sistema de lastro durante a subida ou mesmo imediatamente após a chegada à 

superfície; 

 
XXXIX - Tabela 01 (Limites não descompressivos - LND): Tabela que fornece o tempo 

máximo de permanência no fundo sem descompressão em dada profundidade, 

expresso em minutos, e a letra designativa do Grupo Repetitivo ï GR que o 

mergulhador se encontra após a imersão; 

 
XL - Tabela 02 (Intervalos de Superfície - IS): Tabela que fornece novos GR após 

intervalos de tempo de descanso na superfície, expressos em horas e minutos; 

 
XLI - Tabela 03 (Limite Não Descompressivo ajustado ï LNDa e Tempo de Nitrogênio 

Residual ï TNR): Tabela que fornece o novo limite de permanência do mergulhador 

no fundo para um mergulho consecutivo e a quantidade teórica de 
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nitrogênio que ele ainda possui dissolvido nos tecidos e que levará para a próxima 

imersão. Para fins de cálculo são expressos em minutos; 

 
XLII - Tabela de tratamento: tabelas terapêuticas destinadas ao tratamento de 

acidentes descompressivos em câmaras hiperbáricas; 

 
XLIII - Tempo de Fundo Real (TFR): é o tempo que efetivamente o mergulhador 

permanece no fundo, considerando o tempo decorrido a contar do momento em que 

deixa a superfície até o momento em que inicia a sua subida à superfície (deixa o 

fundo), contabilizado em minutos; 

 
XLIV - Tempo de Fundo Total (TFT): é o resultado da somatória entre o Tempo de 

Fundo Real (TFR) e o Tempo de Nitrogênio Residual (TNR), contabilizado em 

minutos; 

 
XLV - Tempo de Nitrogênio Residual (TNR): é a quantidade teórica de nitrogênio (N2) 

dissolvido nos tecidos do mergulhador após um intervalo de superfície, antes de um 

mergulho consecutivo; 

 
XLVI - Trabalho submerso: qualquer tipo de trabalho realizado ou conduzido por um 

mergulhador Bombeiro Militar do CBMGO em meio líquido. 
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CAPÍTULO 1 - HISTÓRICO DA ATIVIDADE DE 

MERGULHO BOMBEIRO MILITAR 

 
Naturalmente, com o passar do tempo, as instituições evoluem, tentar se 

reciclar e garantir renovação para manutenir a boa qualidade dos serviços 

prestados. Não diferente, o Corpo de Bombeiros Militar do Estado de Goiás 

(CBMGO), na área de mergulho, em operações subaquáticas, o faz constantemente. 

Claramente, além de iniciar uma nova cultura de segurança no cenário subaquátíco, 

esta revisão inclui novas técnicas e equipamentos que a Corporação passa a adotar. 

Bem como enfatiza a mudança de cosmovisão onde anteriormente tínhamos o 

Mergulhador Bombeiro Militar, hoje passamos a amplificar as atividades subaquáticas 

da Corporação trazendo então o Mergulhador Bombeiro Militar, ora 

certificados e internacionalmente reconhecidos. 

 
 

Seção 1 ï História Geral do Mergulho 

 
 

Acompanhando a evolução histórica do homem, não podemos deixar de citar o 

impacto que o ambiente subaquático sempre exerceu sobre ele, gerando uma vontade 

imensa de explorar suas riquezas. Um objeto perdido, um alimento qualquer, a 

curiosidade, enfim, tudo que, sem dúvida, serviu de atrativo para a primeira incursão. 

Naturalmente, o método utilizado foi o mergulho livre, ou seja, usando o ar disponível 

nos pulmões para permanecer sob a água. 

Gravuras datadas do século IX a.c. representam guerreiros Assírios respirando 

em sacos de couro e nadando sob o mar, enquanto desenhos gregos e macedônios 

mostram mergulhadores em atividade, usando o que hoje chamamos  de sino aberto 

de mergulho. Consta que Alexandre ñO Grandeò, teria ele pr·prio mergulhado com tal 

equipamento. Os conquistadores espanhóis o utilizaram, no Caribe, para recuperação 

dos destroços de seus próprios galeões, operação em  que eram ajudados pelos 

índios da região, dotados de grande habilidade de tal prática. 

Entre 1500 e 1700 foram criados sinos de mergulho, que permitia aos 

mergulhadores uma maior perman°ncia embaixo dô§gua. Os primeiros sinos eram 

grandes tubos, suficientemente pesados para afundar em uma posição vertical, 
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suspensos por um cabo a superfície, tendo ar suficiente no seu interior, para permitir 

a um mergulhador respirar por horas. A primeira referência a um sino foi feita em 1531. 

Por vários séculos estes sinos foram usados normalmente. 

 
 

Figura 1 ï Ilustração de um Sino de Mergulho 
Fonte: CBMGO, 2007 

 

Em 1690, o astrônomo inglês Edmundo Halley desenvolveu um sino em que  a 

atmosfera era renovada através de tambores. Em uma demonstração permaneceu a 

uma profundidade de 18m no rio Tâmisa por quase uma hora e meia com quatro 

companheiros. Quase 26 anos mais tarde, Halley ficou mais de 4 horas a 20m em 

uma versão melhorada de seu sino. 

Com o número crescente de naufrágios civis e militares nas costas da Grã- 

Bretanha, houve um incentivo para que desenvolvessem um traje de mergulho para 

aumentar a eficiência nas operações de salvamento. Em 1715, o inglês John 

Lethbridge desenvolveu um traje para um homem apenas. Este equipamento era um 

tambor reforçado, coberto por couro, equipado com uma vigia de vidro para visão e 

dois furos para os bra­os com luvas ¨ prova dô§gua. O ocupante quando abaixado de 

um navio poderia realizar operações submarinas. 
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Figura 2 - Ilustração do traje de mergulho desenvolvido pelo inglês John Lethbridge 

Fonte: CBMGO, 2007. 

 

Este dispositivo era manobrado da mesma maneira que os sinos. O sucesso 

do equipamento fez com que Lethbridge participasse de vários resgates de naufrágios 

a Europa. 

No início do século XIX franceses, ingleses e alemães iniciaram  uma ferrenha 

disputa para inventar um equipamento que libertasse definitivamente o homem do 

incômodo sino, vindo a conseguir em meados de 1819, através do engenheiro alemão 

radicado na Inglaterra August Siebe. 

Ele criou um equipamento que foi denominado ñEscafandroò, reduzido de 

tamanho às dimensões de um capacete semiesférico, aberto no bordo  inferior  e que 

recebia ar da superfície por uma mangueira e uma bomba de pressão. 

 
 

Figura 3 ï Ilustra­«o do ñEscafandroò 
Fonte: CBMGO, 2007. 

 

À medida que o traje de mergulho ia sendo aperfeiçoado, o sino de mergulho 

também sofria algumas modificações, aumentando seu tamanho e adicionando 
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bombas de alta pressão para manter a água fora deles. 

A evolução das bombas fez com que logo se  construíssem  câmaras  grandes 

suficientes para alojar diversos homens trabalhando no seco, acoplados ao fundo. Isto 

era particularmente vantajoso para os projetos tais como fundações de pontes ou 

construção de seções de túnel. Estas câmaras secas logo ficaram conhecidas por 

Caissons, palavra francesa que significa caixões. 

 
 

Figura 4 ï Ilustração de câmaras secas 
Fonte: CBMGO, 2007. 

 

Como o trabalho realizado com os Caissons foi utilizado em pressões maiores, 

os problemas fisiológicos aumentaram assustadoramente. 

Os casos fatais começaram a ocorrer com grande frequência. A moléstia foi 

chamada de doença do  caixão.  Entretanto, os trabalhadores no projeto da ponte   do 

Brookling em New York deram à doença um nome mais descritivo ñbendsò. 

Hoje o mal de Bends é um risco bem conhecido no mundo do mergulho e 

chamado de DD (Doença Descompressiva). 

Embora os homens mergulhassem há milhares de anos, poucos homens 

tinham trabalhado muitas horas sob grandes pressões até a época dos Caissons. 

Em virtude das altas pressões do mergulho, numerosos projetos de trajes 

rígidos foram criados com o intuito de livrar o mergulhador dos problemas da pressão 

durante o mergulho. 

Com um traje rígido, o mergulhador poderia respirar o ar sob pressão normal e 

descer a grandes profundidades sem nenhum risco. 
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Figura 5 ï Ilustração de trage rígido para mergulho 
Fonte: CBMGO, 2007. 

 

O projeto de John Lethbridge em 1715, que essencialmente tinha sido um traje 

rígido, tinha sua operação limitada a baixa profundidade. 

Desajeitado demais para que o mergulhador pudesse realizar algum trabalho e 

muito complicado para fornecer proteção da pressão externa. 

A profundidade projetada por vários trajes rígidos desenvolvidos nos anos 30 

era de 200m, nunca alcançada na realidade. Projetos mais recentes na área 

demonstram potencialidade para tarefas subaquáticas a 600m de profundidade. 

O escafandro deu ao homem a possibilidade de permanecer em baixo da água 

e trabalhar por períodos prolongados, mas era limitado extremamente pela exigência 

do fornecimento de ar da superfície. A melhor solução  encontrada  deveria fornecer 

ao mergulhador um suprimento portátil de ar. 

Por muitos anos o equipamento ñSCUBAò (Self Contained Underwater Breating 

Apparatus) apareceu como uma possibilidade teórica. As tentativas de fornecer ar 

comprimido aos mergulhadores não foram bem sucedidas devido às limitações dos 

compressores e dos recipientes de ar comprimido capazes de suportar altas pressões. 

Em 1933 o comandante LePrieur, um oficial naval francês, construiu um 

equipamento autônomo de circuito aberto usando um tanque de ar comprimido. 

Entretanto LePrieur não incluiu um regulador de demanda em seu projeto e a 

dificuldade maior do mergulhador era o controle manual constante do suprimento de 

ar. A falta de um regulador de demanda limitou muito o uso prático do equipamento. 
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Ao mesmo tempo em que as operações reais de combate eram realizadas com 

equipamentos de circuito fechado, dois franceses conseguiram uma descoberta 

significativa no projeto do equipamento autônomo de circuito aberto. 

Jaques Yves Cousteau e Emile Gagnam adaptaram um regulador de demanda 

com tanques de alta pressão com ar comprimido e criaram o primeiro equipamento de 

circuito aberto chamando-o de Aqua-Lung. Cousteau e seus companheiros 

aprimoraram seu equipamento desenvolvendo técnicas e o testando enquanto 

exploravam e fotografavam naufrágios. 

 

 
Figura 6 ï Ilustração do equipamento Aqua-Lung 

Fonte: CBMGO, 2007. 

 

No Brasil, em tempos mais modernos, a instituição pioneira nas atividades de 

mergulho foi a Marinha. Durante muito tempo, seus mergulhadores foram os únicos 

capazes de realizar missões importantes como, por exemplo, desativar artefatos 

explosivos. 

A necessidade de novas incursões subaquáticas levou seu pessoal a um alto 

grau de especialização e aperfeiçoamento, transformando-a em ponto de referência 

técnica nesse assunto. 

No meio civil, a exploração do petróleo nas plataformas continentais, deu 

origem a uma verdadeira corrida tecnológica na atividade de mergulho. 

Essa corrida, que é uma realidade mundial, certamente levará o homem a 

progressos, hoje difíceis de se imaginar e não haverá surpresas se nos levem, em 

poucos anos, a graus de liberdade, autonomia e segurança só superados pelos 

próprios seres subaquáticos. 
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Seção 2 ï Histórico do Mergulho no Corpo de Bombeiros Militar de Goiás 

A Era do Escafandro 

As atividades de busca e resgate subaquático no Corpo de Bombeiros Militar 

do Estado de Goiás tiveram início na década de 60. Neste período o mergulho era 

realizado de forma dependente, através de equipamento denominado escafandro de 

meio corpo. 

No início da década de 70, com o aumento da demanda por atendimentos em 

ocorrências de mergulho, foram adquiridos equipamentos mais evoluídos e completos, 

como o escafandro de corpo inteiro, que era composto por capacete de 

aproximadamente 18 kg, confeccionado em cobre, com suportes no dorso e ventre, 

onde se fixavam lastros, que adicionados totalizavam cerca de 30 kg, ou seja, 15   kg 

em cada posição. Compunha-se ainda por um par de botas de chumbo e por roupa 

que recobria todo corpo. 

 
 

Figura 7 ï Escafandrista em desfile cívico-militar 
Fonte: CBMGO, 2007. 

 

O ingresso à guarnição de salvamento náutico era feito através de convite, sem 

a realização de cursos específicos. Geralmente aqueles bombeiros que se 

destacavam em atividades aquáticas eram recrutados. Relata-se que as guarnições 

compunham-se de 3 (três) a 4 (quatro) bombeiros. 

Por não haver viatura própria para guarnição de salvamento aquático os 

deslocamentos aos locais das ocorrências eram por diversas vezes feitos através  de 

ônibus intermunicipais, por meio de veículos dos solicitantes ou por avião em casos 

extremos ou muito distantes, lembrando que nesta época o Estado do 
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Tocantins ainda pertencia ao Estado de Goiás. 

Devido às dificuldades de transporte do escafandro e à baixa mobilidade do 

bombeiro quando submerso, empregava-se em larga escala o uso de garateia, que 

era um instrumento de metal semelhante a uma âncora com vários anzóis. 

 
 

 

Figura 8 ï Ilustração de garatéia 
Fonte: CBMGO, 2007. 

 

O falecimento, em 1974, do Cabo Adevaldo Alves da Costa, que teve a 

mangueira de ar enrolada em galhada durante busca de uma arma (espingarda) no 

Rio dos Bois, marcou o fim do uso do escafandro nas operações de busca 

subaquática. 

 
 

Figura 9 ï Foto do Cabo Adevaldo Alves da Costa 
Fonte: CBMGO, 2007. 

 

A Era do Mergulho Autônomo 

 
 

No final de 1975, o então 2° Tenente Franquel Bastos Tavares introduziu a 

utilização de equipamento autônomo no Corpo de Bombeiros Militar de Goiás, por 

meio de doutrina trazida do Corpo de Bombeiros Militar do Distrito Federal 
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(CBMDF). Tal inovação se deu tanto por seus benefícios e vantagens, quanto pelas 

já citadas dificuldades de utilização do equipamento escafandro. 

A morte do Cabo Adevaldo também impulsionou a adesão  do equipamento de 

mergulho autônomo, qual já vinha sendo utilizado em outras corporações. 

Esta adesão e o alto índice de ocorrências náuticas, potencializadas pela 

ignorância aos dispositivos de segurança passivos e ativos das embarcações e em 

algumas atividades profissionais (garimpos, hidrelétricas, saneamento, etc.), bem 

como o início da Operação Férias, levaram o Comando do Corpo de Bombeiros 

Militar do Estado de Goiás à realização de seu primeiro curso de mergulho autônomo, 

ocorrido entre 29 de agosto e 06 de outubro de 1983. 

 
 

Figura 10 ï Primórdios da Operação Férias 
Fonte: CBMGO, 2007. 

 

O curso foi ministrado no 1º Grupamento de Incêndio pelos seguintes 

bombeiros instrutores de mergulho do Corpo de Bombeiros Militar do Distrito Federal: 

Major Ramos, Tenente Correa, Sargento Jesus e Cabo França. 

Os dois últimos dias do curso foram realizados no Distrito Federal onde foram 

desenvolvidos os testes de piscina, qualificação, travessia, sino e demais atividades 

de conclusão. 

Poucos bombeiros concluíram o curso, que foi marcado pela rigidez nas 

instruções e pelo apego ao vigor físico dos alunos. 
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Figura 11 ï CMAut 1983 em cerimônia ao sino 
Fonte: CBMGO, 2007. 

 

Em 1986 se realizou um novo curso de mergulho autônomo no CBMGO, 

conforme BG n. 064 de 07 de abril de 1986. O curso foi realizado nos mesmos moldes 

do curso de 1983, sendo formados somente 5 mergulhadores. 

 
 

Figura 12 ï Turma de 1986 em treinamento 
Fonte: CBMGO, 2007. 

 
 

 
Em 1992, marcando o início da doutrina de mergulho autônomo do CBMGO, 

houve o primeiro curso de Mergulho Autônomo coordenado por bombeiros 

mergulhadores de Goiás. 

O curso foi baseado nas instalações do 1° Batalhão Bombeiro Militar e foi 

composto por voluntários, dentre os quais, em sua maioria, mergulhadores práticos 

da corporação. 
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Figura 13 ï Alunos CMAut 1992 em acampamento montado para instruções 
Fonte: CBMGO, 2007. 

 
Os cursos seguintes foram ministrados pelos mergulhadores formados nos 

cursos anteriores. A metodologia empregada nos cursos de mergulho autônomo, com 

significativa rigidez e extrema exigência física e psicológica, eliminava vários 

participantes, trazendo baixos índices de concluintes, geralmente em torno de 20 a 

25%, resultando em um contínuo déficit de profissionais mergulhadores. Tal déficit 

tornou muito penosa a missão dos mergulhadores. 

O desenvolver da atividade de mergulho autônomo na corporação exigiu, cada 

vez mais, o acompanhamento aproximado com a evolução técnica apresentada, 

principalmente, no meio civil e em outras corporações. Nesse passo, no final da 

década de 90, alguns oficiais da corporação, tais como os Tenentes Esmeraldino 

Jacinto Lemos e Mauro Gonçalves de Queiroz, foram buscar em certificadoras 

internacionais e nos Corpos de Bombeiros Militares do Distrito Federal e do Rio de 

Janeiro, respectivamente, o conhecimento necessário para subsidiar a formação do 

mergulho Bombeiro Militar desenvolvido pela corporação. 

No decorrer da história e com o advento dos cursos de mergulho autônomo, 

quais traziam ao final, além da qualificação, a condição da habilitação para o 

desempenho das atividades subaquáticas, houve a necessidade de habilitar os 

mergulhadores práticos existentes (militares que por sua afinidade a água, 

mergulhavam em apoio aos poucos que existiam), sendo que em 2004, na sede do 

então 4° Grupamento de Incêndio, Rio Verde, houve a realização de um Estágio de 

Qualificação de Mergulho Operacional, finalizando com 5 formandos. 

O conhecimento trazido, tanto do meio civil, como de outras corporações, é o 

correspondente atual da evolução doutrinária subsequente, que teve como marco, no 

ano de 2007, a formação dos mergulhadores em 2 níveis, quais sejam: Nível I e Nível 

II. O curso em dois níveis teve como objetivo formar um mergulhador mais 
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técnico, procurando focar a formação no planejamento do mergulho e no 

conhecimento da área náutica do Estado como um todo. 

Outro aspecto importante ocorrido na mudança doutrinária foi a publicação  da 

primeira edição do Manual e da Norma Operacional de Mergulho Autônomo, 

possibilitando, além da regulamentação da atividade, a propagação  da  doutrina para 

outras corporações. 

Devido a questões logísticas o curso de mergulho autônomo voltou a ser 

realizado em um único nível em 2011, modelo que permanece até os dias atuais. 

Com o aumento da demanda operacional, da monta das operações em 

diversos balneários e com a necessidade de abranger a atuação do Corpo de 

Bombeiros Militar, por meio da atividade de mergulho, em todo o Estado, ramificando 

o poder operacional e diminuindo o tempo resposta, a capacitação dos mergulhadores 

passou a ser regionalizada em 2013. 

Em 2015, através do Seminário de Atualização Operacional em Mergulho 

Autônomo, realizado na Cidade de Rio Quente, foi apresentado o modelo de mergulho 

Autônomo Bombeiro Militar. Tal inovação já vinha sendo amplamente discutida no 

Brasil, e a partir de então percebeu-se a necessidade em conhecer  mais da doutrina, 

o que culminou, em 2016, no envio de uma comissão de oficiais para serem 

capacitados como instrutores de mergulho autônomo Bombeiro Militar, com o objetivo 

de repassar os conhecimentos adquiridos aos demais  mergulhadores da corporação. 

Atualmente o Corpo de Bombeiros Militar do Estado de Goiás experimenta um 

aprimoramento nas atividades de mergulho autônomo, capacitando na própria 

corporação seus mergulhadores, buscando aplicar técnicas atualizadas  bem  como 

a utilização de equipamentos modernos, atendendo às expectativas e necessidades 

do povo goiano. 

No Apêndice I e II estão listados todos os militares formados no CMaut em 

Goiás e em outras corporações 
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CAPÍTULO 2 - FISIOLOGIA E MEDICINA DO MERGULHO 

 

Seção 1 ï O Aparelho Circulatório 

 
 

O aparelho circulatório é o sistema de  transporte  interno  do  organismo, 

tendo como objetivo levar elementos nutritivos e oxigênio a todos os tecidos do 

organismo. O aparelho circulatório compreende: coração, vasos sanguíneos, 

vasos linfáticos, sangue, linfa, líquido cefalorraquidiano e líquido intercelular. 

Ainda através do processo circulatório, o sangue retira das células o gás 

carbônico resultante da queima do oxigênio e o conduz aos pulmões onde é 

eliminado. 

Seu funcionamento assemelha-se a um circuito fechado, formado pelo coração, 

capilares, artérias e veias. 

 
O Coração 

 
 

O coração é um órgão oco que se contrai ritmicamente, impulsionando sangue 

para todo o corpo. Situado dentro do tórax, num espaço chamado de mediastino que 

fica entre os dois pulmões (limites laterais), por cima do diafragma (limite inferior), na 

frente da coluna vertebral, em sua porção torácica, e por trás do osso esterno. O 

coração é formado por três camadas que são de fora para dentro, pericárdio, 

miocárdio e endocárdio. 

 
 

Figura 14 ï Coração humano 
Fonte: CBMGO, 2007. 
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Os Vasos sanguíneos 

 
 

Os vasos sanguíneos são condutos de vários diâmetros que conduzem o 

sangue por todo nosso corpo. São divididos em artérias, veias e capilares. 

Resumidamente, as artérias são os vasos por onde o sangue sai do coração para  os 

tecidos e as veias por onde ele volta para o coração. 

As artérias e veias ramificam-se à semelhança dos galhos de uma árvore.   Os 

troncos mais próximos ao coração possuem aproximadamente o diâmetro de   um 

dedo polegar. À medida que se ramificam em direção aos tecidos, as artérias e veias 

menores podem ser tão pequenas que só podem ser vistas ao microscópio. 

 
Å Artérias: vasos que levam o sangue do coração para todos os órgãos; 

 
 

Å Veias: vasos que trazem o sangue de todos os órgãos para o coração; 

 
 

Å Capilares: vasos sanguíneos muito finos ramificados das artérias e veias. 

 
 

O Sangue 

 
 

O sangue humano é mais denso e viscoso do que a água; sua coloração é 

vermelha opaca e sua quantidade varia de acordo com a idade, sexo, peso e a 

constituição do corpo entre outros fatores, mas a média aproximada é de 5 litros para 

os adultos. 

 
Composição 

 
 

Enquanto que nos animais mais simples o sangue é formado basicamente  por 

água e sais minerais, no homem esse tecido apresenta dois componentes 

fundamentais: o plasma (composto principalmente de água) e os elementos figurados 

(hemácias, leucócitos e plaquetas). 

O plasma, em essência, é uma solução aquosa com aproximadamente 91 a 

92% de água e diversos outros nutrientes (glicose, gordura,  aminoácidos, hormônios 

etc). Dentre os elementos figurados, os glóbulos vermelhos ou hemácias, são 

pequeninas células em forma de discos e, são também, as responsáveis 
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principais pelo transporte do oxigênio e do gás carbônico. Sua coloração vermelha 

deve-se a uma substância chamada hemoglobina. 

A figura a seguir demonstra claramente o caminho percorrido pelo sangue no 

sistema circulatório: 

 
Alterações circulatórias 

 
 

São respostas cardiovasculares durante a imersão. No que diz respeito às 

respostas cardiocirculatórias à imersão, temos duas situações diferentes a considerar: 

1 - Como vários autores já demonstraram, imediatamente após a imersão, 

como consequência da ação da pressão hidrostática, 700 ml de sangue são 

deslocados dos membros inferiores para região do tórax, causando um aumento no 

retorno venolinfático, e ocasionando um aumento de 60 % do volume central. A 

pressão intratorácica aumenta de 0,4 mmHg para 3,4 mmHg e a pressão no átrio 

direito aumenta de 14,0 mmHg para 18,0 mmHg. A pressão venosa central aumenta 

de 2,0 a 4,0 mmHg para 3,0 a 16,0 mmHg, sendo que a pressão arterial pulmonar 

aumenta de 5,0 mmHg no solo para 22,0 mmHg em imersão. O débito cardíaco 

(volume sanguíneo x a frequência cardíaca) aumenta de 30 a 32% associados a uma 

diminuição de aproximadamente 10 batimentos por minuto ou de 4 a 5% da frequência 

cardíaca em bipedestação no solo. 

2 - Parte das alterações cardiocirculatórias decorrentes da imersão são 

atribuídas ao reflexo de mergulho, que inclui bradicardia, vasoconstrição periférica e 

desvio de sangue para órgãos vitais. O reflexo de mergulho ocorre em situações 

significativamente diferentes como, molhar a face, imergir o corpo com a cabeça fora 

da água e imersão total com apneia. Nos homens é consequência da interação e 

competição de vários fatores mecânicos e neurais. 

 
Seção 2 ï O Aparelho Respiratório 

 
 

Denomina-se aparelho ou sistema respiratório o conjunto de órgãos que têm 

como função principal captar oxigênio e eliminar o gás carbônico (dióxido de carbono). 

O sistema envolve o funcionamento de narinas (nariz), traqueia, laringe, pulmões e 

diafragma. São formados pelas vias respiratórias, que conduzem o ar aos 
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pulmões e o trazem de volta ao meio ambiente e pelos pulmões, órgãos essenciais 

para as trocas gasosas. 

 

Figura 15 ï Sistema Respiratório 
Fonte: CBMGO, 2007. 

 

As trocas gasosas (O2 do ar com o CO2 do sangue) efetuam-se nos  pulmões. 

O sangue, oxigenado nos pulmões no nível dos vasos capilares, efetua trocas gasosas 

com os tecidos e, por conseguinte, com as células. As trocas gasosas que se verificam 

nos pulmões constituem o que se denomina respiração externa; as que se processam 

na intimidade dos tecidos constituem a chamada respiração interna. 

Esta respiração é o processo fisiológico pelo qual os organismos  vivos  inalam 

oxigênio do meio circundante e soltam dióxido de carbono. O termo respiração é 

utilizado também para nomear o processo pelo qual as células liberam energia, 

procedente da combustão de moléculas como os carboidratos e as gorduras. 

O dióxido de carbono e a água são os produtos que resultam deste processo, 

chamado respiração celular, para distingui-lo do processo fisiológico global da 

respiração. 

 
Dinâmica da ventilação pulmonar 

 
 

A inspiração é um movimento ativo que se faz pela ação direta dos 
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músculos inspiratórios, dilatando a caixa torácica.  O diafragma, principal músculo  da 

respiração, age intervindo diretamente, cerca de 75%  no  movimento  respiratório. O 

restante é realizado com o auxílio de outros grupos musculares acessórios, tais como, 

o escaleno, os abdominais, o esternocleidomastóideo etc. 

A dilatação da caixa torácica leva ao aumento da pressão negativa intrapleural 

e intrapulmonar. Segundo a lei de Boyle, o ar é admitido nos pulmões através da 

inspiração. Ao cessar o estímulo inspiratório o diafragma se relaxa, retraindo 

elasticamente os pulmões. Esse fenômeno produz uma redução da pressão negativa 

intrapleural, desencadeando a expiração,  sendo essa, portanto, um movimento 

passivo. 

 
Terminologia e definições do aparelho respiratório 

 
 

Com o propósito de discutir o processo respiratório e certos aspectos da 

dinâmica desse importante movimento para o mergulho, daremos a seguir as 

definições para alguns termos. 

 
Resistências: São constituídas pela resistência elástica dos pulmões, a 

resistência mecânica provocada pelo atrito dos tecidos e a resistência canalicular ao 

fluxo aéreo. O aumento da pressão negativa transpulmonar da inspiração precisa 

vencer a resistência elástica e a resistência mecânica. Em condições normais a 

pressão intra é subatmosférica, pouco menor do que 760 mmHg, em redor de 4 a 5cm 

de água menor do que a pressão atmosférica. 

 
Resistência Canalicular: É a resistência oferecida pelas vias aéreas  ao fluxo 

de ar, dependendo da velocidade da ventilação. Conforme a natureza da corrente, 

laminar ou turbulenta, as pressões são sujeitas a diferentes variáveis: na primeira, a 

resistência é função do fluxo volumétrico e da viscosidade do gás, na segunda, ao 

quadrado do fluxo volumétrico e à densidade do referido gás. 

 
Complacência ou Adaptabilidade: É a alteração voluntária em litros, que o 

pulmão sofre na inspiração, causada pela variação de um centímetro de água de 

pressão transpulmonar. Seu valor normal varia de 0,10 a 0,30 L / cm água / resistência 

elástica. Quanto maior a resistência elástica, menor será a 
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complacência. Quando a adaptabilidade diminui, os tecidos estão mais rígidos, menos 

distensíveis, como ocorre em diversas patologias pulmonares como fibroses, 

obstruções aéreas, edemas e doenças granulo matosas pulmonares. O aumento da 

adaptabilidade pode ocorrer nos enfisematosos. 

 
Difusão: É a fase da respiração que abrange a passagem dos gases do sangue 

para os alvéolos e vice-versa. Essas trocas ocorrem devido  às diferenças de pressão 

parcial desses gases no ar alveolar, do sangue arterial e sangue venoso, criando-se 

um verdadeiro gradiente, responsável pela movimentação constante desses gases. 

 
Ciclo respiratório: Envolve uma inspiração, uma expiração e a pausa entre 

esses dois movimentos. 

 
Frequência respiratória: Número de ciclos respiratórios por minuto. Em 

repouso um adulto normal tem uma frequência de 10 a 20 ciclos por minuto. 

 
Capacidade total ï CT: É o maior volume de ar que o pulmão pode conter, 

quando completamente cheio (5 a 6 litros para um adulto). 

 
Capacidade vital ï CV: É o maior volume de ar que um homem pode expelir 

de seus pulmões após uma inspiração forçada (4 a 5 litros); 

 
Volume corrente ï VC: É a quantidade de ar movimentada para dentro e para 

fora dos pulmões durante um ciclo respiratório normal. Esse volume não pode, 

naturalmente, exceder a capacidade vital. 

 
Volume residual ï VR: É a quantidade de ar deixada nos pulmões, depois de 

uma expiração forçada. Seu volume está entre 1 a 1,5 litros. Note que a soma da 

capacidade vital com o volume residual é igual à capacidade total dos pulmões. 
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Figura 16 ï Volumes Respiratórios 

Fonte: CBMGO, 2007. 

CV + VR = CT 

 
 

Volume minuto respiratório ï VMR: É a quantidade total de ar  movimentada 

para dentro e para fora dos pulmões em um minuto. Multiplicando-se  o volume 

corrente pela frequência respiratória, encontra-se o volume minuto, que varia muito 

com a atividade do organismo, sendo cerca de 6 litros em repouso, mas podendo 

atingir 100 litros durante um trabalho muito pesado; 

 
Espaço morto respiratório: É parte do aparelho respiratório, onde pouca ou 

nenhuma troca gasosa se verifica. Esse espaço morto pode aumentar pelo acréscimo 

de peças do equipamento, como a máscara facial, por exemplo, (em média 300 c3 de 

ar). 

 
Controle da respiração 

 
 

A respiração é controlada por elementos sensíveis que fazem parte do sistema 

nervoso e por outros mecanismos. Esses elementos sensíveis chamados de 

quimiorreceptores se localizam nas principais artérias. Os mais importantes são os 

corpúsculos carotídeos (localizados no pescoço) e os  corpúsculos  aórticos (perto do 

coração). Basicamente, esses elementos são sensíveis à baixa tensão de oxigênio no 

sangue, e quando ela atinge níveis críticos, os quimiorreceptores  enviam impulsos 

aos centros, que aceleram a respiração. 

O   centro   respiratório,  localizado   no bulbo  (porção  posterior inferior da 
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cabeça), encarregado de manter o ritmo respiratório, sofre a ação do CO2, através de 

outros receptores (osmóticos). Eles reagem às variações provocadas pelo aumento 

ou redução do índice de CO2 no sangue. Quando esse índice está muito alto, o centro 

respiratório é estimulado aumentando a frequência da respiração, até que o nível 

normal seja reestabelecido. 

Fatores como o esforço físico, influencia a respiração de uma forma ainda não 

completamente esclarecida pelos mecanismos citados. Outros mecanismos pouco 

conhecidos ajudam a regular a respiração, contudo ainda não foram suficientemente 

estudados. 

 
Alterações respiratórias 

 
 

Durante o mergulho ocorrem importantes alterações da função respiratória. 

Passamos a estudá-las: 

 
 

Aumento do espaço morto 

 
 

O espaço morto anatômico aumenta pelo acréscimo de peças do equipamento, 

como a máscara facial, que introduz um aumento de até 250 c3, pela distensão dos 

alvéolos pulmonares e bronquíolos e pelas condições hiperbáricas. Por outro lado, há 

um colapso da circulação pulmonar provocado pela redução relativa da pressão na 

artéria pulmonar diante de uma pressão pulmonar aumentada. Surgirão assim, novas 

áreas alveolares ventiladas e não perfundidas, aumentando o espaço morto 

fisiológico. 

 
Aumento da resistência respiratória 

 
 

O aumento da pressão pulmonar e da pressão ambiente leva  a  uma  redução 

da complacência pulmonar. Por outro lado, a pressão hidrostática a ser vencida é 

relativamente maior. O movimento do ar passa a ser turbilhonar e a resistência 

oferecida é proporcional à densidade da mistura, aumentada pelas condições 

hiperbáricas. O aumento da resistência respiratória leva a um aumento consequente 

do trabalho respiratório. 
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Redução da ventilação alveolar 

 
 

Essa redução se dá pelo aumento do espaço morto, já citado e por uma 

redução do volume minuto, consequente por sua vez a  uma  redução  da  frequência 

respiratória e do volume corrente pulmonar. Importante também o colabamento dos 

bronquíolos menos calibrosos que vai intensificando à medida que aumenta a 

profundidade. Além de certo limite, a redução de ventilação é tão considerável que a 

respiração não satisfaz às necessidades de oxigenação e eliminação do gás 

carbônico, impedindo o prosseguimento do mergulho. 

 
Elevação do teor de gás carbônico 

 
 

Pelo aumento do espaço morto e do trabalho respiratório, com  uma  produção 

maior de gás carbônico, o teor deste gás vai se elevando no sangue e nos tecidos, 

provocando por sua vez uma vasoconstrição pulmonar. 

 
Seção 3 ï A Orelha 

 
 

A orelha, órgão responsável pela audição e pela manutenção do equilíbrio, é 

composto por diferentes estruturas sensoriais, que identificam os sons e emitem 

impulsos, os quais alcançam os centros cerebrais receptores através do nervo 

auditivo. 

 
 

Figura 17 ï A Orelha 
Fonte: CBMGO, 2007. 



39 
 

 
 

 

No homem, a orelha divide-se em três partes: orelha externa, média e  interna. 

 
A orelha externa 

 
 

A orelha externa consiste na orelha e um canal auditivo, delimitado 

internamente por uma membrana fibrocartilaginosa chamada de membrana timpânica. 

A orelha serve para proteger a orelha média, prevenir  danos  à membrana timpânica 

e canalizar as ondas que alcançam a orelha para o canal auditivo. Apresenta pêlos e 

glândulas ceruminosas que protegem o acesso a orelha média. 

 
A orelha média 

 
 

Várias cavidades ligadas entre si, constituem a denominada caixa  do  tímpano 

e, o conjunto, forma a média. Este se encontra limitado exteriormente pelo tímpano 

que transmite as vibrações sonoras aos ossos da orelha, entre eles: o martelo, a 

bigorna e o estribo. Essa estrutura é fundamental para que as ondas sonoras, que se 

propagam no meio aéreo, possam passar ao meio líquido da orelha interna. 

 
A orelha interna 

 
 

Consiste de uma cóclea, canais semicirculares, e do nervo auditivo. A cóclea e 

os canais semicirculares são cheios de um líquido. O líquido e as células nervosas 

dos canais semi-circulares não têm função na audição; eles simplesmente servem 

como acelerômetros para detectar movimentos acelerados e na manutenção do 

equilíbrio do corpo. A cóclea é um órgão em forma de um caramujo que pode  esticar 

até 3 cm. 

 
Tuba Auditiva ou Trompa de Eustáquio 

 
 

Outra estrutura importante na orelha é a chamada Tuba Auditiva ou Trompa 
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de Eustáquio. A pressão do ar sobre ambos os lados do tímpano deve ser equivalente 

à atmosférica. Esse equilíbrio é alcançado pela Tuba, que é um canal que comunica 

a orelha média à garganta. A pressão exterior exercida na membrana timpânica tem 

de ser equilibrada pelo aumento da pressão do ar proveniente da garganta, através 

da Trompa de Eustáquio, na altura da orelha média, por meio de manobras, que 

possibilitam este equilíbrio. Dentre essas manobras, podemos citar: 

 
Manobra de Compensa­«o ñT®cnica simplesò 

 
 

As mais simples técnicas são aquelas de bocejar, engolir em seco, mover a 

mandíbula e balançar a cabeça. Embora muito eficientes para um mergulhador com 

trompas de Eustáquio livres e desimpedidas e sem problemas de equalização, são 

ineficazes para aquele que tenha mesmo uma obstrução leve. Assim, devem ser 

utilizadas em combinação com alguma das outras técnicas. 

 
Manobra de Frenzel 

 
 

Consiste em fechar as cordas vocais por meio do pinçamento das narinas e 

fazer um som de ñkò ou ñguhò para comprimir ar no fundo da garganta. Pode  ser  feita 

em qualquer ponto do ciclo respiratório, não inibe o retorno do sangue venoso ao 

coração. É rápida e pode ser repetida várias vezes em intervalos curtos. 

 
Manobra de Valsalva 

 
 

Com as narinas pinçadas, aumente a pressão soprando contra as narinas e 

mantendo os músculos da bochecha contraídos, sem inflá-las. Algum cuidado é 

requerido, pois esforço demasiado e prolongado pode fazer com que os tecidos à volta 

das trompas inchem, dificultando a equalização, bem como pode causar diminuição 

no retorno do sangue venoso ao coração, baixando a pressão  sanguínea. 
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Manobra de Toynbee 

 
 

Com as narinas pinçadas, engula em seco, fazendo com que as trompas se 

abram. Não recomendada para descidas rápidas. 

 
Manobra BTV (Beance Tubaire Volontaire) 

 
 

É uma técnica difícil de ser ensinada e difícil de ser treinada, consistindo em 

contrair os músculos do palato ao mesmo tempo em que os músculos superiores da 

garganta abrem os tubos de Eustáquio. 

 
Manobra de Roydhouse 

 
 

Similar à BTV, com a diferença de que não se contraem os músculos do palato. 

Também apresenta elevado grau de dificuldade na sua aprendizagem e utilização. 

 
Técnica de Edmonds 

 
 

Essa técnica combina a manobra de Valsalva ou a manobra de Frenzel com 

movimentação da mandíbula e inclinação de cabeça para os lados. 

 
Técnica de Lowry 

 
 

Combinação de pressurização (Valsalva ou Frenzel) com engolir em seco. 

Prática e coordenação são requeridas para pinçar as narinas, aumentar a pressão 

(soprar) e engolir, mas é uma técnica muito efetiva. 

 
Manobra ñtwitchò 

 

 

Usando a Valsalva ou a Frentzel, entortar bruscamente a cabeça para os 

lados. 
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Seção 4 ï Cavidades Nasais e Seios da Face 

 
 

As cavidades nasais e os seios da face são espaços ocos localizados no crânio, 

parte anterior da face. As cavidades nasais são duplas e simétricas, separadas pelo 

septo nasal e os seios da face são em número de oito, quatro de cada lado: 

 
 

Figura 18 ï Ossos da face 
Fonte: CBMGO, 2007. 

 

Tem-se então: 

Å etmoidais direito e esquerdo; 

Å maxilares direito e esquerdo; 

Å esfenoidais direito e esquerdo; 

Å frontais direito e esquerdo. 

 
 

Os seios da face são cavidades aeradas no interior dos ossos que se localizam 

ao lado do nariz ou nas maçãs do rosto. Entre suas funções destacam-se a fonatória, 

a de armazenamento de ar e a influência na evolução do tamanho do crânio. Os seios 

faciais são forrados por uma mucosa semelhante à nasal, estão cheios de ar e 

comunicam-se com as cavidades nasais através de estreitos orifícios chamados de 

óstios sinusais. Já as fossas nasais se comunicam com a nasofaringe através de dois 

orifícios (um para cada fossa) denominados coanas. 
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Seção 5 ï Efeitos da Pressão em Ambientes Subaquáticos 

 
 

O ser humano vive, por assim dizer, no fundo de um mar gasoso e na superfície 

de um mar líquido, a uma pressão atmosférica de 1,033 Kg/cm2 de acordo com as 

Condições Normais de Temperatura e Pressão - CNTP e a cada 10 metros de 

profundidade no meio líquido, acrescenta-se outra pressão atmosférica às 

preexistentes. 

O homem possui 5 sentidos: Visão, Olfato, Paladar, Tato e Audição, e ao se 

aventurar nas incursões subaquáticas, enfrentará condições adversas, para as quais, 

sua fisiologia não está preparada e será restringido a somente dois destes sentidos, 

com certa deficiência. Entretanto, sua inteligência o possibilita superá-las pelo uso de 

equipamentos por ele construídos. Alguns destes o mantém, mesmo  nas 

profundidades oceânicas, outros preparam-no para adaptar-se a reagir 

favoravelmente a grandes aumentos de pressão. Mesmo assim o ser humano não fica 

imune aos problemas que a pressão pode causar. 

Os efeitos da pressão no ser humano podem ser diretos ou indiretos. Os efeitos 

diretos são aqueles resultantes da ação mecânica da pressão sobre as células e 

espaços corporais. Suas consequências são o Barotrauma e a Embolia Traumática 

Pelo Ar. 

Os efeitos indiretos ou secundários são assim chamados, devido às alterações 

fisiológicas produzidas em decorrência das pressões parciais dos gases absorvidos 

pelo organismo, que são os Bioquímicos e os Biofísicos. 

- Bioquímicos: Narcose, Intoxicação pelo Oxigênio, Intoxicação pelo Gás 

Carbônico, Intoxicação por outros gases e o Apagamento; 

- Biofísicos: Doença Descompressiva. Podemos resumir na sequência abaixo: 
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EFEITOS DA PRESSÃO NO ORGANISMO HUMANO 

DIRETOS INDIRETOS 

BAROTRAUMA BIOQUÍMICOS 

- Barotrauma de orelha média - Narcose pelo nitrogênio 

- Barotrauma de orelha externa - Intoxicação pelo oxigênio 

- Barotrauma dos seios da face - Intoxicação pelo gás carbônico 

- Barotrauma dos pulmões - Intoxicação por outros gases 

- Barotrauma de face ou máscara - Apagamento 

- Barotrauma de roupa  

- Barotrauma de dental  

- Barotrauma de total BIOFÍSICO 

- Bloqueio reverso - Doença descompressiva 

SÍNDROME DA HIPERTENSÃO 

PULMONAR 

 

- Embolia arterial gasosa  

- Enfisema mediastinal  

- Enfisema subcutâneo  

- Pneomotórax  

 

Tabela 1 ï Efeitos da pressão no organismo 
Fonte: CBMGO, 2007. 

 

Efeitos diretos 

 
 

Barotraumas 

 
 

Barotraumas são lesões causadas pela pressão, devido à incapacidade do 

mergulhador de equilibrar as pressões entre um espaço aéreo e a pressão do meio 

ambiente. No mergulho autônomo são denominados em função do modo como 

ocorrem. Assim, são eles: 

a) Barotrauma da orelha média; 
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b) Barotrauma da orelha externa; 

c) Barotrauma dos seios faciais; 

d) Barotrauma dos pulmões; 

e) Barotrauma total; 

f) Barotrauma facial ou de máscara; 

g) Barotrauma da roupa; 

h) Barotrauma dental; 

i) Bloqueio reverso. 

 
 

Barotrauma da orelha média 

 
 

Causa: 

Barotrauma da orelha Média é a incapacidade do mergulhador  de  compensar 

e equilibrar a pressão  externa com  a interna. Ocorre  sempre na fase  de descida do 

mergulhador e pode ocorrer na orelha média que está separado da orelha externa 

pelo tímpano. À medida que aumenta a pressão exterior durante a descida, a 

membrana do tímpano sofre o efeito direto desse aumento, abaulando-se para dentro, 

podendo inclusive romper-se, caso algum tipo de infecção  ou  obstrução da Trompa 

de Eustáquio  impeça o ar de  chegar a esta área. Neste caso a água fria atinge os 

canais semicirculares causando irritação, náuseas, vômitos e desorientação espacial. 

Esse episódio tem curta duração e termina quando a temperatura da água, no interior 

da orelha, se iguala ao do corpo. Em alguns casos causa pânico, provocando a morte 

por afogamento. 

A qualquer sinal de dor o mergulho deve ser interrompido e nunca deve-se 

mergulhar quando estiver resfriado ou com problemas das vias aéreas superiores. 

 
 

Sintomas: 

Dor na orelha durante a descida, que normalmente cessa se o mergulho é 

interrompido e a pressão aliviada. Nos casos graves, quando há o rompimento da 

membrana timpânica, pode ocorrer hemorragias, náuseas, vômitos e tonteiras. 

 
Tratamento: 

Parar de mergulhar; curativos secos; analgésicos, se necessário; encaminhar 
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a vítima a um médico logo que possível; e cirurgia nos casos graves. 

 
 

Profilaxia: 

Não mergulhar resfriado ou sem ter sido aprovado em exame de saúde 

específico para a atividade. Não esperar sinais de dor para tentar equilibrar as 

pressões, o que é conseguido através de manobras especiais para equalização de 

pressões. 

Em hipótese alguma, tentar prosseguir descendo sem equalizar as pressões. 

Caso haja extrema necessidade de realizar o mergulho, usar um descongestionante. 

 
Tímpano rompido 

 
 

A ruptura da membrana timpânica requer tratamento médico especializado. Na 

grande maioria dos casos, o médico toma cuidados gerais para evitar uma infecção e 

assegurar a permeabilidade das trompas, e apenas observa a cicatrização 

espontânea que se dá, normalmente, dentro de uma a três semanas. Caso contrário 

torna-se necessária a intervenção cirúrgica chamada de timpanoplastia. Esse acidente 

pode não deixar sequelas, mas pode também causar diminuição da audição para 

determinadas frequências, devido à cicatriz que se forma no tímpano. 

A seguir são apresentadas três gravuras. As duas primeiras indicam a 

sequência do barotrauma de orelha média e a última mostra a manobra de  ñValsalvaò 

 
 

Figura 19 ï Mecanismo do Barotrauma de orelha externa 
Fonte: CBMGO, 2007. 

 

Barotrauma de orelha externa 

 
 

Causa: 

Barotrauma da orelha Externa pode ser causado pelo uso de tampões nas 
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orelhas, excesso de cerúmen ou o uso de toca de neoprene  muito justa. Nesse  caso 

a membrana timpânica abaúla-se para fora, surgindo edemas e lesões hemorrágicas 

no conduto auditivo. Esse acidente tanto pode ocorrer na descida do mergulhador, 

como também na subida. 

 
Sintomas: 

Dor na orelha durante a descida, que normalmente cessa se o mergulho é 

interrompido e a pressão aliviada. Nos casos graves, quando há o rompimento da 

membrana timpânica, pode ocorrer hemorragias, náuseas, vômitos e tonteiras. 

Tratamento: 

Parar de mergulhar; curativos secos; analgésicos, se necessário; encaminhar 

a vítima a um médico logo que possível; e cirurgia nos casos graves. 

 
Profilaxia: 

Não utilizar tampões ou capuz apertado e manter limpos os condutos auditivos. 

Não é recomendado a utilização constante de cotonetes ou outro  artefato de 

limpeza, pois podem causar irritações e infecções na orelha. 

 
Barotrauma dos seios da face 

 
 

Causa: 

O Barotrauma Sinusal ou dos Seios da Face, se dá pela obstrução da 

comunicação destes com a faringe pelos óstios sinusais, causando edema e 

congestão da mucosa sinusal. A dor, sensação de peso nas regiões e sangramento 

são os sintomas para interromper o mergulho imediatamente. 

Como os seios faciais se comunicam com a faringe por estreitas passagens,  a 

obstrução de um desses circuitos por um processo inflamatório qualquer ou má 

formação anatômica, impede o equilíbrio das pressões, criando uma região de baixa 

pressão no interior das cavidades ocas, produzindo uma sucção nas mucosas que as 

revestem. 

 
Sintomas: 

Dor de intensidade crescente na face durante a descida, com alívio imediato se 

o mergulho é interrompido. Saída de secreção nasal com sangue. Áreas sinusais 
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dolorosas ao toque. 

 
 

Tratamento: 

Não voltar a mergulhar até que o problema esteja resolvido. Utilização de 

medicamentos descongestionantes e analgésicos, sob orientação médica. 

 
Profilaxia: 

Evite mergulhar com infecção das vias aéreas. Inspeção médica, pois a 

repetição desse acidente pode transformar-se em sinusite crônica. 

 
Barotrauma pulmonar ou torácico 

 
 

Causa: 

 
 

O Barotrauma Pulmonar ou Torácico é causado pela interrupção do suprimento 

de ar. O fato de prender a respiração durante a descida, faz com que a pressão externa 

seja maior que a dos pulmões. Conforme a Lei de Boyle, a pressão e o volume são 

valores inversamente proporcionas, isto é, quando um aumenta o outro diminui. Dessa 

forma, à medida que o mergulhador vai descendo, a pressão aumenta 

consideravelmente e, por consequência, os pulmões vão-se comprimindo, reduzindo 

seu volume. A partir de um determinado ponto (quando se atinge o limite do volume 

residual), a flexibilidade da caixa torácica impede, aos pulmões, de continuarem 

reduzindo seu volume e se o mergulhador prosseguir, haverá uma congestão e 

passagem de transudato (líquido que extravasa de uma membrana ou vaso 

sanguíneo) para o interior dos alvéolos e finalmente causando um edema agudo de 

pulmão. 

Manifesta-se com uma sensação de opressão e dor torácica de intensidade 

crescente durante a descida. Mesmo que uma forma leve deste Barotrauma, o 

mergulhador deve encerrar as atividades por um período de 24 hs. 

 
Sintomas: 

Sensação de opressão ou dor no tórax durante a descida. Falta de ar ou tosse 

no retorno à superfície. Secreção muco sanguinolenta. Acidente mais comum na 

prática do mergulho livre. 
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Tratamento: 

Trazer o mergulhador à superfície, interrompendo a atividade. Adotar uma 

posição que facilite a saída de secreções. Ministrar oxigênio. Aplicar respiração 

artificial, se necessário. 

 
Profilaxia: 

Conhecer a mecânica que o desencadeia e estar atento para seu limite 

individual no mergulho livre. 

 
Barotrauma de máscara 

 
 

Causa: 

O Barotrauma Facial ou de Máscara é a falta de capacidade do mergulhador 

em equilibrar a pressão na máscara transformando-a em uma verdadeira ventosa, que 

sugará os tecidos moles da face e olhos podendo causar lesões graves. Se a pressão 

não for equilibrada o mergulhador deverá subir imediatamente, pois se tentar retirar a 

máscara ou inundá-la, a força sugadora criada pelo vácuo dentro da máscara, puxará 

os olhos para fora do globo ocular. 

 
Sintomas: 

O mergulhador acusa a sensação de sucção durante o mergulho. Na superfície 

geralmente são constatados edemas, equimoses faciais, sangramento pelo nariz, 

hemorragia do globo ocular (casos graves) e nas conjuntivas. 

 
Tratamento: 

Compressas geladas, sedativos e analgésicos. Se houver sangramento nos 

olhos, procurar um médico especialista. 

 
Profilaxia: 

Adicionar ar na máscara através do nariz, equalizar sempre. 

 
 

Barotrauma de roupa 
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Causa: 

O Barotrauma Cutâneo ou de Roupa é causado por roupas mal ajustadas ou 

em tamanho inadequado. Poderão ser formados espaços aéreos entre a roupa e a 

pele que funcionarão como câmara de ar isolada que não serão equilibradas na 

descida. Quando retornam a superfície, o mergulhador notará manchas equimóticas 

nas áreas comprometidas, geralmente não necessitam de tratamento. 

 
Sintomas: 

Equimoses localizadas. 

 
 

Tratamento: 

Encaminhar a vítima ao profissional competente. 

 
 

Profilaxia: 

Escolher a roupa no tamanho ideal e ajustar a roupa de forma correta. 

 
 

 
Barotrauma dental 

 
 

Causa: 

O Barotrauma Dental ocorre quando, na descida do mergulhador, uma forte 

odontalgia, obriga a subir precipitadamente, com graves consequências, acredita-se 

que bolhas no interior da polpa dentária ou em tecidos moles adjacentes e sem 

comunicação com o ambiente apresentam uma pressão negativa causando a dor, tais 

como obturações mal feitas, sem o devido preenchimento total do canal. O problema 

só será resolvido após consulta a um especialista. 

 
Sintomas: 

Dor forte (odontalgia) no dente problemático. 

 
 

Tratamento: 

Parar de mergulhar e realizar tratamento dentário (obturação do dente 

cariado). 
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Profilaxia: 

Manter os dentes sempre em ótimo estado de higienização, evitando cáries; 

visitar um odontólogo periodicamente. 

 
Barotrauma Total 

 
 

Só ocorre quando são utilizados equipamentos dependentes, rígidos e que 

formam espaços preenchidos com ar. Se a pressão no interior da roupa cair 

bruscamente (aumento brusco da profundidade ou interrupção no fornecimento de ar) 

a pressão exterior aumentada atua no corpo do mergulhador, podendo em casos 

extremos, comprimi-lo em direção aos espaços internos do equipamento. 

 
Bloqueio reverso 

 
 

Embora não conste da tabela anteriormente apresentada, o bloqueio reverso é 

também considerado um tipo de barotrauma de orelha média. Ocorre na subida do 

mergulhador e é provocado pelo uso de descongestionantes, cujo efeito venha a 

terminar, gradativamente, durante o mergulho. Nesse caso a redução da pressão que 

ocorre à medida da subida do mergulhador não pode ser equalizada devido à 

obstruções do conduto auditivo, por secreções, provocando o abaulamento do 

tímpano para fora. 

Sintomas: 

Dor na orelha durante a subida. Nos casos graves, quando há o rompimento 

da membrana timpânica pode ocorrer hemorragias, náuseas, vômitos e tonteiras. 

 
Tratamento: 

Se isso acontecer, desça alguns metros e retorne a subida lentamente 

fazendo movimentos laterais com o pescoço. 

 
Profilaxia: 

Descarte o uso de descongestionantes antes do mergulho. 

 
 

Síndrome da Hiperextensão Pulmonar (SHP) 
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Na década de 30 do século passado, foram relatadas mortes de militares 

durante programa de treinamento de evasão de submarinos da Marinha 

dinamarquesa. A análise dos casos revelou embolia arterial por ar decorrente de 

barotrauma pulmonar como causa dos óbitos, suscitando um melhor entendimento 

da sua fisiopatologia. Os casos foram relatados separadamente da bem conhecida 

doença descompressiva. 

Essa lesão é resultante de prender a respiração durante a subida para a 

superfície ou profundidades menores, ou então quando uma condição fisiológica,  tal 

como mergulhar em estado gripal, faz com que o gás comprimido fique preso  nos 

pulmões durante uma condição de diminuição de pressão. 

Segundo a Lei de Boyle (1662), o volume ocupado por um gás é inversamente 

proporcional à sua pressão. Logo, se um mergulhador realiza uma inspiração de 05 

litros de ar comprimido a 10 metros de profundidade, ao subir para a superfície sem 

exalar o gás inspirado aos 10 metros, chega com o dobro de volume em seus 

pulmões. Isso acarreta uma sobrepressão pulmonar com ruptura alveolar e enfisema 

intersticial, uma vez que há acumulo de ar no tecido conjuntivo dos pulmões, 

mediastino ou subcutâneo. 

 
 

Figura 20 - Relação entre profundidade, pressão, volume e densidade dos gases 
Fonte: ERDI, 2012. 

 

A causa mais comum de lesões relacionadas à expansão excessiva dos 

pulmões é o esgotamento do suprimento da mistura respiratória, causado na maioria 

das vezes pelo mau gerenciamento de gás, que faz com que o mergulhador ao invés 

de reagir de acordo com o seu treinamento, entre em pânico e faça uma subida rápida 

retendo gás comprimido em seus pulmões. 
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Porém, uma operação de reflutuação mal conduzida com a subida 

descontrolada do mergulhador, bem como o desrespeito a uma das regras básicas 

do mergulho autônomo (respirar lenta, profunda e continuamente e nunca fazer 

apnéia quando respirar gás comprimido), também pode ser a causa desse tipo de 

acidente. 

Mergulhos em locais de refluxo ou mergulhos rasos com ondulações (comuns 

em praias de mar aberto) devem ser realizados com cuidado devido às variações 

bruscas e involuntárias de profundidade, pois a expansão excessiva dos pulmões 

pode ocorrer até em profundidades pequenas. 

É importante ressaltar que o maior risco de ocorrência desse tipo de lesão é 

perto da superf²cie, nos primeiros dez metros da coluna dô§gua. 

Isso porque é aí onde ocorrem as maiores variações de volume, ou seja, a 

taxa de expansão do volume da mistura gasosa se torna maior com a diminuição da 

pressão ambiente. 

Um aumento de pressão intrapulmonar de 80 mm de mercúrio força o gás 

utilizado na mistura respiratória  nos capilares pulmonares.  Considerando que 1   pé 

de água salgada (30,48 cm) é o equivalente a 23 mm de mercúrio de pressão, a 

subida para a superfície sem exalar de uma profundidade  menor  de  4  pés de água 

salgada (1,22 m) com os pulmões cheios de ar pressurizado pode produzir dano 

pulmonar em decorrência da SHP. 

Uma subida de uma profundidade de  100  pés  (30,4  m)  para  96  pés  (29,2 

m) produz menos expansão de volume da mistura gasosa dentro do pulmão do que 

de 1,22 m para a superfície. As maiores taxas de mudança de volume de uma mistura 

gasosa ocorrem mais perto da superfície, o que impõe maior perigo e requer maior 

cuidado. 

Em qualquer situação, seja o gás aprisionado por se prender a respiração, seja 

em decorrência de uma condição fisiológica qualquer, a mistura respiratória em 

expansão pode lacerar os pulmões, soltando bolhas de gás nos tecidos do corpo que 

podem causar quatro lesões distintas: EMBOLIA, ENFISEMA MEDIASTINAL, 

ENFISEMA SUBCUTÂNEO e PNEUMOTÓRAX. Estas condições podem ocorrer 

independentemente, ou mais de uma ao mesmo tempo. 
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Embolia Arterial Gasosa (EAG) 

 
 

A mais comum e a mais séria dessas lesões é a embolia, também  conhecida 

como embolia traumática pelo ar (ETA) e mais recentemente como embolia arterial 

gasosa (EAG). Ocorre quando a mistura gasosa em expansão respirada pelo 

mergulhador, devido à variação de pressão, escapa dos alvéolos e penetra nos 

capilares pulmonares. 

A mistura respiratória forma bolhas que viajam pelo sistema circulatório 

passando pelo coração, atingindo o suprimento sanguíneo e alojando-se nos tecidos 

do corpo, onde impedem a circulação do sangue. 

Dessa forma, os sintomas da EAG variam dependendo de onde as bolhas  se 

alojam. Os sintomas mais sérios e também os mais comuns são o resultado de 

dessas bolhas atingindo o cérebro através das artérias carótidas, impedindo a 

circulação e privando os tecidos cerebrais de oxigênio (O2). 

Esses sintomas aparecem rapidamente, geralmente em até cinco minutos e 

são similares a um derrame cerebral. O mergulhador pode ter visão obscurecida, 

tonteira, perda súbita de consciência e perda de coordenação. Os sinais incluem 

saliva espumante e sangrenta, falta de ar, tosse, alteração de personalidade, parada 

respiratória (PR) ou parada cardio respiratória (PCR). 

 
As distribuições percentuais nesse tipo de acidente são: 

 
 
 

 

MANIFESTAÇÃO Nº DE CASOS % 

Perda de consciência 25 81 

Dor de cabeça 09 29 

Vômitos 09 29 

Incapacidade evidente 07 23 

Hemoptise 07 23 

Alterações sensitivas 06 19 



55 
 

 
 

 

Parada cardíaca 05 16 

Cefaléia 05 16 

Alterações visuais 04 16 

Tontura 03 10 

Náuseas 03 10 

Dor abdominal 01 03 

Dor articular difusa 03 03 

 

Tabela 2 - Distribuição percentual dos tipos de manifestação 
Fonte: Neuman, Tom S, 2003. 

 
 

 
Enfisema Mediastinal 

 
 

Ocorre quando a mistura gasosa em expansão respirada pelo mergulhador, 

após rompimento dos bronquíolos, fica alojada na cavidade entre os pulmões 

(mediastino), comprimindo o coração e os pulmões. Os sinais e sintomas incluem dor 

sob o osso esterno, dispnéia, choque e cianose. Embora menos grave que a embolia, 

o enfisema mediastinal requer atenção devido ao comprometimento de órgãos vitais. 

 
Enfisema Subcutâneo 

 
 

Ocorre quando a mistura gasosa em expansão respirada pelo mergulhador, 

após rompimento dos alvéolos, se acumula sob a pele ao redor do pescoço e da 

clavícula. Os sinais e sintomas incluem dilatação na área ao redor do pescoço, 

mudança na voz, edema no pescoço, dificuldade em engolir e uma sensação 

ñcrocanteò quando a pele ® movida. 

 
Pneumotórax 

 
 

Ocorre quando a mistura gasosa em expansão respirada pelo mergulhador 

escapa pelos alvéolos, ocupa e força o espaço entre os pulmões e a parede do 
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tórax (cavidade pleural). Quando o pneumotórax é  grande,  ele  pode fazer com  que 

o coração se desloque. Os sinais e sintomas são: dor intensa no peito, dispnéia e 

pulso irregular. 

 
Profilaxia da SHP 

 
 

Para reduzir os riscos de desenvolver uma SHP, alguns cuidados devem ser 

tomados pelos mergulhadores, tais como: 

 
¶ Manter-se treinado nos procedimentos de  emergência  em  situações  de  falta 

de gás, incluindo a subida livre controlada e boiada de emergência; 

¶ Durante as subidas manter controle de flutuabilidade, dedicando especial 

atenção na liberação de ar do colete equilibrador; 

¶ Realizar um minucioso gerenciamento de gás e nunca fazer apnéia durante 

mergulhos com qualquer tipo de gás comprimido; 

¶ Realizar com cautela mergulhos em locais de refluxo devido às variações 

bruscas e involuntárias de profundidade; 

¶ Informe antecipadamente a quem de direito, a impossibilidade de atuar em 

atividades subaquáticas em caso de condições fisiológicas desfavoráveis devido a 

patologias das vias aéreas. 

 
Efeitos indiretos 

 
 

Bioquímicos 

 
 

Narcose pelo nitrogênio 

 
 

Durante o mergulho, a pressão total do gás respirado  aumenta  em proporção 

direta com a profundidade do mergulho. Da mesma forma, a pressão parcial de cada 

gás na mistura respiratória aumenta e, aos 10m, a pressão parcial do nitrogênio (e 

dos demais gases) corresponde a duas vezes o valor do nível do mar. Com cada 10m 

adicionais, a pressão parcial do nitrogênio aumenta cerca de 600 mmHg - a uma 

profundidade de 60m, a Pressão do N2 inspirado é de 
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aproximadamente 4.200 mmHg. Portanto para cada profundidade sucessiva existe um 

gradiente para o fluxo de nitrogênio através da membrana alveolar para dentro do 

sangue e, finalmente, para dentro dos líquidos teciduais para instalar-se um equilíbrio. 

Por exemplo, aos 20m todos os tecidos acabarão contendo cerca de três vezes mais 

nitrogênio que antes do mergulho. Certos fatores, tais como perfusão tecidual, 

coeficiente de solubilidade no tecido, composição corporal e temperatura, influenciam 

todos à captação de nitrogênio ao nível tecidual. 

Um aumento na pressão e na quantidade de nitrogênio dissolvido causa 

reações físicas e mentais caracterizadas por um estado geral de euforia semelhante 

à intoxicação alcoólica, que recebeu a designação de  porre  das profundezas. A uma 

profundidade de 30m esse efeito é semelhante às sensações experimentadas 

frequentemente após consumir álcool com o estômago vazio; aos 60m, as sensações 

são semelhantes a dois ou três Martines. 

Finalmente, os altos níveis de nitrogênio produzem um efeito de 

entorpecimento ou anestésico sobre o sistema nervoso central, cujos sintomas são 

denominados coletivamente de narcose pelo nitrogênio, pois moléculas desse gás se 

alojam entre os neurônios dificultando os impulsos elétricos. A hipótese de Meyer-

Overton diz que o gás inerte é absorvido nas membranas das células nervosas e 

começa a intervir nos sinais elétricos transmitidos (sinapses). Nos casos extremos, os 

processos mentais são afetados até o ponto de  um  mergulhador achar que o 

equipamento autônomo é desnecessário e pode, em verdade,  removê-lo e nadar 

mais profundamente, em vez de retornar a superfície. 

Como o nitrogênio se difunde mais lentamente para dentro dos tecidos 

corporais, o efeito de narcose depende não apenas da profundidade, mas também da 

duração do mergulho. Existe uma grande variação individual nessa sensibilidade, 

porém uma narcose ligeira costuma acontecer após uma hora ou mais a uma 

profundidade de 30 a 40 metros. Habitualmente, essa é a variação máxima de 

profundidade recomendada para os mergulhadores recreativos. 

 
Efeitos: 

Não há uma reação bioquímica com os tecidos. O nitrogênio  atua  com  maior 

suscetibilidade no tecido gorduroso. Está comprovado que ele se dissolve 5 vezes 

mais na gordura do que na água, sendo assim, pode-se dizer que quanto maior e 

mais espessa a camada gordurosa, maior a suscetibilidade do tecido em 
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absorvê-lo. 

Por ser uma síndrome de manifestações difusas do sistema nervoso central, 

ou seja, sem sinais de localização, varia muito em função dos seguintes fatores: 

- profundidade; 

-suscetibilidade individual (pode variar de mergulhador para mergulhador ou 

de dia para dia; 

- tipo de atividade física e mistura gasosa empregada; 

- velocidade de descida; 

 
 

Sintomas: 

As manifestações são divididas em: psíquicas, sensoriais e motoras. 

 
 

1. Psíquicas: 

- euforia; 

- sensação de bem estar; 

- alteração do temperamento; 

- alongamento do tempo de reação; 

- dificuldade em cumprir ordens; 

- indiferença ao meio ambiente etc. 

 
 

2. Sensoriais: 

- alteração na discriminação auditiva; 

- alterações visuais no contraste de fundo; 

- sensação (falsa) de aumento da acuidade visual e auditiva; 

- redução da capacidade visual e auditiva. 

 
 

3. Motoras: 

- alteração na destreza manual; 

- deterioração dos movimentos coordenados; 

- pequena paralisia da musculatura facial; 

- hiperatividade; 

- perda do tônus muscular. 

 
 

De modo geral, os sintomas começam a aparecer após os 30 metros de 
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profundidade e agravam-se à medida que a pressão aumenta, conforme 

demonstra o quadro abaixo: 

 
 

 
Tabela 3 ï Relação de sintomas em função da profundidade 

Fonte: CBMGO, 2007. 

 

Outros gases Inertes podem causar efeitos similares, tais como: Hélio e 

Argônio. 

 
Tratamento: 

A remoção do mergulhador da profundidade em questão afasta rapidamente os 

sintomas. Raramente permanece alguma consequência mais duradoura que justifique 

cuidados especializados. 

 
 
 

 
mal: 

Profilaxia: 

Podemos destacar as seguintes medidas para se evitar a ocorrência desse 

 
 

Å Seleção criteriosa dos mergulhadores não suscetíveis aos efeitos do 

nitrogênio sob pressão; 

Å Treinamento adequado, objetivando o reconhecimento precoce e os 

procedimentos corretivos, caso venha a se manifestar; 

Å Rigoroso planejamento dos mergulhos, respeitando os limites de 

profundidade e equipamentos; 

Å Evitar o uso de medicamentos que possam potencializar os efeitos 

narcóticos do N2, como por ex.: remédios contra o enjoo, tranquilizantes ou 
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antialérgicos, álcool, etc. 

 

Intoxicação pelo Oxigênio 

 
 

A toxidade por um gás é grau em que determinado gás é tóxico para o corpo 

como um todo, ou de um tecido ou processo específico dentro do corpo. 

A intoxicação por O2 é um fenômeno que depende da pressão parcial e do 

tempo de exposição. Esses dois fatores controlam o risco de intoxicação em um 

determinado mergulho. É por esta razão que os limites dados pelas tabelas são 

apresentados em termos de pressão parcial e tempos limites. Quanto maior for a 

pressão parcial menor será o tempo limite, o mesmo comportamento observado nas 

tabelas de descompressão. Mergulhadores técnicos que empregam misturas 

respiratórias utilizam nos seus planejamentos de mergulho, além da tabela de 

descompressão, tabelas de limites de exposição ao oxigênio. 

Todos os órgãos do corpo podem ser afetados, mas os alvos principais são o 

pulmão (efeito Lorraine Smith ) e o sistema nervoso central (efeito Paul Bert ). 

 
Efeito Lorraine Smith 

 
 

O efeito Lorraine Smith trata dos efeitos tóxicos do oxigênio sobre o tecido 

pulmonar. Os alvéolos são revestidos por uma substancia sulfactante, que impede 

que os mesmos colabem e permite que eles mantenham sua função de efetuar a troca 

gasosa. Exposições muito prolongadas de oxigênio em pressões parcias 

intermediarias podem causar remoção da substancia sufactante e lesões nos 

alvéolos, fazendo com que o mesmo possa vir a colabar, prejudicando a troca gasosa. 

Os sintomas são: 

- dor no peito; 

- dificuldade de respirar; 

- diminuição da capacidade vital; 

- tosse; 

- Escarros sanguinolentos; 

Estes sintomas, muito parecidos com um caso grave de gripe, muito 

raramente causam danos permanentes, principalmente a mergulhadores amadores 
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e técnicos, já que a maioria das exposições com equipamento autônomo, mesmo as 

superiores a 6 horas de duração estão normalmente dentro dos limites considerados 

seguros. Esse tipo de problema está mais presente em mergulhos de saturação, 

tratamentos hiperbaricos longos, e em centro de terapia intensiva em hospitais. 

 
Efeito Paul Bert 

 
 

Paul Bert em 1878 foi o primeiro a observar os efeitos de altas pressões 

parciais de oxigênio no sistema nervoso central. Altas pressões parciais de oxigênio 

alteram o metabolismo das células nervosas, trazendo todo tipo alteração neurológica: 

as mais comuns costumam ser lembradas com a ajuda do acrônimo CONVANTIT: 

- Con: Convulsões; 

- V: Distúrbios Visuais; 

- A: Distúrbios Auditivos / Zumbido 

- N: Náuseas; 

- T: Tremor Muscular / Formigamento; 

- I: Irritabilidade; 

- T: Tonturas / dispnéia / Euforia. 

As convulsões, algo extremamente inconveniente pois pode levar ao 

afogamento, são raras. No entanto, pode ocorrer sem que nenhum dos outros 

sintomas apareça, ou seja, sem avisos. É bom lembrar que a convulsão por si só não 

causa danos, exceto se houver afogamento ou uma pancada na cabeça. 

A intoxicação do sistema nervoso central, ao contrario da pulmonar, demanda 

maior atenção dos mergulhadores. 

O estudos do Dr. Kenneth Donald, a pedido da marinha real Inglesa, em 1942, 

formaram a base do que se sabe hoje em dia sobre os efeitos do oxigênio no sistema 

nervoso central. A seguir algumas das conclusões desses estudos: 

- Existe uma variação muito grande na tolerância de cada individuo, em 

relação aos sintomas, em tempo de exposição. 

- Exposições em ambientes secos (câmara hiperbárica), comparadas com as 

molhadas apresentavam tolerância 4 a 5 vezes maior. 

- Esforço físico e exercícios diminuem muito a tolerância ao oxigênio; 
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- Mergulhos em águas geladas (menor que 9 oC) ou muito quentes (maior que 

31 °C), parecem diminuir a tolerância ao oxigênio. 

O objetivo da pesquisa era estabelecer um conjunto de tabelas que 

apresentassem os limites de tempo para cada profundidade onde seria seguro respirar 

oxigênio puro. O maior obstáculo encontrado foi a enorme variação de tolerância de 

indivíduo para individuo, a variação do aparecimento de sintomas e  nos tempos de 

tolerância e, como não bastasse, a variação da tolerância do mesmo individuo de um 

dia para outro. Um mergulhador fez testes a profundidade de 21 metros respirando 

oxigênio 100%, exatamente nas mesmas condições, 2 vezes por semana durante 12 

semanas: os tempos de aparecimentos de sintomas, variaram de 7 a 148 minutos. 

Ao final destes testes a marinha real considerou extremamente perigoso 

mergulhos com oxigênio puro a mais de 7.6 metros (1,76 ppO2) sem descrever 

nenhum tempo limite. A marinha americana e outras instituições realizaram estudos e 

publicaram tabelas. As mais utilizadas hoje em dia são as tabelas da NOAA, que 

trabalha com pressão parcial máxima de 1,6 ata, o que equivale a se respirar oxigênio 

puro a 6 metros de profundidade. 

Com os limites do mergulho utilizando ar (21% de oxigénio) é praticamente 

impossível ter problemas de toxicidade do oxigénio. 

 
 

Tabela 4 - Limites NOAA 
Fonte: ERDI, 2012 
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Não existe um "número mágico" de ppO2 segura. Ela depende muito de varios 

fatores, principalmente do perfil e duração dos diversos segmentos do mergulho, bem 

como das diversas misturas respiratórias utilizados durante o mergulho. Como regra 

básica podemos dizer que o sinal amarelo inicia-se em 1,4 de pressão parcial, e a 

pressão de 1,6 deve ser a máxima utilizada em qualquer circunstancia, pois apesar 

da probabilidade de convulsão ser pequena, a margem de erro é menor ainda. Ou 

seja, o limite deve ser evitado se o mergulhador e o mergulho não estiverem em 

condições ideais, pois situações como frio, esforço físico podem aumentar a 

probabilidade de intoxicação por O2. 

 
Tratamento: 

A redução da pressão parcial do oxigênio afasta rapidamente os sintomas. Isso 

pode ser conseguido trazendo o mergulhador para profundidades menores, ou 

mudando a mistura respiratória, nos mergulhos dependentes. 

Na persistência dos sintomas, a assistência médica deve ser procurada. 

 
 

Profilaxia: 

- Teste de tolerância ao oxigênio, aplicado a candidatos aos cursos de 

mergulho e mesmo para mergulhadores em atividade; 

- Respeitar os limites da utilização do oxigênio nas misturas gasosas. 

Intoxicação pelo Gás Carbônico 

 
 

O gás carbônico, CO2 ou Dióxido de Carbono está presente no ar  atmosférico 

na porcentagem de 0,04%. No processo respiratório do homem, é resultado da 

metabolização do oxigênio nos tecidos, e pode aparecer ainda em porcentagens 

maiores, como elemento adicional presente na mistura gasosa. 

Através do processo respiratório, os tecidos são supridos do oxigênio que 

necessitam e o gás carbônico é eliminado para o ar atmosférico. Na realidade esses 

dois gases estão em constante equilíbrio, isto é, ora um aumenta e o outro diminui e 

vice e versa. Esse mecanismo funciona simplificadamente da seguinte maneira: 

quando o teor de CO2 se eleva no sangue, este se torna ácido e atua no centro 

respiratório existente no bulbo (na base do cérebro), que provocará uma necessidade 

de respirar, restabelecendo os valores adequados. 
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O CO2 também é um subproduto da eficiência de combustão (completa) de 

combustíveis à base de carbono. 

 
No mergulho a maior preocupação é geralmente o nível de CO2 produzido 

dentro do próprio corpo humano. A carga de trabalho aumenta a produção de CO2 

além de atividade extenuante, água fria, idade avançada, desempenho regular e 

padrão respiratório ineficaz. 

 
Sintomas: 

Quando por qualquer motivo a taxa de CO2 aumentar, podem ocorrer graves 

consequências para o mergulhador, conforme representado abaixo: 

 
1. aumento até 2%: os sintomas são mínimos ou imperceptíveis; 

2. de 2 a 5 %: o mergulhador sente ñsede de arò e respira­«o cansativa; 

3. de 5 a 10%: perda da consciência, e risco de afogamento; 

4. de 10 a 15%: espasmos musculares, convulsões e morte. 

 
 

Ora, se essas porcentagens correspondem a determinadas  pressões parciais, 

porcentagens menores representarão o mesmo perigo para o mergulhador, 

dependendo da sua profundidade. Note-se que, para advir a intoxicação, não é 

necessário que a mistura esteja contaminada, basta, por qualquer razão, como por 

exemplo um esforço físico maior, a taxa de gás carbônico se eleve no sangue. 

 
De modo geral a intoxicação pelo CO2 apresentam: 

 
Å Dor de cabeça; 

Å Secura na boca; 

Å Falta de ar; 

Å Tontura; 

Å Sudorese abundante; 

Å Dor epigástrica; 

Å Sensação de frio ou de calor; 

Å Desorientação espacial; 
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Å Dificuldade na percepção das cores; 

Å Aumento no tempo de reação; 

Å Cianose; e 

Å Contrações musculares involuntárias. 

 
 

Tratamento: 

Por serem os efeitos do CO2 proporcionais à pressão parcial, ao aparecerem 

os primeiros sintomas, deve-se interromper a atividade realizada, o mergulhador deve 

ser trazido à superfície e exposto ao ar fresco. Administrar O2 se necessário, e 

primeiros socorros. Em quase 100% dos casos não há sequelas. Pode persistir uma 

dor de cabeça incômoda, que cede em poucas horas. 

 
Profilaxia: 

- Recomenda-se sempre checar o local e a forma como são recarregados os 

cilindros de ar. A qualidade da mistura gasosa é fundamental para evitar esse 

problema; 

- Adequar a atividade a ser executada dentro da sua capacidade física; 

- Se o mergulhador for pouco experiente, evitar mergulhos profundos ou com 

tempo de fundo superior a 15 minutos; 

- Dar preferência aos equipamentos que possuam pequeno espaço morto. 

 
 

Intoxicação por outros gases 

 
 

Alguns gases têm efeito tóxico sobre o organismo. Para o mergulhador, os mais 

prováveis seriam o Monóxido de Carbono (CO) e o Gás Sulfídrico (H2S). Nas 

porcentagens certas não precisamos nos preocupar muito com eles, pois já 

estudamos os efeitos do nitrogênio, do oxigênio e  do gás carbônico. A ressalva a ser 

feita diz respeito às condições anormais de recargas de cilindros, onde por diversas 

razões, a mistura gasosa acaba tornando-se contaminada. 

 
Monóxido de carbono (CO) 

 
 

Esse gás é o resultado da combustão incompleta e pode aparecer facilmente 
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na mistura respiratória devido à falta de cuidado na recarga dos cilindros ou 

operações com compressores. 

Ele é incolor, inodoro e reage com a hemoglobina do sangue, impedindo-o de 

cumprir sua função normal de carregar o oxigênio para os tecidos. 

 
Sintomas: 

Å Tonteiras e dor de cabeça; 

Å Sensação de pressão interna no crânio; 

Å Têmporas latejando; 

Å Pele, unhas e os lábios tenderão a apresentar tonalidade avermelhada. 

 
 

Tratamento: 

Trazer o mergulhador à superfície e ministrar oxigênio a 100%. Em casos 

graves, conduzi-lo a um hospital. 

 
Profilaxia: 

Cuidar para que não haja contaminação da mistura respiratória fornecida ao 

mergulhador. Ao carregar um cilindro, cuidado com descargas dos motores á 

combustão ou com matéria orgânica em decomposição. Utilizar analizador de CO. 

 
Gás sulfídrico (H2S) 

 

Resultado de forte atuação de bactérias anaeróbicas (decomposição orgânica). 

Em baixas concentrações cheira a ovo podre, mas em concentrações maiores, é 

inodoro e incolor. Assim como o CO, também reage com a hemoglobina do sangue. 

É encontrado em compartimentos fechados de naufrágios, ou qualquer bolsão com ar 

represado e não renovado, como cavernas subaquáticas. 

 
Sintomas: 

Os mesmos do monóxido de carbono. 

 
 

Tratamento: 

O mesmo adotado para o monóxido de carbono. 
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Profilaxia: 

A mesma adotada para o monóxido de carbono. 

 
 

Apagamento 

 
 

É provavelmente a causa mais frequente de acidentes fatais entre os 

mergulhadores adeptos do mergulho em apneia (mergulho livre). Quando  praticamos 

a apneia, isto é, a suspensão voluntária da respiração, o organismo vai consumindo o 

oxigênio e produzindo CO2. O desequilíbrio dos dois gases acaba  por estimular o 

centro respiratório que nos fará sentir o desejo de respirar antes que a falta de oxigênio 

venha a causar um desmaio. Tal fato ocorre na superfície. Se considerarmos o homem 

em mergulho livre, veremos que as coisas se processam de maneira diferente. Ao 

descer, ocorrerá um aumento de pressão do ambiente e, em consequência, a pressão 

parcial do oxigênio nos pulmões crescerá também, causando uma sensação de bem-

estar. Quando a pressão parcial CO2 tiver aumentado até o ponto de estimular o 

centro respiratório, pode ser que o oxigênio já tenha sido consumido em grande 

quantidade. Assim, ao iniciar a subida, o mergulhador retornará à pressão ambiente 

mais baixa, o que acarretará  uma  brusca redução na pressão parcial do oxigênio, 

causando assim o desmaio. A morte por afogamento é então iminente. 

A situação se torna ainda mais perigosa devido à prática da hiperventilação, 

que ® erroneamente chamada de ñoxigena­«oò. Atrav®s dessa pr§tica, que consiste 

em respirar de forma acelerada e intensamente até sentir uma discreta tonteira, o 

mergulhador faz baixar drasticamente a taxa de CO2 nos seus tecidos, embora 

praticamente não consiga elevar a de oxigênio, uma vez que o sangue normalmente 

se satura desse gás, sem artifícios. Com isso, ele retarda o estímulo ao centro bulbar 

que é ativado pela concentração alta do CO2, aumentando a sensação de bem-estar 

no fundo e permitindo que o mergulhador consuma mais ainda seu oxigênio. Nessa 

situação, se chegar a sentir o estímulo, seu oxigênio já estará baixo e ele corre grande 

risco de apagar na subida. 

Ao recobrar a consciência, o mergulhador apagado, ainda submerso, irá 

reiniciar seu processo respiratório inspirando água, o que causará a morte por 

afogamento. 
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Tratamento: 

Semelhante ao quadro do afogado, com as manobras de RCP, oxigenioterapia 

de emergência na superfície. Permitir que as vias respiratórias estejam fora da água 

quando o mergulhador reiniciar o processo respiratório. 

 
Profilaxia: 

Å perfeito adestramento, tendo perfeita noção de seu tempo médio de  apneia; 

Å não efetuar a hiperventilação, ou fazê-la com moderação, no máximo de 3 a 

5 respirações profundas; 

Å evitar o excesso de lastro; 

Å nunca mergulhar sem apoio de pessoal capaz de atuar em caso de 

emergências. 

 
Biofísicos 

 
 

Doença Descompressiva (DD) 

 
 

A Doen­a Descompressiva, chamada ñMal dos Caix»es de Bendsò, foi o 

primeiro problema fisiológico encontrado. Ataca com mais frequência as juntas dos 

joelhos, cotovelos etc. É um dano que acontece quando um mergulhador sobe muito 

depressa, ou mergulha muito fundo por muito tempo. 

Ao longo de um mergulho, o corpo absorve nitrogênio (um elemento do ar) do 

ar comprimido. Quanto mais profundo um mergulhador desce, mais denso é o ar que 

é respirado e maior a quantidade do nitrogênio absorvido. Este nitrogênio forma bolhas 

minúsculas nos tecidos do corpo e circulação sanguínea. Caso seja grande   o 

bastante, a bolha pode bloquear o fluxo de sangue para o cérebro e ser fatal. Casos 

severos de Doença Descompressiva podem ser fatais. Para evitar estes danos, os 

mergulhadores devem subir na velocidade adequada, calcular quanto tempo é seguro 

ficar a certas profundidades e quanto tempo eles devem gastar na superfície antes de 

mergulhar novamente. 

Mergulhadores que suspeitam que estão sofrendo de alguma consequência de 

descompressão devem buscar um médico imediatamente. Mergulhadores também 

tem que esperar pelo menos 12 horas, e às vezes 24 horas, depois de um 
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mergulho antes de poder voar em um avião. Voando muito cedo depois do  mergulho, 

pode resultar na Doença Descompressiva. Outro detalhe que deve ser observado é 

quanto a mergulhos em locais com altitudes muito superiores a 100 metros acima do 

nível do mar, onde as tabelas de descompressão devem ser ajustadas para esta 

condição, evitando a Doença Descompressiva. 

Conhecida desde o meio do século passado, a Doença Descompressiva 

ganhou fama aterrorizante e uma série de apelidos entre os mergulhadores. 

Os primeiros relatos da enfermidade surgiram por volta de 1870, atingindo 

trabalhadores de minas que utilizavam caixas pressurizadas para permitir que 

trabalhassem secos em leitos de rios, tanto é que ela foi chamada por algum tempo, 

como Mal dos Caixões. 

Já no início do século 20, o fisiologista escocês, Dr. John Scott  Haldane criava 

as primeiras tabelas de mergulho, permitindo que integrantes da marinha inglesa 

fizessem incursões de até 60 metros de profundidade sem consequências 

descompressivas. 

Por definição, Doença Descompressiva ou DD é um quadro de múltiplas 

manifestações, devido à formação de bolhas no sistema circulatório e em alguns 

tecidos, ocasionado pela descompressão após a exposição a pressões  barométricas 

acima do normal. 

Pelo enunciado da Lei de Henry, a quantidade de um gás que se dissolve em 

um líquido a determinada temperatura, é proporcional a pressão parcial do gás; dessa 

forma, quando um mergulhador se submete a um ambiente em que a pressão é 

superior à atmosférica, a quantidade de gás (principalmente nitrogênio) dissolvida nos 

seus tecidos aumenta na mesma proporção. Quando começamos a subir de retorno 

à superfície, a pressão diminui e o gás vai ficando menos solúvel podendo haver a 

formação de bolhas. 

Assim, se há dissolvido em nossos tecidos e no sangue cerca de 1 litro de 

nitrogênio na pressão atmosférica podemos esperar uma dissolução de cerca de 5 

litros quando a pressão for cinco vezes maior.  Quanto mais descemos, mais gás  sob 

pressão respiramos. O nitrogênio é absorvido pela respiração, daí para os alvéolos, 

para o sangue e para os tecidos. 

A forma com que o nitrogênio é distribuído pelo corpo envolve três fatores: 

difusão, perfusão e afinidade. 
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1. Difusão: 

É a tendência de um gás passar de uma área de maior concentração para uma 

área de menor concentração, em razão de uma diferença de pressão. 

Em outras palavras, se um mergulhador ficar muito tempo numa profundidade 

determinada, seu corpo irá se saturar de nitrogênio. 

 
2. Perfusão: 

No nosso corpo, alguns tecidos recebem muito sangue enquanto outros 

recebem pouco. Isso é uma característica de cada tecido. Na medida em que o 

nitrogênio está dissolvido no sangue, cada tecido vai receber uma carga de N2 trazida 

pelo próprio sangue. Por exemplo: tecidos mais perfundidos, como os  tecidos 

nervosos, recebem mais nitrogênio do que tecidos  menos  perfundidos como os 

ossos. 

 
3. Afinidade: 

É a qualidade que certos tecidos possuem de absorver o nitrogênio com menor 

ou maior facilidade. Isto é basicamente dado pela quantidade de gordura e água nos 

tecidos. Não conclua daí que a obesidade, por si só, é um fator de risco para a DD. 

 
Classificação da Doença Descompressiva 

Quanto aos sintomas: 

- Tipo I (DD I): Chamada também de leve, a DD I é caracterizada basicamente 

por dores (articulares e/ou musculares), por prurido ou sensa­«o ñestranhaò cut©nea 

(irritação, coceiras, irritação e pele marmórea), por inchaço de gânglio linfático. 

As dores geralmente se localizam nos membros  superiores (cotovelos) 

e inferiores (joelhos), mas os ombros, os punhos e as coxas também podem ser 

afetados. Os tendões, a princípio, são os locais onde as bolhas se localizam, pois são 

tecidos aquosos (irrigados) e, consequentemente, propensos a formação de bolhas. 

Geralmente a DD do tipo I responde bem ao tratamento hiperbárico, com menos 

probabilidade de deixar sequelas. 



71 
 

 
 
 
 
 

LOCALIZAÇÃO % 

Membros Superiores 53,0 

Membros Inferiores 27,1 

Região Lombar 6,4 

Região cefálica e cervical 4,7 

Região Torácica 4,3 

Região Abdominal 3,4 

 

Tabela 5 - Distribuição percentual de apresentação dos sintomas 
Fonte: Silveira, 2009. 

 

- Tipo II (DD II): Quando os sintomas estão associados ao sistema 

Cardiorrespiratório e neurológicos: 

 
1. Cardiorrespiratórios: devido à embolia gasosa da artéria pulmonar, se 

manifestam por uma sensação aguda de sufocação (chokes), falta de ar, dificuldade 

inspirat·ria, sudorese abundante, respira­«o superficial, dor tor§cica, ñbatedeiraò no 

peito, e com a evolução do quadro, cianose, arritmia cardíaca e choque; 

 
2. Neurológicos: decorrem do comprometimento do sistema nervoso central, 

a nível cerebral e/ou espinhal. Manifestam-se por formigamento, perda da 

sensibilidade, impotência funcional de extremidades, perda da força muscular, 

paralisia de membros inferiores, ou sensação ñestranha de moleza nas pernasò. 

Quando atinge o nível cerebral podem se manifestar como dor de cabeça, tonturas, 

alterações do comportamento, convulsões e perda da consciência. As vertigens 

podem ser acompanhadas de vômitos, zumbidos e dores provocadas por sons 

comuns. 

 
A ocorrência da DD tipo II é muito mais séria que a do tipo I, pois tem um 

potencial de deixar sequelas muito mais graves. Geralmente requerendo mais de 

uma sessão de tratamento hiperbárico. 
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Quanto à gravidade: 

 
 

Além da classificação da DD em tipo I (dores articulares) e do tipo II (sintomas 

neurológicos), a Divers Alert Network (DAN), introduziu em 2002, a classificação de 

gravidade dos sintomas. Esse sistema de classificação, baseado  na percepção dos 

médicos na avaliação pré-tratamento de vítimas de DD e da síndrome da 

hiperextensão pulmonar, foi chamado de Índice de Gravidade Percebida (IGP). O 

sistema foi dividido em seis níveis de gravidade: 

 
Nível I - Sintomas neurológicos graves- Disfunção na bexiga e/ou intestino, 

dificuldade em andar e/ou movimentos descoordenados, nível de consciência 

alterado, alterações auditivas, tonturas, dificuldade em falar, perda de memória, 

alteração de humor, dificuldade de orientação, reflexos  alterados, fraqueza parcial 

em um dos lados do corpo, fraqueza muscular, paraplegia e alterações visuais. 

 
Nível II - Sintomas cardiopulmonares- Batimentos cardíacos irregulares, 

palpitações, tosse, tosse com sangue, respiração curta, alterações respiratórias e 

mudanças na voz. 

 
Nível III - Sintomas neurológicos brandos- Alterações de sensibilidade 

(parestesia), sensação de torpor, dormência e contrações involuntárias. 

 
Nível IV - Dores- Dores, cãibras, desconforto, dor nas articulações, espasmos 

musculares e rigidez. 

 
Nível V - Sintomas linfáticos e cutâneos - Alterações linfáticas, inchaços, 

irregularidades cutâneas, queimação da pele, coceiras e alterações cutâneas 

diversas. 

 
Nível VI  -  Sintomas  não  específicos-  Vertigem,  tontura,  fadiga,  dor  de 

cabeça, calafrios, náuseas, sudorese, sensação de cabeça pesada ou leve, 

indisposição e insônia. 
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Na maioria dos casos a DD ocorre na superfície dentro de trinta minutos a duas 

horas depois do mergulho. Entretanto ela pode ocorrer até mesmo debaixo dô§gua 

durante a subida, antes do término do mergulho,  ou pode demorar de  48    a 72h 

para os sintomas se manifestarem. 

Um estudo de 923 casos de mergulhadores com doença descompressiva, 

Rivera encontrou as seguintes distribuições percentuais: 

 
 

TEMPO 

DECORRIDO 

Nº DE CASOS % 

Durante a 

descompressão 

85 9,1 

Durante a 1ª hora 426 45,6 

Entre 1 e 2 horas 113 12,1 

Entre 3 e 6 horas 182 19,5 

Entre 7 e 12 horas 72 6,6 

Entre 25 e 36 horas 3 0,3 

Desconhecido 42 4,5 

Total 923 100 

 

Tabela 6 - Distribuição percentual de manifestação dos sintomas X tempo decorrido após o mergulho 
Fonte: Silveira, 2009. 

 

Outros tipos de sintomas da DD 

 
 

Podem ocorrer outros sintomas relacionados a tipos e perfis específicos de 

mergulho autônomo como o Técnico, com o uso de misturas trimix (hélio, oxigênio  e 

nitrogênio), utilizadas para mergulhos mais profundos que cinquenta metros. 

Como o Mergulho de Saturação, realizado por mergulhadores comerciais e 

em atividades econômicas que requerem imersões diárias, onde esses 

mergulhadores realizam mergulhos repetitivos em condições adversas como água 

fria (abaixo de 10Üc), esfor­o f²sico extenuante e perfis do tipo ñioi¹ò ou ñdente de 
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serraò, tais como os executados por trabalhadores de fazendas de salm«o  no 

Chile. 

Esses sintomas podem se apresentar como: 

 
 

Sintomas vestibulares - Incluem sintomas que envolvem disfunções no 

sistema vestibular, localizado na orelha interna, causando náuseas, vômitos, 

tonturas, alteração no nervo ótico (nistagmo) e na audição. Também é classificado 

como DD do tipo II, pois normalmente aparecem junto a outros tipos de sintomas 

neurológicos. Contudo, casos de doença descompressiva em que os sintomas 

vestibulares são os únicos presentes têm sido relacionados ao mergulho técnico, em 

profundidades superiores a 100m, com sérios riscos para o mergulhador, visto que 

na maioria das vezes, ele fica incapacitado de cumprir a descompressão pelo 

aparecimento de tonturas giratórias e vômitos, podendo levar ao afogamento. 

 
Sintomas pulmonares- Sensação de garganta dolorida, tosse, dor torácica, 

dispnéia, hipertensão pulmonar, inconsciência e insuficiência respiratória podem 

ocorrer pela reação vascular causada pelas bolhas formadas nas mucosas das 

membranas do sistema traqueobrônquico. Essa reaç«o ® conhecida com ñchokeò 

(sufocação), sendo raro o seu aparecimento, principalmente em imersões com 

exposições curtas aos gases de fundo. 

 
Lesões no tecido ósseo - As osteonecroses, popularmente conhecidas como 

enfraquecimento dos ossos, podem ocorrer  principalmente  nos  ossos longos do 

corpo. Este tipo de manifestação de DD era raro e só costumava se manifestar em 

mergulhadores com histórico de repetidos procedimentos descompressivos durante 

anos e mergulhos de saturação. Porém, começa a se tornar cada vez mais comum 

em certas regiões do Chile que apresentam mergulhadores atuando em atividades 

econômicas ligadas as  fazendas  de  salmão. Esse tipo de lesão normalmente é 

detectado por meios de exames radiográficos ou ressonância magnética. 
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Profilaxia da DD 

 
 

Para diminuir o risco de desenvolver DD use com precisão a tabela ou 

computador de mergulho, eles procuram prever a diminuição de pressão de  maneira 

gradual e aceitável, sem que se formem bolhas nocivas ao organismo, porém, além 

disso, siga outras práticas de segurança: 

 
¶ Nunca mergulhe até os limites não descompressivos (LND) das tabelas, 

sempre deixe uma margem de segurança antes de alcançar qualquer limite da tabela 

ou computador; 

 Respeite a velocidade de 09 metros por minuto na subida; 

¶ Realize uma parada de segurança em todos os mergulhos ï 3 a 5 minutos entre 

3 e 6 metros; 

¶ Tenha em mente que devido às diferenças fisiológicas  e  suscetibilidade  entre 

as pessoas, nenhuma tabela ou computador poderá garantir que uma DD nunca 

ocorrerá. 

 
Mesmo mergulhando dentro dos limites das tabelas de mergulho,  atualmente 

há 10 fatores que se acredita favorecerem o surgimento da DD em mergulhadores. 

Quanto mais os fatores abaixo aplicarem-se a você, mais conservador deverá ser o 

planejamento de mergulho. 

 
1) Idade- O sistema circulatório se torna menos eficiente, dificultando a 

eliminação do N2 e há a tendência de ganho de peso com o envelhecimento; 

2) Gordura/Obesidade- Experiências com animais e prática de trabalhos sob 

o ar comprimido têm demonstrado que a doença descompressiva ocorre mais entre 

os indivíduos obesos, devido à maior solubilidade do N2 nos tecidos gordurosos e 

ainda por serem pobremente vascularizados, dificultam a liberação do gás inerte na 

volta à superfície; 

 
3) Fadiga e Esforço físico árduo - Apesar de alguns autores afirmarem  que 

o exercício físico moderado até 24 horas antes do mergulho tenha efeito protetor e 

durante a descompressão melhore a circulação sanguínea ajudando a 
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eliminar o excesso de N2, admite-se atualmente que exercício físico árduo  realizado 

durante e após o mergulho predisponha ao aparecimento da doença descompressiva, 

não só pelo aumento do nível de gás carbônico (CO2), como pela elevação da 

circulação sanguínea devendo ser evitado por no mínimo duas horas após a imersão. 

4) Lesões e Doenças- Podem afetar a circulação no local lesionado como 

também a habilidade em eliminar N2, provavelmente por um mecanismo de cavitação 

sanguínea dos tecidos lesados; 

5) Desidratação - Estudos recentes concluíram que  a  ingestão  reduzida de 

líquidos e o débito urinário baixo são elementos importantes na gênese desse 

acidente, além de reduzir a quantidade de fluídos disponíveis para ajudar na 

eliminação de N2; 

6) Álcool - Antes do  mergulho  contribui  na  desidratação  e  depois  altera a 

circulação, aumentando a fração de gordura no sangue. Além disso, tem potencial de 

quebrar a tensão dos líquidos, facilitando o crescimento de bolhas; 

7) Água fria - Prejudica a circulação nas extremidades, afetando a eliminação 

de N2; 

8) Banhos quentes ou saunas - Imediatamente após o mergulho causa vaso 

dilatação nos capilares da pele, alterando a circulação e consequentemente 

modificando a maneira com que o gás inerte é eliminado; 

9) Aumento do CO2 - Interfere na capacidade do sangue em transportar N2 

e tem efeito vasodilatador. No caso do mergulho é causado por ventilações 

inadequadas (respiração errada), ou por cansaço físico; 

10) Exposição à altitude - Voar ou dirigir para altitudes depois de mergulhar, 

ou mergulhar em altitude requer cuidados especiais, já que as tabelas consideram a 

superfície estando ao nível do mar. 

A exposição à altitude diminui a pressão circundante, permitindo a formação 

de bolhas que não ocorreriam no nível do mar. Deve-se esperar um intervalo 

mínimo de 24 horas na superfície antes de subir a altitudes mais elevadas ou voar. 

Embora em mergulhos não descompressivos haja uma pequena possibilidade de 

que um mergulhador desenvolva DD, é importante lembrar que: 
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UM DOS MOTIVOS QUE PODE LEVAR O MERGULHADOR A 

DESENVOLVER DD É UM ERRO DO PRÓPRIO MERGULHADOR E O 

DESRESPEITO ÀS REGRAS DE SEGURANÇA. 

 
Esses erros incluem não usar ou usar de forma errada as tabelas, velocidade 

de subida inadequada e monitoramento impreciso do tempo de fundo e profundidade. 

 
Observação: Estudos apontam que 65% das vítimas de DD que receberam 

oxigênio no atendimento emergencial acabavam sem sintomas e muitas vezes sem 

tratamento em câmara hiperbárica. 

Comparação de Sintomas SHP x DD 

 
 

Em relação à situação de mergulho associada à SHP, devemos saber se houve 

pânico ou manobras que levaram o mergulhador a prender a respiração na subida 

em qualquer profundidade. Havendo dano no sistema nervoso central, ele é 

geralmente cerebral e com as manifestações pertinentes a essa localização. Além 

das manifestações neurológicas, há aquelas próprias do comprometimento pulmonar 

também já mencionadas. Já na DD, realizando-se um levantamento do que ocorreu 

durante o mergulho, geralmente é constatado que o mergulhador excedeu o tempo 

de fundo máximo permitido para determinada profundidade de acordo com o indicado 

nas tabelas de mergulho e/ou subiu à superfície rápido de mais. 

Em relação às manifestações neurológicas, no caso da doença 

descompressiva, elas são geralmente decorrentes do comprometimento do sistema 

nervoso central na medula e se evidencia perda total ou parcial de sensibilidade ou 

motricidade das extremidades. Em  50%  dos  casos,  as  manifestações  ocorrem na 

primeira hora após o mergulho e, em 90%, nas primeiras 6 horas. 

 
Manifestação dos sintomas: 

 
 

SHP ï Geralmente os sintomas se manifestam  nos primeiros cinco minutos após  

a chegada do mergulhador a superfície. 

DD ï Tendem a demorar. 
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Sintomas mais comuns: 

SHP ï Perda de consciência súbita. 

DD ï Dor nas articulações, fadiga e parestesia. 

 
 

Localização dos sintomas: 

SHP ï Geralmente em um lado do corpo. 

DD ï Geralmente em ambos os lados dos membros superiores ou inferiores. 

 
 

Mudança nos sintomas: 

SHP ï Muitos melhoram com o resultado dos primeiros socorros. 

DD ï Os sintomas podem piorar com o passar do tempo, podendo começar com 

uma parestesia e evoluir para paralisia. 

 
Primeiros Socorros da DD e SHP 

 
 

O tratamento definitivo da enfermidade descompressiva possivelmente irá 

consistir na recompressão em câmara hiperbárica, visando reduzir o diâmetro das 

bolhas responsáveis pelo quadro clínico e provocar a reabsorção de seu conteúdo 

gasoso pelos tecidos circunjacentes, porém o primeiro atendimento a uma vítima 

desse tipo de acidente de mergulho pode fazer a diferença entre o sucesso no 

restabelecimento, uma lesão permanente ou mesmo a morte do mergulhador. 

Quanto mais rápido e adequado for o atendimento e o tratamento, mais rápida 

será a regressão do quadro, mais completa será a recuperação e menor  será a 

probabilidade de complicações. 

É de extrema relevância o conhecimento da informação de que a existência de 

uma câmara hiperbárica próxima ao acidente nem sempre será sinônimo de 

tratamento possível e adequado para uma Enfermidade Descompressiva ï ED ou Mal 

Descompressivo (nomenclatura que abrange a Doença Descompressiva ï DD e a 

Sídrome de Hiperextensão Pulmonar - SHP, pois as Tabelas de Tratamento utilizadas 

na recompressão de um mergulhador acidentado requerem câmaras com capacidade 

e  especificações  próprias  bem  como  um  médico  hiperbárico treinado nessas 

situações. 
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Tanto no Brasil quanto em outros países, a maior parte dos Centros de 

medicina hiperbárica estão voltados para a oxigenoterapia hiperbárica e tem pouca 

ou nenhuma experiência com tratamento de mergulhadores. Os pacientes de 

oxigenoterapia hiperbárica em geral são pacientes crônicos e por essa razão, a 

grande maioria dos Centros de medicina hiperbárica não possui  equipes  de plantão 

fora do horário normal de atendimento, daí a importância de haver um Hospital de 

referência onde a câmara hiperbárica e o Corpo clínico estejam prontos para atender 

um acidente de mergulho. 

 
A importância do Oxigênio 

 
 

Dados contidos no Banco de Dados da DAN (1998 ï 2003), com 2.231  casos 

de acidentes de mergulho, apontam que 50% dos mergulhadores  acidentados que 

não receberam O2 normobárico durante os primeiros socorros requereram mais  de  

um  tratamento  recompressivo3,  mergulhadores  com quadros graves de DD 

apresentaram melhor resposta ao  tratamento  recompressivo quando receberam O2 

normobárico nos primeiros socorros  antes  do tratamento de recompressão, 

apresentando nível de melhora dos sintomas em 51% dos acidentados. 

O objetivo da terapia com alta concentração de O2 é facilitar a entrada  desse 

gás no sangue, para chegando aos tecidos, suprir a demanda metabólica e acelerar 

a saída  do  gás  inerte.  Em  última  análise,  o  O2  reduz  o  tamanho   das bolhas, 

aumenta a oxigenação do fluxo sanguíneo tecidual e diminui a obstrução micro 

vascular provocada pelas bolhas de gás inerte. Além disso, o oxigênio reduz a 

inflamação tecidual e reduz a sensação de falta de ar. 

Tanto a DD como as lesões geradas pela  expansão  excessiva  dos  pulmões 

causam bolhas dentro do corpo. Sendo assim, podem ter sinais e  sintomas similares 

e coincidentes, onde ambos exigirão os mesmos 1º SOS e possível tratamento em 

câmara hiperbárica. 
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Sequência de Procedimentos 

 
 

Em caso de ocorrência ou suspeita de um acidente do tipo Enfermidade 

Descompressiva ï ED ou Mal Descompressivo (nomenclatura que abrange a Doença 

Descompressiva ï DD e a Sídrome de Hiperextensão Pulmonar - SHP) no âmbito da 

Corporação o Plano de Emergência deverá ser acionado para que o militar acidentado 

possa receber o suporte necessário, desde os primeiros socorros específicos, o 

transporte de emergência, até o atendimento  médico  especializadono Hospital de 

referência do CBMGO para acidentes hiperbáricos. 

Os seguintes procedimentos de primeiros socorros deverão ser iniciados 

paralelamente ao acionamento do Plano de Emergência para acidentes de mergulho 

do tipo ED do CBMGO: 

Em casos de sinais/sintomas não tão graves (DD tipo I) como dores articulares, 

fadiga, coceira, e erupção da pele: 

1) Administre O2 a 100% através de máscara com reservatório sem 

recirculação com fluxo de 15 l/min. NÃO suspenda a administração de O2 mesmo 

que o paciente apresente melhora no quadro clínico; 

2) Previna a hipotermia: retire a roupa de exposição do mergulhador, 

enxugue-o e cubra-o com manta aluminizada; 

3) Proteja o paciente contra o calor excessivo, frio e vapores nocivos (fumaça 

proveniente de motores à combustão); 

4) Coloque o paciente na posição de decúbito dorsal. NÃO permita que o 

paciente se levante ou sente-se, pois os sinais/sintomas pioram significantemente; 

5) NÃO utilize a posi­«o de ñTrendelemburgò (cabe­a mais baixa que as 

pernas) durante o transporte e/ou primeiro atendimento; 

6) Administre líquidos não alcoólicos por via oral (preferencialmente água); 

7) Monitore e avalie constantemente quanto ao aparecimento de 

sinais/sintomas neurológicos; 

8) Mesmo se o paciente apresentar melhora, não desconsidere sintomas que 

podem ter desaparecido com o uso do O2, pois pode haver o retorno dos mesmos 

após algumas horas; 

9) Não desmonte o equipamento do paciente, anote todos os dados possíveis 

do perfil de mergulho (tempo de fundo, profundidade máxima 
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alcançada, pressão  do cilindro,  mistura  respiratória,  etc...)  e  envie   junto  com   

o transporte para a orientação do médico hiperbárico; 

10) Providencie o transporte de emergência do paciente ao hospital de 

referência para acidentes do tipo ED.  Caso o acidentado esteja a mais de uma  hora 

e/ou cinquenta quilômetros de distância  do  Hospital  de referência, deverá  ser dada 

prioridade para o transporte aéreo. 

No caso da presença de sintomas neurológicos (DD tipo II), como dificuldades 

para ver e falar, dispneia, diminuição ou perda de consciência, dormência nos 

membros, paralisia, convulsões ou tosse severa, associados com dores articulares, 

ALÉM dos procedimentos de primeiros socorros listados acima: 

1) Realize a análise primária do paciente na sequência ABC (A = Abrir vias 

aéreas; B = Buscar a ventilação; C = Circulação ï Compressões se necessário); 

2) Aplique RCP se necessário. Em caso de PCR, proceder RCP utilizando 

dispositivo bolsa-válvula-máscara (Ambu), dotado de reservatório e conectado a fonte 

de oxigênio com fluxo de 15l/min; 

3) Mantenha a permeabilidade das VAS, com fornecimento de O2 a 100%; 

4) Realize um exame neurológico de campo em no máximo cinco minutos, 

anote as informações e monitore a evolução do paciente; 

5) No caso de convulsões não contenha o paciente, apenas ampare sua 

cabeça e evite com que se machuque; 

6) Se o transporte de emergência for por via aérea (helicóptero), oriente o 

piloto para a OBRIGATORIEDADE de voar na menor altitude possível, com  máxima 

de 300 m. Em caso de aviões, a cabine deve estar pressurizada a 1 ATA (pressão do 

nível do mar). 

Na falta da válvula de demanda com fluxo livre (forma ideal), a escolha deverá 

ser sempre pela máscara com reservatório sem reinalação, pelo fato de ser o meio 

apropriado para prover um fluxo de 15 litros  por  minuto  e proporcionar  uma 

concentração de 100% de oxigênio ao paciente. A máscara com reservatório 

reinalável é indicada para fluxos menores, de 6 a 10 litros por minuto, além de prover 

apenas de 35 a 60% de oxigênio. A máscara  simples  é  indicada  para fluxos de 8 a 

10 litros por minuto e provê de 40 a 60% de oxigênio e  a  cânula  nasal é indicada 

para fluxos de 1 a 6 litros por minuto provendo apenas de 25 a  45% de oxigênio. 
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A tradicional posição de deitar a vítima sobre o lado esquerdo do corpo, com 

a cabeça mais baixa, não tem mostrado benefício algum para mergulhadores 

sofrendo de DD. Ela pode surtir efeito benéfico em casos de SHP, mas deve ser 

interrompidas se ventilações de socorro ou a RCP se tornarem necessárias. Contudo, 

em casos comprovados de lesões causadas por SHP, a  posição  deve  ser usada 

com cuidado, devendo ser interrompida se o paciente experimentar desconforto ou 

agravamento dos sinais/sintomas. Se houver dúvida se o paciente está sofrendo de 

DD ou lesão por SHP não utilize esta posição. 

Permaneça atento quanto a necessidade de lateralização do paciente. 

Pacientes conscientes devem ser orientados a não se sentarem durante os primeiros 

socorros ou o transporte até serem orientados do contrário por um  médico e durante 

o tempo em que a busca pelo Centro de medicina hiperbárica é feita, é importante 

que o paciente seja mantido respirando oxigênio com concentração inspirada tão 

próxima quanto possível a 100%. 

 
Exame Neurológico de Campo 

 
 

Como citado anteriormente, sinais e sintomas do  MD  podem  ser  ambíguos. 

Se não tiver certeza de que os sintomas  de  um  mergulhador acidentado sugerem 

uma DD ou uma hiperexpansão pulmonar, você pode usar um exame neurológico de 

campo para procurar os possíveis efeitos visíveis sobre o sistema nervoso. Se 

encontrar alguma  irregularidade,  assuma  a  existência  de  um MD, comece os 

primeiros socorros e registre as informações para serem repassadas aos cuidados 

médicos. 

Um exame neurológico de campo deve ser realizado em até cinco minutos. 

Os testes devem ser repetidos em intervalos mínimos de 30 minutos e 

máximos de 60minutos enquanto o tratamento definitivo não é disponibilizado, a fim 

de determinar se há alguma mudança no quadro clínico do paciente. 

Para realizar um exame neurológico de campo proceda da seguinte forma: 

a) Confirme a orientação do paciente, realizando perguntas como nome, 

idade, OBM na qual pertence e sua localização; 

b) Faça com que o paciente siga o seu  dedo  indicador  para  os  lados, para 

cima e para baixo, com ambos os olhos. Eles devem acompanhar juntos. Verifique se 

as pupilas estão do mesmo tamanho; 
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c) Faça o paciente usar ambas as mãos para apertar a sua e verifique se há 

diferença na intensidade de força entre elas; 

d) Peça ao paciente para fechar os dois olhos, alongar os braços e, em 

seguida, dobrar os cotovelos para tocar o nariz com as pontas dos dedos; 

e) Estale os dedos de cada  lado  da  cabeça  do  paciente  a  uma  distância 

aproximada de 60 cm. Pergunte se não existe qualquer diferença significativa na 

sonoridade. Uma diferença significativa pode sugerir dano  ao  nervo,  embora  

isoladamente  também  possa  significar  um  barotrauma   na orelha média ou água 

no conduto auditivo; 

f) Com o paciente em decúbito dorsal, peça que ele deslize o calcanhar pela 

tíbia da outra perna, mantendo os  olhos  fechados.  Ele  deve  ser  capaz  de  mover 

o pé sem problemas e sem movimentos irregulares e em ambas as pernas; 

g) O paciente deverá ser capaz de ficar em pé sobre uma das  pernas. Esteja 

preparado para amparar e proteger o paciente. 

A condição do paciente pode não permitir a realização de um ou mais testes. 

Registre qual ou quais testes não foram feitos e o motivo, se qualquer um dos  testes 

não estiver normal, deve-se suspeitar de lesão neurológica. 

Obviamente, um exame de campo, executado por um socorrista, não se 

destina a substituir diagnóstico de um profissional médico. 

 
Recompressão na Água 

 
 

Um questionamento que surge é: Se o tratamento em câmara hiperbárica 

comprime o mergulhador acidentado para fazer com que as bolhas diminuam, por 

que não imergir o paciente na água novamente  para  ganhar  tempo  no tratamento? 

Esse procedimento existe, porém o tema é controverso, fazendo-se 

necessárias algumas considerações. Pelo menos cinco tipos de Tabela de 

recompressão na água (IWR ï In Water Recompression) foram relatadas pela 

literatura científica, (Royal Australian Navy, Clipperton, Havaiana, Pyle e U.S. Navy). 

Cada um desses cinco métodos possui pontos em comum, geralmente consistindo 

em imergir o mergulhador acidentado por períodos variáveis de até quatro horas, 

utilizando concentração de 100% de oxigênio, respirado com quebras de ar (Air 
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Breaks) à profundidades de nove metros, seguido de um período respirando 

oxigênio na superfície. 

Embora atualmente existam algumas certificadoras de mergulho autônomo 

que defendam a IWR como uma forma de tratamento da Enfermidade 

Descompressiva ï ED em locais remotos, onde o transporte para uma câmara 

hiperbárica possa demorar mais do que doze horas, os fatores logísticos  envolvidos, 

bem como sua eficácia discutível, tornam esse procedimento não recomendável. 

Há consequências graves no caso de improvisações, erros ou suspensão do 

tratamento. Se um rigoroso controle dos equipamentos e procedimentos necessários 

não for seguido, o resultado pode ser trágico. 

Como ponto de partida, a IWR requer máscara full-face ou capacete de 

mergulho com equipamento de comunicação para o mergulhador, roupa seca, 

acompanhamento obrigatório do mergulhador acidentado por uma equipe treinada na 

superfície e turnos de revezamento para acompanhamento na água, ampla oferta de 

oxigênio, um meio de troca entre o oxigênio e o ar, câmera de vídeo e iluminação 

submersa dedicada para observação direta do paciente. 

A IWR pode aparecer como uma solução atraente  e  rápida,  porém  as  suas 

desvantagens são definitivamente mais importantes do que qualquer benefício 

potencial. Ela não deve ser considerada a menos que seja extremamente bem 

planejada e haja completa disponibilidade  dos  equipamentos  necessários,  além de 

assistência de superfície e na água por mergulhadores de segurança. 

Outro aspecto negativo da IWR é a impossibilidade de re-hidratação que pode 

contribuir para uma maior desidratação do mergulhador acidentado, visto que as 

diretrizes internacionais atuais para primeiros socorros da ED enfatizam a 

administração de líquidos não alcoólicos, aliados ao oxigênio na concentração de 

100% e evacuação imediata para instalações de tratamento (hospital com UTI ou 

câmara hiperbárica). 

Tratamentos definitivos para acidentes de mergulho classificados como 

Enfermidade Descompressiva ï ED ou Mal Descompressivo são realizados em 

câmaras hiperbáricas (recompressão), utilizando Tabelas de Tratamento próprias 

para tais casos. O emprego dessas  Tabelas é  definido  por  um  médico hiperbárico 

especializado na área de mergulho e varia conforme o perfil da 
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imersão executada, tipo e gravidade dos sinais/sintomas apresentados pelo 

mergulhador acidentado. A recompressão em câmara hiperbárica exige: 

a) Grandes pressões. Dependendo de qual Tabela for utilizada, a 

recompressão pode ser feita até 50m  de  profundidade,  o  que  vai  muito  além dos 

limites de segurança de uma exposição na água; 

b) Terapia com O2 hiperbárico e administração de drogas, ambos 

imposs²veis dentro dô§gua; 

c) Dependendo da Tabela de Tratamento utilizada o procedimento pode durar 

até 06 horas; 

d) Acompanhamento e comunicação da equipe médica com o paciente dentro 

da câmara. 

 
NAS OPERAÇÕES DE MERGULHO DO CBMGO A IWR É UM 

PROCEDIMENTO PROIBIDO. TENTAR RECOMPRIMIR UM MERGULHADOR 

ACIDENTADO NA ÁGUA, SEM TREINAMENTO E LOGÍSTICA NECESSÁRIA, 

FARÁ COM QUE SEU QUADRO PIORE E IRÁ ATRASAR O SEU TRANSPORTE 

PARA O TRATAMENTO DEFINITIVO EM UMA CÂMARA HIPERBÁRICA. 

 
Seção 6 ï Outras Alterações Fisiológicas no Mergulho 

 
 

Embora a termo-regulação orgânica e o sistema excretor não tenham sido 

estudados detalhadamente nos tópicos anteriores; além das alterações circulatórias, 

respiratórias e dos efeitos que a pressão podem exercer sobre o mergulhador, existem 

outras alterações da fisiologia humana que podem ocorrer durante o mergulho, dentre 

as quais merecem destaque: 

 
Alterações urinárias 

 
 

A resposta renal à imersão inclui o débito urinário aumentado (diurese) com 

perda de volume plasmático, sódio (natriurese), perda de potássio (potassiurese) e 

supressão de vasopressina, renina e aldosterona plasmática. 
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Figura 21 - Sistema Renal 

Fonte: CBMGO, 2007. 

 

A imersão em água fria potencializa esta resposta. O papel da diurese de 

imersão é usualmente explicado como um forte mecanismo compensador 

homeostático para contrabalançar a distensão sofrida pelos receptores pressóricos 

cardíacos. A atividade simpática renal diminui devido a uma resposta vagal causada 

pela distensão atrial que, por sua vez, aumenta o transporte tubular de sódio, com 

diminuição de aproximadamente um terço da resistência vascular renal. A excreção 

de sódio aumenta, acompanhada de água livre causando o efeito diurético da imersão. 

A função renal é largamente controlada pelos hormônios renina, aldosterona e 

hormônio antidiurético. A aldosterona controla a reabsorção de sódio nos túbulos 

distais, atingindo um máximo após três horas de imersão. Outro fator importante é a 

regulação do peptídeo atrial natriurético (ANP) que é suprimida em 50 

% de sua função no solo, após a imersão. Acompanhando as alterações no controle 

renal ocorrem alterações em alguns neurotransmissores do sistema nervoso 

autônomo ï catecolaminas (sendo as mais importantes, nesse caso, a epinefrina, a 

norepinefrina e a dopomina) ï que agem regulando a resistência vascular, a 

frequência cardíaca e a força de contração cardíaca e são ativadas logo após a 

imersão. 

Esses mecanismos são amenizados com o tempo de imersão, mas em 

situação terapêutica, de aproximadamente uma hora de imersão, os efeitos persistem 

após várias horas após a imersão. 



87 
 

 
 

 

Alterações Térmicas 

 
 

Hipotermia 

 
 

É a condição em que a temperatura do corpo de um indivíduo cai além dos 

limites normais, devido à exposições, sem proteção adequada à água ou a mistura 

respiratória muito frias. Além de se constituir em um dos  fatores  mais  limitantes das 

operações de mergulho, a hipotermia, responde também por um considerável número 

de problemas no mergulho. 

Para funcionar, o organismo queima as calorias com o auxilio do oxigênio 

provido pela respiração. Esta reação química produz energia que é parte dissipada 

como calor. A produção de calor não pode ser controlada e corresponde à velocidade 

do metabolismo, sendo sua intensidade relacionada com o consumo de oxigênio. 

Perde-se calor das seguintes formas: pelo sistema respiratório; pela evaporação do 

suor na pele; pelo sistema circulatório que bombeia sangue quente para a periferia do 

corpo; pelas excreções; e por condução ou irradiação. 

Para evitar a perda de temperatura, além do uso de agasalhos, roupas com 

aquecimento e assumindo posturas adequadas que são ações intencionais 

produzidas pelo mergulhador, o próprio organismo reage promovendo vasoconstrição 

periférica ou fazendo os músculos se movimentarem (tremores) gerando mais calor, 

porém, isto é contraproducente na água, pois aumenta as  trocas com o líquido. 

A hipotermia pode ocorrer mais ou menos rápida, dependendo da severidade 

do ambiente. Repetidas exposições ao frio podem progressivamente baixar a 

temperatura do corpo, não permitindo que o organismo produza calor  suficiente para 

manter o equilíbrio. A inalação de gás frio tende a aumentar o grau de resfriamento do 

corpo, devido a grande superfície de troca gasosa dos pulmões. Esse tipo é 

particularmente perigoso porque pode não ser percebido pelo mergulhador, uma vez 

que os termo sensores de frio estão localizados na pele. 

Respirar mistura de hélio-oxigênio (heliox) fria, antes mesmo de baixar a 

temperatura corporal, provoca também secreções traqueobrônquicas dificultando a 

respiração. Dor torácica, cefaleia e intensos tremores podem surgir após o início do 

mergulho. 
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Sintomas: Uma falência na manutenção do balanço térmico pode resultar 

numa queda de temperatura corporal. Se esta queda for pequena, 1 a 2 graus, o 

mergulhador sente frio, apresenta diminuição do tato afetando diretamente 

habilidades manuais. Uma perda continuada de calor promove quedas mais 

acentuadas da temperatura corporal, exacerbando os sintomas acima, podendo levar 

à incapacidade total de movimento (rigidez) e por fim, parada cardíaca. Também, é 

importante lembrarmos que hipotermia predispõe o mergulhador à doença 

descompressiva. 

 
Tratamento: O único tratamento para a hipotermia até a  chegada  do  médico 

é o reaquecimento lento e progressivo do mergulhador. Esse aquecimento, contudo, 

tem que ser conduzido com  prudência, uma  vez que a vasoconstrição  tem o efeito 

de diminuir a circulação periférica de sangue, e um aquecimento rápido pode bloquear 

a vasoconstrição e liberar grande volume de sangue frio na circulação, resultando 

numa maior queda da temperatura corporal. Há, além disso, o risco de queimaduras, 

pois a diminuição do tato impede o mergulhador de avaliar a temperatura. Por esta 

razão, não devemos reaquecer agressivamente o paciente através de banho quente, 

fricção ou mesmo usando a roupa de água quente. 

Na recuperação de um mergulhador hipotérmico devemos seguir  as seguintes 

linhas básicas: tire o mergulhador da água; evite  movimentos bruscos, que podem 

causar parada cardíaca em casos extremos; se houver respiração espontânea e 

batimentos cardíacos não há pressa no reaquecimento; deite ou encoste o paciente 

em lugar seco; remova seu equipamento, mas não tire suas roupas; isole o 

mergulhador do ambiente, cobrindo seu corpo, inclusive a cabeça com cobertores, 

roupas de mergulho, toalhas, sem esquecer de isolá-lo do chão; forneça o ar morno, 

exalado pelo socorrista ao paciente, observando o movimento respiratório; aplique o 

método de respiração boca-a-boca somente após ter a  certeza de que o paciente não 

está respirando espontaneamente; se houver respiração espontânea, mesmo lenta, 

não faça respiração artificial; restabeleça a temperatura da câmara ou do sino. 

Até que a situação passe ao controle de um médico, o tratamento deve ser 

conduzido como a seguir: com a temperatura ambiente normal, enrole o mergulhador 

em cobertores, principalmente, o tronco e a cabeça; se o mergulhador 
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estiver consciente, mantenha-o respirando através da máscara, com aquecimento; 

não esfregue a pele do paciente ou estimule-o a fazer exercícios; se o mergulhador 

estiver acordado, dê bebidas quentes, tipo chá. Nunca dê bebidas estimulantes, como 

café ou álcool; em caso de parada cardíaca, só deve ser abandonada a tentativa de 

recuperação da temperatura da vítima. 

 
Profilaxia: O uso de roupas apropriadas (secas ou com aqueci- mento) é 

indispensável para a realização de mergulhos em águas frias e a falha no aquecimento 

deve determinar o retorno imediato do mergulhador a superfície. É importante estar 

atento e adotar logo as providências necessárias já que a queda da temperatura 

cerebral afeta o julgamento e o senso do mergulhador sem quer este perceba. 

 
Hipertermia 

 
 

Causas: Mergulhadores utilizando roupas de neoprene podem ficar expostos 

a hipertermia, ou seja, a falha do mecanismo de compensação do calor e aumento da 

temperatura do corpo. Durante a imersão, enquanto a água estiver mais quente do 

que a pele, a perda de calor por transpiração não é possível. Outras causas de 

Hipertermia incluem a compressão rápida e a falha no sistema de controle ambiental, 

especialmente em regiões quentes e tropicais. O acúmulo deve ser evitado devido aos 

seus efeitos no comportamento, diminuição da concentração, redução da habilidade 

senso-motora, irritabilidade e efeitos no sistema cardiovascular. 

A frequência cardíaca aumenta em face da aceleração do metabolismo e para 

compensar a queda de pressão arterial devido à vasodilatação. A queda da pressão 

arterial pode causar também dificuldades na irrigação sanguínea do cérebro, situação 

que pode ser agravada quando o mergulhador coloca a cabeça fora da água. 

 
Sintomas: A hipertermia pode se manifestar com o aparecimento de câimbras 

durante o mergulho e após terminá-lo. O mergulhador apresenta muita sede, urina 

pouco e se sente muito cansado, mesmo não tendo realizado trabalho pesado. Com 

esses sintomas, suspeita-se que tenha sido aquecido 
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demasiadamente durante o mergulho. Este procedimento sendo repetido por dias 

seguidos de trabalho, pode levar o mergulhador a um elevado grau de desidratação, 

já que pode perder até 6 litros diários de água, com consequente perda de sais 

minerais, especialmente, o sódio. 

Os sintomas são a perda da capacidade de trabalho, desmaios, câimbras, boca 

seca, irritabilidade, depressão e perda da confiança. 

 
Tratamento: O tratamento local de um mergulhador hipertérmico inclui: mantê-

lo deitado; remover a sua roupa para permitir uma melhor troca de calor; borrifar água 

fria no seu corpo; se possível, usar compressa de gelo na cabeça e, evitar qualquer 

movimento ou esforço. 

 
Profilaxia: A vigilância da temperatura da água, do gás de respiração e 

somente vestir a roupa de mergulho minutos antes, são a única forma de se evitar a 

hipertermia. 

 
Seção 7 ï Medicina Hiperbárica 

 
 

O termo hiperb§rico significa ñrelacionado com, produzir, operar, ou ocorrer a 

press»es superiores ¨ press«o atmosf®rica normalò. 

A medicina hiperbárica dedica se ao estudo e tratamento das doenças 

susceptíveis de regredirem ou de melhorarem com a exposição dos seus portadores 

a elevadas pressões, ambiente e de oxigénio molecular, por meio da inalação deste 

gás, de ar, ou de outras misturas gasosas respiráveis, no interior de compartimentos 

estanques hiperpressurizados (câmaras hiperbáricas). 

A medicina hiperbárica engloba a terapêutica hiperbárica e a oxigenioterapia 

hiperbárica. 

A terapêutica hiperbárica inclui a inalação de ar e de misturas gasosas 

respiráveis hiperoxigenadas a uma pressão ambiente superior à pressão  atmosférica 

medida ao nível do mar, e foi precedida pela aeroterapia hiperbárica (inalação de ar 

atmosférico a pressões variáveis), introduzida em 1662 por Henshaw, físico e membro 

do clérigo inglês. 

A terapêutica hiperbárica mantém pertinência, na atualidade, relativa- mente ao 

tratamento das afecções causadas por êmbolos gasosos, como é o caso de 
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certas formas de doença de descompressão e das embolias gasosas vasculares. 

Para se atingirem tais propósitos, as sessões de OTHB são realizadas no 

interior de câmaras hiperbáricas, que são compartimentos estanques, habitualmente 

cilíndricos (para uma mais uniforme distribuição das pressões sobre a sua superfície 

interna), construídos com materiais resistentes a elevadas pressões, classificadas 

como dispositivos médicos tipo IIB (directiva 93/42 CCE de 14 de Junho de 1993, 

relativa a dispositivos médicos), destinados ao tratamento e atenuação de doenças e 

investigação. 

 
Oxigenioterapia Hiperbárica 

 
 

A Oxigenioterapia Hiperbárica (O2HB) é uma modalidade de tratamento 

m®dico, do ©mbito da Medicina Hiperb§rica, na qual o paciente ventila (ñrespiraò) 

oxigênio puro (à 100%) à uma pressão ambiente maior que a pressão atmosférica 

normal, para a supressão ou controle de condições patológicas específicas. 

Este procedimento é realizado em um equipamento especial chamado câmara 

hiperbárica. 

 
Câmaras Hiperbáricas 

 
 

Os sistemas de oxigenioterapia hiperbárica podem ser classificados em dois 

grandes grupos: 

Å Sistema Monopaciente 

Å Sistema Multipacientes 

 
 

Sistema Monopaciente 

 
 

São sistemas baseados em câmaras hiperbáricas com capacidade para 

apenas um paciente. 

Normalmente essas câmaras têm seu corpo cilíndrico, fabricado em acrílico 

transparente para permitir ao paciente uma visão desimpedida  do exterior que reduz 

uma possível ansiedade motivada pelo confinamento em espaço totalmente fechado. 
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Além disso, as câmaras possuem um  sistema  de  comunicação  que contribui 

para dar ao paciente sensação de segurança, possibilidade de ouvir música, assistir 

televisão ou simplesmente conversar durante o seu tratamento. 

 
 

Figura 22 ï Câmara Hiperbárica Monoplace 
Fonte: CBMGO, 2007. 

 

Sistema Multipacientes 

 
 

São sistemas em que as câmaras hiperbáricas têm capacidade para o 

tratamento de diversos pacientes simultaneamente e adicionalmente permitem que  o 

pessoal médico esteja presente dentro da câmara. Por terem dois  compartimentos, 

essas câmaras tornam possível entrada e saída de pessoal adicional sem que seja 

necessária a interrupção do tratamento. 

Estas câmaras são fabricadas em aço carbono, com vigias de observação de 

acrílico e portas de acesso aos diversos compartimentos. A porta externa do 

compartimento principal, utilizada para entrada e saída de pacientes, pode ter uma 

configuração retangular para permitir a passagem de macas ou cadeiras de rodas. 



93 
 

 
 

 

 
 

Figura 23 ï Câmara Hiperbárica Multiplace 
Fonte: CBMGO, 2007. 

 
As câmaras são equipadas ainda com um sistema de controle ambiental que 

possibilita acompanhamento preciso da temperatura e umidade internas, para um 

maior conforto de seus ocupantes, principalmente durante a pressurização e a 

despressurização. 

Os sistemas multipacientes utilizam ar comprimido para a pressurização. Para 

a administração de oxigênio são utilizadas máscaras individuais ou capacetes 

pl§sticos chamados ñhoodsò. 

 
Seção 8 ï A mulher no Mergulho 

 
 

Para este grupo existe uma série de perguntas específicas relacionada à 

condição de mulher e suas características como mergulhadoras. 

Abordaremos 5 temas de relevância entre as questões sobre a mulher e o 

mergulho: menstruação durante o mergulho, anticoncepção, tensão pré-menstrual, 

gravidez e implantes mamários. 

 
Menstruação durante o mergulho 

 
 

Existem achados sugestivos de que a mulher teria maior risco de apresentar 

doença descompressiva quando mergulhasse durante a primeira semana do ciclo 

menstrual, ou seja, durante a semana de menstruação. A explicação para uma maior 

predisposição estaria relacionada com as mudanças fisiológicas que ocorrem durante 

a fase menstrual do ciclo, tais como: alterações hormonais, eletrolíticas, 
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reatividade vasomotora e vasoconstrição periférica. Tais mudanças fariam com que 

as mulheres manejassem diferentemente a saturação de gases no corpo em 

mergulhos que necessitassem descompressão. 

Um fato a ser considerado como fator de risco para doença descompressiva é 

o uso de anticoncepcionais orais. Num estudo foi observado que 38 % das mulheres 

que apresentaram um episódio de doença descompressiva também estavam 

menstruando. Também foi visto que 85 % delas faziam uso de anticoncepcional oral. 

Esta observação sugere, mas não comprova que os anticoncepcionais orais 

aumentam o risco de doença descompressiva durante a menstruação. Desta maneira 

devemos sugerir que mulheres menstruando e que usam anticoncepcional oral devem 

mergulhar de maneira mais conservadora, ou seja, que reduzam o risco diminuindo a 

exposição à profundidade, ao tempo de fundo e ao número de mergulhos por dia. 

Em relação ao ciclo menstrual, pode-se dizer que, se a mulher não apresenta 

sintomas ou desconfortos que afetem a sua saúde, não há motivo para deixar de 

mergulhar durante a menstruação. Algumas considerações em relação ao fluxo 

menstrual devem ser feitas. Grandes fluxos menstruais podem acarretar problemas 

em relação à higiene e privacidade. Algumas mulheres com fluxos menstruais intensos 

preferem não mergulhar nesses dias. Fluxos intensos acompanhados de anemia 

podem prejudicar a dinâmica circulatória e estar correlacionados com mais cansaço 

durante o mergulho. 

 
Anticoncepção e mergulho 

 
 

Durante o início do uso de anticoncepcionais a mulher pode experimentar 

alguns sintomas como náusea, vômito, inchaço, tonturas e dor de cabeça. 

Ao uso de anticoncepcional oral também estão associados elevação da tensão 

arterial e risco aumentado de acidentes tromboembólicos como, por  exemplo, 

trombose venosa profunda. Durante o seu uso podem ocorrer mais eventos 

trombóticos espontâneos não fatais do que na população que não  usa. Logo 

considerando o risco aumentado de trombose, os pesquisadores em medicina 

hiperbárica especulam que seu uso pode aumentar o risco de doença descompressiva 

ou a extensão e severidade do dano tecidual ocorrido num acidente. No entanto 

nenhum estudo animal apoiou esta hipótese, ao contrário. 
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Os anticoncepcionais orais podem aumentar à suscetibilidade a doença 

descompressiva durante a menstruação. Provavelmente isso se deva às alterações 

hormonais que provocam. Eles produzem redução do tônus venoso e retenção de 

água, aumentando o volume de distribuição do nitrogênio pelo corpo e interferindo 

com a velocidade de eliminação do mesmo. 

Existem doenças herdadas da  coagulação  sanguínea  relacionadas  a fatores 

da coagulação que têm sido implicadas nas complicações vasculares associadas ao 

uso de anticoncepcionais orais. Há registros na literatura ginecológica de que 50% 

dos episódios tromboembólicos decorrentes do uso de anticoncepcionais viriam de 

interações entre eles e a desordem de fator de coagulação herdada. Desta maneira, 

mulheres que têm esta associação identificada devem receber orientação médica 

específica relacionada à prática do mergulho autônomo amador. 

Especula-se que a progesterona de ação longa, em altas doses, seja o 

anticoncepcional de escolha para a mergulhadora. É o caso da depo-provera e dos 

implantes de depósito. Esta hipótese baseia-se no fato de que as progestinas agem 

limitando a inflamação. Desta forma, poderiam limitar o dano causado pelo processo 

inflamatório que segue a hipóxia tecidual em acidentes com gases. 

 
Síndrome de tensão pré-menstrual 

 
 

Por volta de uma semana antes do surgimento do fluxo menstrual, ou seja, ao 

final do ciclo, um número considerável de mulheres apresenta uma série de sintomas 

psicofisiológicos cujas causas são pouco conhecidas. É a chamada síndrome da 

tensão pré-menstrual ou como comumente é conhecida, TPM. 

Os sintomas incluem alterações do humor, irritabilidade,  tensão, diminuição da 

atenção, fadiga, depressão, dor de cabeça, sensibilidade nas mamas, dores 

articulares e outros sintomas próprios a cada mulher. A síndrome de tensão pré- 

menstrual pode exacerbar distúrbios emocionais ou estar associada à doença 

psiquiátrica. Atualmente não há um tratamento consistente apesar de comumente se 

usar a progesterona. 

Pesquisas demonstraram que os acidentes em geral são mais frequentes em 

mulheres com TPM. Especificamente no mergulho, é prudente que as mulheres com 

esses sintomas mergulhem de maneira mais conservadora, diminuindo com isso os 
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riscos. Não há evidência científica de associação entre TPM e acidentes em 

mergulho ou com a doença descompressiva. 

Mulheres com comportamento antissocial e depressão devem ser bem 

avaliadas quanto à possibilidade de as alterações psicofisiológicas imporem riscos de 

segurança a si e aos companheiros de mergulho tanto na embarcação como durante 

o mergulho. 

 
Implantes mamários 

 
 

Implantes mamários são utilizados tanto na cirurgia plástica reconstrutiva 

quanto na estética. Vários são os tipos de materiais utilizados na sua confecção. Não 

se pode mergulhar até completa cicatrização da cirurgia e liberação pelo cirurgião. 

Devem-se rever os tirantes de coletes equilibradores e o formato das roupas para 

evitar a pressão indesejada e desconfortável sobre o implante. Os implantes de 

silicone são mais pesados que a água e podem alterar a flutuabilidade e a posição da 

mergulhadora durante o mergulho. Isto é particularmente válido nos implantes 

volumosos. Os implantes de salina são neutros e não acarretam maiores problemas. 

Foi realizado um estudo experimental em que vários tipos de implantes foram 

colocados em câmara hiperbárica e submetidos a vários perfis de mergulho. 

Observou-se que há uma diferença de solubilidade do nitrogênio em função da 

composição do implante. Houve um aumento do tamanho das bolhas das várias 

próteses que dependeu da profundidade e de tempo de mergulho a que foram 

submetidas. Esse aumento foi maior nas próteses de silicone e salina juntas. 

 
O Mergulho e a gravidez 

 
 

As mulheres grávidas têm maior risco teórico de apresentar doença 

descompressiva. Este risco decorre das alterações fisiológicas da gravidez. Durante 

a gravidez a mulher retém líquido, cuja redistribuição, nos vários compartimentos, está 

alterada. Esse fenômeno diminui a retirada  de  gases  dissolvidos  na circulação 

central, favorecendo a embolia gasosa. 

O volume de distribuição passa a ser maior e passando a ser um local de 
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retenção de nitrogênio. Logo, aumenta a potencialidade para a ocorrência de  doença 

descompressiva. A retenção de líquidos na gravidez também  pode ocasionar o 

inchume do nariz, orelhas e garganta, ou seja, das vias aéreas. O que aumenta, pelo 

menos teoricamente, o risco de barotrauma nas orelhas e seios da face. Outro 

problema é a ocorrência de náuseas e vômitos durante a gravidez. Isto favorece ao 

enjoo na embarcação e pode levar à fadiga por desidratação e perdas de sais 

(eletrólitos). Além disso, o cansaço e o estresse relacionados a essa situação durante 

a navegação favorecem as reações de pânico. 

É uma constatação fisiológica que os fetos não têm a proteção dos pulmões 

para filtrar e eliminar as bolhas gasosas na corrente sanguínea como os adultos. 

Estudos laboratoriais são restritos a animais. O modelo animal correspondente ao 

humano é a ovelha pelo fato da sua placenta ser muito semelhante à humana. Estudos 

de doença descompressiva nesses animais mostraram altas taxas de mortalidade fetal 

provavelmente pela passagem de bolhas à circulação arterial através de forames 

ovais patentes. Outros estudos animais de doença descompressiva durante a gravidez 

revelaram um maior índice de malformações cardíacas. 

Existem relatos de casos de tratamentos de mulheres grávidas com intoxicação 

por monóxido de carbono em câmaras hiperbáricas,  sem  documentação de efeitos 

adversos sobre os fetos. Na medicina russa há relato do uso de oxigenioterapia 

hiperbárica para tratamento de gravidez de alto risco. Foi relatado em 54 casos sobre 

700 gestações de doença pulmonar em fetos de mulheres submetidas a 

oxigenioterapia hiperbárica. No entanto o estudo não era controlado. Algumas séries 

observadas não constataram riscos aumentados.  Outras, que evidenciaram lesões 

em fetos, quando comparadas com a população gestante em geral, não apresentaram 

diferenças significativas. Há um relato de caso (Caso Turner) evidenciando lesões 

severas no feto de uma mergulhadora, no entanto, cabe lembrar que um único caso 

não cria uma doença. 

A verdade é que não existem estudos bem delineados que provem que 

mergulhar durante a gravidez não é seguro. No entanto os riscos existem e devem ser 

alertados. Quem gostaria de participar de um estudo controlado com este tipo de 

risco? Dificilmente ele seria liberado por alguma comissão de ética em pesquisa. 

Como o mergulho é uma atividade eletiva e, via de regra, de lazer, para as mulheres 

mergulhadoras grávidas não há sentido em mergulhar já que existe um risco teórico. 
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Atualmente as unidades de tratamento com oxigenioterapia em câmaras hiperbáricas 

não permitem que auxiliares ou técnicos do sexo feminino, que estejam grávidas, 

trabalhem nesses locais. Pela limitação de informação e importante risco teórico 

levantado, conclui-se que o mergulho pode aumentar o risco de lesão durante a 

gravidez para a mãe e o feto. 

 
Mergulho em início de gravidez 

 
 

Se uma mulher mergulhou sem saber que estava no início da gestação, não há 

dados que justifiquem a indicação de abortamento. A tese que justifica a ocorrência 

de mal formações associadas ao mergulho baseia-se na possibilidade de transferência 

de bolhas intravasculares da mãe ao feto. Como não há uma circulação efetiva no 

início da gestação, o risco inexiste. O embrião não se gruda realmente à parede do 

útero na primeira semana. Nesse período, recebe sua nutrição por embebimento de 

fluidos secretados pela trompa de falópio e o útero. A formação de uma circulação 

sanguínea materno-placentária efetiva é mais tardia,  em torno de 7 a 10 dias. Muitas 

mulheres devem ter mergulhado sem saber que estavam grávidas e no início da 

gestação. No entanto, não há relatos relacionando abortos ou outros problemas na  

gravidez em mulheres que mergulharam no início da concepção. 

 
Retorno ao mergulho após a gravidez 

 
 

O reassumir das atividades físicas depende de vários fatores. Entre eles 

incluem-se o nível prévio de condicionamento físico e a continuidade da prática de 

exercícios durante a gravidez. Gravidez complicada por doenças subjacentes, 

nascimentos múltiplos, partos e cesáreas complicadas podem postergar a 

recuperação, e a resposta sobre a questão do retorno ao mergulho deve ser 

individualizada. Internações prolongadas com repouso no leito levam à perda da 

condição física e da capacidade aeróbica que são importantes na prática do mergulho 

autônomo. 

Não se deve esquecer que a mergulhadora durante a gravidez perde muito  da 

sua condição de tolerância prévia ao exercício e que o equipamento é pesado e 
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exige um esforço físico adicional. Após o parto, os cuidados com o bebê podem limitar 

o tempo disponível da mulher para se dedicar à recuperação da condição física prévia. 

Além disso, a fadiga decorrente do pouco sono devido aos cuidados com o bebê e 

amamentação pode retardar o início das atividades de mergulho ou potencializar a 

fadiga durante o mergulho e até mesmo facilitar o pânico. O sentido da maternidade 

pode adiar o reinício das atividades de mergulho por motivos psicológicos. 

 
Parto 

 
 

A mergulhadora poderá retornar ao mergulho após seu útero e tornar ao 

tamanho normal, quando não houver secreção vaginal ou estiver liberada para manter 

relações sexuais. Esse período é variável e deverá ser individualizado. Geralmente é 

de 4 a 6 semanas após o parto. Habitualmente o colo uterino volta ao normal em 21 

dias. O tônus da musculatura perineal retorna ao normal em torno da quarta semana, 

dependendo do grau de atividade física prévia da mulher. Por essa época também já 

deverá estar bem cicatrizada a episiotomia. 

 
Cesárea 

 
 

A cesárea é uma cirurgia. Além dos fatores mencionados anteriormente deve-

se considerar a completa cicatrização da ferida operatória e a reabilitação física da 

paciente. Deve-se também considerar a doença subjacente que indicou a cesárea. 

Geralmente, em partos cesáreos uma anemia mais intensa é mais frequente. Um 

período de 8 semanas parece razoável, se não ocorreram complicações cirúrgicas, 

para o  retorno  completo  às  atividades  normais,  incluindo o mergulho. 

 
Amamentação e o mergulho 

 
 

Há quem pergunte se é seguro mergulhar durante o período da amamentação. 

Quantidades insignificantes de nitrogênio podem estar presentes no leite materno 

após o mergulho. Entretanto não existe risco de a criança acumular 
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esse nitrogênio. Em relação à mãe, não existe um bom motivo para não mergulhar a 

menos que haja alguma condição clínica relevante, como uma infecção da 

mama(mastite) com inflamação intensa e febre, ou até mesmo um abscesso, que 

comprometa o estado de saúde da mergulhadora e a impeça de mergulhar. 
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CAPÍTULO 3 - FÍSICA DO MERGULHO 

 

Seção 1 ï Introdução 

 
 

Ao se observar atentamente as condições atmosféricas, no que se refere aos 

princípios físico-químicos que regem seus fenômenos, pode-se verificar 

características essenciais, tais como: peso do ar, composição química, forma e 

pressão que exerce sobre as mais diversas estruturas e espécies de vida. Neste sentido, 

no momento em que se ultrapassa os limites normais da condição ideal para 

sobrevivência humana, observa-se com mais intensidade a sua magnitude. Isso 

ocorre, geralmente, a grandes altitudes ou em meio líquido. As  diferentes sensações 

são resultados das anormalidades do estado físico da matéria e seus co- 

relacionamentos. Portanto, para o perfeito entendimento de sua atividade, o 

mergulhador deve compreender com segurança esses princípios e suas aplicações 

para um aprendizado eficaz e seguro. 

 
Seção 2 ï Estados Físicos da Matéria 

 
 

Em geral, a matéria pode ser encontrada em três estados: sólido, líquido e 

gasoso. O que determina o estado em que a matéria se encontra é a proximidade dos 

átomos e moléculas que a constituí, definidos também como estados de agregação 

da matéria. 

Estado Sólido: Neste estado físico da matéria os átomos e moléculas se encontram 

muito próximos. Possuem forma e volume fixo e praticamente não sofrem 

compressão. 

Estado Líquido: Neste estado físico os átomos e moléculas estão mais afastados do 

que no estado sólido. Possuem forma variada, mas volume constante, bem como, são 

praticamente incompressíveis. Além disso, tem escoamento facilitado e adquirem a 

forma do recipiente que os contém. 

Estado Gasoso: Neste estado físico o movimento dos átomos e moléculas é bem 

maior do que no estado líquido e sólido. As forças de repulsão predominam fazendo 

com que as substâncias não tomem forma e nem volume constantes. Ao ocorrer a 

variação de pressão exercida sobre um gás pode-se aumentar ou diminuir seu 
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volume, e dessa forma, pode-se concluir que sofre compressão e expansão 

facilmente tomando a forma do recipiente que os contém. 

 
 

Figura 24 ï Ilustração dos estados físicos da matéria 
Fonte: Souza, 2017. 

 

Seção 3 ï Atmosfera 

 
 

A Atmosfera é uma camada de ar formada por uma mistura de gases que envolve 

a superfície terrestre, de forma a ser mantida ao redor do planeta em função da força 

gravitacional. Além de fornecer ar, a atmosfera terrestre age como barreira para a 

radiação solar, fazendo com que a temperatura terrestre seja de tal magnitude que 

mantem as mais diversas formas de vida, ou seja, trata-se de um dos principais 

elementos responsáveis pela difusão e manutenção das formas de vida na Terra. 

 
Composição 

 
 

A Atmosfera é composta predominantemente por nitrogênio e oxigênio. O 

nitrogênio é responsável por aproximadamente 78% de seu volume e oxigênio por 

21%, sendo 1% relativo aos outros gases. 

Para fins de cálculos para atividades de mergulho, considera-se como 79% de 

nitrogênio e 21% de oxigênio, totalizando os 100% dos gases da atmosfera terrestre. 

O oxigênio é um gás incolor, inodoro e insípido. É por si só suficiente para manter a 

vida se em concentração igual ou superior a 16% ao nível do mar, além disso, é 

usado, algumas vezes, em substituição ao ar como meio respiratório. Se 

respirado em pressões elevadas e/ou por tempo prolongado, torna-se tóxico. 
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O nitrogênio é inodoro, incolor, insípido e inerte, isto é, não reage 

espontaneamente. Sob altas pressões parciais, torna-se narcótico devido a suas 

propriedades anestésicas, além de aumentar consideravelmente a densidade da 

mistura respiratória, tornando pesada a respiração. 

A atividade atmosférica vital aos seres humanos ocorre na camada mais 

inferior, a troposfera, que vai do solo até aproximadamente 10 a 12 quilômetros de 

altitude. É nessa camada, com a qual o homem mantém contato direto, que ocorre a 

maior parte dos fenômenos atmosféricos, como o calor, os ventos e as chuvas. Mais 

acima ficam a estratosfera, a mesosfera, termosfera e a exosfera. 

 
 

Figura 25 ï Ilustração das camadas da atmosfera terrestre 
Fonte: Geografia, 2017. 

 

Pressão atmosférica 

 
 

A atmosfera terrestre é composta por vários gases, que exercem uma pressão 

sobre a superfície te rre st re . Essa pressão, denominada pressão atmosférica, 

depende da altitude do local, pois à medida que se afasta da superfície do planeta, o 

ar se torna cada vez mais rarefeito, exercendo uma pressão cada vez menor. 

O físico italiano Evangelista Torricelli (1608-1647) realizou uma experiência 

para determinar a pressão atmosférica ao nível do mar. Ele usou um tubo de 
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aproximadamente 1,0 m de comprimento, cheio de mercúrio (Hg) e com a extremidade 

tampada. Depois, colocou o tubo em pé e com a boca tampada para baixo, dentro de 

um recipiente que também continha mercúrio. Torricelli observou que, após destampar 

o tubo, o nível do mercúrio desceu e estabilizou-se na posição correspondente a 76 

cm, restando o vácuo na parte vazia do tubo, chegando a conclusão de que essa 

posição só foi mantida pela ação da pressão atmosférica local. 

 
 

Figura 26 ï Ilustração do princípio de Torricelli 
Fonte: CBMGO, 2007. 

 

Seção 4 ï Grandezas e Unidades de Medidas Físicas 

 
 

As partes constitutivas da Física são as grandezas pelas quais as leis físicas 

são expressas, e dentro dessas grandezas, são necessárias unidades que as 

representam. Exemplificando: 

Å Grandezas físicas: o tempo; o comprimento; a pressão; o volume; a Temperatura, 

etc. 

Å Unidades físicas: o minuto; o metro; o bar; o litro; os graus centígrados, etc. 

A grandeza física pressão é definida como a relação entre a intensidade da 

força (F) aplicada perpendicularmente a uma superfície de área (A), ou seja, P = F/A. 

Como citado acima, a pressão atmosférica ao nível do mar é igual a 760 mmHg, 

porém pelo sistema internacional de medidas é representado pelo Pa (pascal), que é 

a pressão exercida por uma força igual a 1 newton (N), distribuída de modo uniforme 

e perpendicularmente sobre uma superfície plana de 1 metro quadrado (m2) de área. 

Assim, tem-se a seguinte relação: 1Pa = 1N/m2 

No entanto, existem outras unidades de pressão além do Pa e do mmHg 
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(milímetro de mercúrio). Há também o torr, em homenagem ao Torricelli, bem como o 

atm, que corresponde a pressão de um atmosfera e o Sistema Internacional também 

aceita o Bar como unidade de pressão em uso, sendo que 1 Bar = 105 Pa.  A seguir 

são apresentadas as unidades de pressão mais comuns e suas equivalências. 

 
 

 
Kgf/cm2 

 
Bar 

 
ATM 

 
PSI 

Coluna 

dô§gua doce 

Coluna 

dô§gua 

salgada 

Milímetros 

de   

Mercúrio 

Metros Pés Metros Pés 

1,033 1,013 1 14,7 10,36 34 10 33 760 

 

Tabela 7 ï Relação das unidades de pressão mais comuns 
Ffonte: CBMGO, 2017. 

 
 

Pressão hidrostática, relativa e absoluta 

 
 

A pressão hidrostática é a pressão aplicada pelo peso da água, sendo 

acumulativa de acordo com a profundidade. Esta pressão afeta um mergulhador 

igualmente de todos os lados. 

A uma profundidade de 10 metros de água do mar (33 pés), a pressão 

hidrostática é igual a 1 atm (14,7 psi), já em água doce essa mesma pressão 

corresponde a uma altura de 10,36 metros (34 pés), dessa forma, para cada 10,36 

metros adicionais de profundidade em água doce, a pressão hidrostática aumenta em 

1 atm, conforme ilustrado na figura abaixo. 
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Figura 27 - A) Pressão Atmosférica. B) Pressão Hidrostática ou relativa da água salgada e doce. C) 
Pressão Absoluta (Pressão Hidrostática + Pressão Atmosférica) 

Fonte: NOAA, 2013. 

 
 

A pressão relativa ou pressão manométrica de um espaço é a diferença entre 

sua pressão absoluta e a pressão da atmosfera, ou seja: 

                   

                                 
 
 

Seção 5 ï Leis Físicas Aplicadas aos Gases 

 
 

Os gases estão sujeitos a três fatores que estão intimamente relacionados 

entre si: temperatura, pressão e volume. O comportamento dos gases submetidos a 
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diferentes pressões e temperaturas é explicado pela teoria da energia cinética dos 

gases. 

O termo cinética, que significa movimento, neste caso, descreve efetivamente 

a condição normal de um gás, onde suas moléculas possuem sempre alta velocidade 

e colidem continuamente entre si, em um movimento aleatório. 

A energia cinética dos gases depende de dois fatores: a velocidade que as 

moléculas se movem, essa em função da temperatura, e da massa (peso) de cada 

gás. 

A uma determinada temperatura, as moléculas de um gás mais "pesado" 

movem-se mais lentamente que as de um gás mais "leve", mas as suas combinações 

de peso e velocidade se equivalem, resultando no mesmo nível de energia cinética ou 

força de impacto (pressão). 

A Teoria da Energia Cinética dos Gases estabelece que: "A energia cinética de 

todos os gases, a uma dada temperatura, é a mesma". Para qualquer gás, se o 

número de impactos ou a força de impacto variar, haverá alteração na pressão. Se a 

temperatura aumentar, haverá um incremento da velocidade das moléculas que 

resultarão em impactos de maior força e frequência, aumentando a pressão. Se a 

temperatura diminuir, os movimentos das moléculas serão mais lentos diminuindo a 

força e a frequência dos impactos, a pressão, consequentemente, será menor. 

A variação de volume também altera a pressão. Reduzindo-se o volume, o 

número de impactos por unidade de área aumentará e, consequentemente, sua 

pressão será maior. Se houver aumento do volume, o número de impactos por 

unidade de área diminuirá e, consequentemente, sua pressão também diminuirá. 

Como estabelecido pela Teoria de Energia Cinética dos Gases, a mudança em 

um dos fatores (pressão, temperatura ou volume) resultará em alterações nos outros 

fatores. 
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Figura 28 ï Ilustração da energia cinética das moléculas 

Fonte: CBMGO, 2017. 

 
A energia cinética das moléculas dentro do recipiente (a) produz uma pressão 

constante em sua superfície interna. Quando o volume do recipiente é diminuído (b), 

o nº de moléculas por unidade volume (densidade) é aumentado com o consequente 

aumento da pressão. Com o aumento do nível de energia das moléculas, provocado 

pela presença de uma fonte de calor, a pressão também aumentará (c). 

As leis que descrevem o comportamento dos gases em condições variadas são 

conhecidas pelo nome de seus criadores, tais como: Lei de Boyle, Charles, Dalton e 

Henry. 

 
Lei de Boyle 

 
 

Robert Boyle, um Irlandês nascido no ano de 1627, aprofundou-se na pesquisa 

científica e entre suas descobertas e constatou que o volume de um gás é 

inversamente proporcional à pressão a que é submetido. Anos depois o abade francês 

Edme Mariotte deu maior precisão a essa lei, observando que só era válida sob 

temperatura constante. Daí esse enunciado ser conhecido também como Lei de Boyle 

e Mariotte. 

Em outras palavras, se a pressão de um gás for dobrada, seu volume ficará 
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reduzido à metade, conforme pode ser observado na figura abaixo: 
 
 
 
 
 
 

 

 

Figura 29 ï Ilustração da curva exponencial da Lei de Boyle 

Fonte: Cesar, 2017. 

 

Acompanhando essa curva exponencial, para melhor entendimento, pode-se 

considerar os pulmões do corpo humano como um recipiente cheio de ar. Imagine 

então seus pulmões com 100 % do seu volume a 1 atm na superfície atmosférica. 

Quanto em submersão em meio líquido a uma profundidade em 10 metros, tem-se o 

dobro da pressão absoluta, reduzindo dessa forma o volume pulmonar pela metade, 

conforme pode ser observado na imagem abaixo. 
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Figura 30 ï Ilustração da variação de volume de ar do pulmão humano de acordo com a Lei de Boyle 

Fonte: NOAA, 2013. 

 

O entendimento correto deste processo é muito importante para o mergulhador, 

pois demonstra que as alterações de profundidades próximas à superfície podem ser 

mais perigosas que alterações equivalentes em maiores profundidades. Na verdade, 

a mudança de volume do gás na faixa dos 10 metros  até a superfície, durante a fase 

de subida, é maior que a ocorrida, por exemplo, durante a subida da profundidade de 

20 para 10 metros. 

Dentro desse aspecto, pode-se citar a Embolia Traumática pelo Ar (ETA) que 

ocorre quando o mergulhador, tendo inspirado ar em um equipamento qualquer no 

fundo, volta a superfície sem o exalar durante a subida. Esse efeito é provocado  pela 

Lei de Boyle, pois à medida que a pressão externa diminui, o volume de ar no interior 

dos pulmões aumenta. Como os pulmões tem uma elasticidade limitada, poderá haver 

uma hiperdistenção alveolar e, em casos extremos, poderão romper- se, criando 

bolhas de ar na corrente sanguínea. 

Porém, deve-se ressaltar que esse acidente não ocorre no mergulho livre, pois 

os pulmões do mergulhador ao iniciar a subida em direção à superfície não poderão 

conter o volume de ar superior ao que tinham ao iniciar o mergulho; a exceção fica 

para o caso do mergulhador que executa o mergulho livre e, quando no 
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fundo, respira ar de uma fonte qualquer (cilindro de ar, mangueira de ar, sino de 

mergulho, etc.). Ao voltar à superfície, se não exalar totalmente o ar de seus pulmões, 

a embolia fatalmente irá se manifestar. 

 
Lei de Charles 

 
 

A lei de Charles (1781) enuncia que "O volume de um gás, sob pressão 

constante, varia diretamente com sua temperatura absoluta". 

 
 
 

 
 
 

Como o enunciado da lei utiliza a express«o ñtemperatura absolutaò e para o 

melhor entendimento deste conceito é necessário o conhecimento das medidas de 

temperatura de acordo com as escalas e medidas representadas abaixo. 

 

Figura 31 ï Ilustração das escalas de temperatura 
ffonte: Souza, 2017. 

 

As escalas de temperatura apresentadas são a Celsius, Fahrenheit e a Kelvin 

(ou absoluta). A escala Fahrenheit é muito usada em países de língua inglesa, 

principalmente Estados Unidos e Inglaterra e a escala Kelvin é geralmente utilizada 

para fins científicos. 
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O ponto de fusão do gelo corresponde a 0 ºC na escala Celsius, 32 ºF na escala 

Fahrenheit e 273 K na escala Kelvin. O ponto de ebulição da água corresponde, 

respectivamente, a 100 ºC 212 ºF e 373 K. A relação entre as três escalas está 

representada na Figura acima. O ponto zero da escala Kelvin (zero absoluto) 

corresponde, ao menos teoricamente, à temperatura na qual cessa o movimento 

molecular e o objeto não emite radiação eletromagnética. 

As escalas de temperaturas podem ser comparadas conforme relações abaixo: 

 
 
 
 

 
 
 

 
 
 

 

Onde: K é a temperatura absoluta em kelvin, C é a temperatura em graus célsius; e 

F é a temperatura em Graus Fahrenheit. 

 
Lei de Gay Lussac 

 
 

De acordo com o francês Joseph Louis Gay-Lussac (1778 ï 1850), quando um 

gás é colocado em um recipiente a um volume constante, verifica-se que, se uma 

pressão for exercida sobre esse gás, ocorrerá um aumento proporcional da 

temperatura absoluta desse gás. 

De forma geral, segundo a lei de Gay-Lussac (1802), pressão e temperatura de 

um gás sempre serão diretamente proporcionais, desde que o volume seja constante. 

Assim, aumentando a pressão, aumenta-se a temperatura; diminuindo a pressão, 

diminui-se a temperatura. Por isso, podemos determinar a pressão inicial (Pi) ou final 

(Pf) ou temperatura inicial (Ti) e final (Tf) a que um gás está sendo submetido a partir 

desta relação matemática: 
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Exemplo: Considerando um cilindro com 200 Bar a 27 ºC (300 K) quando levado ao 

fundo em uma água gelada a 12 ºC (285 K), tem-se: 

 
 
 
 
 

 
 
 

então P2 = 190 Bar. 

 

É possível estabelecer uma estimativa rápida para variação de temperatura e 

pressão através do desenvolvimento da relação matemática expressa pela Lei de Gay 

Lussac, a saber: 

 
 

 
 
 

 

Ou seja, , logo: 
 

 
 
 

 
 

 

 

Considerando um cilindro com 200 Bar de pressão a uma temperatura de 27 ºC (300 

K), pode se estabelecer a seguinte estimativa: 

 
ȹP = 0,67.ȹT 

 
Assim, para cada variação na temperatura de 1 ºC ou de 1 K, temos a variação de 

0,67 Bar. Para facilitar a estimativa, a literatura de mergulho apresenta a como 

estimativa rápida para mergulho 0,6 Bar para cada 1 ºC. 

 

1 ºC ï 0,6 Bar 
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Exemplo: Qual será a mudança de pressão dentro de um cilindro SCUBA quando 

estiver numa superfície a 30º e for mergulhado em uma água a temperatura de 10 ºC? 

 
Resposta: Como a variação de temperatura foi de 20 ºC, pela estimativa rápida para 

temperatura e pressão temos que a variação de pressão será de 20x0,6 = 12 Bar. 

 
Equação Geral dos Gases 

 
 

Quando combina-se as Leis de Boyle, de Charles e de Gay Lussac, obtém-se 

a chamada Equação Geral dos Gases: 

 
 

 
 
 

 

 

Isso significa que quando uma massa fixa de gás sofre uma transformação em 

que as três grandezas (pressão, temperatura e volume) se alteram, a relação PV/T 

permanece constante. 

Essa equação é bastante útil para se determinar o novo estado de um gás que 

sofreu alteração. Por exemplo, conhecendo-se o volume de um gás em determinadas 

condições de temperatura e pressão, utilizando essa equação pode-se determinar seu 

novo volume em outras condições de temperatura e pressão. 

 
Lei de Dalton 

 
 

Químico e físico inglês, fundador da teoria atômica moderna, John Dalton 

nasceu em Eaglesfiel, Comberland, em 6 de setembro de 1766. Ele identificou que ña 

pressão total de uma mistura de gases é igual a soma das pressões parciais dos gases 

que a constituemò. Considera-se pressão parcial a pressão que cada gás, 

isoladamente e à mesma temperatura, exerce sobre as paredes do recipiente que 

contem a mistura. 
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Exemplificando: A pressão parcial de O2 na mistura gasosa do ar a 40m de 

profundidade é de 1,05 ATAs e a pressão parcial do N2 nesta mesma mistura é de 

3,95 ATAs. (Considerando que o ar possuí 21% de O2 e 79% de N2) 

 
PT = 4 atm + 1 atm = 5 ATAs 

PpO2 = 21% da mistura = 21% de 5 ATAs = 1,05 ATAs. 

PpN2 = 79% da mistura = 79% de 5 ATAs = 3,95 ATAs. 

 
 

Esta lei é de extrema importância para o mergulhador, visto que o consumo de 

oxigênio puro a uma certa profundidade pode causar intoxicação neurológica. Este 

tipo de intoxicação se dá quando o mergulhador respira o oxigênio com uma pressão 

parcial superior a 1,6 ATA. No entanto, apesar de possível, é pouco provável a 

ocorrência de intoxicação quando se emprega o O2 a esta pressão, sendo este 

fenômeno mais comumente visto quando o O2 é utilizado acima de 2,5 - 3 ATA. 

 
Lei de Henry 

 
 

Esta lei diz que: "A quantidade de gás que se dissolve em um líquido é 

praticamente proporcional a pressão parcial que este gás exerce contra a superfície 

do líquido, mantida constante a temperatura ". 

Observando uma garrafa de refrigerante ou Champanhe ser aberta, pode-se 

notar que o surgimento de bolhas é imediato, principalmente quando quente, mas se 

a temperatura do refrigerante estiver baixa uma quantidade menor de bolhas surgirá, 

indicando que grande parte do gás encontra-se dissolvido em seu conteúdo. Isto se 

dá como manifestação da lei de Henry. 

Em outras palavras, se a pressão parcial do gás inerte respirado pelo 

mergulhador dobrar, a quantidade de gás inerte dissolvida nos tecidos do seu corpo 

praticamente dobrará e a descompressão será mais longa. 

A pressão parcial do gás inerte varia com a profundidade e com a porcentagem 

deste gás na mistura respiratória. No mergulho a ar, a porcentagem do gás inerte 

mantém-se constante e a descompressão dependerá da profundidade e do tempo 

total de fundo. No mergulho com misturas diferentes do ar, além da profundidade, a 

mistura gasosa será considerada para o cálculo da descompressão. 
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A Lei de Henry é aplicada a uma temperatura constante. Se a temperatura 

diminuir durante o mergulho, a capacidade dos tecidos do corpo em absorver o gás 

inerte aumentará. 

 
Seção 6 - Autonomia do Cilindro de Mergulho e Cálculo do Volume de Gás 

Requerido 

 
Um dos questionamentos iniciais de quem está interessado pelas atividades 

subaquáticas é o tempo que o mergulhador consegue permanecer no fundo 

respirando com um equipamento autônomo. 

Este questionamento é de suma importância para o planejamento adequado 

do mergulho e reflete a preocupação do ar não acabar antes do retorno à superfície. 

A princípio essa não é uma questão fácil de responder, pois para determinar a 

autonomia de um cilindro de deve-se observar os seguintes fatores: 

 
¶ Capacidade do cilindro (C); 

¶ Consumo de gás pelo mergulhador; 

¶ Profundidade do mergulho. 

 
 

Capacidade do cilindro (C) 

 
 

A capacidade do cilindro é igual ao produto do volume interno pela pressão 

atual do cilindro, caso o cilindro esteja adequadamente cheio a pressão atual será 

igual a pressão de trabalho. 

 

 

 

Onde Vi é igual ao volume interno do cilindro e Pc igual a pressão atual do 

cilindro. 

Tanto a capacidade quanto a pressão trabalho normalmente estão 

especificadas no cilindro, conforme pode ser observado na figura abaixo. 
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Figura 32 ï Representação esquemática de um cilindro de mergulho 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 

Conforme pode ser observado a pressão de trabalho é de 3.000 psi ou 207 Bar 

(204 atm, pois 1 atm = 14,7 psi) e a capacidade do cilindro na pressão de trabalho é 

de 80 pés cúbicos. 

Como 1 pé cúbico equivale a aproximadamente 28,32 litros, temos que a 

capacidade do cilindro na pressão de trabalho de 204 atm é de 2.265,6 litros. Logo, o 

volume interno do cilindro acima especificado é de aproximadamente 11,1 litros. 

O conhecimento do volume interno do cilindro permite calcular a capacidade 

em função da pressão. Por exemplo. Um cilindro com volume interno de 11 litros com 

pressão de 150 Bar tem capacidade de 1650 litros. 

Pode-se observar que para o cálculo da capacidade em litros é necessário que 

a pressão esteja em atm. Contudo, para os cálculos práticos de mergulho pode- se 

adotar 1 atm = 1 Bar (1,013 Bar). 

 
Consumo de gás pelo mergulhador 

 
 

O consumo de gás do mergulhador depende de vários fatores, tais como: 

¶ Biotipo: indivíduos maiores e mais pesados consomem mais gases que os mais 

leves; 

¶ Esforço físico: quanto maior o esforço maior é o consumo de oxigênio, em média 

um adulto consome 6 l/min de ar em repouso, subindo para 20 l/min em um 

exercício leve ou moderado, podendo chegar a 100 l/min em um esforço máximo; 
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¶ Preparo físico e experiência: mergulhadores bem preparados fisicamente e 

experientes poupam suas energias não realizando movimentos desnecessários. A 

ansiedade, própria dos inciantes leva a uma frequência respiratória maior; 

¶ Temperatura da água: mergulhos em águas frias, sem a proteção térmica 

adequada, tende a baixar a temperatura corpórea e organismo como mecanismo 

de compensação produz uma quantidade maior de calor e consome mais oxigênio; 

¶ Profundidade: Para uma mesma atividade física, a quantidade de litros de gás por 

minuto respirado pelo mergulhador não varia em função da profundidade, 

entretanto o consumo de gás é diferente. Isso é explicado pela Lei de Boyle- 

Mariotte, a qual enuncia que com aumento da pressão o volume diminui. Como no 

mergulho o pulmão não diminui o volume, é necessária uma quantidade maior de 

ar para compensar as pressões. Assim, se um mergulhador respira 20 l/min na 

superfície em uma determinada atividade, ele também respirará 20 l/min na mesma 

atividade a 10 metros de profundidade. Contudo, a 10 m de profundidade ele está 

sujeito a uma pressão de 2 ATAs e quando chegar a superfície o volume exalado a 

irá dobrar, tendo um consumo de 40 l/min. 

Para maior precisão dos cálculos de autonomia do cilindro e do volume de gás 

requerido é necessário que o mergulhador conheça seu consumo de gás na superfície 

em atividades habituais. Uma das formas de fazer este cálculo é realizar um mergulho 

de teste em um local com profundidade constante exercendo esforço físico habitual e 

marcando o tempo e variação de pressão do cilindro. 

O consumo de gás na superfície é calculado conforme expressão abaixo: 
 
 
 
 

 

 

Onde: 

ű = consumo de g§s na superf²cie; 

ȹP = varia­«o de press«o no cilindro; 

Vi = volume interno do cilindro; 

ȹt = tempo de fundo na profundidade de teste; 

Pabs = pressão absoluta em ATA na profundidade de teste. 
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Por exemplo. Se um mergulhador consumiu 120 Bar de gás de um cilindro com 

volume interno de 11 litros durante um mergulho de 30 minutos em uma profundidade 

de 10 metros (2 ATAôs), temos que seu consumo de g§s na superfície foi de: 

 
 

 
 

 

O consumo de g§s em uma determinada profundidade (űp) no mergulho é 

obtido pelo produto do consumo de gás na superfície pela pressão absoluta em ATA 

da profundidade que o mergulho é realizado: 

 
űp = ű.Pabs 

 

A tabela abaixo apresenta o consumo de gás em relação a profundidade, 

considerando o consumo de gás na superfície de 20 l/min. 

 
 

Profundidade (m) Pabs 
(ata) 

ű űp 

0 1 20 l/min 20 l/min 

5 1,5 20 l/min 30 l/min 

10 2 20 l/min 40 l/min 

15 2,5 20 l/min 50 l/min 

20 3 20 l/min 60 l/min 

30 4 20 l/min 80 l/min 

40 5 20 l/min 100 l/min 

50 6 20 l/min 120 l/min 

60 7 20 l/min 140 l/min 
 

Tabela 8 ï Consumo de gás em relação a profundidade 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 

O tempo de autonomia do cilindro é calculado como: 
 
 
 
 

 

 

onde: 

C = Capacidade do cilindro; 
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űp = Consumo de gás na profundidade do mergulho. 

 

A tabela abaixo apresenta o tempo de autonomia de um cilindro com 

capacidade de 80 pés cúbicos (2.265,6 l) para um mergulhador com consumo de gás 

de 20 l/min na superfície. 

 
 

Profundidade (m) C ű t 

0 2.265,6 l 20 l/min 113 min 

5 2.265,6 l 30 l/min 76 min 

10 2.265,6 l 40 l/min 57 min 

15 2.265,6 l 50 l/min 45 min 

20 2.265,6 l 60 l/min 38 min 

30 2.265,6 l 80 l/min 28 min 

40 2.265,6 l 100 l/min 23 min 

50 2.265,6 l 120 l/min 19 min 

60 2.265,6 l 140 l/min 16 min 
 

Tabela 9 ï Tempo de autonomia de um cilindro com capacidade de 80 pés cúbicos 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 

Cabe salientar que, por norma de segurança, o mergulho deve ser planejado 

deixando uma reserva de 50 bar no cilindro principal. Assim, considerando um cilindro 

de volume interno de 11 litros com 200 Bar de gás, o planejamento do mergulho 

deverá considerar 150 Bar para atividade subaquática e 50 de reserva. Logo, a 

capacidade para o mergulho é de 150x11 = 1.650 litros. A tabela abaixo apresenta o 

tempo de autonomia para um cilindro de 200 bar em relação as profundidades dadas. 
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Profundidade (m) C ű t 

0 1.650 l 20 l/min 83 min 

5 1.650 l 30 l/min 55 min 

10 1.650 l 40 l/min 41 min 

15 1.650 l 50 l/min 33 min 

20 1.650 l 60 l/min 28 min 

30 1.650 l 80 l/min 21 min 

40 1.650 l 100 l/min 17 min 

50 1.650 l 120 l/min 14 min 

60 1.650 l 140 l/min 12 min 

 
 

Tabela 10 ï Tempo de autonomia de um cilindro com capacidade de um de 200 bar 
com margem de segurança 

Fonte: CBMGO, 2017. 

 

O volume de gás requerido VR para um mergulho é calculado com base no 

tempo total de mergulho a uma determinada profundidade em função do consumo de 

gás. 

 
 
 

Exemplo. Qual volume de gás requerido para um mergulho de 15 minutos a 

uma profundidade de 30 metros? Considere que o consumo de gás do mergulhador 

na superfície seja de 20 l/min. 

Resposta. Em uma profundidade de 30 metros temos uma pressão absoluta de 

4 ATAs. Assim, o consumo de gás será de: 

             

                      
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Seção 7 ï Flutuabilidade 

 
 

Sabe-se que muitas pessoas têm uma tendência natural para flutuar. Da 

mesma forma, certos materiais como isopor é flutuante, enquanto outros objetos, 
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como a moeda afundam. A tendência de um objeto flutuar ou afundar é baseado em 

uma lei da física conhecida como Princípio de Arquimedes. Ele afirma que um objeto 

imerso no líquido é impulsionado para cima por uma força igual ao peso do líquido 

deslocado pelo objeto. 

Em outras palavras, uma moeda de cobre, embora muito pequena, afunda 

porque desloca muito pequena quantidade de água, em contrapartida um navio de 

cruzeiro de aço flutua porque o casco tem uma geometria que desloca uma grande 

quantidade de água que é maior do que o próprio peso do navio. 

 
 

 

Figura 33 ï Ilustração do Princípio de Arquimedes 
Fonte: Sousa, 2017. 

 

Neste sentido, denomina-se empuxo a força vertical, dirigida para cima, que 

qualquer líquido exerce sobre um corpo nele mergulhado. Para se calcular a 

intensidade da ação do empuxo existe uma relação entre a densidade do líquido no 

qual o corpo está emerso: 

 
 
 
 
 
 

 

Onde md é a massa do líquido deslocado, Vd é o volume do líquido deslocado 

e corresponde ao volume da parte do corpo que está mergulhada, e µ (letra grega 

ñmiò) ® a densidade do l²quido. Substituindo (2) em (1) temos a equa­«o para se 

calcular o empuxo: 
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Figura 34 ï Ilustração do Empuxo 
Fonte: Junior, 2017. 

 

Aplicando ao mergulho, existem três estados de flutuabilidade ï positiva, neutra 

e negativa. Em um mergulho, pode-se atingir cada um destes estados de flutuabilidade 

em vários momentos. 

Um mergulhador positivamente flutuante, está parcialmente acima da 

superfície, já a neutralidade permanece a uma profundidade constante, nem flutua, 

nem afunda. Durante um mergulho típico, a flutuabilidade neutra é a posição ideal, 

pois permite a observação do seu entorno (quando há visibilidade), sem levantar 

suspensão do fundo aquático, bem como evita danos à vida aquática delicada. Em 

contrapartida, a flutuabilidade negativa é quando o mergulhador ou qualquer objeto 

está afundando. 

Para o controle da flutuabilidade é comum a utilização dos cintos de lastro e os 

Coletes Equilibradores. O primeiro faz com que o mergulhador afunde e o segundo, 

com a injeção de ar em seus compartimentos internos, realiza a contrapartida entre o 

peso e o empuxo. 

 
Içamento de cargas 

 
 

Umas das aplicações práticas do Princípio de Arquimedes é utilização do 

empuxo para içamento de objetos submersos. Pode-se utilizar bombonas ou sacos 

elevatórios (lift bag), os quais serão devidamente fixados por amarrações ao objeto e 
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posteriormente será insuflado ar em seu interior, o qual por sua vez desloca a água, 

proporcionando empuxo para cima. 

 
Os procedimentos básicos para içamento de carga são: 

 
1. Escolher o equipamento correto a ser utilizado; 

 
2. Conectar a bombona ou saco elevador vazio ao objeto a ser recuperado por 

meio de cabos, cintas ou mosquetões; 

3. Inflar a bombona ou o saco elevador até que o mesmo adquira alguma 

flutuabilidade; 

4. Verificar se as amarrações estão firmes; 
 

5. Colocar ar gradativamente na bombona ou no saco elevador e aguardar alguns 

instantes para verificar os resultados, pois os objetos podem estar aderidos à 

concreções ou a areia e lodo do fundo, assim deve-se tentar movimentar objeto 

do fundo, para evitar que muito ar seja injetado e quando o objeto descolar do 

fundo venha a subir descontroladamente; 

6. Manter, até a superfície, a subida lenta do objeto, evitando injetar mais ar no 

equipamento. 

Um dos fatores fundamentais para o içamento de qualquer objeto é escolha do 

equipamento adequado. Para isso deve-se conhecer ou estimar o peso do objeto a 

ser içado. Posteriormente, deve-se dimensionar a quantidade e os tipos de adequados 

de bombonas ou sacos elevatórios para serem utilizados. 

Os sacos elevatórios já possuem a especificação do peso a ser içado. Já para 

as bombonas é necessário calcular a diferença entre seu volume e seu peso. Por 

exemplo, uma bombona de volume interno de 200 litros e que pesa 8,5 kg consegue 

içar 191,5 kg. É importante salientar que este cálculo é uma estimativa para empuxo 

em água doce, onde foi considerado que 1 litro de água pesa 1 quilo. 

Outro ponto importante é não utilizar uma bombona ou saco elevador com 

capacidade muito superior ao peso do objeto a ser içado, pois o volume de ar expande 

na subida e caso haja espaço para o mesmo ficar armazenado o empuxo irá aumentar, 

fazendo com que o objeto suba descontroladamente, conforme pode ser observado 

na figura a seguir. 
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Figura 35 ï Esquema Ilustrativo do Içamento de Cargas 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 
 
 
 

Se um saco elevador subir descontrolado, o mergulhador não o poderá 

acompanhar o objeto, devido ao risco de embolia, e quando o equipamento chegar à 

superfície, poderá saltar fora da água. Caso o ar dentro dele venha a escapar, sem 

resistência, o objeto voltará ao fundo, podendo atingir os mergulhadores. 

 
 

Seção 7 ï Luz e Som na Água 

 
 

À medida que a profundidade aumenta, nota-se que mais azul ficará as cores 
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em sua redondeza. Um objeto que é realmente vermelho aparecerá verde a uma 

profundidade de aproximadamente 30 metros. Isso ocorre porque a luz branca, como 

a luz solar, é composta de um espectro de cores ï vermelho, laranja, amarelo, verde, 

azul, anil e violeta. As cores individuais do espectro são absorvidas quanto mais 

profundo é o ambiente líquido. 

 
 

Figura 36 ï Ilustração da sequencia das cores absorvidas pela água 
Fonte: Underwater, 2017 

 

A água que contém uma grande quantidade de partículas em suspensão é dito 

ser turva. Neste tipo de água, a luz não penetra com facilidade, porque essas 

partículas refletem a luz. Essa turbidez reduz de maneira considerável a visibilidade, 

sendo este tipo de mergulho comumente praticado no estado de Goiás, representando 

um elevado risco, pois é um sentido que não pode-se contar nessas atividades 

subaquáticas. 

Outra situação importante é que objetos submersos parecem maiores do que 

realmente são, pois para que as retinas possam focar, deve haver um espaço aéreo 

entre os olhos e a água, em que a máscara de mergulho cria esse espeço de ar 

artificialmente e como a luz viaja através deste espaço aéreo, ela se curva, criando 

um efeito de aumento. Além disso, objetos parecem estar mais próximos embaixo da 

água do que na terra. 
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Figura 37 ï Ilustração da distorção da visão na água e utilização de máscara deixando 
objetos mais próximos e maiores 

Fonte: CBMGO, 2017. 

 

Em relação aos efeitos sonoros, sabe-se que a água é cerca de 800 vezes mais 

densa que o ar e por isso é um condutor muito eficiente de som, com ondas sonoras 

movendo-se aproximadamente quatro vezes mais rápido na água do que no ar (A 

velocidade do som na água é aproximadamente igual a 1450 m/s e no ar, à 20°C é 

343 m/s), tornando-se muito difícil determinar em que direção o som está se 

propagando. Essa distorção pode ser realmente perigosa para o mergulhador. Dessa 

forma, a melhor atitude a se fazer quando ouve-se um motor de barco é continuar 

submerso até que o som desapareça. 
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CAPÍTULO 4 - TABELAS DE MERGULHO 

 

Seção 1 ï Teoria da Descompressão 

História 

Desde 1670 Robert Boyle observou bolhas nos olhos de uma cobra que ele havia 

pressurizado numa câmara, porém sem entendimento do fato. Mas as primeiras 

descrições de problemas relacionados com a pressão em seres humanos foi realizada 

por Triger, em 1841. 

Túneis e Caixas de Construção Subaquáticas eram pressurizados, com ar, para 

manter fora a água e a lama. Durante o trabalho a profundidade aumentava e com isso 

os trabalhadores respiravam ar a pressões maiores, retornando à superfície com dores 

e em algumas vezes, com paralisia. 

 
 

Figura 38 - Figura ilustrando trabalhadores de caixões escavando o solo subaquático 
Fonte: CBMGO, 2007. 

 

Em 1854, após estudarem  mineiros, Pol e Wattelle descreveram  que os sintomas 

da Doença Descompressiva (DD) era diretamente proporcionais a pressão e velocidade 

da descompressão às quais aquelas eram expostos. 

Os trabalhadores que construiram a Ponde do Brooklin compararam a postura 

que mantinham para aliviar as dores com a chamada grecian bend, uma postura 

feminina da época. A partir daí, surgiu o termo usual de bends para designar a DD. 
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Figura 39 - Postura Grencian bends 

Fonte: CBMGO, 2007. 

 

Apesar dos esforços para entender melhor o que ocorria foi o Fisiologista Paul 

Bert que estabeleceu a relação existente entre os mergulhadores e as bolhas de 

Nitrogênio demonstrando que a dor poderia ser revertida através de uma 

recompressão. 

Em 1908 a Marinha Real Inglesa (Royal Navy), preocupada em diminuir os 

problemas de descompressão em seus mergulhadores, publicou três jogos de tabelas 

de tempo e profundidade, adaptadas para as Marinhas Inglesas e Americana. 

Para os realizadores das tabelas, John Scott Haldane, Arthur E. Boycott e Guybon 

C. Damant, diferentes áreas do corpo absorvem e liberam Nitrogênio em ritmos 

diferentes; as quantidades de absorção e eliminação podem ser estimadas utilizando-

se uma simples equação matemática; um mergulhador poderia ascender sem problemas 

de descompressão, desde que a redução da pressão não fosse mais do que a metade. 

As tabelas de descompressão  criadas, mesmos as mais simples,  são 

relativamente complexas, e não raro o esquecimento do seu uso por parte de 

mergulhadores. Assim, visualizou-se a possibilidade de um aparelho que computasse 

os dados do mergulho e fornecesse um perfil do descompressivo ao mergulhador. Por 

volta de 1950, a marinha americana criou um comitê para avaliar e melhorar os 

equipamentos de mergulho. Assim, foram ofertados ao mercado inúmeros aparelhos 
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de mergulho iniciando com o ódescompress²metroô at® a chegada, logo na d®cada de 

70, dos computadores de mergulho, que não pararam de evoluir. 

A maioria das tabelas de mergulho e computadores atualmente em uso são 

baseadas nos conceitos iniciados por Haldane e desenvolvidos pelos pesquisadores 

que se seguiram, normalmente com os mesmos 3 conceitos: 

1 - Velocidade dos limites naturais do processo de transporte dos gases óinertesô; 

2 - Propriedade farmacocinética dos tecidos corpóreos e como se comportam no 

transporte de gases; 

3 - Processo de separação de fases, dissolvida/gasosa (formação de bolhas nos 

líquidos e tecidos). 

 
Fundamentos básicos da teoria da descompressão 

 
 

Existem achados da dinâmica do movimento dos gases desde a sua entrada 

pelos pulmões do mergulhador até sua chegada aos tecidos e se encontrarem num 

estado de saturação que devem ser entendidos. A teoria da descompressão nos moldes 

atuais é uma leitura matemática da fisiopatologia da doença descompressiva. O 

conhecimento da teoria da descompressão facilita o entendimento das propostas 

relacionadas aos modelos algoritmos criados. 

Assim, há basicamente três métodos para a realização de procedimentos 

descompressivos sendo o último uma junção de dois métodos: 

Descompressão Linear: caracterizada por uma velocidade de subida constante, 

ou seja, despressurização com velocidade constante. É muito empregada no mergulho 

autônomo (scuba) em limites de não descompressão.  Ao final do mergulho, o 

mergulhador sobe na velocidade de 9 m/min até a superfície. 

Descompressão Curvilínea: é caracterizada por alterações na velocidade de 

subida, habitualmente feita de forma desacelerada, ou seja, o mergulhador deixa o fundo 

com determinada velocidade e, à medida que sobe, vai reduzindo a velocidade. Essa 

modalidade descompressiva é adotada em perfis não descompressivos de 

computadores de mergulho e em alguns perfis de descompressão em câmara. 

Descompressão em Estágios: é caracterizada pela velocidade constante de 

subida até um ou mais estágios, nos quais são feitas paradas por determinado período 

de tempo, configurando um perfil "em escada". Esse método é empregado pelas 
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tabelas de descompressão, quando são feitos mergulhos nos limites de 

descompressão. 

Descompressão Curvilínea em Estágios: é caracterizada pela combinação dos 

dois últimos métodos, sendo empregada em quase todos os computadores modernos. 

 
Características dos Gases e Descompressão 

 
 

Os gases da mistura gasosa respirada se dissolvem do alvéolo aos tecidos por 

difusão, seguindo um gradiente de pressão das áreas de maior pressão para as de 

menor pressão. Os gases inertes usados nas misturas gasosas  têm diferentes 

propriedades de solubilidade e difusibilidade. Essas propriedades interferem na sua taxa 

de absorção. Essas características também afetam a velocidade de eliminação e 

consequentemente a descompressão. 

O hélio, por exemplo, é menos solúvel nos tecidos que o nitrogênio, porém tem 

maior velocidade de difusão. A solubilidade menor do hélio diminui a quantidade total 

incorporada desse gás pelos tecidos e reduz o tempo de descompressão após longos 

mergulhos profundos. No entanto, a maior difusibilidade  faz com que sejam necessárias 

paradas descompressivas mais profundas para mantê-lo fora de solução durante o 

procedimento de subida. Esses fatos são considerados na criação de um algoritmo 

computacional de descompressão para cada gás. 

 
Pressão Parcial 

 
 

É a parte da pressão total, exercida por apenas um gás, em uma mescla de vários 

gases. Todas as pressões parciais juntas formam a pressão total. A pressão de um gás 

é a pressão total multiplicada pela fração (porcentagem) daquele gás. A pressão parcial 

determina o gás inerte que se recebe e elimina. 

ñEntender a press«o  parcial ® muito importante  para se entender a 

descompress«oò 

Na superfície, o peso da coluna de ar acima de nossas cabeças, nos pressiona. 

O nitrogênio compõe cerca de 78% do ar, sendo assim, o nitrogênio exerce uma pressão 

de cerca de 78%.Por isso é chamado de pressão parcial. O outros 21% da pressão, 

sobre você, vêm do oxigênio. A soma de todas as pressões parciais iguala a pressão 

total. É a Lei de Dalton. O Argon tem cerca de 1% de pressão e geralmente se 
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liga ao nitrogênio, a uma pequena quantidade de hélio, ao xenon e outros, perfazendo, 

no total, 79% de gases inertes, para os cálculos descompressivos. A pressão parcial do 

nitrogênio é normalmente abreviada pela sigla PN2. Algumas vezes PPN2 é usada, 

particularmente em engenharia. FO2 é da sigla pressão parcial do oxigênio. 

Podemos às vezes ver a expressão FIO2, ao invés de apenas FO2. A FIO2 

significa a fração de oxigênio inspirado, que é diferente do oxigênio expirado, escrito 

como FEO2. Normalmente se deduz ser FIO2 mesmo quando se lê FO2. A pressão 

parcial do nitrogênio,  na mescla respiratória,  determina quanto  nitrogênio nós 

recebemos e eliminamos. Como a PPN2, do ar que respiramos, aumenta com a 

profundidade, a absorção de nitrogênio aumenta. Quando se reduz a pressão ao redor 

ao ascender, a pressão do nitrogênio que cresceu no corpo, excede a PPN2 da água a 

redor. Está eliminando o nitrogênio. Existem diversas unidades para medir a pressão 

parcial. 

 
Tensão do Gás Inerte Tecidual e Descompressão 

 
 

Durante o mergulho, gases são absorvidos pelos tecidos dos mergulhadores. A 

tensão do gás inerte tecidual, mensurada em unidade de pressão, é a medida do quanto 

o mergulhador absorve desse gás. 

A pressão parcial dos gases da mistura gasosa nos pulmões do mergulhador 

direciona a absorção dos gases teciduais. À medida que o mergulhador submerge, há 

um aumento da pressão ambiente. A mistura de gás respirado durante o mergulho tem 

a mesma pressão. No entanto, demora um tempo para que ocorra aumento da tensão 

tecidual e ela alcance o valor de pressão dos gases respirados. 

Maiores tempos de fundo aumentam a tensão tecidual de gases inertes. 

Maiores intervalos de superfície diminuem esses valores. 

 
 

Compartimentos 

 
 

Em anatomia, tecidos são áreas do corpo, estruturalmente e celularmente 

similares como, por exemplo, o tecido dos músculos. Na Descompressão, 

compartimentos são áreas similares na quantidade de gás inerte adquirido. Eles são 

algumas vezes chamados de ñtecidosò, mas compartimento é preferido por não se tratar 

de uma entidade anatômica específica. Todo o nosso corpo absorve nitrogênio 
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sob pressão, mas algumas áreas do corpo absorvem o gás mais rapidamente do que 

outras como, por exemplo, os compartimentos de 5 a 10 minutos, comparados com os 

de 60 a 120 minutos (maiores explicações na seção meio-tempo). 

Pesquisadores contemporâneos preferem usar o termo compartimento e não 

tecido, isto porque inúmeros mergulhadores e pesquisadores usam o termo tecido e isso 

pode gerar alguma confusão. Anatomicamente, existem apenas quatro tecidos no corpo 

humano: muscular, conjuntivo, epitelial e nervoso. Tudo em nosso corpo é feito pela 

combinação destes quatro tecidos. Para trabalhos de descompressão, o corpo é dividido 

computadorizadamente em qualquer número de compartimentos.  A quantidade 

depende do modelo. 

Apesar do fluxo de sangue poder variar com a atividade ou outros eventos no 

corpo, e com isso mudar a velocidade  anatômica do tecido, os modelos 

descompressivos, o são para muitos compartimentos, abrangendo assim a maioria das 

possibilidades. Até agora, pelo menos um fabricante de computadores, lançou uma 

unidade com a finalidade de lidar com as mudanças no fluxo sanguíneo, motivadas por 

exercícios ou pelo frio. 

 
ñTecidos R§pidosò e ñTecidos Lentosò 

 
 

Um tecido rápido absorve e elimina gases de forma rápida e apresenta meios- 

tempos curtos. Em comparação com os tecidos lentos, eles apresentam tensões de 

gases mais altas após um mergulho. Como os tecidos rápidos geralmente também 

apresentam rápida eliminação de gás inerte acumulado, ocorre que eles se beneficiam 

com as paradas de segurança. As paradas de segurança diminuem  de modo 

significativo as tensões desses gases. Além disso, maiores intervalos de superfície 

facilitam a eliminação de gases inertes desses tecidos. 

Os tecidos de meios-tempos mais curtos são importantes na ocorrência de 

doença descompressiva, principalmente, porque eles são o modelo de comportamento 

da cinética dos gases inertes no sistema nervoso central. 

Já os tecidos ditos lentos são aqueles que absorvem e eliminam gases em meios-

tempos longos. Esses tecidos não têm tempo suficiente de eliminar gás inerte antes do 

mergulho seguinte, ou seja, o mergulho seguinte de uma sequência de mergulhos 

sucessivos já ocorre a partir de uma tensão tecidual de gás inerte naquele tecido que 

ficou do mergulho anterior. 
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Um tecido é mais rápido que outro em relação à capacidade de eliminação de 

gás inerte em função da sua vascularização (perfusão) e da afinidade ou capacidade de 

incorporar o gás em questão. Tecidos com maior conteúdo de gorduras têm maior 

capacidade de incorporar gases do que os com maior conteúdo aquoso. O mesmo é 

valido para os mais ricamente vascularizados em relação aos menos. 

Portanto, tecidos lentos são o tecido adiposo, o osso, as cartilagens pouco 

vascularizadas, os líquidos da sinóvia e articulações e as cicatrizes. Neles, pela grande 

distância entre a massa total e os vasos capilares, a difusão é um fator mais importante 

que a vascularização na incorporação e eliminação de gases. O meio-tempo desses 

tecidos acaba limitado pela difusibilidade e a massa total de tecido. Neles, são 

necessários grandes gradientes de pressão para eliminação  do gás inerte.  Na 

descompressão acabam tendo maiores tensões de gás que os tecidos mais 

vascularizados. Acabam desempenhando o papel de reservatórios de gás, que podem 

contribuir para o crescimento de bolhas ao fim do mergulho e mesmo na superfície. 

Os compartimentos de meios-tempos maiores são importantes no cálculo da 

formação de bolhas quando se realiza mais de um mergulho no dia, durante vários dias 

ou se pretende voar após o mergulho. A utilização no cálculo de descompressão de 

compartimentos de meios-tempos maiores permite definir a eliminação total de uma 

carga presumida de gás inerte num período mais estendido. 

Enquanto a massa de tecido no mergulho pouco varia, o mesmo não se pode 

dizer em relação à perfusão. Ela varia com o exercício, temperatura, condição física do 

mergulhador, estado nutricional e velocidade de descida no mergulho. Nos músculos, o 

exercício causa vasodilatação e aumenta o fluxo sanguíneo, elevando a incorporação 

muscular de gás inerte. Já na pele e vísceras, o exercício provoca vasoconstrição e 

diminui o fluxo sanguíneo. Se, por um lado, nessas estruturas diminui a entrada de gás, 

por outro, decresce a saída do mesmo. Portanto, algumas vezes, deve-se considerar 

em que parte do mergulho o exercício ocorreu para prevenir o impacto sobre a cinética 

do gás e produção de bolhas. 

Outros fatores também podem entrar na constituição de uma equação 

matemática. Com o aumento da pressão parcial do oxigênio que ocorre com a elevação 

da profundidade, há vasoconstrição, na  maioria  dos  tecidos, diminuindo  sua perfusão. 

O frio produz vasoconstrição periférica reduzindo a perfusão na pele. Uma velocidade 

de descida rápida pode provocar uma redução da perfusão nos ossos e tecidos 

periféricos. Fumo, desidratação e alguns medicamentos de uso comum, 
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como os descongestionantes nasais, podem alterar a perfusão tecidual. As variáveis que 

alteram a entrada e saída de gases inertes dos tecidos são muitas e influenciam, de 

forma negativa, o cálculo da descompressão e não são incorporadas aos algoritmos 

habituais. 

 
Valores-M (M-VALUES) 

 
 

Os Valores-M são as tensões máximas de nitrogênio ou outro gás inerte que os 

diversos compartimentos provavelmente podem tolerar, antes que a Supersaturação 

produza uma quantidade prejudicial de bolhas. Essas tensões máximas são chamadas 

de Valores-M (M-Values) onde ñMò significa, ñM§ximoò. Os Valores-M existem para 

qualquer gás inerte usado. 

Os Valores-M são pressões e, portanto, as unidades são de pressão. Cada 

compartimento tem diferentes Valores-M, para diferentes profundidades. 

Os Valores-M em superf²cie s«o escritos como ñM0ò e pronunciados como ñM 

sub zeroò. Caso os compartimentos ultrapassem ñM0ò, deve-se fazer uma parada de 

descompress«o para que os compartimentos des­am at® valores abaixo de ñM0ò. 

ñM10ò ® a tens«o m§xima que pode ser criada ao chegar a 3 metros da 

superfície, com um risco aceitável. 

Os Valores-M permitem  que as tabelas e computadores de mergulho 

determinem os limites de profundidade e tempo para os diferentes compartimentos e 

assim basear o limite de todo o corpo no compartimento que primeiro atingir o seu 

máximo, sendo chamado de ñCompartimento de Controleò. 

 
Meios-Tempos (Half-Times) 

 
 

Nas equações de descompressão, os Meios-Tempos descrevem a quantidade 

de nitrogênio ou outro gás inerte, que transita para dentro e para fora do corpo. 

Um compartimento com Meio-Tempo de 5 minutos, completa com gás inerte a 

metade do máximo da sua capacidade, em 5 minutos. O compartimento de 10 minutos 

completa a sua metade em 10 minutos, o de 20 minutos leva 20 minutos para completar 

a sua metade, e assim por diante. 

A seguir é mostrado o funcionamento dos Meios-Tempos : 
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Os compartimentos atingem 50% da sua capacidade (equilíbrio) após 1 Meio- 

Tempo, 75% após 2 Meios-Tempos, 87,5% após 3 Meios-Tempos, 93,75% após 4 

Meios-Tempos, e 96,87% após 5 Meios-Tempos. Por convenção, após 6 Meios- 

Tempos os compartimentos são considerados completamente equilibrados ou ñcheiosò 

com a pressão na profundidade. 

O modelo Haldaniano  coloca no mesmo Meio-Tempo e com a mesma 

velocidade, a eliminação (offgassing) e a absorção (ongassing), apesar de diversos 

fatores atrasarem a eliminação do nitrogênio pelo corpo. 

Os compartimentos mais rápidos, obviamente,  realizam  essa tarefa mais rápidos 

do que os mais lentos. 

As partes do nosso corpo absorvem nitrogênio através de Meios-Tempos, 

variando de segundos até horas, e não através de tempos específicos, tipo 5 ou 10 

minutos. 

Uma quantidade maior de compartimentos não faz com que os modelos se 

tornem mais precisos. 

Como exemplos temos as seguintes tabelas: 

 
 

- Ar padrão da US Navy: 5, 10, 20, 40, 80 e 120 

- Orca Edge : 5, 11, 17, 24, 37, 61, 87, 125, 197, 271, 392, 480 

- Dacor Micro Brain : 4, 11, 31, 86, 238, 396 

- Beuchat Aladdin : 4, 12, 26, 54, 108, 304 

- Buhlmann ZHL-16 : 4, 7.94, 12.2, 18.5, 26.5, 37, 53, 79, 114, 146, 185, 238, 

304, 397, 503, 635 

- Compartimentos rápidos e lentos 

- Os compartimentos rápidos absorvem e eliminam o gás inerte rapidamente. 

- Já os compartimentos lentos absorvem e eliminam o gás lentamente. 

Nos tecidos anatômicos, a quantidade depende do fluxo sanguíneo  e solubilidade 

do gás naquela área. Nos modelos de descompressão Haldanianos  o fluxo sanguíneo 

é o principal fator para se estabelecer a velocidade do compartimento. 

O Nitrogênio é mais solúvel em tecidos gordurosos do que aquosos. Nos tecidos 

gordurosos o nitrogênio leva mais tempo para entrar e sair. 

O coração, por exemplo, provavelmente possui diversas áreas que absorvem e 

eliminam o nitrogênio, todas com diferentes velocidades. 
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Os compartimentos lentos podem receber gás, durante a subida, no mesmo 

momento em que os compartimentos rápidos estão eliminando o próprio nitrogênio. 

 
Saturação e Dessaturação 

 
 

O termo saturação significa o corpo conter o máximo de nitrogênio ou outro gás 

inerte, em determinada profundidade. Ocorre quando os compartimentos têm tempo 

suficiente para se igualar com a pressão parcial do gás inerte inspirado. 

As pessoas estão saturadas de nitrogênio em superfície, ou seja, elas estão 

equilibradas com a pressão ambiente. 

Os compartimentos só estarão completamente saturados ou insaturados após 6 

Meios-Tempos, isto quer dizer que o compartimento de 60 minutos, independente da 

profundidade, será considerado saturado em 6 horas (6 Meios-Tempos x 60 minutos = 

360 minutos ou 6 horas). Já o compartimento mais lento de 120 minutos, levará 12 horas 

( 6 Meios-Tempos x 120 minutos = 720 minutos ou 12 horas). 

Na dessaturação diversos fatores complexos entram em cena, mas a maioria dos 

modelos Haldanianos considera o mesmo ritmo de Meio-Tempo, para absorção e 

eliminação. 

Quando as tensões nos compartimentos excedem a pressão ambiente, o 

compartimento tem mais nitrogênio que pode conter, em equilíbrio. Ocorre quando a 

pressão cai durante o Ascenso e ao se passar o ñPontoò, chamado de Supersaturação 

Crítica, as bolhas se formam. Alguns pesquisadores acham que, em qualquer grau de 

Supersaturação, há a criação de bolhas. 

Um Ascenso rápido fará com que o nitrogênio saia muito rápido da solução, 

formando bolhas e problemas descompressivos. 

 
Supersaturação 

 
 

Supersaturação é o estado que ocorre quando um tecido apresenta uma tensão 

de gás maior do que a que ele pode conter em equilíbrio. Supersaturação ocorre quando 

a pressão ambiente diminui e temporariamente a tensão do gás em questão excede o 

equilíbrio de saturação alcançado na profundidade de saturação. Cada tecido orgânico 

específico pode tolerar uma quantidade de saturação antes de o gás entrar 
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em estado de fase e bolhas começarem a aparecer. As taxas de supersaturação 

diminuem com a pressão ambiente. 

Descompressão segura ocorre quando se pode diminuir a pressão ambiente e 

mantendo a supersaturação suficientemente alta, de forma que não produza estado de 

fase gasosa e, ao mesmo tempo, o gás possa ser eliminado. 

As mudanças de estado dos gases ocorrem num espectro que passa pelo estado 

de fase gasosa. Sempre que existe supersaturação, a fase gasosa pode evoluir em 

micronúcleos e bolhas. 

No mergulho seguro,  o mergulhador deve poder subir de determinada 

profundidade até a superfície sem que seja necessário cálculo de descompressão. Um 

mergulho também é considerado seguro quando a taxa de supersaturação na superfície 

fica abaixo dos limites aceitáveis que não provoquem a formação de uma quantidade de 

bolhas que venham a ter expressão clínica na forma de doença descompressiva. 

Inicialmente se pensou  que  a  taxa  de  tensão  tecidual  em  relação  à pressão 

ambiente poderia ser de 2:1 sem produzir bolhas. Um dos primeiros dados experimentais 

importantes  foi à observação  de que um organismo  pode ser descomprimido à metade 

da pressão de saturação sem desenvolver doença descompressiva. Experimentos 

posteriores concluíram que esse princípio de taxa fixa de descompressão é muito 

conservador para mergulhos rasos e, em contrapartida, não é para mergulhos 

profundos. Acredita-se que isso ocorre em função de haver múltiplos compartimentos 

com diferentes taxas de troca gasosa e tolerâncias à supersaturação. 

Hoje sabemos que os tecidos rápidos toleram níveis de supersaturação maiores 

que os lentos apesar de terem meios-tempos menores. Os tecidos rápidos podem 

continuamente sobrecarregar os lentos durante a eliminação de gases. Os tecidos 

rápidos, por sua vez, são os responsáveis pelos sintomas mais graves da doença 

descompressiva. Atualmente constatou-se  que isso é um dos problemas de 

descompressão mesmo quando o mergulhador se encontra nos limites de tempo por 

profundidade das tabelas. Isso também pode servir de base para se acentuar a 

necessidade de controle da velocidade de subida. 
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Bolhas 

 
 

Os gases inertes se difundem também em microbolhas que são transportadas 

pela circulação. Quando o mergulhador volta à superfície, alguma parcela do gás entra 

em fase na circulação sanguínea, que é o compartimento de menor meio-tempo. 

Chegando aos vasos capilares dos pulmões, essas bolhas ficam presas no filtro 

pulmonar. Como essas bolhas não são numerosas e apresenta um volume compatível 

com a sua eliminação, os pulmões acabam eliminando-as de modo que não há doença 

descompressiva. Os gases das microbolhas observadas acabam deixando o corpo do 

mergulhador através da ventilação normal. Quando há um excesso de bolhas em 

relação à capacidade do organismo de eliminar, ocorre doença descompressiva. 

Quando mergulhamos, podemos estar no limiar entre a formação de bolhas e a 

manifestação de uma doença. 

Bolhas de gás na circulação produzem alterações acústicas que são facilmente 

detectáveis. Desde que os estudos com Eco-Doppler evidenciaram que a grande maioria 

dos mergulhadores apresentou bolhas no sistema venoso após o mergulho, elas 

passaram a ser o foco das atenções dos pesquisadores. A constatação da presença de 

bolhas na circulação  do mergulhador tem permitido  um melhor entendimento da doença 

descompressiva. 

Bolhas podem crescer a partir de núcleos pré-existentes. Podemos observar 

núcleos pré-formados em qualquer substância aquosa conhecida. Acredita-se também 

que bolhas se formam diretamente num tecido supersaturado assim que a pressão a 

sua volta diminui. Caso o mergulhador apresente muito gás inerte dissolvido ou suba 

muito rapidamente, bolhas poderão formar-se a partir de micronúcleos pré-formados. 

As bolhas extravasculares podem formar-se tanto na fração aquosa como na 

gordurosa (de lipídios)  dos vários tecidos. Tecidos gordurosos  atuam como  

reservatórios para a maioria das bolhas de gás inerte. Bolhas extravasculares podem 

ficar num lugar e, por difusão, incorporar mais gás de tecidos adjacentes 

supersaturados, aumentando de tamanho. Crescendo, essas bolhas podem ter efeito de 

massa e comprimir estruturas, provocando mais dano tecidual. Bolhas intrateciduais 

podem acabar entrando na circulação e se tornar bolhas intravasculares. 

As bolhas podem formar-se no sangue, ou seja, no espaço intravascular, ou fora 

dele, em vários tecidos do corpo e são as extravasculares. As pequenas bolhas que se 

formam na circulação,  mas não produzem sintomas, são chamadas de bolhas 
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silenciosas. Uma bolha intravascular pode deixar o sistema circulatório e ficar num 

tecido. 

Em relação às bolhas intravasculares, podemos dizer que elas são mais 

frequentes no sistema venoso. Há a suspeita de que bolhas venosas se formam 

primeiramente em tecidos com alto teor de lipídios. Estes, atuando como reservatórios, 

quando supersaturados, acabariam drenando-as para o sistema venoso. Os vasos 

venosos, ou seja, as veias e vênulas seriam mais finos que as artérias e, portanto, 

seriam mais susceptíveis à penetração de gás extravascular. 

As bolhas podem crescer e alongar-se, podem juntar-se em grandes bolhas. Uma 

quantidade muito grande de bolhas pode exceder a capacidade de eliminação pelos 

pulmões e permanecer na circulação. Bolhas presas pré-formadas em tecidos podem 

atrair gás inerte que está saindo deles ou de outros tecidos durante o processo normal 

de eliminação e gerar bolhas extravasculares. Entretanto, não necessariamente, bolhas 

sintomáticas podem ocorrer a cada mergulho, caracterizando uma doença 

descompressiva. Frequentemente o mergulhador fica no limiar entre apresentar ou não 

uma doença descompressiva. 

As bolhas têm uma grande relação  com as manifestações da doença 

descompressiva. Bolhas nos ligamentos e tendões podem estimular terminações 

nervosas e provocar a dor característica da doença descompressiva clássica. No 

sistema circulatório,  as bolhas podem desencadear a cascata  da coagulação  

sanguínea e as suas complicações embólicas. Nos vasos sanguíneos, podem obstruir e 

produzir isquemia a partir do ponto de obstrução. Elas também podem produzir uma 

deformação mecânica de um nervo ou estrutura  nervosa e causar um dano neurológico. 

Bolhas sintomáticas ocorrem em mergulhadores que ficaram muito tempo na 

profundidade ou subiram muito rapidamente. Outros mergulhadores acabam tendo 

doença descompressiva por uma razão mais sutil da sua própria fisiologia ou fatores  de 

riscos individuais. Definitivamente ela é um fenômeno biológico que ocorre num 

determinado indivíduo. 

O Eco-Doppler foi um importante instrumento para a identificação das bolhas e 

sua relação com as manifestações da doença. Ele também possibilita que se revise o 

grau de exposição  ao mergulho e que se definam os limites sem paradas 

descompressivas das tabelas e algoritmos computacionais em termos de limites 
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aceitáveis ou toleráveis em relação à formação de bolhas. Seu uso acaba sendo um 

instrumento de validação de tabelas e algoritmos. 

 
Algoritmos de Descompressão 

 
 

Os computadores de descompressão utilizam algoritmos, que são modelos 

matemáticos cuja hipótese operacional se baseia em vários exponenciais de absorção 

ou eliminação de gases respirados sob pressão enquanto se mergulha. Os algoritmos 

apresentam uma série de equações delineadas para simular o movimento de entrada e 

saída dos gases inertes no nosso corpo durante a sua compressão e descompressão. 

Os algoritmos utilizam conceitos e equações básicas de cada modelo de teoria de 

descompressão. Os mais atuais incluem a questão da formação de bolhas e seu 

comportamento em termos de volume crítico. 

Eles também se utilizam de modelos biofísicos de transporte de gás inerte 

dissolvido e de formação de bolhas nos vários espaços do corpo humano para prevenir 

um fenômeno biológico que é a doença descompressiva. Este modelo matemático aceita 

a informação de variáveis que, colocadas numa fórmula matematicamente escrita, 

acabam gerando  um resultado em conformidade com os perfis de mergulho em que a 

experiência prática prévia não evidenciou doença descompressiva. Isso diz que ele foi 

validado. 

Ele serve, em última análise, para predizer esquemas de tempo a determinada 

profundidade que serão necessárias para que o gás inerte incorporado nos vários 

compartimentos do corpo humano representados pela circulação sanguínea e tecidos 

seja eliminado através da ventilação realizada pelos pulmões. O resultado final do 

cálculo são os limites de tempo ou as necessidades de descompressão para que não 

se apresente doença descompressiva com um risco presumido. Dessa forma, o mesmo 

modelo é usado para a confecção de tabelas de descompressão no mergulho. 

Modelos matemáticos de descompressão vêm sendo desenvolvidos desde o 

início do século passado e diferem entre si em relação a muitas questões básicas ainda 

não resolvidas. O padrão de descompressão seguro combina as equações relacionadas 

às trocas de gases que ocorrem no corpo do mergulhador com os dados experimentais 

de tensões de gases toleradas sem desencadear doença descompressiva. 
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Nos últimos 20 anos, podemos observar uma grande variedade de algoritmos 

computacionais de programas de descompressão. Mais recentemente, pesquisas, 

inicialmente realizadas na Universidade do Havaí, acabaram incluindo outras variáveis 

relacionadas à interação dos gases com o corpo humano, sendo disponibilizados novos 

algoritmos. Parece que as dúvidas relacionadas à doença descompressiva e os 

algoritmos utilizados em tabelas ou computadores de mergulho encabeçam a lista de 

prioridades na prevenção de doenças no mergulho recreativo.  A concepção e validação 

de novas tabelas requerem tempo e volumosos investimentos. 

 
Seção 2 ï Situações Especiais no Mergulho 

Mergulho multinível 

O mergulho multinível tem sua justificativa lógica baseada no fato de saber que a 

maioria dos mergulhadores não passa todo o tempo à profundidade máxima. Ele 

considera as diferenças nos vários seguimentos do mergulho,  calculando um perfil 

revisado da quantidade teórica de nitrogênio absorvida a cada profundidade. Para se 

realizar um mergulho em níveis diferentes de profundidade de forma segura é 

necessário que a parte mais profunda do mergulho seja realizada em primeiro lugar. 

Atualmente a análise dos dados estatísticos permite concluir que o perfil de mergulho 

quadrado possibilita  uma ocorrência maior de doença descompressiva  quando 

comparado ao mergulho multinível, desde que iniciado na parte mais funda, seguindo 

para o raso. Essa conclusão talvez tenha sido tirada da constatação de que, na prática, 

no mergulho multinível realizam-se mergulhos, com menor tempo no fundo, na 

profundidade máxima e de que se adiciona uma velocidade de subida mais lenta. 

O mergulho multinível levado no sentido contrário (mergulho reverso) é mais 

perigoso, pois qualquer bolha formada irá expandir-se mais rapidamente quando o 

mergulhador retornar à superfície como resultado de um maior gradiente de pressão 

entre os tecidos e as bolhas. Cabe salientar que mergulhos sucessivos combinados 

com mergulho multinível são muito complicados no ponto de vista matemático. 

Os computadores de mergulho tornaram possível o mergulho Multinível, pois 

apresentam capacidade de calcular os meios-tempos relacionados à absorção e 

liberação do nitrogênio baseados na profundidade e tempo em cada segmento do 

mergulho. 
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De toda forma cabe salientar que quando se realiza mergulhos multiníveis e 

aplicada a profundidade máxima para efeito de descompressão, está se valendo de um 

fator a mais de segurança que as tabelas oferecem, em relação ao mesmo mergulho 

quando se utiliza o computador de mergulho. 

 
Mergulho Repetitivo 

 
 

Pela definição, o mergulho repetitivo é  aquele  realizado  dentro  do intervalo  de 

superfície maior que 10 minutos e menor que 12 horas. Esse limite de 12 horas é o 

tempo que o organismo humano leva para eliminar totalmente o nitrogênio dissolvido no 

sangue, mesmo após o mergulhador  ter cumprido  todas as paradas de descompressão 

no mergulho anterior ou ter feito uso da Tabela de Limite Sem Descompressão. 

Para um melhor entendimento, no mergulho repetitivo, o mergulhador sempre 

iniciará o segundo mergulho com um ñacr®scimoò de nitrogênio proporcionado pelo 

mergulho anterior. Esse dado é obtido consultando-se nas tabelas apropriadas, tendo 

como parâmetros o tempo do intervalo de superfície entre os mergulhos e o Grupo 

Sucessivo do primeiro mergulho. 

Nos intervalos de superfície inferiores a 10 minutos, some o tempo do intervalo 

ao tempo de fundo do mergulho anterior e calcule o novo esquema de descompressão, 

levando em conta o tempo total de permanência no fundo, o intervalo de superfície e os 

tempos gastos na subida do primeiro mergulho e na descida do mergulho  subsequente. 

 
Mergulho em Altitude 

 
 

A pressão atmosférica ao nível do mar é maior do que nas grandes altitudes, pois 

o ar ñpesaò e está apoiado em tudo o que existe. Em outras palavras, a pressão 

atmosférica diminui na proporção em que a altitude aumenta. Este fato é muito relevante, 

principalmente na atividade profissional do Corpo de Bombeiros, pois um grande número 

de mergulhos realiza-se em localidades cuja altitude está acima do nível do mar. 

Mergulhos realizados sob essas condições necessitam, então, que sejam feitas as 

devidas conversões da profundidade atingida para a sua equivalente ao nível do mar. 
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O método mais utilizado para correção das tabelas para mergulhos em altitude é 

o chamado método de Cross. Publicado nos Estados Unidos em 1967 e utilizado por 

vários anos na Europa, este método empírico sugere a correção das profundidades reais 

do mergulho por um fator baseado na variação da pressão atmosférica entre o nível do 

mar e o local de mergulho. A fórmula abaixo mostra o princípio básico do método de 

Cross: 

 

 

 

 
Onde PF é a profundidade fictícia em metros, a ser utilizada nos cálculos de 

descompressão  em  tabelas, PR é  a  profundidade  real   do  mergulho   em  metros e 

PBalt é a pressão barométrica em mmHg na superfície no local de mergulho. Acima do 

nível do mar a profundidade fictícia é sempre maior que aquela realmente atingida 

durante o mergulho, o que leva a limites para não descompressão menores e tempos de 

parada maiores, compensando a redução da pressão atmosférica. 

Embora a pressão barométrica não se comporte de forma linear com a altitude e 

varie, para um mesmo local em função das condições climáticas, de modo a simplificar 

os cálculos podemos considerar que, pelo menos até 3.000 m de altitude, a pressão 

barométrica diminui cerca de 8,3 mmHg a cada 100 m de elevação, o que transforma a 

fórmula em: 
 

 

 
Onde Alt é a altitude (elevação) em metros da superfície do local de mergulho. 
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Como exemplo, vamos calcular o limite não descompressivo para um mergulho 

a 23 m de profundidade (PR) em um lago a 3.000 m de altitude (Alt): 

 
 

 

Assim, entraríamos  na tabela com uma profundidade de 34,2 m para 

encontrarmos o limite para não descompressão. No caso da tabela da marinha 

americana, encontraríamos 15 minutos como o limite para não descompressão a 36 m 

(primeira profundidade maior que 34,2 m). Em contrapartida, o limite para 24 m (primeira 

profundidade maior que 23 m) é de 40 minutos, ou seja, quase três vezes maior. 

Recapitulando: para um mergulho em um lago a 3.000 m de altitude a uma 

profundidade real de 24 m, um mergulhador poderia permanecer até 15 minutos no 

fundo sem ter que realizar paradas de descompressão. No entanto, o método de Cross 

negligencia pelo menos dois pontos: a correção da velocidade de subida (importante) e 

correções devido à diferença entre a densidade da água doce e da água salgada 

(relativamente pequenas). O método de Cross não foi validado cientificamente e diversos 

estudos mostraram que embora ele muitas vezes proporcione limites de não 

descompressão adequados, é provável que suas correções aumentem 

significativamente o risco de doença descompressiva comparativamente ao risco 

associado às tabelas da marinha  americana utilizadas ao nível  do mar. Estas 

observações são ainda mais importantes no caso de mergulhos em condições mais 

difíceis, como as que ocorrem em mergulhos fundos, descompressivos ou em águas 

muito frias. 

Outro método de ajuste empírico adota fatores de correção fixos para 4(quatro) 

faixas de altitude. Basta determinar o fator adequado para a altitude e multiplicá-lo pela 

profundidade real do mergulho para obter a profundidade fictícia a ser usada nas tabelas. 

Este método é baseado no mesmo princípio que o método de Cross mas é mais simples 

para aplicação em campo e mais conservador. A tabela abaixo apresenta os fatores de 

correção para cada faixa de altitude. 
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Tabela 11 ï Fatores de correção para cada altitude 
Fonte: CBMGO, 2007. 

 

Muitas das tabelas mais recentes apresentam seus próprios métodos de 

correção. A maior vantagem destas tabelas com relação ao método de Cross é que 

as compensações para altitude foram estudadas desde o início como parte integrante 

das tabelas, o que faz com que, mesmo que não testadas de forma abrangente, estas 

correções sejam compatíveis com os modelos matemáticos ou estatísticos utilizados 

na elaboração das tabelas. 

 
Seção 3 ï Procedimentos Especiais 

 
 

Algumas variáveis ou fatores adversos surgem no decorrer do mergulho ou 

logo após a idealização do prévio esquema de descompressão, alterando as 

condições e exigindo um novo esquema. São essas as situações: 

1. Atrasos na subida; 

2. Velocidade de subida maior do que 9m/min; 

3. Esforço excessivo ou frio exagerado; 

4. Descompressão omitida. 

 
 

Atrasos na subida 

 
 

São considerados atrasos na subida do mergulhador, todo evento que implica 

na redução da velocidade de subida de 9m/min. 

Esses atrasos podem ocorrer em duas situações: 

1ª) O atraso ocorre em profundidade maior que 15m ou 50 pés: Nessa situação, deve-

se somar o tempo correspondente ao atraso ao tempo de fundo do mergulho 

executado e calcula-se a descompressão para esse novo valor de tempo. 
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2ª) O atraso ocorre em profundidade menor que 15m ou 50 pés: Nessa situação, o 

tempo de atraso será somado ao tempo da primeira parada. 

 
Velocidade de subida superior a 9m/min 

 
 

Quando o mergulhador ultrapassa a velocidade padrão de subida de 0,5 

pés/seg, está sujeito a outras duas situações: 

1ª) Mergulhos sem descompressão: Nesse caso o mergulhador  deverá parar aos 

3m (10 pés) e permanecer pelo tempo ganho na subida. 

2ª) Mergulhos com descompressão: Nesse caso ele deverá parar 3m abaixo da 

primeira parada pelo tempo ganho na subida. 

 
Esforço excessivo ou frio exagerado 

 
 

Durante a execução do mergulho, se o mergulhador perceber que a 

temperatura da água esta demasiadamente fria, ou se for submetido a um grande 

esforço físico, o consumo de ar se acentua, bem como haverá uma predisposição do 

organismo a incorporar mais nitrogênio nos tecidos. Dessa forma,  temos que  corrigir 

nosso esquema de descompressão para o tempo imediatamente superior na tabela 

de mergulho. 

 
Descompressão omitida 

 
 

Se as tabelas forem desrespeitadas em todo ou em parte, o mergulhador estará 

correndo sério risco de ser acometido de DD. Assim, caso o mergulhador esteja 

assintomático, mas sofra atrasos na subida ou omita descompressão. 
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Tabela 12 - Baseado na tabela da Marinha Norte-Americana, US Navy Dive Tables 

Fonte: CBMGO, 2007. 

 

Outras regras que se aplicam a mergulhos descompressivos: 

Se houver atraso entre o fundo até a primeira parada profunda não mais que 

4 minutos - acrescentar o atraso no planejamento; 

Se houve atraso maior do que 4 minutos ï considerá-lo como tempo de fundo, 

replanejar a descompressão para este "novo" tempo. 

Pulou uma parada descompressiva: 

Consegue retornar a profundidade da parada em menos de 1 minuto? 

Cumpra o planejamento acrescentando um minuto. 

Não consegue retornar mais a parada? 

Parada de 9m e mais rasas por 1,5x o tempo. 

Note que: porque 1,5x? Se você está usando a regra dos 1/3 para planejar um 

mergulho técnico você terá provavelmente esta quantidade de gás na reserva para 

ficar 1,5x a mais do que o planejado. Porém vale notar que se o mergulho estiver 

usando oxigênio puro como gás de descompressão, o máximo tempo disponível de 

gás deve ser usado. 

Após o retorno a superfície 30 minutos com oxigênio puro é altamente 

recomendável. 

Note que o CBMGO não realiza mergulho com retorno descompressivos, 

entretanto, este item serve de parâmetro para entendimento da necessidade e 

organização do planejamento de mergulho. Observa-se que todas as recompressões 

devem ser realizadas com Câmera Hiberbárica, no caso de omissões de 

descompressão e possíveis sintomas de DD. 
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Seção 4 ï Tabelas de Mergulho 

 
 

Tabelas utilizadas no Corpo de Bombeiros 

 
 

Todo mergulho com ar requer descompressão. Nos últimos 20 anos,  podemos 

observar uma grande variedade de algoritmos computacionais de programas de 

descompressão. Inicialmente eles se baseavam no modelo de descompressão 

proposto por Haldane. Pesquisas inicialmente realizadas na Universidade do Havaí, 

que incluem outras variáveis relacionadas à interação dos gases com o corpo humano, 

disponibilizaram novos algoritmos. Em resumo, os cálculos realizados propunham 

mergulhos com primeiras paradas mais profundas, mas com duração não muito 

diferente das tabelas convencionais para o mergulho profundo. 

Outras mudanças ocorreram desde os experimentos iniciais de Haldane, 

principalmente relacionadas à velocidade de subida. Haldane usou uma taxa de 

subida de 9 metros por minuto, que era lenta o suficiente para evitar a formação de 

bolhas e compatível com o tipo de equipamento usado, que eram os escafandros. 

Como o mergulho autônomo permite uma liberdade de subida maior, as taxas de 

velocidade de subida aumentaram. 

Após um período de tempo considerável durante o qual se preconizava a 

velocidade de subida de 18 metros/minuto (Marinha Norte-Americana, 1956), ela 

acabou diminuindo para 12 metros/minuto, depois indo para 10 metros/minuto, 

finalmente até os 9 metros/minuto, preconizados pela maioria das entidades 

relacionadas à prática do mergulho recreacional seguro. 

As vantagens de diminuir a velocidade de subida vão além da simples 

oportunidade de eliminação do gás acumulado durante o mergulho. Elas incluem a 

diminuição da produção de êmbolos gasosos venosos, menos obstrução do filtro 

pulmonar e menos chance de barotrauma pulmonar. 

São muitos os problemas existentes no desenvolvimento de um modelo 

matemático ideal para prevenir a doença descompressiva. As dificuldades não recaem 

somente sobre a escolha de beneficiar os tecidos lentos ou rápidos e a sua correlação 

com mergulhos profundos e rápidos ou demorados. As dificuldades se concentram no 

fato de não existir um conhecimento claro que defina a escolha a ser seguida, ou seja, 

por se seguirem argumentos ainda não bem esclarecidos 
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relacionados à difusão ou à perfusão de gás nos vários tecidos. Em geral, o que 

podemos observar é que as tabelas atuais são mais efetivas em reduzir a doença 

descompressiva em tecidos de meios-tempos mais lentos do que nos rápidos como o 

sistema nervoso central. 

 
Tabelas utilizadas no Corpo de Bombeiros Militar de Goiás 

 
 

As tabelas de descompressão para mergulhos a ar são: Tabela de Limite Sem 

Descompressão ï TLSD; Tabela de Tempo de Nitrogênio Residual ï TNR; Tabela 

Padrão de Descompressão a Ar ï TPD;todas baseadas na Tabela da Marinha Norte- 

Americana. 

 
Nomenclatura básica 

 
 

Alguns conceitos e definições são fundamentais para o perfeito entendimento 

e desenvolvimento desse capítulo. São eles: 

Grupo de Repetição (GR) - indicado por uma letra,  relaciona-se  com  a  quantidade 

de nitrogênio residual no organismo de um mergulhador após um dado mergulho. 

Intervalo de Superfície (IS) - tempo que um mergulhador passa na superfície entre 

dois mergulhos. Começa a ser contado quando ele chega à superfície (CS) e termina 

quando ele a deixa, para um segundo mergulho (DS). 

Mergulho de Repetição ou Sucessivo - qualquer mergulho realizado após um 

intervalo de superfície (IS) menor que 12 horas. 

Mergulho Simples - qualquer mergulho realizado após um período maior que 12 

horas na superfície. 

Nitrogênio Residual - nitrogênio ainda dissolvido nos tecidos do mergulhador após 

sua chegada à superfície e que, ainda, leva certo tempo para ser eliminado. 

Profundidade - usada para demarcar os limites alcançados durante um mergulho; 

indica a profundidade máxima alcançada no mergulho, medida em metros ou pés; 

Tempo de Fundo - é o tempo total decorrido desde o momento que o mergulhador 

deixa a superfície (DS) até o instante em que ele deixa o fundo (DF), iniciando a 

subida. É medido em minutos; 
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Tempo de Nitrogênio Residual - Abreviação: TNR. É um tempo, medido em minutos, 

que deve ser adicionado ao tempo de fundo de um mergulho sucessivo, de modo a 

compensar o nitrogênio residual proveniente de um mergulho anterior. 

Mergulho excepcional - é um mergulho cujo fator tempo de fundo/profundidade não 

permite a realização de qualquer outro mergulho antes de decorridas 12 (doze) horas 

após o mesmo. 

Mergulho repetitivo simples - é um mergulho no qual o tempo de fundo usado para 

selecionar a tabela de descompressão é a soma do tempo de nitrogênio residual mais 

o tempo de fundo do mergulho posterior 

 
Tabela de Limite Sem Descompressão 

 
 

Permite mergulhos sem paradas para descompressão; a subida em velocidade 

condizente é a própria descompressão. Ainda fornece a letra designativa do grupo 

sucessivo. É a tabela recomendada para ser utilizada nas operações de mergulho 

feitas com equipamento autônomo. 

 
 

Argumentos de entrada 

¶ Profundidade próxima maior; 

¶ Tempo de fundo próximo maior. 

 

Dados obtidos 

¶ Máximo tempo de fundo sem descompressão para a profundidade desejada; 

¶ Letra do grupo sucessivo para os próximos mergulhos sem descompressão. 

 

Velocidade de subida 

9m/min ï (30 pés/min) ou 0,5 pé/segundo. 
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Tabela 13 - Tabela de Limite Sem Descompressão 

Fonte: Manual US Navy Dining Manual, Revisão 7, 2016. 
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Tabela de tempo de nitrogênio residual 

 
 

Permite o cálculo e determinação do TNR em mergulhos sucessivos. Fornece 

os grupos sucessivos para intervalos de superfície maiores que 10 minutos e menores 

que 12 horas. 

 

Primeira Etapa: 

Argumentos de entrada 

¶ Grupo sucessivo do mergulho anterior; 

¶ Intervalo de superfície. 

Dados obtidos 

¶ Novo grupo sucessivo. 
 
 

Segunda etapa: 

Argumentos de entrada 

¶ Novo grupo sucessivo; 

¶ Profundidade do novo mergulho. 

Dados obtidos 

¶ Tempo de nitrogênio residual a ser somado ao tempo de fundo do próximo 

mergulho 

¶ O tempo residual de nitrogênio não pode ser determinado usando esta tabela 

¶ Leia verticalmente para baixo até a profundidade de mergulho repetitiva de 9 

m. Use os tempos de nitrogênio correspondentes para calcular o tempo de 

mergulho único equivalente. Descompacte usando a tabela de descompressão 

de ar de 9 m. 

 
Observações para olhar na tabela: 

1. Localize a designação de grupo repetitivo do mergulhador de seu mergulho anterior ao longo da linha 

diagonal acima da tabela. Leia horizontalmente até o intervalo em que reside o intervalo de superfície  do 

mergulhador. 

2. Em seguida, leia verticalmente para baixo para a nova designação de grupo repetitivo. Continue para 

baixo nesta mesma coluna para a linha que representa a profundidade do mergulho repetitivo. O tempo 

dado na intersecção é o Tempo de Nitrogênio Residual(TNR), em minutos, a ser aplicado ao mergulho 

repetitivo. 

* Os mergulhos seguindo intervalos de superfície maiores do que isso não são considerados mergulhos 

repetitivos. Use os tempos inferiores reais nas Tabelas de Descompressão a ar para calcular a descompressão 

para tais mergulhos. 
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Tabela 14 - Tabela de Tempo de Nitrogênio Residual 
Fonte: Manual US Navy Dining Manual, Revisão 7, 2016. 
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Tabela Padrão de Descompressão a Ar 

 

Permite a descompressão na água; apresenta esquemas para tempos normais 

e excepcionais de exposição (tempos de fundo exagerados), sendo também usada 

para calcular a descompressão dos mergulhos sucessivos. 

 
Argumentos de entrada 

¶ Profundidade ï a próxima maior existente na tabela; 

¶ Tempo de fundo ï o próximo maior existente na tabela. 

 

Dados obtidos 

¶ Profundidade das paradas para descompressão; 

¶ Tempo para chegar na primeira parada; 

¶ Tempo em cada parada; 

¶ Letra designativa do grupo sucessivo. 

 

Velocidade de subida: 

¶ 9m/min - (30 pés/min) ou 0,5 pé/segundo. 

 

 
*Os tempos de parada incluem o tempo de subida 

 
** A partir dos TTF não é possível realizar um novo mergulho 
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Tabela 15 ïTabela Padrão Descompressão a Ar 
Fonte: Manual US Navy Dining Manual, Revisão 7, 2016. 

 
 

 

Tabela 16 ïTabela Padrão Descompressão a Ar 
Fonte: Manual US Navy Dining Manual, Revisão 7, 2016. 
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Tabela 17 ïTabela Padrão Descompressão a Ar 
Fonte: Manual US Navy Dining Manual, Revisão 7, 2016. 

 
 
 
 
 

 

Tabela 18 ïTabela Padrão Descompressão a Ar 
Fonte: Manual US Navy Dining Manual, Revisão 7, 2016. 
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Tabela 19 ïTabela Padrão Descompressão a Ar 
Fonte: Manual US Navy Dining Manual, Revisão 7, 2016. 

 
 
 
 
 

[ 
Tabela 20 ïTabela Padrão Descompressão a Ar 

Fonte: Manual US Navy Dining Manual, Revisão 7, 2016. 



160 
 

 
 

 

 
 

Tabela 21 ïTabela Padrão Descompressão a Ar 
Fonte: Manual US Navy Dining Manual, Revisão 7, 2016. 

 
 
 
 
 
 
 

 

Tabela 22 ïTabela Padrão Descompressão a Ar 
Fonte: Manual US Navy Dining Manual, Revisão 7, 2016. 
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Tabela 23 ïTabela Padrão Descompressão a Ar 
Fonte: Manual US Navy Dining Manual, Revisão 7, 2016. 

 
 
 
 
 
 

 

 

Tabela 24 ïTabela Padrão Descompressão a Ar 
Fonte: Manual US Navy Dining Manual, Revisão 7, 2016. 
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Tabela 25 ïTabela Padrão Descompressão a Ar 
(fonte: Manual US Navy Dining Manual, Revisão 7, 2016 

 
 
 
 
 
 
 

 

Tabela 26 ïTabela Padrão Descompressão a Ar 
(fonte: Manual US Navy Dining Manual, Revisão 7, 2016 
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Tabela 27 ïTabela Padrão Descompressão a Ar 
(fonte: Manual US Navy Dining Manual, Revisão 7, 2016 

 
 
 
 
 
 
 

 

 
Tabela 28 ïTabela Padrão Descompressão a Ar 

(fonte: Manual US Navy Dining Manual, Revisão 7, 2016 
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Seção 5 ï Computadores para Descompressão 

 
 

Os computadores de mergulho são instrumentos que estão sendo amplamente 

utilizados desde a década de sessenta do século passado. Nenhum deles foi aprovado 

por organizações oficiais representativas dos países que apresentam legislação 

relacionada à prática segura do mergulho autônomo recreacional. 

Estes computadores são dispositivos eletrônicos que utilizam teorias de 

descompressão nas quais as diferentes tabelas são originariamente baseadas e as 

integram com a teoria do mergulho multinível. Geralmente usam a tabela da Marinha 

Norte-Americana ou a Buhlmann. Os modelos computacionais na forma em que foram 

idealizados acabam permitindo muito mais exposição sob a água com menos 

descompressão. Tentando reduzir o inevitável perigo de doença descompressiva, 

muitos modelos incluíram limites não-descompressivos menores, assim como 

menores taxas de velocidade de subida. Todavia os mergulhos permitidos por eles 

foram avaliados como perigosos, tendo sido corroborados por observações clínicas. 

Em 1994, Acott relatou no South Pacific Underwater Medicine Society Journal, uma 

taxa maior de doença descompressiva em usuários de computador quando 

comparados com mergulhadores que usaram tabelas, principalmente em mergulhos 

de 30 metros ou mais. 

Os computadores comunicam aos mergulhadores o tempo de mergulho e o 

tempo que falta para chegar ao final do limite não-descompressivo. Eles também 

registram, de maneira acurada, a profundidade e a duração total do mergulho. Além 

disso, eles têm monitores de velocidade de subida e um alarme auditivo dispara 

quando essa taxa excede o limite. Alguns também mostram, através da pressão de ar 

do cilindro de mergulho, a quantidade de ar disponível para o mergulho e também o 

tempo remanescente de mergulho baseado no consumo prévio e profundidade de 

então. 

Apesar de todos esses dispositivos, eles não são à prova de falha. O 

mergulhador deve ter a consciência de que está sendo assistido pelo computador e 

de que quem governa o mergulho, é ele próprio e não é proibido o uso redundante 

das tabelas de mergulho. Estas, na minha opinião, devem estar sempre no bolso do 

colete equilibrador. É difícil conceder plena confiança a um equipamento que utiliza 

um modelo matemático, enquanto a doença descompressiva é um fenômeno 
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biológico, mesmo sabendo que é uma excelente tabela dinâmica de mergulho, com 

capacidade de manter o mergulhador constantemente informado sobre parâmetros 

diretos e indiretos relacionados à absorção do nitrogênio e que tem capacidade de 

informar a necessidade de paradas descompressivas à medida que o mergulho 

acontece. Não devemos esquecer também que uma parada obrigatória para 

descompressão tira a possibilidade de emersão direta em caso de emergência. 

Ao iniciar uma operação de mergulho com equipamento autônomo, três etapas 

devem ser verificadas: adequado abastecimento de ar no cilindro, verificação de todo 

equipamento e a preparação do mergulhador, incluindo o planejamento da atividade 

a ser desempenhada. 
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CAPÍTULO 5 - TIPOS DE MERGULHO 

 

Seção 1 ï Introdução 

 
 

Quando realizamos uma breve pesquisa em livros, manuais e matérias em 

revistas e na internet sobre os tipos ou classes de mergulho, encontramos diversas 

formas de classificação. Pelas diferentes  doutrinas, vemos diversas espécies de 

classificações, algumas bastante divergentes entre si, para tipificar o mergulho. As 

características da água, a profundidade,  o período do dia e outros aspectos importantes 

ao mergulho são utilizados como referências para tais classificações. Entretanto, é 

necessário nos limitarmos às espécies de classificação mais reconhecidas pelas 

principais entidades certificadoras internacionais, as quais levam em consideração as 

técnicas, as configurações de equipamentos e o nível de treinamento e conhecimento 

técnico exigido àquele tipo de mergulho. 

Nesse sentido, as atividades de mergulho podem ser classificadas sob dois 

prismas: quanto à utilização ou não de um sistema de suprimento de ar e suas 

características; e quanto à finalidade do mergulho. No que tange à primeira forma de 

classificação, conhecemos três tipos desta atividade: o mergulho livre, ou em apneia; o 

mergulho com sistema de respiração dependente, ou semi-autônomo; e o mergulho com 

sistema de respiração autônomo (SCUBA). Neste rol, além de diferenças na 

configuração dos equipamentos e do conhecimento técnico apropriado, a principal 

distinção entre os três tipos desta espécie de classificação reside na forma como é feito 

o suprimento de ar ao mergulhador. 

Cabe ressaltar que esses três tipos de mergulho possuem, em comum, vários 

benefícios e, principalmente, riscos que estão diretamente relacionados à profundidade 

e o tempo de exposição/permanência no mergulho. Por exemplo, para todos eles é 

necessária a prática de  respiração  controlada,  o  que,  segundo  estudo  publicado  no 

ñAmerican Journal of Hypertensionò, seria uma boa forma de reduzir problemas de 

hipertensão e do ritmo cardíaco 

Já em relação à classificação do mergulho quanto à finalidade,  podemos elencar 

os seguintes tipos: mergulho recreativo; mergulho técnico; mergulho comercial; mergulho 

Bombeiro Militar; e mergulho militar ou de combate. Também entre eles haverão 

diferenças acerca do nível de treinamento do mergulhador, dos equipamentos 
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utilizados, das condições da água e profundidade. No entanto, a principal distinção se 

encontra na finalidade para a qual se pretende mergulhar. 

Como as duas formas de classificação ora citadas não interferem entre si, temos 

que um único mergulho pode ser classificado dentro de ambas as classificações, ou 

seja, tanto pelo tipo de suprimento de ar, bem como pela sua finalidade. Por exemplo: 

na hipótese de um turista decidir em realizar um mergulho no mar para observação de 

corais, com uso de cilindro SCUBA de ar respirável, podemos classificar esta atividade 

como um mergulho autônomo e recreativo, ao mesmo tempo. 

 
Seção 2 ï Mergulho Livre ou em Apnéia 

 
Os primeiros registros históricos de atividades de mergulho realizadas pelo 

homem, ainda durante a Idade Antiga, estão inseridos nessa modalidade. Isto porque 

o mergulho livre consiste na simples ação do indivíduo prender sua respiração e 

submergir no meio aquático, sem qualquer auxílio de equipamento de suprimento ou 

fornecimento de ar. Desta feita, o mergulhador depende exclusivamente de sua 

capacidade pulmonar, preparação física e, principalmente, do controle emocional, 

haja vista que o mergulho é realizado em apnéia, prendendo a respiração, utilizando 

tão somente o ar contido nos pulmões e um rol limitado de equipamentos. 

 
 
 

Figura 40 ï Atividade de mergulho livre ï ñSnorkelingò 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 

Pelas condições simples e de fácil acesso em que se é executado um mergulho 

livre, esta atividade é comumente praticada no mundo recreacional, em locais 

turísticos, com águas que permitem uma boa visibilidade, boas condições de 

temperatura e baixa profundidade. 

https://pt.wikipedia.org/wiki/Pulm%C3%83%C2%A3o
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Os equipamentos normalmente utilizados são máscaras de mergulho, 

respiradores tipo snorkel, nadadeiras, cintos de lastro e roupas de neoprene (em caso 

de proteção térmica). O uso comum de respiradores do tipo snorkel deu origem ao 

nome de uma das formas recreativas mais conhecidas do mergulho livre, o snorkeling. 

Outra forma frequente de prática do mergulho livre está associada às técnicas 

de apneia para efetuar imersões profundas. Nesse sentido, o mergulho livre 

competitivo tornou-se um esporte, com regras institucionalizadas pela AIDA 

(Associação Internacional de Desenvolvimento de Apneia). Com fundação em julho 

de 1996, a AIDA, idealizada pelo francês Claude Chapuis, trouxe regras de segurança, 

regras de competição e regras de recorde em apneia, sendo realizado o primeiro 

mundial em Saint Jean Cap Ferrat ï França, em outubro daquele ano. Esta associação 

é a principal expoente do mergulho livre em apnéia no mundo, oferecendo cursos e 

certificações. 

O mergulho livre também é encontrado sob os aspectos recreativo ou 

comercial, nas atividades de pesca subaquática. Com uso de arpões ou arbaletes, a 

pesca subaquática é uma atividade que consiste na caça de espécimes aquáticos, 

geralmente peixes e crustáceos, utilizando técnicas de mergulho livre. Cumpre 

ressaltar que a caça ou pesca subaquática, com uso de equipamentos de mergulho 

autônomo ou dependente, é ilegal no Brasil. 

 
Seção 3 ï Mergulho Dependente ou Semi-Autônomo 

 
Entre os anos de 1500 e 1800 o mergulho tomou outras dimensões com a 

criação de trajes e dos sinos de mergulho, o que aumentou as profundidades 

alcançadas e o tempo de fundo. Isto porque os estudos e equipamentos 

desenvolvidos, durante aquele período, visavam proporcionar suprimento de ar ao 

mergulhador. 

O conceito de mergulho dependente vem do suprimento de ar fornecido pela 

superfície, através de compressão do ar, ou de uma estrutura carregada de ar (sino), 

que também é imersa, suprindo a respiração do mergulhador. Esta relação de 

dependência do mergulho com o suprimento de ar vindo da superfície ou do sino é o 

que caracteriza este tipo. Isto porque o sistema criado para levar o ar da superfície ou 

do sino ao mergulhador, demanda de longas mangueiras ligadas ao corpo deste, como 

https://pt.wikipedia.org/wiki/Mergulho
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um sistema umbilical, dando mais tempo de fundo, porém, menor liberdade de  

movimentação e risco de enrosco. 

Portanto, no mergulho dependente a fonte de gás está na superfície e a mistura 

respiratória chega ao mergulhador por meio de uma mangueira. Com o Narguile o 

umbilical do mergulhador está ligado diretamente à superfície. No Sino Aberto o 

umbilical do mergulhador está ligado a uma campânula com a parte inferior aberta e 

provida de estrado, possui sistema próprio de comunicação e suprimento de gás da 

superfície. Tem como objetivo conduzir o mergulhador até a profundidade aproximada 

do trabalho. A pressão interna é equivalente a pressão ambiente. O  Sino Fechado é 

muito semelhante ao sino aberto, só que a campânula é fechada. A pressão interna é 

diferente da pressão ambiente. Estas duas pressões só equalizam quando o sino 

atinge a profundidade de trabalho. 

Por norma, a Marinha Brasileira, através da NORMAM-15, definiu que o mergulho 

dependente é aquele em que o suprimento de mistura  respiratória  é fornecido 

diretamente da superfície por meio de mangueiras, a partir de compressores ou cilindros 

de armazenamento de alta pressão. 

Os primeiros sinos de mergulho foram desenvolvidos entre os séculos XVI e 

XVII, sendo o primeiro equipamento mecânico de mergulho a ser desenvolvido. Nada 

mais eram que câmaras rígidas lastreadas para manterem-se com a boca para baixo 

e com flutuabilidade negativa, afundando mesmo quando cheios de ar. 

 
 

Figura 41 ï Ilustração dos primeiros sinos de mergulho 
Fonte: CBMGO, 2007. 

 

 

Com a evolução tecnológica, o próximo grande passo foi a criação de trajes de 

mergulho, no início do século XVIII. Dois ingleses desenvolveram o primeiro traje de 

https://pt.wikipedia.org/wiki/Sino_de_mergulho
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mergulho resistente à pressão na década de 1710. John Lethbridge construiu uma roupa 

hermética para ajudá-lo no trabalho de salvatagem. Basicamente era um barril cheio de 

ar, à prova de pressão, com uma janela de vidro e duas mangas resistentes a água. Este 

design deu maior mobilidade e manobrabilidade para que o mergulhador pudesse 

realizar o serviço de recuperação  de objetos. Entretanto, apesar dos benefícios, os 

trajes criados nessa época ainda tinham um uso limitado, pois não era possível repor o 

oxigênio no interior da roupa, uma vez que não existia um sistema prático de 

fornecimento de gás respirável. 

 

 

Figura 42 ï Ilustração da roupa hermética construída por John Lethbridge em 1710 
Fonte: CBMGO, 2007. 

 
Os primeiros capacetes de mergulho foram produzidos pelos irmãos Charles e 

John Deane na década de 1820. Daí, sugiram os escafandros, um dos equipamentos de 

mergulho mais famosos e utilizados ao longo dos séculos XIX e XX. Com várias 

evoluções, o escafandro ainda é utilizado nos dias de hoje, além de ter servido de base 

para o desenvolvimento de novos equipamentos. 

Atualmente, o mergulho dependente tem sido utilizado principalmente em 

situações de mergulho técnico, comercial (mergulho de exploração e extrativismo 

mineral) e militar, na busca e recuperação de estruturas e embarcações em altas 

profundidades. 

 
Seção 4 ï Mergulho Autônomo 

 

 
Em 1899, o francês Besnoit Rouquayrol patenteou o primeiro aparelho de 

respiração autônoma. O equipamento era constituído de um sistema reservatório de 

ar respirável comprimido, porém, faltavam válvulas de alta pressão, sem as quais 
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não havia como equilibrar as altas pressões existentes no fundo do mar. Coube ao 

compatriota Jacques-Yves Cousteau achar a solução, em 1943, quando vivia no sul 

da França, praticando caça submarina para se manter. Trabalhando com o engenheiro 

Emile Gagnham, Cousteau projetou uma válvula de alta pressão. Aperfeiçoado por 

Cousteau, o aparelho de Rouquayrol foi batizado de aqualung. 

 
 

 
Figura 43 ï Mergulhadores com equipamento autônomo 

Fonte: CBMGO, 2017. 

 
Apesar de muito mais recente do que as demais modalidades de mergulho, o 

mergulho autônomo teve grande e acelerada aceitação nas comunidades de 

mergulho, sendo, atualmente, a modalidade mais praticada no mundo. Isto se deve  à 

autonomia de tempo de mergulho (se comparado ao mergulho livre) e à configuração 

mais simplista dos equipamentos (se comparado ao mergulho dependente). 

O mergulho autônomo caracteriza-se pela fonte de ar estar junto com o 

mergulhador (cilindro respirável), o que permite a este permanecer mais tempo 

embaixo d'água, do que no mergulho livre, além de maior liberdade de movimentação 

do que no mergulho dependente, o que confere o nome ñaut¹nomoò ¨ modalidade. 

Por conceito a NORMAM 15 da Marinha do Brasil traz que o mergulho autônomo é 

aquele em que o suprimento de mistura respiratória é portado pelo próprio 

mergulhador e utilizado como sua única fonte respiratória. 

O nome dado ao conjunto de equipamentos apropriados para garantir um 

mergulho completamente independente de qualquer suprimento de ar da superfície  é 

o que tamb®m d§ nome a esta modalidade em ingl°s, ñScuba Divingò. O termo ñScubaò 

é uma sigla para ñself-contained  underwater breathing apparatusò,  que significa 

aparelho de respiração subaquática autônomo. Esse sistema criado pelo 
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aparelhamento de mergulho autônomo pode ser classificado como de circuito aberto e 

de circuito fechado. No circuito aberto (SCUBA) todo o ar que expiramos é liberado e 

vai para a superfície; no circuito fechado (rebreather) o gás só escapa do regulador 

quando o mergulhador está retomando a superfície, mesmo assim em quantidades 

mínimas, o gás expirado retoma ao compartimento de origem, tendo antes passado por 

um filtro de CO2; já nos rebreather de circuito semi-fechado, o mergulhador continua 

expelindo pequenas bolhas intermitentes, porém em menor volume do que no aparelho 

de mergulho autônomo convencional. 

 

 

Figura 44 ï Mergulhador utilizando sistema de circuito fechado (rebreather) 

Fonte: CBMGO, 2017. 

 

Seção 5 ï Demais Formas de Classificação de Mergulho 

Recreacional 

É o tipo de mergulho mais difundido no mundo, sendo realizado principalmente 

nas modalidades do mergulho livre e autônomo não descompressivo, onde a 

profundidade máxima normalmente não passa dos 40 metros. 

 
Mergulho Técnico 

 
 

Esse tipo de mergulho normalmente é reconhecido pela utilização de 

equipamentos e configurações especiais, além de misturas gasosas diferenciadas, 

como: Nitrox, Heliox e Trimix. Há também o uso de reabreathers, com sistema fechado 

e semi-aberto, múltiplos cilindros e a necessidade de técnicas de descompressão. As 

subdivisões são basicamente três tipos: Mergulho em caverna, naufrágio e profundo. 



173 
 

 
 

 

Bombeiro Militar 

 
 

Voltado para as ações do Bombeiro Militar, esse tipo de mergulho exige um 

treinamento físico e psicológico árduo, havendo a necessidade de uma minuciosa 

seleção dos voluntários em relação a capacidade e afinidade de cada um, sendo 

poucos os mergulhadores que se prestam a esta atividade ou que concluem o curso. 

O mergulho Bombeiro Militar é voltado para ações de busca e recuperação de corpos 

e bens, tanto no sentido do próprio ato de resgatar quanto no lado pericial, sendo 

também instrumento para realização de diligências investigativas. Os profissionais 

que atuam nesta área devem ser bem preparados tecnicamente e seu aparato em 

condições apropriadas para mergulhar em águas que, na maioria das vezes, são sujas 

ou poluídas e não permitem visibilidade. Nessa modalidade é comum o uso de 

sistemas de mergulho autônomo, de mergulho dependente, roupas para águas 

contaminadas, capacetes e demais materiais de uso em condições perigosas. 

 
Mergulho Comercial 

 
 

Regulamentado pela NORMAM-15, o mergulho comercial, também conhecido 

como mergulho profissional, é efetuado, exclusivamente, por empresas prestadoras 

de serviços de mergulho, cadastradas junto aos órgãos competentes designados pela 

Marinha do Brasil. Mergulhos voltados para o extrativismo mineral, confecção e 

manutenção de estruturas subaquáticas, registros fotográficos e outros estão 

inseridos nessa modalidade. E em razão do tempo e da profundidade de trabalho, 

esse tipo de mergulho é conhecido pelo alto risco de doenças compressivas. Isto 

porque, no passado, muitos mergulhadores realizavam trabalhos subaquáticos sem 

supervisão alguma e, na ganância de receber por mais horas de fundo, acabavam 

desenvolvendo doenças descompressivas. Atualmente, as empresas terceirizam os 

serviços subaquáticos e controlam as atividades destes mergulhadores. Outra 

mudança foi a necessidade não só em se ter mergulhadores experientes, mas 

trabalhadores com boa formação em solda, mecânica e trabalhos da construção civil. 

Neste processo, o mergulhador tem apenas que executar o serviço e não se preocupar 

com outras questões. A equipe de superfície é quem controla tudo, como o tempo 

descompressivo, demanda de ar e outros. Os locais de trabalho podem ser 
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os mais variados, desde plataformas de petróleo, usinas hidroelétricas, limpeza de 

cascos de navios até instalações de esgoto. Cabe lembrar que o mergulho extrativista 

de pedras preciosas e minerais não é um mergulho profissional, devido à inexistência 

de normas de segurança para tal serviço. A maioria das Empresas Comerciais, de 

plataforma, utilizam um fornecimento de gás respirável de superfície, comunicação 

hardware e o mergulhador preso a uma linha de segurança. Enquanto muitos países 

têm um programa de certificação de mergulho comercial, os mergulhadores 

comerciais Americanos, ainda não possuem tal certificação. A maioria são treinados 

em escolas de mergulho, escolas de mergulho comercial e por ex-militares (Marinha). 

Conforme a NORMAM 15, as categorias de mergulho profissional existentes 

são: 

¶ Mergulho Raso ï Todo mergulho realizado até a profundidade de cinquenta 

metros e que utiliza ar comprimido como mistura respiratória. 

¶ Mergulho Profundo ï Mergulho realizado em profundidades maiores que 

cinquenta metros, com a utilização de mistura de gases, câmara hiperbárica e sino de 

mergulho fazendo saturação ou não. 

 
Mergulho Militar 

 
 

É o mergulho voltado para o combate e/ou recuperação de embarcações 

militares, desenvolvido principalmente pelas Forças Armadas. No primeiro caso, os 

mergulhadores são treinados para infiltrações hostis em áreas litorâneas ou 

ribeirinhas, com a finalidade de sabotagem e espionagem. Em razão do aspecto furtivo 

que se deseja, nesta modalidade é comum o uso de sistemas de mergulho autônomo 

de circuito fechado (rebreather e/ou anfíbio) para que seja impossível a detecção de 

um mergulhador submerso a partir da superfície. 

 
Mergulho Virtual 

 
 

Voltado para execução de serviços e fiscalização de mergulhadores por meio 

de Robôs, os chamados ROV´s, usando câmeras, sonares e equipamentos dos quais 

muitos ainda estão em teste. Com este aparato todo, não é necessário que o 
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operador mergulhe, apenas o robô. São muito utilizadas em locais de alto risco, 

grandes profundidades e em buscas por naufrágios. 
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CAPÍTULO 6 - EQUIPAMENTOS PARA OPERAÇÕES DE 

MERGULHO BOMBEIRO MILITAR 

 
Seção 1 - Introdução 

 
 

Para o entendimento claro e objetivo os equipamentos empregados nas 

atividades de mergulho autônomo Bombeiro Militar foram discriminados da forma que 

possibilitem configurações diferentes e sobretudo assegurem o cumprimento dos 

trabalhos submersos ampliando o gradiente de proteção dos mergulhadores. A seguir 

serão apresentados os equipamentos dentro dos seguintes arranjos: Equipamento 

Básico, Equipamento Autônomo de Mergulho Bombeiro Militar, Salvatagem, Viaturas 

e Embarcações. 

 
Seção 2 ï Equipamento Básico 

 
 

Exigido para as atividades de mergulho livre podem variar muito em formas e 

modelos. Nas operações Bombeiro Militar necessitam de avaliação prévia do cenário 

obedecendo a profundidade máxima de 6 metros e demais itens previstos na Norma 

Operacional de Mergulho do CBMGO. 

Os materiais pertencentes ao sistema são: máscara, snorkel ou tubo respirador, 

nadadeiras e cinto de lastro. (Vide seção Flutuabilidade). 

 
Máscara 

 
 

Equipamento que cria um espaço aéreo artificial entre os olhos do mergulhador 

e o meio líquido permitindo a focalização subaquática e consequente visualização 

após a imersão. Ela deve possuir um bom ângulo de visão e boa fixação ao rosto do 

mergulhador, para que se obtenha uma perfeita vedação. 
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Figura 45 - Máscara de Mergulho 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 
 

 

Características 

 
 

Ao adquirir ou utilizar uma máscara deve-se observar as características 

mínimas a seguir: 

¶ perfeita vedação, propiciando boa aderência ao rosto; 

¶ bom campo visual; 

¶ pequeno volume interno; 

¶ possibilitar a manobra de compensação com facilidade; 

¶ vidro temperado como medida de segurança; 

¶ moldura rígida resistente a impactos; 

¶ tiras e presilhas de fácil regulagem. 

 

Seleção 

 
 

A escolha de uma boa máscara deve obedecer critérios como: pressionar a 

saia da máscara contra o rosto sem usar a tira e inspirar pelo nariz ligeiramente 

produzindo sucção. Se permanecer no rosto por alguns instantes, a sua vedação está 

perfeita e o mergulhador poderá utilizá-la sem problemas. Caso a máscara caia 

rapidamente o estanque completo em torno do rosto está comprometido e durante o 

mergulho ocorrerá entrada indesejada de água no interior da mesma. 

Para quem possui problemas visuais, as máscaras com duas lentes podem ter 

suas lentes trocadas por lentes de correção visual, o que ajuda muito a visão do 

mergulhador. Lentes de contato podem ser utilizadas durante o mergulho, porém há 

risco real de perda caso haja contato dos olhos com a água. 
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Existem ainda no mercado máscaras com válvulas de esgotamento, exaustão 

ou purga unidirecional embutida localizadas à frente ou abaixo da bolsa do nariz cuja 

finalidade é permitir ao mergulhador expulsar a água que porventura se acumular em 

seu interior. 

 
Antes de usar 

 
 

No processo de confecção de algumas máscaras formam-se resíduos oleosos 

protetores para o silicone ou restos de silicone, que ficam impregnados nas lentes 

causando assim um embaçamento persistente. Antes do uso de uma máscara nova 

deve-se com um pano macio ou algodão aplicar uma camada mínima de creme dental 

não gelatinoso ou produto de limpeza a base de amoníaco, nas superfícies interna e 

externa do vidro; em seguida lavá-la com água e quantidade mínima de detergente ou 

sabão neutro. 

Para evitar o embaçamento durante o mergulho, antes de entrar na água, ainda 

com a máscara seca podem-se aplicar produtos anti-embaçantes vendidos em lojas 

especializadas de mergulho ou natação; pasta de dente, ou até batata; ou mesmo a 

própria saliva do mergulhador, depois é só colocar pouquíssima quantidade de água 

em seu interior e esfregar bem. 

 
Cuidados após o uso 

 
 

Após utilizar o equipamento devemos adotar os seguintes procedimentos: 

¶ lavar com água doce corrente; 

¶ pode-se deixar de molho com um pouco de detergente na água, em seguida 

escovar para remover os resíduos e lavar com água; 

¶ secar à sombra; 

¶ acondicionar em embalagem apropriada em local fresco e arejado. A borda 

de selagem do rosto não deve ficar para baixo, pois irá deformar a máscara com o 

tempo, Devemos guardá-la apoiada sobre a armação das lentes ou de pé com a lente 

para a frente em posição perpendicular ao plano apoiado. 

 
Snorkel ou Tubo Respirador 
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Tubo geralmente feito de material plástico ou termoplástico, com bocal de 

borracha ou silicone. Apresenta cores variadas, e presilhas ou tiras de fixação à 

mascara fabricados em plástico, termoplástico, neoprene, ou borracha. 

 
 

Figura 46 ï Snorkel ou Tubo Respirador 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 

O equipamento tem a função de propiciar normalmente ao mergulhador a 

respiração do ar atmosférico enquanto estiver na superfície e com a cabeça para 

baixo, possibilitando a visualização subaquática. Permite ainda ,em caso de 

necessidade, a realização de longas natações na superfície possibilitando a 

conservação do ar no cilindro de mergulho. Alguns modelos de snorkel possuem uma 

válvula de exaustão, o que facilita a expulsão da água pelo mergulhador ao retornar 

do mergulho em apneia. 

 
Características 

 
 

Ao adquirir ou utilizar um snorkel deve-se observar as características mínimas 

a seguir: 

¶ diâmetro do tubo deve ser aproximadamente ¾ de polegadas (18 milímetros); 

¶ tamanho máximo de 40 centímetros (um snorkel de 1 metro não permite ao 

mergulhador respirar, quando submerso, pois os músculos do tórax e diafragma não 

são capazes de superar a pressão hidrostática e levar o ar aos pulmões); 

¶ possuir curvas suaves e arredondadas. Quanto menor os ângulos das curvas 

e mais rugosidades houver, maior será a resistência respiratória. 
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Observar se o equipamento não atrapalha a respiração; seu diâmetro, 

comprimento e formato, não criem resistência respiratória nem ao movimento de 

deslocamento na superfície ou submerso. 

 
Após o uso 

 
 

Valem os mesmos cuidados com a máscara, devendo ser acondicionado em 

posição deitada. Não colocar peso sobre o bocal, pois ficará deformado com o tempo. 

 
Nadadeiras 

 
 

Equipamentos em forma de barbatanas que os nadadores ou mergulhadores 

adaptam aos pés ampliando o movimento sobre a superfície da água ou embaixo dela 

auxiliando a impulsão do corpo através da água. 

Visa proporcionar o máximo de rendimento com o mínimo de esforço. Para 

tanto, o mergulhador, estando em deslocamento na superfície, deverá evitar que as 

nadadeiras saiam fora dô§gua, pois assim estar§ prejudicando o rendimento. 

As nadadeiras curtas com palmas largas têm a função de tração, sendo ideal 

para tarefas em que o mergulhador não necessite realizar grandes deslocamentos. As 

longas com palmas estreitas por sua vez, destinam-se a dar velocidade ao 

mergulhador. Basicamente há dois estilos de nadadeiras - as de calcanhar fechado  e 

as calcanhar aberto (tiras ajustáveis). 

 
Características 

 
 

Podem ser totalmente de borracha ou feitas de materiais compostos  (borracha 

macia usada nos sapatos e tiras, e borracha termoplástica na palma e bordas do 

calçado; há ainda tecnopolímero flexível para a palma, e rígido para as bordas da 

palma). 

A palma tem alguns itens que variam conforme o modelo: 

¶ estabilizadores verticais, ou costelas: instalados perpendicularmente e 

dispostos paralelamente em sua superfície, conferem mais rigidez a palma; 
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¶ turbos: são aberturas localizadas na palma próximo ao calçado ou bolsa, 

servem para diminuir a resistência e aumentar a eficiência nos movimentos; 

¶ canaletas: servem para direcionar o fluxo dô§gua; 

¶ barras plásticas de regulagem: possibilitam alterar a curvatura da palma de 

acordo com as necessidades e capacidade física do usuário 

Seleção 

 
 

São fatores determinantes para a escolha da nadadeira: 

¶ tamanho do usuário; 

¶ seu condicionamento físico; 

 

Nadadeiras com CALCANHAR FECHADO envolvem os pés do mergulhador 

permitindo uma utilização mais eficiente dos músculos da perna. O uso de meias de 

neoprene é bastante indicado para minimizar a perda de calor e aumentar a proteção 

contra choques mecânicos durante operações de mergulho Bombeiro Militar. 

 
 

Figura 47 ï Nadadeira de calcanhar fechado 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 

Nadadeiras com CALCANHAR ABERTO permitem o uso de botas 

termicamente isolantes fornecendo maior proteção contra perda de calor em 

ambientes frios e maior defesa contra choques mecânicos. O M.S.P deve atentar para 

o tipo de tira sendo fundamental a boa qualidade para evitar infortúnios durante a 

operação. 
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Figura 48 ï Nadadeira de calcanhar aberto 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 

Os modelos de pala longa, não são aconselháveis para o mergulho autônomo 

de Bombeiro Militar, pois levantam muita suspensão, além do espaço necessário para 

o transporte. 

 
Após o uso 

 
 

A limpeza das nadadeiras é simples e segue o ensinado para a máscara e o 

respirador. Lavá-las com água doce, escovando-as se necessário. 

 
IMPORTANTE - Nunca deixe os equipamentos secando ao sol e não lave ou 

pelo menos, evite lavar os equipamentos em um local com água já utilizada. Ao invés 

de estar lavando seus equipamentos, você poderá estar piorando a situação. 

 
Seção 3 ï Equipamento Autônomo para Operações de Mergulho Bombeiro 

Militar 

 
O termo autônomo se justifica pelo transporte do suprimento da mistura gasosa 

que será utilizada na respiração após a imersão em meio líquido em cilindro de ar 

comprimido. Didaticamente os equipamentos utilizados nas operações envolvendo 

mergulho de segurança púbica serão relacionados obedecendo os seguintes 

sistemas: suprimento de gás, informações, ligação com a superfície, comunicação, 

flutuabilidade, instrumentos de corte, proteção térmica e acessórios. 

A classificação dos equipamentos de mergulho autônomo, segundo o princípio 

de funcionamento, seguem três categorias: 

 
¶ Circuito fechado; 
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¶ Circuito semifechado; 

¶ Circuito aberto. 

 

Considerações técnicas do equipamento autônomo 

 
 

De forma geral, os equipamentos autônomos possuem uma série de 

características que lhes proporcionam vantagens e desvantagens quando 

comparados a equipamentos dependentes. O ñaqualungò, apesar da extrema 

facilidade de operação, não se presta a todo tipo de trabalho submerso, mas é 

convenientemente adequado para a maioria das atividades gerais de mergulho 

Bombeiro Militar. Compare na tabela abaixo a performance do equipamento autônomo 

na atividade profissional. 

 
 

Tabela 29 ï Vantagens e desvantagens dos equipamentos autônomos 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 

Circuito fechado e semifechado 

 
 

Conhecidos desde o final do século XIX, são muito utilizados em mergulhos 

técnicos e operações militares por excelência, onde os requisitos de discrição, 

tamanho reduzido e razão de profundidade aliada à duração do mergulho, são 

essenciais. Evoluíram bastante recentemente permitindo em alguns modelos o uso da 

mistura hélio/oxigênio, própria para mergulhos profundos. 

No circuito fechado a mistura gasosa circula continuadamente entre o 

mergulhador e o equipamento, não havendo qualquer descarga de gases para o 

ambiente. Já o circuito semifechado propicia que parte da mistura respiratória circule 

e parte seja descarregada. Em razão de sua complexidade, habilitação específica e 
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,da ainda, não aplicação nas ações específicas de mergulho Bombeiro Militar não 

serão objetos de abordagem deste Manual. 

 
Circuito aberto 

 
 

Por concepção, é aquele que o ar exalado pelo mergulhador é liberado para o 

ambiente. Tamb®m chamado por ñaqualungò, foi desenvolvido no in²cio da d®cada de 

40 pelo oceanólogo Jacques Ives Cousteau e pouco mudou desde então, sendo 

basicamente um reservatório de ar à alta pressão, ligado ao mergulhador por meio de 

uma válvula redutora de pressão e reguladora de demanda. 

São parte do sistema do sistema de suprimento de gás do mergulhador 

Bombeiro Militar: 

¶ Cilindro de ar comprimido principal; 

¶ Cilindro de ar comprimido reserva (Bail Out); 

¶ Torneiras e registros; 

¶ Conjunto de válvulas reguladoras; 

 

Cilindro de ar comprimido principal (S80) 

 
 

É fundamental no rol dos equipamentos autônomos, formando, juntamente com 

as válvulas reguladoras, o conjunto de respiração. É conhecido também por outras 

denominações como garrafa, tanque, ampola de mergulho etc. O nome técnico, 

contudo, aprovado pela ABNT (Associação Brasileira de Normas Técnicas) é ñcilindro 

para gases a alta press«oò. 

 

Figura 49 ï Cilindro de ar comprimido principal (S80) 
Fonte: CBMGO, 2017. 



185 
 

 
 

 

Normatização 

 
 

Como a pressão de trabalho normal desses cilindros pode variar de 150 a 210 

ATM (atmosfera), sua fabricação e uso exigem cuidados rigorosos. Assim, no Brasil, 

a fabricação é controlada pela norma EB-160. Há outra norma muito utilizada que é a 

DOT (Department Of Transportation) de origem norte americana. 

 
Fabricação 

 
 

Os cilindros são fabricados em ligas de metais, normalmente de aço-carbono 

ou aço-liga, o que os obriga a receberem um tratamento anti-corrosivo e, assim, é 

cada vez maior o número de cilindros feitos em alumínio. De qualquer forma não 

devem possuir costuras ou emendas e seguir as normas vigentes. 

Ainda dentro do processo de fabricação, os cilindros passam por um tratamento 

térmico adequado que os capacitará às variações constantes de pressão, por essa 

razão, as ampolas de mergulho, sejam de aço ou de alumínio, jamais devem ser 

expostas à alta temperatura, o que contribuiria para reduzir a resistência do material 

e comprometer sua durabilidade e segurança. 

Após o tratamento térmico, os cilindros são submetidos a um teste hidrostático, 

que tem por finalidade registrar as medidas de deformações, quando submetidos a 

uma pressão de 150% da pressão de trabalho. Essas medidas, por norma, não podem 

ultrapassar 10%. 

 
Marcação do cilindro 

 
 

Após os testes, o cilindro recebe uma marcação, gravada na parte superior, em 

volta do gargalo, que deverá conter, segundo a ABNT (Associação Brasileira de 

Normar Técnicas), o seguinte: 

¶ o símbolo da norma; 

¶ a classe; 

¶ a pressão de trabalho; 

¶ o tratamento térmico; 

¶ a identidade do cilindro e do fabricante; 
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¶ a capacidade nominal; 

¶ a tara; 

¶ o órgão de inspeção ou inspetor; 

¶ e as datas da fabricação e do teste hidrostático. 

 

Exemplo: 

EB ï 926 ï 200 NB 

FAB ï 1273 18 L 

TARA 20 Kg 

INS ï 08/99 

 
Significado: 

¶ Especificação Brasileira: 926 ï Pressão de Trabalho: 200 Kgf/cm2 

¶ Aço normalizado e bujonado (com rosca) 

¶ Fabricante: (marca) ï nº de série ï volume interno: 18 litros 

¶ Peso vazio: 20 Kg 

¶ Inspetor: (nome) ï Data: agosto de 1999. 

 
 
 

Cilindro de ar comprimido reserva (S30) 

 
 

Segundo a NORMERG nº 01/CBMES é imperativo que haja previsão de 

redundância dos equipamentos que são vitais ao suporte de vida do mergulhador 

permitindo a resposta adequada em eventuais problemas no sistema principal, como 

por exemplo o sistema de fornecimento de ar do MSP. 

O bail out é um cilindro de gás comprimido, que deve ser padronizado com 30 

pés cúbicos ï S30 (4.3 litros), pressão de trabalho 200 bar, construído em liga de 

alumínio. Dotado de torneira/registro ( abre e fecha o fluxo ) independente, que tem 

por função única e exclusiva servir de contingência para casos de emergência de falta 

de gás, não podendo em hipótese alguma servir para estender o tempo de mergulho. 

É fixado através de suporte próprio ao cilindro principal e montado com regulador 

independente de primeiro estágio e um único segundo estágio (fonte alternativa de 

ar); 
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Figura 50 ï Cilindro Principal com redundância 
Fonte: Dop/CBMES, 2017. 

 

Sistema de montagem para bail out 

 
 

O encaixe na estrutura principal é composta por dois blocos deslizantes 

confeccionados em alumínio maciço dotado de bloqueador (trava). O sistema inclui 

uma ñCam Bandò para fixação em cilindros de gás comprimido para mergulho 

autônomo de 80 pés cúbicos contendo 01 fivela de aço inox e correia de nylon 

reforçado com acabamento em velcro e costura reforçada para impedir abertura 

acidental, e um par de abraçadeiras de aço inoxidável compatíveis para acomodação 

em cilindros de gás comprimido para mergulho autônomo de até 30 pés cúbicos. 

 
 

Figura 51 ï Sistema de Montagem para Bail Out 

Fonte: Dop/CBMES, 2017. 
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Cuidados com cilindro 

 
 

A corrosão é o maior problema que afeta os cilindros, sejam de aço ou de 

alumínio. O ferro combinado com o oxigênio resulta numa substância avermelhada 

chamada óxido de ferro (ferrugem). O alumínio, por sua vez, também reage com o 

oxigênio formando um pó esbranquiçado, o óxido de alumínio. A oxidação, portanto, 

é um processo progressivo e responsável pela redução das paredes do cilindro ao 

longo do tempo. 

Alguns fatores podem acelerar ainda mais esse processo, tais como a formação 

de partículas de água na parede do cilindro devido a um rápido esvaziamento ou 

mesmo a entrada de água ou maresia proporcionada por mergulhadores descuidados. 

Por essa razão, não é recomendável esvaziá-lo totalmente e ter o cuidado de sempre 

manter a torneira fechada. 

O uso de telas de nylon ou tecido emborrachado, bem como suportes de 

borracha (bota) são bastante eficazes na proteção dos cilindros contribuindo para a 

durabilidade do material, evitando que a camada externa de agentes protetores 

(galvanização e tinta) seja atingida. 

 
 

Figura 52 ï Telas de nylon e suporte de borracha (bota) 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 

Torneiras e registros 

 
 

Destinadas a manter o ar comprimido no interior do cilindro, as torneiras ou 

registros s«o apresentados em dois tipos: O tipo ñKò e o tipo ñJò. 

As do tipo K compõem-se simplesmente de um mecanismo de abre e fecha 

normalmente confeccionada em liga de latão ou outro metal não ferroso. As do tipo J 

são dotadas de uma alavanca destinada a reserva de ar. Esse tipo de torneira, em 

função de um grande número de ocorrências e incidentes, até por descuido e mau 
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uso do mergulhador, já não é encontrada com a mesma frequência e esta sendo, 

gradativamente, substituída pelas do tipo K. 

 
 

Figura 53 ï Torneiras tipo K e tipo J 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 

Válvula reguladora 

 
 

Também chamado de regulador de demanda ou simplesmente por regulador 

de ar, tem a finalidade de reduzir a pressão do ar que sai do cilindro e conduzi-lo ao 

mergulhador para ser respirado na pressão adequada à profundidade do mergulho. 

 
 

Tipos de regulador 

 
 

Podemos dizer que existem dois tipos de reguladores: os de mangueira única 

e os de mangueira dupla ou de traqueias. Os reguladores de mangueira dupla foram 

muito utilizados até a década de 70, ocasião em que começou a fabricação dos 

modelos de mangueira única. 

Por razões específicas, os reguladores de traqueias ainda são utilizados por 

alguns mergulhadores. A condição de não soltar bolhas, à frente do rosto, tem 

contribuído para a sua escolha por fotógrafos submarinos, por exemplo, contudo esse 

regulador esta em franco processo de desuso, sendo cada vez mais difícil de ser 

encontrado. 
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O regulador de mangueira única 

 
 

Também chamado de regulador de dois estágios, é assim conhecido porque é 

formado basicamente por duas peças interligadas por uma mangueira. A primeira 

peça ou primeiro estágio vai acoplado ao cilindro e a outra ou segundo estágio, presa 

à boca do mergulhador. No primeiro estágio ocorre a redução da alta pressão do 

cilindro para algo em torno de 10 ATM. No segundo estágio essa pressão é novamente 

reduzida e fornecida ao mergulhador para a respiração de acordo com a profundidade 

em que se encontra. 

 
1º Estágio 

 
 

Existem dois tipos básicos de mecanismos de funcionamento para o 1º estágio: 

os de diafragma e os de pistão (simples e balanceado). 

¶ Diafragma: o sistema de diafragma é formado por duas membranas flexíveis 

de borracha, opostas entre si, e interligadas através de uma mola, regulada com uma 

tensão de aproximadamente 10 ATM. Apresenta como vantagem a possibilidade de 

se poder ajustá-lo com bastante precisão, mas a desvantagem são as várias peças 

que o formam e requerem muita manutenção. 

 
 

Figura 54 ï Regulador de 1° Estágio com diafragma 

Fonte: CBMGO, 2017. 

 
¶ Pistão simples: como o nome diz, é constituído por mecanismo simples 

composto por quatro ou cinco peças. Apresenta manutenção fácil e barata, sendo o 

indicado para o mergulho a pequena profundidade. Sua característica principal é 

apresentar a entrada de ar alinhada com o corpo além de o esforço de respiração 
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variar conforme a pressão interna do cilindro e a profundidade, ou seja, será maior 

quanto mais profundo for o mergulho e, também, à medida que o ar for sendo 

consumido. 

¶ Pist«o balanceado: a principal caracter²stica ® seu formato em ñLò com a 

entrada do ar perpendicular ao corpo do equipamento, proporcionando um girador 

infinito onde são acopladas as mangueiras. Permite mergulhos mais seguros, em 

profundidades maiores e o uso de outros equipamentos como: mangueira, reserva 

alternativa de ar, manômetro, etc. 

 
PROBLEMAS MAIS COMUNS COM O 1º ESTÁGIO 

 

 

 
 

2° Estágio 

Tabela 30 ï Problemas comuns com 1° Estágio 
(Fonte: CBMGO, 2017. 

 
 

É a peça que tem contato com a boca do mergulhador, é responsável pela 

redução final do ar de 10 ATM para a pressão apropriada durante o mergulho. Seu 

funcionamento é bastante simples: quando o mergulhador inala, cria-se uma área de 

baixa pressão dentro do bocal e a pressão da água puxa o diafragma que aciona uma 

alavanca, abrindo a válvula de entrada do ar. Quando exala, forma-se uma pressão 

de dentro para fora contra o diafragma que aciona a alavanca de admissão de ar, 

fechando-a. Ao mesmo tempo abrem-se as válvulas de descarga e o ar escapa para 

o ambiente. 

Toda vez que o segundo estágio é solto na água, ela penetra no seu interior, 

alagando-o. Para desalagar basta soprar no bocal ou apertar o botão de purga. 
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O segundo estágio é, sem dúvida, o item mais afetado do conjunto respirador. 

Pancadas, batidas e pelo fato de estar em contato constante com a água, provocam 

desgastes às peças metálicas e atacam também as partes de borrachas. Em geral, 

prefira os reguladores que possuam um número pequeno de componentes e  aqueles 

feitos em material sintético como silicone. 

Após o uso, o 2º estágio deve ser sempre criteriosamente lavado, e, vez por 

outra, aberto e inspecionado peça por peça. 

 
 

 

 
 

Fonte alternativa de ar 

Figura 55 ï Regulador de 2° Estágio 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 

 

Conhecido também por segundo estágio reserva é de uso obrigatório na 

configuração. Em caso de uso do Bail Out deve ser montado no regulador de primeiro 

estágio do cilindro (S30). É um regulador de segundo estágio para o uso do próprio 

mergulhador em caso de esgotamento do seu suprimento de gás no cilindro principal 

ou para compartilhamento de gás caso o segundo mergulhador de fundo encontre-se 

sem gás no seu cilindro principal (S80) e no bail out (S30). O equipamento deve ficar 

posicionado na base do pescoço através de um neck lace ou gargantilha ( vide em 

acessórios ); 
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PROBLEMAS MAIS COMUNS COM O 2º ESTÁGIO 
 

 

Tabela 31 - Problemas comuns com 2° Estágio 
Fonte: CBMGO, 2017. 

Medidores de informações 

 
 

O mergulho autônomo Bombeiro Militar estabelece vários critérios de  proteção 

onde alguns equipamentos são imprescindíveis para todos os níveis de risco das 

ocorrências. Sendo obrigatórios na configuração do M.S.P o sistema é composto por 

profundímetro e manômetro submersível e tem por finalidade informar dados relativos 

a pressão do gás no cilindro principal e a profundidade. Admite se ainda a 

possibilidade de inclusão do computador de mergulho neste arranjo, onde é facultado 

em ocorrências de baixo e médio risco, torna se obrigatório nos atendimentos de alto 

risco, conforme previsto na Norma Operacional n° 02/CBMGO. 

 
 

Figura 56 ï Profundímetro e Manômetro 
Fonte: CBMGO, 2017. 
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Seleção 

 
O console duplo, manômetro submersível e profundímetro, devem estar 

montados em uma peça de proteção única de borracha. 

Manômetro: Marcação em bar de 0 a 300, face fosforescente e termômetro. 

Profundímetro: Marcação em metros de 0 a 70 e deve ser equipado com 

agulha de arrasto e face fosforescente, além de mangueira de resistência a alta 

pressão. 

É importante que todos os componentes do conjunto devem possuir peças 

de reposição com disponibilidade no Brasil. 

Computador de mergulho: são calculadoras de pulso que aplicam os dados 

da imersão a modelos matemáticos, os mesmos utilizados pela Tabela de Mergulho. 

O equipamento entre outras funções lê a profundidade e o tempo de exposição do 

mergulhador, computando em tempo real seu perfil exato e o máximo de tempo 

permitido sem paradas de descompressão. 

Através de um microprocessador interno o computador aplica todas as 

informações do mergulho em um modelo descompressivo matemático, que estima 

quanto de gás inerte teoricamente entrou em solução dentro dos tecidos corporais, 

atualizando constantemente essas informações e armazenando todos os dados para 

a utilização no caso de mergulhos repetitivos. É de porte individual e seu uso deve 

seguir regras gerais e orientações específicas constantes no manual de cada 

fabricante. 

O Estado de Goiás topograficamente se encontra acima do nível mar. Assim 

os mergulhos são realizados em altitude o que faz do computador de mergulho um 

item muito indicado para imersões acima dos 15 metros de profundidade devendo 

apresentar como especificação mínima algoritmos conservadores para cálculos de 

descompressão como: Buhlmann, RGBM ou similares, além da possibilidade de 

leitura e planejamento mínimo de duas misturas. 
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Figura 57 ï Computador de Mergulho 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 
 

Seção 4 - Ligação com a superfície 

 
 

Realizado através da linha da vida ou cabo guia o sistema é confeccionado em 

material, bitola e comprimento próprio dependendo do padrão de busca e recuperação 

subaquática escolhido. Tem como principal finalidade servir como elo de ligação entre 

fundo e superfície durante a execução das atividade submersas. Basicamente é 

composto pela linha da vida e o mosquetão de segurança. 

 
Mosquetão de Segurança 

 
 

Confeccionado em aço inox, variando de 08 a 10 cm de comprimento, corpo 

giratório, mecanismo de desengate rápido e olhal de fixação deve estar ancorado à 

extremidade do cabo guia por um nó do tipo azelha em oito ou similar e ancorado ao 

Dôring do Colete Equibrador do mergulhador de fundo funcionando como back up de 

ligação entre ele e a superfície se por algum motivo ocorra a perda de contato com a 

alça do cabo guia. É de uso obrigatório independente do padrão de busca escolhido 

ou do nível da ocorrência. 

 
Figura 58 ï Mosquetão de Segurança 

Fonte: Dop/CBMES, 2017. 
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Seção 5 ï Comunicação 

 
 

A comunicação durante as operações de mergulho é fator preponderante na 

segurança. Ela é feita entre os mergulhadores de fundo, entre o mergulhador de fundo 

e a equipe de superf²cie, e vice e versa. Pode ser feita atrav®s ñpux»esò no cabo guia 

e/ou uso de fonia subaquática com máscaras Full Faces ï MFF. 

 
Comunicação através do cabo guia 

 
 

Devido aos impedimentos óbvios na comunicação verbal entre os 

mergulhadores de fundo durante a imersão, quando não são utilizados os 

equipamentos de fonia subaquática e a quase total ineficiência dos sinais de 

comunicação manual em águas de visibilidade zero, é de extrema importância que 

todos os detalhes da Operação de Mergulho Bombeiro Militar sejam abordados, 

definidos e esclarecidos por todos os membros da Equipe de Mergulho ainda na 

superfície durante o seu planejamento. 

Os sinais para o mergulho Bombeiro Militar devem ser adaptados e treinados 

entre os membros da equipe de maneira clara e precisa antes da imersão 

propriamente dita. E todos os sinais emitidos devem ser respondidos como forma de 

confirmação e entendimento. 

 
Comunicação com uso de fonia subaquática e máscara Full Face MFF 

 
 

O sistema é composto por MFF para mergulho autônomo dotada de regulador 

por demanda próprio ou não (depende do modelo), fonia subaquática sem fio através 

de microfone instalado na máscara e mesa estacionária de superfície para 

transmissão e recepção equipada com alto falante externo, microfone tipo PTT, cabo 

transdutor e bateria de alimentação externa; 
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Figura 59 ï Sistema de fonia subaquatica e máscara Full Face 
Fonte: Dop/CBMES, 2017. 

 

Seleção 

 
 

A máscara deve envolver toda a face do mergulhador permitindo a respiração 

tanto oral quanto nasal, mesmo em casos de acidente que o deixe inconsciente, 

proporcionando ainda proteção em águas poluídas, além de possui amplo campo de 

visão e possibilitar a instalação de microfone para compor o sistema de fonia 

subaquática; 

O uso do sistema de fonia subaquática NÃO SUPRIME os sinais de 

comunicação no cabo guia, nem tão pouco a máscara semifacial na configuração. 

Ambos devem continuar sendo utilizados e/ou disponíveis na forma padronizada e 

prevista na Norma Operacional n° 02/CBMGO, e neste manual. 

 
Cuidados durante e após o uso 

 
 

Seguir rigorosamente os critérios estabelecidos no manual de usuário 

disponibilizado pelo fabricante. 

Importante: A fonia não deve ser testada ou utilizada em ambiente seco. 

Fazer sempre após imersão em meio líquido. 

 
 

Seção 6 ï Flutuabilidade 

 
 

A função principal do sistema em questão é permitir o controle da subida ou 

descida do mergulhador, descanso ou a natação equipado na superfície, através de 

dispositivos compensadores de flutuabilidade. 
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Estes equipamentos possibilitam o ajuste nas mudanças de níveis de 

profundidade enquanto submerso, auxiliando no equil²brio ou ñtrimò do mergulhador, 

além de servir como armação e sustentação do sistema de fornecimento de ar junto 

ao corpo do usu§rio, atrav®s da estrutura integrada denominada ñback packò. 

 
Colete Equilibrador 

 
 

Conhecidos como BCs, BCDs ou CEs, existem basicamente três tipos, mas 

vários modelos: os Coletes Tipo Jaqueta (CTJ), que apresentam bolsos para 

acessórios e célula de ar posicionada ao redor do corpo do usuário, podendo ou não, 

possuir sistema de lastro integrado. Os Coletes de Inflagem Dorsal (CID), que 

apresentam a célula de ar posicionada entre as costas do mergulhador e o cilindro. E 

os Coletes Tipo Asa (CTA) largamente utilizados nos mergulhos técnicos, que é um 

equipamento modular formado basicamente pelo ñBack Plateò (pe­a r²gida que pode 

ser fabricada em aço inox ou alumínio com formato adequado visando o conforto 

quando em contado com as costas do operador), ñHarnessò ou Arreio (tira de nylon 

com aproximadamente 50 milímetros que passa pelos orifícios do back plate fixando 

o mesmo ao corpo do mergulhador envolvendo os ombros e a cintura), Célula de Ar 

ou Asa de Flutuação (material fabricado em plástico ou similar é geralmente revestida 

por tecido de alta resistência com objetivo de proteção abrasiva, e normalmente sua 

capacidade varia entre13,6 e 27,2 kg) e o adaptador (peça de aço inox ou alumínio 

que apresenta perfil em formato de ñUò ou ñVò e promove a fixa­«o do back plate e asa 

de flutuação ao cilindro de mergulho). 

 

Figura 60 ï Colete tipo jaqueta 
Fonte: CBMGO, 2017. 



199 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 

Figura 61 - Colete de Inflagem Dorsal 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 
 

 

 

Figura 62 - Colete Tipo Asa 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 

Seleção 

 
 

Nas operações de mergulho Bombeiro Militar atualmente os mais indicados são 

os coletes equilibradores para mergulho aut¹nomo do tipo ñJaquetaò, confeccionado 

em cordura de alta resistência e os seguintes acessórios e características: 

¶ no mínimo 03 (três) válvulas de segurança de alívio de pressão (inferior 

traseira, superior frontal direita e na traquéia); 

¶ power inflador com enchimento oral e automático, mangueira de baixa 

pressão acoplada à traqueia do Power, com resistência para até 300psi, 



200 
 

 
 

 

back pack rígido para facilitar a operação devendo ser acolchoado no 

ponto de contato com as costas do mergulhador; 

¶ tiras de ajuste para regulagem nos ombros, com alças pré moldadas dotado 

de apito de segurança integrado a traquéia, presilha de segurança do tipo 

macho e fêmea (quick-release) com peitoral de dupla posição; 

¶ tira abdominal (barrigueira) de ajuste com velcro e presilha de segurança do 

tipo macho e fêmea (quick-release), dois bolsos frontais drenantes e 04 

Dôrings de a­o inox; 

¶ dois bolsos dorsais com capacidade para dois kg de lastro cada. 

 

Todos os componentes do colete equilibrador deverão possuir peças de 

reposição com disponibilidade no Brasil. 

 
Cuidados após o uso 

 
 

Seguir rigorosamente os critérios estabelecidos no manual de usuário 

disponibilizado pelo fabricante; 

Enxaguar com água doce dentro dos bolsos, zíperes, cintas e presilhas; 

Para lavar a parte interna do colete, mantenha o botão de desinflagem apertado 

e coloque água até mais da metade do colete. Encha com ar e agite com robustez 

para todos os sentidos, de forma a retirar os resíduos; 

Retire toda a água e repita a operação. Deixe secar à sombra. Infle novamente 

o colete, desta vez apenas com ar e coloque a traqueia para baixo, mantenha-o assim 

por aproximadamente uma hora e retire o ar. A água restante deve escoar pela 

traqueia; 

Examine se não existe ar no interior do equipamento e guarde-o em cabide 

adequado, sem desinflar por completo, preservando assim as paredes internas; 

Verificar possíveis vazamentos, e enviar a assistência em caso de 

necessidade. 

Lubrifique os engates dos bolsos e da mangueira com graxa de silicone e 

hidrate com silicone para maior duração. 
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Seção 7 - Cinto de Lastro 

 
 

O cinto tem a função de ajudar no equilíbrio da flutuabilidade do corpo humano 

e da roupa de mergulho. Ele pode ser fabricado em nylon ou borracha, sendo mais 

indicado o primeiro modelo. 

 
 

Figura 63 ï Cinto 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 

O uso de lastros, dimensionados para a flutuabilidade de todo o conjunto 

(mergulhador e equipamentos), é, então, condição essencial para execução racional 

do mergulho. O lastreamento deve ser graduado de maneira a tornar o mergulhador 

com uma leve flutuação positiva para garantir que, estando o corpo abandonado (sem 

movimento) na profundidade de trabalho, suba lentamente à superfície. 

 
 

 

Figura 64 ï Lastro 
(CBMGO, 2017). 

 

Normalmente a fivela é feita em aço inox (mais resistente e confiável), também 

podendo ser de plástico. 
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Seleção 

 
 

Procure por um modelo que tenha o pino soldado. Evite cintos que utilizem 

lastros com sistemas de engate rápido. Não são confiáveis e em alguns casos, o 

mergulhador pode vir a perder parte de seu lastro. 

Quanto aos "pesos" de chumbo, dê preferência aos modelos emborrachados, 

que nada mais são, do que o próprio chumbo envolvido com uma camada de uma 

borracha protetora. Além de protegerem as pedras de chumbo contra impactos, não 

machuca o mergulhador, por não estar em contato direto com o chumbo, e facilita a 

sua visualização na embarcação, devido a possibilidade de escolher a pintura da 

borracha que envolve o lastro. 

Cuidados após o uso 

 
 

Lavar com água, retirar os resíduos e secar à sombra. 

 
 

Seção 8 - Instrumentos de Corte 

 
 

São ferramentas que visam permitir a resposta adequada a eventuais 

problemas em situações envolvendo enrosco e/ou eventual retenção no fundo 

causada por redes, tarrafas, espinheis, etc. É sempre indicado mergulhar com no 

mínimo dois objetos cortantes, sendo um principal e outro reserva. 

 
Faca de Mergulho 

 
 

De uso obrigatório na configuração estão disponíveis em variados modelos 

que visam auxiliar o mergulhador em trabalhos diversos e possíveis enroscos. 

Dotadas de empunhaduras emborrachadas ou plásticas, acompanham bainha 

confeccionada em plástico resistente ou tecido do tipo cordura para 

acondicionamento, além de tirantes de silicone ou passadores para fixação na perna 

ou CE. 
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Características 

 
 

Uma faca adequada ao mergulhador Bombeiro Militar deve possuir tamanho e 

formato adequado a atividade a ser realizada. Existem diferentes modelos de lâminas, 

variando na espessura e no tipo de fio. Boas facas possuem na mesma lâmina, dois 

formatos de fio, sendo um para cortes mais finos e o outro para ser utilizado em objetos 

de maior rigidez. 

 

 
Figura 65 ï Faca de Mergulho 

Fonte: CBMGO, 2017. 

 

Seleção 

 
 

¶ Evite facas muito pequenas, a não ser que você já esteja utilizando uma 

outra maior. 

¶ Antes de adquirir uma, veja a qualidade da lâmina e do fio. 

¶ Repare na bainha. Esta deve possuir um encaixe rápido e fácil, provendo 

facilidade ao mergulhador quando precisar utilizar a faca. 

¶ Para bainha de engate rápido, veja se a trava é bem resistente. Há alguns 

modelos que não possuem trava confiável e resistente, facilitando a sua perda. 

 
Local de fixação 

 
 

Por se tratar de um instrumento destinado a safar-se de situações difíceis, o 

local de fixação da faca deve ser o mais cômodo possível ao mergulhador e que 

possibilite o acesso fácil durante o mergulho. Recomenda-se sua fixação no lado 

interno da perna, de modo a evitar que se enrosque em cabos, algas ou outros objetos. 

Alguns mergulhadores preferem portá-la presa junto ao cinto de lastro. O importante 

é que o mergulhador determine um lugar e acostume-se a ele. 
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Cuidados após o uso 

 
 

Lavar com água, retirar os resíduos e secar à sombra. 

 
 

Corta Cabos ou Zknife 

 
 

Compõe o sistema como redundância ou segunda opção em casos de 

necessidade, e visa auxiliar o mergulhador em trabalhos diversos e eventuais 

retenções no fundo causados por enroscos em cabos, redes, espinheis etc. 

Geralmente é acoplada no lado superior esquerdo do CE através de bainha específica. 

 
 

Figura 66 ï Corta Cabos ou Zknife 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 
 

 
Características 

 
 

Forma compacta: tamanho reduzido para flexibilizar qualquer configuração 

(pode ser usada no punho, tiras de ombros ou cinto). Ideal para cortes de cabos e 

linha usando uma única mão. Desenhada para maior segurança: as lâminas cobertas 

diminuem consideravelmente o risco potencial de cortes acidentais. 

Corte consistente e duradouro: além de manter o corte por muito mais tempo, 

quando precisar, as lâminas podem ser trocadas com muita facilidade. Corta fios e 

cabos de até 13mm, além de cortar facilmente tiras de cinto de lastro e arreios de 

equipamentos. 
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Cuidados após o uso 

 
 

Lavar com água, retirar os resíduos e secar à sombra. 

 
 

Seção 9 - Proteção Térmica 

 
 

As roupas isotérmicas tem a função principal de reduzir a perda de calor 

corporal para a água, que por sua vez, atua como um excelente condutor de calor. 

Sem salvaguarda à exposição térmica ou não uso de qualquer tipo de proteção, o 

corpo perde calor aproximadamente 25 vezes mais rápido no meio líquido do que em 

terra. 

Secundariamente, uma roupa de exposição acaba por oferecer proteção 

contra abrasões ou choques mecânicos leves como arranhões, arestas de pedras, 

fauna e flora aquática. 

Há basicamente 3 tipos de roupas para as atividades de mergulho autônomo. 

Observação: As meias, botas, luvas e capuz de mergulho serão tratados na 

se­«o ñacess·riosò. 

 
Roupa Úmida 

 
 

Largamente utilizada em operações de mergulho Bombeiro Militar a roupa de 

proteção térmica do tipo úmida é utilizada em águas com temperaturas superiores a 

17º C, confeccionada em neoprene de células fechadas que restringe a circulação de 

água entre o corpo do mergulhador e o meio ambiente, trazendo proteção térmica e 

mecânica limitada contra abrasões e cortes. Apresenta várias espessuras geralmente 

variando de 2 a 12mm, e pode ser peça única ou 2 peças: jardineira e jaqueta. 
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Figura 67 ï Roupa Úmida 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 

Seleção 

 
 

Por questões de mobilidade e temperatura média da água dos rios, lagos e 

afins no Estado de Goiás indica-se as roupas úmidas que variam a espessura entre 3 

e 5mm. 

A roupa não deve ser folgada pois favorece a fluidez da água através dela 

sem ofertar retenção de calor. E também não deve ser demasiadamente apertada pois 

limita a respiração e os movimentos corporais. 

 
 

Características 

 
 

O funcionamento ocorre através do aprisionamento de uma fina camada de 

água entre a roupa e a pele, onde o próprio calor corporal aquece a água retida em 

temperatura adequada e satisfatória ao desempenho das atividades. Ou seja, a 

camada de água aprisionada contribui para a diminuição da circulação do líquido para 

o interior da roupa diminuindo assim a relação com a água externa mais fria. 

 
Cuidados durante e após o uso 

 
 

Em detrimento das operações envolvendo mergulho Bombeiro Militar 

geralmente exporem os mergulhadores à condições adversas, os mesmos devem 
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redobrar a atenção quanto ao uso da roupa de proteção térmica na superfície, a fim 

de evitar o superaquecimento corporal que pode ocasionar exaustão precoce, 

insolação ou qualquer eventualidade que prejudique os trabalhos. 

Lavar a roupa de proteção térmica em água doce e corrente, ou enxaguar 

usando tanque ou bacia com água doce. 

A secagem deve ser realizada na sombra permitindo que o processo ocorra 

de dentro para fora. 

 
Roupa Semi Seca 

 
 

Este tipo tem um custo mais elevado e é indicada para temperaturas variando 

entre 14º aos 23º. Normalmente tem espessura entre 6 e 7mm e apesar de ser 

fabricada em neoprene, dois fatores diferem do modelo tradicional: o zíper e o nylon 

1 em suas extremidades. 

Por ser uma peça inteira, ela só possui um zíper apenas, normalmente 

fabricado de um tipo específico de metal e como o encaixe dos dentes se fecham por 

completo, não permitem que a água entre por ali. 

Nas extremidades como pulsos, tornozelos e pescoço, há um contato direto da 

pele com o neoprene como se fosse um selo, vedando o interior da roupa da água 

externa. Apesar de a água entrar pela roupa no momento em que se pula a circulação 

é bem inferior à roupa tradicional. 

Em algumas ocasiões, justamente por diminuir a saída de ar residual em seu 

interior, o mergulhador deve puxar a gola por alguns instantes para deixar entrar um 

pouco d'água para que parte do ar que ainda permaneceu em seu interior possa sair 

e não provocar algum edema na pele do mergulhador. Basicamente não são utilizadas 

pelas náuticas do CBMGO nas operações de mergulho Bombeiro Militar. 
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Figura 68 ï Roupa Semi Seca 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 

Roupa Seca 

 
 

Equipamento que merece atenção especial nas operações de mergulho 

Bombeiro Militar pois servem para duas frentes de trabalho distintas. Apenas proteção 

térmica para água abaixo do 10 °C ou também proteção contra contaminantes de 

diversas categorias. Requer treinamento especializado e é utilizada por 

mergulhadores técnicos ou M.S.P com bastante experiência, pois as válvulas da roupa 

interferem no controle de flutuabilidade. 

 
 

Figura 69 ï Roupa Seca 
Fonte: CBMGO, 2017. 
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Roupa Seca para Proteção Térmica 

 
 

Apresentam membrana impermeável construídas com materiais trilaminados 

ou revestidos de poli-uretanos resistentes à água mantêm o mergulhador 

completamente seco isolando-o totalmente do contato com o meio líquido externo. Às 

vezes se faz necess§rio a utiliza­«o do ñunder garmentò, acessório que se assimila a 

um conjunto de moleton que varia de espessura para ajudar a aquecer ainda mais o 

mergulhador. Em mergulhos em águas extremamente frias, como mergulhos no gelo, 

por exemplo, é essencial o uso desta roupa. 

Para compensar o volume do ar no interior da roupa, é conectada uma 

mangueira que pode vir do cilindro principal ou de um pequeno cilindro chamado "pony 

bottle". Em algumas ocasiões, quando são utilizados um cilindro pony, este é 

recarregado com o gás argônio, pois este é um gás mais quente que os demais e 

ajuda no aquecimento do corpo do mergulhador. 

Existem diversos modelos de roupa seca, como as trilaminadas e as de um tipo 

específico de neoprene. Para o uso desta roupa, é essencial que o mergulhador 

realize um curso de Dry Suit (Roupa Seca) e treine bastante antes de realizar um 

mergulho técnico, pois o mergulhador tem que ter a prática no controle de 

flutuabilidade da mesma. 

 
Roupa Seca para Proteção Térmica/Contaminantes 

 
 

Confeccionada com borracha vulcanizada apresenta o mesmo princípio de 

funcionamento de qualquer roupa seca, mas permite o encapsulamento total do 

mergulhador Bombeiro Militar quando utilizada com todos os selos e capacete de 

mergulho profissional ou modelo de mascará full face específico. 

Possibilita através de treinamento exaustivo e habilitação específica 

mecanismos de imersão em meio líquido moderadamente contaminado como 

ambiente aquáticos que apresentam altos níveis de produtos químicos ou biológicos 

caracterizados por possibilidade de vida animal, porém contaminado com substâncias 

tóxicas e organismos patogênicos capazes de causar doenças. 

Requer logística e estrutura adequada para posterior descontaminação quando 

da saída no meio líquido. 
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Figura 70 ï Roupa Semi Seca para proteção térmica/contaminantes 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 

Características 

Válvulas da Roupa Seca 

Å Válvula de inflagem: para inflagem da roupa quando o mergulhador desce e 

para compensar a compressão; 

Å Válvula de deflação/exaustão: Para esvaziar a roupa quando o mergulhador 

sobe; 

Å Manutenção das válvulas devem ser realizadas com frequência e reparadas 

quando necessário. 

 
 

 

Figura 71 ï Válvulas da Roupa Seca 
Fonte: CBMGO, 2017. 
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Selos 

 
 

Å Selos da roupa seca são geralmente feitos em espuma de neoprene ou látex; 

Å O selo mais comum é feito de látex, 

Å Selos de pescoço em neoprene são populares entre mergulhadores que se 

expõe a temperaturas mais baixas. 

 
 

 
Figura 72 ï Selos da Roupa Seca 

Fonte: CBMGO, 2017. 

 
 

Principais problemas com Roupa Seca 

 
Å Excesso do ar dentro da roupa; 

Å Válvula de inflagem presa ou emperrada e vazamento da válvula deflatora; 

Å Válvulas defeituosas são normalmente resultado da má manutenção e falta 

de cuidados com a roupa seca. 

 
Manutenção, conservação e cuidados 

 
 

Å Após o mergulho certifique-se de enxaguar e secar completamente a roupa 

seca antes de colocar de volta na bolsa de transporte; 

Å Veja a qualidade do zíper quanto à resistência. Note se ele fecha facilmente, 

se o encaixe dos dentes é perfeito e manutení-lo periodicamente; 

Å Pode passar parafina nos dentes do zíper como protetor; 

Å Proteger e conservar os selos do pulso e pescoço de deterioração prematura. 

Å Nos casos de operações em ambientes contaminados seguir orientações do 

fabricante e os critérios de descontaminação para EPIôs. 
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Tabela 32 ï Roupas Apropriadas 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 

Seção 10 ï Acessórios 

 
 

São equipamentos que, embora não sejam essenciais, tornam a atividade de 

mergulho Bombeiro Militar mais segura, facilitando determinadas tarefas. Compõe 

este sistema os seguintes materiais: 

Luva de Mergulho 

 
 

Visa servir com equipamento de proteção individual e atualmente apresentam 

diversos modelos. Apesar de interferir na sensibilidade manual do mergulhador é de 

extrema importância na proteção contra abrasões, objetos cortantes, fauna e flora 

aquática, além de atuar contra a perda de calor por esta extremidade. Apresentam 

espessuras variadas sendo indicadas para operações de mergulho as de 2 ou 3mm 

fabricadas em neoprene. 

 
Capuz de Neoprene 

 
 

Complementam a roupa ampliando a proteção ao mergulhador Bombeiro Militar 

contra impactos leves e principalmente no processo de perda de calor para a água 

pela região da cabeça. 

 
Bota/meia de Mergulho 

 
 

Botas são utilizadas com nadadeiras de calcanhar aberto, oferecendo mais 

proteção ao pé do mergulhador sendo mais cômodo utilizá-la, pois ao término do 

mergulho, o solado fabricado em material sintético ou de uma borracha mais dura, 



213 
 

 
 

 

permite caminhar livremente sem se preocupar com possíveis objetos cortantes em 

barcos ou em pedras. 

As meias devem ser utilizadas com nadadeiras de calcanhar fechado e mesmo 

não oferendo muita proteção contra abrasão, seu uso se faz necessário e importante 

no processo de evitar a perda de calor pela extremidade. 

Tanto as botas quanto as meias são fabricadas com espessura de 3 e 5mm, 

sendo mais aconselhável adquirir a de 5mm, pela proteção e durabilidade superior. 

 
 

Figura 73 ï Acessórios de Mergulho 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 

Lanterna de Mergulho 

 
 

Utilizada para mergulhar em águas com baixa visibilidade. 
 

Figura 74 ï Lanterna de Mergulho 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 

Características importantes 

 
 

Botões liga-desliga - pode ter um simples contato metálico ou de um 

componente eletrônico chamado Read Switch, que é um pequeno tubo fechado à 

vácuo, onde os terminais fecham o contato estando totalmente isolado da parte 
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externa. Lanternas com este tipo de chave, são mais confiáveis, pois caso a lanterna 

inunde, o contato elétrico ainda permanece mantendo a lanterna acesa. 

Empunhadura - sendo a parte da lanterna onde o mergulhador a segura, tem 

que ser de fácil acesso e que não canse a mão. 

Refletores - veja como é o refletor. Quanto mais embaçado, tende a ter um 

foco mais aberto e uma luz dispersa. Quanto muito espelhado tende a ter um foco 

concentrado e normalmente alcançam mais alguns metros à frente do mergulhador. 

Quantidade e tipo de pilhas - quanto maior for o número e tamanho das pilhas, 

mais tempo de luz você terá, comparando-se um determinado tipo de lâmpada de 

mesma potência. 

Engate / Amarração - verifique se é possível amarrar alguma pulseira ou um 

pequeno cabo com mosquetão, para que em um determinado momento você possa 

prendê-la em seu colete equilibrador. Às vezes necessitamos estar com as mãos 

livres. 

Tipos diferentes - existem alguns tipos diferentes de lanternas, algumas que 

se predem à cabeça do mergulhador e outras em formato de caneta. 

 
Seleção 

 
 

¶ Preferencialmente deve ser construída totalmente em liga de alumínio 

anti-corrosivo anodizado, com foco concentrado de 8º, mínimo de dois 

Oôrings de vedação; 

¶ LED de no mínimo de 600 Lumens e 6500K output de luz branca; 

¶ A lanterna deverá possuir um circuito eletrônico para manter a saída de 

luz constante o maior tempo possível e fornecer inversão de polaridade 

sobre a proteção da temperatura; 

¶ Resistente a aproximadamente 120 m de profundidade, devendo ser 

acompanhada de suporte para pulso (munhequeira). 

¶ Peso máximo de 250 gramas e comprimento máximo de 16centímetros. 

¶ Deverá possuir garantia do fabricante, assistência técnica e serviços de 

manutenção disponível no Brasil 



215 
 

 
 

 

Sonda portátil medidora de profundidade 

 
Equipamento que visa aumentar de forma significativa à segurança das 

Operações de Mergulho desenvolvidas pela Corporação, uma vez que possibilita e 

garante precisão na aferição da profundidade dos locais de trabalho, viabilizando um 

correto planejamento por parte do Chefe de Equipe no que se refere ao tempo de 

trabalho submerso da equipe de mergulhadores em função principalmente do 

consumo de gás/profundidade de trabalho, diminuindo dessa forma a possibilidade de 

um acidente por ñpane secaò, bem como o correto tempo de perman°ncia no fundo 

em virtude dos limites não descompressivos das Tabelas de mergulho, reduzindo as 

chances do desenvolvimento de doença descompressiva. 

 
 

Figura 75 ï Sonda Portátil Medidor de Profundidade 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 

Capacete de salvamento adaptado ao mergulho 

 
 

Equipamento oferece maior proteção para a cabeça nas atividades 

subaquáticas onde há risco de impacto como: reflutuação de objetos, operações de 

busca e recuperação com correnteza, além de servir como plataforma na conecção 

de luzes de backup, luzes primárias e até mesmo câmeras subaquáticas, liberando as 

mãos do MSP. 

 

 
Figura 76 ï Capacetes de Salvamento 

Fonte: CBMGO, 2017. 
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Neck Lace (gargantilha) 

 
 

Cordão elástico ancorado ao bocal do regulador do 2 estágio reserva (fonte 

alternativa de ar) que tem o objetivo de mantê-lo ñpenduradoò no pesco­o do 

mergulhador, garantindo fácil e rápido acesso no caso de necessidade de uso. Deve 

ser adotado como configuração padrão para cada o conjunto de reguladores onde a 

MFF esteja montada e para utilização de fonte alternativa de gás do cilindro de bail 

out. 

 
 

Figura 77 ï Neck lace (gargantilha) 

Fonte: CBMGO, 2017. 

 
Deco Marker 

 
 

Equipamento importante para a segurança da atividade, que em meios 

líquidos com pouca correnteza e profundidade considerável como: lagoas, represas e 

alguns rios favorece a realização de parada descompressiva com mais segurança, 

sem esforço e ainda, indica o posicionamento do mergulhador de fundo para a equipe 

de staff na superfície, possibilita também a comunicação através da escrita em uma 

prancheta ou similar pelo mergulhador e leitura pela equipe de apoio. 

 
 

 
Figura 78 ï Deco Marker 

Fonte: CBMGO, 2017. 

 

Sonar de Varredura Lateral (Side Scan Sonar) 
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Equipamento utilizado para obtenção de imagens de regiões submersas, 

podendo ser empregado para a localização de estruturas naturais (estruturas 

geológicas, formações sedimentares, canais, identificação do tipo de fundo, etc) e 

artificiais (barcos naufragados, canais resultante de dragagens, enrocamentos, etc.). 

Gera uma série de arquivos de imagens digitalizadas, as quais possibilitaram 

identificar as cicatrizes no leito do rio, resultantes do processo de dragagem, localizar 

embarcações naufragadas e localização da linha de margem do rio de forma contínua. 

Os resultados, ainda que preliminares, são interessantes, pois propiciam uma nova 

alternativa na otimização das operações de busca e recuperação subaquáticas, 

inclusive obtendo êxito em algumas ocorrências envolvendo a localização de vítimas 

de afogamento, por Corpos de Bombeiros que possuem a ferramenta. 

 
 

Figura 79 ï Sonar de Varredura Lateral 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 

Sacola Molhada ou de Coleta 

 
 

Destina-se à guarda e transporte dos equipamentos de mergulho, deve ser 

construída de material resistente e grande o suficiente para acomodar todo o material. 

 
 
 
 
 
 
 

Figura 80 ï Sacola Molhada ou de Coleta 
Fonte: CBMGO, 2017. 
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Prancheta 

 
 

Contém folhas em PVC e lapiseira em grafite acoplada às folhas. Muito utilizada 

também em ambientes úmidos tais como barco, piscina, praia, dentre outros. 

 
 

Figura 81 ï Prancheta 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 

Enrolador de cabos 

 
 

Equipamento dotado de empunhadura anatômica, com limitador e 

confeccionado em plástico rígido, deve ter comprimento máximo de 35 cm e tem por 

finalidade principal auxiliar na organização dos cabos utilizados pelos mergulhadores de 

fundo nos padrões de busca e recuperação subaquática. 

 
 

 

Figura 82 ï Enrolador de Cabos 
Fonte: CBMGO, 2017. 
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Bandeiras de Mergulho 

 
 

Tipos ñDiver Downò ou ñAlphaò: Bandeiras para b·ias ou mastros de 

embarcação indicativas de mergulho autônomo, dotadas de tirantes para amarração 

confeccionados em polipropileno com ilhós de aço inoxidável. 

 
 

Figura 83 ï Bandeiras de Mergulho 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 

Boia de Arrinque 

 
 

Boia tipo peão para sinalização e amarração de barcos, confeccionada em 

polietileno de alta densidade e interior em poliuretano com ferragens (distorcedor) 

zincadas, para amarrações com cordas e/ou cabos, sendo uma na base e outra no 

topo do cone. 

 
 

 
 

Poitas 

Figura 84 ï Boia de Arrinque 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 
 

Equipamento que varia muito em peso, formato e modelos tem por 

finalidade auxiliar no posicionamento tanto da embarcação quanto dos 
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mergulhadores de fundo nas operações de mergulho Bombeiro Militar sendo de 

extrema importância em alguns padrões de busca e recuperação subaquática. 

 
 

Figura 85 ï Poitas 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 
 

Seção 11 - Equipamentos de Salvatagem e Reflutuação 

 
 

As operações envolvendo busca e recuperação subaquática de bens são 

atividades corriqueiras desempenhadas pelos mergulhadores Bombeiro Militar do 

CBMGO. Basicamente se definem como ações ou procedimentos que tem por 

finalidade trazer à superfície objetos submersos através da aplicação de técnicas 

específicas e equipamentos de apoio. 

O fato é que existe um grande rol de materiais que podem ser utilizados em 

trabalhos de reflutuação. A seguir serão apresentados alguns equipamentos 

destinados a servir de auxílio destas ações. 

Cordas 

 
 

Cabo de fundo: confeccionado preferencialmente em material de flutuabilidade 

positiva, que ancorado a uma boia de sinalização de superfície e uma poita de fundo, 

tem por finalidade servir de guia/referência e ponto de apoio para descidas e subidas 

de mergulhadores; 

Cabos Afins: Possuem comprimentos variados e podendo ser adaptados a realidade 

da operação visam dar suporte ou o apoio em situações como tração ou reboque do 

bem, ancoragem do dispositivo de reflutuação e ligação do objeto à superfície ou boia 

de sinalização. 
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Figura 86 ï Cordas 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 

Observação: A linha da vida ou cabo guia deve preferencialmente ser confeccionado 

em material de flutuabilidade negativa, bitola e comprimento próprio, tendo por 

finalidade servir de guia durante a execução dos padrões de busca, recuperação 

subaquática e ligação entre a superfície e o(s) mergulhador(es) Bombeiro Militar 

durante os trabalhos submersos. 

 
Fita tubular 

 
 

Confeccionada em nylon trançada com dupla camada, formando um tubo, é 

utilizada para ancorar objetos leves ou servir de back up aos dispositivos 

reflutuadores. O comprimento é de acordo com a necessidade, podem ser montadas 

previamente fitas já amarradas com 1m, 2m, 3m e 4m (ficando com menos da metade 

do comprimento após a amarração). 
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Figura 87 ï Fitas tubulares 
Fonte: CBMGO, 2007. 

 

Mosquetões 

 
 

Confeccionados em alumínio ou aço inox para uso na água. É utilizado para 

unir a ancoragem de objetos aos LPSôs. 

 
 

Figura 88 ïMosquetões 
Fonte: CBMGO, 2017. 
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Manilha de aço 

 
 

Confeccionada em aço, é utilizada para unir a ancoragem de objetos aos LPSôs 

ou sistema de guincho. 

 
 

Figura 89 ï Manilhas de aço 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 

Lingas de cabos de aço 

 
 

Recomenda-se que sejam constituídas de material galvanizado, minimizando a 

oxidação e com terminais em olhal, travados por presilha. Servem para fixar o objeto 

submerso aos LPSôs ou guincho. 

 
 

Figura 90 ï Lingas de aço 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 

Lift Bags 

 
 

Conhecido como saco elevatório ou reflutuador é geralmente confeccionado em 

lona emborrachada, possuindo formatos e volumes diversos, podendo ser abertos ou 

fechados na base e construídos com ou sem válvula de alívio de  pressão. Tem por 

finalidade a reflutuação de objetos submersos e para operações 
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Bombeiro Militar apresentam geralmente as seguintes variações de volume: 1100, 

550 e 120 libras. 

 

 

 
Figura 91 ï Lift Bags 

(fonte: CBMGO, 2017). 

 

Características 

 
 

Nas ações de reflutuação envolvendo mergulho Bombeiro Militar os 

levantadores de peso submerso devem possuir abertura em sua parte inferior, 

confeccionado em nylon para serviço pesado, revestido de uretano, com resistência a 

abrasão, cortes, raios ultravioletas, produtos químicos e petrolíferos, de fácil operação 

de enchimento, com formato semelhante a uma gota dô§gua invertida, possibilitando 

máxima capacidade de içamento, com no mínimo uma válvula de esvaziamento (alívio 

de pressão) na parte superior, devendo possuir também pino com mola para 

esvaziamento, realizando movimento de aperto/retorno, com reforço nas costuras 

(soldas), com no mínimo 4 alças de erguimento confeccionadas de nylon reforçado e 

costuras eletronicamente nas laterais inferiores dentro do corpo  do levantador, 

devendo possuir 

 
ñBombonasò 

 
 

Equipamentos improvisados que se adequam bem a função de levantadores 

de peso submersos. São acessórios usados para se adicionar ar em seu interior 
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através de cilindro próprio (reservatório de ar + bico inflador) favorecendo 

flutuabilidade positiva do objeto submerso permitindo dessa maneira a elevação. 

 
 

Figura 92 ï Ilustração de tambores para levantamento de peso 
Fonte: CBMGO, 2007. 

 

Mangueira com bico inflador 

 
 

Mangueira de baixa pressão, conectada na válvula de 1º estágio do cilindro, 

contendo na outra extremidade um bico com gatilho para insuflar ar no interior dos 

LPSôs. 

 
 

Figura 93 ï Ilustração de mangueira com bico inflador 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 

Reservatório do ar 

 
 

Utilizado para suprir o ar que irá encher o LPS. Podendo ser um cilindro de 

mergulho, bateria de cilindros ou reservatório de volume constante. No caso dos 

cilindros de mergulho ou bateria deve possuir uma válvula redutora de pressão. 
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Figura 94 ï Ilustração de reservatório de ar 
Fonte: CBMGO, 2007. 

 

Boias sinalizadoras 

 
 

Usadas para sinalizar o local onde está o objeto submerso e as proximidades 

do mesmo. Tem por finalidade conferir segurança às equipes de mergulhadores e 

terceiros. 

 

Figura 95 ï Ilustração de boias sinalizadoras 
Fonte: CBMGO, 2007. 

 

Seção 12 ï Viaturas 

 
 

Quando falamos em viaturas empregadas nas ocorrências de mergulho 

Bombeiro Militar devemos observar como ponto principal a particularidade dos 

terrenos de difícil acesso como rodovias danificas, estradas e áreas alagadas 

ocasionadas por desastres hidrológicos. 



227 
 

 
 

 

Tipos de Viaturas a Serem Empregadas 

 
 

As viaturas selecionadas para o emprego em ocorrências de mergulho 

Bombeiro Militar, devem ter o interior da sua carroceria customizada, levando-se em 

consideração a forma correta de armazenamento e transporte de cilindros de 

mergulho, máscaras, roupas de mergulho, dentre outros materiais empregados nesta 

atividade que necessitam de acondicionamento específico. 

 
Características 

 
 

Observando estes pontos, todas as viaturas utilizadas em ocorrências de 

mergulho deverão possuir tração 4x4, snorkel, GPS veicular, guincho e reboque para 

embarcações. 

 
 

Figura 96 ï Viatura 4x4 com snorkel ï Marruá 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 
 
 

Figura 97 ï Viatura 4 x 4 Pick up 
Fonte: CBMGO, 2017. 
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Antes da operação 

 
 

Na preparação para a operação de mergulho Bombeiro Militar, deve-se 

observar se toda a parte mecânica, elétrica, suspensão e hidráulica da viatura está 

em condições de uso. 

É preciso também checar todos os acessórios como GPS veicular, snorkel, 

guincho e reboque dentre outros, tendo em vista que o emprego dos mesmos é 

essencial para o bom andamento da operação como um todo. 

 
Cuidados após o uso 

 
 

Após utilizar a viatura devemos adotar os seguintes procedimentos: 

¶ lavar toda a viatura com água doce corrente e shampoo automotivo; 

¶ Lavar a parte interna assim como a carroceria customizada atentando para 

o tipo de material utilizado na customização da mesma pois há materiais que não 

podem ter contato com água e ou produtos químicos de limpeza; 

¶ Checar toda a parte mecânica, elétrica, suspensão e hidráulica, havendo 

necessidade de manutenção em alguma destes itens, encaminhar ao setor de 

manutenção; 

 
Seçao 13 - Embarcações ou Plataformas de mergulho 

 
 

A escolha de uma embarcação para utilização no mergulho Bombeiro Militar, 

depende muito das particularidades e características da hidrografia presente no 

estado. 

O Estado de Goiás possui uma diversidade de mananciais, sendo córregos, 

ribeirões, rios e lagos (naturais e artificiais), e cada manancial possui características 

e particularidades próprias, como profundidade, relevo, largura, extensão. Quanto a 

profundidade de ambos, vale ressaltar que ela sofre variação sazonalmente. 

Conforme as características citadas podemos optar por modelos e tipos 

variados de embarcações. 

Tipos de Embarcações a Serem Empregadas 



229 
 

 
 

 

As embarcações selecionadas para o emprego em ocorrências de mergulho 

Bombeiro Militar, são divididas em três tipos e com duas formas de propulsão (a remo, 

a motor): 

ü Bote inflável: 12 ou 14 pés; 

ü Bote inflável com casco rígido e com motor de popa de 15 a 30 hp; 

ü Embarcação de Alumínio chata e borda alta, com motor de popa de 15 a 30 

hp; 

 
Modelos de embarcações a serem empregadas 

 
 

¶ Bote inflável de 12 ou 14 pés; 

¶ Propulsão a remos; 

¶ 0Indicado para áreas onde ocorreram enchentes e inundações assim como 

rios com forte corrente e alto relevo de pedras; 

 
 

Figura 98 ï Bote Inflável de 12 ou 14 pés 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 

¶ Bote inflável com casco rígido; 

¶ Propulsão a motor de 15 a 30 hp; 

¶ Indicado para rios e lagos onde permitam a utilização de motor de popa; 

¶ As camêras laterais por serem infladas facilitam navegar em locais com 

obstáculos e são menos susceptíveis de sofrerem arranhões feitos por 

emvbarcadouros, pedras e outras embarcações. (fonte: Coletânea de Manuais 

técnicos de Bombeiros-SP) 
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Figura 99 ï Bote Inflável com casco rígido 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 

¶ Embarcação de Alumínio chata e borda alta; 

¶ Propulsão com motor de popa de 15 a 30 hp; 

¶ Indicada para utilização em rios, ribeirões e lagos onde permitam a utilização 

de motor de popa; 

¶ Não é indicada para locais onde o relevo apresenta muitas pedras e obstáculos, 

pois as colisões podem ocasionar rompimento na sua estrutura física e causar 

vazamentos; 

 
 

 

Figura 100 ï Bote Inflável com casco rígido 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 

Antes da operação 

 
 

Na preparação para a operação de mergulho Bombeiro Militar, deve-se 

observar se a embarcação independente do modelo, não apresenta avarias no seu 

piso que possam comprometer o deslocamento ocasionando vazamentos. 

Toda embarcação deve ter pares de remos compatíveis com a quantidade de 

integrantes da tripulação, tendo a obrigatoriedade de possuir no mínimo um par. 

Possuir boia circular para salvatagem fixada a um cabo náutico e ancorado na 

embarcação. 
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Embarcação de casco rígido 

 
 

O piso deverá ser o forrado com uma camada de EVA, tornando o assoalho da 

embarcação mais flexível e seguro evitando quedas e protegendo os materiais de 

mergulho transportados. 

Saco estanque contendo chave de velas, chave de fenda, chave Philips, chaves 

de boca, alicate, faca, um par de velas sobressalente e um isqueiro. 

Para transportar uma embarcação, deve-se observar e seguir o que prevê o a 

legislação vigente conforme o Conselho Nacional de Trânsito ï Contran. 

 
Cuidados após o uso 

 
 

Após utilizar a embarcação devemos adotar os seguintes procedimentos: 

 
 

¶ lavar toda a embarcação com água doce corrente e sabão ou detergente 

neutro; 

¶ Realizar uma inspeção minuciosa em toda a embarcação com o intuito de 

identificar possíveis avarias que possam comprometer o seu emprego em outra 

operação, e caso identificado a referida embarcação deverá passar por manutenção; 

¶ Verificar também se todos os componentes obrigatórios estão em 

condições de serem utilizados em outra operação ou necessitam serem trocados ou 

manutenidos. 
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CAPÍTULO 7 - OPERAÇÕES DE 

MERGULHO BOMBEIRO MILITAR 

 
As operações de mergulho autônomo objetivam sempre a localização e 

recuperação de bens e/ou cadáveres desaparecidos em um meio líquido. Assim, as 

ações dos mergulhadores do CBMGO, quando acionados para atendimento de 

ocorrências que envolvam a atividade de mergulho autônomo, estão previstas adiante, 

seguindo uma sequência ideal de abordagem, iniciando com a preparação para o 

mergulho, checagem de material, definição de objetivos e funções, ações na água, 

padrões de busca, finalizando com as técnicas para reflutuação de objetos. 

 
Seção 1 ï Preparação para o mergulho 

 
 

Ao iniciar uma operação de mergulho com equipamento autônomo, duas etapas 

devem ser verificadas: preparação do equipamento e preparação do mergulhador, 

incluindo o planejamento da atividade a ser desempenhada. 

 
Preparação do Equipamento 

 
 

Antes de qualquer mergulho, todo o equipamento deverá ser cuidadosamente 

inspecionado, verificando sinais de deterioração, dano, corrosão e perfeito 

funcionamento. 

Todo mergulhador deverá inspecionar o seu próprio equipamento e nunca assumirá 

que qualquer peça do equipamento esteja pronta para uso, a menos que ele próprio 

o tenha feito, mesmo que outra pessoa tenha sido designada para fazê-lo. 

O equipamento deverá ser inspecionado, como descrito a seguir: 

 
 

Cilindros 

 
 

¶ Não utilize cilindros que foram recarregados há mais de 2 meses; 
 

¶ Quando recarregar o cilindro, certifique-se de que o gás que está sendo colocado 

esteja livre de impurezas. (Ver intoxicação por CO, CO2, etc); 

¶ Inspeção visual com atenção à ferrugem, rachaduras, válvulas empenadas e 
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tirantes partidos ou deteriorados; 
 

¶ Verifique se o teste hidrostático está dentro da validade; 

 

¶ Verifique o O-ring da torneira do cilindro; 
 

¶ Aferir a pressão do cilindro; 
 

¶ Os cilindros deverão ser armazenados e transportados, preferencialmente, na 

posição horizontal. 

 
 

Back-pack 

 
 

¶ Verifique sinais de corrosão e deterioração; 

 

¶ Ajuste os tirantes; 
 

¶ Teste o mecanismo de soltura rápida dos tirantes do back-pack; 
 

¶ Verifique as condições do back-pack. 

 

 
Válvula reguladora 

 
 

¶ Adapte a válvula de 1º estágio ao registro do cilindro; 
 

¶ Verifique se o O-ring está corretamente posicionado; 
 

¶ Abra totalmente o registro do cilindro e retorne ¼ de volta; 
 

¶ Verifique se há vazamentos no registro ouvindo possível escape de gás. Se houver 

suspeita de vazamentos, determine a sua exata localização imergindo a válvula de 

1º estágio acoplado ao registro do cilindro na água, observando o surgimento de 

bolhas. Se o vazamento ocorrer no Oôring, retire a v§lvula do registro e substitua o 

Oôring danificado por outro novo; 

¶ Libere o fluxo de gás pressionando o botão de purga da válvula de 2º estágio 

próximo ao nariz e inale o ar, verificando se o mesmo apresenta algum odor atípico, 

sugerindo a presença de impurezas; 

¶ Inspire e exale várias vezes através da válvula, verificando o bom funcionamento 

da mesma; 
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¶ Pressione o botão de purga e verifique o seu funcionamento. 

 

 
Colete equilibrador 

 
 

¶ Verifique se a mangueira do colete está conectada corretamente; 
 

¶ Infle-o e verifique a existência de vazamentos; 
 

¶ Verifique o estado dos tirantes, ajustando-os em seguida; 
 

¶ Após a inspeção, o colete deverá ser separado dos demais equipamentos e 

guardado em local onde não possa ser danificado ou misturado com outros coletes 

não testados. 

 
 

Máscara 

 
 

¶ Verifique a vedação e o tirante; 

 

¶ Verifique a integridade da lente. 

 

 
Faca de mergulho 

 
 

¶ Verifique se está afiada e segura na bainha; 

 

¶ Verifique se ela pode ser desembainhada com facilidade. 

 

 
Respirador (snorkel) 

 
 

¶ Verifique se há alguma obstrução e as condições do bocal; 
 

¶ Verifique a integridade da fixação do snorkel à máscara. 

 

 
Cinto de lastro 

 
 

¶ Verifique se o cinto está em boas condições e com quantidade adequada de 

lastros; 
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¶ Verifique se os lastros estão posicionados corretamente no cinto; 
 

¶ Verifique se a fivela de soltura rápida está funcionando corretamente. 

 

 
Medidores de informações 

 
 

¶ Verifique o seu funcionamento; 

 

¶ Inspecione a pulseira e pinos. 
 

Observações: Inspecione todos os demais equipamentos que serão usados no 

mergulho, assim como os sobressalentes, ferramentas, cabos, poitas, etc. 

 
Preparação do Mergulhador 

 
 

Após os mergulhadores inspecionarem e testarem os seus equipamentos, eles 

dever«o dar o ñprontoò ao Chefe da Equipe de Mergulho, que ent«o dar§ as instru­»es 

finais para a operação de mergulho. Estas instruções são fundamentais para o 

sucesso e segurança da operação e abordarão somente o mergulho que está por 

iniciar. Todo pessoal diretamente envolvido deverá participar e entender cada detalhe 

do planejamento traçado para a operação. 

Deverá ser dada atenção especial às informações relacionadas abaixo, bem 

como o correto preenchimento do check list previsto no Apêndice I: 

¶ trabalho a realizar; 

 

¶ limites de tempo do mergulho; 
 

¶ profundidade do mergulho; 
 

¶ dificuldades esperadas; 
 

¶ participação de outros mergulhadores; 
 

¶ fases do mergulho; 
 

¶ sinais combinados; 
 

¶ procedimentos de emergência, ação em caso de separação; 
 

¶ condições ambientais  
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¶ perigos existentes no local. 
 

Quando a equipe de mergulho estiver ciente de cada detalhe da operação, os 

mergulhadores estarão prontos para iniciar o mergulho, equipando-se na sequencia 

abaixo: 

¶ Roupa de mergulho (neoprene ou roupa seca); 

 

¶ Botas; 
 

¶ Facas; 
 

¶ Lanternas; 
 

¶ Cinto de lastro; 
 

¶ Cilindro acoplado ao colete equilibrador (ou back pack), com auxílio do dupla, 

ajustando os tirantes e abrindo o registro do cilindro; 

 

¶ Nadadeiras; 

 

¶ Luvas; 

 

¶ Máscara. 
 

Ap·s a equipagem, os mergulhadores dar«o um novo ñprontoò ao Chefe da 

Equipe de Mergulho, que os inspecionará visualmente e verificará se o conjunto de 

respiração está funcionando adequadamente, e ainda: 

¶ Assegurará que os mergulhadores estão em boas condições físicas e mentais 

para o mergulho; 

¶ Verificará se os mergulhadores estão portando o equipamento adequado para o 

mergulho com o equipamento autônomo; 

¶ Verificará se cada mergulhador possui medidores de informações (profundímetro 

e manômetro); 

¶ Verificará se a pressão do cilindro está compatível com a duração planejada do 

mergulho; 

¶ Assegurará que a fivela do cinto de lastro pode ser alcançada por ambas as mãos 

do mergulhador e que o cinto está corretamente afivelado e desobstruído de  todos 

os tirantes do colete equilibrador; 

¶ Verificará a posição da faca e se certificará que ela será mantida com o 
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mergulhador, podendo ser alcançada por ambas as mãos; 
 

¶ Assegurará que o registro do cilindro tenha sido totalmente aberto e retornado de 

um quarto de volta; e 

¶ Verificará se as mangueiras do equipamento estão desobstruídas. 
 

Ferramentas devem estar acopladas dentro, ou mais próximo possível da 

regi«o conhecida como ñtri©ngulo de ouroò, ou seja, da boca até as costelas inferiores 

em ambos os lados do mergulhador. Qualquer equipamento dentro desta área estará 

facilmente acessível usando qualquer uma das mãos, aumentando assim as chances 

de um auto- salvamento e facilitando o resgate de um outro mergulhador. 

Recomenda-se que cada ferramenta deve ser acondicionada sempre na 

mesma posição, de modo que o mergulhador possa acessá-la de forma imediata, sem 

a necessidade de tatear ou visualizar. 

Os mergulhadores estarão prontos para entrarem na água, onde os 

equipamentos deverão ser testados e inspecionados novamente, com ajuda do dupla 

antes de iniciarem o mergulho. 

 
Seção 2 ï Entradas na água 

 
 

Existem várias técnicas de entrada na água. Alguns fatores devem ser levados 

em consideração ao se fazer a escolha da melhor técnica, como altura da 

embarcação, força da correnteza, profundidade do local, tipo de equipamento que se 

utiliza, etc, atentando-se sempre para os seguintes procedimentos: 

¶ a máscara deverá ser mantida no rosto, devidamente ajustada; 
 

¶ o cilindro deverá estar corretamente afixado ao colete equilibrador (ou back pack) 

para que não se solte durante a entrada, reduzindo os riscos de choque com a 

cabeça do mergulhador; 

¶ as nadadeiras atrapalham o caminhar e, na entrada, a partir de uma praia, deve- se 

fazê-la de costas para a água, assumindo a posição horizontal tão logo a 

profundidade permitir. 
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Sentado de frente para a água 

 
 

Utilizada para entrar em piscinas ou a partir do deck de embarcações que 

possuam bordo baixo ou plataforma de mergulho nos espelhos de popa. Deve-se 

partir da posição sentado na borda, apoiar as duas mãos em sua lateral, erguendo o 

corpo com os braços e girando-o de forma que as costas e o cilindro fiquem voltados 

para a água e longe da borda, evitando o seu contato físico e ficando em pé na água 

de frente para borda. 

 
 

Figura 101 ï Ilustração da entrada sentado de frente para água 
Fonte: CBMGO, 2007. 

 

Sentado de costas (rolamento de costas) 

 
 

Método utilizado principalmente em plataformas instáveis, embarcações 

miúdas ou com o bordo baixo. Efetua-se a cambalhota de costas, a partir da posição 

de sentado na borda, caindo sobre as costas, com elevação das pernas. 

 
 

Figura 102 ï Ilustração da entrada sentado de costas 
Fonte: CBMGO, 2007. 
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Se esta técnica for utilizada para entrada a partir de uma embarcação, em local 

que apresente correnteza, a dupla de mergulhadores de fundo deverá se posicionar 

sentados sobre os bordos da embarcação, em lados opostos para contra- balancear 

o peso e ao efetuarem um rolamento simultâneo em direção à superfície da água, 

deverão manter uma das mão segurando o respectivo bordo do qual partiram, 

mantendo-se seguros à embarcação até alcançarem o cabo guia. 

 
Em p® (ñpasso do giganteò) 

 
 

Partindo da posição ereta, de frente para a água, o mergulhador salta com as 

pernas afastadas uma da outra, como numa grande passada. Ao cair na água é 

recomendado efetuar uma pernada contrária, tipo tesoura, invertendo a posição das 

pernas, evitando-se afundar em demasia. Este método é utilizado em locais que não 

se sabe a profundidade ou quando não interessa submergir muito na queda. 

Deve-se observar ainda os seguintes pontos: 

¶ Com uma das mãos o mergulhador segura a válvula e a máscara, 

simultaneamente; 

¶ Com a outra mão segura na fivela do cinto de lastro evitando que o mesmo se 

solte após a entrada na água. 

Figura 103 ï Ilustra­«o da entrada em p® (ñpasso do giganteò) 
Fonte: CBMGO, 2007. 

 

Observação: 

Seja qual for o método de entrada utilizado, é preciso sempre manter o máximo 

de controle possível, e, assim que voltar à superfície ajuste o equipamento e 
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sinalize sobre suas condições ao companheiro ou a quem estiver monitorando seu 

mergulho. 

 
Seção 3 ï Procedimentos na água 

Na superfície 

Uma vez na água, os mergulhadores deverão fazer um novo teste em seu 

equipamento. Durante a entrada, peças poderão ter saído de posição ou mesmo terem 

se soltado. Vazamentos se tornarão evidentes, válvulas poderão disparar e máscaras 

alagarem. 

Por ocasião do teste, os mergulhadores deverão: 

¶ Testar o conjunto de respiração, respirando lentamente através da válvula 

reguladora. Eles deverão respirar com facilidade e sem resistência. Não poderá 

haver vazamentos; 

¶ Verificar se há vazamentos no equipamento do dupla, principalmente junto às 

conexões (válvula de 1º estágio com o registro do cilindro e mangueira com as 

válvulas de 1º e 2º estágio); 

 Verificar o posicionamento do equipamento e tirantes do dupla; 
 

¶ Verificar se a máscara facial está convenientemente adaptada ao rosto, 

desalagando-a se necessário; 

¶ Se estiver usando roupa seca, verificar se há vazamento e inflar ou desinflar a roupa 

para obter a flutuabilidade adequada. 

Após a realização do teste, os mergulhadores deverão orientar-se com a ajuda 

da bússola ou através de pontos naturais como o sol, lua, pedras, correnteza ou 

pontos em terra. Em seguida, dar«o o ñprontoò para o Chefe da Equipe de Mergulho, 

através de sinal manual, e este ordenará que deixem a superfície. Ao iniciar o 

mergulho sempre submergirão seguindo um cabo guia. 
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Descendo 

 
 

Com o tempo de fundo iniciado, os mergulhadores sinalizarão um para o outro 

e juntos iniciarão a descida. 

A velocidade de descida deve ser controlada de acordo com equalização dos 

espaços corpóreos que contenham ar, sobretudo os ouvidos, não sendo aconselhável 

progredir na descida caso a compensação não esteja satisfatória, assim o 

mergulhador que apresentar problemas na compensação deverá sinalizar ao dupla 

para retornarem a uma profundidade onde possa realizar as manobras de 

compensação e sentir-se confortável para reiniciarem a descida. 

Persistindo a dificuldade de compensação, o mergulho deverá ser abortado e 

ambos os mergulhadores retornarão à superfície. 

Em locais de baixa visibilidade, os mergulhadores deverão manter um braço 

estendido a sua frente para evitar qualquer choque com a cabeça. 

Ao alcançarem o local do mergulho, os mergulhadores deverão se orientar e 

verificar as condições do local, e se estas forem radicalmente diferentes das previstas 

ou oferecerem riscos à guarnição, o mergulho deverá ser abortado e o Comandante 

da Guarnição informado do que está ocorrendo. 

O mesmo procedimento deverá ser cumprido se houver necessidade de um 

novo planejamento para a realização do mergulho. 

Os mergulhadores deverão retornar à superfície e repassar a situação ao 

Comandante da Guarnição, e caso necessário, refazerem o planejamento. 

 
Descida em pé 

 
 

O mergulhador fixará um ponto de referência (árvores, pedras, embarcações, 

etc.) e descerá na posição vertical, com os pés voltados para baixo, segurando o cabo 

guia até tocar o fundo. 

 
Descida em três tempos (canivete) 

 
 

Tipo de descida indicada para mergulho livre. 

O mergulhador procederá conforme figura ilustrativa: 
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Figura 104 ï Ilustração da descida em três tempos (canivete) 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 

No fundo 

 
 

Ao iniciar o trabalho no fundo, os mergulhadores deverão ter ciência de suas 

próprias limitações, bem como as do equipamento. 

Assim, deverão considerar o tempo máximo que dispõem pela duração do seu 

suprimento de gás, limitar o esforço físico, de modo a não superarem a capacidade 

de fornecimento de gás do seu equipamento e manter um ritmo respiratório normal, 

não pensando jamais em reduzir propositadamente o ciclo respiratório para prolongar 

o mergulho, situação que poderá favorecer a intoxicação por CO2 com todas as suas 

consequências. 

Os momentos de maior esforço de trabalho deverão ser realizados no início do 

mergulho, quando o suprimento de gás é grande e o mergulhador está descansado. 

 
Mergulho em dupla 

 
 

Importante fator de segurança nas operações de mergulho com equipamento 

autônomo do Corpo de Bombeiros Militar do Estado de Goiás. Mergulhadores 

operando em dupla são responsáveis pelo cumprimento da tarefa designada e pela 

segurança do companheiro. 

As regras básicas do mergulho em dupla são: 
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¶ Regra dos Seis Olhos: Os mergulhadores de fundo deverão conferir um ao outro e 

ambos serem conferidos pelo Chefe da Equipe de Mergulho; 

¶ Jamais perder o contato visual e/ou físico com o dupla. Com boa visibilidade, 

mantê-lo sob contato visual. Em baixa visibilidade, manter contato físico através do 

tato; 

¶ Conhecer o significado de todos os Sinais Manuais e Sinais Padrão de Mergulho; 
 

¶ Se algum sinal for dado, ele deverá ser imediatamente entendido e respondido. 

Deverá ser considerada uma emergência, o fato do dupla não responder o sinal; 

¶ Monitorar as ações e as condições físicas do dupla. 
 

¶ Conhecer os sinais de doença descompressiva, narcose e intoxicações. Se o dupla 

estiver em perigo ou apresentar um comportamento anormal, a causa deverá ser 

imediatamente determinada e o apropriado procedimento de emergência cumprido; 

¶ Nunca deixe o dupla sozinho, a menos que ele esteja enroscado e não possa ser 

socorrido sem uma ajuda adicional. Se o mergulhador reserva ou outro mergulhador 

não puder ser alcançado imediatamente, marque a localização do mergulhador com 

problemas com um cabo ou boia; 

¶ Estabelecer um plano de busca para encontrar o mergulhador com problemas. Se 

o contato com o dupla for desfeito, o plano de busca deverá ser cumprido 

imediatamente; 

¶ Se um dos mergulhadores abortar o mergulho por qualquer motivo, o dupla também 

deverá fazê-lo, retornando ambos à superfície. 

Se houver perda do suprimento de gás ou mal funcionamento do conjunto de 

respiração, o mergulhador cujo o suprimento de gás esteja ineficiente, deverá acionar 

o próprio sistema de respiração reserva (bail out). No caso de insucesso do 

acionamento do próprio sistema reserva de ar, deverá ser acionado o sistema reserva 

de ar do dupla e no caso extremo, dos dois procedimentos anteriores falharem, deverá 

ser realizado o compartilhamento do bocal entre os mergulhadores de fundo. Em todos 

os casos de pane no sistema de respiração, independentemente da solução adotada, 

os mergulhadores de fundo deverão iniciar imediatamente a subida, abortando a 

operação de mergulho. 
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Voltando à superfície 

 
 

Quando chegar o momento de retornar à superfície, ambos os mergulhadores 

sinalizarão o fim do mergulho. Quando o sinal tiver sido compreendido, eles iniciarão 

juntos a subida. 

O fim do mergulho poderá ser caracterizado por duas situações: um retorno 

normal à superfície ou uma subida de emergência. 

O primeiro caso deverá ser conduzido numa razão de subida de 9 metros por 

minuto. 

Para melhor controle, deverá ser realizada a subida ao longo do cabo guia, 

preferencialmente graduado em metros e os mergulhadores deverão estar cientes de 

eventuais paradas, embora, como já foi mencionado, mergulhos com paradas de 

descompressão não são recomendados. 

Antes de atingirem a superfície, os mergulhadores deverão fazer uma parada 

de segurança, por 3 (três) minutos à 5 (cinco) metros da superfície. 

Quando estiverem subindo, os mergulhadores deverão manter um braço 

estendido verticalmente acima da cabeça para evitar colisão com qualquer objeto, 

sobretudo aqueles localizados na superfície, como embarcações, piers, boias, etc. 

Uma infinidade de situações poderá determinar uma subida de emergência. 

Uma falha inesperada do equipamento, um mergulhador com problemas de 

saúde, uma intoxicação, um ferimento, variações severas nas condições ambientais, 

são exemplos desses determinantes. 

No caso do suprimento de gás continuar normal, o problema é minorado, 

devendo a dupla iniciar a subida na razão citada. 

Uma cuidadosa avaliação deverá preceder a decisão de um mergulhador diante 

de um companheiro com distúrbios respiratórios ou inconsciente. 

 
Chegando à superfície 

 
 

Chegando à superfície, os mergulhadores deverão estar certos de que não 

estão sob o casco da embarcação de apoio ou sob outros objetos. 

Eles deverão prestar atenção ao som de propulsores (hélices em movimento, 

motores, etc) e atrasar a chegada até estarem certos de que não correm perigo. 
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Na superfície deverão procurar em todas as direções e localizar seu ponto de 

apoio, outros mergulhadores e qualquer embarcação que estiver aproximando-se. 

Eles também deverão inflar o colete equilibrador e descansar enquanto aguardam o 

embarque ou retirada da água. 

 
Após o mergulho 

 
 

Alguns problemas fisiológicos não serão detectados de imediato. O chefe da 

equipe de mergulho e os demais componentes deverão estar permanentemente 

alertas quanto a esta possibilidade. Por esta razão, os mergulhadores deverão ser 

mantidos em observação logo após emergirem de um mergulho. 

Se as suas condições físicas forem satisfatórias, a primeira tarefa dos 

mergulhadores após o mergulho será inspecionar o seu equipamento. 

 
Seção 4 ï Solução de Problemas 

 
 

Problemas com equipamentos, Materiais e Ferramentas 

Perda da máscara facial 

Um mergulhador experiente não terá dificuldade em respirar sem a máscara. 

 
Em águas frias, ele poderá ter a frequência respiratória aumentada, associada 

com choque térmico e podendo sofrer fortes dores de cabeça. Se ele puder recuperar 

a máscara, poderá continuar o mergulho normalmente, mas se não puder fazê-lo ou 

sentir qualquer dificuldade, deverá retornar à superfície. 

 
Perda da válvula reguladora 

 
 

Mesmo sendo um mergulhador experiente, nada impede que um objeto do 

fundo, a correnteza, venha a retirar a válvula reguladora do mergulhador, o 

impossibilitando de respirar. 

Imediatamente o mergulhador inclinará seu tronco para a direita e com o braço 

direito junto à sua coxa, realizará um movimento similar a uma braçada do 
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nado ñcrawlò e, fazendo uma varredura, recuperar§ atrav®s da mangueira de alta 

pressão a válvula perdida. 

 
Falha na lanterna primária 

 
Caso haja necessidade de trabalhar com luminosidade  artificial e, ainda assim, a 

lanterna apresente falha a ponto de não destacar o feixe luminoso, o mergulhador deve 

parar, manter contato físico com o cabo guia, ativar a lanterna reserva e continuar a 

missão. 

 
Problemas com Mergulhadores 

Emaranhamentos 

Os emaranhamentos, normalmente,  acontecem nas plantas subaquáticas, linhas 

ou redes de pesca. Caso aconteçam deve-se manter a calma, controlar a respiração e 

verificar onde está preso e, se possível, o que está causando isso. 

Nesses casos, é importante evitar virar, bem como realizar movimentos bruscos 

e excesso de esforço, pois a situação pode piorar. 

Haverá sempre o risco de que a natural apreensão do mergulhador cause um 

aumento de sua frequência respiratória e o correspondente risco de crescimento da 

taxa de CO2. 

Com a ajuda de outro mergulhador o processo de eliminação do enrosco é 

facilitado. Geralmente, é só inverter a direção  do deslocamento anterior que se 

consegue a liberdade. 

Uma das áreas mais prováveis de emaranhamento é o cilindro e a válvula de 1º 

estágio, que, por estarem nas costas do mergulhador, não permitem a visualização. Nos 

casos de mergulhos realizados sem o dupla, em condições favoráveis de correnteza e 

visibilidade,  pode-se retirar a unidade, removendo  a causa do emaranhamento e 

colocar-lhe novamente. Em mergulhos realizados  em dupla o procedimento mais 

aconselhável é solicitar auxílio do canga para o desenrosco. 

Se possível deve-se avisar a superfície do acontecimento e, a menos que se 

possa soltar-se rapidamente, o comandante da guarnição náutica deverá providenciar  e 

assegurar o fornecimento de ar para o mergulhador, para depois tentar soltá-lo. 
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Se nenhuma das ações descritas der resultado deve-se utilizar a faca de 

mergulho, o que deve ser feito com cuidado, lenta e deliberadamente, pois o pânico é o 

pior inimigo, não o emaranhamento. 

Um mergulhador preso no fundo poderá ficar um tempo excessivo mergulhado, 

sendo necessário o uso de tabelas de exposições extremas para descompressão. 

 
Câimbras nas pernas 

 
 

O frio, o esforço, a circulação restringida, ou uma combinação desses fatores 

podem causar a câimbra que, normalmente, ocorre nas pernas. A melhor maneira de 

lidar com esse problema é a prevenção. Deve-se evitar o frio, a exaustão e o uso de 

roupas protetoras muito apertadas. 

Quando se tem uma câimbra, deve-se esticar o músculo atingido e massageá- 

lo. 

Para câimbras na panturrilha ou no pé, deve-se puxar a ponta da nadadeira, 

enquanto se estica a perna. Esse movimento estende os músculos responsáveis pela 

câimbra. 

Assim que a câimbra passar, deve-se descansar e, depois, continuar num ritmo 

mais lento. Usar um tipo diferente de batida de pernas pode ajudar a evitar que a câimbra 

retorne. 

 
Tosse e engasgamento submerso 

 

 
A respiração pelo regulador pode, ocasionalmente, fazer com que um pouco de 

água seja aspirada por acidente, o que pode ocasionar a vontade  de tossir e, 

consequentemente, engasgar. 

Nesses casos, a primeira  respiração, após a limpeza  do snorkel ou do regulador, 

deve ser superficial e cautelosa. Aliado a isso, pode-se colocar a língua no céu da boca, 

para formar uma barreira, evitando que gotas de água passem para a garganta. 

Se, ainda assim, houver a vontade de tossir, deve-se fazer isso para dentro do 

snorkel ou do regulador. 
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Manter o bocal no lugar evita que mais água seja engolida, o que só aumenta o 

problema. 

Além disso, engolir rapidamente por várias vezes torna a recuperação mais 

rápida. 

O engasgamento temporário pode acontecer se entrar água na traqueia. Caso 

isso ocorra, por alguns momentos será difícil ou impossível respirar, sem um esforço 

considerável. 

Caso aconteça é necessário se acalmar e esperar que a passagem de ar se 

relaxe para continuar com a respiração normal. 

 
Enjoo 

 
 

Sofrer enjoo é uma situação desagradável. Entretanto, quando a situação é 

séria, não se deve tentar tratar o problema mergulhando. Vomitar dentro da água é 

perigoso e deve ser evitado, se possível. 

 
Desorientação 

 
 

A desorientação, ou não saber onde se está, pode ocorrer de várias maneiras 

durante o mergulho. 

Isso pode produzir tontura ou vertigem, que é descrita como uma sensação de 

estar girando. Problemas nos ouvidos e a incapacidade de equalizar durante a subida, 

também são comuns na causa da vertigem. 

Todos os mergulhadores devem ter bastante cautela com os problemas de 

ouvido que possam dificultar a equalização da pressão do ouvido médio. 

A vertigem acontece mais comumente durante a subida, quando um ouvido se 

equaliza mais rápido do que o outro. A compreensão desse problema é muito 

importante. 

A sensação de vertigem irá passar em poucos momentos, mas o mergulhador 

não deve ficar nervoso se tiver uma vertigem. 

As duas ações mais importantes,  a serem tomadas no caso de uma 

desorientação são: superar a tontura e descobrir o caminho para cima. 
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Para superar a tontura deve-se segurar em um objeto sólido ou abraçar em si 

mesmo até que ela passe. Para saber o caminho para cima é só olhar para as bolhas 

da respiração. 

 
Seção 5 ï Procedimentos de emergência 

Mergulhador Inconsciente 

Um mergulhador poderá ficar inconsciente na água por causa da impureza do ar 

respirado do cilindro, falta de ar no cilindro,  crescimento  da taxa de CO2, ou 

afogamento. Ele poderá também ser vítima de ferimentos tais como cortes ou fraturas 

de ossos. 

As situações poderão variar enormemente e somente poderão ser 

corretamente contornadas se seguirmos os procedimentos abaixo: 

¶ Um mergulhador inconsciente estará incapaz de exalar quando for trazido para a 

superfície, há um risco considerável de Síndrome de Hiperdistensão Pulmonar (SHP), 

a menos que haja um atraso imprevisto, o mergulhador reserva deverá ser capaz de 

alcançar o mergulhador acidentado em poucos segundos. Ele deverá segurá-lo pelas 

costas, tomando o cuidado para apertar o seu peito durante a subida, para que exale 

o ar respirado; 

¶ O resgate usando somente a linha de vida, sem a ajuda do mergulhador reserva, 

deverá ser a última medida a ser tomada; 

¶ Geralmente será muito difícil determinar se o mergulhador inconsciente está 

respirando ou não. A respiração boca-a-boca poderá ser iniciada na água se o 

mergulhador estiver usando equipamento autônomo, desde que esta medida não 

provoque atraso no resgate; 

¶ Normalmente, o mergulhador acidentado poderá ser levado rapidamente para a 

superfície; 

¶ A manobra de ressuscitação cardiorrespiratória (massagem cardíaca e respiração 

boca-a-boca) deverá ser iniciada imediatamente, quando o mergulhador estiver no 

convés; 
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¶ A manobra de ressuscitação  cardiorrespiratória deverá prosseguir  durante o 

transporte do mergulhador, assim como na câmara. Se possível, realizar respiração 

boca-a-boca enquanto ele estiver sendo transportado e reiniciar a massagem 

cardíaca quando estiver deitado na câmara; 

¶ Se o mergulhador estiver consciente e respirando, um pequeno atraso é admitido para 

trazê-lo à superfície a fim de imobilizar um membro quebrado ou estancar um 

sangramento e removê-lo da água sem agravar o seu estado. Em todos os casos, 

deverá ser conduzido ao serviço médico especializado. 

 
 

Seção 6 ï Comunicação e Sinalização do Mergulho 

 
 

A comunicação durante as operações de mergulho é fator determinante da 

segurança. Ela é feita entre os mergulhadores, entre o mergulhador e a equipe de 

superfície e vice e versa. Pode ser feita em viva voz com equipamentos que possuem 

esse recurso ou através de sinais previamente estabelecidos. 

 
Comunicação entre Mergulhador e Equipe de Superfície 

 
 

Quando a comunicação é feita entre o mergulhador e a equipe de superfície, 

são empregados sinais no cabo guia (toques ou puxões). 

Os sinais para o mergulho autônomo devem ser adaptados e treinados entre 

os membros da equipe de mergulho antes de cada operação devendo ser abordado 

durante o briefing. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

Importante: todos os sinais emitidos devem ser respondidos. Essa é a forma 

utilizada para confirmar seu entendimento. 
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Sinal 

Toques no 

Cabo 

 
Da Superfície 

 
Do mergulhador 

 

 
1 

Verificar se está 

tudo bem com o 

mergulhador 

Informar à superfície 

que chegou ao fundo 

ou que a situação está 

sob controle 

 

 
2 

Determinar ao 

mergulhador que 

mude a direção 

da busca 

 
Solicitar mais cabo ao 

controlador 

3 - 
Informar que encontrou 

o bem ou corpo 

 

 
4 

Informar aos 

mergulhadores 

que iniciem a 

subida normal 

Informar ao auxiliar de 

superfície que iniciarão 

a subida normal 

 
 

5 

Informar aos 

mergulhadores 

que iniciem a 

subida de 

emergência 

Informar ao auxiliar de 

superfície que iniciarão 

a subida de 

emergência 

 

Tabela 33 ï Tipos de comunicação com cabos 
(fonte: CBMGO, 2017). 

 

Comunicação entre Mergulhadores Submersos 

 
 

Nos casos em que a comunicação é feita entre mergulhadores submersos, 

empregam-se sinais, internacionalmente aceitos, feitos com as mãos e braços. Esses 

sinais são padronizados, mas isso não impede que sejam estabelecidos outros, entre 

os mergulhadores envolvidos, como por exemplo, toques entre as mãos dos 

mergulhadores. O importante é que eles sejam claros e precisos o bastante para 

facilitar o entendimento. 
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A seguir estão alguns sinais internacionais de mergulho, largamente 

conhecidos, e seus significados. 

 

 

 

 
Figura 105 ï Ilustração de sinais internacionais de comunicação 

Fonte: CBMGO, 2017. 
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Comunicação Oral 

 
 

A melhor opção para comunicação é a utilização do sistema de fonia. Quando 

funciona corretamente, tal sistema reduz a chance de falta de comunicação e 

assegura que o encarregado sempre saiba o estado do mergulhador. A capacidade 

de conversar com alguém é, também, psicologicamente tranquilizante para um 

mergulhador, especialmente durante a busca de um corpo em locais sem visibilidade. 

 
Bandeiras de Mergulho 

 
 

Durante a atividade de mergulho, é necessário informar às embarcações 

vizinhas essa situação, de forma a evitar que ocorram acidentes e que o trabalho dos 

mergulhadores não seja molestado, já que a eventual passagem de barcos constitui 

um dos mais sérios perigos ao mergulhador quando de seu regresso à superfície. Para 

isso usam-se bandeiras padronizadas e reconhecidas internacionalmente. 

A presença das bandeiras é uma obrigação formal, regulamentada na 

legislação do tráfego marítimo. O seu desrespeito acarreta sanções jurídicas ao 

supervisor do mergulho e ao comandante da embarcação. 

A partir de 1957, nos Estados Unidos, adotou-se a bandeira vermelha cruzada 

por uma diagonal branca e no mesmo ano, na Europa, usava-se a mesma bandeira 

só que com duas faixas diagonais. Como o significado de ambas era desconhecido 

pela maioria dos navegantes, o ñInternational Maritime Organizationò determinou que 

a bandeira ñAlphaò do C·digo Internacional de Sinais Mar²timos, (bandeira branca com 

mosca azul) tivesse a seguinte interpreta­«o: ñTemos mergulhadores sob a §gua. 

Mantenha-se ¨ dist©ncia ou com o motor em marcha lentaò. 

Atualmente as duas bandeiras são aceitas para sinalizar a presença de 

mergulhadores na água. Uma porque consta da regulamentação oficial do tráfego 

marítimo (Bandeira Alpha) e a outra porque em razão dos seus 30 anos de divulgação 

internacional, já se tornou reconhecida como um símbolo da própria atividade. 
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Figura 106 ï Bandeiras padronizadas para operações de mergulho 
Fonte: CBMGO, 2007. 

 

Seção 7 ï Operações de Buscas Subaquáticas 

 
 

A busca subaquática, também chamada de varredura, é o meio empregado 

pelo mergulhador para recuperar e trazer à superfície, bens e vítimas que, por algum 

motivo, encontram-se perdidos(as) no fundo do meio líquido. 

Dependendo do relevo, material disponível, dimensão do objeto a ser 

procurado e visibilidade, o mergulhador irá optar pelo melhor tipo de varredura a ser 

empregado durante o mergulho, devendo, portanto, ñmapearò o fundo o mais 

detalhado possível, não deixando áreas sem serem inspecionadas. 

No serviço do Corpo de Bombeiros existe ainda uma particularidade, as 

varreduras não são realizadas apenas em lagoas, lagos ou locais de ñ§gua paradaò, 

mas principalmente em rios, com correntezas que exigem habilidades e técnicas 

apuradas do mergulhador Bombeiro Militar. Por isso, é imprescindível que o 

mergulhador esteja bem física, técnica e, sobretudo, psicologicamente, pois enfrentará 

situações de alto risco que exigirão um perfeito entrelaçamento e sincronismo dessas 

3 (três) características, principalmente quando a visibilidade no mergulho for reduzida 

e quando o mergulhador tiver que fazer uso de cabos e equipamentos específicos 

(desencarcerador, tirfor, etc). 

O fato da maioria das ocorrências serem em rios, faz com que alguns padrões 

de busca sejam adaptados a esta realidade. 

Devido à visibilidade restrita e forte correnteza nos rios, é imprescindível que o 

mergulhador mantenha-se o mais próximo do fundo, evitando que a água, em 

velocidade, passe por baixo do seu corpo com velocidade e o desloque para a 

superfície, o que contraria o padrão de evitar tocar o fundo do meio líquido a fim de 

não causar levantamento de detritos e sedimentos. 
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Para evitar esse fato, geralmente aumenta-se a quantidade de lastros que se 

usa em águas calmas, para deixar o mergulhador rente ao fundo, conseguindo dessa 

maneira, executar o serviço. 

Mas, também, se deve ter cuidado com objetos diversos no fundo, como as 

latarias de automóveis envolvidos em um evento e estar alerta quanto a choques de 

qualquer objeto que se movimente com velocidade no fundo. 

 
Pessoal e nas Operações de Buscas Subaquáticas 

Equipe 

Em uma operação padrão de busca subaquática, a equipe ideal deve conter, 

se possível, 4 (quatro) mergulhadores, que exercerão as seguintes funções: 

 
Chefe da equipe de mergulho 

 
 

Mergulhador mais antigo da equipe. 

Responsável por dimensionar a logística a ser utilizada na operação, o método 

de busca adequado de acordo com a situação apresentada, lidar com familiares, 

autoridades ou outras OBMôs presentes, planejar, controlar e registrar o perfil de 

mergulho dos mergulhadores, resolver problemas diversos que possam surgir no 

decorrer da operação e verificar locais de apoio médico para caso de acidentes, bem 

como gerenciar os mesmos caso ocorram. 

Pode, ainda, exercer a função de mergulhador de emergência se necessário. 

 
 

Auxiliar de superfície 

 
 

Mergulhador responsável por orientar a busca dos mergulhadores de fundo, de 

acordo com a área determinada pelo supervisor. 

Deve oferecer atenção exclusiva à busca, sempre checando se a situação está 

sob controle, que pode ser feita atrav®s do ñcabo da vidaò ou da observa­«o da 

emissão de bolhas pelos mergulhadores, repassando a situação de momento ao 

supervisor. 
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Responsável ainda por substituir o supervisor quando do seu impedimento e 

exercer a função de mergulhador de emergência quando houver necessidade. 

 
Mergulhadores de fundo 

 
 

Mergulhadores responsáveis por realizar as buscas no fundo do meio líquido. 

Um dos mergulhadores, de acordo com o definido pelo chefe, deve ser aquele 

que estar§ em contato direto com a superf²cie atrav®s do ñcabo da vidaò, repassando 

os toques recebidos aos demais mergulhadores. 

Tem por premissa básica, quando houver utilização de cabo, mantê-lo sempre 

retesado, indicando assim, que a busca transcorre dentro do planejado. 

 
Mergulhador de emergência 

 
 

Mergulhador responsável por atuar em situações de emergência com os 

mergulhadores que estiverem no fundo realizando as buscas. 

Deverá estar com todo o equipamento pronto para ser empenhado quando 

necessário. Esta função deverá ser exercida, preferencialmente, pelo chefe da equipe 

de mergulho, podendo ser o auxiliar de superfície. 

 
Condutor 

 
 

Qualquer membro da Equipe de Mergulho que esteja exercendo a condução a 

embarcação durante os deslocamentos. 

 
Logística nas Operações de Buscas Subaquática 

 
 

A logística a ser utilizada em uma operação ficará a cargo do chefe da equipe 

de mergulho, que determinará os equipamentos a serem preparados, de acordo com 

o tipo de ocorrência. 

O fato da maioria das ocorrências atendidas pelos mergulhadores Bombeiro 

Militar do CBMGO serem em rios, que possuem diversos obstáculos naturais (galhos 

de árvore, pedras, etc) e propositais (detritos jogados pelo homem, etc), faz com que 

os equipamentos de mergulho autônomo a serem utilizados, sejam reduzidos ao 
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mínimo necessário, evitando assim, a possibilidade do mergulhador ficar preso a um 

desses obstáculos. 

 
Equipamentos 

 
 

Os equipamentos considerados ñpadr«oò para a maioria das buscas s«o os 

seguintes: 

- Equipamento individual (colete equilibrador ou back pack, máscara, nadadeira, 

snorkel, luvas, capuz, facas e lanternas); 

- Roupa e bota de neoprene com até 5 mm; 

- Cinto de lastro com pedras de 1/2, 1, 2 e 3kg; 

- Cilindros de mergulho do tipo S-80 e S-30 (Bail out); 

- Reguladores de 1º e 2º estágio; 

- Console (profundímetro e manômetro); 

- Cabo náutico confeccionado por material resistente, com diâmetro entre 8 e 11mm; 

- Boias sinalizadoras; 

- Material para remoção de cadáveres (sacos de despojo humano, luvas e máscaras 

descartáveis de procedimento). 

Ratificando que é função do chefe da equipe de mergulho, verificar os 

equipamentos necessários, de acordo com a peculiaridade da ocorrência. 

 
Embarcações 

 
 

Os tipos de embarcações a serem utilizadas nas operações de busca e resgate 

subaquáticas, devem estar de acordo com o local de operação. 

Geralmente, quando a operação ocorre em águas abertas, o ideal é a utilização 

de canoas ou botes infláveis de fundo rígido ou semirrígido com no máximo 5 metros 

de comprimento e motor de popa com potência para vencer correntezas. Estas 

embarcações possuem boa estabilidade na água, facilidade de serem transportadas 

e guardadas, possibilidade de reparo no local dependendo do problema, capacidade 

para suportar motores de popa de até 25HP. 
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Motores de popa 

 
 

Por definição, motor de popa é um motor com um ou mais hélices, destinado a 

possibilitar o deslocamento de canoa ou bote, ou também em alguns navios e lanchas, 

em determinado meio aquático, seja em lago, rio, mar, oceano, etc. 

A correta utilização do motor, seja em operação ou manutenção, é de 

fundamental importância, pois se depende desse equipamento para o sucesso de uma 

operação. 

 
Fatores determinantes 

 
 

As buscas podem ser realizadas em superfície, com embarcações pneumáticas 

(quando a visibilidade permitir), com snorkel (economiza ar do cilindro, devendo ir ao 

fundo somente quando for necessário) ou em profundidade, também com o apoio da 

equipe de superfície (cabos). Uma vez que a área de busca tenha sido estabelecida, 

é hora do supervisor de mergulho determinar qual tipo de padrão será utilizado. A 

decisão deverá ser baseada em: 

¶ Dimensões do objetivo; 
 

 Correnteza; 
 

¶ Extensão da área de busca; 
 

 Profundidade do local; 
 

 Natureza do fundo; 
 

¶ Recursos disponíveis; 
 

¶ Obstáculos presumidos. 
 

Os mergulhadores devem ser instru²dos a ñvarreremò com as m«os por 

aproximadamente 60 cm para cada lado do ponto central quando estiverem no fundo. 

Embora seja previsto um intervalo de 120 cm, com o propósito de planejamento, 

considerar de 75 cm a 90 cm como a média palmeada para a busca em águas escuras. 
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Os números mais conservadores ajudam a assegurar a eficiência entre passos 

consecutivos através do fundo. Isso também provê algumas incertezas contra o 

mergulhador que não faz varreduras completas. 

Na maioria das técnicas de busca que seguem, o guia controla e coordena a 

corda de orientação, gradualmente parando o mergulhador no local correto. 

Em termos práticos, o sistema de curvas significa que mesmo se o mergulhador 

perdesse um pequeno objeto no primeiro passo, ele seria capaz de encontrá-lo no 

seguinte. 

Quando a busca é visual, os mergulhadores não devem rastejar ao longo do 

fundo como eles fazem em águas escuras. Ao contrário, eles devem usar técnicas de 

flutuação para se deslocar sobre o fundo, verificando totalmente de um lado ao outro. 

 
Seção 8 ï Técnicas de Buscas 

Leque Crescente 

Técnica utilizada tanto nas margens como em pontos pré-estabelecidos dentro 

do ambiente aquático. 

É recomendada principalmente para represas e lagos, sendo também utilizada 

em rios com pouca correnteza ou onde são formados remansos. 

São necessários para o emprego desta técnica, no mínimo três componentes, 

sendo uma dupla de mergulhadores de fundo e um auxiliar de superfície. 

Quando a técnica é aplicada à partir das margens, o guia permanece em um 

local fixo em terra ou na rasura onde tem a posse do cabo guia. Este cabo deve conter 

em sua extremidade o nó chamado azelha, para que seja o ponto fixo para os 

mergulhadores. 

Os mergulhadores durante a busca devem se atentar de deixar o cabo guia 

sempre retesado. 

O deslocamento dos mergulhadores com o cabo retesado lembra o desenho 

de um leque, o guia é encarregado de avisar o momento para mudança de direção, 

dando toques no cabo. Neste momento, o guia libera mais cabo (não mais do que 2 

metros) e o mergulhador que segura o azelha, avisa seu parceiro da mudança de 
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direção, troca o azelha de mão e volta a retesar o cabo, assim, aumentando a 

amplitude do leque. 

É uma técnica bastante utilizada pela facilidade de emprego e pela eficácia, 

pois o guia mantém o controle de toda a área de busca. 

Esta técnica é a menos recomendável para áreas com copiosas quantidades 

de plantas submersas, visto que a linha de vida pode ficar presa na vegetação. Isso 

pode causar ao mergulhador, não apenas a perda do seu padrão, como também o 

peso do detrimento sobre a corda pode afetar a sua segurança. 

Esta técnica também pode ser utilizada com o guia embarcado, mantendo-se 

sempre o ponto de vértice fixo. 

Figura 107 ï Ilustração da técnica de leque crescente 
Fonte: CBMGO, 2007. 

 

Leque Crescente Duplo 

 
 

Utilizado nas mesmas condições do leque crescente, porém quando a área a 

ser varrida é muito ampla e não temos muita informação acerca do local onde ocorreu 

o afogamento ou submersão de um determinado objeto. Para a execução desta 

técnica será empregada uma dupla de mergulhadores de fundo e um auxiliar de 

superfície para cada leque, totalizando seis mergulhadores. 
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Quando escolhido este tipo de busca, os dois auxiliares de superfície deverão 

manter-se afastados de modo a impedir choques entre os mergulhadores no fundo, 

por exemplo, se os dois cabos guia possuírem 10 metros de comprimento, os 

auxiliares de superfície deverão estar afastados pelo menos 20 metros um do outro. 

Caberá ainda aos auxiliares a função de manter os mergulhadores dos dois 

leques em movimentos sincronizados, como se fossem dois limpadores de para- 

brisas de um veículo. Esse controle será efetuado com toques no cabo, ou seja, se o 

leque da esquerda estiver adiantado em relação ao da direita, o auxiliar da esquerda 

dará toques no cabo para frear sua equipe até que os da equipe direita estejam 

sincronizados. 

Técnica eficiente para buscas em grandes áreas, porém demanda grande 

efetivo para sua correta execução. 

 

Figura 108 ï Ilustração da técnica de leque crescente duplo 
Fonte: CBMGO, 2007. 

 

Varredura Paralela 

 
 

Esta técnica poderá ser empregada sempre que o local das buscas for muito 

amplo e a margem for livre de grandes desníveis, risco de deslizamento, sem 

vegetações ou qualquer obstáculo que impeça ou dificulte caminhar com facilidade 

por sua extensão. 

Neste modelo de busca os mergulhadores de fundo ficaram com os sentidos 

longitudinais de seus corpos paralelos à margem. 

Ao iniciarem o deslocamento, seja para direita ou para a esquerda, o auxiliar 

de superfície deverá se mover na mesma velocidade dos mergulhadores, mantendo 

sempre o cabo retesado, com uma alça em cada extremidade, em um alinhamento 

perpendicular com a margem. 
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Devido a cobrir uma área retangular, ela não deixa seções do fundo sem busca. 

É também um padrão simples, fácil de seguir e fácil de prevenir. Funciona bem para 

buscas em áreas grandes e quando operando ao longo da estrutura oferecida. 

A caminhada na margem é geralmente utilizada em correnteza de até 1,5 nós 

(2,91 m/s), mas poderá ser empenhada também em lagos ou represas, observando- 

se sempre as peculiaridades de cada região. 

 
 

Figura 109 ï Ilustração da técnica de varredura paralela 
Fonte: CBMGO, 2007. 

 

Cabo submerso 

 
 

Técnica de busca específica para ambientes com fundos planos e livre de 

obstáculos como galhas, troncos, pedras, etc. Utilizada para buscas de pequenos 

objetos como armas, motores de popa, propriedades pessoais, etc. É uma busca 

minuciosa, quando se deseja cobrir uma grande área em um curto espaço de tempo, 

com efetivo reduzido. Este procedimento poderá ser realizado com dois 

mergulhadores de fundo, sem apoio do auxiliar de superfície. 

Poderá ser feita de dois modos. Na primeira, uma das extremidades do cabo 

guia ficará fixo à margem com uma poita presa na outra extremidade mantendo o cabo 

retesado, por onde os dois mergulhadores deverão, partindo do mesmo ponto, 

percorrer todo seu perímetro e na sequência mudam o posicionamento da poita e do 

ponto fixo do barranco. 
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Na segunda, em cada extremidade do cabo guia deverá ter uma poita, 

mantendo o cabo retesado. Cada mergulhador deverá ficar em uma poita distinta, 

devendo iniciar o deslocamento juntos, percorrendo o cabo, onde no meio do percurso 

se cruzarão, devendo chegar até à poita que pertencia ao colega. 

Quando chegarem no destino deverão promover o deslocamento dela para 

mesma direção, algo em torno de 1-2metros, mudando desse modo o perímetro da 

busca. Esta técnica se traduz em uma das melhores em cobertura de uma grande 

quantidade de área em um curto espaço de tempo. 

 
 

Figura 110 ï Ilustração da técnica de cabo submerso 
Fonte: CBMGO, 2017. 

 

Arrasto 

 
 

Técnica utilizada em rios e córregos com correnteza, independentemente do 

tipo de relevo subaquático. São necessários no mínimo quatro componentes para a 

execução desta técnica, sendo a dupla de mergulhadores de fundo, o mergulhador de 

superfície e o chefe da equipe de mergulho. 

Desloca-se com a embarcação para o ponto escolhido para o início do 

mergulho. Neste momento é lançada a âncora com o intuito de fundear a embarcação. 

A partir da embarcação fundeada, os mergulhadores submergem pelo cabo 

guia se posicionando no fundo um ao lado do outro com a face voltada para a 

correnteza e o corpo na horizontal, pois se houver algum obstáculo ou enrosco os pés 

são os primeiros a terem contato. 

Ao chegar até a poita cada mergulhador a segura com uma das mãos e a 

levantam (arrastam) fazendo com que a correnteza os desloque. Com isso possibilita 

utilizarem o braço livre para a realização da busca pelo tato. 
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O auxiliar de superfície se encarrega da direção dos mergulhadores, avisando-

os através de toques no cabo guia evitando locais perigosos e também se atenta a 

prováveis problemas que os mergulhadores possam ter observando as bolhas 

exaladas e inércia da embarcação (diferença de profundidade ou enrosco). 

É a técnica mais utilizada em rios e córregos com correnteza, percorrendo 

grandes espaços em pouco tempo. 

 
Busca Livre 

 
 

Técnica melhor aplicada em locais com boa visibilidade, pois em águas com 

baixa visibilidade, será tão inexata quanto ineficiente, além de ser perigoso para os 

mergulhadores em caso de algum evento adverso, tal como ficar preso em algum 

obstáculo, perda do suprimento de ar respirável, mal súbito ou outros que possam 

impedir ou limitar a atividade, trazendo risco à sua integridade física e à sua saúde, 

de tal modo que ele não terá meios de sinalizar para pedir ajuda, e não haverá meios 

de localizá-lo imediatamente, especialmente em águas escuras. 

Este procedimento deverá ser efetuado sempre por uma dupla de 

mergulhadores de fundo, ligados à um cabo guia em constante contato com o auxiliar 

de superfície. Poderá ser efetuado em áreas de lagos ou represas, ou ainda em áreas 

de correntezas inferiores a 1,5 nós (7,5 km/h), com obstáculos constantes, como 

árvores, troncos, sucatas, etc. 

Em último caso, em correntes com mais de 3 nós (15 Km/h), os mergulhadores 

acompanham ao longo do fundo do rio, levados pela corrente até um ponto pré-

estabelecido onde serão recolhidos para superfície com auxílio do mergulhador de 

superfície. 

Os mergulhadores depois serão levados rio acima para começarem de novo. 

Buscas em águas rápidas e turbilhonadas requerem um treinamento altamente 

qualificado na equipe de apoio e um meticuloso controle a cada momento para que os 

riscos de perdas ou danos sejam minimizados. 

Para esta situação de águas com velocidade de corrente superiores a 3 nós, os 

mergulhadores submergirão ligados ao cabo guia e farão a busca livre apenas quando 

todos da equipe certificarem-se que não encontrarão adversidades (galhadas ou 

obstáculos que possam mantê-los presos). 
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Busca Direta 

 
 

Em áreas com vegetação extremamente pesadas ou escombros, onde não seja 

possível vasculhar regularmente o fundo, recomenda-se o emprego dessa técnica. 

Os mergulhadores descerão imediatamente abaixo do auxiliar de superfície, 

que estará em uma plataforma ou embarcação, ligados por um cabo guia. 

Os mergulhadores serão levantados acima da vegetação e baixados outra  vez 

de 30 a 60 cm em movimentos consecutivos, com velocidade segura, para evitar 

subidas e descidas com paradas bruscas. 

O movimento repetitivo de subir e descer aumenta os riscos de barotraumas 

nos ouvidos e nariz causados pela variação de pressão, como também danos por 

super expansão dos pulmões. 

 
Espiral ou Circular 

 
 

Técnica utilizada principalmente em ambientes com água parada ou com 

correnteza fraca. São necessários no mínimo quatro componentes para a execução 

desta técnica, sendo a dupla de mergulhadores de fundo, o auxiliar de superfície e o 

chefe da equipe de mergulho. 

A partir de uma embarcação fundeada a dupla de mergulhadores submergem 

pelo cabo guia (poita) com a posse de um cabo auxiliar conectado ao cabo guia, 

através do nó azelha e/ou mosquetão. 

No fundo os mergulhadores utilizam a extensão do cabo auxiliar, deixando-o 

mais curto ou mais longo, retesa o cabo há aproximadamente 1 metro de distância do 

cabo guia principal (poita) e inicia o deslocamento fazendo um movimento circular 

(espiral) de 360°. 

O auxiliar de superfície tem a função de se atentar com a poita, mantendo-a no 

fundo, evitando assim, que a embarcação fique à deriva, o que pode ser perigoso 

principalmente para os mergulhadores. 

A mudança da área de busca se faz de duas formas: na primeira os 

mergulhadores emergem, o auxiliar de superfície desancora a embarcação, mudando-

a de local. Na segunda opção os próprios mergulhadores que mudam a poita de local 

de acordo com a área já buscada. 
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O raio da circunferência a ser desenvolvida pela dupla de mergulhadores 

deverá ser marcado no fundo através de um cabo estendido desde o cabo guia (poita) 

at® a extremidade ñvirtualò da circunfer°ncia. 

Este raio deverá ter no máximo 15 (quinze) metros de comprimento, se o relevo 

e a vegetação subaquática permitirem, de forma a evitar desvios em sua trajetória. 

Assim, a cada giro completo (360º) os mergulhadores saberão o local exato do 

início e fim do deslocamento. 

Ao encontrar o que se busca, deve ser utilizado o cabo auxiliar para a 

amarração do objeto ou corpo, evitando a perda destes. 

Os mergulhadores voltam até o cabo guia e emergem avisando o chefe da 

equipe de mergulho que o objeto da busca foi localizado. A técnica é bastante 

utilizada, pois é fácil de executar e tem grande abrangência da área de busca. 

 
 

Figura 111 ï Ilustração da técnica de espiral 
Fonte: CBMGO, 2007. 

 

Pêndulo 

 
 

Utilizado em áreas de águas correntes, onde os mergulhadores de fundo 

partirão de uma plataforma, ponte, barranco, etc. A busca em pêndulos é bem aplicada 

em áreas de fundo sem obstáculos com correntezas moderadas ou fortes. 

Nela os mergulhadores de fundo sairão de um determinado ponto conduzindo 

um cabo guia de no máximo 15 metros, deslocando-se rapidamente do ponto de 



267 
 

 
 

 

saída até o canal do rio, onde este se encarregará de fazer o deslocamento dos 

mergulhadores no sentido da correnteza. 

Para melhor eficácia, o cabo guia deverá estar bem retesado, para que ao 

término do movimento seja efetuado um semicírculo. 

A cada volta concluída, os mergulhadores deverão mudar o posicionamento do 

ponto fixo do cabo guia, de modo a abrangerem o maior perímetro de busca no menor 

tempo. 

 
Em Linha ou em ñUò 

 
 

Técnica utilizada em rios e córregos estreitos em relação às margens, de pouca 

profundidade e velocidade de correnteza. São necessários para sua realização quatro 

componentes, sendo uma dupla de mergulhadores de fundo e uma dupla de auxiliares 

de superfície (sendo um dos auxiliares o chefe da equipe de mergulho). 

Cada auxiliar de superfície se posiciona dentro da água, em lados opostos, nas 

margens do rio, portando um cabo guia, cada qual segurado em uma das 

extremidades, mantendo o cabo sempre retesado e submerso, preferencialmente, 

junto ao fundo. 

Os mergulhadores de fundo deverão estar unidos por meio de um cabo de 

menor diâmetro ligado ao cabo guia. As buscas começam em uma das margens do 

rio e prossegue em estilo de ñida e voltaò ao longo do cabo guia submerso. 

Quando alcançarem uma das extremidades do cabo guia, deverão sinalizar 

com toques no cabo para indicarem ao respectivo auxiliar de superfície que 

percorreram toda a extensão do cabo e deste modo se deslocarão em sentido 

contrário, alterando e ampliando o perímetro da busca até que todo o perímetro seja 

vasculhado. 
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Figura 112 ï Ilustra­«o da t®cnica em linha ou em ñUò 
Fonte: CBMGO, 2017. 

Esquadrinhamento 

 
 

A busca por um objeto extremamente pequeno, como um anel ou uma cápsula 

de projétil, pode se tornar tediosa e difícil. Mesmo com um guia, um mergulhador 

poderá encontrar dificuldades em assegurar que ele tenha procurado cada espaço de 

uma determinada área do fundo. 

A solução é construir uma moldura quadrada ou retangular de madeira, metal 

ou tubos de PVC para ser usada em pequenas áreas para concentrar as buscas. 

Coloque peso na moldura, se necessário, assim ela permanecerá no fundo. 

Deposite-a no início da primeira varredura de um padrão normal de busca, depois 

meticulosamente faça uma busca na área interior e passe a mão por baixo da moldura 

para completar o quadrado. Se a busca for verdadeiramente árdua, use uma peneira 

em conjunto com a moldura. 

Quando terminar com aquela área, mova o lado mais próximo a você deixando 

o lado oposto sobre o fundo, vire a moldura de maneira que ela cubra a área adjacente 

àquela que foi recém pesquisada. Ao final da varredura, vire a moldura lateralmente. 

Obviamente, esta técnica de busca funciona melhor quando combinada com a 

técnica de caminhada pela margem, a qual, assim como a moldura, cobre áreas 

retangulares. 

Quando o tempo do primeiro mergulhador estiver esgotado e a busca precisar 

ser passada para um próximo mergulhador, o primeiro deve simplesmente deixar a 

moldura no fundo. 
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Como a equipe está utilizando linhas de vida e contornos, é fácil enviar um 

substituto para continuar a pista. 

Os mergulhadores não devem esquecer de procurar por debaixo da própria 

moldura. 

 
Caminhando 

 
 

Técnica recomendada para ambientes com profundidades de até 1 metro, 

fundo regular e estável, sem pedras escorregadias e correnteza de até 1,5 nós (7,5 

km/h). 

O número de componentes de busca irá variar de acordo com a largura de 

varredura que se pretenderá fazer, de modo que todos devem andar no mesmo ritmo 

e de mãos dadas. 

Esta técnica será eficiente para buscas de objetos médios e grandes, bem 

como de corpos, entretanto pouco eficaz para pequenos objetos. 

Em qualquer tipo de água, todos os caminhantes devem utilizar calçados que 

protejam os pés de pontas e pedras sobre seus trajes por causa da possibilidade de 

tropeços, cortes ou do risco de ficar com um pé preso. 

Rochas, escombros e fundos lodosos podem tornar a busca caminhando muito 

difícil ou até mesmo impossível. 

Manter sempre, materiais de resgate (cordas e boias salva-vidas) e uma dupla 

de mergulhadores ou auxiliares treinados no barranco para auxílio ao pessoal que 

está na água em caso de algum evento adverso. 

 
Varredura em Linha (ñPente Finoò) 

 
 

Este procedimento é similar à orientação por bússola em terra. Consiste em 

ñpassar um pente-finoò no fundo, a fim de localizar o objeto ou v²tima. A b¼ssola pode 

ser utilizada para manter uma navegação no mesmo sentido e reta. 

Esta técnica é melhor aplicada em águas de boa visibilidade e sem fortes 

correntezas, podendo ser realizada com o cabo de margem a margem, onde o mesmo 

ficará suspenso (fora da água) onde correrá por ele um cabo guia, como se fosse uma 

tirolesa, na outra extremidade, na parte submersa, ficam os 
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mergulhadores de posse da bússola mantendo-a sempre em sentido perpendicular 

ao barranco, até completar a travessia. 

Pode ainda ser realizado com o cabo de margem a margem submerso, onde o 

mesmo ficará preso ao fundo por lastros e os mergulhadores faram sua travessia 

seguindo as condições do modelo anterior. 

Para este caso os mergulhadores poderão utilizar cabos auxiliares para ampliar 

a área de busca. 

 
 

Seção 9 ï Operações de Reflutuação de Objetos Submersos 

 
A reflutuação consiste em trazer à superfície, objetos submersos em 

determinado meio líquido, através da utilização de meios e técnicas que façam a carga 

passar do estado de flutuabilidade negativa ou neutra para flutuabilidade positiva. 

Para o processo de reflutuação de uma carga, são necessários tanto 

procedimentos de logística quanto de cálculos físicos. 

Quanto à logística, é preciso determinar o tipo de material a ser utilizado, bem 

como as técnicas e táticas ideais. 

Os equipamentos mais comuns para essas operações são bombonas, 

geralmente com volumes de 50, 100 e 200 litros ou Lift Bags. 

As bombonas ou lift bags devem estar fixados o mais próximo possível do 

objeto, bem como distribuídos uniformemente, ou seja, com materiais de mesmo 

volume na parte posterior e anterior e lateral esquerda e direita. 

O lançamento de ar para o interior do material deve ser realizado somente após 

ser dado o pronto de todos os mergulhadores. Para esse procedimento, o ideal é 

utilizar um cilindro extra, evitando assim, o uso do próprio suprimento de gás. 

Este lançamento de ar também deve obedecer a um padrão, ou seja, deverão 

ser determinados os melhores pontos para início da manobra, lançando assim, ar nas 

bombonas ou lift bags que estiverem posicionados nas extremidades opostas (vide 

figura abaixo), de forma simultânea e lenta, verificando o deslocamento do objeto. 

Caso o mesmo não esteja subindo conforme o planejado, a operação deve ser 

interrompida, sendo aplicada uma nova tática. 

Observação: O mergulhador deve atentar para não posicionar-se no trajeto de 

subida do objeto, nem abaixo do mesmo, devendo manter-se sempre ao lado. 
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Procedimentos padrão 

Coleta de dados gerais 

São aqueles que fazem parte de qualquer mergulho: 

¶ A profundidade, que influenciará no tempo de fundo, tabela de mergulho utilizada 

pelo mergulhador e volume de ar para inflar as bombonas; 

¶ A existência de correnteza no fundo, que influi ou impede os trabalhos 

submersos; 

¶ A existência de correnteza na superfície, que influi na chegada e deslocamento do 

sistema reflutuado; 

¶ A visibilidade, que influencia nos trabalhos submersos podendo ser melhorada 

com o uso de lanternas, comunicação, e treinamento constante; 

¶ A temperatura da água, que influi no conforto do mergulhador, pode ser resolvido, 

com o uso de roupa seca. 

 
 

Coleta de dados específicos 

 
 

São aqueles ligados à atividade de reflutuação: 

¶ Se a água é doce ou salgada; a densidade da água influi no cálculo do EMPUXO. 
 

V A densidade da água doce = 1000 Kg/m3 ou 1Kg/litro; 

¶ O volume do objeto, que também influi no cálculo do EMPUXO depende de: 
 

V De que material é feito o objeto? 
 

V O peso do objeto, que influi no cálculo da Força de Flutuação. 
 

¶ O motivo que levou o objeto a afundar, pois indicará sobre a integridade ou não 

do mesmo. 
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Mergulho de reconhecimento 

 
 

Serve para confirmar ou alterar os dados obtidos previamente e 

complementar com outros colhidos no próprio local. Deve ser verificado: 

¶ A profundidade em que se encontra o objeto. Tal informação permitirá determinar 

qual tabela de mergulho será seguida, quantidade de ar para mergulho e 

reflutuação, e quantidade de mergulhadores necessária; 

¶ Os pontos de maior e menor resistência do objeto que determinará onde serão 

fixadas às bombonas ou lift bags; 

¶ Se a estrutura do objeto está intacta ou avariada, pois poderá ser necessário 

repará-la ou reforçá-la, visando a fixação confiável das bombonas ou lift bags; 

¶ Qual o tipo de fundo onde está depositado o objeto; se for argiloso com partículas 

finas tende a levantar suspensão durante os trabalhos, turvando a água; 

¶ Se o objeto está depositado no fundo, enterrado, obstruído, ou preso, que poderá 

envolver o uso de sucção, jato d´água, ou corte de estruturas; 

¶ Se há espaço para realizar a reflutuação, pois o sistema poderá, ao subir, 

prender-se ou causar acidentes no percurso e na superfície. 

 
 

Analise da situação 

 
 

O chefe da equipe de mergulho deverá discutir detalhadamente com sua equipe 

sobre os as informações disponíveis, efetivo de pessoal e equipamentos à disposição 

e qual será o método mais adequado para a realização do trabalho de reflutuação. 

Após a discussão deve ser tomada a decisão sobre a realização da operação, 

assim, deve ser definido se a reflutuação preenche os três requisitos para sua 

execução: se é possível; se é viável e se é necessário. 

Poderá existir uma missão possível de ser executada, mas que não seja viável 

nem necessária a reflutuação. 

Pode ocorrer uma missão que seja possível e viável executar, mas que não seja 

necessário realizar a reflutuação, por exemplo, o objeto poderia ser içado. 
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Planejamento 

 
 

Após obtidas todas as informações acerca do objeto a ser reflutuado e as 

condições do meio em que ele se encontra imerso, o chefe da equipe de mergulho 

deverá efetuar basicamente dois cálculos: um para determinar o empuxo que atua 

sobre o objeto a ser reflutuado e outro para determinar a força necessária para conferir 

flutuabilidade positiva a esse objeto, possibilitando assim, que o mesmo chegue até a 

superfície. 

 
Execução do Trabalho 

 
 

Primeiramente, o local da operação deverá ser isolado e corretamente 

sinalizado, visando à segurança da equipe de mergulhadores e de terceiros. 

O material a ser utilizado, deve ser levado ao fundo pelo mergulhador, 

conduzindo todos os equipamentos. 

Caso haja grande quantidade de materiais, poderá ser auxiliado por outros 

mergulhadores de fundo ou equipe de superfície, através de um sistema de cordas, 

cabos de aço ou até mesmo um guincho. 

No fundo, deverá ser providenciada a fixação dos Levantadores de Peso 

Submerso (LPS) às estruturas do objeto. 

Para conferir segurança e equilíbrio ao sistema, deve-se atentar para a 

integridade das estruturas onde ser«o afixados os LPSôs, bem como do 

posicionamento dos mesmos, visto que na maioria dos casos, os objetos a serem 

reflutuados apresentam estruturas assimétricas, com distribuição variada de peso. 

 

 
Figura 113 ï Ilustração da distribuição de bombonas 

Fonte: CBMGO, 2017. 
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Exemplo de Reflutuação 

 
 

Com os LPSôs afixados ao longo do objeto, os mergulhadores de fundo deverão 

injetar um pouco de ar, apenas para mantê-los com flutuabilidade positiva e não inflá-

los totalmente, pois poderá causar desequilíbrio ou ascensão brusca. 

O sistema deve manter-se equilibrado durante toda ascensão, injetando, de 

forma controlada, ar no interior dos LPSôs, conforme o objeto ascende, caso contr§rio, 

estes deverão ser reposicionados. 

Cuidar para que nenhum equipamento do mergulhador fique preso ao sistema. 

Antes de iniciar a ascensão verificar se as fitas, ligas, cabos ou tirantes de 

fixação estão livres. 

Manter distância segura do sistema durante a elevação. Não posicionar abaixo 

nem acima do sistema, manter-se de frente para o mesmo e com a correnteza pelas 

costas, mantendo a área de elevação livre até a superfície. 

A velocidade de subida do sistema é extremamente importante, pois se o 

sistema subir muito rápido poderá ocorrer perda do equilíbrio, rompimento ou 

movimenta­«o dos LPSôs na superf²cie liberando o ar, bem como a quebra da 

estrutura do objeto devido a força de resistência provocada pela água. 

 
Equipamentos 

 
 

São muitos os materiais que podem ser utilizados em uma operação de 

reflutuação, a seguir são listados alguns deles que podem ser considerados 

indispensáveis para o sucesso da operação. 

 
Métodos de Ascensão 

 
 

Um objeto submerso pode ser levantado por vários métodos, depende em 

grande parte do seu tamanho e peso, da integridade estrutural e da capacidade de 

flutuação, bem como da profundidade que está localizado. Os métodos comuns são: 

a) Flutuação através de dispositivos LPS: por colocação de LPS ancorados a pontos 

do objeto. Uma variação é colocar bolsas de ar em estruturas seguras do objeto e 

injetar ou bombear ar para a reflutuação. 
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b) Flutuação através da estrutura do objeto: por fechamento dos compartimentos 

principais, vedando-os e injetando gás, ou líquido mais leve que a água. Não sendo 

possível vedar os compartimentos, pode-se bombear materiais de baixa densidade 

para o interior do objeto, tais como espuma sintética de estireno, ou esferas ocas 

de fibra epóxi. 

c) Tracionamento: por suspensão com guindaste de içamento, ou balsa equipada com 

guincho. O tracionamento de carga é a maneira mais prática de retirar um objeto 

do fundo de meios líquidos com pouca profundidade e que estejam  próximo à 

margem. Pode ser utilizado ainda o aparelho Tirfor. 
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CAPÍTULO 8 - SEGURANÇA NAS OPERAÇÕES DE MERGULHO 

 

Em toda operação de mergulho não basta a preocupação dos mergulhadores 

entre si, tem que haver o envolvimento de toda a equipe de mergulho para garantir a 

segurança e o sucesso da operação, uma vez que, é através desta que o Corpo de 

Bombeiros Militar do Estado de Goiás garantirá o pleno e efetivo cumprimento das 

missões náuticas. 

Um mergulho seguro é um mergulho sem acidentes. 

 
 

Seção 1 ï Prevenção de Acidentes 

Análise Preliminar de Riscos (APR) 

Existem riscos na atividade mergulho, assim como existe em qualquer 

atividade. Estatisticamente a atividade é segura. 

Os riscos são proporcionais à atitude do mergulhador, ao conhecimento do 

ambiente, ao investimento em treinamento e ao equipamento. 

Nesse passo, é muito importante conhecer previamente os riscos decorrentes 

das características e dos perigos relativos à natureza do trabalho e do local onde será 

realizado, antes do início de cada operação de mergulho. 

Essa análise deverá constar de um documento denominado Análise Preliminar 

de Risco, que deverá ser preenchido pelo Chefe da Equipe de Mergulho, antes do 

início de cada operação de mergulho. 

A Análise Preliminar de Risco, conhecida também como ñAPRò, ® o processo 

de avaliação dos riscos para a saúde e a segurança dos mergulhadores decorrentes 

de perigos no local de mergulho. É, pois, uma análise prévia e sistemática de todos 

os aspectos da atividade, que identifica dentro de cada etapa de trabalho: 

1 - Os riscos com potencial para gerar acidentes e/ou perdas; 
 

2 - Os procedimentos de segurança recomendados (medidas preventivas); 
 

3 - Os responsáveis pela aplicação de cada medida preventiva conhecida e sugerida. 

Como regra básica de segurança, a APR deverá ser revisada sempre que 

forem introduzidas modificações na operação ou quando ocorrer algum acidente 
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durante a sua realização. É recomendável, também, que essa avaliação seja revista 

a intervalos regulares, de modo a assegurar que os procedimentos adotados sejam 

atualizados. 

No apêndice II deste manual, consta modelos e instruções de preenchimento. 

 
 

Plano de Emergências (PE) 

 
 

O fator tempo é crítico em situações de emergência, por isso, todos os 

membros da equipe são responsáveis pela fiscalização constante da segurança. 

Qualquer militar, ao perceber uma situação de risco para os mergulhadores, 

tem o dever de alertar imediatamente o Chefe da Equipe de Mergulho, visando que 

sejam tomadas as medidas cabíveis. 

Contudo, o estresse gerado na tomada urgente de decisões, muitas vezes, 

favorece a ruptura do rito adequado. Nesses casos, ações importantes podem ser 

esquecidas e o procedimento de primeiro atendimento ficar prejudicado. Todas as 

possibilidades de acidente podem ser catalisadas, possibilitando aumento em número 

e intensidade. 

Assim, é fundamental antecipar a emergência, por meio de um plano simples e 

lógico de como atuar nos diversos viéses emergenciais, sejam eles ligados a ações 

de primeiros socorros, ou a incidentes (quase acidentes) que podem evoluir para 

situações sinistrosas. 

O Plano de Emergência deve ser elaborado dentro de uma linha racional que 

compreenda, no mínimo: 

1 ï Acidente / Incidente; 

2 ï Interrupção do processo de trabalho; 

3 ï Mobilização de recursos necessários; 

4 ï Procedimentos de primeiros socorros (se necessário); 

5 ï Acionamento de Centros Médicos de Referência (se necessário); 

6 ï Transporte de Emergência (se necessário); 

7 ï Prestação de informações a autoridades; 

8 ï Mobilização de recursos adicionais. 

O plano deverá ser elaborado conforme as situações de risco encontradas no 

local da operação com potencial de evoluir para alguma emergência. 
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O Chefe da Equipe de Mergulho deverá cientificar todos os membros da 

equipe das ações requeridas para cada caso, previamente. 

 
Briefing 

 
 

Antes do início das atividades, uma verificação de caráter geral deve ser 

procedida, de modo a corrigir, em tempo, os lapsos observados. 

Analisados os riscos da operação, bem como estabelecidos os procedimentos 

de emergência a serem adotados, no caso de haver alguma necessidade, é  chegado 

o momento em que a Equipe de Mergulho é reunida pelo Chefe para o repasse das 

orientações, estabelecimento de metas, contingências e posturas. 

Nesse momento as atenções devem estar voltadas para o interlocutor. 

As dúvidas devem ser suscitadas de forma organizada, seguindo a ordem das 

etapas do trabalho. 

Como orientação, pode-se responder aos seguintes quesitos: 

1 - O propósito da operação está claramente definido, e as autoridades competentes 

estão cientes e de acordo? 

2 - Foram coletadas informações em número e teor suficientes? 
 

3 - O desenvolvimento da Operação está planejado de maneira ordenada. Há um 

Plano escrito para as operações? 

4 - Os equipamentos selecionados ou disponíveis atendem às exigências do serviço? 

5 - Os recursos adicionais estão catalogados e à disposição? 
 

6 - A equipe selecionada está capacitada para o serviço e isenta de qualquer 

restrição ou impedimento? 

7 - Foi realizado o check-list? 
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Seção 2 ï Controle de Ações 

Comportamento seguro 

Comportamento seguro é a capacidade de identificar e controlar os riscos da 

atividade no presente objetivando reduzir a probabilidade de consequências 

indesejáveis no futuro. 

Além de todos os cuidados específicos para prevenir os acidentes de mergulho, 

a grande diversidade de equipamentos e sistemas, as características físicas das 

instalações de mergulho, bem como os diferentes tipos de tarefas executadas pelos 

mergulhadores, requerem  que a atenção  e o cuidado sejam sempre pontos 

importantes. 

É preciso, portanto, que todos estejam cientes de que deverão ser observadas 

normas mínimas de segurança para garantir a boa condução de uma operação de 

mergulho, mesmo por aqueles não envolvidos diretamente na equipe. 

Segurança é, acima de tudo, uma atitude. 

Vejamos algumas práticas que denotam o comportamento seguro: 

 
 

Seriedade 

 
 

O mergulhador, conhecendo as peculiaridades da atividade, deve se manter 

atento, rejeitando brincadeiras, ou atos improdutivos que não tenham relação direta 

com a missão a cumprir. 

Os mergulhadores devem ter por princípio o profissionalismo exigente, 

atentando-se sempre com condutas que caminhem no sentido da imperícia, 

imprudência ou negligência. Práticas inadequadas devem ser evitadas, a fim de que 

não se tornem hábito. 

Todos devem ter a atenção voltada para o trabalho que esteja sendo 

executado. O apoio de superfície deve estar atento aos mergulhadores submersos, 

no intuito de antecipar situações de risco e providenciar a auxílio necessário, em 

tempo hábil, na forma adequada. 

Práticas errôneas devem ser evitadas, a fim de que não se tornem hábito. 
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Capacitação técnica 

 
 

É muito importante que todos os mergulhadores conheçam as técnicas 

corretas, bem como os equipamentos, ferramentas e materiais necessários para a 

execução da sua atividade. Uma boa forma de diminuir a ineficiência prática é a 

realização de treinamentos continuados. 

O mergulhador não deve operar nenhum equipamento, máquina, painel, etc., 

sem autorização. Antes da autorização o mergulhador deve conhecer as normas de 

operação e segurança para cada um deles. 

 
Comunicação 

 
 

A comunicação é fator preponderante para o sucesso, tida, inclusive, como um 

dos princípios mais importantes numa grande operação. 

Ela deve ser ajustada previamente e repassada a todos os membros da equipe, 

de forma a tornar compreensível as manifestações de vontade no meio subaquático. 

 
Execução do plano 

 
 

Seguir o planejamento do mergulho, obedecendo todo o regramento da 

atividade, bem como as nuances operacionais apresentadas, é sinônimo de 

profissionalismo e de capacitação para o exercício da atividade de mergulho. 

Todos os membros da equipe de mergulho devem seguir rigorosamente o 

planejamento do mergulho. As dúvidas surgidas devem ser sanadas, ainda, no 

momento do briefing do mergulho. Improvisações no decorrer da operação devem ser 

evitadas, a menos que surja uma situação emergencial que requeira conduta de 

segurança não prevista no planejamento. 

Caso seja possível, o Chefe da Equipe de Mergulho poderá gerenciar um 

treinamento, em superfície, sobre as condutas a serem tomadas quando submersos. 

Nunca negligencie as regras de segurança, não superestime a sua capacidade 

de lidar com os problemas e esteja sempre vigilante. 
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Trabalho em equipe 

 
 

É muito comum, em dado momento, o mergulhador incorrer em descuido, seja 

por motivos pessoais, ou mesmo por dificuldades na identificação da condição 

insegura a qual está submetido. 

O sentimento de abnegação e seriedade deve ser compartilhado pela equipe 

como um todo. 

Nessa ótica, qualquer dos membros que visualize um comportamento inseguro, 

ou mesmo uma mudança de situação que tende a caminhar para o acidente, deve 

tomar a atitude necessária para impedir o pior, seja submerso, ou em superfície. 

 
Ordem e limpeza 

 
 

A organização do local de trabalho, além de facilitar a identificação dos 

diferentes materiais empenhados na operação, facilita o estabelecimento de rotas de 

fluxo e diminui o tempo gasto nos momentos pré-mergulho. 

O local de trabalho deve ser mantido limpo e organizado, inclusive o assoalho 

da embarcação, evitando o acúmulo de materiais desnecessários à operação. 

Os bombeiros empenhados nas operações de mergulho devem estar atentos 

às vias de passagem escolhidas, tomando o devido cuidado ao descer ou subir 

escadas e plataformas, evitando a disposição de objetos nestes locais, ou lugares 

altos que possam sugerir a queda dos mesmos e causar acidentes. Deve-se tomar 

cuidado com chão escorregadio. 

 
Preparação para o mergulho 

 
 

Estudos estatísticos provam que a maioria dos acidentes de mergulho são 

resultados da falta de conhecimento, adestramento ou instruções a respeito da 

operação. Apenas uma pequena minoria de acidentes pode ser debitada a falhas 

mecânicas, portanto, é imperativo que todos estejam cientes e bem familiarizados com 

as instruções do mergulho, da instalação e dos procedimentos a serem adotados. 

Na véspera do mergulho, os mergulhadores devem permanecer concentrados 

nas orientações do Chefe da Equipe de Mergulho, procurando esclarecer eventuais 
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dúvidas, pontuando possíveis lapsos que sejam importantes. Persistindo as dúvidas 

o Chefe da Equipe de Mergulho poderá gerenciar um treinamento, em superfície, 

sobre as condutas a serem tomadas quando submersos. 

Outra informação importante é sobre o ambiente do mergulho. Conhecer o 

campo de batalhas é um fator de extrema importância para a vitória. 

 

Manutenção do equipamento de mergulho 

 
 

Aqui se encaixam as práticas de segurança que dizem respeito à manutenção 

do equipamento, seguindo as orientações do fabricante, e a conferência do mesmo 

antes das operações. 

 
Seção 3 ï Produção de Conhecimento para a Segurança 

 
 

De-briefing 

 
 

Terminada a Operação de Mergulho, ou cada etapa realizada, o Chefe da 

Equipe de Mergulho deve reunir todos os membros novamente, desta feita para 

realizar avaliação do feito, dirimindo pontos positivos, negativos e pontos a serem 

melhorados. 

O feedback dos mergulhadores é muito importante nesse momento, pois a 

percepção vivenciada na ocasião do mergulho oportunizará o encontro da realidade 

com o que foi antes planejado. 

Novas circunstâncias podem ser acrescentadas, quais requererão a revisão do 

planejamento e o aumento dos cuidados e das coberturas de segurança. 

 
Investigação de Acidentes 

 
 

A geração de conhecimento para a segurança é cíclica. Mesmo acontecido o 

acidente, este poderá agregar conhecimento, qual favorecerá uma cultura 

prevencionista no futuro, a fim de evitar que novos acidentes, com mesmas 

características, ocorram. Tudo isso se houver uma análise profunda sobre suas razões 

e consequências. 

Assim, resta importante a realização da investigação das causas do acidente, 

pós ocorrido. 
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No estudo o analista deverá levar em consideração todos os aspectos 

elencados na Análise Preliminar de Riscos, com fulcro de investigar, encontrar 

comportamentos ou aspectos sugestivos de falhas, gatilhos para o acidente. 

Terminada a análise, um relatório deve ser produzido e apresentado para toda 

a comunidade de mergulhadores, seja na forma de um expediente informativo, ou na 

apresentação de palestras e seminários. 

O que se pretende é a divulgação de situações ensejadoras de acidentes, quais 

não se deseja mais que ocorram, depois da conscientização das mesmas. 

 
Estudo de Caso 

 
 

Cada Operação de Mergulho tem sua peculiaridade agregadora de 

conhecimentos. 

É comum, em reunião de mergulhadores, a citação e o testemunho de 

ocorrências complexas, trabalhosas e enriquecedoras. 

A divulgação do conhecimento agregado no atendimento dessas ocorrências é 

passo fundamental para a evolução profissional de todos os mergulhadores, pois 

encontradas situações semelhantes, por óbvio estabelecerão comparações e 

alinhamento operacional. 

Assim, um estudo bem realizado fará evoluir, não somente os mergulhadores 

atuantes na ocorrência base, mas também toda a comunidade de mergulhadores 

conhecedora do feito. 

Para tanto, é necessário organizar o conhecimento de forma que repasse ao 

conhecedor, o detalhamento das informações inerentes ao caso, a logística 

empregada, as ações desempenhadas passo a passo, os pontos positivos e 

negativos, bem como as sugestões de melhoria. 

Se possível agregar as informações com fotos e imagens descritivas. 
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CAPÍTULO 9 - REGISTROS DO MERGULHO 

 

Ao final de cada mergulho, utilizando equipamento autônomo, o mergulhador 

fará registrar em sistema eletrônico o mergulho realizado por ele. 

Tal procedimento tem por finalidade registrar todo o histórico de mergulho do 

profissional e monitorar desempenhos, performances e saúde do mesmo durante sua 

permanência na atividade de mergulho autônomo no Corpo de Bombeiros Militar do 

Estado de Goiás. 

 
Seção 1 ï Registro Particular 

 
 

Cada mergulhador deverá portar caderneta individual de mergulho, que é de 

uso pessoal e intransferível. 

Seguindo os campos sugeridos, fará registrar os mergulhos realizados, 

inclusive os intervalos entre estes, com absoluta atenção e fidelidade. 

O registro em caderneta poderá ser substituído por registro eletrônico, caso 

exista, desde que os dados sejam revisados antecipadamente pelo Chefe da Equipe 

de Mergulho e pela Companhia Operacional de cada OBM base. 

O registro particular do mergulho constitui arcabouço probatório da atividade 

realizada e deve alimentar histórico de mergulhos de cada mergulhador. 

 
Seção 2 ï Registro da Ocorrência 

 
 

A Operação de Mergulho Bombeiro Militar guarda particularidades, quanto aos 

dados gerados ao fim da ocorrência, como os registros dos mergulhos realizados. 

Ao finalizar a ocorrência, o Chefe da equipe de Mergulho deve atentar-se para 

o fiel preenchimento dos campos específicos, a fim de prestar a transparência 

adequada aos atos realizados. 

O sistema de preenchimento de ocorrências deve conter os campos 

necessários para tanto e deve possibilitar consulta futura de forma acessível. 
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APENDICE I - As Turmas CMAut do CBMGO 

 

Turma Local Coordenação N. Maut 
Antiguidade 

no Curso 
Posto/Grad. RG Nome 

Ano de 
Conclusão 

Boletim 

 
1

ª 
T

U
R

M
A

 

 
1

 G
I 

- 
G

o
iâ

n
ia

-G
O

 

 
 
 
 
 

MAJ RAMOS - 

CBMDF 

1 1 3 SGT 00.081 SILAS Sardinha Cardoso  
 
 
 
 

1983 

 
 
 

 
186 

(10/10/1983) 

2 2 SD 00.266 José Marques NETO 

3 3 3 SGT 00.031 Divino PASCOAL de Oliveira 

4 4 SD 00.301 Pedro ISIDÓRIO de Rocha Filho 

5 5 SD 13.194 -PMGO WAGNER Gonçalves Rosa 

6 6 3 SGT 09.772 - PMGO Aldair PIRES 

7 7 SD 13.187 - PMGO VERIDIANO Bexerra Freitas 

8 8 SD 13.189 - PMGO Agenor FERNANDES de Souza 

9 9 SD 12.920 - PMGO Carlito NATAL de Matos 

10 10 AL. SD 00.385 GELTON Mariano da Silva 

11 11 AL. SD 13.764 - PMGO José ALBERTINO B. Mota 

 
2

ª 
T

U
R

M
A

 

 

1
 G

I 
- 

G
o

iâ
n

ia
-G

O
 

 

MAJ RAMOS - 

CBMDF 

12 1 SD 00.402 Sebastião José GOMES da Silva  
 

1986 

 
 

144/1986 

13 2 SD 00.288 LEONIDE de Souza Bastos 

14 3 SD 00.286 Mirvando GOMES Ferreira 

15 4 SD 00.378 Marlon GLACER de Oliveira 

16 5 SD 00.377 Cícero Ferreira de ARAÚJO 

 
3

ª 
T

U
R

M
A

 

 
1

 G
I 

- 
G

o
iâ

n
ia

-G
O

 

 
 
 
 
 
 

1 TEN QOC 00.031 

Divino PASCOAL de 

Oliveira 

17 1 SD 00.809 VICENTE de Paula da Silva  
 
 
 
 
 
 

1992 

 
 
 
 
 
 
 

002/1993 

18 2 SD 00.858 Sergio PIMENTA Neves 

19 3 3 SGT 00.163 José ISRAEL Coelho 

20 4 CB 00.249 VALDECI Luis da Silva 

21 5 SD 00.563 Giovane Silva FONSECA 

22 6 SD 00.508 Walter MONTEIRO dos Santos 

23 7 SD 00.853 Marcos José MIRANDA 

24 8 SD 00.993 Baltazar ESTEVES de Oliveira 

25 9 SD 00.871 FRANÇOEIDE Lopes da Silva 

26 10 SD 00.523 AMARILDO Pereira Rodrigues 

27 11 2 SGT 00.112 Gilmar FERNANDES de Almeida 

28 12 SD 00.831 EDMILSON Rodrigues dos Santos 

29 13 SD 00.867 EDSON Martins de Oliveira 

30 14 SD 00.909 JUAILSON Pereira da Silva 

 
4

ª 
T

U
R

M
A

 

 

1
 G

I 
- 

G
o

iâ
n

ia
-G

O
 

 
1 TEN QOC 00.031 

Divino PASCOAL de 

Oliveira 

31 1 3 SGT 00.151 ANÍZIO Monteiro da Costa  

 
1992 

 

BI n. 005/93 - 1º 

BBM 

32 2 SD 00.793 Rogério do AMARAL Serra 

33 3 2 SGT 00.136 Valdivino Antônio FLORIANO 

34 4 CB 00.957 Joel ABRÃO de Almeida 



 

 

 
 

Turma Local Coordenação N. Maut 
Antiguidade 

no Curso 
Posto/Grad. RG Nome 

Ano de 
Conclusão 

Boletim 

CBMRJ - Rio de Janeiro-RJ 18 3 3 SGT 00.858 Sergio PIMENTA Neves 1993 61/1993 

CBMDF - Brasília-DF 28 4 3 SGT 00.831 EDMILSON Rodrigues dos Santos 1995 49/1995 

CBMRJ - Rio de Janeiro-RJ 35 1 2 TEN 01.073 Mauro Gonçalves de QUEIROZ 1995 
BI n. 02/1995 - 2 

GB 

CBMDF - Brasília-DF 36 - 2 TEN 01.072 Esmeraldino Jacinto de LEMOS 1995 
BI n. 82/1995 - 2 

GB 

 
5

ª 
T

U
R

M
A

 

 
1

 G
I 

- 
G

o
iâ

n
ia

-G
O

 

 

 

 

 
 

2 TEN QOC 01.073 

Mauro Gonçalves 

de QUEIROZ 

37 1 CB 00.865 HÉLIO Martins de Oliveira  

 

 

 

 
 

1996 

 

 

 

 

 
 

70/1996 

38 2 2 SGT 00.219 FÁBIO Alves Ribeiro 

39 3 3 SGT 00.847 João Batista MARINHO Vieira 

40 4 3 SGT 00.631 Jacir FELIPE de Santana 

41 5 SD 01.120 Eldimar da Silva COUTO 

42 6 SD 00.759 José Tristão Lopes FILHO 

43 7 SD 00.721 EDVAN Silva Ferreira 

44 8 SD 00.820 Aguinaldo Botelho de MEDEIROS 

45 9 CB 00.878 Niu ÁRISTON Silva 

46 10 SD 00.838 Gerniel SALES de Almeida 

47 11 SD 00.461 Sebastião VITORINO de Andrade 

48 12 SD 00.420 LOURIVAL Ferreira dos Santos 

 
6

ª 
T

U
R

M
A

 

 

1
 G

I 
- 

G
o

iâ
n

ia
- 

G
O

 

 

2 TEN QOC 01.073 

Mauro Gonçalves 

de QUEIROZ 

49 1 3 SGT 01.144 AGNALDO Dias  

 

1998 

 

50 2 SD 00.754 Jorge ALVES de Paula 

51 3 3 SGT 00.874 Bartolomeu NUNES Filho 

52 4 SD 01.285 LORIVALDO Ribeiro da Silva 

53 5 3 SGT 00.997 Antônio José de Morais JÚNIOR 

54 6 SD 01.228 Lázaro WEIDES da Silva 

CBMDF - Brasília-DF 55 6 SD 00.936 Wilton Adriano DAVID 1999 
BI n. 29/1999 - 

1 GB 

 
7

ª 
T

U
R

M
A

 

 
3

 G
I 

- 
A

n
á

p
o

li
s

-G
O

 

 

 

 
1 TEN QOC 01.072 

Esmeraldino 

Jacinto LEMOS / 1 

TEN QOC 01.073 

Mauro Gonçalves 

de QUEIROZ 

56 1 SD 01.178 Jales ADRIANO Faustino 
 

 

 

 

 

2000 

13/2000 - 3º GB 

57 2 2 TEN 01.151 HOFMANN Gomes Rodrigues  

58 3 SD 01.259 NILTOMAR Alves de Souza 65/2000 - 1º GI 

59 4 3 SGT 01.121 Ronaldo MARQUES de Araújo 14/2007 - 1º GB 

60 5 SD 01.709 Rubem Souza MIRANDA 24/2000 

61 6 SD 01.762 WESLEY de Souza Lobo 12/2000 - 3º GB 

62 7 SD 01.380 Valder MENDES Pereira 24/2000 

63 8 SD 01.335 Jean Carlos Pereira CARRIJO 195/2010 
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Antiguidade 
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G
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1 TEN QOC 01.072 

Esmeraldino 

Jacinto LEMOS / 1 

TEN QOC 01.073 

Mauro Gonçalves 

de QUEIROZ 

 

 

64 

 

 

1 

 

 

SD 

 

 

01.378 

 

 

ANDERSON Fernandes da Silva 

 

 

2001 

 

 

100/2001 

 
9

ª 
T

U
R

M
A

 

 
6

 G
B

 -
 I

tu
m

b
ia

ra
-G

O
  

 

 
2 TEN QOA/Adm. 

00.136 Waldivino 

Antônio FLORIANO 

65 1 1 TEN 01.161 Roberto Machado BORGES  

 

 

 
2002 

 

 

 

 
01/2002 - 6º GB 

66 2 ASP. OF. 01.397 Fernado A. CARAMASCHI de Mello 

67 3 2 TEN 01.252 WANDERLY Alves Soares 

68 4 3 SGT 01.390 Marcos de Jesus Borges PERES 

69 5 SD 01.680 Renato RODRIGUES da Silva 

70 6 SD 01.531 GIOVANE Carvalho 

71 7 SD 01.995 Jean Carlo Rodrigues SEGANTINE 

72 8 SD 01.318 Washington Duarte dos SANTOS 

73 9 SD 01.979 Igor Antunes Rodrigues DO VALE 

CBMMT - Cuiabá-MT 
74 2 3 SGT 01.496 EISENHOWER Firmino 

2003 
BI n. 002/2004 - 

3 SGB 75 7 CB 01.227 CLEBER Rodrigues Silva 

 
1

0
ª 

T
U

R
M

A
 

 

4
 G

I 
- 

R
io

 

V
e

rd
e

-G
O

  
1 TEN QOC 01.151 

HOFFMAN Gomes 

Rodrigues 

76 1 1 SGT 00.885 Nelson Martins DA SILVA  

 
2004 

 
BE n. 02 

(02/07/2004) - 

4 GB 

77 2 2 SGT 01.297 Sebastião Alves da SILVA 

78 3 3 SGT 01.280 Jorivan FIRMINO dos Santos 

79 4 3 SGT 01.290 PAULO Rogério de Souza 

80 5 SD 01.271 Eliel Marques NOBRE 

 
1

1
ª 

T
U

R
M

A
 

 
5

 S
G

B
 -

 C
a

ta
lã

o
-G

O
 

 

 

 

 

 

 

CAP QOC 01.072 

Esmeraldino 

Jacinto LEMOS 

81 1 ASP. OF. 02.271 Tiago Rodrigues RIBEIRO  

 

 

 

 

 

 

2005 

 

 

 

 

 

 

 

31/2005 

82 2 ASP. OF. 02.268 Marcos VINICÍUS Borges Silva 

83 3 SD 02.153 RENATO Rodrigues Rosa 

84 4 2 TEN 01.410 ANDRÉ LUIZ de Jesus Aquino 

85 5 SD 01.998 Jefferson da Costa LUSTOSA 

86 6 3 SGT 01.375 Adelson de Novaes CAMARGO 

87 7 3 SGT 01.097 Marcos Antônio GOMES 

88 8 SD 01.900 EDUARDO Moraes Costa 

89 9 SD 02.053 LEONARDO Quirino da Silva 

90 10 1 TEN 01.105 ULISSES José da Silva 

91 11 2 SGT 00.830 EDMAR dos Santos 

92 12 CB 01.657 OSVALDIR da Silva 

93 13 SD 01.850 CLAUDIOMAR Gomes Serafim 

94 14 SD 02.257 NEURISMAR Araújo Guimarães 

95 15 SD 01.369 GUILHERME Pereira Barbosa 
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1 TEN QOA/Adm. 

00.136 Waldivino 

Antônio FLORIANO 

96 1 1 TEN 01.315 AMILTON de Souza Conceição  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

2007 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

71/2007 

97 2 2 TEN 02.286 RHEVYSSON Martins de O. Brito 

98 3 2 TEN 02.265 FERNANDO de Lima Jardim 

99 4 SD 02.419 GABRIEL JÚNIOR da Silva 

100 5 ASP. OF. 02.312 Eduardo Campos CARDOSO 

101 6 SD 02.200 Segireib Silva BARBOSA 

102 7 ASP. OF. 02.197 SAUL Ezrom de M. Xavier 

103 8 2 TEN 02.162 Roberto ADRIANO de Almeida e Silva 

104 9 1 TEN 01.405 Thiago ABDALA de Morais 

105 10 2 SGT 01.438 Auro BARBOSA Coelho 

106 11 3 SGT 02.017 José Orlando Messias da CUNHA 

107 12 3 SGT 01.564 Jhonatan Rafael MATTANA 

108 13 2 SGT 01.558 Jaderson Rodrigues TSUJI 

109 14 2 TEN 02.290 GUSTAVO de Moura Jorge 

110 15 2 TEN 02.284 JULIANO Borges Ferreira Moraes 

111 16 SD 02.131 OSMAR Alvim de Souza 

112 17 SD 02.436 Húbio Braga POTÊNCIO 

113 18 SD 02.604 THIAGO WENING Barbosa 

114 19 SD 02.105 Marcos LIMA e Silva 

115 20 2 SGT 01.323 Vanduir JOSÉ da Silva 

116 21 2 SGT 01.754 RÔMULO Rocha de Oliveira 

117 22 SD 02.574 Zaqueu VELOSO da Silva 

118 23 CB 01.556 Ibanês Costa ARAÚJO 

119 24 CB 01.758 WEMERSON José Vieira Costa 

120 25 SD 02.656 DANILO Prado de Oliveira 

121 26 SD 02.517 RAQUEL Fonseca Cabral 

122 27 SD 02.057 LISIANE Kássia V. Montêz 

123 28 CB 01.786 Aldemivan GONÇALVES da Conceição 

124 29 3 SGT 02.255 WILBER Soares de Oliveira 

125 30 CB 02.055 Lidiomar PARDIM de Souza 

126 31 ASP. OF. 02.301 Josef PATRICK N. da Cunha 

127 32 ASP. OF. 02.308 WILIAM Alves Diniz Júnior 

128 33 SD 02.654 Daniel Lucas BRAZÃO Claudino 

129 34 2 TEN 02.622 DENISSON Moreira da Silva 

130 35 1 SGT 01.168 Alessandro JUNIO de Oliveira Silva 

131 36 SD 02.525 Ricardo Rodrigues de MATOS 

132 37 ASP. OF. 02.300 Ivan MARANGON 

133 38 SD 02.077 Luiz Antônio Araújo AMÂNCIO 
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1 TEN QOA/Adm. 

00.136 Waldivino 

Antônio FLORIANO 

134 39 SD 02.333 André JÚNIO Alves  

 

 

 
2007 

 

 

 

 
71/2007 

135 40 SD 01.802 Allan Rodrigues EVANGELISTA 

136 41 1 SGT 00.576 AILTON BISPO da Rocha 

137 42 2 SGT 00.533 Eduardo RODRIGUES de Oliveira 

138 43 SD 02.494 Maria ANGÉLICA Rosa 

79 44 3 SGT 01.290 PAULO Rogério de Souza 

139 45 CB 01.322 Kláudio ANTÔNIO A. de Morais 

140 46 SD 01.779 AFRÂNIO Guimarães Ataides 
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1 TEN QOA/Adm. 

00.136 Waldivino 

Antônio FLORIANO 

96 1 1 TEN 01.315 AMILTON de Souza Conceição  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

2007 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

110/2007 

106 2 3 SGT 02.017 José Orlando Messias da CUNHA 

100 3 2 TEN 02.312 Eduardo Campos CARDOSO 

120 4 SD 02.656 DANILO Prado de Oliveira 

104 5 1 TEN 01.405 Thiago ABDALA de Morais 

103 6 2 TEN 02.162 Roberto ADRIANO de Almeida e Silva 

105 7 2 SGT 02.162 Auro BARBOSA Coelho 

101 8 SD 02.200 Segireib Silva BARBOSA 

112 9 SD 02.436 Húbio Braga POTÊNCIO 

121 10 SD 02.517 RAQUEL Fonseca Cabral 

127 11 2 TEN 02.308 WILIAM Alves Diniz Júnior 

110 12 2 TEN 02.284 JULIANO Borges Ferreira Moraes 

113 13 SD 02.604 THIAGO WENING Barbosa 

117 14 SD 02.574 Zaqueu VELOSO da Silva 

119 15 CB 01.758 WEMERSON José Vieira Costa 

99 16 SD 02.419 GABRIEL JÚNIOR da Silva 

102 17 2 TEN 02.197 SAUL Ezrom de M. Xavier 

108 18 2 SGT 01.558 Jaderson Rodrigues TSUJI 

128 19 SD 02.654 Daniel Lucas BRAZÃO Claudino 

124 20 3 SGT 02.255 WILBER Soares de Oliveira 

111 21 SD 02.131 OSMAR Alvim de Souza 

118 22 CB 01.556 Ibanês Costa ARAÚJO 

138 23 SD 02.494 Maria ANGÉLICA Rosa 

114 24 SD 02.105 Marcos LIMA e Silva 

107 25 3 SGT 01.564 Jhonatan Rafael MATTANA 

134 26 SD 02.333 André JÚNIO Alves 

133 27 SD 02.077 Luiz Antônio Araújo AMÂNCIO 
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1 TEN QOC RG 

02.312 Eduardo 

Campos CARDOSO 

141 1 1 TEN 02.259 Adely HENRIQUE de Souza  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2010 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

137/2010 

142 2 1 TEN 02.303 Luiz Eduardo Machado LOBO 

143 3 1 TEN 02.311 Eduardo de MELO 

144 4 CB 01.720 Sérgio Carvalho de ALMEIDA 

145 5 SD 02.336 ANDRÉ Ribeiro Silva 

146 6 CB 02.062 Lucas VILARINHO da Silva 

147 7 SD 02.700 LEONEL Leonardo Silva 

148 8 CB 01.460 CLEDSON Pereira Mota 

149 9 SD 02.697 JÚNIO César Gontijo 

150 10 SD 02.739 RICARDO Lázaro da Silva 

151 11 SD 02.443 Jochem MASS Martins Ribeiro 

152 12 CB 01.640 Marlyoman MENEZES da Silva 

153 13 CB 01.817 ANDRÉ Luís Martins 

154 14 1 TEN 02.289 TIAGO COSTA Chaves 

155 15 1 SGT 01.753 WAYNE Cabral da Silva 

156 16 SD 02.689 João Paulo MESQUITA 

157 17 CB 01.658 OYALA Rodrigues da Silva 

158 18 SD 02.535 Rogério DE SOUZA 

159 19 SD 02.330 André de LEON Nunes Costa 

160 20 SD 02.659 DENIS de Souza Reis 

161 21 CB 01.838 CARLOS ROBERTO Siqueira Delmondes 

162 22 3 SGT 01.458 Claudomílson Barbosa SANTOS 

163 23 CB 01.093 Evaldo Marques LINO 

164 24 SD 02.412 Francisco DÁCIO Rodrigues Farias Filho 

165 25 CB 01.461 Cleiton Ferreira CAVALCANTE 
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TC QOC 01.073 

Mauro Gonçalves 

de QUEIROZ / CAP 

QOC 02.268 Marcos 

Vinícius Borges 

Silva 

142 1 1 TEN 02.303 Luiz Eduardo Machado LOBO  

 

 

 

 

 

 
2011 

 

 

 

 

 

 

 
187/2011 

145 2 SD 02.336 ANDRÉ Ribeiro Silva 

144 3 3 SGT 01.720 Sérgio Carvalho de ALMEIDA 

154 4 1 TEN 02.289 TIAGO COSTA Chaves 

147 5 SD 02.700 LEONEL Leonardo Silva 

140 6 CB 01.779 AFRÂNIO Guimarães Ataídes 

116 7 1 SGT 01.704 RÔMULO Rocha de Oliveira 

157 8 CB 01.658 OYALA Rodrigues da Silva 

158 9 SD 02.535 Rogério DE SOUZA 

152 10 3 SGT 01.640 Marlyoman MENEZES da Silva 

135 11 CB 01.802 Allan Rodrigues EVANGELISTA 

156 12 SD 02.689 João Paulo MESQUITA 

164 13 SD 02.412 Francisco DÁCIO Rodrigues Farias Filho 

150 14 SD 02.739 RICARDO Lázaro da Silva 

153 15 SB 01.817 ANDRÉ Luis Martins 

162 16 3 SGT 01.458 Claudomilson BARBOSA Santos 




