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Mestrados em Medicina Hiperbarica
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Hospital da Horta

Patologia desconhecida

Nao ha formacao Académica
Sintomatologia muito diversa
Mascarando outras Patologias

Mergulhadores muitas vezes com mais
conhecimentos que os Médicos

Mergulhadores histéricos




Sindrome Meniére
AVC

Lombalgia
Ansiedade

D. Dermatologicas
(alergias,dermatite,picadas...)

Respirar Ar sobre Pressao

Difusao gases (N2) nos tecidos
Necessidade de Descompressao
Patologia dos gases (N2, O2 e He)
Doenca de Descompressao




Historia de mergulho recente sintomas
descritos ate 72h

Mergulho de garrafa ou apneia (raro)
Caracteristicas mergulho
(esforco,profundidade,yo-yo,etc)

Factores predisponentes
(desidratacao,cansaco,alcool,mergulhos
sucessivos,etc)

Com garrafas? Que capacidade? que pressao?
que mistura?

Que equipamento? Computador?

Que fato? Teve frio?

Que profundidade? Quanto tempo?
Perfil do mergulho?

Mergulhos sucessivos.

Foi como planeado? Falhou algo?
Estava corrente? Foi cansativo? Stress?
Que falhou??? Se é que falhou!!!




Onde apareceram? No fundo, na subida,
na superficie?

Quanto tempo depois

Como iniciaram

Quais sao

Relacionou com traumatismo ou...

Que fez?




Sintomas

Dor muscular
Parestesias
Marcha Ataxica
Paraparésia
Sindrome Vertiginoso
Retencé&o urinaria
Monoparésia
Astenia
Pneumotorax
Dispneia

Cefaleia

Lesao cutanea
Alteracao visual
Hemiparésia

SIINES

Paraplegia

Pré-afogamento

Hemoptise

Convulcoes

Pneumomediastino
Insuficiéncia respiratoria

Outros sintomas neurologicos
Dor toracica

Afasia

Shock Disbarico

Enfisema subcutaneo / Rinolalia
Alteracao auditiva

Perda de forca/Tetraplegia
Hemoconcentracdo/ Hemiplegia
Outros Sintomas




— maculas violaceas, geograficas, VT positiva ou
puntiforme vermelhas pruriginosas nao confluentes
com VT positiva

— dor pulsante sem localizacao precisa, sem
caracteristicas inflamatorias, sem posicao antialgica.
BENDS

— dor pré-cordial, dispneia e tosse.

— Parestesias, hiperestesias, monoparesias.

— hemoconcentracao, hipovolémia, e CID

— sindrome vestibular periférico




Estado Geral

Estado de Consciéncia (ind Glasgow)
Exploracao cutanea

Exploracao Neurologica completa
ORL

Auscultacao CardioPulmonar
Abdomeén

Extremidades

 Anamnese cuidada (d.diferencial)
» Inspeccao generalizada
e Palpacao




Pupilas e Nistagno

Pares cranianos

Forca (simetria)

Tonus

Sensibilidade (hipostesia e hiperestesia)
Reflexos

Exploracao Cerebelosa (marcha,romberg,
dedo nariz, bracos estendidos)

Ouve bem?

Tem Acufenos?

Tem Vertigens?

Otoscopia com CAE e Timpanos




TA, Temperatura, Freq Cardiaca

Hemograma, Bioquimica (Gli, Ureia,
Creat, lonograma, CPK, LDH, GOT, GPT,
Proteina C) , coagulacao, GSA

Rx Torax,

TAC (AVC)

e ABCDE (SVB/SVA)
02 Normobéarico a 100%

Hidratacao oral ou EV (Nao
Glicosados) Soro Fisiol, Ringer ou
Dextranos

Posicao
Aguecimento se hipotermia
Contacto Centro Hiperbarico




Accidente Disbdrico de Buceo |

Soporte Vital Basico
(SVB)

[N J==
U

Estado eritico —

- SVA, si precisa
- O al 1% (Intubacion con ventilacion Mecdinics)
- Hidratacion endovenoss forzada con:
Dextrani 40.000 & Ringer Lactato o Suero fisioldgico
- Monitorizacién

Centro Hiperbérico
mis idéneo

Unico tratamento efectivo
Num ambiente pressurizado (ar)
Profundidades de 18 a 50m

Respirar O2 a 100% em circuito fechado

Usamos tabelas que foram criadas pela US
Navy (5, 6 e 6A) e pela Comex com He

Nao tratamos computadores de mergulho
Indice DOLA




Estimacao do risco de doenca
disbarica no caso de
descompressao omitida

Factores
individuais e
pessoais

Idade

Sexo feminino
Obesidade
Acidentes
descompressao ant.

D.coincidentes
(hta,diabetes,d.
vasculares,febre)

Farmacos(diuréticos,f
vasoactivos,f
hormonais)

Gravidez

Tabaco (n° cig)

Outros

Pontuacao

Valor maximo :10




Factores

prévios a Pontuagéao
Imersao

Alcool nas 12 h. >4

anteriores

Imerséo continuada =

Imersao sucessiva N-Z

Imersodes repetitivas >4
(n° dias)

Exercicio Moderado Intenso

Stress Moderado Intenso

Falta de Sono [ Valor maximo :10

Outros

Factores

pr()prios da Pontuacéo
Imerséao

Profundidade maxima 31-40 > 40

(metros)

Tempo total no fundo 41-50 > 50
(minutos)

Minutos de omissao 11-20 >20
de descompressao

Perfil da imersao Progresiva Yo-Yo 6
“dente de
serra”

Exercicio no fundo Moderado Intenso

Dificultade no
controlo flutuacéo

Acidente ou trauma
debaixo de agua

Fadiga Moderada Intensa

Transtorno Moderado Intenso
respiratorio

Frio ++ +++ Valor

Stress Moderado  Intenso maximo :10

Outros




Pontuacéo

Vuelo (numero de horas 19-24
transcurridas desde o final
da dltima imersao)

Mergulho em apneia durante
mais de quinze minutos
(metros de profundidade)

Duche quente Sl

Comida Copiosa Sl

Exercicio ou Trabalho Moderado Intenso

Sensacao pessoal do
mergulhador

Outros

Valor maximo :10

Descompressao
omitida
Linha de actuacao

Factores Individuais

Pontuacéao

Factores prévios a imersao
Factores propios da imerséo
em si mesma

Factores posteriores a imersao

indice DOLA

Valor maximo :10




0-10 Risco descompressivo nulo.

N3o é necessario aplicar nenhuma Medida

O mergulhador deve manter-se sob control, ser
reobservado nas 24 horas seguintes.

Desnitrogenizacdao normobarica com oxigénio a
100% (DAN, WENOLL 6 SALLUM-02) durante 30 Min.

Recomprimir o mergulhador na camara hiperbarica
multilugares a pressao min de 2.2 ata no minimo 60
min.

O mergulho é um laser seguro
E praticado em todo o mundo

E uma importante actividade Econémica
em expansao

Ter um acidente n&o proibe a sua
continuidade...

Pode-se praticar até aos... N anos
E gostamos muito







