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A atividade de mergulhadores profissionais esta sujeita a descompressdo apos
imersao. A embolizagdo gasosa arterial e a manifestacao da doenga descompressiva
envolve o sistema pulmonar. O mecanismo fisiopatolégico consiste na formacéo de
bolhas de gas a partir do nitrogénio dissolvido durante a fase de subida ou na
introdugéo direta de gas arterial por barotrauma pulmonar, com potencial passagem
venoso-arterial através de defeitos cardiacos (p. ex. forame oval patente) ou
anastomoses intrapulmonares (IPAVA). O objetivo deste resumo é sintetizar a
incidéncia relatada de eventos de embolizagdo pulmonar/arterial p6s-descompressao
em mergulhadores de plataforma (mergulho profissional/ surface-supplied) com base
nas fontes indicadas. O método consistiu em uma revisdo de literatura narrativa,
sumarizando dados epidemioldgicos e estudos fisiolégicos relevantes, juntamente
com revisdes de literatura sobre DCI/AGE estudos que avaliaram arterializagao de
bolhas com ou sem exercicio apds a superficie. Foram selecionados 4 artigos das
fontes PubMed/PubMed Central e Merck Manuals em inglés e portugués com
publicagdo nos ultimos 5 anos, cujos descritores incluem: “divers”, “DCI”, “AGE”,
“‘Pulmonary embolism”, “offshore drill””. Séries e revisbes mostram variagdo na
incidéncia de doenca descompressiva dependendo do tipo de atividade e da
populagao: taxas reportadas para mergulhos recreativos tipicamente situam-se na
ordem de 2-4 por 10.000 mergulhos, enquanto popula¢gdes comerciais/profissionais
apresentam valores mais altos, estimados entre 1,5 e 10 por 10.000 mergulhos; séries
de mergulho cientifico relatam incidéncia substancialmente menor (por exemplo, =
0,3-0,9 por 10.000 person-dives em alguns registros), indicando heterogeneidade por
contexto operacional e praticas de seguranga. Estudos experimentais clinicos
demonstram que a atividade fisica apds a subida aumenta significativamente a
ocorréncia de arterializagao detectavel de bolhas (arterializagcdo aumentou de 13%
em repouso para 52% com exercicio em um estudo controlado), implicando que
esforgos fisicos na superficie representam um fator de risco para passagem de bolhas
ao circuito arterial. Com a analise final das fontes consultadas, a discussao pode
pontuar as seguintes questbes: (1) embolizagdo arterial/pulmonar pds-
descompressao € um evento reconhecido cuja incidéncia varia conforme o tipo de
mergulho e exposigao; (2) mecanismos incluem barotrauma pulmonar e passagem
de bolhas através de shunts ou IPAVA,; (3) atividade fisica pos-mergulho aumenta a
probabilidade de arterializacdo detectavel. Conclui-se que a embolia gasosa pos-
descompressao € um risco inerente a atividade cuja incidéncia é influenciada pelo
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perfil da exposi¢cdo, e que o esforgo fisico apds o mergulho € um fator de risco
significativo para a arterializagcéo de bolhas.
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