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RESUMO DA RECOMENDAGCAO

O risco de morte por afogamento, para aqueles dentro ou perto de um espelho d’agua quando comparado ao
acidente de transito para aqueles usando um veiculo automotor é 200 vezes maior para o afogamento,
demonstrando o alto risco de ébito pela exposicdo ao meio aquatico. Todos os esportes estdo sujeitos a incidente
durante a sua pratica, no entanto os esportes aquaticos possuem o maior risco de vida. O meio aquatico pode se
tornar instantaneamente em um ambiente hostil a nossa realidade caso tenhamos a perda de nossa consciéncia.
Esta inconsciéncia determinard o afogamento em 1 minuto e a morte deste esportista em 5 minutos, caso o
processo nao seja interrompido. Sabemos que a grande maioria dos casos de afogamentos pode ser evitada com
medidas de prevencao e reducdo de riscos, e a mais importante delas é a supervisdo bem realizada nos ambientes
aquaticos. Embora menos freqiiente como causa de dbito em afogamentos, os esportes aquaticos tem grande
repercussdao em midia por usualmente ocorrerem com pessoas que sabiam nadar, por vezes atletas de alto
desempenho, demonstrando uma vulnerabilidade inesperada e supostamente impossivel de ocorrer. Diversos
sdo os fatores de riscos a seguranca dos atletas nestas provas. Alguns deles podem ser minimizados, outros
podem ser remanejados ou ainda evitados. Cabe ao organizador e ao prdprio atleta ou competidor atentar para
estes riscos de forma a reduzi-los. Esta recomendacdo de seguranca de eventos em aguas abertas tem como
objetivo ajudar o organizador de eventos esportivos no planejamento, identificagdo e reducdo de riscos de
afogamentos e incidentes dentro ou ao redor da dgua e ainda sugerir formas de aumento na seguranga de atletas
e competidores que participam de eventos em aguas abertas.

Palavras-chave: Afogamento, Brasil, dbito, maratonas, meia-maratonas, travessias, atletas, competidores
natacdo, aquathlon, triathlon, mortalidade, prevencdo, acidentes, incidentes, epidemiologia, guarda-vidas,
salva-vidas, fatal, praia, rio, lago, represa, sobrasa, sociedade brasileira de salvamento aquatico.

INTRODUCAO

O afogamento é uma das principais causas de morte em criancas e adultos jovens no Brasil, atingindo
principalmente jovens de 15 a 22 anos do sexo masculino. Em 2011, o afogamento foi no Brasil, a 22 causa
geral de 6bito entre 1 e 9 anos, a 32 causa nas faixas de 10 a 19 anos, a 42 causa na faixa de 20 a 29, e 6.494
brasileiros (3.4/100.000 hab) morreram afogados.

A realidade dos dados sobre afogamento nao destaca um novo problema em nosso pais, mas um velho e
grave problema pouco conhecido e divulgado em nossa sociedade. A tragédia do afogamento esta presente
em nosso dia-a-dia, com 18 pessoas morrendo diariamente no Brasil. Incidente silencioso, cercado de
mistérios indecifrdveis e muitas vezes atribuidas a uma fatalidade inevitavel do destino ocorrem no
ambiente extra-hospitalar em sua grande maioria, e por ter pouca ou nenhuma repercussdo, ndo ganha a
notoriedade e a atenc¢do que necessita. Usualmente relacionada a situagdes de lazer, o afogamento
provoca sempre uma surpresa nos familiares, que jamais haviam admitidos antes esta tragédia como uma
possibilidade, dentro deste momento destinado ao prazer do esporte ou lazer perto ou na 4gua.



O risco de morte por afogamento, para aqueles dentro ou perto de um espelho d’agua quando comparado
ao acidente de transito para aqueles usando um veiculo automotor é 200 vezes maior para o afogamento,
demonstrando o alto risco de 6bito pela exposicdo ao meio aqudtico.

Todos os esportes estdo sujeitos a incidentes durante a sua pratica. Embora os esportes de contato
corporal como o futebol, basquete e outros, estejam entre aqueles que mais provocam lesdes, ndo sao os
de maior risco para a vida de quem os pratica. A situacdo que provoca o maior risco de vida durante a
pratica de esportes é a perda subita e inesperada da consciéncia em situacdes onde esta é fundamental.
Um piloto de formula 1 por exemplo, que subitamente perde a consciéncia durante uma corrida, tera um
acidente automobilistico grave em decorréncia da perda da consciéncia. Imagine entdo, que o meio
aquatico pode se tornar instantaneamente em um ambiente hostil a nossa realidade caso tenhamos a
perda de nossa consciéncia. Esta inconsciéncia determinard o afogamento em 1 minuto e a morte deste
esportista em 5 minutos, caso o processo ndo seja interrompido.

Sabemos que a grande maioria dos casos de afogamentos pode ser evitada com medidas de prevencdo e reducdo
de riscos, e a mais importante delas é a supervisdo bem realizada nos ambientes aquaticos. O uso de coletes
salva-vidas, por exemplo, permite a perda da consciéncia sem acarretar o afogamento imediato.

Embora menos freqliente como causa de ébito em afogamentos, os esportes aquaticos tem grande repercussao
em midia por usualmente ocorrerem com pessoas que sabiam nadar, por vezes atletas de alto desempenho,
demonstrando uma vulnerabilidade inesperada e supostamente impossivel de ocorrer. Todos os envolvidos
atestam apds o ocorrido que jamais poderiam imaginar um desfecho deste tipo. Em 1988 a brasileira Renata
Agondi, 25 anos, morreu no canal da mancha apds 10 h e 45 minutos durante travessia e quase a chegada. Em
2010 um americano vice-campedo mundial (Franz Cripen) morreu durante prova em aguas abertas por uma
suposta arritmia cardiaca ou pela temperatura alta da 4gua (322 C). Ambos eram atletas profissionais e faleceram
vitima de afogamento que poderia ter sido evitado com regras de seguranca mais rigidas. Apds estes eventos
grandes mudancas ocorreram na area de seguranca no mundo dos eventos em aguas abertas.

O atleta profissional ou amador de aguas abertas, em treino ou em competicdo, esta exposto a diversos riscos
apenas por estar dentro da agua, onde qualquer episédio de inconsciéncia ou incapacidade importante e
temporaéria leva ao afogamento e conseqliente a morte em alguns minutos, se ndo detectado e resgatado
rapidamente. Ocorréncias como traumas, crise convulsivas, perdas subita da consciéncia, e arritmias cardiacas
podem e ocorrem em eventos esportivos e transforma a festa em desastre.

Diversos sdo os fatores de riscos a seguranca dos atletas nestas provas. Alguns deles podem ser
minimizados, outros podem ser remanejados ou ainda evitados. Cabe ao organizador e ao préprio atleta ou
competidor atentar para estes riscos de forma a reduzi-los. O local da prova, por exemplo, deve evitar
locais de correnteza, com lodo no fundo, com pedras, com animais aquaticos ou com embarcagdes no local.
Locais com pouca visibilidade impedem que a seguranga seja a mais adequada. A quantidade de nadadores
em uma prova varia diretamente com os riscos de traumas principalmente na largada e podem ser evitados
com largadas separadas por categoria ou sexo. O tamanho do percurso varia diretamente com os riscos
decorrente da reducdo efetiva da seguranga que tera de ocupar um espago maior. O tipo de nadadores
pode influenciar a seguranga por sua inexperiéncia em lidar com as adversidades ou por seu excesso no
caso de atletas altamente competitivos. A temperatura da agua, tanto a fria quanto a quente podem afetar
diretamente a segurancga dos atletas.

Quando um atleta esta se afogando e ndo pode mais manter as vias aéreas livres de liquido, a dgua que entra na
boca é voluntariamente cuspida ou engolida. A resposta consciente imediata é tentar segurar a respiragdao, mas
esta tem a duracdo de ndo mais do que uns poucos segundos. Quando entdo a vontade de respirar é
demasiadamente forte, certa quantidade de 4gua é aspirada e a tosse ocorre como uma resposta reflexa. Se o
atleta ndo for resgatado, a aspira¢do de dgua continua, e a hipoxemia leva rapidamente a perda da consciéncia e
apnéia. O processo todo de afogamento geralmente ocorre em segundos a alguns poucos minutos. Alguns
afogados sdo capazes de se salvar por conta prépria outros necessitam serem resgatados a tempo. Qualquer



atitude de ajuda a um atleta ou competidor em apuros na agua deve ser precedida pelo reconhecimento de que
estd se afogando ou na iminéncia de se afogar. Ao contrario da crenca popular, o atleta ndo acena e tampouco
pede socorro, pois deixa para o ultimo minuto para pedir ajuda quando esgotado e muitas vezes incapaz de
sinalizar. Um atleta afogado tipico encontra-se em posicdo vertical, com os bracos estendidos lateralmente,
batendo com os mesmos na agua tentando desesperadamente manter-se com suas vias aéreas fora da agua,
respirando. Como a respiracao instintivamente tem prioridade, a vitima de afogamento geralmente é incapaz de
gritar por socorro. Individuos préximos podem interpretar como uma simples brincadeira na dgua ou nao
entender que o afogamento é iminente. O atleta ou competidor pode submergir e emergir sua cabeca diversas
vezes enquanto luta por sua vida. Criancas geralmente resistem de 10 a 20 segundos em tal luta, enquanto os
adultos resistem por até 60 segundos, antes da imersao final. Alguns casos, no entanto ocorre secundariamente a
perda subita de consciéncia e ndo fornecem nenhum prentncio do ocorrido.

O tempo, portanto, de acesso a um atleta ou competidor incapacitado de permanecer flutuando ou evitar o
afogamento participando de um evento em aguas abertas, deve ser igual ou inferior a 1 minuto entre a detecgdo
€ 0 seu acesso para um resgate ou a retirada da face e desobstrucdo da vias aéreas. Isto demanda grande
destreza e treinamento de quem faz a seguranca destes atletas e deve contar com toda ajuda possivel e ndo sé
limitado aos profissionais guarda-vidas presentes, mas incluir todo pessoal envolvido no evento e ainda os
proprios atletas e competidores.

Embora adotando medidas de prevencdo e seguranca, tendo como objetivo um evento em aguas abertas
totalmente seguro, temos de entender e aceitar que ao transportar o cendrio de nossa realidade terrestre as
aguas, estaremos sujeitos a novas regras que nao fazem parte do dia-a-dia e isto nos remete a varidveis dificeis de
serem previstas ou evitadas na totalidade. No entanto a cada medida de seguranca adotada temos efetivamente
uma reducdo de risco, e este é o nosso ideal com estas recomendacodes.

Medidas super rigorosas de seguranca com altos custos devem ser avaliadas com base nos riscos pois podem
inviabilizar economicamente eventos desta natureza o que em ultima analise poderia reduzir o estimulo ao
aprendizado na natacdo e conseqlientemente furtar a nossa populacao e atletas dos beneficios do esporte e da
reducdo do risco de afogamento que este conhecimento poderia trazer.

Esta recomendacdo de seguranga de eventos em aguas abertas tem como objetivo ajudar o organizador de
eventos esportivos no planejamento, identificacdo e reducdo de riscos de afogamentos e incidentes dentro ou ao
redor da dgua e ainda sugerir formas de aumento na seguranca de atletas e competidores que participam de
eventos em aguas abertas.

DEFINICOES DE MEDIDAS EM PREVENCAO

Existem 3 tipos de preven¢ao em afogamento, a saber:

1. PRO-ATIVA — Medidas/ac8es que impedem ou reduzem a possibilidade de um incidente. Como ex: educacdo
em prevencdo, escolha da praia, do local da raia da prova, largada ou chegada, sinalizacdo do trajeto, limitacao de
competidores por largada, e regras de uso e seguranga para o evento.

2. REATIVA — Medidas/ac¢des que avisam ou alertam que um afogamento pode estar em curso. Como ex:
Identificagdo de um potencial afogamento antes dele ocorrer, retirada de alguém em local perigoso, pulseira
alarme de submersdo e outras.

3. MISTA - Possui caracteristicas de pré-ativa e reativa. Como ex: guarda-vidas em supervisao.

Os métodos mais eficientes sdo as pro-ativas. “Quanto maior aderéncia as medidas de prevencgao, pré-ativas,
reativas e mistas em afogamentos, maiores os resultados”. Ou seja, um método complementa ou acrescenta mais
seguranca ao outro.

ABRANGENCIA DOS POSSIVEIS LOCAIS DE EVENTOS EM AGUAS ABERTAS: praias oceanicas, de rios ou lagos, rios,
baias, lagos, represas ou canais.

ABRANGENCIA DOS POSSIVEIS TIPOS DE EVENTOS ESPORTIVOS: Maratonas aquaticas, triathlons, aquatlons,
travessias, competicdes correlatas de natagao.



Todos os itens abaixo relacionados sio RECOMENDACOES de boa pratica em seguranga aquatica de eventos em
aguas abertas. A decisdo de segui-las ou ndo deve levar em consideracdo todas as possiveis varidveis presentes
gue podem afetar a seguranca dos atletas e competidores no evento.

MEDIDAS DE PREVENCAO PRO-ATIVA

1. Local da prova e percurso

a.

Escolha do local do evento — Dé preferéncia a local sem correntes, pedras, piers, quebra mar ou outros
elementos surpresa que possam submeter os atletas a maiores riscos do que os usuais. Locais com
mudancas subitas na geografia (praias de tombo, com buracos, pedras no fundo, mudancas de correntes
ou ventos) provocam maiores surpresas e maiores incidentes.
e Temperatura da dgua — aguas acima de 162C e abaixo de 312C (FINA) é a faixa

recomendada a realizacdo de eventos em aguas abertas. No entanto, dguas entre 20 e 242C

podem oferecer mais seguranga quanto a hipotermia ou hipertermia do atleta.
Escolha do local da largada — Locais com fundo suave e sem buracos ou pedras ao fundo sdao mais seguros.
A corrente de retorno pode ser utilizada caso a chegada nado seja no mesmo ponto.
Escolha do percurso — Trajetos curtos (menores de 1,5 km) ou limitados a um triangulo ou outra forma
geométrica facilita muito a visualizacdo e seguranca. Tenha sempre um plano B de mudanca de trajeto
caso haja alguma mudanca climatica, principalmente da corrente ou mudanca de maré. Evite percursos
contra a correnteza. Procure definir percursos proximos a margem facilitando a entrada e saida de
atletas/competidores e da seguranca. Evite locais onde ha (grande) movimentac¢io de embarcagées, por
exemplo, préximo a marinas.
Escolha do local da chegada - planeje a saida em frente ao banco de areia e fora da corrente de retorno.
Sinalize muito bem a saida, de preferéncia com fiscais gesticulando e indicando o caminho, pois os atletas
estdo sempre meio desorientados nesta etapa. Evite local perto de pedras, pier ou quebra-mar onde
exista corrente de retorno. Em rios e lagos evite locais com correnteza (procure remansos), pedras no
fundo e saidas ingremes e escorregadias. Sinalize a chegada na praia com bdias flutuantes visiveis a pelo
menos 200 metros.

2. Quantidade de atletas por evento e prova

a.

Por largada - O momento da largada até os primeiros 200 m de natagdo é o momento de maior
ocorréncia de acidentes e devem ser os de maior atencdo no atleta.Todos os atletas estardo muito
juntos e nesta hora e os acidentes com cotoveladas e pernadas acontecem e podem levar o atleta a
perda dos dculos, ou a lesdes corporais.
e Divida as provas por sexo ou idade reduzindo a possibilidade de trauma e a melhora da
observacdo dos atletas
e Atletas menos experientes ou com objetivos apenas de completar a prova devem largar
atrds dos mais experientes. Se possivel divida em profissionais e amadores.
e Procure demarcar a largada com uma extensdo suficiente ao numero de atletas, evite
afunilamentos

3. Tipo de atleta

a. Experiente — mesmo nadadores experientes se afogam ou se intimidam com situagées de aguas
abertas. Uma grande parte deles treina apenas em piscinas.

b. Inexperiente — o cuidado com a segurancga deve ser redobrado.

c. Diferentes faixas etarias, sexo e experiéncias — podem tornar a drea do percurso mais extensa,
pois ndo chegam ao mesmo tempo a linha de chegada.

d. Identifigue com toucas de cores diferentes o tipo de atleta/competidor de maior risco para
maior percepcdo pelos fiscais de provas e guarda-vidas aumentando a seguranga.

Reunido prévia com atletas ou técnicos onde serdo repassadas as provas e as medidas de seguran¢a com a

presenca do responsavel por seguranga no evento.

e O percurso do evento/provas e os riscos



e Marés, correntes, e outras condig¢des climaticas

e Vida marinha/lacustre

e CondicGes do tempo prevista

Temperatura da agua

Condig¢oes da qualidade da dgua

Descricdo de como ocorrera a supervisao dos atletas na agua

Localizacdo e descricdo dos pontos de seguranca

e Localizacdo e descricdo dos pontos de assisténcia médica

e Comportamento e sinalizacdo em caso de necessidade de socorro durante a prova
e Plano e formas de sinaliza¢cdo de evacuac¢ao da drea do evento

5. Sugestoes de medidas de prevencao e seguranga que podem ser entregues no ato de inscricao ao atleta
e Regras gerais de orienta¢do a seguranca dos atletas —anexo 1
e Mapa de percurso e local da prova;
6. Atestado médico de capacidade fisica para participar do evento em questdo — pode ser avaliado por
qualquer médico
Contra-indicagdes absolutas para os esportes aqudticos
a. Epilepsia ndo controlada
b. Mal subitos ndo diagnosticados e sem controle clinico
c. Doencas que possibilitem a perda subita da consciéncia, no qual o esporte aquatico escolhido ndo
permita a supervisao e o rapido acesso para retirada da vitima da agua.
Contra-indicagées relativas — necessitam ser avaliadas criteriosamente antes da liberacdo e levam em
condicdo que tipo de seguranca poderd ser oferecido para evitar um incidente.
a. Qualquer doenga que impossibilite mesmo que por breve momento a funcionalidade muscular dos
membros e a capacidade de nadar.
b. Uso de drogas
c. Qualquer perda de consciéncia ha mais de 6 meses e menos de 1 ano.

MEDIDAS DE PREVENCAO REATIVA

Pulseira ou toucas coloridas que facilitam a visualizacdo e contabilizagdo de atletas/competidores
Estabelecimento de sinaliza¢do de pedido de ajuda para os atletas

Seguranga profissional

Pulseiras que detectam a submersdo por mais de 10 segundos (experimental)

Software que monitoram a presenca das pessoas na superficie da dgua (experimental)

Transponder com localizador e contabilizagdo dos atletas antes e apds a provas/evento (experimental)
Sinalizador (tipo GPS) que pode ser disparado em caso de apuro na agua (experimental)

Nouhswnek

MEDIDAS DE PREVENGAO MISTA

1. Contratagdo de servigo de seguranga privado de guarda-vidas (dimensionamento é descrito ao final).
2. Embarcagdes (incluindo pranchas e caiaques) adequadas a fungdo de seguranca.

e EmbarcacgGes possuindo marinheiro habilitado profissionalmente pela MB para condugdo e sempre
em uso de coletes salva-vidas apropriados. EmbarcacGes deverdo possuir béia salva-vidas e corda
retinida ou equipamento de resgate semelhante para ajudar em socorro alem de protetor de hélice
guando possivel. Dar preferéncia por botes infldveis com casco semi-rigidos de facil deslocamento e
mobilizagdo entre os atletas. Embarcag¢Ges maiores e rigidas de preferéncia ancoradas em locais
estratégicos de apoio as embarcagées menores.

Obs: Recomenda-se evitar barcos de aluminio ou similar, pois o seu uso é inseguro tanto para quem
estd embarcado, como para quem estd nadando. O tripulante precisa ter um bom dominio no
equilibrio, pois sdo embarcag¢des que viram muito facilmente e o embarque nela é muito técnico
dificultando o seu uso na segurancga, além do contato do casco com o nadador poder ser traumatico.

e Pranchas, SUP e caiaques se deslocando junto aos atletas e servindo de apoio a seguranca ou ao
resgate, de preferéncia com comunica¢do a embarcagdes maiores.



3. Treinamento de juizes e arbitragem em antecipacdo, deteccdo e atendimento a emergéncias aquaticas em

aguas abertas.
4. Treinamento de atletas de alto desempenho em antecipacdo, detec¢do e atendimento a emergéncias
aquaticas em aguas abertas (curso de emergéncias aquaticas).

5. Treinamento dos barqueiros em antecipacdo, deteccdo, embarque e atendimento a emergéncias aquaticas

em aguas abertas.

6. Servico de atendimento pré-hospitalar (APH) treinado e adequado a emergéncias aquaticas (énfase em
afogamentos).

7. Comunicacao via radio entre todos os envolvidos na arbitragem, fiscalizacao e seguranca.

8. Posicionamento de seguranca em locais estratégicos de maior incidentes

e largada
e Arrebentacdo
e Mudancas subitas de condicdo da prova: profundidade, correnteza, pedras, outras

e Percursos longos ou de dificil visibilidade — os mais faceis circuitos sdo aqueles restritos a tridngulos

ou similares onde todo circuito tem boa visibilidade e melhor observacdo.ares
e Percursos onde o acesso seja retardado
e Boias, balizamentos ou mudancas de percurso
e (Chegada

RECOMENDACAO DE SEGURANCA DE GUARDA-VIDAS

PARAMETROS PARA DEFINIR MEIOS NECESSARIOS A SEGURANCA DE UMA PROVA EM AGUAS ABERTAS
Para definir quais os meios necessarios para a seguranca em provas de aguas abertas, alguns fatores de
riscos sdo essenciais. A cada um destes fatores, sera atribuido um numero, que ao final, somados, mostrard
0s meios necessarios a montagem da segurancga da prova. Os recursos de equipamentos, logistica e pessoal
aqui sugerido sdo minimos. Algumas varidveis podem escapar deste calculo estimado, deve ser analisado
de forma pontual e, portanto, atribuido o grau de risco que seja relevante. Devemos levar em conta sempre
gue existe seguranca mal dimensionada, porém, ndo existe seguranga exagerada.

PARA DIMENSIONAMENTO DOS RECURSOS CONSIDERA-SE:

1.

6.

Guarda-vidas de praias: é o profissional treinado em prevencdo e salvamento aquatico, com
certificagdo valida e reconhecida nacionalmente para trabalhar em dguas abertas.

Pranchas: prancha tipo long-board, caiaque, surf-ski ou similar.

Embarcagdes: bote infldvel com casco semi-rigido, moto-aqudtica com “Sled” ou embarcagao
miuda motorizada que permita a aproximagdo e salvamento na dgua de um atleta.

e Grande porte — aquelas que serviram de apoio logistico e fiscal dentro da area, terdo
material e recursos de equipamento e pessoal para uma ressuscitacdo basica, tais como:
cilindro de oxigénio + mascara de ventilagdo portatil com entrada de oxigénio + DEA, e ndo
poderdo circular entre os atletas.

e Pequeno porte — aquelas que fardo efetivamente a fiscalizacdo dos atletas/competidores e
sua seguranga.

Unidade de atendimento pré-hospitalar bdsico (APH-B): Um socorrista treinado (+ de 35 horas) e
equipado (material de ventilacdo artificial e oxigénio) em emergéncias aquaticas.

Unidade de atendimento pré-hospitalar avancado (APH-A): profissional médico e socorrista
equipados para um atendimento avancado de ressuscitacdo no local.

Ambuldncia UTlI moével (UTI-M) com motorista equipada com o material necessario a uma
Ressuscitacdo cardiopulmonar avangada e transporte de paciente critico.

Nota: O pessoal empregado na ambulancia ndo deve ser computado no efetivo de guarda-vidas.

OBSERVAGOES GERAIS

Todo o percurso devera ser sinalizado por bédias possuindo pegadores a cada 250 m possibilitando
gue um nadador cansado possa se apoiar nela.

Independentemente do nimero de guarda-vidas empregados nas embarcagbes, deve haver no
minimo 2 guarda-vidas na largada, um na chegada e um a cada 500 m de raia. Nos casos de provas



proximos as margens e com plena visibilidade o guarda-vidas podera ficar na faixa de areia. Este
pessoal deve estar devidamente preparado para uma intervencdo na agua e aplicar os primeiros

SOCOrros se necessario.

e Todo guarda-vidas deve portar um minimo de nadadeiras, meio flutuante (boia, flutuador, etc), e

mascara para RCP.

e Todo o staff deverd estar devidamente identificado através de uma camiseta padrao, uniforme ou

algo similar.

e O plano de seguranca serd de total responsabilidade da organizacdo do evento, e ndo devera contar
com a logistica de seguranca provida por érgaos publicos, tais como Prefeituras ou Corpos de

Bombeiros.

e 0O guarda-vidas embarcado deverd estar em local que permita visibilidade aos banhistas.
e Para definicdo do tamanho da raia de natacdo sera considerado a distancia entre o primeiro

nadador e o ultimo ou o tamanho do circuito, o que for menor.

e Na largada devera haver prevencao dos dois lados dos banhistas de forma que nos primeiros 500m
nenhuma embarcacdo ou guarda-vidas equipado cruze a raia de competicdo

e Nos casos em que o evento for realizado no mar, sera observado e limitado conforme experiéncia
dos competidores a altura maxima das ondas de forma a ndo colocar em riscos os atletas.

Local da prova:

Pontos

Marque SOMATORIA

LOCAL

Agua abertas sem correnteza/ondulacdes

Agua abertas com pequena correnteza/ondulagdes/arrebentacio

Agua abertas com média correnteza/ondula¢des/arrebentacdo

Agua abertas com grande correnteza/ondulacdes/arrebentacédo

PIWIN|E-

QUANTIDADE DE NADADORES (por largada):

Até 200

200 a 300

300 a 500

Mais do que 501 nadadores

ArIWIN|F

TAMANHO DA RAIA

Até 500 mts

501 a 1000 mts

1001 a 1500 mts

Mais do que 1501 mts

ArIWIN|F

TIPO DE NADADORES

Adultos federados

Adultos amadores insc. Clubes

Adultos e criangas insc. Clubes

WiIN|F-

Adultos e criangas livres (amadores)

4
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DEFINIGCAO DO QUANTITATIVO DE RECURSOS (SOMAR 0S RESULTADOS DAS VARIAVEIS ACIMA)

Quantitativo de recursos necessarios
SOT,:;&TIIEAI ? AS G;Ji::\jr:lsa- Pranchas/similares Embarcagoes APH *
Até 05 pontos 04 02 0 APH-B
06 a 08 pontos 06 02 01 APH-B
09 a 11 pontos 10 03 02 APH-B
12 a 14 pontos 12 01 a cada 200 mts’ 01 a cada 600 mts® APH-A + APH-B @




15 a 16 pontos 18 . APH-A + APH-B © + UTI
P 01 a cada 150 mts 01 a cada 400 mts® .
movel
(*) Em provas cujo percurso ultrapasse os 5.000 m, deve ser adotado o critério de uma prancha a cada 400m (entre cada
embarcagao)

(&) Em provas cujo percurso ultrapasse os 5.000 m, deve ser adotado o critério de uma embarcagdo a cada 800m.

(#) Se a ambulancia estiver a mais de 15 minutos de acesso ao local, deverd providenciar APH-A e UTI mével no local.

(@) APH-B embarcado

Nomenclatura: Unidade de atendimento pré-hospitalar basico (APH-B); Unidade de atendimento pré-hospitalar avangado
(APH-A); Ambulancia UTI mével (UTI-M).

COMPROMISSO LEGAL

Todo evento e suas provas deve contar com um plano de seguranca encaminhado ao drgao competente
estadual ou municipal (Prefeitura, Bombeiros, hospital, etc) para aprovacdao contendo o compromisso e a
assinatura do(s) responsavel(eis) pela presenca de guarda-vidas, barqueiros, enfermeiros e médicos
devidamente habilitados e certificados por seus 6rgaos competentes. No plano de seguranca devem estar
contidos os seguintes dados:

Nome e contato do encarregado da prova e um responsavel pela seguranca aquatica.
Numero de atletas

Local, data, horario e percurso

Hospital mais proximo e provavel de um socorro

Plano de seguranca a ser utilizado na prevencdo e seguranca aquatica (incluir recursos
materiais, logistico e pessoal completo)

Localizacdo de toda seguranca mapeada no percurso e por prova

7. Compromisso de suspender o evento ou provas em caso de algum risco imprevisto.

8. Seguro contra acidentes para atletas

vk wnN e

o
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Leitura recomendada

Curso on-line - Emergéncias Aquaticas e suporte bdsico de vida

Video sobre prevencdao em afogamento de praias

Video sobre prevencdo em afogamento em dgua doce (piscinas, rios e lagos)
Artigo Afogamento — traducdo de “Drowning” publicado no NEJM
Recomendacado de Suporte Basico de Vida (SBV) em 2010

Folder completo sobre afogamento a leigos e socorristas

Texto sobre afogamento a profissionais de saude

Poster completo sobre o curso Emergéncias Aquaticas
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ANEXO 1 - Regras gerais de orientagdo a seguranca dos atletas de aguas abertas - a serem entregues
no ato de inscri¢ao ao atleta
Antes de iniciar o esporte aqudtico

e A natacdo é parte fundamental de qualquer esporte aquatico e dela depende diretamente a a
sobrevivéncia do atleta, mesmo que a prova tenha algum tipo de flutuador ou embarcac¢do ndo se
inscreva se ndo souber nadar

e Verifique se o equipamento da prova estd em boas condicdes para a pratica.

e Utilize o traje adequado para a pratica do esporte aquatico.

e Pergunte a uma pessoa com maior experiéncia se aquele local é adequado para o seu nivel de
experiéncia.

e Nao pratique se estiver doente, com gripe ou qualquer mal estar fora do usual. Um simples resfriado
gue ndo Ihe permita compensar o ouvido médio (manobra de Valsalva) ao passar por baixo da onda,
pode romper um timpano e levar a desorientacao dentro da dgua, e ocasionalmente levar a morte
por afogamento.

e Faca um bom alongamento de todos os musculos

e Faca refeicOes leves antes de nadar e ingira bastante liquido.

e QObserve as condi¢ées do ambiente como vento, temperatura da 4dgua, direcdo do sol, existéncia de
6leo na agua, e outros.

e Evite entrar no mar no primeiro dia de ressaca pois neste dia existe muito lixo boiando, e um destes
objetos pode lhe atingir.

e Nao vd além do seu potencial, observe bem até onde vocé pode ir e respeite suas limitacdes.

e A técnica predomina sobre a forca

e O treinamento com um técnico facilita o aprendizado

e Comece o treinamento em idades a partir de 15 anos, quanto mais cedo, mais rapidamente atingird o
amadurecimento no esporte.

e Nio fique desapontado se sua atuagdo ndo for como vocé esperava, é natural que leve algum tempo
para uma boa atuac3o e planejamento de prova. E comum o cansaco excessivo antes de finalizar a
prova ou uma reserva de energia poupada. Vocé sé aprende a medida certa apds treinar muito.

Ao participar de competi¢oes ou treinos em dguas abertas

e Consulta prévia da meteorologia sobre o local do treino ou prova pode adiantar alguns fatores
importantes, tais como temperatura da dgua, mudangas climaticas, correntes, e outros.

e Chegue ao local do evento com pelo menos 1 hora de antecedéncia a largada, e procure se informar
sobre as condig¢Oes do local onde sera realizada a prova a tempo de observar a corrente, temperatura
da 4gua, o fundo onde ird correr e outros aspectos locais para reduzir surpresas e condigdes adversas
ou facilitadoras para a prova.

e Experimente um pouco o local da prova antes da largada.

e Déinicio a uma boa sessdo de alongamento e comece o aquecimento. Planeje o tempo necessario
gue vocé leva para aquecer de forma que ele termine a poucos minutos da largada. Terminar muito
tarde significa arriscar a perder a largada. Terminar muito cedo significa perder o aquecimento e
largar cansado. E interessante nadar uns 100 a 300 metros como forma de relaxar, alongar e aquecer
a musculatura antes da prova.

e Use sempre que possivel colete salva-vidas para esportes com pranchas/caiaques ou embarcacgdes.

e Se existe a possibilidade de trauma de cabega use se possivel capacete.

e Nao se arrisque demais

e (Caso o percurso ou o local tenha mais riscos que o usual, tenha alguém 100% do tempo vigiando
vOCé que permita seu resgate em menos de 1 minuto.

e Observe com atengdo as nuvens, a corrente no local, a dire¢do do vento, a maré, e determine
aproximadamente a distancia entre os dois pontos do circuito. Trace uma resultante vetorial
imagindria destas forgas para que vocé possa conhecer para onde a corrente o levara.Trace o melhor
trajeto levando esta resultante em consideracdo. E comum ocorrer que o melhor trajeto a realizar
nao seja tracado por uma reta entre os pontos de largada e o de chegada. Nunca planeje nadar
contra a corrente e sim lateralmente a ela ou a seu favor. Trace um novo ponto de chegada (B1) para
entdo a favor da resultante terminar a travessia (veja exemplo). Desta forma um trajeto realizado



sem planejamento pode passar de 3 km para 5 km aumentando de tal forma o desgaste fisico que
ndo permita a sua realizac¢ao.

Femltarte

Laxzada

Procure sempre marcar no horizonte as coordenadas com dois pontos (um mais préximo e um mais
longe da dgua) de forma que formem entre si uma linha imaginaria. Desta forma vocé tera um ponto
bem marcado no horizonte.

Utilize sempre que possivel uma toca de cor luminosa que permita a sua facil visualizacdo pela
seguranca do evento.

Procure formar uma dupla com uma pessoa que tenha um ritmo de prova semelhante ao seu para
realizar a prova, assim se algum problema ocorrer, vocé ndo estara sé e um servira de estimulo ao
outro.

Em dguas frias ou com aguas vivas proteja o corpo com algum éleo para reduzir a perda de calor e
gueimaduras.

Use sempre que possivel 6culos de natagdo. Evite mascara de mergulho que sdo pesadas

Na largada

a.

Se posicione de forma que possa evitar atritos fisicos com outros. Neste momento é comum o
atropelamento. Tenha calma, pois a ansiedade desperdica energia.

Procure se posicionar de acordo com o seu condicionamento fisico e suas intengdes:

Disputando as primeiras colocagbes: Se pretender nadar junto com os atletas mais fortes que irdo
ditar o ritmo da prova procure colocar-se a frente dos demais atletas e junto daqueles que vocé ja
conhece como nadadores fortes.

Participante da prova: Se, no entanto sua intencdo é de apenas participar, posicione-se de maneira
defensiva, escolhendo uma das extremidades ou a posi¢do atras do grupo, evitando a hora da
largada. Aqui se encaixam também os nadadores de categoria Master que ndo estdo disputando as
primeiras colocagdes.

O momento da largada até os primeiros 200 m de natacdo é o momento de maior ocorréncia de
acidentes e devem ser os de maior atencdo para o atleta.Todos os atletas estardo muito juntos e
nesta hora e os acidentes com cotoveladas e pernadas acontecem e podem levar o atleta a perda dos
4culos, ou a lesdes corporais que podem estragar a prova. As vezes é melhor ceder espaco do que
inutilizar a prova por algum trauma corporal.

. Ao entrar na agua, procure escolher locais com menos pessoas, mas dentro da linha de estratégia do

trajeto que vocé planejou.

Inicie correndo na dgua, tomando cuidado com buracos na areia, com esbarrdes de outros atletas e
com tropecos. Assim que a dgua atingir os joelhos corra levantando as pernas. Quando a dgua atingir
o inicio da cintura prossiga mergulhando e subindo em seguida repetidamente utilizando a técnica
tipo “golfinho”. Comece a nadar apenas quando a dgua estiver a acima da cintura.

Cuidado com as bragadas e pernadas de outros competidores, elas podem provocar traumas e
perdas subitas de consciéncia.

No percurso

Durante o percurso o numero de acidentes é sensivelmente menor. O local de maior conflito é o
contorno das béias quando todos os atletas literalmente se espremem para fazer uma boa
passagem, cuidado neste momento.

Nade inicialmente solto, sem desespero e relaxado os primeiros 100 a 300 m, e comece entao a
imprimir o ritmo de prova para o qual vocé treinou. Ndo se preocupe com os afobados, a maioria



gasta a maior parte de sua energia no inicio da prova e, portanto se vocé estiver treinado ird passa-lo
em breve.

Levante a cabeca frontalmente, e visualize a cada 5 a 8 bragadas o seu ponto marcado em terra, para
nao perder a diregdo. Se vocé estiver em dupla alterne a vez com o outro para reduzir o desgaste
fisico.

Nade sempre na dire¢do e préximo as boias sinalizadoras do percurso

Na chegada

A chegada geralmente é um periodo de menor risco de acidentes, pois a distancia entre os
competidores é maior. No entanto é comum certa tonteira ou desorientacdo ao passar na posicao
horizontal a vertical. O treinamento reduz esta sensacao.

Planeje sua saida pelo local com o maior nimero de ondas.

Evite local perto de pedras, pier ou quebra-mar onde a corrente é contra a areia.

Procure pegar uma onda, sempre vigiando as ondulagBes. As ondulac¢des te ajudarao a chegar na
areia mais rapidamente.

Evite pegar onda, caso ndo saiba como fazer afunde e deixe-a passar em posi¢cdao com os pés voltados
para ela e a cabeca em direc¢do a praia.



