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Resumo: A intensidade do trafego aéreo aumentou assustadoramente nos Ultimos anos e os “passageiros
habituais” constituem uma magnitude substancial dos viajantes atuais. Conforme a Organizagdo Internacional da
Aviacdo Civil, estima-se que o trafego de passageiros duplique, entre os anos 2006 e 2020. Neste enfoque, as
viagens aéreas podem acondicionar varios riscos para a salde, dependendo das caracteristicas do viajante e da
viagem. Este estudo teve por objetivo apresentar a influéncia dos transtornos cardiovasculares e das condicGes
atmosféricas no organismo humano, durante a atividade aérea. Como resultado, constata-se que a altitude pode
ser responsavel por transtornos fisioldgicos, as vezes, irreversiveis para o corpo humano.

Palavras Chave: Aviacéo, Altitude e Transtornos Cardiovasculares.

AIR TRANSPORT, WEATHER AND CARDIOVASCULAR IMPLICATIONS IN THE
HUMAN BODY

Abstract: The intensity of air traffic has increased dramatically in recent years and the "passengers usual"
constitute a substantial magnitude of today's travelers. According to the International Civil Aviation
Organization estimated that passenger traffic will double between 2006 and 2020. In this approach, air travel can
pack various health risks, depending on the characteristics of the traveler and travel. This study aimed to present
the influence of cardiovascular disorders and atmospheric conditions in the human body during aerial activity.
As a result, it is noted that the elevation may be responsible for physiological disorders, sometimes irreversible
damage To The Human Body.

Keywords: Aviation, Altitude and Cardiovascular Disorders.

Introducéo

Durante toda a histéria, 0 homem tem sentido os efeitos das condigdes atmosféricas,
como as flutuacbes lentas do clima, que ocasionam migragdes; os extremos dos tempos
sazonais, que causam a fome; e os varios desastres, que levam a morte e a destruicdo. De tal
modo se observa que, na conjuntura aeronautica, tais mudangas podem ocorrer de forma
brusca, causando adversidades ao organismo humano. Entretanto, os efeitos atmosféricos

sobre a satde humana ainda nao sdo bem compreendidos.
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Pitton e Domingos (2004) asseguram que 0s parametros climaticos, temperatura do ar,
umidade, precipitacdo, pressdo atmosférica e ventos afetam a salde humana de forma direta
(sensacao de conforto, mortalidade e morbidade por doencas sistémicas) e indireta (doencas
infecciosas transportadas por vetores — ar, 4gua, solo e alimentos), pois o corpo humano esta
em permanente contato com seu meio ambiente atmosférico pelo intermédio de trocas
térmicas, hidricas e gasosas.

Nesse sentido, a revisdo de literatura aborda os possiveis efeitos maléficos de certos
fatores climaticos nos disturbios cardiovasculares, durante atividades ligadas a aviacdo, além
das implicacGes do clima e do tempo atmosférico sobre a saide humana, como decorréncias
ainda ndo bem entendidas, tendo em vista o fato de que as enfermidades ocasionadas durante
a atividade aérea, principalmente, as cardiovasculares, cerebrovasculares e respiratorias estdo
entre 0s maiores problemas de aviacdo, no mundo. Além de estarem associadas a elevada
morbidade, implicam em elevados custos para o sistema de salde, pois 0s transtornos podem
desqualificar alguns pilotos e tripulantes, além de causar transtornos deletérios ao organismo,
induzindo transtornos como: internagdes hospitalares, tratamentos cirdrgicos e uso continuo
de medicamentos.

Neste enfoque, o presente trabalho objetivou apresentar a influéncia dos transtornos
cardiovasculares e das condi¢Bes atmosféricas no organismo humano, durante a atividade
aérea. Para tanto, ressalta-se a relevancia de sua realizagdo, considerando a forte relagédo
multidisciplinar entre Medicina, Ciéncias Aeronauticas e Meteorologia, com importante
impeto na aviacao.

Quanto aos procedimentos metodoldgicos para realizacdo desse estudo, foi realizada
uma revisdo bibliografica, com base em estudos retrospectivos e também prospectivos que

abordam a relagdo: mudancas climaticas, aviacdo e transtornos cardiovasculares.

Resultados

Atualmente, uma importante ferramenta de mitigacdo dos efeitos das enfermidades

aeronauticas (EA) € o uso das informacgdes da meteorologia (observagdes e previsdes de
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tempo e clima), para a emissao de alertas e adocao de politicas por parte dos representantes do
setor aéreo, em ambito nacional e internacional (McGREGOR, COX & CUI, 2006).

No Brasil, as previsdes de tempo e clima experimentaram um forte acréscimo de
qualidade de dados, nas Gltimas décadas. Isso significa que o estabelecimento de relacdes
consistentes entre varidveis de tempo e clima e a ocorréncia de EA podem contribuir
substancialmente com a politica de satde publica, para o setor aéreo. Além disto, a producao
cientifica brasileira é bastante escassa nesse sentido e a maioria dos estudos, embora associe
as enfermidades com os tipos de tempo, abordam a relacdo com a poluicdo. Poucos enfatizam
os transtornos hipoxicos/fisioldgicos pré e p6s-voo.

Conforme dados estatisticos da Organizacdo Mundial do Turismo (2008), o nimero de
chegadas de turistas internacionais, no ano de 2007, atingiu os 903 milhdes. Os resultados do
turismo internacional ascenderam para 856 bilhdes de ddlares americanos (625 bilhdes de
euros), em 2007. Espera-se que, em 2012, as chegadas de turistas internacionais atinjam 1
bilhdo e, em 2020, 1,6 bilhdes. Em 2007, mais da metade das chegadas de turistas
internacionais apresentavam como finalidade lazer, entretenimento e ferias (51%) — um total
de 458 milhdes. As viagens em trabalho corresponderam a 15% (138 milhGes) e 27% das
viagens eram por outros motivos como, por exemplo, visitas a familiares e amigos, motivos
religiosos/peregrinacdes, tratamentos de satde etc. (240 milhGes). Um nUmero suavemente
inferior a metade dos turistas utilizou transporte aéreo (47%), em 2007, enquanto o restante
utilizou transporte de superficie (53%) — automdvel (42%), comboio (4%) ou barco (7%).

Conforme a OAIC (2009), a cada ano, em torno de um bilhdo de pessoas realiza
viagens aéreas domeésticas ou internacionais, para as mais variadas distancias e a velocidades
cada vez mais rapidas, numero que aumenta de forma constante, com previsao de triplicar, nas
proximas décadas, devido a inumeros motivos, dentre os quais: profissional, recreativo e
humanitario. Por razdes como essas, 0s Viajantes encontram-se expostos a uma variedade de
riscos para a saude, em ambientes com os quais ndo estao familiarizados. Grande parte desses
riscos pode ser minimizada, mediante a pratica de precaugdes adequadas antes, durante e
depois da viagem. Sendo plausivel inferir, também, que devera haver um aumento no nimero
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de passageiros portadores de doencas diversas, bem como no numero de pessoas idosas
(grupo muito propenso a viagens turisticas).

De acordo com as Diretrizes De Doenca Cardiovascular e Viagem Aérea da SBC
(2011), os passageiros cardiopatas estardo, potencialmente, afetados por trés fatores principais
relacionados a fisiologia da altitude e as particularidades dos vdos comerciais: a hipdxia, a
aerodilatacdo e a imobilidade prolongada em posicdo sentada (GUYTON, 2008).

A hipdxia pode ser fator de descompensacdo, em casos limitrofes, agravando as
condicdes clinicas preexistentes. A aerodilatacdo pode, pela expansao dos gases abdominais,
determinar, nos casos mais importantes, uma restricdo de mobilidade diafragmatica,
contribuindo adicionalmente para a hipoxia. A pressao atmosférica diminui a medida que a
altitude aumenta, com consequente diminui¢do da pressdo parcial de oxigénio, causando
hipdxia. A hipdxia pode ser definida como uma deficiéncia de oxigénio nos tecidos corporais,
suficiente para causar impedimento da funcdo fisiolgica. O aspecto mais ameacador da
hipoxia € a sua instalacdo insidiosa. A tripulacdo pode estar envolvida nas atividades de voo e
ndo perceber a instalacdo dos efeitos da hipoxia.

A imobilidade prolongada €, certamente, um fator de risco para o desenvolvimento de
trombose venosa profunda. A grande maioria das grandes empresas aéreas é capaz de prover
oxigénio medicinal para o passageiro, embora, como regra, estes sejam servicos taxados. Por
questBes de seguranca, com raras excecOes, ndo é possivel a utilizacdo de equipamentos
proprios dos pacientes, uma vez que os cilindros de oxigénio necessitam ser homologados
para uso aeronautico. Em boa parte das situacdes, pode ser feita uma avaliacdo individual que
leve em conta o tempo de vo6o0, as condigdes clinicas e a disponibilidade de recursos. Poucas
sdo as contra-indicacdes cardiovasculares para o voo: infarto miocéardico nao-complicado, em
prazo menor do que 2 semanas; infarto miocardico complicado, em prazo menor que 6
semanas; angina instavel; insuficiéncia cardiaca congestiva; hipertensdo grave descontrolada;
cirurgia cardiaca, em prazo menor que 10 a 14 dias; acidente vascular encefélico, em prazo
menor que 2 semanas; taquiarritmias supraventriculares ou ventriculares sem controle;

sindrome de Einsenmenger; doenca orovalvar sintomatica.
17
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Diante deste enfoque, a habilidade brasileira de geracdo de dados, com aluséo espacgo-
temporal, cresceu muito. O que ndo progrediu como esperadas foram as politicas de acesso,
como assegura Brasil (2008). Superar este desafio ndo é tarefa facil, torna-se preciso para
tanto, partilhar trabalhos cientificos, dados da aviacdo, metodologias, softwares e resultados

correlacionados com a saude humana.

A Guisa de Conclusodes

Ao analisarem-se 0s estudos referentes aos transtornos cardiovasculares relacionados
a aviacdo, sobretudo aqueles relacionados a queda da pressao atmosférica e a temperatura,
conclui-se que é extenso o quadro de patologias relacionadas a aviagdo e é de fundamental
importancia que as pessoas envolvidas identifiguem os sintomas e procedam de maneira
correta, ao se observar alteracdes de evidéncia médica. O percentual de individuos expostos

as influéncias da altitude na aviacéo € elevado, seja a tripulagdo ou 0s passageiros.

O ndmero daqueles que usufruem o transporte aéreo estd aumentando
significativamente. Observa-se concomitantemente que, devido aos avancos tecnoldgicos
mais seguros e confiaveis, incrementou-se o niUmero de v60s com aeronaves que sobrevoam
espacos atmosféricos mais distintos, atingindo altitudes inimaginéveis, como a prépria
estratosfera. Para isto, tornam-se mais imperativos os cuidados, as orientacdes e as medidas
de precaucéo, para que sejam evitados os danos fisiologicos relacionados a aviagéo.

Todos aqueles ligados diretamente a atividade aérea sdo submetidos, inicialmente, a
um rigoroso exame médico, o Certificado de Capacidade Fisica (CCF), para averiguar se
suas condicBes anatdmicas e fisiologicas estdo compativeis com a pratica da profissdo,
contudo, observa-se que, gracas a cobica e concorréncia descomedida das companhias aéreas,
muitos cuidados concernentes aos passageiros e até mesmo aos tripulantes sao relegados a
propria sorte de cada um. Manuais diversos sdo expostos a populacdo, muitas vezes em
linguajar incompreensivel para a maioria, proporcionando um incitamento dos problemas
medicos relacionados com a aviacéo.
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Assim como o aviador deve conhecer o funcionamento da aeronave, este deve estar
ciente das limitacbes do seu corpo e das variacOes da fisiologia humana, em resposta aos
estimulos externos. Observa-se que, aquele envolvido na aviacdo estd sujeito,
constantemente, a riscos a salude e a prépria vida, mesmo que de forma atenuada. Um
monitoramento preventivo e sistematico da salde resultard em uma contribuicdo para a
seguranca daqueles que utilizam este meio de transporte e/ou recreio, pois permitira associar
os limites fisioldgicos do setor aéreo com a regulamentacédo aérea.

O desenvolvimento da medicina aeronautica voltada para os trabalhadores e
passageiros e a criagdo de programas de mudancas de habitos, de comportamento de vida e
de controle alimentar, baseados em evidéncias cientificas, pode estimular a adocdo de
medidas e comportamentos que minimizem as influéncias da altitude no nosso organismo.

Conclui-se, assim, que é de extrema relevancia o conhecimento cientifico sobre as
doencas relacionadas a atividade aérea, sobretudo, as cardiovasculares, que sdo as mais
danosas e, as vezes, de carater irreversivel ao organismo humano. Faz-se necessario que se
conhecam os principais sintomas relacionados as patologias, as condutas basicas terapéuticas
e as incidéncias dessas patologias, para que se possa desfrutar de uma boa viagem e que nao

haja exposicdo daqueles supostamente doentes a atividade aérea.
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