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Resumo

Introducao: Na intervengdo de lesGes complexas cronicas, como lesdes da doenga arterial periférica, a oxigenoterapia hiperbarica é
aplicada como terapéutica adjuvante, preparando a borda da lesdo, aumentando o fluxo sanguineo local de oxigénio no tecido antes da
cirurgia, diminuindo o edema, o declinio na regulagdo das citocinas inflamatérias, a proliferagdo de fibroblastos, produgéo de colageno
e angiogénese. Entretanto, ainda € um tema pouco difundido, especialmente no Brasil. Objetivo: verificar a eficacia da Oxigenoterapia
Hiperbarica no tratamento de pacientes acometidos por Ulcera venosa e arterial. Materiais e métodos: Seguiu-se as etapas da revisdo
integrativa. Para formular a pergunta norteadora, utilizou-se a estratégia PICO. As buscas ocorreram entre agosto de 2022 e abril de
2023, usando os descritores: “Oxigenoterapia Hiperbarica”, “Terapéutica adjuvante”, “Ulcera venosa”, “Ulcera de arterial” e “Pacientes
com Ulcera venosa”, “Paciente com Ulcera arterial”, “Eficiéncia terapéutica em Ulcera venosa ou eficiéncia em Ulcera arterial” e seus
equivalentes em inglés. Resultados: Foram encontrados 652 artigos, ao final permaneceram 12. Discusséo: O tratamento exerce sua
funcéo terapéutica devido a alta concentragdo de oxigénio que circula dissolvido nos liquidos teciduais, alcancando os tecidos em sua
totalidade. Conclusédo: estudos demonstram que essa terapéutica tem eficacia principalmente em lesBes cronicas e de dificil
tratamento, leses como Ulcera venosa, Ulcera arterial, pé diabético, traumas, pdés-operatério, dentre outros. O estudo também
evidencia que de trinta a sessenta sessdes 0 progndstico € muito favoravel, mas é de extrema importancia o comprometimento do
paciente, que deve adotar um estilo de vida saudavel.

Palavras-Chave: Oxigenoterapia Hiperbarica; Acéo terapéutica; Ulceras Venosa e arterial.
Abstract

Introduction: In the intervention of chronic complex injuries, such as peripheral arterial disease injuries, hyperbaric oxygen therapy is
applied as a therapeutic adjuvant, preparing the edge of the injury, increasing local blood flow of oxygen in the tissue before surgery,
visiting the edema, the decline in the regulation of inflammatory cytokines, the front of fibroblasts, collagen production and angiogenesis.
However, it is still a little widespread topic, especially in Brazil. Objective: to verify the effectiveness of Hyperbaric Oxygen Therapy in
the treatment of patients with venous and arterial ulcers. Materials and methods: Follow the steps of the integrative review. To
formulate the guiding question, use the PICO strategy. The searches took place between August 2022 and April 2023, using the
descriptors: “Hyperbaric oxygen therapy”, “Adjuvant therapy”, “venous ulcer”, “arterial ulcer” and “Patients with venous ulcer”, “Patient
with arterial inflammation”. ", "Therapeutic efficiency in venous ulcer or efficiency in arterial ulcer" and their English equivalents.
Results: 652 articles were found, at the end 12 remained. Discussion: The treatment exerts its therapeutic function due to the high
concentration of oxygen that circulates in the tissue fluids, reaching the tissues in their entirety. Conclusion: studies have shown that
this therapy is effective mainly in chronic and difficult-to-treat injuries, injuries such as venous ulcer, arterial ulcer, diabetic foot, trauma,
postoperative period, among others. The study also shows that thirty to sixty sessions of prognosis is very favorable, but the
commitment of the patient is extremely important, who must adopt a healthy lifestyle.

Keywords: Hyperbaric Oxygen Therapy; Therapeutic action; Venous and arterial ulcers.
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Introducao

Com o0 aumento da expectativa de vida da
populacdo mundial, houve também o aumento de
doencas crénico-degenerativas, as Ulceras venosa
e arterial estdo entre elas. Independente da
etiologia as Ulceras manifestam-se como lesdes
graves com perda cerceada e irregular da
epiderme, derme, podendo acometer os tecidos
subcutdneos e adjacentes. Elas dividem-se em
Ulceras de perna (venosa, arterial, arteriovenosa,
entre outras. As Ulceras necessitam de um
tratamento oneroso para o0 sistema de salde
publica, tendo em vista que 46,7% dos pacientes
levam em média um ano para o processo de cura
e 14,2% levam mais de um ano para 0 processo.
As vezes o tratamento pode ter uma longa
duracdo, perdurando por anos e os fatores sdo
variados, como etiologia, idade, déficit de
cicatrizacao, doencas associadas, déficit
nutricional, interinfluéncia e/ou interrupcdo do
tratamento, que gera potencial elevado de
complicagcbes. Mesmo advindas de diversas
causas, todas manifestam inflamacao cronica. A
juncdo e gravidade de fatores etiolégicos em suma
dificulta a cicatrizagdo que tornam a pessoa mais
vulneravel a graves complicacdes. E possivel citar
as principais: dor, infeccdo, alteracdes
psicossociais, reducdo ou perda da mobilidade,
afastamento de suas funcBes, autoestima
prejudicada, gastos financeiros, amputacdo do
membro e em casos mais extremos pode causar a
morte (GRICIO et al., 2017).

O oxigénio (O2) é vital para a atividade dos
polimorfonucleares (LPMNs) para a estimulacéo
dos fibroblastos e para a hidroxilacdo dos
aminoacidos lisina e prolina que € uma etapa
essencial dessa sintese. O estimulo primordial
para a angiogénese é a hipdxia. A oxigenoterapia
hiperbérica (OHB) ocasiona o0 crescimento no
gradiente de pressdo de O: entre os tecidos
saudaveis e os lesionados, intensificando, em
vista disso, 0 estimulo para seu
desencadeamento. Em lesBes epiteliais, a OHB
ampliou a resposta angiogénica, atestada por
andlises histolégicas, além disso, um aumento da
vascularizacdo é  visivelmente  observado
(MENEZES; CINTRA; FELIX, 2020).

Na intervencdo de lesBes complexas
cronicas, como lesdes da doenca arterial
periférica, a oxigenoterapia hiperbarica é aplicada
como terapéutica adjuvante, preparando a borda
da lesdo, aumentando o fluxo sanguineo local de
oxigénio no tecido antes da cirurgia. Segundo
Menezes; Cintra e Félix (2020) a OHB propicia
também a diminuicdo do edema, o declinio na
regulacdo das citocinas inflamatérias, a
proliferacéo de fibroblastos, producéo de colageno
e angiogénese. Entretanto, ainda é um tema
pouco difundido, especialmente no Brasil
(MENEZES; CINTRA; FELIX, 2020).

Diante do contexto apresentado, o objetivo
geral do presente artigo foi verificar a eficacia a
eficacia da Oxigenoterapia Hiperbarica no
tratamento de pacientes acometidos por Ulcera
venosa e arterial.

Materiais e Métodos

Trata-se de uma pesquisa seguindo as
etapas da revisdo integrativa. Sua finalidade é
sumariar resultados logrados em pesquisas sobre
um tema ou questdo, de modo sistémico,
ordenado e abrangente. E nominada integrativa
porque guarnece informacfes mais vastas sobre
um conteudo/problema, reunindo, assim, uma
gama de conhecimento. Desta maneira, 0
revisor/pesquisador pode produzir uma revisao
integrativa com distintas destina¢des, podendo ser
apontado para significacdo de conceitos, revisédo
de hipétese ou estudo de metodologias inseridas
de uma tematica especifica (ERCOLE; MELO;
ALCOFORADO, 2014).

Essa revisdo possibilita incluir de modo
concomitante de pesquisas quase-experimentais
ou experimentais, agrupando materiais de
literatura tedrica e empirica, propiciando
entendimento mais amplo da questdo de
interesse. A pluralidade na composicdo da
amostra da revisdo integrativa em unificagdo com
inmeras finalidades dessa metodologia
disponibiliza como iligdo um painel completo de
conceitos herméticos, de situacdes problemas
relacionados ao cuidado na saude, pertinentes a
enfermagem. (ERCOLE; MELO; ALCOFORADO,
2014).

A elaboracdo de uma revisédo integrativa
pertinente que pode contribuir e implementar
intervencdes eficientes no cuidado aos pacientes,
€ imprescindivel que as etapas a serem seguidas
sejam evidentemente apresentadas. A
metodologia de formulacdo da revisdo integrativa
€ bem deliberada na literatura, contudo, alguns
autores abordam de forma dissemelhantes a
divisio de tal processo, com sucintas
modificacdes. Geralmente, para composicdo de
revisdo integrativa € preciso passar por seis
diversas etapas, que se assemelham a
preparacdo de desenvolvimento de pesquisa
usual. De forma breve descreveremos as etapas,
estudiosos desse método como referéncia.
(MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008)

Primeira etapa: identificacdo do tema e
elaboracdo da pergunta norteadora. Segunda
etapa: estabelecimento de critérios para inclusao e
exclusdo de estudos/ amostragem ou busca na
literatura.  Terceira etapa: definicdo das
informacbes a serem extraidas dos estudos
selecionados/ categorizacdo dos estudos. Quarta
etapa: avaliagdo dos estudos incluidos na revisédo
integrativa. Quinta etapa: interpretacdo dos
resultados. Sexta etapa: apresentacdo da
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revisdo/sintese do conhecimento. (MENDES;
SILVEIRA; GALVAO, 2008)

A formulacdo da pergunta norteadora teve
como base a estratégia PICO, conforma ilustra o
quadro 1.

Quadro 1- Descrigio da estraté gia PICO para elaboragio da
questao de pesquisa, selegao dos descritores utilizados na busca.
Brasilia, Distrito federal, Brasil. 2023.

ACRONIMO DEFINIGAO DESCRIGAO
. Venous ulcer OR Arterial ulcer OR
Paciente - -
e Patient with venous ulcer OR
. P Patient with arterial ulcer (Ulcera
P dlcera venosa ou 5 .
arterial venosa OU Ulcera arterial OU
- paciente com uUlcera venosa OU
(Populagio)

paciente com llcera arterial)
Uso da terapéutica| Hyperbaric Oxigen Therapy OR
adjuvante Therapeutic action OR Adjuvant
1 Oxigenoterapia Therapy (Oxigenoterapia
Hiperbarica hiperbarica OU Agao terapéutica
(Intervengao) OU Terapia adjuvante)
o4 Comparagao Nao se aplica

Eficicia do uso da | Efficiency of therapy in venous
Oxigenoterapiaem ulcer CR Efficiency of arterial
ulceras venosas ulcer therapy (Eficacia da
ou arterial terapéuticaem ulcera venosa OU
"Desfecho Eficacia da terapéuticaem ulcera
(Qutcomes)” arterial)

Fonte: os autores de 2023

A Pratica Baseada em Evidéncias (PBE)
preconiza que as complicagdes clinicas que
advém da pratica assistencial, de ensino ou
pesquisa, que estejam desordenadas e em
seguida organizadas, aplicando a estratégia PICO.
PICO equivale a um acrébnimo para Paciente,
Intervencdo, Comparagcdo e desfecho, (Patient,
Intervention, Comparison e Outcome). Dentro da
PBE esses quatro elementos s&do dados
indispensaveis da questdo de pesquisa e da
formulacdo da pergunta para a busca bibliogréfica
de destaque. A estratégia PICO pode ser aplicada
para elaborar questdes de pesquisa de distintos
géneros, proveniente clinica, do gerenciamento de
recursos humanos e materiais, da busca de
instrumentos de avaliacdo de sinais, dentre outros.
A pergunta de pesquisa, bem elaborada,
oportuniza a definicdo assertiva de que as
evidéncias sdo necessérias para a resolucao da
guestdo de pesquisa, potencializa as evidéncias
nas bases de dados, enfatiza o propdsito da
pesquisa e impede buscas desnecessérias.
(SANTOS; PIMENTA; NOBRE, 2007).

Deste modo a pergunta norteadora foi “Qual
a efichcia da Oxigenoterapia Hiperbarica no
tratamento de pacientes acometidos por Ulcera
venosa e arterial?”

As buscas ocorreram entre agosto de 2022
e abril de 2023, por dois pesquisadores de forma
autbnoma na Literatura Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS), através do portal da
Biblioteca Virtual de Saude (BVS), Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online
(MEDLINE), Scientific Electronic Library Online
(SciELO), Google scholar e Cochrame Library.
Para metodizar a busca nas bases de dados,

relacionou-se Descritores em Ciéncias da Saude
(DeCS).

Foram utilizados os seguintes descritores:
“Oxigenoterapia Hiperbarica”, “Terapéutica
adjuvante”, “Ulcera venosa”, “Ulcera de arterial” e
“Pacientes com ulcera venosa”, “Paciente com
Ulcera arterial”, “Eficiéncia terapéutica em Ulcera
venosa ou eficiéncia em dlcera arterial”.
“Hyperbaric Oxigen Therapy OR Therapeutic
action OR Adjuvant Therapy”, “Venous ulcer OR
Arterial ulcer OR Patient with venous ulcer OR
Patient with arterial ulcer”, “Efficiency of therapy in
venous ulcer OR Efficiency of arterial ulcer
therapy”. O agrupamento dos descritores foi
realizado da seguinte forma: Oxigenoterapia
Hiperbarica, terapia adjuvante, Ulceras venosas e
arteriais.

Resultados

ctndolaai

Guadro 2 - Fluxograma das etapasr utilizadas na
Brasilia, Distrito Federal, Brasil, 2023.

BVS Google Scielo MEDLINE E_‘;"’a“e

(n=227) Scholar || (n=135) || (Pubmed)|| LIPeTY
%‘ (n=290) (n=0) (n=0}
g Estudos idenfificados por meio de pesquisa
= nos bancos de dados
3 (n=652)
= Estudos apos remogaodos duplicados e em Es‘:'",’:s
& outrosidiomas e:'::‘,';'z;”
> (n=329) =323}
L Triagem dosartigos ( leiturade titulose
o resumos) Estl“‘?:s
E-1 _ excluidos
g (n=329) [n=38)
= Artigos completos acessados para Nio
2 elegibilidade responde 3
ﬁ (n=52) quesﬁp de
o Estudos incluidos na Revisa i (n=23)
22 (n=12) Artigos de
= revisio
S n=12)

Fonte: os autores de 2023

Os estudos encontrados (quadro 2) foram
conjecturados em um primeiro momento por meio
de andlise dos titulos e resumos, e 0s estudos em
gue a leitura de titulo e resumo para a escolha de
criterios de inclusdo e exclusdo nao foram
suficientes foi realizada a leitura do mesmo em
sua totalidade. Os parametros de critério de
inclusdo foram: publicacdes que abordaram o uso
da Oxigenoterapia Hiperbarica no tratamento de
Ulceras venosa e arterial, publicados entre os anos
de 2010 a maio de 2023, no idioma: lingua
portuguesa e inglesa. Foram excluidos estudos
que abordaram outras terapéuticas para Ulcera
venosa e arterial, leitura cinzenta e duplicados nas
bases de dados e artigos em outros idiomas. Os
artigos que foram incluidos no estudo foram lidos
na integra e extraidos os dados apontados em
uma tabela que incluem: objetivo, metodologia,
intervencdo e conclusdo. (SANTOS; PIMENTA,;
NOBRE, 2007).



O quadro 3 indica os resultados alcancados apés aplicacdo dos critérios de inclusdo dos artigos presentes nos bancos de dados utilizados na presente
pesquisa:

Quadro 3. Descri¢cdo dos principais resultados obtidos pelos estudos incluidos na amostra (n=12), Brasilia, Distrito Federal, Brasil 2023

ANO

AUTORES

OBJETIVO

RESULTADOS

2014

CERVAENS M; SEPODES B; CAMACHO O;
MARQUES F; BARATA P.

Descrever estas duas modalidades
terapéuticas — oxigenoterapia normobarica e
oxigenoterapia hiperbarica.

As duas modalidades terapéuticas, oxigenoterapia normobarica e hiperbarica,
tém normas especificas que devem ser minuciosamente seguidas de modo a
ter um baixo risco de complicacdes.

2016

SABRINA MEIRELES DE ANDRADE; ISABEL
CRISTINA RAMOSVIEIRA SANTOS.

Descrever os tipos mais frequentes de
feridas com indicacao para terapia por
oxigénio hiperbérico e os resultados obtidos.

Os pacientes com feridas crénicas realizaram um menor nimero de sessdes
(61,1%) e tiveram suas feridas cicatrizadas ou reduzidas (62,0%) quando
comparados com aqueles com feridas agudas. Ulcera venosa, Les&o
traumatica e Pé diabético.

2016

MARCIA MARIA RENO MOREIRA; FABIANA
DA SILVA AUGUSTO; LEILA BLANES;
ALFREDO GRAGNANI FILHO; LYDIA
MASAKO FERREIRA.

Avaliar a Qualidade de Vida (QV) e a
capacidade funcional em pacientes com
Doenca Arterial Periférica (DAP) e Ulceras
Arteriais (UA).

Os pacientes com Doenca Arterial Periférica, com ou sem Ulcera,
apresentaram reducao na capacidade de realizacao de algumas atividades
cotidianas, além de baixos niveis de qualidade de vida quando comparados

aos pacientes sem a doenca.

2017

ROSILENE AMARINO FELIX; RODRIGO
ATAIDE DOS SANTOS.

Analisar, através de uma pesquisa
bibliogréfica, a importancia da assisténcia de
enfermagem ao paciente submetido a
oxigenoterapia hiperbarica.

A oxigenacao hiperbérica consiste em um tratamento que tem por objetivo
promover o desenvolvimento de tecidos, cicatriza¢do de feridas e a
neovascularizagdo, além de possuir agao antimicrobiana.

2017

GABRIELA DE SOUZA GRICIO; NAJARA
NADER ZAGO; NANCI MENDES PINHEIRO;
ADRIANA CLEMENTE MENDONCA.

Avaliar o impacto da utilizacdo dos recursos
fisioterapéuticos sobre a cicatrizacéo e a
qualidade de vida dos individuos com Ulcera
cutanea de diferentes etiologias.

Os recursos fisioterapéuticos apresentaram impacto positivo no tratamento de
Ulceras cutédneas, com melhora na qualidade de vida.




Conhecer as praticas assistenciais e as
percepcdes de enfermeiros acerca da
heterogeneidade de acdes e condutas

O estudo desperta um olhar atento ao individuo na sua totalidade, e na
magnitude da disponibilidade de recursos, sejam materiais, sejam humanos

2018 | LUCIANE SALVALAGGIO PIRES SEBASTIANY . ~ P . para o desenvolvimento de uma linha de cuidado integralizada, com visdo na
TEEIIZERES EL B0 AMTETE 125 TILELES ualidade com consequente reducéo de custos permitindo desta forma novas
do usuéario com lesao, focado na ulcera q P q §ao @ permi .
. ) estratégias para melhora das praticas no gerenciamento do cuidado.
venosa, e o gerenciamento desses cuidados.
. . . Compreende-se a oxigenoterapia hiperbarica (OHB) como um processo
Analisar, através de uma pesquisa P bieti ~ d i d id
bibliografica, a importancia da assisténcia de terapéutico que objetiva a promogéo e o desenvo vimento de tecidos
2018 | TAMIRES DE OLIVEIRA COSTA ' - S lesionados, bem como a cicatrizagdo de ferimentos e, por conseguinte a
EMETMECE £0 PEEETE SUITED & neovascularizagéo, a oxigenoterapia hiperbarica também propicia a acao
oxigenoterapia hiperbérica. &40, 9 apia hip prop &
antimicrobiana.
O foco da reunido foi a revisdo de uma lista de aplicacdes clinicas,
previamente elaboradas, para tratamento com oxigénio hiperbarico (OHB),
Indicar as diretrizes para o uso da emanadas do Férum de Seguranca, Qualidade e Etica da Sociedade
2019 SOCIEDADE BRASILEIRA DE MEDICINA oxigenoterania em acien?es acometidos por Brasileira de Medicina Hiperbarica (SBMH), realizado em 2016, em Sao
HIPERBARICA 9 pia em p P Paulo, e outras acrescidas pela Diretoria da SBMH. Com base em uma
Ulcera venosa. e . . P -~
revisdo completada melhor pesquisa disponivel e da medicina baseada em
evidéncia (MBE), os especialistas avaliaram cada uma das aplica¢des clinicas
propostas.
Contribuir na disseminacdo do conhecimento
sobre esse método terapéutico, fornecer A OHB tem a capacidade de reparar a hipdxia tecidual, reduzir a inflamacéo e
2020 | LUCAS MACHADO HOTT visdo ampla e de facil entendimento para amenizar a lesdo de isquemia-reperfuséo, o que permite seu uso de forma
gue possa despertar o interesse em coadjuvante no tratamento de diversas patologias.
profissionais de saude sobre o assunto.
Conhecer as publicages cientificas
PAULO ROBERTO ALVES BARBOSA; LAISE dlspot:]z:\\tlzgrlsennat‘(s) gfgr?égsasgrnr;:gi (S;;bre © | Existe a necessidade de estudos que fomentar e divulgar, cientificamente, a
2020 DA SILVA SOARES GURGEL; PRISCILA oxigenoterapia hi erbé?ica (OHB) e atuacdo do enfermeiro no tratamento adjuvante com OHB, e a atuagdo de
FRANCA DE ARAUJO; VANESSA DIAS DA 9 pia fip equipe multidisciplinar que possibilita melhor assisténcia e evolucéo na
compreender o papel da enfermagem na A S ~
SILVA. SR - cicatrizacdo dessas lesoes.
cicatrizacdo de feridas com tratamento em
OHB.
Avaliar o conhecimento e eficacia da
ERIKA DE OLIVEIRA MENEZES; BRUNO oxigenoterapia hiperbarica em pacientes Os artigos abordaram a eficacia da oxigenoterapia hiperbarica como terapia
2020 | BARRETO CINTRA; VICTOR HUGO com doenca vascular periférica, além de adjuvante de lesGes causadas por doenga arterial periférica e de outras

CARDOSO FELIX.

elucidar seus efeitos colaterais e fisiolégicos
nestes pacientes.

feridas complexas.




2021

ALEXSANDRA MICHELINE REAL SAUL
RORATO.

Avaliar a efetividade da oxigenoterapia
hiperbarica na cicatrizacdo de lesGes
vasculares crénicas de membros inferiores
em adultos

A OHB néo apresentou diferenca das demais intervenges em relacdo a
cicatrizacdo e a diminuicao das feridas. A OHB nao é efetiva comparada aos
demais tratamentos. Ja em relacdo a amputacéo, a terapia hiperbarica foi
efetiva, diminuindo o risco das amputacdes comparado aos demais
tratamentos e deve ser recomendada para a pratica clinica a partir desta
metandlise em rede.




Discusséo

O estreitamento ou bloqueio das artérias
ocasionam a doenca arterial periférica (DAP), o
gual advém da diminuicao do fluxo sanguineo para
0s membros e esta relacionada a um elevado risco
de morbimortalidade cardiovascular. A doenca
causa prejuizo em amplos aspectos da vida do
paciente e geram impacto negativo nas esferas
biopsicossociais. H4 uma estimativa de que 200
milh6es de pessoas sdo acometidas pela doenca
arterial em ambito mundial, situacdo que leva um
terco desses pacientes a serem hospitalizados. A
doenca arterial periférica estd entre as doencas
arteriais que acontecem predominantemente por
formacéo de placas de ateroma nas paredes das
artérias e causam obstrucdo arterial, que pode
levar ao surgimento de Ulcera Arterial (UA). As
Ulceras sdo lesGes que provocam muita dor e
surgem pela diminuicdo do fornecimento de
sangue arterial na regido. As referidas lesbes
atingem predominantemente os dedos dos pés
elou regides que suportam maior pressao, sendo
as mais comuns os calcanhares, o maléolo e o
tornozelo. Os fatores que contribuem para o
desenvolvimento das Ulceras sdo o tabagismo,
diabetes mellitus, hiperlipidemia e hipertenséao,
dentre os sintomas, uns dos mais comuns séo dor
local, marcha prejudicada por dores intensas,
afinamento da pele, perda de pelos, extremidade
fria e unhas disformes. O principal tratamento é a
restauracdo da fluidez do sangue, por meio de
intervencdes com uso de medicamentos,
procedimento cirlrgico e curativos adequados
(MOREIRA et al., 2016).

As Ulceras venosas (UV) de modo geral sédo
localizadas no terco distal da face medial da
perna, nas proximidades do maléolo medial, sendo
frequentemente associadas a uma combinacédo de
obstrucdo no segmento venoso e refluxo. De inicio
mais lento, convertem-se em uma lesdo com
bordas disformes, podendo ser superficial ou
profunda, geralmente formado por tecido de
granulacdo, pode apresentar esfacelos e ser
exsudativa e apresenta odor, é notada nos tecidos
mais proximos uma hiperpigmentacéo,
lipodermatoesclerose, atrofia branca
(SEBASTIANY, 2018).

As lesbes de pele abordando UV
constantemente sdo diagnosticadas nas unidades
basicas de saude (UBS), sua frequéncia vem
aparecendo numa crescente e mesmo com
estatisticas baixas e subnotificacdes, a UV
consiste em um sério problema de saude publica,
0 que dificulta e compromete a gestdo e a
dimensdo desta complicacdo que gera mais
agravos a saulde do individuo e gastos para o
sistema de saude (SEBASTIANY, 2018)

A UV é grave e crOnica e acaba gerando
impactos biopsicossociais, afeta faixas etarias

distintas, variadas etnias e ambos o0s sexos,
influenciando diretamente os aspectos fisicos e
psicossociais, causam limitacdo, afastamento do
trabalho, gera gastos publicos, provoca sofrimento
e afastamento social, o que interfere diretamente a
socializacdo e dinamica até com familiares
(SEBASTIANY, 2018).

Segundo a Sociedade de Medicina
Brasileira Hiperbarica no DUT (Documento Unico
de Transferéncia) de 2019, constam as diretrizes
para 0 uso da oxigenoterapia em pacientes
acometidos por Ulcera venosa sao:

Ulceras Venosas o uso da
Oxigenoterapia Hiperbarica em pacientes com
Ulceras Venosas ¢ recomendado quando o
paciente preencher o(s) critério(s) estabelecido(s)
no Grupo |, observando sempre que possivel as
recomendacdes do Grupo Il e ndo iniciar ou
descontinuar o tratamento quando apresentar pelo
menos um dos critérios estabelecidos no Grupo llI.
Grupo | a) Paciente com Ulcera refrataria ao
tratamento  convencional; b) Paciente com
comorbidades importantes que contribuam para a
manutencgado da Ulcera. Grupo Il a) O protocolo de
tratamento deve ser de (uma) sesséo ao dia até a
melhora clinica; b) Recomenda-se utilizar uma
pressdo de 2,4 ATA com inalacdo de Oxigénio a
100% durante 90 minutos; c) Realizar técnicas
compressivas associadas assim que possivel; d)
Controlar a infeccdo secundaria com antibiéticos de
largo espectro; e) Investigar e tratar comorbidades
associadas, principalmente insuficiéncia arterial,
diabetes, hipertensdo arterial, anemia e
osteomielite. Grupo 1 a) Apresentar
contraindicagfes absolutas a realizagdo do
tratamento hiperbarico; b) Auséncia de suporte
avancgado de vida para a realizagdo do tratamento
com Oxigénio Hiperbarico em casos mais graves;
¢) Ocorréncia de efeitos colaterais ou complicages
insanaveis associadas ao uso do oxigénio
hiperbérico; d) Apresentar remissdo da ulceragéo;
e) Nao apresentar evolugdo satisfatoria apoés 10
tratamentos; f) Apresentar integragdo adequada
elou cicatrizagdo de enxertos/retalnos de pele
(SOCIEDADE BRASILEIRA DE MEDICINA
HIPERBARICA, 2019).

Via de regra, a oxigenoterapia hiperbarica
deve ser efetuada com presséao superior a 1,4 ATA
por ser apontada com uma pressdo mais elevada
do que a pressdo atmosférica. A pressdo a ser
efetuada sera aplicada com exatiddo de acordo
com o objetivo de cada tratamento, sua variacao
se da mediante protocolo. Efetivamente as
pressdes adotadas variam de 2-3 ATAs. Apesar de
serem adotados de 2-3 ATAs, aplica-se
comumente valores abaixo, de maneira que
garanta o prosseguimento do tratamento. No que
diz respeito ao tratamento de feridas, os
protocolos, na maior parte dos casos, aplicam-se o
tratamento de OHB de 1,5 a 2 ATAs, variando de
vinte a quarenta sessdes, chegando ao maximo de
sessenta sessdes, com no maximo trés sessdes
aplicadas por dia, variando de acordo com cada
tratamento (BARBOSA et al., 2020).



A Undersea and Hyperbaric Medical Society
(UHSM) e a Sociedade Brasileira de Medicina
Hiperbarica (SBMH) s&do os 6rgdos que
preconizam e regulamentam as indicacdes. As
indicacgdes iniciais foram estabelecidas pela UHSM
datada de 1976, quando ainda era nominada
como Submarino Medical Society. As publicacdes
sdo disponibilizadas a cada dois anos de acordo
com evidéncias clinicas atuais (BARBOSA et al.,
2020).

As indicacdes relevantes para a
oxigenoterapia hiperbarica de acordo com a
UHMS e SBMH, além da presséao hiperbarica, as
camaras nominadas monoplace sao utilizadas na
maior parte dos casos, devido ao grande subsidio
cientifico, certificando seu  potencial de
cicatrizagdo e evitando infeccdo da ferida e
diminuicdo de deiscéncia, principalmente nos poés-
operatérios. Portanto, o rastreio deste paciente
deve se dar de acordo com a necessidade
terapéutica prevista para cada tratamento, uma
vez que, para esse modelo de tratamento
adjuvante, realiza-se a triagem de acordo com a
probabilidade de cura da lesdo. Desta forma,
foram catalogados tratamentos que abrangem,
majoritariamente, o tratamento de feridas crénicas,
gue ndo possuem contraindicagbes ao uso da
Oxigenoterapia hiperbarica. A figura 1 ilustra os
principais resultados de um estudo que avaliou a
porcentagem de indicacdo para terapia hiperbarica
de diversas lesBes apresentadas em um grupo de
200 participantes (BARBOSA et al., 2020).

ESTUDO REALIZADO EM SALVADOR-BA
COM PACIENTES COM USO DE OXIGENOTERAPIA HIPERBARICA
Revista Enfermagem Atual In Derme, v.93,n.31,2020.
Estudo realizado com 200 pacientes com patologias distintas

PATOLOGIAS TOTAL DE PACIENTES | INDICACAO EM %
ULCERA VENOSA 42 21%
LESOES TRAUMATICAS 42 21%
PE DIABETICO 34 17%
ULCERA ARTERIAL 19 9,5%
OSTEOMIELITE 18 9,0%
LESOES POR RADIACAO 13 6,5%
DEISCENCIA CIRURGICA 10 5,0%
ULCERA POR PRESSAD 8 4,0%
ERISIPELA BOLHOSA 4 2,0%
QUEIMADURA, 3 1,5%
FASCEITE NECROTIZANTE 2 1,0%
CISTO PILONIDAL 2 1,0%
LESOES BUCO MAXILO FACIAIS 2 1,0%
PIODERMITE GANGRENOSA 1 0,5%

Figura 1. Avaliagdo da porcentagem de indicacdo para
terapia hiperbarica de diversas les6es apresentadas em um
grupo de 200 participantes (BARBOSA et al, 2020). Tabela
elaborada pelos autores do presente artigo.

A Oxigenoterapia Hiperbarica (OHB) surgiu
em meados de 1622 como uma modalidade para
fins terapéuticos através do médico Henshaw,
ganhando mais notoriedade no século XIX com

Junod (1834) e Pravaz (1837) para tratamento de
algumas doencas, como doenca descompressiva,
anemias, feridas de dificil cicatrizacdo dentre
outras. (ANDRADE; SANTOS, 2016)

Em 1995 a OHB foi normatizada no Brasil
pelo Conselho de Medicina através da resolugéo
1.457/95 como modalidade terapéutica. J& em
2003 a Sociedade Brasileira de Medicina
Hiperbarica (SBMH), regulamentou os servigos
com as camaras hiperbaricas deveriam ser
operacionalizadas por técnicos de enfermagem e
em 2008 o quadro de profissionais exigido pelo
profissional enfermeiro, passou se baseando nas
diretrizes de seguranca e qualidade, a inclusdo do
profissional enfermeiro foi uma exigéncia da
Undersea and Hyperbaric Medical Society (UHMS)
(ANDRADE; SANTOS, 2016).

A OHB exerce sua fungdo terapéutica
devido a alta concentragcéo de oxigénio que circula
dissolvido nos liquidos teciduais. Sado quatro as
derivag0es: proliferagéo de fibroblastos,
neovascularizagdo, atividade osteoclastica e
osteoblastica, a¢do antimicrobiana. A OHB tem um
alcance nos tecidos em sua totalidade, sendo
assim as feridas que mais necessitam de oxigénio
tem a aceleracdo da cicatrizacdo, a terapéutica
possui eficacia em feridas cronicas (COSTA,
2018).

O Conselho Federal de Medicina (CFM)
regulamentou em sua Resolugdo n° 1457/95 as
indicacdes para o uso da oxigenoterapia, dentre
elas dlceras de pele (FELIX; SANTOS, 2017).

Segundo Cervaens (2018), essa técnica
provoca no paciente, uma vasoconstricdo
hiperéxica e uma volemia periférica que
potencializa os efeitos anti-isquémicos e
antihipéxicos, podendo ser administrada de trés
diferentes maneiras: Oxigénio  normobarico,
hiperbérico e hipobarico (CERVAENS et al., 2014).

Cervaens et al (2014) descrevem essas
diferencas:

1. Oxigénio Normobéarico (ON) — Também chamado
oxigénio de superficie ou ao nivel do mar, onde ha
administracdo de oxigénio suplementar (24 a
100%) a presséo atmosférica (1ATA).

2. Oxigénio Hiperbarico (OTH) — Inalagdo de 100%
de oxigénio a pressdes elevadas (> 1ATA).

3. Hipobarica ou oxigénio “altitude” — Em altitude,
devido a limitagéo fisiolégica dos seres humanos,
h& uma exigéncia de concentra¢do de O2 superior
a que se inspira ao nivel do mar de modo a evitar
hipoxia (CERVAENS et al., 2014).

O paciente é exposto a um método
terapéutico no qual ele respira oxigénio 100%, isso
requer a utilizagdo de uma camara pressurizada e
sdo submetidos a uma pressédo de duas vezes a
pressdo atmosférica ao nivel do mar, com a
duracéo de cerca de 1 a 2 horas, a depender da

indicacdo e pode ser realizada trés vezes ao dia
(HOTT, 2021).



A Oxigenoterapia Hiperbarica é uma terapia
pro-oxidativa comprovadamente conhecida capaz
de elevar de forma relevante e volumosa o aporte
de oxigénio, sendo esse dissolvido no plasma
sanguineo. Esse aumento de oxigénio contribui
para a reducdo de infeccbes, favorecendo o
processo de cicatrizacdo dos tecidos. A OHB entra
como terapia complementar em conjunto com as
terapias tdépicas e sistémicas, incluindo o
desbridamento das lesées com morte tecidual ou
sem deterioracdo (PEDRO NETO et al., 2019).

A OHB propicia uma diminuicao do didmetro
dos vasos sanguineos com baixo aporte de
oxigénio, ndo hipoxemiante, que reflete sobretudo
nos tecidos sadio, diminuindo o inchago e
redistribuindo o volume de sangue nos tecidos
adjacentes, favorecendo a eficicia e
potencializando o efeito anti-isquémico e
antihipéxicos (COSTA, 2018).

A cémara hiperbarica em funcionamento
deve ter uma presséo igual ou superior a 1,8 ATA,
com um tempo estimado de no minimo 90 minutos
com o uso de oxigénio. Quando possivel, devem
ser realizados intervalos de 1 a 5 minutos de ar. A
terapéutica sendo realizada em qualquer uma das
cémaras, sendo monoplace ou multiplace obtém
0s mesmos resultados (PEDRO NETO et al.,
2019).

Conclusao

O estudo permitiu descrever, apesar das
delimitacdes metodolégicas e de poucos estudos
randomizados com o uso da terapéutica adjuvante
com a oxigenoterapia hiperbarica, porém, a
mesma vem ganhando espago em diversos
ambitos da é&rea da saude, estudos com
embasamento cientificos demonstram que essa
terapéutica tem eficacia principalmente em lesées
cronicas e de dificil tratamento, lesdes como
Ulcera venosa, Ulcera arterial, pé diabético,
traumas, pos-operatorio, dentre outros, o estudo
também evidenciam que de trinta a sessenta
sessfes o progndéstico é muito favoravel, mas é de
extrema importdncia o comprometimento do
paciente, que deve aderir um estilo de vida
saudavel, diminuir ou eliminando uso de bebidas
alcodlicas, tabaco, aderir uma alimentag&o rica em
proteinas, pois a ingestdo de proteinas atuam no
processo de cicatrizacdo, que agem na sintese de
fibroblastos, revascularizacdo, imunidade e
formacéo de linfécitos. Portanto, a atuacdo de uma
equipe multidisciplinar é fundamental no processo,
por isso é donominada terapia adjuvante, que
significa que é uma terapia complementar,
somente a OHB ndo é o suficiente para 0 sucesso
do tratamento.

Visto que a Oxigenoterapia Hiperbarica
(OHB) é uma terapéutica nao invasiva indicada
para acelerar o processo de cicatrizacdo de feridas

em ambas as fases agudas e crbnicas, percebe-se
a importancia de novas pesquisas e estudos
nessa area, a fim de averiguar melhor os efeitos
da terapia como tratamento auxiliar no processo
de cicatrizacdo de Ulceras venosas e arteriais,
sendo o diferencial na redugcdo de agravos a
salide dos acometidos. Uma vez que, corrobora
com a diminui¢cdo do tempo de recuperacéo e por
conseguinte minoracdo de custos no tratamento
gue por vezes € longo.
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