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Benefits of hyperbaric oxygenotherapy in the treatment of venous ulcer
Beneficios del tratamiento con oxigenoterapia hiperbéarica en la Ulcera venosa

Laysa de Oliveira Lima!, Izabela Leopoldina da Paz Alcantara Marques?!, Lais Alves Guerra
Nascimento?!, Jacqueline da Silva Nascimento!, Renata da Silva Schulz?*, Rose Ana Rios David?,
Darci de Oliveira Santa Rosa?.

Resumo: Esse artigo buscou verificar, na literatura, os beneficios da oxigenoterapia hiperbarica em pessoas
com Ulcera venosa. Trata-se de reviséo integrativa realizada nas bases de dados eletrénicas Biblioteca Virtual
de Saude (BVS), National Library of Medicine (PubMed), e Web of Science. Utilizou-se os descritores em
portugués e inglés: Ulcera Varicosa AND Oxigenoterapia. A associacdo dos descritores possibilitou a selecdo
de quarenta (40) artigos sem inclusdo de limite temporal, cinco (05) artigos foram incluidos na revisdo. A
oxigenoterapia hiperbérica apresentou efeito de alto potencial de cicatrizacdo em feridas venosas cronicas.
Os efeitos demonstrados foram: melhora da hipéxia tecidual, aumento da perfuséo, reducéo do edema, queda
na regulagdo das citocinas inflamatdrias, proliferacéo de fibroblastos, producao de colageno e angiogénese.
A revisao demonstrou eficacia no tratamento da Ulcera venosa complexa com a oxigenagao hiperbérica, pois
houve reducao dos scores de dor, aumento do processo cicatricial e de cura, porém nao foi possivel observar
efeitos em Ulceras ndo complexas.

Palavras-chave: Ulcera venosa, Oxigenoterapia, Cicatrizagio.

Abstract: This article aims to verify, in the literature, the benefits of hyperbaric oxygen therapy in people with
venous ulcers. The methodology is an integrative review conducted in the Virtual Health Library (BVS),
National Library of Medicine (PubMed), and Web of Science. The descriptors in Portuguese and English were
used: Varicose Ulcer AND Hyperbaric Oxygen Therapy. The association of descriptors enabled the selection
of forty (40) articles without including a time limit, five (05) articles were included in the review. Hyperbaric
oxygen therapy showed a high potential healing effect on chronic venous wounds. The evinced effects were:
improvement of tissue hypoxia, increased perfusion, reduction of edema, decrease in the regulation of
inflammatory cytokines, proliferation of fibroblasts, collagen production and angiogenesis. The review showed
efficacy in the treatment of complex venous ulcers with hyperbaric oxygenation, as there was a reduction in
pain scores, an increase in the healing and curing process, however, it was not possible to observe effects in
non-complex ulcers.
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Resumen: Este articulo pretende verificar en la literatura los beneficios de la oxigenoterapia hiperbarica en
personas con Ulceras venosas. Esta es una revision integral realizada en las bases de datos electrénicas
Biblioteca Virtual de Salud (BVS) National Library de Medicine (PubMed), y Web of Science. Se utilizaron los
descriptores en portugués e inglés: Ulcera varicosa y Terapia por Inhalacion de Oxigeno. La asociacion de
descriptores permitié la seleccion de cuarenta (40) articulos sin incluir un limite de tiempo, se incluyeron cinco
(05) articulos en la revision. La oxigenoterapia hiperbarica tuvo un alto potencial de curacién en las heridas
venosas cronicas. Los efectos demostrados fueron: mejoria de la hipoxia tisular, aumento de la perfusion,
reduccion del edema, disminucién de la regulacion de las citocinas inflamatorias, proliferacion de fibroblastos,
produccion de colageno y angiogénesis. La revision demostro eficacia en el tratamiento de Ulceras venosas
compleja con oxigenacién hiperbarica, ya que hubo una reduccion en las puntuaciones de dolor, un aumento
en el proceso de disminucion de area y curacién, no fue posible observar efectos en tlceras no complejas.

Palabras-clave: Ulcera varicosa, Terapia por inhalacién de oxigeno, Cicatrizacion de heridas.

INTRODUCAO

As Ulceras venosas séo crbénicas e envolvem processos patolégicos macroscopicos e microscopios do
sistema venoso, ha alteracBes de fatores genéticos, hipertensdo venosa, inflamacdo crénica dos vasos,
extravasamento de leucécitos e de citocinas pré-inflamatérias, sobrecarga de ferro, tensdées na derme que
favorecem taxas de recorréncia das lesbes apds 5 anos de cura, essas taxas sdo maior que 58%
(CRAWFORD JM, et al., 2017)

Estima-se, no Reino Unido, que o custo para o tratamento das Ulceras venosas seja de 300 a 450 milhdes
de libras por ano, e que as enfermeiras dedicam 25% a 50% do seu tempo ao cuidado de pessoas com
Ulceras venosas (KRANKE P, et al., 2004). E not6rio que a incidéncia aumenta com o avangar da idade,
principalmente nas pessoas que possuem mais de 80 anos a propor¢cdo chega a ser de 20 por 1.000
habitantes (KRANKE P, et al., 2004). Desse modo, as pessoas com mais de 80 anos tém maior probabilidade
de desencadear Ulcera venosa, causada por obstrugcdo devido a presséo venosa elevada.

Para o tratamento da Ulcera venosa é importante acdes interdisciplinares, a atuacdo das especialidades
de enfermagem, medicina, fisioterapia, nutricdo, psicologia, servigco social, educacdo fisica precisa ser
integrada, para que se efetive uma melhor atuacéo desses profissionais em direcdo a cura e melhor qualidade
de vida durante o tratamento (JOAQUIM FL, et al., 2018).

As Ulceras venosas comprometem a saude da pessoa acometida de forma fisica, emocional e social
(JOAQUIM FL, et al., 2018). Para que haja éxito na qualidade de vida dos pacientes, é importante proporcionar
atividades que amenizem as tensdes emocionais, que permitam o bem-estar e a independéncia das pessoas
em processo de cicatrizagdo (JOAQUIM FL, et al., 2018). Além disso, € necessario reavaliar medicamentos
utilizados, garantir atividade fisica adequada, (LENTSCK MH, et al., 2018) alterar habitos alimentares
(MENDES CA e MOTTA JB, 2018), pois estes séo fatores que auxiliam no processo da melhora cicatricial.

Dentre os inlmeros tratamentos voltados a Ulcera venosa a oxigenoterapia hiperbarica € uma modalidade
terapéutica que consiste na administracdo de oxigénio puro, pela via respiratdria, a pessoa em tratamento é
colocada em uma camara hiperbérica, na qual sdo aplicadas pressdes superiores a pressao atmosférica
(ANDRADE SM e SANTOS ICRV, 2016). A tenséo de oxigénio tecidual € um dos mais importantes fatores de
cicatrizagdo das feridas ja que o oxigénio atua como substrato para enzimas que atuam no processo
cicatricial, favorece a epitelizacao, a sintese e depdsito de colageno, a angiogénese, a resisténcia e combate
a infeccdo (RODRIGUES JUNIOR M e MARRA AR, 2015).

Vale destacar que no Brasil a oxigenoterapia hiperbéarica € um tratamento realizado por indicagcdo médica,
seu custo é elevado cerca de 300 reais a sesséo e todo o tratamento pode custar entre 1 mil a 18 mil reais
(HCUFMGI/NATS, 2014). E indicada para lesdes graves e casos complexos e néo esta indicada para Ulceras
venosas com resposta satisfatéria ao tratamento habitual. A terapia esté indicada para recuperacao de tecidos
em sofrimento; condicdes clinicas em que seja 0 Unico tratamento; falha de resposta aos tratamentos
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habituais; lesées com necessidade de desbridamento cirdrgico; piora rapida com risco de 6bito; lesGes em
areas nobres; lesdes refratarias e recidivas frequentes (OLIVEIRA R, et al., 2017).

A oxigenoterapia hiperbarica se apresenta como alternativa adjuvante no tratamento de Ulcera venosa
para 0s casos sem resposta ao tratamento. Ela resulta na melhora da qualidade de vida dos pacientes
tratados, mas também é consideravel a reducdo do tempo e do gasto com internagdes hospitalares muitas
vezes prolongadas, procedimentos intervencionistas, uso de antibioticoterapia, além de curativos diarios
(RODRIGUES JUNIOR M e MARRA AR, 2015).

Ao considerar as repercussdes socioeconémicas e psicossociais que podem ser vividas pelas pessoas
com Ulcera venosa incluindo os custos elevados com os cuidados/tratamento e a demora da cicatrizagao
nesse tipo de ferimento, torna-se importante que os cuidados prestados sejam eficazes, a fim de gerar
beneficios adequados que favoreca e acelere o processo de cicatrizacdo (JOAQUIM FL, et al., 2018).

A motivacdo pela escolha desse tema teve origem no sexto semestre durante aulas praticas vivenciadas
em um Centro de Saude na cidade de Salvador - BH. Durante a realizagdo dos atendimentos e ao analisar
as evolucdes dos ferimentos por meio de prontuarios era notorio que a cicatrizacdo das Ulceras venosas era
lenta, ao utilizar apenas o curativo convencional como terapia. Foi possivel perceber o crescente nimero de
pessoas acometidas pela patologia que procuram atendimento e as alteragcfes nas atividades de vida diarias
dessas pessoas. Diante disso, surgiu como pergunta de pesquisa: Quais os beneficios que a terapia
hiperbarica possui em relagdo ao tratamento da Ulcera venosa e como objetivo tragcou-se: Verificar, na
literatura, os beneficios da oxigenoterapia hiperbarica em pessoas com Ulcera venosa.

METODOS

O estudo faz parte de uma revisdo integrativa da literatura que é elaborada por meio de uma sintese
pautada que pode abranger diferentes tépicos, € uma metodologia utilizada como primeiro passo para a
construgdo do conhecimento cientifico (BOTELHO LLR, et al., 2011). Esse método de estudo é desenvolvido
de acordo as seguintes etapas: identificagcdo do tema e definicdo da questdo norteadora; estabelecimento dos
critérios para a sele¢éo da amostra; definicdo dos dados a serem extraidos dos estudos selecionados e sua
categorizagdo; avaliagdo dos estudos incluidos na revisdo integrativa; e interpretacdo dos resultados e
conclusao da revisao.

A coleta dos artigos para essa revisdo ocorreu em marco de 2020. Para localizagdo dos artigos foram
utilizadas as bases de dados onde foram identificados inicialmente um total de 40 artigos distribuidos nas
seguintes bases: Biblioteca Virtual de Salde (BVS) (8), National Library of Medicine (PubMed) (29), e Web of
Science (3). O processo de sele¢do dos artigos teve como critério a associagdo dos descritores em inglés e
portugués combinados pelo operador booleano AND desse modo utilizou-se na busca: Ulcera Varicosa AND
Oxigenoterapia.

Os critérios de incluséo dos artigos foram: artigos gratuitos, disponiveis na integra, sem recorte temporal,
indexac@o nas bases de dados especificadas anteriormente, escritos em inglés e em portugués. Foram
excluidos os artigos repetidos (8) e os que ndo apresentaram o tema de Ulcera venosa para oxigenoterapia
hiperbérica (27).

Inicialmente, houve a leitura do titulo da publicacéo, seguida pela leitura criteriosa do resumo dos artigos,
realizada por quatro revisoras de maneira individual, para verificar a adequacao dos critérios de selecdo. Em
seguida foi efetuada a leitura dos textos, na integra, a fim de verificar a adequacgao aos critérios de inclusdo
e exclusdo. Em outro momento, houve uma discusséo sobre a adequacdo dos artigos selecionados aos
critérios de inclusdo e exclusao para sele¢éo, por cada revisora, a fim de alcancar um consenso.

RESULTADOS

Foram encontrados 40 artigos ap0s aplicar os critérios de incluséo restaram 13, 08 estiveram repetidos, e
5 artigos foram selecionados para fazer parte deste estudo, conforme demonstrado na Figura 1. Foram
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encontrados artigos publicados nos anos de 1970 (n=1), 2009 (n=1), 2016 (n=1) e 2018 (n=2) n. A selecao
encontrou trabalhos originais (n=3), de analise documental (n=1) e revisdo sistematica (n=1). Os estudos
foram desenvolvidos no Brasil, na Australia, na Pol6nia e na Inglaterra.

Figura 1 - Selecdo dos artigos para a revisdo. Marco de 2019.

Ulcera Venosa . .
AND BVS 8 Artigos 7 Incluidos

Oxigenoterapia.

6}

Varicose Ulcer iqos
PubMed 29 Artigos Selecionados

AND Oxygen
Inhalation
Therapy

WEW

Science 3 Artigos 0 Incluidos

Fonte: Lima LO, et al., 2020.

Os principais beneficios encontrados nos artigos desta revisdo integrativa foram: Menor namero de
sessdes da terapia hiperbarica; melhora da cicatrizagdo, reducé@o da lesdo e cura; melhora do exsudato e
epitelizagdo; fechamento precoce da ferida utilizando enxertos e OHB; melhora da qualidade de vida e da dor;
melhora da infeccdo (ANDRADE SM e SANTOS ICRV, 2016; KRANKE P, et al., 2004; THISTLEHWAITE KR,
et al., 2018; GLIK J, et al., 2019 e BASS BH, 1970). No Quadro 1 tem-se um quadro com descri¢cdo da
guantidade dos beneficios. Ja os artigos incluidos na reviséo estéo representados no Quadro 2.

Quadro 1 - Quantidade de trabalhos que registram os tipos beneficios da oxigenoterapia
hiperbérica na Ulcera venosa

Quantidade dos
Tipos de beneficios . t_rabalhos_que
indicam os tipos de
beneficios

Melhora da cicatrizacdo 1
Reducéo da lesédo 5
Cura 5
Melhora do exsudato e epitelizacio 1
Fechamento precoce da ferida utilizando enxertos e OHB 1
Melhora da qualidade de vida e da dor 1
Melhora da infeccéo 1

Fonte: Lima LO, et al., 2020.
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Quadro 2 - Descri¢éo dos artigos incluidos na reviséo integrativa incluindo: Ano, Autores, Titulo, Delineamento do estudo e Desfechos.

Ano/Pais
Autores

Titulo

Delineamento do estudo

Desfechos

1970/ Inglaterra/
BASS BH

The treatment of varicose leg

ulcers by hyperbaric oxygen.

Estudo experimental com 19 pessoas
com Ulcera venosa.

As Ulceras varicosas cicatrizam rapidamente apds uma exposicao média de 1a 7 horas.
Dezessete dos pacientes receberam alta completa de cura. A sepse atrasou 0 processo de
cicatricial. Os pacientes foram expostos durante cinco dias por semana, a duas horas de
sessdes diarias, com a supervisdo de uma enfermeira. Houve coleta de exsudagéo das
Ulceras, com cotonetes, para analise do efeito do oxigénio hiperbarico nos organismos
infectantes.

2009/Alemanha/
KRANKE P, et al.

Hyperbaric oxygen therapy
for chronic wounds.

Trata-se de uma revisao sistematica
com 5 ensaios clinicos sobre a
terapia hiperbéarica.

A revisdo apresenta que houve beneficio com a utilizacao da terapia hiperbérica. A revisdo
apresenta um dos ensaios com 16 pacientes de Ulcera venosa. Houve redugdo da dimenséo
da ferida ap0s dezoito semanas, seis semanas de tratamento.

2016/ Brasil/
ANDRADE SM e
SANTOS ICRV

Oxigenoterapia hiperbérica
para tratamento de feridas.

Trata-se de um estudo transversal e
documental. Conduzido em um
Centro Hiperbéarico referéncia na
cidade do Salvador, Bahia.

Foram analisados 200 prontuérios dos pacientes com feridas que realizaram tratamento com
terapia hiperbérica. Nestes foram verificadas que as mais frequentes foram: Glcera venosa
(21%) e lesado traumatica (21%), seguidas por pé diabético (17%). Os pacientes com feridas
crdnicas realizaram um menor nimero de sesses (61,1%) e tiveram suas feridas cicatrizadas
ou reduzidas (62,0%) quando comparados com aqueles com feridas agudas. Também foi
possivel identificar a lacuna ainda existente quanto a atuacdo da enfermagem na
oxigenoterapia hiperbérica, apontando para necessidade de novas pesquisas sobre a tematica
voltadas para o ensino em salde.

2018/ Australia/
THISTLEHWAITE
KR, et al.

The effectiveness of
hyperbaric oxygen therapy
for healing chronic venous
leg ulcers: A randomized,

double-blind, placebo-
controlled trial

Estudo randomizado, duplo-cego,
controlado por placebo.

Estudo desenvolvido na Australia, participaram do estudo 58 pacientes, sendo 29 em cada
grupo. A principal descoberta positiva do estudo foi que em 12 semanas de tratamento, apos o
inicio da intervencao, o grupo com terapia hiperbéarica apresentou uma reducéo na area da
Ulcera significativamente maior de 95%, em comparagdo com 54% no grupo placebo.

O grupo com terapia hiperbarica recebeu 30 sessdes de tratamento com oxigenoterapia
hiperbarica durante 120 min/ 5 vezes por semana. Os participantes randomizados para o
grupo placebo receberam ar pressurizado inicialmente com uma pressao elevada e, logo em
seguida a pressao circulou de forma ascendente e descendente, por cerca de 8 minutos,
antes de estabelecer a presséo absoluta.

2019/Polbnia / GLIK
J, etal.

Thermal imaging and
planimetry evaluation of the
results of chronic wounds
treatment with hyperbaric
oxygen therapy

Estudo longitudinal acompanhado por
3 anos.

Durante um periodo de trés anos, foram coletadas 284 medidas de planimetria por
computador digital de 142 pacientes tratados por Ulceras nas pernas causadas por
insuficiéncia venosa cronica e Ulceras por sindrome do pé diabético na Poldnia. Cada paciente
realizou 30 sessdes de terapia hiperbéarica usando uma camara Hauxmultiplace a uma
pressao de 2,5 atmosferas absolutas. Houve redugao no perimetro da ferida, bem como maior
progresso na cicatrizacdo, permitindo o fechamento mais precoce da ferida por pele de
espessura intermediaria de enxertos. Para obter dados objetivos sobre o processo de
cicatrizacao, foram utilizadas planimetria digital (medicdo computadorizada) que permitiu
medir feridas em imagens digitais tragando seus contornos usando um computador
especializado Software e imagens térmicas utilizada para monitorar a distribuicdo da
temperatura da pele.

Fonte: Lima LO, et al., 2020.

REAENf/EIJNC | Vol. 5 | e4921 | DOI: https://doi.org/10.25248/REAenf.e4921.2020 Pagina 5 de 8



https://doi.org/10.25248/REAenf.e4921.2020

Revista Eletrénica Acervo Enfermagem / Electronic Journal Nursing Collection | ISSN 2674-7189

DISCUSSAO

Observa-se pela revisdo que a terapia hiperbarica tem efeito de alto potencial para feridas que séo dificeis
de obter a cura, como nas feridas venosas. (THISTLEHWAITE KR, et al., 2018). A terapia hiperbarica pode
reduzir o nUmero de amputacdes em pessoas com patologias diferentes (ABIDIA A, et al., 2003). Além disso
ha reducéo do exsudato ocorre visivelmente ap6s as primeiras 2 horas de exposicdo, e a nova pele que
cresce na periferia, epitelizacédo da Ulcera, tem uma cor rosa saudavel (BASS BH, 1970).

O tratamento foi mais rapido e eficaz os pacientes puderam retornar as suas vidas normais apos a
terapéutica o que favoreceu a cicatrizagdo das Ulceras (BASS BH, 1970). Por se ser um tratamento
relativamente rapido, o custo-beneficio é relevante, pois em técnicas de curativos tradicionais o tempo que
uma ferida leva para cicatrizar € muito maior. Em muitos tratamentos de Ulceras venosas é possivel identificar
o sofrimento dos pacientes na realizacdo do curativo, ndo s6 devido a dor, mas também com a demora da
cicatrizacdo, com a utilizacdo da terapia hiperbéarica é notério que esses dois aspectos sejam mais toleraveis
(ANDRADE SM e SANTOS ICRV, 2016).

Os efeitos demonstrados experimentalmente pela oxigenoterapia foram: melhora da hipéxia tecidual,
aumento da perfuséo, reducdo do edema, queda na regulagéo das citocinas inflamatorias, proliferacdo de
fibroblastos, produgéo de colageno e angiogénese (THISTLEHWAITE KR, et al.,, 2018). A oxigenoterapia
também é indicada para a erradicacdo de infec¢cdes dos tecidos moles e dsseos, dificeis de tratar por
mecanismos que incluem destruicdo de microrganismos, melhorando a func¢éo de leucdécitos e macrofagos

(ANDRADE SM e SANTOS ICRV, 20186).

Em relagéo aos efeitos colaterais identificou-se poucos e estiveram relacionados a variagdo da pressao
elou toxicidade do oxigénio, sendo os principais o barotrauma auditivo, desconforto em seios da face,
comprometimento do cérebro, pulmdes e alterac¢des visuais transitdrias (KRANKE P, et al., 2004).

Vale lembrar que a terapia hiperbarica possui como contraindicagbes absolutas o uso de drogas
guimioterapicas, diagnéstico de pneumotérax ndo tratado e gravidez (KRANKE P, et al.,, 2004). Porém,
qguando indicada pode beneficiar a melhora a cicatrizacdo, o edema, o exsudato, favorecer o processo de
cura, pois permite melhora da qualidade de vida das pessoas com Ulcera venosa.

Vale destacar que a razao da utilizagdo da oxigenoterapia é que muitas feridas levam & hipéxia, entretanto
as pessoas ndo podem permanecer mais de duas (02) horas na camara, pois uma elevada pressao pode
prejudicar os pulmdes, o chamado barotrauma (ANDRADE SM e SANTOS ICRV, 2016).

O tempo de permanéncia na cAmara hiperbarica variou entre os estudos. Verificou-se a qualidade de vida
e as medidas de dor, os participantes receberam tratamento de até 120 minutos por dia na cAmara hiperbarica,
cinco (05) dias por semana e o0 grupo placebo recebeu ar pressurizado (THISTLEHWAITE KR, et al., 2018).
Houve como fator positivo reducdo média da Ulcera maior que 95% em comparagdo com 54% no grupo
placebo (THISTLEHWAITE KR, et al., 2018).

J& os pacientes receberam trinta 30 sessdes de oxigenoterapia, realizadas a cada 24 horas, cinco (05)
vezes por semana durante 90 minutos. Observou-se que 16,32% dos pacientes obtiveram cura e, 83%, dos
pacientes conseguiram uma reduc¢éo significativa da ferida para os tratamentos com enxerto de pele (GLIK J,
et al., 2019). No estudo controlado por placebo para tratamento com oxigenoterapia os participantes
receberam a terapéutica durante 12 semanas, sendo avaliados semanalmente. Na quarta semana, observou-
se reducado de 50% da area das feridas e depois cura (THISTLEHWAITE KR, et al., 2018).

Os escores de dor diminuiram para os dois grupos (placebo e grupo de tratamento), porém com média
maior e favoravel de diminuigcdo da dor para o grupo com o tratamento de oxigenoterapia, este € um fator que
favorece na qualidade de vida dos pacientes (THISTLEHWAITE KR, et al., 2018),

Observou-se que ao incluir acompanhamentos digitais para a avaliagdo da comprovacao da eficacia da
terapia hiperbarica, a avaliacdo feita por meio de imagens térmicas e planimetria digital por computador
permitiram medir as feridas em imagens digitais ao tracar seus contornos usando computador especializado
e software (GLIK J, et al., 2019). O sistema digital fornece a gravacéo, foram encontrados erros de medi¢cédo
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ao utilizar outras técnicas, como régua e filme transparente, com isso as imagens térmicas e de planimetria
podem ser utilizadas para avaliar a evolucdo da cicatrizacdo da area.

Assim, a medicdo com a planimetria possibilitou a equipe multidisciplinar uma avaliacdo precisa. Desta
forma, influenciou diretamente na escolha dos métodos de tratamento das Ulceras e favoreceu a diminuir dos
custos com a terapia. As imagens térmicas consistem na distribuicdo da temperatura na superficie da pele
gue foram monitoradas com o uso de uma camera Thermovision E60, desse modo permitiu visualizar o
metabolismo e atividade tecidual antes e apds as sessfes de oxigenoterapia (GLIK J, et al., 2019). Mais de
30% das Ulceras de perna venosa nao responderam aos cuidados padrfes e necessitam de terapia
combinada (KRANKE P, et al., 2004).

E importante ressaltar que precisa haver uma selecéo dos pacientes com Ulcera venosa para a terapéutica
da oxigenoterapia hiperbarica, para favorecer a cicatrizacdo da Ulcera venosa. Os participantes precisam ter
mais de 18 anos, diagnostico clinico de Ulcera venosa, levando em consideracdo seu indice de presséo
braquial (THISTLEHWAITE KR, et al., 2018). Os artigos encontrados indicam que a oxigenoterapia deve ser
utilizada em feridas que nao respondam aos cuidados normais, ou seja, nas feridas crénicas, para que assim,
haja evolugdo em poucas sessdes 0 que pode justificar a sele¢cdo de 05 artigos apenas.

O tratamento pela sua complexidade exige também o seguimento de cuidados direcionados, que
favorecam a cicatrizaco; que se constituem de: dieta adequada, repouso, elevar membros inferiores, limpeza
adequada da ferida (que deve reduzir as chances de traumas mecanicos e quimicos no leito da ferida e manter
a temperatura local em torno de 37°C, em relagéo a ferida os cuidados envolvem: remoc¢éo de fragmentos de
tecido necrético, debris, residuos da cobertura anterior), avaliar o excesso de exsudato, a diminuicdo do
namero de microrganismos na lesédo, o uso de meias de compresséo apoés a cura da ferida, aplicar produto
adequado de acordo com o tecido existente no leito da ferida (ABBADE FPL e LASTORIA S, 2006). Esses
cuidados sdo utilizados para suprir as necessidades afetadas em consequéncia da Ulcera venosa, da ruptura
do tecido, da insuficiéncia no bombeamento do sangue e do déficit de oxigenagéo no leito da ferida (ABIDIA
A, et al., 2003).

Sao muito utilizadas, no Brasil, as terapias compressivas, por favorecer a circulagéo de fluidos no intersticio
levando-os aos compartimentos linfaticos e vascular, aumentando a atividade da panturrilha (MENDES CA e
MOTTA JB, 2018). O ideal nos casos da Ulcera com necrose é realizar o desbridamento antes da utiliza¢&o
de meias ou dispositivos compressivos. Porém, ndo h4, ainda, um tratamento que possa ser definido como
exclusivo e efetivo para todos os casos de Ulceras crdnicas, independente da etiologia da Ulcera deve ser
tratada a doenca de base, ndo somente a leséo para que o quadro tenha uma evolucéo positiva (JOAQUIM
FL, et al., 2018).

As Ulceras venosas séo consideradas um problema de salde publica de dificil cicatrizagdo que afeta a
gualidade de vida. Os centros de terapia hiperbarica auxiliam no tratamento de les6es cronicas e devem atuar
de modo associado a prescri¢cao de cuidados, porém, ndo sao acessiveis a populagcdo em diversas regides e
instituicdes brasileiras. Desta forma, € possivel evidenciar que a oxigenoterapia é uma terapia alternativa de
alto potencial para o tratamento de Ulcera venosa complexa, visto que, além de proporcionar melhora na
gualidade de vida dos portadores, favorece a cicatriza¢do o que reduz gastos com internagcdes hospitalares e
com curativos diarios. Como limitacéo deste estudo, aponta-se uma referéncia que embora significativa data
da década de 70, embora a oxigenoterapia seja um tratamento de alto potencial, os artigos excluidos
envolveram outras patologias, como as lesfes em pé diabético e diversas outras patologias. Assim, sugere-
se novas pesquisas de carater longitudinal com corte temporal atualizado, que demonstrem melhor efetividade
da oxigenoterapia, em relagédo ao tratamento convencional da Ulcera venosa

CONSIDERACOES FINAIS

A revisdo integrativa permitiu descrever os beneficios da oxigenoterapia hiperbarica no tratamento de
Ulcera venosa complexa, ndo foi possivel avaliar o beneficio em Ulceras venosas comuns. Os artigos
encontrados conseguiram evidenciar como foi possivel alcancar a cicatrizacdo ou reducdo da ferida com
melhora nos escores de dor em comparacao com seus placebos em Ulceras venosas que ndo responderam
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ao tratamento convencional. Porém, nao se pode definir um Unico tratamento como exclusivo para todos os
casos de Ulceras venosas cronicas, ja que é necessario tratar também a doenca de base, para que o quadro
tenha melhor evolugao.

REFERENCIAS

1. ABBADE FPL, LASTORIA S. Management of patients with venous leg ulcer. Anais Brasileiros de Dermatologia, 2006;
81(6): 509-522.

2. ABIDIA A, et al. The role of hyperbaric oxygen therapy in ischaemic diabetic lower extremity ulcers: A double-blind
randomised-controlled trial. European Journal of Vascular and Endovascular Surgery, 2003; 25(6): 513-518.

3. ANDRADE SM, SANTOS ICRV. Hyperbaric oxygen therapy for wound care. RevistaGaucha de Enfermagem, 2016;
37(2).

4. BASS BH. The treatment of varicose leg ulcers by hyperbaric oxygen. Postgraduate Medical Journal, 1970; 46(537):
407-408.

5. BOTELHO LLR, et al. O método da revisdo integrativa nos estudos organizacionais. RevistaEletrnicaGestao e
Sociedade, 2011; 5(11): 121-136.

6. CRAWFORD JM, et al. Pathophysiology of venous ulceration. Doenga do linfatico venoso J Vasc Surg, 2017; 5(4):
596-605.

7. GLIK J, et al. Thermal imaging and planimetry evaluation of the results of chronic wounds treatment with hyperbaric
oxygen therapy. Advances in Clinical and Experimental Medicine, 2019; 28(2): 229-236.

8. KRANKE P, et al. Hyperbaric oxygen therapy for chronic wounds. Cochrane Database of Systematic Reviews, 2004;
3: 1-40.

9. LENTSCK MH, et al. Quality of life related to clinical aspects in people with chronic wound. Revista da Escola de
Enfermagem da USP, 2018; 52.

10. JOAQUIM FL, et al. Impact of venous ulcers on patients’ quality of life: an integrative review. Revista Brasileira de
Enfermagem, 2018; 71(4): 2137-2146.

11. NUCLEO DE AVALIACAO EM TECNOLOGIA EM SAUDE (NATS). HOSPITAL DAS CLINICAS UNIVERSIDADE
FEDERAL DE MINAS GERAIS (HCUFMG). Nota técnica 34/2014. Oxigenoterapia hiperbarica para paciente com
Ulcera varicosa e diabetes. Minas Gerais, 2014.

12. MENDES CA, MOTTA JB. Tratamento das Ulceras cronicas de membros inferiores: estado da arte e perspectivas
futuras. Hegemonia — Revista Eletrdnica do Programa de Mestrado em Direitos Humanos, Cidadania e
Violéncia/Ciéncia Politica do Centro Universitario Unieuro, 2018; 12(25): 137-149.

13. OLIVEIRAR, et al. Protocolo de oxigenoterapia hiperbarica. Segundo orientacéo da Sociedade Brasileira de Medicina
Hiperbéarica e Resolugdo Conselho Federal de Medicina n.° 1.457/1995 e Comiss&o Nacional de Incorporagéo de
Tecnologias do SUS. Governo do Estado do Espirito Santo Secretaria da Saude, 2017.

14. RODRIGUES JUNIOR M, MARRA AR. Quando indicar a oxigenoterapia hiperbarica? Revista da Associacao Médica
Brasileira, 2004; 50(3): 229-251.

15. THISTLEHWAITE KR, et al. The effectiveness of hyperbaric oxygen therapy for healing chronic venous leg ulcers: A
randomised, double blind, placebo-controlled trial. WoundRepair and Regeneration, 2018; 26(4): 324-331.

REAENf/EJNC | Vol. 5 | e4921 | DOI: https://doi.org/10.25248/REAenf.e4921.2020 Pé&gina 8 de 8


https://doi.org/10.25248/REAenf.e4921.2020
https://www.ejves.com/article/S1078-5884(02)91911-8/fulltext
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Crawford+JM&cauthor_id=28624002
http://www.scielo.br/cgi-bin/wxis.exe/iah/?IsisScript=iah/iah.xis&base=article%5Edlibrary&format=iso.pft&lang=i&nextAction=lnk&indexSearch=AU&exprSearch=LENTSCK,+MAICON+HENRIQUE

