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Resumo: A Gangrena de Fournier (GF) é uma
fasceite necrotizante polimicrobiana que afeta
predominantemente homens entre 30 e 60 anos,
sendo associada a comorbidades como diabetes
e imunossupressdo. O tratamento padrao
envolve desbridamento cirdrgico precoce,
antibioticoterapia e  suporte  clinico. A
Oxigenoterapia Hiperbarica (OHB) tem sido
sugerida como adjuvante, por melhorar a
oxigenagao dos tecidos, potencializar a agao dos
neutréfilos e aumentar a eficacia dos antibiéticos.
No entanto, sua efetividade clinica ainda é
incerta. O presente estudo objetivou avaliar o uso
da OHB como tratamento adjuvante em adultos
com GF, sistematizando os dados disponiveis na
literatura atual. Como metodologia, adotou-se a
revisdo sistematica conforme as diretrizes
PRISMA, registrada no Open Science
Framework (DOI: 10.17605/OSF.10/9ZKDJ).
Foram selecionados artigos publicados entre
2014 e 2022, a partir das bases de dados
Embase, Web of Science, SciELO e PubMed,
utilizando descritores relacionados a GF e OHB.
Dos 188 artigos inicialmente identificados, 5
atenderam aos critérios de elegibilidade.
Observou-se na analise dos estudos que a OHB
reduziu a mortalidade em pacientes com GF,
especialmente em casos graves, com uma
diminuicdo de até 17% nas taxas de mortalidade
em alguns grupos. No entanto, a eficacia da OHB
foi menos evidente em pacientes com GF leve ou
moderada. Embora a OHB mostre resultados
promissores como adjuvante no tratamento de
GF grave, estudos adicionais com maior rigor
metodolégico e amostras maiores sao
necessarios para confirmar sua eficacia e
estabelecer protocolos clinicos definitivos.

Palavras-Chave: Desbridamento. Fasciite
Necrosante. Gangrena de Fournier.
Hiperbarica. Oxigenoterapia.
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Hyperbaric oxygen therapy as adjuvant treatment in adults with Fournier gangrene

Abstract: Fournier's Gangrene (GF) is a polymicrobial necrotizing fasciitis that predominantly affects
men between 30 and 60 years old, being associated with comorbidities such as diabetes and
immunosuppression. Standard treatment involves early surgical debridement, antibiotic therapy and
clinical support. Hyperbaric Oxygen Therapy (HBOT) has been suggested as an adjuvant, as it improves
tissue oxygenation, enhances the action of neutrophils and increases the effectiveness of antibiotics.
However, its clinical effectiveness is still uncertain. The present study aimed to evaluate the use of HBO
as an adjuvant treatment in adults with GF, systematizing the data available in the current literature. As
a methodology, a systematic review was adopted according to the PRISMA guidelines, registered in the
Open Science Framework (DOI: 10.17605/0OSF.I0/9ZKDJ). Articles published between 2014 and 2022
were selected from the Embase, Web of Science, SciELO and PubMed databases, using descriptors
related to GF and HBO. Of the 188 articles initially identified, 5 met the eligibility criteria. It was observed
in the analysis of studies that HBO reduced mortality in patients with GF, especially in severe cases,
with a decrease of up to 17% in mortality rates in some groups. However, the efficacy of HBOT was less
evident in patients with mild or moderate GF. Conclusion: Although HBO shows promising results as an
adjuvant in the treatment of severe GF, additional studies with greater methodological rigor and larger
sample sizes are needed to confirm its efficacy and establish definitive clinical protocols.

Keywords: Debridement. Fasciitis, Necrotizing. Fournier Gangrene. Hyperbaric Oxygenation.
Oxygen Inhalation Therapy

Introducao

A Gangrena de Fournier (GF) é caracterizada por uma infecg&o polimicrobiana mista ocasionada
por microrganismos aerobios e anaerdbios em tecidos moles. Ela leva ao aparecimento de uma fasceite
necrotizante em especial nas regides de perineo, genital externo e anus, podendo se estender as
paredes abdominal e retroperitoneal (Inacio et al., 2020; Kunchinka et al., 2019).

Quanto aos fatores epidemiolégicos, € uma doenga rara — 1,6/100.000/ano — e afeta
principalmente o sexo masculino de 30 e 60 anos em uma proporgcao de 10:1, enquanto casos de
mulheres e criangas sdo menos incidentes. Os principais fatores de risco a GF sdo comorbidades pré-
existentes como a diabetes, hipertensao, neoplasias e imunossupresséo (Inacio et al., 2020; Kunchinka
et al., 2019).

Acerca do tratamento da GF, é primordial a intervengéo cirirgica imediata e agressiva, onde sera
realizado o desbridamento precoce do tecido necrético, além de drenagem, suporte hemodinamico,
clinico e antibioticoterapia de amplo espectro. Posteriormente ao desbridamento, os ferimentos abertos
devem ser tratados com coberturas estéreis, tratamento de pressao negativa e pode ser necessarios o
uso da oxigenoterapia hiperbarica (OHB) como tratamento adjuvante (Inacio ef al., 2020; Kunchinka et
al., 2019).

A OHB possui um efeito bactericida em infec¢des de origem anaerébias, fazendo com que haja
aumento dos niveis de oxigénio nos tecidos, dessa forma, desacelerando o processo infeccioso,
melhorando a agdo dos neutrdfilos, reduzindo o edema no tecido afetado, ajuda na angiogénese
tecidual e aumenta a eficacia dos antibiéticos. Entretanto, os estudos acerca de seus beneficios em
desfechos clinicos e de sobrevida dos pacientes com GF ainda sédo escassos (Anheuser et al., 2018;
Mladenov et al., 2022).

Logo, essa revisdo de literatura busca avaliar o uso da OHB como tratamento adjuvante em
adultos com GF, baseando-se na literatura disponivel na atualidade, visto que as informagdes
presentes sobre essa tematica ainda s&o bastante escassas. Dessa maneira, é fundamental obter-se
mais dados com a finalidade de entender a eficacia da OHB como um tratamento adjuvante na GF.

Material e Métodos
A presente revisao sistematica foi protocolada no Open Science Framework (OSF) sob o Digital
Object Identifier (DOI) de numero 10.17605/0OSF.I0/9ZKDJ e executada conforme as diretrizes do
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PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analysis) de forma concisa e
ordenada. Para elaborar a pergunta foi utilizada a estratégia PICO baseada no trabalho da Costa
Santos et al. (2007). O foco foi analisar o uso da OHB como tratamento adjuvante em adultos com GF.
Dessa forma, com o objetivo de sistematizar e organizar os resultados das pesquisas, foram utilizadas
as seguintes palavras chaves: “Gangrena de Fournier”, “Fasciite Necrosante”, “Oxigenoterapia”,
“Hiperbarica”, “Desbridamento”.

As seguintes bases de dados foram utilizadas como estratégia de busca: Embase, Web of
Science, Scielo e PubMed, por meio de operadores booleanos “OR” e “AND”. Os descritores eleitos
para a busca foram retirados da Biblioteca Virtual em Saude — Descritores em Ciéncias de Saude
(DeCS) e do Medical Subject Headings Terms (MeSH). Foram escolhidos artigos entre os anos de 2014
e 2022 na lingua inglesa que abordassem a tematica.

Nesta reviséo, 5 artigos foram selecionados para o levantamento bibliografico de um total de 188
estudos analisados. Prontamente foi executada uma breve leitura dos resumos e dos objetivos desses
artigos, e apds essa primeira apuracao, foi realizada uma analise de quais artigos se adequaram aos
critérios de inclusdo e de exclusdo do estudo. Logo, exercendo uma leitura completa apds a selegao.
Os critérios de exclusao foram: estudos que ndo estavam associados ao tema ou que ndo condiziam
ao periodo entre os anos de 2014 e 2022. Dessa maneira, os estudos considerados para a selegao da
pesquisa foram aqueles que abordassem ao tema, apresentando pelo menos dois descritores dos
citados, escritos em lingua inglesa e publicados entre os anos de 2014 e 2022.

Os artigos selecionados foram agrupados e sistematizados de acordo com a correlagéo dos
temas centrais apontados: caracteristicas dos estudos (autor e ano); metodologia empregada;
objetivos; amostra e desfecho.

Resultados e Discussao

Analisou-se na busca pela linha de pesquisa um total de 188 artigos. Apds a leitura do titulo,
foram excluidos 152 artigos, restando 36 pesquisas para serem analisadas por resumo durante a
triagem, o que gerou a exclusao de 20 artigos, totalizando 16 estudos. Durante a segunda fase, 2
artigos foram descartados por duplicidade e 9 por ndo se adequarem aos critérios de elegibilidade.
Logo, foram selecionados 5 artigos, para integrarem o escopo da pesquisa, conforme descrito na Figura
1. Ap6s a analise dos trabalhos, constatou-se que o diagnéstico precoce aliado ao desbridamento
precoce, antibioticoterapia e sobretudo a OHB sdo medidas de rapida conten¢do da GF, diminuindo a
mortalidade (Inacio et al., 2020). De modo analogo, o estudo de Creta et al. (2020) sustenta os achados
aludidos ao expor que dentre uma populagéo de 72 adultos portadores de GF, a mortalidade atingiu
36%, contra 19% ao submeter um grupo similar ao tratamento com OHB. Nao somente, outra pesquisa
com abordagem comparativa ressaltou com enfoque os beneficios aos pacientes portadores de GF em
estado grave, onde a terapia com oxigenagado hiperbarica se tornou ainda mais influente sobre o
prognostico dos pacientes (Mladenov et al., 2022). Ademais, por mais que o estudo de Shaw et al.
(2014) nao tenha identificado claramente melhora atribuida ao uso de OHB em pacientes leves e
moderados, em pacientes graves foi observada uma redugéo das taxas de complicagbes de 45%,
contra 66% quando ndo submetidos. Assim, a visdo proposta por Anheuser et al. (2018) se confirma,
visto que por mais que evidéncias positivas sejam constatadas a priori, estudos com maior coorte sao
requisito para que se obtenha maior assertividade nos achados. Nao somente, a metodologia, objetivos,
amostra e desfecho observados em cada um dos estudos analisados estéo elucidados integralmente
na Tabela 1.
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N. de artigos analisados N. de artigos excluidos
por resumo (N=36) > por resumo (n=20)

N. de artigos excluidos
com justificativa Razado

N. de artigos 1 (duplicidade): 2
selecionados para —_— Razdo 2 (nao
leitura na integra (n=16) adequacao aos critérios

de elegibilidade): 9

N. de artigos
selecionados para
revisdo (n=5)

Figura 1 - Fluxograma de pesquisa bibliografica
Autoria: elaborado pelos autores seguindo as orientagdes de PRISMA de Moher et al. (2009)

Tabela 1 — Estudos acerca da oxigenoterapia hiperbarica na gangrena de Fournier

Autor/Ano  Metodologia Objetivo Amostra Desfecho

Anheuser, Estudo Investigar a influéncia da 62 Observou-se influéncia
P. etal observacional OHB no resultado e positiva da OHB,
retrospectivo  prognostico da GF. entretanto, é necessaria
multicéntrico. avaliagdo de uma coorte
maior para aumentar a
significancia dos

resultados.
Inacio, M. Estudo Comparar dados 23 Observou-se que o
F.etal. transversal epidemiolégicos mais diagndstico precoce
observacional prevalentes em pacientes aliado ao desbridamento,
com GF a fim de avaliar antibioticoterapia, OHB
forma de tratamento e quando disponivel séao
evolugao dos pacientes. medidas  de rapida
contencdo da doenca,
diminuindo a

mortalidade.
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Concluiu-se que a GF

Kunchinka, Estudo de Andlise clinica de um grupo 4
J.etal.  caso. de pacientes com GF requer abordagem
andlise de métodos de C'”‘TQ'C? . precoce,
tratamento e resultados. antibioticoterapia ©

tratamento com OHB em
alguns casos.
Estudo Avaligr a mortalidade intra- 192 o
hospitalar e o desfecho de
pacientes com GF tratados
com e sem OHB.

Mladenov,
A. etal. retrospectivo.

estudo comparou
pacientes com o]
tratamento de OHB e
sem ele. Concluiu-se
beneficio para 0s
pacientes graves que
foram tratados com a

OHB
Shaw. J. et Coorte. Entender o papel da OHB 1.583 Em grandes centros, foi
ai. . nos resultados para a GF. observado beneficio da

OHB na sobrevida dos
pacientes que
receberam esse

tratamento.
Autoria: elaborado pelos autores seguindo as orientagdes de PRISMA de Moher et al. (2009)

Conclusao

Em suma, a revisao sistematica acerca do uso da OHB como adjuvante no manejo da GF
apresenta achados significativos, sobretudo em pacientes graves. Os estudos selecionados indicam
que a OHB, ao aumentar a concentragdo de oxigénio nos tecidos isquémicos, promove agao
bactericida, acelera a cicatrizacdo tecidual, reduz o edema e potencializa a eficacia da
antibioticoterapia, resultando em melhores desfechos clinicos. Comparativamente, as taxas de
mortalidade em pacientes tratados com OHB foram menores em relagdo aqueles submetidos apenas
ao tratamento convencional, com evidéncias mostrando redugao de até 17% na mortalidade em alguns
grupos. Além disso, em pacientes criticos, a OHB foi associada a uma diminui¢cdo significativa nas
complicagdes, reforcando seu papel como terapia adjuvante.

Entretanto, em casos leves e moderados de GF, a efetividade da OHB néo foi tdo claramente
observada, sendo seu impacto menos evidente. A heterogeneidade dos resultados entre os estudos
analisados, especialmente quanto a gravidade dos casos, levanta a necessidade de estudos adicionais
com maior robustez metodolégica e amostras mais amplas. Embora os dados preliminares indiquem
beneficios clinicos da oxigenoterapia hiperbarica, principalmente em situagdes mais graves, a literatura
atual ainda carece de uma base sdélida que permita afirmar com certeza sua superioridade ou
estabelecer protocolos definitivos para seu uso. A continuidade da investigagao cientifica €, portanto,
imperativa para consolidar a OHB como parte integrante do manejo padrao da GF.
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