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Resumo

A Oxigenoterapia Hiperbdrica (OHB) é um adjuvante ferapéutico no qual o paciente recebe oxigé-
nio puro a 100%, sob pressdo superior & atmosférica, muito utilizada em ferimentos crénicos, como
lesGo e amputacdo em pé diabético - umas das complicagées mais frequentes da Diabetes Mellitus
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and the PubMed and fiffeen were selected to compose the sample.

(DM). Esta revisdo integrativa da literatura objetiva identificar
dados de estudos que comprovem a eficdcia da OHB como
terapia complementar no fratamento de lesGo em pé diabé-
tico. Fezse a busca dos artigos nas bases Scielo, Bireme e
PubMed. Foram selecionados quinze artigos para compor a
amostra. Por meio das andlises dos artigos, ficaram evidencia-
das significantes redugées nas taxas de amputacdo, além da
alta taxa de reconstituicdo tissular parcial e cicatrizagéo fotal
da ferida crénica em pé diabético. Dados estatisticos eviden-
ciam a OHB como ferapia adjuvante e eficaz no tratamento de
lesao em pé diabético, por meios comparativos de estudos e
pesquisas nos quais diversos autores constataram melhora das
lesées, reafirmando sua eficécia.

Descritores: oxigenacdo hiperbdrica, pé diabético, eficdcia.

Abstract

Hyperbaric Oxygen Therapy (HBOT) is a therapeutic adjuvant
in which the patient receives 100% pure pressurized oxygen,
widely used in chronic injuries, such as injury and amputation
in diabetic foot - one of the most frequent complications of
Diabetes Mellitus (DM). This integrative literature review aims
to identify data from studies that prove the efficacy of HBOT
as a complementary therapy in the treatment of diabetic foot
injury. Articles were searched in the Scielo database, Bireme
Through the analysis of the

articles, significant reductions in amputation rates were evidenced, in addition to the high rate of
partial fissue reconstitution and ftotal healing of chronic wound in diabetic foot. Statistical data
show HBOT as an adjuvant and effective therapy in the treatment of diabetic foot lesion, through
comparative studies and research in which several authors found improvement of these lesions,

reaffirming its effectiveness.

Descriptors: hyperbaric oxygenation, diabetic foot, efficacy.
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Oxigenoterapia Hiperbdrica
(OHB), é um procedimento
erapéutico que surgiu em
1622, se expandiu no século XIX.
Em 1995 a OHB, foi regulamentada
no Brasil pelo Conselho de Medicina
com a Resolucdo n® 1.457 /95 como
modalidade terapéutica, podendo ser
administrada conforme a Sociedade
Brasileira de Medicina Hiperbariaca
(SBMH),  por  profissionais  de
enfermogem e ouftas  dreas
(ANDRADE ef al., 2016) 1,
Segundo Vieira et al (2011) @),

a OHB é um trafamento moderno

1415 | Revista Feridas « 2019; 97 (39): 1414-1420

Resumen

la Oxigenoterapia Hiperbdrica (OHB) es un adyuvante
terapéutico en el que el paciente recibe oxigeno 100%
puro, bajo presién por encima de la presién atmosférica,
ampliamente utilizado en lesiones crénicas, como lesiones
y amputaciones en el pie diabético - una de las complica-
ciones més frecuentes de la Diabetes Mellitus (DM). Esta
revisién integradora de la literatura tiene como objetivo
identificar datos de estudios que prueban la eficacia de la
OHB como tratamiento complementario en el tratamiento
de las lesiones del pie diabético. Se realizaron bisquedas
de articulos en las bases de datos Scielo, Bireme y Pub-
Med. Se seleccionaron quince articulos para componer la
muestra. A través del andlisis de los articulos, se evidencia-
ron reducciones significativas en las tasas de amputacién,
ademds de la alta tasa de reconstitucién parcial del tejido
y la curacién total de la herida crénica en el pie diabético.
los datos estadisticos muestran la OHB como una terapia
coadyuvante y efectiva en el tratamiento de las lesiones del
pie diabético, mediante estudios comparativos e investiga-
ciones en las que varios autores encontraron mejoria de las
lesiones, reafirmando su efectividad.

Descriptores: oxigenacién hiperbdrica, pie diabético, eficacia.

| RECEBIDO 07/11/2019 | APROVADO 20/11/2019 |

e eficaz como acelerador do pro-
cesso de cicatrizacdo. E utilizada,
em frafomento de lesdes em pé
diabéticos que ndo obtém sucesso
por meio de fratamentos conven-
cionais, ufilizada como terapia ad-
juvante, com resuliados promisso-
res, proporcionando ao paciente
melhor qualidade de vida.

De acordo com o Conselho
Federal de Medicina (CFM), o
fratamento deve ser efetuado em
sessdes, a duracdo, nivel de pres-
sdo, numero tofal e infervalos de
aplicacdo sdo varidveis de acordo
com as patologias e protocolos uti-

lizados (BRASIL, 1995) 13,

Conforme Sociedade Brasileira
de Medicina Hiperbarica - SBMH
(2015) ¥, respiramos em ar am-
biente a 21% de oxigénio (O2),
sob pressdo de 1 atmosfera (ATA,
durante a OHB seré ofertado O2
a 100%, sob uma pressdo atmos-
férica de 2 até 3 ATA, onde a pres-
s@o negativa exercida no inferior
da camara hiperbdrica ird reduzir
o volume de O2, mantendo a con-
cenfracdo em 100%, possibilitan-
do que o paciente consiga inalar
maior concentracdo em menor Vo~
lume por inspiragdo.

Segundo Hexdall et al (2016)
(5)

|, a maioria das unidades hiper-



béricas hospitalares  seguem  as
recomendacdes da UHMS (Socie-
dade Médica Submarina e Hiper
barica), que aprovou formalmente
14 indicagcdes para a ferapia com
OHB, entre elas, comprometimento
da cicatrizagdo em feridas proble-
mdtficas  selecionadas,  infeccdes
necrosantes dos tecidos moles,
osteomielite refrataria, lesdo  por
radiacdo tardia, incluindo tecido
mole e necrose Gssea, enxerfos e
retalhos comprometidos, lesdo por
queimadura térmica aguda e em
pés diabéficos.

De acordo com Silva et al (2009)
I para evitar o barotrauma, durante
a compress@o da cdmara hiperbd-
rica devesse orientar o paciente @
manobra de equalizagéo, no qual
enchese o peito de ar, fecha a boca
e o nariz, forcando o ar para o ou-
vido, liberando o ar retido nos pul-
m&es ao final da sessdo na descom-
pressdo da cdmara hiperbarica.

A grande maioria dos efeifos co-
laterais e complicagdes oriundas da
OHB s@o decorrentes da Lei de Boy-
le, devido ao barotrauma de ouvido
médio e a embolia arterial gasosa
sendo umas das complicagdes mais
graves (LACERDA, 2006) V.

Existe uma grande quantidade de
evidéncias demonstrando que a oxi-
genagdo intermitente de leitos hipo-
perfundidos de feridas, um processo
alcangével apenas em pacientes se-
lecionados submetidos co tratamento
com a OHB, afenua muitos desfes
impedimentos e pde em andamento
uma cascata de eventos que levam &
cicatrizacdo (VIEIRA et al., 201 1) 12!

Para o Conselho Federal de En-
fermagem — COFEN (2004) ¥, o
uso da OHB pode proporcionar
um ambiente apropriado na leséo,
estimulando o processo de regene-
ragdo tissular, capaz de reduzir ou
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eliminar a necessidode de ampu-
tagdes, rejeicdo de enxertos e lon-
gas infernagdes hospitalares.

Essa revisdo bibliogréfica obijefi-
vou levantar dados e informacdes
relevantes sobre os beneficios da
ferapia hiperbdrica nos principais ti
pos de tratamentos de lesdes em pé
diabéticos, tendo em visfta o progres-
so relacionado & pesquisa clinica,
para que haja seguranca e efefivi-
dade na implementagéo da terapia.

Contudo, tornarse relevante mais
estudos para uma maior investigo-
¢do cientifica, a fim de estabelecer
novas pesquisas sobre esfa tfemati-
ca, que demonstra ser uma revo-
luggo para o fratamento da OHB
pé diabéticos. Dessa maneira, per-
cebese a existéncia de identificar
dados de estudo que comprovam
a eficacia da OHB como uma te-
rapia complementar no fratamento
de lesdes em pé diabéticos.

METODO

A metodologia empregada neste
trabalho foi a pesquisa bibliogréfi-
ca com base na revisdo de artigos
cientificos, legislacdes, materiais
académicos publicados e bancos
de dados disponiveis na Internet.
A busca por referéncias para elo-
boracdo deste estudo foram as
bases de dados, Scielo (Scientific
Electronic Library Online) e portal
BVS (Biblioteca Virtual em Saude),
no total utilizamos 24 referéncias
como fonte de pesquisa. Para a
comparagdo de dados e elaboro-
¢do do grdfico foram analisados
60 artigos cientificos, sendo 15 in-
cluidos neste estudo, 30 ndo inclu-
idos por abordar lesdes em outras
partes do corpo e 15 excluidos
por serem experimentos e estudos
com animais. Os descritores utili-
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zados para a busca foram: Oxige-
nagdo Hiperbdrica — Enfermagem
oxigenagdo hiperbarica — Eficacia
oxigenacdo hiperbdrica — oxige-
nacdo hiperbarica pé diabético.

LITERATURA
Oxigenoterapia hiperbarica (OHB)

A Oxigenoterapia Hiperbdrica
[(OHB) conforme Andrade et al.
(2016) M, & um procedimento te-
rapéutico que surgiu em 1622, se
expandiu no século XIX, para trafa-
mento de doencas como a tuber
culose, célera, surdez, anemias e
hemorragias, tendo suas primeiras
aplicagdes de OHB documenta-
das em 1965. Somente em 1930
a OHB foi aceita no Brasil e era
restrito ao fratamento de mergulha-
dores com casos de doencas des-
comprenssivas  (DD)  [MENEZES;
DANOSO, 2017)1.

Segundo Andrade et al. (2016)
1 g OHB ¢ o resultado da admi-
nistracdo de uma fragdo inspirada
de oxigénio puro ou a 100%, com
pressdo superior & pressdo da af
mosfera — 1 ATA, podendo chegar
até em 2,5 e 3 ATA, maior que @
pressdo atmosférica ao nivel do
mar. Portanto, os efeitos da OHB é
uma associagdo enfre a pressao au-
mentada e o oxigénio concentrado
a 100% [ANTONIAZZI, 2007) 119,

Essa terapéutica é baseada em
duas leis das fisicas, a Llei de Hen-
ry (1802) no qual ressalta, quanto
maior a pressdo de um gds sobre
um liquido, maior serd a solubili-
dade do gds sobre esse liquido e
a lei de BoyleMariotte que enfati-
za que o aumento da presséo faz
com que as cavidades que este-
jam fechadas sofram reverséo, se

abram (ROSSI et al., 2005) 1,
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Céamara hiperbarica

Conforme a SBMH (2017) ), as
cémaras  hiperbaricas sdo  equipar
mentos resistentes a pressdo, de for
mato cilindrico e construidos de aco
ou acrilico, onde é pressurizado o ar
comprimido ou oxigénio puro. Podem
ser de dois tipos, multipaciente (figura
1), pressurizada com o ar comprimi-
do, com capacidade para varios por
cienfes ao mesmo tempo onde possui
suporfe para macas, o seu interior e
climatizado, possui sistema de video,
comunicacdo, sistema de incéndio e
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a cédmara monopaciente (figura 2),
para apenas um paciente, permife
adaptagdes para pacientes  infubor
dos ou traqueostomizados.

legislagdo

A prética da OHB, estd regulo-
menfada no Brasil pelo CFM na
Resoluggo n® 1457/95, no qual
define a OHB como afividade fe-
rapéutica consagrada pelos meios
cientificos e incorporado aos recur
sos médicos, caracterizada e limita-
da, suas indicacdes sGo de exclu-

Figura 1: Camara Hiperbarica Multipaciente.

Fonte: Sociedade Brasieira de Medicina Hiperbdrica — SBMH (2015).
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siva compeféncia médica, no qual

sua aplicagdo deverd ser realizada

e supervisionada pelo o mesmo du-

rante as sessdes, como também es-

fabelece parametros de boa condu-
fa para a OHB (BRASIL, 1995) F.

A Agéncia Nacional de Vigi-

l&éncia Sanitaria (ANVISA], com a
RDC n° 50/2002, dispde sobre:

O Regulamento  Técnico

para planejamento, progra-

macdo, elaboracdo e ava-

liaggo dos projetos fisicos

de estabelecimento assisten-

ciais de saude, relaciona os

requisitos necessdrios para

o dimensionamento dos Ser-

vicos de Medicina Hiperbd-

rica, incluindo instalagées

prediais e ambientes de

apoio [ANVISA, 2002) 2.

Na Resolucdo n® 290,/2004 do
Conselho Federal de Enfermagem
([COFEN) ® nao consta a OHB
como especialidade. De forma ge-
ral a participagdo da enfermagem
é obrigatoria conforme a lei 7.498
do COFEN, devido envolver a pre-
senca de pacientes com necessida-
des de cuidados, somente em 2008
a SBMH passou a exigir a presenca
do enfermeiro nas unidades hiperbd-

ricas (ALCANTARA et al., 2010) 13,
Indicacdes

De acordo com a Resolucdo n°
1.457/95 do CFM, as aplicagdes
clinicas  atualmente  reconhecidas
para o uso da HOB sdo: embolias
gososas e fraumdticas, doenga des-
compressiva ([DDC), envenenamento
por mondxido e cianefo, gangrena
gasosa, queimaduras,  Sindrome
de Foumier, lesdes por pressdo e
radiacdo, infeccdes necrotizantes e
lesdes refratérias, queimaduras, oste-



omelites, vasculites, isquemias e ane-
mia aguda. O tratomento deve ser
efefuado em sessdes, cuja duragdo,
nivel de pressdo, nimero fotal e infer-
valos de aplicagdo sdo variaveis, de
acordo com as patologias e os pro-
tocolos utilizados (BRASIL, 1995) 19,

Efeitos colaterais

A SBMH (201 5) “ reconhece que
os principais problemas que afetam
a qualidade e trazem maior risco ao
fratamento hiperbdrico sdo relativos
& seguranca das camaras hiperbd-
ricas. Dessa forma lacerda (2006)
VI, preconiza que a grande maioria
dos efeitos colaterais e complicor
¢des oriundas da OHB séo decor-
rentes da Lei de Boyle, que ocasiona
o barofrauma de ouvido médio, sen-
do a embolia arterial gasosa uma
das complicagdes mais graves que
podem ser encontradas durante um
frafamento hiperbarico.

Cuidados de enfermagem

Para Llacerda (2006) 7 o cuidado
de enfermagem visa o acolhimento
do paciente prestado de forma inte-
gral, desde a chegada do paciente
a unidade, até sua saida. Iniciando
com a consulia de enfermagem, jun-
famente com as anotacdes didrias
no pré - OHB, & no pds - OHB o
curativo é realizado pelo enfermeiro
responsdvel que acompanhara foda
a evolucdo da lesdo.

Eficdcia da OHB

Conforme Vieira et al. (2011) 12,
vérios relatos de casos foram publi-
cados na literatura internacional,
mostrando os resultados positivos
em lesdes submetidas a OHB, tan-
to de maneira isolada como adju-
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vante a vdrios outros fratamentos.
A maioria dos autores também res-
salta o répido alivio da dor, outro
uso é na preparacdo cirdrgica das
Ulceras antes de enxertos.

Segundo Andrade, Santos (2016)
M, os pacientes com feridas croni-
cas, tratados com até 30 sessdes de
OHB, conseguiram a cicatrizagdo
ou reducdo da ferida durante a hos-
pitalizagdo e demostraram que esfa
ferapia pode ser um adjuvante impor-
fante para tratfamento  convencional
de pacientes com feridas crénicas,
auxiliando os enfermeiros a presfar
uma assisténcia de exceléncia.

Os prontuérios de 200 pacien-
tes tratados com OHB foram re-
visados, no periodo de janeiro @
novembro de 2013, os pacientes
com feridas crénicas realizarom
um menor nimero de sessdes
(61,1%) e tiveram suas feridas ci-
catrizadas ou reduzidas (62,0%)
quando comparados com aqueles
com feridas agudas. A ferapia por
OHB ¢ um fratamento efetivo para
pacientes com feridas crénicas

(ANDRADE: SANTOS, 2016) (1l
RESULTADO E DISCUSSAO

A OHB vem sendo usada ha muitos
anos como adjuvante no fratamento
de les@o em pé diabético, desde sua
descoberta, inimeras pesquisas vém
sendo desenvolvidas a fim de fenfar
comprovar sua eficacia e esclarecer
seus beneficios e possiveis prejuizos.
Durante o levantamento destes da-
dos, foi possivel observar que a OHB
fem sido muito 0til como adjuvante
nos trafamentos, poréem existem estu-
dos que discordom desses resuliados
(VAL et al.; 2003) 14,

Segundo Chen ef al. (2017) 119,
no qual realizaram uma pesquisa
onde recrutou 38 pacientes ndo
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apfos a realizar cirurgia reparadora
em pé diabéfico lesionado, onde
20 poarticipantes seriam submetidos
a fratamento padido da lesdo e
18 fariom o tratomento padr@o em
conjunfo com a oxigenagdo hiper-
barica. O fechamento das lesdes foi
completo em 5 pacientes do primei-
ro grupo e 1 pacienfe do segundo
grupo. A toxa de amputagdo foi de
5% para o grupo da OHB e 11%
para o grupo de cuidados de rofina.

Um estudo redlizado em 2016
por Spraul, foram recrutados 103
pacientes com pé diabéfico em es-
fagios 2 a 4, do que separou em
grupos, o grupo 1 com 54 pacien-
fes que receberam placebo (apenas
O2 em pressdo normal) e o grupo 2
com 49 pacientes, que receberam a
oxigenagdo hiperbdrica padrdo. Ao
final do estudo, a amputagdo foi in-
dicada para 13 pacientes do grupo
1 e 11 pacientes do grupo 2, ndo
havendo diferenca estatistica, o au-
for concluiu que n&o ha rozdes para
utilizar a OHB (SPRAUL, 20106) 114,

Porém, Li et al. (2017) ') reali-
zaram um estudo com 103 partici
pantes, sendo 49 utilizando a OHB
como adjuvante e 54 em fratamento
padréo para feridas, o estudo mos-
frou um menor nimero de relatos de
dificuldade de mobilidade, dor e des-
conforfo naqueles que se submeteram
a OHB. Sobre a cicatrizacdo o autor
diz ndo fer encontrado diferencas sigr
nificativas enfre os grupos, e ressalia
a importancia de serem realizadas
novas pesquisas acerca do fema.

J& um estudo redlizado por Gam-
boa, Lépez (2017) 118, observaram
46 pacientes diabéticos com mais de
18 anos, com pé diabético estégio 4
e 5, medindoentre 1 e 10 cm, que for
ram submetidos co fratomento padrdo
para feridas e OHB como adjuvante.
Observouse melhora em 33 pacien-
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fes apds 1 a7 semanas de fratamento
[de acordo com a necessidade) e foi
identificado tecido de granulagdo em
71,8%. Ao final do estudo foram recr
lizadas 7 amputagdes.

De acordo com Lam ' (apud STO-
EKENBROEK ef al., 2014) 29 relota
que em 2014 foi realizada uma re-
visGo sistemdtica onde analisaram-se
os seguintes resultados: 3 Ulceras em
pé diabético isquémicas, 2 Ulceras
em pé diabético ndo isquémicas e
2 Ulceras em pé diabéfico ndo es-
pecificadas que foram submetidas a
fratamento padréo associado a OHB
como adjuvante. Observouse que,
2 Ulceras isquémicas melhoraram @
taxa de cicatrizac@o em 1 ano, mas
ndo afefou a faxa de amputagdo.
Na lcera ndo isquémica ndo hou-
ve melhora na cicatrizagdo, porém
observouse reducdo na faxa de am-
pulagdo, © mesmo ocorreu com as
Ulceras ndo especificadas.

Em uma andlise redlizada em
200 prontudrios de pacientes que
foram submetidos & OHB como
adjuvante no fratamento de lesdes
associadas a outras doencas, 70
eram diabéticos e 34 pés diabéti-
co (17%), foi observado maior fre-
quéncia em homens e tabagistas.
Ao final da andlise notaram dimi-
nuicdo do risco de amputagdo e
melhora da cicatrizacdo em 95%
(ANDRADE; SANTOS, 2016) 11,

Segundo pesquisas realizadas por
GAME ef al. (2016) 21 nos EUA,
foram selecionados 83 centros de
fratamento, em 31 estados diferen-
fes, onde o autor constatou que OHB
ndo parece ser Util para prevengdo
de ampulacdes e ndo melhorou a
probabilidade de uma ferida cicatri
zar. O estudo classifica @ OHB como
fraca o moderada e conclui que no-
vos esfudos devem ser realizados
para comprovar sua eficécia.
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De acordo com pesquisas realizor
das por MOUAT et al. (2016 2, no
qual foram agrupados dados de 5
estudos com 205 participantes mos-
fraram um aumento na toxa de cicafr-
zagdo de Ulcera em pé diabético sob
fratamento adjuvante com OHB, apds
6 semanas de fratamento. Hé estudos
que mostram a eficiéncia da OHB na
prevencdo da amputagdo e promove
a cura completa. A OHB tem a copa-
cidade Unica de melhorar a hipdxia
tecidual, reduzir a inflamagdo patolé-
gica e assim recuperar a lesdo.

Em dois esfudos contendo 100
parficipantes com lesdo em pé dia-
bético, foram observadas reducdes
em nimero de amputagdes e do
nimero de culuras positivas no leito
da ferida. Em quatro estudos, com
233 pacientes co todo, sendo 136
submetidos & OHB, foram avaliadas
proporedo de amputagdes, cura e re-
cuperagdo em todos e os resuliados
sugeriram eficdcia da OHB. Estudos
envolvendo 79 pacientes, observou-
-se a cura por completo da ferida em
84,8% (SIVA et al., 2009) 1.

Entre 181 pacientes que realizam
fratamento padréo associado a OHB

uma clinica, 74,1 %1% fem pé dio-
bético com lesdo. Para Sheik (et al.,
2014) 3, apos revisar todos os pa-
cientes e utilizar critérios para analisar
os resullados, concluiuse que 100%
dos casos foram bem-sucedidos, ob-
tiveram sucesso na cicafrizacdo e
redugdo no nimero de amputagdes.

Em um ensaio clinico randomiza-
do em 30 hospitais e 10 centros de
OHB na Holanda, foram inscritos
275 pacientes com diabetes fipo
1 ou 2, e Glcera em pé diabético
esfagios 2, 3 ou 4 ha 4 semanas
no minimo e isquemia. Os pacien-
fes fizeram o frafamento poadré@o
com 40 sessdes de OHB, no qual
foi observado a incidéncia menor
de amputagdo apds 12 meses e
a cicafrizagdo complefa da ferida
(STOEKENBROEK et al., 2014) 0.

E significafiva a reducdo da taxa
de amputagdo nos pacientes subme-
fidos ao frafamento padrdo de lesdo
em pé diabético associado a OHB
como adjuvante, os dados levanto-
dos (grdfico 1), revelam que 7 de
11 estudos realizados, evidencia-
ram a ndo amputagdo do membro
apds o tratamento, entre eles 4 ndo

Grafico 1: Andlise de resultados da OHB no tratamento de lesdo em pé

diabético.
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obtiveram o resultado esperado.

A melhora da lesdo foi relatada em
8 esfudos, dos 11 analisados, sendo
que 3 deles ndo obtiveram o resultodo
esperado, como a melhora da cicatri
zagdo na ferida, porém nofaram me-
lhora na dor, mobilidade e desconfor
fo, em nenhum estudo foi evidenciado
piora do quadro apds OHB.

Em @ dos 11 estudos, ficaram
evidente a eficdcia da OHB asso-
ciada ao tratamento padrdo das le-
s6es, além da alta taxa de reconsti-
tuicdo fissular parcial e cicafrizagéo
fotal da ferida crénica, notasse que
uma pequena parfe dos pacientes
ndo obfiveram o resultado espera-
do, 2 dos 11 estudos analisados.

Cunha, C.PL; Aratjo, T.S.; Adorno, W.C.L.D.; Marques, E.A ;
Oxigenoterapia hiperbarica: A eficacia no tratamento de lesdo em pé diabético

CONCIDERACOES FINAIS

Constatouse na presente revisdo,
que a OHB apresentou resuliados cli-
nicos favoraveis como ferapia adju-
vante no frafamento de lesdes em pé
diabético, tanto na reducdo da taxa
de amputagdo, como na melhora da
cicafrizagdo na ferida. Nos compor
rafivos realizodos, nenhum agrava-
mento no processo de cicafrizagdo
ou piora do quadro foi observado.

A OHB se mostrou eficiente na
grande maioria dos casos, favorecen-
do o restabelecimento da integridade
da pele e a diminuigdo na incidéncia
da faxa de amputagdo, diversos estu-
dos realizados foram bem-sucedidos
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e obfiveram o resullado esperado,
mesmo quando os resullados ndo
foram o que se esperava, foram be-
néficos em outros aspectos como, re-
ducdo da dor, desconforto e melhora
da mobilidade fisica.

Concluise que foi possivel consfatar
os beneficios da OHB por meio dos
comparativos dos estudos e pesquisas,
diversos autores relalam a melhora
significativa da lesGo ou fechamento
completo da ferida, reafirmando que
a OHB contribui para a melhora signi-
ficativa das lesdes em pacientes com
feridas crénicas de dificil tratamento,
fornando possivel eliminar a necess-
dade de amputogdes e internacdes
hospitalares de longa duragéo. B
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