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APRESENTACAO

A coletdnea ‘Producdo de conhecimento cientifico na fisioterapia’ € uma obra
composta por 15 capitulos, com contribui¢cdes de distintas areas de atuacéo da Fisioterapia.
Os autores trazem discussdes cientificas por intermédio de pesquisas, ensaios teoricos
ou revisbes de literatura resultantes de projetos académicos, bem como de atuacgbes
profissionais na reabilitacéo.

Essa coletanea reuniu estudos elaborados por discentes e docentes de varias
especialidades da fisioterapia, bem como de outras profissbes de salde. Os capitulos
trazem atualidades dos seguintes campos da reabilitacdo: ortopedia, neurologia, geriatria,
pneumologia, pediatria, satde da mulher, oncologia, gestdo em salde, entre outros.

Espero que os ensaios tedricos, as revisbes de literatura e as demais pesquisas
dessa coletanea contribuam para o avango cientifico e a formacdo universitaria da
Fisioterapia.

Gratiddo aos autores da obra e uma 6tima leitura a todos.

Edson da Silva
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RESUMO: A oxigenoterapia, como muitos dos
tratamentos em salde, estd em constante
mudanga e evolugdo. Sabe-se que € um
recurso essencial para o tratamento de diversas
condicbes e esse motivo pode ocasionar seu
uso excessivo, com fluxos elevados e periodos
por vezes desnecessariamente prolongados,
gerando riscos e possiveis prejuizos para o
paciente. O objetivo deste estudo foi realizar um
levantamento na literatura e apresentar o uso
terapéutico do oxigénio, assim como riscos e
efeitos adversos emadultos com doenga pulmonar
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obstrutiva crénica e em uso de oxigenoterapia
domiciliar prolongada. Trata-se de uma reviséo
de literatura de artigos cientificos referentes ao
tema abordado entre 2020 a 2021 disponiveis
nas Bases de Dados em Saude. Os resultados
mostram que quando se trata do uso terapéutico
de oxigénio, os pacientes portadores de DPOC
lideram o numero de estudos disponiveis em
bases de dados, demonstrando melhora nos
sintomas da doencga. Porém quando utilizado de
forma prolongada e com maiores fluxos impacta
de forma negativa a capacidade funcional,
vitalidade e fungdo emocional. A oxigenoterapia
também possui seus riscos e efeitos adversos,
relatados principalmente através do risco de
incéndio no ambiente domiciliar, queimaduras
e queixas recorrentes como desconforto nasal,
excesso de peso do dispositivo, constrangimento
e imobilidade.

PALAVRAS-CHAVE: Oxigenoterapia, Doenca
Pulmonar Obstrutiva Crbnica, Assisténcia de
Longa Duragéo, Incéndios.

THERAPEUTIC USE OF OXYGEN
IN ADULTS: RISKS AND ADVERSE
EFFECTS IN CHRONIC OBSTRUCTIVE
PULMONARY DISEASE AND LONG-TERM
HOME OXYGEN THERAPY

ABSTRACT: Oxygen therapy, as well as many
health treatments, is constantly changing and
evolving. It is an essential resource for the
treatment of numerous conditions, which can
lead to its excessive use, with high flows and
sometimes unnecessarily long periods, causing
risks and possible harm to the patient. The aim of
this study was to survey the literature and present
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the therapeutic use of the oxygen, as well as risks and adverse effects in adults with chronic
obstructive pulmonary disease and prolonged home oxygen therapy. This is a Literature
Review of scientific articles on the subject, between 2020 and 2021, available in the Health
Databases. The results affirm that when it comes to the therapeutic use of the oxygen, COPD
patients lead the number of studies available in databases, demonstrating improvement
in the symptoms of the disease. However, with long exposure and higher flows it causes
negative impacts in functional capacity, vitality and emotional function. Oxygen therapy also
has its risks and adverse effects, mainly reported through the risk of house fires, burns and
recurrent complaints such as nasal discomfort, excess weight of the device, embarrassment
and immobility.

KEYWORDS: Oxygen Inhalation Therapy, Pulmonary Disease, Long Term Care, Fires.

INTRODUCAO

A descoberta do oxigénio € um assunto muito controverso, ainda néo se sabe ao
certo a quem ¢é atribuido o feito. Discute-se que o elemento tenha sido obtido por meio
do aquecimento de 6xido de mercurio, carbonato de prata, nitrato de magnésio e outros
sais de nitrato pelo quimico alemao-sueco Carl Wilhelm Scheele por volta de 1772 e,
posteriormente, em 1774 por Joseph Priestley ao aquecer 6xido de mercurio e isolar o
oxigénio como um gas incolor, levando uma vela a queimar com mais intensidade. Ja
Lavoisier, que também reivindica o feito, repetiu os experimentos de Scheele e Priestley
em 1775 com equipamentos laboratoriais mais sofisticados e nomeou o gas de oxigénio,
provando que se tratava de um elemento quimico (HEFFNER, 2013).

O primeiro relato do uso terapéutico do oxigénio ocorreu em 1780 quando o médico
Francois Chaussier fez sua aplicagcao em pacientes dispneicos e recém-nascidos cianéticos.
Outro marco importante se deu no final do século XIX, quando se descobriu a produgéo
de ar liquido por compresséao e resfriamento, possibilitando o isolamento de oxigénio por
liquefacdo fracionada (RUIZ et al, 2014).

Durante o século XX, ndo havia conhecimento de que o uso de oxigénio em altas
concentragbes para fins terapéuticos, pudesse ser prejudicial. Nesta época ainda nao
existia uma maneira segura de verificar se o paciente estava oxigenado adequadamente,
apenas através de medicdes invasivas realizadas nos hospitais. Sendo assim, era comum
que médicos administrassem quantidades excessivas de oxigénio a fim de prevenir a
hipoxemia nos pacientes, 0 que, por outro lado, poderia ocasionar hiperoxemia. De tal
maneira, na década de 1950 a oxigenoterapia excessiva foi reconhecida como uma das
causas da cegueira em bebés prematuros (O’'DRISCOLL; SMITH, 2019).

Dois termos muito utilizados no meio da saude sao “hipoxia” e “hipoxemia”, que
por muitas vezes sao abordados como sindnimos, e, no entanto, possuem significados
diferentes, podendo ou néo estar presentes simultaneamente. Segundo Samuel e Franklin
(2008), hipoxia é definida como faléncia de oxigénio a nivel tecidual (diminuicdo da oferta
de oxigénio aos tecidos), enquanto hipoxemia refere-se a condicdo em que a tenséo arterial
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de oxigénio (PaO,) esta abaixo do normal.

Segundo Maurer (2014) “A saturagdo de oxigénio (SatO,) representa a porgéo
realmente carregada de O, de toda a hemoglobina”. Na oximetria de pulso (SpO,) um
valor inferior a 90% indica hipoxemia e ainda que seja bastante utilizada devido ao seu
baixo custo e facilidade de uso, ndo substitui a gasometria arterial, que ainda é o método
mais fidedigno para avaliar oxigenacgéo e ventilagdo (QUINTERO-CIFUENTES et al., 2018;
ROSALES; TORRES-DUQUE, 2019).

A oxigenoterapia, por sua vez, € definida pelo uso terapéutico do oxigénio em
concentracdes maiores do que a encontrada em ar ambiente (21%) a fim de garantir as
necessidades metabdlicas do organismo, assim como tratar e prevenir hipdxia. A partir da
presenca de um valor inadequado de PaO,, é determinada a necessidade de oxigenoterapia,
isso se correlaciona com a baixa saturagao de oxigénio da hemoglobina (RUIZ et al., 2014;
PIREZ et al., 2020).

Como muitos dos tratamentos em salde, estad em constante mudanca e evolugéo.
Sabe-se que € um recurso essencial para o tratamento de diversas condicbes e esse
motivo pode ocasionar seu uso excessivo, com fluxos elevados e periodos por vezes
desnecessariamente prolongados, gerando riscos e possiveis prejuizos para o paciente
(MAYORALAS-ALISES; CARRATALA; DIAZ-LOBATO, 2019).

Desta forma, o objetivo deste artigo € apresentar o uso terapéutico, riscos e
efeitos adversos do oxigénio em adultos com doenga pulmonar obstrutiva crénica (DPOC)
e usuarios de oxigenoterapia domiciliar prolongada (ODP) por meio de uma revisdo de
literatura.

MATERIAL E METODOS

Trata-se de uma revisdo de literatura integrativa nas bases de dados PEDro,
PubMed, LILACS e Scielo durante o periodo de dezembro de 2020 a junho de 2021,
utilizando os descritores em ciéncias da saude (DeCS) e Medical Subject Heading (MeSH)
em portugués e inglés: “oxigenoterapia’, “oxigénio”, “fatores de risco”, “contraindicacées do
oxigénio” cruzados com o operador booleano “AND”. Foram incluidos artigos que abordam
0 oxigénio, seus efeitos e usos terapéuticos em individuos com DPOC e nos pacientes em
uso de ODP nas linguas portuguesa, inglesa e espanhola, publicados entre 2011 e 2021.
Utilizamos como critério de exclusdo artigos com acesso restrito, duplicados, estudos em

pediatria, artigos de revisao e que nédo abordassem a tematica de enfoque do estudo.

RESULTADOS

A partir da busca e aplicacdo dos filtros nas bases de dados definidas foram
encontrados 2.965 artigos, desses, 2.954 foram excluidos: 2049 ndo abordaram o tema
(69,36%), 598 artigos pediatricos (20,24%), 163 revisbes de literatura (5,51%), 120
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duplicados (4,06%), 10 cartas (0,34%), 5 resumos (0,17%), 4 textos nao disponiveis
na integra (0,13%), 2 pré-prints (0,07%), 2 comentarios (0,07%) e 1 informe (0,03%).
Totalizando 11 artigos incluidos no presente trabalho.

DISCUSSAO

O oxigénio é um componente essencial nos cuidados médicos agudos, pos-
operatorios, na ressuscitagcao, suporte basico de vida e anestesia, podendo estar presente
tanto em ambiente hospitalar quanto domiciliar. Quando utilizado de maneira adequada
pode trazer inUmeros beneficios, inclusive salvar vidas. Entretanto, quando usado de
maneira errnea, sem atencdo especial e conhecimento suficiente, pode acarretar piora
do quadro do paciente, acidentes preveniveis e em muitos casos ser fatal (GOHARANI et
al, 2017).

Mesquita et al. (2018) analisaram o impacto da oxigenoterapia de longa duracao
em pacientes com DPOC e com hipoxemia decorrente do esfor¢o, demonstrando que
houve diminuicdo na distancia percorrida no teste de caminhada de 6 minutos e no indice
Body mass index, airflow Obstruction, Dyspnea, and Exercise capacity (BODE) ap6s um
ano. Em contrapartida, notou-se melhora no dominio “sintomas” do SGRQ, melhora na
qualidade de vida, dispneia e nos sintomas da DPOC. Ja Vieira et al. (2011), constatou
que com uso de oxigénio suplementar apenas durante a realizacao do teste, os pacientes
apresentaram melhora significativa na distancia percorrida, SpO,em repouso, SpO, minima
e percentagem de dessaturagdo independentemente do diagnostico, quando comparado
o teste de caminhada de 6 minutos em ar ambiente. Quanto a qualidade de vida, uma
melhoria no estado de saude global em comparagéo ao pré e pos-tratamento foi descrita
pela maioria dos pacientes, apesar de terem sido verificadas baixas pontuagdes em alguns
dominios do SF-36 ao avaliarem pacientes que estavam sob oxigenoterapia domiciliar ha
mais de trés meses. Ainda sobre o SF-36, o estudo de Cedano et al. (2012) evidenciou
comprometimento em todos os dominios em pacientes com DPOC em uso de oxigenoterapia
domiciliar, no qual os dominios capacidade funcional e fungéo fisica apresentaram as
piores médias. Um maior fluxo de oxigénio impactou de forma negativa, diminuindo a
capacidade funcional, vitalidade e fungdo emocional, assim como a saude mental quando
associada a necessidade de maior fluxo noturno e durante o esforco. Consequentemente,
a qualidade de vida desses individuos apresenta um importante comprometimento com
escores bastante reduzidos.

No artigo de Isokdantd et al. (2021) foram avaliadas a resiliéncia, ansiedade e
depresséo, qualidade de vida relacionada a salde e satisfacdo com a vida em pacientes
com doencgas pulmonares que faziam uso da oxigenoterapia ambulatorial. Dos 48 individuos
participantes da pesquisa, 67% tinham o diagnostico de DPOC. Durante o periodo de
trés meses foi observado que a qualidade de vida relacionada a saude e a satisfacéo
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com a vida diminuiram, ao passo que a resiliéncia, que ja indicava menores niveis no
inicio do estudo, ndo apresentou diferengas. Contudo, a ansiedade e depressdo foram
sintomas incomuns nessa populacdo, de maneira que ao final do estudo, trés pacientes
apresentaram ansiedade moderada a alta de acordo com a HADS (= 11), enquanto quatro
pacientes apresentaram altos escores de depresséo.

O estudo de Attaway et al. (2021) mostrou que ao aplicar oxigénio basal em pacientes
com DPOC por meio da CNAF houve reducéo da PaCO,, tanto para o grupo normocapnico
(PaCO, = 45mmHg) quanto para o hipercéapnico (PaCO, = 45mmHg). Enquanto aplicar
CNAF com FiO, 30% acima da linha de base acarretou a melhora da PaO, para ambos
grupos e aumento da PaCO, no grupo com hipercapnia basal. Quando comparados,
apenas o hipercapnico apresentou diminuicdo na frequéncia respiratoria.

A partir do estudo de Kovelis et al. (2019), pode-se observar que a maioria dos
usuarios de ODP eram diagnosticados com DPOC, ex tabagistas e que ndo praticavam
nenhum tipo de atividade fisica, sendo dispneia o sintoma mais comumente relatado. Em
relagcdo ao uso de O,, a maioria dos individuos entrevistados neste estudo utilizou em
média 2,6 L/min, 24 horas por dia.

De acordo com Marcondes et al. (2020), individuos em uso de ODP continua (24h/
dia) apresentam maior mortalidade quando comparados com aqueles em prescricdo de
12h/dia. Estes também manifestaram maiores comprometimentos de via aérea, troca
gasosa, qualidade de vida e intensidade de dispneia.

Apesar dos beneficios demonstrados em diversos estudos, a ODP pode acarretar
efeitos negativos para os pacientes. Os principais desconfortos relacionados ao tratamento
com ODP relatados foram narinas secas e a imobilidade, o que corrobora com os
achados Vieira et al. (2011), em que 54,1% dos pacientes relataram desconforto nasal,
excesso de peso do dispositivo ou constrangimento como alguns dos efeitos adversos da
oxigenoterapia domiciliar. Os autores acreditam que o comprimento da extensao utilizada
pelos pacientes € de extrema relevancia por representar um fator importante na locomocéo
dos pacientes dentro de sua residéncia, impactando diretamente em sua qualidade de vida
e independéncia.

Outras limitagbes encontradas foram a falta de informacdo e padronizagdo na
prescricdo de ODP, assim como ades&o ao tempo de uso e fluxo corretos. Isso pode
ser explicado pela auséncia de diagnéstico preciso, pelo tratamento segmentado das
descompensagoes e utilizagdo sem critério pré-estabelecido ou orientagdo especifica por
parte do prescritor (KOVELIS et al., 2019). Além de impactos na vida do paciente, essa
terapia tem grande repercussao econémica para o sistema de sadde e por seu alto custo
s&0 necessarios critérios de indicagao especificos e precisos, zelando pelo uso correto sem
sub ou sobreutilizagéo, prevenindo gastos evitaveis (GIL et al., 2016).

Como visto anteriormente a populagdo com DPOC é uma das maiores em uso de
oxigenoterapia domiciliar prolongada. Almeida et al. (2012) relata que para o inicio da
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combustéo é necessaria a presenca da chamada “triade do fogo”, composta por calor
ou uma fonte de ignicdo, combustivel e oxigénio. De acordo com Sharma et al. (2015),
de 2001 a 2010, um total de 685 pacientes com DPOC procuraram o departamento de
emergéncia ou foram hospitalizados por queimaduras, sendo as regides frequentemente
afetadas: face, cabeca e pescoco. Salvo o uso de oxigénio, os fatores de risco associados
ao desenvolvimento de queimadura em pacientes com DPOC incluiram ser do sexo
masculino, ter 3 ou mais comorbidades e possuir baixo nivel socioeconémico. Além disso,
esses pacientes tém uma taxa de mortalidade 10 vezes maior. Apesar dos achados, os
beneficios do O, nesses pacientes superam os riscos. Para tanto, os profissionais de satde
tém papel fundamental na educacéo e aconselhamento dos pacientes e seus familiares

quanto ao risco potencial de queimaduras ao prescrever oxigenoterapia domiciliar.

CONCLUSAO

Em virtude dos fatos mencionados, pode-se afirmar que a oxigenoterapia é um
recurso que promove resultados positivos quando utilizado de maneira correta e que se
encontra em evidéncia por conta de todo cenario vivido nos ultimos anos. No ambito de
pesquisa a respeito do uso terapéutico de oxigénio, os pacientes portadores de DPOC
lideram o numero de estudos disponiveis em bases de dados, demonstrando melhora nos
sintomas da doenca. Porém quando utilizado de forma prolongada e com maiores fluxos
impacta de forma negativa a capacidade funcional, vitalidade e fungdo emocional.

Assim como todo medicamento, a oxigenoterapia também possui seus riscos
e efeitos adversos, relatados principalmente através do risco de incéndio no ambiente
domiciliar, queimaduras e queixas recorrentes como desconforto nasal, excesso de peso
do dispositivo, constrangimento e imobilidade.
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