EUROPEAN COMMITTEE FOR HYPERBARIC MEDICINE

Recomendagdes do European Committee on Hyperbaric Medicine (ECHM)
no tratamento com Oxigenoterapia Hiperbarica em Camaras Multilugar durante a
pandemia com Covid-19

( Adotadas para Portugal pelo Colégio de Medicina Hiperbarica)

Na Europa a maioria das sessGes de Oxigenoterapia Hiperbarica (OTH realizam-se em cadmaras multilugar

sob a supervisdo direta dos profissionais de saide. Apesar dos procedimentos rigorosos de limpeza e

desinfecdo das camaras, das mascaras, das tendas cefdlicas a acumulacdo de doentes num espaco

confinado aumenta o risco de infe¢do quando estamos perante gérmenes de elevado risco de contdgio

incluindo o coronavirus. A isto acresce a idade avangada dos doentes, a presenca de comorbilidades, o

estado de imunossupressao, o uso de alguns farmacos imunossupressores como os corticoides na surdez

subita, etc.

Tendo em consideragdo o estado epidemioldgico atual na Europa devido ao coronavirus (COVID-19), é

altamente recomendado que cada unidade hiperbarica reavalie os riscos de usar a OTH nas diferentes

indicacOes tendo sempre presente a analise de risco e as recomendacoes das autoridades de saude.

Esta avaliacdo deve incluir o seguinte:

- As restricdes epidemioldgicas segundo as recomendagdes dos servicos médicos da regido e do
hospital onde funciona o centro hiperbarico

- Aurgéncia da OTH para cada doente

- Limitar as indicagOes e o numero de sessdes ao minimo tendo em consideragdo a indicagdo clinica, o
progresso do tratamento, a idade do doente, o estado geral e a presenca de comorbilidades

- Tamanho da camara e a possibilidade de separar os ocupantes no interior

As recomendagdes seguintes na realizacdo de uma sessao de OTH devem ser consideradas se existe
risco de COVID-19 na regido em que a unidade hiperbarica funciona ou na regido de proveniéncia do
doente referenciado para OTH. Todas as outras recomendacg8es gerais do hospital/autoridade de satde

como lavagem das maos, limitar os utentes na sala de espera, devem ser escrupulosamente seguidos.

Sessdo de OTH com doente ndo-critico (doente de rotina) que ndo seja confirmado ou suspeito de COVID-

19, é recomendado:



N3o permitir que doentes ou profissionais de salide com sinais ou sintomas clinicos de infe¢do ou que
reportem episodios de febre recente (ndo necessariamente imediatamente antes da sessdo de OTH)
realizem tratamento. Os doentes devem ser instruidos para ndo se deslocarem ao centro nestes
€asos.

Limitar o nimero de ocupantes em cada sessdo de forma a assegurar uma distancia propria entre
doentes (um minimo de 1 metro em todas as dire¢des). Em algumas camaras isto pode significar um
doente por sessao (mais o attendant).

Para isolar os doentes do ar ambiente devem iniciar a respirar pelos sistemas individuais (mascaras
ou tendas cefélicas) o mais cedo possivel apds encerrar a porta da cdmara, mesmo antes de atingir o
nivel terapéutico de pressdo. Este procedimento deve manter-se até ao final da descompressdo (ou
até os sistemas de exaustdo o permitirem).

Limitar ou mesmo eliminar os air-breaks caso utilizem a atmosfera interna da camara.

Os attendants devem usar mascara de protegdo prépria (seguindo as recomendagdes das
autoridades) durante toda a sessdo e alterar para a inalacdo de oxigénio apenas na descompressao
(se aplicavel). Apds a sessdo a mascara pessoal deve ser descartada seguindo as instru¢des. Em
alternativa os profissionais de saiide podem utilizar nitrox 50% oxigénio / 50% azoto durante toda a
sessdo ou permanecer na ante-camara durante todo o tratamento.

Descartar ou desinfetar apropriadamente as mascaras e sistemas individuais de respiracdo apds cada
sessdo de OTH assegurando que nenhum componente é armazenado no armario.

Limpar e desinfetar a camara hiperbarica entre sessdes com solu¢des apropriadas contra agentes de
largo-espectro que também elimine corona (virus) e que seja compativel com os materiais da camara

hiperbarica.

Nos casos de patologias severas life-threatening que tenham indicacédo para OTH (e.g. embolismo gasoso,

fasceite necrotizante, gangrena gasosa, intoxicagdes severas por mondxido de carbono) num doente com

suspeita ou confirmacdo de COVID-19, a sessdo sO deve ser realizada apds uma avaliagdo cuidadosa de

todos os riscos relacionados com a doencga primaria , as comorbilidades do doente , possibilidades de

transporte, bem como a seguranca da realizacdo da sessdao de OTH. Todas as recomendagdes acima

mencionadas (de 1 a 7) sdo validas acrescentando-se as seguintes:

8.

O attendant deve usar vestudrio apropriado incluindo uma madascara pessoal (seguindo as
recomendacdes das autoridades de saude) de acordo com as recomendacgdes e procedimentos para
o coronavirus durante a sessdo hiperbdrica. Isto cria um risco adicional de fogo devido aos materiais
nao compativeis pelo que deve ser realizado um “double-check” do sistema de combate a incéndios
o que inclui os extintores no interior da camara e um alerta redobrado do attendant dos operadores
de camara. A fracdo de oxigénio no interior da camara deve ser mantido inferior a 21% de forma a
minimizar a criagdo de nuvens de oxigénio no interior.

Se o doente estiver consciente deve usar mascara de protegdo prépria (conforme recomendacdes da

autoridade de saude) até colocacdo do sistema de respiragdo (mascara ou tenda cefélica). A mascara



deve descartada de forma apropriada e uma nova mascara deve ser utilizada apds terminar o
tratamento. Dependendo da compatibilidade da mascara pode ser possivel utilizar a mascara durante
o tratamento com tenda cefdlica.

10. Opcionalmente de forma a minimizar o risco de toxicidade cerebral pelo oxigénio, nas infe¢des nao-

anaerdbicas a pressdo de tratamento pode ser reduzida de 2.4-2.5 ATA para 2.0-2.2 ATA.

Para cada doente confirmado ou suspeito de COVID-19, a ndo ser que seja considerado absolutamente

necessario para mitigar um membro em risco ou uma incapacidade funcional severa (ex. oclusdo da
artéria central da retina ou surdez subita neuro-sensorial idiopatica é recomendado evitar/adiar o
tratamento com OTH devido a:

- O envolvimento do tecido pulmonar pode levar a uma diminuicdo da eficicia da Oxigenoterapia
Hiperbarica bem como a um efeito imprevisivel do tecido pulmonar.

- Incapacidade de assisténcia com seguranga mesmo usando o vestuario de protegdo (incluindo as

mascaras de protecdo).



