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ABSTRAK

Peran Terapi Oksigen Hiperbarik pada Fournier Gangrene: Sebuah Telaah
Sistematis dan Meta-Analisis

Muhammad Achdiar Raizandha

Fournier Gangrene adalah penyakit infeksi progresif yang berbentuk fasciitis
nekrotikan di daerah perineum dan genitalia eksterna oleh polimikroba yang
berpotensi mengancam nyawa. Tatalaksana Fournier Gangrene meliputi resusitasi
agresif, pemberian antibiotik spektrum luas, surgical debridement yang adekuat dan
harus sesegera mungkin dilakukan (<24 jam). Terapi oksigen hiperbarik merupakan
terapi dengan inhalasi 100% O? pada lingkungan yang bertekanan. Terapi oksigen
hiperbarik telah digunakan sebagai terapi tambahan untuk penyakit infeksi, tetapi
terapi ini masih dalam perdebatan untuk tatalaksana Fournier Gangrene. Telaah
sistematik dan meta-analisis ini bertujuan untuk mengevaluasi pengaruh terapi
oksigen hiperbarik terhadap jumlah tindakan debridemen, lama rawat inap dan angka
mortalitas. Penelitian ini menggunakan protokol Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews and Meta Analysis (PRISMA) untuk mencari studi-studi yang
mengevaluasi pengaruh terapi oksigen hiperbarik pada Fournier Gangrene.
Pencarian studi akan dilakukan secara sistematis pada beberapa database ilmiah yang
berbeda seperti MEDLINE, Embase, dan Scopus berdasarkan kriteria PICO. Total
sebanyak 5 artikel yang dihasilkan untuk selanjutnya dilakukan analisis kualitatif
dan kuantitatif. Terdapat perbedaan yang signifikan dari jumlah mortalitas yaitu
pasien Fournier Gangrene yang menjalani terapi oksigen hiperbarik memiliki angka
mortalitas yang lebih rendah dibandingkan pada pasien yang menjalani terapi
konvensional (OR 0.54; 95%CI 0.30, 0.98; p<0.001). Tidak terdapat perbedaan yang
signifikan mengenai oufcome jumlah tindakan debridement (MD 1.33; 95% CI: -
0.58 — 3.23) dan rerata lama rawat inap (MD -0.18; 95%CI: -7.68 — 7.33). Terapi
hiperbarik oksigen pada pasien Fournier Gangrene dapat dijadikan sebagai terapi
tambahan untuk mencegah peningkatan resiko mortalitas pada pasien dengan
Fournier Gangrene.

Kata kunci: Fournier Gangrene, Fasciitis necrotican, terapi oksigen hiperbarik
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ABSTRACT

The Role of Hyperbaric Oxygen Therapy in Fournier Gangrene: A Systematic
Review and Meta-Analysis

Muhammad Achdiar Raizandha

Fournier Gangrene is infectious progressive disease in the form of fasciitis
necroticans which occurs in the area of perineum and external genital due to life-
threatening polymicrobes. The treatment of Fournier Gangrene includes aggressive
rescucitation, broad-spectrum antibiotic, and adequate surgical debridement. Those
treatments have to be performed immediately (less than 24 hours). Hyperbaric
oxygen therapy represents therapy with inhalation of 100% oxygen in the pressurized
environment. Hyperbaric Oxygen therapy has been performed as an adjunct therapy
for infectious disease, however this therapy is still on debate whether this treatment
can be beneficial in Fournier Gangrene patients. This systematic review and meta-
analysis aimed to evaluate the effect of hyperbaric oxygen therapy to several
outcomes including mean number of debridement, length of stay, and mortality rate.
PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta Analysis)
was implemented to search for the studies evaluating the effect of hyperbaric oxygen
therapy in Fournier Gangrene. Systematic search was performed in several databases
including MEDLINE, Embase, and Scopus based on PICO criteria. Total of 5 articles
were found to further be included in qualitative and quantitative analysis. There was
significant difference found from the outcome of mortality rate which Fournier
Gangrene patient undergoing hyperbaric oxygen therapy possessed lower mortality
rate compared to conventional therapy (OR 0.54; 95%C10.30, 0.98; p<0.001). There
were no significant differences found in mean number of debridement (MD 1.33;
95% CI: -0.58 — 3.23) and length of stay (MD -0.18; 95%CI: -7.68 — 7.33). This
research showed that compared to conventional treatment, adding HBOT as an
adjunct therapy can significantly reduce mortality in Fournier Gangrene patients.

Keywords: Fournier Gangrene, Fasciitis necroticans, Hyperbaric Oxygen Therapy
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