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Mulher, de 55 anos, com antecedentes de obesidade 

mórbida, dislipidemia e diabetes mellitus não insulino-

-tratada, recorreu ao serviço de urgência por quadro de 

queixas álgicas e sinais inflamatórios na região perianal 

direita com uma semana de evolução.

Ao exame objetivo identificava-se tumefação e rubor na 

região perianal direita, compatível com abcesso peria-

nal. Apirética, hipotensa (93/59 mmHg) e taquicárdica 

(105 bpm).

Por dor na palpação abdominal e rubor nos quadrantes 

inferiores da parede abdominal decidiu-se realizar to-

mografia computorizada abdomino-pélvica de modo a 

avaliar a extensão do processo inflamatório.

O estudo analítico revelou PCR de 40 mg/dL e lesão re-

nal aguda (creatinina 2,8 mg/dL e ureia 150 mg/dL). A 

tomografia computorizada revelou “extenso enfisema 

em topografia paramediana direita na cavidade pélvica 

e gordura pré-sagrada, com extensão ao longo dos vasos 

ilíacos, à região inguinal homolateral e à parede abdo-

minal no quadrante inferior direito (…) compatível com 

gangrena de Fournier. Densificação da gordura subcutâ-

nea na parede abdominal anterior infra-umbilical. (…)”.

Foi submetida a drenagem de extenso abcesso perianal 

e desbridamento de tecido desvitalizado desde a região 

perianal direita (Fig. 1) até às regiões suprapúbica, fossa 

ilíaca esquerda e flanco esquerdo (Fig. 2). Iniciou anti-

bioterapia empírica e tratamento em câmara hiperbári-

ca. Foram realizados desbridamentos seriados e colos-

tomia terminal derivativa. Apresentou evolução lenta, 

mas globalmente favorável. Contudo, mesmo sob tera-

pêutica com inibidores da bomba de protões, faleceu ao 

50º dia de internamento na sequência de laparotomia 

urgente por perfuração de úlcera gástrica.
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A gangrena de Fournier enquadra-se num conjunto de 

patologias que se manifestam por infeção e necrose de 

tecidos moles em profundidade. O tratamento cirúrgico 

e médico não deve ser protelado uma vez que a morbi-

lidade e mortalidade associadas são grandes.1 Além de 

drenagem e desbridamento de tecidos as sessões em 

câmara hiperbárica são uma mais-valia para a resolução 

destas situações.2,3
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FIGURA 1. Gangrena de Fournier após drenagem e desbridamento 
de tecido desvitalizado: região perianal.

FIGURA 2. Gangrena de Fournier após drenagem e desbridamento 
de tecido desvitalizado: parede abdominal esquerda
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