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A pandemia de COVID-19 tem impactado intensamente
a vida das pessoas em todo o mundo, gerando, além
de alta mortalidade, alta morbidade tardia e afetando
negativamente os sistemas de satide, permanecendo um
significativo desafio global na atualidade. Em fevereiro
de 2023, os registros da Organizagao Mundial da Sadde
apontam para mais de 756 milhdes de casos confirmados
e aproximadamente 6.845.000 mortes. Até o referido més,
foram notificados aproximadamente 36.961.000 casos no
Brasil, com cerca de 698.000 mortes. Considerando os
desafios substanciais relacionados a comorbidade entre
doenca cardiaca e COVID-19, que vao além da fase aguda da
doenga, sdo necessarios mais estudos para abordar de forma
abrangente a alta carga de sintomas cardiopulmonares.
Essas investigagdes devem ser cuidadosamente planejadas,
considerando custo-efetividade e beneficios clinicos para
o0s pacientes para minimizar as desigualdades na atencao
a satude. Além disso, é essencial otimizar o cuidado social
e mental dos pacientes. O envolvimento cardiopulmonar
na COVID-19 continua a representar um grande desafio
de satde publica.’2

O estudo de Kalil-Filho et al.,? incluiu 480 sobreviventes
apos internagao por COVID-19 e avaliou as caracteristicas
associadas a ocorréncia de sintomas cardiopulmonares
e, principalmente, sindrome pés-aguda de COVID-19
(PACS).? Foi uma amostra com predominancia de
homens, obesos e com comorbidades como hipertensao,
diabetes e dislipidemia. Quase um quarto dos pacientes
necessitou de internagdo em terapia intensiva e apenas
12,2% necessitaram de suporte ventilatério mecanico. A
prevaléncia de algum dos sintomas foi menor (32,1%) do que
a encontrada na literatura, assim como a PACS relacionada
a sintomas cardiopulmonares (16,3%). Notavelmente,
quase dois ter¢os da populagdo que realizou tomografia
(n=122) nao demonstrou envolvimento pulmonar. Assim,
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observamos que a populagao analisada apresentou menor
grau de gravidade relacionado ao COVID-19, justificando
a menor prevaléncia de sintomas.

A sindrome p6s-COVID que afeta alguns pacientes apés
um evento agudo de COVID-19 tem vdrias definicoes.
Essa sindrome é geralmente considerada em pacientes
que permanecem com sintomas ap6s 1 a 3 meses.* Os
sintomas mais comuns, relatados em vdrios estudos, sao
fadiga, dispneia e distdrbios do sono.> No estudo de Kalil-
Filho,*> o sintoma mais prevalente foi o cansaco, presente
em quase metade da populagao. Sintomas como dispneia
e tosse foram menos prevalentes e podem estar associados
a menor gravidade desses pacientes.

As variaveis mais associadas aos sintomas
cardiopulmonares foram tempo de internagao, necessidade
de unidade de terapia intensiva (UTI) e ventilagao
mecanica, presenga de polineuropatia de doenca critica
e niveis de proteina C-reativa (PCR). Mahmud et al.
encontraram resultados semelhantes.® Neste estudo, as
varidveis associadas a sindrome p6s-COVID foram: sexo
feminino, duracao da doenca, positividade do teste apds 14
dias e COVID-19 grave. Em pacientes de maior gravidade,
espera-se maior ativagao da cascata inflamatéria e inducao
do sistema trombético,” justificando assim o maior risco de
manutencdo dos sintomas a longo prazo.

O impacto dos sintomas cardiopulmonares também foi
avaliado neste estudo. Pacientes sintomdticos apresentaram
pior qualidade de vida e maior prevaléncia de ansiedade,
depressao e transtorno de estresse pés-traumatico (TEPT).
Aiyegbusi et al.,® mostraram que quase 70% dos pacientes
apresentavam algum grau de limitagao fisica apés 6 meses
de internagdo. Da mesma forma, mostrou que um quarto
dos pacientes apresentava sintomas moderados a graves
de TEPT. Esse diagnéstico foi mais comum em mulheres e
pacientes com histéria de doenga psiquiatrica.® Ansiedade
e depressao foram frequentes neste estudo, demonstrando
a relevancia do estudo de Kalil-Filho.?

Por fim, na andlise multivariada, observamos que as
varidveis independentes relacionadas ao diagnéstico de
PACS foram sexo feminino, trombose venosa profunda,
niveis de troponina e proteina C-reativa e depressao. Esses
achados reforgam a importancia da magnitude da resposta
inflamatéria e trombética do COVID-19 no surgimento de
sintomas a longo prazo.

A pandemia de COVID-19 teve um impacto significativo
na satde puiblica global, com alta mortalidade e
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morbidade tardia, incluindo a ocorréncia de sintomas
cardiopulmonares. Este estudo, portanto, leva a reflexao
sobre a necessidade de investigagbes abrangentes para
abordar sua alta frequéncia, considerando o custo-
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