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PREVALENCIA DE SINAIS E SINTOMAS PERSISTENTES EM PACIENTES POS
COVID-19 DE UM MUNICIPIO DO NORTE DO RIO GRANDE DO SUL
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1 Introducéo

Em dezembro de 2019, surgiu uma pneumonia de origem desconhecida em Wuhan,
na China. Ap6s o0 sequenciamento genético do agente viral, identificou-se a espécie
denominada Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus 2 (SARS-CoV-2), responsavel
pela transmiss@o da Coronavirus disease - COVID-19 (SOHRABI et al., 2020). Em marco de
2020, a Organizacdao Mundial da Saude (OMS) declarou pandemia devido ao alto poder de
transmissibilidade e a rapida disseminacdo geografica do SARS-CoV-2 (HUANG et al., 2020).
Até julho de 2023 foram registrados mais de 769 milhdes de casos de COVID-19 em 210
paises, resultando em, aproximadamente, 7 milhGes de mortes, enquanto no Brasil, foram
notificados mais de 37 milhdes de casos e cerca de 704 mil mortes (WORLD HEALTH
ORGANIZATION, 2023). No contexto local, os boletins epidemiolégicos de Passo Fundo,
Rio Grande do Sul, revelaram a ocorréncia de mais de 74 mil casos e de 831 6bitos no mesmo
periodo (PREFEITURA MUNICIPAL DE PASSO FUNDO, 2023).

A partir da observacéo do curso da doenca, o Consenso de Delphi, organizado pela
OMS, definiu a condi¢do de p6s COVID-19 como o quadro clinico persistente em individuos
com histérico confirmado ou suspeito da doenca, sem a possibilidade de atribuicdo da
sintomatologia a outras condi¢fes de saude e com duragdo superior a dois meses (WORLD
HEALTH ORGANIZATION, 2021). Entretanto, apesar dos esforcos internacionais e do fim
da pandemia decretado em maio de 2023, o completo entendimento da fisiopatologia da
COVID-19 e de suas consequéncias a longo prazo permanece um desafio a saude publica

mundial.
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2 Objetivos

Descrever a prevaléncia geral e especifica de sinais e sintomas persistentes em
pacientes submetidos a internacdo hospitalar em decorréncia da COVID-19. Além disso,
caracterizar aspectos sociodemograficos, comportamentais e de salde dos pacientes, bem
como verificar a distribuicdo da prevaléncia geral de sinais e sintomas persistentes de acordo
com fatores preditores.

3 Metodologia

Estudo epidemioldgico transversal realizado em Passo Fundo, Rio Grande do Sul, no
periodo de setembro de 2022 a agosto de 2023, como um recorte da pesquisa
intitulada “Analise da situagdo de satide pés COVID-19 no sul do Brasil” institucionalizada
na Universidade Federal da Fronteira Sul (UFFS) e aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa
com Seres Humanos (CEP-UFFS) sob parecer n° 5.453.565.

Foram considerados elegiveis os individuos que estiveram internados e receberam
alta hospitalar no periodo de 01 de setembro de 2021 a 30 de setembro de 2022 com
diagnostico confirmado de COVID-19, residentes na zona urbana do municipio, de ambos os
sexos e com idade igual ou superior a 18 anos e excluidos aqueles que apresentaram qualquer
deficiéncia cognitivo-funcional que impossibilitasse a coleta de dados. Apos aprovacao ética,
a relacdo dos potenciais participantes, a partir dos dados das notificagdes compulsorias, foi
solicitada a Secretaria Municipal de Saude (SMS) do municipio, totalizando 395 elegiveis. O
convite foi realizado por meio de contato telefénico e, em caso de concordancia, foi agendada
uma visita domiciliar em até 12 meses apOs a alta hospitalar. Todas as orientacGes
preconizadas pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) foram respeitadas e
todos os avaliadores foram treinados para aplicacdo do questionario.

O instrumento de coleta de dados foi composto por um questionario digital
desenvolvido para o préprio estudo e implementado na plataforma Research Electronic Data
Capture (REDCap). Neste recorte, analisaram-se algumas das variaveis sociodemograficas,
comportamentais e de saude, enquanto que a variavel dependente foi a persisténcia de seis ou
mais sinais e sintomas, considerando a sintomatologia iniciada apés a internacdo e mantida
por até 12 meses ap6s a alta hospitalar. Concluida a coleta, os dados foram exportados do
REDCap (distribuicdo livre) para o PSPP (distribuicdo livre) para anélise estatistica. Para as
variaveis numéricas foram estimadas a média e o desvio-padrdo, enquanto que para as

categdricas foram descritas as frequéncias absolutas (n) e relativas (%). Também foi
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verificada a prevaléncia geral e especifica dos sinais e sintomas persistentes com intervalo de
confianga de 95% (IC95). Ainda, a distribuicdo da prevaléncia geral de sinais e sintomas
persistentes de acordo com fatores preditores foi avaliada por meio do teste do qui-quadrado

de Pearson (ou exato de Fisher), admitindo 5% de erro tipo I.

4 Resultados e Discussao

A partir da relacdo dos pacientes elegiveis, foram registradas 177 perdas (44,8%) e
56 recusas (14,2%) e assim, a amostra final foi composta por 162 participantes, sendo que a
coleta de dados foi realizada, em média, em até 10,6 meses apoés a alta hospitalar. Observou-se
predominio do sexo feminino (53,1%), idade igual ou superior a 60 anos (67,9%; média 64,0
+ 14,9), cor de pele branca (71,0%), individuos com cénjuge (58,0%) e ensino fundamental
(47,5%), sem atividade remunerada (75,3%) e ndo tabagistas (58,4%), e a metade relatou
ingestdo de bebida alcodlica. Em relacdo a salde antes da internacdo, 71,6% a auto percebiam
como positiva, embora 84,7% apresentassem multimorbidade (presenga simultanea de duas
ou mais doencas crénicas ndo transmissiveis), com destaque para a hipertensdo arterial
sistémica (59,9%), doencas cardiacas (38,9%), hipercolesterolemia (37,0%), obesidade
(37,0%), diabetes (34,6%), hipertrigliceridemia (30,2%), transtorno mental (28,0%), trombose
(25,3%), doenca respiratéria (24,4%) e sarcopenia (24,1%).

Ainda, 84,0% mencionaram vacinac¢ao contra a COVID-19 de, pelo menos uma dose,
previamente & internacdo. A maioria ficou internada no hospital por até sete dias (54,4%;
média 48,4 + 29,3), 29,0% ficaram até cinco dias na unidade de terapia intensiva (UTI; média
23,9 + 17,6 dias); 81,2% necessitaram de oxigenoterapia e 8,1% de ventilagdo mecanica.

A presenca simultanea de seis ou mais sinais e sintomas persistentes foi referida por
46% (1C95 38-53) da amostra, sendo fadiga em 80% (IC95 74-86), dor osteomioarticular 58%
(IC95 50-66), dispneia 57% (IC95 50-65), perda de memoria 55% (IC95 48-63), tosse 47%
(IC95 39-55), alteracao do sono 44% (IC95 36-52), mudanga comportamental e emocional 37%
(IC95 29-44), mudanca de humor 33% (1C95 25-40), perda de olfato e paladar 33% (1C95 25-
40), cefaleia 31% (1C95 24-38) e dor precordial 21% (IC95 15-28). Observaram-se maiores
prevaléncias do desfecho em mulheres (53,0%; p=0,048), em individuos com diagnostico
autorreferido de transtornos mentais (63,6%; p=0,004) e sarcopenia (63,2%; p=0,012), bem
como hospitalizados em UTI (64,5%; p=0,018) e em uso de oxigenoterapia durante a
internacao (52,0%; p=0,002).

Das manifestacGes clinicas analisadas, a fadiga, a dor osteomioarticular, a dispneia e
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a perda de memdria exibiram as maiores prevaléncias, as quais, segundo a literatura, variam
da seguinte forma: fadiga entre 21,2 e 84,8%; dispneia entre 14,5 e 43,0% e dor
osteomioarticular entre 45,1 e 77,3% (LOPEZ-LEON et al., 2021; ALKODAYMI et al., 2022;
FERNANDEZ-DE-LAS-PENAS et al., 2021; CARES-MARAMBIO et al., 2021). A relacio
entre 0 sexo feminino e a persisténcia de seis ou mais sinais e sintomas no periodo pés-
infeccdo também é ratificada por resultados de estudos anteriores (WU et al., 2021), sendo
explicada, possivelmente, pela maior letalidade entre os homens na fase aguda (SAHU et al.,
2021).

A maior prevaléncia do desfecho entre aqueles com diagndstico autorreferido de
transtornos mentais foi previamente descrita em um estudo longitudinal egipcio, no qual
sugeriu-se que a sintomatologia persistente € uma sequela tardia da infec¢éo ou, ainda, efeito
indireto das mudancas socioculturais vivenciadas durante a pandemia (ABDELRAHMAN,
ABD-ELRAHMAN E BAKHEET, 2021). Da mesma forma, a relagdo positiva entre a
necessidade de cuidados intensivos e a sintomatologia no periodo ap6s o quadro agudo foi
previamente apresentada por outros pesquisadores (QAMAR et al., 2022; ALKODAYMI et
al., 2022; HEESAKKERS et al., 2022).

No presente estudo, as comorbidades prévias investigadas ndo apresentaram relacédo
estatisticamente significativa com o desfecho, exceto 0s transtornos mentais e a sarcopenia, ao
passo em que foram observadas diferencas quanto & gravidade do quadro agudo, como
hospitalizacdo em UTI e oxigenoterapia, reiterando o forte impacto do quadro agudo na
persisténcia da sintomatologia em detrimento das comorbidades prévias (LIMA et al., 2023).

Por fim, é preciso salientar que os resultados séo passiveis da influéncia de vieses de
selecdo, como o viés de ndo-respondentes e 0 viés de sobrevivéncia seletiva, e de vieses de

informacdo, como viés de memoria, evidenciando as principais limitagdes do estudo proposto.

5 Concluséo

A elevada prevaléncia de sinais e sintomas persistentes em pacientes ps COVID-19,
especialmente em mulheres, com saude mental comprometida, sarcopenia e quadro agudo
grave, evidencia o complexo horizonte ainda enfrentado pela sociedade no periodo pés-
pandémico. Além disso, os resultados obtidos reforcam a importancia do manejo humanizado
do pés COVID-19 e de medidas de prevencdo em salde, em todos o0s niveis, mas
especialmente com foco na reabilitacdo funcional e na recuperacdo do bem-estar do individuo
biopsicossocial em suas multiplas dimensoes.
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