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RESUMO

Objetivo: Determinar a prevaléncia das principais sequelas pés-COVID-19 em pacientes ambulatoriais
atendidos em um centro de especialidade médicas vinculado ao Sistema Unico de Satde (SUS).
Métodos: Trata-se de estudo transversal descritivo, realizado com dados primérios obtidos de uma
amostra de 248 pacientes adultos (218 anos), atendidos no ambulatdrio de referéncia em atendimento
pés- COVID-19 do Centro de Especialidades Médicas (CEM), no municipio de Barbacena- MG. A
coleta de dados foi conduzida por meio de um questiondrio padronizado, elaborado pelos préprios
autores do estudo. O questiondrio foi composto por 18 itens referentes ao tema “Queixas pds-
COVID-19”. A anilise dos dados foi conduzida por meio do programa SPSS, versio 19.0 (SPSS Inc.,
Chicago, IL, USA). O estudo foi aprovado por Comité de Etica em Pesquisa. Resultados: No presente
estudo, as maiores prevaléncias foram: dispneia (n=70, 28.22%), fadiga (n=61, 24.6%), mialgia
(n=41, 16.5%), queda de cabelo (n=41, 16.5%), perda de meméria (n=27, 10.9%), tosse persistente
(n=27 10.9%), infeccdo pulmonar (n=22 8,87%), cefaleia (n=14, 5.65%) e ansiedade (n=6, 2.41).
Conclusao: O estudo demonstrou que as principais sequelas pés- COVID 19 sdo: dispnéia, fadiga,
queda de cabelo, alergia, tosse, perda de memoéria, infecgdo pulmonar, cefaléia, alteragio do paladar e
ansiedade.

Palavras-chave: Complicagoes. Prevaléncia. Sistema respiratorio. Alopécia. Pandemias. Doencas

cardiovasculares.

ABSTRACT

Objective: To determine the prevalence of the main post-COVID-19 sequelae in outpatients treated
at a medical specialty center linked to the Unified Health System (SUS). Methods: This is a descriptive
cross-sectional study, carried out with primary data obtained from a sample of 248 adult patients
(218 years old), treated at the reference outpatient clinic for post-COVID-19 care at the Centro de
Especialidades Médicas (CEM), in the municipality of Barbacena-MG Data collection was conducted
using a standardized questionnaire, prepared by the authors of the study. The questionnaire consisted
of 18 items related to the theme “Post-COVID-19 Complaints”. Data analysis was conducted using
the SPSS program, version 19.0 (SPSS Inc., Chicago, IL, USA). The study was approved by the
Research Ethics Committee. Results: In the present study, the highest prevalences were: dyspnea
(n=70, 28.22%), fatigue (n=61, 24.6%), myalgia (n=41, 16.5%), hair loss (n=41 , 16.5%), memory
loss (n=27, 10.9%), persistent cough (n=27 10.9%), lung infection (n=22 8.87%), headache (n=14,
5.65%) and anxiety (n=6, 2.41). Conclusion: The study demonstrated that the main post-COVID
19 sequelae are: dyspnea, fatigue, hair loss, allergy, cough, memory loss, lung infection, headache, taste
alteration and anxiety.

Keywords: Complications. Prevalence. Respiratory system. Alopecia. Pandemics. Cardiovascular

diseases.
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INTRODUCAO E LITERATURA

A COVID-19 foi inicialmente descrita como uma doenca
aguda, cujos principais sinais/sintomas reportados eram tosse seca,
febre, anosmia, ageusia e fadiga '. Posteriormente, foi observado
que embora a maioria dos pacientes apresentem manifestagoes
brandas desses sinais/sintomas, uma parcela considerdvel de doentes
podem evoluir com sindromes clinicas importantes que incluem
problemas cardiovasculares (e.g. trombose venosa profunda e
hipertensio arterial sistémica), distirbios metabdlicos (e.g. diabetes
mellitus tipo 2) e alteragbes neuropsiquidtricas >* (e.g. ansiedade
e depressio). Essas condicées tendem a ocorrer em pacientes com
comorbidades prévias, mas também podem acometer individuos
higidos em qualquer faixa etdria *.

O trmino do periodo de quarentena pode nio significar
a resolu¢io total das manifestagoes clinicas, ou mesmo sua
diminui¢io. Sobreviventes da COVID-19 tém apresentado uma
gama de manifestacdes apdés o periodo de infecgio latente, com
diversos graus de severidade que podem ou nio se relacionar com
a gravidade apresentada durante o periodo em que o paciente
esteve com a infecgio ativa >°. Denominada no 4mbito cientifico
de Persistent Post-COVID-19 Syndrome (PPCS), a sindrome
persistente pés-COVID-19 tem sido relacionada com sequelas
fisicas e cognitivas que podem permanecer por longos periodos
apds o quadro infeccioso 7.

Sendo assim, a presenca de sequelas p6s-COVID-19 exige um
aprofundamento da comunidade cientifica, a fim de possibilitar
uma melhor compreensio sobre as alteragdes patoldgicas que
podem surgir apés o periodo de doenca ativa ®. Além disso, ¢ de
suma importincia estabelecer a relacio das sequelas com o tempo
de internagio, tempo de surgimento das alteracoes clinicas apés a
resolucio da COVID- 19 e a gravidade do acometimento observada
nos érgaos/sistemas sequelados, bem como observar a variabilidade
desses desfechos ao analisarmos habitos genéticos e sociais prévios
A infecgdo e que podem estar relacionados com fatores intrinsecos e
extrinsecos ao paciente °.

O objetivo do presente estudo foi estimar a prevaléncia das
principais sequelas pés- COVID-19 em pacientes ambulatoriais

atendidos em um centro de especialidades médicas vinculado ao

Sistema Unico de Sadde (SUS).

METODOS

Desenho o estudo/populagio

Trata-se de um estudo observacional transversal, de carater
descritivo, descritivo, realizado com dados obtidos em uma amostra
de 248 pacientes adultos (=18 anos), atendidos no ambulatério
de referéncia em atendimento pdés-COVID-19 do Centro de
Especialidades Médicas (CEM), no municipio de Barbacena,
Minas Gerais, Brasil. O referido ambulatério funciona como um
centro de satide multiprofissional a partir de pacientes referenciados

pelo Sistema Unico de Satde (SUS). Os dados foram coletados no

periodo entre agosto de 2021 e janeiro de 2022.
Participantes e aprovagao ética.

Os participantes foram recrutados por conveniéncia, de
forma consecutiva, adotando-se os seguintes critérios de inclusio:
individuos adultos com idade maior ou igual 18 anos que relataram
alguma sequela apés a infecgio pelo virus SarsCov2. Os critérios
de exclusio foram: individuos menores de 18 anos e individuos
que nio se infectaram pelo corona virus. Todos os participantes
foram esclarecidos sobre os objetivos da pesquisa e aqueles que
concordaram em participar assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido — TCLE (Apéndice A). O presente estudo foi
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Faculdade
de Medicina de Barbacena (FAME/FUNJOBE), sob o parecer n°
4.987.009 (Anexo).

Coleta de dados e varidveis

A coleta de dados foi conduzida por meio de um questiondrio
multidimensional padronizado, elaborado pelos proprios autores
do estudo (Apéndice B). O questiondrio foi composto por 18
itens referentes ao tema “Sindromes Pés-COVID-19”. Todos os
autores que coletaram os dados realizaram treinamento prévio
para familiarizacio do questiondrio e padronizacio das perguntas.
As varidveis sécio demogréficas obtidas foram: idade (18-39/40—
59/>60 anos); sexo (masculino/feminino); estado civil (com/
sem companheiro); raga/cor (branco/preto/pardo); escolaridade
(analfabeto/ensino fundamental/ensino médio/ensino superior); e
atividade fisica (sim/nio).

As varidveis clinicas obtidas foram: comorbidades prévias ao
COVID-19 (sim/ndo); hipertensao arterial sistémica prévia ao
COVID-19 (sim/nao); diabetes mellitus prévia ao COVID-19
(sim/na0); uso de medicamentos durante o periodo ativo da
COVID-19 (sim/nao); interna¢do durante o perfodo ativo e/ou
apés a COVID-19 (sim/nio); vacina contra a COVID-19 (sim/

nao); infecgio pela COVID-19 apés a vacina (sim/nao).

Anilise de dados

Os dados foram analisados de forma descritiva por meio de
medidas de tendéncia central e dispersio (média e desvio padrio)
para varidveis numéricas e frequéncia absoluta e relativa (n ¢ %)
para varidveis categéricas. Todas as andlises estatisticas foram
conduzidas utilizando-se o programa SPSS, versao 19.0 (SPSS Inc.,
Chicago, IL, USA).

RESULTADOS

A média de idade dos participantes foi de 51,6£16,5 anos, com
idade variandoentre 18 e 92 anos. Nos 248 pacientes avaliados,
foi possivel constatar que a maioriafoi da faixa etdria entre 40 ¢
59 anos (n=100; 40,3%), sexo feminino (n=150; 60,5%), estado
civil com companheiro (n=150; 60,5%), raca/cor branca (n=147;
59,3%),escolaridade ensino médio (n=97; 39,1) e nio realizava

atividade fisica (n=174; 70,2%) (Tabela 1).
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Tabela 1. Caracteristicas sociodemograficas da amostra.

Varidveis n=248
Idade n (%)
18-39 anos 62 (25%)
40-39 anos 100 (40,3)
260 anos 86 (34,7%)
Sexo n (%)
Masculino 98 (39,5%)
Feminino 150 (60,5%)
Estado civil, n (%) n (%)

150 (60,5%)

Com companheiro

98 (39,5%)

Sem companheiro

Raga/cor n (%)
Branca 147 (59,3%)
Preta 35 (14,1%)
Parda 66 (26,6%)
Escolaridade n (%)
Analfabeto 6 (2,4%)

91 (36,7%)
97 (39,1%)
54 (21,8%)

Ensino fundamental

Ensino médio

Ensino superior

Atividade fisica n (%)
Sim 74 (29,8%)
Naio 174 (70,2%)

Fonte: Lisboa HV,et.al;2023.

A maioria dos pacientes reportou comorbidades prévias ao
COVID-19 (n=166; 67,0%), auséncia de hipertensio arterial
sistémica prévia ao COVID-19 (n=130; 52,4%), auséncia de
diabetes mellitus prévia ao COVID-19 (n=207; 83,5%), uso de
medicamentos durante o periodo ativo da COVID-19 (n=188;
75,8%), auséncia de internagio durante o periodo ativo ¢/ou apés
a COVID-19 (n=145; 58,5%), ter vacinado contra a COVID-19
(n=247; 99,6%) e auséncia de infecgio pela COVID-19 apés a
vacina (n=178; 71,7%) (Tabela 2).

Tabela 2. Caracteristicas clinicas da amostra.

Varidveis n=248
Comorbidades prévias ao COVID-19 n (%)
Sim 166 (67,0%)
Nao 82 (33,0%)
Hipertensao arterial sistémica prévia ao
n (%)
COVID-19

Sim 118 (47,6%)
Nao 130 (52,4%)

Diabetes mellitus prévia ao COVID-19 n (%)
Sim 41 (16,5%)
Nao 207 (83,5%)

Uso de medicamento para COVID-19 n (%)
Sim 188 (75,8%)
Nao 60 (24,2%)

Internagi(é ((i)u\l}zlllrgt_elglou apos a n (%)
Sim 103 (41,5%)
Nao 145 (58,5%)

Vacina contra o COVID-19 n (%)
Sim 247 (99,6%)

Naio 1 (0,4%)

Infecgio pelo COVID-19 apés a vacina n (%)
Sim 70 (28,3%)
Nao 178 (71,7%)

Fonte: Lisboa HV, et.al;2023.

As principais queixas corresponderam ao comprometimento
do aparelho respiratério. Em sintese, as 10 queixas mais prevalentes
ap6s a COVID-19 foram: dispneia (n=70; 28,2%), fadiga (n=61;
24,6%), mialgia (n=41; 16,5%), queda de cabelo(n=41; 16,5%),
perda de meméria (n=27; 10,9%), tosse persistente (n=27; 10,9%),
infeccio pulmonar (n=22; 8,9%), cefaleia (n=14; 5,7%) e ansiedade
(n=6; 2,4%) (Grafico 1).

M Dispneia
Fadiga
W Queda de cabelo
M Alergia
Tosse
Perda de mémoria

70
61
41 4l M Infeccio pulmonar
M Cefaleia
Alteracdo do paladar
27 27 W Ansiedade
22
14 3
£

Fonte: Lisboa HV,et.al;2023.
Griéfico 1. Principais queixas pos-COVID-19 reportadas pela
amostra (n=248).

=)

Frequéncia absoluta (N

Além destes, outros acometimentos relatados envolveram o
sistema cardiovascular (palpitagoes, arritmias, cardiomegalia e
derrame pericdrdico), sistema respiratdrio (sinusite, asma e edema
de pulmio), sistema nervoso (ansiedade, depressio, labirintite e
sindrome do panico) e sistema enddcrino (hiperlipidemia,disfungio

tireoidiana e diabetes mellitus tipo 2).



RMV(

Perfil epidemiolégico das sequelas pés-covid 19 em amostra de pacientes ambulatoriais atendidos pelo sistema tinico de satide 37

DISCUSSAO

A infecgao pelo virus SARS-COV-2 se mostrou, de forma
inegdvel, impactanteem termos de satide publica. Além da alta
incidéncia de hospitalizagoes por complicagoes sistémicas e alta
mortalidade durante o perfodo critico da doenga, as repercussoes
tardias apresentaram capacidade de perdurar apds o periodo de
doengaativa, com grande nimero de queixas sendo reportadas
em todo o mundo, com sinais/sintomas tinicos ou associados, a
depender do paciente e suas caracteristicas '°. A cronicidade de
tais sintomas tornou-se conhecida por sindrome pés-COVID-19,
o que ¢ determinada pelo espaco de tempo entre a recuperacio
biolégica e a recuperagio clinica '

Os sintomas relacionados a sindrome pds-COVID-19 em
estudos até entdo publicados demonstram grande variedade de
queixas relatadas'?.reportaram que apenas 10,8% de pacientes
pesquisados se mantiveram assintomdticos apds a infeccio pelo
COVID-19, e nos sintomdticos, a fadiga constituiua principal
queixa com prevaléncia de 72,8%. Sequencialmente a dispneia foi
o segundo sintoma mais encontrado. Tosse, cefaleia 3, disfuncio
olfatéria, alopecia, dores articulares e alteracio do paladar também
foram mencionadas como prevalentes. Esses achados sio também
corroborados pelo trabalho de van Kessel ezzl. '*. Em grande parte
dos pacientes infectados pelo COVID-19 observou-se a queda
de cabelo persistente tanto durante quanto apés o periodo de
recuperagio, o que pode estar relacionado com intenso estresse
fisico e emocional durante o periodo dedoenga ativa. Dessa forma,
¢ evidenciado que alguns fatores de risco para a gravidadeda
infeccio por COVID-19 como a idade avancada e presenca de
comorbidades, podem estar relacionados aos mecanismos que
predispéem & alopecia 1.

Mostra-se notdvel também o aparecimento de sequelas
cardiovasculares, no qual os pacientes com formas graves da
COVID-19 apresentaram comprometimentos cardiovasculares
importantes tais como fenémenos tromboembdlicos, miocardite e
insuficiéncia cardfaca, com reducio da fungao sistélica e arritmias,
muitas vezes, letais. Além disso, em um estudo da Organizagio
Pan-Americana da Satde '° cardiomidcitos, inflamacio sistémica,
fibrose intersticial miocdrdica e hipéxia 7. Portanto, ¢ possivel
inferir que devido a essas lesoes miocdrdicas, pacientes com
COVID-19 possuem elevada morbimortalidade, especialmente,
em pacientes com doencas cardiovasculares prévias.

Importante ressaltar que nio apenas a prevaléncia de sintomas
clinicos, mas também alteragbes psiquicas intervindo no convivio
social foram mencionados pelos pacientes amostrados '®. Cita-se
a perda de meméria e a depressio como dois entre os sintomas
psiquidtricos com maior prevaléncia, sendo também reportado
por Stein 2023 " em uma revisio especifica sobre manifestacoes
psiquidtricas secunddrias @ COVID-19. Nesse sentido, pode-se
perceber uma associagdo importante entre doengas infecciosas e

alteragoes no estado de humor do individuo infectado. Vindegaard

e Benros 2020% enfatizam que a relagio direta entre essas
varidveis,e os efeitos destas sobre a satidde mental, sio fatores de
suma importincia na abordagem clinica dos pacientes com queixas
pés-COVID-19.

As principais limitagoes do presente estudo sao: a) o desenho
transversal, o que impede inferir relagoes de causalidade; b) hd o
viés de esquecimento a ser considerado a populagio-alvo, Por outro
lado, pontos fortes também devem ser mencionados: a) uma vez que
a amostra foi composta de pacientes adultos ambulatoriais do SUS,
¢ possivel generalizar as principais queixas que chegam ao servico
publico de satide; b) do conhecimento dos autores esse é o primeiro
estudo a investigar a ocorréncia de queixas pos-COVID-19 em
pacientes ambulatoriais no municipio de Barbacena-MG, o
que pode fornecer subsidios para estratégias de manejo mais
direcionadas e eficazes para esses pacientes; c) ainda que a amostra
seja de conveniéncia, o nimero de participantes incluidos (n=248),
permitiu apresentar um panorama epidemioldgico confidvel e
abrangente das condi¢des de satide da populagio local apés a
infecgao pelo COVID-19.

CONCLUSAO

O presente estudo estimou a prevaléncia das principais sequelas
p6s-COVID-19 na populagio de Barbacena-MG. As principais
manifestacoes observadas, em ordem crescente, sio: ansiedade
(n=6; 2,4%), alteraio do paladar (n=13; 5,2%), cefaleia (n=14;
5,7%), infecgio pulmonar (n=22; 8,9%), perda de meméria (n=27;
10,9%), tosse persistente (n=27; 10,9%), mialgia (n=41; 16,5%),
queda de cabelo (n=41; 16,5%), fadiga (n=61; 24,6%) e dispneia
(n=70; 28,2%). Tais achados apresentam importancia tanto para a
compreensdo da doenga e suas consequéncias, como também para a

atuagio profissional no manejo das sequelas encontradas.
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