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RESUMO:

INTRODUCAO: Em meados dos meses de novembro e dezembro de 2019 em Wuhan
na China, foram observados relatos cada vez mais frequentes de pessoas
desenvolvendo graves sintomas de infeccao respiratéria aguda, sendo diagnosticada
pela primeira vez, a doenga COVID-19. Foram identificados diversos fatores de risco
em pacientes com SARS-CoV-2 que propiciam uma evolucéo desfavoravel do quadro
clinico, dentre estas evolu¢des se encontra a possibilidade do desenvolvimento de
eventos tromboembolicos como tromboembolismo pulmonar devido alteracbes
hematoldgicas e de hipercoagulabilidade. OBJETIVO: Deste modo, a finalidade deste
estudo é comparar o perfil epidemiologico e fatores de risco em pacientes que
contrairam a infecgéo por SARS-CoV-2 e evoluiram para tromboembolismo pulmonar
e aqueles que ndo obtiveram esta evolucdo. METODOLOGIA: O estudo apresenta
uma abordagem quantitativa observacional com delineamento transversal, descritivo
e analitico, realizado por meio de prontuarios de pacientes diagnosticados com a
infeccdo por coronavirus, admitidos na Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade
em Oncologia (UNACON) de Caetité-BA, entre janeiro de 2020 e novembro de 2021,
que durante este periodo foi utilizado como Pronto Atendimento de Covid-19.
RESULTADOS ESPERADOS: Espera-se que os resultados a serem apresentados
neste estudo contribuam para melhoria da saldde das pessoas frente a pandemia da
COVID-19, que trouxe efeitos através da deteccdo outras doencas correlacionadas
com a infecgdo pelo virus, a fim de impactar de forma benéfica no bem-estar e
gualidade de vida por meio da promocao e prevencdo da saude das pessoas do
municipio.

Palavras-chave: @ COVID-19; SARS-CoV-2; Tromboembolismo pulmonar;
Tromboembolismo venoso.

ABSTRACT

INTRODUCTION: In mid-November and December 2019 in Wuhan, China,
increasingly frequent reports of people developing severe symptoms of acute
respiratory infection were observed, being diagnosed for the first time, the disease
COVID-19. Several risk factors were identified in patients with SARS-CoV-2 that
provide an unfavorable evolution of the clinical picture, among these evolutions is the
possibility of the development of thromboembolic events such as pulmonary
thromboembolism due to hematological changes and hypercoagulability. OBJECTIVE:
Thus, the purpose of this study is to compare the epidemiological profile and risk
factors in patients who contracted SARS-CoV-2 infection and progressed to pulmonary
thromboembolism and those who did not. METHODOLOGY: The study presents an
observational quantitative approach with a cross-sectional, descriptive and analytical
design, carried out through medical records of patients diagnosed with coronavirus
infection, admitted to the High Complexity Care Unit in Oncology (UNACON) in Caetite-
BA, between January 2020 and November 2021, which during this period was used as
an Emergency Room for Covid-19. EXPECTED RESULTS: It is expected that the
results to be presented in this study will contribute to improving people's health in the
face of the COVID-19 pandemic, which has brought about effects through the detection
of other diseases correlated with the virus infection, in order to impact in a beneficial



in the well-being and quality of life through the promotion and prevention of the health

of the people of the municipality.
Keywords: COVID-19; SARS-CoV-2; Pulmonary thromboembolism; venous

thromboembolism.
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1. INTRODUCAO

Em meados dos meses de novembro e dezembro de 2019 em Wuhan na China, foram
observados relatos cada vez mais frequentes de pessoas desenvolvendo graves sintomas de infeccao
respiratdria aguda, sendo diagnosticada pela primeira vez a doenca COVID-19, a qual esté associada
ao virus SARS-CoV-2. Em pouco tempo, a doenca se tornou pandémica, destacando-se por ser a

principal causa de morte, na maioria dos paises, no ano de 2020 (NETO et al., 2021a).

Foram identificados diversos fatores de risco em pacientes com SARS-CoV-2 que propiciam
uma evolucdo desfavoravel do quadro clinico, dentre os quais pode-se citar o sexo masculino, os
pacientes em idade senil e presenca de comorbidades, como hipertenséo arterial sistémica, diabetes
mellitus, obesidade, dislipidemia, doenca pulmonar obstrutiva cronica (DPOC), cancer e outros
(BRANDAO et al., 2020; CUNHA et al., 2021).

A infecgdo por coronavirus apresenta diversas manifestagdes clinicas tanto respiratorias
quanto ndo respiratdrias como sintomas neurolégicos, gastrointestinais, hepaticos, renais, cutaneos
e hematoldgicos. Portanto, considera-se que o virus SARS-CoV-2 aumenta significativamente a
possibilidade de desenvolvimento, principalmente em pacientes hospitalizados, de Trombose
Venosa Profunda (TVP), Trombose arterial e Tromboembolismo Pulmonar (TEP), devido uma
predisposicdo a um estado pro-trombético (NETO, et al., 2021a).

O tromboembolismo pulmonar (TEP), também nomeado de embolia pulmonar (EP),
juntamente com a trombose venosa profunda (TVP), pertencem ao mesmo espectro de doenca, 0
tromboembolismo venoso (TEV). A embolia pulmonar consiste na impactacdo de émbolo ou
émbolos que acarretam uma obstrucdo da artéria pulmonar e/ou um de seus ramos. Tal patologia
decorre da presenga de um ou mais elementos da Triade de Virchow: Reducdo da velocidade da
circulacdo (estase sanguinea), lesdo da parede vascular (lesdo endotelial) e estado de
hipercoagulabilidade (KONSTANTINIDES et al., 2020; NETO et al., 2021b; VOLPE, 2010).

O coronavirus causa disturbios na coagulacdo e elevagdo dos niveis de citocinas
inflamatdrias, o0 que acaba por predispor a formacdo de trombos, pois este processo inflamatorio
resulta em um comprometimento das vias normais da coagulacéo e interrupcdo da fibrindlise, tais
alteracbes podem ser demonstradas por meio do aumento dos niveis de D-dimero, exigindo
abordagens diagnosticas e terapéuticas que demandam maior atengdo. Entretanto, ainda néo foi
possivel comprovar que estas alteracdes sdo induzidas pela doenca propriamente dita ou pela
alteracdo nos niveis de citocinas que acabam por precipitar a Sindrome da Resposta Inflamatoria
Sistémica (SIRS) (LOUREIRO et al., 2020).
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A escassez de dados e a necessidade de novas evidéncias na literatura a respeito da infeccao

por coronavirus € significativa. Sendo assim, este estudo se propde a analisar e comparar o perfil
epidemioldgico e os fatores de risco que possivelmente influenciam para o desenvolvimento ou ndo
de tromboembolismo pulmonar em pacientes infectados com o virus SARS-CoV-2, a fim de auxiliar
na qualificacdo da atuacdo medica nas decisOes terapéuticas e, também, como forma de identificar
e diagnosticar, mais precocemente, uma embolia pulmonar por COVID-19, visto que o diagnostico
precoce é de suma importancia para a melhora dos desfechos clinicos, podendo também reduzir as
admissdes nas Unidades de Terapia Intensiva (UTI), a necessidade de ventilacdo mecanica e a

possibilidade de evoluir para o o6bito.

2. MATERIAIS E METODOS

2.1 DESENHO DO ESTUDO

O presente trabalho é um estudo quantitativo observacional com delineamento transversal,
descritivo e analitico, utilizando dados obtidos a partir da revisdo de prontuarios de pacientes com
diagnostico de COVID-19 (CID 10: B34.2) apos ter sido aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa
Médica da Faculdades Integradas Padrdo de Montes Claros — MG (UNIFIPMoc).

Foram incluidos neste estudo pacientes admitidos em um hospital publico de um municipio
do Sudoeste Baiano, diagnosticados com infec¢do por SARS-CoV-2, com idade maior ou igual a 18
anos, de ambos os sexos, no periodo de janeiro de 2020 a novembro de 2021; sendo excluidos os
prontuarios de pacientes regulados para outras unidades e aqueles que ndo foram submetidos a

nenhum exame para diagnosticar infeccao por coronavirus.
2.2 COLETA DE DADOS

Foram coletados dados de 252 prontuarios de pacientes admitidos na unidade no periodo de
Janeiro a Novembro de 2021, por meio de um formulario elaborado pelos autores para a transcri¢éo
das seguintes informacdes: Idade maior ou menor que 65 anos, sexo, evolucdo ou ndo para
tromboembolismo pulmonar, realizagdo de profilaxia para embolia pulmonar, evolugdo ou ndo para
obito, niveis de D-dimero maior ou menor que 1.000 mg/dL, comorbidades relacionadas a doenca

grave de COVID-19 e fatores de risco para tromboembolismo pulmonar.

Né&o foram utilizados prontuérios de pacientes admitidos no periodo de janeiro a dezembro

de 2020 devido a indisponibilidade de acesso a estas informacgdes.



2.3 ANALISE ESTATISTICA

Os dados coletados foram armazenados e organizados em uma planilha do programa
Microsoft Excel® Office XP e, para a interpretagdo desses, foram realizadas analises por meio de

célculo das médias e do desvio padréo.

3. RESULTADO E DISCUSSAO

De acordo com a narrativa descrita na literatura, o Tromboembolismo Pulmonar (TEP) é uma

patologia de dificil diagnostico, visto que apresenta um quadro clinico inespecifico, fazendo-se
necessario a realizacdo de dosagem de biomarcadores e exames de imagem para sua confirmacao.
Dessa forma, os resultados obtidos pelo estudo dos pacientes diagnosticados com COVID-19
admitidos em um hospital publico de um municipio do Sudoeste Baiano, no periodo de janeiro a
novembro de 2021 corroboram com esta premissa, pois foram analisados 252 prontuarios e apenas
8 (3,17%) tiveram diagndstico de TEP confirmado (NETO et al., 2021b).
Diante do exposto, conclui-se que, dos 252 prontuarios de pacientes admitidos em um hospital
publico de um municipio do Sudoeste Baiano e diagnosticados com COVID-19, 8 (3,17%)
evoluiram para Tromboembolismo Pulmonar, sendo que destes, 100% apresentaram valor de D-
Dimero >1.000ug/mL e realizaram anticoagulacdo profilatica. Nao houve distin¢éo entre sexo (50%
sexo masculino e 50% sexo feminino) e faixa etaria (50% > 65 anos e 50% < 65 anos); 7 (87,5%)
evoluiram para 6bito; 3 (37,5%) possuiam duas ou mais comorbidades prévias relacionadas a
gravidade do COVID-19 e 6 (75%) apresentaram dois ou mais fatores de risco para desenvolvimento
de TEP.

Ademais, o presente estudo evidencia o perfil clinico e epidemiolégico dessa grave doenca,
além de possiveis fatores de risco para desenvolvimento de Tromboembolismo Pulmonar em
pacientes diagnosticados com COVID-19; auxiliando na qualificagdo das decisfes terapéuticas,
visto que ficou provado a ndo realizagdo de anticoagulacdo profilatica como forma de prevencéo
primaria, em todos os pacientes hospitalizados com coronavirus, o que pode implicar em piores

desfechos clinicos.

Além disso, devido a uma dificuldade em realizar o diagnostico da Embolia Pulmonar, este
estudo encontrou alguns entraves, pois € possivel que o nimero de pacientes com TEP tenham sido
subnotificados. Dessa forma, faz-se necessario a realizacéo de estudos mais amplos, a fim de analisar
mais precisamente a incidéncia e prevaléncia de pacientes acometidos por Tromboembolismo

Pulmonar e COVID-19 concomitantemente.
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4. CONCLUSAO

Diante do exposto, conclui-se que, dos 252 prontuarios de pacientes admitidos em um hospital
publico de um municipio do Sudoeste Baiano e diagnosticados com COVID-19, 8 (3,17%)
evoluiram para Tromboembolismo Pulmonar, sendo que destes, 100% apresentaram valor de D-
Dimero >1.000ug/mL e realizaram anticoagulacéo profilatica. Nao houve distincao entre sexo (50%
sexo masculino e 50% sexo feminino) e faixa etaria (50% > 65 anos e 50% < 65 anos); 7 (87,5%)
evoluiram para obito; 3 (37,5%) possuiam duas ou mais comorbidades prévias relacionadas a
gravidade do COVID-19 e 6 (75%) apresentaram dois ou mais fatores de risco para desenvolvimento
de TEP.

Ademais, o presente estudo evidencia o perfil clinico e epidemiolégico dessa grave doenca, além de
possiveis fatores de risco para desenvolvimento de Tromboembolismo Pulmonar em pacientes
diagnosticados com COVID-19; auxiliando na qualificacdo das decisbes terapéuticas, visto que
ficou provado a ndo realizacéo de anticoagulacdo profilatica como forma de prevencéo primaria, em
todos os pacientes hospitalizados com coronavirus, o que pode implicar em piores desfechos

clinicos.

Além disso, devido a uma dificuldade em realizar o diagndstico da Embolia Pulmonar, este estudo
encontrou alguns entraves, pois é possivel que o numero de pacientes com TEP tenham sido
subnotificados. Dessa forma, faz-se necessario a realizagao de estudos mais amplos, a fim de analisar
mais precisamente a incidéncia e prevaléncia de pacientes acometidos por Tromboembolismo

Pulmonar e COVID-19 concomitantemente.
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