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RESUMO

Introducédo: Os sintomas p0s-COVID-19 sdo persistentes mesmo nos casos
leves, e as consequéncias decorrentes da infec¢do incluem fadiga, dispneia,
taquicardia, perda de massa muscular e diminuicdo da capacidade funcional.
Estudos demonstram que a reabilitacdo cardiopulmonar pode melhorar a
capacidade funcional, a qualidade de vida e o progndstico dos pacientes. A covid-
19 ocasiona mudanca na funcdo pulmonar com formacdo de deficiéncia
respiratoria hipoxémica e de complacéncia, salientando assim, a necessidade de
estudos acerca da doenca e das complicacfes pulmonares. Objetivo: O presente
estudo teve como objetivo descrever as principais manifestacées clinicas
pulmonares e suas repercussdes na qualidade de vida dos pacientes acometidos
pela sindrome pos Covid-19. Método: Trata-se de uma reviséo integrativa da
literatura, sendo utilizada a estratégia PICO que teve a seguinte questao
norteadora elencada: “Quais as principais manifestacdes pulmonares pdos covid e
seus principais impactos na qualidade de vida das pessoas adultas? ” Resultados/
Discusséo: Foram selecionados 14 artigos, 0os quais auxiliaram na elaboragéo
dessa pesquisa baseada em evidenciar e entender as nuances das complicacées
pulmonares no poés covid. Conclusdo: Conclui-se que as complicacdes
pulmonares decorrentes da Covid-19 podem comprometer a qualidade de vida das
pessoas acometidas de forma geral, ocasionando dificuldade na realizacdo de
atividades do cotidiano que compreendem a capacidade de mobilidade e
resisténcia.

Palavras-chaves: Covid longa, Complicacbes P6Os-Covid-19 em adultos,
Sindrome po6s-Covid, Qualidade de vida.



ABSTRACT

Introduction: Post-COVID-19 symptoms are persistent even in mild cases, and the
consequences resulting from the infection include fatigue, dyspnea, tachycardia, loss
of muscle mass and decreased functional capacity. Studies show that cardiopulmonary
rehabilitation can improve functional capacity, quality of life and prognosis of patients.
Covid-19 causes a change in lung function with the formation of hypoxemic respiratory
deficiency and complacency, thus highlighting the need for studies about the disease
and pulmonary complications. Objective: The present study aimed to describe the main
pulmonary clinical manifestations and their repercussions on the quality of life of
patients affected by the post Covid-19 syndrome. Method: This is an integrative
literature review, using the PICO strategy, which had the following guiding question:
“‘What are the main post-covid pulmonary manifestations and their main impacts on
the quality of life of adults?”. Results/ Discussion: 15 articles were selected, which
helped in the elaboration of this research based on highlighting and understanding the
nuances of pulmonary complications in the post-covid period. Conclusion: It is
concluded that pulmonary complications resulting from Covid-19 can compromise the
quality of life of affected people in general, causing difficulty in carrying out daily
activities that include mobility and resistance capacity.

Keywords: Long Covid, Post covid 19 complications in adults; Post covid syndrome;
Quality of life.
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INTRODUCAO

Ha muitos anos, varias doencas afligem a populacdo mundial, recebendo
posicdo de destaque as doencas virais, que ja em épocas remotas deixavam um rastro
sangrento e obscuro que surpreendentemente com tracos similares e altos indices de
contaminacgao tem ressurgido em pleno século 21 (NOGUEIRA; SILVA, 2020)

Em margo de 2020, a Organizagdo Mundial da Saude - OMS declarou
oficialmente a pandemia de COVID-19, enfatizando-a como uma emergéncia de
salide publica de interesse internacional (BUS; ALCAZAR, GALVAO, 2020). Até de
junho de 2021, estimativas da OMS apontaram cerca de 173 milhdes de infectados
em todo o mundo, estando entre este um nimero médio de 3,72 milhdes de 6bitos em
decorréncia das complicacdes desencadeadas por este virus (RHMAN, 2020).

O SARS-CoV-2 pertences ao género betacoronavirus, responsavel por causar
a Sindrome Respiratéria Aguda Grave. O SARS-CoV-2 é o agente etiol6gico da
COVID-19 e apresenta em seu material genético RNA de fita simples circundado por
uma capsula lipoproteica, que facilmente se liga a enzima ACE2 (angiotensin -
converting enzyme2, traduzido por enzima de conversao de angiotensina tipo 2)
expressa na superficie de diversas células do corpo como no epitélio do sistema
respiratério, facilitando a entrada do patégeno no organismo humano (NOGUEIRA;
SILVA, 2020).

As vias aéreas normalmente se apresentam como porta de entrada para o virus
devido ao receptor tecidual do epitélio respiratério ser composto de enzimas
conversoras de angiotensina 2 (ECA-2), facilitando assim a chegada deste
componente as células altamente vascularizadas do pulméo, espalhando o virus
rapidamente por todo o corpo (WAN et al, 2020).

Ao ingressar no corpo humano através das vias respiratérias, os pacientes
podem nédo apresentar sinais e sintomas, sendo classificado como assintomaticos ou
podem manifestar sinais e sintomas, sendo 0s casos leves limitados a sintomas gripais
por aproximadamente cinco a sete dias, ja na forma grave evolui com sinais e
sintomas de desconforto, sofrimento e angustia respiratoria, sendo comum as
alteracdes clinicas, laboratoriais e de imagem compativeis com pneumonia
(BRUGLIERA, L, 2020). Nos casos graves ocorrem infiltragcdes intersticial bilateral
causando alteracdo na ventilagdo/perfusdo e provavelmente o shunt pode causar
insuficiéncia respiratéria por hipoxia (BRITO AZEVEDO et al, 2021).



Segundo ADMON et al, 2022, as possiveis sequelas que podem permanecer
apos a recuperacdo do quadro de COVID-19 estdo em estudo, em associacado a
investigacao da influéncia do virus sobre os orgaos, sistemas, funcdes e sentidos do
corpo.

Embora a maioria dos pacientes com COVID-19 se recupere completamente,
sem sequelas, muitos pacientes podem continuar apresentando sintomas de COVID-
19 apOs a recuperacdo da infeccéo e outros podem até desenvolver novos sintomas.
Ao todo, esse espectro clinico que ocorre apds a infeccdo aguda € chamado de
sindrome p6s-COVID (PCS) (Fontana et al, 2021).

A PCS é definida como a presenca de sinais e sintomas apoés infeccdo aguda
por COVID-19 por mais de 04 semanas. No entanto, uma grande variedade de
sintomas foi relatada dentro da PCS envolvendo multiplos 6rgéos e sistemas, exigindo
acompanhamento de longo prazo, e até reinternacéo por gravidade da PCS (ANAYA
et al, 2021).

Os sintomas p6s-COVID-19 sao persistentes mesmo nos casos leves, e as
consequéncias decorrentes da infeccdo incluem fadiga, dispneia, taquicardia, perda
de massa muscular e diminui¢do da capacidade funcional (TOZATO, 2020).

Os sintomas podem se apresentar de maneira intermitente ou fixa, podendo ser
resultado de um quadro de fadiga cronica pés infeccao viral, do isolamento social, de
danos em érgéos e/ou efeitos da internacao severa/sindrome de terapia pos-intensiva,
independente do grau de manifestacdo e sintomas da COVID-19 (CAROD-ARTAL,
2021).

Para Barker-Davies RM (2020) e Tsutsui M (2021), considerando que as
sequelas dos sobreviventes podem dominar o cenario assistencial por anos, 0s
servicos de reabilitacdo de todo o mundo estdo diante do grande desafio de suprir
uma demanda além da convencional.

A logica por tras do acompanhamento de longo prazo de pacientes tratados
com diagndstico de COVID-19 consiste na identificacdo e monitoramento das
complicacBes respiratorias precoces, médias e prolongadas; detec¢cdo precoce e
tratamento de complicagbes limitantes da vida, como fibrose pulmonar e doenca

vascular pulmonar; avaliacéo da dispneia do paciente, necessidade de oxigénio,
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provisdo de reabilitacdo, cuidados paliativos, manejo de sintomas e apoio
psicossocial; garantir a resolucdo radioldgica de pacientes clinicamente recuperados
e identificar e gerenciar doencas respiratorias anteriores ndo diagnosticadas.
(IULIANO et al. 2022).

Entre a predisposi¢do ou exacerbacao de condicdes respiratdrias patoldgicas
que a Covid-19 pode gerar esta a fibrose pulmonar caracterizada pela cicatrizacéo
dos pulmdes (SPGNOLO, 2020). A fibrose pode se apresentar como estavel ou ser
progressiva com periodos de rapida exacerbacao e um declinio da funcdo pulmonar,
piora dos sintomas e da qualidade de vida e mortalidade precoce. A idade avancada
€ um fator de risco ao desenvolvimento de fibrose pulmonar nas doencas pulmonares
inflamatorias, o que explica o fato da populacao idosa ter um risco aumentado ao
desenvolvimento fibrotico pos infecdo pelo SARS-CoV-2. (MCDONALD, 2021).

Os estudos observacionais realizados pelo mundo em pacientes sobreviventes
da Covid-19 e acometidos com a sindrome pés Covid mostram que as alteracbes
sistémicas secundarias a infeccdo sejam respiratOria, neurologica, cardiovascular,
gastrintestinal, muasculo esquelético, renal, geniturinario e 6érgdos dos sentidos, além
de manifestacbes psicopatoldgicos, que geram diminuicdo da qualidade de vida
desses pacientes quando comparada a populacdo geral, aumentando seu nivel de
dependéncia, riscos de novos processos patoldgicos e morbimortalidade (SANTANA,
FONTANA; PITTA, 2021).

Segundo Silva (2022) apesar da necessidade de estudos de qualidade que
subsidiem essas novas modalidades de assisténcia em reabilitacdo pulmonar, fica
evidente o esforco da comunidade cientifica e dos profissionais da reabilitacdo de todo
o mundo em prol da melhora na assisténcia aos pacientes que sofrem com as
consequéncias da sindrome pés-COVID-19. Os pacientes que realizam um plano
terapéutico de reabilitacdo pulmonar, principalmente os que fazem uso de
oxigenoterapia no seu tratamento, € indicada a pratica de exercicios em baixa
intensidade (menor ou igual a 3METS), além de monitoracéo dos sinais vitais.

Mediante as informagOes acima relatadas o presente estudo tem como
objetivo descrever as principais manifestacoes clinicas pulmonares e suas
repercussdes na qualidade de vida dos pacientes acometidos pela sindrome pos
Covid-19.


https://www.uptodate.com/contents/covid-19-epidemiology-virology-and-prevention/abstract/45
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METODOLOGIA

PERIODO DO ESTUDO
O presente estudo foi realizado de Setembro de 2022 a Maio de 2023.

CRITERIOS DE INCLUSAO
Artigos publicados de 2020 a 2022
Artigos pesquisados em fontes confidveis como pubmed, scielo e bvls

Artigos nos idiomas inglés, portugués e espanhol

CRITERIOS DE EXCLUSAO
Artigos que n&o contemplam a temética a ser discutida

FIG. 1 FLUXOGRAMA DESCRITIVO EVIDENCIANDO COLETA DE
DADOS

= ==

DE ACORDO COM

= =

Fonte: préprios autores



RESULTADOS E DISCUSSAO
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AUTOR/ANO

IDIOMA

TITULO

CONCLUSAO

et al., 2021

BRITO- AZEVEDO

Inglés

SARS- CoV- 2 infection causes
pulmonary shunt by vasodilatation

Estudo observacional onde dez pacientes foram
recrutados. Um paciente foi excluido devido a baixa
qualidade da imagem ecocardiografica. Oito
pacientes estavam em ventilacdo invasiva e um sem
ela em suplementacédo de oxigénio, com 15 L/minuto.
Dentre o0s pacientes incluidos, sete (78%)
apresentaram dilatagdo vascular intrapulmonar
(DVPI), inclusive aquele sem ventilacao invasiva.

FONTANA et al.,
2021

Inglés

Understanding viral shedding of severe
acute respiratory coronavirus virus 2
(SARS-CoV-2): Review of current
literature

O derramamento de RNA do SARS-COV-2 pode ser
prolongado, mas existe alta heterogeneidade. A
deteccdo de RNA viral pode néo estar correlacionada
com a infecciosidade, uma vez que os dados de
cultura viral disponiveis sugerem dura¢bes mais
curtas de disseminacéao de virus viaveis.

ANAYA et al.,2021

Inglés

Post-COVID syndrome. A case series
and comprehensive review

A Sindrome pds-covid € caracterizada principalmente

por envolvimento
musculoesquelético, pulmonar, digestivo e
neurolégico, incluindo depressao. E independente da
gravidade da doenca aguda e da resposta humoral.
O estudo confirma a imunidade de longo prazo para
SARS-CoV-2, mas também a \variabilidade
interindividual da resposta imune.

TOZATO et

al.,

Portugués

Reabilitagcéo Cardiopulmonar em

O programa de exercicios fisicos baseado em
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2021 pacientes p6s-COVID-19: série de | principios da reabilitacdo cardiovascular e pulmonar
casos apresentou impacto positivo nos casos
acompanhados, com melhora da capacidade
funcional, mesmo com a variabilidade da gravidade
dos casos p6s-COVID-19.

CAROD-ARTAL, Inglés Post-COVID-19 syndrome: | A sindrome pdés-COVID-19 ndo é uma entidade
2021 epidemiology, diagnostic criteria and | homogénea ou Unica, e tem sido descrita uma grande
pathogenic mechanisms involved variacdo nas estimativas de sua incidéncia e

prevaléncia. A 'recuperacao’ p6s-COVID-19 ndo pode
ser baseada apenas em PCR negativo ou alta
hospitalar. Ha4 uma variacdo acentuada na duracao,
gravidade e flutuacdo dos sintomas, o que pode
afetar a qualidade de vida, o estado funcional, a
cognicdo e o humor dos sobreviventes e levar a
incapacidades graves.

SANTANA, Portugués | Reabilitagdo pulmonar p6s-COVID-19 A  reabiltacdo  pulmonar € recomendada
FONTANA, PITTA, principalmente para favorecer a recuperacao fisico-
2021 funcional de pacientes p6s-COVID-19 durante a

hospitalizacdo e apés a alta hospitalar. As diretrizes
atuais de reabilitacdo para essa populacdo sédo
baseadas principalmente em resultados preliminares,
na opinido de especialistas e em evidéncias prévias
sobre reabilitacdo de pacientes sobreviventes de
doencas criticas.

ROSAS et al., 2021 | Inglés Tocilizumab in hospitalized patients with | Estudo  randomizado  envolvendo  pacientes
severe Covid-19 pneumonia hospitalizados com pneumonia grave por Covid-19, o
uso de tocilizumabe n&o resultou em melhora
significativa do estado clinico ou menor mortalidade
do que o placebo em 28 dias.
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CARFI et al, 2020 | Inglés Persistent symptoms in patients after Este estudo constatou que em pacientes que se

acute COVID-19 recuperaram do COVID-19, 87,4% relataram
persisténcia de pelo menos 1 sintoma, principalmente
fadiga e dispneia.

WANG et al., 2020 | Inglés Clinical characteristics of 138 Nesta série de casos de centro Unico de 138
hospitalized patients with 2019 novel pacientes hospitalizados com NCIP confirmado em
coronavirus—infected pneumonia in Wuhan, China, a suspeita de transmissao hospitalar
Wuhan, China de 2019-nCoV foi suspeitada em 41% dos pacientes,

26% dos pacientes receberam cuidados na UTl e a
mortalidade foi de 4,3%.

SYKES et al., 2021 | Inglés Post-COVID-19 symptom burden: what | Relata dados consistentes com as evidéncias atuais
is long-COVID and how should we |sobre a prevaléncia da carga de sintomas pos-
manage it? COVID-19. Demonstrando uma auséncia de

associacao entre carga de sintomas e anormalidades
radiograficas ou bioquimicas. Sugerindo que o
fendmeno do Covid longo pode néo ser diretamente
atribuivel ao efeito do SARS-CoV-2, mas sim o0s
insultos neuropsiquiatricos podem desempenhar um
papel maior em sua etiologia.

LOGUE et al., 2021 | Inglés Sequelae in adults at 6 months after A pesquisa indica que as consequéncias do COVID-
COVID-19 infection 19 para a saude vao muito além da infeccao aguda,

mesmo entre aqueles que apresentam uma doencga
leve. Uma investigacdo abrangente de longo prazo
sera necessaria para entender completamente o
impacto desse patdgeno viral em evolucéo.

BAQUI et al., 2020 | Inglés Ethnic and regional variations in hospital | O estudo apresenta evidéncias sugerindo um maior

mortality from COVID-19 in Brazil: a
cross-sectional observational study

risco de morte entre pardos e negros brasileiros e na
regido norte do Brasil. Os resultados sugerem que
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as principais areas metropolitanas podem ser
particularmente afetadas e que é altamente plausivel
gue a disseminacéo viral possa ser particularmente
rapida nesses locais.

GEHA et al., 2021 | Portugués | Analise epidemiolégica comparativa| Os  resultados encontrados neste  estudo
entre as pandemias causadas pelos|demonstraram a discrepancia do impacto de ambas
virus Influenza A (HLIN1)pdmO09 e SARS- | as patologias no estado do Para, com a COVID-19
CoV-2 no estado do Par4, Brasil apresentando um quantitativo de infectados superior

em aproximadamente 60 vezes em relacdo a
influenza A(H1N1)pdmO9.

YANG et al., 2020. | Inglés Clinical course and outcomes of critically | O estudo conclui que a mortalidade de pacientes
ill patients with SARS-CoV-2 pneumonia | gravemente enfermos com pneumonia por SARS-
in Wuhan, China: a single-centered, | CoV-2 € alta. O prazo de sobrevivéncia dos néo
retrospective, observational study sobreviventes provavelmente serd de 1 a 2 semanas

apos a admissao na UTI. Pacientes mais velhos (>65
anos) com comorbidades e SDRA tém maior risco de
morte. A gravidade da pneumonia por SARS-CoV-2
representa grande pressdo para 0S recursos
hospitalares de cuidados intensivos, especialmente
se eles nao tiverem pessoal ou recursos adequados.
MARTIMBIANCO Inglés Frequency, sings and symptoms, and | A frequéncia de COVID- 19 prolongado atingiu até

etal., 2021

criteria adopted for long COVID -19: A
systemativ review

80% nos estudos incluidos e ocorreu entre 3 e 24
semanas apos a fase aguda ou alta hospitalar. Dor
toracica, fadiga, dispneia e tosse foram as

manifestacdes clinicas mais relatadas atribuidas ao
guadro. Com base nesses achados de revisédo
sistematica, ha uma necessidade urgente de
entender essa condicdo médica emergente,
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complexa e desafiadora. Propostas de critérios
diagndsticos e terminologia padrdo sdo bem-vindas.

POENARU et al., Inglés COVID-19 and post-infectious myalgic | O estudo sugere a necessidade de uma investigacao
2021 encephalomyelitis/chronic fatigue | mais aprofundada com periodos mais longos de
syndrome: a narrative review. acompanhamento e critérios diagnosticos claramente
definidos para estabelecer a COVID-19 como um
gatilho infeccioso para a  encefalomielite
mialgica/sindrome da fadiga crénica (ME/CFS).
KOROMPOKI et| Inglés Epidemiology and organ specific | O reconhecimento precoce dos efeitos a longo prazo
al., 2021 sequelae of post-acute COVID19: a|le o acompanhamento completo por meio de
narrative review. ambulatérios multidisciplinares dedicados com uma
agenda de pesquisa cuidadosamente integrada séo
essenciais para o tratamento holistico dos
sobreviventes da COVID-19.
GOERTZ et al., Inglés Persistent symptoms 3 months after a| Em pacientes previamente hospitalizados e néo
2020 SARS-CoV-2 infection: the post-COVID- | hospitalizados com COVID-19 confirmado ou
19 syndrome? suspeito, multiplos sintomas estao presentes cerca
de 3 meses apds o inicio dos sintomas. Isso sugere a
presenca de uma "sindrome p6s-COVID-19" e
destaca as necessidades de saude ndo atendidas em
um subgrupo de pacientes com COVID-19 "leve" ou
"grave".
WU et al., 2021 Inglés 3-month, 6-month, 9-month, and 12-| Os achados do estudo destacam a importancia do

month respiratory outcomes in patients
following COVID-19-related
hospitalisation: a prospective study.

acompanhamento respiratério de pacientes com
COVID-19 e que sdo necessarios estudos para
mitigar as consequéncias a longo prazo da
pneumonia por COVID-19, incluindo reabilitacdo
pulmonar e novas abordagens terapéuticas.
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A pandemia da COVID-19 trouxe a tona a importdncia de analisar as
consequéncias do novo virus sobre o sistema respiratério da populacdo acometida.
Tal informacéo é corroborada por Campos 2020 que relata um aumento de casos
registrados por todo o mundo, e as diferentes apresentagdes clinicas da doenca tém
levado a uma crescente preocupacdo com as possiveis sequelas pulmonares em
pacientes pés COVID-19.

Alguns pacientes podem desenvolver sintomas apos a infeccado pelo SARS-
COV-2 sendo denominados Sindrome poés-Covid ou Covid Longa que segundo
MARTIMBIANCO 2021 é um termo utilizado pelos pesquisadores para designar uma
série de sinais e sintomas fisicos e psicolégicos debilitantes e persistentes, além do
tempo usual, apresentados por pacientes que ja se encontram na fase de recuperacéo
da infec¢éo pelo SARS CoV -2.

A sindrome p6s-COVID-19 foi definida como sintomas que se desenvolveram
durante ou ap6s o COVID-19, continuaram por 212 semanas e nao foram explicados
por um diagndstico alternativo (PEGHIN et al., 2021).

A fisiopatogenia da COVID Longa € incerta precisando mais estudos para
melhor esclarecimento como traz POENARU S, et al.,, 2021. O mecanismo
fisiopatolégico da sindrome pos COVID 19 e suas consequéncias a longo prazo €
ainda uma incognita, principalmente por se tratar de relatos com cerca dezenas de
manifestacfes sintomatologicas diferentes.

Entretanto, verifica-se que a Sindrome pds COVID-19 é mais frequente em
pacientes que tiveram casos graves da COVID-19. Tal informacédo é sustentada
segundo Carfi et al.2020 através de um estudo publicado no Journal of the American
Medical Association (JAMA) que verificou em 143 pacientes avaliados na ltalia,
apenas 12,6% haviam sido internados em uma UTI, mas 87,4% relatam persisténcia
de pelo menos um sintoma, entre eles fadiga e falta de ar, mais de dois meses depois
de terem alta.

Dentre as multiplas alteracbes sistémicas destacam-se as do sistema
respiratorio que provocam reducdo da funcdo pulmonar em decorréncia das
agressbes ocorridas na estrutura desse aparelho sendo confirmado por
KOROMPOKIE, et al., 2021. O acometimento pulmonar da COVID 19 sao decorrentes
das alterag@es intersticiais fibroOticas e néo fibroticas, pneumonia em organizacgéo,

bronquiectasia, embolia pulmonar.
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Os sintomas respiratdrios que mais continuam sdo, principalmente, tosse e
dispneia. Em uma pesquisa de GOERTZ et al. (2021), que contou com 2113
participantes, 71% continuaram se queixando de dispneia 79 dias depois da fase
aguda. E 5% dos pacientes do estudo de WU et al. (2021) persistiram com sintomas
de dispneia mesmo apds 12 meses do inicio da doenca.

As modificagbes supracitadas atingem frontalmente a funcionalidade dos
pacientes e consequentemente prejudicando a capacidade de realizar atividades de
vida diaria, alterando com isso desempenho profissional e dificultando a interacéo
social refletindo assim na qualidade de vida das pessoas que segundo CARVALHO et
al, 2021 como um reflexo da percepcéo individual sobre a realizacdo ou ndo de suas

necessidades, felicidade e autorrealizacao.

CONCLUSAO

Mediante evidéncias descritas, nota-se a necessidade de mais estudos
cientificos sobre o virus e as manifestacdes clinicas durante e apés a COVID visto
gue pouco se conhece sobre esses aspectos.

E concomitantemente, a importancia de capacitagdes para melhor manejo por
parte dos profissionais de saude em relacao aos sintomas que o individuo apresenta
durante a fase posterior a infeccdo aguda para que os danos sejam minimizados.
Observa-se que para isso acontecer com maior efichcia se deve atuar de modo
multiprofissional e interdisciplinar uma vez que a doenga € multisssitémica.

Outrossim, € de carater urgente a percepc¢ao dos gestores sobre necessidade
de organizacédo de fluxo em rede no sentido de atender as demandas existentes para
as pessoas que apresentam sequelas da COVID-19.

Tais propostas impactam positivamente na redugdo de danos, reduzindo os
niveis de morbimortalidade dos individuos acometidos e melhorando a qualidade de

vida das pessoas.
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