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Resumo

Diante da pandemia de COVID-19, milhGes de pessoas foram infectadas em todo o mundo tendo o desenvolvimento
agudo da doenca, e, desde entdo, evidéncias acerca de possiveis efeitos cronicos pos-contagio tem surgido no meio
académico levando ao advento do termo ‘sindrome da pos-COVID-19’. Em vista disso, no presente trabalho, analisa-
se por meio de uma revisdo integrativa da literatura as evidéncias disponiveis para investigacdo das complicacfes
decorrentes da infeccdo pela COVID-19, visando descrever e identificar as principais sequelas expostas. Foram
incluidos 56 artigos da base de dados na plataforma PubMed utilizando os descritores: “post acute COVID-19
syndrome” € “‘epidemiology”. A prevaléncia global da COVID-19 longa variou entre 4,7% e 80%. Os principais
fatores de risco descritos foram: idade avangada, sexo feminino, severidade da infec¢do aguda e doenca respiratoria
prévia. J& quanto aos sintomas mais comumente encontrados, destacam-se a fadiga, dispneia, disfun¢des cognitivas e
distirbios do sono. A COVID-19 longa pode se manifestar em mdultiplos sistemas organicos, os eventos
fisiopatoldgicos subjacentes ainda carecem de esclarecimento. Ademais, ainda ndo ha defini¢do padronizada aceita
para a sindrome da p6s-COVID-19, limitando a comparagdo dos desfechos apresentados nos diversos estudos
epidemioldgicos.

Palavras-chave: Sindrome de COVID-19; Sindrome de COVID-19 p6s aguda; COVID longa; Estatisticas de
sequelas e incapacidade.

Abstract

In the face of the COVID-19 pandemic, millions of people were infected around the world with the acute development
of the disease, and, since then, evidence about possible chronic post-contagion effects has emerged in academia,
leading to the advent of the term ‘post-COVID-19 syndrome’. In view of this, in the present work, the available
evidence for investigating complications arising from COVID-19 infection is analyzed through an integrative
literature review, aiming to describe and identify the main sequelae exposed. Fifity-six articles were included from the
database on the PubMed platform using the descriptors: “post-acute COVID-19-19 syndrome” and “epidemiology”.
The global prevalence of long COVID-19 ranged between 4.7% and 80%. The main risk factors described were
advanced age, female sex, severity of the acute infection and previous respiratory disease. As for the most
encountered symptoms, fatigue, dyspnea, cognitive dysfunction, and sleep disorders stand out. Long COVID-19 can
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manifest itself in multiple organ systems, the underlying pathophysiological events still require clarification.
Furthermore, there is still no accepted standardized definition for post-COVID-19- syndrome, limiting the comparison
of outcomes presented in different epidemiological studies.

Keywords: COVID-19 Syndrome; Post-acute COVID-19 syndrome; Long COVID; Statistics on sequelae and
disability.

Resumen

Ante la pandemia de COVID-19, millones de personas se infectaron en todo el mundo con un desarrollo agudo de la
enfermedad y, desde entonces, han surgido evidencias en la academia sobre posibles efectos crénicos post-contagio, lo
que llevé al surgimiento del término 'sindrome post-COVID-19'. En vista de esto, en el presente trabajo se analiza la
evidencia disponible para investigar las complicaciones derivadas de la infeccion por COVID-19 a través de una
revision integrativa de la literatura, con el objetivo de describir e identificar las principales secuelas expuestas. Se
incluyeron cincuenta y seis articulos de la base de datos en la plataforma PubMed utilizando los descriptores:
“sindrome post-agudo de COVID-19-19” y “epidemiologia”. La prevalencia global de COVID-19 prolongado oscild
entre el 4.7% y el 80%. Los principales factores de riesgo descritos fueron la edad avanzada, el sexo femenino, la
gravedad de la infeccion aguda y las enfermedades respiratorias previas. En cuanto a los sintomas mas encontrados,
destacan la fatiga, disnea, disfuncion cognitiva y trastornos del suefio. EI COVID-19 prolongado puede manifestarse
en multiples sistemas orgénicos, los eventos fisiopatologicos subyacentes aln requieren aclaracion. Ademas, todavia
no existe una definicion estandarizada aceptada para el sindrome post-COVID-19, lo que limita la comparacion de
resultados presentados en diferentes estudios epidemioldgicos.

Palabras clave: Sindrome COVID-19; Sindrome post agudo de COVID-19; COVID Longa; Estadisticas de secuelas
y discapacidad.

1. Introducao

A infec¢do por coronavirus ainda representa uma preocupacdo fundamental para a medicina. Apesar de a maioria dos
infectados pela COVID-19 se recuperarem de forma rapida e completa, uma parcela significativa desses individuos desenvolve
sintomas persistentes e potencialmente incapacitantes (Alkodaymi et al., 2022; WHO, 2023).

De acordo com dados da Organizacdo Mundial de Saide (OMS), em decorréncia da pandemia, até o ano de 2022
foram registrados 655.539.421 casos globalmente (WHO, 2023). Apresentando uma taxa de letalidade de 1,01%. J4 no ambito
nacional, o Ministério da Salude (MS) reportou no mesmo ano 36.331.281 casos e denotou uma letalidade de 1,9% (Saude.,
2022). Quanto ao estado do Tocantins, a Secretaria de Estado da Saude (SES) informou 359.567 casos confirmados e
expressou uma letalidade de 1,17%, sendo 88.386 casos somente no municipio de Palmas, com uma letalidade de 0,83%
(WHO, 2023).

Diversas enfermidades infecciosas podem causar uma variedade de sintomas cronicos. Sindromes pés-infecciosas
virais tém sido descritas ap6s a infeccdo de numerosos virus. Dentre eles, destacam-se as causadas pelos agentes virais:
Epstein-Barr, herpes tipo 6, citomegalovirus, Chikungunya, e assim por diante (Nalbandian et al., 2021; Raman et al., 2022).
De forma semelhante, evidéncias clinicas e cientificas tm evoluido para compreender os possiveis efeitos cronicos da infecgdo
por SARS-CoV-2 (Cabrera Martimbianco et al., 2021; Nalbandian et al., 2021; Soriano et al., 2022). Nesse sentido, esse
cenario tende a acarretar um aumento na demanda por cuidados prolongados e posteriores a infeccdo nos servi¢os de salde
(Global Burden of Disease Long et al., 2022).

Assim, diante da disseminacdo global da doenca, é necessério o estabelecimento de critérios diagndsticos
padronizados baseados nas evidéncias de potenciais cronificacdes e sequelas da infeccdo aguda pela COVID-19. Em vista
disso, em 2020, a OMS definiu o termo “p6s-COVID-19” ou “COVID longa” como a continua¢do ou o desenvolvimento de
novos sintomas 3 meses ap6s uma infeccéo inicial confirmada ou presumida pelo SARS-CoV-2, que duram por, pelo menos, 2
meses e que ndo podem ser explicados por diagnostico alternativo. Sendo o marcador atribuido na Classificagdo Internacional
de Doencas (CID-10 e CID-11): U09.9 (BRASIL, 2021; Soriano et al., 2022; WHO, 2023).
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A designacéo atual, entretanto, abrange qualquer condicdo de salde posterior a COVID-19. Sem uma diferenciacao,
por exemplo, entre as sequelas da COVID-19 e a COVID-19 longa(Saude., 2022). Dificultando o avanco das notificacdes
epidemiolégicas, pesquisas e, por conseguinte, a criacdo e planejamento de politicas pUblicas especificas(Soriano et al., 2022).
O que resulta em grande prejuizo tanto para os servicos de salde, quanto para a populacédo afetada.

Dessa maneira, a prevaléncia global da COVID-19 longa permanece incerta. Estimativas de diferentes fontes variam
significativamente, a OMS reportou uma prevaléncia de 10-20% (WHO, 2023), ja Chen Chen et al. (2022) relatou 43% (Chen
et al., 2022), enquanto a diretriz do Instituto Nacional de Exceléncia Clinica (NICE) encontrou 10% (Sivan & Taylor, 2020), e,
em outro estudo, Fernandez-de-las-Pefias et al. (2022) estimou 50% (Fernandez-de-Las-Penas et al., 2022).

Assim sendo, considerando o impacto da COVID-19 longa na qualidade de vida dos individuos e em vista das lacunas
existentes, nota-se a necessidade de obter mais dados sobre prevaléncia dessa condicdo. Por isso, 0 objetivo dessa revisao
integrativa da literatura foi analisar evidéncias disponiveis para investigacdo das complicagcdes decorrentes da infecgdo pela
COVID-19, visando descrever e identificar as principais sequelas expostas. Também buscou-se elucidar o conhecimento atual
acerca da prevaléncia dos diversos sintomas associados a sindrome da p6s-COVID-19. Pretendeu-se analisar e categorizar as
evidéncias encontradas de modo a fornecer dados que ndo somente beneficiardo a comunidade académica, mas também os

profissionais de salde e os servicos de assisténcia médica, repercutindo na qualidade do atendimento prestado ao paciente.

2. Metodologia

Trata-se de uma revisdo de literatura do tipo integrativa (de Souza et al., 2010), cuja finalidade consiste em reunir e
sintetizar toda producdo académica disponivel sobre determinado objeto ou fendmeno estudado. E, assim, promover uma
analise metddica de maneira a contribuir com o aprofundamento do conhecimento cientifico relacionado a tematica delimitada.
Esse estudo foi elaborado a partir das seguintes etapas: formulacdo do problema de pesquisa, defini¢cdo dos critérios de
incluséo, busca na literatura, coleta de dados, defini¢do das informacfes a serem extraidas, avaliagdo dos estudos incluidos,
interpretacdo dos resultados e sintese dos dados.

Na etapa inicial, foi elaborada a seguinte questdo norteadora: “Quais complicagdes ¢ sequelas da COVID-19
possuem maior prevaléncia dentre as relacionadas com a sindrome da pds-COVID-19?” para auxiliar na busca por palavras-
chave e localizagdo de artigos na base de dados selecionada.

Em seguida, foram elaborados os critérios de inclusdo para a sele¢do dos artigos a serem usados como referéncia no
presente estudo. Assim, escolhidos seguiram 0s seguintes critérios: disponibilizacdo gratuita dos textos completos na
plataforma PubMed; apresentagdo dos descritores em ciéncias da satide (DeCs): “post acute COVID-19 syndrome” e
“epidemiology”, sendo utilizados com o operador boleano “AND”; tematica associada aos objetivos do estudo; idioma no qual
a publicacao foi disponibilizada, incluindo: inglés, espanhol e portugués; tipos de estudo: revisdo literaria, meta-analise, estudo
observacional, estudo comparativo e diretrizes préaticas; publicacdo realizada entre 0s anos de 2020 e 2022.

Foram encontrados 566 artigos na busca no PubMed com os descritores selecionados, apds a aplicacdo de filtros
com base nos critérios de elegibilidade foram excluidos 470 artigos por ndo obedecerem aos pardmetros propostos. Para a
leitura do titulo e resumo foram selecionados 96 artigos que, em seguida, foram importados para o aplicativo web Rayyan
utilizando o endereco eletrénico https://www.rayyan.ai, para avaliacdo e sele¢do dos estudos a cegas por dois revisores de
forma independente, bem como a exclusao de referéncias duplicadas. Também foram inseridos textos governamentais.

Identificou-se entdo 87 artigos ou textos para leitura e analise de textos completos, resultando em 56 incluidos na
revisdo. Para o processo de busca e sele¢do dos estudos, foi utilizado o fluxograma recomendado pelo Preferred Reporting

Items for Systematic Review and Meta-Analyses (PRISMA) conforme representacdo na Figura 1.
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Figura 1 - Fases do processo de identificacdo e selecdo dos estudos incluidos na reviséo.
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Fonte: Autores.

Apos a andlise dos dados previamente selecionados em cada referéncia utilizada, foi elaborado um quadro descritivo
com resultados obtidos no estudo com o objetivo de priorizar as informagfes mais relevantes. Por se tratar de uma reviséo

integrativa da literatura, ela ndo foi submetida a0 Comité de Etica em Pesquisa.

3. Resultados

Para uma melhor organizagdo dos estudos selecionados para compor esta revisdo, serd apresentada uma sintese
conforme titulo do artigo, regido de origem da amostra, autores, ano de publicacdo e os principais achados no que se relaciona
ao objetivo do presente estudo. Foram incluidos 56 manuscritos, onde sdo: 15 de 2021 (26,78%) e 41 de 2022 (73,21%), dados

estes apresentados no Quadro 1.

Quadro 1 - Sintese dos estudos de acordo com autoria, ano e regido de origem da amostra. N=56 artigos.

AUTORES TITULO REGIAO PRINCIPAIS ACHADOS
Renal, cardiac,
neurological, cutaneous O estudo resume a reviséo dos mecanismos celulares e moleculares que
Afrisham et al.2022 | and coagulopathic long- Asi criam uma relagdo a COVID com sintomas apresentados a longo prazo,
; - . sia T i or b .
(Afrisham et al., 2022) term manifestations of como complicagdes cutaneas, neuroldgicas, cardiacas, renais,
COVID-19 after coagulopéticas e neuroldgicas.
recovery; A review
Ahmad et al. 2021 LONG COVID-19": an Arabia Saudita Os sintomas mais prevalentes encontrados foram fadiga e dispneia.

(Ahmad et al., 2021) insight

Os sintomas mais prevalentes encontrados foram: fadiga (47%),
Diferentes regides do | dispneia (32%), mialgia (25%), dor nas articulagbes (20%), cefaleia
mundo (18%), tosse (18%), dor toracica (15%), alteracdes do olfato (14%) e do
paladar (7%); diarreia (6%).

Symptoms, complications
and management of long
COVID-19: a review

Aiyegbusi et al. 2021
(Aiyegbusi et al., 2021)
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Alkodaymi et al. 2022
(Alkodaymi et al., 2022)

Prevalence of post-acute

COVID-19 syndrome
symptoms at different
follow-up  periods: a
systematic review and

meta-analysis

Diferentes regides do
mundo

Existe uma grande heterogeneidade entre a prevaléncia dos sintomas.
Os sintomas mais comumente reportados no periodo de 3 a 6 meses
apods a infeccdo aguda foram: fadiga (32%), dispneia (25%), distdrbios
do sono (24%) e dificuldade de concentragéo (22%).

Jé entre 6 e 9 meses incluiram intolerancia ao esforgo (45%), fadiga
(36%), disturbios do sono (29%) e dispneia (25%). No periodo de 9 a
12 meses as maiores prevaléncias foram de fadiga (37%) e dispneia
(21%).

Bechmann et al. 2022
(Bechmann et al., 2022)

Sexual dimorphism in
COVID-19: potential
clinical and public health
implications

Europa, Asia

Com base no estudo, é relatado que existe uma predominancia de
infecgdo por COVID-19 associada a um curso grave em homens, e com
isso, uma mortalidade mais elevada. Em contrapartida, também foi
retratado que em mulheres, parecem estar mais predispostas a uma
COVID-19 prolongada.

Bucciarelli et al. 2022
(Bucciarelli et al., 2022)

Depression pandemic and
cardiovascular risk in the
COVID-19 era and long

COVID-19 syndrome:
Gender makes a
difference

Itdlia e EUA

O género representa um potencial fator modificador tanto na depresséo
e nas doengas cardiovasculares, quanto nos desfechos a curto e longo
prazo da infeccdo por COVID-19. O estudo indica que a pandemia
afetou os géneros feminino e masculino de formas diferentes. O sexo
feminino parece experenciar menos complicaces agudas e piores
desfechos a longo prazo, incluindo a sindrome da pds -COVID-19,
depressdo e reducdo na pratica de atividades fisicas, 0o que também
impacta o risco de doengas cardiovasculares.

Buonsenso et al. 2022
(Buonsenso et al., 2022)

Long-term outcomes of
pediatric infections: from
traditional infectious
diseases to long COVID-
19

Europa

E evidenciado que criangas tém uma recuperagdo espontanea nos
primeiros seis meses, porém isso ndo se aplica de forma generalizada, ja
que o risco tende a aumentar em criancas mais velhas. Apesar da
recuperagdo, as complicagdes advindas da COVID longa sdo muitas,
como questdes de socializagdo e aprendizado, sendo necessario apoio e
acompanhamento para recuperagéo de seus atrasos COm 0S Seus pares.
Com o potencial patoldgico por tras da COVID-19 prolongada, é viavel
que criangas que apresentam sequelas, ndo sejam descartadas como
complicagdes psicolégicas, sendo necesséaria uma avaliagdo do paciente,
diagnéstico, cuidados e também apoio.

Cabrera Martimbianco
et al. 2021 (Cabrera
Martimbianco et al.,
2021)

Frequency, signs and
symptoms, and criteria
adopted for long COVID-
19: A systematic review

Brasil

O estudo constatou que a frequéncia da COVID-19 longa variou entre
4,7% e 80%, sendo que os sinais e sintomas mais prevalentes foram dor
toréacica (0,4-89%), fadiga (6,6-65%), dispneia (5,5-61%), tosse (1,8-
59%), distarbios cognitivos e da memdria (18-57,1%), artralgia (5,9-
54,7%), disturbios do sono (21,7-53%) e mialgia (2-50,6%).

Calabrese et al.2022
(Calabrese et al., 2022)

Long COVID-19 and
rheumatology: Clinical,
diagnostic, and

therapeutic implications

Estados Unidos

O estudo avalia a sintomatologia da sindrome da p6s-COVID-19
relevante para a reumatologia. Bem como 0 manejo desses pacientes e 0
papel dos reumatologistas.

Cares-Marambio et al.
2021 (Cares-Marambio
etal.,, 2021)

Prevalence of potential
respiratory symptoms in
survivors  of  hospital
admission after
coronavirus disease 2019
(COVID-19): A
systematic review and
meta-analysis

América  do
Europa

Sul,

Entre os pacientes que precisaram de hospitalizacdo decorrente da
infeccdo pelo Sars-CoV-19, os sintomas respiratorios persistentes mais
prevalentes foram: dispneia, fadiga, dor toracica e tosse.

Carod-Artal
Artal, 2021)

(Carod-

Post-COVID-19
syndrome: epidemiology,
diagnostic criteria and

Diferentes regides do
mundo

A prevaléncia da COVID-19 longa foi de 10-65% em pacientes cuja
fase aguda cursou com intensidade leve/moderada. Os sintomas mais
frequentes foram: fadiga; dispneia; alteracbes da atencdo, da
concentracéo, da memdria e do sono; ansiedade e depressao.

Castanares-Zapatero et
al. 2022 (Castanares-
Zapatero et al., 2022)

pathogenic  mechanisms
involved

Pathophysiology and
mechanism of  long

COVID-19: a
comprehensive review

Europa

Os principais mecanismos fisiolégicos para que a infecgdo inicial por
COVID-19 possa afetar muitos 6rgdos, incluindo o sistema nervoso
autdbnomo, que pode ser responsavel por sintomas sem evidéncias claras
de danos nos oOrgdos, sdo: a desregulacdo imunoldgica, a
autoimunidade, a disfuncdo endotelial, a persisténcia viral ocultam e a
ativacéo da coagulacéo.

Chen et al. 2022 (Chen
etal., 2022)

Global Prevalence of
Post-Coronavirus Disease
2019 (COVID-19)
Condition or  Long
COVID-19: A Meta-
Analysis and Systematic
Review

Diferentes regides do
mundo

O estudo sugere que a prevaléncia global da sindrome da p6s-COVID-
19 seja de aproximadamente 43%. Sendo 54% entre individuos que
foram hospitalizados na fase aguda e 34% entre os que ndo foram.
Dentre os adultos, o sexo feminino apresentou maior prevaléncia e risco
do que o sexo masculino (49% e 37%, respectivamente). Os principais
sintomas encontrados foram: fadiga (23%); problemas de memoria
(14%); dispneia (13%); distGrbios do sono (11%); e dor nas articulacdes
(10%)).

Copur et al.2022 (Copur
etal.,, 2022)

Post-acute COVID-19
syndrome and Kkidney
diseases: what do we

know?

Diferentes regides do
mundo

Cerca de 90% dos pacientes que realizaram transplantes renais e
sobreviveram a infec¢do por COVID-19 desenvolveram sintomas gerais
da COVID-19 longa, como fadiga, mal-estar e dores nas articulacoes.
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Daines et al. 2022
(Daines et al., 2022)

A clinical review of long-
COVID-19 with a focus
on the respiratory system

Reino Unido

Os sintomas respiratdrios mais comumente associados a COVID-19
longa incluem falta de ar, tosse e dor ou aperto no peito.

Deer et al. 2021 (Deer
et al., 2021)

Characterizing Long
COVID-19: Deep
Phenotype of a Complex
Condition

Estados
Europa

Unidos,

O estudo traz o fato da presenca de sequelas pds-infecciosas
documentadas ap6s infeccdo por outros coronavirus, em que é
observado um subconjunto de pacientes que apresentaram sindrome
respiratoria aguda (SARS), causada pelo coronavirus SAR-CoV e
também sindrome do oriente médio (MERS), causada pelo coronavirus
MERS-CoV. E evidente sintomas persistentes com inicio recente,
apresentando fadiga, apds recuperacdo da infeccdo aguda, também
ralataram efeitos na salde e capacidade pulmonar, salde O6ssea e
metabolismo lipidico, sendo os dois Gltimos, atribuidos ao tratamento
que envolvem uso de grandes doses de corticoides. Apesar de estudos
com pacientes apresentando MERS sejam escassos, foi possivel
observar efeitos na fungdo pulmonar um ano apés a infeccdo, com
pacientes que apresentaram a doenca de forma mais grave com maior
risco de efeitos a longo prazo.

Desai et al. 2022 (Desai
etal., 2022)

Long-term complications
of COVID-19

Nova York

Algumas das principais complicacOes tardias possiveis para a infeccdo
por COVID-19 incluem fibrose pulmonar, tromboembolismo venoso,
tromboses arteriais, trombose e inflamag&o cardiaca, acidente vascular
cerebral, "névoa cerebral”, complicagdes e disfuncdes gerais de humor.

d'Ettorre et al. 2022
(d'Ettorre et al., 2022)

COVID-19 sequelae in
working age patients: A
systematic review

Diferentes regides do
mundo

Os sintomas mais relatados em pacientes em idade ativa na condigéo
p6s-COVID-19 foram pneumolégicos, como falta de ar continua,
dispneia e dor no peito, e neuropsicolégicos, como fraqueza muscular,
perda de olfato, dificuldades de sono, ansiedade depresséo e transtorno
de estresse pds-traumatico.

Comparison of Long
COVID-19 Caused by

O estudo conclui que apesar da variante Alpha ser prevalente em alguns
paises, atualmente, as variantes Delta e Omicron tornaram-se as estirpes

Du et al. 2022 (M. Du et | Different SARS-CoV-2 Asia dominantes em muitos paises no mundo. Todas as diferentes cepas
al., 2022) Strains: A  Systematic podem causar a COVID longa, ndo foram encontradas diferengas
Review and Meta- significantes, exceto em certos sintomas, como sintomas gerais e
Analysis dificuldade de sono, que foram discrepantes entre as cepas especificas.
A pesquisa relatou que prevaléncia global da sindrome da p6s-COVID-
19 varia de 6,2% a 79%. As vérias revisdes sistematicas analisadas
The Epidemiology mostraram que 0s sintomas mais comuns foram: fadiga, dispneia,
Du et al.2022 (Y. Du et Diagnosis and Prognosis | Asia, Oceania mialgia, artralgia, cefaleia, tosse, dor toracica, mudangas no olfato e

al., 2022)

of Long-COVID-19

paladar, e diarreia.

Entretanto, devido a falta de métodos de pesquisa padronizados em
variados estudos, a prevaléncia de cada sintoma é de dificil
determinacéo.

Durstenfeld et al. 2022
(Durstenfeld et al.,
2022)

Use of Cardiopulmonary
Exercise ~ Testing to
Evaluate Long COVID-
19 Symptoms in Adults:
A Systematic Review and
Meta-analysis

Estados Unidos

O estudo relata a reducdo da capacidade de exercicio, sendo comum
entre individuos com sintomas com mais de 3 meses ap6s infecgéo por
SARS-CoV-2, entre individuos com sintomas consistentes com
COVID-19 longo em comparagdo com individuos sem sintomas de
COVID-19 longo.

Espinosa Rodriguez et

Long COVID-19: Is it
really myalgic

As definicoes da COVID-19 longa e sua temporalidade séo variadas,
entretanto, alguns autores consideram a possibilidade dessa sindrome

al. 2022 (Espinosa | encephalomyelitis? Europa L A R
- . : . ser a encefalomielite mialgica. O estudo compara as similaridades dos
Rodriguez et al., 2022) Bibliographic review and sintomas de ambas as sindromes
considerations :
Long-COVID-19 érrrw(iegrlgﬁocr:r?ztr;au?wl:erilsrggl\é:gﬁg? cci]eu ilecs(é:t/rgf\grzicn):g:“nlje;sl ?iepglg\iflg?
Fernandez-de-Las-Pefias | Symptoms in Individuals ' S ) - 3
- - 19 longa do que individuos infectados por outras variantes, porém os
et al. 2022 (Fernandez- | Infected with Different -
Europa dados devem ser considerados com cautela, por conta do pequeno

de-Las-Penas et al,
2022)

SARS-CoV-2 Variants of
Concern: A Systematic
Review of the Literature

nimero de estudos e heterogeneidade das informacdes coletadas.
Apresenta a fadiga como o sintoma mais prevalente no paciente pés-
COVID-19, independente da variante do SARS-CoV-2.

Gao et al. 2022 (Gao et
al., 2022)

Effect of COVID-19
Vaccines on Reducing the
Risk of Long COVID-19
in the Real World: A
Systematic Review and
Meta-Analysis

EUA, Reino Unido,
Espanha, India, Suica
e Arabia Saudita

A vacinagdo contra COVID-19 apresentou efeito protetor para a
COVID-19 longa apenas na populacéo vacinada com, pelo menos, duas
doses. Além disso, demonstrou mesmo efeito em ambos os subgrupos
vacinados com ou sem infecgdo prévia.

Global Burden  of
Disease Long COVID
Collaborators 2022
(Global  Burden of
Disease Long et al.,
2022)

Estimated Global
Proportions of
Individuals With
Persistent Fatigue,
Cognitive, and
Respiratory Symptom
Clusters Following

Symptomatic COVID-19
in 2020 and 2021

Diferentes regides do
mundo

A prevaléncia global estimada para a COVID-19 longa foi de 6,2% em
individuos cuja infeccdo aguda pelo SARS-CoV-2 foi sintomética.
Dentre os pacientes com COVID-19 longa, os principais sintomas
foram: problemas respiratérios (60,4%); fadiga persistente (51%); e
disturbios cognitivos “brain fog” (35,4%).
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Guaraldi et al. 2022
(Guaraldi et al., 2022)

The interplay of post-

acute COVID-19
syndrome and aging: a
biological, clinical and

public health approach

Diferentes regides do
mundo

A sindrome pos-aguda da COVID-19 ocorre mesmo em individuos com
infeccdo aguda leve ou assintomatica, devido a uma alteragdo
imunometabdlica, caracterizada por um ciclo vicioso de inflamacéo e
imunossenescéncia.

Harding et al.2022
(Harding et al., 2023)

The bidirectional
association between
diabetes and long-

COVID-19 - A systematic
review

Estados Unidos

Na revisdo sistematica é apresentado que 86% dos pacientes
sobreviventes da COVID-19 podem ter um aumento de risco para
diabetes recente, portanto existe uma necessidade de acompanhamento
especial/cuidadoso, para aqueles que sdo considerados pacientes de alto
risco, ou seja, que sejam pré-diabéticos, ou que estejam em estado de
hospitalizagdo por COVID-19. Também afirma que ndo ha evidéncias
suficientes a respeito da Diabetes pré-existente como um fator de risco
para a COVID-19 longa. E importante o acompanhamento cuidadoso do
paciente com diabetes e também ao desenvolvimento de PASC.

Hope et al. 2022 (Hope
& Evering, 2022)

Postacute  Sequelae of
Severe Acute Respiratory
Syndrome Coronavirus 2
Infection

Estados Unidos

A grande proporcédo de pacientes que tém uma recuperagdo da COVID-
19 traz um melhor entendimento dos fatores de risco, das complica¢des
e sequelas, vias mecanistas e possiveis fatores considerados importantes
para objetivos clinicos e pesquisas. Como a COVID-19 tem grande
potencial de disfuncdo multiorganica, existe uma possibilidade de
morbidade significativa nos pacientes afetados.

Karavanaki et al.2022

COVID-19 infection in
children and adolescents

A revisdo apresenta dados atuais de pacientes apos infeccdo por
COVID-19, associado a diabetes e no periodo da infancia, com isso,

(Karavanaki et al., and its e}ssouatlon W'th Europa aparentemente as criancas enfrentam a doenga de forma mais leve, e
type 1 diabetes mellitus " - .
2023) . com uma duragdo mais curta comparado com os adultos. As criangas
(T1d) presentation and tém um melhor prognéstico e baixa mortalidade
management prog ’
Follow-Ups on Persistent A pesquisa informa _c}ue 0s pacientes amdall em recuperaco da infecgéo
Symptoms and d_a COVID-_19 mam'estam sm_tomgs de onga duracdo, apresentando
. sintomas psicossociais e complicagdes na fungéo pulmonar, sendo estes
Long et al.2021 (Long Pulmonary Function | 0s mais persistentes. A partir da pesquisa, se vé uma facilitagdo do
' Among Post-Acute | Asia ; !

etal., 2021)

COVID-19 Patients: A
Systematic Review and
Meta-Analysis

aprofundamento de informacdes e é evidente a necessidade de estudos
visando o tratamento clinico de fase pds-aguda de longo prazo que
apresentam grande nimero de pacientes afetados em recuperagdo de
COVID-19.

Lopez-Leon et al. 2022
(Lopez-Leon et al,
2022)

Long-COVID-19 in
children and adolescents:
a systematic review and
meta-analyses

Diferentes regides do
mundo

A prevaléncia de COVID-19 longa em criangas e adolescentes apos
uma infeccéo por SARS-CoV-2 foi de 25,24%, sendo que em pacientes
hospitalizados foi de 29,19%. Os sintomas mais comuns sdo
relacionados ao humor, distdrbios do sono, dor de cabega, sintomas
respiratorios, producdo de expectoragcdo ou congestdo nasal, sintomas
cognitivos, perda de apetite, intolerancia ao exercicio e olfato alterado.

Mazza et al. 2022

Persistent  neurological
manifestations in long

O estudo revelou que a prevaléncia de sintomas depressivos
clinicamente relevantes entre os individuos que sobreviveram a

COVID-19 syndrome: A | ltalia infeccdo por COVID-19 variou entre 21% e 45%. Além disso,
(Mazza et al., 2022) - . - - ;
systematic review and demonstrou que os pacientes do sexo feminino apresentam maior
meta-analysis prevaléncia de sintomas depressivos do que os do sexo masculino.
Molecular Imaging
Findings on Acute and A imagem molecular de distdrbios do SNC relacionados a COVID-19
Meyer et al. 2022 P P | h d q p imolicacses i
(Meyer et al., 2022) Long-Term Effects of | Alemanha pode ser usada para fornecer implicagdes importantes para outras
v COVID-19 on the Brain: condicOes, como neurodegeneracao, encefalopatias e delirio.
A Systematic Review
Impact of COVID-19 on
the cardiovascular health . . x - .

_ of women: a review by Com be_lse no estudo, maiores eV|derJC|as s&0 necessarias a fl_m de
Moscucci et al.2022 L - proporcionar uma melhor compreensdo a respeito da influéncia do
. the Italian Society of | Europa - - L
(Moscucci et al., 2023) . . género nas possibilidades de tratamento e nas sequelas visiveis a longo

Cardiology Working razo da COVID-19
Group on ‘gender P '
cardiovascular diseases’
O estudo relata que as principais sequelas da sindrome da COVID-19
Nalbandlz_an et al. 2021 Post-acute COVID-19 | Estados Unidos, longa sdo fadlga_, dor nas arflculago_es, dor muscular,~ feb(e, 'dIS'DHEIa,
(Nalbandian et al., . tosse, dor no peito, palpitacdes, ansiedade e depressédo, distdrbios do
syndrome Europa e China

2021)

sono, TEPT, perda de paladar/olfato, dor de cabeca, diarreia, perda de
cabelo e erupgéo cutanea.

Neculicioiu et al.2022
(Neculicioiu et al.,
2022)

Time to Sleep? - A
Review of the Impact of
the COVID-19 Pandemic
on Sleep and Mental
Health

Europa

Relata-se que por conta da heterogeneidade das informagdes
disponiveis, a relagdlo COVID-19 e sono/salde mental ainda é
inconclusiva. As deficiéncias do sono ndo se encontram em meio aos
sintomas mais frequentes quando se trata de pacientes com COVID-19,
embora exista um aumento para aqueles com COVID-19 aguda e
também de longa duragdo. Foram relatadas complicagdes quando o
assunto é satde mental, apresentando depresséo, ansiedade e transtorno
de estresse pos-traumatico os mais comuns. E evidenciado a
necessidade dessas questdes serem tratadas de forma bidirecional, a fim
de diminuir danos a satde dos individuos.
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A partir do estudo, é evidenciado a necessidade de acompanhamento e

Clinical  patterns  of acesso a cuidados de satde multidisciplinares dedicados, permitindo
somatic symptoms in uma abordagem holistica. Relata também que o atendimento
Nguyen et al. 2022 - - ; . . x
(Nguyen et al., 2022) patients suffering from | Europa ambulatorial eficaz para pacientes com COVID-19 de longa duracéo
auy N post-acute long COVID- necessita de coordenagéo entre multiplas subespecialidades, que podem
19: a systematic review ser propostas em unidades especializadas na sindrome da p6s-COVID-
19.
- Com base no estudo, a existéncia de evidéncias da COVID-19 longa em
Prevalence and clinical - . AT R .
. . criancas ainda é limitada, heterogéneas e baseadas também em estudos
Pellegrino et al. 2022 | presentation of long : - . . -
Europa de baixa qualidade. O que se tém de concreto, € que raramente criangas

(Pellegrino et al., 2022)

COVID-19 in children: a
systematic review

desenvolvem uma doenca respiratéria grave na fase aguda da COVID-
19.

Pinzon et al.2022
(Pinzon et al., 2022)

Persistent  neurological
manifestations in long
COVID-19 syndrome: A

Diferentes regides do
mundo

Os pacientes com COVID-19 longa podem relatar sintomas persistentes
e referentes a miltiplos érgédos, com alta prevaléncia de manifestagoes

Premraj et al. 2022
(Premraj et al., 2022)

systematic review and do sistema nervoso.
meta-analysis
Mid and  long-term . - L ~
- Os sintomas neurol6gicos e neuropsiquiatricos estdo comumente
neurological and

neuropsychiatric
manifestations of post-
COVID-19 syndrome: A
meta-analysis

Diferentes regides do
mundo

presentes na sindrome p6s-COVID-19, de modo que os sintomas foram
constatados em um tergo dos pacientes que foram avaliados apés trés
meses da infeccdo aguda, sendo a fadiga, a névoa cerebral, os
problemas de memoria e os distdrbios de atencéo, os mais prevalentes.

Ramakrishnan et al.
2021 (Ramakrishnan et
al., 2021)

Unraveling the Mystery
Surrounding Post-Acute
Sequelae of COVID-19

Diferentes regides do
mundo

A COVID-19 longa apresenta uma recuperagdo longa ou incompleta,
afetando os multiplos sistemas organicos.

Long COVID-19: post-

Os mecanismos de envolvimento cardiaco na sindrome COVID-19
longa apresentam duas possiveis explicacdes, sendo a primeira uma
resposta inflamatéria cronica originada por reservatorios virais

Ramanet al. 2022 | acute sequelae of | Europa e Estados - x DU x
(Raman et al., 2022) COVID-19 with a | Unidos persistentes no coragdo apos a |nfec<;ao pela COVID-19 19, de .modo a
- ser exacerbada pela inflamagdo decorrente da obesidade; outra
cardiovascular focus s 2 . . p .
possibilidade é uma resposta autoimune a antigenos cardiacos através
de mimetismo molecular.
Dentre os pacientes tratados para COVID-19, 35% permaneceram com
Raveendran et al. 2021 Lon COVID-19: An sintomas residuais. Entretanto, em coortes de pacientes hospitalizados,
(Raveendran et al., over%/iew ) india e Oméa a prevaléncia foi de 87%. Os 5 sintomas mais comuns da COVID-19
2021) longa foram fadiga (58%); dor de cabeca (44%); distirbios da atengéo
(27%); queda de cabelo (25%) e dispneia (24%).
Post COVID-19
Raveendran e Misra Syndrome ("Long
2021 (Raveendran & COVID-19") and india A COVID-19 pode aumentar ou exacerbar a taquicardia, sarcopenia e

Misra, 2021)

Diabetes: Challenges in
Diagnosis and
Management

disfuncéo microvascular em pacientes diabéticos.

Renaud-Charest et al.
2021 (Renaud-Charest
etal., 2021)

Onset and frequency of
depression  in  post-
COVID-19 syndrome: A
systematic review

Diferentes regides do
mundo

O estudo sugere uma alta frequéncia de depressdo clinicamente
significativa associada a COVID-19 longa, com moderadores como
sexo feminino, histéria psiquiatrica prévia e psicopatologia no
acompanhamento de um més.

Sansone et al.2022

The Sexual Long
COVID-19 (SLC):
Erectile Dysfunction as a

A partir do estudo, é relatado que a COVID-19 de longa duragéo
apresenta muitas complicagbes que podem afetar adversamente a

. . Europa funcdo erétil, sendo essa informacdo de grande relevancia, para
(Sansone et al., 2022) glc?nr?slli’cl:(aetrionosf SySteT‘;i futuramente ser utilizada como biomarcador em estudos personalizados,
COVID-19 Long Haulers visando a gravidade da doenca e para seu acompanhamento.

E relatado no estudo que, embora algumas criancas e adolescentes

menores que 18 anos sdo gravemente afetados e incapacitados muito

Stephenson et al.2022 . apds o estagio inicial da doenga, a maioria dos estudos mostra um
Long COVID-19 in - - - e : A

(Stephenson et al., Europa fendtipo muito mais brando nessa populagdo. E evidenciado também

2022)

children and adolescents

que a COVID-19 longa é mais comum em adolescentes do sexo
feminino e naquelas que apresentam problemas de salde fisica e
problemas psicolégicos pré-existentes no momento da infecgéo.

Soriano et al. 2022
(Soriano et al., 2022)

A clinical case definition
of post-COVID-19
condition by a Delphi
consensus

Diferentes regides do
mundo

O consenso definiu que a sindrome da pés-COVID-19 em adultos
ocorre em individuos com histérico de infeccéo prévia por COVID-19
suspeita ou confirmada, geralmente 3 meses apds a infeccdo, com
sintomas que duram pelo menos 2 meses e ndo podem ser explicados
por diagnostico alternativo.

Stdhlberg et al.2021
(Stahlberg et al., 2021)

Post-COVID-19
Tachycardia Syndrome:
A Distinct Phenotype of
Post-Acute ~ COVID-19
Syndrome

Diferentes regides do
mundo

O estudo destaca o fendmeno da taquicardia sinusal anormal em
pacientes com COVID-19 longa.
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Historical Insight into ]
Infections and Disorders E apresentado semelhangas entre epidemias e pandemias vividas
Associated with anteriormente no mundo, em relac&o a condi¢@es vividas atualmente em
Stefano 2021 (Stefano, h - .
Neurological and | Europa pacientes com COVID-19 longa, como por exemplo a sindrome de
2021) P . T i’ i
Psychiatric Sequelae fadiga pos-viral, identificando sindromes agudas e crnicas comuns,
Similar to Long COVID- além de sequelas neurolégicas e psiquiatricas.
19
Existe uma heterogeneidade geografica na avaliagdo das sequelas pds-
Inequity and disparities agudas da COVID-19. Dentre as publicagdes analisadas, 62,6% tém
Taghrir et al. 2022 | mar  existing  global | Estados Unidos, | origem na Europa e Asia Central; 13,4% no Leste Asiatico e Pacifico;
(Taghrir et al., 2023) research evidence on | Europa, Asia 13,4% na América do Norte; 2,9% no Oriente Médio e Africa; 2,9% na
Long COVID-19 Africa subsaariana; 1,4% no Sul Asiatico; e 4,4% foram analises de
diversos paises.
Evidence mapping and O estudo mostra que existem lacunas no que diz respeito as questdes
review of long-COVID-19 cardiovasculares relacionadas a COVID-19, e essas complicacoes
Umesh et al. 2022 - - Ao p . S A A
and its underlying | Asia cardiacas carecem de investigagcdo e acompanhamento, pois ajudariam
(Umesh et al., 2022) . - AT . .
pathophysiological na identificacido de outros problemas de salde relacionados com a
mechanism COVID-19 longa, como a sadde fértil e reprodutiva.
. . E evidenciado sobre o envolvimento neurolégico com a COVID-19, e
A Review of Neurological concluido que as manifestages neurolégicas nos pacientes, induzidas
Xu et al. 2021 (Xu et In_volvement in_Patients Asia pelo SARS-CoV tém causa a partir de um agregado de dano viral
al., 2021) with SARS-CoV-2 . R . PR N .
. direto, como distirbios imunolégicos ap6s infecgdo, ou também
Infection A -
doengas sistémicas secundarias.
O estudo apresenta recomendagdes, incluindo exames de sangue de
ESCMID rapid rotina, exames de imagem de térax, e testes de fungdo pulmonar para os
Yelin et al. 2022 (Yelin | guidelines for assessment Asia, Europa pacientes que apresentam sintomas respiratérios persistentes. Também

etal., 2022)

and management of long
COVID-19

evidencia a necessidade de realizagdo de outros exames para
diagnostico de excluséo de outras condigdes com base nos sintomas. A
reabilitacéo fisica e respiratoria deve ser considerada.

Zawilska & Kuczynska
2022  (Zawilska &
Kuczynska, 2022)

Psychiatric and
neurological
complications of long
COVID-19

Diferentes regides do
mundo

Os principais sintomas neuropsiquiatricos relatados na COVID-19
longa sdo fadiga cronica, déficits cognitivos, depressdo, ansiedade,
disturbios do sono e problemas sensoriais.

Zeng et al. 2022 (Zeng
etal., 2023)

A systematic review and
meta-analysis of long
term physical and mental
sequelae of COVID-19
pandemic: call for
research priority and
action

Diferentes regides do
mundo

O estudo sugere uma prevaléncia de 50,1% da sindrome da poés-
COVID-19. Os sintomas mais prevalentes foram: respiratorios (55,6%);
psiquiatricos (19,7%); neurolégicos (18,7%); cardiovasculares (14,8%);
digestivos (9,6%); e dermatoldgicos (10,2%).

Fonte: Autores.

Dentre os 56 artigos incluidos, 19 abordaram a prevaléncia dos sintomas da COVID-19 longa em multiplos

sistemas; 1 estudo foi desenvolvido com foco apenas no sistema cardiovascular; 1 discutiu exclusivamente as sequelas renais;

6 artigos discorreram sobre as sequelas neurolégicas e neuropsiquiatricas; 5 abrangeram a populacdo pediatrica; 1 tratou de

repercussdes no sistema reprodutivo; 2 apresentaram as diferentes prevaléncias de sintomas em um recorte de género; 4

dissertaram sobre possiveis fatores de risco para o desenvolvimento da sindrome da p6s-COVID-19, incluindo 1 estudo sobre a

vacinacdo como fator protetor e 2 comparando a infecgdo por diferentes cepas da doenga e seu impacto na COVID-19 longa; 1

analisou os dados epidemioldgicos acerca da sindrome por um recorte sociogeografico; e 1 debrugou-se apenas sobre a

definicdo da doenca.

4. Discussao

A sindrome da pés-COVID-19 é uma doenga heterogénea e multifatorial que pode afetar uma grande variedade de

6rgdos e sistemas, contendo um amplo espectro de manifestacBes clinicas. Dentre os estudos selecionados, os critérios

temporais para a definicdo da COVID-19 longa variaram substancialmente (de 3 a 24 semanas apés infec¢do aguda ou alta

hospitalar). No entanto, para o proposito desta revisdo especifica, a definicdo da sindrome da p6s-COVID-19 adotada foi a que

os autores dos estudos primarios incluidos utilizaram.
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As estimativas da prevaléncia global da sindrome da pds-COVID-19 apresentam discrepancia consideravel entre as
pesquisas analisadas, entre 4,7% e 80% (Cabrera Martimbianco et al., 2021; Chen et al., 2022; Global Burden of Disease Long
et al., 2022; Zeng et al., 2023). O que pode ser explicado pelas diferencas em termos de regido, sexo, populacdo do estudo e
periodo de acompanhamento, além da grande heterogeneidade nas metodologias utilizadas.

Em contrapartida, os fatores de risco para o desenvolvimento da COVID-19 longa tenderam a ser consistentes. Sexo
feminino, idade avancada, severidade da infec¢do aguda (necessidade de hospitalizacdo e/ou suporte ventilatério) e doenca
respiratoria prévia foram os principais determinantes encontrados (Cabrera Martimbianco et al., 2021; Carod-Artal, 2021;
Chen et al., 2022; Y. Du et al., 2022; Nalbandian et al., 2021; Raman et al., 2022). Apenas um estudo ndo correlacionou a
gravidade da doenca na fase aguda com o desenvolvimento da sindrome (Raveendran et al., 2021) e outro apontou 0 sexo
masculino como 0 com maior probabilidade de desenvolver a doenca(Zeng et al., 2023).

No que se refere a fatores protetores, o Gnico significante encontrado foi a imunizagéo contra 0 SARS-CoV-2 (Gao
et al., 2022; Raman et al., 2022). Sendo queesse efeito s foi observado em individuos vacinados com pelo menos duas doses
(Gao et al., 2022). A metandlise e revisdo sisteméatica conduzida pelos mesmos autores apontou que, em comparagdo com
aqueles que ndo foram vacinados, as pessoas vacinadas tiveram menor chance de desenvolver disfungdes cognitivas, doencas
renais, mialgia e distlrbios do sono.

Mesmo com a ampla variacdo das prevaléncias entre os estudos, foi possivel identificar algumas complicacdes e
sequelas que parecem mais prevalentes. Nesse aspecto, as evidéncias cientificas abordam que as sequelas na sindrome aguda
da COVID-19, de forma sistémica, mais presentes foram (Alkodaymi et al., 2022): fadiga (32%), dispneia (25%), distlrbios do
sono (24%) e dificuldade de concentracdo (22%). Corroborado a isso, um estudo realizado classificou a fadiga, dispneia,
alteracGes da atencdo, da concentracdo, da memoria e do sono como sintomas de maior frequéncia, acompanhado de outros
sintomas neurolégicos (Carod-Artal, 2021).

J4 para Nalbandian et al. (2021) (Nalbandian et al., 2021), os sintomas encontrados foram: a fadiga, dor nas
articulacBes, mialgia, febre, dispneia, tosse, dor no peito, palpitacbes, ansiedade, depressdo, distirbios do sono, TEPT,
anosmia, cefaleia, desarranjos gastrointestinais e dermatoldgicos tais como queda de cabelo e erupgéo cutanea. Concomitante
a isso, Lopez-Leon et al. (2022) (Lopez-Leon et al., 2022), ratificou que os sintomas prevalentes em criancas e adolescentes
sdo os relacionados a disturbios de humor, sono, respiratérios, cognitivos e fadiga. Com esses estudos nota-se uma semelhanca
entre 0s sintomas nas diferentes faixas etarias.

No que concerne as doengas psiquiatricas da COVID-19, é importante considerar um estudo realizado na Itélia que
revelou que a prevaléncia de sintomas depressivos clinicamente relevantes entre os individuos que sobreviveram & infeccéo por
COVID-19 variou entre 21% e 45% (Mazza et al., 2022). Além disso, demonstrou que 0s pacientes do sexo feminino
apresentam maior prevaléncia de sintomas depressivos do que os do sexo masculino. Por conseguinte, a COVID-19 é
considerada uma patologia que abrange uma crise epidemioldgica sob o entendimento fisico, social e psicoldgico, conforme as
mudancas de cognitivas, emocionais, com destaque para a labilidade emocional propriedade de doengas como a depresséo, e
comportamentais que se aumentam e recebem proeminéncia nesse periodo.

De acordo com Premraj et al. (2022), a COVID-19 é capaz de ter impactos neuroldgicos significativos no sistema
nervoso central e periférico, o que é particularmente frequente na sindrome da p6s-COVID-19(Premraj et al., 2022). Dentre 0s
sintomas mais frequentes encontrados, destacam-se a névoa cerebral, os problemas de memédria e os distirbios de atencéao
(Premraj et al., 2022). Corroborando com as evidéncias achadas no estudo de Zawilska e Kuczyniska (2022) que revelaram os
principais sintomas neuropsiquiatricos relatados na COVID-19 longa sdo: déficits cognitivos, depressao, ansiedade, distlrbios

do sono e problemas sensoriais (Premraj et al., 2022; Zawilska & Kuczynska, 2022).
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Os estudos analisaram apresentaram como principais manifestacdes respiratorias da COVID-19 a dispneia e a tosse
(Alkodaymi et al., 2022; Carod-Artal, 2021; Chen et al., 2022; Nalbandian et al., 2021; Raveendran et al., 2021). Ademais, a
pesquisa informa que 0s pacientes ainda em recuperacdo da infeccdo da COVID-19 manifestam sintomas de longa duracéo,
apresentando sintomas psicossociais e complicacdes na funcdo pulmonar, sendo estes 0s mais persistentes (Long et al., 2021).
Dessa maneira, um estudo de Yelin et al. (2022) realizado na Asia e Europa, recomenda que seja feito exames de sangue de
rotina, exames de imagem de torax, e testes de funcdo pulmonar para os pacientes que apresentam sintomas respiratorios
persistentes (Yelin et al., 2022). Também evidencia a necessidade de realizagdo de outros exames para diagndstico de exclusdo
de outras condigBes com base nos sintomas. A reabilitacdo fisica e respiratoria deve ser indicada (Yelin et al., 2022).

A respeitos das implicacdes cardiovasculares foi descrito que ha duas possiveis causas, sendo a primeira uma
resposta inflamatoria cronica em decorréncia dos reservatorios virais no coracdo apds a infeccdo, e outra por uma resposta
autoimune a antigenos cardiacos através de mimetismo molecular(Raman et al., 2022). Em um estudo mais especifico destacou
o fendbmeno da taquicardia sinusal anormal em pacientes com COVID-19 longa (Stahlberg et al., 2021). Contudo, outro autor
ratifica haver lacunas no que diz respeito as complica¢fes cardiacas, as quais carecem de investigagdo e acompanhamento
(Umesh et al., 2022).

No que tange as complicacBes enddcrino-metabdlicas, embora a diabetes ndo seja considerada um risco para o
desenvolvimento da sindrome da p6s-COVID-19(Harding et al., 2023; Nalbandian et al., 2021) é um fator que contribui para o
agravamento da infeccdo aguda (Raveendran et al., 2021; Harding et al., 2023). Além disso, Harding et al. (2022) (Harding et
al., 2023) encontraram uma ligagdo entre a infecgdo aguda por COVID-19 e o aumento do risco do desenvolvimento de
diabetes em pacientes sem diagnostico prévio. Outrossim, ha relatos de efeitos no sistema renal, segundo Copur et al. (2022),
por volta de 90% dos pacientes que realizaram transplantes renais e sobreviveram a infeccdo pelo SARS-COV2,
desenvolveram os principais sintomas gerais da COVID-19 longa, sendo eles fadiga, mal-estar e dores nas articulacdes (Copur
etal., 2022).

5. Considerac0es Finais

Considerando as repercussfes na salde causadas pela COVID-19 em individuos recuperados, constatou-se que as
sequelas séo de base multifatorial, e podem estar presentes tanto na fase de infeccdo aguda, quanto na fase cronica da doenca.
Dessa forma, segundo o compilado de dados encontrados nas literaturas elegidas, as apresentacfes mais citadas sdo fadiga
(intoleréncia a atividades fisicas), dispneia e sequelas neuropsiquicas tais como ansiedade, depressdo, distlrbios cognitivos e
do sono; e mialgia. Nao hé estudos suficientes que elucidem as causas subjacentes dessas complicacdes, tendo em vista o curto
espaco de tempo que se estende desde o acometimento do virus até os dias atuais. Nesse aspecto, é necessario que 0s cuidados
com pacientes pos-COVID-19 devem incluir exames de sangue de rotina, exames de imagem de torax, e testes de funcéao
pulmonar, considerando aqueles com sintomas respiratdrios persistentes. Além disso, é imperativo que os individuos afetados
sejam providos com a apropriada assisténcia a salde, social e econdmica. Novas pesquisas deverdo utilizar métodos mais

precisos para detectar fatores de risco e prote¢éo para o desenvolvimento do COVID-19 longo a fim de prevenir tal sequela.
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