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REVISAO DE LITERATURA

RESUMO

A pandemia da COVID-19 desencadeou um esfor¢o mundial na produc¢do de informagdes a
fim de desvendar os aspectos clinicos, epidemioldgicos e fatores progndsticos da doencga.
Assim o artigo tem como objetivo identificar os fatores associados aos dbitos em adultos e
idosos por COVID-19 no Brasil, entre 2020-2023. Trata-se de uma revisdo de literatura, nas
bases de dados Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e
Scientific Electronic Library Online (SCIELO) utilizando os descritores indexados COVID-19,
Perfil e Mortalidade, associados ao operador boleano and. Os 14 artigos analisados
demonstraram que os fatores mais associados ao ébito por COVID -19 em adultos e idosos
foram idade avangada e sexo, sendo os homens o grupo mais atingido. Em relagdo aos
fatores modificaveis, foram considerados risco: a ocorréncia de comorbidades, com
destaque para Diabetes Mellitus, Hipertensdo Arterial Sistémica e cardiopatias. O estudo
reafirma a importancia da Vigilancia epidemiolégica num pais de dimensdes continentais e
com estrutura de saude diversa como o Brasil, havendo necessidade de identificacdo em
tempo habil de grupos a serem priorizados, na ocorréncia de doencas, conforme quadro
epidemioldgico vigente, reforcando para a gestdao publica, a importancia de melhor
distribuicdo de recursos e investimentos para garantir instituicdes de saide como hospitais
e UTI com os insumos, recursos humanos e equipamentos organizados para situagcdes como
a pandemia da COVID-19.
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FACTORS ASSOCIATED WITH DEATH FROM COVID - 19
IN ADULTS AND ELDERLY PEOPLE IN BRAZIL: A REVIEW

ABSTRACT

The COVID-19 pandemic triggered a worldwide effort to produce information in order
to uncover the clinical, epidemiological aspects and prognostic factors of the disease.
Therefore, the article aims to identify the factors associated with deaths in adults and
elderly people due to COVID-19 in Brazil, between 2020-2023. This is a literature review,
in the databases Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences (LILACS)
and Scientific Electronic Library Online (SCIELO) using the indexed descriptors COVID-19,
Profile and Mortality, associated with the Boolean operator and. The 14 articles analyzed
demonstrated that the factors most associated with death from COVID-19 in adults and
the elderly were advanced age and gender, with men being the most affected group.
Regarding modifiable factors, the following were considered risk: the occurrence of
comorbidities, with emphasis on Diabetes Mellitus, Systemic Arterial Hypertension and
heart disease. The study reaffirms the importance of epidemiological surveillance in a
country of continental dimensions and with a diverse health structure such as Brazil,
with the need for timely identification of groups to be prioritized, in the occurrence of
diseases, according to the current epidemiological framework, reinforcing management
public, the importance of better distribution of resources and investments to guarantee
health institutions such as hospitals and ICUs with supplies, human resources and
equipment organized for situations such as the COVID-19 pandemic.

Keywords: Covid-19; Mortality; Health Profile; Risk factors.
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INTRODUCAO

Em dezembro de 2019, em Wuhan, cidade Chinesa, foi reportado um surto de
pneumonia de causa desconhecida que rapidamente se espalhou pelo pais. O patégeno
causador da doenca foi identificado como um Nnovo coronavirus,
denominado coronavirus da sindrome respiratdoria aguda grave-2 (SARS-CoV-2). A
Organizacdo Mundial da Saude (OMS) nomeou a doenca causada pelo novo virus de
COVID-19 (coronavirus disease, ano de 2019), que foi declarada uma emergéncia de
saude publica de importancia internacional em 30 de janeiro de 2020 e uma pandemia
em 11 de marco de 2020.! Desencadeando um esforco mundial na producdo de
informacbes a fim de desvendar os aspectos clinicos, epidemioldgicos e fatores

progndsticos da doenca.

Dentre as manifestacdes clinicas da COVID-19, a Sindrome Respiratodria
Aguda Grave (SRAG) apresentou alta frequéncia, constituindo-se como casos que
evoluem para maior gravidade. A SRAG é caracterizada por quadros de dispneia,
desconforto respiratério, pressdo persistente no toérax, saturacdo de oxigénio menor
que 95% e coloragdo azulada doslabios ou rosto, e muitas vezes

exigindo hospitalizacdes e evoluindo para ébito.?

No inicio da pandemia, o Brasil possuia 8.139 estabelecimentos
hospitalares, 490.397 leitos clinicos e cirlrgicos e 34.464 de Unidade de Terapia
Intensiva (UTI). Essa oferta equivalia a 2,3 leitos por 1.000 habitantes, equiparando-se a
paises como Canadd, Reino Unido e Suécia, o que sugeria um quantitativo condizente
ao de paises com sistemas desaude majoritariamente publicos e bem-
organizados.3 Com o crescente e rapido aumento das internacdes hospitalares com o
advento da pandemia, o sistema de saude entrou em colapso, havendo falta de acesso
a servicos, auséncia de leitos hospitalares, falta de insumos, fechamento de
emergéncias hospitalares e auséncia de protocolos assistenciais em nivel nacional para

a padronizac3o da assisténcia intra-hospitalar.*

Os riscos associados a infeccao causada pela COVID-19 foram distribuidos de
forma desigual, de acordo com a regido, as condi¢cdes socioecondmicas, 0 acesso a
assisténcia de salude de qualidade e aos programas de protecdo social.®> Em rela¢do aos

fatores de risco para o agravamento da doencga, os estudos demonstraram que os casos
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mais graves da doenga que evoluiram para pneumonia tiveram maior probabilidade de
acontecer em pacientes mais velhos, do sexo masculino e com comorbidades,
comparados aos casos mais leves.® Contudo mais estudos foram recomendados para
esclarecer as caracteristicas epidemioldgicas da COVID-19, bem como identificar os

fatores de risco e o progndstico dos pacientes infectados com o virus SARS-CoV-2.

Dessa forma ter informacdes sobre as caracteristicas epidemioldgicos da doenca
dentro do contexto brasileiro é relevante na melhoria dos servigos assistenciais, em
especial nesse momento de aumento dos casos de COVID-19, conforme dados do
Infogripe da Fundagdo Oswaldo Cruz, que na ultima semana de 2023, demonstrou
crescimento no numero de casos em relacdo a SRAG por COVID-19, nos estados de
Alagoas, Ceard, Paraiba, Pernambuco e Sergipe.’ Assim, o estudo justifica-se por abordar
assunto que visa minimizar o agravamento da doencga nas populacdes mais vulneraveis
e com maior risco para obito, assim, a presente revisdo tem por objetivo identificar a
partir da literatura em base de dados, os fatores associados aos ébitos em adultos e

idosos por COVID 19 no Brasil, entre 2020-2023.

METODOLOGIA

O presente trabalho é um estudo descritivo, do tipo revisdo de literatura
integrativa. Este tipo de trabalho possibilita a inclusdo de estudos com abordagens
metodoldgicas diversas, a partir da revisdo e selegdo sistematica de artigos disponiveis
na literatura e posterior sumarizagdao dos resultados de modo que haja uma
compreensdo mais extensa e adequada de determinando fen6meno ou problema de

saude.?

A construcdo da pergunta norteadora foi realizada a partir do acronimo PCCT
(populagdo: adultos e idosos com COVID 19, conceito: fatores associados a mortalidade,
contexto — Brasil no periodo de 2020-2023 e tipo de estudo: estudos de revisdo). O qual
foi utilizado para definir um conceito através da revisdao integrativa. A partir desse
acronimo, foi formulada a seguinte questao norteadora: Quais os principais fatores que
influenciaram para mortalidade pela COVID - 19 em adultos e idosos no Brasil, no

periodo de 2020-2023?
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Durante os meses de junho a outubro de 2023, realizou-se a busca nas bases de
dados Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Scientific
Electronic Library Online (SCIELO) utilizando os descritores indexados COVID-19, Perfil e
Mortalidade, associados ao operador boleano and. Durante a busca, adotou-se o

seguinte cruzamento dos descritores: COVID — 19 AND Perfil AND Mortalidade

Foram adotados os seguintes critérios de elegibilidade parainclusdo dos estudos:
artigos completos disponiveis gratuitamente nas bases de dados selecionadas; artigos
disponiveis no idioma portugués e convergentes com a questao norteadora. Foram
critérios de exclusdo: editoriais, cartas ao editor, resumos, opinido de especialistas,
artigos de revisdo, teses, dissertacoes, trabalhos que ndo abordaram o tema central da
pesquisa, artigos duplicados e artigos originais que ndo estivessem disponiveis na
integra para leitura. Em relacdo ao recorte temporal foram utilizados os artigos

publicados nos ultimos 4 anos, ou seja, de 2020 a 2023.

Realizou-se a busca dos artigos em cada base de dados informada, sendo
utilizada a expressdo de busca COVID — 19 AND Perfil AND Mortalidade. Uma selecdo
preliminar dos estudos foi realizada apds a leitura do titulo e resumo de cada artigo
selecionado, foram assim excluidos, os artigos incompletos para leitura e duplicados,
artigos com mais de 4 anos de publicacdo, escritos em idioma distinto do portugués,
estudos divergentes do objeto de pesquisa. Os demais artigos foram selecionados para
leitura completa. O processo de extracdao dos estudos, foi feito a partir da leitura
completa e individual, com posterior revisdao das extragdes por todos os membros do

grupo, com o objetivo de manter consenso na andlise e evitar divergéncias.

Os conteudos extraidos de cada artigo envolveram os fatores relacionados ao
Obito em adultos e idosos por COVID-19, no Brasil, no periodo de 2020-2023 e foram
classificados conforme seu contexto e posteriormente foram analisados e agrupados em

categorias, visando compilar as descobertas no contexto da nossa questdo norteadora.

Conforme desenho do estudo, é dispensdvel a submissdo deste trabalho a
apreciacdo do Comité de Etica em Pesquisa — CEP, de acordo com paragrafo tnico do
artigo 1° da Resolugcdao n°510, de 7 de abril de 2016, do Conselho Nacional de Saude —
CNS, por trata-se de pesquisa realizada com artigos disponiveis em bases de dados e

sem possibilidade de identifica¢do dos individuos participantes.®
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RESULTADOS E DISCUSSAO

A aplicacdo da expressao de busca as bases de dados obteve 56 estudos (Lilacs —
31 e Scielo - 25), conforme Tabela 1. A elegibilidade utilizada ocasionou a remocao de
33 estudos (23 por estarem fora do escopo da pesquisa, trés por estarem em inglés, dois
por se tratar de tese/dissertacdo, trés por serem artigos de revisdo e dois por ndo
estarem disponiveis na integra nas bases de dados pesquisada). Dos 23 estudos
selecionados nas duas bases de dados, observou-se a duplicidade em 9 ocasides,
permanecendo para leitura completa, 14 artigos que estiverem em conformidade com
a questdo norteadora, assim esses estudos foram selecionados para compor a presente
revisao integrativa.
Tabela 1: Estudos encontrados, excluidos e selecionados apds a andlise de titulos e

resumos, nas bases de dados. Brasil, 2023

Titulos LILACS SCIELO Total
Encontrados 31 25 56
Excluidos 19 23 42
Selecionados 12 02 14

Fonte: Elaborado pela autora (2023).

Os estudos selecionados estdo dispostos na Tabela 2, com apresentagdao das
seguintes varidveis: autores/ano e principais achados relacionados a questdo
norteadora.

Tabela 2 - Estudos cientificos selecionados com autores, anos de publica¢des e principais
achados. Brasil, 2023

Autor/Ano Principais achados relacionados a questao norteadora

Galvao; Roncalli, 2020 Estudo realizado no Rio Grande do Norte, onde o maior risco de
ocorréncia de ébitos por COVID-19 foi observado em idosos,
principalmente com idade acima de 80 anos e pacientes com

comorbidades, homens e com cor de pele ndo branca.
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Farias et al., 2022 Estudo realizado com pacientes hospitalizados em Mossord, Rio
Grande do Norte. A hospitalizacdo e o 6bito de pacientes com
COVID-19 foram maiores em pacientes idosos com

comorbidades.

Nesselo et al., 2022 Estudo realizado com pacientes cardiopatas com COVID-19
entre marco - dezembro de 2020. O maior risco de ocorrer
desfecho desfavoravel, foi para a faixa etdria acima de 70 anos
(59,97%), seguido do intervalo de idade de 60 a 69 anos
(38,31%), sexo masculino (45,28%) e escolaridade para o nivel

superior.

Almeida et al., 2022 Estudo realizado em pacientes admitidos na UTI de um hospital
publico de Fortaleza, Ceara. A mortalidade esteve associada a
idade avancada, tabagismo atual, uso de inotrdpicos e potdssio

maior que 5,0 na admissao hospitalar.

Oliveira et al., 2022 Estudo realizado com pacientes internos com COVID-19, em
hospital de urgéncia do Rio de Janeiro entre margo a dezembro
de 2020. Entre os pacientes hospitalizados, a letalidade geral foi
de 53,6%, sendo que entre os internados na UTI esse percentual
foi de 84,5%. Idade e uso de suporte ventilatério e UTI foram as
varidveis que mostraram associacao estatisticamente

significante com mortalidade intra-hospitalar.

Vieira et al., 2022 Estudo descritivo realizado na cidade de Rio Grande, Rio Grande
do Sul. Dos 194 6bitos, a maioria era do sexo masculino (63,4%),
com 60 anos ou mais (82,5%), de cor da pele branca (82,5%),
residentes na regido central histérica do municipio (11,3%),
aposentados (69,5%), seguido por comerciante ou autébnomo
(17,7%). 38,7% tinham cardiopatias, 29,4% hipertensao arterial
sistémica (HAS), 28,0% diabetes mellitus (DM) e praticamente a

metade dos individuos tinha multimorbidade (49,0%).
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Sousa et al., 2022 Estudo descrito realizado no Piaui. Foram incluidos 12.649
individuos majoritariamente do sexo masculino (57,1%), negros
(61,2%), com uma ou duas comorbidades (30,5%). No interior,
entre registros hospitalares com desfecho, a letalidade para
internados (44,1%; 1C95% 42,0;46,3), admitidos em UTI (82,3%;
IC95% 79,7;84,8) e individuos submetidos a ventilacdo
mecanica invasiva (96,6%; 1C95% 94,9;97,8) foi maior do que na

capital do estado.

Sousa et al., 2021 Estudo ecoldgico, realizado no estado do Espirito Santo. Os
homens apresentaram maior mortalidade e letalidade,
principalmente nas faixas etarias mais avancadas, mas a

incidéncia do COVID-19 foi maior entre as mulheres.

Pontes et al., 2022 Estudo realizado com pacientes internos em hospital publico do
estado do Parana, onde a mortalidade foi de 12,8%, sendo o
grupo de maior risco de idosos com comorbidades,
especialmente, cardiovasculares. A chance de 6bito foi 58 vezes
maior em idosos, comparada aos adultos, e oito vezes maior

naqueles com comorbidades.

Santos et al., 2021 Estudo realizado em Pernambuco. O estudo mostrou que a
prevaléncia de hipertens3o arterial sistémica (HAS) foi superior
a prevaléncia de diabetes mellitus (DM) nos individuos que
foram a 6bito por COVID-19. Em idosos, a prevaléncia foi

superior a observada em individuos ndo idosos.

Souza; Leal; Santos, Estudo realizado nas regides de saude brasileiras. As regides de
2021 saude com as maiores médias na mortalidade foram localizadas
em regides cuja escassez de leitos de UTI e de ventiladores foi
visualizada, especialmente, em partes das regides Nordeste,

Sudeste e Sul.

Queiroz;Almeida;Cam Estudo realizado no municipio de Maraba-Para. O pico de dbitos
pos, 2021 ocorreu no més de maio, entre homens e faixa etaria de 60 anos

ou mais.
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Muraro et al., 2023 Estudo descritivo, com base dos dados de registro de dbitos do
Sistema de Informagdo sobre Mortalidade (SIM) em 2021.
Foram registrados 2.948 dbitos por condicdes posteriores a
COVID-19, variando de 0,5 ébito por 1.000 registros na regido
Nordeste a 3,6/1.000 na regido Centro-Oeste. Mais da metade
de ébitos ocorreu entre o sexo masculino (58,0%), aqueles com

60 anos ou mais de idade (66,9%) e de cor da pele branca

(51,8%).
Escosteguy et al., Estudo realizado com pacientes internos em hospital federal do
2021 Rio de Janeiro. Associaram-se ao 6bito, nos casos confirmados,

ter 50 a 69 (OR=11,65 — 1C95% 1,69;80,33) e 70 ou mais anos
(OR=8,43 —1C95% 1,22;58,14), apresentar neoplasia (OR=4,34 —
IC95% 1,28;14,76) e wusar suporte ventilatorio invasivo

(OR=70,20 — 1C95% 19,09;258,19).

Fonte: Elaborado pela autora (2023). *OR: Odds Ratio IC: Intervalo de confianca.

Em relacdo a identificacdo dos fatores de risco relacionados a mortalidade por
COVID-19, observou-se predominancia de estudos realizados na regido Nordeste
brasileira com 35% dos estudos, ja 21% dos estudos ocorreram na regido Sudeste, sendo
porcentagem igual de estudos realizados com dados correspondentes as 5 regides

brasileiras. A regido Sul apresentou apenas 2 estudos e a regido Norte apenas 1.

Os estudos demonstram que pessoas idosas foram o grupo mais atingido em
relacdo a mortalidade, principalmente individuos entre 60 a 80 anos, fato observado nos
estudos internacionais e em praticamente todos os estudos analisados, conforme
apresentando na Tabela 2. Pontes et al., 2022 considerou que o risco de ébitos foi 58
vezes maior em idosos, do que adultos jovens, assim uma vez infectados pelo SARS-CoV-
2, os idosos apresentam maior risco de evolugdo para formas complicadas da doenca e

necessidade de interna¢do em enfermaria ou UTI.101!

Os idosos, principalmente os maiores de 70 anos, foram os que apresentaram
maior risco de morrer pela COVID-19, em decorréncia da gravidade da doenga
associada a comorbidades. No Brasil, idosos com 70 anos ou mais representam 63,3%

das mortes causadas pela COVID-19 em janeiro de 2022.%?
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Em relacdo ao sexo, os homens apresentaram maior mortalidade comparado as
mulheres, fato que pode estar associado a maior observacdo feminina para os sintomas
iniciais e procura agil por servicos de saude, situacdo contraria a masculina, onde a busca
acontece usualmente nas fases mais graves, com os recursos terapéuticos menores.!3
Estudos consideram ainda que o estrogénio, presente nas mulheres, pode estimular
resposta imunoldgica oportuna, aumentando a producdo de anticorpos contra agentes,

como o causador da COVID-19.%4

Sousa et al., 2021 demonstram que pessoas com comorbidades como HAS, DM
e cardiopatias tiveram desfechos mais desfavoraveis, fato corroborado em estudos
como o de Wang et al.,, 2020 que avaliaram 36 pacientes acometidos pela doenca e
internos em UTI, no qual 72,2% dos individuos apresentavam comorbidades, o achado
indica que a presenca de doencas crbnicas pode levar a rapidas complicacdes,
resultando no bito.'>8 Silva et al., 2020 em estudo realizado em Macapa no estado do
Amap4d, observaram que 102 pacientes com COVID-19 tinham doenca cardiovascular
cronica (38,33%), diabetes (24,16%) e doencas respiratdrias cronicas (13,33%) como os

fatores de risco mais prevalentes.!’

Em estudo de Oliveira et al., 2021, a comorbidade com maior registro de casos
de 6bito foi a doenca hipertensiva.!® E importante considerar que essas condicdes pre
existentes acarretaram aumento da inflamacdo e da resposta imunoldgica do
organismo, com elevacdo de troponina, citocinas inflamatdrias, levando a maior dano
endotelial, disfungdo microvascular ou tromobose, gerando agressao importante ao
musculo cardiaco e sobrecarga do mesmo, com ocorréncia de sindrome coronariana
aguda agravando o quadro respiratério, por necessidade de maior bombeamento de
sangue para oxigenac¢ao nas diversas regides do corpo aumentando assim as chances de

ocorréncia do dbito.1220.21

A necessidade de suporte em ventilagdo mecanica invasiva e UTI, com
agravamento do quadro de saude, foi fator que levou a letalidade pela doenga conforme
abordados nos estudos de Escosteguy et al., 2021 e Moreira, 2020.%%23 Observou-se que
o acelerado aumento do numero de casos da COVID-19, exigiu maior empenho dos
paises na reorganizacdo dos servicos de salde e aumento das vagas em UTI, o que

comprometeu a assisténcia prestada, devido o colapso do sistema de saude em varias
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regioes, bem como auséncia de insumos, como respiradores, oxigénio e medicamentos

sedativos para intubacdo.*

O estudo apresenta como limitacdes, a pesquisa em apenas duas bases de dados,
o que diminui o acesso a maior quantidade de estudos, bem como a localizacdo de
estudos associados aos descritores utilizados, porém sem relacdo com a tematica
priorizada pela presente pesquisa. A presenca de poucos estudos abrangendo a
realidade das regides Sul e Norte, também limita a possibilidade de comparar quadros
existentes e diferentes durante a pandemia no Brasil. Apesar das limita¢Oes
apresentadas, é possivel identificar realidades convergentes nas varias regides
brasileiras, revelando entdo a contribuicdo do estudo, que envolve a identificacdo dos
grupos prioritarios que necessitavam de maior suporte assistencial e tecnolégico para

evitar um desfecho negativo - o ébito.

CONSIDERAGOES FINAIS

A presente revisdo demonstra que os fatores mais associados ao oObito por
COVID-19 em adultos e idosos no Brasil, sdo condicbes ndo modificaveis como idade
avancada e sexo, sendo os homens o grupo mais atingido. Dentre os fatores
modificdveis, temos a ocorréncia de comorbidades, com destaque para HAS, DM e
cardiopatias. Casos mais graves, que necessitaram de suporte em UTI e ventilagao
mecanica invasiva devido ocorréncia de dispneia e diminui¢dao de saturagdo de oxigénio

entram no grupo com maior ocorréncia de débitos.

O estudo demonstra e reafirma a importancia da Vigilancia Epidemiolégica num
pais de dimensdes continentais e com estrutura de saude diversa e adaptada a cada
regido brasileira, mesmo com um sistema de saude unificado (SUS), havendo assim a
real necessidade de identificacdo em tempo habil de grupos que devem ser priorizados,
na ocorréncia das doencas, conforme quadro epidemioldgico vigente, reforcando para
a gestdao publica, a importancia de melhor distribuicdo de recursos publicos e
investimentos para garantir instituicdes de saide como hospitais e UTI com os insumos,
recursos humanos e equipamentos organizados para situacdes que nao podem ser

totalmente previstas, como ocorreu com a pandemia COVID-19.
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