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ARTIGO ORIGINAL

RESUMO

Introdug¢do: O coronavirus (COVID-19) é uma doenca causada por uma nova espécie de
coronavirus denominado SARS-Cov-2 que acomete principalmente o sistema respiratério.
Objetivo: identificar o perfil epidemioldgico e a influéncia da presenca de doencgas neurolégicas
e demais fatores preditores sobre agravamento e ébito dos pacientes internados que contrairam
o COVID-19 no Brasil. Metodologia: Trata-se de um estudo epidemioldgico descritivo e analitico,
cuja coleta de informacdes foi realizada através de dados de dominio publico que constam no
Banco de Dados de Sindrome Respiratdria Aguda Grave (SRAG). Foram incluidos no estudo os
pacientes que apresentaram sindrome respiratoria aguda grave (SRAG) e que, durante o registro
da notificacdo, possuiam doenca neuroldgica. Resultados: Na andlise dos dados sobre o desfecho
desfavoravel, mais da metade dos pacientes internados evoluiram para ébito, apresentando uma
taxa de letalidade de 55,27%. Conclusao: género masculino, cor branca, idade igual ou superior
a 60 anos foram algumas variaveis associadas a pior desfecho. J4 a presenca de cardiopatia,
diabetes e pneumopatia foram as comorbidades mais frequentes nos pacientes estudados.
Ademais, o suporte ventilatdrio ndo invasivo e saturagdo abaixo de 95% mostraram maior risco
relativo para letalidade.
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EPIDEMIOLOGICAL PROFILE, RISK OF WORSENING AND
DEATH FROM COVID IN PATIENTS WITH NEUROLOGICAL
DISEASES TREATED IN THE HOSPITAL NETWORK IN BRAZIL

ABSTRACT

Introduction: Coronavirus (COVID-19) is a disease caused by a new species of coronavirus
called SARS-Cov-2 that affects mainly the respiratory system. Objective: To identify the
epidemiological profile and the influence of neurological diseases and other predictors on
worsening and death of hospitalized patients who contracted COVID-19 in Brazil. Methods:
This is a descriptive and analytical epidemiological study, whose data collection was
performed using public domain data from the Severe Acute Respiratory Syndrome (SARS)
Database. Patients who presented with severe acute respiratory syndrome (SARS) and who,
during the registration of the notification, had neurological disease were included in the study.
Results: In the analysis of the data on the unfavorable outcome, more than half of the
hospitalized patients evolved to death, presenting a case fatality rate of 55.27%. Conclusion:
male gender, white color, age 60 years or older were some variables associated with worse
outcome.

Keywords: COVID-19; Mortality; Nervous System Diseases; Epidemiological Profile;Quality of
life, Satisfaction, Mucus-supported complete denture, Implant-supported complete denture.

Instituicdo afiliada — 1- Universidade de Cuiaba (UNIC)
Autor correspondente: André de Franga Dias afandredias4@gmail.com

This work is licensed under a Creative Commons Attribution 4.0

International License.

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 6, Issue 9 (2024), Page 3270-3282.


http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/

PERFIL EPIDEMIOLéGICO, RISCO DE AGRAVAMENTO E OBITO POR COVID EM PORTADORES
DE DOENCAS NEUROLOGICAS ATENDIDOS PELA REDE HOSPITALAR NO BRASIL
Dias, AF et. al.

INTRODUCAO

Muito tem se discutido, recentemente, acerca da pandemia por COVID-19, assim
declarada pela Organizagdao Mundial de Saude (OMS) no dia 11 de margo de 2020. Os
primeiros casos foram identificados em dezembro de 2019 na cidade de Wuhan, China’.
O agente causador é um virus RNA, identificado como SARS-CoV-2 e nomeado como
coronavirus-19, e sua transmissdo ocorre por inalacdo ou contato direto com goticulas

infectadas 2.

Sabe-se que seu curso clinico varia de infeccdo assintomdatica a grave
desconforto respiratdrio agudo com faléncia de multiplos érgados e evolucdo para ébito
3, Sintomas como, febre, tosse, dispneia, mialgia e fadiga sdo os mais frequentes. Outros
como falta de ar, dor ou pressdao no peito ou até perda de fala ou movimento,
manifestam-se em casos graves da doenca. Além dos sintomas respiratérios, relatos de
manifestacées neuroldgicas ja sdo comuns em suas apresentacdes, que variam de dor

de cabeca a complicagBes graves, como convulsdes?.

Foi identificado que as doencgas neuroldgicas sao comorbidades prevalentes
entre os pacientes hospitalizados com COVID-19°. Ademais, doencas cerebrovasculares
foram associadas com maior incidéncia de casos graves de COVID-19, necessidade de
intubacdo e maior tempo de permanéncia em centros de tratamento intensivo (CTl), em
comparacdo a populacdo sem queixas neuroldgicas. Tais achados corroboram para a
hipdtese que doencgas cerebrovasculares possam contribuir para desfechos mais

desfavoraveis e maior mortalidade, apesar dos dados serem escassos &7,

A histéria de doenca neurolégica ajudaria a predizer os prognésticos desses
pacientes e assim, permitir que médicos e outros profissionais de salde atuem de forma
a evitar os piores desfechos. No entanto, o nimero limitado de estudos e informacgdes
acerca da hipotese levantada é um entrave. Frente ao exposto, é de extrema
importancia tracar o perfil epidemioldgico e identificar os fatores que agravam a doenca
na populacdao com doencas neuroldgicas.

Sendo assim, essa pesquisa tem como objetivo identificar o perfil epidemioldgico

e a influéncia da presenca de doencgas neuroldgicas e demais fatores preditores sobre

agravamento e 6bito dos pacientes internados que contrairam o COVID-19 durante a
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pandemia no Brasil.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo epidemiolégico descritivo e analitico, cuja coleta de
informacdes foi realizada através de dados de dominio publico que constam no Banco
de Dados de Sindrome Respiratdria Aguda Grave (SRAG). As informagdes sao registradas
por meio do Sistema de Vigilancia Epidemioldgica da Gripe (SIVEP Gripe), da Secretaria
de Vigilancia em Saude. Foram incluidos no estudo os pacientes que apresentaram
sindrome respiratdria aguda grave (SRAG) e que, durante o registro da notificacao,

possuiam doenca neurolégica.

As variaveis estudadas foram agrupadas em sociodemograficas, comorbidades,
caracteristicas da internagao e evolugdo. Quanto as sociodemograficas foram estudadas
as variaveis sexo, raca, escolaridade, zona geogréfica e faixa etaria. As comorbidades
selecionadas foram asma, cardiopatias, diabetes, doencas hematoldgicas, doencas
hepaticas, imunodepressdo, obesidade, pneumopatias e doenca renal. Sobre as
caracteristicas da internacao, foram estudadas as varidveis tempo de internacgao, a
necessidade de internacdo em unidades de terapia intensiva (UTI), suporte ventilatorio,

saturacdo de 02 e a evolucdo.

Para tabulacdo dos dados foi utilizado o software Excel® 2007. A andlise das
varidveis foi realizada através do Epi info 7. Para andlise das varidveis categéricas,
utilizou-se a estatistica descritiva, as quais os resultados foram apresentados em tabelas
de frequéncia absoluta e relativa. No que tange a analise bivariada, foi realizada por

meio de tabelas 2x2 associando exposicao e desfecho.

A Resolucdo 266/2012 afirma que toda pesquisa com seres humanos envolve
riscos de tipos e graus variados. No entanto, de acordo com a Resolu¢do 510/2016, Lei
n212.527/2011, pesquisas que utilizem informacdes de acesso publico ndo precisam ser
registradas pelo sistema CEP/CONEP. Portanto, por esse estudo atender aos critérios

propostos pela lei referida, a submissdo do mesmo pelo CEP/CONEP foi desconsiderada.

RESULTADOS
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Foi obtido uma amostra 1.965 pacientes que foram hospitalizados por COVID-19
e que apresentavam doengas neuroldgicas quando internados. Nos pacientes
hospitalizados 52,62% eram do género masculino e 47,38% eram do género feminino.
Em relagdo a variavel raga/cor, 71,09% eram pessoas brancas, 4,07% pretas, 1,02%
amarela, 23,66% parda e 0,15% era composta de indigena. Quanto a escolaridade
53,18% dos pacientes estudaram até a quinta série e 46,82% estudaram da sexta série
em diante. A faixa etaria da populacao estudada foi composta por 81,37% de pacientes
com idade igual ou superior a 60 anos e 18,63% com idade entre 18 a 59 anos. Por fim,
no que se refere a zona geografica, 4,27% dos pacientes internados viviam na zona rural
e 95,73% na zona urbana. (Tabela 1)

Tabela 1 — Caracteristicas sociodemograficas dos pacientes hospitalizados por
COVID19 que possuiam doencgas neuroldgicas

Variavel N % IC (95%)
Sexo
Masculino 1034 52,62 (50,41-54,82)
Feminino 931 47,38 (45,18-49,59)
Raga/Cor
Branca 1397 71,09 (69,05-73,06)
Preta 80 4,07 (3,28-5,04)
Amarela 20 1,02 (0,66-1,57)
Parda 465 23,66 (21,84-25,59)
Indigena 3 0,15 (0,05-0,45)
Escolaridade
Até a 52 série 1045 53,18 (50,97-55,38)
Acima de 62 série 920 46,82 (44,62-49,03)
Zona Geografica
Rural 84 4,27 (3,47-5,26)
Urbana 1881 95,73 (94,74-96,53)
Faixa Etaria
60 anos e mais 1599 81,37 (79,59-83,03)
18 a 59 anos 366 18,63 (16,97-20,41)
TOTAL 1965 100,00

Fonte: Banco de Dados de Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG)

Além da doenca neurolégica, a populacdo apresentava outras comorbidades
concomitantes, 3,61% traziam asma, 50,53% cardiopatias, 30,84% diabetes, 2,14%
doencas hematoldgicas, 1,63% doencas hepaticas, 5,45% imunodepressdao, 6,82%

obesidade, 9,01% pneumopatia 7,23% doenga renal. (Tabela 2)
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Tabela 2 — Comorbidades presentes nos pacientes internados com COVID19 que
apresentavam doencgas neuroldgicas

Comorbidade N % IC 95%
Asma
Sim 71 3,61 (2,87-4,53)
Nao 1894 96,39 (95,47-97,13)
Cardiopatias
Sim 993 50,53 (48,32-52,74)
Nao 972 49,47 (47,26-51,68)
Diabetes
Sim 606 30,84 (28,84-32,92)
Ndo 1359 69,16 (67,08-71,16)
Doencgas
Hematoldgicas
Sim 42 2,14 (1,59-2,88)
Ndo 1923 97,86 (97,12-98,41)
Doengas Hepaticas
Sim 32 1,63 (1,16-2,29)
Ndo 1933 98,37 (97,71-98,84)
Imunodepressao
Sim 107 5,45 (4,53-6,54)
Ndo 1858 94,55 (93,46-95,47)
Obesidade
Sim 134 6,82 (5,79-8,02)
Ndo 1831 93,18 (91,98-94,21)
Pneumopatia
Sim 177 9,01 (7,82-10,35)
Nao 1788 90,99 (89,65-92,18)
Doenga Renal
Sim 142 7,23 (6,16-8,46)
Nao 1823 92,77 (91,54-93,84)
TOTAL 1965 100,00

Fonte: Banco de Dados de Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG)

Em consideracdo a evolugdao e agravo dos pacientes internados, 37,35%
precisaram de cuidado em terapia intensiva (UTI), 23% de suporte ventilatério invasivo,
59,19% de suporte ventilatério nao invasivo. Com saturagdao de O2 menor que 95% eram
73,99% dos pacientes e maior que 95% eram 26,01%. No tocante a evolucdo, 44,73%

desses pacientes evoluiram para cura e 55,27% evoluiram para ébito. (Tabela 3)
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Tabela 3 — Frequéncia de fatores agravantes em pacientes internados com COVID19
gue possuiam doengas neuroldgicas

Varidvel N % IC 95%
Internagao em UTI

Sim 734 37,35 (35,24-39,52)
Ndo 1231 62,65 (60,48-64,76)
Suporte Ventilatério

Invasivo 452 23,00 (21,20-24,91)
Nao Invasivo 1163 59,19 (57,00-61,34)
Nao 350 17,81 (16,18-19,57)
Saturacdo de 02

Menor que 95% 1454 73,99 (72,01-75,89)
Maior que 95% 511 26,01 (24,11-27,99)
Evolugao

Cura 879 44,73 (42,55-46,94)
Obito 1086 55,27 (53,06-57,45)
TOTAL 1965 100,00

Fonte: Banco de Dados de Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG)

Em suma, no que diz respeito ao risco de evoluir para dbito nos pacientes com
doencas neuroldgicas, o sexo masculino apresentou um RR=1,16 em relagdo ao sexo
feminino RR=1,00. A populacdo com escolaridade de até a quinta série apresentou um
RR=1,10 em comparacdao com aqueles que possuiam escolaridade acima da sexta série
RR=1,00. Aqueles com faixa etdria de 60 anos ou mais tiveram um risco de evoluir para
Obito de RR=1,84, enquanto aqueles com idade entre 18 e 59 anos tiveram um RR=1,00.
No tocante as comorbidades, o risco dos pacientes com cardiopatias evoluirem para
Obito foi de RR=1,13. Ademais, os pacientes com doencas renais apresentaram um
RR=1,25. As comorbidades restantes ndao apresentaram resultados estatisticamente

significativos. (Tabela 4)

Tabela 4 — Risco relativo quanto a evolucgdo para ébito dos pacientes internados com
COVID19, que possuiam doencas neuroloégicas

Variavel Risco Relativo IC 95% p valor
Sexo

Masculino 1,16 (1,07-1,26) <0,05
Feminino 1,00

Escolaridade

Até 52 série 1,11 (1,02-1,20) <0,05
Acima de 62 série 1,00

Faixa etaria

60 anos e mais 1,84 (1,58-2,14) < 0,05
18 a 59 anos 1,00
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Saturacao de 02
<95% 1,26 (1,14-1,40) < 0,05
>95% 1,00
Suporte ventilatério
Sim 1,51 (1,31-1,73) < 0,05
Nao 1,00
Comorbidade
Asma 0,88 (0,69-1,12) >0,05
Cardiopatias 1,13 (1,04-1,22) < 0,05
Diabetes 1,00 (0,92-1,09) >0,05
Doencas 0,99 (0,75-1,30) >0,05
Hematoldgicas
Doencas Hepaticas 0,96 (0,69-1,33) >0,05
Imunodepressao 1,12 (0,96-1,31) >0,05
Obesidade 0,84 (0,69-1,01) <0,05
Pneumopatias 1,11 (0,98-1,26) >0,05
Doencas Renais 1,25 (1,11-1,41) <0,05

Fonte: Banco de Dados de Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG)

DISCUSSAO

O presente estudo visou conhecer os principais fatores agravantes e o perfil
epidemioldgico dos pacientes infectados pelo COVID-19, que foram hospitalizados no
Brasil e que apresentaram doencas neuroldgicas durante sua interna¢do. Estudos
demonstraram uma porcentagem significativa de pacientes com COVID-19 que
possuiam doencas cerebrovasculares subjacentes 7. Além disso, evidenciou-se que
pacientes com comorbidades, incluindo doencas neuroldgicas, apresentaram maior

mortalidade, uso de ventilacdo mecanica e maior tempo de internagdo *°.

As principais varidveis epidemioldgicas encontradas nos pacientes hospitalizados
foram género masculino, branco, idade igual ou superior a 60 anos, escolaridade até a
guinta série e morador da zona urbana. Em relacdo as comorbidades, a presenca de
cardiopatia, diabetes e pneumopatia foram as mais frequentes associadas com as
doencas neuroldgicas. Por fim, tratando-se dos agravantes apresentados pelos
pacientes, sendo os mais frequentes, suporte ventilatério ndo invasivo e saturacao
abaixo de 95%. Na andlise dos dados sobre o desfecho desfavoravel, mais da metade
dos pacientes internados evoluiram para ébito, apresentando uma taxa de letalidade de

55,27%.

A taxa de morbimortalidade hospitalar pelo COVID-19 de acordo com o nosso
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estudo foi mais expressiva em pacientes com 60 anos ou mais, quando comparado aos
demais grupos etarios. Estudos constataram que a propor¢ao de dbitos em idosos por
COVID-19 em pacientes com comorbidades neuroldgicas é significativamente maior
quando comparados com a faixa etdria menores de 60 anos. Os indices no Brasil
variaram entre 88% a 96% dos dbitos na faixa etdria > 60 anos. Ja no grupo dos ndo

idosos (<60 anos) a propor¢3o brasileira variou entre 4% a 12% 3.

Em relacdo as variaveis sociodemograficas tracadas, sexo e cor da pele, um maior
risco de letalidade foi identificado em homens brancos (RR=1,16). Esse achado
demonstra a disparidade racial presente nas taxas de infeccdo e mortalidade pelo
COVID-19, decorrente da maior chance de hospitalizagao e tratamento da doenga. Tal
achado vai em contrapartida com os resultados encontrados por Emad Nader e David J.
Altschul em que ser da cor negra foi um preditor de maior mortalidade, com um odds
ratio de 1.49 para mortalidade em relacdo aos brancos (OR=1.16). Tal discrepancia pode
ser explicada pela diferenca no nimero de amostra entre os estudos, a localidade do
centro de referéncia em que foram colhidos os dados e a diferenca étnica comparada
com o Brasil (16) . Ainda sobre as varidveis, de acordo com o estudo feito em uma
metrépole brasileira por Virna Ribeiro e Raquel S. Floréncio, o nivel de escolaridade em
pacientes com fundamental completo ndo trouxe melhores resultados na internacao,

ndo sendo estatisticamente significativo ao estudo 7.

A saturacdo de oxigénio <95% esteve presente em quase 70% dos pacientes com
COVID19 que foram hospitalizados e que apresentavam doencas neuroldgicas. O risco
relativo para os pacientes com saturacdo menor que 95% foi de 1,26, evidenciando um
risco de mais de 25% para evolugdo a dbito do que os pacientes que apresentavam taxa
de saturacdo de oxigénio superior. Esse dado é de relevancia, visto que, em um estudo
realizado em Nova lorque - com pacientes que apresentavam sindromes neuroldgicas -
durante um periodo de 6 meses, a saturacdo de oxigénio menor que 94% esteve

associada com um risco maior de quase 60% de mortalidade nesses pacientes 1°.

Em nosso estudo, a comorbidade mais frequente associada as doencas
neurolégicas foram as cardiopatias com quase 50%. O risco relativo de dbito dos
pacientes com essas comorbidades foi de RR=1,13, o que explicita a presenca de

cardiopatias como um fator de risco para piores desfechos. Ainda no estudo anterior, as
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afecgdes como infarto do miocardio, doenga vascular periférica e insuficiéncia cardiaca
representaram 66,4% de todas as comorbidades identificadas no estudo. Portanto, com
um valor ainda superior ao encontrado em nosso estudo, tal achado corrobora com os
achados, mostrando que as doengas cardiovasculares sao frequentes entre os pacientes
internados com doencas neuroldgicas 6. Em outro estudo, realizado por Raymond
Pranata e lan Huang, doencas cardiovasculares estavam associadas com piores
desfechos para os pacientes com COVID19, sendo assim, infere-se que as doencas
cardiovasculares devem ser investigadas para que a mortalidade seja evitada nesses

pacientes ©.

Uma possivel limitacdo ao estudo é que o banco de dados ndo contém as
especificacdes e detalhes das doencas neuroldgicas, como também o seguimento desses
pacientes quanto aos métodos utilizados nas intervencdes médicas e comportamento
dos pacientes durante sua internacdo. Assim, dificultando uma maior visibilidade da taxa
de letalidade dos internados com sindrome respiratéria aguda grave (SRAG), que

tenham doencas neuroldgicas constatadas no momento da internacao.

Ainda mais, outro ponto que limitou a abrangéncia do estudo foi a auséncia de

dados mais especificos por estado, assim ndo permitindo uma descricdo mais detalhada.
CONSIDERACOES FINAIS

Frente ao exposto, os achados deste estudo permitiram identificar o perfil
epidemioldgico dos pacientes infectados pelo COVID-19 que possuiam doencas
neuroldgicas como, homens brancos, idade maior ou igual a 60 anos, residentes em zona
urbana, que possuiam comorbidades associadas como doencas cardiovasculares. Além
disso, este estudo apresenta dados de morbimortalidade desses pacientes. Portanto,
com esse perfil podemos predizer os piores desfechos podendo ser feita uma melhor

abordagem a estes pacientes com o objetivo de diminuir a mortalidade neste grupo.
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