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RESUMO

Introducdo: Quando nos referimos ao COVID-19, os sintomas respiratorios, principalmente o
desenvolvimento de quadros de sindrome do desconforto respiratério agudo grave, dominam a
discussao e as preocupagdes iniciais da populacdo e dos profissionais de saude. Contudo, o sistema
cardiovascular é bastante afetado por essas condi¢cdes, sendo o responsavel por complicacbes e
mortalidade desses pacientes. Objetivo: identificar evidéncias cientificas sobre a associacdo de
doencas cardiovasculares e a infeccdo por COVID-19. Metodologia: foi realizada uma revisdo
integrativa com base em 10 artigos, nos idiomas inglés, portugués e espanhol, disponiveis na
plataforma PubMed, Lilacs e Scielo. A estratégia de busca ocorreu utilizando termos obtidos a partir de
DeCS e MESH e sinbnimos combinadas com os operadores booleanos (AND, OR). Resultados: Os
estudos selecionados mostraram que complicagfes cardiacas associadas a infeccao pela COVID-19
estdo relacionadas ao infarto agudo do miocéardio (IAM), miocardite, insuficiéncia cardiaca, arritmias
malignas, distdrbios tromboticos, especialmente naqueles com comorbidades cronicas, expostos a
fatores de risco cardiovasculares ou com disfungdo cardiaca, aumento das citocinas inflamatérias, a
ruptura de ateromas e a lesdo miocardica. Conclusdo: Com a rapida disseminacdo do COVID-19,
implicagbes cardiovasculares sdo comuns em pacientes com Sars-cov-2 e esses pacientes
apresentam maior risco de morbidade e mortalidade. Uma triagem cardiaca de rotina completa deve
ser realizada em pacientes que foram infectados pelo COVID-19.

PALAVRAS-CHAVE: Cardiopatias. Miocardite. Fatores de risco de doengas cardiacas. Pandemias.
Sars-cov-2.

ABSTRACT

Introduction: When referring to COVID-19, the respiratory symptoms dominate the discussions and
initial concerns of the population and health professionals, especially the development of severe acute
respiratory distress syndrome. However, the cardiovascular system is greatly affected by these
conditions, that is, being responsible for complications and mortality in these patients. Objectives: to
identify scientific evidence on the association between cardiovascular diseases and COVID-19
infection. Methodology: an integrative review was conducted based on 10 articles in English,
Portuguese, and Spanish, available on the PubMed, Lilacs, and Scielo platforms. The search strategy
used terms obtained from DeCS and MESH and synonyms combined with Boolean operators (AND,
OR). Results: The selected studies showed that cardiac complications associated with COVID-19
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infection are related to acute myocardial infarction (AMI), myocarditis, heart failure, malignant
arrhythmias, thrombotic disorders, especially in those with chronic comorbidities, exposed to
cardiovascular risk factors or with cardiac dysfunction, increase in inflammatory cytokines, rupture of
atheromas and myocardial injury. Conclusion: With the rapid spread of COVID-19, cardiovascular
implications are common in patients with Sars-cov-2 and are at increased risk of morbidity and mortality.
A thorough routine cardiac screening should be performed on patients who have been infected with
COVID-19.

KEYWORDS: Heart diseases. Myocarditis. Risk factors for heart disease. Pandemics. SARS-CoV-2.

RESUMEN

Introduccion: Al referirse a la COVID-19, los sintomas respiratorios, especialmente el desarrollo del
sindrome de distrés respiratorio agudo severo, dominan la discusién y las preocupaciones iniciales de
la poblacién y los profesionales de la salud. Sin embargo, el sistema cardiovascular se ve muy afectado
por estas condiciones, es decir, es responsable de complicaciones y mortalidad en estos pacientes.
Objetivo: identificar evidencia cientifica sobre la asociacion de enfermedades cardiovasculares y la
infeccion por COVID-19. Metodologia: se realizé una revision integradora a partir de 10 articulos, en
inglés, portugués y espafiol, disponibles en las plataformas PubMed, Lilacs y Scielo. La estrategia de
busqueda se realiz6 utilizando términos obtenidos de DeCS y MESH y sinénimos combinados con
operadores booleanos (AND, OR). Resultados: Los estudios seleccionados mostraron que las
complicaciones cardiacas asociadas a la infeccién por COVID-19 estan relacionadas con infarto agudo
de miocardio (IAM), miocarditis, insuficiencia cardiaca, arritmias malignas, trastornos trombéticos,
especialmente en aquellos con comorbilidades crénicas, expuestos a factores de riesgo cardiovascular
o con disfuncion cardiaca, aumento de citoquinas inflamatorias, ruptura de ateromas y lesion
miocardica. Conclusion: con la rapida propagacién de COVID-19, las implicaciones cardiovasculares
son comunes en pacientes con Sars-cov-2 y estos pacientes tienen un mayor riesgo de morbilidad y
mortalidad. Se debe realizar un examen cardiaco de rutina completo en pacientes que han sido
infectados con COVID-19.

PALABRAS CLAVE: Ancianos. Salud mental. COVID-19. Pandemia. Cuidados de enfermeria.

1 INTRODUCAO

A COVID-19 foi registrada pela primeira vez em dezembro de 2019, ainda com causa
desconhecida, em Wuhan, provincia de Hubei, despertando particular interesse das autoridades
sanitarias. Ao final de janeiro de 2020, foi decretado estado de emergéncia em salde publica por se
tratar de uma calamidade com interesse internacional. A Infeccéo por Virus COVID-19 faz parte das
Sindromes Respiratoria Aguda Grave (SRAG), causada pelo coronavirus, do agente etiolégico SARS-
CoV-2, onde apresentou uma particular rapidez e disseminagcéo de novos casos, sendo caracterizada
como pandemia em 11 de margo de 2020 (OMS, 2020).

A pandemia de COVID-19 apresentou uma causa urgente de preocupacao para as pessoas
gue vivem com doencas cardiovasculares. Pessoas com comorbidades cardiacas e Acidente Vascular
Cerebral (AVC) correm um risco mais elevado de desenvolverem formas graves da COVID-19 e morte.
O coronavirus pode afetar o coragdo aumentando sua carga de trabalho, causando a obstrucao dos
vasos cardiacos e agravando os sintomas de Insuficiéncia Cardiaca (IC). Os cardiopatas encontram
maior dificuldade em eliminar o virus, devido ao seu sistema imunologico enfraquecido (OPAS, 2021).

Deste modo, em pacientes com doencgas cardiovasculares (DCV) a doenga do coronavirus

afeta as células do miocardio de maneira mais destacada, por meio de varios mecanismos com
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caracteristicas especificas que causam danos diretos pelo virus. Portanto, pacientes com DCV estédo
mais suscetiveis a sofrerem lesédo miocérdica apés serem infectados, correndo um maior risco de morte
através de respostas inflamatdrias sistémicas, placa coronéaria desestabilizada e hipéxia agravada
(NASCIMENTO, 2020, p. 49).

De acordo com De Almeida J e colaboradores (2020), a fisiopatologia da COVID-19 esta
relacionada a entrada no epitélio alveolar do SARS-CoV-2 e pela consequente reagdo imune do
hospedeiro a esse virus. Nas formas mais graves dessa doenca, observa-se uma resposta inflamatoria
sistémica, com grande liberagéo de citocinas, condi¢cdo esta denominada de “tempestade de citocinas”.

Segundo Orsi et al. (2020) é possivel também observar achados compativeis com coagulacéo
intravascular disseminada, principalmente nos estados mais avancados de doenca. A
hipercoagulabilidade na COVID-19 pode ser caracterizada por um aumento nos niveis do fibrinogénio
e do dimero-D, prolongamento no tempo de protrombina (TAP) e no tempo de tromboplastina parcial
ativada (PTTa) e trombocitopenia leve.

No contexto da pandemia da COVID-19, estudos apontam como principais complicacdes
cardiovasculares: infarto agudo do miocardio (IAM), miocardite, insuficiéncia cardiaca, arritmias
malignas e distirbios tromboticos, especialmente naqueles com comorbidades crdnicas, expostos a
fatores de risco cardiovasculares ou com disfuncdo cardiaca (OPAS, 2020). H4 em média cerca de
3,8% de casos fatais da COVID-19, enquanto em pacientes com DCV e diabetes, essa taxa é de 13,2%
e 9,2%, Respectivamente. Os responsaveis pelo aumento dos riscos em pacientes com DCV sao o
aumento da demanda metabdlica e a atividade pro-coagulante ocasionada pelo virus (ALVES, 2020).

Os danos ao sistema cardiovascular que decorrem da COVID-19 ocorrem principalmente nos
pacientes com fatores de risco cardiovascular associado a idade avancada, hipertenséao e diabetes ou
com doenca cardiovascular prévia. Quando um paciente é acometido com o virus encontra-se uma
piora na resposta do organismo quando associado as complicagdes cardiovasculares levando a
choque, faléncia de multiplos érgéos e morte (STRABELLI, 2020).

Note-se que esta pesquisa podera contribuir para melhorar o conhecimento dos profissionais
de salde, para as cardiopatias relacionadas ao COVID-19, e assim, com um maior conhecimento
possam proporcionar uma melhor assisténcia e cuidado as pessoas acometidas pelo COVID-19, de
forma preventiva, evitando desfechos letais e melhorando a qualidade de vida das pessoas com
cardiopatias. Apesar de ja haver estudos com essa temética este estudo torna-se relevante por ter
dados atualizados, ndo focar sé em uma patologia, evidenciando todas as alteracées que o covid-19
causa no sistema cardiovascular e por ndo se limitar a sexo ou idade.

Desta forma a associacdo de cardiopatias e a infeccdo por COVID-19 se faz relevante para
gue se entenda mais sobre as implicacdes de doencgas cardiovasculares relacionadas a infec¢édo por
covid-19 e os danos ao sistema cardiovascular que decorrem da COVID-19. Por tanto com a questao
“Quais as implicacdes de doengas cardiovasculares estdo relacionadas a infeccdo por COVID-197”,
esta revisdo integrativa teve a proposta de identificar evidéncias cientificas sobre a associacéo de

doencas cardiovasculares e a infec¢éo por COVID-19.
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2 REFERENCIAL TEORICO

Os coronavirus sao uma imensa familia de virus, versados desde 1960, que causam infec¢fes
respiratdrias em homens e animais. Os primeiros casos de SARS-Cov na China ocorreram por volta
de 2002. Onde o grupo (SARS-Cov) disseminou-se rapidamente pela América do Norte, América do
Sul, Europa e Asia, infectando mais de 8000 pessoas e causando cerca de 10% de mortes até que
essa epidemia global tenha sido controlada em 2003 (BRASIL, 2014).

No ano de 2012, descobriu-se outro diferente tipo de coronavirus, portanto desconhecido como
causador de infec¢gdes humanas, foi identificado, inicialmente, na Arabia Saudita e depois em outros
paises da Europa, Oriente Médio e Africa. Devido localizag&o inicial dos casos e por sua disseminag&o
estar restrita ao Oriente Médio (houve outros casos fora, mas eram importados), esse virus nomeou a
Sindrome respiratéria do Oriente Médio (MERS-Cov) (BRASIL, 2014).

Segundo Cheng et al. (2020), em 2019 surgiram os primeiros casos de COVID-19, a doenca
tornou-se um surto e uma emergéncia mundial, pois sua rapida disseminacao causou agravos a saude
do individuo. O numero de pessoas com a sindrome respiratéria aguda grave infectadas pelo
coronavirus-SARS-CoV-2, agente causador da COVID-19 podendo desenvolver-se com pneumonia,
sintomas graves de sindrome da angustia respiratéria aguda (SDRA) e faléncia de multiplos érgaos.

Inicialmente, em 31 de janeiro de 2020, a OMS declarou a infeccao pelo novo coronavirus
como emergéncia global e a seguir nomeou a doenga de COVID-19. Portanto se vive a pandemia do
novo coronavirus desde o dia 11 de marco de 2020. As manifestacdes clinicas da doenca na maioria
das pessoas infectadas apresentardo sintomas leves a moderados da doenga e ndo precisardo ser
hospitalizadas.

Os coronasvirus sdo doencas causadas por virus pertencentes a 4 familias, que sdo nomeadas
de alfa, beta, gama e delta-coronavirus. Em contrapartida os coronavirus alfa e beta aparentemente se
originam de mamiferos, em particular de morcegos, os virus gama e delta se originam de porcos e
passaros. Em meio aos sete subtipos de coronavirus que podem infectar humanos, os beta-coronavirus
podem causar doencas graves e fatalidades, entretanto os alfa-coronavirus causam infeccbes
assintométicas ou levemente sintomaticas. O tamanho do genoma varia entre 26 kb e 32 kb
(VELAVAN, 2020).

O virus responséavel pelo COVID-19, SARS-CoV2 entra na célula via ACE2 expresso em
orgéos selecionados. Os fatores de risco cardiovascular estdo associados ao aumento da gravidade
da doenca e da mortalidade em pacientes com COVID-19 que é indicado por evidéncias
epidemioldgicas emergentes. Aqueles pacientes com uma forma mais grave de COVID-19 também
tém maior perspectiva de desenvolvimento de complica¢des cardiacas, como lesdo miocardica e
arritmia. As doencas cardiovasculares parecem especificamente ligadas ao COVID-19, com
complicagbes cardiacas contribuindo para a elevada morbimortalidade do COVID-19. A verdadeira

incidéncia e o0 mecanismo subjacente a esses eventos permanecem indefinidos (CHENG, 2020).
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Ha uma alta prevaléncia de doencga cardiovascular entre os pacientes com COVID-19, 7% dos
pacientes apresentam lesdo miocardica pela infeccao de 22% dos pacientes gravemente enfermos.
Temos como portal para a infeccdo a enzima conversora da angiotensina 2, requerendo assim, que
haja uma investigacdo adicional para o papel dos inibidores da enzima conversora da angiotensina ou
bloqueadores do receptor da angiotensina. Ndo se sabe se a presenca de cardiopatias apresentam
risco independente ou se isso é mediado por outros fatores (sexo, idade), de acordo com os estudos
disponiveis até o presente momento é indicada a continua¢do dos medicamentos inibidores da enzima

de conversdo da angiotensina e bloqueadores do receptor da angiotensina (KEVIN, 2020).

3 METODOLOGIA
TIPO DE ESTUDO

O presente estudo consiste em uma revisao integrativa com abordagem qualitativa, a qual
possibilita reunir e sintetizar a produgcédo do conhecimento sobre determinado tema, garantindo, por
meio de estudos, o aprofundamento tedrico sobre diferentes perspectivas de um mesmo tema. O
estudo foi conduzido em seis etapas, a saber: identificacdo do tema, amostragem, categorizacdo dos
estudos, avaliacdo dos estudos incluidos, interpretacdo dos resultados e sintese do conhecimento,
respectivamente (MENDES, 2009). A pergunta da presente revisdo integrativa foi norteada pela
estratégia PECO (Figura 1).

Acrdénimo Definigédo Descri¢éo

P Population/ Pacientes que tiveram infec¢éo por covid-19
Problem

E Exposure Infeccdo confirmada por SARS-CoV-2

C Comparison N&o se aplica

(0] Outcome Implicacdes de doencgas cardiovasculares

Figura 1 - Estratégia PECO para a formulacdo da pergunta de pesquisa. Teresina, Pl, Brasil, 2022.

ESTRATEGIA DE BUSCA

Para a identificacdo dos estudos, foram utilizadas as bases de dados eletrénicas: LILACS,
PubMed, SCIELO. A estratégia de busca foi formulada com a conjugacéo dos descritores controlados
elou palavras-chave “Cardiopatias”, “COVID-19”, “pandemias”, “SARS-CoV-2”, “fatores de riscos de
doengas cardiacas”, “infeccdo por coronavirus”, “miocardite”. E seus respectivos sinénimos,
combinados aos operadores booleanos (AND e OR), e adaptados de acordo com as especificidades
de cada base de dados. A estratégia de busca realizada em cada base de dados estd descrita na

Figura 2.
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Base de Estratégias de busca Numero de
dados estudos
identificados
LILACS (cardiopatias) AND (covid-19) AND (fatores de riscos 22

de doencas cardiacas) OR (sars-cov-2) OR

(miocardite) OR (infecc&o por coronavirus)

PUBMED ("Heart Diseases") AND ("Heart Disease Risk 642

Factors")) OR ("COVID-19") AND ("SARS-CoV-2"))
AND ("Coronavirus Infections")

SCIELO (cardiopatias) AND (COVID-19) AND (fatores de 7

riscos de doencas cardiacas) OR (sars-cov-2) OR

(miocardite) OR (infecc&o por coronavirus)

Figura 2 — Estratégias de busca empregadas nas bases de dados utilizadas. Teresina, PI, Brasil,
2022

CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO

Foram incluidos estudos primérios que abordavam implicacdes de doencas cardiovasculares
ocorridas em pacientes que foram infectados por COVID-19, publicados nos idiomas portugués, inglés
ou espanhol, estudo quantitativo e qualitativo, independente de sexo e idade. E foram excluidos anais
e resumos de congressos, estudos ndo disponiveis para leitura na integra, ou por ndo descreverem

grupos vulneraveis a cardiopatias atribuidas ao COVID-19, e por ndo evidenciar as cardiopatias.
SELECAO DOS ESTUDOS

ApOs a busca dos resultados foi realizado a remoc¢éo das referéncias duplicadas, os estudos
foram avaliados e selecionados por dois revisores de forma independente e as cegas, primeiramente
por meio da leitura do titulo e resumo, a fim de verificar se atendiam aos critérios de elegibilidade da
presente revisdo. Os estudos considerados elegiveis foram, entdo, analisados mediante leitura do texto
na integra, segundo os critérios de elegibilidade. Em caso de divergéncia entre os revisores, um terceiro
revisor com expertise na tematica foi consultado. Foi realizada a busca nas bases de dados no periodo
de dezembro de 2019 a fevereiro de 2022.

Identificou-se um total de 671 estudos nas bases de dados, dos quais 6 foram excluidos por
se apresentarem duplicados em pelo menos duas bases de dados, totalizando 665 estudos. Dentre 0s
665 estudos identificados e avaliados por meio da leitura do titulo e resumo, 616 foram excluidos por
ndo atenderem a questdo de pesquisa e 0 objetivo do estudo. Dos 44 estudos elegiveis para analise
por meio da leitura do texto na integra, 9 foram incluidos na presente revisao. Ao final do processo de

selec¢éo, fez-se busca manual na lista de referéncias dos estudos incluidos. Foi identificado publicagbes
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gue pudessem ser incluidas na amostra final da revisdo. Assim, a amostra final foi composta de 10

estudos primarios.

4 RESULTADO

A presente revisao integrativa analisou 10 estudos primarios que identificaram implicacbes de
doencas cardiovasculares com infeccdo confirmada por SARS-CoV-2, sendo estes publicados no
periodo de dezembro de 2019 a fevereiro de 2022, nos idiomas inglés (n=8), portugués(n=1) e espanhol
(n=1), em periédicos internacionais. O fluxograma da selecdo dos estudos pode ser observado na

Figura 3.
Figura 3. Fluxograma PRISMA sobre o processo de selecdo dos estudos (MOHER et al., 2009).

o
(T
O
8 Artigos identificados por meio de buscas nas bases de dados (n=671)
= pubMed (n=642)
S LILACS (n=22)
= SCIELO (n=7)
IS . . . .
g » 1 Artigos duplicados excluidos (n= 6)
.g v
= Leitura de titulos e resumos (n=665)
» | Excluidos por ndo atenderam ao objetivo
® da pesquisa (n=616)
e]
3
E ¥ Artigos excluidos apds a leitura na integra
i=) ] ] ] (n=35). Motivos:
o Artigos lidos na integra (n= 44) > | -revisdo de literatura (n= 23)
- artigo ndo disponivel para leitura na integra
(n=1)
8 l - excluidos por nédo descrever grupos
\g vulneraveis a cardiopatias atribuidas ao
e Estudos incluidos (n=10) COVID-19 (n=6)
- - excluido por néo evidenciar as
cardiopatias(n=>5)
Busca manual incluido (n=1)

A Figura 4 apresenta a sintese geral dos estudos incluidos nesta revisédo segundo autor, ano
de publicacdo, idioma, pais, método, objetivo, principais resultados (aqui representados pelas
implicacbes de doencas cardiovasculares em pacientes infectados com SARS-CoV-2).

As principais implicag6es de doencas cardiovasculares identificadas nos estudos primarios

estavam relacionadas a miocardite, 0 aumento das citocinas inflamatérias, a ruptura de ateromas, a
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doencga microvascular, o infarto, e a cardiomiopatia por estresse. Ja para outros pesquisadores, um
estudo que pesquisou 138 pacientes, 16,7% apresentaram arritmia e 7,2% leséo cardiaca aguda,
dentre as complicacdes cardioldgicas identificadas (BENITO et al., 2021).

Pacientes com infeccdo confirmada por SARSCoV-2 mostram maior suscetibilidade e pior
desenlace em pacientes com risco cardiovascular. A despeito dos dados de pesquisa exigidos com
maior evidéncia, os idosos com obesidade, diabetes mellitus e hipertensdo, entre outros, infectados
pelo coronavirus tém mais de 80% de risco de morte em relacdo as pessoas sem essas comorbidades.
A apresentacdo de microangiopatia e microtrombos predispde o paciente a microinfartos em multiplos
orgdos, como coracdo, figado ou rim, acentuando ainda mais o estado de lesdo generalizada e faléncia
de multiplos érgaos (LIZCANO; ARROYAVE, 2020).

Estudos ressaltam que os diagnésticos de complicacdes cardiacas maiores sdo de lesdo
miocardica aguda e arritmias letais que surgiram recentemente da andlise de populacGes
representativas iniciais de pacientes com COVID-19. A esse respeito, ndo se pode excluir o inicio de
miopericardite transitéria que mimetiza infarto agudo do miocéardio em pacientes graves com COVID-
19 devido a tempestade de citocinas (MOCCIA et al., 2020).

Os estudos ainda evidenciaram a taxa de mortalidade entre pacientes com COVID-19 com
niveis elevados de troponina naqueles que tinham histérico de doencas cardiovascular (DCV). Os
mecanismos fisiopatoldgicos para explicar a lesdo miocardica na COVID-19 ndo estdo totalmente
elucidados. Por exemplo, o dano viral direto no tecido miocardico, a resposta inflamatéria sistémica
marcada, a hipdxia, a lesdo endotelial e a trombogénese tém sido sugeridas como possiveis
explicacbes (GUIMARAES et al., 2021).

De acordo com YANGJING et al., esse estudo forneceu algumas evidéncias clinicas de lesédo
miocardica em pacientes com COVID-19. Apesar da relacdo entre DCV e COVID-19 seja subnotificada
até o momento, o0 COVID-19 pode causar lesédo miocardica indireta por meio de uma grave tempestade
de citocinas manifestada pelo aumento dos niveis de proteina C reativa (PCR) e interleucina 6 (IL-6).
As respostas sistémicas de citocinas pro-inflamatorias que sao mediadores da aterosclerose,
contribuindo diretamente para a ruptura da placa por meio de inflamacao local, inducéo de fatores pro-
coagulantes e alterac6es hemodinamicas, que predispdem a isquemia e trombose (ZHOU et al., 2020).

A enzima conversora da angiotensina 2 (ACE2) é um risco potencialmente maior de ligagao ao
SARS-CoV-2 e infeccdo mais grave por COVID-19. Varios relatdrios anteriores documentaram que
esses biomarcadores séo fortes indicadores de risco para desfechos cardiovasculares, como infarto do
miocardio, insuficiéncia cardiaca congestiva, acidente vascular cerebral e morte cardiovascular, tanto
em idosos saudaveis quanto em pacientes com doenga cardiovascular prévia (WALLENTIN et al.,
2020).
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ID Método Objetivo Implicacbes de doencas

cardiovasculares

Benito et al. Estudo Analisar a frequéncia de registros | As enfermidades cardiovasculares
Portugués exploratério, de casos de comorbidades e | induzidas pelos efeitos gerados sédo
2021 descritivo e de | fatores de riscos relacionados aos | a miocardite, o aumento das
Brasil abordagem obitos de Sindrome Respiratéria | citocinas inflamatérias, a ruptura de
quantitativa Aguda Grave (SRAG) por Covid- | ateromas, a doen¢a microvascular,

19.

o infarto, e a cardiomiopatia por

estresse.

Guimaraes et al.

Estudo de coorte

Mostrar que pacientes com

Niveis elevados de troponina variou

2021 COVID-19 e caracteristicas de alto | de 51,2 a 59,6%, chegando a 69,4%
Inglés risco tém uma taxa elevada de | naqueles que tinham histérico de
Brasil mortalidade hospitalar com | doencas CV.

diferencas de acordo com idade e

sexo.

Moccia et al. Estudo de caso | Objetivo deste artigo de posicéo é | Lesdo miocardica aguda e arritmias
2020 hipéteser e discutir mecanismos | letais surgiu recentemente da
Inglés celulares e moleculares mais | analise de populacdes
Italia sugestivos pelos quais 0 SARS- | representativas iniciais de

CoV-2 pode levar a consequéncias | pacientes com COVID-19. A esse

prejudiciais para o0 sistema | respeito, ndo podemos excluir o

cardiovascular. inicio de miopericardite transitoria
gque mimetiza infarto agudo do
miocardio em pacientes graves com
COVID-19 devido a tempestade de
citocinas.

Fei zhou et al. Coorte Explorar os fatores de risco de A lesdo cardiaca aguda foi
2020 retrospectivo morte intra-hospitalar para diagnosticada se os niveis séricos
Inglés pacientes e descrever o curso de biomarcadores cardiacos (por
China clinico dos sintomas. exemplo, troponina | cardiaca de

alta  sensibilidade) estivessem

acima do limite superior de
referéncia do percentil 99 ou se
novas anormalidades fossem
mostradas no eletrocardiograma e

ecocardiograma.
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Dancy et al. Estudo Considerar maneiras de mudar Sindromes coronarianas agudas
2020 transversal em como lidar com condi¢des aparentes com
Inglés como o infarto do miocardio com supradesnivelamento do segmento

Reino unido supradesnivelamento do ST, mas sem oclusao

segmento ST (STEMI). coronariana; alguns  podem ter
miocardite.

Amir et al. Relato de caso e | Destacar que a infeccdo pelo | No entanto, ainda havia suspeita de
Indonésia revisédo do | coronavirus 2 da sindrome | COVID-19 nesse paciente, pois
Inglés manejo respiratéria aguda grave (SARS- | alguns pacientes desenvolvem
2020 CoV-2) pode acompanhar vérias | manifestagdes cardiovasculares,
outras condicdes clinicas. como dor toracica anginosa, falta de

ar e arritmias.

Zhang et al. Relato de caso Trés casos de aplicacio de | A verdadeira extensdo do
2020 ultrassom cardiaco focalizado em | envolvimento cardiaco na COVID-
Inglés pacientes com doenga por | 19 ainda néo é conhecida.

China coronavirus

Lizcano e Arroyave.

2020
Espanhol
Coldmbia

Etiologia/
Fatores de risco/
Estudo de
triagem

Manter o dominio dara origem a
uma infinidade de estudos sobre a
biologia do virus, as variaveis
epidemiolégicas e as doencas

crénicas de risco cardiovascular.

A presenga de microangiopatia e
microtrombos predispde o paciente
a microinfartos em multiplos 6rgéos,
como figado, coracdo ou rim,
exacerbando ainda mais o estado
de lesdo generalizada e faléncia de

multiplos 6rgéos.

Yangjing et al.
2020
Inglés
China

Estudo de coorte

Investigar o efeito da doenca
cardiovascular (DCV) na
pandemia global, doenca de

coronavirus 2019 (COVID-19).

Lesdo miocardica em pacientes
com COVID-19. Embora a relagédo
entre DCV e COVID-19 seja
subnotificada até o momento. O
COVID-19 pode

miocardica indireta por meio de

causar lesao
uma grave tempestade de citocinas
manifestada pelo aumento dos
niveis de PCR e IL-6.

Wallentin et al.
2020
Inglés

Suécia

Estudo de coorte

Explorar as associacdes entre
ACE2 e

biomarcadores cardiovasculares e

fatores clinicos,

variabilidade genética.

Esses biomarcadores sao fortes
indicadores de risco para desfechos
cardiovasculares, como infarto do

miocardio, insuficiéncia cardiaca
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congestiva, acidente

ACE2 é um risco potenc

maior de ligacdo ao SARS-

vascular

cerebral e morte cardiovascular. O

ialmente
CoV-2e

infeccdo mais grave por COVID-19.

Figura 4 — Quadro-sintese dos estudos incluidos para compor a amostra final da presente revisao
integrativa (n=10). Teresina, PI, Brasil, 2022.

5 DISCUSSAO

Foram identificados desafios relacionados ao COVID-19 e a associagdo com o sistema
cardiovascular, ao destacar que nem sempre os sintomas apresentados pela SARS-CoV-2 séo
caracteristicamente respiratérios. Como apresentado na amostra deste estudo, ha pacientes que
apresentam manifestacdes clinicas e laboratoriais totalmente cardiovasculares que podem ser
confundidas com infarto agudo do miocéardio ou Insuficiéncia cardiaca idiopética, independentemente
de o paciente ter histérico prévio de doencas cardiovasculares. Assim, na literatura, € ressaltado que,
por vezes, o diagnéstico da COVID-19 é dificultado diante da apresentacdo de sintomas cardiacos
(MOCCIA, 2020).

As doencas cardiovasculares e a infec¢do por COVID-19 destacaram que, a miocardite, o
aumento das citocinas inflamatorias, a ruptura de ateromas, a doenca microvascular, o infarto, e a
cardiomiopatia por estresse sdo enfermidades cardiovasculares induzidas pelos efeitos gerados pelo
sars-cov-2. Estudos recentes indicam que a lesdo ao sistema cardiovascular secundaria ao virus
provavelmente esta relacionada a enzima de conversdo da angiotensina 2 (ECA2) tem grande
concentragdo no pulméao e coracdo e esta também relacionada ao sistema imune. A ECA2 regula
negativamente o sistema renina angiotensina inativando a angiotensina-2 que tem um papel protetor
contra o desenvolvimento de insuficiéncia respiratdria e sua progressdo a ECA2 apresenta grandes
taxas de concentracdo no coracao, lesbes potencialmente graves ao sistema cardiovascular podem
ocorrer (COSTA, 2020).

Dentre os fatores de risco para o desenvolvimento de implicagdes cardiacas, um estudo de
coorte de 99 pacientes considerou que uma grande porcentagem desses individuos (n = 40, 40%,
cada) sofria de DCV e distlrbios cerebrovasculares, que representam as comorbidades cronicas mais
comuns nesta coorte. A lesé@o cardiaca foi diagnosticada pela medida das altera¢cdes no zimograma
miocardico, que avalia a atividade das metaloproteinases. Um segundo relatério analisou uma coorte
de 138 pacientes (idade mediana = 56; 54,3% homens) com hipertensédo ( n =43, 31,2%), DCV (n =
20, 14,5%) e diabetes (n = 14, 10,1%) como comorbidades subjacentes coexistentes mais comuns
enquanto uma pequena fracdo dos individuos (n = 7, 5,1%) sofria de doenga cerebrovascular
(MOCCIA et al., 2020).

A hipertenséo arterial, diabetes e DCV s&o comorbidades que sdo encontradas cotidianamente

em paciente hospitalizados, as duas Ultimas estéo relacionadas com o maior nimero de 6bitos. Temos
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em média estimada cerca de 3,8% de casos fatais da COVID-19, enquanto em pacientes com DCV e
diabetes, essa taxa € de 13,2% e 9,2%, Respectivamente. Os responsaveis pelo aumento dos riscos
em pacientes com DCV sdo o aumento da demanda metabdlica e a atividade pro-coagulante
ocasionada pelo virus (ALVES, 2020). Em pacientes com DCV, a doenca do coronavirus afeta as
células do miocéardio de maneira mais destacada, por meio de varios mecanismos com caracteristicas
especificas que causam danos diretos pelo virus (NASCIMENTO, 2020).

Ha uma alta prevaléncia de doenga cardiovascular entre os pacientes com COVID-19, 7% dos
pacientes apresentam lesdo miocardica pela infeccdo de 22% dos pacientes gravemente enfermos.
Temos como portal para a infec¢do a enzima conversora da angiotensina 2, requerendo assim, que
haja uma investigacéo adicional para o papel dos inibidores da enzima conversora da angiotensina ou
bloqueadores do receptor da angiotensina. Ndo se sabe se a presenca de cardiopatias apresentam
risco independente ou se isso é mediado por outros fatores (sexo, idade), de acordo com os estudos
disponiveis até o presente momento € indicada a continuagao dos medicamentos inibidores da enzima
de conversdo da angiotensina e bloqueadores do receptor da angiotensina (KEVIN, 2020).

A presente sintese evidenciou ainda outras complicagfes entre 0s pacientes cirlirgicos
infectados pelo SARS-CoV-2, principalmente complica¢bes cardiovasculares, como lesdo cardiaca
aguda, arritmia, e infarto agudo do miocardio. Confirmando esses resultados, estudo recente mostrou
gue o SARS-CoV-2 possui uma patogenicidade que pode aumentar danos no miocardio. Os resultados
dessa pesquisa mostraram casos de leséo cardiaca aguda, choque e arritmia, em 7,2%, 8,7% e 16,7%
dos pacientes infectados, respectivamente, sendo mais prevalentes entre aqueles que necessitavam
de cuidados intensivos. Com base nesses dados, atencdo cuidadosa deve ser dada a protecéo
cardiovascular durante o tratamento para COVID-19 (FAVARO, 2021).

Foram realizados estudos na China em que foi evidenciado nos primeiros casos a lesédo
miocérdica, evidenciada por biomarcadores cardiacos elevados, lesdo cardiaca, troponina | cardiaca
de alta sensibilidade elevada, novo ECG ou anormalidades ecocardiograficas estava presente em 7,2%
dos pacientes em geral e 22% de pacientes que necessitaram de cuidados na UTI. O relatério da
Comissao Nacional de Saide da China evidenciou que quase 12% dos pacientes sem DCV conhecida
apresentaram niveis elevados de troponina ou parada cardiaca durante o periodo de hospitalizacédo.
Consideravelmente, o limite de referéncia superior do percentil 99 em 46% dos ndo sobreviventes, em
oposicao a 1% dos sobreviventes (WANG, 2020).

A despeito de ndo haver recomendacdes especificas sobre a avaliacdo cardiovascular do
paciente com suspeita ou confirmacéo de infeccdo causada pelo SARS-CoV-2, tem indicios de
beneficios em pacientes que tenham fatores de risco cardiovasculares ou DCV preexistente; pacientes
gque apresentem sinais e sintomas cardiovasculares como choque, dispneia, alteragédo
eletrocardiografica, dor precordial, ou aumento de area cardiaca; procura-se também, presenca de
alteracdo em biomarcadores como dimero-D, troponina, NT-proBNP e ferritina ou pacientes com

necessidade de internacdo. Pacientes com DCV sdo mais sujeitos a sofrer injlria miocardica apos
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infec¢do por coronavirus e tém maior risco de morte. O cardiologista deve prover auxilio na discusséo
dos casos e tratamento (COSTA, 2020).

6 CONCLUSAO

Com a rapida disseminagcdo do COVID-19, implicagbes cardiovasculares sdo comuns em
pacientes com Sars-cov-2 e esses pacientes apresentam maior risco de morbidade e mortalidade. Uma
triagem cardiaca de rotina completa deve ser realizada em pacientes que foram infectados pelo COVID-
19. Devido a falta de exames como ecocardiograma, angiografia e imagem por ressonancia magnética
(RM), principalmente exame histopatologico, o diagndstico de dano cardiovascular relacionado a
COVID-19 ainda néo esta claro.

Em pacientes com DCV, as chances de complica¢Bes, mortalidades e internacdo em UTI
triplicam. Um paciente sadio pode ter comprometimento cardiaco da mesma maneira, com desfecho
em insuficiéncia cardiaca, disfunc¢éo ventricular, arritmias, entre outras complica¢des. De modo geral,
todos os pacientes com COVID-19 sdo passiveis de ter complicacBes cardioldgicas, fato que pode
depender de antecedentes mérbidos pessoais, resposta inflamatéria e liberadores bioquimicos.

Coortes de tamanhos de amostra maiores sdo necessarias para ilustrar os papéis do COVID-
19 na lesdo cardiaca. Esperamos que este estudo expanda o conhecimento e ajude os profissionais
da salde na abordagem de pacientes com comorbidades crénicas como DCV, hipertensao, diabetes

Mellitus na admiss@o em casos de pacientes confirmados por COVID-19.
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