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RESUMO

Coronavirus (SARS-CoV-2) ¢ um subtipo de B-coronavirus do mesmo subgénero da Sindrome
Respiratoria do Oriente Médio (MERS). Este virus pertence a familia dos coronavirus e causa
uma doencga infecciosa denominada COVID-19. Ele surgiu em Wuhan, China, no final de
dezembro de 2019. Os idosos, apresentam alto risco para essa infeccéo, e sofrem mais lesdes e
maior mortalidade devido ao COVID-19, além dessa populagdo estar sujeita a complicacdes
graves da COVID-19, incluindo a evolugdo da doenca para sindrome respiratdria aguda grave
(SRAG). Dessa maneira, o objetivo deste trabalho foi apresentar o perfil epidemioldgico dos casos
de SRAG causada por Covid-19 em idosos residentes da Paraiba, Brasil. Trata-se de um estudo
ecolégico com abordagem quantitativa, onde os dados foram coletados no Painel Coronavirus.
Foram encontrados 5.503 casos de SRAG causada por Covid-19 em idosos residentes na Paraiba,
sendo que 2.818 (51,2%) ocorreram em pessoas do sexo masculino. Quanto a faixa etéria, a
maioria estava entre 70 a 79 anos. Em relagéo a raca/cor da pele, verificou-se que 3.765 (79,9%)
dos casos ocorreram em idosos que se autodeclaravam pardo. Observou também que 62% dos
idosos possuiam baixo ou nenhuma escolaridade. Diante disso, € importante intensificar e adequar
as acOes de prevencao da Covid-19 na populacdo em geral, principalmente os idosos. Além do
mais, € necessario que os idosos tomem os devidos cuidados, principalmente que recebam a
vacina contra a Covid-19, a fim de reduzir e controlar o nimero de casos da doenga.
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estourou em Wuhan, China, no final de dezembro de 2019. Depois de se espalhar para
paises ao redor do mundo, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) declarou COVID-19
uma pandemia em 11 de margo de 2020 (MARINELLLI et al., 2020).

O SARS-CoV-2 é transmitido pelas vias respiratérias por meio de pequenas
goticulas, que podem se espalhar por um ou dois metros ao falar ou tossir. Este patdgeno
se liga ao receptor da enzima conversora de angiotensina Il (ACE2) e invade células que
expressam 0 receptor, como os principais alvos das células pulmonares do trato
respiratdrio inferior, células intravasculares, rins e musculo liso. O periodo de incubacao
é em média 5 dias, com intervalo médio de 3 a 7 dias, e 0 mais longo é de 14 dias. Durante
0 estagio de replicacdo do virus, os individuos podem apresentar sintomas leves devido a
influéncia do virus e da resposta imune inata (ARTAL, 2020).

Segundo os dados do Gazeta (2021), que sé&o atualizados diariamente, o Brasil se
encontra em terceiro lugar na quantidade de casos de Covid-19, ficando atras dos Estados
Unidos e da India. Em relacdo ao nimero de mortes, 0 pais se encontra em segundo lugar.
Atualmente o Brasil conta com 21.590.097 casos, e uma média diéria de 13.003. Além de
um total de 601.398 mortes desde o inicio da pandemia. Em relagdo as regides, o Sudeste
possui 0 maior numero de mortes e de casos, sendo 253.072 e 7.376.427 respectivamente,
seguido do Nordeste com 110.276 mortes e 4.561.371 casos. E a Paraiba se encontra em
5° lugar dos estados do Nordeste, com 8.872 obitos e 413.821 casos.

Além disso, quando analisado as populacfes, vé-se que idosos apresentam alto
risco para essa infeccao, e sofrem mais lesGes e maior mortalidade devido ao COVID-19.
Um dos sistemas importantes que devem estar na vanguarda da infeccdo é o sistema
imunologico, que ocorre na senescéncia imunologica de individuos com 60 anos de idade
ou mais. A caracteristica da senescéncia imunologica é o declinio da funcéo do sistema
imunoldgico, essas mudancas desencadeiam um aumento na incidéncia de doengas
infecciosas. E a gravidade, esses fatores podem explicar como o COVID-19 se tornou
grave nessas pessoas (LIU et al., 2020).

Assim, a situacdo dos pacientes internados com COVID-19 e a alta incidéncia de
idosos comprovam mais uma vez que essa populacdo esté sujeita a complicagdes graves
da COVID-19, incluindo a evolucdo da doenga para sindrome respiratdria aguda grave

(SRAG). Os pacientes com SARS apresentam sintomas semelhantes aos da gripe,
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f{’ ﬂ?@"ﬁ%@% de dispneia, falta de ar ou hipoxemia, que podem evoluir para

complicagdes, levando ao aumento das taxas de hospitalizagdo na UTI, necessitando de
ventilacdo mecanica e possivelmente morte (NIQUINI et al., 2020).

Dessa maneira é importante um levantamento de dados para analisar a magnitude
da problemética para que assim possa elaborar um planejamento de cuidado e atengdo aos
idosos e auxiliar na promocdo de politicas publicas. O presente trabalho tem como
objetivo apresentar o perfil epidemioldgico dos casos de SRAG causada por Covid-19 em

idosos residentes da Paraiba, Brasil.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo ecoldgico com abordagem quantitativa. Os dados foram

coletados no Painel Coronavirus (https://covid.saude.gov.br/) disponibilizado pelo

Ministério da Salde. Diante da situacdo pandémica vivenciada, 0 Ministério da Saude
(MS) criou o Painel Coronavirus com o intuito de ser o canal oficial de comunicacao
sobre a situacdo epidemioldgica da COVID-19 no Brasil. Vale ressaltar que este painel é
atualizado diariamente pelo MS com base nas informagdes oficiais repassadas pelas
Secretarias Estaduais de Sadde das 27 Unidades Federativas do pais. (BRASIL, 2021).

Os registros equivalem aos casos de Sindrome Respiratdria Aguda Grave causada
pela Covid-19 registrados de 06 de janeiro de 2020 até o dia 03 de setembro de 2021. Na
referida base de dados foram coletadas as seguintes varidveis: sexo, faixa etaria, raca/cor
da pele, escolaridade e zona.

Inicialmente os dados foram tabulados no Microsoft Office Excel, versdo 2010.
Em seguida os dados passaram por um processo de filtragem, visto que o presente
trabalho contou apenas com os casos de SRAG em idosos (pessoas com idade igual ou
superior a 60 anos). Do total de 9.800 casos de SRAG causada por Codi-19 registrados
de 06 de janeiro de 2020 até o dia 03 de setembro de 2021, 5.503 (56,2%) ocorreram em
idosos, sendo este quantitativo a amostra do presente estudo. Apoés esta selecdo, os dados
coletados foram submetidos ao Software Rstudio e analisados descritivamente.

Ressalta-se que de acordo com a Resolucdo 466/2012 e 510/2016 ndo se faz

necessario o envio do projeto ao Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos, por

se tratarem de dados de dominio publico.
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E DISCUSSAO

Dos 5.503 casos de SRAG causada por Covid-19 em idosos residentes na Paraiba,
2.818 (51,2%) ocorreram em pessoas do sexo masculino (Grafico 1). Quanto a faixa

etaria, a maioria estava entre 70 a 79 anos (34%), como pode ser visto no Grafico 2.

Grafico 1 - Distribuicdo dos casos de SRAG causada por Covid-19 em idosos,
segundo sexo, Paraiba, 2020-2021

51,50% 51,20%
51,00%
50,50%
50,00%
49,50%
49,00% 48,80%
48,50%

48,00%

47,50%
Masculino Feminino

Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

Gréfico 2 — Distribuicdo dos casos de SRAG causada por Covid-19 em idosos,
segundo faixa etéria, Paraiba, 2020-2021
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Fonte: Dados da pesquisa, 2021.
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1ot e cevertdS distribuicdo de casos de Covid-19 na Paraiba se deu em maior incidéncia nas

cidades de Jodo Pessoa, Campina Grande, Santa Rita, Patos e Cabedelo respectivamente,
onde se observou que a capital e sua regido metropolitana, foram responsaveis por mais
da metade das notificacbes no estado, ainda na vigésima semana epidemiologica do ano
de 2020. No tocante, a capital paraibana também registrou o maior numero de o6bitos
relacionados a esta infecgdo, justificando esse indice pela densidade populacional e
aglomeracbes urbanas impulsionadas pelo turismo local (COSTA; TAVARES;
CLEMENTE, 2020).

A suscetibilidade para desenvolver quadros clinicos mais graves associados a
Covid é maior entre a populacdo idosa, onde este agravo se expressa de modo mais
agressivo e inconstante quanto a sintomatologia, fazendo com que a necessidade de
hospitalizacdo seja elevada neste grupo. Ademais, as complicacdes respiratdrias
evidenciadas nesta populacdo podem ser impulsionadas pelas mudancas fisiologicas
caracteristicas do proprio envelhecimento, onde o sistema respiratorio sofre alteragdes
nos tecidos conjuntivo e muscular, fator que reduz o dinamismo e interfere na mecanica
respiratoria (FIGUEIREDO et al., 2020).

Um estudo realizado por Silva e colaboradores (2021) analisou as informagdes
epidemioldgicas associadas ao Covid-19 na capital da Paraiba e evidenciou uma maior
predominancia de casos em individuos com idade > 60 anos. Esta populagdo foi
responsavel por 73% dos casos de 6bitos relacionados a infec¢do, onde o grupo etario
entre 70 e 79 anos contemplou o0 maior nimero de ébitos registrados até marco de 2021.
Estes dados corroboram com a presente analise, que identificou para o estado paraibano
uma maior distribuicdo de SRAG causada por Covid-19 em idosos com idade entre 70 e
79 nos e pertencentes ao sexo masculino. Os autores supracitados também identificaram
um maior indice de acometimento e mortes entre os homens na capital do estado,
associando essa ocorréncia ao déficit no autocuidado e a maior disposi¢do quantitativa da
enzima conversora de angiotensina 2 neste grupo, Vvisto que, 0 coronavirus parece ter
afinidade para se ligar a esta proteina e se instalar no organismo.

Em relacdo a raca/cor da pele, verificou-se no presente estudo que 3.765 (79,9%)
dos casos ocorreram em idosos que se autodeclaravam pardo (Grafico 3). Ressalta-se que

dos 5.503 registros, 788 (14,3%) ndo apresentavam a informacdo quanto a racga/cor da

pele.
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et T Afico 3 — Distribuicio dos casos de SRAG causada por Covid-19 em idosos,
segundo raca/cor da pele, Paraiba, 2020-2021
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Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

O Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica infere que do total de 719.737
individuos residentes no estado paraibano, segundo o censo de 2010, 339.248 (47,13%)
dos habitantes se autodeclaram pardos, fator que pode justificar uma maior
predominancia de SRAG nesta populacgdo, segundo os dados da presente pesquisa (IBGE,
2021).

Os achados de Pinheiro, Oliveira e Morais (2021), em uma pesquisa que
delimitou o perfil epidemiolégico de pacientes acometidos pelo coronavirus no estado do
Ceara em 2020, também evidenciou maior predominancia de infec¢bes por Covid em
pessoas de raga parda (63,2%), seguida pelo grupo de cor branca (17,9%) e amarela
(15,2%). Cabe ressaltar, que para o estado do Ceara o grupo populacional autodeclarado
como pardo também é maior em relacdo as demais etnias.

No Gréafico 4 observa-se que 62% dos idosos possuiam baixo ou nenhuma
escolaridade, ja que 27,4% eram analfabetos e 34,6% s possuiam até o fundamental 1°
ciclo. Ressalta-se que a informacdo sobre a escolaridade ndo foi coletada em 1.161

(21,1%) casos do total de 5.503 casos registrados.
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1 de
et T Afico 4 — Distribuicio dos casos de SRAG causada por Covid-19 em idosos,
segundo escolaridade, Paraiba, 2020-2021
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Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

O grau de escolaridade é reconhecido como um fator de risco potencial para
disseminacéo de infecgdes virais, visto que, esta variavel se relaciona diretamente com a
classe social dos individuos e, portanto, reflete o nivel de conhecimento das populagdes
acerca de agravos, assim como, expressa 0 estilo de vida a que esses grupos estdo
submetidos. Ademais, entende-se que pessoas com menor grau de instru¢éo educacional
estariam mais propensas a infeccbes por frequentarem locais aglomerados como
transportes publicos ou residéncias com muitos habitantes, assim como, estima-se que
esses individuos possuem menos acesso a assisténcia e servicos em saude (FERREIRA
et al., 2020).

A presente pesquisa identificou que a maioria dos idosos residentes na Paraiba
acometidos por SRAG haviam frequentado a escola até o primeiro ciclo do ensino
fundamental, sendo seguidos por aqueles ndo alfabetizados. De igual modo, Nunes e
colaboradores (2020) identificaram que quanto menor o nivel de escolaridade, maior o
risco de multimorbidades associadas ao Covid-19 e incapacidade de autocuidado,
ratificando que as iniquidades sociodemograficas impactam diretamente a estimativa de
vida dos idosos brasileiros.

No que se refere a zona de moradia, o presente estudo observou que 90,8% dos
idosos registrados moravam na zona urbana (Gréafico 5). Vale destacar que essa

informacdo sobre a zona néo foi coletada em 523 (9,5%) dos 5.503 casos registrados.
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Gréfico 5 — Distribuicéo dos casos de SRAG causada por Covid-19 em idosos,
segundo zona de moradia, Paraiba, 2020-2021
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Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

A disparidade de casos, segundo zona de moradia, pode ser entendida a partir da
densidade demografica e concentracdo de atividades econbmicas, que sdo mais
prevalentes nas capitais e regides metropolitanas. De igual modo, os distritos interioranos
com maior nimero de casos de infeccdo por Covid-19 séo aqueles de alta densidade
populacional para sua area territorial. Cabe ressaltar, que as zonas urbanas possuem maior
quantidade de fatores que contribuem para disseminacdo de doencas, gracas a Seus
espacos publicos sujeitos a aglomeracdo e mobilidade populacional (QUININO et al.,
2021)

CONSIDERACOES FINAIS

Diante do presente trabalho, verifica-se que a SRAG causada pela Covid-19 foi
mais presente em pessoas do sexo masculino, com idade entre 70 e 79 anos, de baixa ou
nenhuma escolaridade, da raca/cor da pele parda e residentes na zona urbana. Sendo
assim, conclui-se que ha uma grande necessidade de intensificar e adequar as medidas de
prevencao da Covid-19 na populacdo em geral, principalmente entre os idosos. Destaca-
se 0 grupo da terceira idade, essas pessoas possuem fatores que 0s tornam vulneraveis ao
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destacar que essas agdes educativas sejam realizadas de maneira simples para que 0s
idosos possas compreender, pois verifica-se que a maioria deste grupo etario acometidos
pela SRAG causada pela Covid-19 apresentava baixo nivel de escolaridade. Vale ainda
destacar que, assim como 0 uso de mascaras, higienizacdo correta das maos e o
distanciamento social, é necessario que o0 idoso se vacina, para assim reduzir o nimero

de casos da Covid-19 e controlar a doenca.
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