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INTRODUCAO

A COVID-19 é uma doenca infecciosa causada pelo SARS-CoV-2, um virus da
familia Coronavirus, que apresenta multiplos desafios no manejo das disfuncdes
cardiovasculares dos doentes com e sem a infec¢do (BOGOCH et al., 2020). O Coronavirus
responsavel pela COVID-19 pode apresentar repercussdes que vao além do comprometimento
do sistema respiratorio, prejudicando diversos sistemas, incluindo o sistema cardiovascular
(INCIARDI et al., 2020).

Estudos anteriormente realizados com pacientes acometidos pela SARS (Severe Acute
Respiratory Syndrome) provocada pela forma mais antiga do Coronavirus (SARS-CoV)
apresentaram diminuicdo da capacidade cardiorrespiratéria, limitacdo musculoesquelética e
reducdo da qualidade de vida posteriormente ao desaparecimento do quadro infeccioso,
mostrando, assim, a complexidade da doenca na recuperacdo desses pacientes quanto a sua
capacidade funcional (MELO, 2020).

Sendo assim, tornou-se evidente as complicacfes cardiovasculares nos pacientes com
COVID-19 proveniente de diversos mecanismos, que vao desde lesdo direta pelo virus até
complicacBes secundarias a resposta inflamatéria e trombética desencadeada pela infeccdo
(COSTA et al., 2020).

A maior vulnerabilidade dos pacientes com disfungdes cardiovasculares parece estar
relacionada com a idade, presenca de multiplos fatores de risco e comorbidades, alteracdes da

imunidade e eventual expressdo aumentada da Enzima Conversora de Angiotensina (ECA-2),
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proteina que media a infecdo pelo SARS-CoV-2. Por outro lado, nas formas mais graves, a

COVID-19 apresenta complicacBes multissistémicas, associada a faléncia multiorgéanica,
ativacdo de multiplos sistemas neuroendocrinos e mediadores inflamatorios, que no seu
conjunto podem comprometer a fungéo cardiaca.

As principais complica¢des cardiovasculares desta doenga incluem lesdo miocérdica
aguda, miocardite, insuficiéncia cardiaca (IC), choque cardiogénico, arritmias cardiacas e
tromboembolismo venoso (DRIGGIN et al., 2020). Diante do exposto, o presente estudo tem
como objetivo analisar a literatura quanto as repercussdes cardiovasculares causadas pelo
Sars-CoV-2.

METODOLOGIA

Tratou-se de uma revisdo da literatura. A busca dos estudos ocorreu entre setembro e
outubro de 2020, nas bases eletronicas de dados: Medical Literature Analysis and Retrieval
System Online — MEDLINE, National Library of Medicine National Institutes of Health —
PubMed, Literatura Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Saude — LILACS, Scientific
Electronic Library Online — SciELO, e Google Académico. Os descritores utilizados para a
localizacdo dos estudos foram selecionados nos Descritores em Ciéncias da Salude (DeCS):
Doencas Cardiovasculares, Infecces por Coronavirus, Cardiopatias.

A selecdo dos estudos baseou-se nos critérios de elegibilidade previamente
estabelecidos. Foram definidos como critérios de inclusdo: (1) estudos disponiveis na integra,
(2) estudos experimentais e ndo experimentais, (3) lingua Portuguesa, Inglesa e Espanhola e
(4) repercussdes cardiovasculares da Sars-CoV-2. Desse modo, foram excluidos estudos de
revisao e similares, duplicados nas bases de dados e que ndo atenderam aos critérios de
elegibilidade.

O processo de selecdo dos estudos da presente revisdo ocorreu, inicialmente, com a
leitura do titulo e resumo dos artigos elegiveis, e posteriormente com a leitura na integra dos
estudos com potencial de inclusdo. Os estudos excedentes que ndo se adequaram nos critérios
de selecdo foram devidamente excluidos da amostra durante a andlise. A andlise dos
resultados quanto a sintese dos estudos inclusos nesta revisdo foi realizada de forma

descritiva.

RESULTADOS E DISCUSSAO
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A presente revisao integrativa resultou em um total de 43 estudos nas bases de dados
analisadas, sendo composta por 14 artigos cientificos selecionados, disponiveis na integra, nos
idiomas Portugués, Inglés e Espanhol. Todos os estudos incluidos analisaram as repercussdes
do Sars-CoV-2 na funcgdo cardiovascular, evidenciando os principais comprometimentos e
possiveis sequelas remanescentes apos a infeccao.

Conforme observado pelos estudos selecionados, a maioria dos pacientes avaliados
apresentavam comorbidades prévias, como: hipertensdo arterial sistémica, principalmente,
seguido do diabetes, disfungdes cardiacas e cerebrovasculares. Todos se encontravam
internados em Unidade de Terapia Intensiva (UTI) e apresentaram maior taxa de ébito por
insuficiéncia cardiaca. Quantos aos principais métodos diagndsticos para avaliagdo da
progressdo do quadro clinico da infeccdo pelo Sars-CoV-2 e suas repercussdes no sistema
cardiovascular, o ecocardiograma, tomografia computadorizada e exames laboratoriais foram
0s mais utilizados.

Observou-se que a infeccdo por COVID-19 promove um aumento das necessidades
metabolicas, com diminuicdo progressiva na contracdo e reserva cardiacas, alteracdes
responsaveis pelas disfuncdes cardiovasculares agudas ou descompensacdo de patologias
cronicas. Uma das caracteristicas da infecdo por SARS-CoV-2 é a inflamacdo sistémica
grave, capaz de produzir efeitos pro-coagulantes ou disfuncdo autoimune, podendo ambos 0s
mecanismos condicionar a lesdo miocardica aguda (DIXOR et al., 2020). A miocardite aguda
é uma complicacdo claramente reconhecida das infecdes virais. Na COVID-19, a miocardite
tem sido referida como o0 modo de apresentacdo da doenca, apesar de ainda ser inconclusivo o
envolvimento miocéardico pelo virus (SALA et al., 2020).

Os mecanismos responsaveis pelas lesdes cardiacas nao estdo totalmente esclarecidos,
mas esta se caracteriza por dor toracica, alteraces eletrocardiograficas, como a elevacéao
difusa do segmento ST, e elevacOes da troponina de alta sensibilidade, podendo ou néo ser
acompanhadas de febre e sintomas respiratorios. Numa coorte de 150 doentes infectados, com
68 mortes, 7% destas foram atribuidas a miocardite com choque cardiogénico, podendo
resultar na morte do paciente (BOUKHRIS et al., 2020).

As infecOes virais estdo comumente associadas as disfungdes metabolicas, inflamacao
miocardica e ativacdo do sistema nervoso simpatico. Todos eles sdo fatores predisponentes as
arritmias. No estudo desenvolvido por Wang, com 138 doentes hospitalizados com COVID-

19, 16,7% desenvolveram arritmias, apresentando fibrilagdo auricular, bloqueios de conducao,
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taquicardia ou fibrilacdo ventricular (WANG et al., 2019). A incidéncia de arritmias é

superior nos doentes mais graves, como 0s que necessitam de cuidados intensivos (LIU et al.,
2020).

A fibrilagdo ventricular pode ser a apresentacdo inicial da infecdo por SARS-CoV-2,
sendo causada por lesdo direta do cardiomiécito ou das células do sistema de condugéo,
agravamento de doengas miocardicas de base, alteracdes hidroeletroliticas, estresse
adrenérgico ou isquemia por sindrome coronariana aguda (BOUKHRIS et al., 2020). Esta
também demonstrado o risco aumentado de enfarte agudo do miocardio apos infecGes
respiratdrias agudas, por virus influenza ou outras espécies de coronavirus (KWONG et al.,
2018). A tempestade inflamatdria desencadeada pela COVID-19 pode aumentar o risco de
ruptura de placas coronarias favorecendo a ocorréncia de sindrome coronéaria aguda (GUO et
al., 2020).

A insuficiéncia cardiaca foi descrita em cerca de um quarto dos individuos com
COVID-19, podendo ser atribuida a exacerbacdo da doenca cardiovascular de base ou a uma
nova manifestacdo de cardiomiopatia. Aproximadamente metade das vitimas mortais tinham
sinais de insuficiéncia cardiaca, em comparacdo com 12% dos sobreviventes (ZHOU et al.,
2020). Os doentes infectados pelo SARS-CoV-2 estdo predispostos a desenvolver um estado
de hipercoagulabilidade, lesdo endotelial e inflamag&o vascular, em virtude da imobilizagdo
prolongada ao leito. Em ambiente de cuidados intensivos, quase um ter¢co dos doentes
apresentaram eventos trombdticos venosos ou arteriais, sendo o tromboembolismo pulmonar

a condicao clinica mais frequente (KLOK et al., 2020).

CONSIDERACOES FINAIS

Observou-se uma concordancia entre os artigos revisados, evidenciando a ocorréncia
de disturbios cardiovasculares em pacientes infectados por Sars-CoV-2, sobretudo, naqueles
que apresentam quadro clinico grave. No entanto, embora tais repercussdes estejam bem
descritas na literatura, os impactos da COVID-19 a longo prazo na fungdo cardiovascular

ainda sdo inconclusivos.

Palavras-chave: Doencas Cardiovasculares; Infec¢des por Coronavirus; Cardiopatias
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