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RESUMO

Introdugao: O covip-19 pode cursar com manifestagoes sistémicas e o acometimento cardiovascular parece
resultar em um aumento da susceptibilidade dos pacientes a uma evolugao desfavordvel da doenca. Objetivo:
Avaliar as repercussoes cardiacas dos pacientes acometidos pela covip-19 com exame ecocardiogrifico. Método:
Estudo observacional do tipo transversal retrospectivo realizado por meio do levantamento e andlise de dados
clinicos e epidemioldgicos em prontudrios de pacientes atendidos nos leitos de enfermaria e Unidades de
Terapia Intensiva (UT1) de combate ao covip-19, nos periodos de Maio a Agosto de 2020 e Margo a Abril de
2021 que realizaram ecocardiograma (Eco) durante sua internagio. Resultados: A amostra pesquisada cons-
tituiu-se de 521 pacientes, 312 de 2020 ¢ 209 de 2021. 51,2% eram mulheres e 66 anos foi a média de idade
dos pacientes. As varidveis coletadas consistiram em alteragdes ao ecocardiograma, sintomas apresentados na
admissao médica, necessidade de intubagio orotraqueal (10T) e desfecho clinico. Dentre os sintomas, os mais
apresentados foram febre, dispneia e tosse, enquanto as alteragoes mais descritas ao Eco incluiram regurgitagdes
mitral e tricispide, derrame pericdrdico, arritmias e hipertensao pulmonar. Destes pacientes, 51,6% necessi-
taram de 10T, 44,5% de cuidados de terapia intensiva e 40,7% (212) evoluiram para 6bito. Conclusao: O
amplo espectro de alteracoes clinicas causadas pelo virus, em especial, as cardiacas, confirma a importincia do
ecocardiograma para diagndstico precoce e acompanhamento dos pacientes com acometidos pelo covip 19. A
ecocardiografia é peca importante na conduta desses quadros, além de ter um baixo custo e poder ser realizado

A beira do leito.
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ABSTRACT

Introduction: covip-19 may have systemic manifes-
tations, and its cardiovascular involvement seems to
result in an increased susceptibility of patients to an
unfavorable evolution of the disease. Objective: To
evaluate the cardiac repercussions of patients affected
by covip-19 through echocardiographic examination.
Method: Retrospective cross-sectional observational
study carried out through the survey and analysis of
clinical and epidemiological data in medical records
of patients treated in ward beds and Intensive Care
Units (1cu) to face covip-19, from May to August
of 2020 and March to April of 2021, who under-
went an echocardiogram (Eco) during their hospital
stay. Results: The surveyed sample consisted of 521
patients, 312 from 2020 and 209 from 2021. 51.2%
were women and 66 years was the mean age of pa-
tients. The collected variables consisted of changes in
the echocardiogram, symptoms presented on medical
admission, the need for orotracheal intubation (oTI)
and clinical outcome. Among the symptoms, the most
common were fever, dyspnea and cough, while the
most frequently described alterations on £co included
mitral and tricuspid regurgitation, pericardial effusion,
arrhythmias and pulmonary hypertension. From the-
se patients, 51.6% required oT1, 44.5% intensive care,
and 40.7% (212) passed away. Conclusion: The wide
spectrum of clinical alterations caused by the virus,
mainly, cardiac ones, confirms the importance of
echocardiography in the context of these infections.
The exam is essential for early diagnosis and follow-up,
and it becomes a useful part in the management of
these conditions, in addition to having a low cost and

being able to be performed at the bedside.

Keywords: covip-19; Echocardiography;

Cardiovascular disease; Coronavirus
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INTRODUCGAD

A doenga do coronavirus-2019 (covip-19), causada
pelo virus da sindrome respiratéria aguda grave co-
ronavirus 2 (sars-CoV-2), pode resultar em insufi-
ciéncia respiratéria grave e em lesdo cardiaca aguda.
A disfuncao cardiaca e doenca cardiovascular (pcv)
prévia em pacientes com COVID-19 estdo associadas a

. ;.1
plor prognostico .

A ecocardiografia transtordcica (ETT) tem um papel
central no manejo dos pacientes, pois fornece uma
avaliacio das anormalidades da funcio e estrutura
cardfacas que impactam em seu progndstico e tra-
tamento . Os achados ecocardiograficos no paciente
coviD-19 podem mudar o manejo clinico dos pacien-
tes em aproximadamente 25% a 33% dos pacientes,
principalmente desencadeando o inicio da terapia
para insuficiéncia cardiaca, anticoagulagéo ou enca-
minhamento para cateterismo®. Diferentes pesquisas
relataram taxas variadas de alteragoes ecocardiogréfi-
cas, mas nio esta claro se esses achados resultam dire-
tamente da covip-19 -

Embora nenhum mecanismo causal direto tenha sido
estabelecido entre covip-19 e doengas cardiovascula-
res. O presente estudo tem como objetivo avaliar as
repercussoes cardiacas dos pacientes acometidos pela
coviD-19 por meio do exame ecocardiogrifico através
da descri¢ao dos sintomas apresentados na admissao
médica, os achados anormais ecocardiogrificos, a ne-
cessidade intubagao orotraqueal (10T) na internagao e
o desfecho clinico dos pacientes com covip-19 inter-
nados em hospital de referéncia nos periodos de maior

incidéncia de casos, nos anos de 2020 e 2021.

METODOS

Trata-se de um estudo observacional do tipo transver-
sal retrospectivo realizado por meio do levantamen-

to e andlise de dados clinicos e epidemiolégicos em
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prontudrios médicos de pacientes de um hospital re-
feréncia no combate a pandemia do covip-19. Serao
incluidos prontudrios de pacientes com covip-19
confirmados e que realizaram ecocardiograma duran-
te sua internag¢do, nos periodos de maior incidéncia
de casos, nos anos de 2020 e 2021 (maio a agosto de
2020 e margo a abril de 2021), nos setores de comba-
te ao covip-19. Os dados foram avaliados através do
sistema de prontudrios digitais. A aquisi¢ao e interpre-
tagao das imagens ecocardiogréficas foi realizada por
médicos ecocardiografistas do hospital de acordo com

as diretrizes internacionais®’.

Com o objetivo de obter informacoes referentes as
condigoes clinicas dos pacientes 2 admissao, as varid-
veis coletadas nos prontudrios foram: saturacio de
oxigénio e sintomas clinicos como febre, dispneia,
confusio mental, diarreia, mialgia, cefaleia, dor de
garganta, rinorreia, tosse, dor toricica e nduseas ou
vomitos. Em relacio aos achados ecocardiograficos
foram avaliadas, a qualidade técnica do exame, fragio
de ejegio, presenga de disfun¢ao ou hipocinesia de
VD, presenca de alteragbes segmentares, regurgitacoes
mitral e tricispide, presenga de derrame pericdrdico e
hipertensao pulmonar. Para verificar a evolu¢ao do pa-
ciente foram utilizados os parimetros de necessidade
de intubagao orotraqueal e desfecho do paciente (alta
ou 6bito). Com o objetivo de avaliar se existiu dife-
renga no grau de acometimento cardiovascular pelo
covID-19 nos anos de 2020 e 2021 foi feita a compa-
racao dos achados ecocardiogréficos entre os periodos
de maior incidéncia de casos (maio a agosto de 2020
e marco a abril de 2021).

Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa (niimero caage: 35934720.0.1001.5134).
Por tratar-se de um estudo retrospectivo, com gran-
de volume de prontudrios avaliados e acesso preju-
dicado aos pacientes, houve dispensa do Termo de

Consentimento Livre e Esclarecido (TcLE). Os prin-
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cipios éticos foram respeitados e estao de acordo com
a Resolug¢io 466/12 do Conselho Nacional de Satde.

Em relagdo a andlise estatistica, as varidveis categdri-
cas foram apresentadas como frequéncias absolutas e
relativas e as varidveis numéricas, como média + des-
vio-padrao. Para avaliar associagoes entre varidveis ca-
tegdricas foi utilizado o teste Qui-quadrado ou o teste
Exato de Fisher. Foi utilizado o nivel de significAncia
de 5% e os dados foram analisados no software R ver-
520 4.0.0.

RESULTADOS

Foram incluidos 521 pacientes hospitalizados, 312 de
maio a agosto de 2020 e 209 pacientes entre margo
e abril de 2021. A média de idade era de 66,3 anos
e 51,2% eram do sexo feminino. Todos os pacientes
foram diagnosticados com covip-19 confirmado por

RT-PCR.

Os principais sintomas presentes na admissao foram:
tosse (67,4%), dispneia (66,8%), febre (53,9%), con-
fusio mental (12,9%), diarreia (12,5%), ndusea ou
vomito (14,8%), cefaleia (19,2%), dor de garganta
(10,9%), rinorreia (24,6%), mialgia (34,7%) e dor
tordcica (17,7%). Outros pardmetros encontrados fo-
ram taquipneia (FR > 28 irpm) 22,1% dos casos, cia-
nose 2,7%, e choque (PAM < 65) em 9,1 %. A satura-
¢ao média a admissao foi 91% e 51,6% dos pacientes

necessitaram de 10T .

O ecocardiograma foi realizado em 44,5% dos pacien-
tes no CTI e 33,2% destes apresentou janela actstica
limitada. A média da fragio de ejegao do ventriculo
esquerdo (FEVE) foi 60,7% e a maioria dos pacientes
possuia fungao sist6lica do VE preservada. A presenca
de disfungio ou hipocinesia de vp, foi verificado em
cerca de 4,8% dos pacientes. Hipertensao pulmonar
estava presente em 32,8% e derrame pericdrdico foi
observado em 10,9% dos casos, com predominio de

grau leve (93%). Com relagao ao desfecho clinico,
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40,7% dos pacientes avaliados evoluiram para dbito,
sendo que 45,9% destes apresentavam alteragdes eco-

cardiograficas.

A Tabela 1 compara varidveis demogréficas, sintomas

mostrou que nao houve diferenca quando estes dois

periodos foram comparados.

Tabela 2: Comparacao dos achados ecocardiograficos
dos pacientes hospitalizados com COVID-19 nos

periodos de 2020 e 2021.
e dados dos pacientes hospitalizados com covip-19 Valor
. o . s 2020 2021 s
com alteragdes ecocardiograficas. Hd uma associagao p
.. . . , TN 60,6 £ 10,6 [61,0 £ 10,8
significativa (teste Qui-quadrado e nivel de significin- FE 0.503M
cia de 5%) com: idade > 60 anos (23,1 vs. 76,9% p < g;,g)(G0,0 - 2?8)(60’0 -
0,001); choque (28,7 vs. 8,9% p < 0,001) e evolugdo | Alteragio segmentar 0,645
£ tvel 1o . 29,49 001 Sim 25 (8,0) 20 (9,6)
desfavoravel com ébito (50 V'S 9 % p < 0,001) em Nic 287 (02.0) 1189 00.4)
relagao as alteragoes ecocardiogrificas. Como espera- | Regurgitacio mitral 0,331
do, paciente idosos apresentam mais alteragdes car- |Sim 139 (44,6) 103 (49,3)
di 1 d d di d Nio 173 (55,4) 106 (50,7)
iovasculares demostradas ao ecocardiograma quando  Regurgitagio mitral -
comparados com jovens. Da mesma forma, pacientes ~ |-grau
. _ . Leve 122 (87,8) |96 (93,2)
com acometimento cardiovascular tem mais chance | oderado 14 (10,1) 7 (6,8) 0,233
de apresentar quadros graves com choque e ébito. Severo 322 0(0,0)
Re; itacao tricaspide 0,171
Tabela }: Relacao das Yariéveis estudadas com as Siflmgna?a P 113 (36,2) 89 (42,6)
alteracoes no Ecocardiograma. Nio 199 (63,8) 120 (57,4)
Alteragoes no ECO Regurgitagao
Sim Nao Valor-pQ tricispide — grau
Sexo 0,034 Leve 97 (85,8) 80 (89,9)
Feminino 134 (46,9) | 133 (56,6) Moderado 12 (0,6) 9(10,1) 0,236
i\ﬁzsdc:hno 152 (53,1) | 102 (43,4) 20.001 Severo 4 (3,5) 0 (0,0)
<60 anos 66 (23.1) 88 (37.4) perrame pericdrdico 0,124
> 60 anos 220 (76.9) | 147 (62.6) Sim 40 (12,8) |17 (8,1)
Choque (PAM < 65) <0,001 Nio 272 (87,2) 192 (91,9)
Sim 82 (28,7) | 21(8,9) Derrame pericdrdico
Nio 204 (71,3) | 214 (91,1) | grau
Dispneia 0,011
Sim 177 (61.9) | 171 (72.8) Leve 37.02,5) |16 041)
Naio 109 (38,1) | 64 (27,2) Moderado 3 (7,5) 1(5,9)
Dor toricica 0,038 ’
Sim 60 (21,0) 32 (13,6) Severo 0 (0,0) 0 (0,0)
Nio 226 (79,0) | 203 (86,4) - - ’
Suporte ventilatério 0,213 Hipertensao 0,528
AA 139 (48,6) | 128 (54.5) pulmonar
Suporte ventilatério 147 (51,4) | 107 (45,5) Sim 96 (32,8) |75 (35,9)
Desfecho <0,001 B
Alta 138 (48,3) 166 (70,6) Nio 197 (67,2) 134 (64,1)
Obito 143 (50,0) | 69 (29.4) ?gg t 415474
Q Teste Qui-quadrado PSAP (n=170) 40,0 (36,0 — 0,144M
42,0 37,0 4¢'s)
A Tabela 2 mostra os principais achados ecocardio- Disfungdol =30.5)
graficos em pacientes hospitalizados com covip-19 | hipocinesia de VD 0,250
e compara estes achados nos periodos de maior inci- |Sim 18(5,8) |7@3.3)
déncia de casos em Belo Horizonte (maio a agosto de | Nao 294 (94,2) | 202 (96,7)
2020 e margo a abril de 2021). A andlise estatistica
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DISCUSSAD

Em nosso estudo, os pacientes internados com
coviD-19 tinham idade média de 66,3 anos, assim
como em outros estudos que avaliaram pacientes in-
ternados com covip-19*%, porém com predominio,
do sexo feminino, diferentemente de outros registros

em que pacientes do sexo masculino foram maioria*®?.

Os principais sintomas a admissao foram tosse, disp-
neia e febre. Assim como os sintomas mais frequente-
mente apresentados na literatura’. A saturagao média
a admissao foi 91% e 51,6% dos pacientes necessita-
ram de 10T. Observa-se, portanto, a necessidade de
oxigenioterapia na maioria dos pacientes hospitaliza-
dos no nosso estudo. Da mesma forma, que Nanshan
Chen et al. (2020) demonstrou em um estudo das
caracteristicas clinicas e epidemiolégicas em paciente
com pneumomina por cornavirus em Wuhan’, onde
83% dos pacientes apresentaram febre, 82% tosse e

31% falta de ar.

Considerando as anormalidades cardiacas, nota-se
que as anormalidades cardiacas ao ecocardiograma
foram relativamente comuns em pacientes hospitali-
zados com covip-19, sendo que quase metade des-
tes apresentaram pelo menos um achado anormal
(45,9%). Assim como encontrado por Barberato et
al., (2021) em um registro multicéntrico com pacien-
tes internados positivos para covip 197, onde foram
avaliados pacientes com e sem doengas cardiovascu-
lares (Dcv) prévias. Os pacientes sem DCV eram me-
nos propensos a apresentar achados ecocardiograficos
anormais, incluindo hipertrofia do ve (27 vs. 52%,
p <0,001), disfungao sistélica do Ve (13 vs. 34%, p
<0,001), anormalidades da contratilidade regional (8
vs. 24%, p <0,001) e disfungao diastélica do VE grau
11 ou 111 (11 vs. 26%, p = 0,011). Por outro lado, ape-
nas 52% dos pacientes sem DCV prévia apresentavam
ecocardiograma normal. A disfuncio sistélica do vb
(17 vs. 22%, p = 0,40) e hipertensao pulmonar (24
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vs. 38%, p = 0,06) foram relativamente comuns e
semelhantes entre pacientes sem e com DCV prévia.
A disfuncio sistélica do vb também foi comum em
pacientes sem doen¢a pulmonar prévia (15 vs. 20%
para pacientes sem e com DCV prévia, respectivamen-
te, p = 0,45). Derrame pericdrdico e regurgitagao
valvar moderada a grave foram incomuns. Digno de
nota, entre os pacientes sem DCV prévia e presumivel-
mente nova disfuncio sistdlica do ve (n = 21), 48%
deles apresentaram anormalidades da contratilidade
regional. Nenhum paciente apresentou evidéncia de
anormalidades regionais sugestivas de cardiomiopatia

induzida por estresse’.

Na avaliagao ecocardiogrifica destes pacientes a
maioria apresentou funcio sistdlica do VE preservada
(média da FEVE 60,7%) e a presenca de disfungio ou
hipocinesia de vp, foi verificado em cerca de 4,8%
dos pacientes. A pesquisa realizada em Nova York, por
Edgar Argulian et al (2020) em que foram analisa-
dos 110 ecocardiogramas de pacientes portadores de
coviD-19, durante 26 de marc¢o a 22 de abril de 2020,
se observou a presenca de dilatacio ventricular direita
em 32% dos casos e, embora nio tenha relagio direta
com a piora de doengas de base, como hipertensao,
diabetes e doenca arterial coronariana, bem como na
alteracio de marcadores inflamatérios ou marcadores
de lesao miocdrdica, essa disfungao acaba por aumen-
tar o risco de complicagées como injuria renal. Ao
final do estudo, 21 pacientes foram a ébito, dos quais
13 possuiam dilata¢ao ou ventricular direita. Sendo
assim, os pesquisadores atribuiram a dilatagio ou hi-
pocinesia ventricular direita um importante achado

associado 4 mortalidade'®.

Estudos anteriores descrevendo achados ecocardiogri-
ficos em pacientes com covip-19 foram heterogéneos.
A prevaléncia de disfungio sistélica do v, disfungao
do vp e dilatagao do vD variou de 5,4%11 a 37,4%12,
3,6%", a 33%", e 0,12 a 46,9%", respectivamente.
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Szekely et al., (2020) encontraram como alteragio
mais frequente disfun¢ao/dilatagio do vp, enquanto
apenas uma minoria dos pacientes apresentava disfun-
¢o sistélica do VE' . Essa grande variacio pode estar
relacionada a diferentes protocolos de ecocardiograma,
viés de referéncia, defini¢oes imprecisas de anormali-
dades ecocardiogréficas e diferengas nas caracteristicas
da populagao.

A hipertensao pulmonar esteva presente em 32,8%
dos pacientes hospitalizados com covip-19. Esses
achados e a disfuncao sistélica do vD encontrada
nestes pacientes podem resultar de um conjunto de
fendmenos associados que afetam os pulméoes, como
hipéxia, inflamagao, sindrome do desconforto respira-
tério agudo, trombose microvascular pulmonar, trom-

boembolismo pulmonar e ventilagio mecinica'®".

O derrame pericdrdico foi observado em 10,9% dos ca-
sos, com predominio de grau leve (93%). Sabe-se que
o coronavirus tem tropismo pelo coragio e a lesio ao
miocardio/pericirdio (miopericardite)' é uma possivel
causa desse achado. Ressalta-se, contudo, que o derra-
me pericdrdio pode ser secunddrio a lesdes em outros
6rgaos, como ocorre em pacientes com insuficiéncia

renal, doengas reumatoldgicas e endocrionoldgicas.

Com rela¢io ao desfecho clinico, 40,7% dos pacientes
avaliados evoluiram com 6bito, sendo que 45,9% des-
tes apresentavam alteragoes ecocardiograficas. Diversas
complicagdes cardiovasculares sao atribuidas a infec-
¢ao pelo covip-19 entre elas miocardites, disfungao
do VE e vD, choque cardiogénico, tromboembolismo
venoso e arterial, arritmias e acidente vascular encefa-
lico. O acometimento cardiovascular possui papel im-
portante para um pior progndstico em pacientes com
covip-19 hospitalizados®'®. Giustino et al (2020)"
mostrou que a associagao entre lesio miocdrdica e
mortalidade (especialmente naqueles com anormali-
dades ecocardiogréficas) é provavelmente multifatorial

e possivelmente de natureza correlativa e causal. Em
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primeiro lugar, a lesao miocdrdica parece correlacio-
nar-se com a gravidade das manifestagoes clinicas da
coviDp-19 e pode identificar pacientes com pior esta-
do clinico basal. Em segundo lugar, o covip-19 de-
monstrou afetar amplamente o sistema cardiovascular
2. Os mecanismos propostos incluem dano miocardi-
co mediado por citocinas, desequilibrio entre oferta e
demanda de oxigénio, trombose microvascular e ma-
crovascular, dano endotelial e, possivelmente, invasio
viral direta do miocdrdio *'. Portanto, é possivel que
o dano cardiaco decorrente da covip-19, por vias di-
retas ou indiretas, contribua para o mau progndstico

observado em determinados pacientes.

Apesar da gravidade da evolugao dos pacientes inter-
nados que apresentavam alteracoes cardiovasculares
ao ecocardiograma, foi observado um acometimen-
to cardiovascular semelhante nos periodos avaliados
(maio a agosto de 2020 e margo a abril de 2021). Em
meados de fevereiro de 2021 houve aumento genera-
lizado no niimero de casos e de ébitos por coronavi-
rus na maioria dos estados brasileiros e, em marco de
2021, dados da Fiocruz indicavam que a porcentagem
de casos de covip-19 provocados por variantes era
alta, chegando a mais de 70% em alguns estados™.
Em um estudo Marquitti et al. (2021), observou-se
uma maior transmissibilidade da doenga por meio de
novas variantes do covip 19 e um possivel aumen-
to no nimero de reinfec¢oes nesse mesmo periodo®.
Essas informagdes ajudam a corroborar com a hipé-
tese de que os periodos avaliados foram causados por
diferentes variantes do coronavirus e nao houve mu-
danga nos achados ecocardiogrificos dos pacientes
internados por covip-19, o que permite supor que a
presenca de doenca cardiovascular prévia ou causada
pelo covip-19 seja um marcador de mau prognéstico

independente da cepa ou variante do virus.

Estes resultados ajudam a compreender melhor o aco-

metimento cardiovascular em pacientes hospitaliza-
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dos com covip-19 e a avalia¢io por ecocardiograma
deve ser considerada em pacientes com covip-19 com
suspeita de complicacoes cardiovasculares para carac-
terizar o substrato cardiaco subjacente, estratificar o
risco, e para potencialmente orientar as estratégias de
manejols. Por outro lado, suas indicacées devem ser
baseadas na consideragao critica dos beneficios para
o paciente e risco de contaminagdo para profissionais

de saude.

Este estudo tem limitagdes que devem ser apresenta-
das. Primeiramente, as medidas ecocardiogréficas fo-
ram realizadas por investigadores locais sem avaliagao
final por um laboratério central. Apesar disso, todos
os ecocardiogramas foram realizados por médicos ex-
perientes, que seguiram os procedimentos de acordo
com as diretrizes internacionais. Em segundo lugar,
os biomarcadores séricos de lesao miocdrdica nao es-
tavam disponiveis neste estudo. Finalmente, nao foi
possivel descartar se as anormalidades cardiacas eram
pré-existentes, principalmente por se tratar de um es-
tudo retrospectivo e por isso, esses resultados devem

ser interpretados com cautela.

CONCLUSAO

O ecocardiograma é um exame de baixo custo e que
poder ser realizado a beira do leito, sendo importante
para o diagndstico de alteragoes cardiovasculares pré-
vias e causadas pela covip-19. Nosso estudo mostra
os dados referentes ao perfil clinico dos pacientes com
coviD-19 que tiveram associacao de distdrbio cardio-
vascular e indica que tais alteragoes sio importantes no

diagn(’)stico, tratamento e progndstico dos pacientes.
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