Complicacoes cardiacas em
pacientes com covid-19:
revisao integrativa da
literatura

Tematica: pratica baseada em evidéncia.

Contribuicoes para a disciplina: os resultados da presente revisdo sao relevantes, pois se trata de uma sintese dos achados
relacionados as principais complicacdes cardiacas em pacientes com Covid-19. O conhecimento sobre os principais achados cli-
nicos, laboratoriais e de imagem pode favorecer o reconhecimento precoce das complicagdes cardiacas e auxiliar na tomada de
decisdo e no estabelecimento de condutas terapéuticas adequadas, a fim de evitar desfechos desfavoraveis durante o tratamento.
Em suma, as complicacdes cardiacas evidenciadas podem contribuir para a implementacéo da assisténcia dessa doenca tao emer-
gente e ainda desconhecida na literatura cientifica.

RESUMO

Objetivo: verificar, a partir da literatura, quais as principais complicagdes cardiacas em pacientes com covid-19, durante o tratamento
em unidade hospitalar. Materiais e método: revisdo integrativa, realizada mediante busca de estudos em oito bases de dados nacionais
e internacionais. A amostra final foi constituida por 16 estudos publicados entre janeiro e maio de 2020, os quais foram submetidos a
avaliagdo estrutural pelos instrumentos Case Report Guidelines, para os relatos de caso, e Strengthening the Reporting of Observational
Studies in Epidemiology, para os estudos observacionais. Resultados: as principais complicagdes cardiacas foram predominantemente os
eventos obstrutivos, entendidos aqui com infarto agudo do miocérdio, seguido dos quadros arritmicos graves e da insuficiéncia cardiaca,
todos devido ao quadro de hiperinflamagao em decorréncia da infecgdo viral. Conclusdes: o conhecimento sobre as complicacdes car-
diacas durante o tratamento da covid-19 tornou-se importante, visto que pode colaborar para a adogao de protocolos de tratamento mais
eficazes e orientar a assisténcia ofertada pelos profissionais de saide, a fim de identificar tais complicagdes e intervir precocemente.
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RESUMEN

Objetivo: verificar a partir de la literatura cuéles son las principales complicaciones cardiacas en pacientes con covid-19, durante
el tratamiento en una unidad hospitalaria. Materiales y método: revisién integradora, realizada mediante la basqueda de estudios en
ocho bases de datos nacionales e internacionales. La muestra final estuvo conformada por 16 estudios publicados entre enero y mayo de
2020, que fueron sometidos a evaluacién estructural, utilizando las Case Report Guidelines, para los reportes de caso, y el Strengthening
the Reporting of Observational Studies in Epidemiology, para los estudios observacionales. Resultados: las principales complicaciones
cardiacas fueron principalmente eventos obstructivos, entendidos aqui por infarto agudo de miocardio, seguidos de arritmias severas
e insuficiencia cardiaca, todo debido a la condicién de hiperinflamacién por infeccién viral. Conclusiones: el conocimiento sobre las
complicaciones cardiacas durante el tratamiento de la covid-19 ha cobrado importancia, ya que puede colaborar para la adopcién de
protocolos de tratamiento mas efectivos y orientar la asistencia brindada por los profesionales de la salud, con el fin de identificar dichas
complicaciones e intervenir tempranamente.
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ABSTRACT

Objective: To verify, based on the literature, what the main cardiac complications are in patients with COVID-19, during treatment in
a hospital unit. Materials and methods: An integrative review, carried out by searching for studies in eight national and international da-
tabases. The final sample consisted of 16 studies published between January and May 2020, which were subjected to structural evaluation
by the following instruments: Case Report Guidelines, for case reports; and Strengthening the Reporting of Observational Studies in Epi-
demiology, for observational studies. Results: The main cardiac complications were predominantly obstructive events, herein understood
as acute myocardial infarction, followed by severe arrhythmic conditions and heart failure, all due to the hyperinflammation condition re-
sulting from viral infection. Conclusions: The knowledge about cardiac complications during COVID-19 treatment has become important,
since it can collaborate for the adoption of more effective treatment protocols and guide the assistance offered by health professionals,
in order to identify such complications and intervene early.

KEYWORDS (Source: DECS)

Coronavirus infections; hospital care; cardiology; critical care; nursing care.
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Introducao

Em 2019, mais precisamente em dezembro, foram divulga-
dos os primeiros casos da doenca causada pelo Severe Acute
Respiratory Syndrome Coronavirus 2 (Sars-CoV-2), uma nova
categoria de coronavirus (1). Os primeiros casos ocorreram na
cidade de Wuhan, provincia de Hubei, na China, e, em menos
de 30 dias, foram notificados casos em outros paises e até em
outros continentes (2).

Alguns autores descreveram que se tratava de uma zoonose,
advinda de animais silvestres, mais precisamente 0s morcegos,
com alta patogenicidade em humanos, acometendo primeiramente
as vias aéreas, causando a sindrome respiratéria aguda severa e,
logo, acometendo os demais sistemas (3).

A doenca viral, denominada “covid-19”, apresenta potencial de
transmissibilidade importante por via aérea e por contato. Trata-se
de uma pneumonia viral, que acomete as vias aéreas superiores
e inferiores, causando insuficiéncia respiratéria grave, com a ne-
cessidade, em casos de demasiado esforgo do individuo, ofertar
oxigénio por pressao positiva, por meio da ventilagao invasiva me-
canica, ou seja, 0 paciente necessitara cuidados ininterruptos em
uma unidade de terapia intensiva. Em alguns casos, a doenca causa
deterioracao progressiva e rapida, levando o individuo a ébito (2).

No final de janeiro de 2020, a Organizacdo Mundial da Satde
declarou que a Sars-CoV-2, covid-19, tornou-se uma emergéncia
de salde pablica, ou seja, uma pandemia (4, 5). Na atualidade, a
covid-19 ja acometeu a populacéo de vérios paises nos distintos
continentes, com os registros de contaminagdo superiores aos de
outras doengas transmissiveis por via aérea, como, por exemplo,
a influenza, e de mortalidade elevada em idosos e em individuos
com doenga cronica preexistente (6-8).

Devido a emergéncia, diversas condutas terapéuticas tém
sido adotadas e as de sucesso tém sido divulgadas em varios
paises. Foram realizados estudos que buscassem aprovar a efi-
cé4cia de drogas como hidroxicloroquina®, alfa-interferon® e
lopinavir®, entretanto foram estudos ndo randomizados e sem
cegamento, o que interferiu negativamente no nivel de evidéncia
das publicagbes. Também foram evidenciados alguns efeitos ad-
versos cardiovasculares, como, por exemplo, o prolongamento do
intervalo QT, as arritmias e o aumento do risco de morte subita
(9-11), a partir da interagdo medicamentosa entre algumas dro-
gas de distintos grupos farmacolégicos.

As repercussoes respiratérias — febre, tosse, faringite, fa-
diga e complicagdes relacionadas ao quadro de pneumonia e a
sindrome respiratéria — sdo os primeiros sintomas nos indivi-
duos considerados sintomaticos. Todavia, estudos tém revelado o
comprometimento de outros sistemas, como o cardiaco, a partir
do surgimento de taquiarritmias e sinais de faléncia cardiaca (12,
13). Em outros estudos chineses, foram identificados, além das
complicacdes descritas anteriormente, eventos cardiacos isqué-
micos, caracteristicos de infarto agudo do miocardio em pacien-
tes com covid-19 (14-16).

Os quadros obstrutivos em individuos com doenca arterial
coronariana (DAC) pregressa e outros distarbios de condugdo ou
mecanicos tém colaborado para o agravamento dos pacientes
que necessitam cuidados intensivos. Alguns autores destacam a
presenga de comorbidades, como hipertensao arterial sistémica
(HAS) e/ou diabetes mellitus (DM), como fatores de risco para
o desenvolvimento de complicagdes cardiacas durante a assis-
téncia ao individuo com covid-19. O tratamento dessas doencas
cronicas com inibidores da enzima conversora de angiotensina e
com bloqueadores do receptor de angiotensina-2 aumenta a bio-
disponibilidade da enzima conversora de angiotensina 2, a qual é
molécula-alvo da Sars-CoV-2, que se encontra nos tecidos epiteliais
pulmonares, intestinais, renais e nos vasos sanguineos (17, 18).

Por se tratar de uma doenca emergente e com perfil patogénico
variado que desencadeia repercussoes sistémicas importantes de
modo que favorega o acometimento do coragao, buscou-se identi-
ficar, a partir da literatura, quais as principais complicagdes car-
diacas em pacientes com covid-19 durante o tratamento hospitalar.

Materiais e métodos

Trata-se de uma revisdo integrativa, a partir de artigos publica-
dos de janeiro a maio de 2020. As fases relacionadas ao método de
estudo foram distribuidas em carater sequencial: a) identificagdo
da questdo de pesquisa; b) estabelecimento dos critérios para
a inclusdo e a exclusdo dos estudos encontrados na literatura;
c) definicdo das informacdes a serem extraidas dos estudos se-
lecionados consonantes com a questdo orientadora; d) avaliacdo
dos estudos incluidos na revisao; €) interpretagdo dos resultados
encontrados; f) sintese do conhecimento (19-21).

A fase de selecdo dos estudos ocorreu na primeira quinzena
do més de junho de 2020, por meio de busca eletronica pareada de
artigos originais e relatos de caso, dado o carater pandémico da
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doenga, que respondessem a pergunta de investigagdo, com a utili-
zagao da estratégia Pico (22) (acronimo para paciente, intervengao,
controle ou comparagdo e outcomes/desfecho), conforme o Quadro
1, para a construcdo do seguinte questionamento: ha evidéncias
cientificas na literatura sobre as principais complicacdes cardiacas
em pacientes com covid-19 durante o tratamento hospitalar?

A amostra final foi composta por artigos publicados na inte-
gra, advindos de estudos primarios ou relatos de casos em que se
evidenciassem as principais complicagdes cardiacas; publicados
em 2020, em portugués, inglés ou espanhol. Foram excluidos os
artigos que nado descrevessem as principais complicagoes cardia-
cas durante o periodo de internagdo dos pacientes com covid-19.

As bases de dados eletrdnicas acessadas foram Medical Li-
terature Analysis and Retrieval System Online (Medline), via Pub-
Med; Scopus, via Elsevier; Cumulative Index to Nursing and Allied
Health Literature (Cinahl), via EBSCO; Literatura Latino-americana
e do Caribe em Ciéncias da Satde (Lilacs); Indice Bibliografico
Espaiol en Ciencias de la Salud (IBECS), Base de Dados de Enfer-
magem (BDEnf), via Biblioteca Virtual da Satde; Web of Science
e Embase. A opcao pelas referidas bases de dados foi justificada
pela caracteristica emergente da doenga investigada, o que per-
mitiu a utilizacdo de descritores controlados e ndo controlados
(palavras-chave) de forma combinada, a partir dos operadores
booleano AND e OR, conforme descrigdo do Quadro 2.

Quadro 1. Descrigdo da questao de pesquisa com a utilizagdo da estratégia Pico. Ribeirdo Preto, Sdo Paulo, Brasil, 2020

Acronimo | Definicao Descricao Componente da questao pratica
p Paciente Pacientes com covid-19. Pacientes em tratamento por covid-19.
. | Tratamento dos pacientes com covid-19 | Tratamento em unidade nao critica ou unidade critica (unidade de terapia
I Intervencéo . . . .
em unidades hospitalares. intensiva).
C Comparagdo | Nao se aplica. Nao se aplica.
R 0 i t L N . .
0 Desfecho EpErcussoes car@acas durante o Principais complicacdes cardiacas durante o tratamento da covid-19.
tratamento da covid-19.

Fonte: elaborado pelos autores baseado em dados de pesquisa.

Quadro 2. Combinagdes realizadas nas bases de dados: Medline, Scopus, Cinahl, Lilacs, IBECS, BDEnf, Web of Science e Embase.
Ribeirao Preto, Sdo Paulo, Brasil, 2020

Combinacoes nas referidas bases de dados

Bases de dados

Medline/PubMed, MeSH (“coronavirus™) AND (“Cardiovascular disease”)

Scopus, Palavra-chave (“covid-19") AND (“complications”) AND (“cardiac”)

(“coronavirus infection”) AND (“cardiac patients”) OR

inahl, Titul inahl L . .
Cinahl, Titulos do Cina (“coronavirus infection”) AND (“cardiac output, decreased”)

Lilacs, Descritores DeCS (“coronavirus infection”) AND (“cardiovascular disease”)

Web of Science, Palavra-chave (“covid-19") AND (“complications”) AND (“cardiac”)

Embase, Emtree (“coronavirus infection”) AND (“cardiovascular disease”)

(“infecciones por coronavirus”) AND (“enfermedades cardiovasculares”) OR (“infeccdes por coronavirus”) AND (“doen-

IBECS, Descritores DeCS } .
cas cardiovasculares”)

BDENf, Descritores DeCS (“infecgdes por coronavirus”) AND (“doengas cardiovasculares”)

Fonte: elaborado pelos autores baseado em dados de pesquisa.
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A opcdo pela utilizacdo de descritores controlados, nas bases
Medline/PubMed, Cinahl, Lilacs, Embase, IBECS e BDEnf, e nédo
controlados, nas bases Scopus e Web of Science, ocorreu devido
a busca ter sido apoiada em oito bases de dados, com o objetivo
de integrar as informagdes acerca da teméatica em estudo.

As combinacdes e a anadlise de dados foram realizadas pelos
pesquisadores de forma independente, respeitando os critérios
de inclusdo e exclusdo descritos anteriormente. Em seguida, fo-
ram proferidas as leituras dos titulos e selecionados aqueles que
descrevessem as complicagdes cardiacas. ApOs esse processo,
os artigos foram inseridos no gerenciador do referéncias Mende-
ley (20) para fazer a separacao dos estudos duplicados.

Posteriormente a analise dos titulos, foram realizadas leituras
criteriosas dos resumos e aqueles que se aproximassem do assun-
to central, proposto pela pergunta orientadora, foram selecionados
para a leitura na integra. Para a consolidagdo, realizaram-se leitura
e avaliacdo, sendo incluidos na amostra final 16 artigos que eviden-
ciaram as complicagdes cardiacas por meio da evolugdo clinica dos
pacientes investigados, de resultados de exames laboratoriais e de
imagem que denotasse piora do quadro clinico.

A partir da sele¢do dos artigos, foi procedida a avaliagéo da con-
sisténcia estrutural, com a utilizacdo dos instrumentos: Case Report
Guidelines (Care), para os relatos de caso, e Strengthening the Re-
porting of Observational Studies in Epidemiology (Strobe), para os
estudos observacionais. Tais instrumentos representam diretrizes
internacionais para a construcao de relatérios de pesquisa (23-25).

0 Care é composto por 13 tépicos, titulo, palavras-chave, re-
sumo, introducao, informacdes sobre o paciente, aspectos clini-
cos, histérico, diagnéstico, tratamento/intervengdes, desfecho,
discussao, perspectiva e consentimento do paciente (24). Ja o
Strobe é composto por 22 itens, titulo e resumo; introdugdo, que
contempla a justificativa e os objetivos; método, que evidencia
tipo de estudo, local, participantes, variaveis, variaveis quantitati-
vas, viés, coleta de dados, anélise dos dados e anélise estatistica;
resultados, que trazem os quantidade de participantes, caracte-
rizagao dos participantes, principais resultados, desfecho, outras
analises; discussdes, que contemplam os resultados-chave, as li-
mitacdes, a interpretacao e a generalizacao; por fim, outras infor-
magdes com &nfase no financiamento do estudo, caso haja (24).

Devido a que proposta de revisdo estad relacionada a uma
doenca emergente e pouco descrita na literatura até entdo, bus-

cou-se evidenciar a consisténcia estrutural de cada estudo a par-
tir da analise, por meio dos instrumentos Care e Strobe. Todos
os estudos selecionados comtemplaram a descrigdo de todos os
itens concernentes a cada tipo de estudo. A avaliagdo da quali-
dade metodoldgica dos estudos selecionados foi realizada pelas
autoras com base na ferramenta Critical Appraisal Checklist for
Systematic Review and Research Synthesis do Joanna Briggs Ins-
titute (25-27).

A extracao das informagdes relacionadas as principais com-
plicagdes cardiacas ocorreu ap6s a consolidacao da amostra final
de artigos incluidos na presente revisdo, sendo extraidas infor-
macdes voltadas a caracterizacdo do manuscrito (nome dos au-
tores, base de dados, ano, titulo e periddico) e a apresentagao
propriamente dita do delineamento metodoldgico, a populacao do
estudo e as principais complicagdes cardiacas evidenciadas.

Resultados

Para a descricao do processo de busca, utilizou-se o fluxograma
Preferred Reporting Items for Systematic Review and Meta-Analyses
(Prisma) com vistas a orientar a selecdo dos estudos (26), con-
forme a Figura 1.

Foram selecionados 49 artigos para a leitura do titulo, destes
14 foram excluidos por ndo se tratarem de estudos primarios ou re-
latos de caso, restando 35 artigos para a leitura dos resumos, com
a excluséo de 19 artigos por ndo descreverem as complicacdes car-
diacas em pacientes com covid-19 durante o tratamento hospitalar.

Apds criteriosa selegao, 16 estudos compuseram a amostra
final de artigos, dos quais sete foram publicados em periddicos in-
dexados na Scopus, um na Web of Science, um na Embase e sete
na Medline, todos publicados em 2020 e em inglés. As demais
bases de dados investigadas nao tiveram estudos selecionados
para compor esta reviso.

Os estudos selecionados foram publicados em revistas ele-
tronicas e de acesso publico, dos quais sete foram publicados em
periédicos da area cardiovascular e os demais, em periddicos de
outras areas.

Quanto ao tipo de estudo, 14 estudos observacionais (de coorte
ou transversal) e trés relatos de caso. A amostra foi constituida
por 14 desenvolvidos na China, dois na Italia, um na Inglaterra.
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Figura 1. Fluxograma adaptado para a sele¢ao dos estudos.
Ribeirao Preto, Sdo Paulo, Brasil, 2020
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Fonte: elaborado pelos autores baseado em dados de pesquisa.

Sobre os objetivos, quatro estavam relacionados as complicacdes
cardiacas de pacientes com covid-19, sete relacionados a compli-
cacgdes cardiovasculares, situando as complicacdes cardiacas, e
os demais se referiam a complicagbes de modo geral, com des-
taque para os eventos adversos cardiacos durante o tratamento.

No Quadro 3, estdo apresentados os dados relacionados aos
estudos selecionados, segundo autores, base de dados, titulo, pe-
riddico, local do estudo, objetivos, delineamento metodoldgico e
complicacdes.

Com base nas complicagdes cardiacas evidenciadas pelos au-
tores dos estudos selecionados, a discussao foi estruturada com
énfase em destacar o comprometimento cardiaco durante a tera-
péutica dos pacientes internados.

Discussoes

As limitacdes deste estudo podem estar relacionadas a pos-
sibilidade de algum estudo, que ndo necessariamente apresen-
tasse o objetivo de descrever as complicacdes cardiacas, porém
as encontraram a partir da caracterizacdo dos pacientes inves-
tigados. Outra possivel limitagdo estd associada ao ndmero de
estudos disponiveis na literatura, conforme a estratégia de busca
utilizada, visto que se trata de uma doenga nova e emergente,
com potencial patogénico a ser conhecido e terapéutica ainda
sendo implementada em diversos paises. Apesar das limitagbes
descritas, o presente estudo avanca a partir da sumarizacdo dos
resultados acerca da atengdo ao paciente com covid-19 durante a
internacao hospitalar.

De acordo com o Quadro 3, as complicagdes cardiacas descri-
tas pelos autores dos artigos selecionados foram arritmias (1, 2,
15, 28, 31, 32), alteragdo na condugdo do impulso elétrico gerado
pelo marca-passo fisioldgico do coragao; lesdo cardiaca aguda (1,
7,8,12,17, 32), lesao miocardica (2), doenca cardiaca coronaria-
na (14, 31-34), doenca coronariana obstrutiva (15, 16, 28, 30, 31)
e insuficiéncia cardiaca (15, 28, 32).

Buscando compreender conceitualmente as complicacdes
destacadas pelos autores dos estudos selecionados, verificou-se
que as expressdes “lesdo cardiaca aguda”, “lesdo miocardica”,
“doenga cardiaca coronariana” e “doenga coronariana obstrutiva”
sao sindnimas, pois se tratavam de doenga aguda voltada a obs-
trucdo das artérias corondrias, identificadas a partir dos achados
laboratoriais (elevagdo da troponina I, creatinofosfoquinase da
mioglobina [CKMB] e Creatina quinase [CK]) e da descri¢do de
sinais e sintomas apresentados pelos participantes dos estudos
que compuseram esta revisao.

Dentro da amostra de artigos selecionados, foram incluidos
aqueles que evidenciaram as principais complicacdes cardiacas
em pacientes com covid-19 internados, considerando inclusive
estudos com participantes portadores de doengas preexistentes,
como, por exemplo, as doengas cardiovasculares (DCV), visto que
elas tendem a elevar o risco de desenvolvimento de quadros mais
graves em pacientes com covid-19, principalmente, pelo surgi-
mento de eventos obstrutivos e pela presenga de resposta infla-
matoria sistémica (35, 36).
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Quadro 3. Estudos selecionados para compor a revisdo, conforme autores, base de dados, titulo, periddico, delineamento metodolégico
e complicagoes cardiacas. Ribeirao Preto, Sdo Paulo, Brasil

Autores e base de
dados

Titulo e periddico

Delineamento
metodoldgico

Populagao

Complicacdes

Huang et al. (12)

Scopus

Clinical features of patients infected with 2019 novel coronavirus in
Wuhan, China.
The Lancet

Estudo observacional
e prospectivo.

41 pacientes de um
hospital na China.

Lesao cardiaca aguda.

Guo et al. (2)

Scopus

Cardiovascular Implications of Fatal Outcomes of Patients with
Coronavirus Disease 2019 (Covid-19).
JAMA Cardiology

Estudo transversal e
retrospectivo.

187 de pacientes um
hospital na China.

Arritmia e les@o
miocardica.

Zhou et al. (14)

Scopus

Clinical course and risk factors for mortality of adult inpatients with
COVID-19 in Wuhan, China: A retrospective cohort study.
The Lancet

Coorte multicéntrica e
retrospectiva.

191 pacientes de dois
hospitais na China.

Doenca cardiaca
coronariana.

Zeng et al. (16)

First case of COVID-19 complicated with fulminant myocarditis: A
case report and insights.

Relato de caso.

Um paciente de 63
anos de hospital na

Doenga coronariana
obstrutiva.

Scopus Infection China.
Lei et al. (1) Clinical characteristics and outcomes of patients undergoing 34 pacientes . -
) . ; ; - . ) Estudo transversal e ) ) Arritmia e lesao
surgeries during the incubation period of COVID-19 infection. . chineses submetidos .
.. S retrospectivo. L cardiaca aguda.
Scopus E Clinical Medicine acirurgia.

Inciardi et al. (13)

Scopus

Cardiac Involvement in a Patient with Coronavirus Disease 2019
(COVID-19).
JAMA Cardiology

Relato de caso.

Uma paciente de 53
anos de um hospital
na Itélia.

Doenca coronariana
obstrutiva.

Shi et al. (17)

Scopus

Association of Cardiac Injury with Mortality in Hospitalized Patients
with COVID-19 in Wuhan, China.
JAMA Cardiology

Coorte retrospectiva.

416 pacientes de um
hospital na China.

Les&o cardiaca aguda.

Chen et al. (8)

Web of Science

Clinical characteristics of 113 deceased patients with coronavirus
disease 2019: Retrospective study.
The BMJ

Estudo de coorte
retrospectiva.

161 pacientes de um
hospital na China.

Lesdo cardiaca aguda.

Inciardi et al. (28)

Embase

Characteristics and outcomes of patients hospitalized for COVID-19
and cardiac disease in Northern Italy.
European Heart Journal

Estudo transversal e
retrospectivo.

99 pacientes de um
hospital na Italia.

Insuficiéncia cardiaca,
fibrilagao atrial e
doenca coronariana.

Wang et al. (15)

Coronavirus disease 2019 in elderly patients: Characteristics and
prognostic factors based on 4-week follow-up.

Estudo transversal e
retrospectivo.

339 pacientes de um
hospital na China.

Infarto agudo do
miocardio, arritmias e

Medline Journal of Infection insuficiéncia cardiaca.
Li et al. (29 i lar di tentiall tributes to th i .
i etal. (29) Cardiovascular dls_ease potentially contributes to the progression Estudo transversal e 83 pacientes de um o
and poor prognosis of COVID-19. retrospectivo hospital na China Lesdo miocérdica.
Medline Nutrition, Metabolism & Cardiovascular Diseases p ’ p ’

Xiong et al. (30)

Medline

Clinical Characteristics of and Medical Interventions for COVID-19 in
Hemodialysis Patients in Wuhan, China.
Journal of the American Society of Nephrology

Estudo transversal,
retrospectivo e
multicéntrico.

131 pacientes
admitidos em
hospitais na China.

Infarto agudo do
miocardio.

Zhang et al. (31)

Medline

Do underlying cardiovascular diseases have any impact on
hospitalised patients with COVID-19?
Heart

Estudo transversal e
retrospectivo.

541 pacientes de um
hospital na China.

Infarto agudo do
miocardio e arritmias.

Zhen et al. (32)

Medline

Epidemiological characteristics and clinical features of 32 critical
and 67 noncritical cases of COVID-19 in Chengdu.
Journal of Clinical Virology

Estudo transversal e
retrospectivo.

99 pacientes de um
hospital na China.

Lesdo miocardica.
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Autores e base de
dados

Titulo e periddico

Delineamento
metodolégico

Populagao

Complicacdes

Wan et al. (33)

Medline

Clinical features and treatment of COVID-19 patients in northeast
Chongging.
Jorunal of Medical Virology

Estudo transversal.

135 pacientes de um
hospital na China.

Doenca coronariana
aguda.

Rothstein et al.
(34)

Management of a patient presenting with anterior STEMI with
concomitant COVID-19 infection early in the course of the U.S.
pandemic.

Relato de caso.

Uma paciente de
79 anos admitida
em um hospital na

Lesdo cardiaca
obstrutiva.

Medline Catheterization & Cardiovascular Interventions

Inglaterra.

Fonte: elaborado pelos autores baseado em dados de pesquisa.

Todos os estudos selecionados (1, 2, 8, 13-17, 28-34) para
a amostra final desta revisdo trouxeram os eventos obstrutivos
coronarianos como a principal complicagdo cardiaca evidenciada
durante a internagdo de pacientes com covid-19. Os eventos obs-
trutivos representado predominantemente pelo infarto agudo do
miocardio, possivelmente, sdo resultados do aumento da carga de
trabalho do miocérdio durante infeccdes, que acarretam lesdes
miocardicas (37, 38-40). Além disso, a Sars-CoV-2 demonstrou
desencadear uma resposta inflamatéria sistémica exagerada,
que, além de lesdo pulmonar aguda e sindrome do desconforto
respiratorio agudo, pode levar a multiplas complicacdes cardio-
vasculares (32, 34), angina instavel, taquicardia, insuficiéncia
cardiaca, acidente vascular cerebral, choque cardiogénico e até
parada cardiorrespiratéria (37, 39).

Os pacientes hospitalizados com covid-19 tendem a apre-
sentar niveis séricos elevados de CK e lactato desidrogenase.
Evidéncias de lesdo do miocardio, como aumento dos niveis de
troponina I cardiaca alta (cTnI) (> 28 pg / mL), podem colaborar
para o surgimento de eventos obstrutivos ao longo do tratamento
(41). A elevagao dos biomarcadores (troponina I e CKMB), as al-
teragdes eletrocardiogréficas e ecocardiogréficas foram eviden-
ciadas, revelando um quadro de obstrucdo coronariana ao longo
da internacao (38, 39).

A lesdo obstrutiva é causada pela ruptura da placa ou trombo
das paredes do vaso, pela proliferacao de citocinas, pela reducéo
de oxigénio no musculo cardiaco, pelo espasmo coronariano, pe-
los microtrombos ou pela lesdo endotelial ou vascular direta (7, 8,
12,17, 32, 33, 34, 38, 42, 43). Tais situacdes descritas levam ao
quadro obstrutivo, refletido pelas alteragdes nos biomarcadores
cardiacos e nas alteragdes eletrocardiograficas, em especial a
elevacdo do segmento ST.

A maioria dos estudos revelou a relagdo entre os achados
laboratoriais e de imagem pelo exame eletrocardiogréfico em pa-
cientes em comorbidades (38, 44, 45). A elevagdo de troponina I
e CKMB, aliada a depressao do segmento ST e/ou onda T inverti-
da ao exame eletrocardiografico, elevou o risco de dbito, quando
aliada ao quadro de hipertensdo arterial sistémica em pacientes
com DM (17, 29).

A elevacdo progressiva dos biomarcadores, além de indicar
eventos obstrutivos coronarianos, pode indicar o desenvolvimento
de complicagbes sistémicas, como a coagulagdo intravascular
disseminada (45, 46). Esse achado eleva, consideravelmente, as
taxas de mortalidade por covid-19 (8, 12), em especial, nos pa-
cientes com histéria prévia de HAS, DM, dislipidemia e/ou DAC
(16, 33, 34, 38). Sob essa 6tica, pode-se afirmar que as DCV sdo
consideradas fatores de risco importantes para a ocorréncia de
complicacdes cardiacas durante a internacgdo, elevando o poten-
cial de gravidade e os 6bitos, principalmente nos pacientes idosos
(15, 29, 30, 31, 32, 33, 38).

Nessa perspectiva, percebeu-se a importancia do acompanha-
mento dos biomarcadores cardiacos ao longo da internagdo com
vistas a antecipar as complicagbes cardiacas, principalmente nos
pacientes com covid-19 que apresentem comorbidades pregressas.

As arritmias foram destacadas em seis (1, 2, 15, 28, 31, 32)
dos 16 artigos incluidos na amostra final desta revisao, todavia,
apenas um (15) deles destacou qual o ritmo cardiaco. A fibrilagao
atrial foi destacada como a complicagdo cardiaca mais comum,
devido as alteragdes no tracado eletrocardiogréfico, além do au-
mento dos niveis séricos de cTnI hipersensivel, em pacientes com
covid-19 internados em unidades de terapia intensiva (15). Nos
demais artigos (1, 2, 28, 31, 32), ndo foram descritas quais alte-
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racoes eletrocardiograficas ocorreram ao longo das internagbes
dos pacientes com covid-19, no entanto os autores destacaram
que os quadros arritmicos podem elevar a gravidade do quadros
clinicos dos pacientes com covid-19, pela apresentacao de ritmos
cardiacos graves que evoluam para parada cardiorrespiratéria,
principalmente, nos pacientes com comorbidades cardiovascula-
res identificadas na admissdo na unidade hospitalar.

0 Centers for Disease Control and Prevention fez um levanta-
mento com 72 pacientes internados em um centro médico norte-
americano, dos quais 43 apresentavam DCV, seis apresentavam
complicagoes cardiacas, como taquicardia supraventricular, fibri-
lagdo atrial, flutter atrial ou bloqueio atrio ventricular total (35).
Desse modo, percebeu-se que os quadros arritmicos precisam ser
identificados precocemente para que as condutas terapéuticas
sejam tomadas, com o objetivo de restauragdo do ritmo sinusal.

A insuficiéncia cardiaca foi evidenciada em trés dos 16 es-
tudos incluidos na amostra final desta revisdo. Todos os artigos
foram desenvolvidos com pacientes adultos e idosos diagnosti-
cados com covid-19, portadores de DCV preexistentes; todavia,
o desenvolvimento da insuficiéncia cardiaca esteve, predominan-
temente, relacionado ao perfil etdrio avancado dos pacientes
investigados (15, 28, 32). Verificou-se também que a fragao de
ejecao do ventriculo esquerdo inferior a 40 %, ao exame ecocar-
diografico, nos casos de insuficiéncia cardiaca, aliada a elevagdo
da troponina I sérica, a elevacdo do segmento ST ao exame ele-
trocardiografico favorecem a piora dos prognésticos dos pacien-
tes com covid-19 (36, 38-40).

A infecgdo pela Sars-CoV-2 € uma doenca leve em grande
parte das pessoas, todavia uma pequena parcela dos pacientes
acometidos pelo virus tem desenvolvido insuficiéncia respiraté-
ria grave caracterizada por uma sindrome hiperinflamatéria. A
disfunca@o da célula endotelial vascular promovida pela infecgao
viral, aliada a depressao miocérdica associada a inflamagdo, a
cardiomiopatia de estresse e/ou a resposta do hospedeiro pode
causar ou piorar a insuficiéncia cardiaca, a isquemia relacionada
a demanda e as arritmias (32).

Muitas discussdes tém ocorrido acerca das complicacoes
cardiacas, diagnosticadas a partir da existéncia dos quadros ar-

ritmicos identificados por meio dos tragados eletrocardiogréaficos
e dos eventos obstrutivos nas artérias coronarianas, verificados
por alteracdes eletrocardiogréficas e ecocardiograficas, e pela
dosagem dos biomarcadores cardiacos (47-49). Percebeu-se, a
partir da sintese dos achados nos textos, que as complicagbes
cardiacas podem ocorrer em distintos periodos da internagdo (40-
52) e que a presenca de comorbidades (38, 49) pode promover a
piora do quadro clinico dos pacientes com covid-19.

Em sintese, os estudos que compuseram esta revisio per-
mitiram destacar a importéncia da monitorizacao cardiaca dos
pacientes em tratamento por covid-19, com o objetivo de inter-
vir precocemente na reversao dos quadros arritmicos e verificar
achados eletrocardiograficos correspondentes a lesdo miocardica
obstrutiva e a insuficiéncia cardiaca. Alguns estudos trouxeram a
importancia do acompanhamento dos biomarcadores cardiacos a
fim de tornar as condutas terapéuticas cada vez mais precoces.

Destacou-se como limitagdo do estudo o nimero de artigos so-
bre a tematica que revelassem de forma precisa as complicacdes
cardiacas em pacientes com covid-19 durante a internacdo, por
meio de estudos primarios e com consisténcia metodoldgica. Até
junho de 2020, existem muitos estudos em andamento que permi-
tirdo maior conhecimento sobre a doenga e suas complicagoes.

Conclusoes

As complicagdes cardiacas que mais emergiram foram even-
tos obstrutivos coronarianos, quadros arritmicos e insuficiéncia
cardiaca. Percebeu-se que tais complicacdes podem estar rela-
cionadas a existéncia pregressa de DCV, verificada na admissao
na unidade hospitalar, predominantemente em pacientes com ida-
de superior a 60 anos, que estejam com covid-19.

O conhecimento sobre as complicacdes cardiacas durante
o tratamento de pacientes com covid-19 tornou-se emergente,
visto que pode colaborar para a adogdo de protocolos assisten-
ciais mais eficientes a fim de prevenir tais complicagdes, o que
leva a desfechos favoraveis, principalmente, relacionados aos
pacientes com DCV.

Conflitos de interesse: nenhum declarado.
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