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RESUMO

O coronavirus19 é uma doenca multissistémica que tem apresentado complicacdes graves, as
quais cerca de 70% apresentaram hospitalizagcdes prolongadas dos cuidados em Unidade de
Terapia Intensiva (UTI). Objetivo: ldentificar as caracteristicas clinicas dos pacientes
internados em UTI no Brasil durante a pandemia da Covid-19. Métodos: Trata-se de uma
pesquisa de revisdo integrativa, de carater exploratério e descritivo, com o levantamento de
producdes cientificas na base de dados da Biblioteca Virtual em Saude (BVS), estabelecidos
pelos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), utilizou-se: Pacientes, Hospitalizacéo,
Unidades de Terapia Intensiva e Covid-19. Sendo os critérios de inclusdo, utilizamos artigos
publicados entre janeiro de 2015 até maio de 2022, disponiveis na integra nas bases
supracitadas e foram excluidos aqueles repetidos nas bases de dados e que fugiram do tema. A
busca de dados foi feita de marco e maio de 2022. Resultados: as caracteristicas clinicas
variaram entre o0s sintomas de maior prevaléncia como tosse, dispneia, desconforto
respiratorio, associadas a fatores de riscos como: idade, sexo, comorbidades tais como,
obesidade, hipertensdo arterial, diabetes mellitus tipo II, cardiopatias, Asma. Considerac6es
finais: Os sintomas caracteristicos da doenca assim somados as comorbidades de base,
identificaram a predominancia do sexo masculino, com dois fatores de riscos evidentes sendo
eles: obesidade e diabetes mellitus tipo Il, foram a chave para a permanéncia de longa duracao

dentro da UTI e, portanto, acentuaram distarbios metabolicos ocasionados pela Covid-19.

Descritores: Pacientes. Unidade de terapia intensiva. Hospitalizacdo. Covid-19.

Abstract: Coronavirusl19 is a multisystemic disease that has presented severe complications,
about 70% of which presented prolonged hospitalizations from Intensive Care Unit (ICU) care.
Objective: To identify the clinical characteristics of ICU patients in Brazil during the Covid19
pandemic. Methods: This is an integrative review research, of exploratory and descriptive
character, with the survey of scientific productions in the Virtual Health Library (VHL)
database, established by the Descriptors in Health Sciences (DeCS), it was used: Patients,
Hospitalization, Intensive Care Units and Covid-19. As inclusion criteria, we used articles
published between January 2015 and May 2022, available in full in the aforementioned
databases and those repeated in the databases and that ran away from the theme were excluded.
The data search was performed from March to May 2022. Results: the clinical characteristics

varied between the most prevalent symptoms such as cough, dyspnea, respiratory distress,



associated with risk factors such as age, gender, comorbidities such as obesity, hypertension,
type Il diabetes mellitus, heart disease, and asthma. Final considerations: The characteristic
symptoms of the disease together with the underlying comorbidities identified the
predominance of males, with two evident risk factors: obesity and diabetes mellitus type II,
were the key to the long term stay in the ICU and, therefore, accentuated metabolic disorders

caused by Covid-19.

Keywords: Patients. Intensive care unit. Hospitalization. Covid-19.

INTRODUCAO

Segundo o Ministério da Saude, 0 mundo vive uma pandemia. ApGs 0 primeiro caso
de contaminacgéo pelo coronavirus19 (Covid-19) registrado em um hospital na China, no final
de dezembro de 2019, rapidamente o virus se tornou um problema mundial de saide publica.
O coronavirus faz parte de uma cepa que causa uma variedade de sintomas, do resfriado comum
até doencas mais graves como a sindrome respiratoria do Oriente Médio (MERS- CoV) e a
sindrome respiratoria aguda grave (SARS-CoV) (BRASIL, 2020).

Consequentemente a janela de infeccdo do Coronavirus apresenta variagdes, que o
faz ser modificado de um simples quadro viral, que apresentam sintomas gripais leves, como
coriza, congestdo nasal até um quadro de pneumonia grave. Os sinais e sintomas que séo
desenvolvidos por essa infeccéo, geralmente se manifesta emtorno de 5 a 6 dias, periodo médio
que o virus se mantém incubado. Os sintomas sdo: febre (83%), tosse (82%), dispneia (31%),
mialgia (11%), confusdo mental (9%), cefaleia (8%), dor de garganta (5%), rinorreia (4%), dor
toracica (2%), diarreia (2%) e nauseas e vomito (1%)e a linfopenia estava presente em (83,2%)
dos pacientes (LIMA, 2020).

A familia desse virus supracitada e suas variacdes tém a capacidade de gerar varios
aspectos inflamatdrios, atuando na liberacdo e no aumento de citocinas pré inflamatorias,
resultando em infiltracdo de células inflamatérias, edema, lesdo e destruicdo de todo
parénquima pulmonar. Demonstrando assim capacidade de grande poder de viruléncia no
sistema pulmonar, decorrentes da contaminacdo desse virus, tem se estudado a relacdo com
injarias de outros sistemas e 6rgaos (MOITINHO et al., 2020).

Mediante a isto, o virus € transmitido por goticulas e aerossois, e assim sua poténcia

e velocidade de contaminacado e disseminagéo tornam-se alta entre os humanos. Elevando a taxa



de letalidade e consequentemente, levando os pacientes a casos mais graves (ABREU,;
RIELLA; NASCIMENTO, 2020).

Assim como, a Enzima Conversora de Angiotensina 2 esta presente em quase todas
as células humanas e em diversos tecidos. A infeccdo pela covid-19, acaba fazendo com que a
proteina S se ligue ao receptor dessa enzima, 0 que ocorre uma expressdo em maior abundancia
no organismo. O desequilibrio instalado tem por consequéncia o desenvolvimento de um estado
pré inflamatério, pré oxidativa, gerando excesso de ocitocinas, lesdo tecidas acentuada e
faléncia de mdaltiplos 6rgaos, ou seja, leva-se o corpo humano a uma resposta inflamatoria
funcional linfocitaria aguda (VARGAS et al., 2021).

Compreende-se assim, que a gravidade gerada pela tempestade de ocitocina no
corpo humano, acaba causando a necessidade dos pacientes de serem internados na Unidade
de Terapia Intensiva (UTI) devido as complicacOes sistémicas geradas. Dentre elas, analisa-se
diminuicdo de oxigenacdo gerando déficit da troca gasosa, proteinuria anormal, hematdria,
estes necessitados de cuidados intensivos e constantes (AGNALDO et al., 2022).

Outrossim, a UTI ¢é o local de tratamento especializado e individualizado para o
paciente graves, trazendo a assisténcia, materiais e profissionais especializados para assim em
um conjunto promover o reestabelecimento das funcgdes vitais do cliente. Cerca de 70% dos

pacientes hospitalizados estdo associados a fatores de riscos como: hipotenséao arterial,
isquemia, nefrotixicidade, choque (hipovolémico e cardiogénico), insuficiéncia cardiaca ou
hepatica, sdo determinantes para a permanéncia desses pacientes na UTI (CARLA et al., 2016).

Portanto, a escolha da teméatica compreende na acdo da covid-19 no corpo humano de
forma sistémica, podendo observar varias alteragdes, como: perfusdo sanguinea,
comprometimento na funcdo renal, pulmonar ou cardiaca, o que resulta em sua grande maioria
no internamento do paciente para tratamento em UTI. O objetivo desse artigo € identificar as
caracteristicas clinicas dos pacientes internados em UTI no Brasil durante a pandemia da
Covid-19.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, qualitativo, de carater exploratdrio através de uma
pesquisa de revisdo integrativa. A decisdo sobre um topico estabelecido, determina a criacao de
um trabalho cientifico, portanto, se tornard o ponto central da pesquisa. (TAYLOR; PROCTER,
2001)



A revisdo integrativa de literatura consiste na abordagem metodoldgica empregada para
prover conhecimentos adquiridos sobre uma dada tematica, de maneira sistematica, ordenada
e abrangente. Se estabelece em seis fases: identificacdo do tema, hipGtese ou questdo de
pesquisa; identificacdo de critérios pré-estabelecidos de busca na literatura; definicdo das
informacdes a serem extraidas dos estudos selecionados/categorizacdo dos estudos; avaliagdo
critica dos estudos incluidos; interpretacdo dos resultados; e apresentacéo da revisdo/sintese do
conhecimento (MENDES et al., 2008).

Os descritores utilizados foram de acordo com o Medical Subject Heading (MeSH) e
seus equivalentes na lingua portuguesa, estabelecidos pelos Descritores em Ciéncias da Salde
(DeCS). Utilizou-se os descritores: Pacientes, Hospitalizacdo, Unidades de Terapia Intensiva
e Covid-19. Os termos foram combinados utilizando o operador booleano “AND” para compor
as estratégias de busca, elaboradas para cada base de dados.

As bases de dados utilizadas para a busca dos artigos foram: SCIELO (Scientific
Electronic Library Online), LILACS (Literatura Latina-Americana e do Caribe em Ciencias
da Saude) e PubMed. Como critérios de incluséo, utilizamos artigos publicados entre janeiro
de 2015 até maio de 2022, disponiveis na integra nas bases supracitadas e foram excluidos
aqueles repetidos nas bases de dados e que fugiram do tema. A busca de dados foi feita de marco
e maio de 2022.

O método escolhido para analisar os artigos foi a técnica de analise de Bardin (2011).
Segundo o autor, o conteudo se estrutura em trés fases: 1) Na pré analise: organizando os
materiais para a analise do que ha disponivel ; 2) exploracdo do material: Para realizacdo da
codificacdo e categorizagdo; 3) tratamento dos resultados obtidos e interpretacdo, que € um

tipo de interpretacdo controlada por meio da inferéncia.

RESULTADOS

No quadro abaixo, encontram-se 0s artigos selecionados para a avaliacdo das
caracteristicas desses pacientes na Unidade de Terapia Intensiva e a sua repercussdo na
hemodinamica do corpo. Analisando os artigos escolhidos, compreende-se que a caracterizacao
dos pacientes na Unidade de Terapia Intensiva, tem como fatores determinantes comorbidades
de base, tais como diabetes mellitus, hipertensdo arterial, Insuficiéncia cardiaca, insuficiéncia

renal.



Foram tracadas caracteristicas que moldaram um perfil sobre esses pacientes, dentre 0s

quais, destacaram-se: idade, género, comorbidades associadas e sintomas respiratorios agudos,

que contribuiam para a permanéncia mais prolongada na UTI.

Os artigos selecionados, sdo estudos epidemiolégicos do tipo transversal, nivel de

evidéncia e originais, encontrados nas bases de dados supracitadas, entre 2015 e 2022.

Evidenciam a caracterizagcdo dos pacientes internados e avaliam diversas equipes em diferentes

locais. Dessa forma, pontuam os sintomas mais comuns e evidentes sendo eles: dispenia (55%),

tosse (76%) e febre (98%). E ndo obstante, com o tempo de maior permanéncia na UTI foram

observados sintomas prevalentes como: taquicardia (50%), taquipneia (27%), leucocitose

(50%).

QUADRO: Artigos utilizados para construcao dos resultados.

ANO DE
ARTIGOS | PUBLICACAO/ | PERIODICO TIPO DE CONSIDERACOES
AUTORES ESTUDO FINAIS
Os pacientes com COVID-19
hospitalizados na Espanha séo
Revista Clinica Estudo em sua maioria casos graves, ja
Espafiola (Edicdo transversal/ gue um em cada 3 pacientes
Inglesa), Volume Nivel de dese_nvolv_eu desconforto
2020 220, Edicio 8 evidencia respiratério e um em cada 5
Artigo 1 (.M Novembro de pacientes morreu. Os dados
CASASROJO | 5490, paginas confirmam uma estreita relagio
etal) 480-494 entre  idade avancada e
mortalidade.
Pacientes com quadro grave da
COVID-19 admitidos na uti
apresentaram consideravel
mortalidade e morbidade, com
alta demanda de terapia de
suporte e internagdo prolongada
2020 Epidemiol. Serv. Estudo unidade de terapia intensiva e
Artigo 2 (PINTO et al) Saude, Brasilia, transversal/ hospitalar. O volume e a
29(3):2020233, Nivel de gravidade dos pacientes da
2020 evidencia COVID-19  admitidos  em
unidade de terapia intensiva
representam grande dnus para 0
sistema de salde brasileiro.
Identificou predominéncia de
homens, idosos, admitidos na
2020 Salide e Estudo UTI provenientes da unidade de
Artigo 3 (RIBEIRO et al) Ambiente transversal/Nivel iggggi’;g&i;ﬁm ﬁ?:(;gtlmer}g?
VF?ux})\Iéonflgi% de evidencia observada correlagcdo positiva
entre tempo de internagdo e
mortalidade.




ANO DE
PUBLICACAO/
AUTORES

ARTIGO

PERIODICO

TIPO DE
ESTUDO

CONSIDERACOES
FINAIS

2020

Artigo 4 (CARNONI et al)

MEDICINA
(Buenos Aires)
80, 25-30,
2020

Estudo
transversal/
Nivel de
evidencia

Em relagdo ao  tratamento
farmacoldgico, todos receberam
antibiéticos foram administrados
empiricamente direcionados ao
foco respiratoria desde a
admissdo. A deciséo sobre o
tratamento especifico foi
discutido em uma reunido
multidisciplinar entre médicos da
terapia intensiva e infectologia,
para cada paciente, de acordo com
apresentacdo clinica e potencial
tolerancia a medicacdo, seguindo
as recomendacdes do Ministério
da Saude.

2022

Rev Bras
Enferm.
2022;75 (Suppl
1)

Estudo
transversal/
Nivel de
evidencia

Os pacientes com COVID-19 que
necessitaram de cuidados
intensivos, em maioria, eram
homens com idade média de 59
anos e (que possuiam baixa
escolaridade. As comorbidades
mais frequentemente identificadas
foram a HAS, obesidade e DM2,
as quais estavam associadas a
idade maior que 60 anos, exceto
obesidade, que foi prevalente em
pacientes nao idosos.

2021

Artigo 6 (BALLETO et al)

Medicina (B.
Aires) vol.81n
0.3 Ciudad
Auténoma de
Buenos
Aires jun. 2021

Estudo
transversal/
Nivel de
evidencia

Quanto a gravidade, 148 (14,7%)
pacientes. Eles tinham doenca
sem complicagBes. 55,2% (555)
pneumonia leve, 20,8% (209)
pneumonia moderada e a 9,2%
(92) pneumonia grave. Da mesma
forma, 88 (8,7%) foram
transferidos para cuidados
intensivos, entre os quais 5,8%
(58) necessitaram de ventilacdo
mecanica invasiva. Registrado a
mortalidade hospitalar de 2,3%
(23) e mortalidade 20,5% (18/88)
em terapia intensiva.

FONTES: Préprias autoras, (2022).

Os artigos evidenciam com clareza e objetividade o perfil clinico dos pacientes

internados na UTI durante a pandemia da Covid-19, destacando as complicagdes e fatores de

risco que levaram a uma permanéncia mais prolongada, necessitando de antibioterapia,
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ventilagdo mecénica, drogas vasoativas e as consequéncias sistémicas, quando ndo a
repercussdo ao ébito.

Os estudos que foram realizados no Brasil, nos estados de Sdo Paulo e Sergipe; Rio
Grande do Sul; Argentina e na Espanha. Dentre um universo de caracteristicas de género,
masculino e feminino, idade e comorbidades: diabetes mellitus tipo II, hipertensdo arterial,
obesidade, Doenga Pulmonar Obstrutiva Cronica (DPOC), Asma, Insuficiéncia Cardiaca,
doencas cardiovasculares ou Insuficiéncia Pulmonar. Estes foram fatores de risco de
comorbidades mais comuns dentre os perfis dos pacientes internados.

Associados a essas observacgdes de base, os sintomas observados mais comuns que
chamavam atencdo e correlacionados a Covid-19, prolongam o tempo de internacao, séo eles:
febre persistente, com temperatura acima de 38,5°C, dispneia aguda, tosse persistente, cefaleia

e coriza.

DISCUSSAO

Os estudos selecionados apontaram um maior indice dos pacientes do sexo masculino
(75%), sendo demonstrado que a permanéncia intra-hospitalar se deu a alguma comorbidade
associada ao quadro clinico. Dentre as comorbidades associadas as de maior incidéncia foi a
hipertensédo arterial e diabetes mellitus do tipo 11, que influenciaram drasticamente no desajuste
metabdlico do cliente.

Os pacientes internados na UTI comecaram a apresentar um perfil clinico construido
mediante a Covid-19. Os sintomas mais comuns, foram dispneia, desconforto respiratorio, febre
constante e de alta temperatura, tosse persistente sendo as vezes secretiva ou seca. Resultados
semelhantes foram encontrados nos artigos 3 e 5 evidenciando motivos como: sobrepeso,
obesidade, hipertensdo arterial e diabetes mellitus tipo Il como fatores de risco para o
desenvolvimento da Covid-19 grave.

Como mostrado nos artigos 1, 2 e 6 demonstram que a maioria dos pacientes internados
necessitaram de permanéncia na UTI com assisténcia monitorizada devido agravamento do
quadro clinico para além disso o artigo 6 evidencia que 20,5% dos clientes evoluiram a ébito
enquanto internados na terapia intensiva.

Convergente aos outros artigos, o artigo 4 aborda de forma clara a correlagéo dos

sintomas mais comuns com os fatores de riscos. Para 0s 7 pacientes estudados na terapia
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intensiva, todos apresentaram comorbidades de base, sendo além das supracitadas acima, a
asma, foi identificada nesse artigo.

Correlacionados as comorbidades, foram selecionados alguns sintomas mais comuns,
tais eles: febre, 0 mais comum, vindo em segundo lugar a tosse seca, astenia e dispneia, € mais
simples e mais relativos a mialgia e a cefaleia. E algo de bem distinto dos outros foi a ligacao
da transmissdo local com a de viagem, sendo do total 4 pacientes foram de transmisséo local e
3 por transmissdo de viagem.

No artigo 4, elucida através do estudo de imagens uma caracteristica marcante
manifestada através da radiografia de torax na admisséo da UT], revelando que a maioria (5/7)
dos pacientes analisados, apresentou infiltrados intersticiais bilaterais, seguidos de uma
consolidacdo bilateral em um caso, justificando assim, os sintomas repercutidos. Ainda no
artigo 4, ¢ alarmante o marcador inflamatorio “D-dimero”, como o mais frequente alterado
[(714 pg/ml (664-791)], aumentado nos 6 dos 7 pacientes internados.

Analisado o artigo 1, explicita a saturacao, sinal vital que mede a oxigenacao de tecidos
e orgdos do corpo humano, dos pacientes internados na terapia intensiva abaixo de 90% (sendo
0s parametros considerados normais de < 95%) ou seja, 0 nivel de oxigénio no sangue sendo
transportado estava baixo, podendo levar a possiveis sequelas extensas ou irreversiveis
mediante ao quadro clinico, necessitando de suporte ventilatorio invasivo ou ndo invasivo, no
qual este era o responsavel pelo mecanismo de inspiracéo e expiracéo.

Né&o obstante, se demonstra tamanha gravidade dessa doenca que de forma sistémica, e
geral em todos os artigos prevalece lesbes celulares desde a bioquimica, sinalizando possiveis
problemas na funcdo renal, assim como na oxigenacao de tecidos vitais como pulméo e coracao.

Foi observado dentre a analise de todos os artigos, a constante incidéncia de homens
internados nos hospitais com faixa etaria entre 25 a 60 anos, que agravaram de forma subita,
apresentando desequilibrio metabdlico, muitas vezes s6 controlado com medicacdo de rigido

controle, amplas escolhas e grandes vazdes.
Outra observacdo marcante se da ao fato do uso em 90% dos pacientes de drogas

vasoativas, ou seja, drogas de alta vazdo, de constante vigilancia e utilizadas para manter o
controle e ajuste do débito cardiaco, funcdo renal, expansdo pulmonar e evitar atelectasia dos
bronquiolos. A exemplo dessas drogas podemos citar, a dobutamina, que foi utilizada para
atuar diretamente em receptores de impulsos mecéanicos do coracdo, que agem na contra¢éo do
musculo cardiaco, melhorando assim a contratilidade cardiaca, fluxo sanguineo, evitando

hipdxia e méa perfusdo sanguinea.
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Para além disso, utilizou-se a Noradrenalina em associagéo, para tornar eficaz o aumento
do fluxo sanguineo e a oxigenagdo sistémica, pois essa droga age diretamente no sistema
nervoso central atuando na contragdo dos vasos sanguineos consequentemente elevando a
pressao arterial, sendo assim, alcanga-se um padrdo de equilibrio no quadro clinico do paciente.

Uma evidéncia marcante e registrada em 95% dos quadros clinicos, foi o uso do suporte
ventilatorio invasivo, respirador mecanico que realiza a funcdo do pulméo através de uma
devida pressdo escolhida para que o os bronquiolos se mantenham abertos para que a troca
gasosa entre eles e os capilares ocorra de forma eficaz.

Para 0 uso desse suporte invasivo, foi necessario o uso de sedativos em grandes volumes
para que o respirador fizesse a sua fungéo e o corpo do cliente, permitisse a agdo mecanica dos
equipamentos. Nos casos de suporte ndao invasivo, como é o uso do carater do tipo 6culos, com
capacidade para até 5 litros, a mascara de Venturi que apresenta capacidade de 6 a 8 litros e a
mascara reinalante, sendo a Gltima opcéao de alto fluxo de oxigénio utilizado antes da escolha
da intubagdo orotraqueal.

Sendo assim o0 uso de drogas vasoativas e 0 suporte ventilatorio invasivo ou ndo invasivo
foram as melhores escolhas diante do desconhecido e diferente, salvaram inimeras pessoas e
trouxe varias discussdes cientificas, ampliando a medicina, principalmente a Enfermagem no

cuidado assistido, assisténcia qualificada e evolucéo do cuidar.

CONSIDERACOES FINAIS

O delineamento do quadro da Covid-19 construiu caracteristicas de morbidade e
mortalidade dos pacientes internados, os quais necessitaram de suporte ventilatorio invasivo ou
ndo invasivo necessitando de assisténcia de alta vigilancia.

Os sintomas caracteristicos da doenca assim somados as comorbidades de base,
identificaram a predominancia do sexo masculino, com trés fatores de riscos evidentes sendo
eles: obesidade, hipertensdo arterial e diabetes mellitus tipo Il, foram a chave para a
permanéncia de longa duracdo dentro da UTI e, portanto, acentuar distirbios metabdlicos
ocasionados pela Covid-19.

O tracado revisional estudado fundamentado em evidencias clinicas e epidemiolégicas
necessitam de mais investigagOes cientificas, para assim construirmos uma linha melhor
fundamentada, organizada e objetiva sobre a nova enfermidade do século 21 e a terceira

pandemia do mundo.
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