
12 • Correio Braziliense • Brasília, segunda-feira, 23 de dezembro de 2024

Quando a doença 
NÃO PASSA

Estima-se que 10% das pessoas infectadas pelo Sars-CoV-2 sofram de covid longa, com sintomas prolongados  
e que podem se tornar crônicos. Coração e cérebro são alguns dos órgãos mais afetados pela condição 

Uma das grandes queixas de 
pacientes que sofrem de covid 
longa é a confusão mental. Po-
rém, diversos outros sintomas e 
sequelas da infecção pelo Sars-
CoV-2 podem comprometer o cé-
rebro. Em entrevista ao Correio, 
o neurologista Maciel Pontes, do 
Hospital de Base do Distrito Fe-
deral, explica as principais com-
plicações da condição e diz que, 
em alguns casos, elas podem se 
tornar crônicas, especialmente 
em pacientes que tiveram com-
plicações graves, como encefalite 

Na fase aguda da infecção, quais os 
principais riscos neurológicos? 

Os riscos incluem condições gra-
ves como encefalite, que é a infla-
mação do cérebro, acidentes vascu-
lares cerebrais (AVC) associados ao 
aumento da coagulação sanguínea; 
síndrome de Guillain-Barré, uma 
condição autoimune que pode le-
var à paralisia, além de convul-
sões ou agravamento de epilep-
sias preexistentes. Sintomas mais 
leves, mas igualmente importan-
tes, como anosmia e ageusia (per-
da de olfato e paladar), também 
são frequentes devido à inflama-
ção do sistema nervoso periférico.

Quais os sintomas neurológicos 
da covid longa que já estão 
estabelecidos? 

No contexto da covid longa, es-
tudos confirmaram que diversos 
sintomas neurológicos estão de-
finitivamente associados à infec-
ção. Entre eles, estão a fadiga crô-
nica e a chamada “névoa mental”, 
que envolvem disfunção cogniti-
va, além de alterações de memó-
ria, dificuldade de concentração 
e distúrbios do sono, como insô-
nia. Cefaleias persistentes e pro-
blemas de saúde mental, incluindo 
ansiedade, depressão e alterações 
de humor, também foram identi-
ficados como consequências dire-
tas da infecção prolongada, muitas 
vezes associadas ao impacto do ví-
rus no sistema nervoso central e ao 
estresse físico e emocional gerado 
pela doença. Além disso, o brain 
fog pode ser uma sequela, sendo 
uma das queixas mais citadas por 
pessoas que tiveram a doença, seja 
de forma leve ou mais grave. Trata-
se de um estado de confusão, es-
quecimento, dificuldade de con-
centração e pouca clareza mental. 
É uma descrição do que acontece 
quando o cérebro não consegue 
funcionar adequadamente.

Esses danos podem se tornar crônicos 
ou há expectativa que desapareçam 
com o passar dos anos?

Quanto à evolução dos danos neu-
rológicos relacionados à covid lon-
ga, ainda há incertezas. No entanto, 

sabe-se que alguns sintomas, como fa-
diga e névoa mental, podem melhorar 
com o passar do tempo, especialmen-
te quando o paciente recebe acompa-
nhamento médico adequado e par-
ticipa de programas de reabilitação. 

Contudo, há casos em que os sinto-
mas podem se tornar crônicos, princi-
palmente em pacientes que enfrenta-
ram complicações graves, como ence-
falite ou AVC, durante a fase aguda da 
infecção. As pesquisas continuam in-
vestigando se os danos causados pela 
inflamação e pelas alterações vascula-
res provocadas pelo vírus serão com-
pletamente reversíveis ou se poderão 
deixar sequelas duradouras.

De forma geral, o que a pandemia en-
sinou aos sistemas de saúde? 

Ficou evidente a relevância de uma 
vigilância epidemiológica robusta pa-
ra detectar precocemente surtos e evi-
tar crises globais. Além disso, o desen-
volvimento rápido de vacinas desta-
cou a importância da ciência e da coo-
peração internacional. A infraestrutu-
ra de saúde foi colocada em foco, evi-
denciando a necessidade de maior in-
vestimento em hospitais, leitos de UTI 
e tecnologias médicas. Outro avanço 
significativo foi a popularização da 
telemedicina, que se tornou essencial 
para garantir acesso ao atendimento 
durante períodos de restrição. A pan-
demia também reforçou a importân-
cia da educação em saúde pública, 
mostrando como medidas preventi-
vas podem salvar vidas.(PO)

MaciEl PoNtEs, neurologista no Hospital de Base do Distrito Federal
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C
om mais de 13,6 bilhões de 
doses de vacina para co-
vid-19 aplicadas desde abril 
de 2021, a doença já não as-

susta como no auge da pandemia, 
quando foram registrados quase 15 
milhões de mortes a mais no mun-
do do que o esperado para o perío-
do. Embora o vírus Sars-CoV-2 con-
tinue circulando, a mortalidade, que 
chegou a 104 mil na 24ª semana de 
2021, foi de 472 nos últimos sete dias 
de novembro de 2024. Hoje, não é a 
infecção aguda que preocupa tanto, 
mas os efeitos de longo prazo que, 
em uma estimativa conservadora, 
afetam até 10% dos pacientes. 

No segundo dia da série sobre 
os cinco anos de circulação do 
Sars-CoV-2, especialistas explicam 
a chamada covid longa, defini-
da como sintomas que persistem 
por três meses ou mais após a fa-
se aguda. Já foram listadas mais 
de 100 manifestações crônicas da 
doença, e as principais, e sobre as 
quais existe consenso, são fadiga, 
falta de ar, dor e comprometimen-
to cognitivo (a “névoa cerebral”). 
Também há relatos de danos car-
diovasculares, associados à infec-
ção prolongada. Qualquer pessoa 
pode ser afetada, embora o ris-
co seja menor entre os vacinados. 

Cinco anos depois de o Sars-
CoV-2 entrar em circulação, o co-
nhecimento da covid longa avan-
çou, com uma compreensão maior 
não só sobre os sintomas, mas sobre 
os mecanismos da condição. Porém, 
ainda não se sabe qual a melhor 
abordagem terapêutica — existem 
estudos, mas ainda limitados. 

Ensaios

“A falta de consenso sobre os 
termos, definições e resultados 
dos ensaios clínicos para covid 
longa dificulta o envolvimento da 
indústria nos ensaios clínicos”, 
acredita Ziyad Al-Aly, epidemiolo-
gista do Instituto de Saúde Pública 

da Universidade de Washington, 
em Saint Louis. “É urgentemente 
necessário construir consenso so-
bre esses parâmetros — para apli-
cações práticas que incluem cui-
dados clínicos, epidemiologia e 
vigilância, ensaios clínicos e pes-
quisas em serviços de saúde”, diz. 

Segundo Al-Aly, já se sabe, por 
outras infecções, como a pande-
mia de gripe de 1918, os surtos de 
poliomielite e os casos de contágio 
pelo vírus Epstein-Barr que novas 
sequelas, algumas incapacitan-
tes, podem ocorrer décadas mais 
tarde. “É incerto se isso também 
ocorrerá com a covid-19, o que 
destaca a necessidade de estudos 
para caracterizar a trajetória dos 
pacientes por um longo tempo.”

coração 

Um dos órgãos afetados pela in-
flamação persistente é o coração. 
Pacientes de covid longa podem so-
frer arritmias, miocardite, trombose, 
infarto e morte súbita. “Em geral, es-
tão em maior risco pacientes com 
mais de 60 anos, hipertensos não 
controlados, acima do peso, dia-
béticos, tabagistas, sedentários e 
com sistema imunológico com-
prometido”, descreve Flávio Cure, 
cardiologista responsável pelo ser-
viço de Cardio-oncologia do Copa 
Star, no Rio de Janeiro. 

Conforme o médico, há evidên-
cias de que a vacina reduz o risco 
de covid longa. “Pessoas vacinadas 
que contraem covid-19 têm menos 

probabilidade de desenvolver sin-
tomas persistentes, incluindo pro-
blemas cardiovasculares. Reduzin-
do a gravidade da infecção, as vaci-
nas podem diminuir a resposta in-
flamatória exacerbada que impacta 
o coração”, explica. 

Para compreender melhor a 
relação entre covid longa e siste-
ma cardiovascular, pesquisado-
res da Universidade de Tbilisi, na 
Geórgia, fizeram uma revisão de 
11 grandes estudos que, no total, 
envolveram 5,8 milhões de pes-
soas. Apresentado no Congresso 
Mundial de Cardiologia, o estu-
do destaca que pessoas com sin-
tomas prolongados da infecção 
têm um risco significativamente 
maior de apresentar problemas 

como dor no peito, falta de ar, 
palpitações e fadiga. Também 
são mais propensas a exibir mar-
cadores elevados de risco cardio-
vascular em exames de imagem 
e testes diagnósticos. 

Médicos

“A covid-19 é mais do que uma 
simples doença respiratória — é 
uma síndrome que pode afetar o 
coração”, destaca Joanna Lee, au-
tora principal do estudo. “Os mé-
dicos devem estar cientes de que 
podem existir complicações car-
díacas e investigar mais detalha-
damente se um paciente se quei-
xar desses sintomas, mesmo mui-
to tempo após ter contraído a co-
vid”, aconselha.

Nos 11 estudos consultados, 
quase 450 mil pessoas que tive-
ram covid sofreram complica-
ções cardiovasculares. Entre os 
pacientes da forma prolongada 
da doença, a taxa desses proble-
mas foi duas vezes e meia maior, 
em comparação ao grupo de con-
trole. Embora o objetivo do estu-
do não tenha sido pesquisar os 
mecanismos biológicos da asso-
ciação, Joanna Lee diz que a in-
flamação crônica desempenha 
um importante papel.

“Esforços coordenados entre 
prestadores de cuidados de saúde 
primários, equipes de emergência 
e cardiologistas poderiam ajudar 
na detecção precoce e na mitiga-
ção de complicações cardíacas entre 
pacientes com covid de longa dura-
ção”, acredita Lee.

leia amanhã: o impacto da  
covid-19 na saúde mental 
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Hospital de campanha em  
santo andré (sP), em 2021: 
pacientes internados têm maior 
probabilidade de sofrer sintomas 
persistentes da covid-19, mas 
qualquer pessoa pode ser afetada


