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RESUMO

Objectivo: O presente estudo pretende avaliar os fatores de risco preexistentes associados ao
agravamento de infeccao pela COVID-19 em pacientes atendidos no Centro de Saude de Metangula.
Método: Estudo transversal e retrospectivo realizado a partir de dados secundarios extraidos do
boletim epidemioldgico do Centro de Salde de Metangula num periodo de 01 (um) ano. Foram
obtidos os dados demogréficos, condi¢do clinica e resultado laboratorial da COVID-19. Os dados
foram analisados e apresentados em forma de graficos e tabela com nimeros absolutos e relativos.
Resultados: Os dados revelaram que ocorreram incidéncias de infeccdo por COVID-19 em todas as
faixas etarias, com predominancia na faixa etaria de 30-39 anos e predominancia de caso da COVID-
19 nos homens em comparacdo com mulheres. As comorbidades como diabetes mellitus, doencas
respiratorias crénicas e os pacientes infectados com virus da imunodeficiéncia humana (HIV), foram
fatores de alto risco para o agravamento de infec¢éo por COVID-19 entre os pacientes atendidos no
Centro de Saude de Metangula. Conclusédo: Este estudo pode facilitar os prestadores de cuidados
de saude na identificacdo de pacientes com fatores de risco e, consequentemente, a diminui¢cdo no
namero de casos e de 6bitos por essa doenca. Os achados serdo Uteis para os tomadores de
decisdo na implementacdo de protocolos de manejos de pacientes com complicacdo gerados por
determinada comorbidade e co-infec¢do quando da sua associagdo a infec¢éo por coronavirus.

PALAVRAS-CHAVE: Comorbidades. Co-infeccdo. Fatores de risco. COVID-19. SARS-CoV-2.

ABSTRACT

Objective: This study aims to evaluate preexisting risk factors associated with aggravation of COVID-
19 infection in patients treated at the Metangula Health Center. Method: Cross-sectional and
retrospective study based on secondary data extracted from the epidemiological bulletin of the Health
Center of Metangula over a period of 01 (one) year. Demographic data, clinical condition and
laboratory results from COVID-19 were obtained. Data were analyzed and presented in the form of
graphs and tables with absolute and relative numbers. Results: The data revealed that incidences of
COVID-19 infection occurred in all age groups, with a predominance in the age group of 30-39 years
and a predominance of cases of COVID-19 in men compared to women. Comorbidities such as
diabetes mellitus, chronic respiratory diseases and patients infected with human immunodeficiency
virus (HIV) were high risk factors for the worsening of COVID-19 infection among patients treated at
the Metangula Health Center. Conclusion: This study can facilitate health care providers in identifying
patients with risk factors and, consequently, a decrease in the number of cases and deaths from this
disease. The findings will be useful for decision makers in the implementation of management
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protocols for patients with complications generated by certain comorbidities and coinfection when
associated with coronavirus infection.
KEYWORDS: Comorbidities. Coinfection. Risk factors. COVID-19. SARS-CoV-2.

RESUMEN

Objetivo: Este estudio tiene como objetivo evaluar los factores de riesgo preexistentes asociados al
agravamiento de la infeccién por COVID-19 en pacientes atendidos en el Centro de Salud de
Metangula. Método: Estudio transversal y retrospectivo basado en datos secundarios extraidos del
boletin epidemiolégico del Centro de Salud de Metangula durante un periodo de 01 (un) afio. Se
obtuvieron datos demogréficos, condicion clinica y resultados de laboratorio de COVID-19. Los datos
fueron analizados y presentados en forma de graficos y tablas con nimeros absolutos y relativos.
Resultados: Los datos revelaron que las incidencias de la infeccién por COVID-19 ocurrieron en
todos los grupos de edad, con predominio en el grupo de edad de 30 a 39 afios y predominio de
casos de COVID-19 en hombres frente a mujeres. Las comorbilidades como la diabetes mellitus, las
enfermedades respiratorias cronicas y los pacientes infectados por el virus de la inmunodeficiencia
humana (VIH) fueron factores de alto riesgo para el agravamiento de la infeccion por COVID-19 entre
los pacientes atendidos en el Centro de Salud de Metangula. Conclusién: Este estudio puede
facilitar a los proveedores de salud en la identificacion de pacientes con factores de riesgo y, en
consecuencia, una disminucién en el nimero de casos y muertes por esta enfermedad. Los hallazgos
seran de utilidad para los tomadores de decisiones en la implementacion de protocolos de manejo
para pacientes con complicaciones generadas por ciertas comorbilidades y coinfeccion cuando se
asocian con la infeccién por coronavirus.

PALABRAS-CLAVE: Comorbilidades. Coinfeccion. Factores de riesgo. COVID-19. SARS-CoV-2.

INTRODUCAO

Em 31 de Dezembro de 2019, um surto de pneumonia causado por um novo coronavirus
(SARS-CoV-2) foi relatado na cidade de Wuhan, China [1]. Desde entdo, a doenca do coronavirus 19
(COVID-19) se espalhou rapidamente por diferentes continentes com um grande niimero de pessoas
sendo infectadas em um curto periodo de tempo, desafiando a capacidade e os recursos do sistema
de salde em todo o planeta, que em 11 de Marco de 2020, a Organizacdo Mundial da Saude ou
(OMS) declarou COVID-19 como uma pandemia [1,2].

Sob a perspectiva mocambicana, a infec¢do por COVID-19 foi declarada pelo Ministério da
Saude como emergéncia de salde publica de &mbito Nacional no més de Marco de 2020, e teve seu
primeiro caso confirmado em Mocambique, no dia 22 de Marco. Como medida de apoio ao Sistema
de Saude, foram implementadas as medidas de contenc¢do, permitindo retardar o pico da pandemia
da COVID-19 [3].

Analisando os dados clinicos e epidemiolégicos da COVID-19 da ultima semana em
Mocambique sugerem que as comorbidades especificas aumentam o risco de infeccdo com pior
lesdo pulmonar e morte. Além disso, uma alta proporcdo de pacientes com COVID-19 e outras
condicdes sugerem comorbidades e co-infeccdo como um factor de risco potencial para pacientes
com COVID-19 [1,3,23].

Fatores de risco dizem respeito a quaisquer condi¢cdes que prejudiquem a resposta imunitaria

do organismo frente a uma enfermidade. Estudos sugerem que pacientes infectados com COVID-19
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gue possuam comorbidades apresentam maior vulnerabilidade imunolégica bem como maior taxa de
letalidade quando comparados a pacientes infectados somente pelo virus. Entre as principais
comorbidades listadas, incluem-se diabetes, doencas respiratérias cronicas e doencas
cardiovasculares e co-infeccdo como Virus da imunodeficiéncia humana (HIV), pois tém maior risco
de agravar a infec¢éo pelo COVID-19 [4,5,23,24].

O mecanismo subjacente do SARS-CoV-2 permanece indefinido; entretanto, esta
estabelecido que o virus usa receptores ACE-2, que se encontram na superficie das células
hospedeiras para entrar na célula [5]. Citocinas pré-inflamatérias de alto plasma, linfopenia e
manifestacBes respiratérias atipicas sdo os atributos de COVID-19. Varias doencas metabdlicas e
infecciosas afectam a gravidade de COVID-19 e desempenham um papel fundamental no
estabelecimento de sintomas complexos. As comorbidades e co-infeccdo levam o paciente com
COVID-19 a um circulo vicioso infeccioso e estdo substancialmente associados & morbidade e
mortalidade significativas [5,6,7].

Frente ao cendrio mundial e diante do situacdo de COVID-19 em Mogambique, torna-se
imprescindivel realizar estudo a fim que se estabelecam manejos adequados aos pacientes
acometidos por doencas subjacentes ou condi¢cfes clinicas que representem potenciais fatores de
risco ao progndstico de pacientes diagnésticados com SARS-CoV-2, visando atenuar as

complica¢cBes apresentadas por eles [4].

METODOS E MATERIAL

Trata-se de um estudo descritivo, transversal e retrospectivo que recorreu a recolha e analise
dos dados secundarios disponiveis nos livros de registos e boletim epidemiologica da COVID-19 no
Centro de Salde de Metangula (CSM), Distrito de Lago, provincia de Niassa, nestes livros de
registos foram recolhido os seguintes dados; demogréficos, condi¢éo clinica do paciente e resultado
laboratorial da COVID-19 que foram confirmados através de analise molecular (RT PCR). Os dados
recolhidos e analisados foram de todos os pacientes que realizaram o teste de diagndstico da
COVID-19, e que foram atendidos no CSM de forma consecutiva num periodo de 01 (um) ano (01 de
Maio de 2020 a 31 de Maio de 2021) e teve os seguintes critérios: Critério de inclusdo dos pacientes -
todos os pacientes que realizaram o teste de diagndstico da COVID-19 e com dados demogréficos,
clinicos e laboratoriais completos; Critério de exclusdo dos pacientes - todos 0s pacientes que nao
realizaram o teste de diagnéstico da COVID-19 e com dados demograficos, clinicos e laboratoriais
incompletos.

Toda informacéo recolhida no ambito deste estudo foi introduzida numa base de dados criada
especificamente para o efeito. A analise dos dados foi descritiva, por um lado, e analitica por outro. A
analise descritiva incluiu a apresentacdo da distribuicdo por género, a descricdo dos grupos etarios
mais afectados pelo problema em estudo. Os resultados descritivos foram apresentados em forma de

graficos de frequéncia. Na parte analitica, procurou-se estabelecer associa¢bes entre variaveis em
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estudo como: comorbidades, co-infeccdo e a infeccdo pelo COVID-19. Testes estatisticos (Chi-
quadrado, Odds Ratio) foram efectuados procurando uns niveis de significancia de 95% (p <0,05).
Foi criada uma base de dados num pacote estatistico SPSS (verséo 24.0) o qual também foi utilizado

para a andlise efetuada no &mbito deste estudo, onde foram introduzidas as informagdes recolhidas.

RESULTADOS

Dos 503 casos suspeitos analisados neste estudo, atendido no Centro de Saude de
Metangula entre 01 de Maio de 2020 a 31 de Maio de 2021, 17,3% (87) pacientes foram confirmados
positivo, através de analise molecular (RT PCR), com COVID-19. No grafico 1, estdo sumariadas a
distribuicdo de casos da COVID-19 por sexo. Ja relacionado ao sexo, houve uma predominancia do
sexo masculino nos casos confirmados 54 (10,7%) quando comparado ao sexo feminino 33 (6,6%).
Grafico.l. Distribuicdo de casos da COVID-19 por sexo
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Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

Em relacdo ao perfil dos pacientes com casos confirmados de COVID-19, houve uma predominancia
na faixa etaria de 30-39 anos, sendo 5,4% dos casos positivo quando comparado a outras faixas
etérias. (Grafico. 2).
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Grafico.2. Distribuicdo de casos da COVID-19 segundo faixa etaria.

Fonte: Dados da pesquisa, 2021
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FAIXA ETARIA

As comorbidades e co-infec¢do associados ao agravamento da infeccédo pela COVID-19 em
pacientes atendidos no centro de salde de Metangula estdo sumariados na Tabela 1. A propor¢édo
maior de infec¢do por COVID-19 foi para pacientes infectados com virus da imunodeficiéncia humana
(HIV) com 31 (6,2%); seguido das doencas respiratérias crénicas com cerca de 30 (6%) e Diabetes
Mellitus (DM) com cerca de 24 (4,8%). Em relacdo as comorbidades e co-infeccdo associadas a
COVID-19, os pacientes infectados com HIV eram estatisticamente mais frequentemente propensos a
COVID-19 (OR =12.844, IC 95% = 5.245 -31.454), 0 mesmo aconteceu aos pacientes com Diabetes

Mellitus (OR = 12.121, IC 95% = (3.601- 40.794) e os pacientes que apresentaram as doencas
respiratorias cronicas (OR = 7.236, IC 95% = 3,036 -17,247). Cerca de 8 (1.6%) apresentavam as

doencas cardiovascular e 3 (0.6%) a Hepatite B. Porém, ndo se encontrou nenhuma associa¢ao

estatistica entre essas variaveis e ao agravamento de infecgéo por COVID-19 p> 0.05.
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Tabela.1 Comorbidades e co-infec¢do preexistentes associados ao agravamento de infeccéo

pela COVID-19 em pacientes atendidos no Centro de Saude de Metangula

COMORBIDADES E CO-INFECCAO POSITIVO NEGATIVO OR (IC95%) VALOR DE P
n=87 (17.3%) | n=416 (82.7%)

Diabetes Mellitus

Sim 24 (4.8%) 6 (1.2%)

Nao 63 (12.5%) 410 (81.5%) 12.121 (3.601-40.794) 0.001

Doencas respiratdrias cronicas

Sim 30 (6%) 12 (2.4%)

Nao 57 (11.3%) 404 (80.3%) 7.236 (3.036-17.247) 0.001

Doencas cardiovascular

Sim 8 (1.6%) 10 (2.0%)

Nao 79 (15.7%) 406 (80.7%) 0.481 (0.084-2.752) 0.411

HIV+

Sim 31 (6.2%) 9 (1.8%)

Nao 56 (11.1%) 407 (80.9%) 12.844 (5.245-31.454) 0.001

Hepatite B

Sim 3 (0.6%) 3 (0.6%)

Nao 84 (16.7%) 413 (82.1%) 0.612 (0.175-9.278) 0.612

Fonte: Dados da pesquisa, 2021

DISCUSSAO

Neste estudo, houve uma predominancia de caso da COVID-19 no sexo masculino com 54
(10,7%) em comparacdo com os 33 (6,6%) restantes do sexo feminino, os dados estdo de acordo
com estudos recentes [9], e em contraste com alguns outros estudos que mostraram que as mulheres
eram predominantemente infectadas por SARS-CoV-2 [10,13]. A alta susceptibilidade entre os
homens no Municipio de Metangula pode estar relacionados ao facto de que os homens terem a
obrigacdo de sustentar suas familias, portanto constituiam a maioria da populacdo ativa em
empregos, como pesca, comeércio, construgdo, logistica, e outros servicos essenciais durante o surto
da COVID-19, o que aumentou seus contactos e interacgdes na sociedade. Pelo contrario, a maioria
das atividades desempenhadas por mulheres permitiu-lhes permanecer em casa e realizar o0s
trabalhos domésticos. Além disso, a populagdo masculina mais jovem tem maiores tendéncias de se
envolver em atividades mais sociais, esportivas e culturais que podem envolver grandes encontros.
Por outro lado, estudos recentes ligaram a baixa susceptibilidade em mulheres a variacbes na

imunidade inata, homonios esterdides e outros fatores associados aos cromossomos sexuais [12].
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Por exemplo, niveis reduzidos de testosterona tém sido amplamente associados a alta gravidade em
homens e podem ser responsaveis por resultados favoraveis em mulheres infectadas com COVID-19
[13].

A faixa etaria, com maior nimero de casos suspeitos notificados no presente estudo foi de
30-39 anos, com 5,4% dos casos, os dados estdo de acordo com estudos realizado no Brasil com
27,1% dos casos, na faixa etaria de 30-39 anos [14] e por outro lado, estudos realizados nos paises
africanos, mostram que a COVID -19 afeta as pessoas mais jovens, entretanto, isso se deve ao perfil
demografico dos paises africanos por ter maior taxa de natalidade que resulta na maior indice da
populacdo jovem em relacédo a populacéo idosa e por outro lado essa predominéncia do intervalo de
30-39 anos pode ser explicada por essa faixa etaria que esta inclusa no intervalo de idade que mais
procura servicos de saude em Mocambique (18-40 anos), e também pela possivel relagdo entre a
procura pelo servico de salde e a produtividade econdmica laboral. Estes resultados, no entanto,
contradizem alguns estudos anteriores que sugeriram idades acima de 50 e 60 anos como fatores de
alto risco [15].

No que refere a associacao entre pacientes com diabete mellitus (DM) e o quadro da COVID-
19 observado neste estudo, estd de acordo com os estudos recentes [4,5,14]. Conforme afirmado
anteriormente, o DM aumenta as complica¢bes da COVID-19 e o risco de mortalidade relacionada ao
COVID-19 [1, 4,14]. Evidéncias atuais demonstram que pacientes com DM tém maior probabilidade
de apresentar sintomas e complicacdes graves do que pacientes sem DM devido ao COVID-19 [16].
Uma hipo6tese é que a hiperglicemia facilita a entrada do virus nas células, uma vez que a ACE2 e o
virus precisam de glicose para sua fun¢éo [17, 18]. Do outro lado, ha possibilidade do virus piorar as
condiges clinicas do paciente, tendo em vista que 0 SARS-COV-2 promove o aumento da glicemia
em pacientes com diabetes tipo 2 [18]. O agravamento no quadro de diabéticos pode estar
relacionado com o fato de essa comorbidade diminuir a imunidade natural do organismo [17].

Neste estudo, a preexisténcia de doencas respiratorias cronicas estdo associados a infeccéo
por COVID-19, o achado é compativel com os dados de estudo meta-analise que investigou as
doencas respiratérias cronicas relacionados com COVID-19 [19]. Sabe-se que o sistema imunolégico
responde a infecgdo pelo SARS-CoV-2 com um processo inflamatério marcado pela acdo de células
imunitarias, necrose tecidual e hiperplasia local, efeitos estes que podem prejudicar o processo de
troca gasosa dos pulmdes e gerar um quadro de pneumonia grave [20], o que pode justificar o motivo
das doencgas respiratorias serem um fator de risco para o COVID-19, outra possibilidade deve se a
maior expressao dos receptores da enzima conversora da angiotensina 2 em pacientes com doencas
respiratorias cronicas, facilitando a entrada do virus da SARS-CoV-2 na célula [20].

Apesar das doencas cardiovascular ndo serem associados a infec¢do por COVID-19 neste
estudo, sabe-se que tais comorbidades pioram o prognéstico em pacientes com COVID-19 e podem

determinar o excedente de mortes, especialmente quando estdo envolvidos diversos fatores [21].
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Algumas condi¢cbes de comprometimento imunolégico podem contribuir para susceptibilidade
as infecgbes por COVID-19 e sua gravidade, como os pacientes infectados com virus da
imunodeficiéncia humana (HIV). De acordo com os dados do presente estudo observou-se que o HIV
foi associado a um risco significativamente maior de infec¢do por COVID-19, o achado é compativel
com os dados de estudo de meta-analise que descobriu que pessoas vivendo com HIV tém um risco
maior de infec¢do por SARS-CoV-2 e risco de mortalidade por COVID-19 do que pessoas sem HIV
[22]. Diante do pressuposto sugere-se que 0s pacientes com COVID-19 associado a HIV, tém altos
niveis de citocinas pro-inflamatérias e quimiocinas levando a um aumento na gravidade das infec¢des
por COVID-19, maior consumo de células T CD4 + e CD8 +, diminuicdo das células T regulatérias e
ambiente imune inato levando a uma tempestade de citocinas e piora do tecido danificado [23,24].
Além disso, as evidéncias também sugerem que subgrupos de pacientes com COVID-19 podem
sofrer de sindrome hiperinflamatéria denominada linfo-histiocitose hemofagocitica secundaria, que é
frequentemente desencadeada por infecgfes virais subjacentes ou sepse e leva a hipercitocinemia
fulminante e fatal com faléncia de muditiplos 6rgdos [23]. Embora a incidéncia de linfo-histiocitose
hemofagocitica secundaria entre pacientes com HIV possa ser rara, a co-infeccdo de pacientes com
HIV com COVID-19 pode resultar em linfo-histiocitose hemofagocitica secundaria levando a maior

gravidade da doenca e alta mortalidade [23].

CONCLUSAO

Os resultados revelaram que ocorreram incidéncias de infeccdo por COVID-19 em todas as
faixas etarias, com predominancia na faixa etaria de 30-39 anos e predominancia de caso de COVID-
19 nos homens em comparagdo com as mulheres. Algumas comorbidades relatadas, como doengas
cardiovasculares e os pacientes infectados com virus da Hepatite B, ndo foram estatisticamente
significativa com agravamento de infeccdo por COVID-19 entre os pacientes. Pelo contrario as
comorbidades como diabetes Mellitus, doencas respiratdrias cronicas e os pacientes infectados com
virus da imunodeficiéncia humana (HIV), foram fatores de alto risco para agravamento de infeccao
por COVID-19 entre os pacientes atendidos no Centro de Saude de Metangula. Este estudo pode
facilitar os prestadores de cuidados de salde na identificagdo de pacientes com fatores de risco e,
consequentemente, diminuicdo no nimero de casos e de 0Obitos por essa doencga. Os achados serdo
Uteis para os tomadores de decisdo na implementacdo de protocolos de manejos de pacientes com
complicacBes gerados por determinada comorbidade e co-infeccdo aquando da sua associagdo a

infeccao por coronavirus.
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