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RESUMO: A Coronavirus Disease 2019
(COVID-19) é uma doenca de etiologia viral, por
virus envelopado, que possui RNA de fita simples,
responsavel pela maior pandemia dos Ultimos
anos. Recentemente, a obesidade, definida
segundo as recomendagbes da Organizagédo
Mundial da Satde (OMS) como indice de Massa
Corporal (IMC) = 30 kg/m? foi associada como
um possivel fator de risco para a COVID-19.
Trata-se de um estudo retrospectivo de coorte,
realizado segundo os principios do STROBE. Um
total de 44 pacientes foram incluidos. Os dados
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foram coletados por meio dos prontuarios impressos de pacientes internados entre margo de
2020 e fevereiro de 2021 com diagnostico de COVID-19. A analise da curva de sobrevida de
Kaplan-Meier foi performada. Foi utilizado o teste de regresséo logistica para identificagao
do Odds Ratio (ORs) da relagdo entre mortalidade por COVID-19 e obesidade. A obesidade
representou uma maior chance de 1,27 vezes em individuos obesos para a mortalidade, nao
diferente entre os grupos (p = 0.850, IC 95%, OR: 1,273). O teste exato de fisher demonstrou
que nao ha relagdo entre a maior admisséo de obesos em UTls quando comparado a néao
obesos, o que néo foi demonstrado diferenca entre os grupos (p = 0,608).
PALAVRAS-CHAVE: Obesidade. COVID-19. UTI

OBESITY AS A POSSIBLE RISK FACTOR FOR THE SEVEREST PHASE AND
INCREASE IN MORTALITY BY COVID-19

ABSTRACT: Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) is a disease of viral etiology, caused by
an enveloped virus, which has single-stranded RNA, responsible for the biggest pandemic
in recent years. Recently, obesity, defined according to the recommendations of the World
Health Organization (WHO) as a Body Mass Index (BMI) = 30 kg/m?, was associated as a
possible risk factor for COVID-19. This is a retrospective cohort study, carried out according
to the STROBE principles. A total of 44 patients were included. Data were collected from the
printed medical records of patients hospitalized between March 2020 and February 2021 with
a diagnosis of COVID-19. Kaplan-Meier survival curve analysis was performed. The logistic
regression test was used to identify the Odds Ratio (ORs) of the relationship between mortality
from COVID-19 and obesity. Obesity represented a 1.27-fold greater chance of mortality in
obese individuals, not different between groups (p = 0.850, 95% ClI, OR: 1.273). Fisher’s exact
test showed that there is no relationship between the greater admission of obese people in
ICUs when compared to non-obese patients, which did not show any difference between
groups (p = 0.608).

KEYWORDS: Obesity. COVID-19. ICU.

11 INTRODUGCAO

A Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) é uma doenca de etiologia viral, por
virus envelopado, que possui RNA de fita simples, responséavel pela maior pandemia dos
Gltimos anos (JIN et al., 2020; PALAIODIMOS et al., 2020; SINGHAL, 2020; YANG; HU;
ZHU, 2020). No final de 2019, um surto de pneumonia em Wuhan, na provincia de Hubei,
na China, iniciou-se por uma nova linhagem de virus da familia do coronavirus. Apos
pesquisas a International Committee on Taxonomy of Viruses (ICTV) nomeou como Severe
Acute Respiratory Syndrome Coronavirus 2 (SARS-Cov-2). Sua importancia esta no fato
de possuir amplas formas de transmissao conhecidas até o momento, sendo a porta de
entrada para o organismo através da boca, nariz e mucosas. (CUMMINGS et al., 2020; JIN
et al., 2020; SINGHAL, 2020).

O primeiro caso de COVID-19 foi relatado em 31 de dezembro de 2019 (TADIC;
CUSPIDI; SALA, 2020; YANG; HU; ZHU, 2020).
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O cenario da pandemia mundial conta com mais de 35,89 milhdes de casos e mais
de 1 milhdo de mortos (OMS, 2020). Dessa forma, por se tratar de uma nova doenga, sua
patogenia, fatores de risco e de pior prognéstico ainda ndo sdo completamente conhecidos,
sendo considerado como possiveis fatores de risco a idade avangada, diabetes, hipertenséo
arterial, cancer e doencgas pulmonares (HUSSAIN et al., 2020; PALAIODIMOS et al., 2020;
PERES et al., 2020; SANCHIS-GOMAR et al., 2020; SINGH et al., 2020; YANG; HU; ZHU,
2020).

Recentemente, a obesidade, definida segundo as recomendacdes da Organizacéo
Mundial da Saude (OMS) como indice de Massa Corporal (IMC) = 30 kg/m? foi associada
como um possivel fator de risco para a COVID-19 (BISCARINI et al., 2020; RYAN; CAPLICE,
2020). Ademais, a obesidade € uma das patologias que mais acometem a populagdo a
nivel mundial, sendo responsavel por uma incidéncia de até 40% nos Estados Unidos e na
Europa (YANG; HU; ZHU, 2020)

Tem-se associado em alguns estudos, a COVID-19 com a obesidade e uma maior
taxa de mortalidade. Um estudo recente que analisou 489.769 pacientes demonstrou uma
associagao entre uma apresentacao mais severa da COVID-19 em pacientes obesos, bem
como aqueles que tém predisposicdo genética, com a apresentacdo severa de COVID-19
(ZHU et al., 2020). Ademais, um estudo de coorte feito por BISCARINI et al., (2020) que
analisou retrospectivamente 331 pacientes com COVID-19, concluiu que os pacientes
obesos tém maior chance de admissdo em leitos de Unidade de Terapia Intensiva (UTI),
mas nao apresentaram maior mortalidade.

Dessa forma, o objetivo primario dessa analise € avaliar a possivel relagado preditora
entre a mortalidade por COVID-19 e obesidade, bem como se hd uma relagdo entre a
obesidade com a fase mais severa da doenca.

21 METODOS

2.1 Desenho do estudo

Trata-se de um estudo retrospectivo de coorte, realizado segundo os principios do
Strengthening the Reporting of Observational Studies in Epidemiology (STROBE), que
assegura a boa condugado de estudos observacionais (MALTA et al., 2010). Ademais, a
pesquisa foi aprovada pelo comité de ética em pesquisa das Faculdades Integradas de
Santa Fé do Sul (registro: 39804120.3.0000.5428). A identidade de todos os participantes

foi preservada e nenhum foi identificado nesta analise.

2.2 Pacientes e populacao

Este estudo foi conduzido com dados ja coletados no Hospital das Clinicas “Dr.
Neves”, um hospital de nivel secundario, localizado em Mineiros (GO). Os dados foram
coletados por meio dos prontuarios impressos de pacientes internados entre margo de 2020
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e fevereiro de 2021 com diagnéstico de COVID-19. Foram considerados pacientes com
COVID-19, aqueles que apresentaram histéria clinica compativel (definida pela presenta
de um ou mais dos seguintes sintomas: febre, dor de garganta, astenia, tosse, hiposmia,
anosmia, dispneia, conjuntivite e problemas gastrointestinais) mais exame Reverse
Transcription Polymerase Chain Reaction (RT-PCR) positivo para COVID-19 segundo
protocolo da Organizagdo Mundial de Saude (OMS) (“Folha informativa sobre COVID-19
- OPAS/OMS | Organizacao Pan-Americana da Saude”, [s.d.]). Os critérios de incluséo
foram pacientes com critérios positivos para a doenca e que constaram em suas fichas as
comorbidades, caso existam. As comorbidades consideradas como fator de pior prognéstico
para a COVID-19 neste estudo, segundo elucidado pela literatura, foram: Hipertenséo
Arterial Sistémica (HAS), Doenca Pulmonar Obstrutiva Cronica (DPOC), Diabetes Mellitus
(DM), Doencas Cardiovasculares (DCV) e tabagismo (JAIN; YUAN, 2020). Os critérios de
exclusdo foram pacientes com critérios negativos para a COVID-19, bem como né&o possuir
informag¢des como a existéncia ou ndo de comorbidades.

2.3 Variaveis de interesse e resultados

As variaveis clinicas coletadas foram os dados epidemiol6gicos, como idade e sexo,
presenca de comorbidades (sendo definidas por uma ou mais das doencgas: diabetes,
hipertenséo arterial sistémica, doenca pulmonar obstrutiva cronica, doenca coronariana
e trombose venosa profunda) peso, altura e célculo do IMC, realizado posteriormente a
coleta. O desfecho dos pacientes foi apresentado como variavel categ6rica dicotémica,
em vivo ou morto. A admissdo em Unidade de Terapia Intensiva foi descrita como variavel
categorica e o tempo de follow-up foi apresentado em dias, sendo definido como a subtragéo
entre a data da alta hospitalar (ou da morte) com a data de admissdo dos pacientes. Para
efeitos de comparacgéao estatistica, os pacientes foram divididos em dois grupos, conforme
a exposicao a obesidade (grupo obeso e grupo ndo obeso).

2.4 Analise estatistica

Variaveis categoéricas foram descritas em frequéncias absolutas e relativas, a fim
de descricao dos resultados. A normalidade das variaveis foi testada por meio do teste de
Shapiro-Wilk e as consideradas de distribuicdo normal, foram representadas por médias
e desvio padréo, e o contrario foi representado por meio de mediana e quartis. Variaveis
categoricas foram comparadas entre si pelo teste exato de Fisher.

A analise da curva de sobrevida de Kaplan-Meier foi performada para verificar o
efeito da obesidade entre os grupos de obesos e ndo obesos, que foram definidos por IMC
= 30 kg/m? (WEIR; JAN, 2019)in kilograms, divided by their height, in meters squared, or
BMI = weight (in kg.

Foi performado o teste de regressédo logistica para identificagdo do Odds Ratio
(ORs) da relagéo entre mortalidade por COVID-19 e obesidade, o qual foi ajustado com
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a presenca ou nao de comorbidades e idade para diminui¢cdo dos fatores confundidores.
Os dados foram analisados por meio do Statistical Package for Social Sciences

(IBM SPSS Statistics para Windows, versao 25.0.) e um valor de p < 0.05 foi considerado

estatisticamente significativo e um Intervalo de Confianga (IC) de 95% foi utilizado.

31 RESULTADOS

3.1 Caracteristicas dos pacientes

43 pacientes foram incluidos nessa andlise, dentro dos critérios de incluséo e
exclusao supracitados. Desses, 55,8% (24) eram homens e 44,2% (19) mulheres, sendo
uma razéo de 1.26:1 homens para mulheres. A média da idade foi de 49,2 (2,46). A mediana
do tempo de follow-up e IMC foram 4 (1-30) e 26,55 (22-38,29), respectivamente.

Os dados demogréficos dos pacientes, como idade, sexo, IMC, desfecho (vivo ou
morto), comorbidades, admissdo em UTIs e tempo de Follow-up foram representados na
tabela 1.

Idade Peso Altura IMC  Grupo Diabético Hipertenséo DCV Desfecho UTI  Follow-up DPOC

Sem

59 85 1,62 32,39 Obeso Sim Sim doencas Vivo Nao 4 Néo
Sem

45 91 1,64 33,83 Obeso Nao Sim doengas Vivo Nao NR Nao
Néao Sem

39 74 1,78 23,36 obeso Nao Nao doengas Vivo Nao 11 Nao
Nao Sem

35 78 1,8 24,07 obeso Nao Nao doengas Vivo Nao 15 Nao
Doenga
corona-

62 85 1,68 30,12 Obeso Nao Sim riana Vivo Nao 3 Nao
Nao Sem

35 70 1,7 24,22  obeso Néo Nao doencas Vivo Néo 10 Nao
Doenca
Néo corona-

42 80 1,64 29,74 obeso Nao Nao riana Vivo Nao 4 Nao
Nao Sem

43 82 1,74 27,08 obeso Sim Nao doengas Vivo Nao 7 Nao
Nao Sem

28 73 1,73 24,39 obeso Nao Nao doengas Vivo Nao 3 Nao

38 75 1,68 30,04 Obeso Nao Nao TVP Vivo Nao 3 Nao
Nao Sem

31 65 1,56 26,71  obeso Nao Nao doencas Vivo Nao 1 Nao
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5

IMC — indice de Massa corporal. DCV — Doenga Cardiovascular. UTI — Unidade de Terapia Intensiva.

DPOC - Doenga Pulmonar Obstrutiva Crénica. NR — Nao relatado.

Tabela 1 - Detalhes dos 43 pacientes incluidos na analise.

Na analise de sobrevivéncia de Kaplan-Meier, ndo foi identificada uma diferenca

estatisticamente significativa entre os pacientes obesos e ndo obesos (teste de log-rank p

= 0.109), o resultado foi demonstrado no grafico 1.
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Grafico 1 — Andlise de sobrevida de Kaplan-Meier.

Para assegurar esse resultado, foi realizada uma regresséo logistica binominal
para verificar se a obesidade tem efeito sobre o desfecho do paciente, ajustada pelas
comorbidades e a idade. Nessa analise, a obesidade representou uma maior chance de
1,27 vezes em individuos obesos para a mortalidade, mas nao representou significancia
estatistica (p = 0.850, IC 95%, OR: 1,273).

Outrossim, foi performado um teste exato de fisher para verificar se hd uma relacédo
entre a maior admissédo de obesos em UTIs quando comparado a ndo obesos, 0 que nao
foi demonstrado diferenca entre os grupos (p = 0,608).

41 DISCUSSAO

Ap6s o inicio da pandemia em 2020, diversos estudos buscaram identificar possiveis
fatores de risco para a COVID-19. Dessa forma, algumas pesquisas foram positivas para a
relacdo entre a obesidade e a mortalidade pela doenga. Entretanto, a obesidade néo tem
um papel bem estabelecido no curso da COVID-19 grave, apesar de existirem evidéncias
da sua relagdo com doengas cardiovasculares, DM e HAS (ZHOU et al., 2020).

Na&o foi possivel até o momento o desenvolvimento de ensaios clinicos randomizados
que verifiguem se a obesidade é realmente um fator de risco para a COVID-19. Sendo
assim, sO existem fortes hipéteses geradas por estudos de caso-controle e de coorte.
Mesmo sendo estudos de alto rigor metodoldgico, ndo séo capazes de confirmar hipo6teses.
Entretanto, sdo indispensaveis e, atualmente, configuram como o maior nivel de evidéncia
disponivel.
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Nosso estudo foi negativo para essa associagéo, no que tange a mortalidade, a qual
ndo houve diferenca entre os grupos, apresentando uma razéo de risco de 1,27 vezes.
Esse resultado também foi encontrado em uma coorte italiana, que embora o estudo tenha
demonstrado que a obesidade tem efeito sobre a maior taxa de admissdo em UTls, o
tamanho desse mesmo efeito é pequeno (BISCARINI et al., 2020).

Este estudo ndo demonstrou uma maior taxa de admissdo em UTIs no grupo obeso.
Contudo, esse resultado deve ser interpretado com cautela, pois a maioria dos estudos
relatam que esses pacientes, apesar de nao apresentarem um risco maior de mortalidade
por COVID-19, evoluem para a forma grave da doenca (BISCARINI et al., 2020; ZHU et al.,
2020). Outro ponto importante, € que o hospital em que o estudo foi performado possui baixa
quantidade de leitos de UTI e 0 encaminhamento para outros servigos de referéncia, devido
a lotagédo dos leitos da unidade hospitalar, prejudicou 0 acompanhamento do tempo total
de follow-up desses pacientes bem como do conhecimento por parte dos pesquisadores de
seus respectivos desfechos.

Partindo desse pressuposto, alguns estudos preliminares propuseram uma possivel
associagao bioldgica que pode predispor o paciente obeso a uma apresentagéo severa
da doencga. A proliferagcdo de receptores da enzima conversora de angiotensina 2 tém
sido associada com tropismo viral, que favorece sua replicagdo (KORAKAS et al., 2020;
PERES et al., 2020; RYAN; CAPLICE, 2020). Uma das células que possuem alto nUmero
desses receptores séo os adipdcitos, presentes no tecido adiposo e nas gorduras viscerais,
como pulmdes, intestinos e coragédo. Dessa forma, o virus pode desencadear uma resposta
inflamatéria sistémica, nomeada de tempestade de citocinas (RYAN; CAPLICE, 2020).
Ademais, acredita-se que pacientes obesos possuem niveis elevados de proteinas pro-
inflamatoérias como TNFa, IL-6 e Proteina-C reativa (PCR), que contribui para a sindrome
da resposta inflamatoria sistémica (BISCARINI et al., 2020).

Diante disso, os pacientes obesos parecem ser mais susceptiveis a manifestacao
grave da doenca, mas ndo ha uma maior taxa de mortalidade nesse grupo. Esse fato
pode ser explicado pelo fenébmeno denominado paradoxo da obesidade. Esse fenbmeno
ocorre, de forma semelhante, ao desenvolvimento das complicagdes pulmonares durante
infeccdes por virus da gripe comum, em que 0s pacientes obesos apresentam um resultado
mais promissor, mesmo a obesidade sendo associada a quadros mais graves (KARKI et
al., 2018; Nl et al., 2017).

Com isso, associa-se a obesidade a um efeito potencialmente protetor para
o desfecho de mortalidade, pois, geralmente, pacientes que sdo admitidos em UTls,
comprometem seu estado nutricional. J& que os pacientes obesos possuem altas reservas
de triglicérides, que sa@o convertidos em energia para o corpo, esse grupo se beneficia a
longo prazo quando hé diminui¢édo dréastica de ingestao calérica, que ocorre em ambientes
de UTls, como lesdes pulmonares induzidas por ventilagdo mecéanica ou sepse (JOSE;
MANUEL, 2020).
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Este estudo possui algumas limitagdes. Quanto ao desenho, possui as limitagdes de
um estudo observacional, que é capaz apenas de gerar hipéteses, ndo sendo validos para
guiar condutas e prescricdes médicas. Ademais, nosso estudo possui limitagbes quanto
ao tamanho (pequena quantidade de individuos participantes) e, por ser retrospectivo, a
equipe pesquisadora nao péde verificar o quadro clinico de cada paciente de forma direta.
Além disso, este estudo foi limitado a apenas um centro hospitalar, o0 que pode limitar a
generalizagdo dos resultados.

Outro ponto importante, consiste na baixa quantidade de leitos de terapia intensiva
em nosso servico, 0 que impossibilitou o acompanhamento do follow-up de alguns
pacientes, os quais foram referenciados para outros servigos pela total ocupagao dos leitos
disponiveis em nossa unidade hospitalar.

Para diminuir o risco de viés de mortalidade por COVID-19, foi performado o teste
de regresséo logistica binaria, ajustada com as comorbidades supracitadas, as quais estéo
relacionadas com maior risco de complicagdo na infec¢do pelo novo coronavirus (JAIN;
YUAN, 2020).

51 CONSIDERAGOES FINAIS

Por conseguinte, o IMC = 30 kg/m? parece n&o ser um fator preditor de mortalidade
para a COVID-19, mesmo que considerado um fator de risco para a manifestacdo mais
grave da doenca. Dessa forma, o paradoxo da obesidade pode explicar a relagéo entre
a COVID-19 e a obesidade, sendo um fenémeno protetor contra a mortalidade nesses
pacientes. Portanto, a obesidade pode nao representar um fator determinante na falha do

tratamento desses pacientes que necessitaram de cuidados intensivos.

REFERENCIAS

BISCARINI, S. et al. The obesity paradox: Analysis from the SMAtteo COvid-19 REgistry (SMACORE)
cohort. Nutrition, Metabolism and Cardiovascular Diseases, v. 30, p. 1920—-1925, 2020.

CUMMINGS, M. J. et al. Epidemiology, clinical course, and outcomes of critically ill adults with
COVID-19 in New York City: a prospective cohort study. The Lancet, v. 395, n. 10239, p. 1763-1770,
2020.

Folha informativa sobre COVID-19 - OPAS/OMS | Organizacao Pan-Americana da Saude.
Disponivel em: <https://www.paho.org/pt/covid19>. Acesso em: 4 jun. 2021.

HUSSAIN, A. et al. Obesity and mortality of COVID-19. Meta-analysis. Obesity Research and Clinical
Practice, v. 14, n. 4, p. 295-300, 2020.

JAIN, V.; YUAN, J. M. Predictive symptoms and comorbidities for severe COVID-19 and intensive care
unit admission: a systematic review and meta-analysis. International Journal of Public Health, v. 65,
n. 5, p. 533-546, 2020.

Saude Coletiva: Uma construcao teorico-pratica permanente 5 Capitulo 2 “



JIN, Y. et al. Virology, epidemiology, pathogenesis, and control of covid-19. Viruses, v. 12, n. 4, p. 1-17,
2020.

JOSE, R. J.; MANUEL, A. Does Coronavirus Disease 2019 Disprove the Obesity Paradox in Acute
Respiratory Distress Syndrome? Obesity, v. 28, n. 6, p. 1007, 2020.

KARKI, S. et al. Association between body mass index and laboratory-confirmed influenza in middle
aged and older adults: a prospective cohort study. International Journal of Obesity, v. 42, n. 8, p.
1480-1488, 2018.

KORAKAS, E. et al. Obesity and COVID-19: Immune and metabolic derangement as a possible link to
adverse clinical outcomes. American Journal of Physiology - Endocrinology and Metabolism, v.
319, n. 1, p. E105-E109, 2020.

MALTA, M. et al. STROBE initiative: guidelines on reporting observational studies. Revista de Saude
Publica, v. 44, n. 3, p. 559-565, 2010.

NI, Y. N. et al. Can body mass index predict clinical outcomes for patients with acute lung injury/acute
respiratory distress syndrome? A meta-analysis. Critical Care, v. 21, n. 1, p. 1-10, 2017.

PALAIODIMOS, L. et al. Severe obesity is associated with higher in-hospital mortality in a cohort of
patients with COVID-19 in the Bronx, New York. Metabolism: Clinical and Experimental, v. 108, p.
154262, 2020.

PERES, K. C. et al. Body Mass Index and Prognosis of COVID-19 Infection. A Systematic Review.
Frontiers in Endocrinology, v. 11, n. August, 2020.

RYAN, P. M. D.; CAPLICE, N. M. Is Adipose Tissue a Reservoir for Viral Spread, Immune Activation,
and Cytokine Amplification in Coronavirus Disease 2019? Obesity, v. 28, n. 7, p. 1191-1194, 2020.

SANCHIS-GOMAR, F. et al. Obesity and Outcomes in COVID-19: When an Epidemic and Pandemic
Collide. Mayo Clinic Proceedings, v. 95, n. 7, p. 1445-1453, 2020.

SINGH, A. K. et al. Diabetes in COVID-19: Prevalence, pathophysiology, prognosis and practical
considerations. Diabetes and Metabolic Syndrome: Clinical Research and Reviews, v. 14, n. 4, p.
303-310, 2020.

SINGHAL, T. A Review of Coronavirus Disease-2019 (COVID-19). Indian Journal of Pediatrics, v. 87,
n. 4, p. 281-286, 2020.

TADIC, M.; CUSPIDI, C.; SALA, C. COVID-19 and diabetes: Is there enough evidence? Journal of
Clinical Hypertension, v. 22, n. 6, p. 943-948, 2020.

WEIR, C. B.; JAN, A. BMI Classification Percentile And Cut Off Points. [s.|: s.n.].

YANG, J.; HU, J.; ZHU, C. Obesity aggravates COVID-19: A systematic review and meta-analysis.
Journal of Medical Virology, p. 0-3, 2020.

Saude Coletiva: Uma construcao teorico-pratica permanente 5 Capitulo 2 “



ZHOU, F. et al. Clinical course and risk factors for mortality of adult inpatients with COVID-19 in Wuhan,
China: a retrospective cohort study. The Lancet, v. 395, n. 10229, p. 1054—1062, 2020.

ZHU, Z. et al. Association of obesity and its genetic predisposition with the risk of severe COVID-19:
Analysis of population-based cohort data. Metabolism: Clinical and Experimental, v. 112, p. 154345,
2020.

Saude Coletiva: Uma construcao teorico-pratica permanente 5 Capitulo 2 “



iNDICE REMISSIVO

A

Adeséao terapéutica 105, 122, 143

AIDS 57, 82, 83, 84, 85, 86, 87, 88, 89, 90, 91, 92, 93

Amazdnia 111

Ansiedade generalizada 105, 107, 108, 109

Assisténcia de enfermagem 26

Atencédo basica 48, 59, 63, 82, 84, 85, 86, 89, 90, 91, 92, 103, 118, 120, 158
Automacéo laboratorial 64, 66

Avaliagdo de programas e instrumentos de pesquisa 37

C

Choque anafilatico 26, 28, 30

Colo uterino 10, 79, 80, 103, 104

Coronavirus 15, 23, 38, 56

Covid-19 14, 15, 16, 17, 18, 22, 23, 24, 25, 37, 40, 54, 57, 117, 118, 119, 147

D

Distarbios psiquiatricos 105

E

Endometriose 157, 158, 159, 160, 162, 163, 164, 165
Enfermagem 4, 11, 12, 26, 27, 29, 30, 60, 82, 90, 92, 118
Equipe multidisciplinar 10, 26, 27, 102

Escleroterapia 122, 124, 125, 126, 127, 128

Estratégia Saude da Familia 41, 44, 85, 95, 118

H

Hanseniase 141, 142, 143, 144, 145, 146, 147, 148, 149, 150, 151, 152, 153, 154, 155,
166, 167, 168, 169, 170, 171, 172,173, 174, 175, 176

Hematologia 64, 65, 66, 67, 69, 72, 74, 75

HIV 82, 83, 84, 85, 86, 87, 88, 89, 90, 91, 92, 93

L

Latex 26, 27, 28, 29, 30, 31, 70, 71

M

Maternidade 1,2, 3, 4,5, 6,9

Saude Coletiva: Uma construcao teorico-pratica permanente 5 indice Remissivo




Mortalidade 3, 14, 15, 16, 18, 21, 22, 23, 24, 79, 80, 81, 96, 98, 101, 102, 117, 130
N

Neoplasia maligna 80
Neoplasias do colo do Utero 95, 96
Notificagcdo de doencas 37, 40, 41, 42, 43, 44, 49, 50, 55, 56, 57, 59, 60, 62, 63

(o)

Obesidade 14, 15, 16, 17, 18, 21, 22, 23, 24, 123, 129, 130, 131, 132, 133, 134, 135
Obstetricia 2, 3, 164

P

Pandemia 14, 15, 16, 22, 117, 119, 147
Paralisia infantil 32, 34, 35
Perfil epidemioldgico 117, 119, 141, 142, 143, 144, 147, 153, 155, 164, 169, 174, 175, 176

R

Relato de caso 31, 105, 122, 126, 129, 136
Revisao narrativa 27, 64, 66, 96, 175

S

SARS-CoV-2 56

Saude materna 2
Sindrome metabélica 129, 130, 131, 132, 133, 135

Sistema de informagéo de agravos de notificagdo 37, 39, 85, 145, 166

T

Teste cutaneo de diagnostico 136
Transtorno do panico 105, 106, 108, 110

\'

Varizes 122, 123, 124, 125, 126, 127, 128

Vigilancia em saude publica 37

Saude Coletiva: Uma construcao teorico-pratica permanente 5 indice Remissivo












