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RESUMO: Objetivo: descrever o perfil
demografico e clinico de pacientes suspeitos
e com diagnostico confirmado de COVID-19
que realizaram tomografia computadorizada
em um Servi¢o de Radiologia e caracterizar
0os exames realizados. Método: estudo
de coorte retrospectiva, com capta¢do de
dados do prontuério eletrénico do paciente,
realizado no Servigo de Radiologia de um
hospital publico do sul do Brasil. Os dados
foram coletados de marco a dezembro de
2020 e o trabalho foi aprovado pelo Comité
de Etica da Instituigdo sob o nimero 2020-
054. Resultados: foram incluidos no estudo
720 pacientes, sendo a maioria do sexo
feminio e com idade superior a 60 anos. O
tempo de internacao médio foi de 21 dias. A
maior parte dos pacientes estudados tiveram
um diagnostico positivo para a COVID-19 e
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a grande maioria dos pacientes apresentou uma evolugéo clinica favoravel recebendo alta
hospitalar. Em relacdo aos exames de tomografia computadorizada realizados, prevaleceram
0s exames para investigagéo do toérax seguido por exames de cranio. Conclusao: podemos
concluir que as tomografias computadorizadas foram de fundamental importéncia para o
acompanhamento dos sintomas respiratorios associados a COVID-19 e suas comorbidades
principalmente em pessoas com faixa etaria elevada.

PALAVRAS- CHAVE: COVID-19; Tomografia computadorizada; Perfil demogréfico e clinico,
Paciente.

COMPUTERIZED TOMOGRAPHY EXAMINATIONS PERFORMED IN
SUSPICIOUS PATIENTS DIAGNOSED WITH COVID-19

ABSTRACT: Objective: to describe the demographic and clinical profile of suspected patients
and patients with confirmed diagnostic to COVID-19 that performed computed tomography
in a Radiology Service and characterize the exams performed. Method: descriptive and
retrospective cohort study, with data search in the patient’s electronic medical record,
performed in a Radiology Service in a public hospital in the south of Brazil. The data were
collected to march at december 2020 and the project was approved by the Institution’s Ethics
Committee by the number 2020-054. Results: 720 patients were included in the study, being
that the most of patients were women with more than 60 years old. The average length of stay
was 21 days. Most of the patients observed had a positive diagnosis for COVID-19 and the
vast majority of them had a favorable clinical evolution and were discharged from the hospital.
In relation to the computed tomography exams performed, the exams for chest investigation
prevailed followed by cranial exams. Conclusion: we can conclude that computed tomography
was widely used to follow the respiratory symptoms related to COVID-19 and its comorbidities
mainly in older patients.

KEYWORDS: COVID-19; Computed tomography; Demographic and clinical profile; Patients.

11 INTRODUGAO

No inicio de 2020, uma doenca zoondética nomeada de COVID-19 identificada
na cidade chinesa de Wuhan, resultou em uma pandemia global. Conforme dados da
Organizagdo Mundial da Saude (OMS), ja foram identificados mais de 280 milhdes de
casos de COVID-19 e mais de 5 milhdes e 400 mil 6bitos pela doenca causada pelo novo
coronavirus Sars-Cov-2. Ainda segundo a OMS, o maior nUmero de casos confirmados
foram identificados nos EUA, aproximadamente 52 milhes, seguido pela india com 34
milhdes e em terceiro lugar o Brasil com mais de 22 milhdes de casos confirmados de
COVID-19 (OMS, 2022).

As manifestagdes clinicas da COVID-19 ndo séo especificas e se assemelham a
diversas doencas virais. Ap6s um periodo de incubacéo que varia em torno de 4 a 14 dias a
maioria dos individuos desenvolvem sintomas que podem variar de leves a severos podendo
evoluir para 6bito. As manifestacbes mais comuns séo tosse, febre, fadiga, inapeténcia,
cefaléia e dores musculares. Além disso, sintomas como anosmia (perda do olfato) e
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disgeusia (perda do paladar) séo frequentemente relatadas e bastante caracteristicas mas
ndo exclusivas para COVID-19 (Salian et al., 2020). Os casos mais graves da doenga
séo frequentemente relacionados ao comprometimento do sistema respiratorio, sendo que
estes pacientes geralmente necessitam de hospitalizagcdo com suporte ventilatorio tanto
nao invasivo como invasivo (Salian et al., 2020).

Estudos tém apontado um papel importante da tomografia computadorizada (TC)
de torax na deteccéo precoce das manifestacées pulmonares do COVID-19, embora sua
realiza¢do néao seja mandatéria em caso de suspeita, a técnica de imagem é usada como
ferramenta diagnostica complementar, apresentando alta sensibilidade, no entanto, ainda
com especificidade limitada (Araujo-Filho et al., 2020; Kanne et al., 2020; Zu et al., 2020).
E importante destacar que na maioria dos casos positivos para coronavirus, os achados
tomogréficos sdo semelhantes, tais como opacidade em vidro fosco bilaterais e periféricos,
consolidagdes focais e opacidades mistas (Araujo-Filho et al., 2020; Dai et al., 2020;
Greenland et al., 2020). Contudo, é possivel existir dissociagdo entre achados clinicos,
laboratoriais e de imagem em alguns casos, uma vez que pacientes com inicio recente
dos sintomas podem apresentar TC de térax sem alteragdes. Desta forma, € importante
ressaltar a necessidade de avaliagdo criteriosa dos métodos utilizados para exclusdo
diagnéstica (Yang & Yan, 2020).

A pandemia colocou em evidéncia o papel fundamental que os profissionais da
salde desempenham na sociedade. Na linha de frente do combate a COVID-19, a forca
de trabalho de diversas categorias profissionais foi e continua sendo imprescindivel para
o controle da doenca. Entre os setores que prestam o atendimento aos pacientes com
COVID-19, estdo os servicos de imagem, esses que no primeiro ano de pandemia, em
2020, observaram um aumento na demanda de exames e a necessidade de adaptacao no
processo de trabalho para receber os pacientes, e preservar a seguranca dos colaboradores
(Kooraki et al., 2020).

Diante do exposto, considera-se relevante identificar o perfil de pacientes suspeitos
ou confirmados para COVID-19 que realizaram TC, uma vez que o atendimento desta
populagdo tem impacto na demanda de trabalho da equipe multiprofissional do Servigo
de Radiologia e, consequentemente, na seguranca e qualidade do atendimento (Ashari et
al., 2020). O objetivo do trabalho foi descrever o perfil demografico e clinico de pacientes
suspeitos e confirmados para COVID-19 em um servico de radiologia de um hospital
universitario e caracterizar os exames realizados.

21 METODO

Trata-se de um estudo de coorte retrospectiva, com captag¢éo de dados do prontuario
eletrénico do paciente, realizado no Servico de Radiologia de um hospital publico de
direito privado, de grande porte e universitario (Oliveira et al., 2015). A amostra foi de
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720 pacientes atendidos na Unidade de Tomografia Computadorizada, e foi selecionada
por conveniéncia conforme critérios de incluséo e exclusdo. O critério de inclusdo foi:
paciente com suspeita ou diagnostico confirmado de COVID-19 que realizou exame de
TC. Os critérios de excluséo foram: pacientes sem suspeita ou confirmagéo de COVID-19;
pacientes que nao realizaram exame de TC.

A coleta de dados foi realizada pelos pesquisadores responsaveis, através de
consulta em prontuario eletrénico no periodo de margo (inicio da pandemia) até dezembro
de 2020. Um instrumento contendo as variaveis do estudo foi construido e utilizado para
auxilio. As seguintes etapas foram executadas:

1. Identificagdo e inclusdo dos sujeitos: acesso as agendas de exames da tomografia,
incluindo no estudo os pacientes que se encaixam nos critérios estabelecidos de
inclusdo e exclusao;

2. Coleta dos dados demograficos e clinicos do paciente por meio de Query extraida
dos prontuarios dos pacientes e consultas aos registros de enfermagem e prontuérios
para complementagdo de dados. Os dados foram inseridos no programa Excel, as
variaveis foram descritas como frequéncias absolutas e relativas (%). O projeto
foi cadastrado na Plataforma Brasil e aprovado pelo Comité de Etica em Salide
do Hospital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA) sob o niUmero 2020-0545. Este
estudo respeitou os preceitos éticos, seguindo as diretrizes e normas de pesquisa
envolvendo seres humanos, prevista na Resolucdo 466/2012. Os pesquisadores
assinaram o Termo de Compromisso para Utilizagdo de Dados Institucionais.

31 RESULTADOS

Os resultados do estudo sao referentes ao perfil dos pacientes suspeitos ou com
diagnostico de COVID-19 que realizaram exames de tomografia computadorizada no
periodo do estudo. Além disso, foram analisados alguns fatores referentes aos exames
realizados durante este periodo.

3.1 Perfil dos pacientes que realizaram tomografia

No periodo do estudo, foram registrados 898 prontuarios de pacientes suspeitos ou
com diagnostico confirmado de COVID-19 que realizaram TC. Desse total, 178 pacientes
foram excluidos conforme os critérios descritos no método, sendo que o total de pacientes
incluidos no estudo foi de 720. Entre os pacientes incluidos no estudo, 379 eram do sexo
feminino (53%) e 341 do sexo masculino (47%). Em relagéo a faixa etéria, 7,2 % tinham
entre 18 e 35 anos, 42,2 % entre 36 e 60 anos e 50,6 % mais de 60 anos de idade.

Uma importante variavel observada no estudo foi a situacdo do paciente em
relacdo a COVID-19 na data do exame. A maioria dos pacientes, 456 participantes tinham
diagnoéstico de COVID-19 confirmado na data do exame (63%), 150 pacientes eram
suspeitos de COVID-19 (21%), 91 pacientes tiveram resultado negativo para COVID-19

Medicina: competéncias técnica, cientifica e ética na area da saude Capitulo 5

37



(13%) e 23 pacientes (3%) nao realizaram a coleta de PCR para investigacdo. O tempo
médio de internacao dos pacientes analisados foi dividido em trés periodos de tempo: até 1
semana 190 pacientes (26%); mais de uma semana até 1 més foram 356 pacientes (50%);
e mais de 1 més foram 174 pacientes (24%). O tempo médio de internagao foi de 21 dias.
Em relagéo ao desfecho do quadro clinico do paciente, 544 pacientes (76%) receberam alta
hospitalar apds a realizagéo do exame e 176 pacientes (24%) evoluiram para ébito, sendo
que desse total 135 (77%) pacientes tinham diagnoéstico confirmado para COVID-19. Todos
os dados referentes ao perfil demografico e clinico dos pacientes inseridos no estudo estao
demonstrados na Tabela 1.

VARIAVEIS N (720) %
GENERO

Masculino 341 47
Feminino 379 53
FAIXA ETARIA

18 a 35 anos 52 7
36 a 60 anos 304 42
Acima de 60 anos 364 51
SITUACAO CLINICA (COVID-19)

Suspeito 456 63
Confirmado 150 21
Negativo 91 13
Sem coleta de PCR 23 3
TEMPO DE INTERNACAO

Até 1 semana 190 26
<de 1 semana até 1 més 356 50
<de 1 més 174 24
DESFECHO

Alta 544 76
Obito 176 24

Tabela 1. Perfil demogréfico e clinico dos pacientes incluidos no estudo
Fonte: préprio autor.
Em relagdo aos pacientes com diagnéstico confirmado de COVID-19, 224 (49%)
eram do sexo feminino e 232 (51%) dos sexo masculino. Além disso, observamos que 6%
dos pacientes que realizaram tomografia computadorizada tinham um faixa etéaria entre 18
a 35 anos, 40% entre 36 a 60 anos e 54% tinham mais de 60 anos. Os dados referentes aos
pacientes com diagndéstico confirmado de COVID-19 estao ilustrados na Tabela 2.
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VARIAVEIS N (456) %
GENERO

Masculino 232 51
Feminino 224 49
FAIXA ETARIA

18 a 35 anos 25 6
36 a 60 anos 183 40
Acima de 60 anos 248 54
TEMPO DE INTERNACAO

Até 1 semana 80 18
<de 1 semana até 1 més 271 59
<de 1 més 105 23
DESFECHO

Alta 320 70
Obito 136 30

Tabela 2. Perfil demografico dos pacientes diagnosticados com COVID-19 que realizaram tomografia

computadorizada

Fonte: préprio autor.

3.2 Exames de tomografia computadorizada realizados

Durante o periodo do estudo foram realizadas 1039 tomografias de pacientes

suspeitos ou com diagnéstico confirmado de COVID-19 (Tabela 3). O ndmero de

tomografias é superior ao numero de pacientes, pois 0 mesmo paciente pode ter realizado

mais de uma tomografia no mesmo dia ou em periodos diferentes dentro do tempo de

estudo avaliado. As tomografias de torax (368) representaram 35% dos exames realizados

e as angiotomografias de térax (348) representaram 34%. Além disso, 121 tomografias

de crénio e 114 tomografias de abdémen total foram realizadas, correspondendo a 22%

do total de exames, assim como outros exames de tomografia e angiotomografias que

corresponderam a 9%. Os dados relacionados aos exames de tomografia estéo ilustrados

na Tabela 3.
EXAMES DE TOMOGRAFIA N %
TC DE TORAX 368 35,4
ANGIOTOMOGRAFIA DE TORAX 348 33,5
TC DE CRANIO 121 11,6
TC DE ABDOMEN 114 11,0
OUTROS 88 8,5
TOTAL 1039 100

Tabela 3. Caracterizacédo dos exames de tomografia realizados nos pacientes incluidos no estudo.

Fonte: proprio autor
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41 DISCUSSAO

O presente trabalho teve como objetivo principal identificar o perfil dos pacientes
suspeitos e diagnosticados com a COVID-19 atendidos em um servico de Radiologia
de um hospital do sul do Brasil. E importante destacar que no contexto da pandemia de
COVID-19, os servicos de radiologia desempenharam um papel fundamental, uma vez que,
0s exames de imagem como a tomografia computadorizada foram amplamente utilizados
tanto para auxiliar no diagnostico da doenca quanto para avaliar sua progressao e a eficacia
do tratamento (Cavallo & Forman, 2020; Ding et al., 2020).

Um estudo sobre o perfil demografico e clinico de pacientes com diagndstico de
COVID-19 em um hospital publico na cidade de Fortaleza-Ceara avaliou diferentes
variaveis como idade, género, tempo de internacédo, comorbidades e uso de medicamentos
(Reboucas et al., 2020). Apesar de termos apresentado, na amostra geral, um maior
numero de pacientes do sexo feminino, nosso estudo observou um maior nimero de
pessoas do sexo masculino diagnosticadas com COVID-19 corroborando com outros
estudos (Reboucas et al., 2020; Vidal et al., 2021). Além disso, Rebougas e colegas (2020)
demonstraram que 48% das pessoas diagnosticadas com COVID-19 estavam na faixa
etaria entre 36 a 60 anos. Outro estudo realizado por Vidal e colegas (2021) avaliando o
perfil clinico dos pacientes diagnosticados com COVID-19 internados em uma unidade de
terapia intensiva também demonstrou resultado semelhante onde predominaram pacientes
do sexo masculino com faixa etaria de 48 a 57 anos (Vidal et al., 2021).

Diferentemente dos trabalhos descritos acima, o presente estudo observou que entre
os pacientes diagnosticados com a COVID-19 a faixa etaria predominante foi de pessoas
acima de 60 anos de idade representando 54% do total de pacientes. E importante destacar
que este estudo avaliou os pacientes que foram submetidos a tomografia computadorizada,
portanto pacientes que estavam internados e que provavelmente necessitaram realizar
exame de imagem para maior esclarecimento diagnéstico e acompanhamento da evolugcéao
da doenca. Neste contexto, estudos tém demonstrado que a idade avangada é um dos
principais fatores de risco para o agravamento do quadro clinico relacionado a COVID-19,
desta forma o perfil observado neste estudo, onde os pacientes que realizaram o exame
foram na sua maioria idosos pode ser justificado.

Outra variavel analisada foi o tempo de internacdo dos pacientes incluidos no
estudo. Os resultados apresentados demonstram uma grande variabilidade no tempo de
internacao, pois foram incluidos pacientes que estavam em leitos de internagédo, emergéncia
e também em éareas criticas. A grande variabilidade no tempo de internagédo também pode
ser justificada pelos diferentes quadros de evolugéo clinica dos pacientes estudados, pois
foram incluidos pacientes suspeitos e também pacientes com diagnéstico confirmado da
doenca.

O desfecho em relagéo ao quadro clinico dos pacientes também foi analisado, sendo
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que ou o paciente apresentou melhora do quadro e recebeu alta hospitalar ou o paciente
evolui para 6bito. A grande maioria dos pacientes apresentou melhora do quadro clinico
e recebeu alta hospitalar, no entanto, 176 pacientes evoluiram para 6bito. E importante
ressaltar que do total de Obitos 135 pacientes tinham diagnéstico confirmado para
COVID-19, no entanto, a causa do 6bito nao foi necessariamente relacionada a COVID-19.

Além do perfil clinico e demogréfico dos pacientes que realizaram tomografia, este
estudo teve como objetivo descrever algumas informagdes em relagcdo aos exames que
foram realizados no ano de 2020 durante a pandemia da COVID-19. Neste periodo foram
realizadas mais de mil tomografias computadorizadas em pacientes com suspeita ou
diagnostico confirmado de COVID-19.

Apesar da tomografia computadorizada ndo ser recomendada como método
diagnostico de primeira linha na deteccdo de casos da COVID-19 devido a sua limitada
sensibilidade as alteragdes pulmonares especificas da doenca, estudos tém demonstrado
seu papel como uma ferramenta complementar ao diagnéstico da COVID-19 (Araujo- Filho
et al., 2020; Dai et al., 2020; Fonseca et al., 2020). Além disso, os autores recomendam que
a TC deve ser considerada apenas em pacientes sintomaticos e que estejam hospitalizados,
como no caso dos pacientes incluidos neste estudo.

Em relagdo ao tipo de tomografia realizado, observamos uma prevaléncia nos
exames para avaliacdo do toérax, uma vez que, a COVID-19 é caracterizada por uma
infecgdo do sistema respiratorio. Como descrito anteriormente, o uso da TC de toérax para o
diagnoéstico da doenca possui algumas particularidades, no entanto, o papel da tomografia
foi de fundamental importancia para o acompanhamento do acometimento pulmonar
durante o curso da doencga (Kanne et al., 2020).

Além das tomografias de torax, observamos um grande numero de pacientes
que realizaram angiotomografias de térax, exame amplamente utilizado para avaliagéo
de alteracdes vasculares como as doencas tromboembdlicas. (Abdel Razek et al., 2019;
American College of Radiology, 2016). O processo inflamatério do sistema respiratério
causado pela COVID-19 esta associado a uma disfungéo endotelial e aumento na atividade
pro-coagulante, fatores que estéo relacionados ao risco elevado de desenvolvimento de
tromboembolia pulmonar (TEP) nestes pacientes (Beraldo et al., 2020; Barros et al., 2021).
Em casos de suspeita de TEP, principalmente em casos de piora abrupta de dispneia e
do padrao respiratorio, um diagndstico rapido associando achados clinicos, laboratoriais
e de de imagem, pode impactar de forma positiva na evolugdo da doenca. Portanto,
as angiotomografias de torax podem auxiliar no diagndstico precoce e contribuir para a
melhora da condigéo clinica dos pacientes.

Em numero bastante inferior, no entanto correspondendo a mais de 20% dos
exames realizados, apareceram as tomografias de cranio. Embora os principais sintomas
da COVID-19 estejam relacionados ao sistema respiratorio, sintomas neurolégicos estéo

sendo relatados em alguns dos casos confirmados, levantando preocupagdes sobre seu
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potencial de invasao intracraniana e manifestagdes neuroldgicas, tanto na fase aguda
quanto a longo prazo (Cheng, Yang e Gao, 2020).

51 CONCLUSAO

O presente estudo demonstrou que a maioria dos exames realizados foram
tomografias de térax em pacientes com mais de 60 anos de idade e do sexo feminino. Além
disso, foi observado que na grande maioria dos casos, 0os pacientes permaneceram um
curto periodo de tempo internados e, posteriormente, receberam alta hospitalar. O perfil
observado neste trabalho reflete 0 que os estudos sobre a COVID-19 descrevem, sendo
que as pessoas com faixa etaria elevada sédo as mais afetadas pela doenca, necessitando
de maiores cuidados e tempo prolongado de internacdes hospitalares.

E importante destacar que a coleta de dados deste estudo foi realizada no primeiro
ano de pandemia, portanto, 0 esquema de vacinagao ainda nao havia iniciado o que pode ter
contribuido para os resultados obtidos. Em relagdo aos exames de tomografia realizados,
podemos sugerir que apesar do comprometimento pulmonar causado pela COVID-19
gerando um grande numero de exames para avaliacdo do térax, outras comorbidades
tromboembolicas e neuroldgicas também foram diagnosticadas com o auxilio dos exames
de imagem. Portanto, podemos concluir que as tomografias computadorizadas realizadas
neste periodo foram de fundamental importancia no controle da COVID-19 e comorbidades
associadas para os pacientes aqui avaliados e populacdo em geral.
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