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HIGHLIGHTS

1. A literatura apresenta ampla variedade de sintomas p6s-COVID-19.

2. Alta prevaléncia de disturbios de sono, memdria, atencao e fadiga.

3. Menor persisténcia de sintomas em homens.

4. Necessarias definicdes mais claras de critérios diagndsticos e condugao.
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ABSTRACT

Objective: To identify the most frequent cognitive and functional changes in elderly people
after the acute phase of COVID-19. Method: Integrative literature review with a search for
articles in the LILACS, MEDLINE, PubMed, and Scopus databases, between June and July
2024. The selection was conducted independently by two reviewers and validated by a third
reviewer. Original primary studies were included that involved participants with a majority or
median age over 60 years, with post-COVID-19 cognitive and functional changes. Results:
Heterogeneity was oéserved in the samples, with a wide range of clinical characteristics, the
most prevalent being: dyspnea, fatigue, changes in sleep patterns, and cognitive deficit.
Conclusion: The results contribute to a better assessment and conduct. They point to the
need to create specific care protocols for elderly people with post-COVID-19 syndrome and
to develop more appropriate and targeted interventions for the prevention, reduction, or
minimization of persistent symptoms.
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INTRODUCAO

A pandemia da COVID-19, causada pelo virus SARS-CoV-2, tem causado um impacto
global significativo. Até meados de julho de 2023, foram registrados mais de 767 milhdes de
casos confirmados e mais de seis milhdes de mortes em todo o mundo'. Esta enfermidade
foi classificada como uma Emergéncia de Salde Piblica de Importancia Internacional (ESPII)
de 30 de janeiro de 2020 a 5 de maio de 2023, conforme declarado pela Organizagao
Mundial da Saide (OMS)>.

Apesar da tendéncia de queda nas taxas de mortalidade, hospitalizagdes e internagdes
em Unidades de Terapia Intensiva (UTI) devido a COVID-19, a OMS recomenda a formulacao
de estratégias de longo prazo para enfrentar a doencga®. A alta transmissibilidade do virus
continua sendo um desafio significativo, com repercussées relevantes na satde publica, na
sociedade e na economia mundial®*.

A infeccdo pelo SARS-CoV-2 pode resultar em uma variedade de sintomas e
consequéncias clinicas. Cerca de metade das pessoas infectadas pode desenvolver sequelas
pds-agudas, conhecidas como Sindrome Pés-Aguda da COVID-19 (PACS) ou COVID-19
longa, apresentando sintomas persistentes que podem durar meses>*. A OMS estabeleceu o
cédigo RAO2 para a COVID-19 longa na Classificagdo Internacional de Doencgas, verséo 11'.

A PACS manifesta-se por meio de diversos sintomas, como fadiga cronica, cefaleia,
alteragbes neurocognitivas, depressao, irritabilidade, insénia, distirbios cardiacos,
dermatolégicos e modificagdes no musculo esquelético. Esses sintomas podem dificultar
a avaliagao precisa da sindrome e sua prevaléncia na populagao’'.

No caso de pessoas idosas infectadas pelo SARS-CoV-2, a idade avancada emerge
como um fator predominante de risco para a gravidade e morbidade da doenca. A
imunossenescéncia, caracteristica inerente ao envelhecimento, torna esses individuos mais
suscetiveis as complicagdes graves decorrentes da COVID-19'2. Alguns estudos recentes'*"
demonstraram que mais de um quarto das pessoas idosas desenvolveram novas condi¢des
apos a infecgdo pela COVID-19, incluindo fragilidade, maior propensdo a sarcopenia e
desempenho fisico inferior, quando comparados aos individuos adultos.

APACS em pessoasidosasapresentaum espectro clinicoheterogéneo, manifestando-se
por meio de sintomas variados, como o comprometimento cognitivo, delirio e deterioragdo
do estado geral, o que dificulta sua identificagdo™. Além disso, as comorbidades pré-
existentes nesses individuos podem agravar a infecgdo, resultando em desfechos
desfavoraveis devido as alteragoes fisiopatoldgicas associadas ao envelhecimento™'é.

Diante dessas consideragdes, o propdsito deste estudo consistiu em identificar as
alteracbes cognitivas e funcionais mais frequentes em pessoas idosas apds a fase aguda
da COVID-19. O estudo objetivou analisar a prevaléncia e a sintomatologia associadas as
PACS, além de identificar os possiveis fatores de risco que impactam a qualidade de vida
e a capacidade funcional desses individuos.

METODO

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura'’"'8, conduzida a partir de seis etapas
metodoldgicas, conforme descritas a seguir: 1) identificacdo do tema e selegdo da questdo
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norteadora; 2) estabelecimento de critérios para inclusdo e exclusdo dos estudos; 3)
definicdo das informacdes a serem extraidas dos estudos selecionados e categorizacdo
destas; 4) avaliagdo metodoldgica dos estudos incluidos; 5) interpretagdo dos resultados;
e 6) apresentacao da revisdo e sintese do conhecimento'.

Para a formulagao da questdo norteadora, adotou-se a estratégia PICo, em que “P”
representa a populagdo do estudo (individuos idosos), “I” refere-se ao fendbmeno de
interesse (alteracdes cognitivas e funcionais), e “Co"” denota o contexto (PACS).

Na etapa inicial da pesquisa, desenvolveu-se a seguinte questdo norteadora: quais
sdo as alteragdes cognitivas e funcionais na PACS em pessoas idosas?

Ao longo dos meses de junho ajulho de 2024, realizou-se uma busca nas bases de dados
cientificas, incluindo a Biblioteca Virtual em Saude (BVS), a Medical Literature Analysis and
Retrievel System Online (MEDLINE), U.S. National Library of Medicine (PubMed) e Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS). Também foi consultada
a base de dados Scopus, a qual possui acesso restrito, sendo acessada gratuitamente
por meio de credenciais disponibilizadas para estudantes pela Universidade Catdlica de
Brasilia (UCB).

Para a pesquisa de artigos, empregaram-se palavras-chave e os termos indexados
nos Descritores em Ciéncia da Saude (DeCS) e Medical Subject Headings (MeSH): post-
acute covid-19 syndrome, long covid-19, long covid-19 syndrome, persistent covid-19
symptoms, aged, older adults, signs and symptoms e complications.

Foram estabelecidos os critérios de elegibilidade, que abrangem artigos originais
primarios, tais como estudos transversais, de coorte e caso-controle, sendo estes publicados
em portugués, inglés ou espanhol. Ndo houve restrigdo quanto ao desenho do estudo ou
ao tempo de publicagdo. Incluiram-se, também, estudos que envolviam participantes com
idade igual ou superior a 50 anos, sendo que a mediana de idade fosse superior a 60 anos.

Excluiram-se os artigos que ndo abordavam o tema proposto, os que ndo apresentavam
definicdo da faixa etéria dos participantes, bem como aqueles que incluiam sujeitos com
idade inferior a 50 anos. Além disso, foram excluidos os estudos repetidos em bases de
dados, publicagdes cujos resultados ainda ndo haviam sido divulgados, revisGes, cartas ao
editor, relatos de experiéncia e casos clinicos.

O cruzamento desses descritores foi realizado por meio dos operadores booleanos
AND e OR, conforme apresentado no quadro 1.

Quadro 1 - Bases de dados consultadas para a composi¢ao da amostra no estudo. Brasilia,
DF, Brasil, 2024

Estratégia de busca utilizada para a realizacdo da pesquisa — combinacao de palavras-chave

("post-acute covid-19 syndrome” OR “long covid-19” OR “long covid-19 syndrome”
MEDLINE  OR “persistent covid-19 symptoms”) AND (“aged” OR “older adults”) AND (“signs and
symptoms” OR “complications”)

TITLE-ABS-KEY (“post-acute covid-19 syndrome” OR “long covid-19” OR ” long covid-19
SCOPUS syndrome” OR “persistent covid-19 symptoms”) AND (“aged” OR “older adults”) AND
(“signs and symptoms” OR “complications”)
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(("post-acute covid-19 syndrome” OR “long covid-19” OR “long covid-19 syndrome”
PUBMED OR “persistent covid-19 symptoms”) AND (“aged” OR “older adults”)) AND (“signs and
symptoms” OR “complications”)

("post-acute covid-19 syndrome” OR “long covid-19” OR “long covid-19 syndrome”
LILACS OR “persistent covid-19 symptoms”) AND (“aged” OR “older adults”) AND (“signs and
symptoms” OR “complications”)

Fonte: Autores (2024).

Esta revisdo integrativa foi registrada no sistema Center of Open Science registered
(OSF), com o protocolo de registro DOI:10.17605/OSEIO/GEC8M, e pode ser acessada
por meio do link: https://osf.io/gfc8m/.

Para minimizar o risco de viés foram adotadas as seguintes medidas: (i) a selecdo dos
estudos foi realizada de maneira independente por dois pesquisadores, com um terceiro
pesquisador consultado para resolver qualquer divergéncia, assegurando a imparcialidade
na inclusdo dos estudos; (ii) os critérios de elegibilidade foram estabelecidos para garantir
a relevancia e a qualidade dos artigos selecionados, incluindo a definicdo clara da faixa
etdria dos participantes e a exclusdo de estudos repetidos, ou com os dados incompletos;
(iii) a extragdo de dados foi padronizada e documentada minuciosamente, assegurando a
consisténcia e a precisdo das informagdes coletadas.

Foram utilizados os instrumentos para a avaliagdo metodolégica dos estudos,
permitindo identificar potenciais fontes de viés, como a falta de cegamento ou o controle
inadequado de fatores de confusdo. As etapas de selecao dos artigos estdo apresentadas
na figura 1.
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Figura 1 - Fluxograma do processo de busca, etapas de selecao e motivos de exclusao dos
estudos selecionados para a revisdo integrativa. Brasilia (DF), Brasil, 2024.

Fonte: Autores (2024).

AlteracGes cognitivas e funcionais encontradas na sindrome p6s-COVID-19 em pessoas idosas: Revisdo integrativa
Rodrigues IFA, Silva KHCV e, Stephanus AD, Carvalho LSF de.



RESULTADOS

Cogitare Enferm. 2024, v29:€93477

Foram analisados 11 artigos que atenderam aos critérios de selecao previamente
estabelecidos, identificados no quadro 2. O tipo de estudo, objetivo, instrumentos e
resultados sdo resumidos no quadro 3.

Quadro 2 - Identificacdo dos artigos incluidos na revisdo integrativa. Brasilia, DF, Brasil, 2024

Pais e ano de

Identificacao Titulo do artigo .~ Periédico Amostra
publicacao
Symptoms after COVID-19 .
AR . . . . 36 pacientes,
2 vaccination in patients with Reino Unido, Annals of Internal . 7
Al . . idade média de
persistent symptoms after 2021 Medicine 64 anos
acute infection: a case series
Number of initial symptoms
is more related to long International 316 pacientes,
VL COVID-19 than acute severity F . idade média de
. . . ranca, 2022  Journal of Infectious o
of infection: a prospective Di 64,1 anos, 59%
o iseases.
cohort of hospitalized homens
patients.
Neuropsychological measures L . 100 pessoas,
A3 2 of long COVID-19 fog in older lItalia, 2022 Cifaiies i .qerlatrlc idade média de
. Medicine
subjects 73,4 anos
6- and 12-month outcomes 64 Dessoas
in patients following COVID- . pessoas,
»3 e 0 Internal and idade média de
Ad 19-related hospitalization: Italia, 2022 - o
. . Emergency Medicine 68 anos, 64%
a prospective monocentric homens
study.
Post-infection cognitive 1.539 pacientes,
” impairments in a cohort . Molecular idade superior
AS of elderly patients with Ctfine, 2021 Neurodegeneration.  a 60 anos, 466
COVID-19. controles.
Long COVID and chronic
fatigue syndrome: a survey International Journal 1 muleies,
A6 e 4 Egito, 2021 . . idade a partir de
of elderly female survivors in of Clinical Practice
60 anos.
Egypt.
Respiratory and
psychophysical sequelae 238 pessoas,
A72 among patients with covid-19  Itélia, 2021  Jama Network Open idade entre 50 e
four months after hospital 71 anos
discharge
204 prontuarios
Caracterizagdo de pessoas
A8 somodemograﬂca e clinica de Brasil, 2023 Revista de |do§as (com
pessoas idosas com sequelas Enfermagem UERJ registros de
da COVID-19. sequelas da
COVID-19.
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Risk of persistent and new
clinical sequelae among adults

87337 pessoas

AG28 aged 65 years and older Estados BM com idade igual
during the post-acute phase  Unidos, 2022 ou superior a 65
of SARS-CoV-2 infection: anos.
retrospective cohort study
HZ?:; ggg;;r%';g&g?;g Crzoa:d Journal of the 254 pessoas com
A10% . ; . Equador, 2021  American Geriatrics média de idade
in community-dwelling older .
Society de 70,7 anos
adults.
General and orofacial Pessoas com 80
symptoms associated with anos e pessoas
A1130 acute and long COVID-19 Suécia, 2024  Journal of dentristy com 90 anos

in 80 — and 90 - year-old
Swedish COVID-19 survivors.

completos no
ano de 2022

Fonte: Autores (2024).

Quadro 3 - Apresentagao da sintese dos artigos incluidos na revisao integrativa. Brasilia,

DF, Brasil, 2024

Tipo de

estudo Objetivo

Instrumentos

Resultados

Descrever a
qualidade de vi
da e os sintomas
apos a vacinagao
contra SARS-Cov-2
em uma série de
pacientes com
sintomas de pos-
COVID-19 durante

Observacional,
prospectivo -
série de casos.

A’I 20
sintomas.

SF-36, WEMWBS,
revisdo padronizada dos

Frequentes: fadiga 75%,
dispneia 61%, insonia 53%.
Observagbes: ndo houve piora
significativa nas métricas de
qualidade de vida antes versus
apos a vacinagao.

oito meses.
Frequentes: dispneia 39,2%,
astenia 37,1%, dificuldade de
concentracado 10,1%, ansiedade
9,2%, anosmia 6,3%, alopecia
Avaliar os Exame clinico, 6,3%, tosse 6%, mialgia 5,1%,

fatores de risco

associados a
COVID-19 longa.

Coorte

A2 :
prospectivo.

sintomas.

hemograma, tomografia,
questionario de

ageusia 4,7%, dor no peito 4,4%,
dor de cabeca 2,2%.
Observacdes: sexo feminino,
hipertensao e alto nimero de
sintomas iniciais relacionados ao
aumento de risco de COVID-19
longa.
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Mini exame do
Estado Mental; Teste
auditivo Verbal de
Rey; Multiple Features
Target Cancellation;

Investigar Trial Making Test; Digit

caracteristicas

Frequentes: fadiga 49%,
disturbios do sono 33%,
comprometimento da atengdo
30%, comprometimento da

A3 2 Coorte neuroléaicas e Span Forward and memoéria 30%, mialgia 17%.
prospectivo. o nitivgs S5 Backward: Bateria de Observacdes: homens
J R Avaliagdo Frontal; Escalas apresentaram menor persisténcia
COVID-19. : 2 : ;
ansiedade e depressdo  de sintomas pés-COVID-19 e
de Hamilton; Escalas de  menor impacto nos escores de
sofrimento psicoldgico qualidade de vida.
Kessler; Pittsburg Sleep
Quality Index
Avaliacdo clinica,
entrevista, exames
laboratoriais, Frequentes aos seis meses:
Sl C ety ansi‘ldade 48,5%, de resséc;
Investigar os PUMCIE (e 56,3%, dispneia :;6(7 r2chados
. 9 computadorizada e 270, 1P " o
- Coorte sintomas de . tomogréficos anormais 80,7%.
Ad . . teste de caminhada de
prospectivo.  longo prazo pés- N Frequentes aos 12 meses:
seis minutos. Escala ) o -
COVID-19 grave. L ansiedade 50%, depressao
co Al 61%, dispneia 18,7%, achados
de Depressao (SDS) e Glsp o o
ol T @ Eael cle tomograficos anormais 63,8%.
Autoavaliacdo de
Ansiedade (SAS).
Telephone Interview Frequentes: COVID-19 grave:
Avaliar o estado  of Cognitive Status 40  29,24% com declinio cogpnitivo.
A5 2 Coorte cognitivo e (TICS-40), Informant COVID-19 nédo grave: 28,67%
prospectivo.  declinio cognitivo Questionnaire on com declinio cognitivo.
longitudinal. Cognitive Decline in the Grupo controle: 21,46% com
Elderly IQCODE). declinio cognitivo.
Investigar a
presenca de Frequentes: fadiga 57,4%,
N Coorte sintomas pos- Questionario eletrdnico smtomoas rquss:ulpesqueletlcos
Ab retrospectivo COVID-19 como . 48,6%, distlrbios do sono
P * fator de risco para ) 63,47%, sintomas respiratérios
a Sindrome da 41,73%.
Fadiga Crénica.
Frequentes: dispneia 5,5%,
ageusia 5%, anosmia 4,6%,
: FOO o
- Brove ol Fungie artralgia 5,9./:, mialgia 5,9(;;,
verificar sequelas  pyimonar (PFP), Short  SPMErOMeIMento grave g
respiratorias, . ungao pulmonar 6 do
A726 Coorte funcionais e el Peremeies esperado 15,5%, limitagdo da

prospectivo. - .
psicoldgicas pos-

COVID-19. Event Scale-Revised

(IES-R).

Battery (SPPB), Impact of

mobilidade 22,3%, qualquer grau

de comprometimento funcional
53,8%, Sintomas psicologicos:

leves 25,6%, moderados 11,3%,

graves 5,9%.
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Estudo
documental
quantitativo,

observacional,
descritivo.

A827

Descrever as
caracteristicas
sociodemograficas
e clinicas de
pessoas idosas
com sequelas da
COVID-19.

Anélise de prontuarios
médicos.

As pessoas idosas mais
acometidas pela sindrome pos-
COVID-19 foram as mulheres
(58,3%), com idade entre 60 e
69 anos (66,7%), casadas (49%),
com filhos (64,2%), aposentadas
(44,6%) e com renda entre dois e
quatro salarios-minimos (33,8%).

Coorte

A9 .
prospectivo.

Caracterizar
o risco de
sequelas clinicas
persistentes e
novas em adultos
com idade igual
ou superior a 65
anos apos a fase
aguda da infecgdo
por SARS-CoV-2.

Registros de
atendimento de um
plano de saude.

Frequentes: 32% das pessoas
tiveram sequelas relacionadas
ao COVID-19. Aqueles que
necessitam de internagdo
hospitalar tiveram risco
marcadamente aumentado para
a maioria das sequelas clinicas,
sendo as mais frequentes:
insuficiéncia respiratoria,
26,01%, hipertensao, 22,89%,
fadiga, 20,36%, problemas
renais, 13,08% e problemas de
memoria, 10,99%.

Coorte

A10% .
prospectivo.

Avaliar a
associagao entre
a infecgdo por
SARS-CoV-2 e
a diminuigao da
Forca de Preenséo
Manual (FPM).

Avaliagdo da Forca de
Preensdo Manual (FPM)
por meio da utilizagao

digital.

do dinambémetro de mao

O nivel de FPM n3o esteve
associado ao maior risco de
infeccdo por Sars-CoV-2. No
entanto, pessoas infectadas

apresentaram diminuicao de 1,72

kg da medida de FPM, o que
apresenta probabilidade 2,27
vezes maior quando comparado
aos soronegativos.

Coorte

A11% .
prospectivo.

Questionario misto com
questdes relacionadas
a percepgao de
saude geral e bucal,

e as questdes sobre a
COVID-19, incluindo
situacao vacinal, tempo
de contracdo da doenca,
sintomas gerais e
orais na fase aguda e
persistentes.

Descrever os
sintomas agudos
e longos da
COVID-19 entre
as pessoas idosas
e os fatores
preditivos.

Frequentes: nas mulheres:
fadiga 20%, coriza 13,3%,
mialgia e artralgia 11,7%
diminuicdo de sensibilidade nas
maos e pés 11,7%.

Nos homens: fadiga 15,3%,
diminuicdo da forca muscular
18,1%, mialgia e artralgia 13,9%,
problemas de memoria 12,5%.

Fonte: Autores (2024).

Das pesquisas conduzidas sobre a COVID-19, trés foram realizadas na Italia?*%*2¢ e uma
em cada um dos paises: Frang¢a?', Reino Unido®, China®, Egito®, Brasil?’, Estados Unidos?,
Equador® e Suécia®*. O maior nimero de estudos originados do continente europeu pode
estar relacionado a incidéncia mais elevada de casos da COVID-19, conforme evidenciado
por dados atualizados disponiveis no painel da OMS'. Até a primeira semana de julho de
2023, o registro ultrapassava 275 milhées de casos.

Quanto ao nimero de dbitos, as Américas j& contabilizavam, no mesmo periodo, quase
trés milhdes, destacando-se como lideres em mortalidade geral pela doenca’. No entanto,
mediante os mecanismos de busca utilizados, foram encontradas apenas trés pesquisas
publicadas?-*’ em paises americanos para a faixa etaria analisada.
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Em relagdo a tipologia da populagdo estudada, embora os estudos tenham se voltado
para a populagdo idosa, houve variagdes nos limites de idade e nas proporcdes entre os
homens e as mulheres. Destaca-se também a utilizacdo de diferentes instrumentos de
coleta, andlise de dados e histérico clinico. Os estudos abrangeram tanto participantes
com COVID-19 acompanhados ambulatorialmente, quanto aqueles que enfrentaram os
casos mais graves, exigindo internacao hospitalar.

DISCUSSAO

Esta revisdo integrativa da literatura sobre a PACS em pessoas idosas evidenciou um
cenario complexo que ressalta a vulnerabilidade singular desta populagdo, no contexto
pandémico. Asusceptibilidade de pessoasidosas a COVID-19 e suas complicagdes de longo
prazo é multifatorial, abrange os aspectos biolégicos, sociais e ambientais, intrinsecamente
ligados ao processo de envelhecimento.

O processo de envelhecimento caracteriza-se por uma diminuicdo gradual da
reserva fisiolégica, e um aumento da vulnerabilidade aos estressores, denominado
imunossenescéncia®'. Este declinio na fun¢do imunoldgica, associado a maior prevaléncia
de comorbidades, expde esse estrato populacional a um risco elevado, ndo apenas para
a infecgdo grave por SARS-CoV-2, mas também para o desenvolvimento de complicagdes
de longo prazo®**. Os estudos analisados corroboram essa vulnerabilidade, demonstrando
consistentemente que a idade avangada constitui um fator de risco significativo para a PACS?.

A fragilidade, caracterizada pela vulnerabilidade aumentada aos estressores, pode ser
exacerbada pela COVID longa®*. Os sintomas persistentes da infecgdo, como fadiga cronica
e fraqueza muscular, podem precipitar a progressdo de um estado pré-fragil para fragil®.

Em estado de fragilidade, as pessoas acometidas, podem apresentar uma recuperagdo
mais lenta e incompleta da COVID-19, perpetuando um ciclo de declinio funcional. A
inflamagdo crénica associada a COVID longa pode potencializar o estado inflamatério ja
presente na fragilidade, agravando os desfechos negativos®-’.

A heterogeneidade metodoldgica dos estudos, embora represente um desafio para a
sintese de evidéncias, reflete a natureza complexa e multissistémica da PACS. A diversidade
geogréfica dos estudos - contemplando diversos paises € um fenédmeno global, levantando
questdes sobre como os diferentes sistemas de salde e os contextos sociodemograficos
influenciam sua manifestacdo e seu manejo.

Alguns estudos foram realizados com pacientes hospitalizados em cuidados
intensivos,?2'232¢ ou que necessitaram de suporte ventilatério, enquanto outros,
acompanharam os participantes ambulatorialmente?*2+%,

Foram observadas as associacdes significativas relacionadas ao sexo feminino e maior
incidéncia de PACS?!, maior persisténcia de sintomas?, sequelas” e piora mais acentuada
no escore qualidade de vida #/, corroborando com um estudo realizado em uma populagdo
acima de 18 anos, que evidenciou maior frequéncia de fadiga, tosse e dispneia em mulheres®'.

Esta consisténcia entre as diferentes faixas etdrias sugere que os fatores bioldgicos
relacionados ao sexo, como diferencas hormonais e imunoldgicas, podem desempenhar
um papel significativo na resposta ao SARS-CoV-2 e no desenvolvimento de PACS®. Além
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disso, fatores socioculturais, como diferengas nos padrées de busca por cuidados de saide
entre os homens e as mulheres, foram citados como possiveis contribuintes para essas
disparidades observadas®.

Alguns estudos prévios sugeriram que a PACS pode potencialmente acelerar a
progressdo do comprometimento cognitivo leve para a deméncia em alguns pacientes,
possivelmente por meio de mecanismos como neuroinflamacdo persistente, dano
microvascular cerebral ou exacerbagdo dos processos neurodegenerativos subjacentes*®42,

Os sintomas neuroldgicos persistentes da COVID-19, como os déficits de memoria,
podem mascarar ou se sobrepor aos sintomas do comprometimento cognitivo*. Nesse
contexto, os quadros graves da doenca estiveram relacionados ao desempenho cognitivo
inferior em comparacao aos pacientes ndo graves e aos grupos de controle®344,

Os fatores de risco identificados, como a idade avancada, o baixo nivel educacional, a
presenca de comorbidades, a gravidade da COVID-19, a internagdo em UTI e a ocorréncia
de delirium?*, destacaram a interagcdo complexa entre as vulnerabilidades pré-existentes e
o impacto da infeccdo aguda®-*.

A maior gravidade e necessidade de hospitalizagao estiveram mais prevalentes diante
da presenga de comorbidades e estiveram mais associadas aos riscos aumentados para a
maioria das complicag¢des clinicas p6s-COVID-19%-28,

A relevancia dos determinantes sociais na suscetibilidade a COVID-19 e no
desenvolvimento da PACS em pessoas idosas®*, adiciona outra camada importante a
discussao. Os fatores como residir em institui¢des de longa permanéncia para os idosos*,
a frequéncia de contatos sociais, o estado civil*® e o nivel educacional influenciam nao
apenas no risco de infecgdo, mas potencialmente, no curso e na gravidade da PACS*.

A combinacdo de fragilidade, sarcopenia e declinio cognitivo pode se tornar ainda
mais complexa com a adi¢do dos sintomas persistentes da COVID-19, resultando em uma
apresentacgao clinica ainda mais heterogénea®.

A sarcopenia, caracterizada pela perda progressiva de massa e fungdo muscular, pode
ser significativamente agravada pela PACS. A inatividade fisica forcada durante a fase
aguda da doenca, somada a fadiga persistente e a possivel desnutricao, pode acelerar a
perda muscular, e evidenciar a partir do declinio na forca de preensdo manual em idosos
pbs-COVID-19%.

As limitagdes desta revisdo, incluindo a heterogeneidade dos estudos e os possiveis
vieses de selegdo e idioma, apontaram para a necessidade de padronizagdo metodolégica
em futuras pesquisas sobre a PACS em idosos. A auséncia de definicdes consistentes e
de instrumentos de avaliagdo padronizados dificulta a comparacdo entre os estudos
e a generalizagdo dos resultados, um desafio que deve ser abordado para avangar a
compreensdo e o manejo da PACS nessa populagdo vulneravel.

CONCLUSAO

Os resultados desta revisdo destacam a identificagdo de sintomas amplamente
prevalentes e comuns em pessoas idosas, manifestando-se em diversas progressdes
clinicas da COVID-19, o que apresenta um significativo potencial de impacto na qualidade
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de vida. Os sintomas mais frequentes incluem dispneia, fadiga, alteragdes no padrao de
sono e déficit cognitivo.

Além disso, ressalta-se a urgéncia de conduzir novos estudos clinicos robustos
relacionados a essa nova condicdo de salde. Esses estudos visam estabelecer as definicdes
mais precisas de critérios diagndsticos, proporcionando uma melhor caracterizagdo dos
sintomas e uma estratificagcdo de riscos mais precisa. Essa abordagem contribuirad para uma
orientacdo mais eficaz na conduta clinica.

As contribui¢des para a pratica incluem o desenvolvimento de protocolos especificos
de atendimento as pessoas idosas com sindrome pés-COVID-19, garantindo um cuidado
mais direcionado e eficaz. A necessidade de desenvolver estratégias de intervengdo
personalizadas é evidente, com o objetivo de melhorar a qualidade de vida e reduzir
os sintomas persistentes. As intervengdes personalizadas podem incluir programas de
reabilitagdo fisica, suporte psicolégico e manejo de sintomas cognitivos. Além disso, os
resultados podem informar as politicas de satide publica voltadas a prevencao e ao manejo
da sindrome pés-COVID-19 em pessoas idosas, promovendo a alocagdo de recursos e o
desenvolvimento de servicos especializados.
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ALTERACOES COGNITIVAS E FUNCIONAIS ENCONTRADAS NA SINDROME
POS-COVID-19 EM PESSOAS IDOSAS: REVISAO INTEGRATIVA

RESUMO:

Objetivo: identificar as alteragdes cognitivas e funcionais mais frequentes em pessoas idosas apos a fase aguda da
COVID-19. Método: revisdo integrativa da literatura com busca de artigos nas bases de dados LILACS, MEDLINE,
PubMed e Scopus, entre junho e julho de 2024. A selecéo foi realizada independentemente por dois revisores e validada
por um terceiro revisor. Foram incluidos os estudos originais primarios que envolveram participantes com maioria ou
mediana de idade superior a 60 anos, com alteragdes cognitivas e funcionais pés-COVID-19. Resultados: observou-se
a heterogeneidade nas amostras, com vasto espectro de caracteristicas clinicas, sendo as mais prevalentes: dispneia,
fadiga, alteragbes no padrdo de sono e déficit cognitivo. Conclusdo: os resultados contribuem para uma melhor
avaliagdo e conduta. Apontam a necessidade de criagdo de protocolos especificos de atendimento as pessoas idosas
com sindrome p6s-COVID-19 e desenvolvimento de intervengdes mais adequadas e direcionadas a prevencéo, redugao

ou minimizagdo dos sintomas persistentes.
DESCRITORES: Sindrome de COVID-19 pés-aguda; COVID longa; Idoso; Revisao.

ALTERACIONES COGNITIVAS Y FUNCIONALES ENCONTRADAS EN EL SINDROME
POST-COVID-19 EN PERSONAS MAYORES: REVISION INTEGRATIVA

RESUMEN:

Objetivo: identificar los cambios cognitivos y funcionales mas frecuentes en personas mayores después de la fase
aguda de COVID-19. Método: revisidn integrativa de la literatura con busqueda de articulos en las bases de datos
LILACS, MEDLINE, PubMed y Scopus, entre junio y julio de 2024. La seleccidn fue realizada independientemente
por dos revisores y validada por un tercer revisor. Se incluyeron los estudios originales primarios que involucraron
participantes con mayoria o mediana de edad superior a 60 afios, con alteraciones cognitivas y funcionales post-
COVID-19. Resultados: se observé la heterogeneidad en las muestras, con un amplio espectro de caracteristicas
clinicas, siendo las mas prevalentes: disnea, fatiga, alteraciones en el patrén de suefio y déficit cognitivo. Conclusién:
los resultados contribuyen a una mejor evaluacién y conducta. Sefialan la necesidad de crear protocolos especificos
de atencién para las personas mayores con sindrome post-COVID-19 y desarrollar intervenciones més adecuadas y
dirigidas a la prevencion, reduccién o minimizacién de los sintomas persistentes.

DESCRIPTORES: Sindrome de COVID-19 post-aguda; COVID larga; Anciano; Revision.
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