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HIGHLIGHTS
1. Mulheres em idade reprodutiva apresentam mais sintomas de Síndrome Pós-Covid-19.
2. A maioria dos sujeitos pesquisados não pratica atividades físicas regulares.
3. A maioria que testou positivo apresentou um ou mais dos sintomas.
4. Os principais sintomas identificados foram dificuldade de concentração e ansiedade.
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ARTIGO ORIGINAL

Social determinants of health: a cross-sectional study of a population  
affected by Post-COVID-19 Syndrome

RESUMO
Objetivo: Identificar os determinantes sociais da saúde e sintomas prevalentes nas 
pessoas com Síndrome Pós-Covid-19.  Método:  Estudo transversal realizado com 270 
pessoas entre os meses de abril e junho de 2022, no município de João Pessoa/PB -Brasil, 
utilizando um questionário semiestruturado. Os dados foram analisados por estatística 
descritiva e inferencial.  Resultados: As mulheres têm mais queda de cabelo do que os 
homens, e os idosos menos que os jovens. Pessoas com transtornos mentais relatam mais 
sintomas de queda de cabelo, palpitações e náuseas. Internações em terapia intensiva 
estão ligadas a mais depressão. Determinantes sociais como sedentarismo e uso de álcool 
ou fumo afetam a concentração e a queda de cabelo.  Conclusão: Sintomas psíquicos e 
físicos foram frequentes na população estudada, mas a amostragem não representativa 
e a alta incidência de casos limitaram a generalização. Novos estudos devem analisar a 
evolução dos sintomas, incluir diversos grupos demográficos e avaliar intervenções.

DESCRITORES: Síndrome de Covid-19 Pós-Aguda; Saúde Mental; Qualidade de Vida; 
Atividade Física; Saúde.
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INTRODUÇÃO INTRODUÇÃO |

Em dezembro de 2019, um surto de pneumonia atípica surgiu em Wuhan, na 
China, ligado ao mercado de frutos do mar local. Investigações identificaram um novo 
vírus da família Coronaviridae, que foi nomeado SARS-CoV-2 em janeiro de 20201. 
Um mês depois, a Organização Mundial da Saúde intitulou a doença associada ao 
vírus de Covid-19. Até 28 de setembro de 2021, mais de 231 milhões de infecções 
e aproximadamente 4,7 milhões de mortes haviam sido relatadas globalmente, com 
sintomas comuns incluindo febre, tosse, falta de ar, dor muscular, alterações nos 
sentidos e, em casos graves, complicações respiratórias, cardiovasculares e renais2.

Embora a taxa de letalidade da Covid-19 no Brasil tenha sido em torno de 2,8% 
em meados de 2021, uma parte significativa das pessoas que superam a fase aguda da 
doença apresenta sintomas que persistem por meses, mesmo entre aquelas que não 
foram hospitalizadas3-4. Existem diferentes denominações para esse conjunto de sintomas, 
como Síndrome da Covid Crônica, Covid Pós-Aguda, Covid Longa e Síndrome Pós-Covid 
(SPC)5, referindo-se a indivíduos que têm sintomas por 12 semanas ou mais após o início 
dos sintomas agudos, sem que haja uma explicação alternativa para esses sinais6.

A SPC abrange uma variedade de manifestações que podem afetar diferentes 
sistemas do corpo7. Os comprometimentos podem incluir o sistema respiratório, 
cardiovascular, hematológico, urinário, digestivo, neurológico, metabólico, além de 
alterações psiquiátricas4. Neste contexto, um estudo de coorte realizado no Hospital 
Jin Yin-tan, em Wuhan, envolvendo 1.733 adultos com média de idade de 57 anos, 
revelou que seis meses após a fase aguda da infecção, 26% dos pacientes enfrentavam 
dificuldades para dormir, 23% apresentavam sinais de ansiedade ou depressão, e 63% 
relatavam fadiga e fraqueza muscular, além de problemas cognitivos e sintomas pós-
traumáticos, sugerindo que as manifestações psiquiátricas podem ter uma origem 
multifatorial, influenciada pela infecção viral, resposta imunológica exacerbada, uso 
de corticoides, isolamento social e a experiência na Unidade de Terapia Intensiva8.

Assim, a pandemia de Covid-19 continua a afetar as economias globalmente, 
resultando em custos na ordem de trilhões de dólares, especialmente nos países 
de renda baixa e média, onde os impactos são mais acentuados9. As consequências 
adversas da pandemia que recaem sobre os setores mais vulneráveis estão relacionadas 
aos Determinantes Sociais da Saúde (DSS). Esses determinantes refletem as diversas 
maneiras pelas quais fatores socioeconômicos, culturais, psicológicos, condições 
laborais e características comportamentais de diferentes grupos e indivíduos afetam 
suas condições de saúde10.

Nesse contexto, os DSS tiveram um impacto significativo na qualidade de vida da 
população durante a pandemia de  Covid-19. Grupos vulneráveis, especialmente os 
mais pobres, enfrentaram maior exposição a fatores de risco relacionados à doença 
e enfrentaram dificuldades de acesso aos serviços de saúde, o que resultou em um 
aumento tanto na mortalidade quanto no número de casos de Síndrome Pós-Covid-19. 
Durante esse período, a região Nordeste do Brasil registrou a segunda maior taxa de 
incidência e mortalidade associada à doença11.

Acrescenta-se que tais fatores bem como a proposta deste estudo, podem 
apresentar maior relevância em países como o Brasil, que evidencia substancial 
desigualdade social, com grandes contingentes populacionais sobrevivendo abaixo da 
linha da pobreza e em localizações sem saneamento básico. Tais desigualdades também 
são ampliadas pelas disparidades regionais de acesso aos cuidados de saúde, pois a 
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concentração de profissionais de saúde e leitos de Unidades de Terapia Intensiva (UTI) 
é maior em centros urbanos com melhores indicadores socioeconômicos. Além do 
mais, o Brasil encontra-se entre os três países com maior número de casos confirmados 
e mortes conforme declarado pelo  Covid-19 Dashboard do Centre for Systems Science 
and Engineering (CSSE) da Johns Hopkins University (JHU)12.

Diante do contexto de acentuadas desigualdades sociais que afligem a sociedade 
brasileira, aliado à forte instabilidade política, econômica e social que marcou a 
pandemia do Novo Coronavírus, a crise agravou ainda mais as condições de vida de 
inúmeras famílias. Seus efeitos são particularmente devastadores nas regiões, estados 
e municípios mais carentes13. Desta forma, este artigo tem como por objetivo identificar 
os DSS e sintomas prevalentes na população acometida com SPC.

MÉTODOMÉTODO

Trata-se de um estudo transversal, descritivo e de abordagem quantitativa, 
realizado via questionário semiestruturado elaborado pelos pesquisadores e enviado 
por redes sociais e por meio do Google Forms. A coleta se deu entre os meses de abril 
e junho de 2022, com os critérios de inclusão: pessoas com idade igual ou superior a 
18 anos completos e que apresentaram Síndrome Pós-Covid-19 nos últimos 24 meses. 
Os critérios de exclusão foram: pessoas que testaram positivo para  Covid-19, mas 
tinham condições preexistentes que pudessem explicar os sintomas da SPC.

O tamanho amostral se deu por meio da fórmula de Cochran para uma população 
finita, com base no total de 107.000 pessoas recuperadas de  Covid-19 até dezembro 
de 2021 no município de João Pessoa14. Considerando um nível de confiança de 95%, 
uma proporção máxima de 50%, e margem de erro de 5%, chegou-se ao número de 383 
participantes. Contudo, diversos fatores adicionaram dificuldades para alcançarmos 
o número, como limitações logísticas, baixa adesão dos participantes e restrições 
impostas pelo período de coleta previamente estabelecido. Em razão disso, obteve-
se uma amostra de 270 pessoas, o que elevou a margem de erro para 6%, valor este 
muito próximo ao definido no cálculo inicial, o que mantém a amostra satisfatória para 
o estudo.

Embora o cálculo amostral tenha sido baseado na Amostragem Aleatória Simples, 
a coleta utilizou a técnica não probabilística Respondent Driven Sampling (RDS), com 
a finalidade de garantir maior rigor e redução de viés de seleção. Inicialmente foi 
realizada a escolha da população-semente (seeds) numa clínica-escola que atendia 
pacientes com sintomas compatíveis com SPC e, a partir dela, iniciamos o envio do 
questionário online. Essas pessoas, por meio de suas redes de contatos e características 
de interesse, encaminhavam o questionário, principalmente por WhatsApp, ampliando 
a coleta dos dados.

O questionário incluiu campos para preenchimento do perfil sociodemográfico, 
agrupados de acordo com as camadas dos DSS, e campos relativos à  Covid-19 e à SPC, 
objetivando atingir os objetivos da pesquisa. Deste modo, o campo relativo ao perfil das 
pessoas foi elaborado conforme o modelo teórico proposto por Dahlgren e Whitehead, 
amplamente usado em estudos com a temática. O modelo abrange 5 camadas, desde 
os determinantes individuais até as condições socioeconômicas gerais que envolvem 
a sociedade15. Além disso, foram incluídas questões relacionadas à  Covid-19 e à SPC, 
construídas após uma ampla revisão da literatura sobre o tema, o que garantiu que as 
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questões refletissem os principais sintomas e aspectos associados à condição16-17. Ressalta-
se que o questionário não foi submetido a um processo de validação psicométrica, sendo 
usado apenas de forma exploratória neste estudo descritivo.

Para verificar as diferenças entre as proporções das frequências dos sintomas da 
SPC, usamos o teste Qui-quadrado (χ²) de independência de Pearson. Em caso de 
violação de pressuposto, empregamos o teste exato de Fisher. Além disso, realizamos 
uma análise post-hoc dos testes, conforme proposto por MacDonald e Gardner, para 
corrigir o valor de α de acordo com a quantidade de células, identificando associações 
significativas com base nos resíduos ajustados e nos p-valores corrigidos18.

Por fim, os dados obtidos foram tratados no programa multiplataforma Microsoft 
Excel 2019, e a análise estatística no IBM® Statistical Package for the Social Sciences – 
SPSS Statistics, versão 24. Por conseguinte, os resultados foram apresentados por meio 
de estatística descritiva e inferencial em tabelas, sendo discutidos a posteriori com base 
na literatura científica mais relevante. A pesquisa foi aprovada por Comitê de Ética em 
Pesquisa (CEP) das Faculdades Nova Esperança, sob protocolo de aprovação nº 76/2022. 

RESULTADOSRESULTADOS

A Tabela 1 apresenta o perfil sociodemográfico dos participantes, evidenciando 
o predomínio do sexo feminino (65,6%) e uma média de idade de 23,6 anos, com 
prevalência na faixa etária de 18 a 30 anos (48,8%). Em relação à cor/raça, a maioria 
dos participantes se autodeclarou parda (46,7%). Quanto à escolaridade, 37,2% 
relataram ter entre 6 e 12 anos de estudo regular. A maior parte dos participantes 
(59,3%) informou renda familiar entre 1 e 2 salários-mínimos, e 51,6% declararam-se 
solteiros. A religião mais frequentemente mencionada foi a católica, com 46,7%.

Conforme esperado, a maioria das variáveis sociodemográficas apresentaram 
associação com pelo menos um dos sintomas caracterizadores da síndrome. Na análise 
post-hoc, observou-se que o gênero feminino apresentou mais queda de cabelo. 
Idosos (>60 anos) apresentaram menos queda de cabelo em relação às populações 
mais jovens.

No que se refere à variável raça/cor, embora pessoas pretas tenham relatado 
menos queda de cabelo, os resíduos não indicaram diferença entre os valores 
observados e esperados. Quanto à escolaridade, indivíduos com até cinco anos de 
estudo apresentaram mais esquecimento e menor queda de cabelo.

No que tange à renda familiar, indivíduos com rendimentos entre 1 e 2 salários-
mínimos relataram menor ocorrência de queda de cabelo, enquanto aqueles com 
renda inferior a 1 salário-mínimo tiveram maior prevalência de palpitações. Entre os 
divorciados, houve maior prevalência de náuseas e a variável também se associou à 
dificuldade de concentração, fadiga, queda de cabelo e perda de paladar; no entanto, 
os resíduos ajustados indicaram significância apenas para náuseas.
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Tabela 1 – Caracterização sociodemográfica dos participantes infectados pelo SARS-
CoV-2. João Pessoa, PB, Brasil, 2024

Variáveis n(%) Sintoma associado p-valor1

Identidade 
de gênero

Feminino
Masculino

Outros

164(60,7)
104(38,5)

2(0,7)
Queda de cabelo <0,001

Faixas etárias

18 a 30
31 a 45
46 a 60

>60

120(44,4)
71(26,3)
45(16,7)
34(12,6)

Queda de cabelo 0,002

Cor ou raça/
etnia

Parda
Preta

Branca
Indígena

126(46,7)
71(26,3)
71(26,3)

2(0,7)

Queda de cabelo 0,012

Escolaridade

Não frequentou
Até 5 anos

Até 12 anos
Até 20 anos

>20 anos

13(4,8)
72(26,7)
93(34,4)
58(21,5)
34(12,6)

Esquecimento
Queda de cabelo

0,038
0,001

Renda

<1,5 SM*
1 a 2 SM
3 a 4 SM
>4 SM

14(5,2)
164(60,7)
50(18,5)
42(15,6)

Queda de cabelo
Palpitações

0,019
0,035

Estado Civil

Solteiro
Casado

Separado
Viúvo

Divorciado

123(45,6)
108(40,0)

17(6,3)
14(5,2)
8(3,0)

Queda de cabelo
Perda de paladar

0,014
0,018
0,004
0,018
0,038

Religião

Católica
Crê em algo superior

Evangélica
Frequenta mais de uma

Espírita
Nenhuma citada

Umbanda
Ateu/Agnóstico

Candomblé

137(50,7)
44(16,3)
43(15,9)
14(5,2)
10(3,7)
9(3,3)
7(2,6)
4(1,5)
2(0,7)

Sem associação com os 
sintomas >0,05

* SM: salário-mínimo vigente em 2022.
1 Para Qui-quadrado (χ²), p-valor <0,05 indica associação com algum sintoma da SPC.

Fonte: Autores (2024)

A Tabela 2 apresenta dados sobre os hábitos e comportamentos do grupo 
investigado. Observou-se que 49,3% dos participantes relataram não praticar exercícios 
físicos pelo menos três vezes por semana com duração mínima de meia hora. Além 
disso, 46,7% afirmaram consumir diariamente uma alimentação balanceada, enquanto 
44,8% informaram fazer uso ocasional de fumo e/ou bebidas alcoólicas. Por fim, 50,0% 
dos participantes declararam dormir até 8 horas por noite.
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Apesar de ter sido encontrada uma associação entre prática de exercícios e queda 
de cabelo, os resíduos ajustados ficaram abaixo do valor crítico corrigido, indicando 
ausência de impacto significativo dessa variável sobre a prevalência do sintoma.

Em relação à alimentação diária balanceada, indivíduos que relataram seguir 
regularmente uma dieta adequada apresentaram maior prevalência de queda de cabelo 
em comparação aos que responderam “às vezes”, que tiveram menor frequência desse 
sintoma. Por outro lado, aqueles que afirmaram não seguir uma alimentação balanceada 
relataram maior ocorrência de palpitações.

No que diz respeito ao consumo de fumo e/ou bebidas alcoólicas, pessoas 
que faziam uso regular relataram menor frequência de dificuldade de concentração, 
enquanto aquelas que consumiam de forma social apresentaram maior prevalência 
desse sintoma. Além disso, indivíduos que faziam uso regular também apresentaram 
menor prevalência de queda de cabelo em comparação aos que não consumiam fumo 
e/ou álcool. Por fim, no contexto do sono diário, dormir até 4 horas por noite foi 
associado a uma maior frequência de sintomas de depressão e esquecimento.

Tabela 2 – Distribuição de dados relacionados aos hábitos e comportamentos das 
pessoas afetadas pelo SARS-CoV-2. João Pessoa, PB, Brasil, 2024

Variáveis n(%) Sintoma 
associado p-valor1

Prática de exercícios pelo menos 
3x/semana

Sim
Não

Às vezes

43(15,9)
133(49,3)
94(34,8)

Queda de cabelo 0,014

Ingestão de frutas, legumes, 
verduras e proteínas diariamente

Sim
Não

Às vezes

126(46,7)
28(10,4)

116(43,0)

Queda de cabelo
Palpitações

0,006
0,021

Uso regular de fumo e/ou 
bebidas alcoólicas

Sim
Não

Ocasionalmente

42(15,6)
107(39,6)
121(44,8)

Dificuldade de 
concentração

Queda de cabelo

<0,001
<0,001

Tempo de sono/noite

4h
6h
8h

>8h

13(4,8)
109(40,4)
135(50,0)

13(4,8)

Depressão
Esquecimento

0,040
0,003

1 Para Qui-quadrado (χ²) ou teste exato de Fisher, p-valor <0,05 indica associação com algum sintoma da SPC
Fonte: Autores (2024)

A Tabela 3 apresenta o perfil clínico e epidemiológico dos participantes que 
aderiram à pesquisa. Observou-se que 95,2% realizaram algum tipo de teste para 
confirmação da infecção, enquanto 44,1% relataram ter detectado a infecção entre 6 
e 12 meses antes da coleta de dados. Em relação à vacinação, 50,4% informaram ter 
recebido pelo menos três doses do imunizante. Quanto ao estado nutricional, 56,7% 
declararam estar com peso considerado ideal para sua proporção peso-altura.

Além disso, 90,7% dos participantes não passaram por hospitalização, sendo que 
apenas 1,9% dos hospitalizados necessitaram de internação em UTI. No que diz respeito 
ao histórico de saúde, 5,2% relataram diagnóstico prévio de transtorno mental antes 
da infecção, e 13,3% informaram ter sido diagnosticados com alguma doença crônica 
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anteriormente. Por fim, verificou-se que cerca de 66% fizeram uso de medicamentos 
como tentativa de combater os sintomas e/ou o próprio vírus.

A ausência de testagem no período anterior à pesquisa esteve associada a uma 
menor prevalência de estresse e dificuldade de concentração. Por outro lado, o 
esquecimento foi mais frequente entre aqueles que realizaram o teste em um período 
mais próximo à coleta de dados. Já a perda de olfato e paladar foi mais prevalente 
entre os que testaram há mais de 12 meses.

Indivíduos que receberam quatro doses do imunizante apresentaram menor 
prevalência de ansiedade. A percepção do peso corporal esteve associada a sintomas 
como ansiedade e náuseas, mas os resíduos ajustados não indicaram diferenças 
significativas. Entre os hospitalizados, observou-se maior prevalência de esquecimento, 
enquanto aqueles que necessitaram de internação em UTI apresentaram maior 
prevalência de depressão e palpitações.

Pessoas com transtornos mentais prévios relataram mais sintomas de queda de 
cabelo, palpitações e náuseas. Condições clínicas crônicas prévias estiveram associadas 
à fadiga. O uso de medicamentos relacionou-se a menor dificuldade de concentração, 
mas também a uma maior prevalência de palpitações.

A reinfecção foi associada a uma maior frequência de dificuldades de concentração, 
esquecimento e zumbido auditivo. Por outro lado, aqueles que não se reinfectaram 
relataram mais perda de peso, enquanto os que não souberam informar sobre reinfecção 
apresentaram maior prevalência de fadiga.

Tabela 3 – Caracterização clínico-epidemiológica das pessoas afetadas pelo SARS-
CoV-2. João Pessoa, PB, Brasil, 2024

Variáveis n(%) Sintoma associado p-valor1

Testes para 
detecção do 
SARS-CoV-2

RT-PCR
Teste rápido

PCR-Lamp/RT-Lamp
Teste sorológico

Não fez ou fez outros

197(73,0)
72(26,7)
53(19,6)
20(7,4)
13(4,8)

Não medido -

Tempo desde a 
detecção

<3 meses
Entre 3 e 6 meses

Entre 6 e 12 meses
>12 meses

Não realizou teste

3(1,1)
37(13,7)

119(44,1)
98(36,3)
13(4,8)

Esquecimento
Perda de olfato

Perda de paladar

0,027
0,003
0,001

Quantidade 
de doses da 

vacina

Zero
Uma
Duas
Três

Quatro

-
-

115(42,6)
136(50,4)

19(7,0)

Ansiedade 0,034

Percepção do 
peso

Abaixo do peso
Peso ideal
Sobrepeso
Obesidade

11(4,1)
153(56,7)
95(35,2)
11(4,1)

Ansiedade
Náuseas

0,043
0,013

(continua)
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Variáveis n(%) Sintoma associado p-valor1

Hospitalização 
por Covid-19

Sim
Não

25(9,3)
245(90,7)

Esquecimento 0,031

Hospitalização 
em UTI

Sim
Não

5(1,9)
20(7,4)

Depressão
Palpitações

0,016
0,040

Doença mental 
anterior

Sim
Não

14(5,2)
256(94,8)

Queda de cabelo
Palpitações

Náuseas

0,001
0,009
0,049

Doença crônica 
anterior

Sim
Não

36(13,3)
234(86,7)

Fadiga
Queda de cabelo

0,025
0,035

Portador de 
HIV/Aids

Sim
Não

1(0,4)
269(99,6)

Sem associação >0,05

Uso de 
medicação na 
tentativa de 
combater os 

sintomas e/ou o 
vírus

Sim
Não

92(34,1)
178(65,9)

Dificuldade de 
concentração
Palpitações

0,029
0,006

Reinfecção

Sim
Não

Não testou/não soube 
responder

77(28,5)
143(53,0)
50(18,5)

Dificuldade de 
concentração
Esquecimento

Zumbido
Perda de peso

Fadiga

0,003
0,002
0,009
0,036
0,017

1 para Qui-quadrado (χ²) ou teste exato de Fisher. p-valor <0,05 indica associação com algum sintoma da SPC.

Fonte: Autores (2024)

DISCUSSÃODISCUSSÃO

Perfil social e Síndrome Pós-Covid

No que se refere ao perfil sociodemográfico e econômico das pessoas afetadas 
pela Covid-19, as mulheres jovens em idade reprodutiva manifestaram posteriormente 
sintomas associados à Síndrome Pós-Covid-19. Todavia, os homens têm apresentado 
um prognóstico mais insatisfatório na fase aguda da doença, possuindo maior risco para 
desenvolver um quadro mais grave da doença e necessitar de internação. Porém, as 
mulheres desenvolvem mais sintomas e com gravidade consideravelmente maior durante 
a síndrome13. 

Analisando a faixa etária jovem, nota-se que este grupo representa a maior parte dos 
participantes da pesquisa. Apesar de não terem enfrentado a gravidade da doença de 
forma tão intensa, eles apresentaram uma taxa de infecção mais alta. Essa situação pode 
ser explicada por fatores como a maior exposição ao vírus, a realização de atividades 
laborais, a necessidade de usar transporte público, a falta de adesão ao distanciamento 

Tabela 3 – Caracterização clínico-epidemiológica das pessoas afetadas pelo SARS-
CoV-2. João Pessoa, PB, Brasil, 2024 (conclusão)
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social e hábitos sociais que envolvem a participação em festas e a frequência em bares 
lotados durante os picos de infecção19.

Em relação à cor ou raça/etnia, a maior parte da amostra é composta pela população 
parda, que, de acordo com dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística, 
representa a parcela mais significativa da população brasileira, acompanhada pelas 
pessoas negras. Essas características são igualmente ressaltadas no relatório da Black 
Coalition Against Covid, que aponta que esse grupo é o mais afetado pelos sintomas de 
Síndrome Pós-Covid (SPC) na atualidade19-20. 

Estudo revelou uma correlação entre o nível de escolaridade e a mortalidade 
por Covid-19, indicando que indivíduos sem escolaridade têm até três vezes mais 
probabilidade de falecer em comparação àqueles com ensino superior. Assim, pode-se 
concluir que quanto maior o nível de escolaridade, menor é a letalidade associada às 
condições de saúde21. 

A relação entre educação e mortalidade por Covid-19 é inversa. Isso ocorre porque 
indivíduos com menor nível educacional tendem a ter rendas mais baixas, o que limita 
seu acesso a serviços básicos de saúde. Essa disparidade econômica e educacional 
culmina em um acesso desigual aos serviços de saúde, afetando negativamente tanto o 
diagnóstico quanto o tratamento das condições de saúde10.

Determinantes sociais da saúde e Síndrome Pós-Covid

No que diz respeito aos hábitos e comportamentos, a prática regular de atividade 
física está associada a uma menor probabilidade de desenvolver formas graves da 
Covid-19, devido ao seu efeito imunomodulador. Por outro lado, a falta de exercício está 
correlacionada ao agravamento da doença, pois contribui para a persistência de fatores 
inflamatórios no organismo. Essa inflamação também é observada em indivíduos obesos, 
com doenças renais crônicas e diabéticos, o que não apenas facilita a infecção viral, mas 
também a hiperinflamação, que desempenha um papel crucial na gravidade da doença22. 

É evidente que essas condições favorecem a disseminação e a contaminação viral, 
ressaltando a importância do sistema imunológico, que é fortalecido pela prática regular 
de atividade física, na progressão e no prognóstico clínico mais favorável da Covid-1923. 
A participação em atividades físicas leves a moderadas pode ser eficaz na modulação das 
respostas inflamatórias desencadeadas pelo vírus, uma vez que essas atividades ajudam 
a regular o sistema imunológico, contribuindo para a prevenção e/ou redução dos efeitos 
a longo prazo da Covid-1924.

De acordo com uma pesquisa realizada, a pandemia impactou a alimentação, a prática 
regular de atividade física e outros hábitos saudáveis, sendo que indivíduos com excesso 
de peso podem ter sofrido consequências mais severas em relação aos efeitos da infecção. 
Aqueles que estão acima do peso, incluindo os que são obesos, apresentam um risco 
elevado para o desenvolvimento de doenças crônicas e infecciosas, como a Covid-1924. 
Outro estudo indicou que o aumento do risco de gravidade da doença está relacionado à 
liberação de citocinas pró-inflamatórias. Além disso, o vírus tem a capacidade de se infiltrar 
nos adipócitos, conseguindo assim burlar as defesas do sistema imunológico25.

Também é sabido que os determinantes sociais da saúde como idade, sexo, fatores 
genéticos, comportamentos e os estilos de vida individuais, suporte familiar, boas 
condições de trabalho, alimentação, condições econômicas, culturais e ambientais, 
impactam diretamente o acesso aos testes para detecção viral, adesão à vacinação, entre 
outras variáveis12.
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A despeito do uso regular de substâncias causadoras de dependência como álcool, 
tabaco, benzodiazepínicos, maconha, cocaína etc., o uso desses tipos de substância 
químicas provocam alterações em diferentes níveis dos sistemas orgânicos, fazendo com 
que os sintomas da Covid-19 e da SPC sejam ainda mais variados, graves e duradouros26. 

Durante o isolamento social, o consumo de álcool e outras drogas aumentou 
consideravelmente. O uso dessas substâncias enfraquece o sistema imunológico e pode 
ocasionar danos em vários órgãos. Isso faz com que esse grupo desenvolva formas mais 
graves e, consequentemente, sofra mais com os sintomas da SPC. As drogas fumadas 
como cigarro e crack elevam muito o risco de que a doença evolua de forma grave, pois 
o vírus pode estar nos dedos e nos cigarros contaminados, aumentando a transmissão 
do vírus da mão para boca26. 

Por outro lado, o consumo de álcool está associado às diversas crises trazidas pela 
pandemia, como redução da renda de grande parte da população. A crise financeira 
e o isolamento social estão por trás e podem colaborar para o aumento do consumo 
dessa substância. O álcool também tem a capacidade de alterar o equilíbrio do tecido 
pulmonar, favorecendo quadros de pneumonia comunitária e, dessa forma, agravando 
ainda mais os casos de Covid-1926.

Com o aumento da geração de dados sobre a Síndrome Pós-Covid-19, as evidências 
que ajudam a entender essa síndrome dinâmica estão se tornando mais claras. Os sintomas 
podem ser classificados em duas categorias principais: físicos e psíquicos. Em relação 
à frequência de sintomas, a miúdo referida como Covid-Longa, os sintomas psíquicos 
mais comuns incluem ansiedade, dificuldade de concentração e estresse, enquanto os 
sintomas físicos mais prevalentes são fadiga, perda de cabelo e alteração do olfato27.

Embora os mecanismos que desencadeiam as manifestações SPC possam ser 
divididos em efeitos diretos da infecção viral e impactos indiretos na saúde mental, devido 
ao isolamento social e a fatores socioeconômicos, como a perda de emprego, a pandemia 
tem sido especialmente prejudicial para grupos vulneráveis. Isso inclui pessoas em 
situação de extrema pobreza, idosos, pessoas com deficiência, jovens e povos indígenas. 
Evidências indicam que os impactos econômicos e de saúde são desproporcionalmente 
suportados pelos mais desfavorecidos, como os sem-teto, que enfrentam condições de 
vida inseguras e estão altamente expostos a várias infecções virais. Aqueles sem acesso 
a condições básicas de higiene, especialmente negros e pobres, sofrem tanto com os 
efeitos da pandemia quanto com as dificuldades decorrentes de suas circunstâncias28.

Recomendações para a Síndrome Pós-Covid

As recomendações e sugestões práticas para os grupos vulneráveis acometidos pela 
Síndrome Pós-Covid-19, com base nos achados do estudo, podem incluir29:

• Promoção de Atividades Físicas: incentivar a prática regular de exercícios físicos, 
oferecendo programas acessíveis e adaptados às necessidades dos grupos vulneráveis, 
para melhorar a saúde física e mental.

• Apoio Psicológico: implementar serviços de saúde mental que abordem sintomas 
como ansiedade e dificuldade de concentração, especialmente para mulheres em idade 
reprodutiva, que foram identificadas como mais afetadas.

• Educação em Saúde: desenvolver campanhas de conscientização sobre a Síndrome 
Pós-Covid-19 e seus sintomas, focando em grupos vulneráveis para que possam 
reconhecer e buscar ajuda para suas condições.
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• Acesso a Cuidados de Saúde e Práticas Integrativas: garantir que os grupos vulneráveis 
tenham acesso a serviços de saúde de qualidade, incluindo as Práticas Integrativas da 
Política Nacional, como Medicina Chinesa, práticas corporais como Yoga e Meditação, 
entre outras para os casos ansiedade, estresse, fadiga, perda de peso e outros.

• Políticas Públicas: formular políticas que abordem as desigualdades sociais 
e econômicas que afetam a saúde, como acesso à moradia adequada, condições de 
trabalho seguras e serviços básicos de higiene.

• Apoio Social e Comunitário: fomentar redes de apoio comunitário que ajudem a 
mitigar os efeitos do isolamento social e promovam a inclusão social, especialmente para 
aqueles que enfrentam dificuldades financeiras.

Essas recomendações visam não apenas tratar os sintomas da Síndrome Pós-
Covid-19, mas também abordar os determinantes sociais que impactam a saúde e a 
qualidade de vida dos grupos vulneráveis1,10.

Nesse sentido, a implementação de programas de reabilitação da saúde eficazes 
e que incentivem a prática de atividade física surge como uma estratégia para reduzir 
o número de complicações relacionadas a patologias inflamatórias, como a Covid-19. 
Diversas modalidades podem ser oferecidas para atrair diferentes públicos, incluindo 
grupos de ginástica, atividades corporais, caminhadas, alongamentos, danças, técnicas 
de medicina tradicional chinesa como tai chi chuan e Qi Gong, além de atividades 
específicas para pessoas que apresentam sequelas, englobando tanto práticas individuais 
quanto coletivas, entre outras opções.

É importante destacar que a simples oferta de atividades físicas não garante a sua 
eficácia. É fundamental levar em conta os fatores que influenciam a adesão, ou seja, 
aqueles elementos que mantêm o praticante motivado a se engajar nessas práticas, 
sejam eles de natureza individual ou ambiental. Nesse contexto, as Práticas Integrativas 
e Complementares em Saúde (PICS) se mostram uma alternativa atraente, adaptando-se 
às diferentes necessidades dos indivíduos. Essas práticas podem incluir um cuidado mais 
abrangente e estratégias de suporte social, entre outras abordagens que promovam a 
continuidade das atividades entre os participantes30. 

O estudo reconhece limitações, como a amostragem não representativa e a alta 
incidência de casos, o que impede a generalização dos resultados para toda a população. 
No entanto, a proposta deste estudo foi alcançada, sendo traçado o perfil de pessoas 
com SPC ou Covid Longa e contribuindo para as futuras implicações para formulação 
de estratégias ou políticas públicas como forma de minimizar os prejuízos na vida das 
pessoas afetadas.

CONCLUSÃOCONCLUSÃO

Foi possível verificar que o grupo de pessoas que desenvolveram a infecção 
manifestaram sintomas semelhantes ao SPC, sendo os mais observados sintomas 
psíquicos e físicos.
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A partir dos resultados e limitações identificadas neste estudo sobre a Síndrome 
Pós-Covid-19 e os determinantes sociais da saúde, várias direções para novos estudos 
podem ser consideradas como: realização de estudos longitudinais para acompanhar 
a evolução dos sintomas da Síndrome Pós-Covid-19 ao longo do tempo; investigações 
sobre as diferenças nos sintomas e na qualidade de vida entre diferentes grupos 
demográficos; avaliações de eficácia das intervenções específicas de saúde mental 
para pessoas que sofreram de Síndrome Pós-Covid-19, a exemplo do uso de Práticas 
Integrativas e Complementares.
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Social determinants of health: a cross-sectional study of a population affected  
by Post-COVID-19 Syndrome

ABSTRACT: 
Objective: To identify the social determinants of health and prevalent symptoms in people with Post-COVID-19 syndrome. 
Method: Using a semi-structured questionnaire, a cross-sectional study was carried out with 270 people between April 
and June 2022 in João Pessoa/PB, Brazil. The data was analyzed using descriptive and inferential statistics. Results: 
Women have more hair loss than men, and the elderly have less hair loss than young people. People with mental disorders 
reported more symptoms of hair loss, palpitations, and/or nausea. Hospital stays in intensive care are linked to more 
depression. Social determinants such as a sedentary lifestyle and the use of alcohol or tobacco affect concentration and 
hair loss. Conclusion: Psychic and physical symptoms were frequent in the study population, but the non-representative 
sample and the high incidence of cases limited generalization. Further studies should analyze the evolution of symptoms, 
include different demographic groups, and evaluate interventions.
DESCRIPTORS: Post-Acute COVID-19 Syndrome; Mental Health; Quality of Life; Physical Activity; Health.

Determinantes sociales de la salud: estudio transversal de una población afectada por  
el síndrome post-Covid-19

RESUMEN: 
Objetivo: identificar los determinantes sociales de la salud y los síntomas prevalentes en personas con Síndrome Post-
COVID-19. Método: se realizó un estudio transversal con 270 personas entre abril y junio de 2022, en el municipio 
de João Pessoa/PB - Brasil, utilizando un cuestionario semiestructurado. Los datos se analizaron mediante estadística 
descriptiva e inferencial. Resultados: las mujeres sufren más caída del cabello que los hombres, y las personas mayores 
menos que las jóvenes. Las personas con trastornos mentales presentan más síntomas de caída del cabello, palpitaciones 
y náuseas. Las hospitalizaciones en cuidados intensivos se relacionan con más depresión. Determinantes sociales como 
el sedentarismo y el consumo de alcohol o tabaco afectan a la concentración y la caída del cabello. Conclusión: Los 
síntomas psíquicos y físicos fueron frecuentes en la población estudiada, pero la muestra no representativa y la elevada 
incidencia de casos limitaron la generalización. Futuros estudios deberían analizar la evolución de los síntomas, incluir 
diferentes grupos demográficos y evaluar las intervenciones.
DESCRIPTORES: Síndrome Post Agudo de COVID-19; Salud Mental; Calidad de Vida; Ejercicio Físico; Salud.
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