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RESUMO

A sindrome pés COVID, também conhecida como “COVID longo” é a persisténcia de
sintomas e sequelas apds 3 semanas da melhora do infectado pelo coronavirus.
Apesar do ritmo acelerado de producdes cientificas em periodo pandémico, essas
sequelas ainda tém pouco ou nenhum registro na literatura e surpreendem pela
duragdo e diversidade, impactando diretamente na rotina dos sobreviventes e
causando grande prejuizo a qualidade de vida. Esse artigo tem o objetivo de pesquisar
0s transtornos psicologicos desencadeados apds a recuperacdo das alteracoes
clinicas devido ao COVID longo, tais como depresséo, ansiedade, fobias, crises de
panico, transtornos alimentares e todos os grandes impactos psicologicos negativos

da COVID longa.
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ABSTRACT

Post-COVID syndrome, also known as “long COVID” is the persistence of symptoms
and sequelae after 3 weeks of improvement in patients infected with the coronavirus.
Despite the accelerated pace of scientific productions in a pandemic period, these
sequels still have little or no record in the literature and are surprising for their duration
and diversity, directly impacting the routine of survivors and causing great harm to their
quality of life. This article aims to research the psychological disorders triggered after
medical conditions due to long COVID, such as depression, anxiety, phobias, panic
attacks, eating disorders and all the major negative psychological impacts of long
COVID.
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INTRODUCAO

As producdes académicas sao, muitas vezes, reflexos das investigacdes de
demandas presentes na sociedade. No ano de 2019 foi classificada a Doenca do
Corona Virus, chamada de COVID-19 (CoronaVirus Disease) (FIOCRUZ, 2021).

O coronavirus € caracterizado como um virus de RNA de fita simples capaz de
causar a sindrome respiratdria aguda conhecida como COVID-19 e tem um perfil
altamente transmissivel, o que fez com que a difusdo do virus mundialmente
acontecesse de forma acelerada, dando origem a maior pandemia do século. Os
sintomas iniciais da doenga se manifestam de forma muito parecida com uma
sindrome gripal e infec¢des respiratorias, entretanto com o avanco pandémico e a
observacéo de pacientes ja recuperados, foi possivel identificar que o virus também
atingia outros sistemas do corpo humano, como 0 nervoso e 0 gastrointestinal,
causando sequelas mesmo apds a recuperacdo da pessoa infectada, que variam em
um espectro longo e ainda ndo delimitado (ALLEGRANTE, 2020).

Foram registradas em todo o mundo queixas de pacientes com perdas motoras,
dificuldades cognitivas, hemorragias agudas, trombose, parosmia, anosmia, cefaleia,
perda de memodria, entre tantas outras condicdes médicas e psicologicas, durante a
infeccdo e apos. A preocupacédo de equipes multidisciplinares e diversos profissionais
ao redor do mundo surge pela falta de padrao nas manifestacdes, a imprevisibilidade
da evolucédo da doenca, a falta de protocolos especificos e, principalmente, a incerteza
da duracdo desses danos e sequelas, que podem ou néo ser definitivos (FREITAS,
2020).

Em uma parcela, ainda ndo bem definida, dos infectados, os sintomas da
doenca ou outros associados a ela tem se mostrado persistentes e exigido
acompanhamento clinico e psicoldgico. A este quadro que requer acompanhamento
para além das trés primeiras semanas da doenca tem se chamado de COVID longo.

A adaptacdo das vitimas das sequelas da COVID longo é muito marcada pelo
sentimento de angustia e pelo desenvolvimento em cadeia de manifestacdes
psicoldgicas leves e graves como ansiedade, depresséo e perda de qualidade de vida
e ou transtornos alimentares. Essa pesquisa tem o objetivo de destacar os impactos
psicolégicos das sequelas da COVID, descrever 0s possiveis transtornos decorrentes
disso e analisar o papel da psicologia para o acompanhamento e tratamento de
pacientes recuperados da doenca, mas que seguem com as manifestacdes ativas
decorrentes da doenca. A metodologia da pesquisa € de natureza exploratéria, por
meio da reviséo bibliografica nos indexados Scielo, Pubmed, Revistas de Psicologia
e Psiquiatria utilizando artigos publicados entre 2014 e 2021, incluindo os que
satisfaziam os critérios da tematica e ano de publicacdo e excluindo os que né&o
satisfaziam tais critérios. Durante a pesquisa o termo “COVID longo” sera usado como
traducéo livre do termo em inglés long COVID.

O COVID LONGO

O coronavirus € um virus com alta taxa de contaminagéo que causa a COVID,
termo em inglés que significa em traducéo livre “doencgas do corona virus”, e tem como
sintomas principais febre, dores no corpo, infec¢cao de garganta, dor de cabeca, tosse
e perda de paladar. Ela também € responsavel por impactos sociais, econémicos e
culturais que alteram diretamente a estrutura da sociedade e modificam o modo de
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viver e interpretar o0 mundo ao nosso redor. O ndmero de mortes e infectados
contabilizados mundialmente e a necessidade do isolamento social como Unica
medida capaz de desacelerar a disseminacao do virus durante o processo de criacao
das vacinas, ja sdo motivos suficientes para gerar grandes impactos psicologicos na
populacao, entretanto a doenca néo se limita a isso (JOHNSEN, 2021).

Halpin (2021) cita que foi registrado na literatura a prevaléncia de sintomas
persistentes em pacientes recuperados, que manifestaram duas formas da doenca: a
mais agressiva, quando h& a necessidade de internacdo em uma unidade de
tratamento intensivo (UTI), e a mais branda, quando ndo h& a necessidade de
intervencdes médicas ou internacao.

Daniel (2020) contextualiza que as condi¢des clinicas mais pesquisadas na
literatura sdo focadas em descrever a forma mais grave da doenga, entretanto um
estudo na Italia revela que 87,4% dos infectados que apresentaram sintomas leves e
foram avaliados apds 60 dias da recuperacdo apresentavam sintomas da sindrome
pos-Covid, que prejudicam a qualidade de vida dessas pessoas que nao estdo sendo
tratadas com prioridade devido a gravidade do quadro de outros pacientes. A
negligéncia de atendimento para as vitimas da COVID longo causa grande impacto
na recuperacao, visto que essa falta de cuidados pode atrasar a avaliagéo,
reabilitacéo, reavaliacdo periddica e a criacao de protocolos efetivos para essas novas
manifestacfes das doencas desencadeadas pela COVID.

Todavia, a sobrecarga dos servicos de saude durante o periodo de pandemia
gera a subnotificacdo de casos menos graves, baixa procura por ajuda médica e a
auséncia de cuidados nesse periodo da sindrome pés-Covid, atrasando também a
producéo cientifica a respeito do tema e a capacitacdo de profissionais de mdultiplas
areas da saude, impedindo que haja um protocolo de reabilitacdo multidisciplinar
adequado para essa nova etapa da doenca (SILVA, 2020).

A CONVIVENCIA COM AS SEQUELAS

A COVID longo ainda € uma incognita para cientistas ao redor do mundo por
apresentar pouco padrdo de sintomas que podem se estender por dias, semanas,
meses, ou até mesmo por tempo indeterminado. Essas variagcbes de sequelas
atingem os sistemas nervoso, respiratério, motor, cognitivo, cardiaco e imunoldgico,
gerando novas doencas e condi¢cdes que ainda nao tinham sido estudadas, o que
dificulta a identificacdo e ac&o por profissionais de saude. O grupo de sintomas nao
especificos que se estende por meses apos a recuperacao do infectado ganha o nome
de sindrome p6s-Covid, ou COVID longa - termo que surge a partir da traducéo literal
de long COVID — acomete pacientes de forma aleatoria (ou por causas ainda néo
conhecidas), ndo dependendo de fatores como a presenca de comorbidades, género,
idade ou nivel de gravidade em que a doenga se apresentou, por isso intriga e
preocupa especialistas (PERES, 2020).

Sequelas comuns entre os acometidos pela sindrome pds-Covid sdo: a
auséncia completa do paladar (agesia) e olfato (anosmia), a ma interpretacdo de
cheiros e sabores, que se tornam odores insuportaveis (parosmia) e a deteccéo
distorcida de cheiros que ndo estdo presentes no ambiente (fantosmia). Essas
condi¢cBes além de gerarem grande desconforto a vitima, também impedem que o
portador se alimente da forma necessaria e correta, tendo como principal
consequéncia os transtornos alimentares, que por sua vez impactam brutalmente as
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relacdes sociais e a rotina, podendo causar demandas psicoldgicas (SANIASIAYA,
2021).

A causa dessa sequela nos sentidos pode ser explicada pela afinidade e
facilidade do virus corona em se replicar em células neurais, fato que também gera
tonturas, perdas de memoria, cefaleia e perdas cognitivas. Houve registros na
literatura que essa infeccdo cerebral causada pela COVID também teve como
consequéncia acidentes vasculares cerebrais (AVC), hemorragias agudas e
meningite, identificadas em pacientes infectados pela COVID, jovens e sem nenhuma
comorbidade ou sintoma precoce. A manifestacdo neural da doenca também afeta e
compromete o sistema nervoso em pacientes que desenvolvem a forma mais severa
da doenca, gerando perdas da capacidade motora e intelectual do individuo (DA
GAMA, 2020).

O processo inflamatério da COVID também se expressou em sequelas
cardiovasculares, feridas cutaneas, sindromes respiratorias, dores nas articulacdes e
uma lista quase infinita de queixas que tém sido cada vez mais frequentes nos
consultérios ao redor do mundo. Alguns estudos apontam que o desempenho
cardiopulmonar, principalmente de pacientes que precisaram ficar internados em
UTls, € grave devido a falta de forca muscular consequente da dependéncia de
ventilacdo mecanica e consumo de quimicos como corticoides, fato que prejudica e
reduz a expectativa de vida dos individuos (CACAU, 2020).

A negligéncia médica também é uma das variantes que agravam a situacao da
COVID longa, visto que a maior parte dos pacientes graves — que necessitaram
internacdo — recebem alta precoce assim que deixam de transmitir o virus, devido a
sobrecarga do sistema de saude. J4 os pacientes que expressaram a forma mais
branda da doenca, nem chegam a procurar ajuda médica. Em ambos 0s casos o
acompanhamento por uma equipe multidisciplinar, que pode identificar e recuperar as
sequelas da COVID longa, raramente € realizado. Visando minimizar essa caréncia
em atendimentos especializados para tais casos, a Universidade Estadual do Rio de
Janeiro (UERJ) inaugurou um centro de tratamento e referéncia em assisténcia e
pesquisa pés-Covid, que espera receber a demanda de 35 mil pacientes de todo o
Estado, sendo um pioneiro no pais para o tratamento de sequelados (UERJ, 2021). A
avaliacdo da saude mental desses pacientes também é peca chave para a
recuperacao plena da saude fisica e principalmente para a superacao de transtornos
poés-traumaticos.

PSICOLOGIA E QUALIDADE DE VIDA

A sindrome pos-Covid, que tem se manifestado como doencas crénicas —
condicbes de sintomas que se prolongam, ndo melhoram espontaneamente e
possivelmente ndo tenham cura — obriga o individuo a se adaptar as novas condi¢cdes
de vida, exigindo certos ajustamentos para obter a melhor qualidade de vida possivel
para cada paciente (VILHENA, 2014). Vale ressaltar que os impactos durante uma
pandemia chegam a ser maiores que o numero de mortes, fazendo-se necessaria a
atuacédo da psicologia de forma ativa e integrada para o tratamento da sociedade pos
crise (pandemia), que desenvolveu ansiedade, depresséo, estresse pés-traumatico,
comportamentos anormais, fobias especificas e perda de capacidade social (FARO,
2020).
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Os protocolos s&o um conjunto de diretrizes para os profissionais baseados nos
estudos cientificos disponiveis na literatura e sdo fundamentais para momentos de
crise como uma pandemia, objetivando guiar a intervencao ao paciente. Apesar da
populacdo sequelada carecer de cuidados psicologicos especificos, € possivel
observar que o foco de tratamento esta voltado para o bioldgico e poucos protocolos
gue visam a saude mental foram disponibilizados, deixando as vitimas a mercé da
conformidade com as novas condi¢cdes (ZWIELEWSKI, 2020). A psicologia tem o
papel de em situacdes de emergéncia criar e executar estratégias efetivas no combate
ao adoecimento mental, assim contribuindo com o enfrentamento da crise (VIEIRA,
2020).

O estudo das condic¢des de portadores de outras doencas crbnicas revela que
a qualidade de vida do portador de sintomas prolongados, que ndo faz nenhum tipo
de acompanhamento psicolégico ao longo dos anos, cai progressivamente até afetar
a capacidade de autopercepcéao, de autoestima e funcionalidade dentro da sociedade
(CAMPOLINA, 2011). Esse fato nos leva a entender a importancia da qualidade de
vida para pessoas com sequelas. A qualidade de vida ndo tem um padrdo universal a
ser seqguido, por isso requer o cuidado e atendimento individual que a psicologia pode
proporcionar (AZEVEDO, 2013).

A psicologia pode intervir nesses casos com abordagens e diretrizes comuns
em cuidados paliativos, que visam o alivio do sofrimento humano em condi¢cdes
cientificamente irreversiveis ou tratamento longos e de incerteza de recuperacao,
como é o caso da COVID longa (LETA 2021). O protocolo objetiva a avaliacdo do
paciente e controle de sintomas, a comunicagdo e escuta adequada, que busca
humanizar o atendimento e o estimulo do processo de compreensao, que reduz os
impactos de sequelas e auxiliam na jornada de ajustes para recuperar a qualidade de
vida perdida (MACIEL, 2020).

A psicologia pode contribuir ainda, com a psicoeducacdo, com treinos de
habilidades e estimulacdo cognitiva para favorecer a plasticidade cerebral, com o
intuito de recuperar funcbes ou de melhorar a qualidade de vida da pessoa com
COVID longa. Além disso, é possivel o0 acompanhamento dos cuidadores que, em
geral, sdo bastante atingidos emocionalmente pelas limitacbes ocasionadas ao
paciente da COVID longa.

CONSIDERACOES FINAIS

Pode-se concluir desse estudo que as sequelas da COVID longa sdo uma
demanda urgente, principalmente no &mbito psicoldgico, que ndo esta sendo visado
no processo de recuperacdo dos sequelados, fazendo com que a necessidade de
protocolos especificos e capacitacdo de novos profissionais seja fundamental para a
recuperacédo da sociedade pos pandemia.

Mesmo com a producdo cientifica a respeito da psicologia em crises e
emergéncias, as condi¢cbes impostas pela COVID longa requerem a pesquisa e 0
desenvolvimento de intervencdes e protocolos que aliem ao ja existente novas fases
e formas de atuacédo ao longo do tempo.

Diante das novas realidades produzidas pela pandemia de COVID-19,
vislumbra-se que outras pandemias possam estar se aproximando e que a producéo
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cientifica em psicologia seja ainda mais necessaria para o enfrentamento desta e das
proximas crises sanitarias.

O melhor preparo e qualificacdo de profissionais e de equipes de resposta a
crises como a da COVID-19 requer investimento em pesquisa, em inovagao e em
producao cientifica ndo apenas nas ciéncias meédicas e biologicas, mas, também, em
psicologia e em ciéncias humanas e sociais, de modo a compreender melhor o
funcionamento social durante a crise e a criacdo de modelos cientificos de atuacéo
para enfrentamento da crise e das sequelas por ela produzidas a longo prazo tanto
para o individuo quanto para sua familia, comunidade e sociedade.

Destaca-se também o papel fundamental do profissional de psicologia e a
valorizagdo desses, que administram a recuperacdo psicolégica dos individuos e
impactam diretamente na recuperacgdo do biolégico e no bem-estar dos que estdo no
convivio com o doente.
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