ARTIGO DE REVISAO

COVID-19 e o impacto de pacientes diabéticos e
obesos durante o confinamento

Iramar Baptistella do Nascimento! , Erickson Zacharias Barboza? , Raquel Fleig?

RESUMO

Objetivo: Identificar os aspectos relacionados a obesidade e ao diabetes de acordo com os fatores clinicos, sociais
e as dificuldades de condicionamento fisico na rotina de confinamento durante a COVID-19. Métodos: Utilizaram-
se as bases de dados PubMed/MEDLINE, Web of Science, Scopus, LILACS, Embase e literatura cinza (Google
Scholar). Foi utilizado o PRISMA, e, para analise de risco de viés, o checklist Downs and Black. Para sintetizacdo
dos resultados foram estabelecidos dois subtitulos com temas pertinentes ao objetivo da pesquisa. Resultados:
Dezessete pesquisas foram incluidas para analise de sintese qualitativa: doze estudos de coorte, quatro de corte
transversal e um estudo retrospectivo multicéntrico. Pacientes obesos e diabéticos aumentam as comorbidades
quando infectados pela COVID-19, pois ocorre uma interagdo patoldgica comprometedora com complicagdes, como
cetoacidose, infeccdo, hiperosmolaridade alta, dislipidemia e disturbios psicoldgicos. Achados cientificos apontam para
uma maior internacdo de pessoas obesas em relacdo a diabéticos em Unidades de Terapia Intensiva (UTI), quando
acometidos pelo novo coronavirus. Com a pratica desportiva reduzida e a desmotivacdo advinda do comportamento
sedentario, pessoas obesas e/ou diabéticas sugerem progndsticos desfavoraveis a saude fisica e mental durante e
apos o término da pandemia. Conclusao: O entendimento especifico sobre a abordagem imunomoduladora e de
inibidores enzimaticos é de importéancia na atengdo primaria ao paciente. Estratégias com redes multidisciplinares
devem acompanhar individuos com pré-disposicdo a obesidade e ao diabetes durante o confinamento social, uma
vez que existe uma dificuldade de se manter um controle glicémico e dislipidémico que sdo desfavorecidos pela
ansiedade, estresse e ideia de faléncia econémica.
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INTRODUGCAO

Na cidade de Wuhan (China) deu-se, no
final do ano de 2019, uma das maiores pandemias
do cenario mundial®. O distanciamento social
(DS) foi a principal estratégia utilizada para
controlar o aumento de sua transmissibilidade!2.
No entanto, a humanidade se defrontou com
obstaculos inesperados, como o despreparo
frente a adaptacdo a uma nova rotina e as
dificuldades para instituir novos habitos?.

Ja nos paises subdesenvolvidos e em
desenvolvimento, os problemas para conter
a COVID-19 se direcionaram para a caréncia
instrumental e infraestrutura hospitalar?3.
Dentre outros fatores, a interagao interdisciplinar
dos profissionais que se defrontaram nao
apenas com o déficit de equipamentos, mas
com o despreparo do ineditismo envolvendo
uma transmissibilidade e mutabilidade viral
constante e progressiva em meio as alteragdes

e comportamentos sociais, diante de uma
pandemia descontrolada?3+5.

Estudos mostraram, durante o ano
corrente de 2020, que, embora os pacientes
assintomaticos tenham se privilegiado de uma
breve recuperagdo, o impacto da doenca gerou
panico as populagdes de diferentes paises, até
mesmo nos individuos que superaram o pior
estagio da infecgdo, com a hipdtese de uma
nova chance de os pacientes ja recuperados se
contaminarem novamente>®7,

Da mesma forma, sdo as incertezas quanto
as diretrizes relacionadas aos medicamentos ja
utilizados para COVID-19 e seus possiveis efeitos,
até mesmo nos pacientes convalescentes, pois
a viabilidade da doencga nestes individuos
tornou-se uma dudvida que gerou panico nas
populagdes, necessitando a acuracia e/ou
comprovacdes em dados quantitativos de
ensaio reverse-transcriptase-polymerase-
chain-reaction (qRT-PCR)%8. Semelhantes sao

1. Universidade do Estado de Santa Catarina. Centro de Ciéncias da Saude e do Esporte, Floriandpolis, (SC), Brasil.
2. Universidade Castelo Branco, Centro de Realengo, Rio de Janeiro (RJ), Brasil.
3. Universidade do Estado de Santa Catarina. Centro do Planalto Norte, Sdo Bento do Sul, (SC), Brasil.

Este é um artigo publicado em acesso aberto (Open Access) sob a licenga Creative
Commons Attribution, que permite uso, distribuicdo e reprodugdo em qualquer meio,
sem restrigdes, desde que o trabalho original seja corretamente citado.

https://doi.org/10.11606/issn.2176-7262.rmrp.2023.195091


https://orcid.org/0000-0003-1934-6936
https://orcid.org/0000-0002-4353-1800
https://orcid.org/0000-0003-1268-2777

COVID-19 em diabéticos e obesos

as incertezas sobre as diferencas quanto ao poder
coadjuvante da imunofarmacoterapia para pacientes
hospitalizados com COVID-19, uma vez que a analise
dos fatores lipidicos e inibicdo de sintese de citocinas
parece ser o alvo para o prognostico terapéutico
promissor e preventivo®10,

Pacientes obesos e com diabetes mellitus (DM)
parecem representar um alvo fragil para a aquisigdo
da COVID-19. O acumulo elevado de acidos graxos,
o nivel elevado de glicose, imunidade inata pobre, e
0s aspectos relacionados a sua via de acesso classico
através da afinidade do virus com o gene da enzima
angiotensina 2 (ACE-2) sdo intercorréncias que
favorecem o desenvolvimento de comorbidades graves
e mortalidades®. Estudos apontaram que, pelo menos
20% de pacientes obesos e individuos com diabetes
em estado grave, foram admitidos na Unidade de
Terapia Intensiva (UTI) em diferentes hospitais. Uma
pesquisa com 48 pacientes com COVID-19 na UTI
cita que 23 (48%) eram obesos e 9 (18%) eram
diabéticos!!. Outro estudo com 103 pacientes com
COVID-19 relata que 25 (57%) foram internados com
obesidade e 21 (20%) com o diagndstico de diabetes!2.

As preocupacoes dos cientistas e profissionais
da saude sdo consistentes frente ao alto nivel de
contagio e as dificuldades de controle da COVID-194
Por um lado, as imprescindiveis estratégias para
combater a velocidade pandémica, levando em
consideracao os diferentes aspectos que facilitam
taxas elevadas de transmissibilidade, e por outro, os
fatores que facilitam a aquisicdo da COVID-197:13:14,
Desta forma, o objetivo desta pesquisa foi de identificar
0s aspectos relacionados a obesidade e ao diabetes
de acordo com os fatores clinicos, transmissibilidade e
sociais e as dificuldades de condicionamento fisico na
rotina de confinamento durante a COVID-19.

METODOS

Realizou-se uma revisdo sistematica da
literatura entre os dias 5 de julho de 2021 e 5
setembro de 2021. Organizou-se um protocolo
envolvendo um relatério de avaliacao com diferentes
estudos cientificos.

Critérios de elegibilidade

Para os critérios de inclusdo, foram selecionados
os estudos referentes ao tema pandemia da COVID-19

2

nos idiomas portugués, inglés e espanhol. Em relagdo
aos tipos de estudos, a presente revisao incluiu para
analise qualitativa apenas os estudos de coorte,
estudos transversais e 0s de caso-controle. Sobre
os temas de interesse, os estudos deveriam conter
os fatores metabdlicos relacionados a obesidade e
ao diabetes, levando em consideracdo os aspectos
clinicos que induzem ao comprometimento a partir da
COVID-19. Da mesma forma, os fatores relacionados
ao impacto do DS, aspectos socioecondémicos e a
conduta do obeso e do diabético durante a pandemia,
levando em consideracdo os aspectos relacionados
aos transtornos funcionais, psiquicos e os desfechos
hospitalares.

Permitiram-se pesquisas epidemioldgicas, relato
de casos, ensaios clinicos e os estudos clinicos de
laboratdrio de maior interesse dos pesquisadores. Estes
estudos seriam somente a titulo de enriquecimento e
para possiveis comparativas com os nossos resultados
obtidos a partir das pesquisas que seriam incluidas na
analise qualitativa. Da mesma forma, as pesquisas
metodoldgicas contendo estratégias de busca na
literatura cientifica e métodos para o desenvolvimento
de estudos de revisGes. Ja outras escritas contidas em
editoriais, opiniGes pessoais, comentarios, jornais,
cartas, cartilhas e resumos de congressos ndo foram
considerados para esta pesquisa.

Fontes de informagao

Foi realizada uma busca literaria através de um
diagrama de fluxo baseado no checklist PRISMA®>,
Os estudos poderiam ser nos idiomas portugués,
inglés e espanhol. Utilizaram-se os descritores em
Ciéncia da Salde da Biblioteca Virtual em Saulde
Lilacs (DeCS) para obtengdo das palavras-chave, nas
bases de dados Web of Science, Scopus, PubMed/
MEDLINE, Literatura Latino-Americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude (LILACS), Embase e literatura
cinza (Google Scholar).

Estratégia de pesquisa

Foram selecionados os descritores Coronavirus,
Physical Distancing, Obesity e Diabetes Mellitus,
associados aos operadores booleanos "AND” e "OR",
de modo a adquirir estudos mais aderentes ao tema
pré-estabelecido. Para todos os sites utilizou-se a
mesma estratégia de busca: “Coronavirus” AND
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“Physical Distancing” AND “Obesity” AND “Diabetes
Mellitus”; "Coronavirus” OR “Physical Distancing” OR
"Obesity” OR "Diabetes Mellitus”.

Processo de selegdo

Os autores extrairam os dados mais relevantes
dos estudos. Os dois autores coletaram informacoes
sobre os artigos selecionados, tais como: autor e
ano de publicacdo, local de coleta de dados, tipo
de instituicdo, objetivo, tipo de estudo, nimero de
participantes, fatores de risco e principais resultados.
Apds a compilagdo dos estudos, estes foram conferidos
com o objetivo de organizar os dados dos artigos
selecionados. Vale ressaltar que, no caso de alguma
informacdo pouco esclarecida ou na hipdtese de falta
de dados sobre as caracteristicas dos estudos, os
autores dos periddicos seriam contatados para maiores
esclarecimentos. Na primeira etapa da coleta, foi
utilizado o gerenciador de referéncias EndNote X9.1.22
(http://endnote.com/training/mats/enuserguide/eng/
enguide-full.pdf ).

Processo de coleta e lista de dados

Esta pesquisa utilizou a estratégia PICO?¢, onde
a letra “P” refere-se a populacdo de interesse - os
participantes avaliados nos estudos; “1” representa as
intervengdes avaliadas nos estudos que contemplam as
observagOes de interesse; “C” significa as comparagoes
e intervengdes de interesse e o “O” representa os
resultados que se pretende medir ou alcancar.

Desta forma, a populagao de interesse incluiu
os estudos com individuos obesos e diabéticos na
pandemia da COVID-19. A intervengdo contemplou
as estratégias utilizadas e o comportamento do
paciente obeso e com diabetes durante a pandemia e
no confinamento social. A comparacdo nao se aplica,
uma vez que ndo é um estudo comparativo. Ja o
resultado, foi a busca sobre os diferentes problemas
e comprometimentos dos pacientes com obesidade
e dos individuos com diabetes durante a pandemia,
assim como os aspectos clinicos, socioeconémicos e
praticas de atividade fisica durante o confinamento.

Um processo de selegdo foi desenvolvido
utilizando o diagrama de pesquisa bibliografica
adaptado de PRISMA-2020, através das seguintes
etapas: leitura dos resumos, estudos ndo relacionados
a COVID-19, estudos que ndo apresentaram aspectos

Medicina (Ribeirdo) 2023;56(2):e-195091

Nascimento IB, Barboza EZ, Fleig R

associados aos riscos do coronavirus, populacao
diferente, métodos e resultados ndo elucidados entre
obesidade, diabetes e desfechos.

ApOs verificar novamente os critérios e adquirir
os artigos a serem utilizados, reorganizou-se o nimero
de estudos selecionados em tdpicos com a insercdo
de dois temas pertinentes ao objetivo desta pesquisa:

e Riscos da obesidade para doencas crénicas
na COVID-19 durante o confinamento social
e a pandemia;

e Implicagdes clinicas e as estratégias de
condicionamento fisico utilizadas durante o
confinamento social no periodo da pandemia
da COVID-19 em pacientes diabéticos.

Avaliagdo de viés nos diferentes estudos

Foram identificadas se as informagdes eram
suficientes, fatores de vieses de selecdo, afericao,
confundimento e poder do estudo. Também observou-
se o direcionamento dos estudos, forca de evidéncia,
magnitude do efeito e validade interna. Nos diferentes
métodos avaliados, analisou-se o periodo de incubagdo
da COVID-19 e a similaridade e/ou os procedimentos
utilizados na escolha dos grupos em observagao,
uma vez que os desfechos deveriam ser condizentes
com os objetivos propostos e as informagdes obtidas
de maneira semelhante. Subsequentemente, a
verificacdo sobre a proposta das diferentes pesquisas
adequados com os objetivos do respectivo estudo.
Observaram-se os diferentes direcionamentos,
que permitissem uma maior informacdo sobre as
propostas do protocolamento inicial da presente
pesquisa. Portanto, conservaram-se as propriedades
de investigacao avaliando as particularidades,
confiabilidade, validade dos dados de forma similar em
todos os estudos selecionados. Nos estudos de coorte,
caso-controle e de secgdo transversal, o nivel de viés
foi avaliado por uma adaptagao da escala de Downs
and Black'’. Vale ressaltar que esta escala tem por
objetivo avaliar estudos observacionais, uma vez que
tem como propdésito avaliar estudos ndo relacionados
com ensaios clinicos randomizados.

A pontuacao de um determinado estudo foi alocada
da seguinte forma: para a pesquisa ser selecionada
deveria atingir 13 pontos, no minimo, independente do
tipo de estudo. No entanto, a pontuagdo maxima para
os estudos de caso-controle foi estipulada em 28 pontos,
de acordo com os critérios da escala, e 22 pontos para
os estudos de coorte e transversais.



COVID-19 em diabéticos e obesos

RESULTADOS

Sele¢éo dos estudos

De acordo com os bancos de dados selecionados,
foram identificados 10.825 estudos. Apds a remogao
de 8.280 artigos duplicados, 2.545 artigos foram
obtidos para andlise. Uma andlise abrangente do
titulo e do resumo excluiu 2.516 estudos, resultando
em 29 artigos na primeira etapa dessa pesquisa. No
entanto, a busca na literatura cinzenta, no Google
Scholar, permitiu a entrada de mais 2 artigos, e um
total de 31 estudos foram elegiveis para a segunda
etapa da revisdo. Na segunda etapa, o texto completo
dos 31 artigos foi lido na integra. Nesta etapa utilizou-
se a estratégia PICO, analise detalhada do método
e avaliacdo dos resultados dos diferentes estudos.

Desta forma, 14 artigos foram excluidos da
andlise devido aos seguintes fatores: cinco (5)
estudos apresentavam uma populagdo diferente
daquela descrita no protocolo pré-estabelecido, trés
(3) tiveram poucos detalhes na secdao de métodos,
quatro (4) tiveram um desenho de estudo irrelevante,
e dois (2) em que os dados da associacdo nao
foram bem elucidados entre obesidade, diabetes e
resultados. Desta forma, incluiu-se 16 estudos na
andlise de sintese qualitativa, conforme mostrado
no diagrama de pesquisa bibliografica da Figura 1.
Consecutivamente, os artigos selecionados foram
submetidos a analise bibliométrica de descritores,
de modo a avaliar a frequéncia e a interacao dos
descritores presentes nos artigos, portanto, a
analise das palavras-chave permitiu uma avaliacao
retrospectiva da qualidade do processo de selecdo,
conforme a Figura 2.

Caracteristicas dos estudos

Dentre as 17 pesquisas selecionadas para analise
qualitativa, 7 (41,2%) foram coorte retrospectiva,
6 (35,3%) coorte prospectiva e 4 (23,5%) corte
transversal. Sobre os paises onde foram desenvolvidos
os estudos selecionados para analise qualitativa, os
percentuais apontaram da seguinte forma: 1 (5,8%)
na Franga, 2 (11,7%) no Brasil, 2 (11,7%) nos Estados
Unidos, 2 (11,7%) na Itdlia, 3 (17,6%) na Espanha,
3 (17,6%) na India e 4 (23,5%) na China, conforme
a Tabela 1.

Soma absoluta dos dados em relagdo ao
numero de pesquisas e pontuag¢éo alcangada
quanto ao risco de vies

Na escala de Downs and Black, comparando
o0 escore obtido (SO)/pontuagcdao maxima (PM),
dos 6 estudos de coorte prospectiva, trés estudos
apresentaram 16 pontos dos 22 de pontuacgao
maxima-16(S0)/22(PM), com frequéncia relativa
(FR) de 72,7% e trés estudos atingiram 13 pontos-13
(S0)/22(PM), com FR de 59,1%. Nos seis estudos de
coorte retrospectiva, quatro estudos apresentaram 13
pontos dos 22 de pontuagdo maxima-13(S0)/22(PM),
com FR de 59,1%, uma pesquisa atingiu 16 pontos-
16(S0)/22(PM), com FR de 72,7% e um com 17
pontos, com FR de 77,3%. Houve quatro estudos
de corte transversal, sendo que dois atingiram 16
pontos- 16(S0)/22(PM), com FR de 72,7% e dois
com 13 pontos-13(S0)/22(PM), com FR de 59,1%.
Através da anadlise qualitativa selecionou-se um
estudo retrospectivo e multicéntrico que atingiu 13
pontos 13(S0)/22(PM), com FR de 59,1%, de acordo
com a Tabela 2.

Sintese dos resultados

Durante a pandemia da COVID-19, com
a pratica desportiva reduzida e a desmotivacdo
advinda do comportamento sedentario, os estudos
sugerem prognosticos desfavoraveis a saude fisica
e mental da populagdo no periodo pds-pandemia.
A transmissibilidade do virus e o cenario mutavel
epidemioldgico demarcaram sentimentos de
apreensdo e panico nas diferentes populagdes. O
diabetes e a obesidade sdo intercorréncias que
favorecem a via de acesso classico através da
afinidade do virus com o gene da enzima angiotensina
2 (ACE-2) em situagdes de baixa imunidade. Ja
os diagndsticos de alteragdes cardiovasculares
advindos da obesidade beneficiam o contagio do
novo coronavirus, sendo que os fatores trombdéticos
e coagulagdes anormais foram identificados nos
individuos com COVID-19.

As dificuldades de excursdo do musculo
diafragma no obeso dificultam os processos de
reabilitacdo e, apos a aquisicdo da COVID-19, se
torna um prognostico avassalador. Os riscos para a
aquisicdao da COVID-19 foram aumentados em todas
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as categorizacOes de IMC acima dos padrdes normais
e, da mesma forma, para admissao e prevaléncia na
UTI. Diferentes pacientes com os diagndsticos, tanto
de obesidade quanto de diabetes, com alteragdes
cardioldgicas, sdo tratados com os inibidores da
enzima de conversdo da angiotensina (IECA) e o
bloqueador dos receptores da angiotensina (BRA),
possibilitando as relagGes de riscos através da ligagdo

Nascimento IB, Barboza EZ, Fleig R

entre o ACE-2 e a COVID-19. Propostas profilaticas
imunomoduladoras sdo estratégias importantes
a serem desenvolvidas nos estudos cientificos
contemporaneos, visto que favorecem o equilibrio
de glicose e de lipideos. Em contraposigdo, o medo e
o0 estresse mental junto ao DS dificultaram o acesso
a medicamentos e a novas condicBes profilaticas
relacionadas a exercicios fisicos e dietas adequadas.

Figura 1. Diagrama de pesquisa bibliografica adaptado do PRISMA 2020.
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Figura 2. Analise de interagédo das palavras-chave mais relevantes. Software Sitkis (Schildt, 2002).

Tabela 1
Caracteristicas dos estudos incluidos na sintese qualitativa

Numero da

Autor/Ano Pais amostra (n) Populagédo
Zhu et al. (2019) ! China n=4 Pacientes com COVID-19
Barrasa et al. (2020) ! Espanha n= 48 Pacientes com COVID-19
Kalligeros et al. (2020) 12 Estados Unidos da América n=103 SARS-COV-2 pacientes infectados
Atkinson et al. (2005) #? Estados Unidos da América n=502 Pacientes obesos
Tang et al. (2020) China n= 183 Pacientes com COVID-19
Sonza et al. (2021) 3* Brasil n= 1845 Pacientes com COVID-19
Bezerra et al. (2020) 32 Brasil n= 16.440 Pacientes adultos em estado de DS
Simonnet et al. (2020) 4 Franga n= 124 Pacientes com COVID-19
Guo et al. (2020) +? China n=174 SARS-COV-2 pacientes infectados
Preito-Alhambra et al. (2020) 4 Espanha n= 44.709 Pacientes com COVID-19
Zhu et al. (2020) 4 China n= 7.337 Pacientes com COVID-19
Ghosh et al. (2020) °7 India n=150 Pacientes diabéticos
Khare et al. (2020 %8 India n=143 Pacientes diabéticos
Khader et al. (2020) >° india n=1.510 Pacientes diabéticos
Fernandez et al. (2020) ¢° Espanha n=307 Pacientes antes e durante o DS
Tornese et al. (2020) ! Italia n=307 Pacientes diabéticos
Dover et al. (2020) ¢2 Italia n=1.776 Pacientes diabéticos
Tabela 2
Pontuacdo na escala de Downs and Black
Autor/ano Tipo de estudo Downs ggd /B:dasc k Scale r:aezli:gl}ii/:)
Zhu et al. (2019) ¢ Coorte Prospectiva 16/22 72,7
Barrasa et al. (2020) ! Coorte Prospectiva 13/22 59,1

6 https://www.revistas.usp.br/rmrp



Nascimento IB, Barboza EZ, Fleig R

Downs and Black Scale

Frequéncia

Autor/ano Tipo de estudo SO / MS relativa (%)
Kalligeros et al. (2020) *? Coorte Retrospectiva 13/22 59,1
Atkinson et al. (2005) 22 Coorte Retrospectiva 17/22 77,3
Tang et al. (2020) #° Coorte Prospectiva 16/22 72,7
Sonza et al. (2021) Secﬁslgc""é”nst‘ﬁfa' e 16/22 72,7
Bezerra et al. (2020) 32 Seccao transversal 13/22 59,1
Simonnet et al. (2020) #° Coorte Retrospectiva 13/22 59,1
Guo et al. (2020) # Coorte Retrospectiva 16/22 72,7
Preito-Alhambra et al. (2020) 4 Coorte Prospectiva 13/22 59,1
Zhu et al. (2020) 4 Retrospectivo e multicéntrico 13/22 59,1
Ghosh et al. (2020) 57 Coorte Retrospectiva 13/22 59,1
Khare et al. (2020 8 Coorte Prospectiva 16/22 72,7
Khader et al. (2020) *° Secgdo transversal 16/22 72,7
Fernandez et al. (2020) ¢° Coorte Prospectiva 16/22 72,7
Tornese et al. (2020) ¢t Coorte Retrospectiva 13/22 59,1
Dover et al. (2020) 62 Secgao Transversal 13/22 59,1

DISCUSSAO

Riscos da obesidade para doencgas crénicas
e suas complicacées e limitagbes durante o
confinamento e a pandemia.

Doencas cardiacas e musculoesqueléticas
apresentaram fortes relagcbes com as condicOes
de vida do individuo. O estilo de vida sedentario
€ um preditor a incidéncia de doencas crbnico-
degenerativas, uma vez que existe uma associagao
inversa do gasto calérico e o tempo total de exercicio
fisico com incidéncia de doencas cardiovasculares!®:°,
Portanto, o sedentarismo deve ser entendido como
um fendomeno multifatorial, simultaneamente,
envolvendo aspectos culturais, sociais e bioldgicos
gue predispdem a obesidade.

Estudos cientificos precedentes ja confirmaram
as alteragdes desenvolvidas pela obesidade, bem
como as sindromes metabdlicas crénicas e os fatores
multifatoriais oriundos de um desequilibrio entre
alimentagao e gasto de calorias, que intensifica o
aumento do nimero de células adiposas do organismo?.
Pesquisadores relatam as chances de cepas virais
mais virulentas provenientes da obesidade e a sua
disseminagao prolongada aumentando as taxas de
mortalidade de uma pandemia de influenza?'. Em 2005,
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a provavel associacdo entre o adenovirus 36 (Adv36)
e a obesidade e subsequentes infeccdes respiratdrias,
que contribuem para o aumento da adiposidade tanto
em humanos quanto em animais, foi salientada por
um estudo??.

Outra questdo sdo as complexidades existentes
nas interagdes quanto as etiologias das sindromes
metabdlicas (SM), posto que abrangem fatores
ambientais, genéticos, dietéticos e os distlrbios
do proprio metabolismo humano?:. No adulto,
o diagndstico ja estad estabelecido e se assenta
em fundamentos cientificos com anormalidades
metabdlicas, incluindo a dislipidemia, hiperglicemia,
hipertensdo e alteragdes cardiovasculares?*. Nas ultimas
décadas, ja se observa uma nova populagao de adultos
com doencas cardiovasculares congénitas, e aqueles
com cianose crbnica, sdo de alto risco de eventos
tromboticos, favorecendo o progndstico negativo ao
adquirir a COVID-19, posto que apresentam diferentes
anormalidades de coagulagdo - graves e incomuns?®.
Uma pesquisa de corte retrospectiva apontou maior
tempo de protrombina, tromboplastina parcialmente
ativada, resultados anormais de coagulagao e elevado
aumento de dimero D e produto de degradacdo de
fibrina nos individuos internados com COVID-192%,

De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude,
as pessoas acima de 60 anos e aqueles que apresentam
condicdes médicas subjacentes, como as alteracoes



COVID-19 em diabéticos e obesos

respiratérias cronicas, doencas cardiovasculares,
diabetes e cancer (maiores de 40 anos), sdo pacientes
de risco para a COVID-19%6, A funcdao imunoldgica
reduzida desprotege o organismo e permite a
exacerbagcdo de respostas imunes patoldgicas e
infeccdes?’. A obesidade € uma patologia que apresenta
maiores associacées com um quadro crbénico, que se
predispGem a placa de ateroma e maior instabilidade
a doencgas cardiovasculares?®. Um dos preditores
ao comprometimento cardiaco é a atividade fisica
reduzida, uma vez que a pratica de exercicios fisicos
reduzem o acimulo de gordura visceral, posto que o uso
de estratégias com atividade fisica ap6s a quarentena
da COVID-19 tendem a gerar um melhor prognostico,
tanto para os pacientes cardiopatas quanto para um
maior incentivo ao bom estilo de vida82°:30,

A quarentena, a limitagdo das interagdes sociais
e a reducdo de exercicios desenvolvidos ao ar livre
possibilitaram a exaustdo emocional e a desmotivagao,
bem como a dificuldade de se adaptar as novas
circunstancias e estilo de vida?’. No Brasil, a pratica e
habitos de exercicios fisicos influenciou na motivacdo,
frequéncia e no periodo de exercicio. Em um estudo
recente com 1.845 individuos, 80% estavam em DS.
Os pesquisadores investigaram a pratica do exercicio
fisico antes e durante a pandemia, sendo que as
caracteristicas relacionadas a frequéncia, duragdo e
motivagdao foram influenciadas pelo confinamento3-.
Portanto, estes resultados foram favoraveis a futuras
pesquisas cientificas no sentido de se reorganizar
programas e estratégias para se fazer em casa e evitar
possiveis danos do comportamento sedentario.

As concepgles preventivas relacionadas as
condutas de isolamento, como, por exemplo, o
fechamento das escolas, universidades e confinamentos
em suas casas, podem ter estabelecido uma ideia
contraditéria para com as prevencgoes referentes a
COVID-19%*, Visto que, na tentativa de evitar a sua
disseminacao, viabilizou o surgimento de situagdes
como o estresse, a ansiedade, o tédio e até mesmo
a pré-disposicdo para o consumo de bebida alcodlica,
acrescido aos diversos transtornos psicoldgicos?34,
cujas variaveis, associadas ao sedentarismo que
se estabeleceu durante a pandemia, induziram ao
aumento da ingestdo de alimentos. O aumento
da ingesta alimentar predetermina a obesidade e
ocasiona circunstancias de maior vulnerabilidade a
COVID-1932:3335,

Existe um forte impacto nas relagbes entre
obesidade e as disfungdes pulmonares. Um estudo

recente relata os diferentes métodos para avaliar
a mobilizacdo diafragmatica e as subsequentes
dificuldades para se estabelecer parametros adequados
sobre a excursdo do musculo diafragma em individuos
obesos?’. Portanto, em individuos com IMC maior
que trinta (>30), deve-se levar em consideragao as
dificuldades de reabilitagdo e os fatores imunoldgicos
que se apresentam de forma devastadora, assim como
as altas taxas de comorbidades e mortalidades?®.
Frente as consideragbes ja citadas, a obesidade
pode ser uma causa significativa de mortalidade em
pacientes com COVID-19. Esta afirmativa apresenta
fatores de consisténcia devido a redugdo das funcoes
pulmonares, da limitada dinamica diafragmatica e
dos riscos metabdlicos e imunoldgicos que favorecem
as intercorréncias e riscos de comprometimento!22t,
Pesquisadores identificaram resultados para a
COVID-19 em uma amostra de 489.269 individuos, com
o percentual de 33% de pessoas com o peso normal,
43% sobrepeso e 24% de obesos?®. Os desfechos
apresentaram riscos para o aumento da COVID-19 em
todas as categorias acima do peso adequado (= 25,0
kg/m?): para o sobrepeso, 25,0-29,9 kg/m?, razao
de risco 1,40 (IC de 95% 1,14-1,70; P = 0,002);
obesidade 30,0 e 34,9 Kg/m?, 1,73 (IC95% 1,36-2,20;
P = 0,001); obesidade grau II, 35,0-39,9 kg/m?, 2,82
(IC 95% 2,08-3,83; P = 0,001); obesidade grau III,
quando =40,0 kg/m?, 3,30 (IC 95% 2,17-5,03; P =
0,001)38, Um estudo realizado na Italia identificou
pacientes internados com COVID-19, onde um
percentual de 65,2%: 33,7% dos pacientes estavam
com sobrepeso e 31,5% apresentavam obesidade®.
Na China, nos pacientes com IMC 30—-35 kg/m?
e =235 kg/m? a ventilagdo mecénica foi necessaria
trés vezes mais que em individuos normopesos*. Nos
Estados Unidos, uma pesquisa com 103 pacientes teve
por propdsito investigar as associacdes entre obesidade
e outras doencas croénicas com resultados graves, com
ingresso na UTI e ventilagdo mecanica invasiva (VMI).
O estudo apontou que 39% (41/103) de pacientes que
deram entrada na UTI, 70,7% (29/41), necessitaram
de VML. A obesidade grave (grau II e III) foi relacionada
a uma maior admissdo da UTI e a prevaléncia na
unidade, por pacientes categorizados como obesos
(IMC 30,0-34,9 kg/m?), foi de 47,5% (49/103)*2. Os
pacientes considerados como obesos e com obesidade
grave apresentaram razao de chances (OR) para
internacdo na UTI de 5,39 (IC 95%: 1,13-25,64 e para
propensdo a VMI, os paciente com obesidade (IMC =
30-34,9 kg/m?; a OR: 6,85, IC 95%: 1,05-44,82), ou
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obesidade grave (IMC = 35 kg/m?; a OR: 9,99, IC de
95%: 1,39-71,69)*2,

Portanto, vale ressaltar que a relacdao entre
COVID-19 e obesidade ndo estava elucidada no inicio
da pandemia, sendo que os relatorios e/ou dados
correspondentes ao peso e altura para se verificar
o IMC dos 72.314 casos de pacientes na China nao
foram informados pelo ‘Centro Chinés de Controle
e prevencdo de Doengas™!. Atualmente, o que se
pretende é evitar uma nova pandemia a partir da
COVID-19, visto que os progndsticos da obesidade
encontram-se evidenciados na literatura cientifica,
ja que a pandemia de obesos se estabelece em
diferentes areas urbanas dos paises de baixa, média
e alta renda, atingindo mulheres e homens de todas
as faixas etarias!28:2,

Implicagbes clinicas e as estratégias de
condicionamento fisico utilizadas durante
o confinamento social da COVID-19 em
pacientes diabéticos.

O diabetes é uma doenca multissistémica e os
achados cientificos vém apontando como uma das
enfermidades mais comuns. A sua prevaléncia ndo esta
bem elucidada, visto que a Espanha demarcou 18,75%
de diabéticos entre os pacientes com COVID-19, ja
na China, a prevaléncia apontou 6,3% de pessoas
com diabetes infectadas pelo virus*2. Uma metanalise
selecionou nove estudos incluindo 6.577 pacientes,
e destes, 3.933 (59,8%) eram do sexo masculino,
com 1.180 (30,3%) de diabéticos com COVID-194.
Em outro estudo realizado na Espanha, com 121.263
individuos, o percentual de diabéticos com COVID-19
foi de 9,8%*. Nos EUA, 10% de diabéticos com
coronavirus numa amostra de 7.162, e, no Reino
Unido, uma coorte prospectiva com 16.749 individuos
com COVID-19 indicou 3.182 (19%) de pessoas com
diabetes. A maior parte dos estudos demonstraram que
a gravidade da COVID-19 é preocupante e emergencial
quando o individuo apresenta o diagndstico de
diabetes**4546,

Uma pesquisa sugeriu uma correlagao entre
o diabetes e a COVID-19 por meio do aumento da
expressao da ACE*’. A ACE-2 esta unida a membrana
aminopeptidase, que por sua vez, degrada o peptideo
angiotensina -2 (Ang II) em angiotensina 1-7,
reduzindo os efeitos da Ang II em intercorréncias,
como na fibrose, retencdo de sdédio e constricdo
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dos vasos sanguineos*®. Pacientes diabéticos com
comprometimento cardiovascular que administram
os IECA e o BRA aumentam ao longo de sua
circulagao cardiovascular*> A ligagao entre o ACE-2
com as proteinas nas superficies do beta coronavirus
predispde a sindrome respiratéria aguda grave (SARS)
que causa a COVID-194, Os pacientes tratados com
IECA e BRA podem apresentar risco aumentado*®:°°,

Os receptores ACE-2 estdo expressos em
varios o6rgaos, incluindo células endoteliais de
artérias e veias, células do endotélio cortical,
mucosa nasal e bucal®*2, Os dois determinantes que
demarcaram a fisiopatologia da COVID-19 a partir
da evolucao sobre o conhecimento de como ocorre o
processo infeccioso do SARS-CoV-2 foram: a entrada
do virus pela ACE-2, conseguinte a razdo ACE/ACE-
2, como um causador fisiopatoldgico pulmonar e a
tempestade de citocinas proveniente da sindrome
da angustia respiratéria aguda (SARA)%3. Ja outro
estudo sugere uma abordagem imunomoduladora
a superproducdo de citocinas, oferecendo uma
proposta as infecgdes por COVID-19'°, Assim sendo,
torna-se importante a investigagao por profissionais
especializados sobre as relagbes entre COVID-19
e o individuo pré-diabético, uma vez que deve-
se mensurar as formas de aquisicao da doenca e
estabelecer um melhor entendimento de como a
célula beta é afetada, sobre as caracteristicas que
levam a aquisicdo da COVID-19 através da ACE-2
e até mesmo o funcionamento das citocinas como
mensageiro quimico 4.

Quanto as precaucées, além do DS e o uso
de mascaras, no paciente diabético, para evitar a
COVID-19, deve ser preconizado que se desenvolva
um apropriado controle glicémico, uma vez que
ndo ha profilaxia quimica indicada para pacientes
diabéticos com COVID-19%. Dentre outras medidas
profilaticas, orienta-se uma dieta equilibrada e
saudavel, com proteinas, vegetais, frutas e, vale
destacar, que a deficiéncia de vitamina D apontou
relagbes com a mortalidade na COVID-19%,

As variaveis devem ser consideradas, assim como
as diferentes categorias de pacientes hiperglicémicos
com parametros a serem analisados e monitorados®2.
Todavia, a mortalidade pela COVID-19 foi crescente no
ano de 2020, independente do individuo apresentar
ou ndo o diagndstico de diabetes.

O controle do diabetes parece ser o principal
fator para o paciente atenuar a gravidade da COVID-19,
em razdao de que um estudo recente indicou risco



COVID-19 em diabéticos e obesos

reduzido para os pacientes que mantiveram os niveis
de glicemia equilibrados para a COVID-19 (RR = 0,14;
95% CI, 0,03-0,60; p = 0,008)%. Portanto, embora
os achados cientificos ndo apresentem argumentos
totalmente esclarecidos sobre o aumento do risco de
contrair infecgdo com SARS-CoV-2%33, o equilibrio
dos niveis glicémicos apontou um impacto favoravel
e promissor aos melhores desfechos em pacientes
diabéticos infectados pelo novo coronavirus*. Um
estudo ainda assinalou as relagdes entre a COVID-19
e a possibilidade de precipitar a cetoacidose diabética
em um numero significativo de pacientes®®.

Além disso, a circunstancia de adaptacao
a pandemia do novo coronavirus predispbe ao
sedentarismo. Os exercicios reduzidos e o estresse
mental geraram desfechos de pacientes com
agravamento da hiperglicemia>’-*8, O DS apresentou
outros desafios a serem vencidos, como, por exemplo,
0 acesso a salde e a complexidade no fornecimento de
insulina e medicamentos®. Semelhante é o estresse
mental e 0 ganho de peso adquirido no confinamento,
gue tem por propensao viabilizar o desenvolvimento
do diabetes??:3056.58, Em contraposicao, estudos
desenvolvidos na Itdlia, Reino Unido e Espanha
indicaram controle glicémico reduzido mesmo com
as limitacdes do DS, provavelmente devido ao tempo
bem utilizado ao autocuidado®®6t.62,

O impacto das taxas de morbidades cronicas,
os determinantes sociais de salide e as possiveis
intercorréncias patoldgicas sdo fatores que junto ao
DS podem ser desfavoraveis®* A atual pandemia é
um fardo que se apresenta ao paciente obeso e ao
diabético, em quem se somam as dificuldades de
uma nova adaptagdo. Portanto, um novo perfil de
comportamento sera necessario e parece exigir muito
mais do que se estabelecer a restricdo social, e sim, a
compreensao sobre os reflexos culturais das populagdes
e 0 estabelecimento de novas estratégias para se firmar
na atual condicdo social e novos costumes.

CONCLUSAO

A necessidade de conexao humana se revelou
como um fator crucial a nossa saude fisica e mental.
O estudo sugere profissionais que entendam da
abordagem imunomoduladora e de inibidores
enzimaticos, ndo apenas para atengdo primaria ao
paciente obeso e diabético, mas também para equipes
especializadas acompanharem os individuos com pré-
disposicdo a obesidade e ao diabetes durante o DS.
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Desta forma, durante o DS prevalece uma dificuldade
de se manter um controle glicémico, dislipidémico e
a adaptacdo a pandemia, cujas irregularidades se
convergem a um possivel cenario sindémico e de
maior transmissibilidade através dos fatores clinicos
e socioeconémicos, como a ansiedade, o estresse e
a ideia de faléncia econémica.
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