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TRADUCAO LIVRE

Conduta clinica e fatores de risco para mortalidade de pacientes adultos internados com
COVID-19 em Wuhan, China: um estudo de coorte retrospectivo

RESUMO

HISTORICO: desde dezembro de 2019, Wuhan, China, experimentou um surto da doenga de coronavirus 2019
(COVID-19), causada pela sindrome respiratéria aguda grave coronavirus 2 (SARS-CoV-2). Foram descritas
caracteristicas epidemioldgicas e clinicas de pacientes com COVID-19, mas fatores de risco para mortalidade e
uma conduta clinica detalhada da doenga, incluindo a difusao viral, ndo foram bem descritos.

METODO: neste estudo retrospectivo de coorte multicéntrico, foram incluidos todos os pacientes adultos (=18 anos)
com COVID-19 confirmado por laboratério do Hospital Jinyintan e Hospital Pulmonar Wuhan (Wuhan, China)que
receberam alta ou morreram em 31 de janeiro de 2020. Dados demograficos, clinicos, de tratamento e de
laboratério, incluindo amostras seriais para detecgdo de RNA viral, foram extraidos dos prontuarios eletrénicos e
comparados entre sobreviventes e nado sobreviventes. Foram utilizados métodos de regresséo logistica uni e
multivariaveis para explorar os fatores de risco associados a morte hospitalar.

RESULTADOS: 191 pacientes (135 do Hospital Jinyintan e 56 do Hospital Pulmonar Wuhan)foram incluidos neste
estudo, dos quais 137 receberam alta e 54 morreram no hospital. 91 (48%) pacientes apresentavam comorbidade,
sendo a hipertensdo os mais comuns (30%), seguidos por diabetes (19%) e doenca coronariana (8%). A regressao
multivariavel mostrou chances crescentes de morte hospitalar associada a idade avancada e maior Avaliagdo de
Faléncia de Orgdos Associada a Sepsis (SOFA). A duracdo média da difuséo viral foi de 20 dias em sobreviventes,
mas o SARS-CoV-2 foi detectavel até a morte em nao sobreviventes. A duragdo mais longa observada de difusédo
viral em sobreviventes foi de 37 dias.

INTERPRETAGAO: Os fatores de risco em potencial da idade avangada, o alto escore SOFA e o dimero d superior
a 1 yg / mL podem ajudar os médicos a identificar pacientes com mau prognoéstico desde o inicio. A difusao viral
prolongada fornece a justificativa para uma estratégia de isolamento de pacientes infectados e intervencoes
antivirais ideais no futuro.
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