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O que sabemos sobre o efeito
da long COVID e o seu
impacto nos doentes com
asma ou DPOC?   

O que diz a investigação 
A prevalência estimada de long COVID (sintomas mais
de 12 semanas após a doença aguda COVID-19) varia
consideravelmente, desde <5% a >80% dos pacientes
após a doença aguda COVID-19 (Cabrera
Martimbianco et al 2021). Num estudo longitudinal
realizado no Reino Unido com 6899 adultos que auto-
reportaram doença aguda COVID-19, a long COVID
(sintomas mais de 12 semanas) aumentou com a
idade desde ~7.8% (idade média 28 anos) até ~17%
(idade média 58 anos) (Thompson et al 2021). Entre
os hospitalizados com COVID-19, 50% a 89%
reportaram ter pelo menos um sintoma persistente
após 2 meses da alta (NIHR 2021). Estas estimativas
baseiam-se no período em que a variante
predominante do SARS-CoV-2 era a Delta e o cenário
pode mudar quando houver dados do período em
que a variante Omicron era dominante.

Os sintomas associados a long COVID podem
prejudicar a capacidade funcional de um indivíduo na
sua vida diária, incluindo a realização de atividades da
vida diária e o trabalho. Os sintomas mais comuns
incluem: fadiga, dispneia, anomalias cardíacas, défice
cognitivo, distúrbios do sono, sintomas de stress pós-
traumático, problemas de concentração, dores
musculares e cefaleias (Crook et al 2021).

Continuar a acompanhar os doentes quando
estes se recuperarem de uma doença aguda
COVID-19 de qualquer gravidade, com especial
vigilância para os sintomas que persistem para
além das 12 semanas a partir do início da
doença aguda.
Para doentes com asma ou DPOC, rever
regularmente

Foi reportado um risco mais elevado de long COVID
nos asmáticos (até 32% de risco aumentado,
relatado num estudo; Thompson et al 2021).
Num estudo realizado no Reino Unido com 4500
asmáticos, 10,5% reportaram doença COVID-19.
Destes, 56% referiram ter long COVID e eram mais
propensos a descrever a sua respiração como
pior/muito pior, referir um aumento do uso de
inaladores e uma gestão da asma pior/muito pior
do que aqueles sem long COVID (Philip et al 2022).

Numa população de cuidados primários do Reino
Unido, a DPOC, bronquite e enfisema não foi
associada a um risco acrescido de long COVID
(definido como sintomas ≥4 semanas) (OR 1.53;
95% CI [0.84–2.72]; Jones et al 2021). Num estudo
prospectivo de um único centro, a DPOC foi
associada à persistência dos sintomas aos 12
meses após a alta do hospital por doença aguda
COVID-19 (Fumagalli et al 2021). Ainda não estão
disponíveis dados sistemáticos sobre os fatores de
risco e o perfil dos sintomas de long COVID entre os
doentes com DPOC.

O que significa para a sua prática clínica
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O que sabemos sobre o efeito da long COVID e o seu
impacto nos doentes com asma ou DPOC?  

How do we define long-COVID-19
disease/post-COVID syndrome?
What are the risk factors for long-COVID-19
disease/post-COVID syndrome (PCS)?
After serious pathology has been excluded,
how do we manage common post-COVID
symptoms?
How do we manage post-COVID respiratory
symptoms?

Consultar as respostas existentes sobre a Long
COVID:
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