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Introdugao

O Diabetes Mellitus (DM) representa fator de
risco na atual pandemia de COVID-19 1. O descontrole
glicémico parece contribuir com o processo de
inflamac&@o sistémica observada no curso da infecgdo
por SARS-CoV-2. Além disso, ha evidéncias de que
pacientes portadores de Diabetes possuem maior risco
de descompensacdo metabdlica, aumentando o risco e a
gravidade da infecgao.?

Desta forma, nosso objetivo foi avaliar os valores
de glicemia de pacientes internados com infeccdo pelo
SARS-CoV-2 de acordo com o prognéstico durante a
internacao.

Metodologia

Trata-se de um estudo longitudinal, prospectivo
realizado entre o periodo de abril a agosto de 2020.
Dados da glicemia de 101 pacientes internados que
tiveram positividade no RT-gPCR para SARS-CoV-2
foram obtidos do prontuario médico. Posteriormente,
uma analise dos valores de glicemia durante o periodo
de internacdo foi correlacionada com o desfecho do
paciente (alta/ébito). Além disso, possiveis fatores de
risco associados ao estado glicEmico do paciente (ex.:
histéria de diabetes e doenca -cardiovascular-DCV)
também foram analisados por regresséo logistica para
identificar associacdes independentes entre as variaveis.
Este estudo foi aprovado pelo CEP, sob
#CAE30623520.5.0000.5243

Resultados

A média de idade dos pacientes foi de 58 + 18
anos, sendo 56 destes do sexo masculino (55,4%). Os
principais sintomas descritos na admissao foram febre,
tosse e dispneia relatados por 59,4% dos pacientes
internados. Observou-se que pacientes com maiores
valores de glicemia sérica no momento da admissao
(DO) apresentaram pior progndstico durante o curso da
infeccdo por SARS-CoV-2 (p=0,01), com valores de
140,7 £ 77,71mg/dL para os pacientes com desfecho alta
e 172,8 £+ 62,37 mg/dL para os pacientes desfecho de
Obito. Diferencas significativas foram observadas entre
sexo masculino (p=0,04), histéria de diabetes (p=0,027)
e DCV (p=0,015) em relacdo ao desfecho. Ainda, a
analise de regressdo linear revelou associacfes
significativas com a idade do paciente (p=0,01).

Conclusao

Estes achados sugerem que o descontrole
glicémico, além da presenca de diabetes associada a
DCV, parece estar associada ao aumento risco de 6bito
em pacientes internados com COVID-19.
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Tabela 1. Dados demogréaficos dos pacientes positivos para
COVID-19 atendidos no Hospital Anténio Pedro no periodo de
abril a agosto de 2020.

Parametros, n (%) 82;2) (:zlzas) P valor
Género Masculino (n, %) 30 (66,7) 26 (46,4) 0,046
Idade (anos, média * DP) 52,3+18,4 66,0+13,1 0,0001
Comorbidades (n, %)
Diabetes 14 (31,1) 7 (12,5) 0,027
Doenca cardiovascular 18 (40,0) 10 (17,9) 0,015
Doenga renal 5(11,2) 7 (12,5) ns
Sintomas (n, %)
Febre 27 (60,0) 33 (58,9) ns
Tosse 28(62,2) 28(50,0) ns
Dor de garganta 2(4,4) 5(8,9) ns
Dispneia 25 (55,6) 14(25,0) 0,002
Saturacéo de 0,<95% 12 (26,7) 10 (17,9) ns

Os resultados foram expressos em numero de participantes (%) ou média + Desvio Padréo. As
diferengas entre os grupos foram comparadas pelo teste do Qui-quadrado. Um valor de p
<0,05 foi considerado significativo. ns: sem diferenca estatistica

Tabela 2. Resultados do modelo de regressao logistica binaria.
Parametros B S.E. Wald Sig. Exp (B)

Idade 0,048 0,019 6,074 0,014 1,049

B = coeficiente; SE = erro padrao.

Figura 1. Dosagens de glicose durante a interna¢do dos
pacientes com COVID-19.
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As diferengas estatisticas entre os grupos foram calculadas usando o teste t-Student ou
Mann-Whitney dependendo da distribuicdo da amostra ap6és investigacdo da normalidade.
Um valor de p <0,05 foi considerado significativo. DO: dia da internagdo; DF: dia do desfecho
(alta/6bito).
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Realizacao

O LABORATORIO CLiNICO AGREGANDO VALOR NA PANDEMIA DO NOVO CORONAVIRUS
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