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Resumo: Introducdo: A infec¢do por COVID-19 esta associada a um estado pré-trombdtico que
leva a resultados clinicos adversos. Estudos tém sugerido um risco aumentado de
tromboembolismo pulmonar (TEP) associado a COVID-19, no entanto, as taxas de TEP na
COVID-19 e seu efeito na mortalidade sdo desconhecidas. Objetivos: Descrever o perfil clinico
de pacientes com TEP associado a COVID-19 e avaliar seus desfechos. Método: Estudo de
coorte retrospectivo com 565 pacientes de um hospital publico referéncia no tratamento de
COVID-19. Coleta de dados realizada com os prontudrios eletronicos dos pacientes internados
entre 01/03/2020 a 18/08/2020. Foram estudadas as variaveis: idade, sexo, comorbidades, D-
dimero na admissdo, uso de medica¢des anticoagulantes, estatinas, taxa de internagdo em UTI
e mortalidade. A analise ocorreu por meio de teste qui quadrado. A pesquisa foi aprovada pelo
Comité de Etica em Pesquisa, n2 4.108.686. Resultados: Dos 565 pacientes do estudo, 7.1%
(n40) desenvolveram TEP associado a COVID-19. Destes, 52,5% (n21) eram do sexo masculino
e 47,5% (n19) feminino, sendo 72,5% (n29) acima de 65 anos. O d-dimero na admissdo
mostrou < ou = 500ng/dl em 17,5% (n7), e > 500 ng/dl em 75% (n 30). Quanto a presenca de
comorbidades, 57,5% apresentam hipertensdo arterial (n23) e 32,5% diabetes mellitus (n13).
Referente ao uso de estatinas, 15% (n6) usavam prévio a internagdo, e quanto aos
anticoagulantes, 65% (n26) utilizaram heparina ndo fracionada de forma profildtica e 25%
(n10) de forma terapéutica, ja a heparina de baixo peso molecular, foram 35% (n14)
profilaticos e 52,5% (n21) terapéuticos. A admissdo em UTI ocorreu em 67,5% (n27) e houve
uma taxa de mortalidade de 35% (n14). Conclusdo: Os pacientes com diagndstico de TEP
apresentaram, majoritariamente, comorbidades e valores elevados de D-dimeros. Ndo houve
dispariedade entre sexo e idade. O uso de anticoagulantes, terapéutico ou profilatico, se
mostrou expressivo no tratamento, contudo, o uso de estatinas ndo foi prevalente. Além disso,
houve mais internagées em UTI e maior taxa de mortalidade.
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