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1. INTRODUCAO

O coronavirus (SARS-CoV-2) € um virus de RNA envelopado, que pode
causar pneumonia grave com sintomas clinicos diferentes dos causados pelo
SARS-CoV e MERS-CoV, sendo capaz de levar a Sindrome respiratéria aguda
grave (HUANG et al. 2020). A coinfecgdo entre varios microorganismos e SARS-
CoV-2 é um problema sério na Pandemia de COVID-19, principalmente porque
antibiéticos tém sido frequentemente utilizados para tratar a doenca e podem
contribuir para o desenvolvimentos de bactérias resistentes (MIRZAEI et al. 2020).
A coinfeccao bacteriana € comum em doencgas respiratorias, em casos de influenza
grave, atinge 20-30% dos pacientes e esta associada a maiores gastos com a
saude, maior gravidade da doenca e maior risco de morte (LANGFORD et al. 2020).

Em Wuhan, na China, a taxa de coinfeccdo bacteriana atingiu 15% dos
pacientes hospitalizados e foi mais incidente entre n&o sobreviventes que
sobreviventes (50:1%) (HUGHES et al. 2020). Ademais, a coinfec¢cdo no COVID-
19 pode aumentar nos centros de terapia intensiva em decorréncia de bactérias
resistentes a antibiéticos nosocomiais (FATORRINI et al. 2020). Por isso, o
presente estudo teve o objetivo de investigar a influéncia da coinfecgéo bacteriana
sobre o prognaostico de pacientes com COVID-19.

2. METODOLOGIA

Essa revisdo foi realizada nas bases de dados da Medline (através do
PUBMED). Foram utilizadas como chaves de pesquisa, palavras chave registradas
no Medical Subject Heading (MESH), organizadas da seguinte forma: Bacterial
“AND” Coinfection “AND” Covid-19, foi aplicado filtro para ano de publicacdo, a fim
de selecionar apenas artigos dos anos 2020 e 2021.

ApOs selecionados os artigos foram filtrados de acordo com os descritores
utilizados na pesquisa, 0s mesmos deveriam estar presentes no titulo ou no resumo
dos artigos. Trabalhos que geraram discussdo entre os pesquisadores foram
discutidos quanto a incluséao, sob supervisao dos orientadores.
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3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram encontrados 247 artigos completos de acesso livre na base de dados
PUBMED. Zhang et al. (2020) observaram uma taxa de coinfec¢éo bacteriana de
7,7% em pacientes com Covid-19 em amostra com 221 participantes.
Enquanto, Hughes et al. (2020) observaram uma baixa taxa de coinfec¢ao no inicio
da doenca (3,2%) durante a admissao hospitalar, evoluindo para 6,1% durante o
acompanhamento, no estudo de Mahmoudi (2020) a presenca de coinfec¢ao foi de
12,46% em uma amostra de 340 pacientes.

Pacientes graves sao mais propensos a desenvolver coinfec¢ao bacteriana e
ter complicagbes (ZHANG et al., 2020). Segundo GU et al. (2020), a Covid-19
interage com a microbiota afetando sua composicédo, em seu estudo, através de
sequenciamento do gene V3-V4 do RNA ribossdmico 16s verificou-se reducéo
significativa da diversidade de bactérias intestinais. Esse esgotamento da
diversidade do microbioma intestinal prejudica a capacidade do sistema
imunolégico de criar resposta humoral contra virus como o da gripe e 0 SARS-CoV-
2 (MIRZAEI et al. 2020).

O SARS-CoV-2 pode danificar linfocitos, especialmente células B, T e NK,
comprometendo o sistema imunoldgico, facilitando a coinfeccdo (WANG et al.
2020). A resposta imune adaptativa induzida em relacéo a infeccéo viral falha na
reacdo contra a infeccdo bacteriana, isso pode explicar porque as infeccoes
bacterianas ocorrem em momentos em gue o virus comeca a ser erradicado dos
pulmdes de pacientes com COVID-19 .

Entre pacientes infectados por virus, a coinfeccdo primaria ou pneumonia
bacteriana secundéria esta entre 11 e 35%. Além da patogénese do SARS-CoV-2,
a coinfeccao bacteriana desempenha um papel importante dificultando diagnéstico,
tratamento e prognostico de COVID-19 e até mesmo elevando a mortalidade
(CHEN et al., 2020).

4. CONCLUSOES

A Coinfec¢do Bacteriana pode piorar o progndstico de pacientes com COVID-
19, aumentando a taxa de mortalidade, além disso o tratamento com antibiéticos
sem o diagnostico adequado pode reduzir a diversidade da microbiota intestinal
favorecendo o predominio de bactérias patogénicas causando outras doencas.
Ainda nao existem procedimentos padronizados para o diagndstico de coinfeccéo
bacteriana no COVID-19, que pode surgir concomitantemente ou durante a fase de
recuperacao.
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