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1. INTRODUÇÃO 
 

A pandemia gerada pela Covid-19, tornou-se um dos maiores desafios do 
século XXI. Tal doença se disseminou por todo o globo e suas consequências ainda 
são inestimáveis, afetando direta e/ou indiretamente a saúde e a economia da 
população mundial.  Após a fase aguda da doença, dentre os casos que evoluíram 
com a melhora dos pacientes, há, ainda, pessoas que continuam manifestando 
sintomas, identificando-se como síndrome pós-covid. Tal síndrome refere-se à 
manifestação de um ou mais sintomas persistentes após a infecção por SARS-
CoV-2 cerca de quatro semanas desde o início dos sintomas da doença (ISER et 
al, 2020; (NALBANDIAN et al, 2021). 

A ocorrência da síndrome pós-covid em pacientes acompanhados em 
regime ambulatorial varia entre dez e 35%, ao passo que em pessoas 
hospitalizadas chega a quase 80%. Dessa forma, pode-se compreender que esse 
distúrbio não se limita a casos graves de Covid-19. Um estudo realizado no Egito 
com 287 indivíduos que se recuperaram de Covid-19 mostrou que 89,2% deles 
apresentaram alguma manifestação sintomática, sendo a fadiga mais frequente 
(72,8%), (TOLBA et al, 2021). Com isso entende-se que os pacientes pós-COVID-
19 também devem receber atenção em saúde tanto quanto os que estão infectados, 
para que se recuperem totalmente dos sintomas provocados pela doença 
(NALBANDIAN et al, 2021). 

Considerando a diversidade de sinais e sintomas envolvidos na Covid longa, 
o acometimento de diferentes sistemas e tendo a fadiga como sintoma mais 
prevalente (TOLBA et al, 2021; SANTOS et al, 2022) o presente estudo objetiva 
investigar a prevalência de fadiga persistente após infecção pela covid-19 e fatores 
associados no município de Rio Grande/RS. 
 

2. METODOLOGIA 
 

Trata-se de um estudo transversal, com dados da linha de base do estudo 
longitudinal denominado “Monitoramento de Indicadores de Saúde em Adultos e 
Idosos Após Infecção pela Covid-19 Residentes em Rio Grande/RS”. 

A amostra incluiu indivíduos com 18 anos ou mais que tiveram diagnóstico 
de covid-19 confirmado por meio do teste de RT-PCR entre os meses de dezembro 
de 2020 e março de 2021, que apresentaram sintomas durante a infecção e que 
residiam na cidade do Rio Grande/RS. Excluiu-se indivíduos que não pudessem 
responder ao questionário devido a alguma limitação e aqueles privados de 
liberdade (prisões).  A coleta de dados ocorreu no período de junho a novembro de 
2021.  

Para avaliação da fadiga foi utilizada a Fatigue Assessment Scale (FAS) que 
objetiva avaliar a fadiga crônica e é composta por 10 itens, cada um variando entre 



 

 

zero e quatro pontos (ALVES, 2017. Para este estudo, foi realizada a soma de todos 
os itens e foram considerados com fadiga, indivíduos com pontuação igual ou maior 
a 22 (ALVES, 2017). As variáveis independentes utilizadas foram: sexo, idade, nível 
econômico, cor da pele, situação conjugal, autopercepção de saúde, 
autopercepção de saúde após covid-19, tabagismo, qualidade do sono, piora da 
qualidade do sono após a covid-19, multimorbidade – diagnóstico médico de 2 ou 
mais doenças concomitantes e covid persistência de algum sintoma após a 
infecção pela covid-19 (NALBANDIAN et al, 2021).  

Foi realizada análise descritiva, análise bivariada por meio de qui-quadrado 
para heterogeneidade e tendência linear. As análises bruta e ajustada foram 
conduzidas por meio de regressão de Poisson, com estimativa robusta da 
variância, segundo modelo hierárquico. Variáveis com valor-p≤0,20 foram mantidas 
no modelo para controle de possíveis fatores de confusão. A análise dos dados foi 
realizada utilizando o programa Stata, versão 15.0 (Stata Corp, College Station, 
Texas, USA) e foi considerado um nível de significância de 5%.  

O projeto foi aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa da Universidade 
Federal do Rio Grande em 03/11/2020, protocolo número 4.375.697. Os princípios 
éticos foram garantidos por meio da leitura do Termo de Consentimento Livre e 
Esclarecido, respeitando o direito de não participação na pesquisa e do anonimato 
dos sujeitos.  
 

3. RESULTADOS E DISCUSSÃO 
 

Dos 3.822 adultos e idosos elegíveis para participar do estudo, obteve-se 
631 perdas e 272 recusas, sendo entrevistados 2.919 sujeitos (76,4% dos 
elegíveis). Destes, 58,6% era do sexo feminino, 68,3% tinha entre 18 e 49 anos, 
54,7% era do nível econômico C, 44,4% tinha de 9 a 11 anos de estudo, 77,5% era 
de cor da pele branca e 60,6% vivia com companheiro. Quanto às questões de 
saúde, 74,6% considerava sua saúde boa/muito boa, 37,5% referiu que sua saúde 
piorou após a covid-19, 75,6% não era fumante, 58,8% considerava a qualidade do 
seu sono como bom/muito bom, 15,8% referiu que a qualidade do sono piorou após 
a covid-19, 26,6% tinha multimorbidade e 48,3% tinha covid-longa. 

No presente estudo, a prevalência do sintoma de fadiga pós a infecção pela 
covid-19 foi de 33,2%. Um estudo realizado em nosso país, em 2020, observou 
fadiga 30 dias após Covid-19, em 57,2% da amostra (OUTHOFF et al, 2020). O 
estudo de Santos, (2022) demonstrou que a fadiga é a sequela de covid-19 
persistente mais frequente, sendo manifestada pós alta hospitalar ou mesmo em 
pessoas que não necessitaram ser hospitalizadas trazendo prejuízos para a 
qualidade de vida desses indivíduos. 

Possuíam maior probabilidade de fadiga as mulheres, pessoas mais jovens 
e de menos nível socioeconômico. A maior frequência de fadiga em mulheres é 
corroborada por outro estudo que mostra que boa parte das mulheres possui 
empregos com menor remuneração e de maneira informal, impossibilitando, 
cumprir o distanciamento social e o isolamento domiciliar, aumentando a exposição 
ao vírus e cuidados precários de saúde (; IQBAL FM et al, 2021; MEDEIROS, 2021). 
A faixa etária jovem dá-se devido ao fato da amostra do estudo ser 
predominantemente jovem e com trabalho e pelos óbitos e casos mais graves de 
Covid-19 acontecerem entre idosos (SILVA 2022). A persistência de fadiga quanto 
menor o nível socioeconômico dá-se uma vez que essa população é a que enfrenta 
maior dificuldade de acesso ao serviço de saúde (DAVIS et al, 2021).  



 

 

Também tiveram maior probabilidade de fadiga aqueles que fumavam, com 
pior autopercepção de saúde, que perceberam piora na sua saúde após a covid-
19, que relataram problemas relacionado ao sono, que tiveram piora na qualidade 
do sono pós covid, pessoas com multimorbidade e com covid longa. O cigarro 
contém substâncias que aumentam a coagulação, contribuindo para a principal 
complicação da infeção por coronavírus: embolias e tromboses. Dessa forma os 
fumantes têm a probabilidade maior de complicações e até de morte (CONASS 
2020; INCA 2020). Tendo em vista toda essa complicação, a proporção de pessoas 
com autopercepção de piora da saúde é grande. Um estudo desenvolvido por 
Moradian et al (2020) e Lyons et al (2020) associa as infecções virais com quadros 
de fadiga e depressão, resultando em uma perda na qualidade de vida das 
pessoas. Os sintomas persistentes pós-Covid-19, em especial a fadiga, têm maior 
ocorrência quanto mais doenças crônicas preexistentes (FILIS et al, 2021).  

 
4. CONCLUSÕES 

 
Em vista do exposto foi possível identificar que, no município de Rio 

Grande/RS, a prevalência de fadiga como sintoma pós infecção por Covid-19 foi de 
33,2%. Observou-se, nos dados do presente estudo, que o sintoma de fadiga pós 
infecção por Covid possui um impacto significativo no estado de saúde, sendo 
capaz de influenciar negativamente nas atividades desenvolvidas no dia a dia. 
Diante do exposto nota-se que após a infecção por covid um número significativo 
de pessoas permanece com sintomas. Notou-se ainda a fadiga como sintoma 
persistente agravando o estado de saúde das pessoas e debilitando e impedindo-
as de desenvolverem suas atividades diárias. Cabe salientar a importância dos 
estudos que descrevem o perfil da população para evidenciar a profissionais e 
gestores para que assim sejam realizados planejamentos pertinentes das ações de 
saúde.  
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