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O QUE SE SABE SOBRE AVC E COVID-19 ? -

Evidéncias bioldgicas em favor do potencial patogénico do SARS-CoV-2 em
tecido cerebral e vasos

O virus invade as células que possuem os receptores de ECA-2,
intensamente expressos nos vasos (BAIG et al 2020)

Sinais de degeneracao hipéxica e isquemia neuronal, além de edema e
desmielinizagao circundando pequenas veias cerebrais de tecido cerebral de
sobreviventes a infeccao pelo SARS (CHENG et al 2020)

RNA do SARS-CoV-2 detectado no cérebro em 8 de 22 casos fatais de COVID-19
(GLATZEL et al 2020)



O QUE SE SABE SOBRE AVC E COVID-19 ?@

Mais de uma dezena de relatos e séries de casos de eventos
vasculares cerebrais no contexto da COVID-19
China, EUA, UK, Italia, Holanda, Espanha, Iran, Franca, Brasil

Totalizam publicacao de mais de 200 eventos vasculares
cerebrais em pacientes com COVID-19



O QUE SE SABE SOBRE AVC E COVID-19 ? (- 22

Metanalise de LI et al 2020
Dca cardio-cerebrovascular esta presente em 17% dos
pacientes com COVID e necessidade de UTI
(3,3 X mais frequente que em pacientes nao graves)

Metanalise de AGGARWAL et al 2020
Dca cerebrovascular 2,5X mais frequente em COVID grave/fatal
versus nao grave/nao fatal



Parte dos novos eventos

cerebrovasculares no Brasi

serao provocados ou agravados

D pelo SARS-CoV-2, independente
da clinica de COVID-197




EXPOSICAO & DESFECHO

EXPOSICAO: Infeccdo pelo SARS-CoV-2: pressupde-se que se presente
no momento da admissao, esta precedeu o desfecho

> Detecg¢dao do SARS-CoV-2 no muco de naso-orofaringe (swab = PCR) = infec¢do aguda comunitaria
» Presenca de IgG sérica anti-SARS-CoV-2 (coleta de sangue) = infec¢dao passada (de fevereiro para ca)
» Presenca de IgA sérica anti-SARS-CoV-2 (coleta de sangue) = infec¢do subaguda comunitaria

DESFECHO: Evento cérebro-vascular agudo confirmado por critérios clinicos
e exames complementares

» AVC isquémico

» ACV hemorragico

» Trombose venosa cerebral
> AIT



Modelo Teorico do Estudo NeuroCOVID

Obtencao de dados demograficos e clinicos

e anticorpos anti-SARS-CoV-2
A\

Obtencdo de dados demogréficos e clinicos
Realizagdo de testes para detecgdo do SARS-CoV-2 Realizagdo de testes para detecgdo do SARS-CoV-2

e anticorpos anti-SARS-CoV-2
A

(patégeno trombogénico €
vasculotrépico)

Fator de instabilidade
vascular atual ou recente

Fatores derisco
vascuiar/aterosclerose prévia

Fator de instabilidade de
outras doengas prevalentes ou
agravos puramente agudos

Fatores derisco
Vascu'.ar/aterosc'lerose prévia

% SRAS-CoV-2 CASOS + % SRAS-CoV-2 CONTROLESE= OR > 1,0

.



TABELA DE CONTINGENCIA

Desfecho Controles

Exposicao Nao AVC

Infeccao SARS-CoV-2

Infeccao SARS-CoV-2
Negativa




MEDIDA DE ASSOCIACAQO ? @

a/b +c/d

CasosExpostos/ControlesExpostos + CasosNao-Expostos/ControlesNao-Expostos

AVC com SARSCoV2/Controles com SARSCoV2 <+ AVC sem SARSCoV2/Controles sem SARSCoV/2
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