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RESUMO

A COVID-19, doenca causada pelo SARS-CoV2, ndo afeta somente o sistema respiratdrio, mas também todos os
sistemas do corpo. Pacientes com a doenga, especialmente em sua forma mais grave, sdo mais propensos a
apresentarem elevados indices de coagulopatias. Relacionado a isto estd o aumento da taxa do Dimero D (DD),
produto da degragdo da fibrina, formado pela ativacdo da enzima plasmina. Esses pacientes tem uma maior
propensao a desenvolver Trombose Venosa Profunda (TVP), Coagulacao Intravascular Disceminada (CIVD), entre
outros problemas graves relacionados a coagulagdo. O objetivo do estudo foi conhecer através da literatura a
importédncia da mensuragdo do Dimero D em pacientes com Covid-19 e como isso influencia na progressdo da
doenca, sendo a pesquisa realizada nos seguintes bancos de dados: PubMed, Scielo, PEDro e Lilacs, utilizando os
descritores “"COVID-19”, "D dimmer” e “"Coagulation” e com o operador booleano AND. Foram selecionados artigos
publicados entre os anos de 2020 e 2021, sendo encontrados ao todo 182 artigos, porém utilizados 37 para a
revisdo. Nos artigos selecionados, mostrou-se a importancia da anélise do Dimero D em pacientes com covid-19,
pois seu aumento pode estar associado a gravidade da doenga e ao risco de mortalidade. Além do DD, ha a
importéncia da analise e mensuracdo de outros marcadores tromboembdlicos para a andlise do progndstico do
paciente. de problemas vasculares/coagulagdo decorrentes da doenga. A mensuragdo do Dimero D é essencial
especialmente para os pacientes com Covid-19, pois pode estar associado a gravidade e ao risco de mortalidade por
causa da doenga.
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ABSTRACT

COVID-19 is a disease caused by SARS-CoV2, not only affects the respiratory system, but also all systems in the
body. Patients with the disease, especially in the most severe form, are more likely to have high rates of
coagulopathies. Related to this is the increase in the rate of D-Dimer (DD), a product of fibrin degradation, formed
by the activation of the plasmin enzyme. These patients are more likely to develop Deep Venous Thrombosis (DVT),
Discerned Intravascular Coagulation (DIC), among other serious problems related to coagulation. The aim of the
study was to know, through the literature, the importance of measuring the D-Dimer in patients with Covid-19 and
how it influences the progression of the disease. The research was carried out in the following databases: PubMed,
Scielo, PEDro and Lilacs, using the descriptors “"COVID-19”, *D dimmer” and “Coagulation” and with the Boolean
operator AND. Articles published between 2020 and 2021 were selected, with a total of 182 articles being found,
but 37 were used for the review. In the selected articles, the importance of analyzing the D-Dimer in patients with
covid-19 was shown, its increase may be associated with disease severity and mortality risk. In addition to DD,
there is the importance of analyzing and measuring other thromboembolic markers for analyzing the patient's
prognosis of vascular problems/coagulation resulting from the disease. The measurement of D-Dimer is especially
essential for patients with Covid-19, as it may be associated with the severity and risk of mortality from the disease.

Keyword: D-dimmer; COVID-19; Coagulation.

1286




In te rfac revista

V.10 N.1 (2022) ISSN: 2317-434X

INTRODUCAO

A COVID-19 é uma doenga infecciosa causada
pelo virus SARS-CoV-2, novo virus da familia SARS-
CoV. O novo virus foi observado pela primeira vez em
2019 na cidade de Wuhan, na China, quando casos de uma
pneumonia inexplicada foram observadas na cidade. A
maioria das pessoas infectadas desenvolvem uma doenga
respiratéria leve a moderada, sem a necessidade de
internagdo e/ou cuidados mais intensivos (WHO, 2021).

A patogénese desta pode ocorrer por meio de dois
mecanismos: lesdo imunomediada e invasdo do tecido
através dos receptores da ECA2 - 22 Enzima de conversao
da angiotensina - (PILLAI et al, 2020) que esta presente
no endotélio vascular, tecido renal, cardiovascular e
intestinal, gerando uma hiperinflamacéo, tempestades de
citocina, vasculopatias, coagulopatias intravasculares e
problemas associados. Para analise do progndstico desses
pacientes, é importante a mensuragdo de fatores
tromboembolicos, como o Dimero D, além do tempo de
protrombina, trombocitopenia (HENRY et al, 2020).

De acordo com Gaffney (1980), o Dimero D, ou
D Dimero (DD), é o resultado do processo de fibrindlise,
gerado através da formagdo de um codgulo, seguido de
uma ativagédo da enzima plasmina, degradagéo da fibrina,
resultando por Gltimo no DD (dois fragmentos D da
fibrina). Ou seja, a presenca dele depende diretamente do
nivel de coagulacéo e ativacdo da fibrinolise (ZHANG et
al, 2018). Em razdo das disfung¢des das células endoteliais
e respostas inflamatorias as infec¢Ges virais, que geram
uma ativacdo excessiva da cascata de coagulagdo e das
plaquetas, o Dimero D se eleva, 0 que aumenta a produgédo
de trombina e consequentes problemas na coagulagéo pelo
desequilibrio entre 0os mecanismos homeostaticos pro e
anticoagulantes. (ZHANG et al, 2020; SUBRAMANIAM
& SCHARRER, 2018)

Em virtude do que foi explanado, o objetivo desta
pesquisa foi conhecer, através da literatura, a importancia
da mensuracdo do Dimero D em pacientes com COVID-
19 e como isso pode influenciar no prognostico dos
pacientes com a doenca.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa realizada no
periodo de outubro de 2021. Esta foi construida através da
busca de artigos cientificos realizada nas bases de dados:
PubMed (179), Scielo (3), PEDro (0), Lilacs (0), com os
descritores “COVID-19”, “D dimmer”, “Coagulation” e o
operador booleano AND.

Foram inclusos na pesquisa artigos publicados a partir de
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2020, estudos concluidos, gratuitos e na integra, nas
linguas portuguesa, inglesa e espanhola. Foram excluidos
da pesquisa revisdes de literatura, monografias ou artigos
que fugissem do prop6sito da pesquisa.

Inicialmente foi realizado o levantamento de 182
artigos seguindo os critérios de elegibilidade. Em seguida,
foi realizada a leitura abreviada dos resumos para
observacdo da tematica, aspectos metodologicos e
objetivos. Na sequéncia, foi feita a leitura na integra,
selecionando entdo 37 artigos para a construcdo desse
estudo.

RESULTADOS E DISCUSSOES

Produto da degradacdo da fibrina através do
processo da fibrindlise, o Dimero D acima do valor
fisiologico, indica um estado de hipercoagulagcdo no
sistema vascular do individuo, especialmente naqueles
com COVID-19. Dos artigos estudados e revisados, hd um
consenso em relacdo ao aumento do D Dimero estar
relacionado ao agravamento da condi¢cdo de salde do
paciente com a doenca e, em alguns casos, esta associado
a mortalidade do paciente. A mensuracdo desse marcador
ndo é especifica para COVID-19, pois também se
apresenta elevado na Sepse e na SDRA (Sindrome do
Desconforto Respiratério Aguda) (FERRER et al, 2020),
embora sirva como importante marcador tromboembdlico.
Moreno e colaboradores, em 2020, recomendaram a
monitorizagdo do DD a cada 24-48 horas em pacientes
hospitalizados como ferramenta de avaliagdo de
progressao da doenga.

De acordo com YU et al (2020), DD >0,5pg /mL
é considerado anormal e os pacientes apresentam essa
alteracdo em uma forma mais grave da doenga. O Comité
de Diretrizes Clinicas do American College of Physicians
prop0s avaliar o nivel do DD através de ajustes de acordo
com a idade com o seguinte célculo: idade x 0,01 pg / mL
a fim de entender o valor mais apropriado para cada
paciente (RAJA et al, 2020).

Um estudo retrospectivo feito por Zhang e
colaboradores, em 2020, em um hospital de Wuhan,
China, demonstrou que o DD >2,0 pg/mL pode predizer a
mortalidade hospitalar dos pacientes diagnosticados com
a COVID-19. Os fatores prognosticos da doenca estdo
associados as situagfes sociodemogréficas, historico
patolégico do paciente, achados no exame fisico,
laboratoriais e radiologicos, sendo, no geral, a mortalidade
mais alta em pacientes mais velhos e com condicGes
clinicas anteriores (IZCOVICH et al, 2020).

Samkari e colaboradores (2020), constataram em
seu estudo multicéntrico em pacientes hospitalizados com
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o diagnostico da COVID-19, que a incidéncia de TVE
(Tromboembolismo Venoso) confirmado foi maior que a
de CIVD (Coagulagédo Intravascular Disseminada). Além
disso, ha um alto risco de EP (Embolia Pulmonar) por
causa da pneumonia decorrente da doenga devido a
deposicdo de fibrina que gera microtrombos nos alvéolos
(GIANNIS et al, 2020).
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CONCLUSAO

A mensuragdo do Dimero D é essencial
especialmente para os pacientes com COVID-19, pois,
embora ndo seja um marcador especifico para a doenga,
esta associado a gravidade e ao risco de mortalidade.
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