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RESUMO

INTRODUGAO: A Pandemia COVID-19 foi reconhecida pela Organizacdo
Mundial da Saude (OMS) no dia 11 de margo de 2020, com a confirmagéo de
94.124.612 casos da doenga em todo o mundo até o dia 19 de janeiro de 2021.
OBJETIVO: Revisar a literatura acerca dos riscos dos tratamentos precoce
para o COVID-19. METODOLOGIA: Trata-se de um estudo do tipo
bibliografico, exploratério realizado por meio de uma revisdo de literatura. Os
dados foram coletados a partir de buscas em bases de dados virtuais em
saude, na Biblioteca Virtual de Saude — BVS. RESULTADOS: Vem sendo
utilizados varios tipos de medicamentos os quais foram recomendados em
alguns paises, incluido o Brasil. Os principais sdo a cloroquina e
hidroxicloroquina, associados a antibioticos macrolideos como azitromicina,
além de umifenovir, lopinavir / ritonavir. CONSIDERAGOES FINAIS: Conclui-
se que estes farmacos podem ocasionar riscos a saude pelo fato de
apresentarem reacgdes adversas, especialmente o risco de cardiotoxicidade. As
reacdes adversas a medicamentos € um grave problema de saude publica,
contribuindo para o avango da morbimortalidade e de gastos para os sistemas
de saude e o paciente.

Palavras-chave: COVID-19, tratamento precoce, pandemia, coronavirus.

RISKS OF EARLY TREATMENTS FOR COVID-19: Literature Review

ABSTRACT

INTRODUCTION: The COVID-19 pandemic was recognized by the World Health
Organization (WHO) on March 11, 2020, with the confirmation of 94,124,612 cases of
the disease worldwide by January 19, 2021. OBJECTIVE: Review the literature on the
risks of early treatment for COVID-19. METHODOLOGY: This is a bibliographical,
exploratory study carried out through a literature review. Data were collected from
searches in virtual health databases, in the Virtual Health Library — VHL. RESULTS:
Several types of medications have been used, which have been recommended in some
countries, including Brazil. The main ones are chloroquine and hydroxychloroquine,
associated with macrolide antibiotics such as azithromycin, in addition to umifenovir,
lopinavir / ritonavir. FINAL CONSIDERATIONS: It is concluded that these drugs can
pose health risks due to the fact that they present adverse reactions, especially the risk
of cardiotoxicity. Adverse drug reactions are a serious public health problem,
contributing to the advance of morbidity and mortality and costs for health systems and
the patient.

1 Académicos do Curso de Farmacia do Centro Universitario Goyazes.
2 Orientador: Professor Mestre do Curso de Farmacia do Centro Universitario Goyazes.



Key-words: COVID-19, treatment early, pandemic, coronavirus.
INTRODUCAO

A Pandemia COVID-19 foi reconhecida pela Organizacdo Mundial da
Saude (OMS) no dia 11 de margo de 2020, com a confirmagéo de 94.124.612
casos da doenga em todo o mundo até o dia 19 de janeiro de 2021. Depois que
0s primeiros casos dessa doenga viral predominantemente respiratéria foram
relatados pela primeira vez em Wuhan, provincia de Hubei, China, no final de
dezembro de 2019, o SARS-CoV-2 se disseminou rapidamente em todo o
mundo em um curto espago de tempo, obrigando a Organizagdo Mundial da
Saude (OMS) a declara-la como uma pandemia em 11 de margo de 2020
(CASCELLA, 2021).

O COVID-19, é uma a doenga infecciosa altamente contagiosa causada
pela sindrome respiratoria aguda grave coronavirus 2 (SARS-CoV-2), a qual
vem tendo efeito catastréfico na demografia mundial, resultando em milhares
de mortes em todo o mundo, surgindo como a crise de saude global mais
consequente desde a era da pandemia de influenza de 1918 (CHAN et al.,
2020).

Desde que foi declarada uma pandemia, a COVID-19 devastou muitos
paises em todo o mundo, sobrecarregando muitos sistemas de saude. A
pandemia também resultou na perda de meios de subsisténcia devido a
paralisagbes prolongadas, que tiveram um efeito cascata na economia global.
Embora o progresso substancial na pesquisa clinica tenha levado a uma melhor
compreensao do SARS-CoV-2 e do manejo do COVID-19, limitar a propagacao
continua desse virus tornou-se uma questao de crescente preocupag¢ao, uma
vez que o0 SARS-CoV-2 continua a causam estragos em todo o0 mundo, com
muitos paises enfrentando uma segunda ou terceira onda de surtos desta
doenca viral atribuida principalmente devido ao surgimento de variantes
mutantes do virus (CASCELLA, 2021).

Como outros virus de RNA, o SARS-CoV-2, embora se adapte a seus
novos hospedeiros humanos, esta sujeito a evolugdo genética com o
desenvolvimento de mutagdes ao longo do tempo, resultando em variantes que

podem ter caracteristicas diferentes de suas cepas ancestrais. Varias variantes



do SARS-CoV-2 foram descritas durante o curso desta pandemia, entre as
quais apenas algumas sao consideradas variantes preocupantes (VOCs),
devido ao seu impacto na saude publica (ORESHKOVA et al., 2020).

O principal modo de transmissdao do SARS-CoV-2 ¢é através da
exposicdo a goticulas respiratérias que transportam o virus infeccioso do
contato préximo ou transmissao de goticulas de individuos pré-sintomaticos,
assintomaticos ou sintomaticos que abrigam o virus (BRITO et al., 2020).

Pessoas de todas as idades correm o risco de contrair essa infecgao e
doenga grave. No entanto, pacientes com idade =60 anos e pacientes com
comorbidades médicas subjacentes (obesidade, doenga cardiovascular, doenga
renal crénica, diabetes, doenga pulmonar crénica, tabagismo, cancer, 6rgaos
sélidos ou pacientes com transplante de células-tronco hematopoéticas) tém
um risco aumentado de desenvolver infeccao grave de COVID-19. Mesmo
assim, presencia-se mortes de pessoas jovens sem comorbidades nenhuma
(FALAVIGNA et al., 2020).

Inicialmente, no inicio da pandemia, a compreensao do COVID-19 e seu
manejo terapéutico era limitado, criando uma urgéncia para mitigar essa nova
doenca viral com terapias experimentais e reaproveitamento de medicamentos.
Desde entdo, devido aos intensos esforgos de pesquisadores clinicos em todo
o mundo, progressos significativos foram feitos, o que levou a uma melhor
compreensao nédo apenas do COVID-19 e seu manejo, mas também resultou
no desenvolvimento de novas terapéuticas e no desenvolvimento de vacinas
em uma velocidade sem precedentes (CASCELLA, 2021).

Desde o surgimento da pandemia, vem sendo utilizados varios tipos de
medicamentos que foram propostos para tratamento precoce da COVID-19, os
quais ja eram utilizados para outros tipos de doengas, como a ivermectina, a
hidroxicloroquina, cloroquina e seu derivado, a nitazoxanida, o remdesivir e a
azitromicina. Existem evidéncias cientificas que corroborem o uso dessas
substancias na prevencao ou tratamento da COVID-19 (BEIGEL, 2020;
CAVALCANTI et al., 2020).

Além da importancia de impor medidas de saude publica e controle de
infeccao para prevenir ou diminuir a transmissdao do SARS-CoV-2, o passo
mais crucial para conter esta pandemia global é por vacinagao para prevenir a

infeccdo do SARS-CoV-2 em todo o mundo. A vacinagdo ativa o sistema



imunoldgico, levando a produgdo de anticorpos neutralizantes contra o
SARSCoV-2.

A escolha pelo presente tema justifica-se pelo fato que atualmente
diante a Pandemia COVID-19, presenciamos o indice de pessoas que vem
morrendo desde o ano de 2020. Além do grande numero de perdas de vidas
tem-se as dificuldades relacionadas ao manejo da doenga. Essas mortes estao
relacionadas a doenga e as complicagbes da mesma, ou até mesmo algumas
pessoas que realizam tratamento precoce por meio de alguns medicamentos,
entre eles a ivermectina, a hidroxicloroquina, cloroquina e seu derivado, a
nitazoxanida, o remdesivir e a azitromicina. Estudos apontam que a
combinagédo de hidroxicloroquina e azitromicina esta associada a uma baixa
proporgao de piora clinica e um baixo indice de letalidade. Diante disso, surgiu
O interesse em pesquisar sobre os riscos dos tratamentos precoces para o
COVID-19.

Diante ao tema exposto, o objetivo desse estudo é revisar a literatura

acerca dos riscos dos tratamentos precoce para o COVID-19.

METODOLOGIA

Trata-se de uma Revisdo Integrativa da literatura, a qual objetiva
compreender de forma ampla o objeto estudo desta pesquisa. Apds determinar
a pergunta norteadora, foram estabelecidos os critérios de inclusdo e exclusao
dos artigos pesquisados, seguido da selecdo dos mesmos para composi¢cao
dos resultados e discussao da revisao integrativa.

Os critérios de inclusao foram artigos originais, estudos clinicos
randomizados, revisdes sistematicas e metanalises, relacionados acerca dos
riscos dos tratamentos precoce para o COVID-19; nos idiomas portugués e
inglés, considerando o periodo de 2020 a 2021. Foram excluidos outros tipos
de revisdo de literatura e artigos incompletos. Inicialmente, os artigos foram
analisados por seus titulos e resumos, de forma manual e descritiva, permitindo
com que as publicacbes fossem identificadas, caracterizacdo quanto aos
critérios de inclusao e exclusao, metodologia e resultados dos mesmos. A partir

desta analise, foi feita a selegcao dos artigos e a leitura dos mesmos na integra.
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As seguintes bases de dados foram pesquisadas para o levantamento
bibliografico: National Library of Medicine (Pubmed), Scientific Eletronic Library
Online (Scielo), além da Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Utilizou-se os
Descritores em Saude (DeCS), para a aplicagdo dos seguintes descritores:
COVID-19, tratamento, precoce, riscos de forma individual ou associada, bem
como seus correspondentes na lingua inglesa: COVID-19, treatment, early,
risks.

O levantamento dos dados foi realizado entre o periodo de abril a
setembro de 2021. No cruzamento dos descritores, foram encontrados um total
de 155 artigos que, apds analisados, resultaram na selegcédo de 20 artigos, dos

quais 10 foram usados para analise dos resultados, conforme figura 1.

Estratégias de busca

Palavras-chave: COVID-19, Tratamento precoce,
pandemia, coronavirus

Base de dados: PubMed e SciELO; BVS

4

Artigos encontrados a partir do cruzamento dos
descritores

Total: 155

¥

Artigos excluidos ap6s leitura dos titulos e
resumos

Total: 50

Artigos utilizados na

Artigos lidos e analisados na integra analise dos resultados

Total: 20 - Total: 10

Figura 1. Fluxograma de busca e seleg¢ao de artigos.
Fonte: Elaborado pelos autores.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Nesta revisao integrativa de literatura, foram captados 155 artigos que
abordavam sobre os riscos dos tratamentos precoce para o COVID-19. Porém,

para analise dos resultados, foram utilizados somente 10 artigos, os quais
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atenderam aos critérios de inclusdo definidos previamente. Esses artigos foram

agrupados no quadro 1, o qual é constituido pelos artigos que compuseram a

amostra final do estudo e contém os seguintes itens analisados: autores, ano

de publicagao, objetivos, método de pesquisa e resultados encontrados.

Quadro 1- Resumo dos artigos que descrevem sobre os riscos dos tratamentos
precoces para o COVID-19.

Autores / Ano Objetivos Métodos Resultados (Principais
Riscos)
CALY et al | Mostrar a eficacia e Estudo A ivermectina inibe a replicagdo do SARS-CoV-2
2020. riscos da ivermectina transversal | in vitro. Portanto, existe evidéncias limitadas para
no tratamento precoce apoiar o uso da ivermectina em pacientes com
do COVID-19. COVID-19.
VIEIRA et al., Apresentar uma Revisdo de | O tratamento precoce ambulatorial da COVID-19
2020. proposta de Literatura. | com hidroxicloroquina ou cloroquina parece
tratamento precoce diminuir o risco de internacdo e, assim, a
para pacientes com necessidade de leitos de terapia intensiva.
COVID-19 em Unidade
Basica de  Saude
(UBS).
SALJE et al., Descrever sobre o Estudo O tratamento precoce com hidroxicloroquina e
2020. tratamento precoce de transversal | azitromicina em idades avangadas tem sido
pacientes COVID-19 repetidamente associada a uma  maior
com hidroxicloroquina probabilidade de morte, especialmente apds os
e azitromicina. 50 anos de idade.
MILLION et al. Relatar sobre o] Estudo A combinacdo de hidroxicloroquina e azitromicina
2020. tratamento precoce de transversal | esta associada a uma baixa proporgdo de piora
pacientes COVID-19 clinica e um baixo indice de letalidade.

com hidroxicloroquina
e azitromicina.

CAVALCANTI et | Avaliar se a | Ensaio clinico | Entre os pacientes hospitalizados com Covid-19
al. 2020. hidroxicloroquina, multicéntrico, | leve a moderado, o uso de hidroxicloroquina,
sozinha  ou em | randomizado | sozinho ou com azitromicina, ndo melhorou o
combinacao com ,abertoe | gstado clinico em 15 dias, em comparacdo com o
azitromicina, seria | controlado. | tratamento padréo. (Glicocorticoides, antibioticos
eficaz na melhora do e antivirais).
estado clinico 15 dias
apés a admissao
hospitalar devido a
sintomas leves -
paramoderado Covid-
19.
GAUTRET et al. | Avaliar o efeito da Estudo O tratamento com hidroxicloroquina esta
2020. hidroxicloroquina transversal | significativamente associado a redugédo /
nas cargas desaparecimento da carga viral em pacientes
virais com COVID-19 e seu efeito é reforgado pela
respiratorias. azitromicina.
SUN et al, | Avaliar a incidéncia, Estudo A incidéncia de RAMs foi significativamente alta
2020. tipo e fatores de risco | transversal | durante o periodo de tratamento. Além disso, o
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associados a reagdes
adversas a

medicamentos (RAMs)
entre pacientes com

monitoramento ativo do sistema CHPS refletia
RAMs durante o tratamento com COVID - 19 no
mundo real, o que fornecia referéncia para
medicamentos seguros na clinica.

doenga coronavirus

2019 (CoviD . 19)

pelo

Sistema de

Farmacovigilancia

Hospitalar (CHPS).
CHACCOUR et| Avaliar a eficacia de | Ensaio piloto, | Existe evidéncias limitadas para apoiar o uso da
al. 2021. uma dose Unica de | randomizado | ivermectina em pacientes com COVID-19.

ivermectina na | , duplo-cego

reducao da | e controlado

transmissao de SARS- | por placebo

CoV-2 quando

administrada logo

apés o inicio da

doencga.
MELO et al. | Avaliar as reagbes Estudo Foi mostrado que a cloroquina e a
2021 adversas identificadas | transversal, | hidroxicloroquina, foram os medicamentos que

nos pacientes com | cometapas | mais ocasionaram reagbes adversas nos

COVID-1’9,_ segundo descntl’v_a- pacientes com COVID-19.

caracteristicas de exploratéria e

pessoas, analitica.

medicamentos e

reagdes, bem como

identificar os fatores

associados ao

surgimento de RAMs

graves nestas

pessoas.
FALCAO et al. Avaliar as reacoes Estudode | Os dados deste estudo sdo cruciais para
2021. adversas a coorte estabelecer ainda mais o perfil de seguranga do

medicamentos (RAMs) | observaciona | Remdesivir. Hidroxicloroquina ndo ¢é mais

atribuidas ao REM ou
a hidroxicloroquina

(HCQ) em doentes
hospitalizados para
COVID-19 no Centro
Hospitalar de Lisboa
Ocidental, um centro
hospitalar  portugués
com sede em Lisboa.

recomendado para o tratamento de COVID-19.

Million et al. (2020), mostrou um relatério de um estudo de 1.061

pacientes, descrevendo uma taxa de letalidade de 0,9% e uma frequéncia de

hospitalizagdo de 4,3%.

Os autores afirmam que a combinacdo de

hidroxicloroquina e azitromicina esta associada a uma baixa proporg¢ao de piora

clinica e um baixo indice de letalidade. No entanto, sem nenhum grupo

controle, parece dificil atribuir esse resultado a sua intervencéao terapéutica.
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O estudo Salje et al. (2020), € semelhante ao de Million et al. (2020), o
qual mostra que o tratamento precoce com hidroxicloroquina e azitromicina em
idades avancadas tem sido repetidamente associada a uma maior
probabilidade de morte, especialmente apds os 50 anos de idade. Como
consequéncia, foi observada uma baixa taxa de letalidade no estudo de Million
et al. (2020), onde aproxima-se do observado na populagao geral ndo tratada e
€ influenciada pela selecdo de pacientes jovens, saudaveis e levemente
infectados.

No estudo de Vieira et al. (2020), apontam que tratamento precoce do
COVID-19 com hidroxicloroquina ou cloroquina diminui o risco de internacgao,
sendo este estudo contrario ao de Salje et al. (2020) e Million et al. (2020), os
quais mostraram que a hidroxicloroquina apresenta maior indice de
mortalidade.

Cavalcanti et al. (2020), mostram em seu estudo que a hidroxicloroquina
e a azitromicina tém sido usadas para tratar pacientes hospitalizados com
COVID-19 em 2019. Estes autores realizaram um estudo 504 pacientes
hospitalizados com COVID-19. Um total de 217 pacientes foram aleatoriamente
designados para receber hidroxicloroquina mais azitromicina, 221 para receber
hidroxicloroquina e 229 para receber tratamento padrdo (grupo controle),
tratamento padrao mais hidroxicloroquina em uma dose de 400 mg duas vezes
ao dia por 7 dias (grupo de hidroxicloroquina sozinha), ou tratamento padrao
mais hidroxicloroquina em um dose de 400 mg duas vezes ao dia mais
azitromicina na dose de 500 mg uma vez ao dia durante 7 dias. Estes pacientes
foram acompanhados por 15 dias.

A maioria dos pacientes (584 pacientes [87,8%]) foi submetida a
randomizagdo em 10 dias apos o inicio dos sintomas. A idade média dos
pacientes era de 50 anos e 58% de todos os pacientes incluidos eram homens.
Um total de 42% dos pacientes estavam recebendo oxigénio suplementar no
inicio do estudo. Um total de 18 pacientes morreram no hospital durante o
estudo (5 pacientes designados para receber hidroxicloroquina mais
azitromicina, 7 no grupo de hidroxicloroquina isolada e 6 no grupo de controle).
Mais eventos adversos foram relatados em pacientes que receberam

hidroxicloroquina mais azitromicina (39,3%) ou hidroxicloroquina sozinha
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(33,7%) do que naqueles que receberam azitromicina sozinha (18,0%) ou
nenhum dos medicamentos em teste (22,6%). (CAVALCANTI et al., 2020).

Foi demonstrado que entre os pacientes hospitalizados com COVID-19
leve a moderado, o uso de hidroxicloroquina, sozinho ou com azitromicina, nao
melhorou o estado clinico em 15 dias, em comparagdo com o tratamento
padrao. O tratamento padrao atual para COVID-19 fica a critério dos médicos
responsaveis pelo tratamento. O wuso de glicocorticoides, outros
imunomoduladores, agentes antibiéticos e antivirais € permitido. (CAVALCANTI
et al., 2020).

No estudo de Gautret et al. (2020), foi demonstrado que a cloroquina e a
hidroxicloroquina demonstraram ser eficazes na SARS-CoV-2. No estudo seis
pacientes eram assintomaticos, 22 apresentavam sintomas de infecgéo do trato
respiratorio superior e oito apresentavam sintomas de infecgdo do trato
respiratério inferior. Vinte casos foram tratados neste estudo e mostraram uma
reducado significativa do transporte viral na inclusdo p6s-D6 em comparagao
com os controles, e uma duragdo média de transporte muito menor do que a
relatada na literatura para pacientes nao tratados. A azitromicina adicionada a
hidroxicloroquina foi significativamente mais eficiente para a eliminacdo do
virus. Deste modo, o tratamento com hidroxicloroquina esta expressivamente
associado a reducédo / desaparecimento da carga viral em pacientes com
COVID19 e seu efeito é reforcado pela azitromicina.

Ja no estudo de Melo et al. (2021), foi mostrado que a cloroquina e a
hidroxicloroquina, foram os medicamentos que mais ocasionaram reagoes
adversas nos pacientes com COVID-19. As reacbes adversas ocorreram devido
a associagao de mais de um medicamento, ou seja, seu uso concomitante com
outros farmacos.

Conforme Santos-Pinto, Miranda e Osoério de Castro (2021), o uso
emergencial do sulfato de hidroxicloroquina e cloroquina foram suspensos pelo
governo dos Estados Unidos em junho de 2020 para tratamento de pacientes
que se encontravam internados de COVID-19. Essa suspensao foi justificada
pela Agéncia Americana de Administragdo de Alimentos e Medicamentos (FDA)
alegando que os imprevisiveis beneficios designados a estes medicamentos
nao compensavam os riscos apontados de seu uso. Mas o governo brasileiro

fez exatamente o contrario, incentivando o uso de tais medicamentos. Os
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mesmos ainda continuam sendo utilizados no Brasil, para tratamento de
pacientes desde sintomas leves a graves e em varias fases de evolucdo da
doenca.

Caly et al. (2020), relataram inibigcdo in vitro da replicagcdo do SARS-
CoV2 usando concentragdes micromolares de ivermectina. Essas descobertas,
junto com as primeiras evidéncias observacionais e ecoldgicas, levaram varios
paises latino-americanos a incluir a ivermectina como parte da politica nacional
para o tratamento com COVID-19.

Um estudo semelhante ao de Caly et al. (2020), € o de Chaccour et al.
(2021), o qual diz que a ivermectina inibe a replicagcdo do SARS-CoV-2 in vitro
em concentracbes ndo facilmente alcangaveis com as doses atualmente
aprovadas. Ha evidéncias limitadas para apoiar seu uso clinico em pacientes
com COVID-19. Entre os pacientes com COVID-19 nao grave e sem fatores de
risco para doenga grave que receberam uma dose unica de 400 mcg / kg de
ivermectina em 72 horas apos o inicio da febre ou tosse, ndo houve diferenca
na propor¢gao de positivos para PCR. No entanto, houve uma redugéo
acentuada de anosmia / hiposmia autorreferidos, uma redugao da tosse e uma
tendéncia para diminuir as cargas virais e os titulos de IgG mais baixos, o que
justifica avaliagdo em ensaios maiores.

Duzentos e dezessete pacientes foram incluidos neste estudo (Tabela
2). Dos 217 pacientes, 111 (51,2%) eram mulheres e 106 (48,8%) eram
homens. A média de idade foi de 45,7 + 16,6 anos. Havia 28,6% deles com
doencgas basicas subjacentes (hipertensdo, doenca cardiovascular, doencga
cerebrovascular, diabetes, cancer, doenca renal crbnica, doenga hepatica
cronica, HIV e doenga pulmonar obstrutiva cronica).

No estudo de Sun et al. (2020), a taxa de incidéncia de RAMs foi de
37,8%. 119 pacientes (54,8%) usaram umifenovir, 179 pacientes (82,5%)
usaram lopinavir / ritonavir e 37 pacientes (17,1%) usaram cloroquina. Para
identificar os fatores de risco associados a ocorréncia de RAMs para os
pacientes com COVID . 19, foi realizado um estudo retrospectivo. A analise
univariada mostrou que os seguintes fatores foram amplamente associados a
ocorréncia de RAMs: tempo de internagdo, uso combinado de agentes
antivirais, numero de medicamentos usados no hospital e histérico de alergia a

medicamentos. As reacdes adversas relacionadas ao medicamento, conforme
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categorizadas, foram disturbios gastrointestinais (23,0%) foram as RAMs mais
frequentes, seguidos por disturbios hepaticos (13,8%), disturbios de pele e
anexos (4,15%) e hiperlipemia (1,38%). Trés casos de hiperlipidemia foram
causados por lopinavir / ritonavir.

A incidéncia de reacbes adversas por umifenovir e cloroquina no estudo
de Sun et al. (2020), foi de 17 de 119, 14,3% vs. 5/37, 13,5% respectivamente,
manifestada principalmente como reagao gastrointestinal e lesdo hepatica. Nao
foi observada diminuicdo da visao ou cardiotoxicidade em pacientes em uso de
cloroquina. Isso ocorre porque a cloroquina induz toxicidade visual, geralmente
associada ao uso de longo prazo. No entanto, a duragdo do tratamento com
cloroquina em pacientes com COVID-19 foi geralmente <10 dias.

O estudo de Falcdo et al. (2021), incluiu 149 pacientes, dos quais 101
foram tratados com hidroxicloroquina e os 48 restantes com Remdesivir. As
caracteristicas da linha de base foram semelhantes entre as duas coortes. Um
total de 102 RAMs foram identificados durante o periodo do estudo, com uma
maior incidéncia na coorte hidroxicloroquina em comparagdo com a coorte
Remdesivir (47,5% vs 12,5%; p <0,001).

CONSIDERAGOES FINAIS

Foi demonstrado neste estudo que para o tratamento precoce do
COVID19, vem sendo utilizados varios tipos de medicamentos os quais foram
recomendados em alguns paises, incluido o Brasil. Os principais sdo a
cloroquina e hidroxicloroquina, associados a antibidéticos macrolideos como
azitromicina, além de umifenovir, lopinavir / ritonavir. Esses medicamentos
também sao indicados para outros tipos de doengas.

Conforme exposto, estes farmacos podem ocasionar riscos a saude pelo
fato de apresentarem reacbes adversas, especialmente o risco de
cardiotoxicidade. Considera-se as reagdes adversas a medicamentos (RAMs)
um grave problema de saude publica, contribuindo para o avango da
morbimortalidade e de gastos para os sistemas de saude e o paciente.

Este estudo apresenta grande contribuicdo tanto para os profissionais da
area da saude, especialmente aos que atuam na linha de frente do COVID-19,

quanto para sociedade em geral, pois ter conhecimento acerca dos riscos dos
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tratamentos precoce para o COVID-19 é de suma importancia. Portanto, o
mesmo nao encerra-se por aqui, merecendo futuros estudos por parte de
académicos ou profissionais da area de saude, acerca dos riscos dos

tratamentos precoce para o COVID-19, pois, a Pandemia ainda prevalece.
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