MAU

XXXI CONGRESSO0
MEDICO ACADEMICO DA
UNICAMP

- B .7 I 8 o y | 8 L o ) - i | ‘ -
- \ @ | A A | ~ y —, 1 B N | | & y - o™ @
| y o - " = W . ‘
Q ~ | B | | { ) N | ) | | J ' | | N | B y l B )
< > | | & N | QD b > > | | 2 | | A W D
_ y ‘ ‘, ) 4 < | P )
- \ » -
]
| 7 - H B | 7 - Nl | | N | N B L(/‘l; _ - \7 N SR P _ Vo \: y y ;J
| ] - | | { \ %) ‘ ' B EE N | | N | [ ‘ D W ) / \ V | )
| | = y | “’ -4 3 | : ,/" | 4 | | "\.’; || j | | “w g - | &) M\ D =1\ W \ \\ 4
i q | _ | b
| | | | | | - ‘
[ TN - o o< o PR [ ) - m ol - < e 17 @7 < - s
N | ‘ gy 9 A s Y | | ) | N @ e N £ u & 1 3 ) = a
| | | € ) N | ) %) ) | ) @& R . [ &8 N | N | ) ( ) | N ¢ )
| - N \ Y | o s - | | | 4 B« v B O Sl A~ | | | N | & \ 4 | -
|
-
. i - - | 4 S - - — - i B - ~
_ y N g
- < < p an / " | 1 g e Y
) | ) Q J y | \ | | |
N \ & D J == 4 o | \ 4 o B | | _a _J

Gabriel Monteiro Salvador

Académico de medicina
LUNICAMP
Profa. Dra. Clarissa Lin Yasuda

Laboratério de Neuroimagem

Departamento de Neurologia- UNICAMP




O Infroducado

OSindrome Pds-Covid
O Material e Métodos
O Resultados
OResultados da primeira aplicacao
OResultados parciais da segunda aplicacdo
O Conclusao
O Perspectivas futuras



OPOs Covid sindrome: multissistémica

OSinfomas neuropsiquidtricos sGo comuns:

OFadiga, sonoléncia excessiva, depressdo,
ansiedade, cefaleiq, disfuncdo cognitiva....

OQuantificar os sinfomas com questionarios validados

OO impacto dos sinfomas neuropsiquiatricos No
capacidade de trabalho



O Analisamos 626 individuos de um grupo homogéneo
(trabalhadores bancarios) com diagnostico de COVID-19

053% feminino, idade média de 42 anos (22 a 66 anos),
O(17%) hospitalizados (83%) ndo hospitalizados,
Olntervalo médio entre o diagnodstico e a entrevista: 200 dias,

Olnformacoes foram extraidas do estudo Neurocovid-
UNICAMP em andamento



OPacientes responderam:

O"Chalder Fatigue Scale (CFQ)",
O"Epworth Sleepiness Scale (ESS)”,

O"Hospital Anxiety and Depression scale
(HADS)",

O“Work Ability Index (WAI)"



Funcao no trabalho

B contato com o publico

B frabalho administrativo



sonoléncia fadiga ansiedade depressao capacidade

excessiva = Normal = Anormal de trabalho
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OResultados mostiram a persistencias dos  sintomas
neuropsiquiatricos meses apos a infeccdo;

ONossos resultfados revelom um impacto negativo dos
sinfomas neuropsiquidtricos na reducdo da capacidade
para o trabalho meses apds a infeccdo aguda;

O Esses achados apontam para a necessidade de fornecer
tratamento especifico aos pacientes para minimizar a
sobrecarga individual e a perda econdomica.



OReforcar a aplicacdo do segundo questionario

ORedlizar as andlises estatisticas de forma mais
sofisticada

OAplicar o terceiro questiondrio

ORealizar comparacao longitudinal dos
questionarios aplicados
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