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    APRESENTAÇÃO




    Novas doenças, novas epidemias, antigas doenças com novos tratamentos, as mesmas doenças ainda sem tratamento, antigos problemas com novidades no vasto campo das ciências em saúde, novos medicamentos, antigos medicamentos com novas indicações, problemas com medicamentos que antes eram seguros e um infinito de combinações que passeiam no campo diagnóstico, prognóstico, terapêutico e de risco (dano), mas sempre em busca do que existe de mais precioso na medicina, que é o de aliviar a dor e o sofrimento.




    A entrega (o objetivo) de qualquer atividade ligada a saúde é de manter a funcionalidade, o bem-estar, a autonomia e a independência, na presença ou não de doença, exigindo para isso a competência adequada com muita responsabilidade nas decisões, para evitar iatrogenias por negligência, imperícia ou imprudência, que com certeza não é o desejo de nenhum profissional de saúde, pois estes estão sempre engajados em trazer o melhor do conhecimento atual para garantir o bem-estar de todos.




    Para encontrar o que seria “o melhor” para cada ser humano em termos de saúde, precisamos entender que do coletivo para o individual existem distâncias que muitas vezes não podem ser medidas de forma convencional e precisamos entrar no mundo de cada um e enxergar as mais variadas dimensões que influenciam as nossas decisões (dimensão cultural, social, psíquica, religiosa, biológica, familiar), com respeito a todas as diferenças, aumentando a chance de empatia com o “outro”, para poder oferecer, não o que achamos ser o melhor do mundo, mas o que existe melhor para aquela pessoa, naquele momento.




    Assim, vamos do campo das relações, organizando as questões básicas relacionadas aos problemas em saúde, para as questões mais avançadas e inovadoras da medicina, respondendo a cada pergunta e traduzindo o que a ciência oferece de melhor para a realidade individual de cada ser humano, melhorando a comunicação, respeitando os desejos e anseios, aumentando em muito a chance de aliviar a dor e o sofrimento, como é expressado em uma frase antiga na medicina – “algumas vezes curando, outras tratando, mas frequentemente aliviando e sempre confortando”.




    Max Kopti Fakoury
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    RESUMO: Objetivo: Esta revisão integrativa tem como objetivo identificar as evidências disponíveis na literatura sobre as alterações auditivas em pacientes acometidos por Covid-19. Métodos: Trata-se de uma revisão integrativa da literatura de estudos observacionais. Foi utilizada a estratégia PECO para se alcançar a seguinte pergunta norteadora de pesquisa: Ocorrem alterações auditivas em pacientes com Covid-19? Resultados: Foram encontrados 253 artigos relacionados e após aplicação dos critérios de inclusão e exclusão, foram selecionados 9 artigos para a revisão integrativa. De acordo com a revisão integrativa realizada, conclui-se que novos estudos são necessários para uma melhor avaliação do acometimento auditivo pela Covid-19.
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    INTRODUÇÃO




    Uma doença respiratória aguda, causada pelo novo coronavírus (Sars-Cov-2), a infecção pelo coronavírus 2019 (Covid-19) se espalhou pela china e recebeu atenção de todo o mundo. Em 30 de janeiro de 2020, a Organização Mundial de Saúde (OMS) declarou oficialmente a epidemia por Covid-19 como uma preocupação de emergência de saúde pública internacional1.




    Os sintomas mais prevalentes foram cefaleia, perda de olfato, obstrução nasal, tosse, astenia, mialgia, rinorreia, disfunção gustativa e dor de garganta. Febre em 45,4% dos pacientes. A alguns pacientes acrescenta-se ainda: conjuntivite, diminuição da acuidade visual, vertigem, tinnitus, rush cutâneo, linfadenopatia cervical e parotidite2.




    Os sintomas de infecção respiratória aguda podem aparecer nos estágios iniciais da doença. Nos estágios seguintes, choque séptico, acidose metabólica, disfunção de coagulação e síndrome da angústia respiratória aguda grave (SDRA) podem surgir em casos graves3.




    Sintomas relacionados a otorrinolaringologia também são registrados como dor de garganta, congestão nasal, rinorreia, alterações do olfato e paladar em pacientes com Covid-19. A Sociedade Britânica de Rinologia destaca como uma parte importante dos pacientes com Covid-19 referiu anosmia, ageusia e também disgeusia4.




    Um número significativo de manifestações sobre o sistema nervoso periférico e central tem sido relatado5.




    Viroses são conhecidas por causarem manifestações neurológicas, como anosmia, paralisia facial e perda auditiva neurossensorial súbita6.




    Anosmia e ageusia são as manifestações do sistema nervoso periférico mais comuns do Sars-Cov-2, que também foram relatadas em coronaviroses anteriores. Estão presentes em indivíduos assintomáticos ou como apresentação inicial da doença sem outros sintomas7.




    A invasão intranasal de Sars-Cov-1 10 ou MERS-Cov 11 (Síndrome Respiratória do Oriente Médio) resultou na rápida invasão de partículas virais no encéfalo, possivelmente através do bulbo olfatório por via trans-sináptica. Por esta via, quando o vírus penetra nos nervos periféricos e se espalha para o sistema nervoso central por meio de contatos sinápticos, foi bem documentada para vários vírus, incluindo coronavírus4.




    Algumas infecções virais podem causar perda auditiva. Perda auditiva induzida por esses vírus podem ser congênitas ou adquiridas, unilateral ou bilateral. Tipicamente, perda auditiva induzida por vírus é neurossensorial. Porém, perdas condutivas e mistas podem ser observadas após infecções por certos vírus. Infecção por Covid-19 pode ter efeitos deletérios nas células ciliadas da cóclea mesmo que seja assintomática1.




    Semelhante aos efeitos dos vírus nas vias neurais do olfato, vertigem pós-viral ou perda auditiva são sequelas conhecidas de vírus que podem causar neurite vestibular ou labirintite8.




    Uma importante consequência de se identificar a Covid-19 como etiologia da perda auditiva neurossensorial é poder escolher a correta estratégia de tratamento para maximizar a recuperação clínica e minimizar os efeitos colaterais e as complicações6.




    Não se sabe como Sars-Cov-2 pode invadir as vias neurais envolvidas no equilíbrio e na audição, mas observações iniciais indicam a possibilidade8.




    Covid-19 deve ser monitorado de perto enquanto mais aprendemos sobre esse novo vírus. Porém os médicos devem ter em mente que a Covid-19 pode se manifestar com diferentes achados sem os sintomas clássicos, por isso uma avaliação física completa é tão importante para os pacientes9.




    Esta revisão integrativa tem como objetivo identificar as evidências disponíveis na literatura sobre as alterações auditivas em pacientes acometidos por Covid-19.




    MÉTODOS




    Trata-se de uma revisão integrativa da literatura de estudos observacionais. Foi utilizada a estratégia PECO para se alcançar a seguinte pergunta norteadora de pesquisa: Ocorrem alterações auditivas em pacientes com Covid-19?




    A pesquisa bibliográfica foi realizada utilizando a base de dados PubMed durante o mês de novembro de 2021.




    Inicialmente foram pesquisados os descritores em inglês para Coronavírus, Covid-19, SARS-CoV-2 e Perda auditiva na base de dados BVS e em seguida, os seus sinônimos (entry terms) na PubMed.




    Foi realizada busca avançada em Medline (PubMed) utilizando-se os Mesh terms e os respectivos entry terms com o uso dos operadores booleanos OR entre os sinônimos e AND entre as variáveis: Coronavirus infections (MESH) OR COVID-19 (MESH) OR SARS-CoV-2 (MESH) AND Hearing Loss (MESH), adicionando-se os entry terms de cada MESH terms.




    Empregou-se a seguinte estratégia de busca na base de dados do PubMed:




    ((“coronavirus infections”[MeSH Terms] OR (“coronavirus infections”[MeSH Terms] OR (“coronavirus”[All Fields] AND “infections”[All Fields]) OR “coronavirus infections”[All Fields] OR (“coronavirus”[All Fields] AND “infection”[All Fields]) OR “coronavirus infection”[All Fields] OR (“coronavirus infections”[MeSH Terms] OR (“coronavirus”[All Fields] AND “infections”[All Fields]) OR “coronavirus infections”[All Fields] OR (“infection”[All Fields] AND “coronavirus”[All Fields]) OR “infection coronavirus”[All Fields]) OR (“coronavirus infections”[MeSH Terms] OR (“coronavirus”[All Fields] AND “infections”[All Fields]) OR “coronavirus infections”[All Fields] OR (“infections”[All Fields] AND “coronavirus”[All Fields]) OR “infections coronavirus”[All Fields])) OR (“covid 19”[MeSH Terms] OR (“covid 19”[MeSH Terms] OR “covid 19”[All Fields] OR “covid 19 virus disease”[All Fields] OR (“covid 19”[MeSH Terms] OR “covid 19”[All Fields] OR “covid 19 virus infection”[All Fields]) OR (“covid 19”[MeSH Terms] OR “covid 19”[All Fields] OR “2019 ncov infection”[All Fields]) OR (“covid 19”[MeSH Terms] OR “covid 19”[All Fields] OR “coronavirus disease 19”[All Fields]) OR (“covid 19”[MeSH Terms] OR “covid 19”[All Fields] OR “2019 novel coronavirus disease”[All Fields]) OR (“covid 19”[MeSH Terms] OR “covid 19”[All Fields] OR “2019 novel coronavirus infection”[All Fields]) OR (“covid 19”[MeSH Terms] OR “covid 19”[All Fields] OR “2019 ncov disease”[All Fields]) OR (“covid 19”[MeSH Terms] OR “covid 19”[All Fields] OR “2019 ncov disease”[All Fields]) OR (“covid 19”[MeSH Terms] OR “covid 19”[All Fields] OR “2019 ncov diseases”[All Fields]) OR (“covid 19”[MeSH Terms] OR “covid 19”[All Fields] OR “disease 2019 ncov”[All Fields]) OR (“covid 19”[MeSH Terms] OR “covid 19”[All Fields] OR “covid19”[All Fields]) OR (“covid 19”[MeSH Terms] OR “covid 19”[All Fields] OR “sars cov 2 infection”[All Fields]) OR (“covid 19”[MeSH Terms] OR “covid 19”[All Fields] OR “infection sars cov 2”[All Fields]) OR (“covid 19”[MeSH Terms] OR “covid 19”[All Fields] OR “sars cov 2 infection”[All Fields]) OR (“covid 19”[MeSH Terms] OR “covid 19”[All Fields] OR “sars cov 2 infections”[All Fields]) OR (“covid 19”[MeSH Terms] OR “covid 19”[All Fields] OR “covid 19 pandemic”[All Fields]) OR (“covid 19”[MeSH Terms] OR “covid 19”[All Fields] OR “covid 19 pandemic”[All Fields]) OR (“covid 19”[MeSH Terms] OR “covid 19”[All Fields] OR “covid 19 pandemics”[All Fields]) OR (“covid 19”[MeSH Terms] OR “covid 19”[All Fields] OR “pandemic covid 19”[All Fields]))) OR (“sars cov 2”[MeSH Terms] OR ((((“2019”[All Fields] AND “New”[All Fields] AND (“coronavirus”[MeSH Terms] OR “coronavirus”[All Fields] OR “coronaviruses”[All Fields])) OR (“sars cov 2”[MeSH Terms] OR “sars cov 2”[All Fields] OR “2019 novel coronavirus”[All Fields]) OR (“sars cov 2”[MeSH Terms] OR “sars cov 2”[All Fields] OR “2019 novel coronavirus”[All Fields]) OR (“sars cov 2”[MeSH Terms] OR “sars cov 2”[All Fields] OR “2019 novel coronaviruses”[All Fields]) OR (“sars cov 2”[MeSH Terms] OR “sars cov 2”[All Fields] OR “2019 ncov”[All Fields]) OR (“sars cov 2”[MeSH Terms] OR “sars cov 2”[All Fields] OR “coronavirus 2 sars”[All Fields]) OR (“sars cov 2”[MeSH Terms] OR “sars cov 2”[All Fields] OR “coronavirus disease 2019 virus”[All Fields]) OR (“sars cov 2”[MeSH Terms] OR “sars cov 2”[All Fields] OR “coronavirus disease 2019 virus”[All Fields]) OR (“sars cov 2”[MeSH Terms] OR “sars cov 2”[All Fields] OR “coronavirus 2019 novel”[All Fields]) OR (“sars cov 2”[MeSH Terms] OR “sars cov 2”[All Fields] OR (“coronavirus”[All Fields] AND “wuhan”[All Fields]) OR “coronavirus wuhan”[All Fields]) OR (“sars cov 2”[MeSH Terms] OR “sars cov 2”[All Fields] OR “covid 19 virus”[All Fields]) OR (“sars cov 2”[MeSH Terms] OR “sars cov 2”[All Fields] OR “covid 19 virus”[All Fields]) OR (“sars cov 2”[MeSH Terms] OR “sars cov 2”[All Fields] OR “covid 19 viruses”[All Fields]) OR (“sars cov 2”[MeSH Terms] OR “sars cov 2”[All Fields] OR (“novel”[All Fields] AND “coronavirus”[All Fields]) OR “novel coronavirus”[All Fields])) AND (“sars cov 2”[MeSH Terms] OR “sars cov 2”[All Fields] OR “2019 ncov”[All Fields])) OR (“sars cov 2”[MeSH Terms] OR “sars cov 2”[All Fields] OR “novel coronavirus 2019”[All Fields]) OR (“sars cov 2”[MeSH Terms] OR “sars cov 2”[All Fields] OR “sars coronavirus 2”[All Fields]) OR (“sars cov 2”[MeSH Terms] OR “sars cov 2”[All Fields] OR “sars cov 2 virus”[All Fields]) OR (“sars cov 2”[MeSH Terms] OR “sars cov 2”[All Fields] OR “sars cov 2 virus”[All Fields]) OR (“sars cov 2”[MeSH Terms] OR “sars cov 2”[All Fields] OR “sars cov 2 viruses”[All Fields])))) AND (“hearing loss”[MeSH Terms] OR (“deafness”[MeSH Terms] OR “deafness”[All Fields] OR (“loss”[All Fields] AND “hearing”[All Fields]) OR “loss hearing”[All Fields] OR (“hearing loss”[MeSH Terms] OR (“hearing”[All Fields] AND “loss”[All Fields]) OR “hearing loss”[All Fields] OR “hypoacusis”[All Fields]) OR (“hearing loss”[MeSH Terms] OR (“hearing”[All Fields] AND “loss”[All Fields]) OR “hearing loss”[All Fields]) OR (“hearing loss”[MeSH Terms] OR (“hearing”[All Fields] AND “loss”[All Fields]) OR “hearing loss”[All Fields] OR (“hearing”[All Fields] AND “impairment”[All Fields]) OR “hearing impairment”[All Fields]) OR (“hearing loss”[MeSH Terms] OR (“hearing”[All Fields] AND “loss”[All Fields]) OR “hearing loss”[All Fields] OR (“deafness”[All Fields] AND “transitory”[All Fields])) OR (“hearing loss”[MeSH Terms] OR (“hearing”[All Fields] AND “loss”[All Fields]) OR “hearing loss”[All Fields] OR (“deafnesses”[All Fields] AND “transitory”[All Fields])) OR (“hearing loss”[MeSH Terms] OR (“hearing”[All Fields] AND “loss”[All Fields]) OR “hearing loss”[All Fields] OR (“transitory”[All Fields] AND “deafness”[All Fields]) OR “transitory deafness”[All Fields]) OR (“hearing loss”[MeSH Terms] OR (“hearing”[All Fields] AND “loss”[All Fields]) OR “hearing loss”[All Fields] OR (“transitory”[All Fields] AND “deafnesses”[All Fields])) OR (“hearing loss”[MeSH Terms] OR (“hearing”[All Fields] AND “loss”[All Fields]) OR “hearing loss”[All Fields] OR (“transitory”[All Fields] AND “hearing”[All Fields] AND “loss”[All Fields]) OR “transitory hearing loss”[All Fields]) OR (“hearing loss”[MeSH Terms] OR (“hearing”[All Fields] AND “loss”[All Fields]) OR “hearing loss”[All Fields] OR (“hearing”[All Fields] AND “loss”[All Fields] AND “transitory”[All Fields])) OR (“hearing loss”[MeSH Terms] OR (“hearing”[All Fields] AND “loss”[All Fields]) OR “hearing loss”[All Fields] OR (“loss”[All Fields] AND “transitory”[All Fields] AND “hearing”[All Fields])) OR (“hearing loss”[MeSH Terms] OR (“hearing”[All Fields] AND “loss”[All Fields]) OR “hearing loss”[All Fields] OR (“transitory”[All Fields] AND “hearing”[All Fields] AND “losses”[All Fields])))))
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