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INTRODUÇÃO
➢ A infeção por SARS-Cov-2 é altamente transmissível e tem uma apresentação mais grave em doentes idosos e com múltiplas comorbilidades, características comuns

nos doentes em hemodiálise (HD).

➢ Os dados disponíveis sobre doentes em HD são escassos. Este grupo de doentes foi identificado como prioritário no início da vacinação. Contudo, vários estudos têm

sido publicados que mostraram que a resposta mediada por anticorpos à vacinação é deficitária nos doentes em hemodiálise, tendo surgido questões sobre a eficácia

clínica da vacinação nestes doentes.

OBJETIVO
➢ Comparar a evolução clínica de dois grupos de doentes prevalentes em hemodiálise com infeção por SARS-COV-2, vacinados (V) e não vacinados (NV).

➢ Tipo de Estudo: Observacional retrospetivo

➢ Período de análise: Março de 2020 e Abril de 2022

➢ Amostra: Doentes internados e de ambulatório com DRC

em estádio 5D, infetados por SARS-CoV-2, que realizaram

HD num hospital distrital

MATERIAIS E MÉTODOS

137 doentes com DRC 5d, 
infetados por SARS-CoV-2

Não Vacinados
N = 75

Vacinados

N=62
Critérios Exclusão

• Doentes com Lesão renal aguda 
dependente de HD

▪ Doentes sem vacinação completa 

RESULTADOS

NÃO VACINADOS 
CARATERIZAÇÃO DA AMOSTRA (N=75):
- Sexo Feminino: 40% vs Sexo masculino : 60%

- Idade: mediana 75 anos; média 70,2 anos (mín. 34 anos – máx. 94 anos)

- Tempo em HD: mediana 58 meses; média 71,4 meses (mín. 0; máx. 300 meses)

- Comorbilidades (Índice médio de Charlson ajustado à idade) : 7,4 ± 2

EVOLUÇÃO CLÍNICA:

SEM SINTOMAS : 29,3% (N = 22)

COM SINTOMAS : 70,7% (N = 53)

Gráfico 1. Apresentação clínica no grupo não vacinado 

✓ Da análise realizada foi possível perceber que os doentes vacinados tiveram uma apresentação e evolução clínica de menor gravidade. Verificou-se que o número de

internamentos foi significativamente menor no grupo dos doentes não vacinados (9,7% vs 50,7%, p<0,001), assim como a mortalidade (1,6% no grupo de vacinados vs

17.3%, p= 0,002).

✓ São necessários mais estudos com enfoque na evolução clínica e na resposta imune não-mediada por anticorpos, para guiar a estratégia vacinal destes doentes assim

como as políticas de isolamento nas clínicas de hemodiálise.

CONCLUSÃO
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VACINADOS 
CARATERIZAÇÃO DA AMOSTRA (N=62):
- Sexo Feminino: 43,5% vs Sexo masculino : 56,5%

- Idade: mediana 70 anos; média 68,7 anos (mín. 40 anos – máx. 92 anos)

- Tempo em HD: mediana 36 meses; média 58,7 meses (mín. 1; máx. 276 meses)

- Comorbilidades (Índice médio de Charlson ajustado à idade) : 7 ± 2,4

EVOLUÇÃO CLÍNICA:

SEM SINTOMAS : 43,5% (N = 27)

COM SINTOMAS : 56,5% (N = 35)

Gráfico 2. Apresentação clínica no grupo vacinado 
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INTERNAMENTO: 50,7% (N=38)

TEMPO MÉDIO DE INTERNAMENTO: 12,3 dias (mín. 1 – máx. 33 dias)
INTERNAMENTO: 9,7% (N=6)

TEMPO MÉDIO DE INTERNAMENTO: 6,4 dias (mín. 1 – máx. 26 dias)

MORTALIDADE: 17,3% (N=13) MORTALIDADE: 1,6% (N=1)


