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RESUMO

Objetivo: Reunir e analisar evidéncias para entender e correlacionar a influéncia da sindrome de Takotsubo
(TTS) induzida pela vacinagdo contra a Covid-19. Métodos: Revisdo integrativa incluindo artigos publicados
entre 2021 e 2024 e selecionados através de acesso a plataformas de publicacao cientifica como Scielo, BVS,
PubMed e Elsevier. Foram utilizados os descritores Covid Vaccine e Takotsubo Syndrome. Foram excluidos
os artigos que pertenciam a tipologia carta ao editor, opinido de especialista, resposta a opiniao, resenhas,
capitulos de livro, relatos de casos isolados. Resultados: 13 artigos foram incluidos, dos quais 12 artigos
encontraram associacdo entre a vacina¢do contra a Covid-19 e a TTS. Existe maior incidéncia desta
complicagdo produzida pela a vacina de RNA mensageiro (RNAm) em comparagéo as outras vacinas. Os
sintomas mais prevalentes na TTS induzida pela vacina¢do incluem dor toracica, febre, tosse, dispneia,
nauseas e sintomas digestivos. Se evidenciou as altera¢des eletrocardiograficas (elevac¢do do segmento ST
e inversdo da onda T) e elevacdo dos marcadores cardiacos (troponina, CK-MB e NT-proBNP). Os exames
de imagem mostraram opacidades em vidro fosco, consolidagdo pulmonar e aumento da silhueta cardiaca.
Consideragdes finais: E fundamental monitorar os efeitos das vacinas contra a Covid-19 para desenvolver
estratégias de prevencdo e manejo eficazes.

Palavras-chave: Sindrome de Takotsubo, Vacinacdo, COVID-19.
ABSTRACT

Objective: To gather and analyze evidence to understand and correlate the influence of Takotsubo syndrome
(TTS) induced by Covid-19 vaccination. Methods: A integrative literature review including articles published
between 2021 and 2024 and selected through access to scientific publication platforms such as Scielo, BVS,
PubMed, and Elsevier. The descriptors Covid Vaccine and Takotsubo Syndrome were used. Articles belonging
to the typology of editorials, expert opinions, responses to opinions, reviews, book chapters, and isolated case
reports were excluded. Results: 13 articles were included, of which 12 articles found an association between
Covid-19 vaccination and TTS. There is a higher incidence of this complication produced by messenger RNA
(mRNA) vaccines compared to other vaccines. The most prevalent symptoms in TTS induced by vaccination
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include chest pain, fever, cough, dyspnea, nausea, and digestive symptoms. Electrocardiographic changes
were evidenced (ST segment elevation and T wave inversion) as well as elevation of cardiac markers (troponin,
CK-MB, and NT-proBNP). Imaging exams showed ground-glass opacities, pulmonary consolidation, and
increased cardiac silhouette. Final considerations: It is crucial to monitor the effects of Covid-19 vaccines to
develop effective prevention and management strategies

Keywords: Takotsubo Syndrome, Vaccination, COVID-19.
RESUMEN

Objetivo: Reunir y analizar evidencias para comprender y correlacionar la influencia del sindrome de
Takotsubo (TTS) inducido por la vacunacion contra la Covid-19. Métodos: Revisién integrativa de literatura
que incluyé articulos publicados entre 2021 y 2024, seleccionados a través de acceso a plataformas de
publicacién cientifica como Scielo, BVS, PubMed y Elsevier. Se utilizaron los descriptores Covid Vaccine y
Takotsubo Syndrome. Se excluyeron los articulos que pertenecian a la tipologia carta al editor, opinion de
especialista, respuesta a la opinién, resefias, capitulos de libro y relatos de casos aislados. Resultados: Se
incluyeron 13 articulos, de los cuales 12 encontraron asociacién entre la vacunacion contra la Covid-19 y el
TTS. Existe una mayor incidencia de esta complicacién producida por la vacuna de ARN mensajero (ARNm)
en comparacion con las otras vacunas. Los sintomas mas prevalentes en el TTS inducido por la vacunacién
incluyen dolor torécico, fiebre, tos, disnea, nduseas y sintomas digestivos. Se evidenciaron cambios
electrocardiograficos (elevacién del segmento ST e inversion de la onda T) y elevacién de los marcadores
cardiacos (troponina, CK-MB y NT-proBNP). Los exdmenes de imagen mostraron opacidades en vidrio
esmerilado, consolidacion pulmonar y aumento de la silueta cardiaca. Consideraciones finales: Es
fundamental monitorear los efectos de las vacunas contra la Covid-19 para desarrollar estrategias de
prevencion y manejo eficaces.

Palabras clave: Sindrome de Takotsubo, Vacunacién, COVID-19.

INTRODUCAO

A répida disseminacédo do virus da Covid-19 trouxe diversos desafios para a sociedade, entre esses
desafios estava a tarefa de produzir vacinas que fossem eficazes para o controle da pandemia. Embora as
vacinas tenham sido e ainda sejam de extrema importancia para o controle e para prevencdo de quadros
graves da doenga (WONG MK, et al., 2023), elas trouxeram consigo uma gama de efeitos colaterais a curto
e a longo prazo que devem ser monitorizados e notificados para otimizar as estratégias de vacinacao (SINGH
B, etal.,, 2023; LI C, et al., 2024). Dentre os principais efeitos colaterais atribuidos a vacinagéo contra a Covid-
19 j4 conhecidos amplamente, encontram-se dor no local da injecao, febre baixa, dor de cabeca e fadiga (DE
SOUZA DAB, et al, 2023). No entanto, atualmente, existem diferentes estudos que também relacionam a
vacinacdo por Covid-19 com possiveis doengas cardiovasculares sendo a miocardite o efeito adverso
cardiovascular mais comum entre eles (PARKNAHAD MH, et al., 2023; ALMAS T, et al., 2022; HO JS, et al.,
2023; LI YE, et al., 2022; HANA D, et al., 2022; FAZLOLLAHI A, et al., 2022).

Outras afecgbes cardiovasculares relatadas foram a pericardite (ALMAS T, et al., 2022; HO JS, et al.,
2023; LI YE, et al., 2022; HANA D, et al., 2022; FAZLOLLAHI A, et al., 2022), miopericardite (PARKNAHAD
MH, et al., 2023; ALMAS T, et al., 2022; HO JS, et al., 2023; LI YE, et al., 2022; HANA D, et al., 2022;
FAZLOLLAHI A, et al., 2022), o infarto agudo de miocéardio (PARKNAHAD MH, et al., 2023; ALMAS T, et al.,
2022; HO JS, et al., 2023; LI YE, et al., 2022; TEDESCHI A, et al., 2022; HANA D, et al., 2022; FAZLOLLAHI
A, et al., 2022) e a Sindrome ou Cardiomiopatia de Takotsubo (GHASEMI H, et al., 2022; PAKNAHAD MH, et
al., 2023; ALMAS T, et al., 2022; KHALID AS, et al., 2022; AL HOURI HN, et al., 2022; SINGH B, et al., 2023;
LI YE, etal., 2022; LI P, et al., 2023; TEDESCHI A, et al.,2022; HANA D, et al., 2022; LI C, et al., 2024; KHALID
AS, et al., 2022; FAZLOLLAHI A, et al., 2022; HO JS, et al., 2023).

A Sindrome de Takotsubo (TTS) consiste em uma forma temporaria de insuficiéncia cardiaca aguda, que
tem por caracteristicas anormalidades distintas na mobilidade da parede devido a um estresse fisico e/ou
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emocional. Trata-se de uma enfermidade de evolucdo frequentemente benigna, mas com potencial de
complicacdo grave e, até mesmo, 6bito (LI YE, et al., 2022; TEDESCHI A, et al., 2022).

A TTS pode ser relacionada a pandemia pela Covid-19 em trés cenarios distintos: como complicacao direta
da infeccao pelo virus SARS-CoV-2, como complicacdo indireta relacionada a carga psicoldgica advinda do
cenario pandémico e pés-pandémico (MOADY G e ATAR S, 2021; OKURA H, 2021; SHAH RM, et al., 2021,
HEGDE S, et al, 2020; POGRAN E, et al., 2023; ) e como efeito adverso provocado pela vacinagéo contra a
Covid-19 (GHASEMI H, et al., 2022; PAKNAHAD MH, et al., 2023; ALMAS T, et al., 2022; KHALID AS, et al.,
2022; AL HOURI HN, et al., 2022; SINGH B, et al., 2023; LI YE, et al., 2022; LI P, et al., 2023; TEDESCHI A,
et al.,2022; HANA D, et al., 2022; LI C, et al., 2024; KHALID AS, et al., 2022; FAZLOLLAHI A, et al., 2022; HO
JS, et al., 2023).

A fisiopatologia da TTS ainda é pouco compreendida, mas pode estar relacionada com estimulos
adrenérgicos, disfuncdo microvascular, inflamacéo, vasoespasmo coronariano e mudancas no metabolismo
celular (KHALID AS, et al., 2022; PAKNAHAD MH, et al., 2023). Ao contrario da fisiopatologia classica, na
TTS induzida pela vacinagdo contra a Covid-19, ocorre sensibilizacdo do organismo as catecolaminas,
resultando em desequilibrios entre os sistemas simpético e parassimpatico (ALMAS T, et al., 2022; LI YE, et
al., 2022). Segundo estudos realizados, a prevaléncia da Sindrome de Takotsubo ap6s infec¢do e vacinagéo
por Covid-19 apresentou elevagdo e podem estar relacionados fisiopatologicamente (AL HOURI HN, et al.,
2022; ALMAS T, et al., 2022). Além disso, esta sindrome também j& foi induzida por outras vacinas, como a
vacina contra a Influenza, por exemplo (HANA D, et al., 2022; LI P, et al. 2023; LI C, et al. 2024).

Com isso, a relacdo da Sindrome de Takotsubo e a vacinagdo pela Covid-19 representa uma area de
estudo importante e ainda pouco conhecida. Ao reunir e analisar diferentes evidéncias é possivel entender e
correlacionar de maneira mais abrangente a influéncia e a prevaléncia desta cardiomiopatia relacionada com
a vacina contra a Covid-19, além de proporcionar o reconhecimento da apresentagéo clinica da TTS para o
seu manejo e tratamento adequados de forma mais rapida e eficaz (ALMAS T, et al., 2022). O objetivo deste
estudo consistiu em reunir as principais informacdes atualizadas sobre a Sindrome de Takotsubo induzida
pela vacinag&o contra a Covid-19 delimitando aspectos como epidemiologia, fisiopatologia, clinica, exames
complementérios e recuperacao.

METODOS

Para elaborar este artigo, adotou-se o método de revisao integrativa da literatura. O processo de pesquisa
seguiu cinco etapas: 1. Identificac@o do tema e sele¢do da hip6tese ou questdo de pesquisa; 2. Amostragem
ou busca na literatura; 3. Extracdo de dados ou categorizacéo; 4. Analise critica dos estudos incluidos. 5.
Interpretacdo dos dados. 6. Apresentacao da revisdo integrativa (DE LIMA DHL, et al 2022). O tema central
deste estudo foi "Sindrome de Takotsubo e vacinas contra Covid-19", orientando a questéo principal: "As
vacinas contra a Covid-19 podem desencadear a sindrome de Takotsubo?". Buscou-se responder & pergunta
norteadora através da estratégia PICO (acrénimo para Patient, Intervention, Comparison e Outcome), no qual
P corresponde a pacientes vacinados contra Covid-19; | ao desenvolvimento da sindrome de Takotsubo apos
vacinacéo contra Covid-19; e CO ao aparecimento da sindrome de Takotsubo induzida pela vacina contra a
Covid-19.

No que diz respeito a segunda etapa, amostragem ou busca na literatura, foi realizada uma busca
exaustiva por artigos em diversas plataformas cientificas, como Scientific Library Online (Scielo), Biblioteca
Virtual em Saude (BVS), PubMed e Elsevier. Para a pesquisa nas bases de dados foram utilizados os
descritores Covid Vaccine e Takotsubo Syndrome associados ao booleano AND. Os critérios de inclusédo
abrangeram estudos que tratavam do tema, publicados na integra em inglés de 2021 até 2024. Os critérios
de exclusdo compreenderam duplicatas, revisdes, teses e monografias. Foram excluidos também artigos
como cartas ao editor, opinies de especialistas, comentarios e respostas a opinides de especialistas,
resenhas, capitulos de livros, relatos de casos isolados, revisdes narrativas, revisfes integrativas e revisées
de literatura. Por outro lado, foram incluidas séries de casos, revisdes sistematicas e estudos de caso-controle
aninhados.
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A extracdo de dados ou categorizacao, terceira etapa, foi feita com base na analise dos titulos, palavras-
chave e resumos. Os artigos pré-selecionados foram entéo lidos na integra, seguindo os critérios de incluséao
e exclusdo mencionados, ao fim, foram analisados e organizados em tabelas para uma analise meticulosa
dos dados coletados. Utilizou-se o fluxograma de artigos cientificos do guia de Principais Itens para Relatar
Revisdes Sistematicas e Meta-analises (PRISMA) para melhor retratar o processo metodolégico utilizado.

As Ultimas etapas, analise critica dos estudos incluidos, interpretacdo dos dados e apresentacdo da
revisdo integrativa, foram apresentadas em forma de tabela (Figura 1) e texto (Discuss&o) com o intuito de
organizar e articular os principais dados pertinentes ao artigo. Optou-se por construir a tabela com
informacgdes centrais dos estudos incluidos como: autor(es), ano de publicagéo, tipologia de investigacéo,
objetivos do estudo e principais resultados e conclusdes. Posteriormente, houve a selecao e elencacdo em
forma de texto dos principais aspectos da enfermidade como: definicdo, etiologia, fisiopatologia, quadro
clinico, alteracGes laboratoriais, alteracdes eletrocardiogréaficas, alteracbes de imagem, tratamento e
recuperacao.

RESULTADOS

Para melhor compreensao e transparéncia no que diz respeito a metodologia, optou-se pela utilizagcao do
fluxograma de artigos cientificos através do guia de Principais Itens para Relatar Revisfes Sistematicas e
Meta-analises (PRISMA). Apds busca nas bases de dados, foram encontrados 95 artigos, dos quais 73 foram
descartados, sendo 43 por motivos de duplicacdo e 30 por ndo atenderem aos critérios de incluséo.
Selecionou-se 23 artigos para leitura na integra, resultando em uma amostra final de 13 artigos incluidos.
Todo o processo de selegéo foi esquematizado no fluxograma PRISMA da (Figura 1).

Figura 1 - Fluxograma PRISMA.
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Fonte: de Souza CP, et al., 2024.
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O Quadro 1 apresenta de forma resumida os artigos selecionados pertencentes a amostra final. Foram
reunidas informac8es como o titulo dos artigos, autores, objetivos e principais resultados.

Quadro 1 - Sintese dos principais achados sobre determinado tema.

N Autores (ano) Principais achados

Revisdo sistematica. Com o objetivo de revisar estudos que
associam a sindrome de takotsubo a infeccéo por covid-19
e/ou vacinacdo contra a covid-19. Concluiu-se que os
sintomas clinicos mais comuns encontrados entre pacientes
com tts vacinados com rna mensageiro contra a covid-19
foram a dor toracica (96,1%) e a febre (38,2%). Além disso,
também se identificou alterac6es eletrocardiograficas como
elevacado difusa do segmento st (43%) e depressao de pr
(9,5%). Dentre o0s pacientes que apresentaram
complica¢gBes cardiacas apés a vacinacdo, se percebeu o
aumento de ck-mb (100%), troponina (99,5%) e nt-probnp
(78,3%).

Revisdo sistematica e série de casos. Com 0 objetivo de
comparar as complicagdes cardiacas produzidas por
diferentes tipos de vacina contra a covid-19. Como resultado,
constatou-se que a sindrome de takotsubo ocorreu mais
comumente apoés aplicacéo de vacina de rna mensageiro em
comparacao a vacina de virus inativado.

Revisdo sistematica. Com o objetivo de avaliar e elencar os
principais efeitos adversos relacionados as diversas vacinas
de rna mensageiro contra a covid-19. Concluiu-se que dentre
3 Almas T, et al. (2022) os efeitos adversos cardiovasculares provocados pela
vacina de rna mensageiro se encontram a miocardite,
pericardite, infarto do miocardio, perimiocardite e a sindrome
de takotsubo.

Revisdo sistematica e série de casos. Com 0 objetivo de
compilar relatos de casos para fornecer uma revisdo
sistematica sobre a cardiomiopatia de takotsubo associada
as vacinas contra a covid-19. Como resultado, constatou-se
que a sindrome de takotsubo foi relatada em 50% dos
pacientes que receberam a primeira dose da vacina de rna
mensageiro contra a covid-19. Além disso, outros 40% dos
pacientes desenvolveram esta cardiomiopatia apds a
segunda dose da vacina. Todos 0s pacientes apresentaram
teste de troponina elevado e alteracdes eletrocardiogréficas.
Revisdo sisteméatica. Com o0 objetivo de reunir relatos de
casos e séries de casos sobre o0s principais efeitos adversos
cardiovasculares produzidos pela vacina contra a covid-19.
5 Ho JS, et al. (2023) Dentre os principais resultados, se constatou que os efeitos
adversos mais comuns encontrados foram miocardite,
pericardite, infarto agudo do miocardio e sindrome de
takotsubo.

Revisdo sisteméatica. Com o0 objetivo de revisar
sistematicamente estudos bibliograficos para identificar
casos de sindrome de takotsubo induzida pela vacina de
covid-19. Concluiu-se que a sindrome de takotsubo foi

1 Ghasemi H, et al. (2022)

2 Parknahad MH, et al. (2023)

4 Khalid AS, et al. (2022)

6 Singh B, et al. (2023) . : . ; .
induzida pela primeira dose da vacina de rna mensageiro
contra a covid-19 em 43,5% dos pacientes. Além disso, dor
toracica (62,5%), dispneia (31,5%), nauseas (31,25%) foram
0s sintomas mais relatados nestes individuos.

7 Li YE, et al. (2022) Reviséo sistematica. Com o objetivo de elencar os principais

efeitos adversos cardiovasculares advindos da vacinagéo
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contra a covid-19. Concluiu-se que as vacinas contra a covid-
19 provocaram casos de sindrome de takotsubo tanto nos
estados unidos como no reino unido. Além disso, tanto a
vacina de rna mensageiro quanto a de virus modificado
provocaram esta sindrome.

Revisdo sistematica. Com o objetivo de caracterizar a
sindrome de takotsubo induzida pela vacinagdo contra a
covid-19 e contra a influenza. Como resultado obteve-se que
dos 14 pacientes com sindrome de takotsubo, 12
desenvolveram a sindrome apds a vacinacdo com rna
mensageiro contra a covid-19 e dois apés a vacinacao contra
a gripe. Os sintomas mais prevalentes foram dor toracica
(71%), dispnéia (57%) e sintomas digestivos (36%). Além
disso, todos os pacientes apresentaram niveis aumentados
de troponina e alteraces eletrocardiograficas como inversao
da onda t (67%), alteracdo do segmento st (42%), e
intervalo gtc prolongado (42%).

Revisdo sistematica e guidelines. Com o objetivo de destacar
as atualizacbes sobre o infarto agudo de miocérdio e a
sindrome de takotsubo. Constatou-se que a ocorréncia da
sindrome de takotsubo foi relatada em pacientes que
receberam a vacina contra a covid-19, especialmente no que
diz respeito a vacina de rna mensageiro. Dentre os sintomas
mais recorrentes se destaca a dor toracica como um sinal de
alarme.

Revisdo sistematica. Com o objetivo de elencar os principais
efeitos adversos pos-vacinacdo contra a covid-19. Como
10 Hana d, et al. (2022) resultado foram relatados casos de cardiomiopatia de
takotsubo apéds a utilizacdo de vacinas de rna mensageiro e
de virus inativado contra a covid-19.

Revisdo sistematica. Com o0 objetivo de revisar
sistematicamente o0s relatos de sindrome de takotsubo
induzida pela vacinagdo contra a covid-19 e contra a
influenza. Como resultado foram identificados 19 pacientes,
dos quais 17 com sindrome de takotsubo apds a vacinagao,
14 pacientes desenvolveram a sindrome apds vacinacgao
com rna mensageiro contra a covid-19 e 2 ap6s vacinacao
contra a influenza.

Estudo de caso-controle aninhado (nested case-control
study). Com o objetivo de associar a sindrome de takotsubo
com a infecgé@o por sars-cov-2 e com a vacinagéo contra a
covid-19. Como resultado, ndo se encontrou nenhuma
associagdo significativa entre a infeccdo de covid-19 ou a
sua vacinacdo e a incidéncia da sindrome de takotsubo.
Revisdo sistemética de relatos de caso (case reports) e
séries de casos (case series). Com o objetivo de identificar
as complicagcbes cardiacas relatadas ap6s a aplicacdo da
13 Fazlollahi A, et al. (2022) vacina de rna mensageiro contra a covid-19. Concluiu-se que
a miocardite e a pericardite foram as complicacdes adversas
mais comuns. A cardiomiopatia de takotsubo foi também
notificada, mas de forma menos incidente.

8 Li P, et al. (2023)

9 Tedeschi A, et al. (2022)

11 Li C, et al. (2024)

12 Rosh B, et al (2023)

Fonte: de Souza CP, et al., 2024.

Desta amostra final, 12 artigos encontraram associacao significativa entre a vacinacdo contra a Covid-19
e a TTS (GHASEMI H, et al., 2022; PAKNAHAD MH, et al., 2023; ALMAS T, et al., 2022; KHALID AS, et al.,
2022; HO JS, et al., 2023; SINGH B, et al., 2023; LI YE, et al., 2022; LI P, et al., 2023; TEDESCHI A, et
al.,2022; HANA D, et al., 2022; LI C, et al., 2024; FAZLOLLAHI A, et al., 2022) e um artigo que ndo encontrou
nenhuma relacdo (ROSH B, et al., 2023).

REAS | Vol. 24(10) | DOI: https://doi.org/10.25248/REAS.e16832.2024  Pagina 6 de 9


https://doi.org/10.25248/REAS.e16832.2024

7%acervo+ | - ,
QY indexbase Revista Eletronica Acervo Saude | ISSN 2178-2091

DISCUSSAO

A vacinacéo contra a Covid-19 apresentou e ainda apresenta um papel fundamental no que diz respeito a
reducéo da incidéncia de hospitalizacdes, casos graves e 6bitos em decorréncia desta afetacdo (WONG MK,
etal., 2023). Contudo, assim como as outras vacinas que combatem distintas enfermidades, as vacinas contra
a Covid-19 apresentam efeitos adversos, sendo os mais comuns os referentes ao aparato cardiaco (OKURA
H, 2021; KHALID AS, et al., 2022; LI C, et al., 2024; FAZLOLLAHI A, et al., 2022). A sindrome de Takotsubo
caracteriza-se por anormalidades agudas e transitérias da parede do ventriculo esquerdo que,
frequentemente, estdo associadas a eventos estressantes de origem fisica e/ou emocional (LI YE, etal., 2022;
TEDESCHI A, et al., 2022). Trata-se de uma enfermidade cardiaca que promove disfuncéo sistolica e/ou
diastélica geralmente de evolugéo benigna, mas que apresenta potencial de fatalidade devido a complicacdes
de maior gravidade como arritmias e choque cardiogénico (TEDESCHI A, et al., 2022).

A TTS induzida pela vacinacao contra a Covid-19 é uma complicacao rara (GHASEMI H, et al., 2022;
PAKNAHAD MH, et al., 2023; ALMAS T, et al., 2022; MOADY G e ATAR S, 2021; FAZLOLLAHI A, et al.,
2022) que vem aumentando no que diz respeito a sua prevaléncia apés a pandemia (MOADY G e ATAR S,
2021) e gera preocupacao devido a sua capacidade de produzir quadros de gravidade e mortalidade
(GHASEMI H, et al. 2022; PAKNAHAD MH, et al., 2023; ALMAS T, et al., 2022; SINGH B, et al.; 2023). Sua
maior prevaléncia ocorre em pacientes do sexo feminino com idade média de 56 anos. (PAKNAHAD MH, et
al., 2023). A fisiopatologia da TTS induzida pela vacinagdo ainda ndo € muito clara, todavia acredita-se que
seu desenvolvimento pode estar relacionado com estimulos adrenérgicos, disfuncdo dos receptores de
enzima conversora de angiotensina 2 (ECA2), tempestades de citocinas, aumento de catecolaminas,
inflamacgéo vascular, lesdo miocardica direta e disfungdo microvascular, vaso espasmo coronariano e
mudancas no metabolismo celular (GHASEMI H, et al., 2022; ALMAS T, et al., 2022; KHALID AS, et al., 2022).

Além disso, prop8e-se também que, ao contrario do que ocorre na infec¢ao classica, ha sensibilizacéo dos
pacientes as catecolaminas, provocando um desequilibrio entre os sistemas simpatico e parassimpatico,
(ALMAS T, et al., 2022; LI YE, et al., 2022). Verificou-se que os participantes receberam diferentes tipos de
vacinas contra a Covid-19, incluindo Pfizer-BioNTech, Moderna (mMRNA-1273) e Oxford AstraZeneca
ChAdOx1 nCoV-19 (KHALID A, et al., 2022). Existem relatos de TTS induzida pelas vacinas tanto de RNA
mensageiro como também de virus modificado ou inativado (OKURA H, 2021; KHALID AS, et al., 2022;
TEDESCHI A, et al., 2022), contudo os estudos selecionados indicam uma maior incidéncia desta
complicacdo produzida pela a vacina de RNA mensageiro (PAKNAHAD MH, et al., 2023; ALMAS T, et al.,
2022; OKURA H, 2021; KHALID AS, et al., 2022; SINGH B, et al. 2023; LI YE, et al., 2022; LI P, et al., 2023;
TEDESCHI A, et al., 2022; HANA D, et al., 2022; LI C, et al., 2024).

Acredita-se que a ativagao do sistema imunolégico em resposta a vacinagdo, especialmente com vacinas
de RNAm, possa levar a uma resposta inflamatdria sistémica e desencadear uma reacdo em cascata que
afeta o coracdo, resultando em disfuncdo ventricular transitéria. Além disso, a liberacdo de citocinas pro-
inflamatérias e a ativacao do sistema nervoso autbnomo também podem contribuir para a disfung¢éo cardiaca
observada nesses casos (PAKNAHAD MH, et al., 2023). No que diz respeito as doses, relatou-se maior
incidéncia da TTS provocada durante a primeira dose da vacinagdo, em comparacdo a segunda dose
(KHALID AS, et al., 2022; SINGH B, et al., 2023). Os fatores psicoldgicos também foram considerados por
pesquisadores como evidéncias de que esses podem prejudicar a resposta do sistema imunoldgico as
vacinas.

Portanto, o estresse, a pandemia em curso e as incertezas relacionadas a vacinacgao contra a Covid-19
contribuiram para que a TTS ocorresse em pacientes suscetiveis (TEDESCHI A, et al., 2022). Além disso,
propGe-se também que o estresse emocional pela adesao a vacinagao promova um aumento da liberacédo de
catecolaminas, o que poderia ter gerado a afetacdo miocérdica tipica da TTS (ALMAS T, et al., 2022). A
apresentacdo clinica da sindrome de Takotsubo induzida pela vacinacdo pode variar, mas alguns dos
sintomas comuns relatados mais prevalentes incluem a dor toracica (GHASEMI H, et al., 2022; PAKNAHAD
MH, et al., 2023; ALMAS T, et al., 2022; SINGH B, et al., 2023; LI YE, et al., 2022), febre, tosse (GHASEMI
H, et al., 2022), dispneia (GHASEMI H, et al., 2022; PAKNAHAD MH, et al., 2023; SINGH B, et al., 2023),
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nauseas (PAKNAHAD MH, et al., 2023) e sintomas digestivos (SINGH B, et al., 2023), além de sintomas
atipicos, demonstrando a diversidade do espectro clinico desta condicdo. O exame fisico pode revelar sinais
de insuficiéncia cardiaca e achados como taquicardia, presséo arterial variavel, saturacdo de oxigénio
diminuida e anormalidades nos sons cardiacos (GHASEMI H, et al., 2022; PAKNAHAD MH, et al. 2023). A
média de tempo para o inicio dos sintomas foi de 3 a 12 dias (PAKNAHAD MH, et al. 2023). Sintomas como
dor toracica e dispneia logo ap6s a vacinagdo sdo considerados sinais de alarme (LI P, et al., 2023; LI C, et
al., 2024; KHALID AS, et al., 2022).

No que diz respeito as alteracdes eletrocardiograficas, se evidenciou elevacao do segmento ST (GHASEMI
H, et al., 2022; SINGH B, et al., 2023) e inversdo da onda T (GHASEMI H, et al., 2022; PAKNAHAD MH, et
al. 2023; HO JS, et al., 2023). Além disso, também se identificou elevacao dos marcadores cardiacos como
a troponina (GHASEMI H, et al., 2022; ALMAS T, et al., 2022; SINGH B, et al 2023; LI C, et al., 2024; KHALID
AS, et al., 2022; HO JS, et al., 2023), CK-MB (GHASEMI H, et al., 2022; ALMAS T, et al., 2022) e NT-proBNP
(GHASEMI H, et al., 2022). Os exames de imagem, como radiografia de térax e tomografia computadorizada,
podem mostrar opacidades em vidro fosco e consolidagcao pulmonar, bem como altera¢des cardiacas, como
aumento da silhueta cardiaca (GHASEMI H, et al., 2022).

J& no ecocardiograma, ha presenca de diminuicdo da fracao de ejecdo (GHASEMI H, et al., 2022; HO JS,
et al., 2023; KHALID AS, et al. 2022; SINGH B, et al., 2023; (LI YE, et al., 2022) ou preservac¢éo da mesma
(KHALID AS, et al. 2022, SINGH B, et al., 2023) e acinesia apical (LI YE, et al., 2022;). O balonamento apical
foi a anormalidade de parede mais frequentemente encontrada (LI P, et al., 2023). Em termos gerais, a maioria
dos pacientes se recuperaram com restauracdo da mobilidade da parede ventricular (KHALID AS, et al. 2022;
TEDESCHI A, et al., 2022; LI P, et al., 2023; LI C, et al., 2024) apds cerca de quatro dias de internagao
(KHALID AS, et al. 2022). Durante a internacéo, os tratamentos realizados incluiram betablogueadores,
inibidores de angiotensina e diuréticos (LI YE, et al., 2022; LI C, et al., 2024). O suporte de oxigénio pode ser
necessario, e complicacbes hospitalares, como arritmias cardiacas, insuficiéncia cardiaca aguda e choque
cardiogénico, também podem ocorrer (GHASEMI H, et al., 2022).

E importante ressaltar, que a sindrome de Takotsubo também ja foi relacionada a outras vacinas, sendo
elas contra influenza (HANA D, et al., 2022; LI P, et al. 2023; LI C, et al. 2024), tétano, difteria, poliomielite e
hepatite B (HANA D, et al., 2022). A monitorizagdo dos efeitos adversos advindos das vacinas contra a Covid-
19, através da vigilancia e notificagdo continuas, é fundamental para a otimizacdo das estratégias de
vacinagdo (SINGH B, et al., 2023). Os efeitos adversos e 0s riscos cardiovasculares a longo prazo devem
continuar a serem explorados (LI C, et al., 2024) visando o reconhecimento precoce da apresentacdo da TTS
induzida pela vacinacgéo e, consequentemente, seu tratamento imediato (ALMAS T, et al., 2022).

E fundamental destacar que este estudo em particular apresenta algumas limitacdes que devem ser
cuidadosamente consideradas durante a analise e interpretacdo dos resultados obtidos. Assim, ressalta-se,
sobretudo, a necessidade premente de conduzir mais pesquisas e estudos cientificos abrangentes sobre esta
tematica especifica. Tal necessidade surge em virtude da escassez notavel de literatura disponivel, incluindo
artigos originais, revisdes sistematicas e séries de relatos de casos, que abordem a possivel relacéo entre a
Sindrome de Takotsubo e a imuniza¢éo contra a Covid-19. Deste modo, se insta a comunidade cientifica a
empreender esfor¢os adicionais para preencher essa lacuna de conhecimento.

CONSIDERACOES FINAIS

Com base na reviséo realizada, € crucial reconhecer a importancia da vacinac¢é@o contra a Covid-19 na
reducéo significativa de hospitalizacdes, casos graves e 6bitos associados a doenca. No entanto, € essencial
também estar ciente dos potenciais efeitos adversos das vacinas, com complica¢Bes cardiacas emergindo
como uma preocupacao particular, principalmente apos vacinas de RNA mensageiro. A TTS induzida pela
vacinacao contra a Covid-19, embora rara, teve aumento em sua prevaléncia ap6s o surgimento da pandemia,
suscitando preocupacdes devido a sua capacidade de desencadear quadros graves, pois 0s sintomas
apresentados séo variados, podendo se complicar e se tornarem até letais. Estudos sugerem uma associagao
mais forte entre a vacina de RNA mensageiro e a inducdo da TTS, possivelmente devido a resposta
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inflamatéria sistémica desencadeada pelo sistema imunol6gico em resposta a vacinacdo. Diante dessas
consideracdes, é fundamental continuar monitorando ativamente os efeitos das vacinas contra a Covid-19,
identificando fatores de risco, compreendendo melhor a fisiopatologia da TTS e desenvolvendo estratégias
de prevencao e manejo eficazes.
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