
SÍNDROME DE BRUGADA ASSOCIADA À COVID-19 

 

INTRODUÇÃO: A síndrome de Brugada (SBr) é uma canalopatia cardíaca arrítmica de 

herança autossômica dominante, caracterizada por pseudo-bloqueio do ramo direito e por 

padrões típicos de eletrocardiograma, evidenciando supradesnivelamento do segmento ST, 

sobretudo nas derivações precordiais do lado direito, sendo frequente um alto risco de fibrilação 

ventricular com progressão a morte súbita cardíaca e apresenta piora no funcionamento desses 

canais em decorrência de picos de febre. OBJETIVO: Revisar a literatura da Síndrome de 

Brugada, destacando-se os aspectos clínicos e fisiopatológicos, além de correlaciona-la à 

COVID-19 que é conhecida por manifestar febre em 89% dos pacientes infectados. MÉTODO: 

Foi realizada uma análise das produções publicadas nas plataformas online US National Library 

of Medicine (PubMed) e Scientific Electronic Library Online (SciELO), com a inclusão de 

artigos em inglês, português e espanhol e uma janela temporal de 2019 a 2022. RESULTADOS: 

A partir desse estudo foi possível perceber que tal síndrome relaciona-se à perda da 

funcionalidade de canais iônicos miocárdicos. Isso ocorre devido a mutações genéticas, 

principalmente dos genes SCN5A e SCN10A, que resultam no aumento da fase 0 do potencial 

de ação e desaceleração da condução, desencadeando alterações da corrente transmembrana. A 

COVID-19 causa resposta inflamatória muito intensa, com liberação de citocinas e febre, 

aumento da frequência cardíaca e distúrbios eletrolíticos o que levou a descoberta da condição 

de SBr em pacientes que antes estavam assintomáticos, provocando um aumento significativo 

no número de diagnósticos dessa canalopatia. Ademais, muitas pessoas com COVID-19 

apresentaram o padrão de Brugada, mas, por não possuírem os genes da doença ou histórico 

familiar, foi apenas um sinal passageiro, caracterizando o padrão adquirido/flutuante. 

CONCLUSÃO: Logo, essa revisão demonstrou que pacientes com Síndrome de Brugada 

infectados com COVID-19 podem apresentar prognósticos piores e que é preciso maiores 

estudos para desenvolver protocolos capazes de lidar eficientemente com esses pacientes. 
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