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ESTUDO EPIDEMIOLOGICO DE CRIANCAS E ADOLESCENTES ACOMETIDAS POR SINDROME

RESPIRATORIA AGUDA GRAVE NA PANDEMIA DA COVID-19

RESUMO

Objetivo: Descrever o perfil epidemioldgico dos virus respiratorios e as caracteristicas clinico-
epidemioldgicas das criancgas e adolescentes hospitalizados com comprometimento respiratério
agudo no periodo da pandemia da covid-19. Metodologia: Trata-se de um estudo transversal
descritivo. A populacdo do estudo sao criancas e adolescentes de 0 a 18 anos hospitalizadas na
unidade de terapia intensiva e enfermaria com comprometimento respiratério agudo, que
apresente pelo menos 1 sintoma como febre, mesmo que referida, tosse, dor de garganta,
dispneia, saturacdo de O2 < 95% ou desconforto respiratorio, diarreia e vomito no periodo de
mar¢o de 2020 a dezembro de 2021. Resultados: No periodo do estudo foram elegiveis 95
individuos, com predominio do sexo masculino (50,5%) com comorbidades (58,2). O sintoma
prevalente foi a dispneia (80%). A internacdo em unidade de terapia intensiva representou
53,6% e a necessidade de suporte ventilatério ndo invasivo 40%. O uso de oseltamivir
representou 54,7% da amostra e 0 exame de imagem 28,4% evidenciando infiltrado pulmonar,
98,8% evoluiram com desfecho de cura. O virus prevalente foi o virus sincicial respiratorio
RSV. Conclusdo: A importancia do conhecimento da epidemiologia atual sobre virus
respiratorios nesta populagdo contribui para uma prética clinica assertiva e direciona o cuidado
ao publico-alvo em questdo, além de contribuir nas medidas de bloqueio e mitigacdo dos riscos

de desfechos desfavoraveis.

Palavras Chaves: SARS-Cov-2; Virus sincicial respiratério; Sindrome Respiratéria Aguda

Grave; Pediatria; Programa de Controle de Infeccdo hospitalar.

INTRODUCAO

A pandemia da covid-19 tornou-se o principal problema de saude publica, devastando a
populacdo e causando milhdes de mortes, cerca de 38.048.773 casos notificados e 704.470
obitos no Brasil até a 47* Semana Epidemiologica de 2023. Entretanto, a doenga néo apresentou
0 mesmo impacto na populagédo pediatrica, uma vez que a maioria das criangas acometidas se
apresentaram assintomatica ou oligossintomaticat.

Ainda que, a Covid-19 néo tenha acarretado um grande impacto nessa populagéo, esta

apresenta maior suscetibilidade a infecgdes respiratorias virais devido a anatomia, fisiologia e
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imunidade, sendo a sindrome respiratoria aguda grave (SRAG) o principal desfecho
desfavoravel, visto que, pode ter impactos significativos a curto e longo prazo na salde das
criangas e adolescente como a contribuicdo para danos pulmonares, complicagdes respiratorias
cronicas, internacio prolongada e impacto na morbimortalidade®

De acordo com os dados apresentados pelo Sivep-Gripe (2022) 1, até agosto de 2021,
aproximadamente 89.826 criangas e adolescentes de 0 a 14 anos foram internadas em unidade
de terapia intensiva com SRAG por SARS-Cov-2 e outros virus, o que representa um aumento
de 17% do registrado no ano anterior inteiro.

Devido ao relevante aumento no nimero de casos, identificacdo de novas variantes do
SARS-CoV-2, escassez de medidas especiais de prevencdo e controle voltadas a criangas e
adolescentes e 0s baixos indices de vacinacdo na populacdo pediatrica, torna-se cada vez mais
relevante o estudo da doenca neste grupo®.

Nesse sentido, o objetivo do estudo é descrever o perfil epidemiolégico dos virus
respiratérios e as caracteristicas clinico-epidemiolégicas das criangas e adolescentes
hospitalizados com comprometimento respiratorio agudo no periodo da pandemia da covid-19.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo transversal descritivo. A populacdo do estudo sdo criancas e
adolescentes de 0 a 18 anos hospitalizadas na unidade de terapia intensiva e enfermaria com
comprometimento respiratorio agudo, que apresente pelo menos 1 sintoma como febre, mesmo
que referida, tosse, dor de garganta, dispneia, saturacdo de O2 < 95%, desconforto respiratorio,
diarreia e vomito no periodo de marco de 2020 a dezembro de 2021.

A pesquisa foi aprovada sob o parecer 5.141.068 e CAAE 52428621.7.0000.5269 em
02 de dezembro de 2021. Foi aplicado Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e
Termo de Assentimento Informado (TALE) a todos os individuos elegiveis para a pesquisa.

Os dados foram extraidos do software EPI INFO 3.5.4 do Nucleo Hospitalar de
Epidemiologia (NHE), provenientes das fichas de notificagdo compulséria de sindrome
respiratéria aguda grave de um hospital pablico de referéncia em saude da crianga e do
adolescente localizado no Rio de Janeiro.

Os critérios de inclusdo foram criancas e adolescentes hospitalizadas, com ficha de

notificagdo compulsoria de SRAG com critério de encerramento laboratorial. Os critérios de
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exclusdo foram individuos maiores de 18 anos e notificacbes com critério de encerramento
clinico, clinico-epidemioldgico e clinico-imagem.

As variaveis analisadas foram: idade estratificada em: menores de um ano, de 1 anoa 1
ano 12 meses e 29 dias, pré-escolar de 2 a 5 anos, escolar de 6 a 9 anos, pré-adolescente de 10
a 11 anos e adolescente de 12 a 18 anos, sexo feminino e masculino, doencas de base, onde
foram estratificadas em com comorbidades, condi¢des cronicas que englobaram doengas
hepaticas, pulmonares, cardiacas, renais, hematoldgicas e imunoldgicas e sem comorbidades,
sinais e sintomas, uso de antiviral, suporte ventilatorio, exame de imagem, local de internacao
em terapia intensiva ou unidade de internacéo, desfecho clinico do paciente para cura ou ébito
e virus isolado.

A metodologia utilizada para realizagdo do painel viral foi RT-PCR em tempo real
através da coleta de swab de orofaringe e/ou nasofaringe, segundo o protocolo CDC - Virus
Respiratorio (CDC/Atlanta/EUA).

A andlise descritiva se baseou em explorar a distribuicdo das frequéncias das variaveis
através da plataforma Microsoft Excel ® versdo 2010. As informagdes produzidas foram

descritas através de tabelas e confrontadas com a literatura existente.

RESULTADOS

No periodo do estudo foram analisadas 268 fichas de notificacdo compulséria de SRAG,
sendo 115 referente ao ano de 2020 e 171 referente ao ano de 2021. No entanto, apds aplicacao
dos critérios de inclusao, exclusdo e aplicacdo do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
e Termo de Assentimento informado, permaneceram elegiveis 95 individuos.

Desses 95 individuos, o virus prevalente foi 0 RSV com 36 (37,8%) isolados, seguido
de Influenza A- 22 (23,1%) isolados e parainfluenza 2- 22 (23,1%) isolados, adenovirus- 15
(15,7%) isolados, SARS-Cov-2 - 11 (11,5%) isolados, Parainfluenza 1- 7 (7,3%) isolados,
Parainfluenza 3- 3 (3,1%) isolados e Influenza B- 1 (1,0%) isolado. N&o houve, nesta
populacéo, circulacdo do virus Parainfluenza 4. Conforme tabela abaixo.
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Tabela 1. Distribuicdo dos virus respiratérios circulantes concomitante a pandemia do Sars-
Cov-2. Rio de Janeiro- Brasil, 2022.

VIRUS QUANTIDADE %

RSV 36 37,8%
Influenza A 22 23,1%
Parainfluenza 2 22 23,1%
Adenovirus 15 15,7%
Sars-Cov-2 11 11,5%
Parainfluenza 1 7 7,3%
Parainfluenza 3 3 3,1%
Influenza B 1 1,0%
Parainfluenza 4 0 1,0%

Fonte: elaboracdo prépria

Foram identificadas 18 coinfeccdes (18,9%), sendo elas 1 Adenovirus + Parainfluenza,
1 Influenza A + Adenovirus, 8 RSV + parainfluenza, 3 Influenza A + RSV, 1 Influenza A +
Parainfluenza, 2 Adenovirus + RSV, 1 Influenza A+ Sars-Cov-2 e 1 infeccdo tripla com

Influenza A + Influenza B + Adenovirus. Conforme tabela abaixo.

Tabela 2. Distribuicdo das coinfecc¢Bes. Rio de Janeiro- Brasil, 2022.

COINFECCEO QUANTIDADE
Adenovirus + Parainfluenza 1

Influenza A + Adenovirus

Influenza A + Parainfluenza

Influenza A + Sars-Cov-2

Influenza A + Influenza B + Adenovirus
Adenovirus + RSV
Influenza A + RSV
RSV + Parainfluenza

co|wWiN|[R |k |~ |~

Fonte: elaboragdo propria.

Foi analisada a distribuicdo das variaveis dos individuos com SRAG, em que a faixa
etaria foi estratificada adaptando-a aos propoésitos do estudo. Foram divididos em: menores de
um ano, de 1 ano a 1 ano 12 meses e 29 dias, pré-escolar de 2 a 5 anos, escolar de 6 a 9 anos,

pré-adolescente de 10 a 11 anos e adolescente de 12 a 18 anos.
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Diante disto, a idade prevalente foi de menores de 1 ano com 55 (57,8%) criancas do
estudo, seguido de 16 (16,8%) criancas com idade entre 1 ano a lano 12 meses e 29 dias, 11
(11,5%) pré-escolares, 05 (5,2%) escolares, 03 (3,1%) pré-adolescentes e 05 (5,2%)

adolescentes. Conforme tabela abaixo.

Tabela 3. Distribuicdo das faixas etérias. Rio de Janeiro- Brasil, 2022.

IDADE QUANTIDADE %
<1 ano 55 57,8%
1 ano a 1ano 12 meses e 29 dias 16 16,8%
Pre-escolar 11 11.5%
Escolar 5 5.2%
Pré-Adolescente 3 3.1%
Adolescentes 5 5.2%

Fonte: elaboragdo propria.

O sexo masculino teve prevaléncia com 50,5% e feminino com 49,5%. Os individuos
foram estratificados em com comorbidades 49 (58,2), condi¢des crbnicas que englobam
doencas hepaticas, pulmonares, cardiacas, renais, hematoldgicas e imunoldgicas. E sem
comorbidades 45 (47,3%).

Em relacdo aos sintomas, 76 (80%) evoluiram com dispneia, 71 (74,7%) com tosse, 66
(69,4%) com desconforto respiratério, 58 (61,0%) com febre, 49 (51,5%) apresentaram
saturacdo < 95%, 11 (11,5%) com vémito, 5 (5,2%) com diarreia e 4 (4,2%) com dor de

garganta. Conforme tabela abaixo.

Tabela 4. Distribuicéo dos sintomas. Rio de Janeiro- Brasil, 2022.

SINTOMAS QUANTIDADE %

Dispneia 76 80%

Tosse 71 74,7%
Desconforto Respiratdrio 66 69.4%

Febre 58 61%
Saturagdo <95% 49 51,5%
Vémito 11 11.5%

Diarreia 5 5,2%

Dor de garganta 4 4,2%

Fonte: elaborag&o propria.
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Desses individuos, 51 (53,6%) foram internadas em Unidade de terapia intensiva e 44
(46,6%) em enfermaria. Sendo que, 26 (27,3%) necessitaram de ventilagdo mecanica invasiva,
38 (40%) de ventilagdo mecénica ndo invasiva, 24 (25,2%) ndo necessitaram de suporte
ventilatorio e em 7 (7,3%) a ficha de notificagdo compulséria de SRAG foi preenchida como
ignorada. Conforme tabela abaixo.

Tabela 5. Distribuicdo de suporte ventilatorio. Rio de Janeiro- Brasil, 2022.

SUPORTE VENTILATORIO QUANTIDADE %
Ventilagd mecanica mvasiva 26 273
Ventilag3 mec3nica ndo invasiva 38 40%
Nio necessitaram suporte ventilatorio 24 252
N3o nformado 7 73

Fonte: elaboracdo propria

Em relacdo ao tratamento, 52 (54,7%) usou antiviral, sendo este o Oseltamivir,
comercializado sob a marca TamifluR, 42 (44,2%) ndo fez uso de antiviral e 1 (1,0 %) foi
ignorado. No exame de imagem, 27 (28,4%) apresentaram infiltrado pulmonar, 2 (2,1%)
consolidacéo, 14 (14,7%) imagem mista, 20 (21%) imagem normal, 8 (11,5%) néo realizou e

21 (22,1%) ignorado. Conforme tabela abaixo.

Tabela 6. Distribuicdo dos exames de imagem. Rio de Janeiro- Brasil, 2022.

EXAME DE IMAGEM QUANTIDADE %
Infiltrado Pulmonar 27 28,4%
ignorado 21 22,1%
Normal 20 21%
Imagem Mista 17 14,7%
Ndo realizou 8 11,5%
Consolidagdo 2 2%

Fonte: elaboracgdo prépria

Desta populacdo, 94 (98,8%) das criancas e adolescentes evoluiram para curae 1 (2,1%)

para obito.
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DISCUSSAO

Nosso estudo corrobora com a literatura onde o RSV é o virus com maior prevaléncia,
e manteve esse padrdo durante a pandemia do SARS-Cov-2. Um estudo realizado na Russia
com 1.560 individuos, com o objetivo de analisar a etiologia das infeccdes respiratorias em
criancas e adolescentes de 0 a 15 anos durante um periodo de 4 anos (2013-2017), também
identificou 0 RSV como o virus prevalente*®. Essa alta prevaléncia do RSV se da por sua
caracteristica de alta transmissibilidade e altas taxas de hospitaliza¢fes. Trata-se de um virus
de circulacdo mundial, responsavel por causar surtos anuais, acometendo, principalmente,
criancas.

Um estudo espanhol® descreveu que o virus da influenza tipo A, tem a maior
predominancia em relagdo a Influenza tipo B, corroborando com o nosso estudo em que o virus
da influenza B representou 1%. Influenza A apresenta maior capacidade em gerar epidemias e
pandemias, os subtipos HIN1 e H3N2 sdo variantes do virus Influenza A mais adaptaveis ao
homem e responsaveis pela gripe comum e pelos resfriados, sendo facilmente transmitidas entre
pessoas.

Em relacdo ao virus parainfluenza, a maior incidéncia descrita em literatura é do
parainfluenza 3, porém ndo foi observado no presente estudo, em que a prevaléncia foi do
parainfluenza 2. N&o foi observada a circulacdo de Parainfluenza 4, os estudos relatam pouca
frequéncia de sua circulagdo e raramente causador de infeccdes graves’.

Foram identificadas 18 coinfeccdes, sendo o RSV envolvido em sua maioria. O virus
sincicial respiratorio é frequentemente associado a coinfecgdes virais, e isso pode ser atribuido
a sua caracteristica de alta transmissibilidade além da sua prevaléncia durante as estacdes de
outono e inverno, que também sdo periodos de sazonalidade de outros virus respiratérios, isso
aumenta as oportunidades de exposicdo a multiplos virus, facilitando a ocorréncia de
coinfecgdes®.

A coinfecc¢do do Sars-Cov-2 com outros virus respiratérios é frequentemente relatada
na literatura. A relacdo entre Influenza e Sars-Cov-2 foi uma das mais citadas em estudos,
principalmente no inicio da pandemia®. No presente estudo houve apenas uma coinfeccio
(Influenza A + Sars-Cov-2). A repercussao da covid-19 nesta populagéo a longo e curto prazo
engloba a MIS-C, uma associacdo da Doenca de Kawasaki (DK) com a covid-19, impacto
fisico, social, emocional e de aprendizagem, incluindo sinais e sintomas que podem ser

persistentes e incapacitantes. A este respeito, sequelas pés-agudas de longo prazo de SARS-
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CoV-2 sdo definidas quando as anormalidades clinicas continuam apos 12 semanas do inicio
da COVID-19 aguda e ndo podem ser justificadas por outras condi¢bes, denominando-se covid
longa. Ainda ndo h& uma caracterizacdo muito bem definida sobre a persisténcia dos sintomas
e das sequelas decorrentes da Covid-19, no entanto, ha evidéncias de que as criangas se
apresentam de forma semelhante aos adultos nessa situag&o®

Ao analisar os dados sobre a faixa etéria fica evidente que a internagdo por pneumonia
é mais frequente em menores de um ano, momento da vida marcado pela imaturidade
imunoldgica e exposicdo a potenciais agentes causadores de infecgdes virais®> 112,

N&o houve diferenca significativa na ocorréncia de SRAG segundo o sexo dos
individuos, apesar de um predominio relativo ser observado em criancgas e adolescentes do sexo
masculino, pela susceptibilidade as infec¢Oes respiratorias devido a seu desfavorecimento
anatémico®?,

H& um risco aumentado para Obito em portadores de comorbidades prévias, como
pneumopatias e cardiopatias, mostrando a relacdo entre as comorbidades e o desfecho
desfavoravel. Essas condi¢Ges pré-existentes comprometem a funcdo desses 0Orgdos, 0s
deixando mais suscetiveis a dificuldades de lidar com o estresse adicional causado pela infeccao
5,13.

Segundo a literatura®, os sintomas classicos de SRAG sdo dispneia/desconforto
respiratdrio ou pressao/dor persistente no térax ou saturacao de oxigénio menor que 95% em ar
ambiente ou cianose, € em criancas ainda pode ocorrer batimento das asas nasais, tiragem
intercostal, desidratacdo e inapeténcia. Em nossa pesquisa foi encontrada a prevaléncia de
dispneia, tosse e desconforto respiratorio. Apesar de a febre e tosse estarem associadas a casos
mais leves como sindrome gripal, no presente estudo foi identificado uma presenca significativa
dos mesmos.

O percentual de pacientes com passagem pela UTI foi superior a enfermaria, no entanto,
a necessidade de suporte ventilatério ndo invasivo prevaleceu. Ja no estudo realizado no
hospital pediatrico de Joinville, Santa Catarina, na regido sul do Brasil, com 93 criancas e
adolescentes com pneumonia viral apenas 3,2% necessitaram de ventilagdo mecénica invasiva
e 80% das internagdes foram em quartos *°. Um dos fatores que pode ter contribuido para esse
achado ¢ a vulnerabilidade da populacédo estudo, em nossa casuistica 0s menores de um ano do
sexo masculino com comorbidades foi a populagédo que se destacou. De acordo com esse perfil

justifica-se a internagdo na unidade de terapia intensiva, diferente do estudo comparado.
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O padréo radioldgico encontrado em literatura foi o infiltrado intersticial indo de acordo
com nosso estudo que evidenciou a prevaléncia do mesmo. Apesar de ser dificil diferenciar
infeccOes virais por meio de exames radioldgicos, a hiperinsuflacdo e o infiltrado pulmonar s&o
considerados padrao ouro®®.

O oseltamivir foi a principal droga de escolha, visto que sua indicacdo se da na suspeita
clinica, independentemente da coleta de material para exame laboratorial, iniciado de forma
precoce, até 48 horas do inicio dos sintomas, pelos beneficios que 0 mesmo apresenta como
menor tempo de permanéncia e menores chances de reinternagio*6-%

Das 35.891 (69,26%) criancas e adolescentes notificados ao Ministério da Saude com
SRAG, 1.816 (3,50%) evoluiram a 6bito?°, uma incidéncia baixa assim como nosso estudo em
que a taxa de mortalidade foi de 2,1%, apesar da gravidade dos individuos.

Como limitacdes relacionadas ao estudo citamos que apenas criancas e adolescentes
hospitalizadas participaram da pesquisa, o que impossibilita a ampliacdo dos resultados para
criangas e adolescentes que ndo necessitaram de hospitalizagdo. N&o foram realizados testes
para identificacdo de bocavirus, rinovirus e metapneumovirus, a inclusdo desses virus nessa
pesquisa poderia acarretar em uma maior prevaléncia de coinfec¢Bes. Enfatizamos a
importancia de estudos com periodo mais extensos, um ndmero maior de individuos e
ampliacdo painel viral, o que possibilitard& uma comparacdo entre os resultados, aléem da
obtencdo de mais conhecimento sobre o comportamento dos agentes virais que circulam
concomitantes ao SARS-Cov-2. Como ponto forte destaca-se a relevancia do estudo para a
salde publica impactando no avan¢o do conhecimento na area da salde da crianca e do
adolescente, uma vez que as infecgdes virais tém grande impacto na morbidade e mortalidade

desta populacao.

CONCLUSAO

Concluiu-se que o perfil clinico-epidemioldgico das criancas e adolescentes acometidos
por SRAG na pandemia do SARS-Cov-2, no cenario estudado, foi de individuos menores de
um ano, do sexo masculino com comorbidades. A dispneia se destacou dentre os sintomas,
assim como o infiltrado pulmonar no exame de imagem e o oseltamivir como droga de escolha.
A necessidade de unidade de terapia intensiva com suporte ventilatorio ndo invasivo

prevaleceu, com a cura sendo o principal desfecho. O virus prevalente nessa populacédo o RSV.
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A importancia do conhecimento da epidemiologia atual sobre virus respiratorios nesta
populacdo contribui para uma prética clinica assertiva e direciona o cuidado ao publico-alvo
em questdo, além de contribuir nas medidas de bloqueio e mitigacdo dos riscos de desfechos

desfavoraveis.
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