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SARS-CoV-2 em pediatria: uma andlise dos pacientes internados com
suspeita de COVID-19 em um hospital do interior de Minas Gerais

SARS-CoV-2 in pediatrics: an analysis of hospitalized patients with suspected COVID-19
in a hospital in the interior of Minas Gerais

Camile Rabello Netto Gribel' , Navarro Santos Gribel®> , Luara Isabela dos Santos!

RESUMO

Objetivos: Analisar os principais sinais e sintomas, tempo de permanéncia
em internagido hospitalar, diagnésticos encontrados e desfecho
clinico das hospitalizagbes em pacientes pedidtricos com suspeita de
COVID-19 no ano de 2021. Métodos: Estudo observacional descritivo
retrospectivo com base nos prontudrios médicos dos pacientes com
sintomas sugestivos de COVID-19 entre zero e 13 anos incompletos, no
ano de 2021, que necessitaram de internagio em regime de enfermaria
em hospital de atencio secunddria, publico/ privado, do interior de
Minas Gerais/MG. Resultados: Nos 116 pacientes pedidtricos suspeitos
avaliados, a apresentagio clinica, em sua maioria, foi de quadros com
febre (70,7%), dificuldade respiratéria (57,1%), tosse (55,6%) e
sintomas gastrointestinais (51,8%). Mediante boa evolugio clinica, a
mediana de dias que os pacientes permaneceram internados foi de trés
dias (2,0-4,0), recebendo alta apés melhora clinica com recomendagio
de isolamento domiciliar. Em relacio ao desfecho da internacio, 92,5%
dos 116 pacientes evoluiram com alta melhorada. Apesar da suspeita
de COVID-19, 93,2% dos 116 pacientes testaram negativo, sendo
diagnosticados com outras patologias como bronquiolite (18%), crise
de exacerbagio asmdtica (18%), gastroenterites (15%) e pneumonia
comunitdria (12,8%). Conclusio: Nossos dados demonstraram que
apesar de clinica semelhante, houve maior prevaléncia de outras
patologias em detrimento da COVID-19 nos pacientes pedidtricos
internados no hospital do interior de MG em 2021.

Palavras-chave: COVID-19; Infecgoes respiratérias; Pediatria; Tempo
de interna¢io; Isolamento de pacientes.
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ABSTRACT

Objectives: To analyze the main signs and symptoms, length of stay in
the hospital, diagnoses found and clinical outcome of hospitalizations
in pediatric patients with suspected COVID-19 in 2021. Methods:
Retrospective descriptive observational study based on the medical
records of patients with symptoms suggestive of COVID-19 between
zero and 13 years incomplete, in 2021, who required hospitalization in
an infirmary in a secondary care hospital, public/private, in the interior
of Minas Gerais (MG). Results: In the 116 suspected pediatric patients
evaluated, the clinical presentation was mostly with fever (70.7%),
breathing difficulties (57.1%), cough (55.6%) and gastrointestinal
symptoms (51.8%). Due to good clinical evolution, the median number
of days the patients remained hospitalized was three days (2,0-4,0), and
were discharged after clinical improvement with the recommendation
of home isolation. Regarding the outcome of hospitalization, 92.5% of
116 patients evolved with improved discharge. Despite the suspicion of
COVID-19, 93.2% of 116 patients tested negative and were diagnosed
with other pathologies such as bronchiolitis (18%), asthma exacerbation
crisis (18%), gastroenteritis (15%) and community pneumonia (12.8%).
Conclusion: Our data showed that although a similar clinic, there was a
higher prevalence of other pathologies to the detriment of COVID-19
in pediatric patients hospitalized in the hospital of interior of MG in
2021.

Keywords: COVID-19; Respiratory tract infections; Pediatrics; Length
of stay; Patient isolation.
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INTRODUCAO

Diante da pandemia da COVID-19, anunciada em
marco de 2020, as instituicbes de satide necessitaram
se organizar para atender aos pacientes suspeitos e
confirmados com SARS-CoV-2 de forma segura para evitar
a disseminagio do virus no ambiente intra-hospitalar, uma
vez que a transmissao respiratdria direta é o principal meio
de contaminacio pelo virus'?.

O espectro clinico das infecgoes por SARS-CoV-2
na populacio pedidtrica varia de casos assintomdticos a
graves, sendo que a maioria dos pacientes apresenta quadros
com evolugdo clinica favordvel*’. A apresentagio clinica
sintomdtica da COVID-19 em criangas ¢é varidvel e inclui
sinais e sintomas inespecificos tais como febre, tosse, falta
de ar, mialgia, rinorreia, dor de garganta, cefaleia, ndusea/
vomito, dor abdominal, diarreia e perda do olfato ou paladar.
As manifestacoes clinicas da COVID-19 sio comuns a outras
patologias muito prevalentes na infincia, como pneumonias,
bronquiolite, crise de exacerbagio asmdtica e gastroenterites.
Assim, um dos desafios da prética clinica pedidtrica inclui o
diagnéstico preciso e o manejo clinico desses pacientes' 7.
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Neste estudo foram analisados os quadros de internacao
dos pacientes pedidtricos considerados suspeitos de
COVID-19 identificando os principais sintomas, tempo
de permanéncia em isolamento e os resultados dos testes
diagnésticos para COVID-19 realizados pelo método
reagio da transcriptase reversa seguida pela reagio em
cadeia de polimerase (RT-PCR). Além disso, por meio dos
dados coletados, também foi possivel analisar o perfil dos
pacientes internados e os principais diagndsticos diferenciais
identificados.

METODOS

A presente pesquisa é um estudo observacional descritivo
retrospectivo realizado por meio da andlise de prontudrios
médicos. Os participantes deste estudo foram pacientes
pedidtricos internados no Hospital Monsenhor Horta
(HMH), em Mariana/MG, durante todo o ano de 2021,
por apresentarem sintomas comuns aos da COVID-19. O
HMH ¢ o tnico hospital da cidade de Mariana e possui 10
leitos pedidtricos. O municipio de Mariana fica localizado a
110 km da capital Belo Horizonte. Possufa uma populagio
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estimada de 61.830 habitantes em 2021, sendo 11.544
(18,7%) dos habitantes de zero a 13 anos, em 2016,
segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE)®. Os critérios de inclusio foram pacientes de zero a
12 anos, 11 meses e 29 dias que necessitaram de internagio
no hospital com sintomas classificados como suspeitos de
infecgio pelo novo coronavirus. Os casos considerados
suspeitos incluem aqueles com apresentagio semelhante
a uma sindrome gripal com manifestacoes clinicas de
febre, calafrios, prostracio, tosse, dor de garganta, eritema
faringeo, cefaleia, coriza, anosmia, ageusia, obstrucdo nasal,
podendo estar acompanhado de dor abdominal, diarreia
e vomito. Os sintomas suspeitos também podem incluir
Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG), com sintomas
de dispneia, desconforto respiratério, broncoespasmo/
crepitagoes, taquicardia, pressio no torax, saturagio O2 <
95% em ar ambiente (AA), cianose de ldbios, desidratacio e
inapeténcia®’. O critério de exclusdo foi a nio recuperagio
dos dados demogrificos, clinicos e laboratoriais do
prontudrio médico do paciente. Os pacientes considerados
suspeitos realizaram teste RT-PCR entre o 3° e 5° dia de
inicio dos sintomas e mesmo aqueles que obtiveram laudo
“nao detectado” foram mantidos em isolamento hospitalar
até a resolugao do quadro clinico. Ao receberem alta, foram
orientados a permanecer em isolamento domiciliar até
completarem 10 dias apés o inicio dos sintomas.

Foi realizada andlise descritiva das varidveis continuas,
através de média + desvio-padrio e mediana (intervalo
interquartil), e categéricas, através de frequéncias absolutas e
relativas, categdricas e dicotdmicas. O teste de correlagio de
Pearson foi realizado quando as duas varidveis apresentaram
distribui¢io normal gaussiana para verificar a correlacao entre
as varidveis continuas. Além disso, quando a varidvel continua
apresentou distribuicio normal gaussiana, foi realizado o
teste t de Student para verificar a associagio das varidveis
continuas com as varidveis categdricas nio bindrias. Quando
a distribui¢io da varidvel nao foi normalmente distribuida,
utilizou-se o teste nio paramétrico de Mann-Whitney. O
teste qui-quadrado de Pearson foi utilizado para verificar
a associagdo entre duas varidveis categéricas. A forca das
associacoes entre as varidveis, na regressio logistica, foi aferida
pela razdo de chances (Odds Ratio) e intervalos de confianga
(IC=95%). As anilises foram realizadas no soffware R versio
4.0.3 sendo considerado nivel de significAncia de 5%.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa
da Faculdade Ciéncias Médicas de Minas Gerais (CEPCM-
MG - 4.894.549). A integridade dos participantes que
tiveram seus prontudrios analisados foi garantida por meio da
avaliacio sigilosa dos documentos por parte exclusivamente
dos autores que identificaram os pacientes a partir da
coleta de dados com ndmeros impedindo a identificacio.
Foi concedida a isengio do termo de consentimento livre
e esclarecido/ termo de assentimento devido A natureza
retrospectiva do estudo, levado a dificuldade no contato
com os respectivos responsdveis a fim de solicitar a assinatura
dos termos.

RESUITADOS

Foram incluidos no estudo 116 participantes, sendo
analisados 133 prontudrios médicos de pacientes de zero a
12 anos, 11 meses e 29 dias, que procuraram atendimento no
HMH durante todo o ano de 2021 com suspeita compativel
a de infeccio por SARS-CoV-2 e que necessitaram de
internagio hospitalar em regime de isolamento para
investigagio e tratamento da condi¢io apresentada. Na
avaliacao dos dados obtidos dos prontudrios médicos, foram
constatados 103 pacientes com um prontudrio, 11 pacientes
com dois prontudrios, um com trés prontudrios e um
com cinco prontudrios devido a internacoes repetidas em
momentos diferentes, constituindo no total 116 pacientes
contribuindo com 133 eventos.

Na caracterizacio da populagio, foi observado que a
maior parte da populacio pedidtrica foi constituida do sexo
masculino, representando 58,6% dos pacientes, mediana de
idade de 26 meses (10,0-50,0) (Tabela 1). Quando avaliada
a presenca de comorbidades, 48 (36,1%) criangas possufam
em seus prontudrios médicos a indicagio de alguma
condigio clinica prévia, sendo a asma a condigio prévia mais
prevalente, presente em 29 pacientes (60,4%).

A mediana de dias que esses pacientes permaneceram
internados em isolamento no HMH foi de trés dias (2,0-
4,0), sendo posteriormente liberados para continuarem
o isolamento em domicilio até completarem 10 dias do
inicio dos sintomas. A grande maioria dos pacientes, apesar
de apresentarem sintomatologia comum & de infecgdo
por SARS-CoV-2, ao realizarem o teste de RT-PCR
entre 0 3° e 5° dia do inicio dos sintomas, apresentaram
resultado negativo, correspondendo a 124 (93,2%) das
133 internacoes. Em relacio aos desfechos da internacio,
nota-se que uma minoria dos pacientes apresentou evolugio
desfavordvel, como ¢bito e transferéncia para outro hospital
de atencio especializada. Dos dois ébitos, um foi relacionado
ao diagnéstico de choque séptico e COVID-19 e um ao
diagnéstico de meningite com teste negativo para infecgdo
pelo SARS-CoV-2.

Ao avaliar os motivos relacionados a internacio e
suspeita clinica inicial, os sinais e sintomas apresentados em
mais da metade das internagées por suspeita de COVID-19
foram febre (70,7%), saturagao de O, <95% em ar
ambiente e dispneia (57,1% cada), tosse (55,6%), sintomas
gastrointestinais — ndusea/ vOmito, diarreia e/ou dor
abdominal — (51,8%) e taquicardia (51,1%) (Tabela 2).

A partir do acompanhamento dos pacientes e defini¢io
dos diagnésticos baseados nos exames realizados e nas
apresentagdes clinicas, os prontudrios demonstram que a
maior prevaléncia de diagndstico foi para a bronquiolite e
crise de exacerbagio de asma, relatados em igual proporgio
(18%) entre as internagées. Seguido a essas condi¢des, o
terceiro diagndstico mais prevalente foi a gastroenterite
(15%) e o quarto foi a pneumonia comunitdria (12,8%)
(Tabela 3). Apesar de todos os pacientes terem sido
internados com a suspeita de COVID-19, percebe-se que
apenas 9 (6,8%) das 133 internacdes de fato correspondiam
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Tabela 1. Dados clinicos, RT-PCR para SARS-CoV-2 e desfecho das 133 internagoes dos 116 pacientes pedidtricos com suspeita

de COVID-19.
Estatistica n (%)

Sexo

Feminino 55 (41,4)
Masculino 78 (58,6)
Idade (meses) 26,0 (10,0 — 50,0)a
Comorbidades

Sim 48 (36,1)
Nio 85 (63,9)
Quais?

Asma 29 (60,4)
Cardiopatia 4 (8,3)
Lactente sibilante 4(8,3)
DRGE 3 (6,2)
Gastrostomia 3(6,2)
Sindrome de Down 3 (6,2)
Anemia falciforme 2 (4,2)
Prematuridade 2(4,2)
Sind West 2 (4,2)
TQT 2(42)
Dermatite atépica 1(2,1)
Encefalopatia hipdxico-isquémica com sequelas neuroldgicas graves 1(2,1)
Hipertensio pulmonar grave 12,1)
Microcefalia 1(2,1)
Obesidade 1(2,1)
Rinite 1(2,1)
TEA 1(2,1)
Traqueomal4cia congénita 1(2,1)
Dias de internacio 3,0 (2,0 — 4,0)*
RT-PCR

Positivo 9(6,8)
Negativo 124 (93,2)
Obito

Sim 2(1,5)
Nao 131 (98,5)
Transferéncia

Sim 10 (7,5)
Nio 123 (92,5)

Legenda: COVID-19 = Doenga do coronavirus 2019; DRGE = Doenga do Refluxo Gastroesofdgico; TQT = Traquestomia; TEA =
Transtorno do Espectro Autista; RT-PCR = Reagio de transcriptase reversa seguida pela reacdo em cadeia da polimerase; amediana

(intervalo interquartil).
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Tabela 2. Anilise descritiva dos sinais e sintomas apresentados pelos 116 pacientes antes e durante as 133 internagdes hospitalares.

Estatistica N (%)

Sintomas

Febre 94 (70,7)
SatO, < 95% AA 76 (57,1)
Dispneia 76 (57,1)
Tosse 74 (55,0)
Sintomas gastrointestinais 69 (51,8)
Taquicardia 68 (51,1)
Coriza 64 (48,1)
Broncoespasmo ou crepitacoes 48 (36,1)
Sinais de esforco respiratério 46 (34,6)
Obstrucio nasal 38 (28,6)
Inapeténcia 34 (25,6)
Prostragao 32 (24,1)
Outros achados 31(23,3)
Eritema Faringeo 14 (10,5)
Desidratacao 12 (9,0)
Calafrios 5(3,8)
Dor de garganta 5(3,8)
Cefaleia 4(3,0)
Dor tordcica 4(3,0)
Cianose central 3(2,3)
Hiposmia/anosmia ou ageusia 0 (0,0)

Legenda: SatO, < 95% ar ambiente, Saturacio de 0, <95% em ar ambiente.

a esse diagndstico, através da confirmagio pelo teste de
RT-PCR positivo. E importante ressaltar que um mesmo
paciente pode ter recebido mais de um diagnéstico durante
sua internagio pela presenca de patologias coexistentes.

Em relagao ao diagnéstico de COVID-19 pelo resultado
positivo do teste RT-PCR, percebe-se que a maioria das 133
internacdes eram de pacientes do sexo masculino (77,8%)
e a mediana de idade foi de 42 meses (32,0-99,0), superior
aos pacientes com teste negativo, em que a mediana de idade
foi de 25 meses (9,8-46,2). Entre os pacientes com teste
positivo, 33,3% apresentavam comorbidades prévias, como
multiplas comorbidades (sindrome de West, trissomia do 21
com doenca do refluxo gastroesofigico, traqueostomizado
e gastrostomizado), obesidade e encefalopatia hipdxico-
isquémica com sequelas neurolégicas. A maioria dos
9 pacientes infectados pelo coronavirus (55,6%) nio
necessitou de transferéncia por apresentar condigoes clinicas
compativeis com as de manejo em unidades de internacio
de enfermaria. Além disso, 8 (88,9%) nio evoluiram para
6bito, demonstrando que os pacientes pedidtricos com
COVID-19, em sua maioria, apresentaram um desfecho
favordvel em sua internacio (Tabela 4).

As manifestagbes clinicas mais apresentadas pelos
pacientes com COVID-19 confirmados pelo teste RT-
PCR foram febre (88,9%), seguida de SatO, < 95% em ar
ambiente, sintomas gastrointestinais e taquicardia (66,7%
cada), demonstrando variedade de sintomatologia clinica.

Discussao

As internagbes por causas respiratérias nijo COVID-19,
no ano de 2021, avaliadas no presente estudo, foram
equivalentes a 91 das 133 internagbes (68,4% dos
diagndsticos), sendo as pneumonias sem etiologia
especificada correspondentes a 25 das 133 internagoes —
18,8% (com 17 internagoes diagnosticadas como pneumonia
comunitdria, 6 como pneumonia viral e 2 por pneumonia
por germe atipico, seguido das bronquiolites e crise de
exacerbagio de asma, com 24 internacoes cada (18%).
Esse achado vai de encontro com os estudos realizados por
Caetano et al. (2002)?, Oliveira et al. (2012)', Oliveira et
al. (2012)", Aratjo et al. (2019)*? e de Durio et al. (2021)",
em populacdes pedidtricas de diferentes localidades
brasileiras em anos anteriores ao surgimento da pandemia.

Rev Med Minas Gerais 2024; 34: e-34102
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Tabela 3. Anilise descritiva dos diagndsticos dos pacientes
pedidtricos com suspeita inicial de COVID-19 internados
no setor de pediatria do Hospital Monsenhor Horta de
Mariana/MG.

Estatistica N (%)

Diagnéstico

Bronquiolite 24 (18,0)
Crise exacerbacio asma 24 (18,0)
Gastroenterite 20 (15,0)
Pneumonia comunitdria 17 (12,8)
Infecgio das vias aéreas superiores 11 (8,3)
COVID-19 9 (6,8)
12 crise broncoespasmo 7 (5,3)
Febre de origem indeterminada 7 (5,3)
Pneumonia viral 6 (4,5)
Anemia 2(1,5)
Bacteremia 2 (1,5)
Infeccdo do trato urindrio 2(1,5)
Linfadenite 2 (1,5)
Mononucleose 2(1,5)
Pneumonia atipica 2(1,5)
1° episédio convulsao febril 1(0,8)
Cefaleia em salvas 1(0,8)
Crise dlgica falsémica 1(0,8)
Desidratacio aguda 1(0,8)
Laringotraqueomaldcia 1(0,8)
Meningite 1(0,8)

Esses estudos mostram que as doengas respiratdrias foram a
principal causa de internagao hospitalar em criancas, sendo
a pneumonia a maior responsdvel por essas ocorréncias®!?.
Ainda conforme encontrado em nossos dados, segundo os
estudos de Pedraza et al. (2017)", Aradgjo et al. (2019)" e
Durao et al. (2021)"3, as gastroenterites ocupam o segundo
lugar nas causas de internagdes dos pacientes pedidtricos'>".
Em relagio as manifestagdes clinicas das criancas que
necessitaram de atendimento hospitalar, segundo Ranti et al.
(2013)" e Aratjo et al. (2019)"2, as principais manifestagoes,
em cendrios prévios ao surgimento da COVID-19, foram
febre e manifestagoes do sistema respiratdrio, como tosse e
dificuldades respiratdrias'>">. No presente estudo, os achados
clinicos mais prevalentes nas hospitalizagdes foram febre,
saturagio de O,<95% em ar ambiente, dispneia e tosse.
Além disso, o perfil dos pacientes hospitalizados
encontrados em nosso estudo corrobora os dados da
literatura independente da pandemia do coronavirus.
Estudos mostraram maior percentual de pacientes do sexo
masculino em internagdes pedidtricas, conforme descrito
por Peixoto et al. (2013)'° e Aratjo et al. (2019)'* com,
respectivamente, 52% e 55,49% do total de internagoes
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infantis em diferentes regi6es do Brasil antes da COVID-19.
Aqui mostramos maior prevaléncia de internagdes de
pacientes pedidtricos desse mesmo sexo, equivalente a 58,6%
do total dos pacientes atendidos no HMH no ano de 2021
com apresentagio clinica suspeita para COVID-19'*'¢.

Desde o inicio da pandemia, no primeiro semestre de
2020, no Reino Unido, Swann et al. (2020)" descreveram a
COVID pedidtricacomo uma condigio rara, correspondendo
a 1% a 2% dos casos mundiais e com mortalidade muito
rara, em que apenas 0,6% dos casos pedidtricos evoluia para
gravidade'®. No segundo semestre de 2021, de acordo com
Nehab et al. (2021)'3, esse cendrio foi mantido mesmo com
a evolugio da pandemia. Os casos pedidtricos assintomdticos
durante o ano de 2021 corresponderam a 40% a 50% do
total de casos notificados em criancas, sendo que dos
sintomdticos a maioria era de infeccoes leves e apenas 1% a
6% dos casos pedidtricos evoluiram com gravidade'®. A partir
dos dados coletados no presente estudo, observa-se que as
criancas, apesar de aparesentarem sintomas sugestivos de
COVID-19, em mais de 90% das internacées, nao testaram
positivo para SARS-CoV-2. Percebe-se que, mesmo diante
do cendrio pandémico da COVID-19, a principal causa
de internagdes em pediatria no HMH em 2021, apesar da
sintomatologia inicial ser comum 2 de infeccio pelo SARS-
CoV-2, manteve o perfil de paciente, apresentagio clinica e
diagnéstico das internacoes pedidtricas em cendrios que nio
envolviam a pandemia.

Pelos dados coletados e demonstrados neste estudo,
percebe-se que em relacio ao diagndstico de COVID-19
e o tempo de interagio os pacientes com teste negativo
ou positivo ndo apresentaram diferenca significativa na
quantidade de dias internados na enfermaria.

Os dados do nosso estudo foram analisados em um
cendrio de isolamento social mais rigoroso, em que as
criangas mantinham um menor convivio com a sociedade
diante das restrigoes de circulagio impostas pelo municipio.
Esse fator estd diretamente envolvido na menor exposigio
ao virus e, consequentemente, em menores taxas de
contaminacio. Portanto, em cendrios de maior isolamento
social, a COVID-19, em pediatria, nio foi capaz de alterar o
perfil das hospitalizagoes.

A partir dos achados descritos em nosso estudo e
evidenciados pela importincia do isolamento social na
contengio da infecgio pelo SARS-CoV-2, a realizacio de
novos estudos com pacientes pedidtricos em cendrios de
maior exposi¢io social, como através do retorno as creches
e escolas, poderd mostrar cendrio diferente do encontrado.

E importante ressaltar ainda que, embora a COVID-19
seja um novo diagndstico a ser considerado na faixa etdria
pedidtrica, niao se pode desconsiderar os diagndsticos
diferenciais, uma vez que a COVID-19 nao os substituiu,
e sim somou aos outros agentes etioldgicos das doencas
comuns da infincia.

Com relacio as limitagdes do estudo, é importante
mencionar que estd baseado em informagoes clinicas
presentes nos prontudrios das criangas com suspeita de
COVID-19. Outra limitagio, com relagio aos pacientes
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Tabela 4. Comparagio dos pacientes diagnosticados e nao diagnosticados com COVID-19 pelo teste RT-PCR colhido entre o
30 e 0 5° dia de sintomas em 133 episédios de internagio.

RT-PCR

Positivo (N=9) Negativo (N=124) Valor-p?
Sexo 0,309
Feminino 2(22,2) 53 (42,7)
Masculino 7(77,8) 71 (57,3)
Idade (meses) 42,0 (32,0 - 99,0) 25,0 (9,8 — 46,2) 0,089M
Comorbidades >0,999
Sim 3 (33,3) 45 (36,3)
Nio 6 (66,7) 79 (63,7)
Dias de internagio 2,0 (1,0 = 3,0) 3,0 (2,0 — 4,0) 0,339M
Obito 0,131
Sim 1(11,1) 1(0,8)
Nao 8 (88,9) 123 (99,2)
Transferéncia 0,003
Sim 4 (44,4) 6 (4,8)
Nio 5 (55,6) 118 (95,2)
Sintomas
Febre 8 (88,9) 86 (69,4) 0,298
SatO, < 95% em ar ambiente 6 (66,7) 70 (56,5) 0,736
Dispneia 5 (55,6) 71 (57,3) >0,999
Tosse 4 (44,4) 70 (56,5) 0,520
Sintomas gastrointestinais 6 (66,7) 63 (50,9) >0,999
Taquicardia 6 (66,7) 62 (50,0) 0,485
Coriza 4 (44.,4) 60 (48,4) >0,999
Broncoespasmo ou crepitagdes 2(22,2) 46 (37,1) 0,500
Sinais de esforgo respiratério 2(22,2) 44 (35,5) 0,510
Obstrugio nasal 1(11,1) 37 (29,8) 0,286
Inapeténcia 4 (44,4) 30 (24,2) 0,231
Prostracio 4 (44,4) 28 (22,6) 0,216
Outros 4 (44,4) 27 (21,8) 0,207
Eritema Faringeo 2(22,2) 12 (9,7) 0,248
Desidratacio 2(22,2) 10 (8,1) 0,205
Calafrios 1(11,1) 4(3,2) 0,296
Dor de garganta 1(11,1) 4 (3,2) 0,287
Cefaleia 2 (22,2) 2 (1,6) 0,026
Pressdo tordx 1(11,1) 3 (2,4) 0,242
Cianose central 0 (0,0) 3 (2,4) >0,999
Hiposmia/anosmia ou ageusia 0 (0,0) 0 (0,0) -

Legenda: QUeste Qui-quadrado; MTeste de Mann-Whitney.

transferidos, é que, apds a transferéncia para os hospitais de
atencdo tercidria, ndo tivemos informagoes do seguimento
que esses individuos tiveram.

Conclui-se, portanto, que o presente estudo ¢é relevante
por proporcionar a identificagio da baixa prevaléncia da
COVID-19 nas criangas no ano de 2021 em detrimento aos
maiores diagndsticos diferenciais da infecciao pelo SARS-
CoV-2. De modo geral, recomenda-se que, mesmo no

cendrio de pandemia pelo novo coronavirus, os pediatras
ampliem seu espectro de investigagio diante de um paciente
com clinica inespecifica. Diante da apresentacio de qualquer
um dos sintomas considerados suspeitos de infeccio pelo
SARS-CoV-2, ¢ de extrema importincia que a hipdtese de
COVID-19 seja considerada e proceda com a propedéutica
adequada e adogio de medidas de isolamento para, dessa
forma, evitar a propagacio do virus.
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