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1)Pesquisas que abordam a recomendacao de distamoento social e informacdes

sobre criancas e Covid-19

Nesta parte, foram buscados dados e artigos qusdesn sobre as medidas de
prevencdo de saude, no contexto da pandemia iad&@om o0 novo coronavirus € o
gue ha acerca dessa doenca em relacéo as criaajalescentes.

Os resultados selecionados, referem-se as infoemsagtais relevantes para a

analise do tema descrito na live.

1.1 Criancas como vetores de transmisséo e recomegdo de isolamento

A primeira informacao foi selecionada de MEDEIR@820):

As criancas provavelmente desenvolvem apresentac6elnicas mais
levese oligossintomaticas, porque a maturidade e acodgude de ligacdo da
ECA2 podem ser mais baixas nessa populacdo do ap@dultos. Isso é
preocupante do ponto de vista epidemioldgico, psigriancas podem ser
reservatorios importantes, tornando-se fontes de faccaa

Embora as criancas possam adquirir a infeccdo, gelraente apresentam
um bom progndstico e raramente apresentam complicaes

O distanciamento social rigoroso da populagdo é ccial, além de
campanhas educativas de higiene e uso adequado deésgaras. As
medidas de distanciamento social devem ser constantente avaliadas,
pois, se forem levantadas antes do momento apropda, ou seja, antes
do final da transmissdo da comunidade, teremos umaova onda e
crescimento nos casos de infeccAd suspensdo dos calendarios
académicos, incluindo as escolas de Medicina, @uisdo dos exames de
admissao na faculdade e avaliacGes da residénaeaanéera um impacto
significativo.

1.2 Situacdes de criancas e adolescentes com cdWddem outros paises.

A segunda informacéo foi selecionada de CARLOTOR(®:

De acordo com uma série de casos de 2143 pacipetdigtricos €)
registrados no banco de dados do China Center if&gaBe Control and
Prevention (CDC), 731 casos foram confirmados pstet laboratoriais, 94
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(4,4%) pacientes eram assintomaticos, 1091 (50p8dentes apresentaram
sintomas leves e 831 (38,8%) pacientes apresentasamomas
moderadosApenas 125 (5,8%) pacientes desenvolveram doencage ou
critica. As criangcas mais jovens foram mais suscetis a sintomas graves
ou criticos (10,6% <1 anovs. 3% > 16 anos); houve 13 casos criticos e em
sete (53,8%) deles o paciente tinha menos de 1 atwidade. Apenas uma
morte foi relatada, isto €, de um garoto de 14 anos

De acordo com outra série de 171 casos pediat(itdg1 dia a 15 anos;
mediana 6,7 anos) internados em um hospital em WuBhina, todos os
pacientes apresentaram resultado positivo para D9l 27 (15,8%) eram
assintomaticos, 33 (19,3%) apresentavam sintomas davias aéreas
superiores e 111 (64,9%) apresentavam pneumonia.tSeta e um
pacientes pediatricos apresentaram febre (41,5%)0m duracédo de 1 a
16 dias (mediana, 3 dias). Trés pacientes foram adidos na unidade de
terapia intensiva; todos apresentavam comorbidadesomo hidronefrose,
leucemia (durante quimioterapia) e intussuscepcd@ paciente que
apresentou intussuscepcdo tinha 10 meses de idaderondicdo do
paciente se deteriorou, levando a disfuncéo de migtos érgdos e morte.

Os quatro principios principais para o manejo tera@utico adequado sao
identificacdo precoce, isolamento precoce, diagn@®t precoce e
tratamento precoce.Ao lidar com um caso de suspeita de COVID-19, o
paciente deve ser mantido em uma Unica sala coas tasl precaucdes para
prevenir e controlar infec¢des antes da confirmdgBoratorial. Casos leves
devem ser tratados com medicacdo de alivio sintomtreferencialmente
paracetamol ou dipirona, para controlar a febremes antivirais, incluindo
oseltamivir, ribavirina, ganciclovir, remdesivioginavir e ritonavir, tém sido
utilizados para reduzir a carga viral para prevgussiveis complicacdes
respiratorias, mas sem beneficios aparentes atfento ¢, 2,12).

1.3Recomendagéo de distanciamento social

Essa informac&o, que vem como confirmacédo do jmatlo acima, foi extraida de
OLIVEIRA (2020)

In the face of this exponential increase, mainlyS#o Paulo and Rio de
Janeiro states, multiple safeguarding measurepréoent further spread of
the virus, such as school dismissal, eveacellations, reduced bank
hours, closure of commerce, except for essent@beg recommendation for
home confinement, and cancellation of public dpartation between
municipalities and states, have been taken irziBras well as in Portugal
and other countriedn the absence of a vaccine and specific thpy,
that is actually the only way to restrain viral spread and to prevent the
health system overload, which might lead to its clalpse, as seen, for
example, in Italy and Spain. Person-to-person sprekvia respiratory.

Em livre traducao do texto acima tem-se que”didetse aumento exponencial,
principalmente nos estados de Sdo Paulo e Riord#rdamuitas medidas de protecdo
para impedir a disseminacdo do virus, como suspessdéolar, cancelamento de

eventos, reducdo de horario bancario, fechamentocateércio, exceto setores




essenciais, recomendacdes para confinamento damigicancelamento de transporte
publico entre municipios e estados, foram tomadaBrasil, bem como em Portugal e
outros paises. Na auséncia de uma vacina e targpéeifica, essa é realmente a Unica
maneira de conter a disseminacéo viral e impedolaecarga do sistema de saude, o
que pode levar ao colapso, como visto, por exemmdo,ltalia e na Espanha. A

transmissdo de pessoa a pessoa ocorre por Vvieatésii.

1.4)Dados sobre o contagio em criancas e adolescaatredor do mundo

Fonte Pais/data Numero Hdlumero de Obitos
casos internacdes
(SECRETARIA| Espanha 129 (0-9 anos 34 (0-9) e 15 1 (0-9)
GENERAL DE| (22/03/2020) | de idade) e (10-19)
SANIDAD, 221 (10-19
2020) anos de idade
(BITAR; Brasil 94 (0 a 10) € 0 (0-10) e 3
ARAUJO, (especialmente 165 (10-19) (10-19)
2020) em Sao Paulq,
até
23/04/2020)
(MINISTERIO | Brasil N&o conseguj Ndo conseguj?2 (< 1), 1 (1 a
DA  SAUDE, | (19/04/2020) | esse dado esse dadp5) e 6 (6 a 19)
2020) nessa fonte denessa fonte de
pesquisa pesquisa

Ha, no mundo casos isolados de 6bitos em criamea®lescentes registrados

na Franca, em Portugal, mas ndo ha dados dispsmimeio se vislumbra acima.
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