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Introducao

O conhecimento sobre a COVID-19, a infeccao pelo novo coronavirus (SARS-CoV-2),
vem aumentando rapidamente a medida que a pandemia se alastra e o nimero de aco-
metidos cresce de forma exponencial em nivel global. A preocupacdo com a infec¢do na
gestacao e suas repercussoes para a gestante e para o concepto € grande e as evidéncias
cientificas sobre o comportamento da infec¢do nesse grupo sao esparsas.

Os relatos e séries de casos, provenientes em geral do primeiro epicentro da epidemia,
a China, sugerem que, diferente de outras infec¢des por coronavirus e da HIN1, o aco-
metimento em gestantes ¢ similar ao de adultos da mesma faixa etaria. At¢ o momento,
nao ha relato de maior gravidade clinica nas gestantes nem de aumento de intercorrén-
cias obstétricas nas gestantes infectadas pelo SARS-CoV-2. Da mesma forma, série
extremamente limitada de casos ndo mostra presenca do virus em placenta, liquido am-
niotico, sangue do cordao umbilical ou leite materno. Assim, os dados existentes até o
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momento, embora ainda muito pouco s6lidos do ponto de vista cientifico, sugerem ndo
haver transmissao vertical mae-concepto. Diante desse quadro inicial, a preocupagdo
no atendimento ao recém-nascido cuja mae tem a suspeita ou a comprovaciao da
infeccao pelo SARS-CoV-2 estd voltado a duas vertentes: 1) evitar a infeccdo do RN
apoOs o nascimento e 2) evitar a infec¢do dos profissionais de saude presentes na sala
de parto.

E nesse contexto que o Programa de Reanimagio Neonatal, com base nas infor-
magdes disponiveis até 25 de marco de 2020, sugere as medidas abaixo delineadas
no atendimento aos recém-nascidos de gestantes com suspeita ou comprovagdo de
COVID-19.

Assim, considerando que:

1) Quanto aos procedimentos de assisténcia ao RN em sala de parto:

— Cerca de um em cada 10 RN necessita de ajuda para iniciar a respiragdo efetiva e
um em cada 100 precisa de intubagdo traqueal, ndo sendo possivel determinar com
certeza qual RN vai precisar de procedimentos de reanimagdo ao nascimento;

— Os procedimentos de reanimagdo devem ser iniciados com rapidez;

— A ventilacdo com pressao positiva (VPP) deve ser iniciada dentro dos primeiros
60 segundos apds o nascimento (Minuto de Ouro) por um profissional e, simul-
taneamente, deve ser posicionado o sensor do oximetro de pulso por outro pro-
fissional;

— 70% dos RN com peso ao nascer <1500g necessitam de assisténcia ventilatoria
(ventilagdo com pressao positiva, intubacdo traqueal e/ou CPAP) ao nascimento;
2) Quanto a chance de transmissao do coronavirus logo ap6s o nascimento:

— A via de transmissdo pessoa a pessoa do novo coronavirus (SARS-CoV-2) ¢ por
goticulas respiratorias ou contato;

— E possivel a exposi¢do perinatal do RN ao virus no momento do parto vaginal,
com base na detec¢do do novo coronavirus (SARS-CoV-2) nas fezes e urina das
pacientes;

— RN apresentam risco de infec¢do por contato com mae infectada apds o nascimen-
to, independentemente do tipo de parto;

— A VPP, a intubagao traqueal e o CPAP aplicados no RN sao procedimentos gera-
dores de aerossois;
3) Quanto aos equipamentos de prote¢do individual (EPI):

— Os profissionais de saude deverdo utilizar mascaras N95, PFF2, ou equivalente,
ao realizar procedimentos geradores de aerossdis como por exemplo, intubagdo
ou aspiragao traqueal, ventilacdo mecanica invasiva e nao invasiva, ressuscitacao
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cardiopulmonar, ventilagdo manual antes da intubacdo, segundo a Nota Técnica
GVIMS/GGTES/ANVISA N° 04/2020 de 21/03/2020.

O PRN-SBP recomenda as seguintes agdes para o atendimento na sala de parto ao
RN de miae com COVID-19 suspeita ou confirmada:

Preparo para a Assisténcia

e Anamnese

A equipe de profissionais responsaveis pela assisténcia neonatal deve ser avisada o
mais rapido possivel quanto a admissao hospitalar de mae com suspeita ou com
COVID-19 confirmada.

A equipe deve fazer anamnese detalhada para identificar fatores de risco perinatais as-
sociados a possibilidade de o RN precisar de ajuda para fazer a transi¢do respiratoria e
cardiocirculatdria ao nascer ou de procedimentos de reanimag¢do neonatal.

* Local de Atendimento ao Recém-Nascido

Sempre que possivel, prestar os primeiros cuidados ao RN em sala separada da que esta
a mae. Quando ndo for possivel, manter distancia minima de 2 metros entre a mae e a
mesa de reanimag¢ao neonatal.

* Equipamentos

Todo o material necessario para a reanimacao/estabiliza¢cdo do RN deve ser prepara-
do, testado e estar disponivel em local de facil acesso, antes do nascimento, evitando-
-se buscar/introduzir ou levar material entre diferentes locais durante o atendimento
do RN.

Se houver necessidade de material extra, a equipe que esta na sala para assisténcia ao
RN de mae suspeita ou positiva para COVID-19 nao deve sair da sala. O material ne-
cessario deve ser entregue a equipe por um profissional que estéd fora da sala.

* Equipe e Uso de EPI (Equipamento de Protecio Individual)

Uma equipe adequada, mas minima, deve estar preparada para a assisténcia ao RN na
sala de parto/sala de reanimacdo. O excesso de profissionais de saude na assisténcia
ao recém-nascido aumenta o uso de EPI, em um momento em que se deve racionalizar
recursos, € aumenta a chance de exposicao de profissionais de saude a infecgao.

A equipe deve realizar frequentemente a higiene das maos com agua e sabonete liquido
ou preparagdo alcoodlica (70%).

A equipe que assiste ao RN deve estar paramentada com EPI para precaugdes de con-
tato, goticulas e aerossois:
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— Avental descartavel e impermeavel de mangas longas,

— Luvas de procedimento,

— Oculos de protecido ou protetor facial,

— Gorro,

— Mascara N95 ou PFF-2.

A equipe deve se paramentar em sala adjacente a sala de parto, esperar e entrar na sala
de parto momentos antes do nascimento.

O médico mais experiente, de preferéncia o pediatra ou o neonatologista, devidamente
paramentado, deve estar presente ao nascimento e preparado para realizar os procedi-
mentos de reanimacgao neonatal.

NOTA: E indicado que a equipe que atenda o RN use o EPI acima descrito para a as-
sisténcia ao RN, inclusive a mascara N95 ou PFF2. Esse equipamento ¢ obrigatorio
para quem vai manipular as vias aéreas do RN (aspiragdo de secre¢des de vias aéreas,
intubacao traqueal e/ou aplicagdo do CPAP), segundo a nota técnica GVIMS/GGTES/
ANVISA N° 04/2020 de 21/03/2020.

Clampeamento do Cordao Umbilical

Em RN com idade gestacional >34 semanas com respira¢do adequada e tonus muscu-
lar em flexao ao nascimento, clampear o cordao umbilical 1 a 3 minutos depois da sua
extragdo completa da cavidade uterina. O neonato NAO DEVE ser posicionado no
abdome ou térax materno durante esse periodo.

Em RN com idade gestacional <34 semanas que comegou a respirar ou chorar e se esta
ativo, indica-se aguardar 30 a 60 segundos antes de clampear o cordao umbilical.

Se a circulacdo placentaria ndo estiver intacta (descolamento prematuro de placenta,
placenta prévia ou rotura ou prolapso ou né verdadeiro de cordao) ou se o0 RN nao inicia
a respiracdo ou ndo mostra tonus muscular em flexdo, recomenda-se o clampeamento
imediato do cordao.

Assisténcia ao RN com boa vitalidade ao nascer

Se, ao nascimento, 0 RN >34 semanas estiver respirando ou chorando ¢ com tonus
muscular em flexdio, ele apresenta boa vitalidade, NAO fazer contato pele-a-pele entre
RN e mae. Apds o clampeamento do corddo, o RN ¢ levado a mesa de reanimagdo em
campos aquecidos para a realizacao dos procedimentos de rotina do servigo.

O RN <34 semanas ¢ levado a mesa de reanimagao em campos aquecidos e posicionado
sob fonte de calor radiante, sendo envolto em saco plastico transparente e colocada a
touca dupla.
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A decisdao do melhor local para manter o RN apos o cuidado inicial e antes da admissao
no alojamento conjunto ou na unidade neonatal depende das condigdes locais de cada
maternidade. Como o RN ndo deve ficar em contato pele-a-pele com a mae, pode ser
necessaria a permanéncia em incubadora até sua transferéncia a unidade neonatal ou
até que mae e RN sejam transferidos ao alojamento conjunto. A indicacdo de banho
na primeira hora de vida deve ser individualizada de acordo com as condi¢des de cada
instituigao.

Assisténcia ao RN que necessita de procedimentos
de Estabilizacao/Reanimac¢ao Neonatal

Os passos iniciais da reanimacao, as indicag¢des e aplicacdo de VPP, de intubagdo tra-
queal, o uso do CPAP, a realizagdo de massagem cardiaca e a administragao de medica-
coes seguem as diretrizes do Programa de Reanimagao Neonatal da SBP de 2016 e es-
tao detalhadas nessas diretrizes € no Manual de Reanimacao Neonatal da AAP de 2018.

NOTA: Reforga-se que os profissionais responsaveis pela aspiracdo de vias aéreas, intu-
bacdo traqueal e a colocagdo do CPAP em sala de parto devem estar paramentados
de acordo com o preconizado para precaugdes de aerossdis, o que inclui o uso de
avental impermeavel de mangas longas, gorro, luvas de procedimento, protegao
ocular e mascara N-95 ou PFF2, segundo a nota técnica GVIMS/GGTES/ANVISA
N° 04/2020 de 21/03/2020.

Transporte do RN para Alojamento Conjunto
ou Unidade Neonatal

O transporte do RN para qualquer lugar do hospital, seja Alojamento Conjunto, Unida-
de de Cuidados Intermediarios ou Cuidados Intensivos Neonatais, deve ser realizado
em incubadora de transporte propria para recém-nascido. E fundamental a limpeza ade-
quada da incubadora apds cada uso.

Uma vez no alojamento conjunto ou na unidade neonatal, os cuidados do RN e as orien-
tacdes quanto a amamentagao encontra-se na nota técnica N° 7/2020-DAPES/SAPS/
MS de 19/03/2020.

NOTA FINAL: Enfatizamos que o atendimento ao RN cuja mae tem a suspeita ou a com-
provacdo da infec¢do pelo SARS-CoV-2 visa evitar a infec¢do do RN apos
0 nascimento e evitar a infeccao dos profissionais de saude presentes na
sala de parto e, para isso, ¢ importante seguir as instru¢cdes da CCIH de
cada instituigao.

As recomendacdes aqui colocadas poderdo ser atualizadas a medida da publicagdo de
novas evidéncias cientificas.



Recomendacgdes para Assisténcia ao Recém-Nascido na sala de parto de mde com COVID-19 suspeita ou confirmada

Referéncias

— Ageéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Orientagdes para servigos de satde: medi-
das de prevengdo e controle que devem ser adotadas durante a assisténcia aos casos sus-
peitos ou confirmados de infeccdo pelo novo coronavirus (SARS-CoV-2). Nota técnica
CVIMS/GGTES/ANVISA N° 04/2020. Disponivel em http://portal.anvisa.gov.br/docu-
ments/33852/271858/Nota+T%C3%A9¢cnica+n+04-2020+GVIMS-GGTES-ANVISA-

-ATUALIZADA/ab598660-3de4-4f14-8e61-b9341c196b28 Acessado em 24 margo 2020

Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Video de colocagao e retirada do EPI. Disponivel
em https://youtu.be/G_tU7nvD5BI Acessado em 24 margo 2020

British Association of Perinatal Medicine. Working in neonatal settings - Clinical presen-
tation: pregnant women, unborn children and neonates. Disponivel em: https://www.rcpch.

ac.uk/resources/covid-19-guidance-paediatric-services#working-in-neonatal-settings Aces-
sado em 24 margo 2020.

Federacdo Brasileira das Associagdes de Ginecologia e Obstetricia. COVID-19. Disponivel
em: https://www.febrasgo.org.br/pt/covid19 Acessado em 24 marco 2020.

Ministério da Saude. Orientacdes direcionadas ao Centro de Operagdes de Emergéncias para
o Coronavirus (COE Covid-19) a serem adotadas pelo Sistema Unico de Satde (SUS) para a
amamentacdo em eventuais contextos de transmissao de sindromes gripais. Nota Técnica N°
7/2020-DAPES/SAPS/MS. Disponivel em: http://www.saude.sp.gov.br/resources/instituto-
-de-saude/homepage/pdfs/sei_ms-0014033399-notatecnicaaleitamentoecovid.pdf Acessado
em 24 margo 2020.

— Rede Brasileira de Pesquisas Neonatais. COVID-19: publicagdes de organizagdes e socieda-
des cientificas relativas a maes e recém-nascidos. Disponivel em: https://redenconatal.com.
br/blog-rbpn/noticias/informacoes-covid19/ Acessado em 24 marco 2020.

— Royal College of Obstetricians and Gynaecologists. Coronavirus (Covid-19) infection in

pregnancy. Disponivel em: https://www.rcog.org.uk/coronavirus-pregnancy Acessado em
24 margo 2020.

— Sociedade Brasileira de Pediatria. O aleitamento materno nos tempos de covid-19! Dis-

ponivel em: https://www.sbp.com.br/fileadmin/user_upload/22393c-Nota_de Alerta sobe
Aleitam Materno_nos_Tempos COVID-19.pdf Acessado em 24 margo 2020.

— Sociedade Brasileira de Pediatria. Prevenc¢do e abordagem da infec¢do por COVID-19 em
maes e recém-nascidos, em hospitais-maternidades. Disponivel em: https://www.sbp.com.
br/imprensa/detalhe/nid/prevencao-e-abordagem-da-infeccao-por-covid-19-em-maes-e-
-recem-nascidos-em-hospitais-maternidades/ Acessado em 25 margo 2020.

— Sociedade Brasileira de Pediatria. Programa de Reanimacdo Neonatal: Reanimagao do
recém-nascido >34 semanas em sala de parto: diretrizes 2016 da Sociedade Brasileira de

Pediatria. Disponivel em: http://www.sbp.com.br/fileadmin/user_upload/DiretrizesSBPRe-
animacaoRNMaior34semanas26jan2016.pdf Acessado em 24 marco 2020.

— Sociedade Brasileira de Pediatria. Programa de Reanimagao Neonatal: Reanimagdo do Pre-
maturo <34 semanas em sala de parto: Diretrizes 2016 da Sociedade Brasileira de Pediatria.

Disponivel em: http://www.sbp.com.br/fileadmin/user_upload/DiretrizesSBPReanimacao-
PrematuroMenor34semanas26jan2016.pdf Acessado em 24 margo 2020.



Grupo Executivo do Programa Nacional de Reanimagdo Neonatal (2019-2021) « Sociedade Brasileira de Pediatria

— Sociedade de Pediatria de Sdo Paulo Coronavirus e recém-nascido: o que se sabe até o mo-
mento? Disponivel em: http://www.spsp.org.br Acessado em 24 margo 2020.

Sociedade de Pediatria de Sao Paulo. Recomendacgdes para cuidados e assisténcia ao recém-
-nascido com suspeita ou diagndstico de COVID-19. Disponivel em: http://www.spsp.org.
br Acessado em 25 marco 2020.

Weiner GM. Zaichkin J, Kattwinkel J. Manual de Reanimac¢do Neonatal — edicdo em portu-
gués do AAP/AHA Neonatal Resuscitation Textbook. 7* ed. Sao Paulo: Sociedade Paulista
para o Desenvolvimento da Medicina; 2018.




Recomendacgdes para Assisténcia ao Recém-Nascido na sala de parto de mde com COVID-19 suspeita ou confirmada

DEPRLLBRT
5 P BEpl
) =

£r oe
Wiy
w1 sociedade
&% brasileira

de pediatria

Diretoria
Triénio 2019/2021

PRESIDENTE:

Luciana Rodrigues Silva (BA)

1° VICE-PRESIDENTE:

Clévis Francisco Constantino (SP)

2° VICE-PRESIDENTE:

Edson Ferreira Liberal (RJ)
SECRETARIO GERAL:

Sidnei Ferreira (RJ)

1° SECRETARIO:

Ana Cristina Ribeiro Zéllner (SP)

2° SECRETARIO:

Paulo de Jesus Hartmann Nader (RS)
3° SECRETARIO:

Virginia Resende Silva Weffort (MG)
DIRETORIA FINANCEIRA:

Maria Tereza Fonseca da Costa (RJ)
22 DIRETORIA FINANCEIRA:

Claudio Hoineff (RJ)

32 DIRETORIA FINANCEIRA:

Hans Walter Ferreira Greve (BA)
DIRETORIA DE INTEGRAGAO REGIONAL
Fernando Anténio Castro Barreiro (BA)
COORDENADORES REGIONAIS
NORTE:

Bruno Acatauassu Paes Barreto (PA)
Adelma Alves de Figueiredo (RR)
NORDESTE:

Anamaria Cavalcante e Silva (CE)
Eduardo Jorge da Fonseca Lima (PE)
SUDESTE:

RodriFo Aboudib Ferreira Pinto (ES)

Isabel Rey Madeira (RJ)

SuL:

Darci Vieira Silva Bonetto (PR)

Helena Maria Correa de Souza Vieira (SC)
CENTRO-OESTE:

Regina Maria Santos Marques (GO)
Natasha Slhessarenko Fraife Barreto (MT)
COMISSAO DE SINDICANCIA

TITULARES:

Gilberto Pascolat (PR)

Anibal Augusto Gaudéncio de Melo (PE)
Maria Sidneuma de Melo Ventura (CE)
Isabel Rey Madeira (RJ)

Valmin Ramos da Silva (ES)

SUPLENTES:

Paulo Tadeu Falanghe (SP)

Tania Denise Resener (RS)

Jodo Coriolano Rego Barros (SP)

Marisa Lopes Miranda (SP)

Joaquim Jodo Caetano Menezes (SP)
CONSELHO FISCAL

TITULARES:

Nabia Mendonca (SE)

Nelson Grisard (SC)

Anténio Marcio Junqueira Lisboa (DF)
SUPLENTES:

Adelma Alves de Figueiredo (RR)

Jodo de Melo Régis Filho (PE)

Darci Vieira da Silva Bonetto (PR)
ASSESSORES DA PRESIDENCIA PARA POLITICAS
PUBLICAS: _

COORDENACAO:

Maria Tereza Fonseca da Costa (RJ)
MEMBROS:

Clévis Francisco Constantino (SP)

Maria Albertina Santiago Rigo (MG)
Donizetti Dimer Giamberardino Filho (PR)
Sérgio Tadeu Martins Marba (SP)

Ald% Elizabeth Boehler Iglesias Azevedo (MT)
Evelyn Eisenstein (RJ)

Paulo Augusto Moreira Camargos (MG)
Jodo Coriolano Rego Barros (SP)
Alexandre Lopes Miralha (AM)

Virginia Weffort (MG)

Themis Reverbel da Silveira (RS)
DIRETORIA E COORDENACOES
DIRETORIA DE QUALIFICACAO E CERTIFICACAO
PROFISSIONAL

Maria Marluce dos Santos Vilela (SP)
Edson Ferreira Liberal (RJ)
COORDENAGAO DE CERTIFICACAO PROFISSONAL
José Hugo de Lins Pessoa (SP)
COORDENACAO DE AREA DE ATUACAO
Mauro Batista de Morais (SP)

Kerstin Tanigushi Abagge (PR)

Ana Alice Ibiapina Amaral Parente (RJ)
COORDENACAQ DO CEXTEP _
(COMISSAO EXECUTIVA DO TITULO DE
ESPECIALISTA EM PEDIATRIA)
COORDENACAO:

Hélcio Villaga Simoes (RJ)

MEMBROS:

Ricardo do Rego Barros (RJ)

Clovis Francisco Constantino (SP)

Ana Cristina Ribeiro Zéllner (SP)

Carla Principe Pires C. Vianna Braga (RJ)
Flavia Nardes dos Santos (RJ)

Cristina Ortiz Sobrinho Valete (R])

Grant Wall Barbosa de Carvalho Filho (RJ)
Sidnei Ferreira (RJ)

Silvio Rocha Carvalho (RJ)

COMISSAO EXECUTIVA DO EXAME PARA
OBTENCAO DO TITULO DE ESPECIALISTA EM
PEDIATRIA AVALIACAO SERIADA
COORDENAGAO:

Eduardo Jorge da Fonseca Lima (PE)
Victor Horacio de Souza Costa Junior (PR)

8

MEMBROS:

Henrique Mochida Takase (SP)

Jodo Carlos Batista Santana (RS)

Luciana Cordeiro Souza (PE)

Luciano Amedée Péret Filho (MG)

Mara Morelo Rocha Felix (RJ)

Marilucia Rocha de Almeida Picanco (DF)
Vera Hermina Kalika Koch (SP)

DIRETORIA DE RELA(;()ES INTERNACIONAIS
Nelson Augusto Rosario Filho (PR)

Sergio Augusto Cabral (RJ)

REPRESENTANTE NA AMERICA LATINA
Ricardo do Rego Barros (RJ)

DIRETORIA DE DEFESA PROFISSIONAL
COORDENACAO:

Fabio Augusto de Castro Guerra (MG)
MEMBROS:

Gilberto Pascolat (PR)

Paulo Tadeu Falanghe (SP)

Claudio Orestes Britto Filho (PB)

Jodo Candido de Souza Borges (CE)

Anenisia Coelho de Andrade (PI

Isabel Rey Madeira (RJ)

Donizetti Dimer Giamberardino Filho (PR)
Jocileide Sales Campos (CE

Maria Nazareth Ramos Silva (RJ)

Gloria Tereza Lima Barreto Lopes (SE;
Corina Maria Nina Viana Batista (AM
DIRETORIA DOS DEPARTAMENTOS CIENTIFICOS E
COORDENA?AO DE DOCUMENTOS CIENTIFICOS
Dirceu Solé (SP)

DIRETORIA-ADJUNTA DOS DEPARTAMENTOS
CIENTIFICOS

Emanuel Savio Cavalcanti Sarinho (PE)
DIRETORIA DE CURSOS, EVENTOS E PROMOCOES
COORDENACAO:

Lilian dos Santos Rodrigues Sadeck (SP)
MEMBROS:

Ricardo Queiroz Gurgel (SE)

Paulo César Guimaraes (RJ)

Cléa Rodrigues Leone (SP)

COORDENACAO DO PROGRAMA DE REANIMACAO
NEONATAL

Maria Fernanda Branco de Almeida (SP)
Ruth Guinsburg (SP)

COORDENAGAOQ PALS — REANIMAGAO PEDIATRICA
Alexandre Rodrigues Ferreira (MG)

Katia Laureano dos Santos (PB)
COORDENAGAO BLS — SUPORTE BASICO DE VIDA
Valéria Maria Bezerra Silva (PE)
COORDENAGAO DO CURSO DE APRIMORAMENTO
EM NUTROLOGIA PEDIATRICA (CANP)
Virginia Weffort (MG)

PEDIATRIA PARA FAMILIAS

Nilza Maria Medeiros Perin (SC)

Normeide Pedreira dos Santos (BA)

Marcia de Freitas (SP)

PORTAL SBP

Luciana Rodrigues Silva (BA)

PROGRAMA DE ATUALIZACAO CONTINUADA
A DISTANCIA

Luciana Rodrigues Silva (BA)

Edson Ferreira Liberal (RJ)

Natasha Slhessarenko Fraife Barreto (MT)
Ana Alice Ibiapina Amaral Parente (RJ)
DOCUMENTOS CIENTIFICOS

Luciana Rodrigues Silva (BA)

Dirceu Solé (SP)

Emanuel Savio Cavalcanti Sarinho (PE)

Joel Alves Lamounier (MG)

DIRETORIA DE PUBLICAGOES

Fabio Ancona Lopez (SP)

EDITORES DA REVISTA SBP CIENCIA

Joel Alves Lamounier (MG)

Altacilio Aparecido Nunes (SP)

Paulo Cesar Pinho Ribeiro (MG)

Flavio Diniz Capanema (MG)

EDITORES DO JORNAL DE PEDIATRIA (JPED)
COORDENAGAO:

Renato Procianoy (RS)

MEMBROS:

Crésio de Aradjo Dantas Alves (BA)

Paulo Augusto Moreira Camargos (MG)

Jodo Guilherme Bezerra Alves (PE)

Marco Aurelio Palazzi Safadi (SP)

Magda Lahorgue Nunes (RS)

Giselia Alves Pontes da Silva (PE)

Dirceu Solé (SP)

Antonio Jose Ledo Alves da Cunha (RJ)
EDITORES REVISTA RESIDENCIA PEDIATRICA
EDITORES CIENTIFICOS:

Clémax Couto Sant’Anna (RJ)

Marilene Augusta Rocha Crispino Santos (RJ)
EDITORA ADJUNTA:

Marcia Garcia Alves Galvo (RJ)

CONSELHO EDITORIAL EXECUTIVO:

Sidnei Ferreira (RJ)

Isabel Rey Madeira (R))

Sandra Mara Moreira Amaral (RJ)

Maria de Fatima Bazhuni Pombo March (RJ)
Silvio da Rocha Carvalho (RJ)

Rafaela Baroni Aurilio (RJ)

Leonardo Rodrigues Campos (RJ)

Alvaro Jorge Madeiro Leite (CE)

Eduardo Jorge da Fonseca Lima (PE)

Marcia C. Bellotti de Oliveira (RJ)
CONSULTORIA EDITORIAL:

Ana Cristina Ribeiro Zéllner (SP)

Fabio Ancona Lopez (SP)

Dirceu Solé (SP)

Joel Alves Lamounier (MG)

EDITORES ASSOCIADOS:

Danilo Blank (RS)

Paulo Roberto Antonacci Carvalho (RJ)
Renata Dejtiar Waksman (SP)
COORDENA(;.AO DO PRONAP

Fernanda Luisa Ceragioli Oliveira (SP)
Tulio Konstantyner (SP)

Claudia Bezerra de Almeida (SP)
COORDENACAOQ DO TRATADO DE PEDIATRIA
Luciana Rodrigues Silva (BA)

Fabio Ancona Lopez (SP)

DIRETORIA DE ENSINO E PESQUISA

Joel Alves Lamounier (MG)
COORDENACAQ DE PESQUISA

Claudio Leone (SP)

COORDENACAO DE GRADUAGAO
COORDENACAO:

Rosana Fiorini Puccini (SP)

MEMBROS:

Rosana Alves (ES)

Suzy Santana Cavalcante (BA)

Angélica Maria Bicudo-Zeferino (SP)
Silvia Wanick Sarinho (PE)
COORDENACAO DE RESIDENCIA E ESTAGIOS
EM PEDIATRIA

COORDENACAO:

Ana Cristina Ribeiro Zéllner (SP)
MEMBROS:

Eduardo Jorge da Fonseca Lima (PE)
Fatima Maria Lindoso da Silva Lima (GO)
Paulo de Jesus Hartmann Nader (RS)
Victor Horacio da Costa Junior (PR)

Silvio da Rocha Carvalho (R))

Tania Denise Resener (RS)

Delia Maria de Moura Lima Herrmann (AL)
Helita Regina F. Cardoso de Azevedo (BA)
Jefferson Pedro Piva (RS)

Sérgio Luis Amantéa (RS)

Susana Maciel Wuillaume (RJ)

Aurimery Gomes Chermont (PA)

Luciano Amedée Péret Filho (MG)
COORDENACAO DE DOUTRINA PEDIATRICA
Luciana Rodrigues Silva (BA)

Hélcio Maranhdo (RN)

COORDENACAO DAS LIGAS DOS ESTUDANTES
Adelma Figueiredo (RR)

André Luis Santos Carmo (PR)

Marynea Silva do Vale (MA)

Fernanda Wagner Fredo dos Santos (PR)
GRUPOS DE TRABALHO

DROGAS E VIOLENCIA NA ADOLESCENCIA
COORDENACAO:

Jodo Paulo Becker Lotufo (SP)

MEMBROS:

Evelyn Eisenstein (RJ)

Alberto Araujo (RJ)

Sidnei Ferreira (R))

Adelma Alves de Figueiredo (RR)

Nivaldo Sereno de Noronha Janior (RN)
Suzana Maria Ramos Costa (PE)

lolanda Novadski (PR)

Beatriz Bagatin Bermudez (PR)

Darci Vieira Silva Bonetto (PR)

Carlos Eduardo Reis da Silva (MG)

Paulo César Pinho Ribeiro (MG)

Milane Cristina De Araiijo Miranda (MA)
Ana Marcia Guimardes Alves (GO)

Camila dos Santos Saloméo (AP)
DOENGAS RARAS

COORDENACAO:

Salmo Raskin (PR)

MEMBROS:

Magda Maria Sales Carneiro Sampaio (SP)
Ana Maria Martins (SP)

Claudio Cordovil (RJ)

Lavinia Schuler Faccini (RS)

ATIVIDADE Fi§ICA
COORDENACAO:
Ricardo do Régo Barros gRJ)
Luciana Rodrigues Silva (BA)
MEMBROS:

Helita Regina F. Cardoso de Azevedo (BA)
Patricia Guedes de Souza (BA)

Teresa Maria Bianchini de Quadros (BA)
Alex Pinheiro Gordia (BA)

Isabel Guimaraes (BA

Jorge Mota (Portugal

Mauro Virgilio Gomes de Barros (PE)
Dirceu Sole (SP)

METODOLOGIA CIENTIFICA
COORDENACAO:

Marilene Augusta Rocha Crispino Santos (RJ)
MEMBROS:

Gisélia Alves Pontes da Silva (PE)
Cléudio Leone (SP)

PEDIATRIA E HUMANIDADE
COORDENACAO:

Alvaro Jorge Madeiro Leite (CE)
Luciana Rodrigues Silva (BA)

Clovis Francisco Constantino (SP)

Jodo de Melo Régis Filho (PE)

Dilza Teresinha Ambros Ribeiro (AC)
Anibal Augusto Gaudéncio de Melo (PE)
Crésio de Aradijo Dantas Alves (BA)
CRIANCA, ADOLESCENTE E NATUREZA
COORDENACAO:

Lais Fleury (RJ)

Luciana Rodrigues Silva (BA)

Dirceu Solé (SP)

Evelyn Eisenstein (RJ)

Daniel Becker (RJ)

Ricardo do Régo Barros (RJ)
OFTALMOLOGIA PEDIATRICA:
COORDENACAO:

Fabio Ejzenbaum (SP)

MEMBROS:

Luciana Rodrigues Silva (BA)

Dirceu Solé (SP)

Galton Carvalho Vasconcelos (MG)
Julia Dutra Rossetto (R])

Luisa Moreira Hopker (PR)

Rosa Maria Graziano (SP)

Celia Regina Nakanami (SP)

SAUDE MENTAL

COORDENACAO:

Roberto Santoro P. de Carvalho Almeida (RJ)
MEMBROS:

Daniele Wanderley (BA)

Vera Lucia Afonso Ferrari (SP)
Rossano Cabral Lima (RJ)

Gabriela Judith Crenzel (RJ)

Cecy Dunshee de Abranches (RJ)
Adriana Rocha Brito (RJ)

MUSEU DA PEDIATRIA
COORDENAGAO:

Edson Ferreira Liberal (RJ)

MEMBROS:

Mario Santoro Junior (SP)

José Hugo de Lins Pessoa (SP)

REDE DA PEDIATRIA
COORDENACAO:

Luciana Rodrigues Silva (BA)

Rubem Couto (MT)

MEMBROS:

SOCIEDADE ACREANA DE PEDIATRA:
Ana Isabel Coelho Montero
SOCIEDADE ALAGOANA DE PEDIATRIA:
Ana Carolina de Carvalho Ruela Pires
SOCIEDADE AMAPAENSE DE PEDIATRIA:
Rosenilda Rosete de Barros
SOCIEDADE AMAZONENSE DE PEDIATRIA:
Elena Marta Amaral dos Santos
SOCIEDADE BAIANA DE PEDIATRIA:
Dolores Fernandez Fernandez
SOCIEDADE CEARENSE DE PEDIATRIA:
Anamaria Cavalcante e Silva

SOCIEDADE DE PEDIATRIA DO DISTRITO FEDERAL:

Dennis Alexander Rabelo Burns

SOCIEDADE ESPIRITOSSANTENSE DE PEDIATRIA:
Roberta Paranhos Fragoso

SOCIEDADE GOIANA DE PEDIATRIA:

Marise Helena Cardoso Tofoli

SOCIEDADE DE PUERICULTURA E PEDIATRIA
DO MARANHAO: Marynea Silva do Vale
SOCIEDADE MATOGROSSENSE DE PEDIATRIA:
Mohamed Kassen Omais

SOCIEDADE DE PEDIATRIA DO MATO GROSSO
DO SUL: Carmen Lucia de Almeida Santos
SOCIEDADE MINEIRA DE PEDIATRIA:

Marisa Lages Ribeiro

SOCIEDADE PARAENSE DE PEDIATRIA:

Vilma Francisca Hutim Gondim de Souza
SOCIEDADE PARAIBANA DE PEDIATRIA:
Leonardo Cabral Cavalcante

SOCIEDADE PARANAENSE DE PEDIATRIA:
Kerstin Taniguchi Abagge

SOCIEDADE DE PEDIATRIA DE PERNAMBUCO:
Katia Galedo Brandt

SOCIEDADE DE PEDIATRIA DO PIAUI:
Anenisia Coelho de Andrade

SOCIEDADE DE PEDIATRIA DO ESTADO DO
RIO DE JANEIRO: Katia Telles Nogueira
SOCIEDADE DE PEDIATRIA DO RIO GRANDE
DO NORTE: Katia Correia Lima

SOCIEDADE DE PEDIATRIA DO RIO GRANDE
DO SUL: Sérgio Luis Amantéa

SOCIEDADE DE PEDIATRIA DE RONDONIA:
José Roberto Vasques de Miranda
SOCIEDADE RORAIMENSE DE PEDIATRIA:
Adelma Alves de Figueiredo

SOCIEDADE CATARINENSE DE PEDIATRIA:
Rosamaria Medeiros e Silva

SOCIEDADE DE PEDIATRIA DE SAQ PAULO:
Sulim Abramovici

SOCIEDADE SERGIPANA DE PEDIATRIA:

Ana Jovina Barreto Bispo

SOCIEDADE TOCANTINENSE DE PEDIATRIA:
Elaine Carneiro Lobo

DIRETORIA DE PATRIMONIO
COORDENACAO:

Fernando Anténio Castro Barreiro (BA)
Claudio Barsanti (SP)

Edson Ferreira Liberal (RJ)

Sergio Antonio Bastos Sarrubo gSP)
Maria Tereza Fonseca da Costa (RJ)
ACADEMIA BRASILEIRA DE PEDIATRIA
PRESIDENTE:

Mario Santoro Janior (SP)
VICE-PRESIDENTE:

Luiz Eduardo Vaz Miranda (RJ)
SECRETARIO GERAL:

Jefferson Pedro Piva (RS)




