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Em 31 de dezembro de 2019, as autoridades da Republica Popular da China relataram
a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) varios casos de pneumonia de etiologia des-
conhecida em Wuhan, cidade localizada na provincia chinesa de Hubei. Uma semana
depois, eles confirmaram que era causada por um novo coronavirus chamado SARS-
-CoV-2'. A infec¢do causada por este novo coronavirus, o SARS-CoV-2, associa-se a
amplo espectro de manifestacdes clinicas, denominada COVID-19, incluindo entre os
casos sintomaticos sinais e sintomas similares aos observados em quadros de sindro-
me gripal, como tosse, febre, dor de garganta, coriza, assim como mialgia, cefaleia,
vomitos, diarreia, podendo em alguns casos evoluir para quadros de pneumonia e com-
plicagdes como sindrome respiratdria aguda grave, choque séptico e faléncia multior-
ganica'?.

Na populacao pediatrica até o momento, as descri¢des de casos mostram um perfil de
doenga leve com poucos relatos de complicagdes e hospitalizagdes e rarissimos casos
com desfechos fatais, cenario bem diferente do relatado em adultos, em particular nos
com mais de 60 anos e/ou portadores de comorbidades, que concentram a quase totali-
dade das mortes registradas.

Estudo recente publicado no Pediatrics, ainda em fase de pré-publicagdo, analisou uma
populagdo de 2143 pacientes pediatricos € mostrou que em 94% dos casos as criangas
eram assintomaticas, com manifestagdes leves ou moderadas. Alguns dados relevantes:
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Entre os casos suspeitos aproximadamente um terco deles foram confirmados
(731 casos com idade abaixo de 18 anos confirmados). Houve um 6bito em um pacien-
te de 14 anos*.

A maioria dos casos confirmados foi secundaria a exposi¢do a contatos familiares. No
entanto, a transmissao de criancas para adultos e outras criangas pode ocorrer, como re-
fletido em estudos realizados na China. Por outro lado, observou-se em outras infecgdes
respiratorias virais que a eliminacdo do virus nas secregdes respiratdrias e nas fezes
pode ser mais longa em criancas do que nos adultos, fato que causa um grande desafio
para o controle destas infecgdes?.

Entretanto, apesar dos casos pediatricos serem frequentemente associados a quadros
assintomaticos, especula-se que as criangas possam desempenhar papel importante na
disseminagdo do virus. Levando em conta, por um lado, a elevada prevaléncia de in-
fecgoes respiratorias que acometem as criangas nos meses do outono e do inverno, e
por outro lado, as caracteristicas da COVID-19 nesses grupos etérios, consideramos a
preparag@o deste documento de extrema importancia®’.

As criangas devem participar das agdes preventivas usuais para a contengao e disse-
minacdo de infecgdes, e a protecdo dos profissionais de saude ¢ crucial na avaliagdo
e exploracdo de criancas com infecgdes respiratorias, em particular no inicio das ma-
nifestagdes clinicas da doencga, periodo em que habitualmente observamos as maiores
taxas de transmissibilidade’°.

Uma das realidades do momento ¢ que apesar das criancas e mesmo adultos jovens
ndo serem o principal foco na prevencao da doenca visto que ndo sdo os que apresen-
tam doencas mais graves, estdo sendo diretamente atingidos por medidas de contengao
como fechamento de escolas, universidades e limitagao de acesso aos espagos publicos.
Mas, devemos recordar que temos como objetivo ndo deixar as familias que precisam
de orientagdes e de atendimento desamparadas.

Neste momento serd de suma importancia tentar minimizar a transmissao de qualquer
quadro respiratorio dentro da unidade de atendimento com especial aten¢do, ao novo
coronavirus sem, entretanto, esquecer a possibilidade dos outros virus respiratorios que
no periodo do outono e do inverno apresentam também grande frequéncia, particular-
mente, o virus sincicial respiratorio e o Influenza.

Neste momento cabe ao pediatra acalmar as familias e até se possivel orientar em como
superar estes momentos de reclusdo em casa.

O atendimento no consultério estd mantido, porém deve ser elaborado um novo fluxo
de atendimento para oferecer a melhor assisténcia possivel para todas as familias. Esse
fluxo deve ser constantemente reavaliado conforme a evolucao do cenario da epidemia
e, se necessario, novas modificagdes podem ser implementadas®s!1:12,

Os ambulatorios gerais e de especialidade foram fechados em muitos Estados.
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Em relacdo a rotina diaria em consultérios médicos e ambulatoérios que estiverem
funcionando:

1. Os atendimentos de rotina para pacientes estaveis, na medida do possivel, devem
ser adiados neste momento;

2. As consultas ambulatoriais devem acontecer para atendimento das criangas com
intercorréncias (priorizando atendimento em consultério, com consulta agendada,
para evitar idas desnecessarias ao Pronto Atendimento);

3. Pacientes que apresentem sinais clinicos de alerta para a presenga de complicagoes,
como febre persistente, dispneia, queda do estado geral: devem dirigir-se a um
servico de urgéncia, para avaliagdo da necessidade de hospitalizagdo e confirmagao
diagnostica;

4. Organizar horarios de atendimento e evitar deixar pacientes em sala de espera;

5. Nao atender pacientes ndo agendados para ndo sobrecarregar a sala de espera, ou
levar o risco de contdgio a outras pessoas;

6. A utilizacdo da tecnologia (telefonema ou telemedicina para atendimentos e orien-
tacdes ndo emergenciais) deve ser reforcada e foi aprovada pelo CFM;

7. O acompanhante da crianga com quadro de sindrome gripal na consulta ndo deve
ser idoso ou pertencente aos grupos de risco;

8. O acompanhante da crianca na consulta ndo deve estar com sintomas respiratérios;
9. Reforgar medidas de higiene;

10. Colocar em locais de fécil visualizagdo orientagdes para protecao para o COVID-19
e orientagdes sobre higiene das maos;

11. Aproveitar a consulta e refor¢ar a importancia da quarentena domiciliar.

Como organizar o atendimento na recepcao:

1. E importante manter uma distancia entre os pacientes (uma alternativa ¢ agendar
os pacientes com um breve intervalo de tempo, para evitar a0 maximo a interagao
entre eles);

2. Os funcionarios (limpeza, secretariado, e qualquer outro) serdo peca-chave para a
minimizagdo do risco de todos, inclusive deles mesmos. E importante o entendi-
mento de que eles também estdo fazendo parte no combate a Pandemia, portanto
seu envolvimento é fundamental. E de extrema importancia a capacitagio de todos
quanto as boas praticas de higiene e protecao;

3. Médicos com idade superior a 60 anos ou que apresentem comorbidades que au-
mentem o risco para doenca grave devem minimizar a atuagdo médica direta com
pacientes no contexto atual;

4. Retirar brinquedos e revistas da recepcao.
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Dentro dos consultorios:

1.

Solicitar que as criangas comparecam ao consultéorio somente com um acompa-
nhante;

. Solicitar que o acompanhante mantenha a criang¢a no colo ou sentada na cadeira, para

evitar tocar superficies que ndo forem necessarias;

. As criangas, assim como seu acompanhante, com sintomas respiratorios devem per-

manecer dentro do consultério com mascara cirurgica sempre que possivel;

. Retirar brinquedos e revistas de dentro do consultorio;

. O uso de mascara cirtrgica, além de luvas, 6culos ou protetor facial e aventais

descartaveis ¢ necessario no momento de atendimento dos pacientes sintomaticos.
Manter constante higiene das maos com alcool 70% ou lavagem das maos.

Levando em conta as evidéncias que demonstram a replica¢do do virus nas vias aéreas

superiores € nas vias aéreas inferiores e as taxas significativas de criangas infectadas
com formas assintomaticas ou oligossintomaticas, recomendamos que a orofaringe das

criancas seja examinada apenas se for essencial. Quando o exame da orofaringe for

imprescindivel, enfatizamos a necessidade de utilizacdo dos equipamentos de protecao
individual, independentemente de a crianga apresentar ou nao sintomas compativeis
com COVID-19.

Orientacdes para uso de mascaras cirurgicas’:

1.

Coloque a méscara com cuidado para cobrir a boca e 0 nariz e amarre com seguranca
para minimizar as lacunas entre o rosto e a mascara;

. Enquanto estiver utilizando a mascara, evite toca-la;

. Remova a mascara usando técnica apropriada (ou seja, ndo toque na frente, mas re-

mova o lagco ou nd da parte posterior);

Apos a remogao, ou sempre que tocar em uma mascara usada, higienize as maos com
agua e sabdo ou alcool gel, se visivelmente suja;

. Substitua a méascara por uma nova mascara limpa e seca assim que estiver imida ou

danificada;

Naio reutilize mascaras descartaveis;

. Descarte em local apropriado as mascaras apos cada uso;

. Troque de mascara apds atender novos pacientes.

Reforcando Orientacoes

1.

Manter o incentivo a imunizagdo, devendo as carteiras de vacinas se manterem atu-
alizadas em aten¢ao especial ao periodo de imunizagao para Influenza;
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. Aleitamento materno deve ser preservado pois at¢ o momento nao ha evidéncias
de transmissdo através do leite materno. Os raros casos de recém- nascidos filhos
de gestantes com COVID-19 ndo demonstraram aquisi¢do de infec¢do vertical pelo
SARS-CoV-21°,

. Maes com sintomas respiratorios devem reforgar a higienizacdo de maos e usar mas-
cara cirurgica durante a amamentacgao.

Refor¢cando Medidas de prevencao

O Ministério da Saude orienta cuidados basicos para reduzir o risco geral de contrair ou
transmitir infecgdes respiratdrias agudas, incluindo o SARS-CoV-2.

Entre as medidas estdo:
1. Evitar contato proximo com pessoas que sofrem de infecgdes respiratorias agudas;

. Realizar lavagem frequente das maos, especialmente apds contato direto com pes-
soas doentes ou com o meio ambiente;

. Utilizar lenco descartavel para higiene nasal;
. Cobrir o nariz e a boca com o braco quando espirrar ou tossir;
. Evitar tocar mucosas de olhos, nariz e boca;

. Higienizar as maos apds tossir ou espirrar;

. Nao compartilhar objetos de uso pessoal, como talheres, pratos, copos ou garrafas;

. Manter os ambientes bem ventilados;
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. BEvitar contato proximo a pessoas que apresentem sinais ou sintomas da doenga;
10. Viagens devem ser realizadas apenas em casos de extrema necessidade;

11. Para a realizagdo de procedimentos que possam gerar aerossois, tais como intuba-
cdo, coleta de amostras do trato respiratério, aspiracdo de vias aéreas ou indugao
de escarro em pacientes suspeitos de COVID-19, os profissionais de saide devem
utilizar medidas de precaucdo padrdo, de contato ¢ aerossol: mascara N95/PFF2,
luvas, gorro, avental ndo estéril impermedvel e 6culos de protegao.
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