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Em 11 de março de 2020, a Organização Mundial da Saúde (OMS) reconheceu formal-
mente a pandemia de COVID-19, causada pelo coronavírus SARS-Cov-2.

No mundo, até a primeira semana de abril de 2020, mais de 1.300.000 casos da  
COVID-19 já haviam sido notificados com aproximadamente 73.000 óbitos pela  
doença. Esses números continuam aumentando a cada dia, com a liberação dos resulta-
dos de exames laboratoriais disponíveis.

Na ausência de vacina ou agente terapêutico comprovadamente eficaz, uma estratégia 
de “distanciamento social” é a principal intervenção para impedir a propagação da in-
fecção.

O “distanciamento social” visa achatar a curva de disseminação da doença. Essa estra-
tégia enfatiza o conceito de “mitigação”, em que o número de casos graves no sistema 
de saúde em um determinado momento é minimizado para reduzir as mortes evitáveis 
por sobrecarga e consequente escassez de recursos.
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As pessoas com maior risco de doença grave pelo SARS-Cov-2 são os idosos, bem 
como aqueles com comorbidades, por exemplo, doença cardiovascular, diabetes, doen-
ça pulmonar e câncer.

As crianças infectadas podem não apresentar sintomas da doença ou apresentar febre, 
tosse seca e fadiga, e poucas apresentam sintomas respiratórios superiores, incluindo 
congestão nasal e coriza. Alguns pacientes apresentam sintomas gastrintestinais, in-
cluindo desconforto abdominal, náusea, vômito, dor abdominal e diarreia.

Conforme dados atualmente disponíveis, as crianças geralmente apresentam quadros 
de menor gravidade que os adultos, porém são potenciais transmissoras da doença. 
Estudos publicados sugerem que as crianças têm maior envolvimento do trato respira-
tório superior, além da eliminação fecal do vírus por várias semanas após o diagnós-
tico, conduzindo a preocupações em relação à transmissão fecal-oral, particularmente 
nos lactentes e naquelas crianças que não realizam ainda sua higiene íntima. Assim, 
secreção nasal prolongada e as fezes têm implicações substanciais na disseminação  
comunitária.

Os fatores de risco para apresentação clínica grave da COVID-19 em crianças ain-
da são desconhecidos, embora um estudo com coronavírus sazonal em crianças tenha 
constatado que a coinfecção, a idade mais jovem e o imunocomprometimento estavam 
associados a risco aumentado de infecção grave do trato respiratório inferior.

Nos primeiros relatórios da China, dos 1.590 pacientes avaliados, foram identificados 
18 adultos com câncer que adquiriram COVID-19. Estes pacientes tiveram risco maior 
de morbidade, incluindo requisitos para suporte ventilatório ou morte (taxa de risco, 
3,56 [IC95%: 1,65 a 7,69]). Observou-se ainda neste estudo que pacientes com câncer 
apresentavam maior risco de eventos graves em comparação com pacientes sem câncer 
(39% vs. 8%; p = 0,0003). Com a limitação do pequeno tamanho amostral, os autores 
concluíram que pacientes com câncer poderiam ter risco maior de COVID-19, além de 
piores resultados do que indivíduos sem câncer.

O diagnóstico diferencial deve ser feito para distinguir entre vírus influenza, vírus pa-
rainfluenza, adenovírus, vírus sincicial respiratório, rinovírus, metapneumovírus huma-
no, coronavírus SARS e outras infecções virais conhecidas, bem como pneumonia por 
micoplasma e clamídia, além da pneumonia bacteriana. A coinfecção de SARS-Cov-2 
com outros vírus e/ou bactérias deve ser considerada no diagnóstico.

Em relação ao câncer infantojuvenil, há escassez de informações sobre COVID-19 e 
seu impacto nestes pacientes e nos prestadores de cuidados com os mesmos.

Médicos europeus publicaram artigo que alerta para o “efeito distração”, segundo o qual 
a gravidade da COVID-19 atrai a atenção, levando ao esquecimento da importância de 
se manter o tratamento contra o câncer. Assim, atuando numa guerra com dois “fronts”, 
o oncologista pediátrico não pode deixar de combater o câncer neste momento.
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As medidas mais difíceis são as decisões clínicas, referentes ao atraso no tratamento de 
pacientes que estão atualmente em quimioterapia ou prestes a começá-la. Para pacien-
tes com tumor sólido, a terapia adjuvante com intenção curativa provavelmente deve 
prosseguir, devendo ser avaliada individualmente pelo oncologista pediátrico. Para pa-
cientes com doença metastática, os atrasos no tratamento podem levar à piora do status 
de desempenho e à perda da janela terapêutica.

O tratamento para os pacientes com neoplasias hematológicas não deve ser protelado, 
pois a terapia antineoplásica pode salvar suas vidas. O transplante de células-tronco e 
as imunoterapias celulares fornecem tratamentos curativos para muitos pacientes com 
doenças agressivas e, em muitos casos, não podem ser postergados.

Fatores de risco específicos para infecção viral respiratória grave em pacientes com 
tumores sólidos são pouco descritos na literatura. Embora muitos tratamentos para tu-
mores sólidos não causem linfopenia ou neutropenia acentuada e prolongada, o risco 
de infecção grave pode ocorrer devido à ruptura das barreiras mucosas por mucosite 
induzida por quimioterapia ou devido à anatomia alterada e reserva fisiológica reduzida 
devido à própria malignidade ou como consequência de cirurgia ou radioterapia.

As recomendações abaixo listadas são para os profissionais da saúde que atendem 
crianças e adolescentes com câncer em relação à pandemia de COVID-19 e foram fun-
damentadas em publicações nacionais e internacionais.

Recomendações
01. Reforço nas medidas de higienização das mãos e respeito máximo aos isolamentos;

02. Implementação de higiene respiratória;

03. Na medida do possível, o paciente deve ir com menor frequência e ficar menos 
tempo no Serviço de Oncologia, sendo recomendado chegar em horário próximo 
ao atendimento;

04. Manter distanciamento mínimo de 1,5 metros entre os pacientes e comparecer à 
consulta médica, preferencialmente, com um acompanhante saudável e fora da fai-
xa etária de risco;

05. Pacientes com sintomas respiratórios devem ser atendidos em local distinto e com 
abordagem específica;

06. Deve haver restrição de visitas em casa e no hospital, para o mínimo possível ou, 
preferentemente, evitar visitas. Em relação aos acompanhantes, limitar a troca evi-
tando exposição a diferentes familiares;

07. Postergar as consultas médicas de seguimento tardio;

08. Adequar as agendas de atendimento evitando aglomerações;
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09. Considerações de postergar ou diminuir a intensidade da quimioterapia somente 
devem ser tomadas avaliando-se cada caso, sem prejuízo no resultado final do tra-
tamento. Assim, a conduta deve ser pautada no tipo histológico, no estadiamento 
clínico, no potencial de imunossupressão e na fase do tratamento que o paciente se 
encontra;

10. A adesão ao tratamento antineoplásico proposto é fundamental, visando melhora 
na sobrevida global e sobrevida livre de doença;

11. Preferir realizar quimioterapia em nível ambulatorial, dentro das indicações possí-
veis;

12. O efeito da radioterapia no sistema imunológico é relativamente menor que o da 
quimioterapia. Assim, parece razoável continuar a radioterapia de acordo com pla-
no terapêutico. Entretanto, a quimioterapia subsequente poderia ser postergada, 
devendo ser avaliada individualmente. Para as crianças que ainda não iniciaram a 
radioterapia, pode ser considerada a possibilidade de indicá-la em outro momento, 
mais seguro;

13. Pacientes que necessitam procedimento cirúrgico devem realizá-lo, com precau-
ções e seguimento pós-cirúrgico;

14. Entre os pacientes imunocomprometidos, o diagnóstico diferencial de febre e sin-
tomas respiratórios é amplo, e os médicos devem estar cientes à possibilidade de 
infecções alternativas ou secundárias, incluindo as bacterianas, fúngicas ou outras 
infecções virais. O reconhecimento e o tratamento precoces da sepse bacteriana são 
fundamentais, principalmente em pacientes gravemente neutropênicos;

15. Trabalhar em parceria com o Controle de Infecções relacionadas à Assistência à 
Saúde local para adequar as medidas de isolamento de profissionais da saúde;

16. Utilizar Equipamentos de Proteção Individual (EPIs) conforme orientação para di-
ferentes situações (de rotina ou de caso suspeito/confirmado);

17. É importante não se adotar condutas sem embasamento teórico-científico e que 
possam prejudicar as chances de cura do paciente com câncer;

18. As casas de apoio devem intensificar suas medidas de higiene já anteriormente 
adotadas e aderir ao distanciamento social;

19. A introdução de terapêutica específica para COVID-19 deve ser analisada indivi-
dualmente, considerando que as informações da literatura estão sendo construídas 
no mundo inteiro;

20. Em havendo disponibilidade, os experts recomendam a realização dos testes para 
identificação do SARS-Cov-2 para os pacientes oncológicos, mesmo assintomáti-
cos, antes do início do tratamento imunossupressor e antes da admissão hospitalar, 
sendo também recomendado para os cuidadores;
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21. É fundamental orientar os pacientes com câncer e seus familiares para receberem 
vacinação contra Influenza, uma vacina constituída de vírus inativados, sem con-
traindicação para paciente oncológico. O serviço de imunização deve ser organiza-
do para manter o “distanciamento social”;

22. Não há evidências sobre a interação da COVID-19 e a resposta imunológica às 
vacinas;

23. Casos suspeitos ou confirmados de COVID-19 poderão ser vacinados contra  
Influenza após a resolução dos sintomas e passado o período de 14 dias do isola-
mento;

24. As crianças devem participar das ações preventivas usuais para a contenção e dis-
seminação de infecções;

25. A proteção dos profissionais de saúde é fundamental na avaliação de crianças com 
infecções respiratórias;

26. O isolamento interno e/ou a quarentena de casos suspeitos para manter as admis-
sões hospitalares gerenciáveis e impedir a disseminação hospitalar do vírus são as 
estratégias práticas usadas para combater a disseminação do SARS-Cov-2.

No contexto atual de pandemia pelo SARS-Cov-2 cabe ao médico oncologista assisten-
te da criança/adolescente com câncer definir de acordo com as características clínicas 
de cada paciente, sobre a manutenção ou adiamento do tratamento oncológico, respei-
tando às recomendações citadas para evitar a COVID-19.
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