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Em dezembro de 2019 um novo coronavírus foi isolado em humanos e logo em seguida 
nomeado como coronavírus 2 da síndrome respiratória aguda grave (SARS-CoV-2); 
emergiu na China e vem ameaçando o mundo.1

A infecção por SARS-CoV-2 pode ser assintomática ou estar associada à doença do  
coronavírus 2019 (COVID-19), com manifestações clínicas predominantemente res-
piratórias e a partir de março de 2020 foi declarada de pandemia pela Organização 
Mundial da Saúde (OMS).2

O SARS-CoV-2 é um β-coronavírus envelopado que possui genoma RNA e utiliza 
a enzima conversora de angiotensina 2 (ACE2) como receptor para invadir as célu-
las.1 É descrito que a ACE2 é uma proteína de membrana, expressa em muitos órgãos 
como pulmões, coração, rins e inclusive o sistema digestório.3 A infectividade do novo  
coronavírus depende principalmente da afinidade de sua ligação ao receptor ACE2, que 
é significativamente mais forte (10 a 20 vezes maior) do que aquela de seu antecessor 
SARS-CoV de 2003.4
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Os dados publicados sobre a COVID-19 desde o início da pandemia até o momen-
to demonstram que o sistema digestório e o fígado são órgãos suscetíveis à infecção 
pelo SARS-Cov-2 e que os indivíduos acometidos podem apresentar sintomas e sinais  
decorrentes provavelmente do comprometimento dos mesmos.5,6

A patogênese e os modos de transmissão têm sido as principais lacunas de conhecimen-
to da COVID-19. A capacidade de replicação viral e o tropismo do SARS-CoV-2 no 
trato respiratório humano, no tecido e em células extrapulmonares já foram estudados 
e recentemente relatados.7

O envolvimento do sistema digestório na COVID-19 foi descrito pela primeira vez por 
grupo chinês e os sintomas decorrentes da infecção viral no trato gastrintestinal podem 
preceder as manifestações respiratórias em até 10% dos pacientes acometidos.6,8,9

Não dispomos de muitos dados referentes ao impacto da pandemia em pacientes  
pediátricos, no entanto as crianças podem apresentar sintomas gastrintestinais com  
frequência.9 A presença de sintomas digestivos varia de 5% a 50% em adultos e 10% 
nas crianças.10,11

A manifestação gastrintestinal mais comumente relatada na COVID-19 é a diarreia, 
seguida por dor abdominal, náuseas e vômitos. A prevalência da diarreia é descrita em 
17% a 39,6% nos adultos11e em até 20% das crianças12, mas de acordo com a literatura, 
estes valores podem estar subestimados.13

Embora os mecanismos específicos envolvidos na patogênese da diarreia não se-
jam totalmente conhecidos, é provável que a infecção viral determine alteração na  
permeabilidade intestinal, por dano tecidual. Algumas evidências apontam que a infec-
ção pelo SARS-CoV-2 incita uma resposta inflamatória intestinal, como evidenciado 
por diarreia e elevação da calprotectina fecal e uma resposta sistêmica com aumento de 
interleucina-6 (IL-6).14

A incidência de diarreia e dor abdominal foi maior em pacientes com COVID-19 grave 
quando comparada a pacientes com a forma leve de apresentação clínica.15

O SARS-CoV-2 possui alta infectividade e as suas vias de transmissão mais comuns in-
cluem a transmissão pelo ar ou por contato pessoal com secreções contaminadas como 
gotículas de saliva, espirro e tosse16. Em média uma pessoa infectada transmite o vírus 
para duas a três pessoas, o que justifica uma taxa exponencial de aumento no número 
de casos. A possibilidade da transmissão fecal oral vem sendo analisada e proposta em 
vários estudos.16

O vírus pode ser identificado em swabs de secreções principalmente nasofaringe e  
orofaringe pelo teste real-Time Reverse-Transcriptase-Polymerase-Chain-Reaction 
(RT-PCR).17

O primeiro caso da COVID-19 descrito nos EUA demonstrou cargas virais eleva-
das em amostras de nasofaringe, mas também detectou o RNA viral em amostras de  
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fezes, provavelmente a primeira identificação nas fezes de paciente com a infecção  
por SARS-CoV-2.18

Outros autores demonstraram haver uma diferença temporal da positividade do teste 
RT-PCR dependendo da origem dos espécimes.19 As amostras fecais foram positivas 
entre 2 e 5 dias após a detecção do RNA viral em espécimes respiratórias19, além disso, 
permaneceram positivas, em média, 11 dias após as amostras de secreção respiratória 
se tornarem negativas.20

Com relação à população pediátrica, evidências sobre a pesquisa por swabs retais ou 
detecção viral nas fezes em pacientes com sintomas inespecíficos demonstraram que al-
gumas crianças apresentaram positividade também persistente em swabs retais mesmo 
após a detecção de swabs nasofaríngeos negativos e ainda que as cargas virais excre-
tadas pelas fezes podem ser maiores e mais prolongadas que aquelas observadas pela 
via respiratória.21 Há relato de criança assintomática com amostra fecal positiva por até 
17 dias desde a última exposição e amostras negativas concomitantes relatadas no trato 
respiratório.22 Esse achado de excreção viral fecal por paciente assintomático aumenta 
a possibilidade de transmissão do SARS-CoV-2 para indivíduos suscetíveis.22

O envolvimento gastrintestinal na COVID-19 e a presença do RNA viral em amostras 
fecais de pacientes apoiam a necessidade de se investigar melhor a importância da  
via fecal-oral na transmissão da doença. A carga viral necessária para a transmissão 
fecal-oral, ainda não é conhecida20, mas o RNA do SARS-CoV-2 pode ser detectado nas 
fezes de pacientes assintomáticos ou com diarreia prévia.22

Estes achados também chamam a atenção dos profissionais da saúde para o potencial 
risco de infecção durante procedimentos tais como endoscopia e ileocolonoscopia.5

Discute-se que a exposição a um ambiente contaminado com fezes, como sanitários  
públicos ou áreas com saneamento precário, pode causar “transmissão fecal-oral” 
quando os indivíduos tocam a boca, nariz ou olhos com mãos contaminadas. Da mes-
ma maneira, o vírus pode infectar os familiares saudáveis dos pacientes pelo aerossol  
fecal (uso da descarga), por via respiratória ao compartilharem sanitários.23 Esse tipo  
de transmissão adiciona um grande problema de saúde pública.

Além disso, a presença do RNA viral nas fezes e o tempo de persistência fecal lon-
go reforçam a hipótese de que a transmissão fecal possa ocorrer, levando a várias  
implicações e exigindo precauções adicionais especialmente em áreas carentes de cons-
cientização ou instalações sanitárias precárias.24 No entanto, um resultado “positivo” 
do RT-PCR reflete a detecção de RNA viral e não necessariamente indica presença de 
vírus viável.25

Mais evidências sobre o envolvimento gastrintestinal e a excreção de SARS-CoV-2  
nas fezes podem ser necessárias para a detecção da sua carga viral, independentemente 
dos sintomas entéricos, e para avaliar melhor a presença de RNA viral durante período 
de incubação ou na convalescença em estágios mais tardios da COVID-19.22
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Na atual pandemia, a maior parte da atenção ainda se concentra nos sintomas respira-
tórios da doença. No entanto, é importante enfatizar que o número de pacientes com 
a COVID-19 que apresentam diarreia é significativo. Acometimento de outros orgãos 
vem sendo descrito assim como quadros graves com choque e exacerbação de reposta 
inflamatória.6

Embora a excreção viral pela via respiratória seja uma importante forma de transmissão, 
a hipótese de eliminação do vírus pela via fecal e a contaminação ambiental podem con-
tribuir também para a transmissão viral e não podem ser negligenciadas. Medidas de pre-
caução rigorosa quanto ao manuseio das fezes de pacientes infectados com coronavírus e 
adequado tratamento de esgotos, especialmente os hospitalares precisam ser reforçados.

Como ainda não dispomos de dados de viabilidade do SARS-CoV-2 nas fezes, pesqui-
sas futuras sobre a possibilidade da transmissão fecal-oral do SARS-CoV-2 precisam 
incluir também estudos ambientais com o objetivo de tentar determinar e conhecer a 
viabilidade viral em condições que favoreçam esse tipo de transmissão.
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Hélcio Maranhão (RN)

COORDENAÇÃO 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 VIOLÊNCIA NA ADOLESCÊNCIA

COORDENAÇÃO:

João Paulo Becker Lotufo (SP)

MEMBROS:

Evelyn Eisenstein (RJ)

Alberto Araujo (RJ)

Sidnei Ferreira (RJ)

Adelma Alves de Figueiredo (RR)

Nivaldo Sereno de Noronha Júnior (RN)

Suzana Maria Ramos Costa (PE)

Iolanda 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 Araújo Miranda (MA)

Ana Marcia Guimarães Alves (GO)

Camila dos Santos Salomão (AP) 

DOENÇAS RARAS

COORDENAÇÃO:

Salmo Raskin (PR)

MEMBROS:

Magda Maria Sales Carneiro Sampaio (SP)

Ana Maria Martins (SP)

Claudio Cordovil (RJ)

Lavinia Schuler Faccini (RS)

ATIVIDADE FÍSICA

COORDENAÇÃO:

Ricardo do Rêgo Barros (RJ)

Luciana Rodrigues Silva (BA)

MEMBROS:

Helita Regina F. Cardoso de Azevedo (BA)

Patrícia Guedes de Souza (BA)

Teresa Maria Bianchini de Quadros (BA)

Alex Pinheiro Gordia (BA)

Isabel Guimarães (BA)

Jorge Mota (Portugal)

Mauro Virgílio Gomes de Barros (PE) 

Dirceu Solé (SP)

METODOLOGIA CIENTÍFICA

COORDENAÇÃO:

Marilene Augusta Rocha Crispino Santos (RJ)

MEMBROS:

Gisélia Alves Pontes da Silva (PE)

Cláudio Leone (SP)

PEDIATRIA E HUMANIDADE

COORDENAÇÃO:

Álvaro Jorge Madeiro Leite (CE)

Luciana Rodrigues Silva (BA)

Clóvis Francisco Constantino (SP)

João de Melo Régis Filho (PE)

Dilza Teresinha Ambros Ribeiro (AC)

Aníbal Augusto Gaudêncio de Melo (PE)

Crésio de Aragão Dantas Alves (BA)

CRIANÇA, ADOLESCENTE E NATUREZA

COORDENAÇÃO:

Laís Fleury (RJ)

Luciana Rodrigues Silva (BA)

Dirceu Solé (SP)

Evelyn Eisenstein (RJ)

Daniel Becker (RJ)

Ricardo do Rêgo Barros (RJ)

OFTALMOLOGIA PEDIÁTRICA:

COORDENAÇÃO:

Fábio Ejzenbaum (SP)

MEMBROS:

Luciana Rodrigues Silva (BA)

Dirceu Solé (SP)

Galton Carvalho Vasconcelos (MG)

Julia Dutra Rossetto (RJ)

Luisa Moreira Hopker (PR)

Rosa Maria Graziano (SP)

Celia Regina Nakanami (SP)

SAÚDE MENTAL

COORDENAÇÃO:

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

COORDENAÇÃO:

Edson Ferreira Liberal (RJ)

MEMBROS:

Mario Santoro Junior (SP)

José Hugo de Lins Pessoa (SP)

REDE DA PEDIATRIA 

COORDENAÇÃO:

Luciana Rodrigues Silva (BA)

Rubem Couto (MT)

MEMBROS:

SOCIEDADE ACREANA DE PEDIATRA: 

Ana Isabel Coelho Montero

SOCIEDADE ALAGOANA DE PEDIATRIA: 
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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 Tófoli

SOCIEDADE DE PUERICULTURA E PEDIATRIA 

DO MARANHÃO: 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 Galeão Brandt

SOCIEDADE DE PEDIATRIA DO PIAUÍ: 

Anenísia 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 RONDÔNIA: 

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 SÃO PAULO: 

Sulim Abramovici

SOCIEDADE SERGIPANA DE PEDIATRIA: 

Ana Jovina Barreto Bispo

SOCIEDADE TOCANTINENSE DE PEDIATRIA: 

Elaine Carneiro Lobo

DIRETORIA DE PATRIMÔNIO

COORDENAÇÃO:

Fernando Antônio Castro Barreiro (BA)

Cláudio Barsanti (SP)

Edson Ferreira Liberal (RJ)

Sergio Antônio Bastos Sarrubo (SP)

Maria Tereza Fonseca da Costa (RJ)

ACADEMIA BRASILEIRA DE PEDIATRIA

PRESIDENTE: 

Mario Santoro Júnior (SP)

VICE-PRESIDENTE: 

Luiz Eduardo Vaz Miranda (RJ)

SECRETÁRIO GERAL: 

Jefferson Pedro Piva (RS)


