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Apresentacao

Em abril de 2020, no continente Europeu, mais especificamente no Reino Unido, foi observado um aumento nos casos
de criancas previamente saudaveis que apresentavam uma sindrome inflamatéria grave com manifestacdes clinicas
semelhantes a doenca de Kawasaki, sindrome de ativacdo macrofagica e/ou sindrome do choque toxico,
possivelmente associada a COVID-19. Trata-se de uma sindrome inflamatéria multissistémica pediatrica (SIM-P), que
ocorre dias a semanas apds a infeccdo aguda pelo SARS-CoV-2, sendo que as criancas e adolescentes que
apresentam SIM-P podem ser saudaveis ou apresentar alguma doenca crbnica preexistente.

No Brasil, o alerta emitido em 20 de maio de 2020, pelo Ministério da Salde, em parceria com a Organizacédo Pan-
Americana da Saude (OPAS) e com a Sociedade Brasileira de Pediatria chama aten¢&o da comunidade pediatrica para
a identificacdo precoce da SIM-P no pais e orienta quanto ao manejo clinico dos casos.

Diante da emergéncia, em 24 de julho de 2020, o Ministério da Saude, por meio da Secretaria de Vigilancia em Saude
(SVS/MS), implantou o monitoramento nacional da ocorréncia da SIM-P temporalmente associada a COVID-19, por
meio da notificacdo em formulario padronizado, disponivel online, no endereco eletrénico https:// is.gd/simpcovid.4. Os
casos de SIM-P que ocorreram antes desta data receberam a orientacdo de realizar a notificagdo de forma retroativa.

A notificag&o individual da SIM-P potencialmente associada & COVID-19 deve ser realizada de forma universal, isto é,
por qualquer servico de saude, ao identificar individuo que preencha a definicdo de caso apresentada abaixo,
contemplando dados clinicos e laboratoriais.

O objetivo deste boletim é descrever o perfil epidemioldgico dos casos de SIM-P, temporalmente associada a COVID-
19, em criangas menores de 19 anos, atendidos no Distrito Federal, no periodo de 29/12/2019 a 02/01/2021 (Semana
Epidemiolégica 1 a 53) e orientar ac6es de vigilancia, prevenc¢éo e controle.
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Definigcao de caso

A notificacdo de caso de SIM-P devera seguir a definicdo de caso (contemplando dados clinicos e laboratoriais), de
acordo com critérios do Ministério da Saude e da Organizacdo Mundial de Salde, a qual a define como “caso que foi
hospitalizado ou 6bito com:

* Presenca de febre elevada (considerar o minimo de 38°C) e persistente (= 3 dias) em criangas e adolescentes (entre
0 e 19 anos de idade)

E
* Pelo menos 2 (dois) dos seguintes sinais e/ou sintomas:

> Conjuntivite ndo purulenta ou erup¢éo cuténea bilateral ou sinais de inflama¢&o mucocutanea (oral, méos
ou pés);

> Hipotens&o arterial ou choque;

> Manifestac6es de disfuncdo miocardica, pericardite, valvulite ou anormalidades coronérias (incluindo
achados do ecocardiograma ou elevacdo de Troponina/NT-proBNP);

> Evidéncia de coagulopatia (por TP, TTPa, D-dimero elevados);

> Manifestacfes gastrointestinais agudas (diarreia, vomito ou dor abdominal).
E
» Marcadores de inflamacéo elevados, como VHS, PCR ou procalcitonina, entre outros;
E

«. Afastadas quaisquer outras causas de origem infecciosa 6bvia de inflamacao, incluindo sepse bacteriana, sindromes
de choque estafilocécica ou estreptocdcica;

E

» Evidéncia de COVID-19 (biologia molecular, teste antigénico ou sorolégico positivos) ou histéria de contato com
pacientes com COVID-19”.

Os casos foram notificados pelas unidades de saude, no REDCap, e analisadas no Epi Info®.

Perfil Epidemioldgico

No Brasil, em 2020, Semana Epidemiolégica 1 a 53, conforme a rotina de notificacdo de casos estabelecida entre o
Ministério da Saude e as Secretarias Estaduais de Saude, foram notificados 646 casos confirmados da SIM-P
temporalmente associada a COVID-19 em criangas e adolescentes de 0 a 19 anos, sendo que destes, 41 evoluiram
para o6bito (letalidade de 6,3%).

No Distrito Federal, em 2020, da SE 1 a 53, foram notificados 80 casos suspeitos de SIM-P, sendo 67 residentes do
DF e 11 residentes de outros estados e 2 sem informacéao do local de residéncia. O fluxo de investigacao e classificacdo
esta descrito na figura abaixo.
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Figura 1. Fluxo de investigacao e classificacdo dos casos notificados de SIM-P no Distrito Federal, 2020
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Fonte: REDCap/MS. Dados parciais, sujeito a alterac@es, atualizado em 09/02/2021.

A caracteriza¢é@o dos casos confirmados esta descrita na tabela 1, onde observa-se maior nimero de casos entre as
criancas com 5 a 9 anos de idade. A idade variou de 9 meses a 17 anos, média de 6,8 anos e mediana de 7 anos.

Tabela 1. Caracteristicas dos casos confirmados em residentes do Distrito Federal. Distrito Federal, 2020

Variaveis N=45 %
Sexo

Feminino 22 48,9

Masculino 23 51,1
Faixa etaria (anos)

Menor 1 5 11,1

1-4 12 26,7

5-9 14 31,1

10-14 13 28,9

15-19 1 2,2
Raca/cor

Branca 9 20

Parda 22 48,9

Negra/preta 1 2,2

Nao declarada 13 28,9
Comorbidades

Sim 8 17,8

Nao 37 82,2
uTI*

Sim 27 60

Nao 18 40
Ventilagdo invasiva

Sim 3 6,7

Nao 42 93,3

Fonte: REDCap/MS. Dados parciais, sujeito a altera¢@es, atualizado em 09/02/2021. * Unidade de terapia intensiva
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Os primeiros casos de SIM-P no Distrito Federal foram notificados a partir da SE 17, figura 2, com incremento maior
na SE 33, correspondendo ao periodo de 09 a 15/08/2020. O Unico 6bito ocorrido em 2020 iniciou os sintomas em 01
de agosto, com evolucéo final em 25 de agosto.

Figura 2. Curva epidemioldgica dos casos notificados de SIM-P, por inicio dos sintomas, em residentes do
Distrito Federal. Distrito Federal, 2020
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Fonte: REDCap/MS. Dados parciais, sujeito a altera¢des, atualizado em 09/02/2021.

Os sintomas comumente relatados foram os gastrointestinais, que estavam presentes em cerca de 80% (36/45)
dos casos, seguidos por alteracdes cutaneas, com 66,7% (30/45), 40% (18/45) manifesta¢cbes de disfun¢do cardiaca
e 35,5% (16/45) sinais de hipotenséo arterial ou choque. Evidéncia de coagulopatia (alteracdo do TP, TTPa ou D-
dimero) esteve presente em 66,7% (30/45) dos casos.

Quanto a terapéutica utilizada durante a internacao, 88,8% (40/45) utilizaram imunoglobulina intravenosa,
46,6%( 21/45) corticosteroides, 57,7%(n=26/45) anticoagulantes sistémicos e 6,6% (3/45) receberam tratamento com
antiviral.

Em relagdo a gravidade dos casos, 60% (27/45) foram internados em unidade de terapia intensiva, entretanto,
somente 6,7% (3/45) necessitaram de intubacgdo (tabela 1). O tempo de hospitalizacdo variou de 1 a 62 dias (DP=
14,5), média e mediana,11,5 e 8 dias, respectivamente. O tempo de internacdo em UTI foi de 2 a 18 dias (DP=4,4),
com média 4,9 e mediana de 5 dias.

Quanto a classificacéo final, a maioria dos casos confirmados possui evidéncia laboratorial de infec¢éo pelo
SARS-CoV-2, 84,4% (38/45) foram encerrados por critério laboratorial, destes, 42,1 % (16/38) por PCR e 57,9% (22/38)
por sorologia ou teste rapido e 15,6% (7/45) por critério clinico epidemioldgico (contato prévio com casos confirmados
de COVID-19), 71,4%(5/7) tiveram resultado negativo e 28,6%(2/7) ndo coletaram exame.

A distribuicdo dos casos de SIM-P, por regido administrativa, demonstra um maior nimero de casos na
Ceilandia, perfil também verificado nos casos confirmados de COVID-19, o que € esperado, uma vez que estdo
temporalmente associados (Figura 3 e 4).
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Figura 3. Distribuicdo dos casos de COVID-19 em residentes do DF, por regido administrativa. Distrito Federal, 2020
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Figura 4. Distribuicéo dos casos de SIM-P em residentes do DF, por regido administrativa. Distrito Federal, 2020
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Fonte: REDCap/MS. Dados parciais, sujeitos a alteracdes, atualizado em 09/02/2021.
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Consideragoes

Os casos suspeitos de SIM-P devem realizar exames especificos para SARS-CoV-2, como RT-PCR e/ou
sorologia quantitativa. Na auséncia de critérios laboratoriais deve ser avaliado se o caso suspeito teve contato com
caso confirmado de COVID-19 para auxiliar na classificag&o final do caso.

Sé&o considerados casos de SIM-P associada temporalmente & COVID-19 aqueles que seguem os critérios de
definicao de caso preliminar determinados pelo Ministério da Saude e OPAS.

Ao analisar a base de dados dos casos de SIM-P, foi observado, a falta de completitude de dados pelas
unidades notificadoras, o que dificulta o encerramento oportuno e adequado. Além disso, nota-se que alguns casos,
notificados no sistema, ndo atendiam os critérios para SIM-P e/ou ndo continham informacéo sobre os exames de
diagnéstico diferencial ressaltando, dessa maneira, a importancia de vigilancia ativa e interface entre os diversos
sistemas de vigilancia para que esses casos sejam investigados oportunamente.

Por se tratar de uma infec¢do/condicdo recente, dada a magnitude da infec¢do pelo SARS-CoV-2, ressalta-se
a importancia do diagnéstico precoce, bem como notificacdo oportuna e o monitoramento dos casos da SIM-P
temporalmente associada a COVID-19 na faixa etaria pediatrica. A atualizacdo dos casos, com coleta e revisao
sistematica dos dados, é importante para caracterizar essa sindrome e subsidiar agdes de politicas publicas e controle
da doenca.

Recomendagoes

— Intensificar as medidas que evitam a transmisséo da gripe e outras doencas respiratérias, como:
o Lavar e higienizar frequentemente as maos, principalmente antes de consumir algum alimento e apds tossir

ou espirrar;

Utilizar lengo descartavel para higiene nasal;

Cobrir 0 nariz e a boca quando espirrar ou tossir;

Evitar tocar mucosas dos olhos, do nariz e da boca;

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

Manter os ambientes bem ventilados;

Evitar aglomeragfes e ambientes fechados;

Evitar contato proximo com pessoas que apresentem sinais ou sintomas de gripe;

Evitar sair de casa, no periodo de transmisséo da doenc¢a;

Adotar habitos saudaveis, como alimentacéo balanceada e ingestéo de liquidos.

O O O O 0 O O O O

Aos Profissionais de Salde

— Atentar para os sinais de complicacdo da COVID-19 em crianc¢as (piora do quadro clinico), como a persisténcia ou
aumento da febre e outros sintomas de SIM-P;

— Atentar para o diagnéstico diferencial de outras doencas infectocontagiosas (com coleta laboratorial para
confirmagé&o ou descarte);

— Notificar os casos suspeitos de SIM-P, que preencham a definicdo de caso (contemplando dados clinicos e
laboratoriais) no REDCap conforme Nota Técnica 16/2020-CGPNI/DEIDT/SVS/MS;

— Qualificar as informacdes da ficha de notificagdo no banco de dados, garantindo a qualidade das informacdes.
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