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Resumo: INTRODUCAO: A COVID-19 na infancia geralmente apresenta evolucdo benigna, embora
possa cursar com complicacOes graves, a taxa de hospitalizagéo e morte de criangas e jovens pelo
novo coronavirus estd diminuindo. O quadro clinico da COVID-19 pode apresentar febre;
acometimento das vias aéreas superiores ( tosse, dor de garganta, congestdo nasal )ou ainda,
sintomas gastrintestinais, como diarreia, nauseas e vomitos. OBJETIVO: O objetivo deste estudo
foi caracterizar os atendimentos pediétricos durante a pandemia de COVID-19 e quais os
pricinpais CIDs envolvidos no curso da doenca. MATERIAIS E METODOS. Andlise
retrospectiva dos atendimentos de criancas observadas no servico de urgéncia de um hospital de
atendimento infantil. A populacdo estudada foi a de pacientes pediatricos atendidos em um
servico hospitalar infantil, dividida em dois grupos. atendidas do lado respiratério e nao
respiratério. Consultado banco de dados de atendimento pediatrico clinicos das criangas entre
Abril de 2020 e Junho de 2021, para atendimento geral e suspeita de diagnéstico de COVID-19.
Revisamos, retrospectivamente, os achados diagnésticos baseados no CID separando os grupos
em atendimento respiratorio e ndo respiratério. Os pacientes foram examinados e o diagnostico
foi estabelecido por critérios clinicorradiol6gicos e deteccdo do virus por teste de reagdo em
cadeia de polimerase (RT PCR COVID 19). Foram registrados os dados pessoais dos pacientes,
tipo de consulta e indicago clinica e estratificados tipo de consulta. Foram excluidos do estudo
1598 por ndo ter CID CID compativel e incluidos 9669 (ambulatério respiratério (n=3646) ou
nado respiratorio (n=6023)). RESULTADOS: Os sintomas e alteracfes baseadas nos vinte CID-10
mais frequentes na ala respiratoria foram: tosse (18,7%), nasofaringite (15,8%), febre ndo
especificada (10,5%), asma (4,2%), amigdalite (4,3%), dispnéia (3,2%), sinusite aguda (1,2%).
Apenas 9,1% gastrointestinais tais como diarreia e gastroenterite (5,4%) e nausea e vOmito
(3,7%) e cefdeia (0,6%). JA no setor ndo respiratério a predominancia foi de sintomas
gastrointestinais tais como diarreia e gastroenterite (20,2%) e ndusea e vomito (22,2%); febre (%)
e cefaleia (21,4%). CONCLUSAO: Embora o diagndstico definitivo nfo possa ser feito com base
em caracteristicas isoladas, uma combinacdo dos achados clinicos e radiograficos pode melhorar
substancialmente a acurécia do diagndstico nessa doenca.
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