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Resumo: A escassez de dados revela a necessidade de realizacdo de mais estudos epidemiol dgicos a fim de
gue tenhamos melhor conhecimento a respeito da incidéncia da infeccdo por Sars-Cov-2 em
pacientes pediétricos com cancer, bem como sua evolugdo, complicacfes, tempo de negativacao
do PCR - principal método diagnostico utilizado para COVID-19, alteragbes laboratoriais e
desfechos, motivo pelo qual optamos por redizar esta pesquisa. Descrever as caracteristicas
clinico-epidemiol 6gicas da doenca COVID-19 em pacientes oncol 6gicos 8804,18 anos recebendo
terapia antineoplésica ou que terminaram tratamento nos ultimos 6 meses, que foram infectados
por SARS-CoV-2 e diagnosticado por reagdo em cadeia da polimerase (PCR) em swab
nasofaringeo, independentemente da sintomatologia, entre os datas de marco de 2020 e dezembro
de 2021. Enquanto objetivos secundarios buscamos a identificacdo das sindromes clinicas
relacionadas a COVID-19 nessa populacdo, ateracfes laboratoriais, tempo de clareamento do
virus, e desfecho clinico (necessidade de oxigénio suplementar, internacdo em UTI e 6bito).
Trata-se de estudo retrospectivo, observacional. A classificagdo dos casos de COVID-19 em
relacdo a gravidade se baseia na sugerida no Guia de Stanford de 2021. Os dados foram obtidos
através de uma planilha criada e alimentada pelo setor de controle de infeccéo hospitalar utilizada
para gerenciamento dos casos, composta de dados demograficos como sexo, idade, doenca de
base, clinicos: sintomas relacionados a COVID-19, comorbidades, evolugdo e desfecho clinico e
exames laboratoriais. Encontramos predominio de quadros assintomaticos (26,3%) e leves
(52,3%), e a doenca de base mais comum foi a LLA com predominio das neoplasias
hematol dgicas, 0 que esta condizente com a literatura ja produzida sobre o tema. Neutropenia foi
observada em 24% dos pacientes e linfopenia grave também em 24% dos casos, em relacdo aos
outros marcadores, encontramos elevacdo na maior parte dos casos, os valores de proteina C
reativa estavam acima dos valores de referéncia em 70% dos casos em que foram coletados, os de
D-dimero estavam elevados em 100% dos casos coletados, bem como ferritina elevada esteve
presente em 77% dos casos em que 0 exame foi coletado e o DHL em 68% das coletas realizadas.
Essas ateracBes coincidem com o que diz a literatura. Encontramos um tempo médio para
negativacdo do RT-PCR de 27 dias. Além disso, o tempo de duracdo da internacdo também foi
maior do que o apontado pela literatura, uma média de 21,4 dias. A mortalidade em nosso estudo
foi maior, ocorreu em 21% dos pacientes (12/57), 0 nUmero de quadros graves e criticos também
foi maior do que o ja demostrado na literatura, somados 15,8% dos casos, sendo que em 17,7%
dos casos foi necessario oxigénio suplementar. Sabemos que ha limitacGes devido ao modelo do
estudo (retrospectivo, sem coorte de controle para comparacao).

http://anais.sbp.com.br/trabal hos-de-congressos-da-sbp/23-congresso-brasil eiro-de-infectol ogia-peditri ca/0062-anal i se-descritiva-dos-casos-de-sars-cov-2-em-um-centro.pdf



