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APRESENTAÇÃO
 
A ciência e a tecnologia são fatores fundamentais para o avanço da sociedade 

moderna contribuindo de forma geral para o aumento da expectativa de vida das populações 
uma vez que reduzem a mortalidade por várias doenças, como as infecciosas, facilitam 
o avanço nos processos de diagnóstico com testes rápidos e mais específicos como os 
moleculares, propiciam tratamentos específicos com medicamentos mais eficazes, e dentro 
do contexto atual se apresentam como protagonistas no desenvolvimento de vacinas.

Basicamente, definimos ciência como todo conhecimento que é sistemático, que se 
baseia em um método organizado, que pode ser conquistado por meio de pesquisas. Deste 
modo, enquanto a ciência se refere ao conhecimento de processos usados para produzir 
resultados. A produção científica da área médica tem sido capaz de abrir novas fronteiras 
do conhecimento pois estabelece o elo necessário entre a ciência e a prática.

Tendo em vista o contexto exposto, apresentamos aqui uma nova proposta literária 
construída inicialmente de dois volumes, oferecendo ao leitor material de qualidade 
fundamentado na premissa que compõe o título da obra, isto é, a ponte que interliga a 
academia, com os conhecimentos teóricos, ao ambiente clínico onde os conhecimentos 
são colocados em prática.

Assim, salientamos que a disponibilização destes dados através de uma literatura, 
rigorosamente avaliada, fundamenta a importância de uma comunicação sólida e relevante 
na área da saúde, portanto a obra “A medicina como elo entre a ciência e a prática - volume 
1” proporcionará ao leitor dados e conceitos fundamentados e desenvolvidos em diversas 
partes do território nacional.

Desejo uma ótima leitura a todos!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: A infecção pelo COVID-19 (SARS-
CoV-2) vem assumindo proporções de 
características pandêmicas. Medidas preventivas 
de infecção por esse vírus, bem como 
conhecimentos epidemiológicos, fisiopatológicos, 
diagnósticos e terapêuticos relacionados ao 
mesmo são extremamente necessários. Os 
avanços nos testes diagnósticos, são muito 
importantes, pois são capazes de auxiliar tanto 
na epidemiologia, no rastreamento de casos 
e contenção de surtos, quanto no diagnóstico 
precoce da doença, levando a um desfecho 
favorável, principalmente nos casos graves. O 
hemograma completo é o exame utilizado para 
abordagem de infecções muito prevalentes no 
Brasil, pois avalia a linhagem hematopoiética 
do ponto de vista quantitativo e qualitativo. O 
objetivo principal deste trabalho pautou-se em 
discorrer primeiramente acerca da importância 
do hemograma nos casos de COVID-19 infantil, 

analisar os números de plaquetas associadas ao 
vírus e por fim relatar os distúrbios hematológicos 
observados em crianças de 0 a 13 após infecção 
por SARS-CoV-2. Para atingir o objetivo proposto, 
adotou-se como metodologia, a pesquisa 
bibliográfica. Anormalidades da coagulação, 
como prolongamento do PT e do aPTT, aumento 
dos produtos de degradação da fibrina, com 
trombocitopenia grave, levam à coagulação 
intravascular disseminada (DIC) com risco de 
vida infantil, que requer vigilância contínua e 
intervenção imediata. Como ainda não há um 
tratamento considerado único e eficaz contra a 
doença, medidas de prevenção continuam sendo 
consideradas fortes aliadas para se evitar a 
contaminação pela doença.
PALAVRAS-CHAVE: Distúrbios Hematológicos 
infantis. COVID-19. Hematologia.

POST-COVID HEMATOLOGICAL 
DISORDERS IN CHILDREN WITH AGE 

RANGE BETWEEN 0 TO 13: LITERATURE 
REVIEW

ABSTRACT: COVID-9 (SARS-CoV-2) infection 
comes proportions of pandemic characteristics. 
Preventive measures of infection by this virus, 
as well as epidemiological, pathophysiological, 
diagnostic and therapeutic knowledge related to 
it are extremely effective. Advances in diagnostic 
cases are important, as they are important 
diagnoses in the diagnosis of diseases, especially 
in epidemic cases, regarding diagnosis, an early 
severe test. The blood count is the test used 
to approach infections that are very prevalent 
in Brazil, as it evaluates the hematopoietic line 
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from a complete and qualitative point of view. The main part of this work was based on the 
discrepancy in the first cases of importance of the COVID-19 infant blood count, choosing 
the objective plate numbers associated with the virus and finally related to the hematological 
disorders observed in children aged 0 to 13 after infection by SARS- CoV-2. To achieve the 
proposed objective, in this way as a methodology, a bibliographic research. Coagulation such 
as PT and aPTT, increased fibrin degradation prolonging products, severe thrombocytopenia, 
lead to life-threatening intravascular coagulation (ICD) that requires continuous surveillance 
and prompt intervention. Preventive measures that continue to be treated as still strong 
attempts to prevent disease for the sake of disease are not considered and effective against 
the disease.
KEYWORDS: Infantile Hematological Disorders. COVID-19.Hematology.

1 |  INTRODUÇÃO
A infecção pelo SARS-CoV-2, que causa a doença COVID-19, emergiu inicialmente 

em Wuhan na China, em dezembro de 2019 e evoluiu rapidamente de um surto epidêmico 
para uma pandemia que infectou mais de 11 milhões de pessoas em todo o mundo até 
início de julho de 2020. O SARS-CoV-2 é, aproximadamente, 80% semelhante ao SARS-
CoV e invade células humanas hospedeiras ao se ligar ao receptor da enzima conversora 
de angiotensina 2 (ACE2). Esse vírus apresenta um espectro clínico amplo, variando de 
infecções assintomáticas até quadros graves pulmonares que ocasionaram milhares de 
mortes no mundo (OPAS, 2021).

A COVID-19 é uma infecção sistêmica com impacto significativo no sistema 
hematopoiético e na hemostasia. A linfopenia pode ser considerada um achado laboratorial 
cardinal, com potencial prognóstico. A proporção de neutrófilos/linfócitos e a proporção de 
pico de plaquetas/linfócitos também podem ter valor prognóstico na determinação de casos 
graves (FAN, 2020).

O acometimento infantil ainda é pouco relatado e estudado, não só no Brasil, 
como no mundo, portanto, faz-se necessário um estudo aprofundado acerca das nuances 
e impactos do vírus no sistema imunológico, chegando a acometer significativamente o 
sistema sanguíneo.

O presente trabalho tem como foco discorrer primeiramente acerca da importância do 
hemograma nos casos de COVID-19 infantil, analisar os números de plaquetas associadas 
ao vírus e por fim relatar os distúrbios hematológicos observados em crianças de 0 a 13 
após infecção por SARS-CoV-2.

2 |  MATERIAIS E MÉTODOS
O presente estudo caracteriza-se como sendo uma pesquisa bibliográfica. Dentro 

deste tipo de pesquisa, o autor busca informações relevantes acerca do tema. Tal feito só 
é alcançado, através da busca, leitura, análise e transcrição dos dados em forma textual. 
Neste tipo de pesquisa, há uma profunda percepção acerca dos resultados encontrados 
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que são escritos em forma de pequenas conclusões. Tais informações podem ser captadas 
em: artigos, revistas, trabalhos publicados em eventos (tais como: simpósios, congressos, 
seminários, encontros, etc.), bem como em vídeos, notícias, relatórios, informativos, 
legislações e etc., desde que sejam devidamente citados e referenciados (GIL, 2008; 
PEREIRA et al., 2018).

A natureza utilizada na pesquisa é a básica, pois objetiva gerar conhecimento novo 
para o avanço da ciência, busca gerar verdades, ainda que temporárias e relativas, de 
interesses mais amplos (universalidade), não localizados (HOLANDA, 2001).

Os descritores, ou seja, palavras chave utilizadas para fazer a busca foram: conter 
em qualquer lugar do documento os termos “Distúrbios hematológicos pós COVID-19 
infantil”, “Impactos hematológicos em crianças no Brasil, que contraíram COVID-19”, 
“Diagnóstico precoce hematológico em crianças pós COVID-19”, “profilaxia e tratamento 
dos distúrbios hematológicos observados em crianças de 0 a 13 após infecção por SARS-
CoV-2.”, “pediatria hematológica”, “COVID-19”, “SARS-CoV-2”, “exames laboratoriais”, 
“complicações hematológicas”, “anemia”, “trombose”, “hemofilia”, “homeostasia”, 
“coagulopatias”, “síndrome infamatória multissistêmica”, plasma convalescente”, bem 
como a associação desses descritores publicados nos períodos de 2019 a 2022.

Foram considerados como critérios de inclusão: os artigos em Português ou Inglês; 
os artigos publicados entre 2019 a 2021; as publicações e artigos que tivessem a associação 
entre COVID-19 e distúrbio hematológicos; os artigos que tivessem como amostra crianças 
entre 0 a 13 anos e COVID-19 e estudo feitos em humanos (in vivo).

Foram considerados como critérios de exclusão: os artigos em outras línguas que 
não fossem Português ou Inglês; os artigos com ensaios contendo material pediátrico em 
“in vitro”; os artigos em que as crianças tivessem mais que 13 anos; os estudos em animais 
e os estudos que relacionassem os distúrbios hematológicos a outras doenças que não as 
causadas pelo SARS-CoV-2.

Outros materiais (como por exemplo: teses, dissertações, trabalhos de conclusão 
de curso, informativos, boletins, etc.) também foram incluídos neste estudo por serem 
considerados pertinentes e relevantes, após análise crítica de todos os autores.

3 |  RESULTADOS E DISCUSSÕES

3.1 A Epidemiologia da doença
A pandemia ocasionada pelo novo vírus (SARS-CoV-2) tem se apresentado, desde 

o final do ano de 2019 como um dos maiores desafios sanitários em escala global até o 
momento (ano de 2022). Na metade do mês de abril do ano de 2020, poucos meses depois 
do início da epidemia na China, o vírus já tinha ocasionado a morte de mais de 120 mil 
pessoas no mundo (WERNECK; CARVALHO, 2020).
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A manifestação de COVID-19 na infância é muito baixa. Em uma série de casos 
chineses envolvendo crianças com menos de 19 anos, apenas 2% foram infectadas. Na 
Coreia, 4,8% das pessoas com menos de 19 anos de idade foram testadas e diagnosticadas 
com o vírus. O registro existente do COVID-19 é limitado a estudos pediátricos, considerando 
que essa faixa etária raramente é testada para o vírus nos estágios iniciais da doença. Os 
Centros Chineses para Controle e Prevenção de Doenças (CDC), em fevereiro de 2020, 
relataram 44.672 casos. 416 pacientes possuíam entre 0 a 9 anos e 549 (1,2%) entre 10 e 
19 anos, indicando o aparecimento da doença na infância (DOS SANTOS, 2020).

Nos EUA, de 149.760 casos, 1,7% dos pacientes possuíam menos de 18 anos e 
somente 5,7% das crianças foram internadas em hospitais. Em relação à admissão em 
terapia intensiva de pacientes infectados, estudos recentes nos EUA indicam que 20 a 40% 
dos adultos precisavam de UTI, mas apenas 6% das crianças infectadas necessitaram 
(SILVA et al., 2020).

Embora em adultos com a doença COVID-19 as manifestações hematológicas 
tenham sido comumente documentadas, com significado prognóstico, em crianças isso não 
foi tão evidente.  Em Portugal, 30.471 pacientes foram afetados, 1.302 pessoas morreram 
em 23 de maio de 2020. Nos casos confirmados, 1.552 (4,3%) são crianças entre 0 e 19 
anos, e nenhuma morte foi registrada nessa faixa etária (SILVA et al., 2020).

O Brasil teve 916 casos de síndrome respiratória aguda (SARA) causada por 
COVID-19 em crianças de 0 a 18 anos, dos quais 548 foram registrados por sua aparição 
através de testes; 449 compareceram para tratamento e 99 (10,8%) tornaram-se mortais 
até a 21ª semana de epidemiologia (MS, 2022). 

Os dados obtidos confirmam essa evidência, pois o Brasil, país latino com o maior 
número de casos de COVID-19 registrados até o momento, tem cerca de 0,26% dos 
casos em crianças e adolescentes de 0 a 18 anos. A Inglaterra, país do Reino Unido, 
registrou cerca de 1,62% dos casos em crianças, enquanto a Espanha tem 0,55% de casos 
confirmados. Neste estudo, o país com maior número de crianças confirmadas com o novo 
coronavírus foi Portugal, com 5% de casos (SILVA et al., 2020).

Os detalhes relacionados à mortalidade e morbidade dos pacientes também são 
consistentes com a literatura, indicando que as crianças são menos propensas a desenvolver 
formas graves da doença. (OPAS, 2021). No entanto, apesar da elevada prevalência, 
no período estudado, Portugal não registou nenhum óbito de crianças. O segundo país 
estudado com a menor taxa de mortalidade foi a Espanha, com 0,01% do total de mortes 
por COVID-19 em menores de 14 anos. A Inglaterra teve 0,09% da mortalidade infantil e o 
país com maior taxa de mortalidade por síndrome respiratória aguda grave foi o Brasil, com 
0,3% da mortalidade infantil total (SILVA et al., 2020).

Nos Estados Unidos, um estudo transversal avaliou 46 unidades de terapia de 
cuidados intensivos, de 14 de março de 2020 a 3 de abril de 2020. Na amostra, 48 pacientes 
menores de 21 anos foram internados com diagnóstico de COVID-19. Nesta amostra, 40 
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pacientes apresentavam problemas pré-existentes (83%), 18 necessitavam de menos 
ventilação (38%), 11 apresentavam 2 ou mais sistemas de órgãos em falência (23%) e 1 
paciente necessitava de oxigenação por membrana extracorpórea (2%). Ao final do estudo, 
2 pacientes morreram (4%), 15 foram internados, 3 pacientes foram assistidos por suporte 
ventilatório e 1 com oxigenação por membrana extracorpórea. No entanto, diferentemente 
da população acima de 21 anos, casos graves que requerem atendimento de urgência e 
métodos de ventilação invasiva são incomuns em crianças (OPAS, 2021).

Em comparação, outro estudo realizado em Madrid, com 30 hospitais pediátricos 
secundários e instituições terciárias durante o período de 2 a 16 de março de 2020, por 
um período de duas semanas, dos 41 pacientes diagnosticados com COVID-19, 25 foram 
hospitalizados (60%) e 4 foram internados na unidade de terapia intensiva e necessitaram 
de suporte respiratório com cateter nasal (9,7%). Nenhuma morte foi relatada, o que 
confirma que a taxa de infecção em pacientes menores de 19 anos, em comparação com 
a população adulta, é pequena, chegando a 2% de todos os pacientes infectados (OPAS, 
2021).

Os governos da Inglaterra, Portugal e Brasil consideram os indivíduos de 0 a 19 
anos como faixa etária pediátrica censitária. O governo espanhol, por outro lado, considera 
as crianças menores de 14 anos. A partir desses anos, os dados já eram calculados como 
dados de adultos (INSTITUTO BUTANTAN, 2022).

O presente estudo poderá revelar a ocorrência de distúrbios e complicações iguais 
ou diferentes daqueles encontrados na literatura atual, pois considerando que a COVID-19 
é uma doença considerada nova no mundo, pode-se esperar que haja estudos que mostrem 
variáveis diferentes para crianças na faixa etária entre 0 a 13 anos.

3.2 Importância do Hemograma nos casos de COVID-19 infantil
O Hemograma analisará o quadro anêmico dos pacientes. A anemia é definida como 

um baixo número de glóbulos vermelhos. Em um exame de sangue de rotina, a anemia é 
relatada como hemoglobina baixa ou hematócrito. A hemoglobina é a proteína principal 
dos glóbulos vermelhos. Ele carrega oxigênio e o distribui por todo o corpo. Se você tiver 
anemia, seu nível de hemoglobina também estará baixo. Se estiver baixo o suficiente, seus 
tecidos ou órgãos podem não receber oxigênio suficiente. Os sintomas da anemia, como 
fadiga ou falta de ar, ocorrem porque seus órgãos não estão recebendo o que precisam 
para funcionar como deveriam. (DHALIWAL et al., 2004; SANKARAN; WEISS, 2015).

Qualquer pessoa pode desenvolver anemia, embora os seguintes grupos tenham 
um risco maior: 1) em mulheres, onde a perda de sangue durante os períodos mensais e 
no parto pode levar à anemia. Isso é especialmente verdadeiro se você tiver menstruações 
abundantes ou uma condição como miomas; 2) em crianças de 1 a 2 anos: O corpo precisa 
de mais ferro durante os surtos de crescimento; 3) em bebês, pois os bebês podem obter 
menos ferro quando são desmamados do leite materno ou fórmula para alimentos sólidos. 

https://my.clevelandclinic.org/health/diseases/9130-uterine-fibroids
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O ferro proveniente de alimentos sólidos não é absorvido tão facilmente pelo corpo; 4) em 
pessoas com mais de 65 anos: pessoas com mais de 65 anos têm maior probabilidade de 
ter dietas pobres em ferro e certas doenças crônicas (OGAWA et al., 1989).

O conhecimento das alterações no hemograma de crianças entre 0 e 10 anos 
de idade ainda é escasso e possíveis fatores preditivos para gravidade que sejam de 
fácil acesso aos sistemas de saúde devem ser investigados. A NLR é um fator preditivo 
importante para doença grave e mortalidade em adultos com COVID-19. No tocante às 
crianças, na avaliação inicial no pronto socorro, as crianças com NLR maior têm maior 
probabilidade de apresentar um quadro clínico que exija internação (VILELA et al., 2021). 

Os eosinófilos, por sua vez, têm papel na resposta imune adaptativa e na imunidade 
inata, com capacidade pro-inflamatória e destrutiva, estando sua presença no hemograma 
inicial relacionada como marcador infeccioso. A eosinopenia foi descrita em adultos com 
COVID-19 como um fator de pior prognóstico, sendo frequente nos pacientes com êxito 
letal. Este estudo demonstrou que, uma vez internadas, a eosinopenia também esteve 
relacionada com a gravidade da COVID-19 em crianças (VILELA et al.,2021).

A proporção de crianças críticas com eosinopenia é 3 vezes maior que aquelas 
sem eosinopenia (OR 3,05, 95% IC 1,07–9,39); ajustando o modelo para a idade, houve 
aumento para 5,27 (95% IC 1,62–19,35). Um óbito ocorreu nessa população por SIM-P em 
criança com neuropatia de base (VILELA et al.,2021).

3.3 Número de Plaquetas associadas aos casos de COVID-19
A COVID-19 é considerada uma infecção sistêmica com impacto significativo no 

sistema hematopoiético e na hemostasia. A linfopenia pode ser considerada um achado 
laboratorial cardinal, com potencial prognóstico. A proporção de neutrófilos/ linfócitos 
e a proporção de pico de plaquetas/linfócitos também podem ter valor prognóstico na 
determinação de casos graves (FAN, 2020).

Em pacientes com COVID-19, a alteração da série plaquetária mais comumente 
encontrada é a trombocitopenia, geralmente branda, e sua incidência varia conforme a 
gravidade da doença (TOLEDO et al., 2020).

 Em casos mais leves de infecção pelo vírus, a contagem de plaquetas pode também 
ser normal ou levemente elevada; nos pacientes mais graves ocorre a plaquetopenia. 
Diversos estudos demonstraram uma associação entre trombocitopenia e gravidade de 
infecção pelo SARSCoV-2 (VILELA et al., 2021).

Em uma metanálise de nove estudos, incluindo 1.779 pacientes diagnosticados 
com COVID-19, uma contagem plaquetária significativamente menor foi identificada 
nos pacientes com doença severa. Além disso, a trombocitopenia foi associada a maior 
mortalidade e a um risco cinco vezes maior de doença grave. Evidências sugerem que a 
trombocitopenia pode servir como um bom biomarcador de gravidade e de piora clínica 
durante a internação hospitalar em pacientes infectados pelo SARS-CoV-2, principalmente 
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quando considerada a ampla disponibilidade do exame (DE PAULA et al., 2021).
Quanto ao diagnóstico de infecção por COVID-19, o teste positivo de ácido nucleico 

de swab nasofaríngeo é considerado o padrão-ouro. Os demais exames laboratoriais, 
apesar de não terem alta especificidade e poder diagnóstico em crianças, podem ser 
usados para descartar outras doenças, como também realizar monitoramento dinâmico para 
analisar o agravamento e progresso dos casos. Constatou-se que as principais alterações 
presentes nos exames laboratoriais de pacientes neonatais e pediátricos infectados pela 
COVID-19 são aumento da PCR, diminuição dos leucócitos, linfopenia, plaquetopenia e 
elevação da procalcitonina, aumento da creatina quinase MB e do lactato desidrogenase 
(WOOL; MILLER, 2021).

Em uma série na China envolvendo 2.143 crianças, 113 (5,6%) apresentavam 
insuficiência respiratória ou hipóxia, e 13 (0,6%) progrediram para PARDS ou disfunção 
de múltiplos órgãos (DMOS) com necessidade de UTI (19). Uma série nos EUA de 745 
pessoas menores de 18 anos (62% das hospitalizações <1 ano), 15 (2%) foram admitidos 
em UTI (12/02/2020 a 02/04/2020). O CDC do EUA reportou 2.572 casos de COVID 
na infância, com 95 hospitalizações e 5% de internações em UTI). Entretanto, em um 
estudo retrospectivo de um único centro terciário que envolveu 46 crianças (0 a 21 anos) 
hospitalizadas, houve um número maior de admissões em UTIP (28%) do que o reportado 
na literatura, e esta foi significativamente associada com níveis séricos elevados de PCR, 
Procalcitonina e Pró-BNP, além de alteração na contagem plaquetas (DE MOURA FREIRE; 
GARROS, 2020).

3.4 Distúrbios hematológicos observados em crianças de 0 a 13 após infecção 
por SARS-CoV-2

No Brasil, as comorbidades mais frequentes entre os óbitos causados por COVID-19, 
notificados entre as Semanas Epidemiológicas (SE) 01 (29 a 04/12/2019) e 26 (21 a 
27/06/2020), foram cardiopatia e diabetes. Outras comorbidades importantes, por ordem 
de número de óbitos associados, foram doença renal, doença neurológica, pneumopatia, 
imunodepressão, obesidade, asma, doença hepática e doença hematológica. A maior parte 
dos indivíduos que evoluíram para óbito e apresentavam comorbidades correspondeu à 
faixa etária acima de 60 anos (DE ANDRADE et al., 2020).

Estudos moleculares sobre o vírus SARS-CoV-2 mostraram que o receptor da enzima 
conversora de angiotensina 2 (ECA2) atua como receptor celular para o vírus, favorecendo 
sua entrada na célula do hospedeiro. Suspeita-se que essa molécula apresente função 
e maturidade reduzida entre as crianças, o que pode levar a uma menor capacidade de 
interação entre o vírus e o hospedeiro. Outro fator a ser considerado é a imaturidade do 
sistema imunológico infantil, que pode estar associado a uma resposta celular diferente da 
que ocorre nos adultos. Por fim, outro possível fator protetor encontrado entre as crianças 
é um maior nível de anticorpos decorrente de infecções respiratórias de repetição, que são 
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muito comuns nesta população. (DONG et al., 2020).
Em virtude da imaturidade do sistema imunológico, crianças menores de 1 ano 

são mais susceptíveis ao adoecimento, podendo relacionar-se à elevada ocorrência de 
internações nessa faixa etária. Porém, quando existe um aperfeiçoamento na oferta e na 
qualidade dos serviços disponibilizados a essa população pelas equipes da Estratégia de 
Saúde da Família (ESF) – por exemplo, a puericultura –, há uma tendência de redução 
dessas internações (DOS SANTOS et al., 2021).

A hematologia pediátrica trata todo tipo de condição que afete o sangue. São elas: 
as diferentes modalidades de anemia, a hemofilia, os transtornos de coagulação, a doença 
de gaucher e a síndrome hemolíticourêmica (MEUNIER, 2020; PIGATTO; PEGORINI; 
CRUZ, 2020).

Um dos acometimentos sanguíneos decorrentes do vírus é a trombose, que foi 
associada à gravidade da doença na população adulta, para a qual as diretrizes de manejo 
são divulgadas por várias organizações de hematologia. As crianças parecem representar 
uma proporção menor do total de pacientes infectados com COVID-19. Vários estudos 
relataram uma baixa incidência de complicações tromboembólicas em crianças com 
COVID-19 (HENRY et al., 2020).

Durante o curso da doença, a avaliação longitudinal da dinâmica da contagem 
de linfócitos e índices inflamatórios, incluindo LDH, PCR e IL-6, pode ajudar a identificar 
casos com prognóstico sombrio e intervenção imediata para melhorar os resultados. 
Biomarcadores, como procalcitonina sérica elevada e ferritina, também surgiram como 
fatores de mau prognóstico. Além disso, a hipercoagulabilidade sanguínea é comum entre 
pacientes com COVID-19 hospitalizados. Os níveis elevados de dímero D são relatados 
de forma consistente, ao passo que seu aumento gradual durante o curso da doença está 
particularmente associado ao agravamento da doença (DE PAULA et al., 2021).

Outras anormalidades da coagulação, como prolongamento do PT e do aPTT, 
aumento dos produtos de degradação da fibrina, com trombocitopenia grave, levam 
à coagulação intravascular disseminada (DIC) com risco de vida, que requer vigilância 
contínua e intervenção imediata. Portanto, pacientes infectados com COVID-19, sejam 
hospitalizados ou ambulatoriais, apresentam alto risco de tromboembolismo venoso, sendo 
altamente recomendada uma tromboprofilaxia farmacológica precoce e prolongada com 
heparina de baixo peso molecular (TERPOS et al., 2020).

A linfopenia, que pode ser um marcador de doença grave, foi mais rara em crianças 
do que em adultos, possivelmente devido ao sistema imunológico imaturo ou à manifestação 
menos grave de COVID-19 nessa faixa etária. A idade pode ter um impacto, e em neonatos 
e bebês a anormalidade mais comum foi a linfocitose. Anormalidades de glóbulos vermelhos 
e plaquetas eram incomuns. Anemia e hipercoagulabilidade foram relatadas principalmente 
em crianças que apresentam a nova síndrome inflamatória multissistêmica (SIM) associada 
à SARS-CoV-2 (BOWLES et al., 2020).
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Recentemente foi sugerido pelas Sociedades Europeias de Pediatria, Neonatologia 
e Terapia Intensiva Pediátrica, que as terapêuticas de escolha para a PIMS-TS ou MIS-C 
sejam dependentes das manifestações fenotípicas (KD-Like ou Apresentação não 
específica) e dos achados de alto risco ou severidade da doença. O primeiro passo para o 
tratamento, além das medidas gerais de suporte e antibióticos, é o uso de Imunoglobulina 
endovenosa (2g/kg IV, dose única; ou menos comumente 400mg/kg/dia por 4 a 5 dias) 
isolada ou em combinação com esteroides (Metilprednisolona, 2mg/kg/dia em 2 doses 
divididas de 12/12h por 5 dias), e na doença severa ou refratária usar pulsoterapia (30mg/
kg/dia com dose máxima de 1000 mg por 3 dias). Reserva-se para segunda linha de 
tratamento, a terapia biológica com inibidores de IL-1 e IL-6 e TNF (DE MOURA FREIRE; 
GARROS, 2020).

Além desses tratamentos, também têm sido sugerido o uso da Heparina de baixo 
peso molecular para profilaxia trombótica (veja Anticoagulação), e a Aspirina (AAS) como 
anti-inflamatório em baixas doses (3-5 mg/kg/dia, com dose máxima de 81 mg/dia) é a 
recomendação nos pacientes com MIS-C e achados KD Like, incluindo aneurisma de 
coronárias ou aorta e trombocitose (TERPOS et al.,2020).

Diante dos principais achados clínicos e seus tratamentos, fez-se necessário 
evidenciar os desfechos desses pacientes de modo a entender o percurso e gravidade 
da doença. A maioria dos estudos evidenciou a presença da cura com alta hospitalar; três 
estudos evidenciaram a permanência em unidades de internação; um estudo trouxe a 
infecção do trato respiratório inferior; um apresentou o óbito; dois estudos evidenciaram 
bom prognóstico; como desfechos (COSTA et al., 2021).

4 |  CONSIDERAÇÕES FINAIS
A infecção causada pelo coronavírus (SARS-CoV-2), hodiernamente chamada de 

COVID-19, é altamente contagiosa, e ainda são encontrados poucos estudos com crianças 
quando comparado aos adultos. 

Os tipos de apresentação viral variam de criança para criança, com diferentes 
síndromes sinais clínicos e gravidade, tais como: casos invisíveis, sintomas indiretos leves, 
pneumonia, até uma síndrome inflamatória multissistêmica anteriormente desconhecida 
(MIS-C ou PIMS-TS). Então os sintomas podem ser semelhantes a outras infecções 
bacterianas, que requerem muita supervisão clínica.  

Anormalidades da coagulação, como prolongamento do PT e do aPTT, aumento 
dos produtos de degradação da fibrina, com trombocitopenia grave, levam à coagulação 
intravascular disseminada (DIC) com risco de vida infantil, que requer vigilância contínua e 
intervenção imediata.

Infelizmente, ainda não existe um tratamento específico para a COVID-19, o que 
torna importante tratamento de suporte. Portanto, entender as características da doença é 
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fundamental. 
A prevenção através do uso de máscaras, higienização das mãos com álcool 70% 

e distanciamento social, ainda são as melhores medidas para evitar contaminação pelo 
COVID-19. Diagnóstico e tratamento precoces, contribuem para melhorar o prognóstico 
tanto em adultos quanto em crianças.

Todo o esforço direcionado ao cuidado intensivo nesse período deve ser utilizado 
para um futuro de cuidados de maior qualidade, centrado nos pacientes e nas famílias, com 
maior suporte e colaboração multidisciplinar.

Sugere-se, como trabalhos futuros, que outras pesquisas sejam feitas relacionando 
a COVID-19 com outros distúrbios após infecção pelo SARS-CoV-2.
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