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RESUMO

A pandemia da COVID-19 afetou varias esferas em todo 0 mundo, sejam elas na area da salde, socioeconémica ou
educacional. Como uma das medidas para controle da transmissdo do coronavirus, houve o fechamento das escolas e
creches e inicio das aulas a distancia. Devido a isso, notou-se uma queda nas taxas de internagéo de criangcas em ambiente
hospitalar, que tem como principal causa as doengas do aparelho respiratério. Fato este deve-se que a transmissao dessas
doencas que antes era facilitado pelas creches e escolas, onde as criangas mantinham contato direto, parou devido ao
distanciamento social e suspenséo das aulas presenciais. Sendo assim, mesmo com uma nova doenga respiratéria, 0s casos
de internacdo pediatrica mantiveram-se baixos. Apds a volta das aulas presenciais e a liberacdo do uso obrigatério de
maéscaras em locais fechados, pode-se notar um novo aumento das internagcdes pediatricas. Por este motivo, o objetivo
desse trabalho é analisar esse aumento ap6s a flexibilizacdo das restricGes sanitarias e poder correlaciona-las com
potenciais fatores de risco para um novo aumento das internaces por causa respiratéria em pediatria.

PALAVRAS-CHAVE: Internacdo, Crianca, Coronavirus, Pandemia, Respiratdrio.

EPIDEMIOLOGICAL STUDY OF HOSPITALIZATIONS FOR PEDIATRIC RESPIRATORY CAUSES
DURING THE COVID-19 PANDEMIC.

ABSTRACT

The COVID-19 pandemic has affected various spheres around the world, be they health, socioeconomic, or educational.
As one of the measures to control the transmission of the coronavirus, schools and daycare centers were closed and
distance learning started. Due to this, there has been a decrease in the rates of hospital admissions of children, the main
cause of which are respiratory diseases. This fact is due to the fact that the transmission of these diseases that used to be
facilitated by daycare centers and schools, where the children were in direct contact, has stopped due to the social distance
and the suspension of classes. Thus, even with a new respiratory disease, the cases of pediatric hospitalization remained
low. After the return of face-to-face classes and the release of the mandatory use of masks in closed places, a new increase
in pediatric hospitalizations can be noted. For this reason, the objective of this paper is to analyze this increase after the
relaxation of health restrictions and to be able to correlate them with potential risk factors for a new increase in
hospitalizations for respiratory cause in pediatrics.
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1. INTRODUCAO

Desde o inicio da crise sanitaria, optou-se pelo fechamento de creches e escolas, visando
diminuir a propagacéo do coronavirus ou SARS-CoV-2. Isso gerou epidemiologicamente uma queda
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da propagacéo viral que com receio de contaminagéo, a populacéo redobrou seus cuidados de higiene
pessoal (ALVES; LOPES; GUZZI, 2020). Apesar do aparecimento de mais uma doenca respiratoria,
reduziu-se o numero global de atendimentos pediatricos nos hospitais (CHACOROWSKI;
BERTOLINI, 2022).

Porém, com o declinio das taxas de casos de COVID e inicio da vacinagao, a rotina das criancas
voltou a ser proximo do normal com a volta das aulas presenciais, por esse motivo, voltou-se a
disseminar doengas comuns no publico infantil e como consequéncia disso, voltaram as internacdes
(OLIVEIRA; BERTOLDI; SILVA, 2019).

Diversos fatores estdo associados a ocorréncia de morbidades infecciosas na infancia, como
curta duracdo da amamentacdo, exposicdo a ambientes com pouca higiene e com um nimero elevado
de residentes, compartilhamento de camas com outros adultos e/ou criancas e o habito de frequentar
locais publicos como restaurantes e shoppings (OLIVEIRA; BERTOLDI; SILVA, 2019). Por esse
motivo, uma nova onda de internagdes pediatricas voltou a acontecer, fato que ndo foi vivenciando
com frequéncia nos primeiros anos da pandemia.

Com esse fim, o0 objetivo geral do presente trabalho € analisar quais as doencas respiratérias

mais prevalentes que causaram internamento em criancas no periodo de 2020 a 2022.

2. REVISAO DE LITERATURA

Em dezembro de 2019, um novo virus denominado SARS-CoV-2 colocou 0 mundo em estado
de alerta, os primeiros casos notificados tiveram origem na provincia de Wuhan na China, ap0s isso
expandiu-se rapidamente para os outros continentes (GOMES; HASLETT; ALVES, 2021). A
transmissdo do coronavirus ocorre de pessoa para pessoa, por contato da mucosa com secrecdes
infectadas ou através de fomites (ALVES; LOPES; GUZZI, 2020). Esse virus foi responsavel por
afetar o trato respiratorio de humanos, causando infeccdes desde assintomaticas a graves, podendo
evoluir ao 6bito. Mas, criancas e adolescentes foram menos afetados, ja que neles a infeccdo ocorre
de maneira mais leve (GOMES; HASLETT; ALVES, 2021).

No ano de 2020, apds o més de margo, coincidindo com o inicio da pandemia no Brasil, as
internacdes pediatricas declinaram bruscamente, denotando que, o curso de evolugdo previsto foi
interrompido pelas medidas aplicadas, principalmente no que tange ao fechamento de creches, escolas
e areas de lazer infantil (ALVES; LOPES; GUZZI, 2020). O mesmo apresentando por Chacorowsi e
Bertolonin (2022) em que no periodo de pandemia da COVID-19 houve uma redug¢do no nimero de
internamentos pediatricos por doencas respiratdrias em todos os estados do Brasil independentemente

do subgrupo etario considerado.
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Pesquisadores buscaram explicar o motivo do nimero relativamente pequeno de criancas e
adolescentes terem sido afetados pela COVID-19, dentre eles estdo o fato das criangas apresentarem
o0 desenvolvimento do sistema imunoldgico celular e humoral em curso e a imaturidade dos receptores
chamados de enzimas conversoras da angiotensina 2 na infancia (GOMES; HASLETT; ALVES,
2021).

Segundo Silva et al (2021) as doencas respiratorias agudas e sindromes gripais representam um
importante quantitativo do total de atendimentos em servigos de pediatria, principalmente entre os
meses de marco a julho, nos quais prevalecem 0s virus respiratorios como 0s principais agentes,
principalmente das sindromes gripais. As doengas respiratdrias sdo classificadas como uma das
primeiras causas de internacdes no Sistema Unico de Salde (SUS), e também contribuem com o
indice de morbidade e morte evitavel de criangas, gerando grande impacto, sobretudo nos paises com
baixo e médio niveis socioeconémicos (PRATO et al, 2014).

Como a transmissdo de agentes patogénicos em uma idade de grande vulnerabilidade
imunolodgica € mais provavel de ocorrer em ambientes lotados, estudos tém investigado a ocorréncia
de morbidades associadas a frequéncia em creches, visto que 0s micro-organismos que causam
infecces respiratdrias sdo transmitidos por maos e ambientes contaminados, contato direto com
secrecdes respiratorias e pelo ar (OLIVEIRA; BERTOLDI; SILVA, 2019). Além disso, o publico
infantil possui mais fragilidade imunoldgica e fisica para o desenvolvimento das infec¢des do trato
respiratorio, sobretudo quando convivem coletivamente com outras criangas (BARRETO et al, 2021)
e com a volta as aulas, apés o periodo de isolamento, é esperado um novo aumento nas taxas de
internacOes de criancas em unidade hospitalar, com doencas de causa respiratoria.

Os fatores de risco ambientais também levam ao surgimento de doencas no trato respiratorio
inferior das criancas. Os agentes poluidores domésticos, como o tabagismo, a poluicdo atmosférica,
a aglomeracao, as variacOes das temperaturas (ALEXANDRINO; XAVIER; OLIVEIRA, 2022), o
nimero de moradores no domicilio, a idade da crianca, a desnutricdo, a escolaridade materna, o
desmame precoce (PRATO et al, 2014) (BOTELHO; CORREIA; SILVA, 2003), condigdes de
higiene e sanitarias, condicbes de saneamento bésico e tempo de permanéncia nas creches
(BARRETO et al, 2021) contribuem para o aparecimento de doencas respiratorias
(ALEXANDRINO; XAVIER; OLIVEIRA, 2022).

Além disso, estudos revelam que a baixa renda familiar, a dificuldade ao acesso do servico de
saude e a ma conducdo dos profissionais de satde durante o atendimento sao motivos que resultam
no agravamento das afeccfes do trato respiratorio em criangas (PRATO et al, 2014). No Brasil, as
criangas tém sido inseridas cada vez mais cedo em ambientes pré-escolares, em consequéncia das

transformacdes socioeconémicas e mais insercao das médes no mercado de trabalho juntamente com
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a posicao socioeconémica mais baixa, indicada pela escolaridade dos responsaveis, o que refletiu no
aumento na ocorréncia de infecgdes respiratorias (BARRETO et al, 2021).

Sabe-se que o prolongamento do periodo de permanéncia das criangas na creche dificulta a
higienizacdo adequada das areas comuns e dos brinquedos utilizados por elas, além disso, a maioria
das creches possui espacos pobres em ventilagdo, o que contribui para a transmissao de patdgenos
causadores de infec¢Oes respiratorias (PRATO et al, 2014) acarretando em maiores taxas de infeccdes
(KUTTER; SPRONKEN; FRAAJJ, 2018).

A compreensdo da dinamica dos fatores de risco, vinculados aos episodios de infeccédo
respiratéria aguda, auxilia no desenvolvimento de medidas protetivas para a salde da crianga.
(BARRETO et al, 2021).

Por esse motivo, recomendam-se como estratégias preventivas as infeccfes respiratorias a
manutencdo da crianca aquecida, estimular a amamentacdo, encorajar a vacinacao, ndo expor a
crianca a ambientes com fumaca de cigarro, administrar os medicamentos prescritos pelo médico no
horério e dia certos e retornar a unidade de saude para uma reavaliagdo da crianga. As vacinas e 0
aleitamento materno estimulam o sistema imunoldgico da crianca, aumentando suas defesas e
protegendo —as sobretudo das doencas respiratorias, reduzindo a mortalidade infantil (PRATO et al,
2014).

Quanto maior o periodo de aleitamento materno, menores sdo as chances de desenvolver
infeccOes do trato respiratdrio. Assim como medidas para a prevencdo de doengas infecciosas
direcionadas para pais, professores e criancas durante a primeira infancia, como a adequada
higienizacdo das maos e etiqueta da tosse, por exemplo, podem tornar-se aliadas na prevencéo das

infeccOes respiratdrias e outras afecgdes comuns (BARRETO et al, 2021).

3. METODOLOGIA

Caracteriza-se por um estudo epidemiolégico descritivo, no qual os dados obtidos encontram-
se disponiveis na base de dados do sistema TABNET, disponivel pelo Sistema de Informagdo em
Saude do Ministério da Satde (DATASUS). Neste estudo, serd analisado a ocorréncia de internagdes
pedidtricas por causa respiratoria durante os primeiros anos da pandemia e quais as doengas
pulmonares mais prevalentes no publico infantil nesse periodo.

Serdo selecionados na pesquisa pacientes de zero a nove anos de idade que foram internados e
classificados no Cédigo Internacional de Doengas (CID-10), capitulo 10, que corresponde as Doengas
do Aparelho Respiratdrio, no periodo de janeiro de 2020 a dezembro de 2022. Os dados coletados

serdo organizados em tabela no Microsoft Excel 2016 organizados separadamente nos anos de 2020,
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2021 e 2022, em que serdo analisadas as doencas com maior prevaléncia durante esse periodo no sexo
feminino e masculino nas faixas etarias: menor de um ano, um a quatro anos e cinco a nove anos.
Serdo excluidos da pesquisa outras causas de interacdo que nao seja de causa classificada no capitulo
10 do CID 10 e pacientes que sejam maiores que nove anos de idade.

Por se tratar de uma pesquisa com dados que j& foram coletados e se encontram disponiveis
pelo Ministério da Salde, ndo ha riscos calculaveis para a pesquisa. Com relacdo aos beneficios,
espera-se que com essa pesquisa, seja possivel uma analise do perfil epidemioldgico das internacdes
que tiveram durante a pandemia em pediatria e com isso analisar quais seriam 0S possiveis

desencadeadores e fatores de risco das doencas encontradas.

4. ANALISES E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

No periodo de 2020 a 2022, no Brasil, houveram 895.101 internagcdes por infeccdes
respiratorias em criancas de zero a nove anos, sendo o ano de 2020 responsavel por apenas 19,42%
(n=173.901) dessas internacdes, enquanto que o ano de 2021 foi responsavel por cerca de 26,68%
(n=238.862) e 0 ano de 2022 somou mais de 53% (n= 482.338) das internacbes (Grafico 01). O
fechamento das escolas e creches foram fatores impactantes na mudanca observada pelo pediatra nos
atendimentos de urgéncia e emergéncia (ALVES; LOPES; GUZZI, 2020), além de um maior
isolamento social (GOMES; HASLETT,; ALVES, 2021), o que refletiu na frequéncia de

internamentos em criancas durante e apds a pandemia.

Grafico 01 — Quantidade de Internamentos
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Fonte: DATASUS (2023) elaborado pelos autores.
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Do ano de 2020 para 2021 pode-se observar um aumento de 37,36% nas internagdes e do ano
de 2021 para 2022 um aumento percentual de 101,93%. Alguns fatores podem ter contribuido para
esta situacdo como: adesdo as medidas implementadas de distanciamento social; menor circulacao
dos cidad&os nos transportes publicos, postergacdo ao servico de emergéncia dos hospitais por receio
de aquisicdo da COVID-19; postergacdo ao servico de emergéncia ao hospital de casos nédo
emergenciais (SILVA; LEAL; GOLCALVES, 2021).

A faixa etaria dos menores que um ano de idade equivaleu a 31,37% (n=280.799), as crianc¢as
de um a quatro ano a 47,03% (n=421.031) e de cinco a nove anos 21,59% (n=193.271), conforme
observado no Gréfico 02.

Gréafico 02 — Quantidade de internamentos por faixa etaria
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Fonte: DATASUS (2023) elaborado pelos autores.

Nos trés anos estudados, pode-se notar que os meninos foram os que lideraram a prevaléncias
das internacdes. No ano de 2020 e 2021 foram responsaveis por 56,4% e no ano de 2022 foi de 55,4%
do total de internacdes (Gréafico 03). Com isso, pode-se notar uma regularidade das internacbes em

meninos e meninas, ndo alterando o padréo de frequéncia entre 0s sexos durante 0s anos.
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Grafico 03 — Quantidade de Internamentos por sexo
300.000

250.000
200.000
150.000
100.000

50.000

0
2020 2021 2022

e \asculin0 e=====Feminino

Fonte: DATASUS (2023) elaborado pelos autores.

Dentre as doencas respiratdrias mais prevalentes que levaram ao internamento de criangas de
zero a nove anos, destacam-se a pneumonia, asma e a bronquite e bronquiolite aguda.

Entre os problemas de causa respiratéria, a pneumonia é o principal motivo das causas de
morbimortalidade em criancas no mundo, principalmente nos paises em desenvolvimento
(ALEXANDRINO; XAVIER; OLIVEIRA, 2022). E foi a principal causa de internamento nos trés
anos analisados.

No ano de 2020 foi responsavel por aproximadamente 45,24% (n= 78.674) das internagdes
pediatricas de causa respiratéria. No ano de 2021, correspondeu cerca de 41,69% (n= 99.593) das
internacdes. E em 2022 foi cerca de 49,01% (n= 236.409) do total de interna¢des (Gréafico 04).

Gréfico 04 — Internacfes por pneumonia
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Fonte: DATASUS (2023) elaborado pelos autores.
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De 2020 para 2021 houve um aumento de 26,59% e de 2021 para 2022 um aumento de 137,38%
das internacGes por pneumonia. Para Queiroz et al (2022) 2021 foi caracterizado como ano de reducao
das medidas restritivas, especialmente pelo inicio da vacinacao contra a COVID-19, mas 0s registros
de internacdo por pneumonia em pacientes escolares e pré-escolares continuaram crescendo.

Além disso, sabe-se também que existe uma correspondéncia entre a morbimortalidade por
pneumonia em criangas e fatores relacionados a qualidade de vida ao nascer, socioecondmicos e
ambientais, sendo a frequéncia a creche o principal fator associado a pneumonias, constituindo
também como a principal causa de morte em criancas (GOYA; FERRARI, 2005).

Durante os trés anos as infec¢des por pneumonia prevaleceram nas criangas do sexo masculino
(Tabela 01). Sendo o0 ano de 2020 responsavel por 55,07% (n=43.454) e 44,76% (n= 35.220) do sexo
feminino. No ano de 2021 foi de 55,16% (n=55.937) meninos e 44,83% (n= 44.656) meninas. E em
2022, 54,30% (n=128.379) meninos e 45,69% (n= 108.030) meninas.

Segundo um estudo analisado por Alexandrino et al (2022), ser do sexo feminino, ter méaes mais
velhas, maior renda familiar, maior nivel de escolaridade, amamentacdo maior que seis meses e
morar em residéncias com numero reduzido de moradores mostraram-se como fatores
protetivos para 0 acometimento de doencas respiratérias do trato inferior baixo.

A faixa etaria com mais casos de interna¢fes por pneumonia registrados durante os trés anos
estudados foi de um a quatro anos correspondendo a 52,04% (n= 40.943) em 2020, 53,91% (n=
53.692) em 2021 e 55,76% (n=131.909) em 2022, conforme observado no Grafico 05. Assim como
visto por Chiapinotto (2022), em que a pneumonia representa uma das principais causas de doenca
evitavel e morte em criancas com menos de 5 anos.

A falta de aleitamento materno, desnutrigdo, condic¢des inadequadas de higiene, aglomeracéo e
méa qualidade do ar sdo fatores que aumentam o risco de pneumonia bem como sua gravidade
(QUEIROZ et al, 2022).
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Grafico 05 — Internagdes por pneumonia por faixa etaria
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Fonte: DATASUS (2023) elaborado pelos autores.

Além da pneumonia, foram verificados altos indices de internacdes por asma. Diversos sdo 0s
fatores associados com o aumento do risco de asma, como a presenca de casos na familia, presenca
de outras alergias, obesidade, exposicdo a alérgenos no ambiente, contato por tempo prolongado com
produtos quimicos e fumaca também aumentam o risco de sintomas de asma (CHIAPINOTTO,
2022).

Além disso, as infecgdes respiratdrias virais na infancia como episodios de bronquiolite ou
pneumonia causada por agentes virais constituem um grupo de alto risco para o desenvolvimento de
asma com o passar do tempo, e consequente reducdo na qualidade de vida (CHIAPINOTTO, 2022).

Em 2020 foram registrados 24.719 casos de asma que precisaram de internacdo hospitalar, o
que equivale a 14,21% do total de doencas de causa pulmonar. Em 2021 foram 14,67% (n=35.042)
dos casos registrados e em 2022 11,93% (n=57.587), analisado no Gréafico 06. Por mais que em 2022
a porcentagem total de casos de asma tenha diminuido em relacdo aos outros anos estudados, nota-se

um aumento de 64,34% nos casos de internacdo por asma de 2021 para 2022.
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Grafico 06 — Internagdes por asma
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Fonte: DATASUS (2023) elaborado pelos autores.

Com a interrupgdo das atividades escolares, as criangas estariam menos expostas a outros
virus, que poderiam causar piora da asma. Além disso, com o isolamento social, menos transito
nas ruas e as criangas passando mais tempo em ambientes fechados, como no proprio domicilio,
tornaram-se menos afetadas pela poluicdo do ar externo e pelas altas concentrac6es de poluentes do
ar ambiente, obtendo maior controle da asma, com menor nimero de crises asmaticas (PIVA; SILVA,;
GOTARDO, 2022).

A faixa etéria prevalente durante os anos foi de um a quatro anos, correspondendo a 51,5%
(n=12.731) em 2020, 56,49% (n=19.797) em 2021 e 49,37% (n= 28.433) em 2022 de todos 0s casos
de asma no publico estudado, como visto no Grafico 07. Em todos os anos, 0 sexo masculino
prevaleceu com as maiores taxas de internamentos por asma, sendo responsavel por mais 50% de

todos os casos (Tabela 01).
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Gréfico 07 — InternacgBes por asma segundo a faixa etaria
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Fonte: DATASUS (2023) elaborado pelos autores.

A bronquite e bronquiolite aguda foram a terceira doenca de causa pulmonar mais prevalente
durante o periodo de 2020 a 2022. No ano de 2020 foi registrado a menor porcentagem de
internamento dos trés anos estudados. Fato que também foi notado por Alves et al (2020) em que em
2019, 38% do total de atendimentos foi por casos de bronquiolite, porém sofreu brusca queda em
2020, quando totalizou apenas 4% das internacOes, sugerindo, este fato, uma efetividade do
isolamento social.

A bronquiolite normalmente apresenta-se com sintomas de infeccéo de vias aéreas superiores
como secrecdo nasal. Ao longo dos dias evolui para o trato respiratério inferior, causando sintomas
que incluem tosse persistente, taquipneia e esforco ventilatério. A maioria dos casos costuma
apresentar evolucdo benigna, porém, pacientes que apresentam fatores como prematuridade, doencas
pulmonares cronicas, doencas neuromusculares tém risco aumentado para hospitalizacdo da doenca
(CHIAPINOTTO, 2022).

Em 2020 foram apenas 10,10% (n=17.573) do total de internacdes de causa respiratoria, em
2021 foi de 18,03% (n=43.083) e em 2022 15,85% (n= 76.457). De 2020 para 2021 houve um
aumento de 145,17% nas internagdes por bronquite e bronquiolite aguda e de 2021 para 2022 de
77,46%, como pode ser observado no Grafico 08. Apesar de haver uma queda na porcentagem do ano

de 2021 para 2022, houve um aumento no nimero total de criancas internadas.
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Gréfico 08 — Internacgdes por bronquite e bronquiolite aguda
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Fonte: DATASUS (2023) elaborado pelos autores.

A faixa etaria em gque houveram mais casos foram em criancas menores que 1 ano de idade,
sendo em 2020 63,29% (n= 11.122), em 2021 72,74% (n= 31.339) e em 2022 71,53% (n= 54.692),
visto no Gréfico 09. Durante todos 0s anos 0s meninos prevaleceram com as maiores taxas de
infeccdo, correspondendo a cerca de 58% do total de internamentos por bronquite e bronquiolite
(Tabela 01). A bronquiolite viral aguda representa a principal causa de internacdo de criangas com
menos de um ano de idade, sua incidéncia e a gravidade sdo ainda maiores em menores de seis meses,
representando altos custos para o sistema de saude (CHIAPINOTTO, 2022).

Um fator que influencia nas taxas de transmissao viral é o clima, seja por fatores fisiol6gicos
ou fatores comportamentais, ja que nas baixas temperaturas os individuos ficam mais aglomerados
em ambientes com menos circulacdo de ar, facilitando a transmissdo dos virus (CHIAPINOTTO,
2022).
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Gréfico 09 — InternacBes por bronquite e bronquiolite aguda segundo faixa etéria
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Fonte: DATASUS (2023) elaborado pelos autores.

Tabela 1 — InternacBes segundo sexo

2020 2021 2022

Sexo/ M F M F M F
Doenca

Pneumonia 43.454  35.220 54.937 44.695 128.379  108.030
Asma 14.195 10.524 20.191 14.851 32.185 25.402
Bronquite e 10.559 7.014 25.070 18.013 44.407 32.050
bronquiolite

aguda

Fonte: DATASUS (2023) elaborado pelos autores.

Assim como estudado por Silva et al (2022), houve uma reducdo estatisticamente significativa
no namero de atendimentos e internacGes pediatricas, sendo o resultado atribuido ao distanciamento
social e restricdo de mobilidade urbana no periodo avaliado.

As doencas respiratdrias na infancia geralmente estdo relacionadas a cultura da familia, as
atitudes por estas determinadas e as condi¢6es basicas de vida que expdem a crianca ao contagio, ao
agravamento da doenca e a assisténcia ineficaz dos profissionais de salde. Pode-se destacar a idade
da crianca como um fator relevante na prevaléncia de determinadas doencas, por esta ndo apresentar
as funcgdes fisioldgicas e um trato respiratorio eficaz no combate as doengas (PRATO et al, 2014).

Medidas nao farmacoldgicas, como cuidados com aglomeragéo e condic¢Ges de higiene, melhora
na nutricdo na infancia, promog¢do da amamentacgdo, reducdo da exposicdo a fumaca do tabaco e
poluicdo, j& antes eram recomendadas para a prevenc¢do de doencas respiratorias, principalmente na

infancia, ademais, com a pandemia algumas delas foram implementadas com mais rigidez, o que pode
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ter gerado um importante impacto no nimero de internagdes pediatricas por doencas respiratérias
(CHIAPINOTTO, 2022).

Por mais que as doengas respiratdrias apresentem uma alta incidéncia na populacédo pediatrica,
em sua grande maioria elas podem ser reduzidas ou até mesmo evitadas com as medidas preventivas
e conhecer a epidemiologia destas doencas € o primeiro passo para implementacdo de medidas
preventivas (CHIAPINOTTO, 2022).

5. CONSIDERACOES FINAIS

Em conclusdo, a pandemia do coronavirus teve um impacto significativo na frequéncia de
internamentos em criangas. Durante a pandemia, notou-se uma reducdo acentuada nos casos de
infeccdes respiratorias devido as medidas de controle da COVID-19 como o distanciamento social,
higiene frequente das maos, uso de méscaras e suspenséo de aulas presenciais nas escolas e creches.
Essas medidas serviram ndo sé para a COVID-19, mas também para outras infeccdes respiratérias
como o virus sincicial respiratorio e outros patégenos causadores de pneumonias.

No entanto, a medida que as restricdes foram ficando mais flexiveis, com a volta das aulas
presenciais e a ndo obrigatoriedade do uso de mascaras, a circulagdo dos patdgenos, antes controlados,
voltou a crescer, aumentando gradualmente o nimero de infectados por virus causadores de doencas
respiratérias comuns na infancia.

A medida que progredimos para uma fase pos-pandemia, é essencial que as experiéncias
vivenciadas durante esse periodo sejam aplicadas para fortalecer as indicagcfes dos sistemas de salde
para controle e prevencdo de doencas em criancas. Envolvendo estratégias para controle de infeccGes
respiratérias, educacdo para medidas preventivas e investimentos em estudos e pesquisas para a

melhor compreensdo das doencas respiratorias na pediatria.
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