XV SAM 55
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RECEM-NASCIDO COM COVID-19 ASSOCIADA A HIPERTENSAO PULMONAR: UMA EVOLUGAO DESFAVORAVEL.
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RESUMO

INTRODUGCAO: Sabe-se que criangas de todas as idades podem ter infecgdo por SARS-COV-2 e que,
apesar de casos graves e fatais terem sido relatados, a maioria tem a doenga COVID-19 assintomatica, leve
ou moderada. A morte relacionada a doenga, em criangas e adolescente, é infrequente. OBJETIVO: Relatar
0 caso de um recém-nascido com COVID-19 adquirida pds-nascimento com desfecho desfavoravel
destacando a importancia da revisdo constante de protocolos e medidas de prevencdo. DESCRICAO DO
CASO: Paciente, sexo masculino, 17 dias de vida, em aleitamento materno exclusivo, € encaminhado de um
centro de referéncia materno-infantil de um municipio do interior do Rio Grande do Sul ao Hospital local por
quadro de febre e diagnéstico de COVID-19. Mae com diagndstico prévio de COVID-19, mas relato de ter
mantido cuidados adequados de prevencdo. Recém-nascido foi internado na enfermaria, apresentando
taquipneia e leve tiragem subcostal. Inicialmente raio-X de térax com foco de consolidacdo na base
pulmonar. Foi mantido com antibioticoterapia e oxigénio. Ap6és 1 semana foi transferido para UTI neonatal
por piora do quadro clinico e radiolégico, com esforgo respiratério e dessaturagdo, sendo instalado
ventilagdo mecanica, corticoterapia e enoxaparina. Iniciado vancomicina, cefepime e azitromicina e,
posteriormente meropenem. Tomografia de térax evidenciou opacidade em vidro fosco com reticulagdes
multifocais comprometendo 50-75% do parénquima. Ecocardiografia apresentava hipertensdo pulmonar e
dilatagdo coronariana. Evoluiu para quadro gravissimo, recebeu dose maxima de Milrinona e Sildenafil,
mesmo assim hemodinamicamente instavel, hipoxémico, em anasarca. Necessitou aumento gradativo dos
parametros ventilatérios, sem melhora, com hipoxemia refrataria e hipercapnia, evoluindo para ébito apés 40
dias de internagdo, sendo 33 dias de UTI neonatal. DISCUSSAO: A Academia Americana de Pediatria
recomenda o aleitamento materno, mesmo se a mae e/ou o filho estiverem infectados pelo SARS-COV-2,
visto que nao ha transmissao pelo leite materno. Entretanto, & importante os cuidados adequados de higiene
e uso de mascara no manuseio do bebé e no momento do aleitamento. Também né&o é recomendado
separar a mae do recém-nascido ja que nao ha diferencga significativa no risco de infecgdo neonatal estando
em leito separado. O nimero de casos confirmados por laboratério de infeccdo de SARS-COV-2 em
criancas relatados ao Centro de Controle de Infeccdo é provavelmente subestimado e, mesmo com o
aumento de hospitalizacdes, poucos necessitam de UTI ou ventilacdo mecanica. Os sintomas mais
frequentes em bebés com menos de 3 meses sao febre, tosse, dificuldade respiratéria, ma alimentacéo,
vOmitos e diarreia. Criangas que tem COVID-19 e quadro clinico grave com saturacdo <95% requerem
internacdo. Recém-nascidos com quadro febril ou criancas com comorbidades também tem indicacdo de
internacdo. Quanto aos exames de imagem estudos mostram prevaléncia nas anormalidades de Raio-X e
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TC, apresentando lesdes bilaterais, opacidades em vidro fosco e consolidagao ou infiltrados pneumonicos.
A hipertensdao pulmonar é uma patologia subjacente e sua apresentagdo clinica é determinada pela
patologia primaria, devendo ser seu manejo individualizado de acordo com a evolugdo da doencga.
Antiinflamatérios ndo esteroides podem ser usados, assim como medidas de suporte, com constante
monitorizacdo, ja que é possivel a mudanca repentina do quadro respiratério. E recomendado fornecimento
de fluido e eletrolitos, antibidticos empiricos de acordo com a indicagdo para pneumonia adquirida na
comunidade e posteriormente determinada por resultados de exames culturais. Também é indicado fazer
tromboprofilaxia. Por fim, glicocorticoides podem ser administrados. CONCLUSAO: Dados sobre a COVID-
19 sao frequentemente atualizados, com base em evidéncias de praticas de controle de infecgao na tentativa
de aprimorar o atendimento a maternidade. Adequagéao das Unidades e constante revisdo dos protocolos é
crucial no atendimento de recém-nascidos de maes com infeccdo pelo SARS-COV-2, assim como
acompanhamento no pés-alta, para garantir a saude da mae e do bebé e evitar desfechos desfavoraveis.
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