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Complicações Médicas Relacionadas à COVID-19
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SINTOMAS E COMPLICAÇÕES ENTRE PACIENTES PEDIÁTRICOS INTERNADOS COM COVID-19

Jovens com síndrome de Down que foram 
hospitalizados apresentaram taxas 
significativamente maiores de tosse, febre, 
congestão nasal e falta de ar. 

Pneumonia, síndrome do desconforto respiratório 
agudo (SDRA) e insuficiência renal aguda tiveram 
taxas significativamente mais altas em jovens com 
síndrome de Down. 

MESSAGENS FUNDAMENTAIS

Com base em dados da fase inicial da pandemia 
(abril-outubro de 2020):

• Jovens com síndrome de Down, principalmente 
adolescentes, têm maior risco de apresentação 
mais grave da COVID-19 e devem ser priorizadas 
para vacinação

• Idade, obesidade e epilepsia foram fatores de risco 
significativos para hospitalização

• Uma limitação importante de nosso estudo foi que 
a maioria das crianças com síndrome de Down era 
de países de renda baixa a média

• As taxas de mortalidade entre jovens com 
síndrome de Down foram baixas, mesmo em 
países de renda baixa a média 

FATORES DE RISCO PARA COVID-19 SEVERA
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4 dos 328 (1,3%) jovens com síndrome de Down morreram. Todos os óbitos aconteceram em países de baixa a média renda.

Grupo de comparação (US COVID-NET): 224 jovens da 
população geral hospitalizadas com COVID-19 [1]

COVID-19 EM CRIANÇAS E ADOLESCENTES (<18 YEARS) COM 
SÍNDROME DE DOWN: PESQUISA DA TRISOMY 21 
RESEARCH SOCIETY

IDADE

328 jovens com síndrome de Down e COVID-19 
(127 hospitalizados)
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Com base em dados da fase inicial da pandemia 
(abril-outubro de 2020):

• Jovens com síndrome de Down, principalmente 
adolescentes, têm maior risco de apresentação 
mais grave da COVID-19 e devem ser priorizadas 
para vacinação

• Idade, obesidade e epilepsia foram fatores de risco 
significativos para hospitalização

• Uma limitação importante de nosso estudo foi que 
a maioria das crianças com síndrome de Down era 
de países de renda baixa a média

• As taxas de mortalidade entre jovens com 
síndrome de Down foram baixas, mesmo em 
países de renda baixa a média 

• Os participantes vieram de diferentes países, com diferentes sistemas e recursos de saúde; portanto, as conclusões podem não ser representativas 

de condições individuais específicas.

• Neste conjunto de dados, 23 participantes hospitalizados com COVID-19 vieram de países de alta renda, os 100 restantes eram de países de baixa 

a média renda. Uma comparação mais detalhada entre países é apresentada em nossa pré-publicação [2]

• Os dados foram obtidos da fase inicial da pandemia e incluem muito poucos casos assintomáticos ou casos resultantes de novas cepas do vírus.

Limitações


