ENCUESTA DE COVID-19 Y SINDROME DE
DOWN, INFORME DEL 24 DE JULIO DE 2020

® Prestar atencion a los mismos sintomas que en la poblacion general.

® Llevar una vigilancia adicional en mayores de 40 afios y personas jovenes con factores de riesgo adicionales.

® Los factores de riesgo de mortalidad son similares a los de la poblacién general (edad, sexo masculino, obesidad, demencia).

PARTICIPACION PORPAIS
PARTICIPANTES: N=571

EDAD EN EL MOMENTO DE LA EVALUACION

e Encuestas completadas por familias: N=263
e Encuestas completadas por clinicos: N=314

Distribucion por edad (en afios)
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FALLECIMIENTOS RELACIONADOS CON COVID-19 EN PACIENTES
HOSPITALIZADOS

® | os hombres presentaron mayor riesgo de fallecimiento respecto a
las mujeres, de manera similar a la poblacion general.

Comparacioén del grupo con sindrome de Down y la poblacién
general
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FALLECIMIENTOS RELACIONADOS CON COVID-19 EN PACIENTES
HOSPITALIZADOS SEGUN SU EDAD

o El Riesgo de fallecimiento aumenta a partir de los 40 afios
e Ha habido 4 fallecimientos en casos pediatricos (0-19 afios): 1
en Brasil, 3 en India. Todos tenian otras comorbilidades (4 de
e Mmedia).
Se necesitan mas datos para comprender el COVID-19 en
ninos.
Comparacion del grupo con sindrome de Down y la poblacion
general
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FACTORES DE RIESGO DE DESARROLLO GRAVE DE LA ENFERMEDADEN PACIENTES CON COVID-19 Y SINDROME DE DOWN

FACTORES DE RIESGO

Edad (mayoresde 40 aios)

Obesidad

Enfermedad de

Alzheimer/demencia suefio

Sexo masculino

FACTORES DE RIESGO POTENCIALES

) Reflujo gastroesofagico

@ Convulsiones/epilepsia

I: Apnea obstructiva del

SIN EVIDENCIA DE AUMENTO DE RIESGO

Lugar de residencia (residencia o
domidilio familiar)

@ Grado de discapacidad intelectual

).\;/( Enfermedad tiroidea
w Cardiopatia congénita

Alteracion conductual o trastorno de
salud mental (ej. TEA)

LIMITACIONES DELESTUDIO

- Aungue esta es la mayor muestra recogida hasta el momento, se necesitan mas datos para confirmar estas observaciones.

- La recogida de datos en cada pais puede variar.

- No es posible extraer conclusiones sobre el riesgo de infeccidn, ya que Unicamente se han incluido pacientes con COVID-19.
- Nuestra muestra podria no ser representativa de todos los casos de COVID-19 en personas con sindrome de Down.
- Podria haber factores que afecten a la proporcion o al motivo de hospitalizacion que no se han tenido en cuenta.
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