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SIM-P

Vigilancia Epidemioldgica da Sindrome Inflamatoéria
Multissistémica Pediatrica (SIM-P), temporalmente

associada a COVID-19 no Estado de Sao Paulo,

Semana Epidemiolégica 01/2020 a 08/2021.

Introducao

Desde abril de 2020 tem sido relatados casos
de uma sindrome rara grave em criangas e
idade),
COVID-19,

inicialmente na Europa e América do Norte e,

adolescentes (0 a 19 anos de

temporalmente associada a

mais recentemente, em varios paises da

América Latina. As criancas e adolescentes que
apresentam SIM-P podem ser saudaveis ou

apresentar alguma doenca crénica preexistente,

particularmente doengas imunossupressoras
(neoplasias, doencas autoimunes,
imunodeficiéncias primarias, uso de

medicamentos imunossupressores).

A SIM-P ocorre em dias a semanas apos a
infeccdo aguda pelo “Severe Acute Respiratory
(SARS-CoV-2). As
SIM-P

semelhantes a Sindrome de Kawasaki, Sindrome

Syndrome Coronavirus 2"
caracteristicas clinicas da sdo
de choque associada a Sindrome de Kawasaki,
Sindrome de Ativacdo Macrofagica e a Sindrome
de Choque Toéxico. Os pacientes com SIM-P
podem apresentar critérios para a Sindrome de
Kawasaki completa ou incompleta e,
geralmente, ocorre em criangas mais velhas,
escolares e adolescentes, com marcadores
inflamatorios mais exuberantes e importantes

elevagbes dos marcadores de lesdo cardiaca.

Vigilancia Epidemiolégica

No Brasil, em 1° de Abril de 2020 a 2 de
Janeiro de 2021 da semana epidemioldgica (SE)
53, foram confirmados 646 casos de SIM-P e 41
evoluiram para o6bito, 6,3% de letalidade. Os
casos estdao distribuidos em 24 estados da
Bahia,

Ceara, Distrito Federal, Espirito Santo, Goias,

federacao (Acre, Alagoas, Amazonas,
Maranhdo, Minas Gerais, Mato Grosso do Sul,
Mato Grosso, Para, Paraiba, Pernambuco, Piaui,
Paranda, Rio de Janeiro, Rio Grande do Norte,
Roraima, Rio Grande do Sul, Santa Catarina,

Sao Paulo e Tocantins).

O Estado de S3o Paulo, no periodo da SE
01/2020 a 08/2021, confirmou 136 casos de
SIM-P, sendo 95 casos

com evolugdo a

alta/cura, 11 com evolugdo ao Obito e 30
permanecem com desfecho em aberto (Figura
1). Destes casos, 112 ocorreram no periodo da
SE 01-53/2020 (nove 6bitos, 86 altas e 17 casos
seguem em aberto) e entre as SE 01 a 08/2021,
ocorreram 24 casos (dois débitos, nove altas e 13

casos seguem em aberto).

Entre os casos de SIM-P, 79 (58,1%)
ocorreram no sexo masculino e 57 (41,9%) no
feminino. A média de idade entre os casos foi de
6,8 anos, com variagago de 0 a 19 anos.

Observou-se maior risco de adoecimento entre



as criangas menores de nove anos de idade
(Figura 2).

foram

Historicos de morbidades prévias

encontrados em 28 casos, com
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predominio
neuroldgicas,

pneumopatias.
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para obesidade, doencas

hematoldgicas, cardiopatias e

Figura 1. Distribui¢do dos casos de SIM-P, por evolugdo e semana epidemiolédgica do inicio de sintomas. Estado de Sdo Paulo,

SE01/2020a 08/2021.
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Figura 2. Distribui¢cdo do nimero de casos, da taxa de incidéncia (100.000 habitantes-ano) e proporgio de casos de SIM-P por

faixa etaria. Estado de Sao Paulo, SE 01/2020 a 08/2021.
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Internagdo em UTI ocorreu em 96
(70,6%) casos e 37 (27,2%) pacientes
utilizaram suporte ventilatério. Durante a
(71,3%)

intravenosa,

receberam
80 (58,8%)

internacao, 97

imunoglobulina
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corticosteroides, 59 (43,4%) receberam
anticoagulante sistémico e 15 casos
(11,0%) foram tratados com antiviral
(Figura 3).

Figura 3. Distribui¢do dos casos de SIM-P conforme tratamentos recebidos. Estado de Sao Paulo, SE 01/2020 a 08/2021.
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Fonte: REDCap/MS, dados até 01/03/2021, sujeito a alteragdo.

Observa-se que a distribuicdo dos casos
SIM-P acompanha a
distribuicdo dos casos de SRAG COVID-19

notificados de
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Desconhecido

(Figura 4) o que é esperado, ja que a
sindrome é temporalmente relacionada a
COVID-109.
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Figura 4. Distribui¢do espacial do ndmero de casos acumulados de SRAG COVID-19 (A) e casos acumulados de SIM-P(B).

Estado de Sao Paulo, SE 01/2020 a 08/2021.
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Dados sujeitos a alteragio.

Malha Municipal 2019, IBGE (1:250.000)
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Total de casos: 136

Fonte: REDCap/MS e SIVEP-Gripe, dados até 01/03/2021, sujeito a alteragao.

Os casos de SIM-P estdo distribuidos em 56
municipios no Estado de S3o Paulo, com
predominio na regido da Grande S&o Paulo
com 75 (55,1%) casos (Tabela 1).

Entre os 95 casos de SIM-P com evolugao
a alta/cura, nove (9,5%) apresentaram
sequelas, sendo eles: comprometimentos

cardiacos, motores e neuroldgicos.

Os 11 O6bitos de SIM-P ocorreram em

criancas entre 1 a 19 anos de idade (Figura

2), média de 10,9 anos, sete do sexo
feminino, quatro do sexo masculino e oito
apresentavam histérico de doenca cronica
prévia. Os 6bitos ocorreram em: Campinas
(1), Guarulhos (1),
Pontalinda (1), Presidente Prudente (1),
Ribeirao Preto (1), Sao Caetano do Sul (1),
Sdo Paulo (3) e Sao Vicente (1).

Jardinopolis (1),

Tabela 1. Distribuicdo dos casos de SIM-P, por DRS e municipio de residéncia. Estado de Sdo Paulo, SE 01/2020 a 08/2021.

Ano DRS Municipio Casos (n) %
2020 ARACATUBA BIRIGUI 1 0,7
ARARAQUARA ARARAQUARA 1 0,7
BAIXADA SANTISTA SANTOS 2 1,5

SAO VICENTE 2 1,5

BARRETOS BARRETOS 1 0,7

BAURU BAURU 3 2,2
BOTUCATU 1 0,7

ITAPUI 1 0,7

PIRATININGA 1 0,7

CAMPINAS AMPARO 1 0,7
CAMPINAS 1 0,7

CAMPO LIMPO PAULISTA 1 0,7

JARINU 1 0,7

JUNDIAI 5 3,7
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VARZEA PAULISTA 1 0,7
FRANCA FRANCA 2 1,5
GRANDE SAO PAULO CAJAMAR 1 0,7
CARAPICUIBA 1 0,7
DIADEMA 1 0,7
EMBU 1 0,7
GUARULHOS 4 2,9
ITAPECERICA DA SERRA 2 1,5
ITAPEVI 1 0,7
MOJI DAS CRUZES 1 0,7
0OSASCO 1 0,7
SANTO ANDRE 1 0,7
SAO BERNARDO DO CAMPO 4 2,9
SAO CAETANO DO SUL 3 2,2
SAO PAULO 38 27,9
TABOAO DA SERRA 1 0,7
MARILIA MARILIA 1 0,7
PRESIDENTE PRUDENTE  PRESIDENTE PRUDENTE 1 0,7
RIBEIRAO PRETO BARRINHA 1 0,7
CAJURU 1 0,7
JARDINOPOLIS 1 0,7
RIBEIRAO PRETO 2 1,5
SAO JOSE DO RIO PRETO  FERNANDOPOLIS 1 0,7
MIRASSOL 2 1,5
PARANAPUA 1 0,7
PONTALINDA 1 0,7
POTIRENDABA 2 1,5
SAO JOSE DO RIO PRETO 8 5,9
TANABI 1 0,7
SOROCABA ITU 1 0,7
PORTO FELIZ 1 0,7
SOROCABA 1 0,7
TAUBATE TAUBATE 1 0,7
ARACATUBA ARACATUBA 2 1,5
ARARAQUARA SAO CARLOS 1 0,7
CAMPINAS CAMPINAS 1 0,7
JUNDIAI 1 0,7
NOVA ODESSA 1 0,7
GRANDE SAO PAULO SAO BERNARDO DO CAMPO 4 2,9
SAO PAULO 11 8,1
RIBEIRAO PRETO RIBEIRAO PRETO 2 1,5
SAO JOSE DO RIO PRETO  SAO JOSE DO RIO PRETO 1 0,7
ESTADO DE SAO PAULO 136 100

Fonte: REDCap/MS e SIVEP-Gripe, dados até 01/03/2021, sujeito a alteragao.



S3o considerados casos de SIM-P associada
COVID-19 aqueles

seguem os critérios de definicdo de caso

temporalmente a que
preliminar determinados pelo Ministério da
Salde e OPAS. Por se tratar de uma definicdo
preliminar, o diagndstico médico final auxiliara
na acuracia da definicdo, a fim de afastar

outras etiologias que mimetizam a SIM-P.

Consideracoes importantes

A SIM-P apresenta condicdes clinicas que
podem evoluir com gravidade, temporalmente
COVID-19 e,

considera-se fundamental

associadas a portanto,
0 monitoramento

desta em nivel mundial. A notificacdo e a

Links relacionados:
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Ao analisar a base de dados das notificacoes
de casos SIM-P, observamos a existéncia de
pacientes que atendiam aos critérios de
definicdo de caso da vigilancia, mas com
diagnodstico médico final para outra etiologia
(caso confirmado ou suspeito de dengue, e
sepse por outra etiologia). Dessa forma, esses
casos foram descartados no sistema pelo

médico responsavel.

atualizacdo dos casos/bébitos, com coleta e
revisdo sistematica de dados, sdo importantes
para caracterizar essa sindrome e seus fatores
de risco, a fim de subsidiar as politicas
publicas e as acbes de controle da doenga, no

estado e, por conseguinte, no pais.

Notificar: https://redcap.saude.gov.br/surveys/index.php?s=TDHEXK9HDR
2. Nota Alerta - notificagdo de SIM-P - Sociedade Brasileira de Pediatria:
https://www.sbp.com.br/fileadmin/user_upload/22682b-NA__NotificacaoObrigatoria_no_MS_dos_SIM-

Covid19.pdf

3. Boletim Epidemioldgico 03 - Sindrome Inflamatdria Multissistémica Pediatrica (SIM-P), temporalmente
associada a COVID-19 no ano de 2020. Volume 52, Jan. 2021- https://www.gov.br/saude/pt-
br/media/pdf/2021/fevereiro/01/boletim_epidemiologico_svs_3.pdf

4. PORTARIA N© 766, DE 18 DE AGOSTO DE 2020(*) - que flexibiliza temporariamente o uso da

Imunoglobulina humana na procedimentos da Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses,

Proteses e Materiais Especiais do SUS.

https://www.in.gov.br/en/web/dou/-/portaria-n-766-de-18-de-agosto-de-2020-*-273215083]

5. WHO. Multisystem inflammatory syndrome in children and adolescents temporally related

to COVID-19: https://www.who.int/news-room/commentaries/detail/multisystem-inflammatory-

syndrome-in-children-and-adolescents-with-covid-19

Documento elaborado e atualizado pela Equipe Técnica da Divisao de Doencas de
Transmissao Respiratdéria-DDTR/CVE/CCD/SES-SP. Marco de 2021, Sao Paulo/Brasil.
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