Situacion Pandemia COVID-19 en pediatria

Fuerteventura ﬁ_ '
Datos hasta 28 enero de 2021 3, ;
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Tenerife Gran Fuerteventura Lanzarote Total
Gomera Palma Canaria Canarias

15/1 0 0 0 164 22 106 368
16/1 2 0 1 65 111 11 71 261
17/1 4 0 0 31 164 17 56 272
18/1 0 0 0 34 97 10 52 193
19/1 1 0 0 42 135 20 114 312
20/1 8 0 1 47 131 21 89 297
21/1 0 0 1 60 167 26 77 331
TOTAL 15 0 3 355 969 127 565 2034

Nuevos casos totales (adultos y pedidatricos) de COVID-19 por islas (15/1 al 21/1) g
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Fuente: Direccion General de Salud Publica del Gobierno de Canarias ﬁ 2



Tenerife Gran Fuerteventura Lanzarote Total

Palma Canaria Canarias
22/1 6 1 1 67 135 9 112 331
23/1 4 0 -1 77 111 15 74 280
24/1 2 0 2 57 126 8 79 274
25/1 0 0 -2 36 140 1 78 253
26/1 4 0 0 66 109 5 50 234
27/1 -2 -1 0 70 168 11 91 337
28/1 6 1 47 138 16 121 329
TOTAL 20 0 1 420 927 65 605 2038

Nuevos casos totales (adultos y pedidtricos) de COVID-19 por islas (22/1 al 28/1) g

Ha habido correccion en los datos de El Hierro, La Gomera y La Palma
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Fuente: Direccion General de Salud Publica del Gobierno de Canarias i% e



Situacion global casos pediatricos a 21 de enero

130 casos de COVID-19 con PDIA positiva
desde inicio de la pandemia (+17)

112 altas (+18)
18 casos activos (-1)

Elaboracion propia a partir de datos oficiales Salud Publica y Gerencia de Fuerteventura

PDIA = PCR + Test rapido de Ag. Datos definitivos




Nuevos casos de COVID 19 pediatricos vs ALTAS en la ultima semana

15/1 2 0

16/1 0 0 0
17/1 0 3 -3
18/1 2 5 -3
19/1 2 0 +2
20/1 2 2 0
21/1 5 1

Datos provisionales




Situacion global casos pediatricos a 28 de enero

143 casos de COVID-19 con PDIA positiva
desde inicio de la pandemia (+13)

123 altas (+11)
20 casos activos (+2)

Elaboracion propia a partir de datos oficiales Salud Publica y Gerencia de Fuerteventura

PDIA = PCR + Test rapido de Ag. Datos provisionales




Evolucion del numero de casos pediatricos en los ultimos 3 meses

29/10/20 4
05/11/20 68 62 6
12/11/20 72 66 6
19/11/20 74 71 3
26/11/20 75 74 1
03/12/20 83 75 8
10/12/20 89 77 12
17/12/20 90 88 2
24/12/20 90 90 0
31/12/20 90 90 0
07/01/21 95 90 5
14/01/21 113 94 19
21/01/21 130 112 18

28/01/21 143 123 20




Pacientes vulnerables pediatricos con COVID-19
(Todos con sintomas leves y buena evolucion clinica)

Ningun caso en Fuerteventura

Edad menor de
3m
(16-2 neonatos)

Distrofia muscular
congénita por
déficit de
merosina

Hepatitis
autoinmune

Datos de Gran Canaria: 38 de 1215 casos (3,13%)

Sdme nefrético Broncodisplasia
(2) pulmonar +

1 diabetes Cardiopatia (3) Prematuridad
mellitus (3)

Anemia de
células
falciformes (2)

Déficit de alfa Patologia
1 antitripsina neuroldégica (7)

5 requirieron ingreso hospitalario para vigilancia clinica u otros procedimientos

Elaboracidn propia a partir de datos de Gerencia de AP de Gran Canaria



Casos de ninos de COVID-19 en
ninos vulnerables

Recomendacion:
seguimiento diario estricto




Sin cambios




Ingresos hospitalarios pediatricos en Gran Canaria por COVID-19 q
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1. Neonato con sindrome febril sin foco. Agosto 2020 ALTA
Nifia de 11 aiios por cefalea persistente tras diagndstico de COVID-19. Agosto 2020 ALTA
3. Nifia 13 anos con patologia neuroldgica de base diagnosticada por cribado previo a intervencion.
Septiembre 2020 INGRESADA
4. Adolescente de 15 afios con neumonia. Septiembre 2020 ALTA*
5. Lactante 10 meses (ingreso por causa social/familiar). Septiembre 2020 ALTA
6. Nifo de 2 aios (ingreso por TCE con sintomas neuroldgicos PCR positiva en cribado al ingreso. El nifio
era contacto estrecho). Octubre 2020 ALTA
7. Nifo de 3 afios (ingreso por Cx fractura abierta 12 dedo mano derecha). Octubre 2020 ALTA
8. Nino de 14 afos: ingreso por sospecha de sepsis de origen abdominal y diagnostico provisional de
coinfeccion COVID19 (PCR negativa, seroconversion durante ingreso) y Gripe B). Noviembre 2020.
ALTA
9. Lactante de 39 dias. Febricula y sintomas respiratorios. Enero 2021. ALTA

10. Lactante de 12 meses. Fiebre prolongada y sintomas respiratorios. Coinfeccion con Adenovirus. Enero
2021. ALTA

11. Nifo 10 afios, contacto estrecho, ingreso por fractura abierta. Positivo en el ingreso (era contacto
estrecho de caso positivo). Enero 2021. ALTA

12. Lactante de 2 meses, ingreso por vomitos persistentes. Enero 2021. ALTA

Ningun ingreso en UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS PEDIATRICOS/NEONATALES (UCIP/UCIN) en Gran Canaria

* Ingresada en CHUIMI con manejo por médicos de adultos y apoyo de pediatria

Sin cambios




Sin cambios

2 INGRESOS HOSPITALARIOS PEDIATRICOS EN LANZAROTE

Neonato 14 dias con sindrome febril sin foco. Septiembre 2020. ALTA
Niino de 14 ainos dolor abdominal persistente + cefalea + deshidratacion (no tolerancia
oral). Septiembre 2020. ALTA




NIVEL DE ALERTA POR ISLAS A 28 DE ENERO

Isla Semaforo Nivel de Alerta

Tenerife 2
Gran Canaria 3
Fuerteventura 2
Lanzarote 4*
La Palma 1
La Gomera 1
El Hierro 2




Recomendacion de aproximacion
diagnostica COVID-19 en Pediatria
Niveles 1y 2

Sin cambios

Se envian con cardcter meramente informativo
No sustituye en ningun caso a las recomendaciones dadas por la Gerencia de la isla de Fuerteventura
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“
Gerencia de Atencién Recomendaciones para la
Primaria Area de Salud de
Ll Gran Canaria aproximacion diagnadstica Covid-19
Giruris Sin Baded
L en pediatria
L | Covid-19 indistinguible
Definicidon de caso ] dinicamente de otras
. infecciones virales.
Menor frecuencia y gravedad
£ nifnos.
Se considera caso sospechoso de infeccidn por SARS-CoVW-2 a cualquler:
persona con un cuadro clinico de infeccldn respiratoria aguda de
aparicion sdbita de cualguier gravedad que cursa, entre otros, con
fiebre, tos o sensacién de falta de alre.
Otros sintomas atipicos como la odinofagia, anosmia; ageusia, dolores
musculares, diarrea, dolor tordcico o cefalea, entre otros, pueden ser
considerados también sintomas de sospecha de infeccidn por SARS-CoV-2 segan
_ criterio clinico.
© Fiebre como Onico sintoma, se considera coso sospechoso si:
iﬂnpruls.u. Materna-Infantil |
| Viuslnerable -g_l"’nmrMW COiN peErsonas ul.innnhln-:l :1
1 | Canwivientes son trabajadores esenciakes MDD
Cordvientes presentan sintomas compatibles con Cowid-19 '\‘?

Is.i ha estado fuera de la ila en 2ona de alta prevalencia en los dtimaos 14 dlas ::r

D Sintomas inespecificos o atipicos anosmia, ageusia, odinofagia, mialgias, diarrea,
dolor tordcico o cefalea sin otra sintomatologia asociada se considera caso

!-ﬂ!ptthﬂ!ﬂ i1 .
| Anosmia, ageusia |
“ I 3 o mas del resto de os sintomas ::} A
- [con 102 sintomas si: | _
| Yulnerabie © o convive con personas p—— |
£ ‘ [ convive con wabajador csencial |
Enrlhlhllll'lt-l con sintomas compatible con Covid-19
| winculo epidemicligico con caso sospechoso o confirmado |
Il-_l.lﬁtadn fuera de la isla en una rona de alta prevalencia en los ditimos Lﬂ-dlﬂl

@ Otros sintomas , como dolor abdominal , estornudos, ringrrea o wdmitos no considerar
sl se presentan de forma alslada o agrupados.  $F Fuet St de inkorite acivs par SER00NT [ ) Tt ipda tema)



Inmunosupresion

—_—

Cardiopatias

Broncopatias
cronicas

Otros

Inmunodeficiencias primarias (1) ] Trasplante de érgano sélido o progenitores
hematopoyéticos | Tratamiento con quimioterapia, Inmunosupresores, bioldgicos | Infeccién
ViH con mal control (carga viral detectable, disminucion de CD4, inversion CD4/CD8)

Con repercusion hemodindmica | Precisan tratamiento médico | Hipertension pulmonar |
Postoperatorio reciente de cirugia o cateterismo | En espera de trasplante | Insuficlencia
cardiaca | Enfermedad coronaria | Miocardiopatias

Fibrosis quistica | Displasia broncopulmonar | Portadores de traqueotomlia, oxigenoterapia o
ventilacion mecanica domiciliaria | Asma grave

Didlisis | Drepanocitosis | Diabetes tipo 1 con mal control metabdlico | Malnutricion severa,
Intestino corto, epidermadolisis bullosa | Encefalopatias graves, miopatias | Errores congénitos
del metabolismo

La decision final correspondera, en cualquier caso, al
profesional que atienda al paciente y a su criterio clinico



Recomendacion de aproximacion
diagnostica COVID-19 en Pediatria
Niveles 3y 4

Se envian con cardcter meramente informativo
No sustituye en ningun caso a las recomendaciones dadas por la Gerencia de la isla de Fuerteventura



Gerencia de Atencion

Primaria Area de Salud de Gobierno
s Gwa Glnans Selamne
Recomendaciones para la aproximacion
’ diagnostica de covid-19 en pediatria en los
Niveles de Alerta Epidemiologica 3 y 4
- N
> <

.

Ante el aument'é‘""én el nivel de alerta sanitaria y la evidencia de transmisiéon
4 comunitaria, jun’to a la disponibilidad de test rapidos de antigenos para SARS-
CoV-2, se propme cambiar la estrategia para intentar cortar al maximo las
cadenas de transmision.

N -

© Realizacion de PDIA en pacientes con cualquier sintoma sugestivo de COVID-19, sin
atender al agrupamiento de sintomas atipicos (a juicio del médico responsable).
@ si 1a evolucién de los sintomas es:

* < 5 dias estd indicado la realizacién de la Prueba rapida de Detecciéon de
Antigenos (ademas de ser una prueba fiable en estos dias, nos aporta rapidez de
diagnostico y de rastreo).

* > 5 dias esta indicado la realizacién de PCR.

©se recomienda, siempre que sea posible y esté indicada, realizar |a Prueba rapida de
Antigenos en el mismo momento en el que se valora al paciente sospechoso, para no
demorar el diagnostico y optimizar los recursos.

EL ENFOQUE EPIDEMIOLOGICO PREVALECERA SOBRE EL CLINICO

Para mas informacion ver Guia de Actuacion Caso Sospechoso de la GAPGC



Ultima actualizacion: 29 de Enero de 2021

Vacuna contra la COVID-19 Fuente: e-lactancia.org

Nivel de riesgo rebajado

Muevas evidencias cientificas han llevado al equipo de Apilam a actualizar el nivel de riesgo asociado a este producto.
El nivel de riesgo anterior, Riesgo bajo, pasa a ser Riesgo muy bajo.

Nivel de riesgo revisado el 29 de Enero de 2021

Riesgo muy
bajo para la
lactancia

Seguro. Compatible.
Minimo riesgo para la
lactancia y el lactante.

"La vacuna (COVID-19) puede ofrecerse a una mujer que amamanta y que es parte de un grupo
recomendado para la vacunacion (por ejemplo, trabajadoras de la salud); actualmente no se recomienda
suspender la lactancia después de |a vacunacion” (WHO/OMS 2021/01/25).

Los tipos de vacuna contra la COVID-19 desarrollados son, entre otros (Drugbank.com on line, CDC
2020/12/18 y 2020/12/13):

* Vacunas de acido ribonucleico mensajero (ARNm): BNT162b2, Tozinameran (Pfizer-BioNTech) y MRNA-1273
(Moderna & NIH). Contienen ARNm del coronavirus n-19 que induce a las células musculares del lugar de la
inyeccion a fabricar una de las proteinas de la superficie del coronavirus n-19 haciendo que nuestro sistema
inmune produzca anticuerpos contra el virus de la COVID-19.

* Vacunas de vectores virales: AZD1222 o ChAdOx1 nCoV-19 (Oxford Uni-AstraZeneca) y Gam-COVID-Vac
(Gamaleya-Sputnik V). Contienen un adenovirus no patégeno para el ser humano modificado con material
genetico del coronavirus 2019-nCoV que hace que, como en las vacunas de ARNm, nuestro sistema inmune
reaccione.

A fecha de ultima actualizacion no encontramos datos publicados sobre su excrecion en leche materna ni de
sus efectos en la lactancia o en los lactantes. Las madres lactantes han estado excluidas de todos los
ensayos realizados (Palacios 2020, Costantine 2020, CDC 2020/12/15, ABM 2020/12/14).

Es altamente improbable que los componentes de las vacunas contra la COVID-19 puedan excretarse en
leche maternay, en cualquier caso, serian digeridos en el intestino del lactante (InfantRisk 2020/12/18).
Parece razonable pensar que si la enfermedad (COVID-19) es compatible con la lactancia, mas lo sera su
vACLING Alle Rl <icntiara connfiang al virnie vive
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La incidencia de COVID-19 se ha mantenido estable en Canarias en la ultima semana (2038/2034).
Gran Canaria sigue siendo esta semana a la isla con mayor niumero de casos nuevos (927) a pesar de
presentar un leve descenso en relacion a la semana pasada (969)

El nimero de casos nuevos totales en Fuerteventura en esta semana ha descendido casi a la mitad con
respecto a la anterior (65/127)

A 28/01/21 hay 20 casos pediatricos activos en Fuerteventura, 2 mas que la semana pasada
La mayoria de casos pediatricos siguen siendo asintomaticos o presentan sintomas leves

No ha habido casos pediatricos en vulnerables en Fuerteventura. Los casos en pacientes vulnerables en
Gran Canaria han tenido buena evolucién clinica . Recomendacion: Sequimiento estrecho (diario)

No ingresos hospitalarios pediatricos en Fuerteventura por COVID-19

Aceptada por Gerencia de AP de Gran Canaria la propuesta de aproximacion diagndéstica en pediatria
para los niveles 3y 4

iCuidense mucho!




Ha colaborado en la recogida de estos datos:
David Garcia Lou y E. Glady Rodriguez Pérez

Muchas gracias




