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Cifras de COVID-19
en NiNnos en
Colombia




Consideraciones en ninos

» Infeccion por el virus SARS COV-2 causante del COVID 19 tiene las
siguientes caracteristicas en niNos:

Menos frecuente que en adultos
Menos grave

Menos letal

vV v v Vv

Hay dos cuadros clinicos graves descritos pero poco frecuentes:
» Sindrome de inflamacion multisistémica

» Enfermedad de Kawasaki



Covid -19

Pediatria

Patogeno

SARS - COV 2

Manifestaciones SIGNOS Y SINTOMAS
clinicas en niNnos fiebre

sintomas
gastrointestinales

‘ _ fatiga/astenia
odinofagia J _ ——
dificultad respiratoria
GENERALES

Fiebre 50% (39 a 76%) - taquicardia 42% - cefalea15% (3-29%) - mialgias 15% (2-23%), fatiga

5% (2-9%) - ageusia/anosmia 4% (2- 6%) - erupcion/exantema cutaneo 3%.
RESPIRATORIOS

Tos 38% (12 a 62%) - rinorrea 1% (2a23%) - odinofagia 9% (4-41%) - disnea 8% (1-16%).
GASTROINTESTINALES

Nauseas/Vomito 12% (8-21%) - diarrea 9 % (2,3a13,5%) - dolor abdominal 6,6% (4, -10,5%).




Five Cl Why Children Have R ibili COVID-1

SARS-CoV-2 SARS-CoV-2

Diferencias entre
NiNos y adultos

Common coronavirus @ @ o
reactive T cells i

Alveolar eqithehal
type 1(AET)

s e

Alveolar epithefial
type 1 (AE )

Alveolar epithelial
type 2 (AE II)

Eosinophils

Elalaalela =i Ne| Ml NCTe[Vel=Te Re [\ (el elpa Sl RO A@@MAIY - 19 in children reveals molecular

checkpoints gating pathogenesis illuminating potential therapeutics dewrw.pnas.arglegl/dai/10.107 4/nas. 201 2358117



Miremos las cifras..

CASOS

CONFIRMADOS

EN COLOMBIA:679.513
CASOS ACTIVDS: 114.826
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» MUERTES: 21.81/

» RECUPERADOS: 541.462
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COSOS en niﬁOS Casos confirmados
679.513

Hoy: 7.665

Distribucion por edad

671848 Confirmados 529279 Recuperados 21615 Fallecidos

» Ninos 0-9 a: 3.6%

180000 » Ninos 10-19 a: 6.4%
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Tomado de: Reporte diario del INS para sept 8
hitps.//www.ins.gov.co/Paginas/INicio.aspx



https://www.ins.gov.co/Paginas/Inicio.aspx

Ninos fallecidos Fallecidos

21.817

Hoy: +202

Distribucion por edad

671848 Confirmados 529279 Recuperados 21615 Fallecidos
-~ . Grupo 0-9 anos: 33 (0,15%)
': = ¥ Grupo 10-19 aios: 26 (0.11%)
- e . Grupo 0-19 afos: 59 (0.26 %)
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FIGURE 2. COAVID-19 cases among children® aged <18 wears, among
thosa with known hospitalization status (N = 745)," by age group and
hospitalization status — United States, February 12-April 2, 2020
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FIGURE 1. COVID-19 cases In children® aged <18 years, by date reported to CDC (N = 2,549)" — United States, February 24-April 2, 20205
300 3,000
B Mo of cases 150 =
B0 cypmuslative no. of cases 2300
o
3 8
; 200 - -2000 2 3
5 2 5
e} o
o 150 - 1500 2 2
g e
z g,
100 S 1,000 £ 100
B
H
50 = 500
U L) 1 1 1 1 1 1 ] 1 ] ] 1 u
4352627282911 2 3 4 5 6 7 B WM EITIENG 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 311 2
Feb Mar Apr
Date of report to COC 50 -
MMWR/April 10 2020/Vol 69/No 14. US Department of Health and Human Services/CDC
l:l_

10-14 1517
Age gr‘-::up [wrsl



*Son el 90% de los
contagiados

*Transmision: 30- 60%
Ro: 2-3

*Hospitalizacion: 20%

*UCI: 5%

*Muerte: 3,6% del total

de casos

*Son el 4-10 % de los
contagiados

*Transmision: 12-15%
Ro 0.3

*Hospitalizacion: 5%
*UCl: 2%

*Muerte: 0,12 - 0,2%



a SJ Sant Joan de Déu

Barcelona - Hospital

Kids Corona

Transmision en nifios y nifias

https://www.sjdhospitalbarcelona.org/es/kidscorona/ninos-ninas-transmisores-enfermedad

Evaluacion de la transmision
de COVID-19 en ninos

30 ninos infectados

L S
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2 casos indice
S cosos indice * 1 contagios
22 cos0s indica# 0 contagees
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* 3 contogics
% 2 contogios



NINos con mayor riesgo de enfermedad

grave

» Menores de 1 ano

» Ninos con enfermedades cronicas:

>
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Asma de dificil conftrol

Diabetes

Obesidad

Cdncer

Tratamientos con inmunosupresores
Malnutricion

Enfermedad cardiaca




Evaluar beneficios / riesgos

Riesgos de:
Desarrollo cognitivo *Contagio
Desarrollo motriz *Hospitalizacion
Desarrollo afectivo *Muerte

Practica deportiva *Transmision

Socializacion
Oftros:
*Depresion
*Malnutricion
*Maltrato

Ofros:
Seguridad alimentaria
Buen ifrato




Riesgos: malfrato

I'he Increase In AHT Cases During The COVID-19
Pandemic

-

Male

Number ol AN Canes

2017 101% 919 2020

Year

= Famk

Reino Unido
Periodo: marzo-abril 2020

9 ninos con Trauma de cradneo
por malfrato

Periodos previos < 1 caso por
mes




VO|Ver Ol CO|€9|O *Comportamiento social

de la familia
*Composicion familiar

*Dindmica familiar
*Ninos educados (medidas de profteccion)
*Ninos con sinfomas no salen de casa

*Infraestructura

*Servicios basicos
*Protocolos de bioseguridad
*Capacitacion del personal . B B
*Estrategias definidas: Grupos Inversion en educacion

= . Ublica
pequenos “burbuja Copiome EA cios de salud
“Evaluacion periddica cceso a servicios de salu

*Educacion a la comunidad
*Vigilancia activa

Colegios




Recomendaciones para los entes

gubernamentales

» Inversion en infraestructura : aulas grandes, ventiladas, comedores
espaciosos

» Garantizar servicios publicos: suministro de agua

» Garantizar insumos para limpieza y desinfeccion: cloro, alcohol en gel,
jabon, toallas de papel, recipientes de basura, panos para limpieza de

superficies

» Educacidony enfrenamiento a: docentes, personal de aseo, cocing,
administrativos, porteros, transportadores



Recomendaciones para las

INnstituciones educativas

vV v v v v v v .Yy

Disenar protocolos de bioseguridad alineados con los que ya existen en DSSA
Difundirlos entre todo el personal, incluyendo las familias y los ninos

Mantener una comunicacion asertiva con las familias

Consentimiento informado

Vigilar que se cumplan los protocolos adoptados

Disenar un plan piloto

Hacer evaluacion peridodicamente

Tener un plan de accion en caso de que aparezca un caso de COVID 19




Recomendaciones para las familias

» Tomar decisiones con base en informacion cientifica

» FEvaluarla dindmica familiar

» Analizar qué tan viable es seguir en educacion virtuale Que ventajas
encuentra en educacion presencial?

» Evaluarlos antecedentes del nino

» Incentivar en el nino las medidas de proteccion: uso de mascarilla,
higiene de manos, distanciamiento fisico

» Conocer las estrategias disenadas por la institucion educativa



Los ninos aprenden facil: podemos y delbbemos
educarlos.

Es su derechol!




Resiliencia

Los NiNOS y NiNAS NOS
dan ejemplo en
esto.




