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Diabetes Mellitus tipo 1 pediatrico e infeccao COVID-19 existe uma
Associacao?
Pediatric type 1 diabetes mellitus and COVID-19 infection: is there an association?
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Coronavirus, Um estudo recente do Reino Unido descreveu um aparente aumento o novo inicio de diabetes melitus tipo 1 (DM1)
biElsaies VEITEERelel]  em criangas durante a pandemia de COVID-19. Tanto o Brasil quanto os EUA (incluindo nossa drea de Houston, TX)
Autoanticorpos. sofreram recentemente com um aumento repentino dessa infecgdo e observamos uma associagao entre a infecgdo e
2 novos casos de diabetes pediatrico que se apresentam em cetoacidose por diabetes. Essa associagdo pode se tornar
importante no futuro se os dados epidemiolégicos do DM1 mostrarem uma tendéncia de aumento apds a infecgdo
pela COVID-19. Também é importante observar que um paciente era assintomatico; isso pode ser importante a se
considerar na triagem e no diagndstico precoce para evitar a propagagdo da infecgdo.

Keywords: Abstract

Coronavirus Infections, A recent study from the UK, has described an apparent increase in new type 1 diabetes (TIDM) onset in children during
Diabetes Mellitus, COVID-19 pandemic. Both Brazil and USA (including our area of Houston, TX) have recently suffered from a sudden
Type 1, surge of this infection and we have noticed an association between the infection and 2 new cases of pediatric diabetes
Autoantibodies. presenting in diabetes ketoacidosis. This association may become important in the future if the epidemiological data
of TIDM shows an increased trend post the COVID-19 infection. It is also important to note that one patient was
asymptomatic, this may be important to consider early screening and diagnosis to prevent the spread of infection.
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Um relato recente demonstrou uma elevagao significa-
tiva nos casos de cetoacidose diabética e cetoacidose grave em
criancas e adolescentes diagnosticados com diabetes durante a
pandemia da COVID-19 na Alemanha?. Outro relato oriundo do
Reino Unido descreveu um aparente aumento no ndmero local
de novos casos de diabetes mellitus tipo 1 (DM1) em criangas
durante a pandemia de COVID-192.

Desde a declaracdo da pandemia de Doencga do Coro-
navirus 2019 (COVID-19) pela Organizacdo Mundial da Saude
(OMS), muitas perguntas foram levantadas sobre os riscos da
infeccdo viral para criangas com diabetes.

Dados observacionais indicam que individuos de idade avan-
cada e pessoas com diabetes mal controlada sdo aparentemente
mais propensas a desenvolver quadros graves de COVID-19.2

Criangas com diabetes estdo sujeitas a desenvolver
infeccBes virais de maior gravidade, mas relatos advindos de
areas afetadas sugerem que, na maioria dos casos, a COVID-19
cursa com sintomas mais discretos nos pacientes pediatricos*
e que ndo ha dados confidveis que indiquem que criangas com
diabetes mellitus tipos 1 e 2 bem controlada apresentem risco
aumentado de apresentar doenga por coronavirus grave.

Relatamos dois casos em que pacientes pediatricos
recentemente diagnosticados com diabetes tipo 1 apresen-
taram cetoacidose diabética (CAD) e COVID-19. Um paciente
era assintomatico e o outro apresentou sintomas respiratérios.

O primeiro paciente era uma moga hispanica de 15 anos
recentemente diagnosticada com diabetes tipo 1, que apresen-
tou cetoacidose diabética e hemoglobina glicada de 15,4%. A
paciente ndo tinha histérico de febre ou sintomas respiratérios.
Dois dias apds a internagdo, a mae da paciente teve picos de
febre alta e tosse. A paciente permaneceu assintomatica. Os
testes de COVID-19 das duas deram positivo. Nenhum outro
membro da familia relatou teste positivo para COVID-19.

O segundo paciente era um jovem de 11 anos de idade
com diabetes tipo 1 e cetoacidose diabética com hemoglobina
glicada de 9,6%. O paciente relatou histérico de febre e sinto-
mas respiratérios. O teste de COVID-19 deu positivo. Nenhum
outro membro da familia relatou teste positivo para COVID-19.

Assim como outras infecg¢Ges virais, a COVID-19 pode
causar aincidéncia de CAD em criancas diagnosticadas previa-
mente com diabetes tipo 1. Além disso, a infec¢do pode estar
associada a novos casos pediatricos de diabetes com CAD.
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A relacdo entre COVID-19 e diabetes enquanto ga-
tilho imunoldgico ou fator de comorbidade sera melhor
entendida quando dados multinacionais e internacionais
forem coletados e publicados. A experiéncia prévia com
infeccdes por coronavirus associadas a sindrome respira-
téria aguda grave (SRAG) denota associagdo com novos
casos de diabetes.®

Varias infecgOes virais ja foram historicamente citadas
como fatores contribuintes para autoimunidade e apoptose
progressiva de células beta, que levam ao desenvolvimento
de DM1 em criangas®.

Considerar a COVID-19 em areas de alta incidéncia é
muito importante para as criangas diagnosticadas recente-
mente com DM1, ndo apenas do ponto de vista patogénico,
mas também por conta dos aspectos praticos de manejo dos
pacientes e da necessidade de limitar a sua transmissdo, uma
vez que alguns pacientes podem ndo manifestar os sintomas
tipicos da COVID-19.

Futuras pesquisas epidemioldgicas globais sdo necessa-
rias para avaliar o papel da COVID-19 na imunogenicidade da
DM1 e seu papel na evidencia¢do de sua manifestagdo.
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