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SAZETAK. (ilj: Pregledom literature definirati utjecaj pocetka pandemije COVID-19 na pedijatrijske hitne ambu-
lante u Hrvatskoj i svijetu. Metode  materijali: PretraZivane su baze PubMed i Web of Science definiranim parame-
trima. Pregledana je objavljena literatura vezana za karakteristike i broj pregleda u hitnim pedijatrijskim ambulan-
tama u svijetu s podacima iz prvog vala pandemije COVID-19. Rezultati: Od ukupno 176 znanstvenih radova, 25
su zadovoljila svim kriterijima ovog istrazivanja. Ukljuceno je 18 zemalja, a najvise (n=3) radova potjece iz
Kanade, SAD-a i Italije. Sve studije usporedivale su pandemijske podatke s predpandemijskim i u svima je notiran
znacajan pad u broju pregleda u hitnim pedijatrijskim ambulantama. Broj hospitalizacija je uglavnom pratio pad
broja pregleda. Redukcija u broju pregleda je u svim studijama u razli¢itom postotku bila zbog infektivnih bolesti.
Nije primijecen znacajan porast u broju pregleda zbog Zivotno-ugrozavajucih stanja. Zakljucci: COVID-19 pande-
mija je neposredno dovela do znacajnog pada pregleda u hitnim pedijatrijskim ambulantama diljem svijeta. Do
redukcije je doslo zbog pada broja pregleda bolesti infektivne etiologije. Glavni teoretizirani razlozi su pojacane
higijenske mjere, smanjena mobilnost stanovniStva i strah od akviriranja COVID-19.

SUMMARY. Aim: To define the effect of the beginning of COVID-19 pandemic on pediatric emergency depart-
ments. Materials and methods: The search od PubMed and Web of Science databases was done with predefined
parameters. A review of published literature concerning the characteristics and number of visits to pediatric emer-
gency departments globally during the first wave of COVID-19 pandemic was performed. Results: Out of 176
original scientific reports, 25 made the inclusion criteria of this review. 18 countries were included with Canada,
USA and Italy producing the most eligible reports (n=3). All the studies compared the pandemic to pre-pan-
demic data, and all showed a significant reduction in number of visits to the pediatric emergency departments.
The number of hospitalizations mostly correlated with the decrease in number of visits. The reduction in number
of visits in all studies was due to infectious diseases. There was no notable increase in life-threatening conditions.
Conclusions: COVID-19 pandemic directly contributed to the significant reduction in number of visits to the pedi-
atric emergency departments across the world. The general reduction in visits was mostly due to reduction in
infectious diseases. Main theorized reasons are increased hygiene, reduced population mobility and fear of catch-
ing COVID-19.

Pandemija COVIDI19 znacajno je utjecala na na$
svakodnevni zivot. Od samog pocetka pa sve do danas,
COVID-19 konstantno mijenja nase drustvo i pojam
§to je ,normalno®. Kao $to su nasi privatni zivoti bili u
potpunosti nepripremljeni za promjene koje nam je
donio COVID-19, jednako su bili nepripremljeni i
zdravstveni sustavi diljem svijeta' . Prvi izvjestaji o
COVID-19 dolaze iz Kine i govore o poc¢ecima nove
koronavirusne infekcije koja je decimirala njihov
zdravstveni sustav'. S obzirom na epidemioloske
karakteristike COVID-19 i globalizaciju, COVID-19
se vrlo brzo prosirio u sve krajeve svijeta pa je 11. ozuj-
ka 2020. proglasena svjetska pandemija od strane
Svjetske zdravstvene organizacije'?. Prvi europski slu-
¢ajevi potjecu iz Italije. Izvjestaji s pocetka 2020. go-

vore o masivhom kolapsu talijanskog zdravstvenog
sustava i teretu COVID-19 na njihovo drustvo*®'*!,
Poceci pandemije prvotno su govorili o COVID-19
kao bolesti odrasle populacije koja je bila znacajnije
pogodena nego djeca’. Razvojem novih varijanti viru-
sa i postinfektivnih imunoloskih komplikacija (poput
multisistemskog upalnog sindroma povezanog s
COVID-19), pedijatrijska populacija zauzima znacaj-
nije mjesto u COVID-19 pandemiji'. Dvije godine od
pocetka pandemije, provedena znanstvena istrazivanja
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su nam donijela nova saznanja o samome virusu
SARS-CoV-2 kao i bolesti COVID-19 koja su rezulti-
rala novim nacinima lijecenja i cjepivima, no ipak ¢ini
se da je pandemija daleko od kraja'™'®. Ostaje pitanje
ho¢emo li savladati pandemiju u cijelosti, ¢ime ¢e
COVID-19 postati samo poglavlje u budu¢im povije-
snim knjigama ili ¢emo jednostavno nauditi zivjeti s
COVID-19. Trenutna situacija u drustvu docarava $a-
roliku sliku - zastitne maske su sveprisutne kao i svo-
jevrsne COVID potvrde, dok se s druge strane iz ra-
znih smjerova pokusavaju diskreditirati opée poznate
znanstvene Cinjenice. Sto se tice zdravstvenog sustava,
on ve¢ dulje vrijeme Zivi s COVID-om pri ¢emu je svat-
ko potencijalan izvor infekcije SARS-CoV-2 uz vaznu
napomenu da je duznost zdravstvenog sustava zastita
pacijenata i osoblja. No nerijetko se nademo prisjeca-
judi se pocetaka pandemije — od prvih pacijenata koji
su pridosli iz endemi¢nih COVID-19 podrudja i prvog
odijevanja viseslojne zastitne opreme do prvih pacije-
nata koji su zahtijevali bolnicko lijecenje. Kao lije¢nike
koji se bave dje¢jim infektivnim bolestima, isto nas je
ponukalo na istrazivanje literature i uvida kako je po-
cetak COVID-19 pandemije utjecao na hitne pedija-
trijske ambulante u ostatku svijeta i da li ih je zaintrigi-
ralo isto pitanje kao i nas — postaje li ovo nasa svako-
dnevica?

Metode i materijali

Definirani su jedinstveni parametri za pretrazivanje
baze podataka PubMed i Web of Science. Koristene su
klju¢ne rije¢i ,COVID“ ili ,COVID-19% ,,pandemic® i
»pediatric emergency department visits“. U studiju su
ukljuceni svi oblici znanstvenih radova ¢iji podaci po-
tjecu iz prvog pandemijskog vala 2020. godine odno-
sno prvih 6 mjeseci iste godine, a govore o kvantitativ-
nim podacima djece (0-18 g.) koja su hospitalizirana
ili obradena putem hitnih pedijatrijskih ambulanti.
Iskljucene su studije s isklju¢ivo odraslim bolesnicima
ili podacima iz kojih nije moguce diferencirati odraslu
i dje¢ju populaciju, radovi koji su se bavili iskljuc¢ivo
COVID-19 simptomatologijom u djece ili jednom
skupinom dijagnoza. Takoder, iskljuceni su radovi koji
nisu na engleskom jeziku ili je dostupan samo dio
rada. Dobiveni podaci su sumirani u tabli¢ni prikaz i
kategorizirani prema drzavama u kojima su istraziva-
nja provedena.

Rezultati

Od ukupno 176 objavljenih radova 26 su zadovoljila
uklju¢ne kriterije”'?*2, Rezultati studija prema drzava-
ma porijekla prikazani su u tablici 1. Najvise objavlje-
nih ¢lanaka potjece iz Italije (n=3), Kanade (n=3) i
SAD-a (n=3)"""2***_U ve¢ini studija (n=21) uspore-
divalo se prve mjesece pandemije s istim razdobljem iz
prijasnjih godina, dok su 4 studije usporedivale pande-
mijske mjesece s predpandemijskim mjesecima nepo-
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TABLICA 1. PRIKAZ RAZLIKE U BROJU PREGLEDA U HITNIM
PEDIJATRIJSKIM AMBULANTAMA I HOSPITALIZACIJA PREMA
DRZAVAMA ODABRANIH STUDIJA U VRIJEME PRVOG VALA
COVID-19 PANDEMIJE U ODNOSU NA PREDPANDEMIJSKI PERIOD
TABLE 1. THE DIFFERENCE IN NUMBER OF VISITS TO THE
PEDIATRIC EMERGENCY DEPARTMENTS AND HOSPITAL
ADMISSIONS IN COUNTRIES OF SELECTED STUDIES BETWEEN
FIRST WAVE OF COVID-19 PANDEMIC WAVE AND PRE-PANDEMIC
PERIODS

Razlika u broju Razlika u

pregleda (%) hospitalizacijama (%)
Hrvatska -54 -41.2
Njemacka -30 - (-68) -43.7
Francuska -68 -45
Ttalija _73 — (-81) +4.8
Spanjolska -23 =
Nizozemska -59 -57
Portugal -60 +2.6
Austrija -26 +6.3
SAD -70 =574
Kanada -57 — (=70) +3%
Brazil -70% -30
Japan -34% -35
Juzna Koreja -58.1 +4.7%
Tajvan -50 -
Indija -65 -
Turska -55.8 -31
Izrael -50 +25
Etiopija -40.4 -28

sredno prije pocetka pandemije. Sve su studije pokaza-
le znacajan pad u broju posjeta pedijatrijskim hitnim
ambulantama pri cemu je najznacajnija redukcija bila
u SAD-u, Brazilu i Italiji (70%, 70% i 81%)71920-2%3340,
Vecina pada u broju posjeta hitnim pedijatrijskim am-
bulantama je zbog bolesti infektivne etiologije, uglav-
nom uslijed akutnih respiratornih i gastrointestinalnih
infekcija, pri ¢emu prednjaci Izrael s redukcijom od
50%%**. Broj hospitalizacija je bio u znac¢ajnom padu
pri ¢emu su iznimke Izrael s porastom hospitalizacija
od 25%, uglavnom blago bolesne djece, Austrija sa
6,3% te Italija, Kanada, Koreja i Portugal s manje od
5% porasta u hospitalizacijama?>232$:2931:34-3640_Spanjol -
ska, Indija i Tajvan nisu iznijele podatke o postotku
hospitalizacija (tablica 1)***2. Svi porasti u hospitali-
zacijama su bili zbog neinfektivne etiologije od cega
prednjaci traumatizam. Postotak hospitalizacija zbog
kroni¢nih sréanih i neuroloskih bolesti povecan je u
dvije studije (Japan i Turska)*. Tri studije su objavile
stagnaciju postotka pregleda u hitnim pedijatrijskim
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ambulantama/hospitalizacijama onkoloskih bolesni-
ka?*?%”_ Osam se studija posebno osvrée na urinarne
infekcije od kojih 5 biljeze pad ili stagnaciju, a 3 po-
rast hospitalizacija uslijed akutnih urinarnih infek-
cija’2021293037-39 Spanjolska i talijanska studija su zabi-
ljezile veci broj kompliciranih slucajeva apendicitisa i
povezala ih s duljim vremenom potrazivanja zdrav-
stvene pomo¢i**. Japanska studija jedina biljezi pad u
broju pregleda i hospitalizacija zbog Kawasakijevog
sindroma®. Broj hospitalizacija uslijed Zivotno ugro-
zavajudih stanja odnosno hospitalizacija u jedinicama
intenzivnog lije¢enja u svim studijama je ostao nepro-
mijenjen.
Rasprava

Pandemija COVID-19 drasticno je promijenila
nacin funkcioniranja zdravstvenog sustava kako u Hr-
vatskoj tako i u svijetu. Dostupnost zdravstvene zastite
je teorijski ostala ista, premda su mnogi prakticki raz-
lozi sprjecavali bolesnike da potraze zdravstvenu skrb.
Iako sama pandemija nosi negativne konotacije, poda-
ci koje nam pruza o raznim drugim zdravstvenim sta-
njima nevezanim uz COVID-19 su znacajni. Ovaj pre-
gledni ¢lanak potvrduje inicijalnu hipotezu: broj pre-
gleda u hitnim pedijatrijskim ambulantama u cijelom
svijetu za vrijeme prvog vala pandemije je u znacaj-
nom padu. Razlozi teoretizirani u evaluiranim ¢lanci-
ma su razliciti, no glavna misao je da su za smanjenje
broja pregleda odgovorne pojacane epidemioloske
mjere Sirenja zaraznih bolesti (,,lockdown®, socijalno
distanciranje, higijenske mjere, no$enje zastitnih
maski) i strah od akviriranja COVID-19 u bolni¢kom
okruzenju. To je potkrijepljeno i ¢injenicom da u tim
istim studijama razlog u redukciji lezi u znacajnom
smanjenju pregleda zbog infektivnih dijagnoza, uglav-
nom respiratornih i gastrointestinalnih infekcija. Time
je svakako potvrdena vaznost higijenskih navika u
sprjecavanju $irenja zaraznih bolesti. Sto se ti¢e trau-
matizma, pojedine se studije razlikuju. Dok vecina po-
dataka govori o smanjenju broja ozljeda, odredene
studije poput korejske (12%) govore o porastu broja
pregleda zbog ozljeda, uglavnom zadobivenih u obi-
tavaliSnim prostorima®. Izraelska studija pokazuje
znacajan porast udjela hospitalizacija u inicijalnom
»lockdown-u“**. Razlog za navedeno nije povecan broj
COVID pozitivne djece ili tezi slu¢ajevi drugih bolesti
ve¢ hospitalizacija blaze bolesne djece na ve¢ postojeci
smanjeni kapacitet u hitnim pedijatrijskim ambulan-
tama. Japanski osvrt na pad broja oboljelih od Kawasa-
kijeve bolesti ocekivan je s obzirom na ve¢ dugo pri-
sutnu hipotezu o infekcijskom ,,okidac¢u® imunoloske
reakcije kao uzroku Kawasakijeve bolesti. Stoga manje
infektivnih bolesti pridonosi smanjenju broja slucaje-
va Kawasakijeve bolesti*”. Talijanska, nizozemska i taj-
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vanska studija iznose podatke o povec¢anom broju
akutnih urinarnih infekcija i hospitalizacija uslijed
istih. To je odstupanje od ostalih studija u kojima se
iznose podaci o urinarnim infekcijama, ukljucujudi i
hrvatsku, u kojima je dokazan znacajan pad ili stagna-
cija u broju pregleda i hospitalizacija radi akutne uri-
narne infekcije”?*2#*3037-39 J hrvatskoj studiji postav-
ljena je hipoteza o povecanim higijenskim mjerama i
odsutnosti iz kolektiva kao mogué¢im razlozima sma-
njenja broja urinarnih infekcija kod dojencadi i male
djece koja jos$ nisu uspostavila voljnu kontrolu mikcije
dok ranije navedene studije, koje govore o povec¢anim
brojevima pregleda i hospitalizacija uslijed urinarnih
infekcija, ne iznose zakljucke o razlozima povecanja
urinarnih infekcija. Potrebna su daljnja istrazivanja u
svrhu definiranja potencijalnih uzroka. Njemacke i
turska studija iznose podatak o stagnaciji u broju pre-
gleda/hospitalizacijama onkoloskih bolesnika sto go-
vori u prilog da pocetak pandemije nije imao akutnog
utjecaja na zdravstvenu zastitu onkoloskih bolesnika,
no potrebne su dugoro¢ne studije da se potvrdi toc-
nost istog*?**. Takoder su potrebne studije da se utvr-
di eventualan negativan utjecaj pandemije na rano ot-
krivanje malignih oboljenja s obzirom da su pacijenti
u pocetku pandemije bili skloniji oklijevanju u potrazi
za zdravstvenom skrbi. Studija provedena u Hrvatskoj
u skladu je s globalnim trendovima. Prati se znac¢ajan
pad pregleda u hitnim pedijjatrijskim ambulantama
(54%) i hospitalizacija (41.2%) u centrima u kojima je
studija provedena (Zagreb, Split, Rijeka). Razlozi se
zasigurno ne razlikuju od ostatka svijeta s obzirom da
je Hrvatska prosla kroz vrlo sli¢ne faze pandemije - od
potpunog ,lockdown-a“ do suzivota s COVID-om. U
analiziranim studijama zastupljene su zemlje razli¢i-
tog stupnja gospodarskog razvoja. Nije nadeno razlike
medu podacima o broju pregleda i hospitalizacija ovi-
sno o stupnju razvijenosti pojedine zemlje.

Limitacija ove analize je nemoguc¢nost obuhvacanja
svih studija koje se bave ovom problematikom odabra-
nim klju¢nim rije¢ima. Takoder, iz analize su iskljuc¢eni
podaci o pedijatrijskim bolesnicima koji su objavljeni
zajedno s onima iz odrasle populacije, ¢ime je dio poda-
taka nedostupan, kao $to su izostavljeni i podaci objav-
ljeni u ¢lancima koji nisu dostupni u cijelosti. Premda su
u nasoj analizi zastupljene zemlje iz krajnjih stupnjeva
razvoja prema Human Development Index-u, vaino je
naglasiti da omjer slabije razvijenih i razvijenih zemalja
nije podjednak (1:3,5). Stoga podaci iz razli¢itih skupi-
na razvoja zemalja nisu usporedivi®.

Zakljucci
Pocetak COVID-19 pandemije uzrokovao je pad u

broju pregleda u hitnim pedijatrijskim ambulantama.
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Najznacajnija redukcija dogodila se zbog smanjenog
obolijevanja od infekcijskih bolesti, nevezanih uz
SARS-CoV-2 infekciju. Broj hospitalizacija je uglav-
nom pratio pad broja pregleda u hitnim pedijatrijskim
ambulantama. Nije zabiljezen porast broja Zivotno-
ugrozavajucih stanja.
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