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Santrumpos

SARS-CoV - sunkaus Uminio respiracinio sindromo koronavirusas (angl. severe acute

respiratory syndrome coronavirus)

MERS-CoV - Artimyjy Ryty respiracinio sindromo koronavirusas (angl. Middle East

respiratory syndrome coronavirus)

SARS-CoV-2 — naujas sunkaus @iminio respiracinio sindromo koronavirusas (angl. severe acute

respiratory syndrome coronavirus 2)
COVID-19 — koronaviruso liga 2019 (angl. coronavirus disease 2019)

MIS-C — vaiky daugiasisteminio uzdegiminio atsako sindromas (angl. MIS-C — multisystem

inflammatory syndrome in children)
Ag — antigenas (angl. antigen)

PGR - polimerazés grandininé reakcija (angl. polymerase chain reaction)



SANTRAUKA

SARS-CoV-2 virusas atsirado 2019 mety pabaigoje. Pragjus daugiau nei trejiems metams SARS-
CoV-2 infekcija toliau plinta pasaulyje. Tai vis dar iSlicka aktuali problema. Dazniausiai virusas
sukelia kvépavimo taky simptomus. Buvo pastebéti ir bérimai, susije su koronaviruso liga 2019,

kurie buvo aprasyti ir vaiky populiacijoje.

Darbo tikslas. Perzitiréti moksling literatiirg apie su COVID-19 susijusius bérimus vaiky tarpe
bei atlikti tyrimg vaiky, sergan¢iy COVID-19, populiacijoje jvertinant odos bérimy pobudj,
pasireiskimo daznj, sgsajas su kitais veiksniais ir palyginti tyrimo rezultatus su esanciais

mokslinéje literatiiroje.

Darbo metodika. Perzitréta 2019 m. — 2022 m. moksliné literatiira apie COVID-19 serganciy
vaiky odos bérimus duomeny bazése “PubMed”, Google Scholar ir atliktas anoniminis anketinis
tyrimas 2021m. lapkri¢io — 2022 m. balandzio ménesiais. I$ viso surinktos 448 anketos, 434 —
jtrauktos j statisting analiz¢. Duomenys analizuoti Microsoft Excel ir IBM-SPSS programomis.

StatistiSkai reikSmingi rezultatai — kai p < 0,05.

Rezultatai. Atlikus literatiros apzvalgg paaiskéjo, kad dazniausi odos pazeidimai, budingi
vaikams, sergantiems COVID-19, yra j nuozvarbas panaSts bérimai, j daugiaforme eritemag
panasis bérimai, dilgéliné, vezikuliné egzantema, makulopapulinis bérimas, 0 odos bérimai kartu
su Kitais simptomais — kosuliu, kar§¢iavimu, gali biiti pirmieji SARS-CoV-2 infekcijos pozymiai.
Atlikus anketinj tyrimg paaiSkéjo, kad odos bérimai yra buadingi 15 procenty COVID-19
sergan¢iy vaiky. Jie daznesni naujagimiams ir kuidikiams. Dazniau pasireiSkia kartu su galvos
skausmu, kosuliu, vir§kinamojo trakto simptomais, gleiviniy paZeidimais. Sie atradimai
reikSmingi ir parodo, kad iSsami vaiky odos apziiira yra biitina. Svarbu atkreipti démesj j $iuos
pozymius ir jtarti COVID-19 liga pastebéjus jai buidingus bérimus vaiky tarpe. Ankstyvas ligos

jtarimas gali padéti uzkirsti kelig infekcijos plitimui.

Raktazodziai. COVID-19; vaikai; odos bérimas.

SUMMARY
The SARS-CoV-2 virus appeared at the end of 2019. More than three years later, the SARS-

CoV-2 infection continues to spread. This is still an ongoing issue. Most often, the virus causes



respiratory symptoms, but other symptoms such a gastrointestinal symptoms or skin rashes have
also been reported for both adults and children.

Aim of study. Review the literature and conduct a study in the population of children with
COVID-19 and evaluate the nature of skin rashes, frequency of occurrence, associations with

other factors, and compare the results of the study with those in the scientific literature.

Methods. Scientific literature on skin rashes in the population of children with COVID-19
published in the years of 2019 — 2022 was reviewed in databases — "PubMed", Google Scholar.
An anonymous survey was conducted from November of 2021 till the April of 2022. A total of
448 questionnaires were collected, 434 were included in the statistical analysis. Data were
analyzed with Microsoft Excel and IBM-SPSS programs. Statistically significant results — when
p <0.05.

Conclusions. Most common skin lesions in children with COVID-19 are chilblain-like rash,
erythema multiforme-like rash, urticaria, vesicular exanthema, maculopapular rash. Skin rash
with other symptoms — cough, fever may be the first signs of SARS-CoV-2 infection. A
questionnaire survey revealed that skin rashes are characteristic of 15 percent of children with
COVID-19. They are more common in newborns and infants. It occurs more often together with
headache, cough, gastrointestinal symptoms, mucosal lesions. These findings are significant and
demonstrate the need for a comprehensive skin examination in children. It is important to pay
attention to these signs and to suspect the disease of COVID-19 after noticing its characteristic

rashes in children. Early detection of the disease can help prevent the spread of the infection.

Key words. COVID-19; children; skin rash; skin lesions.

IVADAS

Koronavirusai — tai virusai, kurie infekuoja tiek gyvinus, tiek Zmones ir sukelia jvairius
klinikinius pozymius, kurie dazniausiai pasireiskia kvépavimo taky pazeidimo simptomais. 2002
m. atsirado sunkus Giminis respiracinj sindroma sukeliantis koronavirusas (SARS-CoV), 2012 m.
— Artimyjy Ryty respiracinio sindromo koronavirusas (MERS-CoV), o 2019 m. pabaigoje
Kinijos Wuhano mieste pasirodé naujas koronavirusas (SARS-CoV-2), sukélgs didele grésme
visuomenés sveikatai. Koronaviruso liga 2019 (COVID-19), kurig sukelia SARS-CoV-2, yra



labai uzkreciama, todé¢l ji greitai iSplito visame pasaulyje. 2020 m. kovo meénesj Pasaulio
sveikatos organizacija SARS-CoV-2 paskelbé pasauline pandemija (1,2).

SARS-CoV-2 yra vienagrandis RNR virusas, priklausantis Coronaviridae S$eimos
Betacoronavirus genciai. Viruso struktiriniai baltymai, tokie kaip nukleokapsidés baltymas (N),
membraninis glikoproteinas (M) ir smaigalio glikoproteinas (S), yra pagrindiniai virulentiSkumo
veiksniai. I§ esmés, kaip ir ankstesni zoonozinio koronaviruso protrukiai (SARS-CoV ir MERS-
CoV), dabartinis SARS-CoV-2 virusas gali daugintis apatiniuose kvépavimo takuose ir sukelti
mirting pneumonijg. Mirties tikimybé smarkiai padidéja, kai iSsivysto iiminis kvépavimo distreso
sindromas. Siuo atveju virusas i$plinta organizme, sukelia hipoksija, audiniy irimo produktai
patenka ] krauja, yra sukeliama patologiné T lasteliy ir makrofagy hiperaktyvacija bei
intravaskulinis leukocity, komplemento sistemy aktyvavimas ir hemostazé. Nors SARS-CoV-2
virusas yra zymiai maziau mirtinas nei SARS-CoV ar MERS-CoV, tadiau jis perduodamas daug
lengviau ir grei€iau. Ilgas inkubacinis laikotarpis (nuo 3 iki 14 dieny priklausomai nuo imuninés
buklés), besimptomiai COVID-19 variantai, taip pat didelis uzkreCiamumo lygis apsunkina $ios
ligos nustatyma, sekimg ir eradikacija. Naujy SARS-CoV-2 varianty atsiradimas yra vienas i$
dauguma mutacijy neturi jokio pastebimo poveikio, nedidelé dalis jy sukelia naujus didelés

rizikos SARS-CoV-2 viruso variantus (3,4).

SARS-CoV-2 plinta tiek tiesioginiu, tiek netiesioginiu badu. Taigi, liga gali biti perduodama
oro-laseliniu bidu nuo zmogaus zmogui bei per uzterStus daiktus ir org (5). Liga paveikia visas
amziaus grupes ir sukelia skirtingo sunkumo ligg — pacientai gali biiti nuo besimptomiy nesiotojy
iki intensyvios gydytojy priezitros reikalaujanéiy pacienty (2). Dazniausiai vyresni ar gretutines
ligas turintys asmenys serga sunkesne ligos forma, o vaikai — lengvesne arba daznu atveju yra
besimptomiai ligos nesiotojai (6). Taigi, vaikai iki 19 mety sudaro nedidelg dalj (1-10 proc.) visy
COVID-19 uzregistruoty atvejy (7). Remiantis Jungtinés Amerikos Valstijy ligy kontrolés ir
prevencijos centru, dazniausiai serga 5 — 11 mety amziaus vaikai (8). SARS-CoV-2 infekcija yra
daugiasisteminé liga, kuriai biidingas sausas kosulys, karS¢iavimas ir nuovargis. Kiti simptomai
gali biti anosmija, artralgija, virSkinamojo trakto simptomai, galvos skausmas, mialgija, nosies
uzgulimas, odinofagija ir pneumonija (1,2). Vaiky populiacijoje dazniausi simptomai yra

kosulys, karSCiavimas, gerklés skausmas, rinoré¢ja, nosies uzgulimas, diaréja, vémimas,



nuovargis, kriitinés skausmas. Taip pat buvo apraSyti ir tokie ligos pozymiai kaip pilvo
skausmas, neurologiniai simptomai. Tiek suaugusiyjy, tiek vaiky populiacijose buvo pastebéti ir
su COVID-19 susije bérimai odoje (7,9). Pirmasis apie odos apraiskas, susijusias su SARS-CoV-
2, prane$é¢ Recalcati straipsnyje “COVID-19 apraiSkos odoje: pirmoji perspektyva” (angl.
“Cutaneous manifestations in COVID-19: a first perspective”) (10). Manoma, kad
dermatologiniai radiniai yra antriniai dél SARS-CoV-2 prisijungimo prie angiotenzing
konvertuojancio fermento-2 receptoriy odos kraujagyslése, ekrininiy liauky epitelio lastelése ir
plauky folikuly baziniame sluoksnyje (2). Nors ilgg laikg manyta, kad vaikai yra besimptomiai
ligos neSiotojai, tipiniai odos bérimy modeliai kaip specifinis ligos pozymis apraSomas vis
dazniau. Odos bérimai kaip ir kiti COVID-19 simptomai gali padéti numatyti teigiama tepinélio
rezultatg ir daugeliu atvejy atsiranda vieni arba prie§ kitus klasikinius COVID-19 ligos
simptomus. Atpazinti bérimus svarbu nustatant naujus ir buvusius COVID-19 atvejus (11). Be
to, odos bei gleiviniy pazeidimai randami 50 — 83 proc. vaiky tarpe su daugiasisteminiu
uzdegiminio atsako sindromu (angl. MIS-C — multisystem inflammatory syndrome in children).
Tad, odos ir gleiviniy pazeidimai taip pat yra sunkesnés COVID-19 ligos rizikos faktorius (12).
Taigi, su COVID-19 susijusiy bérimy ir jy charakteristiky zinojimas ir atpazinimas, ypa¢ vaiky
tarpe, gali padéti nustatyti ankstyva diagnoze, lemti geresn¢ pacienty biiklés prognoze bei
uzkirsti kelig COVID-19 ligos plitimui (13).

Problemos aktualumas. Net ir praé¢jus daugiau nei trejiems metams nuo SARS-CoV-2
atsiradimo, koronaviruso liga 2019 ir toliau plinta pasaulyje, todél tai vis dar iSlieka aktuali
problema. COVID-19 jau lémé daugiau nei 650 milijonus susirgimy ir daugiau nei 6,6 milijonus
mir¢iy (14). DazZniausiai liga pasireiSkia tipiniais perSalimo simptomais (5). Taciau buvo
pastebéti ir su COVID-19 susij¢ bérimai odoje, kurie buvo aprasyti ir vaiky populiacijoje (13).
Svarbu Zinoti Siuos bérimus ir jy ypatumus, nes jy atpazinimas gali lemti geresng COVID-19

pacienty prognoze bei padéti uzkirsti ligos plitima.
Darbo tikslas ir uzdaviniai.

Sio darbo tikslas yra, perzitiréjus moksline literatiira apie su COVID-19 susijusius bérimus vaiky
tarpe, atlikti tyrimg vaiky, sergan¢iy COVID-19, populiacijoje ir jvertinti odos bérimy pobidj,
pasireiskimo daznj, sasajas su kitais veiksniais bei palyginti tyrimo rezultatus su esancials

mokslingje literattiroje.



Sio darbo uzdaviniai:

1. Perzioréti ir iSanalizuoti moksling literatturg apie su COVID-19 susijusius bérimus vaiky
populiacijoje.

2. Nustatyti budingiausius bérimy tipus COVID-19 serganéiyjy vaiky tarpe, apraSytus
mokslingje literattiroje.

3. Atlikti anoniminj anketinj tyrimg tarp COVID-19 serganciyjy vaiky ir i$siaiskinti:

e COVID-19 sirgusiy vaiky sociodemografinius rodiklius;

e COVID-19 sirgusiy vaiky skiepijimosi nuo COVID-19 tendencijas,
hospitalizacijy skai¢iy dé1 COVID-19 ar dél su COVID-19 susijusiy komplikacijy
vaiky tarpe;

e COVID-19 sirgusiy vaiky dazniausius ligos simptomus;

e (Odos bérimy paplitimg COVID-19 sirgusiy vaiky tarpe;

e DaZniausius bérimy tipus bei bérimy charakteristikas COVID-19 sirgusiy vaiky
tarpe;

e Odos bérimy sgsajas su Kitais veiksniais COVID-19 sirgusiy vaiky tarpe.

4. Palyginti anketinio tyrimo rezultatus su mokslinéje literatiiroje esanc¢iais duomenimis.

TIRIAMIEJI IR METODAI

Perzitiréta moksliné 2019 — 2022 m. publikuota literatira apie odos bérimus COVID-19
serganciy vaiky populiacijoje. Literatira perzitréta duomeny bazése “PubMed”, Google
Scholar. Naudoti raktiniai zodziai ir zodziy junginiai — “Dermatological manifestations of
Covid-19 in children”; ‘“Cutaneous manifestations of Covid-19 in children”; *“Covid-19
atvejai, klinikiniy atvejy serijos. Daugiausia démesio skirta apraSomosioms bei sisteminéms
literattiros apzvalgoms. Galiausiai perzitiréta 11 straipsniy, publikuoty angly kalba.

Taip pat nuo 2021 m. lapkri¢io iki 2022 m. balandZzio ménesio internetinéje platformoje buvo
vykdomas anoniminis anketinis tyrimas. Originalig dviejy daliy anketg sudaré 19 klausimy. 10
bendro pobiidzio klausimy buvo skirti visiems tyrime dalyvavusiems vaikams, papildomi 9 —
vaikams, kuriems pasireiské bérimai odoje. Bendro pobiidzio klausimai buvo skirti i$siaiSkinti

tiriamyjy lytj, amziy, kaip buvo patvirtinta COVID-19 diagnozé (greitaisiais antigeno (Ag)



testais, serologija ar polimerazés grandinine reakcija (PGR)), skiepijimosi tendencijas, ar buvo
hospitalizuoti dél COVID-19 ar dél su COVID-19 susijusiy komplikacijy, dazniausius
simptomus, ar pasireiské gleiviniy pazeidimai bei ar buvo stebimi bérimai odoje. Vaikams,
kuriems pasireiSké bérimai odoje, dar buvo skirti klausimai apie bérimy charakteristikas (trukme,
vieta, pasireiSkimo laikas, lydintys simptomai) bei pateiktos nuotraukos su skirtingais bérimy
tipais praSant jvardinti ar buvo stebimi panasiis bérimai (zr. PRIEDAI — 1 priedas. Anketa —

,,Vaiky, sergan¢iy COVID-19, odos bérimy vertinimas”).

IS viso surinktos 448 anketos, taciau atmetus netinkamai uzpildytas anketas, galiausiai 434 buvo
jtrauktos j statisting analiz¢. Duomenys analizuoti Microsoft Excel ir IBM-SPSS programomis.
Duomeny normaliajam skirstiniui patikrinti naudotas Kolmogorovo Smirnovo testas. Tolydieji
kintamieji 18reiksSti vidurkiu ir standartiniu nuokrypiu. Kokybiniai kintamieji iSreiksti absoliuciais
skaiCiais ir procentais. Kiekybiniy kintamyjy vidurkiy skirtumai tarp dviejy grupiy buvo
lyginami taikant Stjudento t testg. Kokybiniy kintamyjy ry$iams nustatyti naudoti Chi kvadrato
(x2) ir Fisherio tikslusis testai. Kintamyjy rySys vertintas kaip statistiSkai reikSmingas, kai p <

0,05.
REZULTATAI
1. Literatiira

Nagrinéjant literatlirg apie vaikams buidingus bérimus, susijusius su SARS-CoV-2 infekcija,
galima stebéti, kad apraSyti odos pazeidimai yra itin polimorfiski. Dazniausiai iSskiriami bérimy
tipai budingi vaiky populiacijoje yra ] nuozvarbas pana$iis bérimai, } daugiaform¢ eritema
panasiis bérimai, papulovezikuliniai bérimai (j véjaraupius panasiis bérimai), dilgéliné,
makulopapulinis odos bérimas (buidingas MIS-C, bet galintis biiti ir nepriklausomai nuo MIS-C)
(12,15-23). Taip pat buvo aprasyti: daktilitas, akraliné eritema, livedo reticularis, akraliné
iSemija, akiy voky dermatitas, j miliaria (prakaitinis bérimas) panaSus bérimas, bérimas
petechijomis ir purpura, trombocitopeniné purpura, j Dengés KkarStlige panasi egzantema,
plantarinés papulés, Retiform purpura, Erythema nodosum, morbiliforminis bérimas, vaskulitas,
palmariné/plantariné eritema, akralinés vezikulés, akraliné edema, akrocianozé, Henoch-
Schonlein purpura, reaktyviniai bérimai, Gianotti-Crosti dermatitas, sunkios odos reakcijos

(12,15,19,21,22). Burnos gleivinés pazeidimai taip pat buvo apraSyti vaiky populiacijoje.



Viename Kklinikiniame atvejyje buvo pristatyta 12 mety mergaité su liezuvio patinimu ir
iskiliomis papilomis, turinti teigiamg COVID-19 PGR testa (12,19). Hayran ir kt. pristaté du
vaikus su plauky pazeidimais po MIS-C (vienas berniukas - telogen effluvium, kitas - alopecia
areata). Nors nagy poky¢iai (pusménulio formos nagai, skersinés, Mee ir Beau linijos) buvo
apraSyti suaugusiyjy populiacijoje, pediatriniy pacienty tarpe néra aprasyty atvejy apie nagy
pokycius, susijusius su SARS-CoV-2 infekcija (21). Hospitalizuoty vaiky tarpe j nuozvarbas
panaSis bérimai nebuvo pastebéti, o dazniausi vaiky su sunkia COVID-19 forma tarpe buvo
eriteminiai/makulopapuliniai/morbiliforminiai bérimai (24). Daugeliu atvejy odos pazeidimai yra
vienintelis matomas COVID-19 ligos pasireiSkimas vaiky populiacijoje (17). Dazniausi
bendriniai simptomali, galintys buti kartu su bérimais, yra kvépavimo taky ir virSkinamojo trakto
pazeidimo simptomai (15). PGR testai ir serologiniai tyrimai, patvirtinantys SARS-CoV-2
infekcija, daznais atvejais gali buti neigiami (17). Bérimy latentinis laikotarpis varijuoja, bérimai
dazniausiai trunka apie savait¢. Nors gali paveikti bet kurig kiino vietg daznu atveju lokalizuojasi
galiiniy odoje, o juos lydyintys simptomai dazniausiai yra niez¢jimas, skausmas bei paraudimas

(12,15-19,21-23).

1 lentelé. Apibendrinti literatiiros rezultatai
Autoriai | Tyrimo Tiriamoyji _
) ) Tikslas Rezultatai

, metai tipas grupé

Khalili | Sisteminé¢ | Apibudinti 38 straipsniai | COVID-19 dermatologiniy apraiSky

ir kt., literatiiros | odos — 353 vaiky. | paplitimas tarp vaiky ir paaugliy yra

2020 apzvalga bérimus, 58,35 proc. | 0,25 — 3 proc.

(15) bidingus berniukai, ApraSyti  bérimai: | nuoZvarbas
COVID-19 41,64 proc. | panasiis bérimai, ] daugiaforme
serganciy mergaites. eritemg panasiis bérimai, daktilitas,
vaiky Dauguma 11 | akraliné eritema, 0min¢ dilgéline,
populiacijoje | — 17 m. livedo reticularis, akraliné iSemija,

makulopapulinis (stebimas pusei MIS-
C pacienty), akiy voky dermtaitas, i
miliaria (prakaitinis bérimas) panaSus
bérimas, ] véjaraupius panaSus




bérimas, petechijos, purpura.

Beérimy latentinis (nuo

iki

laikotarpis
bendryjy simptomy atsiradimo
odos simptomy pasireiskimo) — nuo 1
dienos iki savaiCiy. Odos pazeidimai
pageréjo per 3 — 88 dieny be jokiy
komplikacijy. Dauguma pazeidimy

odoje pasireiSkia be bendry simptomy

arba su lengvais kvépavimo ar
virSkinamojo trakto pazeidimo
simptomais. Daugeliu atvejy
PGR/serologiniai tyrimai buvo
neigiami.
Shah ir | Sisteminé | Apibendrin- | 13 straipsniy. | ApraSyti  bérimai: | nuoZvarbas
kt., literatiiros | ti  pagrindi- | IS viso — 149 | panasiis akraliniai bérimai (n=138),
2021 apzvalga nius vaikai (> 1 | daugiaformé eritema (n=6), |
(16) dermato- mén. — 18 | véjaraupius panasi egzantema (n=1),
loginius m.). 57 proc. | MIS-C (n=1), neakralinis eriteminis
pasireiski- berniukai, 43 | makulopapulinis  bérimas  (n=3).
mus, proc. Dazniausia odos bérimy vieta — tik
susijusius su | mergaités. pédos (120 atvejy), tik rankos (4
SARS-CoV- | Vidutinis atvejai), pédos ir rankos (23 atvejai).
2 infekcija. amzius 11 m. | Bérimy trukmé gali bati: < 1 sav., 1 —

Visos
jtrauktos
publikacijos,
paskelbtos
2020 m.
balandzio -
geguzes

ménesiais.

2 sav., 2 — 3 sav. Bérimy trukmés
Dazniausi

bendriniai COVID-19 simptomai —

mediana — 7 dienos.

virSutiniy  kvépavimo  taky  bei
vir§kinamojo trakto pazeidimo
simptomai. COVID-19  diagnozé

patvirtinta ne visais atvejais — tik
13/94 PGR testy buvo teigiami ir 3/14
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serologiniy testy buvo teigiami.

Ciecha- | Sisteminé | Apibendrin- |22 Aprasyti  bérimai: | nuozvarbas
nowicz | literatiros | ti publikacijy | straipsniai. panasus (n = 173, 88,3 proc.),
ir kt., apzvalga duomenis 196 vaiky su | makulopapulinis (n = 16, 8,2 proc.), i
2020 apie su | odos daugiaforme¢ eritemg panasus (n = 12,
a7 COVID-19 | bérimais. 6,1 proc.), i véjaraupius panasus (n =
susijusius 54,6 proc. | 1, 0,5 proc.), dilgéliné (n = 1, 0,5
vaiky  odos | berniukai, proc.).
bérimus  ir | 45,4 proc. | DaZzniausia bérimy vieta — pédos (91,7
atkreipti mergaiteés. proc.). Vidutiné bérimy trukmé 17,2
démesj | tai, | Vidutinis dienos Dazniausias bérimus lydintis
kaip  vaiky | amzius — | simptomas — niez¢jimas (31,6 proc.).
dermatolo- 12,57 m. Tik 31,6 proc. vaiky turéjo bendrinius
giniy COVID-19 simptomus. Dazniausi
simptomy bendriniai simptomai — kars¢iavimas,
nustatymas gastrointestiniai simptomai, kosulys.
gali bati Bendriniai COVID-19  simptomai
greitas ir pasireiskia 8,6 dienas prieS odos
patikimas pazeidimus. Tik 3  pacientams
COVID-19 dermatozés pasireiSké prieS  kitus
ligos COVID-19 simptomus, o dar 3 — tuo
rodiklis. pa¢iu metu. Teigiamas PGR buvo tik
26,1 proc. atvejy.
Andina | Literataros | Apzvelgti Vaikai Aprasyti | nuozvarbas panaSis
ir kt., apzvalga labiausiai bérimai. Tai daZzniausias bérimo tipas
2020 paplitusius vaiky tarpe. Budingesnis < 10 m.
(18-20) COVID-19 vaikams. DaZniausiai paZeidZziamos
odos pédos. Dazniausiai néra kity bendriniy
pasireiski- COVID-19 simptomy. Trunka iki 12
mus - i dieny — > 8 savaiCiy. | nuozvarbas
nuozvarbas panaSiy bérimy histopatologija yra
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panasy
bérima.
daugiaforme
eritema,
dilgéling, |
Kawasaki
liga panaSy
uzdegiminj
daugiasiste-
minj
sindroma.
Aptarti  su
COVID-19
Susijusiy
bérimy
histologinius
pokycius,
tokiy vaiky
1Styrima.

panasi | klasikiniy nuozvarby. Galima
spontaniné¢ bérimy regresija. Retai
skiriami  perioraliniai  analgetikali,
antihistamininiai vaistai.

ApraSyti | daugiaform¢ eritema
panasus bérimas, dilgéline, vezikulinis
bérimas, MIS-C, nespecifiniai bérimai
— vaskulopatiniai bérimai, jskaitant
purpuring trombocitopening purpura, ]
Dengés karstlige panaSig egzantema,
akraling iSemijg ir liveidoidinio tipo
bérimus, burnos gleivinés pazeidimai
— liezuvio patinimas ir iSkilios papilos.
Vaikai su daugiaforme eritema
daZniausiai yra asimptominiai arba
turi lengvus kvépavimo taky ar
virSkinamojo trakto pazeidimo
simptomus. Nors dilgélinés paplitimas
bendrojoje populiacijoje sudaro 10
proc. — 20 proc. visy su COVID-19
susijusiy  odos  apraisky, vaiky
pupuliacijoje tikrasis paplitimas néra
aiskus.

Papulovezikulinis bérimas biidingas
vidutinio amziaus moterims su
COVID-19, o wvaiky tarpe tikras
paplitimas néra aiSkus. Dazniausiai
pasirodo ankstyvoje ligos stadijoje (3
dieng po respiraciniy simptomy) ar
prie§ pasirodant kitiems COVID-19

simptomams. Trunka mazdaug 8
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dienas. Dazniausiai pazeidzia liemenj,
galtines. Budingas niezéjimas.

MIS-C  buadingi labiau  iSreiksti
kvépavimo taky ir virSkinamojo trakto
simptomai.  Taip  pat  budingi
polimorfiniai bérimai. Sergant MIS-C
PGR testas biina teigiamas 20 proc. —
38 proc. vaiky, o IgG serologiniai
testai — 80 proc. — 90 proc. vaiky.
COVID-19 serganc¢iy vaiky iStyrimas.
Nors PGR ir serologiniy testy
jautrumas ir specifiSkumas néra
didelis, PGR vis tiek iSlieka auksinis
standartas diagnozuojant COVID-19.
Taciau epidemiologiniai duomenys
taip pat yra svarbiis jtariant COVID-
19 diagnozg.

Neale ir
kt.,
2021
(12)

Literaturos

apzvalga

Aprasyti
vaiky
COVID-19
budingus
bérimus

odoje.

Vaikai

ApraSyti bérimai budingi MIS-C, |
nuozvarbas  panaSiis  bérimai, |
daugiaforme¢ eritemg panasiis bérimai,
dilgéling, plantarinés papulés, retiform
purpura, livedo reticularis,
makulopapulinis bérimas, lingvalinis
papilitas, Erythema nodosum,
petechijos, purpura ir ] nuozvarbas
panasis bérimai.

MIS-C (odos ir gleivinés paZeidimai
budingi 50 proc. — 83 proc. vaiky).
Pazeidimai polimorfiski ir gali buti:
purpuriniai, taikinio tipo, eriteminiali,

dilgélinés tipo, papuliniai, makuliniai
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makulopapuliniai, deskvamacinis, 1|

daugiaform¢ eritema panaSus ir kt.

Gali buti ir mukozitas, cheilitas,

konjunktyvitas. Bérimai gali biti

generalizuoti ar lokalizuoti liemens,
veido, periorbitalinéje srityse,
galinése, kirkSniy srityje. Rankos ir
pédos yra daznos bérimy lokalizacijos.

Kartu biina eritema, edema ir

deskvamacija. Odos 1ir gleiviniy
pazeidimai dazniausiai praeina gydant
MIS-C.

I nuoZvarbas panaSis bérimai. 29

proc. pacienty su nuozvarbomis yra
Trunka 1 — 3

vaikai. savaites.

Gydymas: stebéjimas, vietiniai
kortikosteroidai, vietiniai antibiotikai,

nesteroidiniai vaistai nuo uzdegimo.

Panda ir
kt.,
2022
(21)

Literaturos

apzvalga

Apibendrinti
Jvairius
morfologi-
nius SARS-
CoV-2
infekcijos
pasireiski-
mus  odoje
vaiky

populiacijoje

0 —

vaikai

18 m.

Minimi bérimai: nuozvarbos,
makulopapulinis bérimas, dilgéline,
daugiaforme eritema,

papulovezikulin¢ egzantema, MIS-C
(pagal vieng amerikieCiy klinikiniy
atvejy serija MIS-C buidingas 74 proc.
vaiky, 59 proc. 1§

ju turgjo
nespecifinius bérimus, 55 proc. —
bilateralinj konjunktyvita, 42 proc. —

burnos gleivinés pazeidimus, 37 proc.

— galiiniy odos pokycius).
Nespecifiniai  MIS-C  bérimai —
palmoplantariné eritema, lipy
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hiperemija, ,,braskeés” liezuvis,
periorbitaliné eritema, daugiaforme
eritema.  Nespecifiniai COVID-19
bérimai:
makulopapulinis/morbiliforminis
bérimas, retiform purpura, vaskulitas,
1 Denges karstlige panasi egzantema,
livedoidiniai bérimai, akraliné iSemija,
petechijos. Hayran ir kt. pristate du
vaikus su plauky pazeidimais po MIS-
C (vienas berniukas - telogen
effluvium, kitas - alopecia areata).
Néra dokumentuoty atvejy apie nagy
poky¢ius, susijusius su SARS-CoV-2
infekcija, vaiky populiacijoje.
Dazniausi su COVID-19  susije
bérimai vaiky tarpe yra: nuozvarbos,
dilgéline, daugiaformé eritema,
makulopapulinis ir papulovezikulinis
bérimai. NuoZzvarbos, dilgéliné ir
makulopapulinis  bérimas  biidingi
vaikams 1§ Europos, iSeminiai bérimai,
dilgéliné — i§ Kinijos,

1 Dengés karstlige panaSiis bérimai —
1§ Tailando. ] nuozvarbas panasis
bérimai dazniausi vaiky tarpe.
Nuozvarbos. Vaikai su nuozvarbomis
dazniausiai yra besimptomiai.
Vidutiniskai bérimas trunka iki 12
dieny, gali trukti iki 4 — 5 savaiciy.

Bérima lydi niezéjimas, skausmas.
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Dilgéliné. Sudaro 13,5 — 26 proc.
dermatologiniy COVID-19 apraisky.
Pediatrinéje  populiacijoje  aiSkiy
duomeny néra. Visi vaikai su dilgéline
turéty buti testuojami dél SARS-CoV-
2 infekcijos.
Daugiaformé eritema. DaZniausiai
pazeidzia delnus ir padus. Latentinis
periodas nuo kely dieny 1iki 3
savaiciy.

Papulovezikulinis bérimas dazniausiai
ankstyvas, mazdaug savait¢ trunkantis
poZymis.

MIS-C. Dauguma vaiky su MIS-C
PGR testai biina neigiami, o
serologiniai — teigiami. Vaiky tarpe
stebimas makulopapulinis  bérimas
turéty paskatinti atlikti iStyrimg dél

galimos COVID-19 diagnozés.

Ozen ir
kt.,
2022
(24)

Perspekty-
vinis

tyrimas

Aprasyti deél
COVID-19
hospitalizuo-
ty vaiky
odos,
gleiviniy  ir
nagy

pazeidimus.

46
hospitalizuoti
pediatriniai
pacientai (<
18 m.), 54,6
proc.
berniukai,
45,6 proc.
mergaites.
Vidutinis
amzius — 8,5

m.

19 (41,3 proc.) hospitalizuoty vaiky
tur¢jo odos/gleiviniy/nagy
pazeidimus. 14 (30,4 proc.) vaiky
turé¢jo odos pazeidimus. 10 (22 proc.)
vaiky turéjo aprasytus odos bérimus.
Puse Ju turéjo
eriteminius/makulopapulinius/morbi-

liforminius bérimus. 11 i§ 46 (23,9
proc.) vaiky turéjo periorbitaling
eritemg ir edema. 10 (22 proc.) vaiky
turé¢jo bent vieng burnos gleivinés

pazeidimg. Hospitalizuoty vaiky tarpe
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buvo stebimi nagy pazeidimai — 1
telogen effluvium, 1 mélynas nagas, 1
“flag sign”. 9 (19,5 proc.)
vaikams buvo diagnozuota MIS-C.

nago

Visi, i$skyrus 1 vaika, turéjo odos ir

gleiviniy pazeidimus (88,8 proc.).
Nebuvo pastebéti 1 nuozvarbas
panasiis bérimai.

Eriteminiai/makulopapuliniai/morbi-
liforminiai bérimai buvo dazniausi

vaiky su sunkia COVID-19 forma

tarpe.
Dondi ir | Sisteminé | Nustatyti su | 73 straipsniai | Dazniausi bérimai — nuozvarbos
kt., literattiros | COVID-19 | (49 (Hubiche ir kt. multicentriniame
2022 apzvalga susijusiy klinikiniai tyrime buvo budingas 80 proc. vaiky).
(22) naujagimiy, | atvejai/klini- | Pagal Hubiche ir kt. j daugiaforme
vaiky ir | kiniy atvejy | eritemg panaSus bérimas stebétas 2,9
paaugliy serijos, 24 | proc. vaiky, o kiti nespecifiniai
odos tyrimai), bérimai: palmariné/plantariné eritema,
apraisky Vaikai akralinés vezikulés, akraliné edema ir
tipa, (<18 m.). | akrocianoz¢ atitinkamai buvo biudingi
paplitima, [traukti 40,8 proc., 18,4 proc., 13,6 proc. ir
pasireiskimo | straipsniai, 12,6 proc. vaiky. Makulopapulinis
laika ir | publikuoti bérimas budingas 0,5 — 15 proc. vaiky,
kitima, 2019 m. | o dilgeliné 0,4 — 0,9 proc. vaiky. Taip
atmetus gruodzio  — | pat apraSyti bérimai: trombocitopeniné
vaiky 2022 m. | purpura, Henoch-Schonlein purpura
daugiasiste- | vasario (n=8), reaktyviniai bérimai (n=2),
minj ménesiais. egzema (n=1), Gianotti-Crosti
uzdegiminj dermatitas (n=1), burnos gleivinés
sindromag pazeidimai (n=15), Erythema
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(MIS-C).

nodosum (n=2), sunkios odos
reakcijos (n=15).
Bérimai gali pasireiksti nuo 3 savaiciy

pries iki 5 savai¢iy po kity COVID-19

simptomy  pasirodymo.  Bérimai
paprastai praeina savaime. Galima
gydyti  vietinio  poveikio  arba
perioraliniais vaistais

(kortikosteroidai, antihistamininiai
vaistai). Odos ir gleiviniy paZeidimai
gali biiti
vienintelis/7dominuojantis/ankstyvas

COVID-19 pozymis.

Pasqui-
ni ir kt.,
2022
(23)

Sisteminé
literaturos

apzvalga

[vertinti
2019 m.
COVID-19
apraiskas
odoje,
budingas
vaikams, ir
aptarti Ju
svarbg
ankstyvai

diagnostikai.

35 straipsniai
(19
Klinikiniai
atvejai, 8
klinikiniy
atvejy serijos,
4 kohortos, 3
vienmomen-
¢iai
skerspjiivio
tyrimai, 1
atvejo-
kontrolés
tyrimas).

369
59,89
berniukai,
40,11

vaikai.

proc.

proc.

Dazniausi COVID-19 budingi bérimai
vaiky tarpe yra | nuozvarbas panasiis
(67,5 atvejy), 1
daugiaforme¢ eritemg pana$iis bérimai

(31,7 proc.

bérimai proc.

atvejy) 1 vejaraupius
panasus bérimai (0,8 proc. atvejy).

I nuozvarbas panasis bérimai pasirodé
7,6 dieng po virusinés infekcijos ir
truko 17,5 dieny, ] daugiaforme
eritemg panasiis bérimai pasirod¢ 9,5
dieng ir truko 10,3 dieny, i véjaraupius
panasiis bérimai pasirodé 12,3 sirgimo

dieng ir truko 7 dienas.
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mergaites.

2. Anketinis tyrimas
Tiriamyjy atranka

Kaip minéta, i§ viso surinktos 448 anketos, taciau atmetus netinkamas dé¢l pateikty klaidingy
duomeny, galiausiai nagrinétos 434 anketos. Anketas galéjo pildyti tévai arba patys vaikai. 91,1
proc. (n=380) ankety uzpildé vaiky tévai, 8,9 proc. (n=37) — patys vaikai. Tiriamyjy populiacija
buvo suskirstyta j kelias pagrindines grupes: 1. Visi tyrim¢ dalyvave vaikai (n=434); 2.1.
Tyrimais (tiek laboratoriniais, tiek greitaisiais Ag testais) patvirtinti visi COVID-19 atvejai
(n=417); 2.2. COVID-19 sergantys (diagnozé patvirtinta tiek laboratoriniais, tick greitaisiais Ag
testais) ir iSberti vaikai (n=65); 3.1. Tik PGR patvirtinti atvejai (n=336); 3.2. COVID-19
sergantys (diagnozé patvirtinta PGR metodu) ir iSberti vaikai (n=50) (zr. 1 pav. Tiriamyjy
atranka). Pagrindinis tyrimo objektas yra COVID-19 sergantys (diagnozé patvirtinta tiek
laboratoriniais, tiek greitaisiais Ag testais) ir iSberti vaikai (n=65) bei COVID-19 sergantys
(diagnozé patvirtinta tik PGR metodu) ir iSberti vaikai (n=50) ( zr. 1 pav. Tiriamyjy atranka).

Svarbu paminéti, kad Sis darbas yra testinis. 2022 m. buvo nagrinéti tik PGR patvirtinti COVID-
19 atvejai. Pasikeitus diagnostiniams COVID-19 ligos kriterijams, 2023 m. nagrinéti visi
tyrimais patvirtinti COVID-19 atvejai, siekiant tiksliau jvertinti COVID-19 ligos ry$j su
dermatologiniais paZeidimais vaiky populiacijoje. Siame baigiamajame darbe démesj skirsime
butent vaikams, kuriems visais tyrimo metodais buvo patvirtinta diagnozé, tac¢iau bus pateiktas ir
dviejy skirtingy populiacijy palyginimas (zr. Rezultatai. Visais tyrimais ir PGR patvirtinty
COVID-19 atvejy palyginimas).

) Anketos jtrauktos ]
Visos anketos n=448

) statisting analize n=434
Atmestos netinkamos anketos,

dél klaidingy duomeny

19



Tyrimais patvirtinti ISberti ir COVID-19
atvejal n=417 sergantys vaikai n=65
Visi tiriamieji —
n=434 PGR patvirtinti atvejai ISberti ir COVID-19
—_—
n=336 sergantys vaikai n=50

1 pav. Tiriamyjy atranka
Bendrosios tiriamyjy charakteristikos

IS viso tyrime dalyvavo 434 vaikai. 52,5 proc. tiriamyjy buvo mergaités (n=228) ir 47,5 proc. —
berniukai (n=206). | duomeny analiz¢ buvo jtraukti tik nepilnameciai (0 — 17 m.), o vidutinis
tiriamyjy amzius buvo 8,29 + 4,8 m. 96,1 proc. (n=417) vaiky diagnozé¢ buvo patvirtina
laboratoriniais tyrimais arba greitaisiais Ag testais, 0 4,9 proc. (n=17) — nebuvo patvirtina (tik
jtarta). 19,4 proc. (n=81) diagnozé buvo patvirtinta greitaisiais Ag testais, serologija, o 80,6 proc.
(n=336) — PGR (zr. 2 pav. Diagnozés patvirtinimo metodai). Toliau analizé¢ buvo vykdyta su
tyrimais (greitaisiais Ag testais, serologija, PGR metodu) patvirtintais COVID-19 atvejais.
Atrinkus tyrimais patvirtintus atvejus, buvo nustatyta, kad §iy COVID-19 sergan¢iy vaiky
amziaus ( 8,39 = 4,7 m.) ir ly¢iy pasiskirstymas (52,5 proc. (n=219) — mergaités; 47,5 proc.
(n=198) — berniukai) buvo labai panaSus j visy tiriamyjy. 65 vaikai i§ 417 turéjo odos
pazeidimus. I$berty vaiky amziaus vidurkis (7,84 + 5,1 m.) ir ly¢iy pasiskirstymas (60 proc.
(n=39) — mergaités, 40 proc. (n=26) — berniukai) taip pat buvo panaSus j visy tiriamyjy (zr. 2
lentelé. Tiriamyjy charakteristikos). StatistiSkai reik§mingo rySio tarp lyties ir bérimy nebuvo
nustatyta (p=0,189), taciau buvo nustatytas statistiS$kai reik§mingas rysys tarp pacienty amziaus ir
bérimy odoje pasireiSkimo: naujagimiy ir kiidikiy tarpe, odos bérimai pasireiské dazniau negu >

1 m. vaiky tarpe (p=0,020).
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Greitaisiais Ag testais,
Tyrima-is-patvirtinti —_— Sero;?je'}:ip::;'lmm'
Visi tiriamieji — atvejal n=417 — —
=434 PGR patvirtinti atvejai
n=336
— Tyrimais nepatvirtinti
atvejai n=17
2 pav. Diagnozés patvirtinimo metodai
2 lentelé. Tiriamyjy charakteristikos
Visi tiriamieji, n 434
Amzius (vidurkist SN*) 8,29 + 4,8 m.
Moteriska lytis, n (%) 228 (52,5)
Vyriska lytis, n (%) 206 (47,5)
Tyrimais patvirtinta COVID-19, n 417
AmzZius (vidurkist SN*) 8,39 £4,7m.
Moteriska lytis, n (%) 219 (52,5)
Vyriska lytis, n (%) 198 (47,5)
I$berti ir COVID-19 sergantys vaikai,n 65
AmzZius (vidurkist SN*) 7,84 £51m.
Moteriska lytis, n (%) 39 (60)
Vyriska lytis, n (%) 26 (40)
*Standartinis nuokrypis
3 lentelé. Amziaus ir ly¢iy pasiskirstymas
P reikSmé
Patvirtinti COVID-19 Bérimai pasireiské nepriklausomai nuo lyties 0,189

21



atvejai (n=417) ir
‘ o Bérimai daZnesni vaikams iki 1 m. 0,020
iSberti vaikai (n=65)

Skiepai ir hospitalizacija

Dauguma tyrime dalyvavusiy vaiky nebuvo skiepyti nuo COVID-19 infekcijos. I 417 COVID-
19 sirgusiy vaiky, 84,2 proc. (n=351) vaiky buvo neskiepyti, 12,5 proc. (n=52) buvo paskiepyti
pilnai, 3,4 proc. (n=14) pasiskiepijo tik 1 doze. Is 65 iSberty vaiky nebuvo pasiskiepij¢ net 89,2
proc. (n=58), tik 1,5 proc. (n=1) — buvo pasiskiepije nepilnai, 0 9,2 proc. (n=6) — pagal pilng
vakcinacijos schemg. Nors dauguma iSberty vaiky nebuvo pasiskiepijg, statistiSkai reikSmingo

rySio tarp skiepjimosi nuo COVID-19 tendencijy ir bérimy pasireiskimo nenustatyta (p=0,440).

2,2 proc. vaiky (n=9) 1§ 417 buvo hospitalizuoti d¢el COVID-19 ar d¢l su COVID-19 susijusiy
komplikacijy. 33,3 proc. (n=3) hospitalizuoty vaiky turéjo odos bérimus, taiau statistiSkai
reikSmingas ry8ys tarp hospitalizacijos ir bérimy paplitimo nebuvo nustatytas (p=0,138). Nors
misy pagrindinis tyrimo objektas yra iSberti COVID-19 sergantys vaikai, taciau gleiviniy
pazeidimai daznai biina kartu su odos bérimais, ypac¢ sunkesnés COVID-19 ligos atveju, todél
svarbu paminéti, kad gleiviniy pazeidimai buvo statistiSkai reikSmingai daZznesni hospitalizuoty
vaiky tarpe (p=0,012) (zr. 4 lentelé. Tiriamyjy charakteristikos). Taip pat nustatyta, kad vaikai,
kuriems pasireiSké gleiviniy pazeidmai arba bérimai odoje, dazniau guléjo ligoninéje nei tik

COVID-19 sirge vaikai (p=0,010) (zr. S lentelé. Hospitalizuoty pacienty charakteristikos).

4 lentelé. Tiriamyjy charakteristikos

Isberti ir COVID-19
Patvirtinti | COVID- sergantys
COVID- 19 P vaikai su P
19 atvejai | sergantys | reikSmé | gleiviniy | reik§Smé
(n=417) vaikai pazeidimais
(n=65) (n=39)

Pasiskiepijes
pagal pilng 52 (12,5) 6 (9,2) 0,440 3(7,7) 0,277

vakcinacijos

Skiepijimosi

tendencijos
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schema n (%)
Pasiskiepijes
viena doze, n 14 (3,4) 1(1,5) 0(0)
(%)
Nepasiskiepijes,
351 (84,2) | 58(89,2) 36 (92,3)
n (%)
Hospitalizacija )
Taip, n (%) 9(2,2) 3(4,6) 3(7,7)
déel COVID-
19/su COVID- 0,138 0,012
19 susijusiy Ne, n (%) 408 (97,8) | 62 (95,4) 92,3 (36,0)
komplikacijy

5 lentelé. Hospitalizuoty pacienty charakteristikos

Vaikai su o Vaikai ir su bérimais, ir .
bérimais/gleiviniy su gleiviniy pazeidimais
reikSme reikSme

pazeidimais (n=88) (n=16)

Hospitalizacija

dél COVID-19/su
COVID-19
o 5(5,7) 0,010 1(6,3) 0,251
susijusiy
komplikacijy, n
(%)

Sasajos su Kkitais simptomais

Atlikus tyrimg buvo nustatyta, kad patys dazniausi COVID-19 simptomai vaiky (n=417) tarpe
yra kar$¢iavimas (55,9 proc., n=223), nosies uzgulimas (44,1 proc., n=184) ir kosulys (39,6
proc., n=165). Gleiviniy pazeidimai (burnos, liezuvio, akiy srities) pasireiské 9,4 proc. (n=39)
vaiky, o odos bérimai — 15,6 proc. (n=65). Panasiai kaip ir bendrojoje COVID-19 serganéiy
vaiky populiacijoje, dazniausi simptomai iSberty ir COVID-19 serganCiy vaiky tarpe yra
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kar$¢iavimas (66,2 proc., n=43), kosulys (49,2 proc., n=32) ir nuovargis (47,7 proc., n=31).

Gleiviniy pazeidimy (burnos, liezuvio, akiy srities) daznis iSberty ir COVID-19 serganciy vaiky

tarpe sieké 24,6 proc. (n=16) vaiky. 11,5 proc. (n=48) COVID-19 serganciy vaiky neturéjo jokiy

simptomy, iSskyrus 2 vaikus, kuriems pasireiSké bérimai odoje. Taigi 3,1 proc. (n=2) isberty ir

COVID-19 serganciy vaiky tarpe apart odos bérimy neturéjo jokiy kity su COVID-19 susijusiy

simptomy (Zr. 6 lentelé. Dazniausi simptomai).

6 lentelé. DaZniausi simptomai

Neisberty ir

ISberty ir
COVID-19 COVID-19
. . COVID-19
Simptomai serganCiy vaiky serganCiy P reik§meé
serganciy vaiky
tarpe (n=417) vaiky tarpe
tarpe (n=65)
(n=352)
Kars¢iavimas, n
223 (55,9) 190 (54,0) 43 (66,2) 0,069
(%)
Nosies uzgulimas,
184 (44,1) 155 (44,0) 29 (44,6) 0,931
n (%)
Kosulys, n (%) 165 (39,6) 133 (37,8) 32 (49,2) 0,083
Gerklés skausmas,
158 (37,9) 131 (37,2) 27 (41,5) 0,509
n (%)
Nuovargis, n (%) 158 (37,9) 127 (36,1) 31 (47,7) 0,076
Galvos skausmas,
90 (21,6) 67 (19,0) 23 (35,4) 0,003
n (%)
Saltkreétis, n (%) 82 (19,7) 67 (19,0) 15 (23,1) 0,451
Skonio
) 79 (18,9) 63 (17,9) 16 (24,6) 0,204
praradimas, n (%)
Raumeny
79 (18,9) 62 (17,6) 17 (26,2) 0,106
skausmas, n (%)
VT! pazeidimas, n
75 (18) 55 (15,6) 20 (30,8) 0,003
(%)
Odos bérimai, n 65 (15,6) - - -
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(%)

Gleiviniy
o 39 (9,4) 23 (6,5) 16 (24,6) 0,000
pazeidimai, n (%)
Nebuvo, n (%) 48 (11,5) 46 (13,1) 2(31) 0,020

L'\V/T — vir§kinamasis traktas

Taip pat analizuotos odos bérimy sgsajos su kitais simptomais (zr. 3 pav. Sasajos su kitais

simptomais). Siame paveikslélyje esan¢ioje diagramoje galima matyti simptomy pasiskirstyma

tarp dviejy populiacijy — COVID-19 sirgusiy iSberty vaiky ir tik COVID-19 sirgusiy vaiky. Rasta

statistiSkai reikSminga koreliacija tarp odos bérimy ir $iy simptomy pasireiskimo (galvos

skausmo p=0,003, virskinamojo trakto pazeidimo simptomy p=0,003 ir bent vienos srities

gleivinés pazeidimy (burnos/lieZzuvio/akiy srities) p=0,000). Taip pat kity bendriniy su COVID-

19 susijusiy simptomy nebuvimas buvo statistiSkai reikSmingai didesnis iSberty vaiky tarpe

(p=0,020) (Zr. 6 lentelé. Dazniausi simptomai, 3 pav. Sgsajos su kitais simptomais).
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COVID-19 sergantys ir iSberti vaikai

Kars¢iavimas

Skonio praradimas

Saltkrétis

Raumeny skausmas

Nuovargis

Galvos skausmas
p=0,003

Kosulys

Gerklés skausmas

Nosies uzgulimas

VT pazeidimo simptomai
p=0,003

Gleiviniy pazeidimai

p=0,000

Nebuvo
p=0,020

18,5 proc. (43)
20,3 proc. (16)
18,3 proc. (15)
21, 5 proc. (17)
19,6 proc. (31)
25,6 proc. (23)
19,4 proc. (32)
17,1 proc. (27)
15,8 proc. (29)
26,7 proc. (20)
41,0 proc. (16)

4,2 proc. (2)

3 pav. Sasajos su kitais simptomais

Sasajos su gleiviniy paZeidimais

Tik COVID-19 sergantys vaikai

81,5 proc. (190)
79,7 proc. (63)
81,7 proc. (67)
78,5 proc. (62)
80,4 proc. 127)
74,4 proc. (67)

80,6 proc. (133)

82,9 proc. (131)

84,2 proc. (155)
73,3 proc. (55)
59,0 proc. (23)

95,8 proc. (306)

Dazniausi gleiviniy pazeidimai/bérimai buvo stebimi burnos gleivingje tiek patvirtinty COVID-

19 serganéiy vaiky tarpe (4,8 proc., n=20), tiek isberty ir COVID-19 serganciy vaiky tarpe (10,8

proc., n=7) (zr. 7 lentelé. Gleiviniy pazeidimai).

7 lentelé. Gleiviniy paZeidimai

Gleiviniy

COVID-19

Neisberty ir

ISberty ir

P reikSmeé
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pazeidimai serganciy vaiky COVID-19 COVID-19

tarpe (n=417) serganciy serganciy vaiky
vaiky tarpe tarpe (n=65)
(n=352)
Burnos gleivings,
20 (4,8) 13 (3,7) 7 (10,8) 0,014
n (%)
Liezuvio
17 (4,1) 11 (3,1) 6 (9,2) 0,022

pazeidimai, n (%)

Akiy gleivinés (su
blakstieny, voky 8(1,9) 3(0,9) 5(7,7) 0,000

sirtimi), n (%)

Analogiskai lygintos odos bérimy sgsajos su gleiviniy pazeidimais ir nustatyta, kad iSberty vaiky
tarpe visy sri¢iy gleiviniy pazeidimai — burnos gleivinés (p=0,014), liezuvio (p=0,022) ir akiy
srities (p=0,000) pazeidimai buvo statistiskai reikSmingai daznesni negu tik COVID-19 sirgusiy
vaiky tarpe (zr. 4 pav. Sasajos su gleiviniy paZzeidimais). Siame paveikslélyje esancioje
diagramoje galima matyti gleiviniy pazeidimy pasiskirstymg tarp dviejy populiacijy — COVID-
19 sirgusiy iSberty vaiky ir tik COVID-19 sirgusiy vaiky.

COVID-19 sergantys ir iSberti vaikai Tik COVID-19 sergantys vaikai

Burnos gleiviné 35,0 proc. 65,0 proc.
p=0,014 (7) (13)

DL 35,3 proc. 64,7 proc.

Liezuvis

p=0,022 (6) (11)

Akiy sritis 62,5 proc. 37,5 proc.
p=0,000  © (3)
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4 pav. Sasajos su gleiviniy pazeidimais
Bérimy charakteristikos

Toliau buvo analizuoti iSberti ir COVID-19 sergantys vaikai (n=65) bei nagrinéti bérimy
ypatumai. ISanalizavus duomenis paaiSkéjo, kad dazniausiai bérimai pasireiskia sirgimo metu
(52,3 proc., n=34), bet svarbu paminéti, kad net 13,8 proc. (n=9) iSberty vaiky bérimai pasireiské
pries diagnozuojant COVID-19. Taigi, bérimas gali bati vienas i§ pirmyjy COVID-19 ligos
simptomy, galinCiy jspéti apie ligg. Be to, dazniausiai bérimai lokalizuojasi veido, kaklo srityse
(53,8 proc., n=35), kratinéje (29,2 proc., n=19), kojose (27,7 proc., n=18). Bérimai trunka ikKi
savaités (35,4 proc., n=23), 0 budingiausias lydintis simptomas yra paraudimas (56,9 proc.,
n=37).

Remiantis moksline literatiira apie su COVID-19 susijusius bérimus vaiky tarpe, buidingiausi
bérimo tipai COVID-19 serganciyjy vaiky populiacijoje yra j nuozvarbas panaSus bérimas,
dilgéliné, paslelinis (j véjaraupius panasus bérimas), makulopapulinis bérimai bei j daugiaforme
eritemg panaSus bérimas. Siekiant jvertinti skirtingy bérimo tipy paplitima, j apklausg buvo
jkeltos skirtingy bérimo tipy nuotraukos su bérimy apraSymais. Paklausus, ar dalyviy bérimai
buvo panas$iis | nuotraukose pavaizduotus, daugiausiai, t.y. 23,1 proc. (n=15) tiriamyjy nurodé,
kad bérimas buvo panaSus j makulopapulinj bérimg. Po 12,3 proc. (n=8) tiriamyjy nurodé, kad
bérimas buvo panasus j dilgéling ir j véjaraupius primenantj paslelinj bérimg. Po 7,7 proc. (n=5)
tiriamyjy nurodé, kad bérimas buvo panaSus j nuozvarbas bei j daugiaforme eritemg (Zr. 8

lentelé. Bérimy charakteristikos).

8 lentelé. Bérimy charakteristikos
ISberti ir COVID-19 sergantys vaikai
(n=65)
Sirgimo metu, n (%) 34 (52,3)
Bérimy _
> 14 d. po sirgimo, n (%) 18 (27,7)
pasireiskimo
) 0-14 d. pries sirgima n (%) 9 (13,8)
laikas _
Kita, n (%) 4 (6,2)
Bérimy Veidas, kaklas, n (%) 35 (53,8)
lokalizacija Kriiting, n (%) 19 (29,2)
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Pilvas, n (%) 13 (20,0)
Nugara, n (%) 17 (26,2)
Rankos, n (%) 16 (24,6)
Kojos, n (%) 18 (27,7)
Plastakos, n (%) 6 (9,2)
Pédos, n (%) 4 (6,2)
Visas kiinas, n (%) 8 (12,3)
Bérimus Paraudimas, n (%) 37 (56,9)
lydintys Niez¢jimas, n (%) 28 (43,1)
simptomai Skausmas, n (%) 9 (13,8)
3-7d., n (%) 23 (35,4)
8-14d., n (%) 13 (20,0)
Bérimy trukme
>14.d., n (%) 18 (27,7)
<3d., n (%) 11 (16,9)
I nuoZzvarbas panasus bérimas, n
5(7,7)
(%)
Dilgeliné, n (%) 8 (12,3)
I véjaraupius panasus bérimas, n
Bérimy tipas 8 (12,3)
(%)
Makulopapulinis bérimas, n (%) 15 (23,1)
daugiaforme eritema panasus
I daug € ap 5(7.7)
bérimas, n (%)

Toliau buvo nagrinéti skirtingi bérimy tipai ir jy sgsajos su bérimy pasireiSkimo laiku,

lokalizacija, lydinc¢iais simptomais, trukme. 9 lentel¢je pateikti statistiSkai reikSmingi rezultatai

(Zr. 9 lentelé. Bérimy tipy sasajos su bérimy charakteristikomis).

9 lentelé. Bérimy tipy sasajos su bérimy charakteristikomis

I nuozvarbas panasus

bérimas

Lydintis simptomas — paraudimas (n=5, 100 %, p=0,043)

Dilgeliné

Lokalizacija — visas kiinas (n=3, 37,5 %, p=0,021)
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Lydintis simptomas — skausmas (n=3, 37,5 %, p=0,039)
I véjaraupius panasus L )
bérimas Lokalizacija — kojos (n=5, 62,5 %, p=0,019)
Makulopapulinis Lokalizacija — rankos (n=8, 53,3 %, p=0,003) ir pilvas (n=8, 53,3 %,
bérimas p=0,000)
Lokalizacija — rankos (n=4, 80,0 %, p=0,003) ir plastakos (n=2, 40,0
I daugiaforme eritema %, p=0,013)
panasus bérimas Lydintis simptomas — skausmas (n=3, 60,0 %, p=0,002)
Bérimy trukmé — > 1 sav. (n=5, 100 %, p=0,015)

Taip pat nagrinétos skirtingy bérimy tipy sgsajos su gleiviniy pazeidimais ir hospitalizacija.
Nustatyta, kad vaikams su dilgéline gleiviniy paZeidimai pasireiSké statistiSkai reikSmingai
dazniau negu visy COVID-19 serganéiy vaiky tarpe (p=0,031). Ligoningje guléjo 3 vaikai,
turintys bérimus odoje. 2 i§ 3 hospitalizuoty vaiky nurodé turé¢je makulopapulin} bérima.
Nustatyta, kad vaikai, turéje makulopapulinj bérima, hospitalizuoti buvo statistisSkai reikSmingai

dazniau (p=0,038).

Svarbu paminéti, kad bérimy tipus turéjo jsivertinti patys tiriamieji. Tai yra subjektyvus odos
pazeidimy vertinimas. Ne Visi tyrim¢ dalyvave vaikai nurodé bérimy tipa. Tik 41 i§ 65 (63,1
proc.) i8berty vaiky norodé bérimo tipa, o 4 (6,2 proc.) iSberti vaikai pazyméjo kelis pasirinkimo

variantus.

Visais tyrimais ir PGR patvirtinty COVID-19 atvejuy palyginimas

10 lentelé. Tiriamyjy charakteristikos

Tyrimais patvirtinta COVID-19, n 417
Amzius (vidurkisx SN*) 8,39+ 4,7 m.
Moteriska lytis, n (%) 219 (52,5)
Vyriska lytis, n (%) 198 (47,5)
Isberti ir COVID-19 (laboratoriniais tyrimais -
patvirtinta diagnozé) sergantys vaikai, n
Amzius (vidurkist SN*) 7,84 +51m.
Moteriska lytis, n (%) 39 (60)
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Vyriska lytis, n (%)

26 (40)

PGR patvirtinti COVID-19 atvejai, n 336
Amzius (vidurkist SN¥) 8,25+4,5m.
Moteriska lytis, n (%) 176 (52)
Vyriska lytis, n (%) 160 (48)
Isberti ir COVID-19 (PGR patvirtinta -
diagnozé) sergantys vaikai, n
Amzius (vidurkist SN*) 791+49m.
Moteriska lytis, n (%) 32 (64)
Vyriska lytis, n (%) 18 (36)

*Standartinis nuokrypis

11 lentelé. Amziaus ir ly¢iy pasiskirstymas

P reikSmé
Tyrimais patvirtinti Bérimai pasireiské nepriklausomai nuo lyties 0,189
COVID-19 atvejai
(n=417) ir isberti StatistiSkai reikSmingas rySys — 0.050
vaikai (n=65) bérimai daznesni vaikams iki 1 m.
PGR patvirtinti Bérimai pasireiské nepriklausomai nuo lyties 0,152
atvejai (n=336) ir Silpnas statistiskai reik§mingas rySys — bérimai daznesni
e 0,020
iSberti vaikai (n=50) vaikams iki 1 m.
12 lentelé. Tiriamyjy charakteristikos
o ISberti ir COVID-19
Tyrimais
. | CoVID- sergantys
patvirtinti o
19 P vaikai su P
COVID-
_ | sergantys | reikSmé | gleiviniy | reikSmé
19 atvejali o
vaikai pazeidimais
(n=417)
(n=65)* (n=39)?
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Pasiskiepijes

agal piln
P g- P __Q 52 (12,5) 6 (9,2) 3(7,7)
vakcinacijos
S schema n (%)
Skiepijimosi S
N Pasiskiepijes 0,440 0,277
tendencijos )
viena doze, n 14 (3,4) 1(1,5) 0 (0)
(%)
Nepasiskiepijes,
351 (84,2) | 58(89,2) 36 (92,3)
n (%)
Hospitalizacija )
Taip, n (%) 9(2,2) 3(4,6) 3(7,7)
dél COVID-
19/su COVID- 0,138 0,012
19 susijusiy Ne, n (%) 408 (97,8) | 62 (95,4) 36 (92,3)
komplikacijy
ISberti ir COVID-19
PGR
| COVID- sergantys
patvirtinti o
19 P vaikai su P
COVID-
~ | sergantys | reikSmé gleiviniy | reikSmé
19 atvejali o
vaikai pazeidimais
(n=336)
(n=50)3 (n=32)*
Pasiskiepijes
agal piln
PRSP 1 42 (1255) | 5(10,0) 3 (9.4)
vakcinacijos
| schemg, n (%)
Skiepijimosi
§ Pasiskiepijes 0,240 0,396
tendencijos )
viena doze, n 13 (3,9) 0 (0) 0 (0)
(%)
Nepasiskiepijes,
281 (83,6) | 45(90,0) 29 (90,5)
n (%)
Hospitalizacija Taip, n (%) 9(2,7) 3 (6,0) 0,115 3(9,4) 0,014
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dél COVID-
19/su COVID-
o Ne, n (%) 327 (97,3) | 47 (94,0) 29 (90,6)
19 susijusiy

komplikacijy

! I8berti ir COVID-19 (patvirtinta diagnozé) sergantys vaikai (n=65)
2 COVID-19 sergantys (patvirtinta diagnozé) vaikai su gleiviniy pazeidimais (n=39)

3 I3berti ir COVID-19 (tik PGR patvitinta diagnozé) sergantys vaikai (n=50)

* COVID-19 sergantys (tik PGR patvirtinta diagnozé) vaikai su gleiviniy pazeidimais (n=32)

13 lentelé. Hospitalizuoty pacienty charakteristikos

Tyrimais patvirtinti COVID-19 atvejai (n=417)

Vaikai su . Vaikai ir su bérimais, ir 5
bérimais/gleiviniy su gleiviniy pazeidimais
reikSme reikSme

pazeidimais (n=88) (n=16)

Hospitalizacija

dél COVID-19/su
COVID-19
o 5(5,7) 0,010 1(6,3) 0,251
susijusiy
komplikacijy, n
(%)
PGR patvirtinti COVID-19 atvejai (n=336)
Vaikai su . Vaikai ir su bérimais, ir .
bérimais/gleiviniy su gleiviniy pazeidimais
reikSme reikSme

pazeidimais (n=69) (n=16)

Hospitalizacija

dél COVID-19/su
COVID-19
o 5(7,2) 0,008 1(7,7) 0,253
susijusiy

komplikacijy, n
(%)
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14 lentelé. Dazniausi simptomai

Simptomai | (n=417)* | (n=352)? | (n=65)3 P (n=336)* | (n=286)° | (n=50)® | P
Kar§¢iavimas, 223 190 43 191 157 34
0,069 0,084
n (%) (55,9) | (54,0) | (66,2 (56,8) | (54,9) (68)
Nosies
184 155 29 150 127 23
uzgulimas, n 0,931 0,834
%) (44,1) (44,0) (44,6) (44,6) (44,4) (46)
0
Kosulys, n 165 133 32 136 109 27
0,083 0,035
(%) (39,6) | (37,8) | (49,2 (40,5 | (381) (54)
Gerklés
158 131 27 127 107 20
skausmas, n 0,509 0,728
(37,9) (37,2) (41,5) (37,8) (37,4) (40)
(%)
Nuovargis, n 158 127 31 126 103 23
0,076 0,178
(%) (37,9) | (36,1) | (47,7) (37,5 | (36,0) (46)
Galvos
90 67 23 73 56 17
skausmas, n 0,003 0,023
(21,6) | (19,0) | (354) (2L,7) | (19,6) (34)
(%)
Saltkrétis, n 82 67 15 70 57 13
0,451 0,330
(%) (19,7) | (19,0) | (23,1) (20,8) | (19,9 (26)
Skonio
) 79 63 16 62 51 11
praradimas, n 0,204 0,483
(18,9) | (17,9) | (24,6) (18,5 | (17,8) (22)
(%)
Raumeny
79 62 17 62 50 12
skausmas, n 0,106 0,273
(18,9) | (17,6) | (26,2 (18,5 | (17,5 (24)
(%)
VT’
75 55 20 59 44 15
paZzeidimas, n 0,003 0,012
(18) (15,6) | (30,8) (17,6) | (154) (30)
(%)
Odos bérimai, 65 - - - 50 - - -
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n (%) (15,6) (14,9)
Gleiviniy
23 16 13
pazeidimai, n 0,000 | 32(9,5) | 19 (6,6) 0,000
(9,4) (6,5) (24,6) (26)
(%)
Nebuvo, n 46 39 37 2
0,020 0,069
(%) (11,5) (13,1) (3.1) (11,6) (12,9) (4)

! Dazniausi simptomai COVID-19 (tyrimais patvirtinta diagnozé) serganéiy vaiky tarpe (n=417)

2 Dazniausi simptomai nei§berty COVID-19 (tyrimais patvirtinta diagnozé) serganéiy vaiky tarpe

(n=352)

% Dazniausi simptomai i§berty ir COVID-19 (tyrimais patvirtinta diagnozé) serganéiy vaiky tarpe

(n=65)

% Dazniausi simptomai PGR patvirtinty COVID-19 serganéiy vaiky tarpe (n=336)

® Dazniausi simptomai nei§berty COVID-19 (PGR patvitinta diagnozé) serganciy vaiky tarpe

(n=286)

® Dazniausi simptomai isberty ir COVID-19 (PGR patvitinta diagnozé) serganéiy vaiky tarpe

(n=50)

VT — virskinamasis traktas

15 lentelé. Gleiviniy pazeidimai

NeiSberty ir ‘
ISberty ir
o COVID-19 COVID-19
Gleiviniy . ‘ COVID-19 ‘
serganc¢iy vaiky serganciy P reikSmé
pazeidimai serganciy vaiky
tarpe (n=417)! vaiky tarpe
tarpe (n=65)3
(n=352)?
Burnos gleivings,
20 (4,8) 13 (3,7) 7 (10,8) 0,014
n (%)
Liezuvio
17 (4,1) 11 (3,1) 6 (9,2) 0,022

pazeidimai, n (%)
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Akiy gleivinés (su

blakstieny, voky 8(1,9 3(0,9 5(7,7) 0,000

sirtimi), n (%)
Neisberty ir .
ISberty ir
COVID-19 COVID-19
COVID-19
serganciy vaiky serganciy . . P reikSmé
serganciy vaiky
tarpe (n=336)* vaiky tarpe
tarpe (n=50)°
(n=286)°

Burnos gleivinés,

18 (5,4) 12 (4,2) 6 (12) 0,014

n (%)
Liezuvio

11 (3,3) 8(2,8) 3 (6) 0,022
pazeidimai, n (%)
Akiy gleivinés (su

blakstieny, voky 6 (1,8) 2 (0,7) 4 (8) 0,000

sirtimi), n (%)

! Gleiviniy pazeidimai COVID-19 (tyrimais patvirtinta diagnozé) serganciy vaiky tarpe (n=417)

2 Gleiviniy pazeidimai neisberty COVID-19 (tyrimais patvirtinta diagnozé) sergan¢iy vaiky tarpe

(n=352)

3 Gleiviniy pazeidimai i§berty ir COVID-19 (tyrimais patvirtinta diagnozé) serganéiy vaiky tarpe

(n=65)

4 Gleiviniy pazeidimai PGR patvirtinty COVID-19 sergan¢iy vaiky tarpe (n=336)

® Gleiviniy pazeidimai neisberty COVID-19 (PGR patvitinta diagnozé) serganéiy vaiky tarpe

(n=286)

® Gleiviniy pazeidimai i¥berty ir COVID-19 (PGR patvitinta diagnozé) serganéiy vaiky tarpe

(n=50)

16 lentelé. Bérimy charakteristikos

I$berti ir COVID-19

sergantys vaikai (n=65)*

Isberti ir COVID-19
sergantys vaikai (n=50)2
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Sirgimo metu, n

34 (52,3 27 (54
%) (52,3) (54)
Bérimy > 14 d. po
o 18 (27,7) 13 (26)
pasireiskimo sirgimo, n (%)
laikas 0-14 d. pries
o 9 (13,8) 8 (16)
sirgimg n (%)
Kita, n (%) 4 (6,2) 2 (4)
Veidas, kaklas, n
35 (53,8) 24 (48)
(%)
Kriitiné, n (%) 19 (29,2) 13 (26)
Pilvas, n (%) 13 (20,0) 9 (18)
Nugara, n (%) 17 (26,2) 10 (20)
Bérimy
o Rankos, n (%) 16 (24,6) 12 (24)
lokalizacija
Kojos, n (%) 18 (27,7) 12 (24)
Plastakos, n (%) 6 (9,2) 5 (10)
Pédos, n (%) 4 (6,2) 1(2)
Visas ktinas, n
8 (12,3) 8 (16)
(%)
Paraudimas, n
Bérimus 37 (56,9) 30 (60)
: (%)
lydintys
) ) Niez¢éjimas, n (%) 28 (43,1) 23 (46)
simptomai
Skausmas, n (%) 9 (13,8) 8 (16)
3-7d.,n (%) 23 (35,4) 17 (34)
8-14 d., n (%) 13 (20,0) 12 (24)
Bérimy trukmé
>14d., n (%) 18 (27,7) 12 (24)
<3d.,n (%) 11 (16,9) 9 (18)
I nuoZvarbas
panasus bérimas, 5(7,7) 4 (8)
Bérimy tipas
n (%)
Dilgéliné, n (%) 8 (12,3) 6 (12)
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I véjaraupius
panasus bérimas,

n (%)

8 (12,3)

5 (10)

Makulopapulinis

bérimas, n (%)

15 (23,1)

13 (26)

I daugiaforme
eritema panasus

bérimas, n (%)

5(7,7)

4(8)

! Igberti ir COVID-19 (laboratoriniais tyrimais patvirtinta diagnozé) sergantys vaikai (n=65)

2 13berti ir COVID-19 (PGR patvitinta diagnozé) sergantys vaikai (n=50)

17 lentelé. Bérimy tipy sasajos su bérimy charakteristikomis

Isberti ir COVID-19 sergantys
vaikai (n=65)*

Isberti ir COVID-19 sergantys
vaikai (n=50)?

| nuoZzvarbas panasus

Lydintis simptomas —

paraudimas (n=5, 100 %,

bérimas
p=0,043)
Lokalizacija — visas ktinas (n=3,
37,5 %, p=0,021) Lokalizacija — plastakos (n=2,
Dilgéliné

Lydintis simptomas — skausmas
(n=3, 37,5 %, p=0,039)

33,3 %, p=0,042)

| véjaraupius panasus

bérimas

Lokalizacija — kojos (n=5, 62,5
%, p=0,019)

Lokalizacija — kojos (n=4, 80,0
%, p=0,002) ir pédos (n=1, 20,0
%, p=0,002)

Makulopapulinis

bérimas

Lokalizacija — rankos (n=8, 53,3
%, p=0,003) ir pilvas (n=8, 53,3
%, p=0,000)

Lokalizacija — pilvas (n=5, 38,5
%, p=0,026) ir visas kiinas (n=3,
23,1 %, p=0,015)

I daugiaforme eritema

panaSus bérimas

Lokalizacija — rankos (n=4, 80,0
%, p=0,003) ir plastakos (n=2,
40,0 %, p=0,013)

Lydintis simptomas — skausmas

Lokalizacija — rankos (n=4, 100
%, p=0,000) ir plastakos (n=2,
50,0 %, p=0,005)

Lydintis simptomas — skausmas
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(n=3, 60,0 %, p=0,002) (n=3, 75,0 %, p=0,001)
Bérimy trukmé — > 1 sav. (n=5, | Bérimy trukmé — > 1 sav. (n=4,
100 %, p=0,015) 100 %, p=0,030)

! I8berti ir COVID-19 (laboratoriniais tyrimais patvirtinta diagnozé) sergantys vaikai (n=65)
2 13berti ir COVID-19 (PGR patvitinta diagnozé) sergantys vaikai (n=50)

APTARIMAS

Odos bérimy paplitimas vaiky tarpe

Apskai¢iuotas COVID-19 antriniy odos apraisky daznis svyruoja nuo 4 iki 20,4 proc. (25). Vaiky
tarpe COVID-19 odos pazeidimy daznis labai varijuoja priklausomai nuo tyrimo: Khalili ir kt.
literatiiros apzvalgoje teigiama, kad dermatologinés apraiSkos COVID- 19 serganc¢iy vaiky ir
paaugliy tarpe yra nuo 0,25 proc. iki 3 proc. (15), tuo tarpu Irfan ir kt. atliktoje sisteminéje
literatiiros analizéje ir meta-analizéje, | kurig buvo jtraukti 1§ viso 9335 vaikai 1§ 129 skirtingy
klinikiniy atvejy serijy, nustatyta, kad bérimai pasireiské 15,5 proc. COVID-19 serganciy vaiky
(7). PanaSus bérimy paplitimas buvo aptiktas ir misy atliktame tyrime, kuriame dermatologinés
apraisSkos pasireiSké apie 15 proc. vaiky. Feldstein ir kt. tyrimas, atliktas 577 vaikams ir
paaugliams, paveiktiems sunkia @imine COVID-19 liga, aptiko 10,2 proc. odos ir gleiviniy
pazeidimy paplitimg. Pastebétina, tyrimas, atliktas Gale ir kt., analizavo kohortg 62 naujagimiy
(vidutinis amzius — 9,5 dienos) su SARS-CoV-2 ir pastebéjo bérimg tik vienam i§ jy (2 proc.)
(22). Mes savo tyrime nustatéme, kad naujagimiy ir kadikiy tarpe, odos bérimai pasireiskia

statistiSkai reikSmingai daZzniau negu vyresniy nei 1 m. vaiky tarpe.
COVID-19 testavimo problema vaiku tarpe

Dauguma literatiiroje apraSomy atvejy, kuomet vaikams pasireiské su COVID-19 susij¢ bérimai,
PGR ar serologiniai testai buvo neigiami (15): Dondi ir kt. sistemingje literatiiros apzvalgoje
raso, kad SARS-CoV-2 infekcija buvo patvirtinta tik 16,3 proc. testuoty pacienty (22), Shah ir kt.
sisteminéje literatliros apzvalgoje COVID-19 diagnozé buvo nustatyta tik 14 proc. PGR metodu
ir 21 proc. serologiniu tyrimu testuoty pacienty (16), Ciechanowicz ir kt. sisteminéje literattiros
apzvalgoje — 26,1 proc. PGR metodu (17). Taip pat literatiroje buvo aprasyti COVID-19

diagnozés patvirtinimo mastai vaiky su specifiniais bérimo tipais tarpe. Hubiche ir kt. tyrime
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minima, kad itin COVID-19 ligai budingas dermatologines apraiskas kaip ] nuozvarbas panasis
bérimai turéjo beveik 80 proc. i§ 103 vaiky, ta¢iau SARS-CoV-2 etiologija buvo patvirtinta tik 2
vaikams (22). Kitoje literatiiros apzvalgoje raSoma, kad PGR testas dél SARS-CoV-2 infekcijos
buvo teigiamas tik 11 proc. pacienty su nuozvarbomis. Taciau autoriy teigimu zema diagnostiné
verté gali biiti dél to, kad nuozvarbos daznu atveju yra vélyva dermatologiné manifestacija,
kuomet viruso RNR nebéra aptinkamas (18). Kiny prospektyviniame multicentriniame tyrime
raSoma, kad vezikuliné egzantema pasireiské 4 proc. i§ 53 vaiky su dermatologiniais simptomais
ir teigiamu nazofaringiniu PGR dél SARS-Cov-2 infekcijos. Vaiky su MIS-C tarpe PGR buvo
teigiamas tik 20 — 38 proc., o0 1gG serologija — 80 — 90 proc. atvejy. (19). Taigi, vaikams, kuriems
pasirieskia bérimai ir yra jtariama COVID-19 liga, PGR testas i§ nazofaringinio tepinélio bei
serologija gali buiti neigiami. Neigiami diagnostiniai testai gali uzmaskuoti COVID-19 ligg vaiky
populiacijoje (26). Anot Andina ir kt., kol kas néra auksto jautrumo ir specifiSkumo testo
diagnozuojanc¢io COVID-19 su odos pazeidimais pediatrinéje populiacijoje. Todél
epidemiologinis kontekstas, galimas kontaktas su uZsikrétusiuoju, perSalimo simptomai ir
charakteringi odos bérimai yra pagrindiniai rodikliai, leidZiantys numatyti preliminarig su
COVID-19 susijusiy bérimy diagnoze vaiky tarpe. Be to, netgi daugiau nei 90 proc. vaiky gali
turéti asimptomine, lengvg ar vidutinio sunkumo COVID-19, taigi diagnozé gali likti nepastebéta
(20). Masy atliktame tyrime i§ visy tyrime dalyvavusiy vaiky (n=434), 96,1 proc. (n=417) vaiky
COVID-19 ligos diagnozé buvo patvirtinta laboratoriniais tyrimais. 80,6 proc. vaiky, kuriems
diagnozé buvo patvirtinta laboratoriniais tyrimais, COVID-19 liga buvo nustatyta PGR metodu,
0 19,4 proc. (n=81) vaiky — greitaisiais Ag testais, serologija. Nezinant vaiky epidemiologinio
konteksto bei sickiant iSvengti interpretacinio pobudzio rezultaty, misy tyrimas vykdytas

nagrinéjant odos bérimy iSplitimg vaikams, kuriems COVID-19 diagnozé buvo patvirtinta.
Skiepy tendencijos ir hospitalizacija

Literatiroje néra duomeny apie skiepy nuo COVID-19 nauda vaikams, patiriantiems
dermatologines apraiSkas. Misy atliktame tyrime dauguma dalyvavusiy vaiky nebuvo
vakcinuoti. IS 65 iSberty vaiky tik 9,2 proc. (n=6), i§ 50 isberty vaiky — 10 proc. (n=5) buvo
pasiskiepij¢ pagal pilng vakcinacijos schemg. Net apie 90 proc. vaiky nebuvo pasiskiepije. Nors
dauguma isberty vaiky nebuvo pasiskiepije, statistiS8kai reikSmingo rySio tarp skiepjimosi nuo

COVID-19 tendencijy ir bérimy pasireiSkimo nenustatyta.
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Apie dermatologiniy pazeidimy pasireiskimg hospitalizuoty vaiky tarpe raSoma Ozen ir kt.
perspektyviniame tyrime. IS 46 hospitalizuoty vaiky 41,3 proc. (n=19) pacienty turéjo odos,
gleiviniy ar nagy pazeidimus. Tik odos pazeidimai buvo stebimi 30,4 proc. (n=14) pacienty
tarpe. 22 proc. (n=10) pacienty turéjo COVID-19 budingus literatiiroje aprasytus odos bérimus.
Pusé vaiky su tipiniais COVID-19 bérimais turéjo susiliejancius
eriteminius/makulopapulinius/morbiliforminius bérimus. 22 proc. (n=10) pacienty turéjo bent
vieng burnos gleivinés pazeidimg. 19,5 proc. (n=9) vaiky iSsivysté MIS-C. 88,8 proc. (n=8)
vaiky su MIS-C turéjo gleiviniy ir odos pazeidimus. Siame tyrime autoriai neaptiko nei vieno
atvejo ] nuozvarbas panaSaus bérimo pacienty su COVID-19 tarpe. Autoriai pastebi, kad
susiliejantis eriteminis/makulopapulinis/morbiliforminis bérimas yra dazniausias bérimo
modelis, susijgs su sunkia COVID-19 forma (24). Masy tyrime 9 COVID-19 sergantys vaikai
buvo hospitalizuoti. 33,3 proc. (n=3) $iy vaiky turéjo bérimus odoje (3/65 arba 3/50 isberty vaiky
buvo hospitalizuoti). 66,7 proc. (n=2) hospitalizuoty vaiky bérimas buvo panaSus |
makulopapulinj. Nors statistiSkai reikSmingo rySio tarp hospitalizacijos ir bérimy paplitimo
nebuvo stebima, nustatyta, kad vaikai su makulopapuliniu bérimu hospitalizuoti buvo statistiSkai
reikSmingai dazniau. Taip pat svarbu paminéti apie rastg hospitalizacijos ir gleiviniy pazeidimo
ry$j. 39 vaikai i§ visais tyrimais patvirtinty COVID-19 ligos atvejy arba 32 vaikai i§ PGR
patvirtinty atvejy turéjo gleiviniy pazeidimus, i§ kuriy 3 vaikai buvo hospitalizuoti (3/9
hospitalizuoty vaiky turéjo gleiviniy pazeidimus). Nustatyta, kad hospitalizuoty vaiky tarpe
gleiviniy pazeidimai buvo statistiSkai reikSmingai daznesni. Be to, tie vaikai, kuriems pasireiské
arba bérimai odoje, arba gleiviniy pazeidimai (n=5), ligoninéje guléjo statistiSkai reikSmingai

dazniau.
Kiti COVID-19 simptomai

Irfan ir kt. nustaté, kad dazniausi su COVID-19 susije simptomai vaiky tarpe yra kar$¢iavimas
(63,3 proc.), kosulys (33,7 proc.), pykinimas ar vémimas (20,0 proc.) ir viduriavimas (19,6
proc.). Kiti dazni simptomai yra dispnéja, nosies gleivinés pazeidimo simptomai, ] Kawasaki liga
panaSis simptomai, konjuktyvitas, nuovargis, pilvo skausmas ir neurologiniai simptomai.
Bérimai taip pat gali buti vienas i§ COVID-19 ligos simptomy (7). Ciechanowicz ir kt.
sistemingje literattiros apzvalgoje dermatozés buvo vienintelis simptomas daugumai (68,4 proc.)

pacienty (17). Khalili ir kt. taip pat raso, kad dauguma isberty COVID-19 serganciy vaiky
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neturéjo jokiy kity simptomy apart bérimy, nebent nezymius kvépavimo taky ar virSkinamojo
trakto pazeidimo simptomus (15). Visconti ir kt. atlike nepriklausomg tyrimg “SARS-CoV-2
infekcijos apraiSky odoje diagnostiné verté” (angl. “Diagnostic value of cutaneous manifestation
of SARS-CoV-2 infection”), kuriame dalyvavo 11544 respondenty, pranesé, kad odos pazeidimai
kaip vienintelis Klinikinis ligos pozymis buvo 21 proc. atvejy (11). Literatiiroje rasta duomeny ir
apie specifiniy su COVID-19 susijusiy bérimy tipy (nuozvarby, daugiaformés eritemos) bei
sisteminiy simptomy rysj. Skirtingai nei suaugusiesiems, kuriems sisteminaiai simptomai kartu
su nuozvarbomis yra budingi (gali biiti iki 45 proc. atvejy), vaikai dazniausiai yra asimptominiai
ligos nesSiotojai, i$skyrus vietinius su bérimais susijusius simptomus (18,21,22). Tirti vaikai su
daugiaforme eritema taip pat dazniausiai buvo besimptomiai arba turéjo neZymius kvépavimo
taky ar virSkinamojo trakto pazeidimus (19). Remiantis literatira galima daryti iSvada, kad
gleiviniy ir odos paZeidimai gali biiti vienintelis/dominuojantis ir ankstyvas COVID-19 pozymis

COVID-19 ligos pozymiai pediatrinéje populiacijoje (26).

Atlikus tyrimg paaiSkéjo, kad patys dazniausi COVID-19 simptomai vaiky tarpe yra
kar$¢iavimas (55,9 — 56,8 proc.), nosies uzgulimas (44,1 — 44,6 proc.) ir kosulys (39,6 — 40,5
proc.). Dazniausi simptomai iSberty ir COVID-19 serganéiy vaiky tarpe taip pat yra kar§¢iavimas
(66,2 — 68 proc.), kosulys (4,2 — 54 proc.), nosies uzgulimas (44,6 — 46 proc.) bei nuovargis (46 —
47,7 proc.). Be to, rasta statistiSkai reikSminga koreliacija tarp odos bérimy ir tam tikry
sisteminiy simptomy. Tokie simptomai kaip galvos skausmas (p=0,003, p=0,023), vir§kinamojo
trakto pazeidimo simptomai (p=0,003, p=0,012) ir bent vienos srities gleivinés pazeidimali
(burnos/liezuvio/akiy srities) (p=0,000) buvo statistiskai reik§mingai daZznesni COVID-19
serganéiy ir iSberty vaiky tarpe nei tik COVID-19 serganéiy vaiky tarpe. Taip pat kosulys
(p=0,035) pasireiské dazniau iSbertiems ir COVID-19 sergantiems (diagnozé patvirtinta PGR)
nei tik COVID-19 sergantiems vaikams. Nors siame tyrime tik 3,1 proc. (n=2) isberty ir COVID-
19 serganciy vaiky apart odos bérimy neturéjo jokiy kity su COVID-19 susijusiy simptomy,
taCiau rastas statistiSkai reik§mingas rySys tarp kity COVID-19 simptomy nebuvimo ir bérimy
odoje pasireiSkimo (zr. 6 ir 14 lentelé. Dazniausi simptomai, 3 pav. Sasajos su Kitais
simptomais). Taigi, remiantis atlikto tyrimo duomenimis galima daryti i§vada, kad
dermatologinés apraiSkos vaiky populiacijoje gali buti vienintelis COVID-19 ligos poZymis,

taciau dazniausiai pasirieskia kartu su kars¢iavimu, kosuliu, nosies uzgulimu ir nuovargiu. Taip
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pat galima tikétis, kad vaikams, kuriems pasireiSkia tokie simptomai kaip kosulys, galvos
skausmas, virSkinamojo trakto pazeidimo simptomai ir gleiviniy pazeidimai, kartu bus stebimi ir

pazeidimai odoje.
Gleiviniy paZeidimai

Tikslus gleiviniy pazeidimy paplitimas COVID-19 serganciy vaiky tarpe néra zinomas. Buvo
(15). Gleiviniy pazeidimai apima tiek akiy konjuktyvos pazeidimus, tiek bérimus akiy voky
srityse (akiy voky dermatitas), tiek pazeidimus burnos gleivinéje bei liezuvyje (liezuvio edema ir
idreikstos papilos) (15,19). Siek tick apie gleiviniy pazeidimus iSberty ir COVID-19 serganéiy
vaiky tarpe raSoma Ciechanowicz ir kt. sisteminéje literatiiros apzvalgoje, kurioje minima, kad
bérimai COVID-19 sergancéiy vaiky tarpe lokalizavosi ir tokiose vietose kaip burnos gleiviné
(4,7 proc. atvejy) bei akiy konjuktyva (1,6 proc. atvejy). Konjuktyvitas kaip bendrinis simptomas
pasireiké 4,6 proc. atvejy (17). Taciau, kaip ir odos bérimai, gleiviniy pazeidimai (papilitas,
cheilitas, konjuktyvitas) yra ypa¢ budingi vaikams su MIS-C (12,19). Anot Neale ir Hawryluk,
daugelis tyrimy nerado koreliacijos tarp sunkesnés COVID-19 ligos ir bérimy bei gleiviniy
pazeidimy pasireiskimo, taciau vienas tyrimas parodé, kad tick odos, tiek gleiviniy pazeidimai
yra rizikos veiksnys patekti ] intensyviosios terapijos skyriy, pasireiksti uzdegiminiams
rodikliams (CRB, D-dimerai, limfopenija) bei atsirasti sunkiai tachikardijai (12). Panda ir kt.
raSo, kad vienoje MIS-C klinikiniy atvejy serijoje i§ Jungtiniy Amerikos Valstijy odos ir
gleiviniy pazeidimai MIS-C sergantiems vaikams buvo nustatyti 74 proc. atvejy, i§ kuriy 55
proc. turéjo bilateralinj konjunktyvitg, 42 proc. burnos gleivinés pazeidimus (21). Odos ir
gleivinés apraiskos paprastai iSnyksta gydant pagrindine liga (12). Ozen ir kt. perspektyviniame
tyrime 22 proc. hospitalizuoty vaiky turéjo bent vieng burnos gleivinés pazeidimag (24). Miisy
atliktame tyrime bent vienos srities gleiviniy pazeidimy (burnos/liezuvio/akiy srities) daznis
COVID-19 serganciy vaiky tarpe buvo 9,4 — 9,5 proc. (n=32, n=39), o0 isberty ir COVID-19
serganéiy vaiky tarpe sieké 24,6 — 26 proc. (n=13, n=16) atvejy. 33,3 proc. hospitalizuoty vaiky
turéjo gleiviniy pazeidimus, taigi hospitalizuoty vaiky tarpe gleiviniy pazeidimai buvo
statistiSkai reikSmingai daZnesni. Taip pat nustatyta, kad vaikai, turintys arba odos bérimus, arba
gleviniy pazeidimus, ligoninéje dél COVID-19/su COVID-19 susijusiy komplikaciy guléjo

dazniau. DaZniausi gleiviniy paZeidimai/bérimai buvo stebimi burnos gleivin¢je visy COVID-
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19 serganciy vaiky tarpe (4,8 — 5,4 proc.), tiek isberty ir COVID-19 serganciy vaiky tarpe (10,8 —
12 proc.). Liezuvio pazeidimai buvo biidingi mazdaug 9 proc. iSberty COVID-19 serganciy
vaiky, o akiy pazeidimai — 8 proc. iSberty vaiky. (zr. 7 ir 15 lentelé. Gleiviniy pazeidimai).
Lygintos odos bérimy sgsajos su gleiviniy pazeidimais ir nustatyta, kad iSberty vaiky tarpe
burnos gleivinés, liezuvio ir akiy srities pazeidimy buvo statistiskai reikSmingai daugiau negu tik
COVID-19 sirgusiy vaiky tarpe (zr. 7 ir 15 lentelé. Gleiviniy pazeidimai, 4 pav. Sasajos su
gleiviniy pazeidimais). Nagrinéjant skirtingy bérimo tipy sgsajas su gleiviniy pazeidimais
nustatyta, kad vaikams su dilgéline gleiviniy paZeidimai pasireiSké statistiSkai reikSmingai

dazniau negu visy COVID-19 serganciy vaiky tarpe.

Bérimuy tipai ir charakteristikos (pasireiskimo laikas, lokalizacija, lydintys simptomai,

trukme)

Kaip jau buvo minéta, dazniausi bérimy tipai vaiky tarpe yra | nuozvarbas panasis bérimai, ]
daugiaform¢ eritemg panaSiis bérimai, papulovezikuliniai bérimai (j véjaraupius panasiis
bérimai), dilgéliné, makulopapulinis odos bérimas (12,15-22). Makulopapulinis bérimas gali
biti ir kaip nepriklausomas odos pazeidimas, taiau daznu atveju yra biidingas MIS-C. Anot
Klalili ir kt., net pusei MIS-C serganciyjy buvo stebimas makulopapulinis bérimas (15).
Ciechanowicz ir kt. sisteminéje literatiros apzvalgoje, j kurig buvo jtraukta 196 vaiky, raSoma,
kad j nuoZzvarbas panaSus bérimas pasireiské 88,3 proc. (n = 173) atvejy, makulopapulinis
bérimas — 8,2 proc. (n = 16) atvejy, j daugiaform¢ eritemg panasis bérimai — 6,1 proc. (n = 12)
atvejy, j véjaraupius panasus bérimas — 0,5 proc. (n = 1) atvejy, 0 dilgéliné — taip pat 0,5 proc.
atvejy (n = 1) (17). Literattroje dazniausiai stebimi bérimy tipai vaiky tarpe yra j nuozvarbas
panasts bérimai (17,18,22), taciau skirtingy bérimo tipy paplitimas vaiky, sergan¢iy COVID-19,
populiacijoje gali skirtis priklausomai nuo etninés grupés ir geografinés padéties. | nuozvarbas
panasiis bérimai, dilgéliné, susiliejantis makulopapulinis bérimas yra dazniausiai stebimi vaiky i$
Europos $aliy populiacijoje. Tuo tarpu kiny populiacijoje iSeminiai bérimai ir dilgéliné yra
daznos dermatologinés apraiSkos, o Tailande kai kuriems pacientams buvo stebimas netgi
Dengés karstlige primenantis bérimas (21). Taip pat svarbu paminéti, kad Ozen ir kt.
hospitalizuoty COVID-19 sergan¢iy vaiky tarpe neaptiko nei vieno ] nuoZvarbas panaSaus
bérimo atvejo. Taigi, ] nuozvarbas panasus bérimas néra budingas sunkiai COVID-19 ligos

formai (24). Skirtingai nei literatliroje, musy atliktame tyrime dazniausias bérimo tipas yra
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panasus ] makulopapulinj bérima, pasireiskes 23,1 — 26 proc. tiriamyjy. 12,0 — 12,3 proc. vaiky
bérimas buvo panasus | dilgéling, 10,0 — 12,3 proc.— véjaraupius, po 7,7 — 8,0 proc.— nuozvarbas

bei daugiaforme eritemg (Zr. 8 ir 16 lentelé. Bérimy charakteristikos).

Literatiroje raSoma, kad bérimy, susijusiy su SARS-CoV-2 infekcija, pasireiSkimo laikas
svyruoja nuo 3 savaiciy pries§ iki 5 savai¢iy po kity COVID-19 simptomy pasireiskimo. Taigi,
dermatologinés apraiskos gali biti pries, po arba kartu su kitais COVID-19 ligos simptomais
(26). Daugeliu atvejy bérimai ir kiti sisteminiai simptomai pasireiskia kartu (15,22). Latentinis
periodas nuo sisteminiy COVID-19 ligos simptomy (pvz.: kvépavimo taky ar virSkinamojo
trakto pazeidimo simptomy) iki bérimy odoje pasireiSkimo svyruoja nuo 1 dienos iki keliy
savai¢iy (15). Literatiiroje buvo aprasyti ir skirtingy bérimo tipy (j nuozvarbas panasiy bérimy, j
daugiaformés eritemos panaSaus bérimo ir papulovezikulinio bérimo) sgsajos su bérimy
pasireiSkimo laiku. Panda ir kt. teigimu, nuozvarbos dazniausiai pasirodo COVID-19 ligos
pabaigoje (21), Pasquini ir kt. — 7,6 dieny po virusinés infekcijos (23). Taciau anot Dondi ir kt.
nuozvarbos gali biiti randamos ir nuo 3 dieny iki 2 ménesiy pries SARS-CoV-2 aptikimg (22). |
daugiaforme eritemg panasaus bérimo latentinis periodas trunka nuo keliy dieny iki 3 savaiciy
(21), o papulovezikuliniai bérimai kaip dermatologiné COVID-19 ligos apraiska, skirtingai nei
kiti bérimai, kurie pasirodo véliau, yra matomi infekcijos pradzioje, 3 dieng po pirmy
respiraciniy simptomy, o kartais netgi prie§ pasireiSkiant kitiems ligos simptomams (19,21).
DaZniausiai bérimai lokalizuojasi galiinése, ypa¢ pédose (16,22). Literatiroje apraSytuose
tyrimuose akcentuojama, kad j nuozvarbas bei daugiaforme eritemg panasiis bérimai pazeidzia
pédas, reciau delnus, o vezikulinis bérimas — liemen;j bei reciau galanés (18,19,21,22). Taip pat
literatiroje minima, kad su COVID-19 susijusiems bérimams yra budingi lydintys simtpomai,
tokie kaip skausmas, niezéjimas, paraudimas (18,19,21,22). [vairiy autoriy duomenimis, odos
bérimai paprastai praeina per 3 — 88 dieny be jokiy komplikacijy (15), tac¢iau dazniausiai trunka
iki savaités, i§skyrus | nuozvarbas panaSius bérimus, kurie trunka nuo 1 savaités iki 3 savaiciy,
kartais net iki 4-5 savaiéiy (12,16,21). Musy atliktame tyrime dazniausiai, t.y. 52,3 — 54 proc.
atvejy dermatologiniai pazeidimai pasireik§davo kartu su kitais COVID-19 ligos simptomais. 26
— 27,7 proc. — pra¢jus daugiau nei 14 dieny po COVID-19 ligos. Panasiai kaip Visconti ir kt.
tyrime, kuriame odos pazeidimai kaip pirmasis SARS-CoV-2 infekcijos simptomas buvo 17
proc. atvejy (11), taip ir mes savo tyrime nustatéme, kad net iki 16 proc. vaiky bérimai pasireiské

prie§ pasirodant kitiems COVID-19 simptomams. Taigi, nors dazniausiai odos bérimai biina
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kartu su kitais ligos simptomais, neretais atvejais odos pazeidimai gali buti pirmieji ir ankstyvieji
COVID-19 ligos pozymiai, leidziantys nuspéti galimg ligos dianoze¢. DaZzniausiai, t.y. 48 — 53,8
proc. atvejy bérimai lokalizavosi veido ir kaklo srityse, 26 — 29,2 proc. — kritin¢je, 24 — 27,7
proc. — kojose. Tik nedidelé dalis bérimy, iki 10 proc. atvejy, lokalizavosi plastakose ir pédose.
Nustatytas statistiSkai reikSmingas rySys tarp bérimy lokalizacijos ir bérimy pasirieskimo: bérimy
plastakose, visame kiine ir dilgélinés pasireiSkimo, bérimy kojose, pédose ir | véjaraupius
panaSaus bérimo pasireiskimo, bérimy rankose, pilve, visame kiine ir j makulopapaulinio bérimo
pasireiskimo bei bérimo rankose, plaSakose ir daugiaformés eritemos pasireiSkimo. Dzniausiai
bérimai trukdavo 3 — 7 dienas (34 — 35,4 proc. atvejy). Taip pat nagrinétos skirtingy bérimy tipy
sgsajos su bérimy charakteristikomis. Skirtingai nei literatiiroje, miisy tyrime dazniausiai, t.y.
56,9 — 60 proc. atvejy, bérimus lydéjo paraudimas. 43,1 — 46 proc. atvejy bérimus lydintis
simptomas buvo niezéjimas, o 13,8 — 16 proc. — skausmas. Nustatytas statistiSkai reikSmingas
rySys tarp paraudimo ir j nuozvarbas panasaus bérimo, skausmo ir dilgélinés bei j daugiaforme
eritema panasaus bérimo. Misy atliktame tyrime dazniausiai bérimai, t.y. 34 — 35,4 proc. atvejy
truko 3 — 7 dienas, 20,0 — 24 proc. — 8 — 14 dieny, 24 — 27,7 proc. — ilgiau nei 14 dieny, 16,9 — 18
proc.— trumpiau nei 3 dienas. Taip pat nustatytas statistiSkai reikSmingas rySys tarp bérimy
trukmés (> 7 d.) ir } daugiaforme¢ eritemg panaSaus bérimo. Visgi, miisy tyrimo rezultatus,
susijusius su bérimy tipais ir jy sgsajomis su kitomis bérimy charakteristikomis, reikéty vertinti
atsargiai, nes tai yra subjektyvus tiriamyjy odos pazeidimy vertinimas. Be to, tik 41 i§ 65 (63,1
proc.) apklaustyjy norodé bérimo tipa, o 4 (6,2 proc.) — pasirinko kelis bérimy tipus. Akivaizdu,

kad visuomen¢je dar triiksta informacijos apie bérimus, susijusius su COVID-19 vaiky tarpe.

Gydymas

Misy atliktame tyrime COVID-19 dermatologiniy apraisky gydymo klausimas nebuvo
nagrinétas. Literatiroje raSoma, kad bérimai paprastai praeina savaime netaikant jokio gydymo,
i8skyrus keleta atvejy, kuomet bérimai buvo gydomi vietiniais ar perioraliniais kortikosteroidais
ir/arba perioraliniais antihistamininiais vaistais (22). Nuozvarby pirmo pasirinkimo gydymas yra
stebéjimas, gydymas vietiniais kortikosteroidais, vietiniais antibiotikais bei nesteroidiniais
vaistais nuo uzdegimo (12). Taciau nuozvarbos dazniausiai nesikomplikuoja ir praeina savaime
(tik keletui literatiroje apraSyty atvejy reikéjo vietiniy ar perioraliniy kortikosteroidy,

perioraliniy analgetiky ir antihistamininiy vaisty) (18,22). Perioraliniai gabapentinai buvo
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naudojami viename atvejyje dél skausmo kontrolés. Steroidai taip pat skirtini, kuomet stebimi j
daugiaformg eritema panasts bérimai (18). MIS-C atveju odos ir gleiviniy pazeidimai paprastai
iSnyksta pradéjus gydyti patji MIS-C (12). Taciau, nemaza dalis MIS-C pacienty buvo atspariis
gydymui vienos dozés intraveniniu imunoglobulinu ir reikéjo papildomo gydymo jskaitant
sisteminius kortikosteroidus, biologing terapija ar papildomas intraveninio imunoglobulino dozes
(15).

Taigi, apibendrinus tiek literatiiroje aptiktus duomenis, tiek atlikto tyrimo rezultatus galima
teigti, kad su COVID-19 susijusiy dermatologiniy apraiSky, budingy vaiky tarpe, zinojimas
jvairiy specialybiy gydytojams, o ypac¢ gydytojams dermatovenerologams bei pediatrams, yra
labai svarbus, galintis padéti laiku jtarti COVID-19 ligos diagnoze vaikams. Vaikai gali buti
asimptominiai COVID-19 ligos nesiotojai, o neigiami SARS-CoV-2 PGR ar serologiniai testai
gali buti klaidingi, taigi odos bérimai gali biiti pirmasis, vienintelis ar dominuojantis infekcijos
pozymis, leidziantis jtarti COVID-19. Taigi, dermatologai yra labai svarbis diagnozuojant
pacientus, sergan¢ius COVID-19, kuriems bérimai gali biiti pirmieji COVID-19 ligos pozymiai
(17,19-23,26). Susipazinimas su bérimais, budingais COVID-19, svarbus ir tévams. Dazniausi
bérimai aptinkami COVID-19 serganciy vaiky tarpe yra } nuozvarbas panaSiis bérimai, o
susiliejantis makulopapulinis bérimas yra dazniausias bérimo tipas, susij¢s su sunkia COVID-19
forma (24). Taciau reikia nepamirsti ir kity COVID-19 budingy bérimo modeliy (dilgéliné, j
daugiaforme eritema panasus bérimas, papulovezikulinis j véjaraupius panasus bérimas). [vairiy
autoriy sitilymu, visus vaikus su COVID-19 budingais bérimai reikia testuoti dél galimos SARS-
CoV-2 infekcijos (21). Dondi ir kt. bei Ozen ir kt. teigimu COVID-19 turéty biiti pripazinta kaip
viena i§ virusiniy egzantemy vaiky tarpe dél daznai aptinkamy odos ir gleiviniy pazeidmy
(22,24).

Tyrimo trakumai

1. Tyrimas vykdytas internetinéje erdvéje, tad ne visi COVID-19 sirge ar bérimus turéje
vaikai buvo jtraukti j tyrima,;

2. Tyrime pateikti duomenys yra pacienty subjektyvus savo biklés ir su COVID-19
susijusiy bérimy vertinimas;

3. Apklausoje nebuvo vertinamos gretutinés pacienty ligos, o ypac létinés odos ligos;
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4. Nebuvo jvertintas epidemiologinis kontekstas, nebuvo klausta ar sirgo artimieji, ar buvo
artimas kontaktas su serganciaisiais;

5. Nebuvo vertintos bérimo iSeitys, bérimy gydymo pasirinkimai;

6. Nevertinti plauky ir nagy pokyciai pacienty tarpe, kurie taip pat yra dermatologiniai
COVID-19 ligos radiniai.

ISVADOS IR PASIULYMAI

1. ISnagrinéjus visg moksling literatirg apie COVID-19 biidingus bérimus vaiky tarpe
galima daryti iSvada, kad dazniausi bérimy tipai vaiky populiacijoje yra ] nuozvarbas
panasis beérimai, ] daugiaforme eritemg panaSts bérimai, papulovezikuliniai bérimai (i
véjaraupius panasiis bérimai), dilgeliné bei makulopapulinis odos bérimas. Svarbu Zinoti
Siuos COVID-19 budingus bérimus, nes jy atpazinimas gali padéti anksti numatyti ligos
diagnoze.

2. Atlikus tyrimg paaiskéjo, kad lyCiy pasiskirstymas tiek iSberty ir neisberty COVID-19
sirgusiy vaiky tarpe buvo panaSus ir statistiSkai reik§mingo skirtumo nestebéta.
Naujagimiy ir kudikiy tarpe, odos bérimai pasireiSké¢ dazniau negu vyresniy nei 1 m.
vaiky tarpe. Taigi, svarbu atkreipti démesj ] mazy vaiky odos pazeidimus siekiant
identifikuoti su COVID-19 susijusius bérimus.

3. Dauguma tyrime dalyvavusiy vaiky nesiskiepijo ir tik nedidelé¢ dalis vaiky guléjo
ligonin¢je dél COVID-19 ar su ja susijusiy komplikacijy. Kaip ir raSoma literatiiroje, taip
ir miisy tyrimas patvirtino, kad gleiviniy pazeidimai ir makulopapulinis bérimas
hospitalizuoty vaiky tarpe pasireiSkia dazniau. Taip pat vaikai, turintys arba odos
bérimus, arba gleiviniy paZeidimus ligoninéje guléjo dazniau. Todé¢l svarbu atkreipti
démesj j vaikus su makulopapuliniu bérimu bei gleiviniy pazeidimais ir atlikti iStyrima
dél SARS-CoV-2 infekcijos.

4. Dazniausi COVID-19 simptomai vaiky tarpe yra karSCiavimas, nosies uzgulimas,
kosulys. Gleiviniy pazeidimai (burnos, liezuvio, akiy srities) pasireiskeé beveik 10 proc.
vaiky, o odos bérimai — apie 15 proc. COVID-19 serganciy vaiky, dalyvavusiy tyrime.
Beveik trecdalis iSberty vaiky turéjo gleiviniy (burnos, liezuvio, akiy srities) pazeidimus.
Iki 4 proc. vaiky neturéjo jokiy kity COVID-19 simptomy apart iSbérimy. Taigi,
dermatologinés apraiSkos gali buti vienintelis COVID-19 ligos pozymis. Be to, iSberty
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vaiky tarpe tokie simptomai kaip kosulys, galvos skausmas, virskinamojo trakto
pazeidimai ir gleiviniy pazeidimai pasireiskia dazniau. Taip pat burnos gleivinés, liezuvio
bei akiy srities pazeidimai yra daznesni iSberty vaiky tarpe. Svarbu atkreipti démes;j j
Siuos COVID-19 pozymius, nes esant §iems simptomams galima tikétis kartu stebéti 0dos
pazeidimus.

5. Dazniausiai bérimai pasireiSkia sirgimo metu, taciau net iki 16 proc. iSberty vaiky
bérimai gali pasireiksti prie§ diagnozuojant COVID-19. Taigi, bérimai odoje gali biti
vieni i§ pirmyjy COVID-19 ligos simptomy, galinCiy jspéti apie liga. Atlikus tyrima
paaiskéjo, kad bérimai dazniausiai lokalizuojasi veido, kaklo srityse, trunka iki savaités, o
budingiausias lydintis simptomas yra paraudimas. Literatiiroje minima, kad bérimai
dazniausiai pasireiskia pédy bei delny srityse, o bérimus dazniausiai lydi skausmas ir
niezéjimas. Nors literatiiroje raSoma, kad dazniausi su COVID-19 susij¢ bérimai vaiky
tarpe yra ] nuozvarbas panasiis bérimai, atliktame tyrime beveik trecdalis tiriamyjy turéjo
makulopapulinj bérimg. Tyrime nustatyta statistiskai reikSmingas rySys tarp bérimy
lokalizacijos ir bérimy pasirieSkimo: bérimy visame Kkine, plastakose ir dilgélinés
pasireiSkimo, bérimy kojose, pédose ir | v€jaraupius panasaus bérimo pasireisSkimo,
bérimy rankose, pilve, visame kiine ir j makulopapaulinio bérimo pasireiskimo bei
bérimo rankose, plaSakose ir daugiaformés eritemos pasireiSkimo. Taip pat skausmas yra
budingas dilgélinei ir } daugiaforme eritemg panaSiam bérimui, o bérimy trukmeé ilgesné
nei 7 dienos — j daugiaforme eritemg panasiam bérimui. Svarbu zinoti $ias su COVID-19
susijusiy bérimy charakteristikas, nes tai gali padéti laiku atpazinti galimg SARS-CoV-2
infekcijg ir i§vengti ligos plitimo.

6. Taigi, zinios apie jvairias vaiky ir paaugliy, sergan¢iy COVID-19, odos apraiSkas ir jy
charakteristikas yra biitinos ankstyvam ligos diagnozavimui, siekiant iSvengti ligos

komplikacijy ar perdavimo kitiems.
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Vaiky, serganciy COVID-19, odos bérimy
vertinimas

*Privaloma

1. Kas pildo anketg? *
Pazymeékite tik vienag ovala.

() Anketg pildo pats/pati nepilnametis/-é

) Anketg pildo vaiko mama/tétis

2. Jasy/Jasy vaiko lytis *
Pazymeékite tik vienag ovala.

) Berniukas

) Mergaite

3. Jasy/Jusy vaiko amzius *

4.  Ar Jums/Jasy vaikui buvo laboratoriniais tyrimais patvirtinta COVID-19 liga? *
Pazymékite tik viena ovala.

) Taip
) Ne

https://docs.google.com/forms/d/1XvLUZVo5EKIrQg70aUsDYHs3UKBdjvYXmYt1TL7Rbok/edit
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5. Jei taip, kokiais tyrimais buvo patvirtinta COVID-19 liga (gali bati keli atsakymo
variantai)?
PaZymeékite viska, kas tinka.

|| Greituoju SARS-CoV-2 (koronaviruso) antigeno testu i seiliy

|| Greituoju SARS-CoV-2 (koronaviruso) antigeno testu, kuomet tepinélis imamas i§
nosiaryklés arba priekinés nosies landos

" | PGR tyrimu (tai molekulinis tyrimas, atliekamas imant tepinélj i$ nosiaryklés)
|| Serologiniu antikiiny tyrimu (imamas kraujo méginys)
| Nezinau, kokiais tyrimais buvo patvirtinta COVID-19 liga

6. Ar Jus/Jasy vaikas buvo pasiskiepijes pries susergant COVID-197? *
Pazymeékite tik vienag ovala.

) Buvau pasiskiepijes/vaikas buvo paskiepytas pagal visg vakcinacijos schema
(") Buvau/vaikas buvo vakcinuotas bent viena skiepo doze

e

(") Nebuvau pasiskiepijes/vaikas nebuvo paskiepytas

7. Ar Jus/Jusy vaikas guléjo ligoninéje déel COVID-19 ar su COVID-19 susijusiy i
komplikacijy?

Pazymeékite tik vienag ovala.

() Taip
C ) Ne

https://docs.google.com/forms/d/1XvLUZVo5EKIrQg70aUsDYHs3UKBdjvYXmYt1TL7Rbok/edit 2110
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8.

10.

Vaiky, serganc¢iy COVID-19, odos bérimy vertinimas

Kokius simptomus jautéte Jus/Jusy vaikas, sirgdamas COVID-19 (gali bati keli
atsakymo variantai)?

PaZymeékite viska, kas tinka.
| Karséiavimas
|| Kosulys
|| Skonio ar uoslés praradimas
|| Gerklés skausmas
|| virskinamojo trakto pazeidimo simptomai (pykinimas, vémimas, pilvo skausmas,
viduriavimas)
|| Saltkrétis
|| Raumeny skausmas
[] Nuovargis
|| stiprus galvos skausmas
|| Nosies uzgulimas
|| Jokiy simptomy nebuvo/vaikas jokiy simptomy neisreikské, COVID-19 diagnozuota
atsitiktinai

| Kita:

Ar Jums/Jasy vaikui pasireiské gleiviniy pazeidimo simptomai (gali bati keli
atsakymo variantai)?

Pazymeékite viska, kas tinka.

|| Taip, pasireiké burnos gleivinés pazeidimai/bérimai

|| Taip, pasireiske liezuvio pazeidimai (atsirado apnasos ant liezuvio)
|| Taip, pasireiske akiy, blakstieny, voky pazeidimai

| Ne, gleiviniy pazeidimo simptomy nepasireiské

|| Kita:

Ar Jums/Jasy vaikui sergant COVID-19 pasireiské odos bérimai? *
PaZymeékite tik vieng ovala.

) Taip Pereiti prie 11 klausimo

) Ne

https://docs.google.com/forms/d/1XvLUZVo5EKIrQg70aUsDYHs3UKBdjvYXmYt1TL7Rbok/edit
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11.

12

13.

Vaiky, serganc¢iy COVID-19, odos bérimy vertinimas

Jei Jums/Jisy vaikui buvo odos bérimai sergant COVID-19, prasome atsakyti j

toliau pateiktus klausimus

Jei atsakeéte taip, kada pasireiSké odos bérimas? *

PaZymeékite tik vieng ovala.

) 0-14 dieny pries diagnozuojant COVID-19
) Sirgimo metu
) Véliau negu 14 dieny po simptomy pradzios
(_ )po15d.
) Kita:

Kur pasireiské bérimas (gali bati keli atsakymo variantai)? *
PaZymeékite viska, kas tinka.

| Veido, kaklo odoje
l Krdtinés odoje
" | Pilvo odoje
»J Nugaros odoje
|| Ranky odoje
.| Kojy odoje
| Plastakose
| | Pedose
| Bérimas buvo isplites viso kiino odoje

Kokie buvo bérimg lydintys simptomai (gali bati keli atsakymo variantai)? *

PaZymeékite viska, kas tinka.
[] Niezéjimas bérimo vietoje
|| Skausmas bérimo vietoje

7} Paraudimas bérimo vietoje
|| Bérima lydinéiy simptomy nebuvo

|| Kita:

https://docs.google.com/forms/d/1XvLUZVo5EKIrQg70aUsDYHs3UKBdjvYXmYt1TL7Rbok/edit
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14. Kiek laiko truko bérimas? *
Pazymékite tik viena ovala.

() Iki 3 dieny
@ 3-7 dienas
C )74 dieny
() llgiau nei 14 dieny

15. Ar bérimas buvo panasus j pavaizduotg paveikslélyje? (Paveikslélyje
pavaizduotos nuozvarbos. Dazniausiai stebimos rausvos démeés pédy odoje. Gali
bati ir skausmas, niezéjimas bérimo vietoje).

PazZymeékite tik vienag ovala.

Q Taip
C) Ne

https://docs.google.com/forms/d/1XvLUZVo5EKIrQg70aUsDYHs3UKBdjvYXmYt1TL7Rbok/edit
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16. Ar bérimas buvo panasus j pavaizduotg paveikslélyje? (Paveikslélyje stebima
dilgéliné. Bérimas pakiles virs paraudusios odos, niezti ir iSnyksta per 24
valandas).

'
PaZymeékite tik vieng ovala.
() Taip
) Ne

https://docs.google.com/forms/d/1XvLUZVo5EKIrQg70aUsDYHs3UKBdjvYXmYt1TL7Rbok/edit
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17. Ar bérimas buvo panasus j pavaizduotg paveikslélyje? (Paveikslélyje pavaizduotas| *
véjaraupius panasus puslelinis bérimas. Raudoni pakilimai ar plslelés dazniausiai
blina ant liemens, bet gali biti pazeistos ir galinés. Gali bti ir Sasy).

PaZymeékite tik vieng ovala.

() Taip
Q Ne

https://docs.google.com/forms/d/1XvLUZVo5EKIrQg70aUsDYHs3UKBdjvYXmYt1TL7Rbok/edit 710
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18. Ar bérimas buvo panasus | pavaizduotg paveikslélyje? (Makulopapulinis bérimas  *
gai pasireiksti sergant su COVID-19 susijusiu vaiky daugiasisteminio uzdegiminio
atsako sindromu. Bidingos plintancios, susiliejanCios raudonos démés, iSskile
bérimai).

PazZymékite tik viena ovala.

C) Taip
Q Ne

https://docs.google.com/forms/d/1XvLUZVo5EKIrQg70aUsDYHs3UKBdjvYXmYt1TL7Rbok/edit
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19. Ar bérimas buvo panasus | pavaizduotg paveikslélyje? (Paveikslélyje
pavaizduotas bérimas - daugiaformé eritema. Odos bérimai iSkile, apvalis, ryskiy,
aiskiy riby, panasis j taikinius, trunka ilgiau nei 24 valandas).

PazZymeékite tik vieng ovala.

C) Taip
Q Ne

Sio turinio ,Google* nekre ir nepatvirtino.
https://docs.google.com/forms/d/1XvLUZVo5EKIrQg70aUsDYHs3UKBdjvYXmYt1TL7Rbok/edit
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