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1.RAZIONALE DELLO STUDIO
Dall’inizio della pandemia, l’Associazione Italiana di Ematologia e Oncologia Pediatrica
(AIEOP) ha raccolto dati sulle caratteristiche cliniche e gli esiti delle infezioni da Severe
Acute Respiratory Syndrome Coronavirus-2 (SARS-CoV-2) nei pazienti pediatrici a!etti
da patologia neoplastica. L’impatto clinico di tale infezione nella suddetta popolazione
è stato oggetto di ricerca durante gli anni della pandemia, con studi preliminari che
riportavano rari casi di infezioni gravi e quasi nessun caso di decesso attribuibile
esclusivamente al Coronavirus-19 (COVID-19).

2. OBIETTIVI DELLO STUDIO
L’obiettivo di questo studio è stato valutare l’impatto clinico e l’outcome dell’infezione
da SARS-CoV-2 nei bambini a!etti da cancro o che hanno ricevuto un trapianto di
cellule staminali ematopoietiche (TCSE).

3. MATERIALI E METODI
Il Gruppo di Lavoro sulle Infezioni dell’AIEOP ha condotto uno studio di coorte
osservazionale, multicentrico su scala nazionale, includendo pazienti consecutivi da
aprile 2020 a novembre 2022.

4. RISULTATI
Venticinque centri italiani hanno partecipato alla raccolta dei dati e 455 pazienti
sono stati arruolati. L’infezione è risultata sintomatica in 259 casi (56,9%), con una
significativa tendenza all’aumento dei casi sintomatici nel corso degli anni (33,7% nel
2020, 67,8% nel 2022). La malattia è stata classificata come lieve in 235 casi (90,7% tra
i pazienti con sintomi), moderata in 3 (1,2%), grave in 8 (3,1%) e critica in 13 (5%), e il
numero di infezioni non lievi non è aumentato significativamente nel corso degli anni.

Tra i fattori associati allo sviluppo di infezioni moderate, gravi o critiche (Tabella 1), 
un’infezione precoce dopo la diagnosi oncologica (<60 giorni) e una severa neutropenia 
sono stati identificati come fattori di rischio indipendenti.

L’esito è stato generalmente favorevole, solo 9 (2%) pazienti sono deceduti, di cui 7 a 
causa della progressione della malattia e 2 a causa di una sepsi concomitante. Nessun 
decesso è stato attribuito esclusivamente all’infezione da SARS-CoV-2. 

Tra i 375 pazienti in chemioterapia attiva, 175 (47,2%) hanno interrotto il loro trattamento, 
per una mediana di 12 giorni (range 1-82), tuttavia la percentuale di pazienti asintomatici 
e con sintomi lievi che hanno interrotto la chemioterapia è diminuita nel corso degli 
anni della pandemia.

5. CONCLUSIONE
L’infezione da SARS-CoV-2 ha presentato esiti favorevoli nella popolazione
pediatrica italiana di ematologia-oncologia durante la pandemia e la sua principale
conseguenza è stata l’interruzione delle terapie dirette al cancro. I nostri risultati sono
tuttavia incoraggianti: la percentuale di pazienti asintomatici che hanno interrotto la
chemioterapia è diminuita nel corso degli anni, suggerendo che la continuazione della
chemioterapia sia un’opzione fattibile.
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Tabella 1. Fattori associati a malattia moderata, grave o critica

Asintomatici 
o lievi

(N=431)

Moderata, 
grave o critica

(N=24)
p

Sesso
M 241 (93.8) 16 (6.2)

F 189 (95.9) 8 (4.1)

Patologia sottostante
Leucemia-Linfoma 261 (93.2) 19 (6.8)

Tumori solidi 136 (97.8) 3 (2.2)

Istiocitosi 12 (92.3) 1 (4.5)

Malattie ematologiche non 
maligne 21 (95.5) 0 (0.0)

Età 7.0, 0-18 11.5, 1-18

Peso 26.3, 3.4-
100.0 34.0, 9.4-100

TCS
Sì 75 (93.8) 5 (6.3)

No 356 (94.9) 19 (5.1)

Tempo tra diagnosi/TCS ed 
infezione da SARS-COV-2 
Precoce 76 (88.4) 10 (11.6)

Trdivo 352 (96.2) 14 (3.8)

Neutropenia grave (PMN 
<500) alla diagnosi di SARS-
COV-2
Sì 66 (86.8) 10 (13.2)

No 365 (96.6) 13 (3.4)

Profilassi antifungina
Sì 39 (84.8) 7 (15.2)

No 391 (96.1) 16 (3.9)

LDH alla diagnosi
Mediana, min-max 271, 120-

2086
329, 156-

12906

PCR
Mediana, min-max 0.8, 0.0-

359.0 9.6, 0.07-43.4

Troponina
Mediana, min-max 6, 0-289 6, 0-93

Pro-BNP
Mediana, min-max 36, 2-2580 190, 48-18095

Fibrinogeno
Mediana, min-max 327, 52-797 529, 282-1036

D-Dimero
Mediana, min-max 777, 0.15-

29520
1268, 0.74-

7346
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