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Síndrome Inflamatória Multissistêmica Pediátrica

https://redcap.link/simpcovid

A Nota Técnica 16/2020, orienta sobre a notificação da Síndrome Inflamatória
Multissistêmica Pediátrica (SIM-P) temporalmente associada à COVID-19, foi
publicada pelo Ministério da Saúde em 20 de julho de 2020.

Desde 13 de maio de 2022, a SIM-P integrou a Lista Nacional de Notificação
Compulsória de doenças, agravos e eventos de saúde pública, nos serviços de
saúde públicos e privados em todo o território nacional, por meio da Portaria
GM/MS n.º 1.102

https://redcap.link/simpcovid


Síndrome Inflamatória Multissistêmica Pediátrica
Caracteriza-se por febre persistente,
marcadores inflamatórios elevados e
envolvimento de múltiplos sistemas,
incluindo o cardiovascular,
gastrointestinal, mucocutâneo e
neurológico. Em geral, os sintomas
surgem de duas a quatro semanas
após a infecção aguda pelo vírus,
sugerindo um mecanismo
imunomediado pós-infeccioso.

Observação: na maioria dos casos, não
há quadro respiratório associado.



Caso suspeito de SIM-P

Fonte: Guia de Vigilância da COVID, Influenza e Outros Vírus respiratório.



Caso confirmado de SIM-P

Fonte: Guia de Vigilância da COVID, Influenza e Outros Vírus respiratório.
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Tabela 1. Casos notificados de Síndrome Inflamatória Multissistêmica Pediátrica (SIM-P) segundo a classificação 
final, Bahia, 2020–2025

Fonte: Formulário online REDCap – Ministério da Saúde. Tabulação e análise: SESAB/SUVISA/DIVEP .
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Gráfico 1. Distribuição anual dos casos confirmados e dos óbitos por SIM-P, Bahia, 2020–
2025

Cenário da Síndrome Inflamatória Multissistêmica 
Pediátrica na Bahia

Fonte: Formulário online REDCap – Ministério da Saúde. Tabulação e análise: 
SESAB/SUVISA/DIVEP.



Tabela 2. Distribuição dos casos de SIM-P segundo faixa etária, Bahia, 2020 - 2025.

Fonte: Formulário online REDCap – Ministério da Saúde. Tabulação e análise: SESAB/SUVISA/DIVEP.
*População estimada de 2024 segundo dados do IBGE.
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Figura 1. Distribuição dos casos de SIM-P segundo sexo, Bahia, 2020 - 2025

Fonte: Formulário online REDCap – Ministério da Saúde. Tabulação e 
análise: SESAB/SUVISA/DIVEP.
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Figura 2. Casos confirmados de SIM-P que receberam vacina contra 
COVID-19, Bahia, 2020–2025
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Sim Não Não sabe/Não respondeu Vazias

Fonte: Formulário online REDCap – Ministério da Saúde. Tabulação 
e análise: SESAB/SUVISA/DIVEP.
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Grau de qualidade
Percentual de 

preenchimento

Excelente ≥ 95,0%

Bom 90,0% – 94,9%

Regular 80,0% – 89,9%

Ruim 50,0% – 79,9%

Muito ruim < 50,0%
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Gráfico 2. Distribuição percentual dos tipos de testes 
realizados para detecção da COVID-19 em casos de SIM-P.

Fonte: Formulário online REDCap – Ministério da Saúde. 
Tabulação e análise: SESAB/SUVISA/DIVEP.

Gráfico 3. Percentual de resultados positivos para COVID-19 
conforme o tipo de teste realizado.

Fonte: Formulário online REDCap – Ministério da Saúde. 
Tabulação e análise: SESAB/SUVISA/DIVEP.
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Figura 3. Casos confirmados de SIM-P segundo o critério de 
encerramento, Bahia, 2025

Fonte: Formulário online REDCap – Ministério da Saúde. Tabulação e análise: 
SESAB/SUVISA/DIVEP.
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Figura 4. Número de notificação de casos suspeitos de SIM-P segundo 

município de notificação, Bahia, 2025

Fonte: Formulário online REDCap – Ministério da Saúde. Tabulação e 
análise: SESAB/SUVISA/DIVEP.
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Se a SIM-P é uma inflamação tardia ao contato com o 
SARS-CoV-2, que exame devo solicitar?

Se vacinados:

Vacina de RNA mensageiro (Pfizer) ou vacina de vetor viral (AstraZeneca ou Janssen), está indicada a

realização da sorologia antinucleocapsídeo (anti-NP), pois essas vacinas induzem resposta imunológica

associada à proteína Spike (Proteína S), e um resultado positivo da sorologia anti-NP para indivíduos que

somente receberam vacina de RNA mensageiro ou vetorial viral está relacionado à infecção natural pelo SARS-

CoV-2, já que as referidas vacinas não aumentam a produção da poteína do nucleocapsídeo.

Vacina de vírus inativado (Coronavac), devem-se considerar outros aspectos para encerramento do caso,

como: vínculo epidemiológico e história prévia de caso compatível com covid-19.



Cobertura vacinal da COVID-19 na Bahia - 2022
Início da vacinação em 
crianças de 5 a 11 anos em 

Janeiro de 2022

Início da vacinação 
em crianças a 

partir de 3 anos em 

Julho de 2022

Início da vacinação 
em crianças a partir 

de 6 meses em 

Setembro de 2022



Cobertura vacinal da COVID-19 na Bahia - 2023

1.728.480

226.052

122.941



Cobertura vacinal da COVID-19 na Bahia - 2024

226.052

50.558

122.941

42.735

A vacina contra a COVID-19 
entra no calendário vacinal 

infantil para crianças de 6 

meses a < 5 anos.



Cobertura vacinal da COVID-19 na Bahia - 2025

50.528

2.828
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A SIM-P pode ser grave. 
Vacina salva vidas!

OBRIGADA!
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