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IMPACTO DE LA INFECCION RESPIRATORIA VIRAL Y BACTERIANA ATIiPICA
EN NINOS HOSPITALIZADOS POR INFECCION RESPIRATORIA AGUDA BAJA
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Introduccion

Las infecciones respiratorias agudas bajas (IRAB) en nifios son causa frecuente de
morbimortalidad. Existe escasa informacion local respecto al rol de la confeccién
viral y la prevalencia de M. pneumoniae.

Objetivos

Analizar caracteristicas clinicas, epidemioldgicas y microbiolégicas de infeccio-
nes virales en menores de 5 afos internados por IRAB, asi como prevalencia de M.
pneumoniae.

Métodos
Se realizé un estudio observacional prospectivo de cohorte en menores de 5 afios hos-
pitalizados por IRAB. El andlisis estadistico se llevé a cabo con el programa STATA 8.0.

Resultados

Se incluy6 a 344 pacientes. Los diagndsticos mas frecuentes fueron: bronquioli-
tis 44% (N=152) y neumonia 30% (N=105). La mediana de edad fue de 7 meses
(RIC: 3,5-15), y un 67% era menor de 1 ano. El 42% tenia enfermedad de base. En
121/344 (35%), el IFI fue positivo; el mas frecuente VSR 77% (N=94). Fueron positi-
vas por PCR 117/344 muestras (34%). Las mas frecuentes fueron rinovirus (N=53)
y metapneumovirus (N=29). Hubo coinfeccién viral del 9,6%, con un aislamiento
viral del 75% en bronquiolitis y del 63% en neumonias. La PCR M. pneumoniae fue
positiva en 2% (N=10). La mediana de dias totales de internacion fue de 5 (RIC
5-13). El 20% requirié UCI, con una mediana de estadia de 12 dias (RIC: 5-17). Res-
pecto al andlisis multivariado, las variables estadisticamente significativas asocia-
das a ingreso a UCI fueron: menor de 1 afio OR 1,96 (IC95%: 1,03-3,75; p=0,04),
tabaquismo en el hogar OR 2,34 (1C95%: 1,33-4,11; p=0,003) y coinfeccién viral
3,65 (1C95%: 1,66-8; p=0,001). En pacientes con y sin coinfeccién viral, la mediana
de dias de internacién total fue de 13 (RIC 8 a 21) frente a 8 (RIC 5 a 12), p=0,001, y
la mediana de dias de hipoxemia fue de 10 (RIC 5-17) frente a 6 (RIC 4-9), p=0,005.
Respecto al seguimiento post-alta, se registré una mediana de consultas ambula-
torias de 2 (RIC: 1-3), y 31 pacientes requirieron reinternacion.

Conclusiones

Las IRAB en menores de 5 afios se asociaron con importante morbilidad y utiliza-
cién de recursos hospitalarios. La prevalencia de virus respiratorios fue alta, y baja
para M. pneumoniae. La coinfeccién viral se asocié a mayor gravedad.
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