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Antecedentes

Los virus respiratorios son la principal causa de infeccion respiratoria baja (IRAb) en menores de 2 afios.
De los casos que requieren hospitalizacion, un 12.6% son causados por Adenovirus, cuya principal
manifestacién son el Sindrome Bronquial Obstructivo y la Neumonia, cuya gravedad esti determinada
por factores del huésped, del virus y la forma de adquisicién de la infeccion.

Objetivo

El objetivo de nuestro trabajo es comparar la gravedad de las infecciones respiratorias bajas producidas
por Adenovirus entre los afios 2015 y 2016, en el Hospital de Nifios Roberto Del Rio.

Métodos

Estudio retrospectivo, observacional, desarrollado en el Hospital de Nifios Roberto del Rio durante los
afios 2015-2016. Se identific a pacientes hospitalizados por IRAb por ADV mediante la revisién de los
resultados de las IFD y PCR para ADV. Se registr6 a partir de la ficha clinica: edad, sexo, dias de
hospitalizacién, ingreso a unidad de paciente critico (UPC), necesidad de ventilaciébn mecanica (VM) y
evolucion al alta, entre otros. Se comparoé la evolucion de los pacientes entre ambos afios, definiendo
como evolucién grave aquella que requirié ingreso a UPC, uso de VM, dias de requerimientos de
oxigeno (O,) y/o fallecimiento. Se analizé ademas la relacion entre gravedad y presencia de infecciones
asociada a atencion de salud (IAAS).

Resultados

Se identificé 279 pacientes con examen positivo para ADV, de los cuales se hospitalizaron 50 el 2015 y
108 el afio 2016. Del total de hospitalizados, la relacion hombre: mujer fue 3:2, con un promedio de edad
de 17.4 meses. Un 56.3% (n: 89) tenia antecedentes mérbidos. La media de dias de hospitalizacién fue
de 9.88 dias el 2015 y 16.06 dias el 2016 (p=0.01). El promedio de dias de O, fue de 5.86 en el afio
2015 y de 8.76 el 2016, sin diferencias significativas entre ambos afios. Un 22.8% (n:36) requiri6 ingreso
a UPC, de los cuales un 20.25% (n:32) requiri6 VM, sin diferencia significativa entre ambos afios. Un
41.8% (n:66) correspondié a IAAS, siendo un 59% de los casos diagnosticadas por PCR, Un 2.78%
(n:3) falleci6, siendo todos casos de IAAS ocurridos en el afio 2016.

Conclusiones

Durante el afio 2016 hubo un promedio de dias de hospitalizacibn mayor por ADV en comparacién al
afio 2015, sin encontrarse diferencias significativas en relacion a requerimientos de 02, VM vy
fallecimiento. La prolongacién de la hospitalizacién podria estar determinada por la mayor presencia de
IAAS, a pesar de no encontrarse diferencias significativas entre ambos
afios. Estas, ademas evolucionan en forma mas grave.
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