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INTRODUCCION: En los meses de invierno, las enfermedades respiratorias representan la primera
causa de hospitalizacién en hospitales pediatricos. Estas generan una elevada morbimortalidad,
produciendo un aumento de los gastos en salud. La mayor parte de estas enfermedades son
causadas por virus, dentro de los cuales se encuentra el adenovirus (AdV), el cual puede generar
infecciones respiratorias graves, secuelantes e incluso letales. Por otra parte, AdV se caracteriza
por tener una rapida transmision entre pacientes la que se produce por contacto y gotitas,
generando brotes de infecciones asociadas a la atencion de salud (IAAS) en los servicios de
atencién pediatricos.

MATERIALES Y METODOS: Estudio retrospectivo, observacional, desarrollado en el Hospital de
Nifios Roberto del Rio durante el 2016. Se identificé a pacientes hospitalizados con infeccion por
adenovirus mediante la revision de los resultados de las IFD, PCR para adenovirus y PCR para
virus respiratorios realizadas entre el mes de marzo-julio del 2016 en el laboratorio clinico del
hospital. De estos pacientes se registr6 a partir de la ficha clinica: edad, sexo, dias de
hospitalizacion, ingreso a unidad de pacientes criticos, necesidad de ventilacibon mecanica y
evolucién al alta. Se definié hospitalizacién prolongada como aquella mayor a 7 dias e IAAS como
aqguel resultado positivo para Adv (IFD y/o PCR) luego de las 72 horas de hospitalizacién.
RESULTADOS: Durante el periodo estudiado, se identific6 54 pacientes hospitalizados con
resultado positivos para AdV, de los cuales 37 fueron hombres (68.5%) y 17 mujeres (31.5%). La
edad promedio fue de 18,3 meses (rango 5-71 meses). 23/54 casos (43% del total) corresponde a
IAAS, de los cuales 2 (3,7%) tuvieron un desenlace fatal. Los casos catalogados como IAAS, se
asociaron a una mayor tasa de hospitalizacién prolongada (p <0.01), ingreso a UPC (p <0.01) y uso
de ventilacion mecénica (p <0.01) en comparacion a pacientes a los pacientes con infeccién por
AdV adquirida previo al ingreso. No se encontré asociacion entre la presencia de antecedentes
morbidos con el desarrollo de IAAS.

CONCLUSIONES: La infeccion por AdV se transmite a través de contacto directo, aerosoles y
fémites y las medidas basicas de aislamiento del caso indice con precaucion de contacto adicional
permiten reducir el riesgo de contagio nosocomial. A raiz de la alta tasa de IAAS registrado el
periodo estudiado, es necesario aumentar y reforzar dichas medidas con el fin de prevenir la
aparicion de nuevos casos.
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