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INTRODUCCION

* Las infecciones respiratorias como bronquiolitis o bronquitis con
frecuencia se asocian con alteraciones radiologicas inespecificas, que no
modifican el curso del episodio agudo

* En ocasiones, pueden acompafiarse de imagenes

como infiltrados o atelectasias, cuyo significado
no esta totalmente aclarado C
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OBJETIVO

v Estimar la frecuencia de infiltrado/atelectasia en las infecciones
respiratorias valoradas en urgencias que precisaron ingreso

v’ Evaluar su repercusion clinica:

* Duracion del ingreso
* Hipoxia
* Necesidad de cuidados intensivos

* Prescripcion de tratamiento antibidtico en comparacion con
los casos sin alteraciones radioldgicas
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METODOLOGIA Y RESULTADOS

SRV T)
v [ Estudio prospectivo (septiembre 2005 — junio 2018) ]

diagnostico de neumonia

@ [ Deteccidn viral RT-PCR 16 virus respiratorios (ANF) ]

Pruebas complementarias (en los casos necesarios):
Hemograma, proteina C reactiva, hemocultivo, radiografia de torax

%{P [Pacientes < 14 afios ingresados por infeccidn respiratoria aguda, excluyendo eIJ




METODOLOGIA Y RESULTADOS

4358 nifios DIAGNOSTICOS

Mediana edad 9.9 meses W Episodio de sibilancias
(R1Q:3.5-25.9) » Bronquiolitis

Radiografia de torax: 2815 (64.5%)

(70% 2005-2013 vs. 49% 2014-2018; p<0.001)
Prescripcion de antibidtico: 14,5%

Infiltrados/atelectasia
m No infiltado/no atelectasia ‘
w Sin alteracién

» Infiltrado/atelectasia

1129 radiolégica
(40%)
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METODOLOGIA Y RESULTADOS

Deteccidn viral +: 79% Coinfeccidn (deteccién > 2 virus): 31%
Deteccion viral + Coinfeccion
(2 2 virus)
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METODOLOGIA Y RESULTADOS

Factores asociados con la presencia de infiltrado/atelectasia en la radiografia de térax

| Pvalor | ORcruda |
<0.01 0.82 (1C95% 0.70-0.96)

Edad < 1 aho <0.01 0.79 (IC95% 0.68-0.92)
Crisis CON INFILTRADO/ATELECTASIA -1.39)

2114« Duracion de la fiebre (p<0.01)

hipoxia (p<0.01) -3.02)
ingreso (p<0.01) -2.22)
l)di=e0 <« Los reactantes de fase aguda fueron mas elevados -2.64)
Leucocitos (p=0.01) -7.83)

Proteina C Reactiva (p<0.001) -2.31)

<0.01 1.39 (1C95%:1.11-1.73)
<0.01 1.42 (IC95%: 1.21-1.66)
0.02 1.35 (1C95%:1.04-1.76)
<0.01 0.69 (1C95%:0.59-0.82)
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METODOLOGIA Y RESULTADOS

Factores asociados de forma independiente con la presencia de infiltrado/atelectasia en
la radiografia de térax

| Pvalor OR ajustada
Edad > 1 afio 0.06 1.25 (1C95%:0.98-1.59)

Crisis asmatica vs. bronquiolitis 0.03 3.11 (IC95% 1.65-5.86)
<0.01 1.71 (1C95%: 1.40-2.10)
<0.01 1.56 (1C95%:1.26-1.93)

Uso de antibioterapia <0.01 5.92 (IC95% 4.60-7.61)
Hospitalizacion 27 dias <0.01 1.45 (1C95%:1.11-1.89)
Prematuridad 0.01 1.39 (1C95%:1.06-1.84)

Infeccion por VRS <0.01 1.48 (1C95%: 1.20-1.83)
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METODOLOGIA Y RESULTADOS

Factores asociados de forma independiente con la prescripcion antibidtica en 4358
ninos hospitalizados por infeccidn respiratoria (bronquiolitis, crisis asmatica, laringitis)

Infiltrado/atelectasia <0.01
Fiebre >382C <0.01
Ingreso en UCI pediatrica <0.01
Edad > 12 meses 0.07
Hospitalizacion 27 dias 0.01
Infeccion por VRS 0.02
Infeccion por bocavirus 0.07
Infeccion por adenovirus 0.09
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4.77 (1C95%:3.65-6.23)
4.24 (1C95% 2.99-6.00)
3.84 (1C95%: 1.85-7.96)
1.27 (1C95%:0.97-1.66)
1.71 (1C95%:1.24-2.35)
0.65 (IC95%: 0.50-0.85)
1.61 (1C95%: 1.13-2.28)
1.33 (1C95%: 0.95-1.87)
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CONCLUSIONES

v En el 80% de las infecciones respiratorias que precisan ingreso se detecta al
menos un virus respiratorio (sin diferencias con o sin infiltrado/atelectasia)

v La presencia de infiltrado/atelectasia en las infecciones respiratorias se
asocia con mayor gravedad como refleja la mayor frecuencia de ingreso en
UCI, la duraciéon de la hipoxia y del ingreso significativamente mas
prolongadas y una probabilidad seis veces mayor de recibir antibioterapia

v" La implantacion de técnicas rapidas de diagndstico molecular para virus
respiratorios podria ayudar a optimizar la prescripcion antibiotica
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