IMPACTO DAS INFECOES RESPIRATORIAS VIiRICAS MULTIPLAS CENTRO
NA EVOLUCAO DE CRIANCAS GRAVEMENTE DOENTES HOSPITALAR

Joana Verdelho Andrade'?, Sofia Bota?, Filipa Marques?, Anaxore Casimiro?, Jodo Estrada?, Margarida Santos? DE, L]SBOA
1 - Centro Hospitalar Tondela-Viseu, E.P.E., 2 — Unidade de Cuidados Intensivos Pediatricos, Hospital Dona Estefania CENTRAL EPE
Coordenadora Dra. Margarida Santos, Diretor Dr. Gongalo Cordeiro Ferreira

INTRODUCAO RESULTADOS

As infecgBes respiratérias baixas sdo a principal causa de mortalidade em criangas até aos 5 anos. A
utilizagdo do painel rapido multiplex por PCR melhora a identificagdo do diagnéstico etioldgico.
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Quadro 2. Etiologia e Evolugdo dos internamentos por IRA de acordo com o grupo

=0,512 =0,564
p=0,303 p=0,088 p=0,206 P p=0,932 e
Comparar a evolugdo de infecgBes respiratdrias viricas com um ou mais agente isolado em criangas n/% n/% n/% ° n/%
admitidas por insuficiéncia respiratdria aguda (IRA) em cuidados intensivos.
a A 9/21% 14/33% 35/83% 28/67% 10/24% 4/10%
METODOS
Estudo retrospetivo (39 meses, dezembro 2014 a fevereiro 2018) de doentes com IRA e identificagdo de
; A i . : - 1/8% 1/8% 8/67% 9/75% 3/25% 0/0%
pelo menos um virus por PCR multiplex. Estudou-se a idade, género, PCR multiplex e evolugdo.

Consideraram-se dois grupos: A um virus e B mais do que um virus. Utilizaram-se os testes Qui-Quadrado

ou Exato de Fisher para testar associagdes entre variaveis.
Grupo B »
RESULTADOS Grupo A 83%
Respiratéria (80%)
. Caraterizagdo dos internamentos n Cardiovascular (17%)
Hematoldgica (3%)
n Idade Masculino PRISM Mortalidade Demora .
mediana n/% médio n/% média Grupo B °
72 meses Respiratéria (100%)
Total 1149 5 643/56 2,68 319/2,78 7 dias
anos
. CONCLUSOES
IRA 54 4 meses 30/56 7,1 0/0 11 dias
i O estudo sugere que a coexisténcia de varios virus no mesmo doente ndo alterou significativamente a
A 42 4 meses 24/57 7,5 0/0 11 dias . " . . o i
evolugdo e o progndstico. No entanto, verificou-se maior presenga de doenga cronica e de faléncia de érgao
B 12 5 meses 6/50 5,17 0/0 10 dias

no grupo A e maior necessidade de ventilagdo no grupo B.
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