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Resumo: Sabe-se que queixas relativas ao trato respiratorio abrangem a maior parte dos atendimentos
pediétricos, sendo as infecces de vias agreas superiores o diagnostico mais comumt. Quando ha
acometimento de vias aéreas inferiores ou mesmo do parénquima pulmonar, pode haver evolucéo
para quadros graves, com possiveis desfechos de ata mortalidadet. A etiologia encontrada na
maioria dos casos é viral, cuja transmissdo se da pela via respiratoria, sgja por meio de goticulas
expelidas durante a fala, tosse, espirro, contato com fomites ou aerossois."Tragar o perfil
etiolégico dos virus circulantes entre pacientes atendidos em um Hospital Infantil referéncia em
Belo Horizonte, no periodo de janeiro/2023 a dezembro/2023." Foram analisadas 985 amostras e
pesquisados 13.967 alvos virais de pacientes com sintomas gripais de ambos os géneros e
diferentes faixas etérias pediétricas, que buscaram identificar os seguintes agentes: Influenza A
(H3 e HIN1), Influenza B, Virus Sincicial Respiratorio (VSR), Adenovirus, Metapneumovirus,
Bocavirus, Parainfluenza 1, Parainfluenza 2, Parainfluenza 3, Parainfluenza 4, Rinovirus,
Coronavirus (SARS-CoV-2, 229E, OC43, NL63, HKU1) e Enterovirus."No total de amostras
analisadas, 754 (76,55%) mostraram-se positivas para um ou mais agentes investigados. Observa
se que a deteccdo do Rinovirus esteve presente em indices elevados durante todos os meses do
ano, com aumento de incidéncia notavel nos meses de inverno (junho a setembro), representando
47,37% das amostras positivas do més de agosto, seu periodo de maior incidéncia. De janeiro a
abril, houve maior destaque para o VSR, que representou 64,20% das amostras positivas no més
de marco, seu periodo de maior incidéncia. Nota-se também a oscilacdo de deteccdo do
Bocavirus ao longo de todo o ano, com seu maior percentua de identificagdo no més de outubro
(15,87%). Outros dois eventos marcantes aconteceram nos meses de julho, com deteccdo em
13,10% das amostras para o coronavirus OC43, e em setembro e outubro, com 15,38% e 15,19%
das deteccOes para 0 alvo parainfluenza 3, configurando as maiores incidéncias de cada um
desses patégenos quando comparado aos outros meses do ano. Ademais, é notavel que o
M etapneumovirus exibiu um padrdo de circulacdo oscilante ao longo de todo o ano, apresentando
seu pice percentual no més de junho, 26,32% das amostras positivas, periodo em que se iniciou
o0 inverno."Nesse contexto dindmico da circulacéo dos virus respiratorios reafirma-se a relevancia
do estabelecimento etiol 6gico das infeccOes respiratorias agudas na pediatria. A andlise detalhada
dos dados apresentados oferece um panorama abrangente da situacdo laboratorial ao longo do ano
de 2023 e corrobora com dados da literatura que afirmam que os agentes etiologicos mais
prevalentes nos quadros respiratdrios agudos pediétricos sdo os virus. Dessa forma, 0 mangjo
clinico assertivo pode ser executado com seguranca, sem uso desnecessario de antibioticoterapia
no tratamento dessas infeccOes?.

http://anai s.sbp.com.br/trabal hos-de-congressos-da-sbp/18-congresso-brasil eiro-de-pneumol ogi a-peditrica/0115-perfil -eti ol ogi co-dos-virus-respiratori os-em-um. pdf



