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Resumo: O virus sincicia respiratério (VSR) é o principal patdégeno respiratorio determinante de
bronquiolite e pneumonia acometendo principalmente lactentes. Representa mais de 100.000
obitog/ano no mundo. Mas, em literatura, existem menos descri¢des em populagdes pediétricas
maiores de 2 anos.Avaliar a epidemiologia da infeccdo pelo VSR em um hospital pediétrico de
alta complexidade em Sdo Paulo. Analisar o uso de antibidticos na populacdo internada por
infeccdo pelo VSR e importancia das comorbidades para esses pacientes.Readlizada investigacéo
por PCR para VSR em coleta de nasofaringe, em todos os pacientes pediétricos internados em
hospital pediatrico de ata complexidade em Sdo Paulo, entre janeiro de 2021 e maio de 2023,
através de extracdo do &cido nucleico viral, utilizando-se o Kit NucliSENS® easyMAG com o
equipamento de extracdo de RNA automatizado MagMAX™ Express (Applied Biosystems,
Foster City, CA, USA), conforme modificagdes realizadas e validadas no Laboratério de
Virologia Clinica e Molecular (LVCM), segundo o protocolo adotado pelo servico de Controle de
Infeccdo Hospitalar e servico de Infectologia da instituicdo. Também investigados outros virus.
Os pacientes foram avaliados quanto a sexo, faixa etéria, tempo de internacéo e gravidade
(internacdo em UTI), uso de antimicrobianos, coinfeccdes virais e comorbidades.Foram avaliadas
amostras de 3726 internacfes pediétricas de janeiro de 2021 a maio de 2023, com identificacéo
de 284 pacientes com infeccdo pelo VSR, separados em menores de 1 ano, entre 1 e 4 anos e
maiores de 5 anos. Redlizada andlise do perfil de internagdo desses pacientes quanto a sexo,
presenca de comorbidades, tempo de internagdo e necessidade de UTI, uso de antimicrobianos e
outras virus associados. Do total, 16,5% eram maiores de 5 anos. UTI ocorreu em 14,4%. A idade
menor que 1 ano teve maior risco de internagdo, e o risco da doenca aumentou entre 13 e 21,5%
para cada ano de idade a menos. Utilizagcdo de antibidtico ocorreu em 147 dos 284 pacientes,
sendo com indicagéo precisa em 57 casos. Dentre os pacientes com comorbidade, 79 utilizaram
antibidtico (68,1%) e 68 (40,5%) dos pacientes sem comorbidade (p= 0,0000035. OR 3,1399:
IC95% 1,9095-5,1632). A pandemia determinou mudancas importantes da sazonalidade dos
virus. Apesar do impacto da infecgdo pelo VSR em criancas no primeiro ano de vida, ela
representa também importante fator de internacdo e gravidade em pacientes pediétricos com
idades maiores. O débito imunoloégico ndo pode ser considerado de impacto na prevaléncia
aumentada da infeccdo em faixas etarias maiores, pois esses pacientes tiveram a oportunidade do
contato com os virus circulantes nos dois primeiros anos de vida. A doenca pelo VSR impactou
em uso inadequado de antibidticos em todas as idades, mesmo na auséncia de comorbidades, mas
mai s representativo com a presenca de comorbidade.
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