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Resumo: A Bronquiolite Viral Aguda (BVA) é uma infecgdo do trato respiratorio inferior que acomete
sobretudo criangas entre 0 a 2 anos [1]. Apesar de ser uma doenca de gravidade variavel, é
marcada por grande morbidade, sendo a principal causa de internacdo infantil durante o primeiro
ano de vida [2,3]. O agente etioldégico mais importante é o Virus Sincicial Respiratorio (VSR)
apesar de poder ser causado por inumeros virus. Embora néo haja tratamento especifico [1,2]
(apenas lavagem nasal, oxigénio e sintométicos sdo recomendados) a administracdo de
medicamentos, como broncodilatadores e corticoides, é frequente [3]._x000D_ "Os objetivos
dessa producéo cientifica consistem em avaliar o perfil clinico, epidemiolgico e terapéutico dos
casos de BVA atendidos entre 2018-2022 de um HC (Hospital das clinicas), evidenciando o
impacto do cenario pandémico na incidéncia e curso da doenca; e investigar qual foi o desfecho
dos diversos tratamentos instituidos nos casos de BVA nos ultimos 5 anos'O estudo é com base
em estudo retrospectivo em 500 prontuéarios fornecidos pelo hospital e aprovado pelo conselho de
ética de pacientes com até 2 anos de idade internados com BV A, no Pronto Socorro Pediatrico de
um HC. A andlise consiste na divisdo de 3 fases que percorrem os anos entre 2018 e 2022, sendo
a fase 1 (n=237) entre 2018 e 2020 (pré-pandemia), a fase 2 entre 2020 e 2021 (n=117)
(pandemia) e a fase 3 (n=144) 2022 (pbs-pandemia)"Dos 500 prontuérios analisados, observa-se
uma distribuicdo desigual dos casos de BV A entre as trés fases, com uma queda significativa da
fase 1 paraafase 2 (57,3%) e um aumento na fase 3 (30,4%). A mediana das idades dos casos de
BVA também apresenta uma mudanga, passando de 4 meses nafase 1 para 6 nafase 2 e 5 nafase
3, indicando uma alteracdo no padréo da doenca. Entre os casos de BVA, ha uma mudanca
relevante no comportamento do VSR, com um grande aumento (26%) da fase 1 paraafase 2 e
uma diminuicdo (51%) para a fase 3, sugerindo a introducdo de novos virus. A andlise
comparativa entre as fases revela um grande nimero de medidas iatrogénicas ou com pouca
comprovacdo na literatura no desfecho das internagdes por bronquiolite, como o uso de
corticoides, que teve um aumento de 16,53% da fase 1 para afase 2 e um crescimento de 57% da
fase 2 para a fase 3. A suplementacdo de oxigénio e a lavagem nasal s8o medidas terapéutica
frequentes e recomendadas, além de grande uso de broncodilatadores, embora sua utilizagdo néo
sgja indicada, exceto em pequenos subgrupos de criancas com bronquiolite com fendtipo
especifico. Por fim, destaca-se a auséncia de casos de 6bito, refletindo a baixa letalidade da
doenca." Conclui-se que o cenario pandémico influenciou os casos de BVA nos ultimos 5 anos.
Ademais, nota-se que dentre a terapéutica indicada para a doenca, além das medidas de suporte,
permanece frequente uso de medicamentos de eficicia ndo conclusiva._x000D_
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