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INTRODUCAO: A bronquiolite viral atinge criangas no primeiro ano de vida e é o principal motivo de
internacdo hospitalar em pediatria nos meses de outono e inverno. Para o melhor manejo da
assisténcia aos pacientes e prevenir a transmissédo intra-hospitalar; conhecer o tipo de virus
respiratério fundamenta as acdes de controle e prevencdo da transmissdo hospitalar dos virus
durante o periodo de surto. OBJETIVO: Caracterizar a freqiiéncia e o tipo de virus respiratorios em
pacientes pediatricos com bronquiolite internados no HCPA em 2008. MATERIAIS E METODOS:
Estudo quantitativo da analise dos resultados de pesquisa de virus, através do teste direto por
imunoflorescéncia do aspirado de nasofaringe em criancas internadas no HCPA, com suspeita de
bronquiolite, no ano de 2008. RESULTADOS: Das 930 amostras coletadas, em 389 foram
identificados os seguintes virus: 301 (77,37%) Virus Sincicial Respiratério (VSR); 55 (14,13%)
Parainfluenza; 20 (5,14%) Influenza e 13 (3,34%) Adenovirus. Documentamos a transmisséao intra-
hospitalar em 52 casos, sendo que em 32 criancas foi identificado o VSR, em 7 o adenovirus, em 12
o virus Parainfluenza e em 1 paciente o virus influenza. CONCLUSAO: O resultado obtido no estudo
esta de acordo com a literatura que relata maior incidéncia de VSR. E importante 0 acompanhamento
prospectivo sistematico dos resultados das pesquisas de virus respiratorios, realizadas nos pacientes
com bronquiolite. Este controle permite a equipe assistencial e a Comissado de Controle de Infeccao
Hospitalar (CCIH) decidir a separacéo dos pacientes em espacos fisicos adequados e prestar uma
assisténcia de qualidade, minimizando os riscos de transmissao hospitalar e seqielas futuras para as
criangas.
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