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INTRODUCCION Y OBJETIVOS

La bronquiolitis aguda (BA) se define como el primer episo-
dio de dificultad respiratoria bronquial en nifios menores de
2 afos. Esta patologia es la principal causa de ingresos hos-
pitalarios de esta franja etaria, constituyendo una carga eco-
némica y asistencial significativa.

El objetivo es estudiar los principales factores de riesgo de
BA, lugar de diagndstico e ingreso.

MATERIAL Y METODOS

Estudio descriptivo analitico con recogida de datos retros-
pectiva. Se estudiaron nifios de 0 a 2 afios pertenecientes a
un mismo cupo de Pediatria desde marzo de 2020 hasta fe-
brero de 2023. Se recogieron variables como: edad, sexo,
hermanos, asistencia a guarderia, habito tabaquico de los
padres, antecedente de prematuridad, mes y lugar de diag-
nostico e ingreso hospitalario.

RESULTADOS

Se estudiaron 346 pacientes, de los cuales 62 presentaron
BA. El 49,3% eran varones, el 7,1% eran prematuros meno-
res de 35 semanas de gestacion y el 39,7% tenian herma-
nos. El 8,2% tenian padres fumadores y el 37,7% acudian a
guarderia.

La edad media de diagndstico de BA fue de 10,61 + 6,85 me-

ses. Los meses con mas casos fueron diciembre (22,6%), oc-
tubre (19,4%), noviembre (14,5%) y marzo (11,3%). El lugar
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de diagnostico principal fue el centro de salud (75,8%), pre-
cisando ingreso hospitalario el 6,5%.

Se encontraron diferencias estadisticamente significativas
entre tener hermanos y ser diagnosticado de BA (p <0,001),
pero no hubo diferencias entre el género, acudir a guarderia
o el habito tabaquico de los padres, al contrario que en la li-
teratura. También se encontraron diferencias significativas
entre la edad gestacional y tener BA (p = 0,018), existiendo
menos casos a mayor edad gestacional.

CONCLUSIONES

Los meses de noviembre a marzo son los mas habituales
del diagnostico de BA, siendo el centro de salud el lugar
mas frecuente de diagnostico.

 Tener hermanos es un factor de riesgo de padecer BA.

* A menor edad gestacional es mas probable ser diagnosti-
cado de BA.

Se necesitan mas estudios con una muestra mayor para
analizar factores de riesgo de diagndstico de BAy su ingre-
so hospitalario.
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