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Justificacion: el virus respiratorio sincitial (VRS) es el responsable del 80% de las
infecciones de vias respiratorias bajas en nifios menores de 2 afios gran morbilidad y
costes hospitalarios asociados Varios estudios muestran como las variables
climatoldgicas se relacionan con periodos de maxima actividad.

Obijetivo: analizar si existe asociacion entre los factores climatolégicos (temperatura,
humedad, viento, radiacion solar y precipitaciones) con la gravedad del paciente
hospitalizado por bronquiolitis VRS.

Material y Métodos: estudio observacional retrospectivo de todos los ingresos
hospitalarios por bronquiolitis VRS (+) en nuestro hospital (Enero 2006-Abril 2011) de
pacientes residentes junto al centro de meteorologia, con una distancia al mar inferior a
10 km (similar climatologia). Variables analizadas: datos epidemiologicos de los
pacientes, variables hospitalarias (dias de ingreso hospitalario, complicaciones,
necesidad y dias de oxigenoterapia (02)) y datos climatoldgicos (facilitados por el
centro de meteorologia de Almeria): temperatura(C°)(maxima, minima y media),
humedad relativa(%), velocidad méaxima del viento (km/h), precipitaciones (l/dia) y
radiacion ultravioleta global, pertenecientes al dia del ingreso y a los 3 dias anteriores,
asi como la medias entre ambos. Analizamos la relacion de las variables climaticas con
la estancia hospitalaria y los dias de 02 ( “r” de Pearson’s y analisis de regresion lineal)
asi como la relacion entre las variables climatologicas y el desarrollo de complicaciones
(ingreso en UCI, neumonia, atelectasia, pausas de apnea y necesidad de ventilacion
mecanica) mediante regresion logistica bivariable.

Resultados: Analizamos 275 pacientes hospitalizados. con los siguientes resultados:
estancia hospitalaria 5 dias de mediana (DT 2,30), desarrollaron complicaciones un
21,5%, presentaron hipoxemia con necesidad de O2 el 61,4%, mediana de dias de O2
4 (DT 3,173). Observamos relacion entre el N° dias con O2 y la media de la humedad
minima (Coeficiente regresion 0,34 1C0,02-0,058).Encontramos mayores necesidades
de oxigenoterapia conforme aumenta la humedad minima media (p=0,0010R 1.03.
IC1.012-1.04) , y cuando aumenta tanto la Humedad Maxima (p=0,0191C1.0005-
1.062) como la Humedad minima(p<0,0041C1.015-1.05) los tres dias anteriores al
ingreso. La velocidad maxima del viento al ingreso también se relaciona con mayores
necesidades de oxigenoterapia (p=0,0141C1.004-1.039).

Conclusiones:1) Las variables climatoldgicas influyen en la gravedad de pacientes
hospitalizados por VRS. 2) La Humedad Max y la Humedad minima se relaciona de
forma significativa con la hipoxemia y las necesidades de oxigenoterapia. 3) La
velocidad del viento al ingreso se asocia a mayores necesidades de Oxigenoterapia.
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