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1 INTRODUCAO

A bronquiolite viral Aguda (BVA) é uma enfermidade respiratéria, cuja principal
etiologia est4 associada ao Virus Sincicial Respiratério, que acomete a populacéo
pediatrica, predominantemente lactentes menores de 24 meses, trata-se de um
processo inflamatério que acomete os bronquiolos, comprometendo a ventilagéo
pulmonar, com grande relevancia clinica devido ao alto impacto da doenca (Brasil,
2025). Embora, na maioria dos casos, apresente evolugéo autolimitada, a bronquiolite
pode evoluir para desfechos adversos, sendo responsavel por 3 a 4 milhdes de
internacdes ao decorrer do ano (Prado; Novais, 2024). Diante desse cenéario, a
bronquiolite apresenta, de forma caracteristica, manifestacdes clinicas, sendo elas:
sintomas respiratorios superiores, como por exemplo, rinorreia, acompanhados por
sinais do trato respiratério inferior, tais como, chiado e estalos. A evolucéo clinica pode
se manifestar de sintomas leves restritos ao trato respiratorio superior a insuficiéncia
respiratoria aguda (Graham; Ramilo, 2026). Diante da gravidade dos quadros clinicos,
pode haver necessidade de admissao a unidade de terapia intensiva (UTI), sendo que
aproximadamente de 6% a 20% dos lactentes necessitam desse nivel de cuidado,
além disso, 2 a 3% dos mesmos necessitam de ventilagdo mecéanica (Paulis et al.,
2021). Além das repercussodes clinicas, a doenca gera impactos maléficos, seja no
ambito financeiro, como no sistema de saude devido a longas internacdes e a elevada
demanda de leitos, quanto na esfera familiar envolvendo questdes emocionais e
econdbmicas (Souza et al., 2025). Apesar da alta relevancia clinica e dos impactos
associados a bronquiolite, observa-se heterogeneidade nas condutas, sobretudo no
manejo terapéutico (Carvalho et al., 2025). Diante do exposto, a presente pesquisa
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tem como objetivo analisar o impacto e a abordagem clinica da bronquiolite em
lactentes descrito na literatura atual.

2 METODOLOGIA

O estudo consiste em uma revisdo integrativa, visto que analisa e sistematiza
producdes cientificas descritas na literatura, sobre os impactos da bronquiolite e a
abordagem clinica em lactentes, favorecendo a producédo de novas investigacdes
cientificas (Alvarenga et al., 2024). Foi obtida a partir das seguintes bases de dados:
"Scielo"”, "Google académico” , “PubMed’, “UpToDate”, além das bases de dados
cientificas, foram consultados dados secundarios provenientes de fontes
institucionais, incluindo portais oficiais do governo brasileiro e plataformas
governamentais, para obtencéo de informacdes epidemiolégicas e normativas. Foram
aplicados a pesquisa os descritores “Bronquiolite”, “lactentes”, “Virus sincicial
respiratorio”, “Manejo clinico” e “Hospitalizagdo”, combinados com o operador
booleano "and". Como critérios de inclusédo e exclusao foram utilizados artigos sobre
o tema produzidos nos ultimos cinco anos, eliminando-os através da leitura critica de
Seus resumos.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A bronquiolite viral constitui a infeccdo mais comum das vias aéreas inferiores em
lactentes, apresentando impacto clinico significativo, especialmente nos casos que
necessitam de internacdo hospitalar (Paulis et al., 2021). Neste contexto, estudos
apontam maior gravidade clinica em pacientes com fatores de risco como,
cardiopatias congénitas, idade menor que seis meses, sindrome de Down, fibrose
cistica, doenca neurolégica e prematuridade, os quais podem evoluir com:
desidratacdo, apneia, insuficiéncia respiratéria e infeccdo bacteriana secundaria
(Schroeder; Nicholson, 2026). Observou-se maior necessidade de internacdo em
unidade de terapia intensiva (UTI) e suporte ventilatério, especialmente, entre
lactentes classificados como de alto risco, os quais foram citados anteriormente.
Esses pacientes apresentaram taxa de hospitalizacdo significativamente mais
elevadas, chegando a ser cinco vezes maiores quando comparadas as de crian¢as
sem fatores predisponentes, além de maior risco de evolucdo desfavoravel e
mortalidade associada a infec¢éo grave, embora a maioria das criancas hospitalizadas
nao necessite de escalonamento terapéutico, cerca de 2 a 6% requerem admissao
em unidade de terapia intensiva (UTI) e 2 a 3% necessitam de ventilagdo mecanica
invasiva (Walsh et al., 2024). Quanto as repercussfes socioecondmicas da doenca,
um estudo de coorte realizado durante os anos de 2004 a 2018 evidenciou um
aumento nos custos financeiros, decorrente do crescimento exponencial da
necessidade de cuidados hospitalares de alta intensidade, com aumento de 130% no
uso de unidade de terapia intensiva (UTI), 121% na necessidade de ventilagdo
mecanica e 18% nos custos de internacao (Mahant et al., 2022). No que se refere ao
manejo clinico da bronquiolite viral, incluem-se medidas de suporte como, técnicas
adequadas para succ¢ao do nariz, monitoramento de ingestéo e saida de liquidos, uso
de antipiréticos para controle da febre, suporte ventilatorio, enquanto o uso de
broncodilatadores, glicocorticoides, descongestionantes e antitussigenos nao é
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recomendado rotineiramente, devido a auséncia de beneficio comprovado (Nicholson;
Schroeder; 2026). Embora haja consenso quanto ao suporte clinico, persistem
controvérsias sobre terapias farmacoldgicas adjuvantes, uma vez que, diversos
estudos relatam a utilizacdo continua de tratamentos ndo recomendados em
diferentes paises, apesar de as recomendacfes baseadas em evidéncias nao
apoiarem seu uso rotineiro (Arico et al., 2025).

4 CONSIDERACOES FINAIS

Considerando os impactos clinicos e socioeconémicos discutidos, a bronquiolite viral
em lactentes se manifesta como uma patologia de incidéncia significativa, considerada
uma das principais causas de internacdes pediatricas. E caracterizada por grande
impacto clinico, trazendo por diversas vezes necessidade de hospitalizacdo e
admissédo em unidade de terapia intensiva (UTI), além do uso de ventilagdo mecanica,
gerando assim por consequéncia, impactos econdmicos e sociais. Tendo em vista a
abordagem clinica terapéutica, é notavel a existéncia da heterogeneidade no manejo
farmacoldgico, sendo vital a padronizacao e seguimento de recomendacdes baseadas
em evidéncias, para assim garantir melhor qualidade do cuidado e assisténcia
pediatrica.
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