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II: PLAN DE INVESTIGACION
TITULO

FACTORES ASOCIADOS A BRONQUIOLITIS EN LACTANTES
EN EL SERVICIO DE PEDIATRIA DEL HOSPITAL REGIONAL
DE AYACUCHO, DURANTE EL ANO 2021

2.1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

A nivel nacional el estado peruano mediante la resolucion ministerial nimero 291-2006
aprobo el desarrollo de la practica clinica y el manejo de las principales patologias de los
cuidados del nifio y de la nifia, en donde incluyd a la bronquiolitis como una de las principales
enfermedades.(1)

La bronguiolitis es una de las enfermedades que se origina por el virus sincitial respiratorio
representa en la actualidad del 50 hasta un 80% de las enfermedades que llegan a una
hospitalizacion, también puede estar caracterizado por otros virus como la parainfluenza

sobre todo del tipo 3, adenovirus, coronavirus y en algunos casos rinovirus. (2)

Europa que el 15.21%, fueron pacientes con una edad menor a los 24 meses que fueron

atendidos en emergencia con el diagnéstico de bronquiolitis.(3)

A nivel de Latino América en Chile el 12% de los pacientes que son atendidos presentan un
afio de edad y el 6% estdn dentro del segundo afio de edad con el diagnostico de

bronquiolitis.(4)

A nivel nacional en el Per( se identifica que el 10% de los nifios presenta su primer cuadro
de obstruccion bronquial o también denominado bronquiolitis dentro de su primer afio de
vida, en donde el 5% es hospitalizado teniendo en cuenta los niveles de severidad y un grupo

menor presenta la necesidad de ingresar a la unidad de cuidados intensivos. (5)

Una serie de investigaciones han establecido que la incidencia de presentacidon de esta
enfermedad parte de la necesidad de los diferentes servicios que son brindados durante la
emergencia y en relacion a la demanda que se presenta la organizacién mundial de la salud
identifica que los casos de bronquiolitis han incrementado 20 a un 50% estableciendo con
un nivel de mortalidad del uno hasta el 2% en donde el principal agente es el virus sincitial
respiratorio hazte un 80% de los casos, identificando a nivel mundial aproximadamente

cuatro millones de nifios que mueren a causa de esta patologia.(6)

Desde este punto de vista hasta el 3% de los lactantes con una edad inferior a los 12 meses
han sufrido de bronquiolitis y han sido hospitalizados, del 2 hasta un 6% han ingresado a una

unidad de cuidados intensivos pediatricos.(7)
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Dentro de los paises con un nivel de vida superior los niveles de hospitalizaciéon de nifios a
causa de bronquiolitis se encuentra con un valor méaximo del 1.5% ya que los accesos a los
diferentes servicios de salud son mayores y permiten un menor nUmero de

complicaciones.(8)

Al mismo tiempo la frecuencia anual de estos pacientes anual de estos pacientes es de
aproximadamente 3.4 millones, de las cuales aproximadamente 66 000 hasta un 199000 de

muertes en las zonas en vias de desarrollo.(9)

En nuestra realidad nacional las referencias que se tienen sobre esta enfermedad son minimas
y representan las patologias mas frecuentes causadas por el virus sincitial respiratorio que

representa los casos de hospitalizacion prolongado.

La presencia de la bronquiolitis presenta una serie de factores asociados que van en relacion
al amor bien mortalidad la cual se incrementa de manera que los factores ambientales
representan una serie de caracteristicas que pueden incrementar las complicaciones como el
consumo del tabaco antecedentes familiares de alergias o asma, el desarrollo no completo de
la lactancia materna exclusiva, en relacion con el producto vemos la prematuridad,

problemas pulmonares, problemas cardiovasculares. (10)

Debido a una alta prevalencia y la falta de estudios relacionados a esta patologia estamos
planteando este estudio para determinar los factores asociados a bronquiolitis para poder
contribuir con datos importantes los cuales nos permita ayudar a prevenir con un manejo

oportuno de esta enfermedad y evitar complicaciones.

2.1.1 ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION

Antecedentes internacionales

Herminda H, Macias A, Ecuador, (2022). Establecié como objetivo de su estudio
determinar los factores asociados al desarrollo de la bronquiolitis en nifios menores de
5 afios. El proceso metodoldgico establecido fue mediante un modelo retrospectivo
descriptivo documental, mediante una revision bibliogréafica. Los hallazgos del estudio
identificaron que los factores que se relacionan de manera directa con la bronguiolitis
aguda van en relacion a la edad, presencia de prematuridad, nacimiento con
enfermedades congénitas, exposicion a diferentes contaminantes, malos habitos
alimenticios, por lo que se establece como conclusion del estudio que las principales
caracteristicas o factores que se relacionan son que las principales caracteristicas o
factores que se relacionan son la prematuridad, exposicién al consumo de tabaco, el
hacinamiento, caracterizacion de una vida en la zona urbana son los principales

factores de riesgo para el desarrollo de la bronquiolitis aguda.(11)



Serrano et al, Colombia, (2020). Establecié como objetivo de su estudio identificar los
factores de riesgo para el desarrollo de bronquiolitis en menores de 2 afios que ingresan
al servicio de pediatria del policlinico bayamo. El proceso metodol6gico fue mediante
un modelo observacional analitico de casos y controles. Los hallazgos del estudio
identificaron que los principales factores fueron le edad menor a los 2 afios con la
presencia de un valor OR igual a 2.54, con la presencia de un valor de p menor a 0.03,
la presencia de desnutricion present6 un valor OR=2.401, presentando un valor de p
menor a 0.00, el bajo peso al nacer presentd un valor OR=2.265, el nacimiento
prematuro OR=4.283 cn un valor de p menor a 0.00. Por lo que el estudio llega a la
conclusion que mediante estos modelos se identific6 los principales factores de riesgo

para el desarrollo de bronquiolitis aguda en los nifios menores de 2 afios.(12)

Balmaceda M, Colombia, (2019). Establecié como objetivo de su estudio determinar
los factores asociados a la severidad por bronquiolitis en los pacientes lactantes de un
hospital de Cartagena de indias. El proceso metodoldgico establecido fue mediante un
modelo transversal. Los hallazgos permitieron identificar que en cuanto a la severidad
de los pacientes el 17.8% fueron leves mientras que el 82.1% fueron identificados
como moderados o0 graves, en cuanto a la determinacion de la gente en cuanto a la
determinacidn del agente causal se identifico que el virus insistio al respiratorio estaba
presente en el 40.2% y que se concentraron con otros virus el 35.5%, el 98. 2% de la
poblacion se consider6 como vacunados, el 68.9% de los pacientes fueron
hospitalizados como aqui se identifico que el 6% requirié el ingreso una unidad de
cuidados intensivos pediatricos. Por lo que el estudio lleg6 a la conclusidn de que no
se identificaron diferencias estadisticas en cuanto a los factores relacionados a los
eventos de bronquiolitis severa asimismo se identifica que deben de realizarse estudios

con poblaciones mas grandes.(13)

Coronel C, México, (2019). Establecié como objetivo de su estudio determinar los
factores asociados al desarrollo de la bronquiolitis aguda. El proceso metodoldgico
establecido fue mediante un modelo de casos y controles. Los hallazgos identificaron
gue existe un predominio en la poblacion masculina de 6 meses, asimismo se identifico
una asociacién estadistica entre la aparicion o inicio de la bronquiolitis en el paciente
con los factores como consumo de tabaco, no realizacion de la lactancia materna como
presencia de antecedentes de asma o enfermedades pulmonares en la familia,
exposicion a agentes toxicos como el humo dentro del domicilio. Por lo que el estudio
llega a la conclusién que son estos los principales factores de riesgo que se consideran
para el desarrollo de la bronquiolitis en los nifios y que pueden conllevar al desarrollo

de un evento de hospitalizacion.(14)



Antecedentes nacionales

Cerdan R, (2022). Estableci6 como objetivo de su estudio determinar los factores
asociados al hospitalizacion prolongada en los pacientes con el diagnostico de
bronquiolitis moderado. EIl proceso metodolégico establecido fue de tipo descriptivo
transversal retrospectivo. Los hallazgos del estudio permitieron identificar que el
desarrollo de una hospitalizacion prolongada y el consumo de oxigeno se relacionan
de manera directa al presentar un valor de p menor a 0.000, al mismo tiempo se
identifica la existencia de una incidencia superior en los lactantes que no sé les brindo
lactancia materna exclusiva, asimismo se identific6 una relacion con las
complicaciones como la atelectasia y el desarrollo de neumonia, ambos valores al
presentar un valor de p menor a 0.040. Llegando a la conclusion del estudio el
desarrollo de una hospitalizacién prolongada el neonatos con bronquiolitis aguda esta
relacionada con una mayor exigencia del Uso de oxigeno complementario pon una
cantidad superior de dias, identificando factores nutricionales como el no desarrollo
de la lactancia materna exclusiva y el desarrollo de complicaciones como la

bronquiectasia y el desarrollo de neumonia.(15)

Gutiérrez et al, (2022). Plante6 como objetivo de su estudio determinar los factores
asociados a las bronquiolitis en los pacientes menores de 2 afios en un hospital de
referencia del Per(. El proceso metodoldgico establecido pues mediante un modelo de
casos y controles no emparejado. Los hallazgos del estudio establecieron una relacion
entre la bronguiolitis con la prematuridad el presentar un valor OR igual a 3.02, la
identificacion de un bajo peso al nacer con un valor OR igual a 1.85, la poblacién
femenina con un valor OR igual a 2.89, madres adolescentes con un valor OR igual a
3.82, madres sin grado de instruccién con un valor OR igual a 3.02. Estableciendo
como conclusién del estudio que los principales factores que se relacionan de manera
directa con la prematuridad son el bajo peso al hacer como en la poblacién femenina,
el grado de instruccion como condiciones que afectan a la madre y desarrollan

bronquiolitis en los nifios menores de 2 afios.(16)

Garcia S, (2021). Establecié como objetivo de su estudio determinar la relacion que
existe entre los diferentes factores ambientales y el huésped que se relacionan con la
bronquiolitis en los lactantes del servicio de pediatria. EI proceso metodoldgico
establecido fue mediante un modelo cuantitativo no experimental correlacionado. Los
hallazgos del estudio identificaron que la presencia de bronquiolitis de tipo leve en los
lactantes fue del 97%, moderada 24% Yy severa 11%, asi mismos identifico un

predominio en el no Uso de la lactancia materna en el 73%, desarrollo de prematuridad



72%, poblacion masculina 72%, la edad de mayor incidencia en los pacientes con esta
enfermedad fue a los 6 meses tengo un 68%, otros factores identificados fueron
estancia en guarderias 65% com a vivienda en hacinamiento 65%, familiar con
consumo de tabaco 60%, antecedente de asma 65%, por lo que el estudio llega a la
conclusion de no identificar una relacion entre los factores ambientales y del huésped
en relacion a la presencia de bronquiolitis en los lactantes del servicio de pediatria.(17)

Diaz T, (2020). Establecié como objetivo de su estudio conocer los factores de riesgo
asociados ah la bronquiolitis en los pacientes menores de 2 afios el servicio de pediatria
del hospital de Tarapoto. El proceso metodoldgico establecido pues de tipo descriptivo
cuantitativo transversal prospectivo. Los hallazgos permitieron identificar que el 60%
de los pacientes con el diagndstico de bronquiolitis eran menores a 6 meses, el factor
asociado a las bronquiolitis y la historia familiar de asma se identific6 en el 64.3% con
un valor OR igual a 1.034, en cuanto a la identificacion de los factores sociales le da
preescolar se identificé en el 68.6% bueno con la presencia de una procedencia de las
zonas urbanas en el 68.6% con un valor OR igual a uno, el no Uso de lactancia materna
exclusiva en un 64.3%, con un valor OR igual a uno. Llegando a establecer como
conclusion el estudio que los principales factores de riesgo asociados a bronquiolitis
en menores de 2 afios son la edad menor a 6 meses, la presencia de una historia familiar
de atopia o asma, la presencia de hacinamiento, la procedencia de zonas urbanas y el

no Uso de la lactancia materna exclusiva.(18)

Tay L, (2019). Establecié como objetivo de este estudio identificar los diferentes
factores de riesgo asociados a la bronquilitis en lactantes del hospital docente las
mercedes. El proceso metodoldgico identificado fue de tipo descriptivo con relacion
al transversal. Los hallazgos identificados en la presencia de la bronquiolitis fueron la
presencia de sibilancias ante una infeccion de la via aérea inferior, al mismo tiempo
se identificd que es una de las causas de presentacién de la morbimortalidad pediatrica
como al mismo tiempo se identific6 que en el departamento de Lambayeque la
presencia de estos casos es constante lo cual refleja la abundante demanda de recursos

gue genera la atencién dentro del &rea de pediatria.(19)

Guillen S, (2019). Establecié como objetivo de su estudio determinar los factores
asociados a la estancia hospitalaria prolongada a causa de la bronquiolitis en menores
de 2 afios en el hospital de emergencias pediatricas. El proceso metodolégico fue de
tipo observacional analitico transversal retrospectivo. Los hallazgos permitieron
identificar que los factores bioldgicos identificados son la prematuridad, la presencia

de desnutricion, bajo peso al nacer son relacionados de manera directa con una



estancia prolongada dentro del hospital. Al mismo tiempo las patologias como la lacia
broncopulmonar incrementan junto a las enfermedades cardiovasculares la estancia
hospitalaria. Por lo que el estudio lleg6 a la conclusién de que estos son los principales
factores de riesgo que se asocian con el incremento de la estancia hospitalaria de los
nifios menores de 2 afios dentro del area de pediatria con el diagnostico de
bronquiolitis aguda.(20)

Antecedentes locales
No se hallaron estudios relacionados con el tema en los repositorios locales.

2.1.2 FORMULACION DEL PROBLEMA

Problema general

¢Cudles son los factores asociados a bronquiolitis en lactantes en el servicio de

pediatria del Hospital Regional de Ayacucho, durante el afio 2021?
Problemas especificos

¢Cual es la relacion entre los factores ambientales y la bronquiolitis en lactantes en el

servicio de pediatria del Hospital Regional de Ayacucho, durante el afio 2021?

¢Cual es la relacion entre los factores relacionados con el huésped y la bronguiolitis
en lactantes en el servicio de pediatria del Hospital Regional de Ayacucho, durante el
afio 20217

¢Cuales son las principales caracteristicas sociodemogréaficas de los lactantes con el
diagnoéstico de bronguiolitis en el servicio de pediatria del Hospital Regional de

Ayacucho, durante el afio 2021?

2.1.3 JUSTIFICACION E IMPORTANCIA DE LA INVESTIGACION

Justificacion

El desarrollo de la bronquiolitis en el hospital sigue siendo una de las principales
patologias que son atendidas en el servicio de pediatria y emergencia, ya que la
valoracién del patrdn respiratorio es una de las caracteristicas mas relevantes en el
control del nifio debido a que una valoracién oportuna disminuye el riesgo de
complicaciones en las enfermedades respiratorias, por lo que se identifica que también
el control adecuado disminuye los periodos de hospitalizacion y por tal motivo ayuda
a la identificacion de los principales factores de riesgo para disminuir los niveles de

morbimortalidad mediante una atencidn oportuna segura y eficiente.(21)



El desarrollo de la bronquiolitis constituye una de las patologias mas relevantes en
cuanto a prevalencia en los nifios lactantes menores de 2 afios se identifica que el 40
hasta un 50% de los nifios durante el periodo de la lactancia han sido diagnosticados
con esta patologia posterior a un cuadro de sibilancia persistente o la identificacion
del diagnostico de asma. (22)

A nivel nacional del Per( ha identificado con aproximado de un 10% de patologia de
la poblacion con el diagnostico de bronquiolitis en el primer afio de vida, las
hospitalizaciones identifican un 5%, estos van a ir relacionadas en cuanto a la
severidad de los pacientes estableciéndose un nivel de requerimiento en los casos mas

severos de una unidad de cuidados intensivos. (23)

Al mismo tiempo la investigacion va a reflejar un incremento de la produccion
cientifica para la identificacion de la realidad local para un analisis interno de los

posibles factores de riesgo de la poblacion iquefia.

Al mismo tiempo va a contribuir en el proceso de mejora de las diferentes practicas
en el ambito asistencial para el desarrollo de una informacién en la institucion
minimizando las complicaciones de los pacientes en cuanto al conocimiento que puede

brindar el profesional a nivel local y a nivel institucional.

Con todo esto el beneficio no solo es para el profesional de la salud en cuanto al
incremento del nivel de conocimientos sino que es para el paciente pediatrico menor
de 2 afios que acude por una tension a la institucion ya que una identificacién oportuna
minimizar los tiempos de hospitalizacion reduciendo los costos tanto para la familia

como para la institucion permitiendo una reinsercion temprano.(24)

Por tal motivo el desarrollo de la patologia denominada bronquiolitis es identificada
como el primer factor de mortalidad en paises en vias de desarrollo y representa la
primera causa de morbilidad en los paises en desarrollo, por tal motivo la
identificacion de los diferentes factores de riesgo van a influir de manera directa en la
calidad de la atencién y en la identificacion de los principales factores que disminuyen
los niveles de severidad y mortalidad en la poblacién infantil estableciendo criterios

de atencién oportuna y minimizando la hospitalizacién. (25)

Se propone una ficha de recoleccion de datos que podra ser utilizada a nivel local por

otros investigadores; el cual ha pasado por proceso de validacion.

Con los resultados se podra objetivar si el instrumento es idoneo de aplicar en otras

realidades; y se podra plantear el uso masivo en otras instituciones.
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Importancia

La bronquiolitis supone una importante demanda asistencial, no solo en el ambito de
la atencién primaria, donde genera un importante nimero de consultas tanto en fase
aguda como en fase de secuelas, sino también a nivel hospitalario, con grandes
requerimientos de asistencia en el area de urgencias e importante nimero de ingresos
en época epidémica; causando un alto costo en la atencién, directa (atencion al
paciente) e indirecta (recursos destinados a la familia del paciente y su entorno familiar

y laboral).

La importancia del mismo radica en la gran demanda asistencial que existe, no solo
en el nivel de atencion primario, sino también a nivel hospitalario. El conocer los
factores de riesgo, que generen la informacién necesaria para la toma de decisiones en
la planificacion de estrategias de accion.
2.2 OBJETIVOS
Objetivo general

Determinar cuales son los factores asociados a bronquiolitis en lactantes en el servicio de

pediatria del Hospital Regional de Ayacucho, durante el afio 2021
Obijetivos especificos

Determinar cual es la relacion entre los factores ambientales y la bronguiolitis en lactantes

en el servicio de pediatria del Hospital Regional de Ayacucho, durante el afio 2021

Determinar cual es la relacién entre los factores relacionados con el huésped y la
bronquiolitis en lactantes en el servicio de pediatria del Hospital Regional de Ayacucho,

durante el afio 2021

Identificar cuales son las principales caracteristicas sociodemograficas de los lactantes con
el diagndstico de bronquiolitis en el servicio de pediatria del Hospital Regional de Ayacucho,

durante el afio 2021
2.3 HIPOTESIS Y VARIABLES DE INVESTIGACION
Hipdtesis
H1: existen factores asociados a bronquiolitis en lactantes en el servicio de pediatria del

Hospital Regional de Ayacucho, durante el afio 2021

HO: no existen factores asociados a bronquiolitis en lactantes en el servicio de pediatria del

Hospital Regional de Ayacucho, durante el afio 2021
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Variables
Variable dependiente: bronquiolitis en lactantes
Variable independiente: factores asociados

2.4 ESTRATEGIA METODOLOGICA

Tipo de investigacion

El presente estudio sera una investigacion de tipo observacional de asociacién ya que se van

a ver las asociaciones que se presentan dentro de la poblacién de estudio.

El método sera descriptivo de corte transversal no experimental que permitird estudiar la
variable tal y como se presenta en la realidad favoreciendo la veracidad de los hallazgos de

los factores de riesgo asociados a bronquiolitis en un periodo determinado de tiempo.

Nivel de investigacion

Descriptivo

Disefio de investigacion

El disefio de investigacion sera descriptiva transversal, con recoleccidn prospectivo de datos.
Universo:

Estara conformada por todos los pacientes menores de 2 afios con diagndsticos de

bronquiolitis que se encuentran en el servicio de pediatria.
Muestra

Estara conformada por todos los pacientes menores de 2 afios con diagndsticos de

bronquiolitis que se encuentran en el servicio de pediatria.

Criterios de inclusion

eLactantes menores de 2 afios

eLactantes de ambos sexos

eL_actantes hospitalizados en el servicio de pediatria con el diagnéstico de Bronquiolitis
Criterios de exclusion

eLactantes hospitalizados con otros diagndsticos respiratorios

ePacientes con historias clinicas incompletas
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eLactantes Pacientes que estén internados en el area de escolares
Técnica: Observacional documental

Se utilizara la técnica observacion documental, donde posteriormente se revisara las historias
clinicas de los lactantes hospitalizados en el servicio de pediatria en relacién a los criterios
de inclusién y exclusion y se identificaran los datos que sean necesarios para registrarlos en

la ficha de recoleccion.
Instrumento: Ficha de recoleccion de datos, formulada en base a las variables
Técnicas para el procesamiento de la informacion

Con el fin de alcanzar los objetivos propuestos en el estudio se adoptara el siguiente plan
estadistico, se realizard la transcripcion de datos desde la ficha de recoleccion de datos, luego

seran trasladados a una hoja de calculo de Microsoft Excel 2019.
Técnicas estadisticas

utilizadas en el analisis de la informacion Para el andlisis estadistico descriptivo se estimo la
frecuencia media, desviacion estandar, porcentajes y para hacer prueba de hipdtesis se
utilizara el sistema informativo SPSS version 25.0 que seria un analisis estadistico inferencial
en donde mediante la prueba de chi cuadrado se va establecer la presencia de las relaciones

al valorar lo obtenido por p<0.05. Los resultados seran presentados en tablas y graficos.
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2.5 FINANCIAMIENTO Y PRESUPUESTO DEL PROYECTO

Financiamiento: el desarrollo del estudio es autofinanciado.

Presupuesto: el estudio se encuentra presupuestado con el uso de materiales, equipos, e

insumos tecnoldgicos que son los que van a brindar el soporte para su creacion.

CANTIDAD DESCRIPCION P. UNITARIO(S/.) TOTAL

10 UNID Lapicero 1.00 10.00

10 UNID. Lapices 1.00 10.00

3 MILLARES DE Hojas a4 24.00 72.00

2 UNID. Tableros 12.00 24.00

4 UNIDAD Usb 30.00 120.00

1 CAJA Grapas 15.00 15.00

10 UNIDADES Cd 1.00 10.00

10 Anillados 2.50 25.00

08 UNID. Tintas 33.00 264.00
Internet 99.00 99.00
Telefonia 80.00 80.00
Transporte 180.00 180.00
Software SPSS v.15.0  250.00 250.00
Pago para recoleccion 190.00 190.00
de datos en hospital

4 UNID. Empastado 50.00 200.00
Asesoria externa 250.00 250.00
Busqueda bibliografica 120.00 120.00

TOTAL: 1919.00
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2.6 CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

Cronograma de actividades

2022

2023

Fechas

Revisién Bibliografica

Elaboracion del Proyecto de Investigacion

Presentacion del Proyecto de Investigacion

Aprobacidn del proyecto de investigacion

Recopilacién de Informacién

Procesamiento de Datos

Elaboracién del informe final

Presentacion del informe final

Sustentacion de la tesis
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2.8 ANEXOS
2.8.1 INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE LA INFORMACION
HISTORIA CLINICA:

CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS

EDAD: <6meses | 7-12meses [___| 13 meses [ |
SEXO: Femenino [___| Masculino [ |
TIEMPO DE ENFERMEDAD: < 1semana 1-2semanas
FACTORES AMBIENTALES
1. GUARDERIA: sif__| no [
2. HACINAMIENTO: s [__| no [
3. FUMAN EN CASA: s [_| no [
ANTECEDENTE FAMILIAR DE ASMA O ALERGIA: Sl I:l NO :|
4. LIME: s [ no [
5. PREMATURO: S no [
6. DISPLASIA BRONCOPULMONAR: S nol___]
7. COMORBILIDAD:
Inmunodeficiencia
Cardiopatia congénita
Malformacidén pulmonar 1
- SIGNOS Y SINTOMAS DEL PACIENTE
$a02: <92% | 92%-95% | >959% [
FR:<50rpm | 50 - 60rpm[___| > 60rpm |
Sibilancia: No ] leves ] toda Ia espiracion ] ins/esp-audibles ]
Musculatura accesoria: Ninguna — leve [_1 intercostal moderado [
Intenso, Alleteo 1]
- BRONQUIOLITIS: Leve ] ModeradolZl Severo ]
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