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Introduccion

La incidencia de infeccion respiratoria aguda (IRA) en pediatria se ha asociado a factores exposicionales
e Intrinsecos de los ninos. Nuestro objetivo fue evaluar la incidencia de IRA en nifos de la cohorte
PROMESA y su asociacion con exposoma-gen

Materiales y méetodos

Estudio de cohorte, con seguimiento 2022- 2023.

La Iincidencia de IRA se registr0 mensualmente telefonicamente
mediante un modelo de inteligencia artificial validado.

Se realizo analisis EXWAS y regresion Poisson multivariable entre
IRAY 216 factores ambientales en ocho grupos de exposicion. Rractores §
Se evaluaron asociaciones entre episodios de IRA, asma, dano en *
ADN, condicion nutricional e Interacciones gen-exposoma
ajustandose por ancestria.

Resultados

Se incluyeron 506 ninos residentes en Medellin y Bogota con edad mediana de 3.7 anos (RIC: 2,9 - 4,3).

La incidencia de IRA fue 46.7% entre 421 ninos y 17 requirieron hospitalizacion.

En los 506 ninos, el modelo de regresion evidencio varias asociaciones significativas, ver tabla 1. Aumentan
la probabilidad de IRA: la exposicion a particulas PM2.5 en ler ano de vida (1lerav), OGG1 (SC/CC vs SS),
cercania a espacio verde mayor a 5000m2 en lerav, consumo de 2 0 mas suplementos antes de ingresatr,
tener asma y la interaccion entre cantidad de productos de limpieza con GSTT1 nuloy SOD2 (TT vs TC/CCQC).
Disminuyen la probabilidad: la temperatura ambiente promedio durante gestacion, consumo de frutas,
productos horneados, cantidad de productos de limpieza y la interaccion entre PM2.5 y OGG1 (SC/CC vs SS)
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de incidencia de IRA O] U O0/m| Hospitalizaciones Perfil de la poblacion
Cifra detectada en el seguimiento Casos graves que requirieron Ninos de Medellin y Bogota
de los ninos participantes del i atencion hospitalaria dentro con una edad mediana de
estudio. . del grupo evaluado. 3.7 anos.
 em | R | puawe
ZoneHigh-Bog 1,41 (1,15 -1,73) 0,0012 COnclusiones y Discusién
ZonelLow-Med 1,65 (0,76 - 3,56) 0,2017
ZoneHigh-Med 2,38 (1,13 - 5,01) 0,0225
razonAmEu 1,04 (1,00 - 1,09) 0,0477 _ _ _ _
PM, 5 1er affo de vida 150 (1.24 - 1.81) 0,0000 La Incidencia de IRA estuvo determinada por
OGG1 (SCICC vs. SS) 1,33 (1,01 - 1,76) 0,0426 factores exposicionales como Ila cantidad de
PM, . 1y*OGG1 (SC/CC vs. SS) 0,77 (0,64 - 0,94) 0,0083 : : .
Temperatura ambiente promedio en gestacion 0,45 (0,22 - 0,91) 0,0266 prOd UCtOS de Ilm pleza y N UtrICIOnaIeS como el
Presencia de espacio verde>5,00mt? 1er afio vida 1,39 (1,22 - 1,58) 0,0000 consumao de frUtaS y prOdUCtOS hornead OS. La
Consumo frutas (porciones/Semana) 0,96 (0,93 - 0,99) 0,0034 recu rrenc|a de | RA Se aSOCK,) con mayor
Consumo productos horneados (porciones/Semana) 0,84 (0,77 - 0,92) 0,0002 : . .
Consumo 2 0 mas suplementos antes de ingresar cohorte 1,34 (1,08 - 1,67) 0,0089 frecuenCIa de asma’ IO q ue resalta Ia Im portanCIa
Asthmaes 1,43 (1,28 - 1,61) 0,0000 de estrategias dirigidas a mejorarla calidad de la
Numero de productos de limpieza hogar 0,90 (0,84 - 0,96) 0,0007 d Ieta y IaS Cond |C|0neS am blentales u rban aS para
GSTT1 (nulo vs. presente) 0,62 (0,43 - 0,90) 0,0118 . . . . . .
Num_prod_limpieza*GSTT1 (nulo vs. presente) 1,11 (1,03 - 1,20) 0,0065 d|Sm|nU|r Ia InCIdenCla de IRA
Num_prod_limpieza*SOD2 (TT vs TC/CC) 1,12 (1,02 - 1,22) 0,0156
. . / Factores que elevan el riesgo Aumenta
Tabla 1: Modelo de regresion Destacan el asma, la exposicion a PM2.5 y factores genéticos como OGGH,

Factores Asociados:

Vinculo con la
recurrencia de asma

Existe una asociacion directa entre
la frecuencia de episodios de IRA y
una mayor incidencia de asma.

PM2.5

Mejora de la

dieta y el entorno Exposicion a
PM2.5

Uso de 2+
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