Virusna etiologija hospitaliziranih slučajeva akutnih infekcija donjih dišnih puteva kod djece mlađe od 5 godina: sustavni pregled i meta-analiza
Cilj Odrediti proporcionalni doprinos virusa influence (IV), parainfluence (PIV), adenovirusa (AV) i koronavirusa (CV) teškim akutnim infekcijama donjih dišnih puteva. 

Postupci Pregled literature napravljen je u skladu sa smjernicama PRISMA. Uključili smo istraživanja objavljena između 1995. i 2011. s hospitaliziranom djecom u dobi od 0-4 godine kod kojih je potvrđena akutna infekcija donjih dišnih puteva. U završni pregled uključili smo ukupno 51 istraživanje, koje je uključivalo 56,091 hospitaliziranih epizoda akutnih infekcija donjih dišnih puteva. 

Rezultati IV je pronađen u 3,0% (2,2%-4,0%) svih hospitaliziranih epizoda akutnih infekcija donjih dišnih puteva, PIV u 2,7% (1,9%-3,7%) i AV u 5,8% (3,4%-9,1%). CV je tehnički teško potvrditi, i oni su primjećeni u 4,8% svih hospitaliziranih pacijenata s akutnom infekcijom donjih dišnih puteva u jednom istraživanju. Kada su uključeni respiratorni sincicijalni virus i rjeđe prisutni virusi, najmanje jedan virus primijećen je u 50,4% (40,0%-60,7%) hospitaliziranih epizoda akutnih infekcija donjih dišnih puteva. Štoviše, 21,9% (17,7%-26,4%) ovih virusnih infekcija bile su miješane i uključivale su više od jednog patogena. Od svih teških infekcija s potvrđenom virusnom etiologijom, IV je bio uključen u 7,0% (5,5%-8,7%), PIV u 5,8% (4,1%-7,7%) i AV u 8,8% (5,3%-13,0%). CV je nađen kod 10,6% pacijenata s upalom pluća pozitivnih na virus u jednom istraživanju. 
Zaključak Ovaj članak pruža dosad najcjelovitiju analizu doprinosa četiri tipa virusa teškim akutnim infekcijama donjih dišnih puteva. Naši rezultati mogu se koristiti u daljnjim analizama troška i učinkovitosti u razvoju cjepiva i provedbi cijepljenja za velik broj respiratornih virusa. 
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