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Resumo: Introducéo: A retinopatia da prematuridade (ROP) afeta o desenvolvimento dos vasos retinianos
de recém-nascidos pré-termo (RNPT) e pode causar cegueira. Com a melhora da qualidade de
assisténcia neonatal, é esperado haver uma tendéncia a diminui¢cdo da incidéncia da doenca e de
sua gravidade. <br>Objetivos: Avaliar a tendéncia temporal da incidéncia da ROP em RNPT de
muito baixo peso no periodo de 2006-2022<br>Metodologia: Estudo observaciona tipo série
temporal. Foram elegiveis os RNPT de muito baixo peso (RNPTMBP) internados na unidade
neonatal de um hospital universitario terciario de 1o de janeiro de 2006 a 31 de dezembro de
2022. Foram incluidos aqueles submetidos a0 exame de fundo de olho reaizado por
oftalmologista, a partir da 4 a 6 semana de vida e classificadaem grausde 1 a 5. O pior grau foi
avaliado. ROP grave se grau >2. ROP tratada quando houve aplicacéo de laser precedido ou ndo
por aplicacdo de fator antiangiogénco. Foram excluidos aqueles com dados incompletos, os com
infeccdo congénita e os transferidos ou que morreram antes do primeiro exame. Os dados foram
coletados dos prontuérios e do banco de dados internos. O treinamento continuado da equipe se
baseou em um conjunto de medidas: limite de saturimetria de oxigénio, uso de CPAP e
diminuicdo do tempo de ventilagdo mecanica, critério restritivo de hemotransfusdo, controle de
sepse e oferta de leite materno/humano. Tendéncia temporal avaliada ao longo dos 18 anos e por
subperiodos - 2006-20010,2011-2017 e 2018-2023, avaliados pelo teste de Cochran-Armitage.
Variaveis descritivas expressas em porcentagem (categéricas) ou mediana e intervalo interquartil
— 11Q (variaveis numeéricas). O nivel de significancia adotado foi de 5%.<br>Resultados: .
Resultados: Nos 18 anos, houve 1729 RNPTMBP admitidos, dos quais 1153 (67%) foram
testados. As medianas de peso ao nascer foi de 942 (750-1182)g e da idade gestacional de 28 (26-
30) semanas e 50,4% eram meninos. A incidénciatotal da doenca foi de 18,4% (208 casos), com
uma tendéncia significativa de queda ao longo do tempo (29% em 2006 e 6% em 2022, p<0,001).
A taxatotal de ROP grave foi de 12,5%, com reducdo significativa ao longo do tempo (p=0,003)
e a taxa total de ROP tratada foi 22,3%, com queda significativa ao longo do tempo (P<0,001).
Na andlise tempora por agrupamentos de idade gestacional, observou-se gradativamente uma
tendéncia temporal de desvio de ocorréncia de ROP total, ROP grave e ROP tratada a acometer
0s RNPT abaixo de 28 semanas e menores de 1000g, especial mente agueles com 26 semanas ou
menos de idade gestacional e peso menor de 900g. <br>Conclusdo: Houve uma reducéo
significativa naincidéncia de ROP, ROP grave e ROP tratada nos RNPTMBP entre 2006 e 2022,
e tendéncia a acometer 0s mais imaturos e de extremo baixo peso. Tais reduces poderiam ser
atribuidas as medidas tomadas ao longo do tempo, embora ndo mensuradas.
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