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ESTUDO SOBRE A RETINOPATIA DIABÉTICA E O CONHECIMENTO DA CEGUEIRA POR DIABETES EM UMA 
POPULAÇÃO DE DIABÉTICOS EM TRATAMENTO NO HCPA. Roggia M , Borges Fortes F J . Serviços de Oftalmologia e 
Neonatologia do HCPA . HCPA. 
Objetivo: Relatar em trabalho prospectivo realizado com um grupo de pacientes portadores de diabetes que estão em 
tratamento no HCPA sobre seu conhecimento da cegueira causada pelo diabetes e avaliar dados epidemiológicos como: 
presença de retinopatia, hipertensão arterial sistêmica, nefropatia, estudo da história familiar para a doença ocular entre 
outros fatores. 
 
SÍNDROME DA INCONTINÊNCIA PIGMENTAR: RELATO DE CASO CLÍNICO. Procianoy F , Borges Fortes F J . Serviço 
de Oftalmologia HCPA . HCPA. 
Objetivo: O objetivo dos autores é apresentar um caso clínico de uma paciente do sexo feminino, recém nascida e portador 
desta síndrome de grande raridade.Comentários: A Síndrome da Incontinência Pigmentar é uma doença dos tecidos 
ectodérmicos, de herança genética dominante ligada ao cromossomo X. Sua patogênese é desconhecida. A doença 
geralmente é letal em embriões do sexo masculino. A síndrome caracteriza-se por alterações pigmentares e bolhosas da 
pele, distribuídas nas chamadas linhas de Blaschko. As manifestações sistêmicas associadas podem ser dentárias, 
esqueléticas, oculares e do sistema nervoso central. O envolvimento ocular ocorre em cerca de 20-35% dos pacientes. As 
principais manifestações oculares encontradas são epiteliopatia pigmentar retiniana (hipopigmentação e moteamento 
difusos), hipoplasia foveal e anormalidades vasculares periféricas com áreas de não-perfusão, podendo levar a 
neovascularização. Outros sinais considerados secundários são catarata, leucocoria, atrofia óptica, estrabismo, nistagmo e 
microftalmia. Conclusões: É importante que todos pacientes com Incontinência Pigmentar realizem acompanhamento 
oftalmológico completo incluindo avaliação cuidadosa da retina a procura de zonas avasculares. A doença deve ser incluída 
no diagnóstico diferencial de pacientes com não-perfusão vascular retiniana periférica, neovascularização pré-retiniana, 
descolamento de retina infantil ou hipoplasia foveal, particularmente se houver evidência de manifestações sistêmicas ou 
dermatológicas características 
 
PREVALÊNCIA E TRATAMENTO DA RETINOPATIA DA PREMATURIDADE PELA FOTOCOAGULAÇÃO COM 
DIODOLASER NO CENTRO DE NEONATOLOGIA DO HCPA. Borges Fortes FJ , Procianoy L , Stolz AP , Procianoy F , 
Beheregaray S , Mallmann F . Serviço de Oftalmologia HCPA . HCPA. 
Fundamentação:Estudos recentes têm demonstrado uma maior prevalência da ROP e maior necessidade de tratamento 
tanto pelo diodo laser quanto pela crioterapia em prematuros com menos de 1000 gramas ao nascimento e/ou idade 
gestacional inferior a 28 semanas. O objetivo do tratamento é a prevenção do descolamento da retina e está indicado 
quando as complicações da isquemia e da neovascularização se fazem presentes na retina periférica. O tratamento mais 
moderno e eficiente para controlar a evolução da Retinopatia da Prematuridade é a fotocoagulação na retina periférica com 
o diodo laser e deverá ser sempre realizado sob anestesia geral ou sedação ainda durante o tempo de permanência das 
crianças no Centro de Neonatologia.Objetivos:Estudar a prevalência da retinopatia da prematuridade e a necessidade de 
tratamento pela fotocoagulação com o diodo laser para deter a progressão natural da retinopatia num grupo de 138 crianças 
prematuras nascidas no Centro de Neonatologia do Hospital de Clínicas de Porto Alegre (HCPA) no período entre outubro de 
2002 e julho de 2004. Todas as crianças examinadas nasceram com peso inferior a 1500 gramas ou com idade gestacional 
igual ou menor do que 32 semanas. Causistica:138 crianças recém nascidas prematuras e no grupo de risco para o 
aparecimento da retinopatia da prematuridade foram examinadas entre outubro de 2002 e julho de 2004. O exame, em 
todas as crianças, foi realizado no próprio Centro de Neonatologia sob oftalmoscopia binocular indireta após dilatação das 
pupilas com associação de colírios Tropicamida 0,5% e Fenilefrina 2,5% e sempre na 6a semana de vida.Resultados:Ficou 
constatado que, da população examinada de 138 crianças, foi identificada retinopatia da prematuridade em 38 (38/138) 
delas num percentual de 27.58 %. A doença atingiu o estadiamento ROP 1 em 14,59 % dos casos (20/138), estadiamento 
ROP 2 em 7,97 % dos casos (11/138) e estadiamento ROP 3 em apenas 5,07 % dos casos (7/138). Não foi encontrado 
nenhum caso de estadiamentos ROP 4 ou ROP 5 no grupo de crianças nascidas no HCPA. Foi necessário tratamento 
fotocoagulador por diodo laser em apenas sete dos 138 recém-nascidos perfazendo um total de 5,07 % de necessidade 
deste tratamento. Todas as crianças foram tratadas quando se identificou a Retinopatia da Prematuridade no estádio de 
ROP 3 – doença “plus” e limiar. Em nenhum dos sete pacientes tratados pelo laser foi necessário outro tratamento cirúrgico 
para deter a retinopatia da prematuridade, mas foi preciso realizar uma segunda sessão do tratamento pelo laser em duas 
das crianças. Conclusões:Da população examinada de 138 crianças, foi identificada retinopatia da prematuridade em 27,54 
% dos casos. A doença atingiu o estadiamento ROP 1 em 14,59 % dos casos, estadiamento ROP 2 em 7,97 % dos casos e 
estadiamento ROP 3 em apenas 5,07 dos casos. Não foi encontrado nenhum caso de estadiamentos ROP 4 ou ROP 5 no 
grupo de crianças nascidas no HCPA . No grupo de sete crianças que atingiram estadiamento de ROP 3, doenças limiar e 
“plus”, o laser de diodo foi eficaz em 100 % para deter a progressão natural da retinopatia. Não foram encontradas 
complicações oculares que pudessem ser atribuídas ao uso do diodo laser aplicado sob oftalmoscopia binocular indireta em 
centro cirúrgico e sob anestesia geral.  
 
PREVALÊNCIA DA RETINOPATIA DA PREMATURIDADE NO CENTRO DE NEONATOLOGIA DO HCPA. Borges 
Fortes FJ , Lermann V , Costa MC , Procianoy RS . Serviços de Oftalmologia e Neonatologia do HCPA . HCPA. 
Fundamentação:A Retinopatia da Prematuridade é uma doença vasoproliferativa secundária à vascularização inadequada da 
retina que ocorre em recém-nascidos prematuros de muito baixo peso ao nascer. Se a retinopatia não for descoberta e 
tratada ainda durante o tempo de permanência das crianças no Centro de Neonatologia a mesma poderá passar 
desapercebida tanto aos neonatologistas e pediatras quanto aos familiares da criança podendo gerar seqüelas visuais 
importantes ou mesmo produzir cegueira total e irreversível.Objetivos:Estudar prospectivamente a prevalência da retinopatia 
da prematuridade em todas as crianças prematuras nascidas no Centro de Neonatologia do Hospital de Clínicas de Porto 


