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El desafié de la prevencion de la ceguera por Retinopatia del Prematuro en Latinoamérica

A principios del milenio actual, la Organizacién de las Naciones Unidas, establecié 8 metas de
desarrollo para el ano 2015 (Objetivos de Desarrollo del Milenio —ODM), una iniciativa de la
comunidad internacional, para combatir la pobreza y la enfermedad. Uno de los objetivos de los
ODM, es el de reducir en dos terceras partes la tasa de mortalidad de los nifios menores de 5
anos (Tasa de Mortalidad de Nifilos Menores de 5 Afios, o “TMMS”) para el ano 2015, la cifra
observada en el afno 1990.1

Se calcula que 11 millones de nifios mueren antes de cumplir los 5 afios de edad, la mayoria
por causas prevenibles o tratables. Cuatro millones (38%) mueren en el periodo neonatal
(cuatro semanas de vida), casi todos estos en los paises en desarrollo. Aproximadamente 1,2
millones (2.8%) de las muertes se deben al parto prematuro. Para lograr una reduccién de la
mortalidad neonatal, hace falta una disminucién importante de la TMMs. Desde 1993, la OMS y
UNICEF, han dado prioridad a la neonatologia, como parte del Manejo de la Atencién Integral a
la Nifiez (AIN).2

Aunque el numero de unidades neonatales se ha incrementado importantemente durante los
ultimos 10 a 12 anos, aun existe una escasez de recursos humanos (neonatélogos vy
enfermeras), equipos para el monitoreo de oxigeno, implementacién de protocolos asi como
programas para la deteccion y tratamiento de Retinopatia del Prematuro. Existen algunos
paises de la regidn en los cuales no existen todavia programas de capacitacidbn para
neonatélogos y oftalmélogos en la deteccién y tratamiento de Retinopatia del Prematuro severa.

La ROP fue la principal causa de ceguera en niflos en América del Norte y Europa durante la
década de los cincuenta y la ultima parte de los cuarenta, posterior a la introduccion de de
cuidados intensivos de neonatos, con oxigeno suplementario no controlado, para neonatos
prematuros, de peso bajo al nacimiento.3

Controlar la ceguera de la infancia es una de las prioridades del Programa VISION 2020 —“El
Derecho a la Vision”. Las causas de la ceguera en niflos varian de region a region, pero la mitad
de los 50.000 nifios ciegos por ROP en el mundo, vive en Latinoamérica.4
Esto obedece a varias causas: disponibilidad y acceso a la atenciéon neonatal, variacién en los
niveles de atencion que se ofrece a los neonatos y la escasez de personas capacitadas para
diagnosticar y tratar la ROP severa.

La tasa de mortalidad de menores de 5 afios (TMMS5) es un buen indicador para la ceguera por
ROP. Los paises con una TMM5 <8-/1.000, tienen poco riesgo, porque existe una excelente
calidad de atencién neonatal y buenos programas para deteccién y tratamiento. Los paises con
una TMM5 de >60/1,000, tienen también poco riesgo, ya que desafortunadamente no existe
atencién neonatal. Donde la tasa de mortalidad es extremadamente alta, los neonatos no
sobreviven y por consecuente, no desarrollan ROP.

Los paises con una TMM5 de 10-59/1.000, tienen un riesgo incrementado, debido a la
introduccién reciente de unidades de cuidados intensivos neonatales y la falta de recursos
humanos tales como, enfermeras y neonatdlogos, combinado con la escasez de personas
capacitadas en el diagnéstico y tratamiento de ROP severa. Estos paises tienen un gran
cantidad de neonatos con riesgo de desarrollar ROP severa.5

Las tasas de parto prematuro y de ROP severa, muestran una tendencia de a ser mayores en
paises de ingreso mediano (TMM5 10-59/1,000) que en los de ingresos superiores. Hace falta
mejorar la atencién a neonatos y la disponibilidad de programas para el despistaje y tratamiento
de ROP. El peso al nacer y la edad gestacional de los neonatos que desarrollan ROP severa en
la region, es también mas alta que en los paises de altos ingresos y es necesario desarrollar
criterios de despistaje para identificar a todos los neonatos con riesgo.s

Aunque hay aproximadamente 26.000 oftalmélogos en Latinoamérica, son pocos los que han
sido capacitados en el despistaje y tratamiento de ROP. Existe una escasez de personal
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profesional (enfermeras y neonatélogos) capacitados, equipos de diagnéstico y tratamiento
ademas del apoyo de los gobiernos.

Se calcula que aproximadamente 45.000 neonatos prematuros, requieren ser tamizados y 4.500
requieren tratamiento anualmente.

La prevenciéon de la ceguera por ROP en nifios, requiere los esfuerzos coordinados de un
equipo interdisciplinario: Obstetras (evitar los partos prematuros), neonatologos y enfermeras
(prevencion primaria, mejorar la atencion a neonatos), oftalmélogos y anestesidlogos
(prevencidén secundaria, deteccion y tratamiento) y terapeutas ocupacionales y de vision baja
(prevencion terciaria, rehabilitacion de la vista).

Las Sociedades Nacionales (pediatria y oftalmologia) y los gobiernos, tienen que trabajar juntos
en pos del mismo objetivo: Mejoras en la atencidbn a neonatos y la implementacion del
despistaje y tratamiento de ROP en las unidades neonatales de la region. Sin embargo, puede
resultar imposible poner un oftalmélogo a la disposicion de cada unidad y hace falta explorar
otras opciones para efectuar el tamizaje.
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