BAHIANA

) ESCOLA DE MEDICINA E SAUDE PUBLICA

CURSO DE MEDICINA

ADRIANO CYPRIANO FANELI

ASSOCIACAO ENTRE RETINOPATIA FALCIFORME E HIDROXIUREIA: COORTE
RETROSPECTIVA

SALVADOR-BA

2023



ADRIANO CYPRIANO FANELI

ASSOCIACAO ENTRE RETINOPATIA FALCIFORME E HIDROXIUREIA: COORTE
RETROSPECTIVA

Trabalho de Conclusdo de  Curso
apresentado ao Curso de Graduacdo em
Medicina da Escola Bahiana de Medicina e
Saude Publica como requisito parcial para
aprovacao no 4° ano de Medicina.

Orientadora: Livia Maria Nossa Moitinho

SALVADOR-BA

2023



RESUMO

A anemia falciforme é uma doenca genética caracterizada por uma alteracdo na
conformacao das hemoglobinas. Entre todas as complicacdes vasculares da Anemia
Falciforme, a retinopatia falciforme € a mais prevalente e representa uma das
principais causas de cegueira. A terapia com Hidroxiureia, por meio do incremento do
nivel sérico de Hemoglobina Fetal, possui associagdo com a melhora de alguns
sintomas da anemia falciforme. Entretanto, a associacdo entre o uso da Hidroxiureia
e a prevencdo de retinopatia falciforme, especificamente, ainda ndo é um tema
esclarecido pela literatura. Nesse contexto, esse trabalho teve como objetivo verificar
a associacdo entre o uso da Hidroxiureia e a prevengéo de retinopatia falciforme.
Sendo assim, foi realizado um estudo de carater observacional tipo coorte
retrospectivo, com o objetivo de buscar uma associacao entre o uso de Hidroxiureia e
a auséncia de retinopatia falciforme. As varidveis categoricas foram comparadas
através do teste qui-quadrado ou teste exato de Fisher. A variavel continua, idade, foi
comparada através do teste ndo-paramétrico U de Mann-Whitney. Ao analisar os
prontudrios de maio de 2021 a fevereiro de 2022, dos pacientes atendidos em uma
clinica oftalmologica de Salvador-BA, 26 pacientes atenderam aos critérios de
inclusdo do estudo. 24 pacientes eram portadores de retinopatia falciforme. Dos 10
pacientes que utilizavam Hidroxiureia, todos apresentavam Retinopatia Falciforme.
Entre os 16 pacientes que néo utilizavam Hidroxiureia, 8 apresentavam Retinopatia
Falciforme. A mediana da idade da amostra € 35 anos. Apds realizacao de teste exato
de Fisher, néo foi encontrada associa¢ao entre o uso da Hidroxiureia e a auséncia de
Retinopatia Falciforme (p=0.50). Nesse sentido, esse estudo ndo conseguiu associar
0 uso da Hidroxiureia a prevencédo de Retinopatia Falciforme.

Palavras-Chave: Anemia Falciforme. Retinopatia Falciforme. Hidroxiureia.



ABSTRACT

Sickle cell anemia is a genetic disease characterized by an alteration in the
conformation of hemoglobins. Among all vascular complications of Sickle Cell Anemia,
Sickle Cell Retinopathy is the most prevalent and represents one of the main causes
of blindness. Hydroxyurea therapy, through the increase of fetal hemoglobin serum
level, is associated with the improvement of some symptoms of sickle cell anemia.
However, the association between the use of Hydroxyurea and the prevention of sickle
cell retinopathy specifically is still an unclear topic in the literature. In this context, this
study aimed to verify the association between the use of Hydroxyurea and the
prevention of sickle cell retinopathy. Therefore, a retrospective observational cohort
study was conducted to search for an association between the use of Hydroxyurea and
the absence of sickle cell retinopathy. Categorical variables were compared using the
chi-square test or Fisher's exact test. The continuous variable, age, was compared
using the non-parametric Mann-Whitney U test. By analyzing the medical records from
May 2021 to February 2022, of patients treated in an ophthalmology clinic in Salvador-
BA, 26 patients met the study inclusion criteria. 24 patients had sickle cell retinopathy.
Of the 10 patients using Hydroxyurea, all had Sickle Cell Retinopathy. Among the 16
patients who did not use Hydroxyurea, 8 had Sickle Cell Retinopathy. The median age
of the sample was 35 years. After performing Fisher's exact test, no association was
found between the use of Hydroxyurea and the absence of Sickle Cell Retinopathy
(p=0.50). Therefore, this study was unable to associate the use of Hydroxyurea with
the prevention of Sickle Cell Retinopathy.

Keywords: Sickle cell disease. Sickle cell retinopathy. Hydroxyurea
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1. INTRODUCAO

A anemia falciforme (AF) é uma condicdo genética resultante de alteracbes na
estrutura da Hemoglobina (Hb), que esta presente em todos os continentes do mundo.
Entretanto, ha uma frequéncia maior em afrodescendentes . No Brasil, pais com uma
das populacbes mais geneticamente heterogénea do mundo, existe uma maior
prevaléncia da doenca nas Regides Norte e Nordeste, sendo a Bahia, o estado com

maior prevaléncia da doencga no pais®™.

Pacientes acometidos pela anemia falciforme herdam, obrigatoriamente, uma
mutacdo materna e outra paterna. O genoétipo apresentado pelos portadores da
Anemia Falciforme pode ser homozigoto (HbSHbS) ou heterozigdtico composto
(HbSHbC). A heterogeneidade genotipica da doenca e as caracteristicas genéticas
individuais de cada individuo, juntamente com suas interacfes no meio ambiente,
tornam a Anemia Falciforme uma patologia com um amplo espectro de manifestacoes

e complicag@es clinicas®.

Nesse contexto, a doenca falciforme, além de crises de dor frequentes, Ulceras e
crises vaso oclusivas também pode causar problemas na retina, quadro esse
denominado de: Retinopatia Falciforme. Esse quadro clinico, assim como a maioria
dos sinais clinicos da doenca falciforme, é oriundo de vaso oclusdo: a agregac¢ao das
hemoglobinas mutadas, e sua deformabilidade reduzida, na microcirculacao retiniana
torna o fluxo sanguineo das arteriolas pré capilares estagnados, tornando o ambiente
propicio para tromboses e isquemias. Nesse contexto, a Retinopatia Falciforme pode
evoluir com maculopatia média aguda para central, hemorragia vitrea ou até mesmo
descolamento de retina. Sendo assim, a Retinopatia Falciforme constitui um grande

fator de risco para a cegueira entre os Falcémicos®.

Em relac&o ao tratamento, apesar de ter sido descrita em 1910 na literatura, a AF nao
possui cura e ainda ha muita incerteza quanto ao tratamento otimizado para a doenga.

Atualmente, ocorre principalmente um manejo sintomatico, através de transfusdes



sanguineas, anti-inflamatoérios e antibiéticos, e um manejo preventivo, através do
farmaco Hidroxiureia. Nesse contexto, a Hidroxiureia, uma droga originalmente usada
para tratamento oncoldgicos, é a unica droga prescrita para prevencdo de sintomas
clinicos na Anemia Falciforme, dentre eles a Retinopatia Falciforme, por conta da sua
capacidade farmacodindmica de elevar os niveis séricos da Hemoglobina Fetal
(HbF)™-9,

Entretanto, ainda ha muitas controvérsias quanto a validade do beneficio do uso da
Hidroxiureia na prevencdo de Retinopatia Falciforme. Nesse sentido, este trabalho
possui, primordialmente, a finalidade de estudar uma possivel associa¢gédo entre 0 uso
da Hidroxiureia e a prevencao de Retinopatia Falciforme°. Sendo assim, essa andlise
sera composta por residentes do estado da Bahia, uma das populacdes com maior
prevaléncia de anemia falciforme do Brasil, e estudara a interacdo entre Hidroxiureia
e Retinopatia Falciforme, a alteracdo vaso oclusiva mais comum entre 0s pacientes
falcémicos. Sendo assim, este estudo tem como objetivo analisar a possivel
associacdo entre o uso da Hidroxiureia e a prevencao de retinopatia falciforme em

uma amostra de pacientes, com diagndstico confirmado de Anemia Falciforme.



2. OBJETIVOS

2.1 Primério: Relacionar a associagcao entre o uso da Hidroxiureia e a prevencao de
retinopatia falciforme em uma amostra de pacientes, com diagndstico confirmado de

Anemia Falciforme.

2.2 Secundaérios:

Identificar se ha diferenca significativa na prescricdo de Hidroxiureia entre 0s
gendtipos.

Descrever a incidéncia de Retinopatia Falciforme em cada um dos genotipos.
Descrever a incidéncia de Retinopatia Falciforme proliferativa em cada um dos

genotipos.



3. REVISAO DA LITERATURA

A anemia falciforme (AF) € uma doenca genética hematoldgica crbnica sem
tratamento bem estabelecido. A lesdo molecular causadora da hemoglobina em
formato de foice, caracteristica classica da doenca falciforme, é consequéncia de uma
mutacdo pontual. Trata-se de uma substituicdo de acido glutamico por valina, no gene

da beta globina?.

O quadro clinico da AF possui uma série de complicagbes vasculares, sendo a
retinopatia falciforme a mais comum dessas!!. A retinopatia falciforme é oriunda de
vaso oclusdo do suprimento vascular retiniano, induzindo a isquemia periférica da
retina'?. Dentro desse contexto isquémico, a retina promove, como resposta a
diminuicdo do suprimento sanguineo, o surgimento de uma vascularizacdo acessoria,

representada pelo aparecimento de neovasos no exame do fundo do olho.

Ocorre que, a presenca de neovasos no fundo do olho esta altamente associada a
eventos gque representam ameacas Sérias a visdo dos individuos, sendo esses:
hemorragia vitrea e descolamento de retina'?> Goldberg, em 1971, classificou o
processo fisiopatolégico da Retinopatia Falciforme em 5 subtipos: Grau I, I, I, IV, V;
Sendo os graus | e Il chamados também de Retinopatia Falciforme néo proliferativa e
os Graus lll e IV, onde ha a presenca de neovasos, retinopatia falciforme proliferativa.

O grau V é o descolamento de retina propriamente dito 1314,

O diagnostico da Retinopatia Falciforme, por meio dos critérios estabelecidos por
Goldberg, é feito através de um exame oftalmologico completo, tendo como foco
principal o exame do fundo do olho. Durante a realizagdo desse exame o diagnostico
pode ser feito ap0s a visualizacdo de sinais e sintomas retinianos comuns na
Retinopatia Falciforme, tais quais: oclusdo arteriolar, rearranjo capilar, anastomose
arteriovenosas, neovascularizacao pré retiniana, hemorragia vitrea e descolamento

de retina.



Pode-se observar que esses sinais e sintomas estdo diretamente associados aos
eventos vaso oclusivos da AF. Em contrapartida, diferentemente da grande maioria
das manifestacdes sistémicas da doenca, a Retinopatia Falciforme € mais comum em

genotipo HbSC do que em gendtipo HbSS.

Estagios da Retinopatia Falciforme Proliferativa

I Obstrucéo Arteriolar

Il Anastomoses arteriovenosas
1] Proliferacdo neovascular
\Y, Hemorragia Vitrea

Vv Descolamento de Retina

Fonte: Elaboragéo propria.

Fonte dos dados: Goldberg??

Apesar de possuir fisiopatologia e evolucdo dos sintomas muito bem descritas, a
retinopatia falciforme ndo apresenta um tratamento otimizado bem estabelecido na
literatura. Atualmente, a inica medida preventiva, bem estabelecida, é o rastreamento
anual com médico oftalmologista a partir dos 10 anos de idade. No que tange as
opcOes de tratamento, as intervencdes atualmente utilizadas para Retinopatia
Falciforme sé@o os tratamentos também utilizados para outras patologias Retinianas.
Como por exemplo, a Fotocoagulacao a laser, indicada para o estagio proliferativo da
doenca e usada em outros quadros retinianos com a formacéo de neovasos, como

por exemplo, a Retinopatia Diabética 1°.

Nesse contexto, a Hidroxiureia, droga que reduz o nimero de eventos vaso oclusivos
em pacientes falcémicos, por meio de um aumento do nivel sérico de Hemoglobina
Fetal (HbF) e da redugédo da polimerizagdo da “Sickle Hemoglobin”, hemoglobina
patologica tipica da Anemia Falciforme, surge como uma possivel opcédo para a
prevencéao de Retinopatia Falciforme. A Hidroxiureia e, consequentemente, o aumento
da Hemoglobina fetal (HbF), foram associados a reducdo de mortalidade e
complicagbes vaso oclusivas por uma série de trabalhos observacionais, por conta

disso, a droga foi incluida nas recomendacdes de tratamento para a anemia falciforme
15-20
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Entretanto, o efeito benéfico da Hidroxiureia, no que tange a prevencédo de Retinopatia
Falciforme, ndo € um consenso da literatura médica atual, tendo em vista a auséncia
de um trabalho de design metodoldgico confirmatorio e a presenca de pesquisas que
nao demonstram alteracfes na mortalidade populacional dos pacientes com doenca
falciforme no periodo pds aprovacgéo do uso da Hidroxiureia. Contudo, atualmente, a
hipotese mais aceita defende que a ndo prescricdo da Hidroxiureia em dose maxima,
20mg/kg em criancas e 15mg/kg a 20 mg/kg em adultos, é a razédo pela qual ndo ha

alteracdes nas estatisticas de mortalidade da populagéo falcémica?-25,

Nesse cenario de incerteza quanto ao beneficio da Hidroxiureia, uma das lacunas da
literatura é o efeito da Hidroxiureia na retinopatia falciforme. Dois trabalhos de baixo
risco de viés metodologico, estudaram, retrospectivamente, uma amostra de
individuos diagnosticados com anemia falciforme, composta por criancas e em uma
de adultos, a associacdo entre retinopatia falciforme e o uso da Hidroxiureia. Nenhum
dos dois trabalhos conseguiu provar estatisticamente a associagdo entre 0 uso da
Hidroxiureia e a presenca de retinopatia falciforme, muito por conta do fato de serem
retrospectivos, portanto, seus dados estatisticos foram coletados de uma amostra por

conveniéncia 1126,

Sendo assim, este trabalho possui como tese principal, procurar a associagéo entre o
uso da Hidroxiureia e a presenca de retinopatia falciforme, contribuindo, dessa forma,
para o estudo de uma fragdo do conhecimento da retinopatia falciforme ainda incerta

na literatura médica.
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4. METODOLOGIA

4.1. Desenho

Trata-se de um estudo observacional, do tipo coorte retrospectiva.

4.2. Local, duracéo e periodo do estudo
O estudo foi realizado em uma clinica oftalmoldgica particular em Salvador-Ba. Foram

analisados prontuéarios de pacientes atendidos entre maio de 2021 e fevereiro de 2022
4.3. Populagéo do estudo

4.3.1. Populacédo Alvo e Acessivel

A populacdo alvo € representada por pacientes diagnosticados com Anemia
Falciforme, enquanto a populacdo acessivel é composta por individuos, com
diagnéstico confirmado de Anemia Falciforme, atendidos em uma clinica oftalmolégica

particular.

4.3.2. Critérios de Elegibilidade
Critérios de Inclusado: Pacientes portadores de anemia falciforme submetidos a exame

oftalmoldgico completo e com registro de genétipo para anemia falciforme: HbSS ou
HbSC.

Critérios de Exclusdo: Prontuario incompleto, gestante, dificuldade de mobilidade,
opacidade de meios intra oculares, retinopatia néo relacionada a Anemia Falciforme,
histérico de cirurgia vitreo-retiniana, histérico de trauma ocular grave, doenca ocular
ndo especificada, nistagmo, alta ametropia, distirbio de visdo de cores, ambliopia,
alergia a: fluoresceina e tropicamida e diagnésticos das seguintes doencas:
hipertensdo arterial sistémica, diabetes, neoplasia, doenca auto imune ou

degenerativa e neuropatia 6ptica glaucomatosa.

4.3.3. Tamanho e Selecdo Amostral
A amostragem foi do tipo ndo probabilistica: amostra por conveniéncia. Apés analise
de 37 prontuarios de pacientes diagnosticados com anemia falciforme atendidos no

local da pesquisa entre maio de 2021 e fevereiro de 2022, 26 prontuarios que
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atenderam aos critérios de inclusdo da pesquisa. Portanto, foram analisados 26

prontudrios.

4.3.4. Fonte de Dados

Dados secundarios que foram coletados de prontuarios eletronicos.

4.3.5. Instrumento da coleta de dados

Os dados foram armazenados em forma de planilha, elaborada no programa Excel.

4.3.6. Procedimentos da coleta de dados

Os dados foram obtidos através da analise de prontudrios eletrénicos em uma clinica
oftalmolégica particular. Em seguida, um formulario em forma de planilha, no
programa Excel, foi preenchido com os dados coletados. Além disso, para a analise
de presenca e grau de retinopatia falciforme, foram revisados os exames de Optical
Coherence Tomography (OCT) em ambos os olhos de todos os pacientes incluidos

na pesquisa.

4.4. Variaveis do Estudo
Variaveis Independentes: Sexo, Idade, Gendtipo de Anemia Falciforme e prescricao
de Hidroxiureia.

Variaveis Dependentes: Presenca de Retinopatia Falciforme, classificacdo de

Goldberg para Retinopatia Falciforme

4.5. Processamento e analise estatistica

As variaveis categoricas foram expressas através de suas proporcdes, frequéncias e
percentuais, as quais foram comparadas através do teste qui-quadrado ou teste exato
de Fisher. A variavel continua, idade, foi comparada através do teste ndo-paramétrico
U de Mann-Whitney, tendo em vista que, apos visualizacédo da distribuicdo dos dados

em um grafico do tipo histograma, a idade ndo apresenta distribuicdo normal.

Todos os testes foram bicaudais e considerados estatisticamente significantes apenas
com valores de p <0.05. Os dados foram analisados com auxilio do software Stata
Statistical Software: Release 17. College Station, TX: StataCorp LLC.
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4.6. Aspectos bioéticos

O presente estudo respeitou 0s aspectos bioéticos conforme a resolucao 466/2012 e
a Declaracdo de Helsinque, assegurando ao paciente o direito de declinar sua
participagéo, nao oferecendo nenhum abono por esta e resguardando sua privacidade
e individualidade, ndo sendo publicados nomes e informacdes pessoais que
comprometam a integridade e firam os direitos dos pacientes. O risco desse estudo
para o paciente foi minimo, j& que nenhuma intervencdo de qualquer natureza foi
realizada; pode envolver talvez algum através da exposi¢do de dados do paciente,
mas este pode ser minimizado através da transferéncia dos dados para uma planilha
independente, sem identificacdo, onde apenas o pesquisador principal tem acesso.
Projeto aprovado pelo CEP da Escola Bahiana de Medicina e Saude Publica com o
CAEE 61414922.7.0000.5544 e parecer circunstanciado 5.779.322. Parecer

Consubstanciado
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5. RESULTADOS

No periodo de 1° de maio de 2021 a 28 de fevereiro de 2022, foram atendidos 26
pacientes que atendiam aos critérios de inclusdo do estudo. Diagnosticados com
anemia falciforme, no local da pesquisa, com idades entre 10 e 58 anos, sendo 7
homens e 19 mulheres. A mediana da idade dos pacientes foi de 35 anos. Entre os
26 pacientes, 10 faziam tratamento com Hidroxiureia. N&o houve diferenga
estatisticamente significativa entre o grupo de pacientes que utilizavam Hidroxiureia e
0 grupo gue néo utilizava, em relacdo ao numero de participantes. (Tabela 1)

Tabela 1 — Caracteristicas da amostra e incidéncia de Retinopatia Falciforme, de
acordo com o uso de Hidroxiureia. Salvador, Bahia, 2022.

Variaveis Hidroxiureia N&o Hidroxiureia Valor de P
(N=10) (N=16)

Idade (Mediana/llQ) 35 (15,5) 34,5 (24) 0.70
Homens 20% 31,5% 0.66
Mulheres 80% 68,5% 0.66
Retinopatia 100% 87,5% 0.50
Falciforme

Retinopatia 70% 50% 0.42
Proliferativa

Gendtipo HbSS 60% 37,5% 0.26

Fonte: Elaboracgéo propria
Legenda: Foi utilizado o teste U de Mann-Whitney, para mensurar a diferenca de Idade dos dois grupos,
e o Teste Exato de Fisher para as demais variaveis.

Entre os 26 pacientes, 24 foram diagnosticados com Retinopatia Falciforme. Ao
comparar, entre 0os 24 pacientes diagnosticados com retinopatia falciforme, os
pacientes que utilizam Hidroxiureia e 0os que ndo usam, ndo houve significancia

estatistica, consoante ao Grafico 1 abaixo.
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Gréfico 1 — Diferenca na incidéncia de Retinopatia Falciforme, entre os pacientes
gue fazem e ndo fazem o uso de Hidroxiureia.

w P=0.50

10

Pacientes com Retinopatia Falciforme

Sem uso de Hidroxiureia Com uso de Hidroxiureia

Fonte: Elaboragéo propria.

Além disso, ndo ha diferenca estatisticamente valida entre a prescricdo de
Hidroxiureia por gendtipo. (Tabela 2). Por fim, a incidéncia de retinopatia em cada
gendtipo foi de 83,5% dentre os pacientes de genétipo HbSHbS e de 100% em
pacientes HbSHbC. Ademais, a incidéncia de retinopatia falciforme proliferativa foi de
50% em pacientes HbSHbS e de 64,2% em gendtipos HbSHbC. Néao houve diferenca

significativa de incidéncias entre os gendtipos (Tabela 2)

Tabela 2 - Caracteristicas da amostra e incidéncia de retinopatia falciforme, de acordo
com o genotipo para AF. Salvador, Bahia, 2022.

Variaveis HbSHbS, N=12 HbSHbC, N = 14 Valor de P
Idade (Mediana/llQ) 34 (27) 35.5 (13) 0.98
Homens 25% 28,5% 0.83
Retinopatia 83,3% 100% 0.20
Falciforme

Retinopatia 50% 64,2% 0.48
Proliferativa

Prescricao 50% 28,5% 0.26

Hidroxiureia
Fonte: Elaboracgéo propria
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6. DISCUSSAO

A Hidroxiureia € um farmaco utilizado por 38,4% dos pacientes estudados e é a Unica
droga disponivel capaz de alterar o processo e o0 progndstico da Anemia Falciforme.
No entanto, ainda ndo esté claro se a Hidroxiureia é eficaz na prevencao da retinopatia
falciforme 1°. Estudos recentes tém apresentado resultados contraditérios sobre a
associacdo entre o uso da Hidroxiureia e a auséncia de retinopatia falciforme,
sugerindo que a dose prescrita aos pacientes pode ser um fator importante a ser
considerado . De acordo com as evidéncias disponiveis, parece que a Hidroxiureia
s6 é realmente benéfica na prevencao da retinopatia falciforme quando € prescrita na
dose maxima suportada !. No entanto, devido a metodologia retrospectiva deste
estudo, ndo foi possivel investigar a relacdo entre a dose prescrita e o beneficio da
droga. Portanto, assim como a maioria dos estudos na literatura, a amostra deste
estudo néo foi capaz de determinar se ha uma associagao entre o uso da Hidroxiureia

e a prevencao da retinopatia falciforme. (Grafico 1)

A maioria dos pacientes com genétipo HbSHbC, 53,8% da amostra estudada,
possuem um curso clinico mais discreto e um menor numero de fenbmenos vaso
oclusivos, em comparacdo aos de gendtipo HbSHbS. Entretanto, a Retinopatia
Falciforme ocorre predominantemente em pacientes do genétipo HbSHbC. Na
literatura atual, estudo aponta que, por conta das crises vaso-oclusivas de intensidade
reduzida, pacientes do geno6tipo HbSHbC possuem maior facilidade em desenvolver
oclusdes na vasculatura retiniana periférica, aumentando o risco de doenca
proliferativa retiniana 1. Dentre os 26 pacientes analisados, neste estudo, 100% dos
genotipos HbSHbC e 83,3% HbSHbLS, apresentou diagndstico de Retinopatia
Falciforme Proliferativa, entretanto, apesar de aparentar ter resultados consoantes
com a literatura, ndo foi possivel determinar diferenca estatisticamente significante
(Tabela 2)

Outro aspecto relacionado as diferentes manifestagdes por genétipo, abordado na
literatura recente, é a desigualdade na prescricdo de Hidroxiureia entre os pacientes
de gendtipo HbSHbS e HbSHbC 1. A literatura atual aponta para uma desigualdade



17

significativa na prescri¢céo por genotipo. Pacientes HoSHbC possuem uma menor taxa
de prescricdo de Hidroxiureia, apesar de possuirem uma maior prevaléncia de
Retinopatia Falciforme 1. Na amostra analisada por essa pesquisa, 50% dos
pacientes de gendtipo HbSHbS utilizavam a Hidroxiureia, enquanto apenas 28,5% no
grupo HbSHbC, tendo assim um resultado consoante com a literatura. Entretanto, por
conta do baixo tamanho amostral, ndo foi possivel mensurar uma diferenca

estatisticamente significante.

A incidéncia de Retinopatia Falciforme e de Retinopatia Falciforme Proliferativa, em
pacientes diagnosticado com Anemia Falciforme, de acordo estudos realizadas, € de,
respectivamente, 10%-20% e 13%?2"?%, No entanto, neste estudo, a incidéncia de
Retinopatia Falciforme e a de Retinopatia Falciforme Proliferativa, respectivamente,
foram de 92% e 58%.

O presente estudo apresenta algumas limitagcdes. O viés de selecdo ndo pode ser
descartado, afinal, trata-se de um estudo retrospectivo realizado em apenas uma
instituicdo. Além disso, o tempo de analise dos pacientes foi curto, logo, néo foi
possivel identificar a data de inicio do tratamento com Hidroxiureia e a dose prescrita.
Por fim, muito por conta do uso de amostra por conveniéncia, o tamanho amostral do
estudo mostrou-se insuficiente para as andlises estatisticas mais robustas. Em
decorréncia deste fato, ndo foi possivel realizar nenhuma analise estatistica inferencial

acurada.
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7. CONCLUSAO

Esse estudo buscou relacionar a associacao entre o uso da Hidroxiureia e a prevencao
de retinopatia falciforme em uma amostra de pacientes, com diagndstico confirmado
de anemia falciforme. Entretanto, os resultados obtidos ndo foram capazes de
comprovar estatisticamente a associacao entre o uso da Hidroxiureia e a prevencao
de Retinopatia Falciforme. Nesse sentido, a falta de evidéncias comprovando a
associacdo entre o uso da Hidroxiureia e a prevencao da Retinopatia Falciforme

continua sendo um desafio para a comunidade cientifica.
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