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RESUMO

O presente estudo apresenta resultados de uma pesquisa acerca de uma campanha de promocéo
e prevencdo da saude visual na etapa infantil por uma cartilha para pais e profissionais da
educacdo. A realizacdo deste trabalho foi impulsionada pela possibilidade de confeccionar
cartilha para conscientizacao de pais e profissionais de educacéo sobre a importancia da visao.
A pesquisa foi descritiva quanto aos seus objetivos e para o seu desenvolvimento foi elaborada
uma revisdo sistematica de literatura. Esse tipo de delineamento metodoldgico consiste em uma
revisao de estudos planejada, estruturada e controlada. As principais caracteristicas incluem:
Critérios claros para inclusdo e exclusdo de estudos; lista completa de estudos identificados,
com apresentacdo clara das caracteristicas de cada estudo incluido e analise da qualidade
metodologica. Os resultados sugerem que, ha correlagdo entre o estilo de vida e as alteragdes
visuais; as alteracdes visuais afetam no desenvolvimento das criangas; o0s sinais e sintomas
apresentados por criancas em fase escolar podem provocar alteragdes visuais no medio e longo
prazo; cartilhas educativas como mecanismos de orientacdo aos pais e professores quanto a

salde visual das criancas sdo eficazes.

Palavras-chave: alteracdes. visuais. criancas. cartilha. professores.



ABSTRACT

The present study presents the results of research about a campaign to promote and prevent
visual health in children through a booklet for parents and education professionals. The
realization of this work was driven by the possibility of making a booklet to raise awareness of
parents and education professionals about the importance of vision. The research was
descriptive in terms of its objectives and a systematic literature review was prepared for its
development. This type of methodological design consists of a planned, structured, and
controlled review of studies. Key features include Clear criteria for inclusion and exclusion of
studies; the complete list of identified studies, a clear presentation of the characteristics of each
included study, and an analysis of methodological quality. The results suggest that there is a
correlation between lifestyle and visual changes; visual changes affect children's development;
the signs and symptoms presented by school-aged children can cause visual changes in the
medium and long term; educational booklets as guidance mechanisms for parents and teachers

regarding children’s visual health are effective.

Keywords: changes. visuals. kids. primer. teachers.
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1 INTRODUCAO

O estilo de vida conta muito na prevencao de problemas oculares, o uso excessivo de
celulares, tabletes, TVs e computadores provocaram um aumento significativo de pessoas,
principalmente jovens, adolescentes e criangas com esses relatos. Cerca de 30% das criangas
em idade escolar no Brasil apresentam problemas visuais que, quando ndo ha diagndstico,
acarretam evasdo escolar. A miopia sera a nova epidemia do século conforme a previsdo da
Organizacdo Mundial da Saude (OMS), que estima que cerca de 35% da populacdo esta
sofrendo com problemas visuais. Ela ainda estima que em 2050 esse nimero pode chegar aos
52%. A OMS reitera que 60 a 80% dos casos podem ser evitados ou tratados se tiverem um
diagnostico precoce (CBOO, 2020).

O desenvolvimento de criancas é um pilar que sustenta a vida adulta e o bem-estar
coletivo, pois dele decorrem a saude de longo prazo em muitos aspectos do ser humano,
contribuindo com a interagdo e o convivio em sociedade. A insercdo da crianca, é a fagulha do
bem-estar e da qualidade de vida quando adulta. Souza (2014, p. 96) salienta que o
desenvolvimento infantil “é expresso por continuidade e mudancas nas habilidades motoras,
cognitivas, psicossociais e de linguagem, com aquisi¢Ges progressivamente mais complexas
nas funcoes da vida diaria”.

Por ser a visdo o principal canal de relagdo do individuo com o mundo exterior, isso
requer estimulagdo, pois sua percepcdo € realizada através dos olhos, por isso é necessario
priorizar a reducdo de recursos para criangcas com ambliopia cognitiva, motora, 0
desenvolvimento psicolégico e social, tornad-las pessoas independentes, autbnomas e
informadas, e adquirir conhecimentos para poderem pedir-lhes que se integrem em todos 0s
ambientes sociais que realmente precisam (LIMA, 2016).

Segundo Oliveira e colaboradores (2013), 10% dos escolares manifestam alguma
alteracdo oftalmoldgica (erros refrativos, estrabismo, ambliopia, sequelas de acidentes oculares,
malformagdes congénitas e outros). Gogate e colaboradores (2011) entendem que a capacidade
de escolher e de aprendizagem estdo comprometidas caso os escolares com problemas visuais
ndo tiverem o devido tratamento. Chadha e Subramanian (2011) afirmam que pessoas com
problemas visuais tém suas vidas afetadas em muitas perspectivas, sejam profissionais ou
pessoais.

Quando se fala da importancia dos sentidos, elementos e fatores do desenvolvimento
infantil ttm-se que a visao é o mais influente para a interacdo, assimilacéo e aprendizagem, pois

80% das informacBes do ambiente vem por meio dela. Para tanto, faz-se oportuno compreender
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que se a visdo estiver prejudicada acarretard dificuldades para a crianga nas informacdes
captadas pelos demais sentidos (ADEVIRP, 2021).

A visdo é de suma relevancia para o desenvolvimento das criancas. Em relagdo a
integracdo e a educacdo infantil, a deficiéncia pode apresentar impactos muito negativos. Ha no
mundo cerca e 1,5 milhdes de criangcas com cegueira e outras 19 milhées com alguma
deficiéncia visual até os 14 anos (POCAS; ENTRADAS; FARINHA, 2015).

Para haver intervencao devida e tratamento precoce é adequado e imprescindivel que 0s
pais e professores estejam atentos aos indicios das manifestacdes das criancas. O fato é que, 0s
pais ndo conseguem identificar os indicadores e manifestacdes que os filhos apresentam, que
revelam problemas visuais e oculares. Para tanto, devido ao contato direto com as criangas, 0S
professores estdo mais atentos aos sinais de alterac¢des visuais, 0 que facilita 0 encaminhamento
ao profissional de saude adequado (FERNANDES, 2012).

Partindo dessa contextualizagdo, surge a problematica: é possivel através de uma
campanha de conscientizagdo junto a pais e profissionais da educagdo evitar que alteragdes
visuais comprometam o desenvolvimento de criancas? A partir dessa problematica surge a
hipdtese de que alteracdes visuais podem comprometer o desenvolvimento infantil e estas
podem ser evitadas atraves de uma campanha de conscientizacao junto aos pais e profissionais
de educacéo.

Segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) 2,2 bilhdes de pessoas sofrem com
alguma deficiéncia visual ou cegueira em todo o mundo, mais de 1 bilhdo de casos podem ser
prevenidos ou tratados (ONU, 2019). No Brasil, 23,9% da populacao (45,6 milhGes de pessoas)
tém alguma deficiéncia visual. (FABIO, 2020). No Cear4, segundo dados do Panorama das
Pessoas Portadoras de Alguma Deficiéncia no Ceard, 22,15% das pessoas apresentam alguma
deficiéncia visual. Além disso, dos 1,8 milhdo de pessoas com algum grau de deficiéncia visual
no Estado do Ceard, mais de 24 mil sdo declaradas cegas (IPECE, 2012).

Os dados sé&o alarmantes e apontam para medidas que precisam ser tomadas em muitas
frentes de acdo. A prevencdo é um caminho que deve ser priorizado por se tratar de casos que
na maioria das vezes podem ser evitados se identificados antecipadamente. Para tanto faz-se
importante observar que as criangas estdo inseridas nessa priorizacdo por se tratar de um grupo
de pessoas que apresentam poucos problemas visuais em relacdo a populagdo mais envelhecida.

Desse modo, a pesquisa em questdo tem como objetivo geral confeccionar cartilha para
conscientizagdo de pais e profissionais de educagdo sobre a importancia da visdo. E como

objetivos especificos: observar a correlacdo entre o estilo de vida e as alteracdes visuais;


https://repositorio.ipl.pt/browse?type=author&value=Farinha%2C+A.
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verificar se as alteragdes visuais afetam no desenvolvimento das criangas; identificar sinais e
sintomas apresentados por criangas que podem provocar alteracfes visuais no médio e longo
prazo; elaborar mecanismos de orienta¢do aos pais e professores quanto a saude visual das

criangas.
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2 DESENVOLVIMENTO
2.1 REFERENCIAL TEORICO

A salde visual das criancas é inegavelmente fundamental para o desenvolvimento
intelectual delas, para o processo de aprendizagem e, seus efeitos podem ser refletidos até a
vida adulta. A escola, como parte importante do papel formativo das pessoas, deve estar atenta
para contribuir na promocéao da satde visual das criangas seja através dos docentes, seja por
meio da formacdo da comunidade escolar e/ou do amparo de sua estrutura que permita

acessibilidade.

2.1.1 SAUDE VISUAL COMO PARTE DO DESENVOLVIMENTO INFANTIL

Desde o nascimento, muitas alteracBes visuais aparecem e sdo faceis de detectar,
dependendo de como se manifestam. Ao observar objetivamente as criancas e coletar seus
dados familiares, que podem estar relacionados a patologias hereditarias antes da idade escolar,
as anomalias encontradas na fase inicial podem ser corrigidas para permitir que as criangas
tenham uma melhor qualidade de aprendizagem durante a idade escolar (GOMES, 2019).

Para Festas (2017), as conexdes do cérebro sdo formadas durante o desenvolvimento da
infancia. Se durante este periodo, as pessoas vivem em ambientes com tecnologia, a maior parte
da experiéncia esta focada em olhar para a tela, especialmente a tela do computador - isso vai
chamar nossa atencdo, realizar vérias tarefas ao mesmo tempo e a rapida mudanca de atengéo
conjunta — logo essa se torna a maneira Como ensinamos Nosso cérebro a agir.

Nesse sentido, Fusco, Germano e Capellini (2015) complementa que, as habilidades de
percepgdo motora visual sdo importantes preditores do desempenho da escrita, incluindo a
legibilidade e a velocidade. O processo de percepgéo da escrita inclui habilidades visuais (tarefa
de reproducédo) e auditivas (tarefa de ditado), coordenacdo motora e integracdo visomotora
(coordenacgédo olho-mao). Os processos cognitivos envolvidos na escrita podem ser divididos
em processos Visuais e motores, planejamento cognitivo e processos de memaria de trabalho e
habilidades de linguagem, como codificacdo fonética e ortogréafica.

O desenvolvimento dos olhos ocorre gradativamente desde o nascimento até os 7 anos
de idade, periodo durante o qual a estimulacéo visual (luz e forma) é a condicdo basica para sua
realizacdo. Quando o olho perde a estimulacdo visual durante o desenvolvimento, ele para ou
até mesmo recua. O individuo entdo progride para um estado de baixa visdo. A integridade da
visdo é essencial para o aprendizado das criancas. Apds o ingresso na escola, as habilidades

intelectuais e sociais sdo desenvolvidas de forma mais intensa, estando diretamente
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relacionadas ao desempenho de atividades psicomotoras, de desenvolvimento cognitivo e de
autocuidado, esporte e comunicacdo (VIEIRA et al., 2018; CELANO et al., 2016).

Portanto, a idade ideal para deteccdo e tratamento dos defeitos oftalmoldgicos é de 0 a
6 anos, quando o desenvolvimento da visdo esta completo. Quanto mais tempo leva para
encontrar a deficiéncia visual, menor a chance de recuperar a visdo. Além disso, estudos tém
mostrado que o erro refrativo ndo corrigido é a principal causa de baixa Acuidade Visual (AV)
em criancas brasileiras. (KARA-JOSE; VENTURA; KARA-JR, 2012; KEDIR; GIRMA,
2014).

Desse modo, a importancia da deteccdo precoce e do tratamento dos erros refrativos e
da ambliopia estd diretamente relacionada aos gastos publicos. A detec¢do precoce da
ambliopia pode economizar aproximadamente US $ 60.000 por 1.000 criangas. Além disso, o
reconhecimento precoce dessas deficiéncias visuais promove economia de custos indiretos,
porque se mais criangas forem diagnosticadas precocemente com problemas oculares e forem
tratadas como resultado, o nimero de alunos que precisam de planejamento e cuidados especiais
na escola diminuird. Além disso, pode melhorar o aprendizado, ter mais oportunidades de
emprego no futuro e reduzir a chance de acidentes com olhos saudaveis (CARVALHO;
MINGUINI; ALVES, 2014; FERRAZ; HIRAI; SCHELLINI, 2014).

Para Biberg-Salum et al. (2015), a deterioracdo da satde ocular na infancia é um
importante inibidor do desenvolvimento infantil e pode causar sequelas na idade adulta.
Ressalta-se que antes do inicio da vida escolar os pais e familiares dificilmente percebem a
deficiéncia visual, pois as criancas desconhecem sua deficiéncia na familia.

Consoante a este pensamento, Gomes (2019) alerta que um fato € que pais e professores
devem estar mais curiosos sobre alguns indicadores para lidar com as anormalidades em tempo
habil que as criancas mostram. Visto que a visdo desempenha um papel importante, complexo
e basico, porque se o sistema visual ndo estiver totalmente desenvolvido, vai interferir no
processo de aprendizagem da crianca, levando a falta de interesse pela escrita e leitura. Em
outras palavras, a informacdo visual recebida ndo é absorvida adequadamente. A deteccéo
precoce de problemas de visdo é uma importante medida de atencdo primaria. O erro refrativo
é a principal causa da deficiéncia visual em criangcas. Como as criancas ja estdo no inicio do
processo de ensino, elas precisam de mais esforco visual, como resultado, doencas binoculares
comecgaram a se manifestar.

Segundo Festas (2017), as tecnologias sdo frequentemente usadas em uma variedade de

posicdes inadequadas, como sentar em um sofa, colocar um computador no colo ou até mesmo
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deitado. Obviamente, as criangas adotam varias posturas inadequadas ao usar esses
dispositivos. Condi¢6es ndo ergonémicas na sala de aula, durante o estudo e / ou durante o uso
de computadores podem causar varios graus de lesdes aos alunos e afetar o desempenho escolar.
Devido a uma variedade de fatores, desde fatores psicoldgicos até o surgimento de doencas
musculoesqueléticas, o desempenho escolar tende para reduzir a eficiéncia visual.

Desse modo, Rodrigues Junior et al. (2017) aponta que dentre os sinais e sintomas mais
comuns, destacam-se: problemas visuais que levam a aprendizagem e socializa¢cdo, mau
desempenho escolar, fracasso, dificuldade de leitura e escrita, luz insuficiente, dor de cabeca,
estrabismo, lacrimejamento, exagero na aproximacéo de objetos, piscar em excesso, inclinacao
da cabeca para o lado ou tampar um olho, esfregar os olhos com frequéncia, visdo turva, fadiga
pos-leitura, escrita ampla e enviesada e dificuldade de concentracéo.

Nesse sentido, Lanzelotte (2011) acrescenta que cada tipo de erro refrativo tem suas
préprias singularidades. Por exemplo, a miopia é causada principalmente por um aumento no
didmetro antero-posterior do olho. Esse aumento faz com que uma imagem se forme na frente
da retina, resultando em uma imagem borrada, especialmente a distancia. No caso da
hipermetropia, é a situacdo oposta: a luz estd focada atrds da retina e seu portador tem
dificuldade para ver as coisas de perto. Em criancas, a hipermetropia geralmente pode ser
corrigida fisiologicamente sem correcdo. Em relacéo ao astigmatismo, este erro é causado pela
refracdo diferencial da luz. Desta forma, a cornea do portador possui raios diferentes em sua
curvatura, ao invés de um unico ponto focal, existem dois. Dessa forma, os individuos ndo
podem se concentrar no mesmo plano ao mesmo tempo. Pessoas com esse erro podem ter
dificuldade para ver de perto e de longe.

Segundo Silva et al. (2013), a resposta precoce e o reconhecimento de mudancas visuais
sd0 essenciais porque as criangas estdo no estagio de desenvolvimento visual completo aos 7
anos de idade. As causas comuns de baixa visdo respondem bem a intervencdes precoces, como
ambliopia, estrabismo, hipermetropia, astigmatismo e miopia.

A maioria dos estimulos sensoriais recebidos pelos individuos séo captados por meio da
visdo. Portanto, esse significado contribui para o processo de aprendizagem e, no sentido mais
amplo, contribui para a socializacdo. Por ser a visdo um sentido abrangente, sua interferéncia
afeta todo o processo de compreensdo e troca de informacdes, e prejudica a aquisicdo de
habilidades cognitivas, motoras, de linguagem e socioemocionais (RIBEIRO et al., 2015;
LANZELOTTE, 2011).
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2.1.2 EDUCACAO E ORIENTACAO DE PAIS E PROFESSORES COMO MEDIDA DE
AUXILIO NO DESENVOLVIMENTO DE CRIANCAS.

A visdo € um dos fatores mais importantes no processo de ensino. Para Moreira Neto,
Moreira e Moreira (2014), criancas e adolescentes com baixa visdo geralmente vdo mal na
escola. Portanto, as acGes de promocdo da saude para prevenir alteracdes da visdo escolar
devem cooperar com 0s 6rgaos de saude, instituicfes de ensino superior e comunidades, a fim
de expandir os servicos auxiliares e promover a salide em todos os aspectos, de forma a cooperar
para melhor desenvolver a aprendizagem.

Desse modo, Rodrigues Junior et al. (2017) afirma que a promocéo da saude € um
conceito amplo e estudado ha muitos anos, além de um ambiente saudavel, também esta
relacionado a qualidade de vida da populacdo e ao empoderamento da comunidade. Nesse
sentido, as estratégias e acdes de promoc¢éo da salde devem envolver diferentes ambientes por
meio de condicBes publicas e adequadas para o desenvolvimento saudavel.

A promocao da saude tem a proposta de capacitar as pessoas a reforcar o controle de
sua saude e melhoré-la. Para atingir um estado de saude fisica, mental e social completa, os
individuos ou grupos devem ser capazes de reconhecer e perceber desejos, atender as
necessidades e mudar ou responder ao meio ambiente. A promoc¢édo da satde é mais do que
higiene, a responsabilidade da promocéo vai além do bem-estar de um estilo de vida saudavel
(GONCALVES, 2017).

Nesse sentido, Sena (2020) afirma que criangas com alteragcdes visuais tém maior
probabilidade de apresentar problemas de aprendizagem, desenvolvimento e baixa autoestima.
Erros de refracdo e ambliopia sdo as principais causas da diminui¢do da visdo em criancas. No
entanto, muitas vezes é dificil para pais e professores detectar sinais de problemas de visdo em
seus filhos.

Para tanto, Carter et al. (2013) apontam que as ag¢Oes educativas passaram a ser a base
para a promoc¢do da saude ocular. A educacdo em salde visa capacitar a populacdo para a
compreensdo das melhores condi¢cbes de vida, incluindo acdes voltadas ao diagnostico /
intervencdo precoce dos problemas de visdo de criancas em idade escolar. Portanto, a pratica
da salde escolar as a¢Oes educativas auxiliam os alunos no enfrentamento da formacgéo geral
da vulnerabilidade e na formacéo do cidadé&o.

A construcdo de manuais para promocao e educacdo em salde tem trazido importantes
contribuicbes como suporte pedagogico para a formacédo continuada dos profissionais. Além de

promover a capacitacdo, os materiais educacionais também colaboram para desenvolver
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diretrizes e estimular a atuacdo deles. Dentre as diferentes abordagens sobre temas relacionados
a salde pessoal, faz-se necessaria a disseminacdo de informacdes sobre salde ocular nas
escolas, pois, no Brasil, 20% das criancas em idade escolar sofrem de doencas oculares
(ZOMBINI; PELICIONI, 2011).

Contudo, Carter et al. (2013) afirma que a literatura sugere que, com a participacéo e
cooperacao de todo o grupo de criangas, um plano de prevengdo e promocgéo da satde visual
seja continuamente desenvolvido. Pais, professores, profissionais de salde e todos 0s setores
da sociedade devem participar para formar uma cultura de prevencao e promocao da salde.

Ao falar sobre erros refrativos em criangas e medidas de prevencao da deficiéncia visual,
Hashemi et al. (2016) dizem que deve se priorizar o aprimoramento do conhecimento dos
familiares. Ja para Biberg-Salum et al., (2015), quando se fala em criangas, todos 0s espacos
sdo importantes para promover da salde e prevenir doencas visuais. A comunidade também
deve estar envolvida neste trabalho. Os planos de salde escolar e a educagdo em salde devem
ser usados como meios auxiliares de prevencdo. A educacdo em saude deve ser planejada na
perspectiva da inclusdo docente, pois estudos realizados nas escolas tém demonstrado que
criancas e adolescentes apresentam elevada prevaléncia de deficiéncia visual.

Mudangas visuais, se ndo percebidas, podem causar dificuldades para ir a escola e,
eventualmente, levar ao abandono escolar (MICHAELINE; SHERIFF; BIMBO, 2016). Régis-
Aranha et al. (2017) afirmam que manter os olhos dos escolares saudaveis € essencial. Portanto,
é recomendado nesta situacdo realizar acdes voltadas para a promocdao da satde ocular. No que
se refere as acbes de higiene escolar, dada a crescente vulnerabilidade de criancas e
adolescentes nesse campo, essas atividades tornam-se cada vez mais necessarias. A escola &,
portanto, um ambiente com grande potencial na promoc¢édo da saude e prevencdo de doencas
(CAVALCANTE; LUCENA; LUCENA, 2015).

Mundialmente, a questdo da promocdo da saude escolar € discutida e agregada as
politicas e legislagdes. Para incluir os servigos de promogdo da salde escolar em sua agenda,
cada pais se orienta por suas préprias politicas. Porém, como fonte comum dessas a¢6es globais.
Além das caracteristicas de tratamento e reabilitacdo, os servigos de satde escolar também séo
realizados na perspectiva da promoc¢édo da saude e prevencao de doencas. Outra caracteristica
semelhante a essas a¢des € o entendimento de que o0 ambiente escolar deve apoiar e promover
a saude fisica e mental dos alunos (DIBAKWANE; PEU, 2018).

No Brasil, a principal resposta a satde do aluno no ambiente escolar é o Programa Salde

na Escola (PSE). O plano foi iniciado pelo governo em 2007 como uma estratégia de ligacdo
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intersetorial entre salde e educacdo. O objetivo do plano é promover agdes de saude no
ambiente escolar, promover a educacdo integral dos alunos e promover a¢des de prevencao,
promogcédo e saude. A PSE foi proposta considerando o privilégio da promocéo da salde, com
o0 objetivo de prestar assisténcia integral aos alunos e familiares (SOUSA; ESPERDIAO;
MEDINA, 2017; CAVALCANTE; LUCENA; LUCENA, 2015). Além de se basear em
principios intersetoriais, 0 PSE também esclareceu as a¢fes da Atencdo Priméaria a Salde - APS.
Além disso, por ser baseado no ambito da promocédo da saude, o plano apoia suas agdes em
atividades além das livres de doencas, visando a melhoria da qualidade de vida dos alunos. No
entanto, na pratica, o plano também encontrou dificuldades. (CAVALCANTE; LUCENA,
LUCENA, 2015). Porém, revelar e analisar esses desafios ajudaré na sua qualificacdo e ajudara
a vislumbrar estratégias que possam integrar todos os objetivos propostos pelo PSE (BAGGIO
et al., 2018).

Porém, segundo Cavalcanti Junior et al. (2015), mesmo em escolas que abordam ac6es
relacionadas a satde visual, e mesmo em eventos anuais por meio do PSE, ha evidéncias de que
existe uma lacuna no conhecimento dos profissionais da educagdo nessa area. Sinais e sintomas
relacionados aos problemas visuais sao reconhecidos, mas ndo podem associar esses sintomas
a deficiéncia visual. Portanto, a maioria desses profissionais reconhece que seus alunos tém
dificuldade de leitura, dores de cabeca, dor, olhos vermelhos ou problemas como coceira,
objetos muito proximos, quadro-negro e posicionamento da cabega, mas ndo suspeitaram de
alteracdes relacionadas a visao.

Conforme o pensamento de Habiba et al. (2017), como esses professores tém acesso as
criangas, hd um consenso sobre a importancia de orienta-los para resolver problemas de satde
da visdo, porque essa abordagem pode ter um impacto positivo na melhoria da prestacéo de
cuidados com a visdo e também pode ajudar a conscientizar criancgas, pais, e a comunidade.
Pascal et al., 2016 reitera que é sabido que as atitudes dos professores em relagdo aos erros de
refracdo tém um efeito positivo na prevencdo da deficiéncia visual em criangas em idade
escolar. Atitudes negativas podem levar a resultados negativos relacionados a problemas de
aprendizagem e psicoldgicos. Com isso em mente, estudos mostram que 0 conhecimento e as
atitudes dos professores em relacdo aos erros de refracdo nao sdo ideais, 0 que indica que
necessidade de investir em mais estratégias de educacdo em salde voltadas a formacao de
professores em saude visual (ALEMAYEHU; BELETE; ADIMASSU, 2018).

Uma cartilha educacional ¢ uma tecnologia educacional que reline um conjunto de

informacdes que visa a constru¢do de novos conhecimentos. Apresenta-se COmo um recurso
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relevante no processo de ensino, uma ferramenta para a construgdo do conhecimento, e pode
ser utilizada como um material orientador para profissionais de salde e professores. Essas
tecnologias baseadas na educacdo em saude devem ser entendidas como ferramentas de
promocéo da salde e prevencio de doencas (RAMOS; ARAUJO, 2017). Nesse sentido, essas
tecnologias sdo importantes recursos para auxiliar a educacdo em salde e tém como vantagem
o fato de servirem como ferramentas de baixo custo para subsidiar orienta¢Ges, que favorecem
o desenvolvimento de competéncias e a realizacdo da autonomia no tratamento e prevencao de
doengas (TORRES; PAULA, 2019).
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2.2 METODOLOGIA

A presente pesquisa pode ser classificada com base em seus objetivos como uma
pesquisa descritiva (GIL, 2002). Para o desenvolvimento da pesquisa foi elaborada uma revisao
sistematica de literatura. Esse tipo de delineamento metodolégico consiste em uma revisao de
estudos planejada, estruturada e controlada.

Martins (2018) aponta que por ser sistematica, deve: ser planejado; indicar claramente
as evidéncias a serem incluidas; indicar e delimitar a area de busca; indicar previamente 0s
descritores da busca; evitar ao maximo interpretacdes subjetivas dos fatos observados; Campo
e Cronologia. As principais caracteristicas incluem: Critérios claros para incluséo e excluséo
de estudos; lista completa de estudos identificados, com apresentacéo clara das caracteristicas
de cada estudo incluido e analise da qualidade metodoldgica.

Dessa forma, a pesquisa bibliografica foi realizada por meio de dados da Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILAC), da Biblioteca Virtual em Saude
(BVS) e da base de dados MEDLINE por meio do mecanismo de busca PubMed, especialmente
em periodicos e artigos de oftalmologia e optometria.

Como critérios de inclusdo, foram considerados os artigos em portugués, inglés e
espanhol de 2011 a 2021, especificamente relacionados a saude visual infantil. Como critério
de excluséo, sdo considerados materiais que estéo fora do intervalo de tempo ou repetidos.

Como procedimento de coleta de dados, foram utilizados os seguintes descritores em
salude (DES): saude, alteracdo, visual, infantil, desenvolvimento, promocéo, prevencdo, por
combinacdo e intercaladas

Com o objetivo de avaliar a qualidade das obras descobertas e verificar sua relevancia
para a pesquisa relacionada, as obras foram filtradas por meio da leitura de resumos, analisando
e selecionando previamente as obras mais adequadas para a producdo de conteudo visando
atender ao objetivo da pesquisa. Quando os artigos foram selecionados, de acordo com o0s
critérios de busca e inseridos em um fluxograma que exibe como se deu o processo de selecéo

dos trabalhos.



Figura 1 — Fluxograma processo de selegéo de trabalhos

Foram encontrados 531
estudos

201 trabalhos excluidos
(fora do intervalo de
tempo)

81 incluidos (leitura
integral)

10 estudos selecionados
para discussdo dos
resultados conforme a
relevancia com o
problema estudado

Fonte: Autoria propria.

205 estudos excluidos
(repetitivos)

125 incluidos na leitura do
resumo

71 excluidos (ndo atende
aos objetivos das questdes
levantadas ou ndo sdo tdo

relevantes para a
pesquisa)

44 estudos utilizados para
embasar a pesquisa
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2.3 APRESENTACAO E ANALISE DE RESULTADOS

Ao observar os achados dos principais trabalhos que embasaram esse estudo, notou-se que

alguns pontos s@o muito relevantes, a saber:

Avaliacdes visuais em escolares ajudam a detectar alteracdes visuais precocemente,
evita danos maiores na fase infantil e na vida adulta, contribui significativamente na
qualidade de vida;

AlteracBes visuais sdo muito frequentes, e um agravante € o uso excessivo de
tecnologias, principalmente telas;

A triagem visual em escolares é estratégica;

Os professores ndo compreendem, de modo geral, os sinais e sintomas que indicam
alteracdes visuais e com isso ndo orientam os pais e alunos;

Os materiais educativos por meio de videos e cartilhas apresentam eficacia quanto ao
entendimento do assunto e contribuem para a identificacdo de alteracdes visuais

presentes e futuras.

A seguir é apresentado no quadro 1 os estudos que apresentaram mais relevancia com a

problematica em questdo e seus achados.
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Quadro 1 — Trabalhos mais relevantes selecionados

ESTUDO

Estratégias para a
avaliacdo de um material
Educativo em salde
ocular

As  implicagbes  de

problemas visuais no
processo de
aprendizagem escolar das
criangas

A salde visual das

criangas de um concelho
alentejano: um projecto
de intervencdo precoce
Conhecimento de
professores sobre
sinais/sintomas

indicativos de baixa
acuidade  visual em
escolares

Processo de

desenvolvimento
cognitivo da crianga com
baixa visdo na educagéo
infantil: um estudo de
caso.

Funcdo visual e novas

tecnologias: relacbes e
efeitos

Construcdo de video
educativo para a

promocgao da salide ocular
em escolares

Prevaléncia de baixa
acuidade  visual em
escolares

Avaliacdo da cartilha para
orientagdo da pratica do
autocuidado em Diabetes
Mellitus

Importancia do rastreio
visual na crianca em
idade pré-escolar

Fonte: Autoria propria.

AUTOR

Zombini e
Pelicioni.

Fernandes

Pocgas,
Entradas e
Farinha

Cavalcanti
Junior et al.

Lima

Festas

Rodrigues
Junior et al.

Vieiraetal.

Torres e
Paula

Gomes

DATA
2011

QOutubro/
2012

Abril/
2015
Abril/
2015

Junho/
2016

Novembro
12017

2017

Agosto/
2018

Abril/
2019

Junho/
2019

RESUMO

No processo de elaboracdo do manual de educagdo em saude,
os fatos comprovam que a utilizacdo de técnicas de grupo focal
na avaliacdo deste manual é uma ferramenta sensivel que pode
detectar as opinides dos profissionais sobre os materiais
educacionais desenvolvidos, tornando-o mais apto a atingir
seus objetivos.

Os exames de visdo na infancia s&o muito importantes porque
sdo usados para detectar alteracdes visuais, e a deteccdo
precoce desses é essencial para evitar problemas mais extensos
ou mesmo irreversiveis. Por meio dela, as criangas tém melhor
qualidade de vida e até melhor desempenho escolar.

A visdo é de grande importancia para o desenvolvimento das
criancas. A prevencdo primaria e a deteccdo precoce estdo se
tornando cada vez mais importantes na redugdo da incidéncia
de alteragdes visuais.

O estudo revelou que os professores ndo tém compreensdo
suficiente sobre os sinais e sintomas dos problemas de viséo,
pois ndo conseguem associa-los a baixa visdo, e ndo ha
orientacéo para alunos e familiares.

Por meio desta pesquisa, constatou-se que os professores
precisam entender as necessidades dos alunos com alteragdes
visuais, buscar a otimizagio no  processo  de
ensino/aprendizagem para a realizagdo de atividades
adaptativas em um ambiente inclusivo, e sempre reforcando sua
visdo residual.

Os resultados deste estudo mostraram que como os alunos
continuam a usar dispositivos digitais por mais tempo, o0s
sintomas tendem a ser mais evidentes; estudantes com
problemas refrativos descompensados mostraram ter os piores
habitos e mais sintomas.

Por meio desta pesquisa, acredita-se que os videos educativos e
a intervencdo dos profissionais de salde ajudardo o publico a
entender o assunto, a fim de diagnosticar precocemente as
alteragdes visuais e solucionar possiveis problemas oculares
futuros.

A maioria dos alunos ndo tinha consulta de oftalmologia na
vida. Esse fato reforca a necessidade de os 6rgaos publicos de
salide implantarem um sistema de triagem visual nas escolas e
prestarem assisténcia a esses alunos, com o0 objetivo de
melhorar seu aprendizado e qualidade de vida.

Neste estudo, fica claro que a adequagdo do contetdo do
manual para embasar o uso de diretrizes de prética de
autocuidado para pacientes diabéticos e os materiais utilizados
na atencdo primaria para atingir os objetivos de educacdo para
0 autocuidado é essencial.

Por meio da triagem visual de criangas pré-escolares, é possivel
identificar grande parte das altera¢cdes no equilibrio do nervo
oculomotor que podem ocorrer nesta fase. Através do
reconhecimento, as criangas podem obter cuidados com a visdo
em tempo, 0 que aumenta a possibilidade de recuperacéo.


https://repositorio.ipl.pt/browse?type=author&value=Po%C3%A7as%2C+Ilda
https://repositorio.ipl.pt/browse?type=author&value=Po%C3%A7as%2C+Ilda
https://repositorio.ipl.pt/browse?type=author&value=Po%C3%A7as%2C+Ilda
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2.4 DISCUSSAO

Por meio dos dados apresentados nesse estudo e adotando os resultados exibidos nos autores
estudados para fundamentacdo levantam-se alguns pontos importantes, a saber: 0 numero de
criancas que possuem ou desenvolvem problemas e alteragdes visuais é alarmante, exigindo
que medidas sejam tomadas na tentativa de frear essa situacdo; outro ponto preocupante é que
essas alteracdes ndo séo percebidas precocemente por quem tem contato direto e frequente com
essas criancas, como 0s pais e professores e isso precisa mudar.

Observou-se por meio dos achados que a¢6es de educacdo em sadde visual foram realizadas,
no Brasil, com o intuito de formar professores, todavia, mesmo com docentes capazes de
reconhecer sintomas que as criangas apresentavam ndo havia a correta associagéo dos sinais e
sintomas aos problemas visuais correspondentes e consequentemente ndo havia o0
encaminhamento devido para os profissionais capazes de diagnostica-las e trata-las
adequadamente.

Outro aspecto que deve ser considerado relevante é que 0s maus habitos sdo grandes vildes
no agravamento de problemas visuais ao longo da vida dessas criancas e, infelizmente, a
sociedade tem contribuido para o fortalecimento dessa cultura de maus habitos. Habitos esses
que vdo desde 0 uso excessivo de telas, quanto a méa postura na utilizacdo dos dispositivos
tecnologicos.

Todavia, nota-se que a melhor maneira encontrada até 0 momento é a promocao e prevengao
da saude visual em todos os ambientes que haja a presenca e a frequéncia das criangas, como
no seio da propria familia, nas escolas e na comunidade, para isso, faz-se necessario que 0s pais
e professores saibam identificar os sinais e sintomas apresentados pelas criangas, mas que
também saibam associa-los a problemas e alteracBes visuais, encaminhando-as aos
profissionais capacitados para trata-las. Outra medida importante para promover saude visual

nas escolas € a adocdo da triagem visual com escolares.
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3 CONSIDERACOES FINAIS

O desenvolvimento do presente estudo possibilitou o desenvolvimento de uma cartilha
educativa que poderd ser utilizada como recurso didatico para formar e orientar pais e
professores na identificacdo de sinais e sintomas que as criangas em fase escolar podem
apresentar que estejam relacionados a alteracGes nas percepges visuais e que podem acarretar
em alteragbes nas percepcdes motores ao longo de seu desenvolvimento infantil e
consequentemente interferir na fase adulta.

A maior limitacdo dessa pesquisa é o fato de haver pouca producdo cientifica recentes que
aprofundem o objeto do estudo no Brasil para fins de comparagdo e anélise de resultados ja
obtidos com a implantacéo de cartilhas para formacéo de pais e professores com o suporte para
identificacdo de sinais e sintomas de alteracfes visuais para o efetivo encaminhamento aos
profissionais adequados. Contudo, é possivel notar que, mesmo de forma esparsa acbes como
estas foram desenvolvidas e precisam ser analisadas e utilizadas como modelo para outras
instituicoes.

Dada a relevancia do tema, faz-se necessario o desenvolvimento de outras pesquisas que
aprofundem e enriquecam a producdo cientifica relativa a promocao e prevencdo da saude
visual em criancas pela formacéo de pais e professores.

Com esse estudo viu-se também que se faz necessario o fortalecimento de politicas que
visem o envolvimento social quanto & promocao da satde ocular em criancas. E fundamental,
para isso que haja o engajamento governamental e o alinhamento com a adogéo das politicas

publicas que possam efetiva-las.



26

REFERENCIAS

ADEVIRP. Associacdo dos Deficientes Visuais de Ribeirdo Preto. Saude Visual. ADEVIRP.
Ribeirdo Preto: [s.n], 2021. Disponivel em: <
http://www.adevirp.com.br/?page_id=406#:~:text=Sa%C3%BAde%20Visual1&text=Entre%

20tod0s%200s%20sentidos%2C%20a,ambiente%20v%C3%AAM%20por%20meio%20dele>
Acesso em: 13 abr. 2021.

ALEMAYEHU, A. M.; BELETE, G. T.; ADIMASSU, N. F. Knowledge, attitude and
associated factors among primary school teachers regarding refractive error in school children
in Gondar city, Northwest. Ethiopia PL0oS One., v. 13, n. 2, 0191199, 2018. DOI:
http://dx.doi.org/10.1371/journal.pone.0191199.

BAGGIO, M. A. et al. Implantacdo do Programa Saude na Escola em Cascavel, Parana: relato
de enfermeiros. Rev. Bras. Enferm., v. 71, suppl. 4, p. 1631-1648, 2018.

BIBERG-SALUM, T. G. et al. Triagem para distdrbios visuais em escolares no municipio de
Campo Grande, Mato Grosso do Sul, Brasil. Sci Med, v. 25, n. 4, :1D21389, 2015. Disponivel
em: <http://dx.doi.org/10.15448/1980-6108.2015.1.19519>. Acesso em 18 out. 2021.

CARTER, M. J. et al. Visual acuity and refraction by age for children of three different ethnic
groups in Paraguay. Arq Bras Oftalmol, v. 76, n. 2, p. 94-97, jan. 2013.

CARVALHO, K. M.; MINGUINI, N.; ALVES, M. R. Detecgéo e tratamento dos erros de
refracdo no grupo etario de 0 a 6 Anos. In: ALVES, M. R.; NISHI, M. I.; CARVALHO, K.
M.; VENTURA, L. M.; SCHELLINI, S. A.; KARA-JOSE, N. Refracéo ocular: uma
necessidade social. Rio de Janeiro: Cultura Médica, 2014. p. 55.

CAVALCANTE, P. B.; LUCENA, M. F.; LUCENA, C. C. P. L. Programa Saude na Escola:
interpelacdes sobre acdes de educacéo e saude no Brasil. Textos & Contextos, Porto Alegre,
69 v. 14, n. 2, p. 387 — 402, ago.-dez., 2015. Disponivel em:
<http://lwww.redalyc.org/articulo.oa?id=321543546014>. Acesso em: 20 out. 2021.

CAVALCANTI JUNIOR, J. et al. Conhecimento de professores sobre sinais/sintomas
indicativos de baixa acuidade visual em escolares. Rev enferm UFPE on line, Recife, v. 9, n.
4, p. 7289-7294, abr. 2015. Disponivel em:
<https://periodicos.ufpe.br/revistas/revistaenfermagem/article/viewFile/13586/16396>.
Acesso em: 20 out. 2021.

CBOO. Saude visual de criancas e adolescentes preocupa especialistas. Conselho
Brasileiro de Optica e Optometria.- CBOO. Brasilia, 07 de out 2020. Disponivel em:
<https://www.cboo.org.br/artigo/saude-visual-de-criancas-e-adolescentes-preocupa-
especialistas> Acesso em: 13 abr. 2021.

CELANO M.; HARTMANN E. E.; DUBOLS L. G.; DREWS-BOTSCH, C. Motor skills of
children with unilateral visual impairment in the infant aphakia treatment study. Dev Med
Child Neurol, v. 58, n. 2, p. 154-159, 2016.


https://www.cboo.org.br/perfil-optometrista
https://www.cboo.org.br/perfil-optometrista

27

CHADHA, R. K.; SUBRAMANIAN. A. The effect of visual impairment on quality of life of
children aged 3-16 years. British Journal of Ophthalmology, v. 95, n. 5, p.642-645, 2011.
Disponivel em: < https://bjo.bmj.com/content/95/5/642.short >.

DIBAKWANE, S. T.; PEU, M. D. Experiences of school health nurses regarding the
provision of the school health service delivery in the Tshwane district. Afr. J. Prm. Health
Care Fam. Med. v. 10, n. 1, p. 1807, 2018. Disponivel em:
<https://doiorg.ez11.periodicos.capes.gov.br/10.4102/phcfm.v10i1.1807>. Acesso em: 20 out.
2021.

FABIO. Estatisticas sobre deficiéncia visual no Brasil e no Mundo. Louis Braille Escola
para Deficientes Visuais. 13 mar. 2020. Disponivel em:
<https://louisbraille.org.br/portal/2020/04/13/estatisticas-sobre-deficiencia-visual-no-brasil-e-
no-mundo/> Acesso em: 13 out. 2021.

FERNANDES, M. A. As implicac¢des de problemas visuais no processo de aprendizagem
escolar das criancas. 2012. Dissertacdo (Mestrado) — Ciéncias da Saude, Universidade da
Beira Interior, Covilhd, 2012. Disponivel em: <
https://ubibliorum.ubi.pt/bitstream/10400.6/1216/1/Disserta%C3%A7%C3%A30%20Mariana
%20Fernandes.pdf>. Acesso em: 14 abr. 2021.

FERRAZ, F. H.; HIRAI, F.; SCHELLINI, S. A. Estimativas da magnitude e do custo da
correcdo da baixa visdo por erro refracional ndo corrigido no Brasil. In: ALVES, M. R.;
NISHI, M. I.; CARVALHO, K. M.; VENTURA, L. M.; SCHELLINI, S. A.; KARA-JOSE,
N. Refracdo ocular: uma necessidade social. Rio de Janeiro: Cultura Médica, 2014.

FESTAS, S. P. C. Funcéo Visual e Novas Tecnologias: Relagdes e Efeitos. Dissertacdo para
obtengdo do Grau de Mestre em Optometria em Ciéncias da Viséo (2° ciclo de estudos).
UNIVERSIDADE DA BEIRA INTERIOR, Ciéncias da Saude. Covilh&, novembro de 2017.
Disponivel em: < https://ubibliorum.ubi.pt/bitstream/10400.6/9471/1/5836_12369.pdf>.
Acesso em 18 out. 2021.

FUSCO, N.; GERMANO, G. D.; CAPELLINI, S. A. Eficacia de um programa de intervencao
percepto-viso-motora para escolares com dislexia. CoDAS [online]. 2015, v. 27, n. 2, p. 128-
134. Disponivel em: <https://doi.org/10.1590/2317-1782/20152014013>. Acesso em: 19 out.

2021.

GIL, A. C. Como elaborar projetos de pesquisa. 4. ed. Sdo Paulo: Atlas, 2002.

GOGATE, P. et al. Ocular disorders in children with learning disabilities in special education
schools of Pune, India. Indian Journal of Ophthalmology, v. 59, n.3, p. 223-228, 2011.
Disponivel em: < https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3120244/>.

GOMES, J. B. dos S. Importancia do rastreio visual na crianca em idade pré-escolar.
Curso de Licenciatura em Ortoptica e Ciéncias da Visdo. Universidade do Mindelo. Escola
Superior de Satde. Mindelo, 2019. Disponivel em: <
http://193.136.21.50/bitstream/10961/5257/1/TCC%20J0%C3%A30%20Corre%C3%A7%C3
%A30%20finalissimo.pdf>. Acesso em: 18 out. 2021.


https://ubibliorum.ubi.pt/bitstream/10400.6/1216/1/Disserta%C3%A7%C3%A3o%20Mariana%20Fernandes.pdf
https://ubibliorum.ubi.pt/bitstream/10400.6/1216/1/Disserta%C3%A7%C3%A3o%20Mariana%20Fernandes.pdf
https://ubibliorum.ubi.pt/bitstream/10400.6/9471/1/5836_12369.pdf
http://193.136.21.50/bitstream/10961/5257/1/TCC%20Jo%C3%A3o%20Corre%C3%A7%C3%A3o%20finalissimo.pdf
http://193.136.21.50/bitstream/10961/5257/1/TCC%20Jo%C3%A3o%20Corre%C3%A7%C3%A3o%20finalissimo.pdf

28

GONCALVES, M. S. G. Promocéao da saude visual na escola. Dissertacdo para obtencao do
Grau de Mestre em Optometria em Ciéncias da Visdo (2° ciclo de estudos) Universidade Da
Beira Interior Ciéncias da Saude. Covilh&, nov. 2017. Disponivel em:
<https://ubibliorum.ubi.pt/bitstream/10400.6/7878/1/5705_12370.pdf>. Acesso em: 15 out
2021.

HABIBA U. et al. Knowledge and practices of teachers associated with eye health of primary
school children in Rawalpindi, Pakistan. Taiwan J. Ophthalmol, v. 7, n. 1, p. 28-33, jan-mar,
2017. DOI: http://dx.doi.org/ 10.4103/tjo.tjo_11_17.

HASHEMI, H. et al. High Prevalence of Refractive Errors in 7 Year Old Children in Iran.
Iran J Public Health, v. 45, n. 2, p. 194-202, fev. 2016.

IPECE. Instituto de Pesquisa e Estratégia Econémica do Ceard. Panorama das Pessoas
Portadoras de Alguma Deficiéncia no Ceara. Enfoque Econémico, n. 23, fev. 2012.
Disponivel em: < https://www.ipece.ce.gov.br/wp-
content/uploads/sites/45/2012/12/EnfoqueEconomicoN23_27 02_2012.pdf> Acesso em: 13
out. 2021.

KARA-JOSE, N.; VENTURA, R.; KARA-JR, N. Erro refrativo. In: Rodrigues, M. L.; Kara-
José, N. (Orgs.). Perfil epidemioldgico das principais causas de cegueira no Brasil. Rio de
Janeiro: Cultura Médica, 2012, p.9-20.

KEDIR, J.; GIRMA, A. Prevalence of refractive error and visual impairment among rural
school-age children of Goro District, Gurage Zone, Ethiopia. Ethiopian J Health Sci, v. 24,
n. 4, p. 353-358, 2014.

LANZELOTTE, V. Deteccéao Precoce de Alteracdes Visuais: Papel do Pediatra. Revista de
Pediatria SOPERJ, suplemento, p 40-46, 2011.

LIMA, L. M. P. Processo de Desenvolvimento Cognitivo da Crianca com Baixa Visédo na
Educacao Infantil: Um Estudo de Caso. 2016. Monografia (Especializagdo) — Curso de
Especializacdo em Docéncia na Educacdo Infantil, Departamento de Educacgéo
II/MEC/SEB/Plataforma Freire, Faculdade de Educacdo, Universidade Federal da Bahia,
Salvador, 2016. Disponivel em: <
https://repositorio.ufba.br/ri/bitstream/ri/19877/1/Process0%20de%20Desenvolvimento%20C
ognitivo%20da%20Crian%c3%a7a%20com%20Baixa%20Vis%c3%a30%20na%20Educa%c
3%a7%c3%a30%20Infantil.pdf>. Acesso em: 13 mai. 2021.

MARTINS, MARIA DE FATIMA M. Estudos de Revisdo de Literatura. Coordenagio de
Informacdo e Comunicacdo Vice-Presidéncia de Educacdo, Informacéo e
Comunicacao/VPEIC/Fiocruz. Rio de Janeiro, 17 de setembro de 2018. Disponivel em: <
https://www.arca.fiocruz.br/bitstream/icict/29213/2/Estudos_revisao.pdf> Acesso em 20 abr.
2022

MICHAELINE, I.; SHERIFF, A.; BIMBO, A. Paediatric Refractive Errors in an Eye Clinic in
Osogbo, Nigeria. Ethiop J Health Sci, v. 26; n. 2, p. 145-152, mar. 2016.

MOREIRA NETO C. A.; MOREIRA, A. T. R.; MOREIRA, L. B. Relacdo entre acuidade
visual e condicdes de trabalho escolar em criancas de um colégio do ensino fundamental


https://www.ipece.ce.gov.br/wp-content/uploads/sites/45/2012/12/EnfoqueEconomicoN23_27_02_2012.pdf
https://www.ipece.ce.gov.br/wp-content/uploads/sites/45/2012/12/EnfoqueEconomicoN23_27_02_2012.pdf

29

publico de Curitiba. Rev Bras Oftalmol. v. 73, n. 4, p. 216-219, 2014. Disponivel em:
<http://dx.doi.org/10.5935/0034-7280.20140047>. Acesso em: 15 out 2021.

OLIVEIRA, R. S. de. et al. Avaliacdo da acuidade visual em escolares no municipio de
Herval d’Oeste, Santa Catarina, Brasil. Revista Brasileira de Medicina de Familia e
Comunidade, Rio de Janeiro, v. 8, n. 28, p. 180-186, 2013. Disponivel em:
<https://www.rbmfc.org.br/romfc/article/view/rbmfc8%2828%29544>. Acesso em: 09 mai.
2021.

ONU. Em primeiro relatério global sobre cegueira, OMS diz que mundo poderia evitar
metade dos casos. Nag¢des Unidas. ONU News. Perspectiva Global Reportagens Humanas.
2019. Disponivel em: <https://news.un.org/pt/story/2019/10/1690122> Acesso em 13 oult.
2021.

PASCAL, T. et al. Perspectives on Child Eye Health among Junior High School Teachers in
Ledzokuku Krowor Municipality, Ghana. Adv. Ophthalmol Vis. Syst., v. 5, n.1, e00140,
2016. DOI: http://dx.doi.org/10.15406/a0vs.2016.05.00140.

POCAS, I.; ENTRADAS, S.; FARINHA, A. A saude visual das criancas de um concelho
alentejano: um projecto de intervencdo precoce. In: ESTeSL - Posters. Repositorio
Cientifico. Instituto Politécnico de Lisboa. Lisboa: 2015. Disponivel em:
<http://hdl.handle.net/10400.21/4954>. Acesso em: 09 mai. 2021.

RAMOS, L. M. H.; ARAUJO, R. F. R. Uso de cartilha educacional sobre diabetes mellitus no
processo de ensino e aprendizagem. Ensino, Saude e Ambiente, v. 10, n. 3, p. 94-105, dez.
2017.

REGIS-ARANHA, L. A. et al. Acuidade visual e desempenho escolar de estudantes em um
municipio na Amazoénia Brasileira. Escola Anna Nery Revista de Enfermagem, v. 21, n. 2,
p. 1-6, abr.-jun. 2017.

RIBEIRO, G. B. et al. Avaliacdo oftalmolégica de criancas de escolas publicas de Belo
Horizonte/MG: um panorama acerca da baixa acuidade visual. Rev. bras.oftalmol., Rio de
Janeiro, v. 74, n. 5, p. 288-291, Out. 2015. Disponivel em:
<http://lwww.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0034-
72802015000500288&Ing=en&nrm=iso>. Acesso em: 20 out. 2021.

RODRIGUES JUNIOR, J. C. et al. Construcdo de video educativo para a promocao da salde
ocular em escolares. Texto Contexto Enferm, v. 26, n. 2, :e06760015, 2017. Disponivel em:
<http://dx.doi.org/10.1590/0104-07072017006760015>. Acesso em: 15 out. 2021.

SENA, A. F. L. Estudo da sensibilidade da Acuidade Visual na sinalizagao de Erros
Refrativos em crianc¢as de 5 anos, com o Plusoptix. Dissertacdo para obtencdo do Grau de
Mestre em Optometria e Ciéncias da Visao (2° ciclo de estudos). Universidade Da Beira
Interior. 2020. Disponivel em:
<https://ubibliorum.ubi.pt/bitstream/10400.6/11037/1/7563_16441.pdf>. Acesso em: 18 out.
2021.

SILVA, C. M. et al. Desempenho escolar: interferéncia da acuidade visual. Rev Bras
Oftalmol, v. 72, n. 3, p. 168-171, 2013.


https://repositorio.ipl.pt/browse?type=author&value=Po%C3%A7as%2C+Ilda
https://repositorio.ipl.pt/browse?type=author&value=Farinha%2C+A.
http://dx.doi.org/10.1590/0104-07072017006760015

30

SOUZA, J. M. Desenvolvimento infantil: analise de conceito e revisdo dos diagnosticos da
NANDA-I. 2014. Tese (Doutorado) — Escola de Enfermagem da Universidade de S&o Paulo,
Universidade de Séo Paulo, Sdo Paulo, 2014. Disponivel em: <
https://www.teses.usp.br/teses/disponiveis/7/7141/tde-05112014-115040/pt-br.php>.

SOUSA M. C.; ESPERIDIAO, M. A.; MEDINA, M. G. A Intersectorality in the ‘Health in
Schools’ Program: an evaluation of the political management process and working practices.
Ciénc. Saude Colet., v. 22, n. 6, p.1781-1790, 2017.

TORRES, H. C.; PAULA, D. V. Avaliacdo da cartilha para orientacdo da pratica do
autocuidado em Diabetes Mellitus, Rev. Enferm. UERJ, v. 27, 7722, p. 1-6. 20109.

VIEIRA, J.K; REZENDE, G.X; ANASTACIO, L.B; FREITAS FILHO, R.T; BENEVIDES,
H.C.C; FONSECA, J.M; PEREIRA, M.V.S; MOTA, F.M. Prevaléncia de baixa acuidade visual
em escolares. Rev. bras. oftalmol, v. 77, n. 4, jul-aug2018. Disponivel
em: <https://doi.org/10.5935/0034-7280.20180038 >.

ZOMBINI, E. V.; PELICIONI, M. C. F. Estratégias para a avaliacdo de um material educativo
em salde ocular. Rev. Bras. Cresc. e Desenv. Hum., v. 21, n. 1, p. 51-58, 2011. Disponivel
em: <https://www.revistas.usp.br/jhgd/article/view/19995/22081>. Acesso em: 15 out. 2021.



31

APENDICE

CARTA DE ANUENCIA DO PROFESSOR ORIENTADOR SOBRE A CORRECAO DA
VERSAO FINAL DO TCC 11 DO CURSO SUPERIOR DE TECNOLOGIA EM OPTOMETRIA

A Coordenagio Académica do Curso Superior de Tecnologia em Optometria.

Tendo conhecido as normas gque regulamentam a elaboragdo de Trabalho de Conclusdo do Curso Il
(TCC 1) na Area de Satde da Faculdade RATIO, aprovados pelo Conselho Superior (CONSUP), venho
declarar que estou de acordo com as CORRECOES da VERSAO FINAL DO TRABALHO DE
CONCLUSAO CURSO do(a) discente:

Antbnia Gloria Dias Silveira Silva matricula n® 1929 o trabalho de concluséo de curso de Graduacdo
Tecnoldgica Em Optometria telefone: 88 9 99208354, e-mail gloriasilveirall5@gmail.com o qual
apresentou intitulado:

Campanha de promocéo e prevencao da saude visual na etapa infantil: cartilha para pais e profissionais

da educacdo.

De acordo com o Regulamento do TCC, estou ciente que a entrega da copia esta idéntica e que sera

entregue a coordenacao de curso para o lancamento da nota final da disciplina.
Fortaleza, 08 de fevereiro de 2022,

Atenciosamente,

g0, ER |

Nome completo do orientador e assinatura do professor orientador
ANYELLA IVETTE PEREZ BARONA SCUSSEL MALBURG

g0 e |

Nome completo e assinatura do professor titular a disciplina TCC Il
ANYELLA IVETTE PEREZ BARONA SCUSSEL MALBURG.



ANEXO (CARTILHA)

32



&

-

CARTILHA DA
COMUNIDADE ESCOLAR
PARA PROMOCAO DA
SAUDE OCULAR INFANTIL




Elaboracao e Organizacao de textos e imagens:
Antonia Gloria Dias Silveira Silva

Orientacao técnica e supervisao:

Professora Anyella Ivette Malburg

Professor Ariel Scussel Malburg

Instituicao: Faculdade Teologica e Filos6fica - Ratio

Curso de Graduacao Tecnologica em Optometria



Apresentacao

Esta cartilha surgiu com o propésito de incentivar e promover a
saude ocular em criancas, munindo pais e profissionais com informacoes
claras para que possam identificar nas criancas sinais e sintomas de
possiveis alteracdes visuais e encontrar tratamentos adequados em tempo
habil. O objetivo € ser um recurso didatico para as pessoas que tem contato
frequente com as criancas e podem assim, trazer um ambiente mais
saudavel e seguro no desenvolvimento infantil.

A cartilha para a Comunidade Escolar foi preparada com muito zelo
e é dedicada a pais, professores e a comunidade, para que todos possam

entender e participar da promocao da saude visual das criancas.
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Sem um programa de educacao em saude ocular
que permita detectar ou suspeitar da dificuldade do
aluno por meio da observacdo do desempenho
visual e/ou aplicacdo de um teste simples, a
deteccao precoce de alteracOes visuais pode nao ser
possivel.

1.1 Erros refrativos: hipermetropia,
miopia e astigmatismo quais as caracteristicas

nas criancas?

Quando a crianca chega mais perto
da felevisao para enxergar a tela,
isso pode ser um sinal de Mmibadopia.




Por outro lado, se o bebé apresentar
dificuldade para interagir com outras
criangas nas brincadeiras, pode ser
que ele tenha astigmatismo.
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Ja a hipermetropia pode ser
identificada quando a crian¢a nao
consegue realizar tarefas com objetos
proximos, comeo ler e escrever.




1.2 O que e estrabismo e ambliopia?

1.2.1 Estrabismo

E quando a crianca tem o
olhinho torto. Alem da
estetica, o estrabismo, se nao
tratado, tambem pode levar a
ambliopia "olho
preguicoso'’, pois o cérebro
recebe imagens diferentes dos
dois olhos e ndo consegue
fundi-los em um s0, fazendo
COmM gue a pessoa enxergue em
dobro. Uma imagem dupla, o
cerebro suprime a imagem do
olho torto, e a criangca comeca

a ver so com um olho.
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1.2.2 Ambliopia

A ambliopia é tratada
cobrindo o olho bom, forcando o
olho preguicoso a enxergar. A
cirurgia é usada para posicionar
corretamente o olho. Mas o
melhor tratamento para o
estrabismo € a prevencao. Pais
estrabicos com altos niveis de
hipermetropia, miopia ou

ambliopia devem levar seu filho a

um profissional o mais rapido

possivel.
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2.1 Como funciona o olho ou a pessoa?

A avaliagao funcional da
visdo pode revelar como
funciona atividades
relacionadas a visao e
atividades relacionadas a
integragcao da visao com
outros sentidos e
habilidades.

E um processo. Requer
empatia e atencdo aos
detalhes. Observe as
respostas  (caracteristicas,
movimentos oculares, olhar,
agitacdo psicomotora). As
intervengdes para criangas
com deficiéncia visual, ou
deficiéncias multiplas sao
interdisciplinares.

1
2
3
4
5
6
7
8

Todos tém necessidades
especificas relacionadas a
aprendizagem, autonomia
e independéncia. Elas
orientarao intervencoes e
estimulos para melhorar a
integracao sensorial,
adaptacdo adequada e
tecnologia assistiva, e o0 uso
de servicos de orientacdo e
mobilidade.
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2.2 Quais os sinais e sintomas?
Alguns sintomas podem ser
é\aﬂ observados antes e durante a

avaliacdo visual funcional das

criancgas:

Lacrimejamento, hiperemia,
edema,  fotofobia,  piscar
excessivo, coceira, olhos tortos
(estrabismo), disturbios visuais,
dificuldade em fazer contato
visual, leucoplasia (pupila), olhos grandes,
dor nos olhos, tremor ocular, olhar muito
pProximo os objetos, dor de cabeca, quedas
frequentes, baixo rendimento escolar,

diplopia, torcicolo, etc.
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2.3 O gue pode ser feito?

Caso seja encontrada alguma alteracao visual,
0 paciente deve ser encaminhado para a consulta
para 0 optometrista e este, caso seja necessario,
encaminhara para a consulta especializada em
oftalmologia. Entre outras medidas para casos
leves pode ser tentado a mudanca de localizacao

na sala.
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A literatura tem demonstrado forte relacdo
entre erro refrativo e baixo rendimento escolar e
evasdo. E que ao longo do tempo também podem
afetar o desenvolvimento motor e psicossocial.

Entdo, quando as criancas tém problemas para
ver, elas também tém dificuldade para perceber o
mundo ao seu redor.
Claro, isso afetara seu
desempenho na escola.

Tanto que o professor

acabou tendo um papel
Importante na descoberta das alteragdes oculares.
Afinal, alguns sinais e sintomas se manifestam na
escola. Os alunos que néo estao interessados em
ler, ndo querem acompanhar as aulas, tém
dificuldade de concentracdo e sao inibidos de

aprender precisam de atencao.
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CUIDADO
AUMENTAGRO COM O S0L
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DOSOL  OCULOS A LIMPEZA
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