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Resumo

Introdugdo: Baixa acuidade visual € um problema de alta prevaléncia, podendo atingir até 25% das criangas em idade
escolar e dentre os principais problemas estdo a miopia, a hipermetropia, o astigmatismo, a ambliopia, o estrabismo e o
daltonismo. Objetivo: O estudo visa determinar a prevaléncia de deficiéncias visuais ndo diagnosticadas em criangas de
quatro e cinco anos que frequentam escolas em um municipio no noroeste paulista, relacionando-a ao sexo e a
caracteristica de escola (publica ou privada). Material e Método: Estudo observacional transversal prospectivo
quantitativo, realizado em duas escolas publicas e duas privadas, localizadas no municipio de Catanduva, Sdo Paulo,
Brasil, onde se aplicaram testes realizados para possiveis diagndsticos de disturbios de acuidade visual (Teste de Snellen),
Daltonismo (Teste de Ishihara) e Estrabismo (Teste de Hirschberg). Resultados: Foram avaliadas 245 criangas. Para a
analise estatistica, foram utilizados os testes qui-quadrado de Pearson e exato de Fisher. A prevaléncia de baixa acuidade
visual foi de 29,73% nas escolas particulares, 43,27% nas publicas (p=0,046); no que se refere a sexo, 20,57% dos
meninos apresentaram baixa acuidade visual, contra 17,31% das meninas (p=0,52). O Teste de Hirschberg apresentou-
se alterado em 24,32% dos alunos de escola particular, 17,54% dos de escola publica (p=0,22), 18,44% dos meninos
e 21,15% das meninas (p=0,6). Ja, alteracbes no teste de Ishihara manifestaram-se em 5,41% dos alunos das escolas
privadas e 4,09% dos de escola publica (p=0,65); 6,38% e 1,92% dos meninos e meninas, respectivamente,
apresentaram alteracdes (p=0,1). Destaca-se a importancia do acompanhamento com um oftalmologista desde a
infancia, visto que a prevaléncia de deficiéncias visuais ndo diagnosticadas permanece significativa, principalmente
quanto aos disturbios de acuidade visual nas escolas publicas. Conclusdo: O diagndstico precoce de deficiéncia visual é
primordial, pois muitas alteragdes sao reversiveis por apenas um curto periodo.

Palavras-chave: Acuidade visual. Diagndstico. Criangas. Estrabismo. Daltonismo.

Abstract

Introduction: Low visual acuity is a highly prevalent problem, affecting up to 25% of school-age children and the main
problems include myopia, hyperopia, astigmatism, amblyopia, strabismus and color blindness. Objective: The study aims
to determine the prevalence of undiagnosed visual impairments in children aged four and five who attend schools in a
city in the northwest of Sdo Paulo, relating it to gender and the characteristics of the school (public or private). Material
and Method: Quantitative prospective cross-sectional observational study, carried out in two public and two private
schools, located in the municipality of Catanduva, Sdo Paulo, Brazil, where tests were applied, carried out for possible
diagnoses of visual acuity disorders (Snellen Test), Color blindness (Ishihara Test) and Strabismus (Hirschberg Test).
Results: 245 children were evaluated. For statistical analysis, Pearson's chi-square and Fisher's exact tests were used.
The prevalence of low visual acuity was 29.73% in private schools, 43.27% in public schools (p=0.046); Regarding
gender, 20.57% of boys had low visual acuity, compared to 17.31% of girls (p=0.52). The Hirschberg Test was altered
in 24.32% of private school students, 17.54% of public school students (p=0.22), 18.44% of boys and 21.15% of girls
(p =0.6). Changes in the Ishihara test were manifested in 5.41% of students in private schools and 4.09% of those in
public schools (p=0.65); 6.38% and 1.92% of boys and girls, respectively, showed changes (p=0.1). The importance of
monitoring with an ophthalmologist since childhood is highlighted, as the prevalence of undiagnosed visual impairments
remains significant, especially regarding visual acuity disorders in public schools. Conclusion: Early diagnosis of visual
impairment is essential, as many changes are reversible for only a short period.
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Resumen

Introduccién: La baja agudeza visual es un problema altamente prevalente, afecta hasta al 25% de los nifios en edad
escolar y los principales problemas incluyen miopia, hipermetropia, astigmatismo, ambliopia, estrabismo y daltonismo.
Objetivo: El estudio tiene como objetivo determinar la prevalencia de discapacidad visual no diagnosticada en ninos de
cuatro y cinco afios que asisten a escuelas de una ciudad del noroeste de Sao Paulo, relacionandola con el género y las
caracteristicas de la escuela (publica o privada). Material y Método: Estudio observacional cuantitativo, prospectivo,
transversal, realizado en dos escuelas publicas y dos privadas, ubicadas en el municipio de Catanduva, S3o Paulo, Brasil,
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donde se aplicaron pruebas realizadas para posibles diagnosticos de trastornos de la agudeza visual (Snellen Test),
daltonismo (test de Ishihara) y estrabismo (test de Hirschberg). Resultados: Se evaluaron 245 nifios. Para el analisis
estadistico se utilizaron las pruebas de chi-cuadrado de Pearson y exacta de Fisher. La prevalencia de baja agudeza
visual fue de 29,73% en colegios privados, 43,27% en publicos (p=0,046); En cuanto al género, el 20,57% de los nifios
presentd baja agudeza visual, frente al 17,31% de las nifias (p=0,52). El Test de Hirschberg se vio alterado en el 24,32%
de los estudiantes de escuelas privadas, el 17,54% de los estudiantes de escuelas publicas (p=0,22), el 18,44% de los
nifios y el 21,15% de las nifias (p =0,6). Los cambios en la prueba de Ishihara se manifestaron en el 5,41% de los
estudiantes de escuelas privadas y el 4,09% de los de escuelas publicas (p=0,65); El 6,38% y el 1,92% de nifios y nifias,
respectivamente, presentaron cambios (p=0,1). Se destaca la importancia del seguimiento con un oftalmélogo desde la
infancia, ya que la prevalencia de deficiencias visuales no diagnosticadas sigue siendo significativa, especialmente en lo
que respecta a los trastornos de la agudeza visual en las escuelas publicas. Conclusion: El diagndstico temprano de la
discapacidad visual es esencial, ya que muchos cambios son reversibles sdlo durante un periodo corto.

Palabras clave: Agudeza visual. Diagndstico. Nifios. Estrabismo. Daltonismo.

INTRODUCAO

A baixa acuidade visual € um problema de alta
prevaléncia, podendo atingir, segundo estudos, até 25%
das criancas em idade escolar!. Contudo, muitas dessas
nao relatam suas dificuldades visuais a seus pais ou
professores, o que constitui um entrave ao diagnostico
precoce!l. Dentre as principais causas de déficit visual
podemos destacar a miopia, a hipermetropia, o

astigmatismo, a ambliopia, o estrabismo e o daltonismo?.

Além disso, cabe ressaltar que, segundo
pesquisas recentes, uma maior incidéncia de miopia em
criancas estd relacionada ao uso prolongado de
aparelhos eletronicos, principalmente aqueles cuja tela é
pequena?. Isso se da em razdo de que o esforco visual
para enxergar tdo perto faz com que o sistema ocular
perca o foco para longe com maior facilidade.

Com isso em mente, é importante relembrar

algumas deficiéncias visuais de maior incidéncia, estando

elas listadas no Quadro 1.

Quadro 1 - Deficiéncias visuais de maior incidéncia

Miopia - ocorre quando o poder de refracdo do olho é muito forte, normalmente devido a presenga de um didmetro antero-posterior muito longo,
em relagdo ao poder de refracdo da cornea e do cristalino. Assim, o ponto focal da imagem é anterior a retina, e a imagem que atinge a retina
¢ desfocada.

Hipermetropia — pode ser considerada o oposto da miopia, uma vez que ocorre quando o poder de refracdo do olho é muito fraco, ja que este
€ muito curto em relagdo ao poder de refragdo da cornea e do cristalino. Assim, o ponto focal da imagem é posterior a retina, e a imagem fica
borrada quando atinge a retina.

Astigmatismo - ocorre quando o sistema 6ptico do olho, particularmente a cdrnea, ndo é perfeitamente esférico, acarretando na ndo conversdo
dos raios luminosos em um Unico ponto. O resultado disso é que individuos com astigmatismo moderado ou mais grave geralmente apresentam
reducdo da acuidade visual tanto a distancia quanto perto da fixacdo3.

Estrabismo - termo usado para descrever uma anomalia do alinhamento ocular, podendo envolver qualquer um dos olhos e ocorrer em qualquer
diregdo; pode ser congénita ou adquirida, latente ou manifesta, constante ou intermitente e fixa ou variavel®.

Daltonismo - incapacidade de ver certas cores, devido a auséncia ou caréncia de células nervosas especializadas na captagdo dos diferentes
pigmentos de cores, os chamados cones, presentes na retina. Esta desordem pode ocorrer tanto devido a ordem genética (deficiéncia em fator
ligado ao cromossomo X) como a fatores adquiridos (Sindrome de Turner, neurite dptica e iatrogenia, por exemplo)°.

Ambliopia — redugdo funcional da acuidade visual causada por um desenvolvimento visual anormal no inicio da vida. O distarbio é
predominantemente unilateral, embora raramente ambos os olhos possam ser afetados.

Mais notavelmente, é importante reconhecer casos de erros refrativos ndo identificados e nao

que geralmente ndo € possivel medir a acuidade visual
em criangas pequenas por métodos tradicionais,
cabendo ao especialista oftalmologista a realizacao de
um exame mais completo®.

A deficiéncia visual durante a infancia pode

desencadear diversas consequéncias, principalmente nos

corrigidos precocemente’8, Dentre as consequéncias
estdo o baixo desempenho académico, como redugdo do
foco e da participagdo nas aulas®, a dificuldade na
realizacdo de atividades da vida diaria, como assistir
televisdo, ler, andar e aprender®, Além disso, os erros

refrativos podem levar a ambliopia, prejudicando a
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realizacdo de atividades da carreira futura da crianga®.
Para evitar essas injurias ao paciente e prevenir a perda
permanente da visdo, é necessdria a detecgdo precoce
dos fatores de risco e da ambliopiall. Para isso,
recomenda-se a realizagdo do primeiro teste
oftalmoldgico, conhecido como “Teste do olhinho”, ainda
no bergario?, e a realizacdo de exames de visdo em
criancas a partir dos trés anos de idade?3,

Quando um individuo apresenta acuidade visual
baixa, ela pode ser melhorada com medidas simples e
adequadas como o uso de dculos ou lentes de graus
corretivos!4, assim como no estrabismo. Outra opgdo € a
correcdo da deficiéncia através da cirurgia, a qual pode
ser realizada nessa faixa etaria, sendo contraindicada
apenas para corregoes de refracdo. Quanto a
discromatopsias congénitas (daltonismo) o método
corretivo € o uso de lente com filtros de Bragg, porém
sdo pouco acessiveis devido ao seu custo e pela

incompatibilidade com outros dculos de correcdo!®.

OBJETIVO

Determinar a prevaléncia de deficiéncias visuais
ndo diagnosticadas em criangas entre quatro e cinco
anos que frequentam escolas publicas e privadas em
uma cidade do noroeste paulista.

METODO

O estudo é de carater observacional transversal
prospectivo quantitativo, realizado em duas escolas
publicas e duas privadas, localizadas no municipio de
Catanduva-SP, Brasil.

Os dados foram coletados entre os meses de
agosto e novembro de 2019, separados por crianga de
acordo com a idade, sexo, uso ou nao de lentes
corretivas e se pertenciam a escolas publicas ou
particulares. No total, 245 criangas passaram pelo teste,
sendo 171 de escolas publicas e 74 de escolas
particulares. Desse montante, 105 eram do sexo
feminino e 140 do sexo masculino. Essa diferenca
ocorreu devido a desproporcdo da quantidade de alunos
de quatro e cinco anos entre as escolas publicas e
privadas avaliadas.

Os testes realizados foram para possiveis
diagndsticos de disturbios de acuidade visual (Teste de
Snellen), Daltonismo (Teste de Ishihara) e Estrabismo

(Teste de Hirschberg). A coleta dos dados foi realizada
pelos autores deste estudo.

O critério para diagndstico de baixa acuidade
visual baseou-se em resultados iguais ou inferiores a 0,6
na tabela de Snellen em um ou ambos os olhos. Para o
teste de Ishihara foi usado o padrdo com nUmeros
impressos em diferentes tons de verde, laranja, azul,
amarelo e vermelho, em que a crianca passava o dedo
indicador sobre os numeros. E, por fim, o teste de
Hirschberg foi o Ultimo a ser aplicado e nele usou-se uma
lanterna clinica direcionada aos olhos e observou-se o
reflexo pupilar central ou descentralizado bilateralmente.

Para a andlise estatistica, foram utilizados o
Teste Qui-quadrado de Pearson e o Teste Exato de
Fisher. Os célculos foram realizados no software 1BM
SPSS (IBM Corp., Armonk, Estados Unidos).

Um termo de consentimento livre e esclarecido
(TCLE) foi enviado aos pais previamente, informando
sobre os testes, a fim de que estes autorizassem a
participacdo do menor de idade. Uma copia do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) foi fornecida
aos mesmos. A aprovacdo pelo Comité de Etica em
Pesquisa do Centro Universitario Padre Albino deu-se sob
0 nimero CAAE: 22731113.0.0000.5430.

Os critérios de inclusdo para o estudo foram:
estar matriculado nas escolas onde os testes foram
realizados, ter entre 4 a 5 anos, comparecer no dia dos
testes e possuir autorizagdo (TCLE) dos pais. Os critérios
de exclusdo foram: ndo possuir autorizagdo (TCLE), nao
ter entre 4 a 5 anos, ter faltado a escola no dia da

realizacdo dos testes, e se recusar a realizar os testes.

RESULTADOS

Dentre os 245 alunos submetidos aos testes,
42,45% eram do sexo feminino e 57,55%, do sexo
masculino. Dos estudantes, 69,8% frequentavam
escolas publicas e 30,2%, escolas particulares.

Observou-se que 39,18% dos alunos
apresentaram baixa acuidade visual (BAV). Quando
comparado o sistema publico ao sistema privado,
observou-se maior incidéncia de BAV no primeiro
(43,27% contra 29,73%, respectivamente — p=0,046).
No tocante ao sexo, 20,57% dos meninos apresentaram
déficit visual, ao passo que 17,31% das meninas

manifestaram o mesmo (p=0,52), conforme Tabela 1.
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Tabela 1 - Baixa acuidade visual

Grafico 2 - Teste de Ishihara conforme escolas

Escola
Prevaléncia Valor p
Escola
i 43,27% p=0,046
Publica
Escola
] 29,73% 15,8%
Particular
Sexo
Prevaléncia Valor p
Masculino 20,57% p=0,52
Feminino 17,31% 25%

Do total, 19,59% dos alunos apresentaram
Teste de Hirschberg alterado. Quando comparados
meninos e meninas, nao se observou diferencas
estatisticamente significativas (18,44% dos meninos e
21,15% das meninas apresentaram Hirschberg positivo,
p=0,60). Quando comparadas as escolas, 24,32% dos
alunos de instituicOes particulares apresentaram o teste
positivo, enquanto que, nas escolas publicas, esse

numero foi de 17,54% (p=0,22), conforme a Tabela 2.

Tabela 2 - Teste de Hirschberg

Positivo Negativo Valor p
Escolas particulares 24,32% 75,68% p=0,22

Escolas publicas 17,54% 82,46% 80,5%
Sexo masculino 18,44% 81,56% P=0,60
Sexo feminino 21,15% 78,85%

Com relacdo ao Teste de Ishihara, 4,5% dos
alunos obtiveram resultado alterado e ndo foi possivel
observar diferengas na propor¢do de criancas do sexo
masculino e feminino com Ishihara positivo (p= 0,10),
conforme Grafico 1; 18% eram meninas e 82%,
meninos. No tocante a escola, 64% eram oriundos de

instituigGes publicas e 36% de privadas (Grafico 2).

Grafico 1 - Teste de Ishihara conforme sexo

Teste de Ishihara Alterado

Feminino: 18%

Masculino: 82%

Teste de Ishihara

Escolas particulares: 36%

Escolas publicas: 64%

DISCUSSAO

Ao discorrer sobre visdo deficiente, sabe-se
que, a nivel mundial, uma de suas principais causas sdo
os erros de refracdo ndo corrigidos, sendo que
aproximadamente 80% dos casos sdo considerados
evitaveis!>16, Em concordancia, no Brasil, de acordo com
o Conselho Brasileiro de Oftalmologia, essa € a principal
causa de deficiéncia visual entre as criangas!” e menos
de 10% das que ingressam na escola realizaram exame
oftalmoldgico!!. Para demonstrar esta prevaléncia, a
Organizacdo Mundial de Saide (OMS) expbe que das
mais de 19 milhdes de criangas com incapacidade visual,
12 milhGes a tiveram por erros de refracdo corrigiveis!2.

Conforme a Sociedade Brasileira de
Oftalmologia Pediatrica, o primeiro exame oftalmoldgico
(“teste do olhinho”) deve ser realizado ainda no bergario
pelo médico pediatrall. Além disso, a Academia
Americana de Pediatria e a Associacdo Americana de
Oftalmologia Pediatrica e Estrabica recomendam exames
da visdo de criangas com trés anos de idade e adiante!2.
Corroborando com esses dados, a US Preventive Services
Task Force (USPSTF) recomenda exames de visdo para
criancas de 3 a 5 anos'®, sendo os cincos primeiros anos
0s mais importantes para a maturagdao do sistema
visualtt,

Dessa forma, quanto mais precoce a avaliagao
oftalmolégica e a deteccdo de possiveis agravos
oculares, maiores serdo as chances de recuperagdo e
correcdo do problema, uma vez que a baixa acuidade
visual da crianca pode ser irreversivel a partir dos 8 anos,
pois a maturagao visual ocorre até a idade maxima de 10
anos!!, Ademais, contribuiria para melhor rendimento

escolar e auxiliaria a sociabilizagdo da crianca.
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A frequéncia de baixa acuidade visual
encontrada nos escolares avaliados neste estudo foi de
39,18%, com base no teste de Snellen. Ao analisar
outras pesquisas, contudo, encontram-se valores
dispares, porém, ainda de relevancia consideravel, sendo
que, segundo dados do Conselho Brasileiro de
Oftalmologia (CBO), do levantamento feito por Coats®,
de Vieira et al.'1, de Melo et al.1?, e de Estacia et al.?0 a
prevaléncia encontrada foi de 20%, entre 5 a 10%, de
14,5%, 30% e 10,88%, respectivamente.

Ha de ser considerado o déficit na literatura de
pesquisas realizadas apenas com escolares de 4 e 5
anos, com diferentes metodologias e populacdes
amostrais. Além disso, poder-se-ia pensar que na cidade
onde se deu o estudo mais agdes de prevencao,
promogao e atencdo a saude oftalmoldgica das criangas
seriam necessarias, ja que, para a maioria delas esta fora
a primeira oportunidade de terem sua visdo avaliada, de
modo que, conforme a necessidade, puderam ser
encaminhadas ao servigo especializado para exame e
eventual tratamento médico-oftalmoldgico.

Ainda, vale ressaltar que, segundo o Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), ha forte
desigualdade no perfil dos estudantes das diferentes
redes de ensino na educacdo basica, sendo que a rede
publica é composta majoritariamente por estudantes dos
dois quintos da populagdo com os menores rendimentos,
enquanto na rede privada esse padrdo se inverte?l,
Dessa forma, sabendo que a maioria dos estudantes de
escolas publicas possuem baixa renda e que as
deficiéncias visuais sdo quase quatro vezes mais
prevalentes em pessoas pobres e analfabetas que vivem
em areas rurais e marginalizadas do que em bairros
ricos?2, pressupGe-se que a frequéncia de baixa acuidade
visual seja maior em escolares de escola publica.

Na atual pesquisa, foi constatado que 43,27%
das criangas de escola publica apresentou baixa
acuidade visual, um valor consideravelmente maior do
que o encontrado por Vieira et al.!* em seu estudo
(15,1%).
obteve-se a prevaléncia de 29,73% de criancas com

Enquanto que, nas escolas particulares,

deficiéncia visual, o que corrobora a hipotese inicial de
discrepancia entre os dois ambitos escolares e sociais.
Comparando-se separadamente as idades,

34,16% dos escolares de 4 anos apresentaram baixa

acuidade visual e 24,8% nos de 5 anos. A vista disso,
estd em concordancia com o encontrado em outro
estudo, em que 20% das criancas de 4 anos
apresentaram déficit visual, enquanto que nos escolares
de 5 anos, o percentual foi de 17,8%!2.

No presente estudo, 2,44% das criangas faziam
uso de lentes corretivas, dado que se encontra em
concordancia com o achado em Vieira et al.!!, no qual,
do total de 9.640 escolares analisados, 348 (3,6%)
usavam oculos. Contudo, neste estudo ndo foram
observadas diferencas estatisticamente significantes ao
relacionar o uso de lentes corretivas e a baixa acuidade
visual dos que utilizam dculos (p=0,67)1223,

Com relagdo ao sexo, em outras pesquisas,
chegou-se a conclusdo de que a prevaléncia de meninas
com baixa acuidade visual foi maior do que a
prevaléncia de meninos, como observado em Sorocaba-
SP, em que, para o sexo feminino, foi de 14,9% e
11,5% para o sexo masculino®, e em Baixo-Madeira-
RO, a porcentagem de meninas foi 31%, enquanto a de
meninos, 19%?3. Todavia, neste estudo, essa
associacdo ndo foi estatisticamente significante
(p=0,52): a prevaléncia no sexo feminino foi de 17,31%
e no sexo masculino foi de 20,57%, sendo assim, elas
possuem proporgoes estatisticamente iguais.

Com relagdo ao estrabismo, cabe relembrar que
se trata de um disturbio que surge a partir da disfungao
dos musculos extrinsecos do globo ocular, resultando em
um desvio do alinhamento binocular, devido a deficiéncia
de simetria de fixacdo de objetos pelas foveas, sendo
uma disfuncdo de alta prevaléncia na populacdo em
geral. E, por fim, manifesta-se de diversas formas
clinicas, sendo seu tratamento passivel de ser clinico,
através do uso de prismas Opticos, ou cirlirgico?*, sendo
sua triagem realizada através do Teste de Hirschberg!.

A andlise dos dados coletados evidenciou que a
prevaléncia de estrabismo (teste de Hirschberg alterado)
nas escolas publicas é de 17,5%, ao passo que, nas
instituicOes privadas, € de 24,3%, ndo havendo diferenca
estatisticamente significativa (p=0,22), sendo, de
qualquer modo, ainda um valor consideravel, maior do
que sugere o estudo de Rohr et al.?>, por exemplo.

Ao abordar os nimeros, com énfase no sexo
bioldgico, notou-se que a prevaléncia de estrabismo

entre os meninos € de 20% e, entre as meninas, de
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19,05%, nao havendo ent3o diferenca estatistica notavel
(p=0,85), corroborando os dados da bibliografia2t. Do
mesmo modo que, entre os estrabicos, evidenciou-se
que 58,3% sdo meninos e que 41,7% sdo meninas,
apresentando resultados proximos ao estudo de Rocha
et al.?4,

Com relacdo a discromatopsia, ou daltonismo,
vale relembrar que se trata de um distirbio oftalmoldgico
que afeta a capacidade do individuo de distinguir as
cores, podendo ser de origem hereditaria, relacionado a
um gene recessivo ligado ao cromossomo X, ou
adquirido, causado devido a doencas sistémicas ou
oculares, podendo ser diagnosticado através do Teste de
Ishihara e sem tratamento efetivo até entdo?.

Apds a observagdao dos dados colhidos na
pesquisa, notou-se que ndo ha diferenca
estatisticamente relevante entre alunos de escolas
publicas e privadas, no que tange a prevaléncia de
Daltonismo — Teste de Ishihara alterado (p = 0,65).

Quanto a andlise da prevaléncia de
discromatopsia por sexo bioldgico, neste estudo, 6,38%
dos meninos positivaram no teste de Ishihara, contra
1,92% das meninas, ou seja, dentre os portadores deste
disturbio, na populagdao em questdo, 82% sao do sexo
masculino (p=0,10), indo contra o trabalho de
Neumaier?’, na prerrogativa de exclusividade desta
doenga para com o sexo masculino.

Vale ressaltar que, uma vez que este estudo
fora realizado com criangas em tenra idade (4 e 5 anos),
ha a possibilidade de que elas ndo tenham
compreendido os exames subjetivos (Testes de Snellen
e Ishihara), apesar da ampla e didatica explicacdo dos
autores. Também é necessario explicitar que criancas
dessa faixa etaria, principalmente de escolas publicas,
possam nado ter um dominio completo do conhecimento
numérico, podendo impactar nos resultados referentes
ao teste de Ishihara. Assim sendo, nestes casos, os
examinadores buscaram adaptar o teste de forma a
torna-lo menos sujeito a erros deste aspecto.

E importante envolver os profissionais da satide
no rastreamento de alteracdes visuais em escolares,
sobretudo naqueles que possuem baixa condicao social,
esclarecendo também os responsaveis pelas criancas

quanto a necessidade dessas avaliagOes.

CONCLUSAO

Com isso, evidencia-se a importancia do
acompanhamento de um oftalmologista desde os
primeiros anos de vida, visto que a prevaléncia de
deficiéncias visuais, sobretudo as ndo diagnosticadas,
persiste relativamente significativa. Ainda, se permite
destacar a importancia que aspectos sociais (no caso,
exemplificados pelo tipo de escola dos participantes)
detém na auséncia de diagndsticos de deficiéncias
oculares e consequentes prejuizos futuros nestas
criangas, visto que ha diferenca estatisticamente
significativa nas incidéncias entre estes dois publicos

abordados.
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