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RESUMO: Apresenta-se abordagem preventiva de problemas visuais de escolares, consi-
derando os nfveis de prevengo em Sadde Publica (Leavell ¢ Clark). E destacada a importancia
da atuagfio em educagfo para a satide na escola, dirigida & promogdo da salide ocular e a pre-
vengdo de distiirbios oftalmolégicos, buscando a adogio de condutas acertadas do individuo,
em termos pessoais e coletivos. A linha geral da programagdo é descrita sucintamente, conclu-
indo pela necessidade da manutengfo dos seus propdsitos e bom nivel, embora jd implantada

como rotina de servigo.

UNITERMOS: Oftalmologia sanitdria, Sade escolar, Educagio em satide piblica.

Programas de prevencdo da cegueira vém
recebendo énfase nas ultimas décadas, em
muitos paises, por parte de 6rgdos e institui-
¢Bes do setor sade.

Dados apresentados pela Organizagdo
Mundial da Satde (OMS) apontam cerca de
40 milhdes de pessoas cegas no mundo, das
quais dois ter¢os seriam compostos de casos
preveniveis ou curdveis. A situagdo mos-
tra-se mais grave nos paises em desenvolvi-
mento, onde se localizam 80% dos casos de
cegueira®.

Se examinarmos os problemas oculares a
luz dos niveis de prevengdio de Leavell e
Clark?, verificaremos a importincia da
conduta individual ou coletiva como fator
condicionante na obtencdo de resultados
adequados. A atuagdo nos niveis de preven-
¢fo primdria, secunddria ou tercidria exige
ag8es do individuo e da comunidade para a
sua efetivagdo.

E sobejamente conhecido que o compor-
tamento do individuo se torna fator determi-
nante das condi¢Bes de saide que ele apre-

senta, bem como do nivel de saiide da comu-
nidade da qual ele faz parte. O simples fato
de colocar servicos de satide ao alcance da
populagdio, por si 80, nfo assegura niveis de-
sejaveis de higidez. A saide decorre, de um
lado, da decisdo pessoal, que se baseia em
conhecimentos e valores sécio-culturais, on-
de interfere, de maneira decisiva, o comple-
xo familia-sociedade, por meio de fatores
restritivos ou impulsionadores; de outro la-
do, depende de medidas facilitadoras em rela-
¢lo a:
1) acesso ao conhecimento cientifico,
2) desenvolvimento de atitudes favoraveis
asaidee
3) meios que permitam ao individuo a
prética desse conhecimento.

Em relago a problemas oftalmologicos,
reveste-se de suma importincia a formag#o
de mentalidade preventiva na populagdo, re-
lativa ds causas da cegueira e & maneira de
evitd-las.

A OMS, ja hé algum tempo, vem incenti-
vando a organizacio de esforgos conjuntos
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de grupos de especialistas e da comunidade,
com a finalidade da prevencédo de problemas
oftalmolégicos, buscando criar uma cons-
ciéncia preventiva ao lado da agdo correspon-
dente. Segundo a OMS, “programas efetivos
requerem agfo comunitdria sistemdtica para
eliminar a cegueira e os distirbios visuais™*.

Evidencia-se, entdo, o papel fundamental
da drea de Educacdo em Satide na Oftalmo-
logia Sanitéria, como processo dinimico, cu-
jos objetivos se direcionam no sentido da
populagdo vir a adotar condutas acertadas,
em termos pessoais e coletivos, em todos os
niveis de prevengdo.

A cegueira na infancia é particularmente
importante, seja pelos indices com que se
apresenta nos paises em desenvolvimento, se-
ja por representar um encargo socio-econd-
mico mais grave.

Os especialistas sfo concordes quanto a
importancia que a visfo assume, desde a mais
tenra idade, no processo de aprendizagem,
bem como quanto a necessidade da desco-
berta e tratamento precoces dos distirbios
oculares, como formas de minimizagdo e
solugfo de tais problemas’.

Na maioria dos paises desenvolvidos é
obrigatério o exame da acuidade visual ao
redor de 3-4 anos, realizado por oftalmolo-
gista, pediatra, ortoptista, enfermeiro ou
outro elemento devidamente treinado.

Considerando a limitagdo de recursos dos
paises em desenvolvimento, a verificagdo pe-
ribdica da acuidade visual em criangas e adul-
tos é recomendada como parte significativa
de programas preventivos® . Informe da OMS
ressalta que “a acuidade visual é o indicador
mais pronto da fun¢do visual. A aplicacdo
desse teste ndo requer treinamento prolon-
gado dos examinadores, nem grande esforgo
para obter a cooperagio ou a compreensio
dos pacientes, nem requer o uso de equipa-
mento sofisticado™.

Coerente com essas diretrizes, vém-se de-
senvolvendo desde 1973, no Estado de Sdo
Paulo, atividades sistematizadas de oftalmo-
logia sanitdria junto as escolas da rede esta-
dual de ensino, com os propésitos de identi-
ficar distirbios oculares em alunos e prover a
devida assisténcia, respaldando-se em ac¢des
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de educacdio em saide, além de desenvolver
atividades de lnvestxgagao da problematica
oftalmolégica existente®. Tais procedimen-
tos estio voltados precipuamente para a pre-
vencdo primdria e secunddria - promogdo da
sailde ocular, protegdo especifica, diagnosti-
co precoce e pronto tratamento.

Essa programagio ja se encontra integra-
da nas atividades de rotina das escolas esta-
duais e das unidades sanitdrias. O professor
orientado aplica teste de acuidade visual
nos seus alunos e realiza a observacio de
sinais e sintomas indicativos de problemas. O
encaminhamento a exame médico-oftalmo-
logico baseia-se nessas duas fontes de infor-
macdo, sendo utilizadas, de forma coorde-
nada, as agéncias de saiide existentes na co-
munidade (estaduais, municipais ¢ ‘demais
orgdos de prestagdo de servigos) para o aten-
dimento especializado®.

O papel do educador em saude é basico
para o desencadeamento de todas essas
acOes:

1) quando transmite o conteido técnico-
cientifico e administrativo da programa-
¢o ao professor, incentivando-o a assu-
mir a parcela que lhe cabe, ou seja, a iden-
tificagdo do seu aluno portador de distar-
bio visual, mediante a aplica¢do de teste e
a observagdo dirigida de saude;

2) quando mantém o entrosamento com
as agéncias de satide envolvidas no atendi-
mento dos casos encaminhados;

3) quando coordena e supervisiona a atua-
¢do dos professores-multiplicadores, a ni-
vel de regido;

4) quando busca solugGes em conjunto
com a familia e a escola para a corregdo
ou minimizagdo dos problemas detecta-
dos.

Existe um componente educativo intrin-
seco a tais a¢des para que sejam levadas a
cabo, uma vez que pressupdem a adogdo de
comportamentos do pessoal da escola, em
especial do professor, familia, pessoal das
agéncias de saide e comunidade, na busca
de solugio dos problemas visuais do escolar.

Tendo em vista a importdncia da identifi-
cagdo precoce dos distirbios oculares, ¢é
considerado prioritdrio o grupo populacio-
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nal dos escolares mais jovens, ou seja, de
pré-escola e de 12 série do 19 grau.

A nivel da Secretaria de Estado da Edu-
ca¢do (SE) a verificagdo da acuidade visual
nas escolas vem sendo prevista anualmente,
inserida no Cronograma de Atividades” da
SE, publicado no Diario Oficial do Estado,
o que confere cunho de realizacdo obriga-
toria a atividade.

Ainda, a fim de prover assisténcia oftal-
molbgica as criangas carentes de recursos
e excedentes a possibilidade de atendimento
das agéncias de saiide governamentais, o De-
partamento de Assisténcia ao Escolar — DAE
(Secretaria da Educagdo), desde 1976, vem
dispondo anualmente de verba para paga-
mento de consulta especializada.

Além disso, o material de apoio para a
execu¢do das agbes — tabela de Snellen,
manual de orientagio e instrumentos de
encaminhamento e controle — vem sendo
distribuido sistematica e efetivamente as
escolas, mediante orientagéo.

Observa-se que se tem mantido o esfor-
¢o conjunto do pessoal da escola, pais, co-
munidade em geral, Prefeituras Municipais,

agéncias de saide e pessoal técnico, no sen-
tido da promogio da saide ocular, preven-
¢do de agravos e recuperacio de problemas
visuais da crianca.

Concluindo, o escolar estd sujeito a dis-
tarbios visuais que interferem no seu rendi-
mento e que, futuramente, poderdo trazer
limitag¢des a sua vida profissional e social. A
escola, instituigdo que consegue aglutinar
grande nimero de criangas, permite uma
acdo programada e maciga de cunho preven-
tivo, no que ‘se refere 4 promogdo da saide
ocular ou no diagnéstico precoce e pronto
tratamento dos casos identificados. Deve-se
destacar que, no Estado de Sdo Paulo, o
educador de saiide publica que atua no siste-
ma de ensino, vem sendo o elemento catali-
sador para que tais a¢Bes ocorram.

E absolutamente fundamental que se
mantenham vivos os propdsitos e o bom ni-
vel da programacdo de oftalmologia sanita-
ria nas escolas, evitando o desinteresse e pos-
sivel desgaste que poderiam decorrer da pré-
pria condi¢do de rotina de servigo jé implan-
tada.

TEMPORINI, E. R. [Preventive action with regard to the visual problems of schoolchildren].
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ABSTRACT: The preventive approach to schoolchildren’s visual problems is presented,
taking into consideration the levels of Public Health prevention (Leavell &Clark). The impor-
tance of health education in schools with regard to the promotion of eye heaith and the pre-
vention of ophthalmological problems is indicated in the attempt at the adoption of appro-
priate individual behavior both on the personal and the collective level. The general outline of
the program is briefly described with a concluding appeal for the maintance of its objectives
and continued effective functioning, though already established as a routine service.

UNITERMS:Sanitary ophthalmology. School health education.
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