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RESUMO 

Focalizam-se problemas oftalmológicos com base nos níveis de prevenção 
em Saúde Pública, indicando-se possibilidades de atuação com vistas a evitar, 
controlar ou recuperar o dano. Discute-se a realização de pesquisas científicas 
no campo da prevenção da cegueira, sugerindo-se algumas propostas de 
investigação, relacionadas aos níveis de prevenção abordados. 
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INTRODUÇÃO 

Há cerca de duas décadas vem se 
observando esforços e recomendações 
da Organização Mundial de S aúde 
(OMS),  com vistas à implementação 
de programas de prevenção da ceguei
ra 1. 1 1.  i s _  

Embora se admita a gravidade da 
perda da capacidade visual, especial
mente em termos das conseqüências 
sociais  e econômicas que acarreta, 
ainda ·há muito por fazer a nível mun
dial i o. i s _  

Nos  países em desenvolvimento, os 
escassos recursos destinados à área de 
saúde devem atender prioridades múl
tiplas e distintas, nem sempre privile
giando programas de tônica preventi
va .  

Segundo SOMMER 1 1 , parece que o 
maior obstáculo não reside na falta de 
tecnologia adequada, porém na pouca 
habilidade em criar condições propi
ciadoras de motivação das pessoas, de 
acesso aos serviços, de infra-estrutura 
e organização da assistência oftalmo-
1 ógica. 

Considera-se necessário,  portanto, 
conhecer e dimensionar o problema da 

perda da capacidade visual, à luz des
ses fatores l imitantes, utilizando para 
isso o instrumental técnico da pesqui
sa científica e não apenas a simples 
observação pessoal . 

O obj etivo do presente trabalho 
consiste em situar níveis de prevenção 
relativos a problemas oculares e indi
car possibil idades de atuação, com 
vistas a evitar, controlar ou recuperar 
o dano . Apresentam-se também pro
postas de investigação relacionadas 
aos níveis de prevenção apontados .  

Níveis de prevenção em 
Saúde Pública 

Praticamente, todas as doenças e 
agravos à saúde são passíveis de pre
venção, em diferentes níveis .  De acor
do com LEA VELL & CLARK 6, pode
se identificar três níveis de prevenção : 
primária, secundária e terciária, cor
respondendo a cada um deles, deter
minadas medidas preventivas. 

A prevenção primária diz respeito à 
adoção de medidas gerais de promo
ção da saúde e de proteção específica 
em relação a determinado problema de 
saúde. Nesse caso incluem-se ações 
que visam garantir a saúde e o bem-
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estar, bem como a prevenção da ooor
rência de doenças e/ou agravos à saú
de do indivíduo. 

A prevenção secundária abrange 
medidas com vistas ao diagnóstico 
precoce e atendimento imediato do 
distúrbio; nesse nível de prevenção 
existe, ainda, a busca da limitação de 
processos de invalidez. 

A prevenção terciária consiste em 
adotar procedimentos de reabilitação, 
tentando prevenir a incapacidade total 
e obter a máxima utilização das capa
cidades restantes. Nesse sentido, pro
cura-se reintegrar o indivíduo à famí
lia, trabalho e sociedade. 

Analisando-se os problemas ocula
res sob o enfoque desses níveis de pre
venção, verifica-se a importância da 
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conduta individual e coletiva na ob
tenção de resultados desejáveis. A atua
ção nos níveis de prevenção primária, 
secundária ou terciária exige ações do 
indivíduo e da comunidade para sua 
efetivação 3• 1 2 •  

Aplicando-se os citados níveis de 
prevenção a problemas oftalmológi
cos, pode-se apontar possibilidades de 
atuação em Saúde Pública, de forma 
correspondente, como se observa no 
quadro abaixo. 

Nesse quadro observam-se cinco 
níveis de prevenção, assim considera
dos por admitir-se que, em todas as 
doenças, distúrbios e agravos, é possí
vel atuar de forma a prevenir o seu 
aparecimento ou minimizar suas con
seqüências. Não se pretendeu abordar 

todas as patologias oculares, tampou
co esgotar as possibilidades de inter
venção. Existem outros problemas 
oftalmológicos, também importantes, 
a serem considerados em termos de 
características específicas de sua ma
nifestação. 

Propostas de investigação 
Face aos problemas apontados e às 

possibilidades de atuação nos diversos 
níveis de prevenção, considera-se que 
muito há a ser feito na área da investi
gação científica, visando ao melhor 
conhecimento da realidade. 

Para o planejamento e implemen
tação de ações preventivas em oftal
mologia, faz-se necessário unir os co
nhecimentos científicos disponíveis 

NÍVEIS DE PREVENÇÃO E AÇÕES PREVENTIVAS EM RELAÇÃO A PROBLEMAS OFTALMOLÓGICOS 

Prevenção Primária 

Promoção de Saúde 

• Educação em saúde ocu-
lar' 

• Nutrição adequada 
• Aconselhamento genético 
• Moradia adequada 
• Saneamento do meio 

.... 
• Tracoma 
• Conjuntivite 
• Xeroflalmia 
• Moléstias hereditárias 
• Traumas 

Proteção Específica 

• Higiene pessoal 
• Saneamento do meio 
• Proteção contra riscos 

ocupacionais 
• Proteção contra acidentes 
• Uso de alimentos contendo 

vitaminas 
• Método 'Credé' 
• Uso de colírios 
• Proteção contra raios ul

tra-violeta .. 

.... 
• Tracoma 
• Gonococcia do recém-

nascido 
• Xeroftalmia 
• Lesões traumáticas 
• Infecções oculares 
• Queimaduras e infecções 

por anestésicos e cortisona 
• Degeneração senil de mácula 
• Pterígio 
• Catarata 

Prevenção Secundária 

Diagnóstico Precoce e 
Tratamento Imediato 

• Triagem visual ( escolas, lo
cais de trabalho; postos de 
saúde, etc.) 

• Observação de sinais, sin
tomas e comportamento 

• Exame oftalmológico 

.... 
• Ametropias 
• Ambliopia 
• Estrabismo 
• Glaucoma adquirido e 

congênito 
• Catarata congênita 
• Retinopatia diabética 
• 1 nfecções oculares 
• Degeneração senil de 

mácula 

Limitação da Incapacidade 

• Tratamento para interrom
per o processo mórbido e 
evitar complicações e se
qüelas (clínico e cirúrgico) 

• Moléstias degenerativas ou 
hereditárias 

• Medidas recomendadas: lavar rosto e mãos, evitar coçar os olhos, evitar exposição dos olhos aos raios uhra-violeta. 
.. Existem evidências de que a exposição excessiva aos raios ultra-violeta aumenta a incidência de pterígio, catarata e degeneração senil de mácula. 

Prevenção Terciária 

Reabilltação 

• Prestação de serviços para 
estimulação e reeducação 
de deficientes visuais 

• Educação do público, em
pregadores e professores 

• Terapia ocupacional 
• Auxílio óptico 

.... 
• lncapaci4ade visual decor

rente de:' 
- moléstias degenerativas 

ou her�ltárias 
- ambliopia 
• acidentes oculares 
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sobre problemas oftalmológicos ao 
conhecimento da realidade objeto des
sas ações 5 • A pesquisa científica cons
titui o instrumento para se obter esses 
conhecimentos 1· 1 3 • 

Apresentam-se, a seguir, algumas 
propostas de investigação, situando-as 
de acordo com os níveis de prevenção 
retro-citados. 

A. Prevenção primária e secundária 
Variáveis a serem pesquisadas :  

• conhecimentos, crenças ,  valores ,  
emoções e condições sócio-ambien
tais que determinam a conduta das 
pessoas em relação à prevenção e tra
tamento de problemas oculares; 

• conduta da população relativa à pro
moção de saúde ocular, prevenção e 
tratamento de problemas oftalmoló
gicos. 
Nesse enfoque, ressalta-se que a 

importância conferida à visão e aos 
cuidados para protegê-la depende de 
padrões sócio-econômicos, de educa
ção, de conhecimentos, valores, cren
ças e comportamentos aprendidos cul
turalmente 1 4 • Considera-se necessário 
conhecer o que as pessoas pensam e 
fazem em relação à prevenção de dis
túrbios ou agravos oftalmológicos, an
tecedendo o estabelecimento de ações 
e programas preventivos em oftalmo
logia. Trata-se, portanto, de realizar 
um diagnóstico educativo, a fim de 
evidenciar os fatores que determinam 
a conduta dos indivíduos em saúde 2 • 

Esse diagnóstico permite identificar e 
compreender variáveis importantes, a 
serem trabalhadas posteriormente , 
conferindo, assim, maior possibilidade 
de êxito aos programas .  Sem essa  
compreensão, os esforços poderão es
tar voltados para direções diferentes 
da real , resultando em insucessos ,  
frustrações e utilização inadequada de 
recursos 4• 1 9 • 

Os conhecimentos desse campo de 
pesquisa podem ser obtidos, por exem
plo, por meio do método denominado 
"survey", de tipo descritivo ou analíti
co (relacional ou expl icativo) . Os  
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"surveys" mostram a realidade da for
ma pela qual ela se apresenta. No 
"survey" descritivo, apenas se descre
ve o fenômeno, sem procurar explicá
lo; no "survey" analítico, procura-se 
também explicações a respeito do ob
j eto de estudo . Em ambos os casos, 
não há possibilidade de estabelecer 
nexo causal entre as variáveis, ou sej a, 
é impossível assegurar relação de cau
sa e efeito entre as variáveis estuda
das. Contudo, é possível identificar a 
influência exercida por determinados 
fatores no fenômeno observado 8 • 

O estudo de fatores humanos é ge
ral mente realizado por meio desse 
método de pesquisa em razão de ser 
impraticável a manipulação das variá
veis .  Assim, os "surveys" colhem da
dos sobre as variáveis, da forma pela 
qual se apresentam, sem a interferên
cia do pesquisador. 

B. Prevenção secundária e terciária 
Pesquisas sobre : 

• prevalência da cegueira e de distúr
bios oculares ;  

• fatores de risco e incidência de pro
blemas oftalmológicos na popula
ção ; 

• métodos e técnicas de diagnóstico e 
tratamento de distúrbios oculares 
e/ou aperfeiçoamento de métodos 
existentes ;  

• necessidades e dificuldades de fun
cionamento dos serviços oftalmoló
gicos ; 

• prioridades de atendimento, consi
derando problemas oftalmológicos 
locais ou regionais. 
Tem sido amplamente enfatizada a 

necessidade de se conhecer a magnitu
de, distribuição geográfica e causas da 
cegueira como pré-requisito para pro
gramas de intervenção. Assim, tem-se 
recomendado a realização de pesqui
sas para obter o real conhecimento das 
taxas de prevalência e incidência de 
problemas oftalmológicos na popula
ção 9, 1 7 . 

Aspectos relacionados à tecnologia 
apropriada e produtividade também 

merecem constituir-se em obj eto de 
investigações 4 .  

Pode-se empregar diferentes moda
lidades de pesquisa para obter tais co
nhecimentos .  Aplica-se o estudo expe
rimental , quando se procura estabele
cer relações de causa e efeito, assim 
como pode-se  uti l izar o "survey" 
(transversal e longitudinal) ,  quando 
não há possibilidade de se estabelecer 
relações de causa e efeito, devido à 
natureza do fenômeno estudado 8 • 

A pesquisa experimental, em geral, 
é util izada para conhecer o distúrbio 
oftalmológico e para desenvolver ou 
aperfeiçoar métodos e técnicas de dia
gnóstico e tratamento. A prevalência e 
incidência de problemas oftalmoló
gicos em determinada população po
dem ser conhecidas mediante a reali
zação de "surveys" em amostras popu
lacionais .  

Os estudos longitudinais (prospec
tivo e retrospectivo), de natureza obser
vacional, são indicados para descrever 
e interpretar o fenômeno pesquisado e 
fatores que a ele se relacionam. Podem 
ser aplicados, por exemplo, quando se 
pretende identificar fatores de risco ou 
a evolução de problemas oculares em 
determinados grupos 8, 1 6 .  

Como se depreende, a escolha da 
modalidade de pesquisa depende, ba
sicamente, da natureza do objeto de 
estudo e dos objetivos estabelecidos 
pelo investigador. 

Neste trabalho, as propostas apre
sentadas foram norteadas por critérios 
baseados no grau de desconhecimento, 
na importância e magnitude dos pro
blemas. Não se pretendeu esgotar as 
possibilidades de pesquisa no campo 
da prevenção da cegueira, cabendo 
ressalvar a existência de outros fatores 
de ordem social, econômica e política, 
possivelmente interrelacionados ao 
tema, a merecerem investigação cien
tífica. 

SUMMARY 

Some ophthalmological problems 
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are focused under the public health 
prevention leveis and some possible 
performances in arder to avoid, 
contrai or recover the damage are 
pointed out. The scientific research 
on blindness prevention is discussed 
and some proposals of investigation 
in relation to the prevention leveis 
pointed out are suggested. 

Key words: Prevention leveis, 
Public Health Ophtha/mology, 
Research, Blindness prevention. 
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