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INTRODUÇAO 

Preocupado com o elevado número de 
amblíopes, estrábicos e anisometrópicos en­
contrados na clínica particular diária, mo­
tivado pela importância da Oftalmologia Sa­
nitária; alicerçado em recentes trabalhos de 
pesquisa de campo, Kara José e cols. ( 1979) ,  
Castro Moreira ( 1980) objetivamos o estudo 
das condições oftalmológicas na rede esta­
dual da cidade. 

MATERIAL E MÉTODOS 

Foram examinados, entre os meses de 
abril e novembro de 1980, 1366 ( hum mil 
trezentos e sessenta e seis) escolares (690 
seiscentos e noventa) do sexo masculino e 
676 (seiscentos e setenta e seis) do sexo fe­
minino, com idades limites entre 6 e 18 
anos, alunos de I a IV séries do primeiro 
grau, rede estadual, da cidade de Jaraguá do 
Sul - SC. O exame oftalmológico preliminar. 
constituído de inspeção, Acuidade Visual 
(Tabela E de Snellen a 6m) , Cover-Uncover 
Test, foi efetuado nas dependências das es­
colas, após prévia orientação, pelo corpo do­
cente, da correta informação que os alunos 
deveriam dar. As crianças merecedoras de 
um exame mais completo foram examinadas, 
duas a duas, diariamente, na clínica particu­
lar, sendo submetidas a exame de rotina 
normal ( inspeção, Cover-Uncover Test, con· 
vergência, AcV, fundoscopia, esquiascopia di· 
nâmica ou cicloplégica (Tropicamida, Ciclo­
pentolato ou atropinica) e biomicroscopia. 

Considerou-se amblíope o olho com vi· 
são igual ou inferior a 0.7 (com correção 
óptica adequada) .  

RESULTADOS 

A tabela I mostra os números, as per· 
centagens de estrabismos, ambliopias, ani­
sometropia, Foria-Tropias, casos de refra· 
ção e falsos positivos encontrados. 

Patologia 

Estrabismos 
Ambliopias 
Anisometropias 
Foria·Tropia 
Refração 
Falsos Positivos 

Tipo 

Esotropias 
Exotropias 

Tipo 

Unilateral 
Bilateral 

Tipo 

Funcional 
Orgânica 
Estrábica 
Sem Diagnóstico 

Tipo 

Funcional 
Orgânica 

Tipo 

Hipermetropia 

TABELA I 
Quadro geral 

Número Amostra 
de casos 

24 1366 
53 1366 
22 1366 
04 1366 
14 1366 
13 1366 

TABELA II 
Estrabismos 

Número Amostra 
de casos 

21 24 
03 24 

TABELA III 
Ambliopias 

Número Amostra 
de casos 

44 53 
09 53 

TABELA IV 
Ambliopia unilateral 

Percentagem 

1 . 76% 
3 . 89% 
1 . 61% 
0 . 29% 
1 . 01% 
0 . 95% 

Percentagem 

87,5% 
12.50% 

Percentagem 

83.01% 
16.98% 

Número Amostra Percentagem 
de casos 

23 
05 
15 
01 

44 
44 
44 
44 

TABELA V 
Ambliopia bilateral 

52.26% 
1 1 .36% 
34.09% 

2.27% 

Número Amostra Percentagem 
de casos 

08 
01 

TABELA VI 
Anisometropia 

09 
09 

88.88% 
11 .11% 

Número Amostra Percentagem 
de casos 

09 22 40.90% 

A tabela II relaciona os tipos de estra­
bismos, enquanto na Tabela III temos os de 
ambliopias revelados na pesquisa. 

A seguir, as Tabelas IV e V especificam 
estas ambliopias. 

Hiperm. + Astig. Hiperm. 07 22 31.81% 

A Tabela VI relaciona os tipos de ani· 
sometropla encontrados. 

Astig. 
Astig. 
Miopia 

Hiperm. 02 
Miópico 01 

03 

22 9.09% 
22 4.54% 
22 13.63% 
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DISCUSSAO 

Nas 93 ( noventa e três) crianças exami 
nadas em consultório ( 6.83% da amostragem 
total) , encontramos patologias como Ptosis 
Congênita, Blefarofimosis, Albinismo, Nistag­. 
mus, etc, além de várias formas de estra­
bismos (essencial, acomodativo, parcialmen· 
te acomodativo, Sindrome de Ciância, CAI A 
elevada) . Foram mantidos 3 (três) óculos, 
trocados 4 (quatro) e receitados 43 ( quaren­
ta e três) pares. 

Chamou-nos a atenção, o completo abano 
dono, em relação à prevenção visual, em que 
se encontram as crianças deste, e por ex· 
tensão, dos demais municípios brasileiros. 

Sabemos das dificuldades para exames 
sistemáticos na primeira infância (pelos pe­
diatras?) mas não nos parece mais admissí· 
vel, que tôda a criança que inicie a sua ati­
vidade escolar, ou pré-escolar, não possa ser 
submetido à simples inspeção e tomada de 
acuidade visual por professores, assistentes 
sociais, orientadoras educacionais, etc. 

É característicamente baixa, em Jaraguá 
do Sul, a incidência de Toxoplasmosis Con­
gênita - 3 ( três) casos ( 0.22 % )  em 1366 
( hum mil trezentos e sessenta e seis) crian­
ças examinadas. Talvez porque, neste muni· 
cípio, são atendidas as necessidades míni­
mas de vida e de higiene. 

Não se relacionou eso e exoforias, insu­
ficiências de convergência, conjuntivites, etc, 
e não se pesquisou censo de cores, estereop­
sias, etc. Chamamos a atenção para o eleva-
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do número de falsos-positivos - 13 (treze) 
casos ( 13.97 % )  do total selecionado para o 
exame em consultório, apesar de ter sido o 
mesmo examinador em ambos os exames. 
Talvez seja uma explicação para os números 
tão díspares referidos por vários autores 
acerca do mesmo tema - incidência de es­
trabismo, ambliopia e anisometropia na in­
fância. 

Para finalizar queremos enfatizar que 
crianças julgadas incapazes, inclusive fazen­

do parte de "classes especiais", eram na ver· 
dade, portadoras de vícios de refração; am 
bliopias, agora irrecuperáveis, estão nos bano 
cos escolares, e também, muitas correções 
apenas estéticas para o estrabismo estão 
sendo feitas. 

RESUMO 

O autor relaciona a incidência de estrabismo (l .  76%) , 
ambliopia (3.89%) e anisometropia ( 1 .61 % ) ,  numa amos· 
tragem de 1366 (hum mil trezentos e sessenta e seis) 
escolares de I a IV séries do 1.0 grau na cidade de Ja· 
raguá do Sul - Santa Catarina e enfatiza a necessidade 
urgente de uma Oftalmologia preventiva infantil. 

SUMMARY 

The author presents the results which were obtained 
trought exams performed on 1366 school age children in 
Jaraguá do Sul - Santa Catarina. These results indica· 
ted 1.76% strabismus rate, 3.89% amblyopia rate and 
1.61% anisometropia rate. 

So the prevention with the Pediatric Ophthalmology 
was emphasized. 
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