Revista Eletronica

Acervo Saude

Electronic Journal Collection Health ISSN 2178-2091 \ \

Fatores associados a problemas visuais em criangas
Factors associated with visual problems in children
Factores asociados a problemas visuales en nifios
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RESUMO

Objetivo: Identificar, na literatura cientifica, os fatores associados a problemas visuais em criangas. Métodos:
Trata-se de um estudo de revisdo integrativa realizado em janeiro de 2025 nas bases de dados Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE via PubMed) e Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS via BVS), abrangendo o periodo de 2014 a 2024. Foram utilizados os
descritores DeCS/MeSH: “Criancas”, “Disturbios visuais” e “Fatores de risco”, além de seus equivalentes em
inglés e espanhol, combinados pelos operadores booleanos “AND” e “OR”. Resultados: Esta revisao
integrativa conta com 12 pesquisas. A analise permitiu identificar padrées comuns nas causas associadas a
problemas de visdo na infancia, destacando-se: fatores socioecondmicos, fatores genéticos e ambientais,
além de morbidades oculares e triagem ineficiente. Consideracdes finais: Tais desafios representam um
impacto significativo no desenvolvimento, aprendizagem e qualidade de vida das criancas, destacando a
necessidade de triagens oftalmolégicas regulares e politicas publicas para ampliar o acesso a assisténcia
oftalmolégica.

Palavras-chave: Criancas, Disturbios visuais, Fatores de risco.
ABSTRACT

Objective: To identify, in the scientific literature, the factors associated with visual problems in children.
Methods: This is an integrative review study conducted in January 2025 using the databases Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE via PubMed) and Latin American and Caribbean
Literature in Health Sciences (LILACS via BVS), covering the period from 2014 to 2024. The descriptors
DeCS/MeSH used were: “Children,” “Visual disorders” and “Risk factors”, along with their equivalents in
portuguese and spanish, combined using the boolean operators “AND” and “OR”. Results: This integrative
review includes 12 studies. The analysis identified common patterns in the causes associated with vision
problems in childhood, including socioeconomic factors, genetic and environmental factors, as well as ocular
morbidities and ineffective screening. Final considerations: These challenges have a significant impact on
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children’s development, learning, and quality of life, highlighting the need for regular ophthalmological
screenings and public policies to increase access to ophthalmological care.

Keywords: Children, Visual disorders, Risk factors.
RESUMEN

Objetivo: Identificar, en la literatura cientifica, los factores asociados a problemas visuales em nifios.
Métodos: Se trata de um estudio de revision integrativa realizado en enero de 2025 en las bases de datos
Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINEvia PubMed) y Literatura Latinoamericana
y del Caribe enCiencias de la Salud (LILACS via BVS), abarcando el periodo de 2014 a 2024. Se utilizaron
los descriptores DeCS/MeSH: “Nifios”, “Transtornos visuales” y “Factores de riesgo”, junto con sus
equivalentes em inglés y portugués, combinados mediante los operadores booleanos “AND” y “OR”.
Resultados: Esta revision integrativa incluye 12investigaciones. El andlisis permitié identificar patrones
comunes en las causas asociadas a problemas de vision en la infancia, destacandose: factores
socioecondmicos, factores genéticos y ambientales, ademas de morbilidades oculares y cribado ineficaz.
Consideraciones finales: Estos desafios tienen un impacto significativo em el desarrollo, el aprendizaje y la
calidad de vida de los nifios, destacando la necesidad de cribados oftalmolégicos regulares y politicas publicas
para ampliar el acceso a la atencion oftalmolégica.

Palabras clave: Nifios, Transtornos visuales, Factores de riesgo.

INTRODUCAO

Os problemas visuais sao alteracdes que interferem na salde ocular e na qualidade de vida dos individuos,
suas causas sao diversas e sao influenciadas por fatores genéticos, ambientais e associados ao estilo de
vida. Durante a infancia, periodo compreendido entre zero a 12 anos de idade, sdo desenvolvidas as
habilidades neuropsicomotoras, dentre elas, a visdo, um dos sentidos mais importantes para a percepcao,
interacdo e comunicacado com o0 meio externo (BRASIL, 2024). Ademais, na infancia, € necessaria atencao
ao desenvolvimento infantil, pois problemas de salde que surgem nesse estagio podem dificultar o
desenvolvimento da crianca e levar a dificuldades no aprendizado, no crescimento, ha comunicacdo social e
na percepcao do mundo exterior. A deteccdo precoce de quaisquer alteracdes é crucial para garantir
intervencdes oportunas, prevenindo impactos negativos na vida da crianca (BRASIL, 2022).

Segundo o Conselho Brasileiro de Oftalmologia (CBO), cerca de 25% das criangas que estdo na fase
escolar apresentam algum problema visual, logo, pode-se realizar uma correlacdo entre 0 mau desempenho
escolar e a diminui¢do da acuidade visual (SOUZA AGG, et al., 2019). Desse modo, é necessaria a detec¢éo
precoce dos problemas de visdo que surgem durante a infancia por meio da realizacdo de consultas e exames
oftalmoldgicos regulares para triagem oftalmolégica (BRASIL, 2022).

Dentre os métodos mais utilizados para medir a acuidade visual, a Tabela de Snellen se destaca, sendo
amplamente empregada no rastreio de baixa visdo infantil. Sua facil aplicabilidade a torna um recurso
essencial, desde que os profissionais de salde e educacao envolvidos estejam devidamente capacitados
(GOMES AJS, et al.,, 2024). Nesse sentido, a aplicacdo do teste optométrico de Snellen proporciona
beneficios significativos para as criangas, possibilitando a identificacdo precoce de complicacdes
oftalmoldgicas (PINTO RCSB, et al., 2024).

Outrossim, os principais problemas oculares mais prevalentes em criancas no Brasil e no mundo séo erros
refracionais ndo corrigidos (miopia, hipermetropia, astigmatismo), estrabismo e ambliopia (COOPER AR, et
al., 2023). Entre os fatores associados ao desenvolvimento de problemas de visdo nas criangas, destacam-
se as deficiéncias visuais, a frequéncia de consultas oftalmol6gicas realizadas na infancia, a realizagao de
testes de triagem, o historico familiar e o uso excessivo de telas (BRASIL, 2024). Ademais, esta pesquisa se
justifica pela elevada prevaléncia de problemas visuais em criancas, os quais podem impactar negativamente
a salde e o bem-estar desses individuos (MANDA AM, et al., 2024). Nesse contexto, 0 objetivo do estudo foi
identificar, na literatura cientifica, os fatores associados a problemas visuais em criangas.
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METODOS

Trata-se de um estudo de revisdo integrativa, onde a selecdo dos estudos seguiu seis etapas: (1)
elaboracao da pergunta norteadora; (2) busca ou amostragem na literatura; (3) coleta de dados; (4) analise
critica dos estudos incluidos; (5) discusséao dos resultados; e (6) apresentagdo da revisao integrativa. Utilizou-
se o checklist PRISMA (PreferredReportingltems for Systematic Reviews and Meta-Analyses), que orienta a
selecdo, extragcdo e apresentagdo dos estudos incluidos (Page MJ, et al., 2022). Inicialmente, foi utilizado o
acrénimo PICo (ARAUJO WCO, 2020), em que (P) Populacdo corresponde a “criancas”; (1) Interesse esta
relacionado a “problemas visuais”; e (Co) Contexto refere-se a “fatores associados”.

Desse modo, formulou-se a seguinte pergunta norteadora: “Quais séo os fatores associados a problemas
visuais em criangas?”, conforme detalhado no (Quadro 1). Para assegurar a precisdo dos resultados, foram
utilizados descritores padronizados do DeCS (Descritores em Ciéncias da Saude) e MeSH (Medical Subject
Headings), combinados com os operadores booleanos “AND” e “OR”.

Quadro 1 - Pergunta norteadora de acordo com a estratégia: Populacéo, Interesse e Contexto (PICo).

Estratégia Extracdo Descritores MeSH Descritores DeCS
Populacao Criancas Child Crianca / Nifio

o - . Distarbios visuais /
Interesse Problemas visuais VisionDisorders

Transtornos de la vision
Fatores de risco / Factores
de riesgo

Contexto Fatores associados Riskfactors
Fonte: Freitas JMA, et al., 2025.

A estratégia de busca foi realizada em janeiro de 2025. A pesquisa foi conduzida nas bases de dados
eletrbnicas MedicalLiterature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE via PubMed) e na Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS via BVS). Foram utilizados descritores
padronizados do DeCS e MeSH. Os descritores padronizados utilizados foram: “Criangas”, “Problemas
visuais” e “Fatores associados”, além de seus equivalentes em inglés e espanhol, combinados pelos
operadores booleanos “AND” e “OR”. Conforme demonstrado no (Quadro 2).

Quadro 2 - Estratégia de busca utilizada nas bases de dados.
Base de dados Estratégia utilizada
. (child) OR (crianga) OR (nifio) AND (visiondisorders) OR (disturbios visuais)
MEDLINE via
OR (transtornos de la vision) AND (riskfactors) OR (fatores de risco) OR
PubMed :

(factores de riesgo)
(child) OR (crianga) OR (nifio) AND (visiondisorders) OR (disturbios visuais)
LILACSviaBVS | OR (transtornos de la vision) AND (riskfactors) OR (fatores de risco) OR
(factores de riesgo)
Fonte: Freitas JMA, et al., 2025.

Os critérios de inclusdo determinados para a selecdo dos artigos foram: ser estudo primario, estar
disponivel nos idiomas inglés, portugués ou espanhol, responder a questédo norteadora e estar acessivel em
formato completo. Foram excluidos estudos duplicados, resumos de congressos, teses e disserta¢des, bem
como artigos que ndo estivessem diretamente relacionados ao foco tematico. Além disso, os trabalhos
deveriam ter sido publicados entre 2014 e 2024. A selec&o dos estudos seguiu as seguintes etapas: primeiro,
foi realizada a leitura de titulos e resumos para verificar sua relevancia em relagdo aos critérios de incluséo,
em seguida os artigos que cumpriam os requisitos foram lidos na integra e aqueles que atendiam aos critérios
estabelecidos compuseram a amostra da revisao.

Para a obtencdo e organizacdo das informacdes dos estudos selecionados, utilizou-se um instrumento
ajustado a partir do formulario da Red de Enfermeriaen Salud Ocupacional (MARZIALE MH, 2015). Em
seguida, foram coletados os seguintes dados: autores, ano, local do estudo, delineamento da pesquisa, e
principais achados. O fluxograma ilustrado na Figura 1 apresenta o processo de sele¢cdo dos artigos,
seguindo o modelo do checklist PRISMA (PAGE MJ, et al., 2022).
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Figura 1 - Fluxograma da selecdo dos manuscritos.
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Fonte: Freitas JMA, et al., 2025.

A qualidade metodolégica dos estudos selecionados foi avaliada utilizando o instrumento Critical Appraisal
Skills Programme (CASP, 2018), uma ferramenta amplamente usada para avaliar revisdes de literatura. O
CASP consiste em um checklist com dez itens, pontuados de zero a um, com 0s seguintes critérios: 1) objetivo
claro; 2) metodologia adequada; 3) tipo de estudo condizente com 0s objetivos; 4) amostra apropriada; 5)
coleta de dados descrita de forma clara; 6) reflexdes sobre a interacdo pesquisador-participante; 7) aspectos
éticos abordados; 8) analise dos dados rigorosa; 9) resultados claros e bem discutidos; 10) consideracdes
sobre contribui¢cbes e sugestdes para futuras pesquisas.

A pontuagdo maxima possivel neste instrumento é de dez pontos, o que permite classificar os estudos em
dois niveis: Nivel A, para pontuag8es entre seis e dez pontos, indicando boa qualidade metodoldgica, e Nivel
B, para pontuagfes entre um e cinco pontos, indicando maior risco de viés. Essas questdes foram elaboradas
para auxiliar os pesquisadores a refletirem de forma sistemética sobre a validade dos resultados e sua
aplicabilidade a pesquisa em questéo.

RESULTADOS

No Quadro 3, foram demonstrados os 12 artigos que integram a amostra, publicados entre 2014 e 2024.
Esses estudos possuem nacionalidades diversas: trés (25%) publicados na Asia, trés (25%) na América
Latina, trés (25%) na Europa, dois (16,7%) na Africa e um (8,3%) na América do Norte. Com relacdo ao
desenho metodolégico, houve predominancia na amostra de estudos quantitativos (n=9), em sequéncia os
estudos qualitativos (n=3). A partir da analise dos dados, foi possivel identificar padrées comuns nas causas
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relacionadas a problemas visuais infantis. Entre os fatores observados, destacam-se o nivel socioeconémico,
morbidades associadas, habitos e as dificuldades na triagem oftalmolégica.

Quadro 3 - Distribuicdo dos artigos que compuseram a amostra, descrevendo o autor, ano, pais, tipo de
estudo e principais resultados.

Autor/Ano

Pais

Tipo de estudo

Principais resultados

Mahesh KM, et al.,
2019

india

Estudo transversal
guantitativo

Com prevaléncia de 10,8% de
morbidades oculares, a deficiéncia de
vitamina A, seguida por erro de refracéo,
foi a principal morbidade oftalmolégica
encontrada. A maioria das familias
pertencia aos grupos socioecondmicos
mais baixos.

Alabi AS, et al,
2018

Nigéria

Estudo transversal
guantitativo

As principais causas relacionadas a
problemas visuais foram erro refrativo,
relagédo vertical/escavagéo-disco
alta/assimétrica, conjuntivite alérgica,
opacidade corneana e opacidade
lenticular.

Pehere N, et al.,
2018

india

Estudo transversal
retrospectivo
qualitativo

A deficiéncia visual cerebral foi associada
a diversos problemas de visdo em
criangas, com queixas frequentes de
visdo deficiente e estrabismo. Erros
refrativos ocorreram em 46,4% dos casos
e estrabismo em 32,25%. A falta de
exames oftalmolégicos completos
prévios impediu a assisténcia precoce da
disfuncéo visual.

Tosun A, etal., 2017

Turquia

Estudo de caso-
controle quantitativo

As criancas que nasceram pequenas
para a idade gestacional apresentaram
maior incidéncia de distarbios visuais,
além de outros atrasos de
desenvolvimento em comparag¢do com o
grupo controle. Além disso, o nivel
educacional das mées era menor no
grupo caso, indicando vulnerabilidade
socioecondmica.

Singh V, et al., 2017

india

Estudo transversal
qualitativo

Erro refrativo foi o principal fator
associado a problemas visuais, seguido
por insuficiéncia de convergéncia,
blefarite, deficiéncia de vitamina A,
conjuntivite alérgica, conjuntivite
bacteriana, ambliopia, tercol e
estrabismo.

Lanziere TM, et al.,
2018

Estados
Unidos da
América

Estudo de coorte-
prospectivo
guantitativo

A relac@o entre problemas visuais e
alteracbes oftdlmicas em criangas foi
significativa, com 39 dos 76 participantes.
Entre as principais condi¢des, 19 tinham
coriorretinite e 9 apresentavam atrofia do
nervo optico.

Geldof CJA, et al.,
2015

Holanda

Estudo de caso-
controle quantitativo

Entre as 105 criancas nascidas
prematuras, 24% foram diagnosticadas
com deficiéncia visual cerebral, indicando
uma relacdo entre a prematuridade e a
ocorréncia dessa condicdo. Além disso,
criancas prematuras com deficiéncia
visual cerebral apresentaram dificuldades
visuais em suas atividades diarias.
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A deficiéncia visual Dbilateral foi
encontrada em 119 criancas, e os fatores
associados foram erros de refracéo,
ceratite/opacidade da cérnea, ambliopia,
trauma ocular, catarata, glaucoma e
uveite.
Criancas com alteracdes visuais tiveram
maior prevaléncia de hipermetropia,
seguidas de miopia e estrabismo. Os
Souza AGG, et al, . Estudo transversal p'rin(,:i.pais faj[c.)res assqciados foram
Brasil o histérico familiar, especialmente entre
2019 guantitativo X - R
miopes, e exposi¢do prolongada a TV.
Apenas 54% dos alunos foram triados,
sobretudo por auséncia do estudante ou
problemas no formulario.
O estudo associa problemas visuais em
criancas a baixos niveis de vitamina D,
histérico de tabagismo materno (ativo ou
passado), uso de O6culos pelas maées,
presenca de necessidades especiais de
salude e maior prevaléncia de erros
refrativos, como a ametropia.
24,4% das criancas examinadas
Véazquez TL, et al,, Estudo transversal apresgntaram erros re'frat|vos,
2023 Cuba quantitativo a_ssom'aplos a0 USO  excessivo de
dispositivos eletrénicos e a falta de
exposicdo a luz solar.
A presenca de cegueira/deficiéncia visual
nas criangas incluidas no estudo foi
Verzoni DS, et al., Brasil Estudo transversal principalmente associada a fatores
2017 quantitativo neonatais, como retinopatia da
prematuridade, hereditariedade e fatores
intrauterinos, como a toxoplasmose.

Estudo transversal-
Mehari ZA, 2014 Etiopia retrospectivo
gualitativo

Holhos LB, et al., Roménia Estudo retrospectivo
2021 quantitativo

Fonte: Freitas JMA, et al., 2025.

DISCUSSAO

Os problemas oftalmicos na infancia podem impactar de maneira significativa o desenvolvimento, a
educacéo, as oportunidades futuras de emprego e a qualidade de vida das criangas (MEHARI ZA, 2014).
Diante disso, foi realizada uma organizacédo teméatica para responder a questdo de pesquisa. Para tal, foram
analisados os principais aspectos debatidos nos estudos selecionados, o que permitiu a categorizacdo do
tema em quatro eixos centrais: (a) Fatores socioecondmicos, (b) Fatores genéticos e ambientais, (c)
Morbidades oculares e (d) Triagem ineficiente. Assim, busca-se examinar os fatores relacionados aos
problemas visuais na infancia, promovendo uma melhor compreensao do tema.

Fatores socioecondmicos

Em contextos de baixos recursos, a escassez de servigos essenciais, como saude e educacao, representa
um grande desafio para a populagéo, dificultando significativamente o acesso ao tratamento oftalmoldgico
adequado (MEHARI ZA, 2014). Um estudo realizado na india que investigou a prevaléncia de distdrbios
oculares revelou que 55,4% das familias pertenciam aos estratos socioecondmicos mais baixos, o0 que
demonstra uma correlacdo entre vulnerabilidade econémica e dificuldades no acesso aos cuidados
oftalmoldgicos necesséarios (MAHESH KM, et al., 2019).

Além disso, observou-se que essa condi¢do estava associada a uma maior taxa de abstencédo nas triagens
médicas, refletindo-se na auséncia da crianca no exame oftalmol6égico e em dificuldades na devolugédo do
formulario de autorizacdo. No contexto do servigo especializado, as principais barreiras identificadas incluem
o transporte inadequado, que dificulta o deslocamento das familias até os centros de atendimento, e a perda
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de dias de trabalho pelos pais, 0 que pode comprometer sua estabilidade financeira e agravar ainda mais a
situacao socioecondmica (SOUZA AGG, et al., 2019).

Outro estudo analisou o impacto do baixo peso ao nascer no neurodesenvolvimento a longo prazo de
criangas nascidas a termo, destacando a importancia dos fatores socioecondémicos nesse processo. Nesse
contexto, verificou-se que as méaes pertencentes ao grupo mais vulneravel apresentavam, em geral, um nivel
educacional inferior, fator que reflete uma condi¢cao socioecondmica desfavoravel. Além das dificuldades no
acesso ao tratamento oftalmolégico, criancas oriundas de familias de baixa renda também enfrentam
obstaculos no suporte educacional adequado, o que limita as oportunidades de diagnéstico precoce e de
intervencdes eficazes para problemas visuais que poderiam ser corrigidos se identificados em tempo habil
(TOSUN A, et al., 2017).

Ademais, a infraestrutura educacional pode desempenhar um papel essencial na prevaléncia de
problemas visuais entre criancas. Na Nigéria, um estudo revelou que 6,7% das criancas em idade escolar
apresentam algum grau de comprometimento visual. Entre os entrevistados, 81,9% frequentavam escolas
publicas, enquanto apenas 18,1% estavam matriculados em instituicbes privadas, o que evidencia possiveis
desigualdades no acesso ao cuidado oftalmolégicos, especialmente entre aqueles pertencentes a camadas
socioecondmicas mais baixas (ALABI A, et al., 2018).

De maneira adicional, a cegueira infantil, um dos problemas visuais mais graves e incapacitantes, esta
fortemente associada ao nivel socioeconémico, sendo particularmente prevalente em regiées com escassez
de recursos. Estima-se que, entre os 1,5 milh&o de criangas cegas em todo o mundo, aproximadamente 70%
a 90% vivam em paises que apresentam baixos indices econdmicos, sendo a Africa e a Asia os continentes
mais afetados por essa realidade (MEHARI ZA, 2014; VERZONI DS, et al., 2017).

Fatores genéticos e ambientais

A ocorréncia de problemas visuais em criancas pode resultar da interacdo entre fatores genéticos e
ambientais. A prematuridade, sindromes genéticas, deficiéncias diversas e o histérico familiar de uso de
Oculos estdo entre os principais fatores predisponentes para erros de refragdo e outras altera¢des visuais
significativas que afetam a qualidade de vida infantil (HOLHOS LB, et al., 2021).

No que se refere a heranga genética, criancas miopes apresentam uma maior prevaléncia dessa condigao
guando possuem pais miopes (SOUZA AGG, et al., 2019). Além disso, um estudo que analisou o risco relativo
de deficiéncia visual com base no uso de 6culos materno evidenciou um risco 8,83 vezes maior de a crianca
desenvolver deficiéncia visual quando a mée utiliza éculos, em comparagdo com aguelas cujas mées nao
fazem uso de corregédo optica (HOLHOS LB, et al., 2021).

A prematuridade extrema e 0 baixo peso ao nascer também representam fatores criticos no
desenvolvimento da visdo infantil, sendo determinantes para diversas condicfes que podem comprometer a
funcéo visual ao longo da vida. Dados indicam que aproximadamente 24% das criangas muito prematuras ou
com muito baixo peso ao nascer apresentam algum grau de deficiéncia visual cerebral, incluindo disfuncdes
oculomotoras (7%), sensoriais (13%) e perceptivas (15%) (GELDOF CJA, et al., 2015).

O desenvolvimento inadequado do sistema visual em recém-nascidos de baixo peso pode aumentar a
incidéncia de erros refrativos e outras disfuncdes visuais (TOSUN A, et al., 2017). Entre os principais fatores
ambientais, destaca-se a exposi¢do a fumacga do tabaco, que pode comprometer diretamente a salide ocular
infantil e levar ao desenvolvimento de diferentes condi¢g8es oftalmoldgicas. Criangas expostas passivamente
a fumaca do cigarro materno apresentaram um risco 1,47 vezes maior de desenvolver deficiéncia visual em
comparacdo aquelas que ndo foram expostas a esse fator prejudicial (HOLHOS LB, et al., 2021).

Outrossim, habitos de vida inadequados relacionados ao tempo excessivo em frente a televisdo e
dispositivos eletrénicos, como celulares, tablets e computadores, tém sido fortemente associados ao aumento
da prevaléncia de erros refrativos em criancas, especialmente quando ndo ha compensac¢éo adequada por
meio de atividades ao ar livre e exposicao regular & luz solar (SOUZA AGG, et al., 2019; VAZQUEZ TL, et al.,
2022).
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Morbidades oculares

A morbidade ocular em criangas representa um importante desafio de salde publica, impactando o
desenvolvimento académico, social e emocional. Estudos indicam que condi¢des, como erros refrativos,
conjuntivite, catarata, deficiéncias nutricionais e traumatismos oculares, sdo as principais causas de
problemas visuais na infancia, contribuindo para prejuizos na qualidade de vida e no desempenho escolar
infantil (SINGH V, et al., 2017; MEHARI ZA, 2014; ALABI A, et al., 2018; MAHESH KM, et al., 2019). Em
diferentes paises, pesquisas demonstram variacdes nas taxas de prevaléncia desses agravos, sendo que a
prevaléncia de erros refrativos em criancas foi a mais comum e que teve mais variacdo. Na India, foi
identificado que 17,36% das criancas avaliadas apresentavam essa condicao, enquanto Etidpia, Nigéria e
Iraque relataram taxas entre 11,4% e 14,6%, consolidando os erros refrativos como uma das principais causas
de problemas oculares infantis (MEHARI ZA, 2014; SINGH V, et al., 2017).

Em criangas com comprometimento visual cerebral (CVI), a prevaléncia desses erros é ainda mais
significativa, 46,4% dos pacientes avaliados apresentaram erros refrativos significativos, evidenciando a alta
frequéncia dessa condicdo nesse grupo. Além disso, 32,25% das crian¢cas estudadas apresentaram
estrabismo, condi¢éo frequentemente associada a distlrbios neurolégicos e ao desenvolvimento anormal da
visdo binocular. Além disso, infec¢des congénitas, como o citomegalovirus (CMV), tém impacto expressivo
na morbidade ocular infantil, sendo responsaveis por anormalidades oftalmicas em mais da metade dos casos
diagnosticados (PEHERE N, et al., 2018; LANZIERI TM, et al., 2017).

A conjuntivite também se destaca como uma das morbidades mais frequentes na infancia. Estudos
apontam que aproximadamente um terco das criancas diagnosticadas com alguma morbidade ocular
apresenta conjuntivite, sendo a forma alérgica a mais prevalente entre os casos notificados. Em regides como
a Nigéria, essa condicdo foi responsével por 33,5% dos casos de morbidade ocular diagnosticados,
ressaltando a importancia de estratégias preventivas e educativas para mitigar o impacto dessa doenca.
Outrossim, infec¢gBes oculares, como blefarite e conjuntivite bacteriana, também foram relatadas, de modo a
reforcar a importancia do diagndstico e tratamento precoce dessas condi¢cdes clinicas para evitar
complicagcfes mais graves a longo prazo (MEHARI ZA, 2014; ALABI A, et al., 2018; SINGH V, et al., 2017).

Outro fator relevante na morbidade ocular infantil é a deficiéncia de vitamina A, que pode levar a condi¢des
como xeroseconjuntival e manchas de Bitot. Estudos conduzidos na india e entre comunidades tribais indicam
uma prevaléncia de 2,09% a 4,6%, sugerindo que fatores nutricionais e condigcbes socioecondmicas
desempenham um papel fundamental na ocorréncia dessas deficiéncias. Além disso, opacidadescorneanas
e catarata também séo identificadas como causas relevantes de problemas visuais em criangas, com estudos
apontando taxas variaveis entre diferentes populacdes (SINGH V, et al., 2017; MAHESH KM, et al., 2019;
ALABI A, et al., 2018).

Triagem ineficiente

A triagem oftalmoldgica infantil enfrenta desafios adicionais relacionados a barreiras de acesso e
comportamentos na busca por tratamento adequado. Um dos maiores problemas esté relacionado a baixa
adesdo das familias ao acompanhamento apds o0 encaminhamento para consultas especializadas,
principalmente em comunidades mais isoladas e com poucos recursos. Apenas uma pequena parcela das
criancas que sdo encaminhadas para acompanhamento oftalmoldgico retorna para o tratamento necessario,
mesmo apoés aconselhamento continuo (MAHESH KM, et al., 2019).

Um estudo realizado em Curitiba demonstrou que ndo ha politicas publicas locais voltadas para a triagem
de escolares na avaliacdo da acuidade visual (AV). Nesse estudo, das 815 autoriza¢cbes enviadas aos
responsaveis, apenas 54% foram devolvidas, permitindo a triagem de 459 criancas. Destas, 100 foram
encaminhadas para avaliagdo profissional e, entre elas, 40 compareceram ao exame no servi¢o oftalmoldgico.
As principais razfes para a impossibilidade da triagem foram a auséncia da crian¢ga no momento do exame,
formularios sem a assinatura dos responsaveis ou nao devolvidos a escola (SOUZA AGG et al., 2019). Outro
estudo reforca a importancia da triagem precoce, destacando que 48,5% dos casos de comprometimento
visual e cegueira infantil poderiam ter sido evitados por meio de tratamento ou prevencdo adequados.
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As principais causas incluem retinopatia da prematuridade (ROP), catarata infantil, glaucoma,
toxoplasmose congénita e erros refrativos n&o corrigidos, demonstrando a relevancia das medidas
preventivas. O teste do reflexo vermelho é apontado como um dos principais métodos para rastreamento de
alteracdes visuais nos primeiros anos de vida, sendo essencial que 0s casos suspeitos sejam encaminhados
a um oftalmologista (VERZONI DS, et al., 2019).

Além disso, hd uma caréncia significativa de exames oftalmoldgicos abrangentes e continuos em criangas
com comorbidades neurolégicas, o que impede a deteccdo e o tratamento em estagios iniciais. A auséncia
de triagem adequada nessas criancas muitas vezes resulta na falta de assisténcia apropriada para disfuncées
visuais que poderiam ser identificadas e tratadas precocemente, aumentando o risco de agravamento das
condicdes visuais (PEHERE N, et al., 2018).

Outro aspecto relevante esta relacionado a dificuldade de diagnéstico em criangcas mais novas, que
frequentemente ndo conseguem expressar seus problemas visuais de maneira clara e apresentam menor
cooperacéo durante os exames. Esse fator faz com que a triagem seja mais eficaz em criangcas mais velhas,
cuja capacidade de comunicac¢éo € maior, facilitando a detec¢&o dos problemas visuais tanto pelos familiares
guanto pelos professores (MEHARI ZA, 2014).

Limitacdes do estudo

As principais limitagfes deste estudo incluem a restricdo ao uso de artigos gratuitos disponiveis online, o
gue pode ter reduzido a diversidade das fontes e a profundidade da revisdo. Além disso, observa-se um
namero limitado de pesquisas sobre a tematica, o que evidencia a necessidade de novos estudos que
explorem com mais profundidade os fatores associados a problemas visuais em criancgas.

CONSIDERACOES FINAIS

A andlise dos estudos desta revis@o permite constatar a relevancia dos problemas visuais na infancia como
um desafio significativo para a salde publica, impactando diretamente o desenvolvimento, a aprendizagem e
a qualidade de vida das criangas. Fatores genéticos, ambientais e socioeconémicos desempenham um papel
central na incidéncia dessas condi¢bes, tornando ainda mais evidente a necessidade de triagens
oftalmolégicas regulares e acessiveis para garantir diagnosticos precoces e intervencdes oportunas. A falta
de acompanhamento adequado pode agravar problemas trataveis, perpetuando desigualdades no acesso a
salde e comprometendo o futuro dessas criancas. Tal cenario refor¢a a necessidade de medidas preventivas
e politicas publicas efetivas, voltadas para a ampliacdo do acesso a assisténcia oftalmolégica, campanhas de
conscientizacdo e programas de capacitagcdo para educadores e profissionais da saude, visando minimizar
os impactos das deficiéncias visuais na infancia e garantir melhores oportunidades de desenvolvimento e
inclusdo social.
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