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Perfil demografico e comportamental de pacientes
com indica¢ao médica Optica de lentes de contato

Demographic and behavioral profile of patients
with optic medical indication of contact lenses

Fernanda Lika Tabushi', Amanda Joekel Kassem', Vitor Yuto Mori Ota', Luciane Bugmann Moreira?

Resumo

Objetivos: Avaliar o perfil demografico e comportamental de pacientes com indicagdo médica 6ptica de lentes de contato (LC) em
um hospital piiblico de Curitiba. Métodos: Estudo transversal realizado através de questiondrio em pacientes atendidos no servigo
de lentes de contato do ambulatério do SUS do Hospital de Olhos do Parand, no periodo de 02 de setembro de 2014 a 04 de agosto
de 2015. Resultados: Dos 69 entrevistados, 56,52% fizeram LC. Destes, 55,07% tém entre 20-49 anos, 69,56% sao mulheres, 40,58%
com ensino médio completo e 36,23% com 2 a 6 saldrios minimos. Predominaram a lente rigida com 66,67 %, com menos de 8 horas
de uso em 41,02% e desconforto durante o uso em 59%. A limpeza das LC ¢ feita ao colocar e ao retirar em 87,18% dos casos, com
71,8% utilizando solugdo propria para LC. Alto custo da compra foi o principal motivo do nao uso de LC, com 70% dos pacientes
que nao fizeram uso desse recurso. Conclusdes: Dos entrevistados, 56,52 % iniciaram o uso de LC, sendo o ceratocone a doenca mais
indicada. Foi demonstrado nesse estudo que os pacientes em questdo tém boa orientagdo quanto a manuseio e manutencdo das LC.
Apesar dos inquestiondveis avangos da tecnologia médica, continuam ocorrendo a desisténcia do uso desse recurso principalmente
pelo custo e medo do manuseio. E responsabilidade do especialista esclarecer os beneficios que os pacientes com indicagio médica
terao com o uso de LC, assim como motivar o seu uso.
Descritores: Lentes de contato. Lentes de contato/efeitos adversos. Ceratocone. Higiene. Solugdes para lentes de contato

ABSTRACT

Objectives: To assess the demographic and behavioral profile of patients with optic medical indication of contact lenses (CL) in a public
hospital in Curitiba. Methods: Cross-sectional questionnaire study of patients who attended the contact lens service of the national health
system (SUS) outpatient clinic from the “Hospital de Olhos do Parand” between September 2™, 2014 and August 4™, 2015. Results: Of
the 69 people interviewed, 56.52% acquired CL. Of these, 55.07% are between 20-49 years old, 69.56% are women, 40.58% had finished
high school and 36.23% earned a salary of 2 to 6 times the minimum wage. Rigid lenses prevailed, representing 66.67% of the total, with
less than 8 hours of usage in 41.02% of the cases and discomfort during usage was assessed in 59%. The cleaning of CL was done at the
moment of insertion and removal in 87.18% of cases, and 71.8% used contact solution. High purchase cost was the main reason for not
using CL for 70% of patients who did not use this resource. Conclusions: Of the patients interviewed, 56.52 % started using
LC. Keratoconus was the main disease for which CL were indicated. It was demonstrated in this study that patients in question have
good guidance on handling and maintenance of LC. Despite the unquestionable advances in medical technology continue to occur the
abandonment of the use of this feature mainly the cost and fear of handling. It is the responsibility of the expert clarify the benefits that
patients with medical indication will have with the use of LC, as well as encourage their use.
Keywords: Contact lenses; Contact lenses/adverse effects; Keratoconus; Hygiene; Contact lens solutions
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INTRODUCAO

uso de lentes de contato (LC) cada vez mais ganha
importéancia na pratica da oftalmologia. Estima-se que
haja mais de 140 milhdes de usudrios de lentes de con-
tato no mundo, sendo pelo menos 2 milhdes destes no Brasil,
segundo estimativa da Sociedade Brasileira de Lentes de Con-
tato (SOBLEC)W.
Enquanto ha abundéncia de artigos cientificos relaciona-
dos ao insucesso na adaptacdo de lentes de contato em geral e
as complicagdes causadas por estas®®, existem poucos dados
na literatura a respeito das condi¢des do uso ou ndo das LC
especificamente pelos pacientes com indicacdo médica ptica.
Faltam estudos consistentes que evidenciem e justifiquem a
falta do uso de LC por esses pacientes jd que a LC se torna
necessdrio obter boa visao.

) o ) ) ) Figura 1: Fluxograma de pacientes atendidos
Esta pesquisa tem o objetivo de avaliar o perfil demografico

e comportamental de pacientes com indicagdo médica ptica de Os dados demograficos dos pacientes podem ser observa-
lentes de contato em um hospital publico de Curitiba. dos na tabela 1.
Tabela 1
METODOS Dados demograficos dos pacientes
. Faixa etaria N %

Este (?studo trar%svers.al foi apr(.)\fado pelo Comité de Eti- 0-14 7 10,14
cae Pesqulsa'da Umvermdade l?osmvo sob parecer numero 15-19 13 18.84
1.105.118 e foi realizado no Servigo de Lentes de Contato do 20-49 38 5507
ambulatério do SUS do Hospital de Olhos do Parana. 50-64 10 14’49

Foram feitos telefonemas a todos os pacientes que obe- ’
deciam os critérios de inclusdo na tentativa de aplicar um . > 65 anos 1 1.44
questiondrio sobre o uso de LC. Género .

Os critérios de inclusio foram: pacientes atendidos no Mas§u}1no 21 30,43
setor de LC do ambulatério do SUS do Hospital de Olhos .Femmmo 48 69,56
do Parané no periodo de 02 de setembro de 2014 a 04 de Escolaridade
agosto de 2015; e possuir indicagdo 6ptica por motivos médi- Anglfabeto 2 2,89
cos ao uso de LC. Ensino fundamental 17 24.64

Os critérios de exclusdo foram: pacientes que néo aten- Ens%no médl? 28 40,58
deram o telefone; os que nio foram encontrados; e aqueles Ensino superior 22 31,88
que ndo concordaram em responder as perguntas. Renda mensal .

O questiondrio foi aplicado ap6s leitura do termo de Nao possut fend?{ 13 18,83
consentimento livre e esclarecido (TCLE) e consentimento Até 1 saldrio minimo 20 28,98
verbal gravado, contendo as seguintes informacoes: identifi- 2 a 6 salarios minimos 25 36,23

> 6 salarios minimos 11 15,94

cacdo (nome, idade e género), escolaridade, renda mensal,
problema visual que indicou o uso das lentes de contato
(LC), realizac¢do do teste de adaptacdo visual, uso ou nédo Na tabela 2 estdo dispostos os dados sobre as lentes de
das LC, tipo de LC utilizada, local de aquisi¢do das LC, fre-  contato, evidenciando o problema visual mais prevalente.
qiiéncia de uso das LC, quantidade de horas de uso das LC,

desconforto durante o uso de LC, realizagdo de limpeza de Tabela 2
LC, momento da limpeza de LC, produto utilizado na limpe- Dados sobre a indicagéo das lentes de contato
za de LC e motivos do ndo uso de LC.
Os dados foram computados em uma planilha do Excel Problema visual que
(Microsoft Office, versdao 2013) e foram calculadas as per- indicou o uso de LC: N(%) N(%) N(%)
centagens. Ceratocone 17 (24,63) 8 (11,59)  25(36,23)
Astigmatismo irregular 6 (14,13) 2(4,71) 8 (11,59)
RESULTADOS Opacificacdes corneais 0(0) 1(1,44) 1(1,44)
- Anisometropia 0 (0) 1(1,44) 1(1,44)
No periodo de 2 de setembro de 2014 a 4 de agosto de 2015 Afacia unilateral 5(724)  1(145) 6 (8,69)
foram atendidos 576 pacientes no ambulatério de lentes de con-  Nistagmo 1(144)  0(0) 1(1,44)
tato (LC) do Hospital de Olhos do Parana (HOP). Pés ceratoplastia 5(724)  3(435) 8 (11,59)
O fluxograma (Figura 1) a seguir mostra a relagdo dos  penetrante
pacientes que participaram da pesquisa. Altas ametropias 5(7.25) 14(2028) 19 (27.53)
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Dos 39 pacientes que fazem uso das LC, 66,67% usam a
lente rigida, enquanto 33,33% (13) usam o tipo gelatinosa. Quan-
to ao local de aquisi¢do das lentes, 87,18% (34) compraram na
clinica oftalmoldgica, enquanto 10,26% (4) adquiriram em Gtica,
e apenas um paciente (2,56%) encomendou através de internet.

No que concerne ao desconforto durante o uso das LC, ao
momento da limpeza e o tipo de produto utilizado na mesma, os
resultados estdo compilados na tabela 3.

Dos usudrios de LC, 34 (87,18%) responderam que usam
diariamente, sendo retirada apenas para dormir. Trés pacientes
(7,7%) usam de forma esporadica, e somente dois (5,12%) fa-
zem uso continuo das lentes. Sobre a quantidade de horas de
uso, a maioria dos pacientes usa menos de 8 horas, enquanto um
tergo usa por 9 e 16 horas.

Tabela 3
Perfil dos pacientes em relacdo ao uso de lentes de contato

Frequéncia de uso das LC N (%)
Diariamente, tirando para dormir 34 87,18
Continuo, sem tirar para dormir 2 5,12
Esporadicamente 3 7,70

Horas de uso das LC
Até 4 horas 6 15,37
Entre 5-8 horas 10 25,65
Entre 9-16 horas 13 33,33
Mais de 16 horas 10 25,65

Desconforto durante o uso de LC
Sim 23 59,0
Niao 16 41,0

Limpeza das LC apés o uso
Sim 39 100
Nio 0 0

Momento da limpeza das LC
Ao colocar 3 7,70
Ao retirar 2 5,12
Ao colocar e retirar 34 87,18
Diariamente, mesmo sem usar 0 0

Produto utilizado para limpeza das LC
Soro fisiolégico 11 28,20
Solucao prépria para lentes 28 71,80
Outros tipos 0 0

LC: lentes de contato

Conforme demonstrado na tabela 4, dos entrevistados que
ndo fazem uso da lente de contato, 70% (21) justificaram com o
alto custo na compra, e um paciente afirmou ter medo do seu
manuseio. Os oito pacientes restantes responderam ter outros
motivos, entre eles a ndo adaptacdo ao uso de LC.

Tabela 4
Pacientes que ndo usam lentes de contato

Motivo N %

Medo de usar 1 3,33
Custo alto 21 70,0
Nunca se interessou 6 20,0
Nao se adaptou 2 6,67
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DiscussAo

No periodo estudado, de aproximadamente um ano, fo-
ram 576 pacientes atendidos no servico de lentes de contato do
ambulatério do SUS do Hospital de Olhos do Parand, sendo
que 166 deles possuiam indicagdo Sptica por motivos médicos
para o uso de LC. Destes, 69 responderam ao questiondrio pro-
posto, enquanto os outros 97 pacientes nao foram encontrados,
muitos por estarem com o ndmero telefonico desatualizado, o
que justifica o nimero da amostra ser pequeno.

Na presente investigagdo, os dados demograficos encontra-
dos sdo similares aos observados por outros autores tanto no Bra-
sil como em outros paises, predominando o sexo feminino, idade
entre 20-49 anos e ensino médio cursado“*1%. Sugere-se que tal
achado deve-se ao fato de as mulheres, principalmente as mais
jovens, valorizarem mais a aparéncia estética e as lentes de contato
terem vantagens oipticas, ocupacionais, esportivas e cosmeiticas'?.

Quanto ao aspecto econdmico, no nosso trabalho a maio-
ria (36,23%) dos pacientes possuia renda mensal entre 2 a 6
saldrios minimos. Um estudo realizado em 1999 na cidade de
Curitiba® apontou que a populac’aPo tem gasto mensal meidio
de 3,9% da renda familiar dirigida para assistencia al sauide na
aquisic’aPo, manutenc’aPo e cuidados com oiculos e lentes de
contato, correspondendo em média a 0,4 salarios minimos (SM)
por ano. Convertendo esses nimeros ao valor atual do salario
minimo (R$ 788,00) e considerando a tltima Pesquisa de Orga-
mentos Familiares®, ndo hd diferenga significativa quanto a parte
do saldrio minimo gasto anualmente na aquisigao,
armazenamento e manuten¢do de 6culos e lentes de contato.

Em 2005, um estudo realizado na Santa Casa de Misericor-
dia do Rio de Janeiro evidenciou que a indicagdo Optica por
motivos médicos mais prevalente foi anisometropia com 54%
dos casos, seguido de ceratocone com 44%. Ao contrario, nesta
pesquisa observou-se que ceratocone foi a patologia visual que
mais indicou o uso de lente de contato, com 36,23% das indica-
¢oes e a anisometropia, somente 1,44%. A medida que os Oculos
ndo corrigem mais a acuidade visual do paciente, o uso de LC
estd indicado e € a principal forma de tratamento de ceratocone,
o que justifica a grande incidéncia dessa doenca como indicag¢ao
médica Optica para o uso de LC. Ja em alguns casos de
anisometropia, os 6culos podem ter boa adaptagdo!14.

Culkierman e Boldrim (2005) demonstraram que do total
de casos adaptados, 64,51% foram com lentes rigidas e 35,49%
com lentes gelatinosas. Este achado ¢ semelhante ao presente
estudo, 66,67% dos pacientes usam a lente rigida, enquanto
33,33% usam o tipo gelatinoso. Isso pode ser explicado pela
vantagens que as lentes rigidas oferecem na qualidade de visdo,
saide ocular, facilidade de cuidados e durabilidade, apesar de as
lentes gelatinosas serem inicialmente mais confortaveis?.

As LC foram adquiridas na clinica oftalmoldgica por
87,18% dos pacientes, 10,26% em O&tica, e apenas um paciente
(2,56%) encomendou através de internet. Esses resultados sdo
similares aos encontrados na literatura, como na publicacao de
Ghanem et al., que demonstraram que 85,8% adquiriram as LC
com o oftalmologista, enquanto 11,4% obtiveram em 6ticas™.
Este trabalho mostra que a compra pela internet ¢ menor aqui
do que nos Estados Unidos, onde o Center for Disease Control
and Prevention”, mostrou 66,9% adquirindo LC através de
consultério médico, 10,4% em O6ticas e 20,8% pela internet.

Diferente da literatura, esta pesquisa expoe que 33,33%
usam em média 9 e 16 horas por dia, enquanto Lui et al., calcula-
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ram que 86,9% usam LC por mais de 8 horas ao dia, sendo o uso
médio entre 8 a 16 horas por dia (75,4%)®.Ainda é grande o
percentual de usudrios que excedem 12 horas por dia, tempo
maior que o recomendavel, aumentando o risco de complicagdes.

Sabe-se que € imprescindivel a limpeza das LC apds a sua
retirada para ndo impregnar bactérias e depdsitos pertinentes
do cotidiano. A literatura mostra porcentagem de 67,1% fazen-
do a limpeza no momento certo, enquanto que o estudo feito no
Hospital de Olhos do Parana verificou isso em 92,3% dos ca-
sos®. Quanto a solugdo utilizada na limpeza das LC, 71,8% dos
pacientes utilizam soluc@o propria para LC e 28,2% fazem uso
de soro fisiolégico da mesma forma que Lui et al. também iden-
tificaram que 78 % utilizam solugdo multiuso, enquanto 18% uti-
lizam soro fisiol6gico®. As solu¢des multiuso aumentam a vida
util das LC e ajudam na desinfeccdo, além de serem mais prati-
cos para os pacientes, facilitando a adesdo em relacdo a conser-
vagido das lentes(®.

Oliveira et al., ndo tiveram o mesmo resultado, mencionam
que soro fisiolégico foi o produto mais frequentemente citado
para limpeza das lentes de contato, inclusive mais do que as
solugdes de agdo muiltiplad®.

O soro fisiolégico ndo possui atividade desinfetante e esta
sujeito a contaminagdo, mesmo quando guardado em geladeira.
Toda lente de contato, independente de ser rigida ou gelatinosa,
descartdvel ou convencional, deve passar por um processo de
manutengio que incluem limpeza didria, desinfecgdo e retirada
dos depdsitos de proteinas'®. Sendo assim, considerando esses
procedimentos recomendados como profilaxia pra infecgoes,
nota-se que os cuidados realizados pelos participantes desta
pesquisa, mesmo tendo nivel educacional menor, estdo pareci-
dos com o estudo de Lui et al.®. Isso mostra que os pacientes
em questdao tém boa orientacdo quanto a manutencdo das LC,
mas precisam ser constantemente aconselhados. A cada consul-
ta, o paciente deve ser inquirido sobre seu comportamento em
relac@o as LC e ser sempre lembrado da conduta a ser seguida,
com orientagdes verbal e escrita.

Esta pesquisa demonstra que 59% dos usudrios sentem
desconforto durante o uso de LC. De acordo com o Tear Film &
Ocular Surface Society (TFOS), desconforto de lentes de conta-
to € uma condicao caracterizada por sensacdes oculares adver-
sas relacionadas ao uso de lentes, resultantes da reducido do
grau de compatibilidade entre a lente de contato e o meio ambi-
ente ocular, podendo levar a diminui¢do do tempo de uso ou a
interrupg¢ao dela”. A causa do desconforto pode ser devido as
propriedades das LC, como o tipo de material utilizado e a dura-
bilidade da lente. Também pode ser decorrente das caracteristi-
cas inerentes do paciente, como idade, sexo e raca, assim como
doencas ocular e sistémica. Medicamentos e doengas sistémicas
podem interferir na producao de filme lacrimal e na integridade
do tecido ocular e seus componentes. O ambiente externo, inclu-
sive, pode influenciar no conforto do paciente no uso de LC. A
exposicao do olho as variagdes de temperatura e umidade, assim
como a iluminacdo adversa e o excesso de informacao visual
advindas de meios eletronicos, altera o reflexo de piscar e a lu-
brificacdo ocular, causando desconforto®”.

Dos 30 entrevistados que nao fizeram uso da lente de
contato, mesmo com indica¢ao médica, 70% justificaram o nao
uso pelo alto custo na compra. Outros pacientes tiveram como
motivos o medo do seu manuseio, a falta de interesse € a ndo
adaptac@o ao uso de LC. O motivo evidenciado parece impor-
tante devido a renda dos entrevistados estar entre 2 a 6 saldri-
0s minimos.

Pretextos como desinteresse e medo no manuseio das LC
denotam falha da relagdo médico-paciente, pela insuficiéncia de
motivacao e esclarecimento a respeito desse recurso. Em uma
publicacdo de 1966 no Journal of Medical Education, 67% dos
médicos atribuiram a falta de adesdo a personalidade nao coo-
perativa do paciente, enquanto somente 26% julgaram que o
médico poderia ser o responsével pela situacio®. E responsa-
bilidade do especialista esclarecer os beneficios que os pacientes
com indicacdo médica terdo com o uso de LC, assim como
motivé-los para o uso desse recurso®. Deve-se atentar ao fato
de que a capacidade de compreensao do paciente ¢ influenciada
ndo somente pela clareza ou complexidade das informagdes, mas
também pelo aspecto biopsicossocial que o envolve. Igualmen-
te, a percepgao do préprio comportamento por parte do pacien-
te é fundamental para se ter sucesso na adapta¢do de LC e
prevenir complicagdes.

Antes de iniciar qualquer adaptag¢do com lentes de conta-
to, é importante avaliar o grau de motivacdo do paciente, suas
condi¢des de higiene e competéncia para seguir as recomenda-
¢oes propostas. Pacientes desmotivados tendem a ter pouca con-
cordancia aos métodos prescritos de cuidados com as LC, au-
mentando as chances de complicagdes.

O sucesso do uso de LC depende de fatores como: selegao
criteriosa do paciente, a adaptacido adequada, controle regular,
cuidados na limpeza e armazenamento com o uso correto das
solugdes, rigorosa educagdo do usudrio e orientacdo médica de
forma clara e constante.

CoNCLUSAO

Foi demonstrado nesse estudo que os pacientes em ques-
tdo tém boa orientacdo quanto a manuseio e manutencio das
lentes de contato.

Apesar dos inquestiondveis avangos da tecnologia médi-
ca, continuam ocorrendo a desisténcia do uso desse recurso
principalmente pelo custo e medo do manuseio.

E responsabilidade do especialista esclarecer os benefici-
0s que os pacientes com indicagdo médica terdo com o uso de
lentes de contato, assim como motivar o seu uso.
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