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RESUMO

Esse artigo cientifico Doencas Oculares em questéo: Presbiopia na populacdo de Bom
Jesus de Itabapoana tém por finalidade abranger caracteristicas dessa deficiéncia
Optica exclusiva a pessoas com a idade mais avancada e relaciona-la com as politicas
de saude e envelhecimento para os idosos, a fim de proporcionar todo um suporte a
essa populacdo. Trata-se de disponibilizar todas as informac¢6es da doenca Presbiopia
e buscar o conhecimento publico da mesma por meio da pesquisa envolvendo 50
portadores, deixando evidente todos os pontos da doenca e como ter uma boa qualidade
de vida mesmo sendo portador de doenca ocular, pelo fato de atingir uma populacéo
mais necessitada, onde por muitas vezes ndo consegue cuidar de si mesmo.

Palavras-chave: Saude, Doencgas oculares, Presbiopia.

ABSTRACT

This scientific article Eye Diseases in question: Presbyopia in Bom Jesus de
Itabapoana’s population aims to cover characteristics of this optical deficiency exclusive
to older people and relates it with health and aging policies for the elderly, in order to
support this population. This article is to make all the information about the Presbyopia
disease available and to obtain the public knowledge of it by a research involving 50
patients, making evident all the points of the disease and how to have a good quality of
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life even being a patient with eye disease due to the fact of reaching a population in
need, where for many times it cannot take care of itself.

Keywords: Health; Eye Diseases, Preshyopia.

INTRODUCAO

As doencas oculares estdo em evidéncia na sociedade atual. Existem diversos
problemas oculares que atingem a populacdo com varios sintomas diferentes, por este
fato, todas essas doencas sédo estudadas a ponto de existirem um diagnostico fixo a
elas. O foco do artigo cientifico Doencas Oculares em questao: Presbiopia ha populacao
de Bom Jesus de Itabapoana é de enfatizar a presbiopia, evidenciando seus problemas,

diagndsticos e populagdo acometida.

A presbiopia em todos os casos atinge a populacdo mais adulta, a partir dos 40
anos de idade, por este motivo € uma doenca caracteristica dos idosos. Relacionando
a esta populacao, ha a politica de saude ao idoso, onde garante todos os direitos a essa
faixa etéria a fim de proporcionar uma boa qualidade de vida, evitando que as doencas

atrapalhem do dia a dia e no bem-estar delas.

O envelhecimento do ser humano garante muitos problemas a pessoa, desde da
Presbiopia, onde é o foco até doencas adquiridas no organismo, o importante para evitar
esses problemas é ter um envelhecimento saudavel, buscando instrumentos onde
poderdo proporcionar uma boa qualidade de vida a todos, como sempre ir ao médico,
uma boa alimentagdo e praticar exercicios fisicos, tudo isso esta disponibilizado no

artigo.

MATERIAL E METODOS

O artigo foi montado usando como base de montagem artigos cientificos na base
de artigo do Google Académico, esses selecionados foram revisados e escolhidos por
abranger o tema do artigo Doencas Oculares em questédo: Presbiopia na populagéo de
Bom Jesus do Itabapoana. Foi realizada uma pesquisa de campo em dois dias
consecutivos (13 e 14 de novembro) na cidade propria cidade. A populacdo amostral foi

de 50 pessoas dividas igualitariamente entre homens (25) e mulheres (25).
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O IMPACTO DO ENVELHECIMENTO PARA A SAUDE

As geracdes atuais sdo marcadas pelo aumento da expectativa de vida por
diversos motivos, ha de se notar que é relacionado com todos 0s avancgos e revolucdes
decorrentes da passagem dos anos, pelo fato da decorrente evoluc¢ao constante de tudo
gue envolve a populacdo mundial. Destacam-se o0 avanco da area da salde com
conjuntura da tecnologia como responsavel desse aumento. Por essas razfes, a
populagéo se encontra em grande maioria envelhecida. “Estimativas bem estabelecidas
projetam que o nimero de idosos até 2025 sera superior a 30 milhdes, e a velhice tanto
podera ser acompanhada por altos niveis de doencas crénicas quanto por saude e bem-
estar” (DAWALIBI et al, 2013, p.394).

O principal problema do envelhecimento da populagédo séo os problemas que
sdo adquiridos como consequéncia da idade, pelo fato da fragilidade do idoso com o
passar do tempo, é publicamente conhecido que o corpo se fragiliza de acordo com a
idade. E importante saber se existem apoios a este grupo, ja que estio em crescente,
algo que ndo era muito comum na antiguidade, portanto, as medidas criadas sdo novas

e deverdo ser inseridas na sociedade para que se torne publica.

O envelhecimento da populagdo passara a ser uma questdo de importancia
primordial nos paises em desenvolvimento que, de acordo com projecoes,
envelhecerdo rapidamente na primeira metade do século XXI. Espera-se que
por volta de 2050, o percentual de pessoas idosas aumentara de 8% a 19%,
enquanto o de criangas caird de 33% para 22%. (BRASIL, 2003, p. 28)

Em razao da populacao idosa ser facilmente recriminada, foi criada uma politica mundial
para o envelhecimento, a fim de proporcionar uma melhora na qualidade de vida desse
grupo. Dentre os topicos, abaixo lista-se as mais importantes e abrangentes, levando
em conta as politicas determinadas garantindo o envelhecimento ativo da populacao. O
envelhecimento ativo € garantir, ao idosos, oportunidade de participacédo na seguranca,

saude, além de proporcionar uma excelente qualidade de vida.

Em todo o Plano de Ag¢do Internacional sobre o Envelhecimento, 2002, sdo
definidos varios temas centrais vinculados a essas metas, objetivos e
compromissos, entre eles: Plena realizagdo de todos os direitos humanos e
liberdades fundamentais de todos os idosos; Envelhecimento em condigdes
de seguranga, o que implica reafirmar o objetivo da elimina¢do da pobreza na
velhice com base os Principios das NagBes Unidas em favor dos idosos;
Capacitacdao de idosos para que participem plena e eficazmente na vida
econdmica, politica e social de suas sociedades, inclusive com trabalho
remunerado ou voluntario; Garantia dos direitos econémicos, sociais e

ISSN: 2526-4036 - MULTIPLOS@CESSOS Péagina 114 de 234



culturais dos idosos assim como de seus direitos civis e politicos, e a
eliminacdo de todas as formas de violéncia e discriminacdo contra idosos;
geracgdes; Assisténcia a saude, apoio e proteg¢do social dos idosos, inclusive os
cuidados com a saude preventiva e de reabilitagdo; (BRASIL, 2003, p. 31)

Além de garantir um envelhecimento seguro a populacdo, destaca-se outro
grande problema que precisara ser combatido, envelhecer com saude é o grande ponto
atual, ja que o numero de idosos aumentam em uma escala arrasadora. Portanto,
precisa ser avaliado como garantir um envelhecimento saudavel, dando enfoque a
pratica de exercicios fisicos e uma boa alimentacdo evitando-se o sedentarismo, que é

um problema bem comum para essa faixa etaria da populacéo.

Por entendermos ser esta questdo eminentemente gerontdgica, criamos em
1985 o termo senecultura, definindo como “conjunto de acgdes
interdisciplinares cujo resultado contribui, efetivamente, para a Promocgdo da
Saude do Idoso”. Dentre os inUmeros fatores que podem contribuir para a
obtengdo destes resultados, a pratica de atividade fisica vem assumindo
papel fundamental nos diferentes niveis de intervengdo. (JACOB, 2006, p.76)

Destaca-se como importante esse envelhecimento saudavel em busca de evitar
problemas recorrentes da idade, € uma ordem cronolégica que acontece. O idoso que
ndo faz praticas saudaveis € caracterizado como uma pessoa sedentéria e isso € um
grande problema ja que, o sedentarismo € precursor de varias doencas
cardiovasculares que poderdo causar Obito. Sdo problemas atras de problemas,
doencas podendo levar a outras doencas irreversiveis, como hipertensao, infarto agudo

do miocardio entre outras inimeras doencas cardiovasculares.

A incidéncia de doengas cardiovasculares dobra aproximadamente a cada
decénio de vida. Apesar de aumentar com a idade, grande parte dessas
doengas poderia ser evitada. Como as doengas cronicas mais frequentes
(cardiovasculares, cancer e diabete) compartilham varios fatores de risco, a
Organizacdo Mundial de Saude (OMS) propde uma abordagem de prevencdo
e controle integrado, em todas as idades, baseada na redugdo dos seguintes
fatores: hipertensdo arterial sistémica (HAS), fumo, alcool, inatividade.
(PEREIRA et al, 2008, p. 2)

Portanto, buscar uma boa pratica de vida é importante a fim de evitar problemas
futuros devido a elevada idade. Alimentacdo saudavel é também extremamente
importante, buscar estabelecer as metas diarias de todos os macronutrientes e
micronutrientes é um grande passo para saude na terceira idade. Com todos esses
fatores podera ser evitado desastres ocasionados por uma néo prética saudavel, por

isso, utilizar todos os meios possiveis para priorizar a salde é exatamente valido.
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POLITICAS PUBLICAS PARA O ENVELHECIMENTO

Além de buscar um envelhecimento saudavel, o envelhecimento populacional é
um dos principais desafios para a saude publica. Esse fenbmeno vem acontecendo
recentemente nos paises em desenvolvimento, e o Brasil € um desses paises. O fator
do envelhecimento populacional, junto com o aumento da expectativa de vida no Brasil
de idosos, deixa a relagdo da saude e do envelhecimento mais preocupante. Junto com
esses fatores, com o0 passar do tempo a populagdo tem mais predisposicdo a
desenvolver doengas cronicas. Esses fatores fazem que a populagao idosa utilize mais
0 servi¢o de saude publica.

O idoso consome mais servigos de saude, as internagdes hospitalares sdao mais
frequentes e o tempo de ocupagdo do leito é maior quando comparado a outras
faixas etarias. Em geral, as doengas dos idosos sdo crbnicas e multiplas,
perduram por varios anos e exigem acompanhamento constante, cuidados
permanentes, medicacdo continua e exames periddicos (LIMA-COSTA, 2003,

p.1)

As politicas publicas, no Brasil, em relagdo aos idosos nem sempre existiram,
pelo fato de ser um fator novo esse envelhecimento da populagédo, como citado, a
expectativa de vida aumenta de acordo com a evolucdo da sociedade, por conta da
criacdo de novos meios que possibilitam uma vida mais longa. As politicas direcionas a
populacdo idosa surgiram somente a partir da Constituicdo Federal de 1988, logo apés

dessa Constituicdo que os idosos comecgaram a ser alvo das politicas publicas.

A Constituicdo tem como fundamentos a cidadania e a dignidade da pessoa
humana, e objetiva promover o bem de todos e eliminar quaisquer formas de
discriminagdo ou de distingdo de qualquer natureza, o que inclui as de sexo e
idade. Em seu artigo 52 afirma que todos sdo iguais perante a lei e garante o
direito a vida, a liberdade, a igualdade, a seguranca e a propriedade (BATISTA,
2011, p.204).

No pais, ha a Politica Nacional do Idoso, foi instituida a partir da Lei n°® 8.842 e
regulamentada pelo Decreto n° 1.948. Essa lei implanta e organiza mecanismos redes
Estaduais de assisténcia a Salde do Idoso. Politicas como essa sdo essenciais para
conseguir acompanhar esse rapido crescimento da populacédo da terceira idade, mas
ndo é somente necessaria politicas, as estruturas dos centros de apoio dos idosos tem
gue melhorar. Como os idosos exigem cuidados a mais e demandam mais tempo, a

maioria dos hospitais publicos ndo consegue acompanhar essa demanda.
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Para viabilizacdo da assisténcia as necessidades de saude do idoso, a Politica
pressupde acdes em diferentes ambitos: ambulatorial, a partir da consulta
geridtrica como a base dessa assisténcia; hospitalar com o estabelecimento
de critérios especificos de atendimento por meio do estado funcional;
internagdo hospitalar de longa permanéncia destinada a idosos com
graves problemas de salde, sem possibilidade de recuperagdo ou sujeito a
recuperagdo prolongada; hospital-dia geriatrico para idosos cuja necessidade
terapéutica - reabilitagdo, uso de medicagdo endovenosa, hidratacdo e
guimioterapia - ndo justifiquem a permanéncia em hospital; outros servigos
alternativos a internagdo prolongada, nos quais a assisténcia domiciliar
deverd estar obrigatoriamente incluida (BATISTA, 2011, p.205).

A populagéo idosa somente n&o se locomove para o hospital ou PSF para ter
atendimento médico. Muitos idosos, precisam de atencdo, e por isso também pode
acontecer uma grande demanda nesses centros de saude. No brasil existe uma grande
guantidade de viavos e vilvas idosos, a familia dessa populacéo pode ndo dar atengéo
ou morar longe, e com isso faz com que essa grande parte da populacdo va para os
locais procurando atencdo. Esse pode ser um dos fatores que pode fazer com que 0s
hospitais ou PSF figuem com uma grande demanda de idosos e causando uma

superlotacao.

PRESBIOPIA: CARACTERIZAGCAO E DIAGNOSTICO

Pelo fato de a populagéo estar envelhecendo, as doencas adquiridas em idades
mais avancadas ganham-se mais destaque nas pesquisas. O enfoque desse artigo sera
nas doencas oculares que atingem os idosos. As doengas oculares sédo todas aquelas
que acometem a saude do olho humano, desde um nivel ndo critico até exatamente
danoso ao proprio bem-estar da pessoa acometida. E popularmente que doenca ocular
de grau elevado nao tratado podera levar a cegueira parcial ou total, que é caracterizado

como a perda de visao.

Em 2002, a Organizagdo Mundial de Saude (OMS) estimou que existiam 37
milhdes de cegos e 124 milhdes de pessoas com deficiéncia visual grave no
mundo. Se considerarmos as 153 milhGes pessoas com deficiéncia visual
devido a erros refrativos ndo corrigidos, teremos 314 milhdes de pessoas no
mundo com alguma deficiéncia visual (MEDINA et al., 2011, sp)

Nenhuma geracéo estd imune as doencas oculares, desde neonatais a idosos,
todos poderdo portar algum tipo de deficiéncia visual. Ser portador deste tipo €

atualmente bem comum em diversas idades pelo fato de existirem diversas doencas
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diferentes com varios jeitos de adquiri-las e atingi-las. As doengas oculares atingem
diversas funcdes do olho, como dificuldade de enxergar longe ou perto, vista embacada,

dentre outros sintomas caracteristicos de cada deficiéncia.

Porém, calcula-se que aproximadamente 82% de todas as pessoas cegas
tenham idade de 50 anos ou mais e que no ano 2020 existirdo 54 milhGes de
cegos com idade = 60 anos, mais de 50 milhdes estardo em paises em
desenvolvimento. A prevaléncia de cegueira é maior em mulheres nas areas
rurais de paises em desenvolvimento. (MEDINA et al., 2011, p. sp)

As patologias oculares mais conhecidas sao miopia, astigmatismo,
hipermetropia, presbiopia, catarata, glaucoma, conjuntivite, entre outras. Todas essas
citadas anteriormente tém seus proprios diagnésticos e seus problemas caracteristicos,
onde devem ser devidamente tratadas para ndo progredirem a um problema nao

reversivel que é a cegueira. Portanto, é importante estar sempre em dia com o0s

problemas oculares, a fim de ndo adquirir consequéncias futuras.

‘O atual conceito de prevencdo da cegueira ampliou-se no seu enunciado,
enfatizando-se a preservagdo da visdo. Nesse sentido, relaciona-se estreitamente a
qualidade de vida do ser humano” (TEMPORINI et al., 2004, p.597). Atualmente, com o
avanco de diversas areas existentes como, medicina, tecnologia, educacgdo, a
expectativa de vida da populacdo mundial tem se elevado cada vez mais
proporcionando uma vida prolongada para o individuo. H& pontos positivos e negativos
nisso, no enfoque do artigo que se refere as doencas oculares destaca-se o
aparecimento de patologias referentes a idade. Entre elas, a presbiopia é a mais
comum, acometendo pessoas a partir de uma certa idade pré-definida.

Nas ultimas décadas, tem-se assistido a um aumento crescente da esperanca
média de vida (EMV) e consequentemente da presbiopia. Acredita-se que nas
idades mais avancadas a presbiopia venha a afetar toda a populagéo,
contudo, esta s6 é diagnosticada quando limita a capacidade de visdo ao
perto. A presbiopia é uma alteragdo fisioldgica decorrente do envelhecimento
gue se caracteriza pela diminui¢cdo progressiva da capacidade acomodativa

maxima, com consequente diminui¢do da acuidade visual ao perto (SOARES
2015, p.5).

A presbiopia é caracterizada por ser a doenca da vista cansada, pelo fato de
atingir pessoas com idade mais avancada. O grande problema dessa deficiéncia é
justamente por atingir uma populacédo mais avancada e esse seleto grupo tem diversos
problemas além do de visdo, proporcionando uma dificuldade a mais na qualidade de
vida do portador. Ja que ter uma visao prejudicada e ndo tratada podera atrapalhar os

individuos em outras a¢fes do seu dia a dia ja que visdo é bem importante.
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“A presbiopia associa-se a uma perda significativa da qualidade de vida de
muitos individuos, de todos os estratos socioecondémicos, da profissdo ou do meio em
que habitam” (SOARES, 2015, p.5). Diversos grupos sociais sédo atingidos pela famosa
“vista cansada”, ndo existe um grupo pré-definido ou com uma genética mais propicia
ao aparecimento. O precursor principal para ser atingido pela presbiopia é a idade, ja
gue a doenca se refere a um problema adquirido pela vista estar sendo utilizada
constantemente ha muito tempo, portanto, acaba-se criando uma modificacdo da
mesma causando esse grande problema que atinge um grande nimero da populacao e

gue precisa ser tratado.

“A presbiopia normalmente inicia aos 40 anos, progredindo e perdendo o poder
de focalizar totalmente por volta dos 65 anos. Em 2005, havia cerca de 1 bilh&do de
pessoas com presbiopia” (SILVA et al, 2013, p.29). Essa doencga é caraterizada como
vista cansada pelo fato da dificuldade para ler de perto, sdo quando as pessoas
comecam a afastar os objetos de leitura para que consiga ler com mais clareza,
comumente é possivel ver diversas pessoas procurando diversas posi¢cdes para
conseguir fazer a leitura, s6 pelo fato de ter que afastar tudo ao seu redor para que
consiga enxergar. A presbiopia € o nome da doenca caracterizado por esse sintoma e

que atinge um ponto caracteristico do olho para poder causar esse problema.

Durante o envelhecimento, o cristalino perde elasticidade e a capacidade de
se tornar mais arredondado ao relaxamento das fibras zonulares. Ha perda
de complacéncia e, portanto, da capacidade acomodativa, processo que
causa repercussao clinica geralmente a partir dos 40 anos (principal fator de
risco). (SILVA et all., 2013, p.29)

Os sintomas que aparecem sao caracteristicos, pelo fato de sempre proporcionar
a mesma dificuldade de leitura para o portador. A principal queixa € de borramento visual
para perto. “Por conta do excesso de esforco do musculo ciliar para acomodar o
cristalino, pode ocorrer fadiga, cefaleia, desconforto a leitura.” (SILVA et all., 2013, p.30).
A presbiopia é dividida em 5 tipos sendo eles, incipiente, funcional, absoluta, prematura

e noturna. Todas elas com as suas principais caracteristicas.

Presbiopia incipiente, que é o estado inicial, no qual comegam a ser referidos
os primeiros sintomas ou sinais desta condi¢do. Presbiopia funcional, quando
o paciente refere queixas que sdo confirmadas com os testes clinicos.
Presbiopia absoluta, que resulta de uma diminuicdo progressiva da
acomodacgdo. Presbiopia prematura, na qual a capacidade acomodativa é
insuficiente para a realizagdo de tarefas de perto. Presbiopia noturna, na qual
a dificuldade na visdo de perto resulta de uma aparente diminui¢cdo da
amplitude de acomodagdo em condi¢des de luminosidade reduzida.
(PASSARINHO, 2009, p.16).

ISSN: 2526-4036 - MULTIPLOS@CESSOS Péagina 119 de 234



Existem diversas fases da presbiopia e grande parte da populacdo sera atingida
por essa deficiéncia devido as suas caracteristicas. E importante fazer o diagnostico
precoce para que evite mais problemas referentes a visédo, além disso tudo, doencas
oculares afetam na qualidade de vida do individuo, perante a isso, é importante estar
sempre com a vista de acordo com as proprias necessidade, para que isso néo afete

em nenhuma ac¢dao gerida pela prépria pessoa.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Foi analisado que o nimero de entrevistados com presbiopia apés os 40 anos
foi absoluto. Todos os entrevistados homens e mulheres apresentavam a doenca. Os
entrevistados também relataram que sabem o motivo de ter presbiopia e que realizam

consultas com o especialista regulamente.

O gréfico 1 mostra a relagdo de homens que pretendem fazer cirurgia de
presbiopia e homens que ndo pretendem fazer cirurgia. A Maior prevaléncia foi de
homens que néo pretendem fazer a cirurgia. Os entrevistados que nao pretendem fazer
a cirurgia, relataram alguns motivos, sendo alguns deles financeiros e por ser uma
cirurgia em uma regiao sensivel. Os entrevistados que pretendem fazer a cirurgia
relataram que pretendem devido se incomodarem com o uso de 6culos e lentes, sentir

vergonha ao usar os Oculos e devido atrapalhar no dia a dia.

Homens que
pretendem
operar 28%

Homens que
néao
pretendem
operar 72%

Grafico 1: Distribuicdo proporcional da quantidade de homens que pretendem e néo
pretendem operar de presbiopia, no municipio de Bom Jesus do Itabapoana (2018).
Fonte: Os autores (2018)

O grafico 2 mostra a relacdo de mulheres que pretendem fazer cirurgia de
presbiopia e mulheres que néo pretendem fazer cirurgia. A maior porcentagem foi de

mulheres que ndo pretendem fazer a cirurgia, as justificativas foram parecidas dos
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entrevistados homens. As entrevistadas que pretendem fazer a cirurgia também

justificaram que pretendem fazer devido ao uso de 6culos e lentes e questdes sociais.

Mulheres que

pretendem
‘ operar 20%

Mulheres que
ndo pretendem
operar 80%

Gréfico 2: Distribuicdo proporcional da quantidade de mulheres que pretendem e nédo
pretendem operar de presbiopia, no municipio de Bom Jesus do Itabapoana (2018)
Fonte: Os autores (2018)

A tabela 1 confirma os proprios dados do desenvolvimento do artigo, onde toda
a populagdo amostral tornou-se portador de presbiopia apds uma idade fixa por todos
os motivos disponibilizados. Complementando, os resultados adquiridos demonstram a
totalidade apresentando os mesmo sintomas e problemas em toda a populagéo
amostral, caracterizando os 100% dos entrevistados. Segue na tabela o resultado

principal da pesquisa que foi realizada.

Tabela 1 — Pessoas que adquiriram presbiopia apés os 40 anos, por sexo

Pessoas que possuem Total Homens Mulheres
Preshiopia 50 25 25

Fonte: Os autores (2018)

Os resultados adquiridos pela pesquisa de campo ndo apresentaram diversidade
nas respostas pelo fato da doenca ser direta e proporcionar os mesmo sintomas. Toda
a populacdo amostral visita o médico regularmente. Ao final desse artigo esta
disponibilizado o questionario, onde as nove primeiras perguntas obtiveram um total de
50 respostas sim em todas elas, a divergéncia, como esperado, foi na tltima relacionado

a cirurgia como uma tratamento. Os graficos 1 e 2 acima desponibilzam os dados.

CONSIDERACOES FINAIS
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O artigo cientifico foi montado para abranger informagBes a populacdo mais
idosa portadora de presbiopia com o intuito de fornecer todo o diagndstico da doenca.
Além disso, proporcionar as politicas de saude do idoso e demonstrar como € importante
ter um desenvolvimento saudavel. Englobando todos esses assuntos, ha como a
populacdo mais idosa ter uma boa qualidade de vida mesmo com problemas oculares,
a presbiopia é uma deficiéncia de facilmente correcdo, como usar 6culos ou uma
pequena cirurgia, nada que atrapalharia no bem-estar do cidaddo. Os resultados da
pesquisa foram condizentes com os dados do artigo pelo fato de toda a populagéo
amostral confirmar os mesmos sintomas, caracteristicas e estilo de vida, onde se
adaptaram ater a presbiopia e saber corrigi-la sem atrapalhar no seu dia-a-dia. Portanto,
€ possivel ter a patologia sem afetar na qualidade de vida, ficando atento e fazendo uso
também do estatuto do idoso.
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Questionario

QUESTIONARIO SOBRE PRESBIOPIA EM BOM JESUS

Professor: Dr. Taud Lima Verdan Rangel

Tema: Doengas Oculares em questdo: Presbiopia na popula¢do de Bom Jesus do Itabapoana.

Informacbes gerais sobre a pesquisa: Esta pesquisa tem por objetivo analisar pessoas
portadoras de presbiopia na cidade de Bom Jesus do Itabapoana. Os participantes terdo suas
identidades mantidas em total anonimato, sendo estd a responsabilidade dos estudantes
envolvidos neste estudo. A participagdo € livre, voluntaria e sem custos.

DADOS PESSOAIS 1:
SEXO:
[ ] Masculino [ ] Feminino

QUESTIONARIO

1. Adquiriu presbiopia pelo menos apds os 40 anos de idade?
[ 1SIM [ ]NAO

2. Sabe o porqué de ter presbhiopia?

[ 1SIM [ ]NAO

3. Tem os devidos cuidados necessarios com a saude da sua visdo?
[ 1SIM [ ]NAO

4.Vocé usa 6culos continuamente?

[ 1SIM [ ]NAO

5. Sente vergonha por ter que usar 6culos?

[ 1SIM [ ]NAO

6. Visita um médico especialista regularmente?

[ 1SIM [ ]NAO

7. No oftalmologista, descobriu a presbiopia a partir da escala optométrica de Snellen?
[ 1SIM [ ]NAO

8. Ter uma doenca ocular atrapalha no seu dia a dia?

[ 1SIM [ ]NAO

9. A correcgdo da sua visual ajuda muito no seu dia a dia?

[ 1SIM [ 1NAO

10. Pretende operar?

[ 1SIM [ ]NAO

OBRIGADO PELA PARTICIPAQAO!
Bom Jesus do Itabapoana, 18 de Novembro.
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