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RESUMO

Foram analisados 1.171 pacientes com lesdes traumaticas oculares, atendi-
dos no Hospital da Santa Casa de Misericérdia de Sao Paulo, no periodo
compreendido entre os dias 5 de marco e 30 de agosto de 1992, a fim de
determinar a incidéncia, etiologia e severidade dessas lesoes. Houve predomi-
nio da faixa etaria entre 16 e 45 anos de idade (68,7%) e a relagao entre os sexos
masculino e feminino foi 4:1. Entre as 1.171 lesdes, 38,7% ocorreram no
trabalho, 33,7% no ambiente doméstico, 8,6% por agressio, 4,3% no transito,
1,5% nos esportes, 1,2% por animais e 12% foram diversas. Criangas abaixo
de 15 anos contribuiram em 17,6% do total, predominando nos grupos de
traumatismos domésticos ou por animal. Sdo citadas estratégias de prevencio,
que reduziriam substancialmente a incidéncia de traumatismos oculares.

Palavras chave: Preveng¢ao; Traumatismo ocular; Equipamento de protegao.

INTRODUCAO

As lesdes traumaticas oculares sdo
causa comum de procura do Pronto
Socorro de Oftalmologia. Certos auto-
res as apontam como a causa mais co-
mum de cegueira monocular nos Esta-
dos Unidos da América ' e responsa-
veis por 7% de cegueira bilateral no
grupo entre 20 e 64 anos de idade 2.
Mesmo quando ndo sdo tdo graves, re-
querem cuidados médicos especiali-
zados e tratamento, por vezes, prolon-
gado, principalmente quando a lesdo ¢
perfurante. Apesar das novas técnicas
microcirurgicas, o prognostico visual
costuma ser pobre. Ha, também, perda
de dias de trabalho, com grande custo
a sociedade.

A prevengdo ¢, sem duvida, indis-
pensavel. Para implementa-la, deve-
mos conhecer os hébitos e padrdes de
comportamento de nossa populagdo. A
partir disso, oftalmologistas, educado-
res e 6rgdos do governo poderdo orien-
tar adequadamente os principais gru-

pos expostos ao risco de traumatismos
oculares.

METODOLOGIA

Através das fichas de primeiro
atendimento do Pronto Socorro de Of-
talmologia do Hospital da Santa Casa
de Misericordia de Sido Paulo
(H.S.C.M.S.P.), no periodo compreen-
dido entre os dias 05 de margo e 30 de
agosto de 1.992, selecionamos 1.171
lesGes traumaticas oculares.

Foram incluidos todos os pacientes
com lesdes traumaticas oculares re-
centes, assim como as fraturas
orbitarias, as lesdes dos tecidos perior-
bitarios e as do nervo Optico. Pacien-
tes que consultaram por complicagdes
tardias de traumatismos foram consi-
derados apenas se estes ocorreram du-
rante o periodo estudado. Foram ex-
cluidos 37 pacientes com queixa de
trauma mas sem achados objetivos ao
exame clinico.

Apbs a analise dos dados, os pa-
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cientes foram agrupados segundo a
atividade exercida no momento da le-
sio e a severidade do trauma, com
base no dano funcional e deformidade
que este ocasionou (Tabela 1). Se um
paciente apresentava mais de um tipo
de lesdo, era considerada apenas a le-
sdo mais grave.

RESULTADOS

Dentre os 3.656 pacientes atendi-
dos no Pronto Socorro de Oftalmolo-
gia do H.S.C.M.S.P. durante o periodo
estudado, foram encontradas 1.171 le-
sdes traumaticas, representando 32%
do atendimento de urgéncias.

Houve predominio do grupo entre
16 € 45 anos de idade, com o total de
805 pacientes (68,7%). Quanto ao
sexo, 962 pacientes pertenciam ao
sexo masculino (82,2%) e 209 ao fe-
minino (17,8%), determinando assim,
proporgio de 4:1, aproximadamente.

Os traumatismos foram agrupados
segundo a atividade exercida no mo-
mento da lesdo e sua severidade, con-
forme mostra o Grafico 1.

Cento e quatro casos (8,88%) ne-
cessitaram internacdo para procedi-
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TABELA 1
SEVERIDADE DAS LESOES OCULARES
TIPOS DE LESAO LEVE MODERADA GRAVE
Globo ocular Abraséo corneana e Hifema, edema de Berlin. Perfuragao de cérnea
conjuntival, corpo elou esclera, corpo
estranho extraocular, estranho intraocular,
irite traumatica, lesdes do nervo dptico
hiposfagma, queimadura por dlcali,
queimadura por catarata traumatica,
acido. descolamento de retina,
luxagao/subluxagédo de
cristalino, iridodidlise.
Fratura de ¢rbita Linear Blow-out Extensa ou cominutiva

Contusao, abrasao,
laceragao pequena.

Tecidos periorbitais

Queimadura>2,5 cm,
contaminagéo, avulsao

tecidual ou mais que duas

laceragbes pequenas.

Avulsao palpebral ou
laceragdo de canaliculo.

Fonte: Adaptagéo da classificagao de Kalson & Klein. Arch. Ophthalmol.., 1896.

mentos cirirgicos ou tratamento espe-
cializado. As principais lesdes encon-
tradas foram: perfuragdes do globo
ocular (62 casos), hifemas (13 casos) e
laceragdes de canaliculo lacrimal (12
casos).

Analisaremos, a seguir, as princi-
pais caracteristicas de cada grupo, iso-
ladamente.
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Gréfico 1 - Distribuigao, por causa e severidade, das lesdes traumaticas atendidas de Margo a Agosto de

1992, na Santa Casa de Sao Paulo.
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Trabalho

Os acidentes de trabalho foram a
principal causa de traumatismos ocu-
lares, representando 38,7% do total.
Dos 453 pacientes incluidos neste gru-
po, 450 pertenciam ao sexo masculi-
no, representando 99,3% do total. As
atividades exercidas eram variadas, a
maioria delas no segmento da constru-
¢do civil e da industria.

Houve predominio de lesdes leves,
sendo 69,4% delas constituidas por
corpos estranhos extraoculares e
abrasdes de cornea e conjuntiva. Das
42 lesdes graves (9,3%), 30 foram
queimaduras por alcali, principalmen-
te em individuos trabalhando no ramo
da construgdo (pedreiros, azulejistas,
gesseiros etc.) e 10 foram perfuragdes
extensas do globo ocular.

Domésticos
Encontramos no grupo de trauma-
tismos domésticos grande porcenta-

. gem de criangas, isto ¢, dos 394 pacien-

tes nele incluidos, 150 eram criangas
de 0 a 15 anos (38,1%), representando
72,8% de todas as lesdes em criangas
no estudo.

A maioria delas sofreu contusdo por
objetos (principalmente moveis e brin-
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quedos) e pessoas (dedo, cotovelo etc.),
ou por quedas. A manipulagio de obje-
tos perfurantes (tesoura, arame, faca,
prego, fragmento de madeira) foi res-
ponsavel por 21 traumatismos em crian-
gas (14%), levando a 10 perfuragdes
do globo ocular de mau prognostico
visual € uma laceragdo de canaliculo
lacrimal inferior. Destas 11 criangas
que sofreram lesdes graves, 10 tinham
de 4 a 8 anos e brincavam na presenga
de adultos no momento do trauma.
Brasa de cigarro de adultos foi causa
de 11 queimaduras térmicas oculares
em menores de 15 anos.

A analise do grupo total, ou seja,
adultos e criangas esta representada
pela Tabela 2. Entre os adultos, houve 5
perfuragdes corneanas pequenas € pe-
riféricas, com bom progndstico visual.

Diversos

Consideramos traumatismos diver-
sos aqueles que nido poderiamos en-
quadrar nos outros subgrupos. Todos
ocorreram fora do ambiente doméstico
ou profissional. Os principais causa-
dores foram os objetos em movimento
(83 corpos estranhos, 3 projéteis de
chumbo, 3 decorrentes de explosdo de
fogos de artificio e 3 pedras) e as que-
das e contusdes (45 casos).

O grupo era constituido principal-
mente por adultos (81,6%).

Quanto a severidade das lesdes, en-
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contramos 125 lesGes leves (88,7%), 3
moderadas (2,1%) e 13 graves (9,2%).
Entre as lesdes graves, houve 5 perfu-
ragdes do globo ocular, 3 sub-luxagdes
de cristalino associadas a iridodialise,
3 corpos estranhos intraoculares, uma
laceragdo de canaliculo lacrimal infe-
rior e uma concusdo de nervo dptico.

Agressoes

Grupo composto por 101 pacientes
(8,6% do total estudado), 86 homens e
15 mulheres, mantendo a correlagdo
de, aproximadamente, 4:1. Estdo in-
cluidas neste grupo 12 criangas
(11,9%), 11 meninos e 1 menina. A
faixa etaria entre 16 e 40 anos contri-
buiu com 63,4% do total de agressdes.

Desses traumatismos, 77 eram con-
tusos, ocasionados por chute, soco,
garrafa etc. Dos 24 pacientes restan-
tes, registramos 18 lesdes por objetos
penetrantes (principalmente faca e
fragmentos de vidro) e 6 por causas
variadas.

Foram encontradas 72 lesdes leves
(71,3%), 10 moderadas (9,9%) e 19
graves (18,8%), 12 delas perfuragdes
do globo ocular com mau prognoéstico
visual (11,9%).

Transito

Neste grupo, estdo incluidos 39 aci-
dentes automobilisticos, 5 motociclis-
ticos e 6 atropelamentos.

TABELA 2

DISTRIBUIGAO, POR ETIOLOGIA, DE 394 LESOES OCULARES OCORRIDAS EM AMBIENTE DOMESTICO,
ATENDIDAS DE MARCO A AGOSTO DE 1992, NA SANTA CASA DE SAQO PAULO.

ETIMOLOGIA N¢ DE PACIENTES %
Queda ou contusdo 152 38,6
Manutengao da casa ou carro 61 15,5
Objetos em movimento 52 13,2
Queimadura térmica 34 8,6
Limpeza 23 58
Manipulagdo de objetos perfurantes 21 53
Jardinagem 13 33
Explosao 1 2,8
Qutros 27 6,9
TOTAL 394 100
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Baseados nas informagdes de 37
pacientes, verificamos que 24 aciden-
tes ocorreram a noite (64,8%) e os dias
da semana mais freqiientes foram o
sabado (35,1%) e o domingo (18,9%).

Dos acidentados, 7 admitiram o uso
de alcool (23,3%) previamente ao
trauma e nenhum admitiu o uso de
drogas.

86,4% dos pacientes informaram o
lugar ocupado no interior do veiculo:
50% eram motoristas € 36,4% acom-
panhantes.

A maioria dos pacientes (89,6%)
negou o uso de cinto de seguranga nos
automoveis.

Encontramos 23 lesGes graves do
globo ocular (52,3%), 19 delas perfu-
ragOes de cornea e esclera.

Das 3 criangas que foram vitimas
de acidentes automobilisticos, 1 so-
freu ceratite e 2 sofreram perfuragio
do globo ocular.

Ja entre os atropelamentos, encon-
tramos apenas lesdes leves.

Esportes

Dos 18 pacientes, 17 pertenciam ao
sexo masculino (94,4%) e a faixa
etaria predominante foi a compreendi-
da entre 10 e 35 anos (83,3%).

Encontramos 11 lesdes leves, 6
moderadas (hifema, celulite orbitaria,
fratura de soalho da 6rbita e edema de
Berlin) e uma lesdo grave (perfuragdo
de cornea).

As modalidades esportivas e agen-
tes causadores de traumatismos varia-
ram. O esporte mais freqiente foi o
futebol (7 casos). Ainda ocorreram le-
sdes durante a pratica de ciclismo (6
casos), karaté (2 casos), handball (um
caso), hockey (um caso) e ténis (um
caso).

Animais

Dos 14 pacientes lesados por ani-
mais, 11 eram criangas de 0 a 10 anos
(78,6%).

Entre as criangas, a principal espé-
cie agressora foi o c@o (9 casos) e as
lesdes causadas foram principalmente
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palpebrais, sendo 4 leves, 2 modera-
das e 3 graves (associadas a lesdo de
canaliculo lacrimal inferior). As ou-
tras 2 criangas sofreram abrasdo de
conjuntiva por arranhadura de gato.

Entre os adultos, encontramos 2 pi-
cadas de inseto na palpebra e 1 caso de
coice de cavalo levando a laceragdo
extensa de palpebra superior, hifema
total e descolamento de retina.

DISCUSSAO

A incidéncia de traumatismos ocu-
lares no nosso servigo € alta. Os pacien-
tes de maior risco sio os homens jo-
vens. Esses dados sdo compativeis
com os descritos na literatura 2.

Os acidentes de trabalho também
foram a principal causa de lesdes en-
contrada por outros autores, variando
apenas em proporgdo, representando
de 15,4% a 69,9% dos totais por eles
estudados **. As diferengas nos acha-
dos entre os diversos paises pode estar
relacionada a diversidade das condi-
¢Oes de trabalho, a énfase dada ao uso
de equipamento de protegdo ocular e
a conscientizagdo dos trabalhadores.

As empresas sido obrigadas por lei a
fornecer o “Equipamento de Protegdo
Individual” (EPI), além de promover o
treinamento e fiscalizagdo do seu uso.
No que se refere a protegdo para a
cabega, existem protetores faciais,
oculos de seguranga, mascaras para
soldadores e capacetes *°.

Entretanto, em estudo de 3.352 pa-
cientes que sofreram traumatismo ocu-
lar durante o trabalho, 84,6% negaram
o uso de protegdo ocular no momento
da lesdo, mesmo tendo EPI disponivel.
Os 15,4% que usavam algum tipo de
protegdo ndo sofreram lesdes severas >.
As causas citadas para ndo utilizagido
de protegdo costumam ser: desconfor-
to, embagamento e acimulo de poeira
nas lentes, diminuigdo do campo visual,
esquecirhento ou por crer desnecessa-
rio o seu uso **. O mesmo foi demons-
trado em um estudo nacional 7.
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A fim de atenuar os fatores acima
citados, tém sido langadas peliculas
resistentes a abrasdo, dculos com me-
lhor ventilagido e lentes mais finas, le-
ves e resistentes ao calor, afocais e
graduadas.

A freqiiéncia de lesdes oculares em
criangas costuma ser alta, variando de
34,6% a 52% entre os autores 5. No
nosso estudo, representaram 17,6% do
total estudado, freqiiéncia mais baixa
do que as citadas anteriormente. Entre
as nossas criangas, 72,8% sofreram
traumatismos no ambiente doméstico,
dado compativel com a estatistica na-
cional que demonstra que 79,1% dos
traumatismos oculares em criangas
ocorrem em casa e que 52,7% das ve-
zes um dos pais esteve presente no
momento da lesdo, ndo sendo capaz de
evitd-la®. Sob esse aspecto, merecem
destaque as perfuragdes e queimaduras
por cigarro em criangas encontradas
em nosso estudo.

Pesquisa de 345 lesdes perfurantes
mostrou que o maior nimero de lesdes
foi causado por ferramentas; 53% de-
las ndo ocorreram durante o trabalho e
sim no ambiente doméstico 2. A maio-
ria das pessoas nido acha necessario o
uso de EPI no ambiente doméstico.
Portanto, encontramos grande nimero
de lesdes em homens durante tarefas
do tipo “faga vocé mesmo”, como con-
sertos e jardinagem.

No nosso estudo, 23,1% dos feri-
mentos perfurantes oculares acontece-
ram no ambiente doméstico, concor-
dando com estatistica nacional onde
esta porcentagem ¢é de 26,9% '°.

Os acidentes de transito analisados
ocorreram principalmente a noite
(64,8%) e no fim de semana (54%).
Talvez, esse padrdo ocorra devido ao
maior uso de alcool nas horas de folga
ou ainda pelo abuso de velocidade decor-
rente do menor trafego nesse periodo.

A maioria negou o uso de cinto de
seguranga (89,6%). Estudos europeus
indicaram que a incidéncia anual de
lesdes oculares por acidentes automo-
bilisticos decresceu entre 60 ¢ 77%,>

apds a instituicdo do uso obrigatorio
do cinto de seguranga e de para-brisa
de vidro laminado ''.

Em nosso meio, o vidro do para-
brisa é o agente causal mais freqiiente
de ferimento perfurante ocular e
laceragdes faciais em pessoas com até
30 anos. Criangas menores de 15 anos
viajando no banco da frente contribuem
com 22% dos casos de perfuragdes por
acidentes automobilisticos. A educa-
¢do da populagdo quanto a melhor lo-
calizagdo de criangas no veiculo e o
uso do cinto de seguranga evitaria
muitos traumatismos '>'3,

No nosso estudo, os acidentes de
transito foram a primeira causa de per-
furagdes oculares, representando
29,2% do total, junto aos traumatis-
mos domésticos (23,1%), seguidos pe-
las agressdes (18,5%), acidentes de
trabalho (15,4%) e diversos (13,8%).

O esporte foi responsavel por pou-
cas lesdes traumaticas oculares no pre-
sente estudo (1,5%). A literatura mos-
tra porcentagens maiores, variando
entre 5 e 9% *5.

Os protetores oculares para ativida-
des esportivas incorporam armagdes e
material Optico altamente resistentes
ao impacto a aos riscos (policarbona-
to). As armagdes tém por fungio dis-
tribuir forgas entre os ossos orbitarios.
Os oculos sdo recomendados princi-
palmente no basquete e esportes com
raquete (ténis, squash e racketball),
que sdo as principais causas de lesGes
oculares em adultos na América do
Norte. Os protetores oculares de rosto
inteiro acoplados a capacete estdo in-
dicados no baseball, hockey sobre o
gelo e futebol americano '.

Entre nds, o futebol liderou como
causa de traumatismos oculares no es-
porte. Talvez isso tenha ocorrido por
ser o esporte mais popular no Brasil e
ndo por risco de trauma ocular aumen-
tado em sua pratica.

A maioria das vitimas de animais
foram as criangas (78,6%), com feri-
mentos de severidade variavel, princi-
palmente palpebrais. O cdo foi a prin-
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cipal espécie agressora. Um estudo in-
glés mostrou que 87% das vitimas de
mordidas de cdo eram criangas abaixo
dos 15 anos de idade. Laceragdes se-
veras na face e cabega sdo incomuns,
mas envolvem perdas de tecido e in-
fecgbes graves 5.

Concluindo, a partir do momento
em que adotamos medidas de preven-
¢do (tais como o uso de EPI, cinto de
seguranga e abstinéncia de alcool e
drogas), direcionadas principalmente
aos grupos mais jovens e discutidas
nas escolas, trabalho, auto-escolas e
associagOes de atletismo, estamos di-
minuindo o indice de lesdes oculares e
prejuizos sécio-econdmicos.

Devem participar ativamente desse
processo, empresas, orgdos publicos e
meios de comunicagdio em massa.
Nos, oftalmologistas, podemos contri-
buir orientando os nossos pacientes,
individualmente.

SUMMARY

1.171 patients with eye injuries
admitted to “Santa Casa de Miseri-
cordia de Sdo Paulo” Central
Hospital were examined, from March
5 to August 30, 1992 to determine
the incidence, aetiology and severity
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of ocular injuries. Most patients were
between 16 and 45 years old (68,7%)
and the male-female ratio was 4:1.
Of the total cases, 38,7% ocurred at
work, 33,7% during domestic
activities, 8,6% were caused by
assault, 4,3% were involved in a
motor vehicle crash or were hit by a
vehicle, 1,5% at sport activities,
1,2% had their injuries caused by
animals and 12% were not classified.
Children under 15 accounted for
17,6% of the total admitted, mainly
distributed in the domestic and
animal injury groups. Outlining
strategies for eye injury prevention
would substantially reduce their
incidence and are further depicted in
this paper.
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