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INTRODUGAO RESULTADOS

O A astenopia e a fadiga visual constituem-se como gueixas frequentes e podem ser Tabela 2: Sinais e Sintomas mais frequentemente referidos.
desencadeadas pelo uso continuo dos olhos em actividades prolongadas a uma distancia de
perto (cerca de 33 cm). Sinais/ Sintomas mais referidos % de respostas
O Os técnicos de farmécia realizam em contexto hospitalar, a preparacio de bolsas de nutricio Fadiga ocular 68.4%
parentérica, num ambiente controlado por uma camara de fluxo de ar laminar horizontal, que Prurido ocular 63.2%
emite arde forma unidireccional e constante na direccao do utilizador. Sensacio de olhoseco 83,05
O Esta actividade exige um elevado desempenho visual, devido a0 continuo uso do sistemna Cefaleias 47.4%
ocular de perto, conduzindo a fadiga visual, entre outras complicacBes. Aexigéncia visual de uma Dorocular 47 4%
Lacrslf:rprwnca diminuicao da frequencia do pestanejo e aumento da exposicao da superficie Ardor acular 47 4,

' Alergias sazonais 47 4%
O O constante fluxo de ar dirigido ao utilizador provoca aumento do ritmo de evaporacio Hiperémia conjuntival 42.1%
lacrimal, podendo assim surgir sintomas caracteristicos de olho seco. Visio furva 2 1%

Questdo de investigagao
Sera gue existem alterac@es da visdo binocular e da secrecdo lacrimal, queixas astendpicas
e de olho seco nos técnicos de farmacia que produzem nutricio parentérica?

Apbs a realizacdo da actividade de nutricBo parentérica verificaram-se alteracbes
estatisticamente significativas na (tabela 3):

Objectivos Qacuidade visual do olho esquerdo (p=0.005, p=0.05).

(1) Caracterizar a visdo binocular e a secrecdo lacrimal dos técnicos de famacia em contexto
de producio de nutricio parentérica; (2) Identificar queixas de astenopia e de olho seco sentidas
por estes profissionais; (3) Comparar a visdo binocular e a secrecio lacrimal antes e depois da
actividade.

METODOLOGIA

O Estudo do tipo descritivo, transversal e correlacional.

Osecrecdo lacrimal do olho esquerdo no teste de Schirmer | (p=0.001, p=0.05), sendo o valor de
coeficiente de correlagdo de Spearman de 0,678, indicando um correlagio positiva moderada.

Qfrequéncia do pestanejo (p=0.017, p=0.05).

Tabela 3: Descricdo dos resultados obtidos nos pardmetros avaliados
(diferencas significativas ao nivel de significincia de 5%).

O Amostrando probabilistica do tipo conveniéncia. Par Varidveis Teste p-value
O Avaliaram-se aos seguintes parimetros: acuidade visual monocular para perto, ponto AV 0D antes - AV OD depois Wiicaxan 0.201
proximo de convergéncia, ponte proximo de acomodacio, amplitudes de fusio para perto, cover A A OE antes - A/ OE depois Wiicoxon 0.005*
test para perto, estereopsia para perto, teste de Shirmer{ e frequéncia do pestanejo. A ODE antes — & ODE depois Wicoxan 0.752
O Os critérios para a identificacio da presenca de uma visio binocular nomal e secrecdo CT prismatico CT? ppantes - CT pp depos Wiicaxon 0.308
lacrimal normal sdo apresentados na tabela 1. PPC PPC antes - PPC depais Wilcoxon 0.172
_ FRA PP& antes — PPA depois Wilcoxon 0.483
Tabelat — Valores normais para os varios pardmetros avaliados. o Crantes - C depois Witomon 0089
Parametros em Analise Valores Normais D D' antes - I depois Wicoxan 0.704
.’.e.“.:.'J.'.q.g'.j.'.e.x.‘f.'.sual (AV) B O %‘!-'.".t.'.o.s.’.?.s. .D.“.-'.';'.E'. F?.W.f*.“r’. EE”D ............ Estereopsia Estereopsia ppantes — Estereopsia pp depois Wilcoxon 1.000
.F??.ETFT'.E.S.t.'.a.pﬂrﬂ PertO e, ME 4d de Emm”ﬂeqﬂ de Emfﬂnﬂ .......... Schirmer OD antes — Schirmer O0 depois Spearman’s rho 0.152
f i - Schirmer |
PDmD proxma decomwergenca | ﬁ-.te E' M, Schirmer OE antes — Schirmer OE depois Spearman’s rho 0.001*
[FPontoproximodeacomodagan | D, Pestanejo Pestanejo antes - pestanejo depois Wikoxon 0.017*
Amplitudes defusdo em convergéncia 254a 404
Amplitudes defusdo em divergéncia g4g 164 N N
Estereopsia para perto 40" DlSCUSSAOJ’CONCLUSOES
Schirmer! =10mm em 300s . .
F """ d Bestans B B 122D """ t """ S t """""""" O Observaram-se alteracoes estatisticamente significativas na acuidade visual e na frequencia
requencia doFestans|o ~cPEslang|os parminuto do pestanejo do olho esquerdo, com uma correlaco positiva moderada entre a secrecdo lacrimal,

noinicio e no final da actividade de nuiricdo parenterica.
O Cada participante foi submetido a duas avaliagBes, no inicio e no fim da actividade com

uma duragao media de 3 horas. O As principais queixas referidas pelos técnicos de fammacia foram: fadiga e prurido ooular e
o o ) o . sensacao de olho seco, queixas que podem comprometer o desempenho visual na actividade
O Para a avaliacao subjectiva das gueixas astenopicas e de olho seco referidas pelos realizada.

técnicos de farmacia, aplicou-se um guestionario submetido a validacio de conteldo.

o o o ) 0 O trabalhe para perto induz diminuicdo do ponto proximo de acomodacdo e do ponto proximo
O Foram incluidos no estudo os profissionais gue preencheram o guestionario e realizaram as de convergénda, com alteraciies nas amplitudes de fus3o, podendo haver importantes implicacies
duas avaliactes (n=19 técnicos de farmacia de trés hospitais da drea metropolitana de Lisboa e no conforto visual e no desempenho de cada individuo (Owens, 1983) .
Vale do Tejo). '

O Tais resultados ndo foram encontrados, no presente estudo visto que s6 existern estas
RESULTADOS alteractes se o trabalho para perto se realizar num periodo de pelo menos uma hora e a uma
distanciafixa, factores que ndo foram encontrados na preparacio de nutricio parentérica.

O As idades dos paricipantes estavam compreendidas entre os 22 anos e 0s 60 anos (idade

média 36,53 + 10.98 anos); 5.26% (1 pessoa) era do sexo masculino e 94.74% do sexo feminino. O Um das principais limitacdes deste estudo relaciona-se com a dimens3o da amostra. No
entanto, a producdo de nutricdo parentérica tem de ser efectuada num ambiente esteril, o que
O Dos individuos avaliados 68.42 % utilizavam oculos, sendo o tempo médio da dltima condiciona o numerao de profissionais adstritos a esta area.

actualizacdo de 1.85 anos. Para a realizacdo da actividade nenhum dos participantes utilizava

proteccio ocular, tendo 52 6% alegado como principal motive, o incomodo. 0 O estudo do desempenho visual na realizacdo desta actividade assume especial relevanda na

promocio da salde ocupacional dos trabalhadores, dado gue apds identificadas as alteracbes

O WNa avaliagio realizada antes da preparacio de nutricio parentérica, verificou-se gue a visuais e gueixas, se pode contribuir para a adopcéo de medidas de proteccio adequadas.

acuidade visual media no olho direito foi de 0,44 M na escala de LogMar e no olho esquerdo de
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