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Sumario

A saude ocular é de importancia fundamental
para todos os sistemas de sauide, sendo a
deficiéncia visual ndo corrigida um grande
desafio de sauide publica. Os problemas

de visao podem afetar negativamente a
educacao de uma crianca ou o bem-estar
social de uma pessoa, e sao parte integrante
do desenvolvimento sustentavel. Dos 2,2
bilhdes de pessoas com visao comprometida, a
maioria sofre de erro refrativo que afeta a sua
capacidade de ver detalhes claramente, como
a miopia e a presbiopia (disfuncao da visao

de leitura relacionada com a idade). Outras
doencas oculares com prevaléncia crescente,
como o glaucoma, a degenerescéncia macular
relacionada com a idade e a retinopatia
diabética, permanecem por diagnosticar devido
a fraca acessibilidade e a falta de recursos
economicos, especialmente em paises de baixo
rendimento.

A correcao e a prevencao, no entanto, sao
simples e economicamente eficazes. Os
optometristas sao os principais profissionais
responsaveis pela correcao de erros
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refrativos, através da prescricao de 6culos

e lentes de contacto. Os optometristas sao
formados em contexto universitario, atuam
de forma autdénoma e estao facilmente
acessiveis a comunidade, sendo, por isso,
particularmente adequados para responder
ao impacto das doencas e condi¢des oculares,
e encaminhamento para tratamento médico.
A optometria deve estar na vanguarda de
qualquer iniciativa de saude publica relacionada
com os cuidados visuais.

0 ambito da optometria pode ser integrado

em todos os niveis do sistema de saude através
do reconhecimento da profissao, da oferta de
um forte apoio educacional, da melhoria da
legislacao e da regulamentac¢ao, do alargamento
da for¢a de trabalho com 0 aumento do niumero
de licenciados, e do investimento em vias
adicionais de cuidados.

Este investimento pode aumentar a
produtividade geral e a eficiéncia do modelo

de cuidados visuais, conduzindo a melhores
resultados em saude e a economias mais fortes.

Etapas para a Integracao do Optometrista nos Sistemas de Saude
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WCO

0O Conselho Mundial de Optometria (WCO) é uma Através da colaboracao com os principais
organizacao internacional sem fins lucrativos, intervenientes, o WCO pode reforcar e ampliar o
baseada na adesao de associacoes de optometria, papel da optometria na resposta as significativas
optometristas individuais e profissionais da area. necessidades nao satisfeitas em saude ocular e
O WCO abrange seis areas geograficas: Africa, cuidados visuais em todo o0 mundo.

Asia-Pacifico, Mediterraneo Oriental, Europa,
América Latina e América do Norte.

A Estratégia de Impacto do WCO https://worldcouncilofoptometry.info
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Contexto

Em 2019, a Organizacao Mundial da Saude
publicou o Relatério Mundial sobre Visao
(WRV), descrevendo os desafios enfrentados
na prestacao de servicos de saude ocular

e cuidados visuais em todo o mundo.' O
relatério demonstra a dimensao das condicoes
relacionadas com a visao que afetam a
populacao global e como estas impactam
negativamente a saude, o bem-estar e os
resultados produtivos, especialmente em
comunidades vulneraveis e isoladas.

~

Asaiide visual é “o estado em que a viséo, a
saiide ocular e a capacidade funcional estéo
maximizadas, contribuindo assim paraa
satide e o bem-estar geral, incluséo social e
qualidade de vida"?

Devido as alteracées demograficas globais,
como o envelhecimento da populacao e a
crescente prevaléncia da miopia, os desafios na
saude ocular irao aumentar dramaticamente
nos proximos anos. A falta de uma resposta
coordenada e a insuficiéncia de profissionais
na area dos cuidados oculares irdo resultar em
lacunas continuas no diagndstico e tratamento
de deficiéncias visuais, levando a varias
repercussoes sociais.

A Assembleia Geral das Nacoes Unidas apela
aos Estados-membros para que «garantam o
acesso a servicos de cuidados oculares para a
sua populacao e mobilizem os recursos e apoios
necessarios... para contribuir para os esforcos
globais de alcancar, até 2030, pelo menos 1,1 mil
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milhdes de pessoas com deficiéncia visual
que atualmente nao tém acesso aos servicos
de cuidados oculares de que necessitam».3

A Organiza¢ao Mundial da Saude incentiva
os reguladores e profissionais de saude a
adotarem os Cuidados Oculares Integrados
e Centrados na Pessoa (IPEC - siglaem
inglés) como abordagem para fortalecer os
sistemas de saude e melhorar a prestacao
de servicos, de modo a responder as
necessidades de saude ocular da populacao.
Reconhece que a profissao de optometria
esta bem-posicionada para enfrentar

esses desafios através da prestacao de
cuidados oculares de alto padrao e da sua
acessibilidade dentro da comunidade.

0O Conselho Mundial de Optometria (WCO)
elaborou este documento com o objetivo
de fornecer aos decisores politicos na area
da saude, reguladores, administradores,
organizacdes nao-governamentais (ONGs)
e outras entidades governamentais

uma visao geral sobre o Aambito de

pratica do optometrista; como este se
relaciona com as necessidades de saude
ocular da comunidade global; e o papel
importante que a optometria desempenha
na abordagem dos Cuidados Oculares
Integrados e Centrados na Pessoa (IPEC),
do Relatério Mundial sobre Visao e das
resoluc¢des associadas das Na¢oes Unidas.

Doencas oculares comuns que podem causar deficiéncias visuais
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Erro refrativo Catarata Doencas da cornea Glaucoma
(visao desfocada) (opacificacao (infegao e opacidade) (dano no
do cristalino)

nervo 6ptico)
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Olho seco DMRI Diabetes
(e condigoes (principal causa de (retinopatia e

associadas) cegueira apds os 50 anos) complicagdes associadas)




O que é um Optometrista?

Optometria é uma profissao de satide auténoma,
com formagao superior e regulamentada
(licenciada/registada), sendo os optometristas os
principais profissionais de saude responsaveis
pelos cuidados de saude primarios dos olhos

e sistema visual. Prestam cuidados visuais
completos, que incluem a refrac¢ao e prescricao
de dispositivos 6pticos, a detecao/diagndstico

e gestao de doencgas oculares, bem como a
reabilitacao de condi¢oes do sistema visual.*

Os optometristas utilizam uma variedade

de métodos de diagndstico, intervencoes
técnicas e cuidados diretos ao paciente para
abordar as causas da deficiéncia visual. Prestam
servicos de diagndstico, gestao e tratamento
de perturbacodes dos olhos e do sistema

visual. Aconselham sobre cuidados visuais e
prescrevem ajudas Opticas ou outras terapias
para perturbacoes da visao.®

Educacao

Um optometrista concluiu com éxito um nivel
avancado de ensino superior relevante, com a
obtencao de um grau de licenciatura ou superior
numa instituicao de ensino terciario, garantindo
que as suas competéncias estao alinhadas

com os elevados padroes exigidos pelos

niveis avancado e especializado do Quadro de
Competéncias para Cuidados Oculares da OMS.

Padroes

Em muitos paises, os optometristas devem
estar registados para exercer optometria. Este
registo baseia-se no reconhecimento das suas
qualificacdes, na adesao a elevados padroes de
pratica e ética, e no cumprimento da legislacao
aplicavel.

Cinco dominios de competéncia em Optometria

Avaliacao da
Funcao Visual

Erro Refrativo

n (&)
=

Saude Ocular e
Doenca Ocular

(0

Saude Publica Pratica
Profissional

O WCO elaborou o documento Quadro de Competéncias para a Optometria, que permite aos
prestadores de cuidados e educadores consultar as competéncias e niveis de aptidao exigidos para a
pratica da optometria, garantindo que esta pode contribuir ao maximo para os cuidados de saude.®



Competéncias da Optometria

Erro refrativo: avaliacao e gestao: refracao
subjetiva e objetiva, presbiopia, 6culos, lentes de
contacto, controlo da miopia, cicloplegia.

Avaliacao e gestao da funcao visual: visao
binocular, acuidade visual, convergéncia,
avaliacao da deficiéncia visual, reabilitacao
visual, desenvolvimento visual, visao e
aprendizagem, visao cromatica, avaliacdes
visuais no contexto laboral, popula¢cées com
necessidades especiais.

Saiide ocular e doencas oculares: avaliacao

e gestao: avaliacao do segmento anterior e
posterior utilizando biomicroscopia, topografia,
oftalmoscopia direta e indireta, tomografia

de coeréncia d6tica (OCT), ecografia ocular,
exames do campo visual incluindo perimetria,
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avalia¢ao neuroldgica incluindo testes pupilares,
visao cromatica, sinais e sintomas de doencas
oculares, sinais oculares de doencas sistémicas,
farmacologia, gestao, referenciacao de agentes
farmacéuticos de diagnéstico (DPA) e agentes
terapéuticos (TPA).

Saude piublica: demografia, determinantes
sociais da saude e epidemiologia da comunidade
e da populacao atendida, informacao sobre
saude visual e geral, bem-estar, tendéncias
atuais e temas relevantes relacionados com os
olhos, visao, cuidados de saude e literacia em
saude.

Pratica profissional : ética, comunicacao,
historial clinico, planos de exame, planos

de gestao, registo clinico, documentos de
referéncia e relatérios para outros profissionais
da equipa de cuidados de saude do paciente.




Porque é que a saiuide ocular é tao importante?

A nivel mundial, mil milhoes de pessoas tém uma
deficiéncia visual que é facilmente prevenivel

ou tratavel, conforme reconhecido pela OMS,
mas que continua por resolver. Infelizmente,
persistem desigualdades significativas no acesso
a cuidados visuais acessiveis. O impacto da
perda de visao evitavel € maior em contextos de
desvantagem social e econdmica, em zonas rurais,
entre pessoas idosas, minorias étnicas, povos
indigenas e mulheres. Embora este problema
seja mais incidente em paises de baixo e médio
rendimento, continua a verificar-se mesmo em
sistemas de cuidados oculares mais desenvolvidos.
Proporcionar maior acesso comunitario a servigos
de optometria acessiveis amplia o alcance

da acessibilidade e contribui para reduzir as
desigualdades.

‘A faita de coordenacdéo, regulamentacdo e
integragdio sistemdtica, que resultaem lacunas
persistentes nos servicos e desigualdades,

bem como na auséncia de padronizacédo dos
cuidados em muitos paises de rendimento baixo
e médio, constitui uma barreira ao acesso aos
cuidados oculares.”

Consideracoes Futuras

Quase todas as pessoas irao experienciar pelo
menos uma condi¢ao ocular ao longo da vida,
muitas vezes exigindo apenas tratamentos simples
a nivel primario. Por exemplo, o olho seco, que
pode afetar significativamente a visao, é faciimente

Aumentos estimados entre 2020-2030

Condicao 2020
Glaucoma 76 M
Degeneracao Macular 1956 M
Presbiopia 1,8B
Retinopatia Diabética 146 M
Miopia 1,95B

aliviado com colirios lubrificantes; a gestao alimentar
pode prevenir a perda grave de visao associada a
diabetes; e os 6culos podem proporcionar clareza
visual imediata. O crescimento populacional e o
envelhecimento contribuirao para um aumento
significativo no nimero absoluto de pessoas com
condicoes oculares debilitantes. Por exemplo, até
2040, estima-se que 67 milhdes de pessoas com
glaucoma de angulo aberto permanecerao por
diagnosticar se as politicas de satide publica nao
forem ajustadas — representando um aumento

de 50% face a estimativa de 2020.” A urbanizacao,

o estilo de vida, as escolhas comportamentais e as
alteracoes ambientais deverao também terimpacto
adicional, podendo limitar ainda mais o acesso a
cuidados de saude ao nivel comunitario.

A Assembleia Mundial da Satide aprovou metas
globais para aumentar a cobertura eficaz dos
erros de refracao, estabelecendo como objetivo
um crescimento de 40% até 2030.2 Os paises que
jaapresentam uma taxa de cobertura eficaz de
60% ou superior sao incentivados a avancar rumo
a cobertura universal. Além disso, devem visar um
aumento equilibrado na cobertura de erros de
refracao ao longe e ao perto em toda a populacao.
Os optometristas sao os principais agentes na
correcao de erros refrativos e essenciais para
alcancar esta meta de cobertura eficaz. A falta de
reconhecimento e de envolvimento da optometria
sera um entrave a concretizacao deste objetivo
por parte da OMS.

M = Milhdes B = Biliao

2030 Aumento
954 M 1,3x
2433 M 1,2%
21B 1,2x
180,6 M 1,2x
3,36B 1,7x




Produtividade e Educacao

O erro de refracao nao corrigido (ERNC) pode
afetar o desempenho educativo e social dos
individuos.® A miopia e o astigmatismo sao as
principais causas de ERNC e variam conforme
a localizacao geografica.’ Desde tenra idade, o
rastreio visual, seguido de intervencao refrativa
ou para ambliopia, pode melhorar a literacia

e o desempenho académico das criancas.

Da mesma forma, no mercado de trabalho,

a perturbacao da visao pode influenciar o
desempenho e o progresso na carreira.

A deficiéncia visual moderada a grave e

a cegueira causam uma perda global de
produtividade de 411 mil milhdes de délares
americanos por ano, o que equivale a 0,3% do
PIB mundial.”® Colmatar esta lacuna poderia
custar apenas 24,8 mil milhoes de ddlares
americanos, tornando esta intervencao uma das
estratégias mais custo-efetivas para melhorar a
saude ocular.' Prevenir doengas oculares, corrigir
erros de refracao e eliminar globalmente a
deficiéncia visual tratavel conduzira a uma
maior produtividade e reduzira custos informais
e intangiveis.' A optometria € um recurso
importante para atingir estes objetivos.

Cumprimento dos ODS e da CSU

A saude ocular esta incluida no Objetivo de
Desenvolvimento Sustentavel (ODS) 3, que visa
“assegurar uma vida saudavel e promover o
bem-estar para todos, em todas as idades”. A ma
visao e os cuidados oculares abaixo do padrao
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podem ter um impacto profundo em varios
0ODS, dificultando o desenvolvimento devido

a pobreza, fome, educacao, desigualdades

de género e outras, resultados no emprego e
crescimento econdmico. As deficiéncias visuais
nhao tratadas criam uma barreira substancial

ao desenvolvimento sustentavel, tendo efeitos
prejudiciais nos meios de subsisténcia, na
educacao e nas condicoes socioeconomicas."

Garantir a Cobertura Universal de Saude
(CUS) continua a ser um desafio para todos
os sistemas de saude. Infelizmente, 0 numero
limitado de profissionais de cuidados oculares
representa um obstaculo para a prestacao

de cuidados oculares equitativos, acessiveis
e de qualidade.” Por exemplo, em paises

de rendimento elevado, um optometrista
serve cerca de 7000 pessoas, enquanto na
Africa Subsaariana um optometrista serve
mais de 50.000.® O aumento esperado de
erros de refracao nao corrigidos e doencas
potencialmente cegantes exige uma forca de
trabalho em cuidados oculares devidamente
qualificada.*

A expansao das instituicoes de formagao
em optometria, 0o aumento do nimero de
profissionais devidamente qualificados e

a manutencao de padroes e competéncias
relevantes terao um impacto positivo no
numero e na qualidade dos profissionais de
cuidados oculares.

Saude Ocular e Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel un.org/sustainabledevelopment

ERRADICAGAO SAUDE E EDUCAGAO IGUALDADE
DA POBREZA BEM-ESTAR DE QUALIDADE DE GENERO
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O conteudo desta publicacao nao foi aprovado pelas Nagoes Unidas e nao reflete as opinioes das Na¢oes Unidas, dos seus
representantes ou dos Estados-membros.
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Gestao de Doencas Oculares

Os optometristas sio competentes na
detecao g, frequentemente, no tratamento de
doencas oculares como cataratas, maculopatia
relacionada com a idade e glaucoma, podendo
diagnosticar e co-gerir eficazmente doencas
sistémicas e secundarias, como diabetes e
condi¢des neurolégicas. Com a prevaléncia
global da diabetes prevista para aumentar nos
proximos anos, a doenca ocular diabéticae a
retinopatia estao prestes a tornar-se uma das
principais causas de cegueira evitavel, com
1em cada 3 pacientes diabéticos propensos

a desenvolver envolvimento ocular.* A
detecao precoce e intervencgao por parte de
um optometrista podem mitigar o impacto
devastador desta e de outras causas de perda
de visao.

Varios estudos demonstraram que a
integracao da optometria em fungoes

de cuidados primarios leva a melhores
resultados para os pacientes, reducao de
encaminhamentos desnecessarios para
oftalmologia e diminui¢ao dos tempos de
espera dos pacientes. Os programas de gestao
do glaucoma facilitados pela optometria no
Reino Unido mostraram uma reducao entre
40% e 76% nas taxas de encaminhamento
falso positivo, devido a precisao diagndstica
e triagem adequada.'® A criacao de esquemas
para condicdes oculares menores (MECS,
sigla em inglés), também no Reino Unido, em
que os médicos de familia sdo incentivados

a encaminhar pacientes diretamente para
optometristas em casos de condicoes oculares
agudas, reduziu as consultas encaminhadas
pelos médicos de familia para os servicos
hospitalares de oftaimologia em 26,8%, com
64,1% dos pacientes a serem geridos de
forma adequada nas clinicas de optometria.”
De forma semelhante, a especificidade do

rastreio da retinopatia diabética realizado por
optometristas é muito elevada — cerca de 99%
— em comparac¢ao com outros profissionais

de saude envolvidos no rastreio, resultando
num numero significativamente menor de
encaminhamentos desnecessarios para
oftalmologia.®

Optometria e Oftaimologia

Os servicos liderados pela oftalmologia sao, na
sua maioria, prestados nos niveis secundario e
terciario de cuidados de saude e concentrados
em areas urbanas, o que frequentemente

0s torna mais caros e menos acessiveis. Em
contraste, os servicos liderados pela optometria
sao prestados ao nivel primario, tornando-

0S Mais acessiveis para pessoas em zonas
rurais e comunidades de baixos rendimentos.
A presenca da optometria nas comunidades
permite a prestacao de cuidados oculares de
qualidade e acessiveis, que reduzem o encargo
financeiro nos sistemas de satide terciarios.”

O papel da optometria como co-gestora eficaz
de doencas oculares esta substancialmente
subaproveitado no contexto da satide publica,
tendo em conta que 80 a 90% das condi¢coes

de saude ocular podem ser tratadas ao nivel dos
cuidados primarios.2 Os servicos optométricos
baseados na comunidade garantem que os
percursos de referenciacao para doencas oculares

Visao internado olho



sao devidamente estruturados, aliviando a
pressao sobre os hospitais e reduzindo os custos
associados aos sistemas de saude terciarios.

Competéncias e Normas

As normas regulamentares sao fundamentais
para manter um elevado padrao de cuidados
visuais a populacao e para assegurar que

a acessibilidade, a qualidade, a inclusao e

os resultados nao sejam comprometidos.
Contudo, muitos paises enfrentam a falta de
reconhecimento ou de regulamentacao da
optometria enquanto profissao, o que limita o
potencial da oferta de servicos optométricos
e restringe o0 acesso a cuidados visuais no
nivel dos cuidados primarios.? Felizmente, um
numero crescente de paises esta a reconhecer
a optometria e a integrar os optometristas de
forma mais ampla para responder as futuras
exigéncias em cuidados visuais.

As variacoes no Ambito da pratica da optometria
a nivel mundial refletem uma combinacao

de fatores, incluindo os quadros legais e
regulamentares, os padroes profissionais e as
oportunidades de formacao. Compreender
essas variacoes é essencial para garantir que

0s optometristas possam exercer plenamente
de acordo com a sua formacao e competéncias,
satisfazendo as necessidades visuais de
populacoes diversas.’?

Uma profissao optométrica bem estruturada,
devidamente regulamentada e eficazmente
financiada pode melhorar a acessibilidade,
promover a equidade e reforcar a

sustentabilidade econdmica dos cuidados visuais.

A posicao da optometria no seio dos cuidados

de saude primarios permite um acesso direto
por parte da comunidade, sem necessidade

de percursos de referenciacao complexos,
assegurando acesso imediato a servicos de
correcao davisao e reduzindo a pressao sobre os
recursos dos sistemas de saude visual.
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Acessibilidade

Quando os cuidados visuais primarios sao
prestados em contextos de cuidados de saude
secundarios e terciarios, isso pode restringir

e aumentar a desigualdade no acesso aos
cuidados. A optometria, por outro lado,
mantém-se mais acessivel devido ao elevado
numero de optometristas que trabalham

em consultdrios privados. Em regides onde

o erro refrativo nao corrigido € uma das
principais causas de deficiéncia visual — e
onde o crescimento populacional é mais
acentuado — os servicos de optometria podem
colmatar as lacunas na prestacao de cuidados,
especialmente em areas rurais e remotas, uma
vez que os optometristas sao profissionais com
mobilidade e atuam de forma independente do
sistema hospitalar. Além disso, a optometria esta
na vanguarda do desenvolvimento de sistemas
digitais de saude facilmente acessiveis, como a
tele-optometria e os diagnosticos assistidos
por inteligéncia artificial (IA), que podem
aumentar a produtividade e a eficiéncia dos
servicos de saude visual.?°
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Porqué optometria?

A optometria cumpre os critérios do IPEC definidos
pela OMS e possui a formacao, as competéncias,

a acessibilidade e a autonomia necessarias para
manter um elevado padrao de saude ocular nas
populacoes, tanto em ambientes individuais

como colaborativos. Os optometristas colaboram
com outros profissionais de saude no apoio a
gestao da saude do paciente e na mitigacao dos
determinantes sociais. Sao parte integrante dos
servicos de cuidados oculares primarios baseados
na comunidade, onde uma coordenac¢ao mais eficaz
entre a optometria do setor privado e os cuidados
de saude do setor publico pode criar um sistema
de prestacao de cuidados oculares mais eficiente e
econdmico.

Para reduzir a deficiéncia visual evitavel e alcancar
0s ODS, a Cobertura Universal de Saude e as
resolucdes da OMS, os governos, instituicoes e
profissionais de saude precisam desenvolver
estratégias para melhorar a acessibilidade e a
acessibilidade econdmica dos cuidados oculares.

Os paises em desenvolvimento podem nao dispor
de uma forca de trabalho em optometria suficiente
para garantir servigcos acessiveis e eficazes. Uma das
principais estratégias é reconhecer a profissao de
optometria, proporcionar um sdlido apoio educacional
e legislativo, aumentar o nimero de licenciados em
optometria e integrar a optometria em todos os niveis
de prestacao de cuidados de saude.

O WCO reafirma o seu compromisso de
colaborar com organizacdes de optometria,
optometristas, instituicoes de ensino, industria,
governos e organizacdes nao governamentais
para concretizar os objetivos do Relatério Mundial
sobre a Visao, da Assembleia Geral das Nacoes
Unidas e da Assembleia Mundial da Saude.

Informacoes adicionais sobre as competéncias
educativas e os padroes regulatorios
recomendados para a profissao de optometria
podem ser obtidas junto do WCO.

“Garantir o acesso equitativo a servicos de
saiide ocular de qualidade exigira diversos
fatores, incluindo vontade politica, governos
recetivos, sistemas de saiide eficazes e
colaboracdo multissetorial. Serd igualmente
necessdrio mais e melhor financiamento,
umavez que o montante e a utilizagédo

dos fundos destinados a saiide ocular
afetam néo apenas a escala, o alcance e a
profundidade da cobertura, mas também a
qualidade dos servicos, a sustentabilidade e
a equidade dos programas de saiide ocular.”?!

“Os optometristas sao parte integrante dos servicos de cuidados
primarios de saiide ocular baseados na comunidade, onde uma melhor
coordenacio entre a optometria do setor privado e os cuidados de
saude do setor publico pode criar um sistema de prestacao de cuidados
oculares mais eficiente e com melhor relacao custo-beneficio.”
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Enfrentando os desafios da deficiéncia visual?

Desafios Estratégias

Praticamente todas as pessoas irao Expandir urgentemente os servicos de
experienciar alguma deficiéncia visual ou optometria para responder ao rapido aumento
condicao ocular ao longo da vida das necessidades em saude ocular

Em muitos paises, a forca de trabalho em Aumentar a capacidade dos servigos através

saude ocular é insuficiente para responder as do refor¢co do niimero de optometristas,

necessidades da popula¢ao da formacao e de ambientes de co-gestao
fortalecidos

Os servicos de saude ocular nao sao prestados Melhorar a qualidade e os padroées, prestando
de forma equitativa cuidados oculares eficazes, eficientes, seguros,
atempados, equitativos e centrados nas pessoas

Barreiras financeiras ao acesso aos cuidados A optometria pode ser integrada em todos os

oculares excluem muitas pessoas niveis de salide para uma prestacao eficiente
de cuidados oculares, incluindo em regides
rurais e remotas
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