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Resumo

Doenças sistêmicas como diabetes mellitus (DM) e hipertensão arterial sistêmica (HAS) não
controlada são as principais causas de Insuficiência Renal Crônica. No mundo, a nefropatia
diabética, hipertensão e glomerulonefrite primária são as causas mais comuns da
insuficiência renal terminal. O exame oftalmoscópico é amplamente utilizado na pratica
clinica para examinar a presença e graus de retinopatia arteriolar e oferece uma única e não
invasiva oportunidade de acessar o nível de arteriosclerose. A presença de retinopatia está
sendo associado com aumento de risco de morte na população em geral. O objetivo deste
trabalho é promover a possibilidade de se poder avaliar o fundo de olho nos pacientes com
essas doenças sistêmicas nas unidades de Estratégia de Saúde da Família para intervenção
precoce de complicações.
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PROBLEMA/SITUAÇÃO

A vivência clínica nas  Estratégias de Saúde da Família (ESF) nos impulsiona garantir a saúde
do indivíduo como um todo. Com base nisso, chamou-se a atenção para a possibilidade de
realização do exame oftalmológico de fundo de olho nas ESfs de pacientes que esperam
meses e até anos para uma consulta com especialista. Ações de matriciamento dos médicos
da família para garantir um exame de qualidade é uma das propostas deste trabalho, além
do investimento para compra de oftalmoscópios nas unidades.

A disseminação da informação sobre a importância do exame tem papel fundamental para
aproximar e garantir a aderência aos tratamentos propostos. Campanhas de saúde ocular e
grupos com a comunidade ajudarão para promoção da saúde e prevenção dos agravos da
Hipertensão arterial sistêmica e Diabetes Mellitus, que são as doenças mais prevalentes
entre a população.



ESTUDO DA LITERATURA

A Insuficiência Renal Crônica (IRC) é um diagnóstico sindrômico caracterizado pela perda
progressiva e geralmente irreversível da função renal de filtração glomerular, menor que
15mL/min.1Caracteriza-se pela deterioração das funções bioquímicas e fisiológicas de todos
os sistemas do organismo, secundária ao acúmulo de catabólitos, alterações do equilíbrio
hidroeletrolítico, ácido-base, anemia, distúrbios hormonais, infertilidade, retardo no
crescimento e comprometimento oftalmológico.

As causas de IRC podem ser por doenças sistêmicas como diabetes mellitus (DM), por
glomerulonefrite crônica (GNC), pielonefrite, hipertensão arterial (HAS) não controlada,
obstrução do trato urinário; por lesões congênitas (doença renal policística), distúrbios
vasculares, infecções; medicações; agentes tóxicos e até por metais pesados (chumbo,
cádmio, mercúrio e cromo) 2,4,5. No mundo, a nefropatia diabética, hipertensão e
glomerulonefrite primária são as causas mais comuns da insuficiência renal terminal.

O exame oftalmoscópico é amplamente utilizado na pratica clinica para examinar a presença
e graus de retinopatia arteriolar e oferece uma única e não invasiva oportunidade de acessar
o nível de arteriosclerose. A presença de retinopatia está sendo associado com aumento de
risco de morte na população em geral.

A presença de retinopatia está sendo associado com aumento de risco de morte na
população em geral. O objetivo deste trabalho é promover a possibilidade de se poder avaliar
o fundo de olho nos pacientes com essas doenças sistêmicas nas unidades de Estratégia de
Saúde da Família para prevenção de complicações.



AÇÕES

Ações de matriciamento dos médicos da família para garantir um exame de qualidade é uma
das propostas deste trabalho, além do investimento para compra de oftalmoscópios nas
unidades. Poderá ser discutido junto à secretaria de saúde, criar um grupos de profissionais
que receberão capacitação por especialistas para realização dos exames e análise clínica.

A disseminação da informação sobre a importância do exame tem papel fundamental para
aproximar e garantir a aderência aos tratamentos propostos. Campanhas de saúde ocular e
grupos com a comunidade ajudarão para promoção da saúde e prevenção dos agravos da
Hipertensão arterial sistêmica e Diabetes Mellitus, que são as doenças mais prevalentes
entre a população.



RESULTADOS ESPERADOS

Com este projeto pretende-se dimunir a espera por exame de fundoscopia, além de melhor
manejo das complicações causadas pelo Diabetes Mellitus e Hipertensão Arterial Sistêmica. O
exame oftalmológico é essencial para analisar o grau de lesão vascular do indivíduo e o
comprometimento renal. Quanto maior for o número de profissionais que realizem com
proprieade o exame, maior o benefício para população.
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