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Introducdo: O Teste do Reflexo Vermelho (TRV), ou Teste do Olhinho, é uma
ferramenta de rastreamento de alteracbes que determinam obstrucdo no eixo visual
como a catarata, o glaucoma congénito ou outras patologias oculares como opacidades
congénitas de clrnea, tumores intraoculares grandes (retinoblastoma), inflamacdes
intraoculares importantes ou hemorragias intra-vitreas (Bell et al., 2013). O TRV é um
método ndo invasivo, rapido, de simples realizacdo, com a emissdo de luz a 30 cm do
olho do paciente, por meio de um oftalmoscopio direto, sem a necessidade do uso de
colirios (Eventov-Friedman et al., 2010). O resultado deste teste pode ser considerado
negativo ou normal, quando o reflexo em ambos os olhos sdo equivalentes na cor,
intensidade e clareza, e ndo existem opacidades ou pontos brancos em alguma area
(American Academy of Pediatrics, 2008). Todos os recém-nascidos devem ser
submetidos ao TRV antes da alta da maternidade e, pelo menos, duas a trés vezes ao
ano, nos trés primeiros anos de vida. Uma vez detectada qualquer alteracdo, o neonato
precisa ser encaminhado a uma unidade especializada de oftalmologia. O TRV é um
grande aliado quando se trata de medidas de prevencdo a cegueira na infancia, sendo
possivel realizar um diagnostico precoce, reduzindo a morbidade e possivelmente, a
mortalidade de diversas afec¢des oculares, que cursam com a leucocoria. Cerca de 80%
das causas de cegueira infantil sdo passiveis de prevencdo ou trataveis, com
dependéncia direta a precocidade de diagnostico para a preservacao da visao e, no caso
do retinoblastoma, a deteccdo precoce é primordial no que se refere a sobrevida do
paciente (Ministério da Saude, 2013). Objetivos: Avaliar e classificar o nivel de
percepcao das médes acerca do TRV antes e apds acdo educativa. Métodos: Pesquisa do
tipo quantitativa, de desenho transversal com a aplicagdo de um instrumento de coleta
de dados composto por um questionario com perguntas fechadas, visando mensurar o
conhecimento de maes e gestantes presentes no servico de salde de uma Unidade de
Referéncia Materno Infantil e Adolescente (URE-MIA). O questionério pré e pds-acdo
apresentava 0 mesmo contetdo e fora aplicado por académicos de medicina, os quais
utilizaram para a sensibilizacdo das participantes: uma roda de conversa e distribuicdo
de folders informativos, com o intuito de avaliar o quanto de informagéo acerca do TRV
fora assimilado. A parte inicial do questionario incluia os dados sociais do sujeito da
pesquisa (idade, numero de filhos, escolaridade, profissdo, procedéncia, estado civil,
raca e municipio de residéncia) e a segunda parte incluia a avaliacdo do nivel de
percepcao sobre o Teste do Olhinho. A andlise do indice de acertos foi realizada com
base em 3 niveis de classificagdo, conforme o numero de questdes assinaladas
corretamente, sendo que entre 8 e 9 acertos foi classificado como nivel BOM, entre 6 e
7 acertos como nivel MEDIO e 5 acertos ou menos, nivel BAIXO. A tabulacio dos
dados foi realizada com o auxilio do software Microsoft Excel verséo 2010. A analise
estatistica foi realizada a partir do teste t pareado. Resultados e Discussdo: A amostra
ficou constituida por 49 mulheres, sendo a faixa etéria entre 21 e 30 anos, a mais
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frequente (40,81%), seguida pelas faixas etarias acima de 30 anos e abaixo de 20 anos
com 30,61% e 28,57%, respectivamente. Em relacdo ao nivel de escolaridade, 71,42%,
ou seja, a maioria da populagdo amostral tinha ensino médio incompleto ou completo,
sendo que 18,36% tinham ensino fundamental incompleto ou completo e apenas
10,20% possuiam ensino superior incompleto ou completo. Antes de participarem da
roda de conversa e de receberem o folder informativo a respeito da importancia do
TRV, apenas 28,57% das participantes obtiveram um nivel BOM de percepgdo no
preenchimento do questionario avaliativo, 51,02% atingiram o nivel MEDIO e 20,40%
foram classificadas como nivel BAIXO. Um dado importante é que de 20,40% das
mulheres com nivel BAIXO de percepcdo, 50% possuiam ensino fundamental
incompleto ou completo, numero 2,72 vezes maior que o publico com este nivel de
escolaridade presente na amostra. Apos a participacdo na atividade educativa, 97,95%
das mulheres atingiram o nivel BOM de percepgdo a respeito do TRV; apenas 2,04%
obtiveram nivel MEDIO e nenhuma participante foi classificada como nivel BAIXO. A
andlise estatistica pelo teste t pareado confirmou que a diferenca de nimero de acertos
antes e depois da acdo realizada, foi estatisticamente significante (pConclusdo: Em
relacdo ao nivel de percepcdo da populacdo amostral foi possivel detectar que a
escolaridade influenciou diretamente os resultados da avaliacdo do questionario
respondido antes da agdo, porém ndo influenciou nos resultados apds a roda de conversa
e distribuicdo dos folders informativos, o que demonstra que quando a informacao é
repassada com linguagem simples e acessivel, torna-se possivel atingir o publico alvo,
com empoderamento até mesmo dos individuos com menor nivel escolar. Observamos
ainda que a acdo aumentou, consideravelmente, o nivel de percepc¢do das participantes
em relacdo ao Teste do Olhinho, uma vez que, ap6s a atividade educativa, nenhuma
participante apresentou nivel BAIXO e apenas uma foi classificada como nivel MEDIO
de percepcao.
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