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Introdução: A prestação de cuidados especializados nos países desenvolvidos aos doentes diabéticos tem 
contribuído para o reduzido número de complicações a nível ocular na idade pediátrica. A eficiência dos exames 
anuais oftalmológicos nesta faixa etária é atualmente assunto de debate. Os autores pretendem analisar as 
alterações a nível ocular nesta população e adequar os resultados à dinâmica de um centro terciário. 
 
Material e Métodos: Revisão retrospetiva dos processos clínicos dos doentes com diabetes tipo I inscritos e 
seguidos na consulta de Endocrinologia Pediátrica do Centro Hospitalar Lisboa Central desde Janeiro de 2008 até 
Julho de 2015. Foram avaliadas as características demográficas, a patologia de base e ocular e a referenciação e 
seguimento destes doentes na consulta de Oftalmologia Pediátrica. 
 
Resultados: Após análise dos processos clínicos de 304 doentes com diabetes tipo I, foram incluídos no estudo os 
110 doentes em que havia referência a consulta de Oftalmologia no sistema informático. Apresentavam idade média 
de 13,2 anos (4-20 anos), 57 eram do sexo masculino e 53 do sexo feminino. A diabetes tipo I foi diagnosticada em 
média aos 7,5 anos (0,75-13 anos), com tempo de evolução médio de 6 anos (1-14 anos). A média do último valor de 
Hba1c era 8,6% (4,9-14,4%). A primeira referenciação à consulta de Oftalmologia foi em média aos 9,4 anos (2-19 
anos), sendo que em 55 casos os doentes tinham menos de 10 anos e, desses, 29 foram referenciados no primeiro 
ano após o diagnóstico (duração média da diabetes 2,0 anos; 0-7 anos). Relativamente aos 55 doentes referenciados 
com idade igual ou superior a 10 anos, 27 foram referenciados no primeiro ano após o diagnóstico (duração média da 
diabetes 2,3 anos; 0-9 anos). Quanto à frequência do rastreio, 54 doentes foram reavaliados após 1 ano, 15 após 2 
anos, 1 após 3 anos e 1 após 5 anos. Não foi detetado nenhum caso de retinopatia diabética, 28 doentes 
apresentavam astigmatismo, 12 hipermetropia, 16 miopia, 5 estrabismo, 2 blefaroptose e 1 catarata polar.  
 
Conclusões: A retinopatia diabética é rara em idade pediátrica. A Sociedade Internacional para a Diabetes 
Pediátrica e Adolescente (ISPAD) recomenda o rastreio oftalmológico 2 anos após o diagnóstico de diabetes tipo I 
em doentes acima dos 10 anos e 5 anos se em idades inferiores. As diretrizes de 2014 da Academia Americana de 
Oftalmologia recomendam que o primeiro exame oftalmológico seja realizado cinco anos após o início da doença e 
repetido anualmente. Um estudo prévio efetuado no Hospital D. Estefânia, entre 1999 e 2000, por Rodrigues P. et al. 
constatou uma baixa incidência de lesões oculares (6.4%) na população estudada, o que vai de encontro aos nossos 
resultados. Estudos mais recentes, publicados na literatura, são também concordantes e demonstram que a rara 
incidência de complicações da diabetes até à puberdade poderá justificar novas orientações nos próximos anos. 
  


