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RESUMO

Objetivo: Avaliar a observancia da orientacdo médica pelo usuério de
lentes de contato, oferecendo informagdes para o planejamento de progra-
mas de educacéo dirigidos a comunidade, visando contribuir para o uso
confortavel e prevengdo de complicacdes. Métodos: Realizou-se pesquisa
entre usudrios de lentes de contato que exerciam atividades profissionais
no Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Goias. Fizeram-se
entrevistas individuais por meio de questionario estruturado, utilizando-
seamostra ndo probabilisticaformada por individuos que consentiram em
tomar parte no estudo. Resultados: Duzentos e um usudrios de lentes de
contato foram entrevistados. A média de idade foi de 23,5 anos. Observou-
se predominanciado sexo feminino, com 139 (69,2%) dos individuos sendo
mulheres. Dos entrevistados, 171 (85,1%) relataram atuar no hospital, na
area de medicina. Dos individuos, 172 (85,6%) declararam ter recebido
orientacdo, entretanto, 109 (54,2%) ndo se consideraram bons usuarios e
apontaram, como razdes, principalmente, alimpezainadequadadas lentes
e doestojo e a falta de observancia das orientagdes médicas. Conclusdes:
A simples informag&o ao paciente ndo assegura o seguimento da orienta-
¢do, sendo necessario conferir o conhecimento e a conduta do usuario em
cada consulta de controle. Campanhas de esclarecimento pablico devem
ser realizadas com o objetivo de conscientizar os usuarios da necessidade
de seguirem as recomendac¢Bes médicas.

Descritores: Lentes de contato; Lentes de contato/efeitos adversos; Atitude frente a
saude; Educagdo em saude; Educacdo do paciente, Cooperacdo do paciente

INTRODUCAO

Nos ultimos anos a oftalmologia tem passado por um extraordinario pro-
gresso. As lentes de contato tém tido participacdo muito importante nesta
evolucdo, trazendo grandes beneficios para os que necessitam de corre¢édo
visual®. Materiais que causam cada vez menos transtornos a fisiologia
ocular e desenhos cada vez mais compativeis com a topografia da cérnea
tém marcado, sobremaneira, o aumento do uso das lentes de contato®. A
modernizacdo dos métodos de fabricacdo, com reducdo dos custos tem
permitido a producdo de lentes descartaveis de um dia e de uma semana,
bem como daquelas de troca planejada®™. Fabricam-se lentes de contato de
alta transmissibilidade de oxigénio, baixa ionicidade, resisténcia a dep0si-
tos e descartabilidade®.

Os procedimentos para cuidados das lentes de contato estdo cada vez
mais simplificados. Um ou dois produtos séo suficientes para boa manuten-
¢do, conservando as lentes limpas e desinfetadas, facilitando a observancia
dos usuarios a orientacdo do oftalmologista.
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Entretanto, apesar dos inquestionaveis avancos, continuam
ocorrendo complicac@es, desde ceratites superficiais, reagdes to-
xicas e alérgicas, até gravissimas Ulceras infecciosas de cornea®.

As lentes de contato podem alterar a fisiologia corneana.
Sua adaptagdo € um processo continuo e dindmico, sujeito a
variacles, a qualquer momento, podendo tanto curar quanto
provocar doencas®. Devido as possiveis complicacdes de-
correntes de seu uso, o controle pelo oftalmologista deve ser
constante. O exame deve ser minucioso quanto a selecédo do
candidato. Além disso, é responsabilidade do especialista
instruir e educar o paciente para adaptacdo boa e segura,
cuidados com o0 manuseio, tempo de uso das lentes e riscos de
complicacGes®.

O uso de lente de contato representa para a inddstria um
neg6cio de um bilhdo de ddlares por ano®. Entretanto, consti-
tui problema de salde publica freqlientemente ignorado devi-
do ao grande nimero de usuarios de lentes de contato, com
finalidade cosmética e o risco potencial de complicagdes. Du-
rante os Gltimos 40 anos a incidéncia de ceratite microbiana
aumentou 435%, estando este aumento diretamente relaciona-
do ao uso de lentes de contato®. A morbidade das infeccdes
corneanas deixa 50% dos pacientes com visdo abaixo de 20/50
(0,4), podendo mesmo levar a cegueira®.

A inobservancia da orientacdo médica e a contaminacao
das lentes de contato, dos seus estojos e dos produtos de
manutencao sdo importantes fatores de risco de alteracGes da
flora conjuntival®.

O paciente que ndo segue a orientacdo médica corta drasti-
camente os beneficios da terapéutica, aumenta os custos eco-
némicos e humanos e frustra o médico. A magnitude do pro-
blema é evidente quando se observa que pelo menos um terco
dos pacientes ndo segue a orientacdo médica e que um terco
dos estudos mostra 50% ou mais de inobservancia®. Por
outro lado, 0o médico de um modo geral subestima a proporgéo
de inobservancia, sendo pouco preciso na identificacdo de
pacientes nesta condi¢do. O desconhecimento da magnitude
do problema leva a discrepancia entre estimativa do médico e
proporcao real de inobservancia®.

A crenca de que 0 paciente segue suas recomendacdes e
aceitam sua autoridade da ao médico uma sensacao de impor-
tancia, que o conduz a superestimar o verdadeiro nivel de
observancia®; 67% dos médicos atribuem a falta de adesédo a
personalidade ndo-cooperativa dos pacientes, enquanto so-
mente 26% julgam que o médico poderia ser responsavel pelo
problema®. Por outro lado, pacientes menos conscientes e
menos preocupados com a salde tém maior tendéncia a nao
seguir as recomendacdes médicas®.

Em pesquisa realizada em 1982, encontrou-se uma média de
44% dos pacientes que ndo seguiam a orientagcdo médica®. Em
revisdo de literatura, encontrou-se uma variacio de 8 a 92%©. A
medida que aumenta o tempo de uso das lentes de contato,
crescem a confianga e a tranquilidade do usuario, ao lado de
relaxamento com relacdo aos cuidados. Dai a importancia de
avaliar a conduta do paciente em cada exame. Talvez o necessa-
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rio, no momento, seja entender melhor a inobservancia da reco-
mendacdo médica e instruir o usuario de forma mais eficiente.

E necessario conhecer o que as pessoas pensam e fazem
em relacdo a prevencdo de distlrbios ou agravos oftalmolégi-
cos, antecedendo o estabelecimento de agfes e programas
preventivos em oftalmologia®®.

Esta pesquisa tem como objetivo avaliar a adesdo do usua-
rio a orientacdo médica, oferecendo informacdes para o plane-
jamento de programas de educacédo dirigidos a comunidade e
visando contribuir para o uso confortavel de lentes de contato
e prevencao de complicacoes.

METODOS

Realizou-se uma pesquisa entre usuarios de lentes de con-
tato, que exerciam atividades profissionais no Hospital das
Clinicas da Universidade Federal de Goias, em Goiénia. Reali-
zaram-se entrevistas individuais por meio de um questionario
estruturado, utilizando-se amostra nao-probabilistica formada
por sujeitos que consentiram em tomar parte no estudo. To-
dos os departamentos do hospital foram visitados pelos en-
trevistadores e todas as pessoas, que se revelaram usudrias
de lentes de contato, foram entrevistadas. N&o houve recusas.
Como critérios de inclusdo foram considerados: o uso de
lentes de contato, o exercicio de atividade profissional no
Hospital das Clinicas e a disponibilidade para responder ao
questionario. A pesquisa foi aprovada pela Comisséo de Etica
do Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Goias e
um termo de consentimento livre e esclarecido foi assinado
por cada entrevistado.

As variaveis idade, sexo e atividade profissional foram
utilizadas para caracterizar a populacdo que tomou parte no
estudo. A adesdo dos usuarios a orientacdo médica foi estu-
dada considerando o recebimento de orientagdo, a auto-ava-
liacdo quanto a qualificacdo como usuario de lentes de conta-
to, as raz0es de ndo se considerar bom usuario e os produtos
utilizados na limpeza e desinfeccéo das lentes.

O questionario continha 8 questdes (Anexo 1), baseadas
nas recomendacOes da Sociedade Brasileira de Lentes de Con-
tato e Cérnea (SOBLEC)®? relacionadas a manutencdo das
lentes de contato, bem como no estudo das caracteristicas da
populacgéo.

Neste estudo, 201 usuérios de lentes de contato foram
entrevistados de junho a dezembro de 1999 por seis estudan-
tes de medicina e uma auxiliar de oftalmologista, previamente
preparados para esta funcéo.

Os dados foram processados pelo programa ACCESS, ge-
renciador de banco de dados do Microsoft Office 97 (Micro-
soft Corporation, Redmond, Washington, USA).

RESULTADOS

A idade dos entrevistados variou de 17 a 52 anos. Dos 201
entrevistados, 185 (92,1%) pertenciam ao grupo etariode 17 a
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Anexo 1: Questionario

1. Sexo

MASCUIINO ...t N
FEMININO .ot N

2. Quantos anos completos vocé tem?

anos.

3. Qual é a sua atividade profissional neste hospital?

4. Vocé costuma receber orientacdo a respeito do uso das lentes de
contato na consulta oftalmolégica, sim ou ndo? ECA: Em todas as
consultas ou apenas em algumas consultas?

¢ Sim, em todas ..
e SimM, €M AlgUMAS ....oooviiiiiiiiieeiieeee et N

5. Vocé se considera um bom usuario de lentes de contato, um usuario
regular, ou um mau usuério?

6. Por que vocé néo se considera um bom usudrio de lentes de contato?

7. Em geral, o que vocé usa para limpar as lentes de contato:

Sim Né&o
» produto especifico para limpeza, sim ou ndo? JE
« solugéo do tipo multiagdo, sim ou ndo? -
« produto especifico para remover proteinas, sim ou ndo?
« somente agua de torneira, sim ou ndo? -
* &gua e sabdo liquido, sim ou n&do? JE
« soro fisiolégico, sim ou ndo? -

8. Em geral, o que vocé usa para desinfetar as lentes de contato:

Sim Né&o
* 0 mesmo produto com que as limpou, sim ou n&o? JE
« produto para desinfetar, sim ou nao? -
« agua de torneira, sim ou ndo? JE
« &gua e sabao liquido (xampu), sim ou ndo? -
 soro fisiolégico, sim ou ndo? JE

Tabela 1. Descricao da amostra segundo o sexo e a idade. Profis-
sionais da area de saude, Hospital das Clinicas da Universidade
Federal de Goias, Goidnia, 1999 (Questoes 1 e 2)

Idade Sexo

(anos) Masculino Feminino
f % f %

17 a 20 8 12,9 40 28,8

21 a24 31 50,0 61 43,9

25a29 18 29,0 27 19,4

30 a 52 5 8,1 11 7,9

x = 23,5 anos

Total 62 30,8 139 69,2

f = frequéncia; x = média

Total
f %
48 23,9
92 45,7
45 224
16 8,0
201 100,0

Tabela 2. Recebimento de orientagdao sobre o uso das lentes de
contato, na consulta oftalmoldgica. Profissionais da area de saude,
Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Goias, Goiania,

1999 (Questao 4)

Recebimento de orientacao
Sim, em todas as consultas
Sim, em algumas consultas
Nao recebe

f = freqliencia

n=201

97
75
29

%
48,3
37,3
14,4

Tabela 3. Auto-avaliacdo quanto a qualificacdo como usudrio de
lentes de contato. Profissionais da area de saude, Hospital das Cli-
nicas da Universidade Federal de Goias, Goiania, 1999 (Questao 5)

Auto-avaliacao
Bom usuario
Usuario regular
Mau usuario
f = freqliencia

n=201

92
89
20

%
45,8
44,3

9,9

29 anos, com média de idade de 23,5 anos e 139 (69,2%) eram
mulheres (Tabela 1). A maioria, 171 (85,1%), relatou atuar no
hospital na rea de medicina.

A tabela 2 mostra que 172 (85,6%) entrevistados recebiam
orientacdo sobre o uso de lentes de contato.

Dos entrevistados, 109 (54,2%) néo se consideraram bons
usuarios (Tabela 3). As razdes mais mencionadas foram limpe-
za inadequada das lentes e do estojo (44,3%) e inobservancia
da orientacdo médica (15,1%) (Tabela 4).

Considerando os produtos utilizados, 144 (71,6%) entre-
vistados relataram usar soro fisioldgico na limpeza das lentes
de contato (Tabela 5). Quanto a desinfeccdo, 76 (37,8%) sujei-
tos informaram utilizar soro fisiolégico (Tabela 5). Cinco por
cento deles afirmaram usar agua e sabao liquido ou agua de
torneira para limpeza, 0 mesmo acontecendo em relagdo a
desinfeccdo (Tabela ).

Tabela 4. Raz6es de nao se considerar bom usuario de lentes de
contato. Profissionais da area de satude, Hospital das Clinicas da
Universidade Federal de Goias, Goiania, 1999 (Questao 6)

Razoes™
Limpeza inadequada
das lentes ou do estojo
Falta de fidelidade a
orientagcdo médica/aceitagao
Uso excessivo
Pouca tolerancia/desconforto
Uso eventual
Falta de orientagéo
Desinfecgéao inadequada
Falta de tempo
Manutengéo inadequada
Nao faz controle
oftalmoldgico adequado
Uso de 6culos mais facil

n=106

47

16

13
11

- = N w o

1

™ 3 respondentes ndo forneceram razdes; f = freqiiéncia

%
443

15,1

12,3
10,4
57
4,7
2,8
1,9
0,9
0,9

0,9
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Tabela 5. Produtos usados na limpeza e desinfec¢ao das lentes de

contato. Profissionais da area de saude, Hospital das Clinicas da

Universidade Federal de Goias, Goiania, 1999 (Questbes 7 e 8 )

n=201

Conduta® f %

Limpeza:

Soro fisiolégico 144 71,6

Solugao multiagao 142 70,6

Produto de limpeza 113 56,2

Produto para remocgao 94 46,8
de proteinas

Agua e sabao liquido 10 5,0

Agua de torneira 3 1,5

Desinfeccao:

O mesmo produto 158 78,6
utilizado para limpeza

Soro fisioloégico 76 37,8

Produto especifico para desinfetar 64 31,8

Agua e sabao liquido 7 3,5

Agua de torneira 2 1,0

*) Respostas mdltiplas; f = frequiéncia

DISCUSSAO

As lentes de contato tém-se tornado cada vez mais impor-
tantes como recurso de correcao Optica. Elas corrigem muitos
defeitos de refragdo em lugar dos éculos e freqlientemente
proporcionam visdo de melhor qualidade em casos de cerato-
cone avangado, pos-transplante de cérnea, pos-cirurgia refra-
tiva, opacidade de cornea e anisometropias. Além de corrigi-
rem erros refrativos, melhoram a estética de olhos desfigura-
dos e estdo indicadas para o tratamento de numerosas doen-
cas da cornea e da conjuntiva. Apesar da grande evolugdo
dos materiais e desenhos das lentes de contato, o sucesso da
adaptacdo, é muitas vezes, comprometido pela ocorréncia de
complicacBes. O comportamento inadequado de usuarios em
relacdo a cuidados de limpeza, desinfeccéo, remocgéo de pro-
teinas, utilizacdo de solugdes guardadas por tempo excessivo,
higiene das méos e do estojo das lentes, uso por periodos
mais longos do que o recomendado e falta de controle médico
regular tém sido apontados como causas de complicacdes e de
insucesso®, Entre as complicacdes de lentes de contato,
80% podem estar relacionadas com a pouca observancia as
recomendacdes sobre uso e cuidados de manutencdo®. A
percepc¢do do préprio comportamento por parte do usuério é
fundamental para minimizar ou prevenir complicagcdes®®. Por-
tanto, a educacdo do usuéario é de primordial importancia. A
conscientizacdo do usuario quanto a necessidade de seguir as
recomendacOes médicas pode reduzir a ocorréncia e a gravida-
de das complicacGes®¥.

As idades dos pacientes estudados (Tabela 1) correspon-
dem aquelas de pesquisa realizada também num hospital uni-
versitario, em que foi encontrada uma média de idade de 23,2
anos®® e diferem, ligeiramente, dos resultados obtidos em
outro estudo, cuja casuistica constituida de pacientes oriun-
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dos de diferentes servicos de salde, apresentava uma média
de idade de 31 anos®. A predominancia de jovens na pre-
sente pesquisa deve-se talvez ao fato de ela ter sido realizada
num hospital universitario, que agrupa grande nimero de
estudantes. Por outro lado, a maioria dos usuarios de lentes de
contato tém menos de 40 anos. O advento relativamente re-
cente das lentes de contato e o fato de que somente ha poucos
anos comecaram a surgir lentes mais eficientes para a correcéo
da presbiopia contribuem para o predominio de entrevistados
mais jovens.

Medicina foi a atividade profissional exercida no hospital
relatada por 85,1% dos entrevistados, o que é devido ao fato de
tratar-se de um hospital ligado a uma faculdade de medicina e 0s
usuarios meédicos e estudantes de medicina terem sido inclui-
dos na mesma categoria da variavel “atividade profissional”.

Optou-se por utilizar, como amostra, um grupo populacio-
nal ligado a area de salde, devido ao fato deste estar, supos-
tamente, melhor preparado e mais consciente da importancia
da prevencdo de complicacGes e preservacgdo da salde ocular.
Tratam-se de pessoas mais cooperativas, familiarizadas com
atividades que visam melhorar as condi¢des de satde da po-
pulacdo e com capacidade de dar respostas corretas; embora
ndo represente a média da populacao, este é um grupo forma-
dor de opinido, cujo comportamento pode influenciar o dos
demais usuarios de lentes de contato. O estudo do conheci-
mento e da conduta desse grupo pode fornecer subsidios para
0 planejamento de acdes de salde, que visem melhorar a
educacgdo dos usuarios e a observancia das recomendacfes
médicas.

A importancia da orientagdo do usudario em todas as con-
sultas foi demonstrada num trabalho realizado em 1993. Os
autores, pesquisando a adesao relacionada aos cuidados das
lentes, constataram que 22% dos usuarios ndo lavavam as
maos antes do seu manuseio e que o reforco das instrucdes
em visitas subseqiientes resultou em sensivel melhora de
conduta®®. O processo de orientacdo ao paciente deve tomar
0 tempo necessario até o seu total entendimento, podendo
ocupar até um terco do tempo da adaptacédo, sendo a auxiliar
de oftalmologista muito Util nesta fase da adaptacdo®”.

O consultorio médico e oftalmolégico, em particular, deve
ser fonte de educacdo para o paciente. A exemplo do que deve
ocorrer com o portador de glaucoma, diabetes e olho seco, o
usuério de lentes de contato precisa em cada consulta ser
inquirido sobre seu comportamento em relacdo as lentes e ser
sempre lembrado da conduta a ser seguida. O simples fato de
dar algum tipo de orientacdo ndo assegura a perfeita com-
preensdo do usuario de lentes de contato. Este estudo sugere
que a orientacdo ndo foi suficiente para assegurar a observan-
cia das recomendagdes e a prevencdo das complicagfes. A
compreensdo pode ser influenciada pela clareza ou complexi-
dade das informacdes, pela relacdo do médico e da auxiliar de
consultério com o paciente®®% e pela capacidade de entendi-
mento do usuario. Os pacientes esquecem dentro de minutos,
de um terco a metade do que lhes foi dito na consulta, espe-
cialmente instrucGes e recomendacdes e que 0 mais importan-
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te é a relacdo médico-paciente; o paciente tende a seguir
melhor as recomendacGes quando se sente satisfeito com a
consulta e quando o médico adota atitude amistosa, em vez de
predominantemente profissional ou formal®®,

A educacdo é um dos fatores que podem influenciar a
adesdo aos cuidados de satde em geral. O médico deve ser
estimulado a educar os pacientes quanto aos cuidados de
manutencdo das lentes de contato®. Pesquisa realizada em
1991@Y mostrou uma incidéncia anual de infeccdo corneana
em usuarios de lentes de contato de 0,39%, entre aqueles
considerados seguidores das recomendagdes e de 10,32% nos
ndo-seguidores, mostrando a importancia da educacdo ade-
quada e da observancia das recomendac6es médicas. A per-
feita compreensdo das instru¢des tem sido citada como um
dos mais importantes fatores determinantes da adesdo do
usuario as orientacdes recebidas®?,

A constatacdo de que 54,2% dos entrevistados considera-
ram-se maus usuarios é parecida com os resultados encontra-
dos num estudo, em que foram observados 66,2% de maus
usuarios, antes da resposta ao questionario, e 76,3% apoés a
resposta e possivel conscientizacdo dos erros do uso e cuida-
dos®. Nesta pesquisa, a principal razdo de se considerarem
maus usuarios foi a limpeza inadequada das lentes e do estojo.
Porém, sdao mencionadas também por porcentagens expressi-
vas de respondentes, a inobservancia da orientagdo médica, o
uso excessivo, a pouca tolerancia e o desconforto. Todas
essas raz0es estdo entre as causas mais importantes de insu-
cesso do uso de lentes de contato. A conscientizacdo do
usuario, quanto a ser bom ou mau, é o primeiro passo para
fazé-lo mudar de conduta. Esse fato enfatiza a necessidade de
rever as orientacBes em cada consulta. Se o usuario nao for
muito bem instruido, ele dificilmente executara de forma com-
pleta os cuidados. Em pesquisa relacionada a observancia dos
cuidados das lentes de contato, os autores constataram que
91% dos pacientes falhavam em pelo menos um dos passos da
utilizacdo de uma solucdo de acdo mdaltipla, apesar da facilida-
de do procedimento®,

Um dos pontos basicos do sucesso da adaptacdo de len-
tes de contato é evitar complicacdes, o que depende da boa
conduta do médico e do paciente. A selecdo do paciente deve
ser criteriosa, a adaptacdo deve ser adequada, o controle feito
regularmente, a educacdo do usuario precisa ser rigorosa, de
forma a obter uma boa adesdo as recomendacdes médicas,
prevenindo complicagdes e assegurando o uso confortavel e
seguro das lentes de contato®?,

O soro fisioldgico € mencionado por 71,6% dos entrevista-
dos, como produto de limpeza e por 37,8%, como produto de
desinfeccdo (Tabela5). Este foi o produto mais freqiientemen-
te mencionado para limpeza das lentes de contato, inclusive
mais do que as solucBes de acdo multipla. O soro fisiolégico
ndo tem atividade desinfetante, ndo contém preservativo e
estd, portanto sujeito a contaminagdo, mesmo gquando guarda-
do em geladeira. A agua de torneira foi citada por 1,5% dos
entrevistados como produto para limpeza e 1% para desinfec-
cdo. A agua de torneira pode ser fonte de infeccdo por Acan-
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thamoeba e outros microorganismos, ndo devendo ser usada
para qualquer tipo de lente de contato.

Os entrevistados reconhecem a necessidade da manuten-
cdo das lentes de contato. A maioria ndo a realiza adequada-
mente, talvez por nao terem sido devidamente instruidos ou
conscientizados. A chave do sucesso é transmitir mensagens
compreensiveis ao usuario, ensinando a manutencao adequa-
da das lentes e as conseqiiéncias do uso impréprio®. A
perfeita compreensao das instrugcdes tem sido citada como um
dos mais importantes fatores determinantes da observancia
das orientacdes recebidas pelo usuario®@?.

CONCLUSOES

Cerca de 85% dos entrevistados informaram receber orien-
tacdo na consulta oftalmolégica. Entretanto, mais da metade
deles consideraram-se maus usuarios, apontando como ra-
zBes, principalmente, a limpeza inadequada das lentes de con-
tato e a inobservancia das recomendaces médicas, eviden-
ciando que o simples fato de informar o paciente ndo assegura
0 seguimento das orientacBes e que € necessario conferir o
seu conhecimento e a sua conduta, em cada consulta de con-
trole.

Os entrevistados, embora sendo profissionais da area de
salde, apresentaram percepcdes e conduta insatisfatorias em
relacdo ao uso e cuidados das lentes de contato, possivelmen-
te, determinadas por uma instrugdo inadequada ou insuficiente.

Ao se analisarem os resultados desta pesquisa, concluiu-
se que € preciso mudar a conduta do médico em relagdo a
educacdo dos usuarios de lentes de contato. O oftalmologista
e/ou a auxiliar de consultério, devidamente treinada, além de
fornecerem todas as orientagGes necessarias, devem certifi-
car-se da perfeita compreensao do paciente e, em cada consul-
ta, verificar seu conhecimento e conduta, assegurando a ade-
sdo as recomendacdes e a prevencdo de complicaces.

Campanhas de esclarecimento publico devem ser realiza-
das com o objetivo de conscientizar os usuarios da necessida-
de de seguir as recomendacdes médicas, visando assegurar o
uso confortavel e seguro das lentes de contato.

ABSTRACT

Purpose: To evaluate compliance with contact lens wearing
and care procedures among wearers who were health-care
providers; to provide information for the planning of educa-
tional programs and to contribute to comfortable contact lens
wearing and prevention of complications. Methods: A survey
was performed among contact lens wearers engaged in profes-
sional activities at the “Hospital das Clinicas da Universidade
Federal de Goias”. Individual interviews were conducted by
means of a structured questionnaire in a non-probabilistic
sample consisting of individuals who consented to participate
in the study. Results: Two hundred one contact lens wearers
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were interviewed. The respondents™ age averaged 23.5 years.
Their majority consisted of women (69.2%). 85.1% of the inter-
viewees were employed in medical services. Of the indivi-
duals, 172 (85.6%) stated having received medical instruc-
tions, but 54.2% did not consider themselves good wearers,
because of inadequate cleaning of the contact lenses or their
case and also because noncompliance with medical advice.
Conclusions: Providing mere information to patient does not
mean automatic compliance. Wearer’s understanding and
handling the lenses must be checked at every visit. Safe and
comfortable contact lens wearing and the important of com-
pliance should be fostered by educational campaigns.

Keywords: Contact lenses; Contact lenses/adverse effects;
Attitude to health; Health education; Patient education;
Patient compliance
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