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ASSOCIAQAO ENTRE SURGIMENTO E PROGRESSAO DA MIOPIA
E INDICE DE MASSA CORPORAL EM ADULTOS

Eduarda Eugenia Dias de Jesus', Pedro Jorge Cortes Morales?

RESUMO

O estudo teve como objetivo analisar o
surgimento e progressdo de adultos com
miopia e associar com IMC. Participaram 199
sujeitos com miopia. Além do IMC, foram feitas
duas perguntas: “Quando surgiu sua miopia?” e
“Sua miopia diminuiu ou aumentou com o
tempo?”. Foi analisada a diferenga entre os
grupos (“< 24 kg/m2” e “> 24 kg/m?”) pelo teste
de Mann-Whitney, e foram realizadas analises
de regresséao logistica binomial para avaliar a
associacao entre as variaveis, considerando
p<0,05 como significativo. Dos participantes
com miopia [olho direito: 1,75 (0,8; 2,75) grau;
olho esquerdo: 1,75 (1; 2,75) grau], 65% eram
do sexo feminino, com mediana de idade de 23
anos. O olho direito apresentou mediana maior
para o IMC > 24 kg/m?; e olho esquerdo
apresentou mediana igual, mas sem
significancia (p<0,4). Individuos que tiveram
miopia na fase tardia [OR=1,91 (1,04; 3,53);
p=0,03) e que apresentaram aumento na
miopia [OR=2,20 (1,14; 4,36); p=0,02] tiveram
mais chances de ter um IMC> 24 kg/m?. Nesse
ambito, mais pesquisas devem ser feitas com
amostra maiores e com analise longitudinal,
visando ampliar as informagdes a respeito
desse contexto.
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ABSTRACT

Association between onset and progression of
myopia and body mass index in adults

The study aim to analyze the emergence and
progression of adults with myopia and associate
it with BMI. A total of 199 subjects with myopia
participated. In addition to BMI, two questions
were asked: “When did your myopia appear?”
and “Has your myopia decreased or increased
over time?”. The difference between the groups
(“< 24 kg/m?” and “> 24 kg/m?”) was analyzed
using the Mann-Whitney test, and binomial
logistic regression analyses were performed to
assess the association between the variables,
considering p<0.05 as significant. Of the
participants with myopia [right eye: OR=1.75
(0.8; 2.75) degree; left eye: OR=1.75 (1; 2.75)
degree], 65% were female, with a median age
of 23 years. The right eye had a higher median
for BMI > 24 kg/m?; and the left eye had an
equal median, but without significance (p<0.4).
Individuals who had myopia in the late phase
[OR=1.91 (1.04; 3.53); p=0.03) and who
presented an increase in myopia [OR=2.20
(1.14; 4.36); p=0.02] were more likely to have a
BMI> 24 kg/mZ2. In this context, more research
should be carried out with larger samples and
longitudinal analysis, aiming to expand the
information regarding this context.
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INTRODUGAO

A miopia é um dos principais problemas
de saude ocular no mundo, caracterizada pela
dificuldade de enxergar objetivos e letras
distantes com clareza  (Bullimore e
colaboradores, 2023).

A miopia geralmente inicia durante a
infancia, mas a progressdo pode ocorrer
durante a idade adulta (Bulimore e
colaboradores, 2023).

Dentro os fatores de risco para o
surgimento e progressdo da miopia, a
composi¢ao corporal tem sido investigada por
sua possivel relagdo com alteragbes que
podem influenciar a saude ocular (Qu e
colaboradores, 2023).

Resultados ainda s&o controversos,
destacando a necessidade de mais
investigacbes para entender melhor essas
associagbes, esse se a miopia aumenta
conforme o IMC aumento ou diminui (Gwon,
Lee, 2023; Noh, Jung, 2024).

Por esse motivo, compreender os
fatores que influenciam a miopia pode auxiliar
na formulagdo de estratégias de intervengao,
incluindo recomendagbes para um estilo de
vida mais saudavel, o que pode ter impacto
positivo na saude ocular da populagéo (Jesus e
colaboradores, 2024; Jesus e colaboradores,
2023).

Sendo assim, diante dessa
contextualizagao, o presente estudo teve como
objetivo analisar o surgimento e progresséo de
adultos com miopia e associar com IMC
(kg/m2).

MATERIAIS E METODOS

Esta pesquisa se caracterizou como
pesquisa de campo e descritiva, utilizando o
método transversal. Assim como, a pesquisa foi
realizada com participantes voluntarios, cientes
da confidencialidade dos dados. Assim como,
esse estudo foi encaminhado e aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Univille,
conforme a Resolugdo do Conselho Nacional
de Saude para pesquisa com seres humanos,
sob parecer numero 5.238.601 (CAAE -
53275821.0.0000.5366).

A populagdo do estudo foi composta
por adultos com miopia, acima de 18 anos da
regido de Joinville, Santa Catarina. A amostra
foi composta por 199 sujeitos, de ambos os
SEXOS.

Nesse caso, os participantes estavam
cientes dos objetivos da pesquisa e sua
finalidade, aceitando a participagao por meio do
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE).

Foi realizado perguntas para
caracterizar a amostra, como sexo (feminino ou
masculino), a idade (em anos), grau em ambos
os olhos, peso e estatura para calcular o IMC
(kg/m2). Além disso foi feito duas perguntas:
“Quando surgiu sua miopia?” e “Sua miopia
diminuiu ou aumentou com o tempo?”. Foram
excluidos da amostra os participantes que nao
responderam todas as questdes.

Como procedimento, o pesquisador
utiizou o Google Forms© para incluir as
perguntas e enviar para os participantes,
utilizando a estratégia snowball (bola de neve).
Uma estratégia que consiste em solicitar aos
primeiros participantes que indiquem outros
membros da populagdo de interesse. Esses
novos indicados também fornecem
informacgdes sobre mais pessoas, ampliando a
amostra.

Os dados foram analisados no
Software R Studio (v 4.1.1, 2024). Nao houve
normalidade dos dados, de acordo com o teste
de Shapiro-Wilk. Para isso, os resultados foram
analisados por meio da estatistica descritiva,
com a mediana e os quartis inclusivos - primeiro
(Q1=25%) e terceiro (Q3=75%); além de
frequéncia absoluta e relativa (%). Foi
analisada a diferenca entre os grupos (‘< 24
kg/m?’ e “> 24 kg/m?”) pelo teste de Mann-
Whitney, para amostras independentes. Por
fim, foram realizadas andlises de regressao
logistica binomial para avaliar a associagao
entre as variaveis. Modelos separados foram
ajustados para cada variavel independente:
Surgimento da Miopia (“infancia/adolescéncia”
= fase inicial e “adulto/idosos” = fase tardia) e
Progressao da Miopia (“ndo aumentou o grau”
e “aumentou o grau”). As razbes de chances
(Odds Ratios - OR) foram calculados junto com
o intervalo de confianga (IC 95%),
considerando os grupos (‘< 24 kg/m?”’ e “> 24
kg/m?”) como variavel dependente. Salienta-se
que todos os testes consideraram p<0,05 como
significativo.

RESULTADOS

Participaram da  pesquisa 199
individuos com miopia [olho direito: 1,75 (0,8;
2,75) grau; olho esquerdo: 1,75 (1; 2,75) graul],
sendo 65% do sexo feminino, com mediana de
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idade de 23 (21; 36) anos e IMC de 23,7 (21,4;
27,0) kg/m?2,

Na figura 1 é possivel observar a
mediana entre o grau do olho e a diferenga nos
valores de IMC. No olho direito apresentou
mediana maior para o IMC > 24 kg/m? [1,75
(0,75; 2,5) grau] quando comparado com quem
estava com IMC < 24 kg/m2 [1,62 (1; 3,06)]. No
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olho esquerdo apresentou mediana igual, mas
o Q3 era maior para quem estava com IMC <
24 kg/m2 [1,75 (1; 3,03) grau] quando
comparado com quem estava com IMC > 24
kg/m? [1,75 (1; 2,5) grau]. Embora apresente
diferenca, os valores ndo foram significativos
(p<0.4).
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Figura 1 - mediana entre o grau do olho e a diferenca nos valores de IMC.

As associagdes (Tabela 1) revelam que
individuos que tiveram miopia na fase tardia
(adulto ou idosos) tiveram 1,91 vezes mais
chances de ter um IMC> 24 kg/m? em
comparagao com aqueles que tiveram miopia

na fase inicial (p=0,03). Assim como, individuos
que apresentaram aumento na miopia tiveram
2,20 vezes mais chances de ter um IMC> 24
kg/m? em comparagdo com aqueles que nao
tiveram alteracdo no grau (p=0,02).

Tabela 1 - IMC associacdo ao surgimento e alteracdo da miopia.

IMC

Variaveis < 24 kg/m? > 24 kg/m OR (IC95%) p
(n: 104) (n: 95)
. I Fase Inicial 78 (75%) 58 (61%) .
Surgimento da Miopia Fase Tardia 26 (25%) 37 (39%) 1,91 (1,04; 3,53) 0,03
~ o Nao aumentou 86 (83%) 65 (68%) .
Alteragéo da Miopia Aumentou 18 (17%) 30 (32%) 2,20 (1,14; 4,36) 0,02

Legenda: n: numero amostral; IMC: indice de massa corporal; OR: Odds Ratio; 1C95%: intervalo de
confianga (95%); p:significativo quando <0,05; fase inicial: “infancia/adolescéncia”; fase tardia:

“adulto/idoso”.
DISCUSSAO

O presente artigo teve a finalidade
analisar o surgimento e progresséo de adultos
com miopia e associar com IMC (kg/m?). Nesse
caso, adultos que apresentaram miopia na fase

tardia e com aumento de grau tiveram maiores
chances de apresentar IMC > 24 kg/m?2.

Ao encontro do nosso estudo, Qu e
colaboradores (2023) investigou oito mil
participantes entre 1999 a 2008, e encontrou
que individuos com IMC > 25 kg/m? (sobrepeso
e obesidade) tiveram um risco maior de miopia
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em comparagao com aqueles com IMC normal
(> 24,9 kg/m?2).

Além disso, a cada aumento de 1kg/m?
no IMC, o risco de miopia aumentou em 1% (Qu
e colaboradores, 2023).

No estudo de Noh e Jung (2024), foram
encontrados que pessoas com miopia tendem
a ter maior indice de obesidade e percentual de
gordura, onde estd associada em adultos
jovens (19-39 anos), mas nao foi significativa
entre meia-idade (40-64 anos) e idosos (>64
anos). Por outro lado, Gwon e Lee (2023)
verificou que individuos mais magros (IMC < 18
kg/m?2) tiveram maior risco de apresentar
miopia.

No entanto, esses resultados nao
comprova uma relagdo de causa e efeito. Por
isso, mais pesquisas sa0 necessarias para
entender os mecanismos por tras dessas
associagdes (Qu e colaboradores, 2023) e para
explorar estratégias de prevencao eficaz
(Gwon, Lee, 2023).

Foi observado, no presente estudo, que
68% dos participantes apresentaram miopia na
fase inicial (infancia ou adolescéncia), levando
o individuo a se adaptar com a miopia desde
cedo.

Ao investigar adultos coreanos entre 19
e 49 anos no estudo de Han e colaboradores
(2019), foi encontrado que quanto menor a
idade, maior a prevaléncia. O estudo de
Terasaki e colaboradores (2017), investigaram
122 criangas (50% meninas) com idade entre
oito e nove anos, encontrou que o aumento do
peso corporal, a presenga de miopia nos
familiares e alto consumo de alimentos
processados podem aumentar o risco de
progressao da miopia.

Assim, a adogao de um estilo de vida
saudavel, com menor exposi¢cao a fatores de
risco, como alto consumo de alimentos
processados, pode ajudar na prevengao da
miopia infantil (Terasaki e colaboradores,
2017).

No estudo de Peled e colaboradores
(2022), participaram mais de um milhdo de
adolescentes, verificando que tanto a magreza
excessiva quanto a obesidade podem ser
fatores de risco para o desenvolvimento de
miopia em adolescentes, com efeito maior no
sexo masculino do que no feminino.

Nesse aspecto, cabe aos profissionais
de saude conscientizarem os familiares sobre a
importancia do exame oftalmoldgico regular e
da corregdo Optica adequada (Yue e
colaboradores, 2022), assim como criar

programas de atividade fisica e dicas
alimentares para manter bons valores de
composi¢cdo corporal (Dias de Jesus e
colaboradores, 2024; Dias de Jesus e
colaboradores, 2023).

Por fim, a amostra relativamente
pequena pode ter limitado a detecgdo de
significancia estatistica, mesmo que diferencas
reais existam.

Além da falta de analise longitudinal e
do controle de outras variaveis como
atendimento médico, alimentagao, atividade
fisica, massa magra/gorda, entre outros,
podem influenciar nos resultados.

Por isso, os resultados devem ser
interpretados com cautela. Todavia, essas
observagbes podem ser encaradas como
oportunidade para pesquisas futuras.

CONCLUSAO

Ao analisar o surgimento e progressao
de adultos com miopia e associar com IMC
(kg/m?), foi possivel concluir que adultos que
apresentaram miopia na fase tardia e com
aumento de grau com o tempo tiveram maior
chance de apresentar IMC < 24 kg/m2.

Nesse ambito, mais pesquisas devem
ser feitas com amostra com amostra maiores e
com analise longitudinal, visando ampliar as
informagdes a respeito desse contexto.
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