
Condições clínicas de mulheres diabéticas e hipertensas pré-gestação que indiquem a 
necessidade de encaminhamento para oftalmologia:

? DM tipo I, ap puberdade: exame  completo anual (acuidade visual, refração, 
tonometria, biomicroscopia, fundoscopia após dilatação pupilar (mapeamento de retina).

? DM tipo II, no momento do diagnóstico ou da inscrição no programa na Atenção Primária à 
Saúde: exame ofalmológico completo anual.

? HAS: no momento do diagnóstico, em especial com hipertensão arterial estágio 3 (PAS 
>180 mmHG e PAD > 110 mmHg) que apresentem diabetes ou lesão em órgãos-alvo.

Condições clínicas de gestantes de Alto Risco (diabéticas e hipertensas) que indicam 
a necessidade de encaminhamento para oftalmologia:

? Exame oftalmológico completo: avaliação inicial no primeiro trimestre (rastreamento) e no 
final da gestação para avaliação das complicações

Periodicidade de encaminhamento para o serviço de oftalmologia:

  Período                                   Situações

  Imediatamente                       • Perda súbita de visão uni ou bilateral
                                                 • Dor importante nos olhos
                                                 • Suspeita de descolamento de retina com percepção de
                                                   flashes de luz, “moscas volantes” ou sombras e escotomas
                                                 • Suspeita de glaucoma

  Semestralmente ou em         
  período inferior                       

  Anualmente                            • Para os demais casos

oftalmológico

• Por indicação do serviço de oftalmologia
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