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Resumo

A prevaléncia da miopia estd aumentando globalmente, sendo que a presenca do quadro de alta miopia eleva 0s riscos
do desenvolvimento de deficiéncias visuais permanentes que poderiam ser evitadas. O acesso a correcdo refrativa
apropriada e @ métodos de prevencdo e controle da progressdo da miopia sdo medidas eficazes para evitar tal
comprometimento da visdo. O objetivo do presente artigo é apresentar os resultados sobre a eficicia da utilizagdo de
lentes de éculos com tecnologia Defocus Incorporated Multiple Segments (DIMS) para correcdo e controle da
progressdo da miopia em criangas e adolescentes. Realizou-se uma revisdo integrativa da literatura, seguindo a linha
orientadora PRISMA para extracdo dos artigos cientificos. Foram incluidos ensaios clinicos, publicados entre 2018 e
marco de 2024 nas bases de dados PubMed e Biblioteca Virtual em Saude, que compraram os efeitos das lentes DIMS
em relagdo as lentes de visao simples (SV) para controle da progressdo da miopia, com participantes de idades entre 6
e 18 anos e em um periodo de seguimento minimo de 12 meses. Em suma, incluiu-se 5 estudos que se enquadram nos
critérios de elegibilidade e no escopo da pesquisa. Os parametros utilizados para analise comparativa foram a variagéo
do equivalente esférico de refracdo e do comprimento axial durante a utilizacdo do tratamento atribuido. A partir
desses, verificou-se que as lentes SV ndo demonstraram efeito retardador da miopia, enquanto as lentes DIMS foram
eficazes para tal funcdo, revelando, assim, a eficicia do desfoque midpico periférico na retina para controlar a
progressdo da miopia.

Palavras-chave: Miopia; Lentes; Oftalmologia; Refragéo ocular.

Abstract
The prevalence of myopia is increasing globally, and the presence of high myopia increases the risk of developing
permanent visual impairments that could be avoided. Access to appropriate refractive correction and methods of
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preventing and controlling myopia progression are effective measures to prevent such vision impairment. The
objective of this article is to present the results on the use of spectacle lenses with Defocus Incorporated Multiple
Segments (DIMS) technology, with the purpose of evaluating the effectiveness of these lenses for correcting and
controlling the progression of myopia in children and adolescents, aged 6 to 18 years when compared to single vision
(SV) lenses. An integrative review of the literature was carried out in which clinical trials were included, published
between 2018 and March 2024 in the PubMed and Virtual Health Library databases, which evaluated the effects of
DIMS lenses in relation to SV lenses to control progression of myopia, with participants aged between 6 and 18 years.
In short, 5 studies were included that fit the eligibility criteria and the scope of the research. The parameters used for
comparative analysis were the variation in the spherical equivalent of refraction and the axial length during the use of
the assigned treatment. From these, it was found that the SV lenses did not demonstrate a myopia-retardant effect,
while the DIMS lenses were effective for this function, thus revealing the effectiveness of peripheral myopic defocus
in the retina to control the progression of myopia.

Keywords: Myopia; Lenses; Ophthalmology; Refraction ocular.

Resumen

La prevalencia de la miopia esta aumentando a nivel mundial y la presencia de una miopia alta aumenta el riesgo de
desarrollar discapacidades visuales permanentes que podrian evitarse. El acceso a una correccion refractiva adecuada
y a métodos para prevenir y controlar la progresién de la miopia son medidas eficaces para prevenir dicho deterioro de
la visién. El objetivo de este articulo es presentar los resultados sobre la efectividad del uso de lentes para gafas con
tecnologia Defocus Incorporated Multiple Segments (DIMS) para corregir y controlar la progresién de la miopia en
nifios y adolescentes. Se realizd una revisién integrativa de la literatura, siguiendo la directriz PRISMA para la
extraccion de articulos cientificos. Se incluyeron ensayos clinicos, publicados entre 2018 y marzo de 2024 en las
bases de datos PubMed y Virtual Health Library, que evaluaron los efectos de las lentes DIMS en relacion a las lentes
monofocales (SV) para controlar la progresion de la miopia, con participantes de edades comprendidas entre 6 y 18
afios y en un periodo minimo de seguimiento de 12 meses. En resumen, se incluyeron 5 estudios que se ajustan a los
criterios de elegibilidad y al alcance de la investigacion. Los pardmetros utilizados para el anélisis comparativo fueron
la variacion del equivalente esférico de refraccion y la longitud axial durante el uso del tratamiento asignado. A partir
de estos, se encontrd que las lentes SV no demostraron un efecto retardante de la miopia, mientras que las lentes
DIMS fueron efectivas para esta funcidn, revelando asi la efectividad del desenfoque midpico periférico en la retina
para controlar la progresion de la miopia.

Palabras clave: Miopia; Lentes; Oftalmologia; Refraccién ocular.

1. Introducéo

A miopia é um erro de refragdo em que os raios de luz que atravessam os olhos sdo convergidos a frente da retina
(Maia, 2018). Devido a essa condigdo, 0s pacientes apresentam como caracteristica clinica a dificuldade para enxergar de
forma nitida objetos que se situam a um ponto distante de seus olhos (World Health Organization, 2019).

A prevaléncia da miopia estd aumentando globalmente, sendo que a presenca do quadro de alta miopia eleva 0s riscos
do desenvolvimento de deficiéncias visuais permanentes que poderiam ser evitadas. O acesso a correcéo refrativa apropriada e
a métodos de prevencédo e controle da progressdo da miopia sdo medidas eficazes para evitar tal comprometimento da visdo
(Batista Filho, 2019; World Health Organization, 2015).

Projecdes publicadas pela Academia Americana de Oftalmologia, estimam que a prevaléncia da populacdo global com
miopia em 2020 foi de 34%, correspondendo a cerca de 2,62 bilhfes de pessoas, e em 2050 sera de 49,8%, representando
4,758 bilhGes de pessoas (Holden et al., 2016).

Além disso, tais projecdes estimam que o nimero global de miopes entre o intervalo de idade de 5 a 14 anos foi de
aproximadamente 141 milhdes no ano 2000 e serd de 250 milhGes em 2050. Em relacdo a prevaléncia de criangas miopes de 5
a 9 anos, contabiliza-se que esse grupo representou aproximadamente 6% da populagdo mundial em 2000 e representara 8%
em 2050. No que tange a prevaléncia de adolescentes de 10 a 14 anos, esse grupo correspondeu a cerca de 16% da populacéo
mundial em 2000 e correspondera a 27% em 2050 (Holden et al., 2016).

Nessa perspectiva, em vista do aumento projetado para prevaléncia global da miopia em criancas e adolescentes, nota-
se a relevancia clinica e social do tratamento e manejo adequado desse erro refrativo.

Posto isto, o objetivo do presente artigo é apresentar os resultados da revisdo integrativa da literatura sobre a
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utilizacdo de lentes de éculos com tecnologia Defocus Incorporated Multiple Segments (DIMS), com o prop6sito de avaliar a
eficacia destas lentes para correcdo e controle da progressdo da miopia em criangas e adolescentes, com idade de 6 a 18 anos,

quando comparadas a lentes de visdo simples (SV).

1.1 Mecanismo de funcionamento de lentes monofocais convencionais para corre¢do miopica

O tratamento convencional para correcdo da miopia é feito com lentes monofocais, denominadas de lentes de visao
simples (SV), com capacidade de divergir os feixes de raios luminosos. O objetivo dessas lentes é deslocar o plano focal para a
févea para que a luz seja refratada na retina (Andreso, 2022; Maia, 2018).

Entretanto, o deslocamento do plano focal feito pelas lentes monofocais convencionais cria um desfoque
hipermetrdpico na regido retiniana periférica do plano focal (Andreso, 2022; Lam et al., 2020).

Nesse sentido, uma vez que a miopia resulta primariamente de um comprimento axial (AL) do globo ocular maior que
0 normal, mecanismos que possam favorecer o alongamento do comprimento anteroposterior do olho devem ser evitados
(Andreso, 2022; Flitcroft et al., 2019).

1.2 Mecanismo de concepcao e funcionamento da lente DIMS para correcéo e controle da progresséo midpica

A lente oftdlmica de duplo foco Defocus Incorporated Multiple Segments (DIMS), foi concebida para retardar a
progressdo da miopia por meio da formacdo de uma desfocagem midpica na retina periférica (Carla et al., 2022; Lam et al.,
2020, 2022; Liu et al., 2023; Zhang et al., 2022).

A lente DIMS ¢ constituida por uma zona central, correspondente a corregdo midpica que 0 paciente necessita, e uma
zona periférica, constituida por uma estrutura de pequenas lentes circulares, cada uma com uma poténcia de +3.50 D, com o
intuito de formar um desfoque periférico miépico (Carla et al., 2022; Lam et al., 2020, 2022; Liu et al., 2023; Zhang et al.,

2022). A seguir, apresenta-se a figura 1, a qual representa um modelo de concepc¢éo da lente DIMS.

Figura 1 - Modelo de concepcdo da lente Defocus Incorporated Multiple Segments (DIMS) produzida pela Hoya Lens
Thailand®.
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Fonte: Adaptado de Lam et al. (2020).

O mecanismo de controle da miopia da lente DIMS foi idealizado com base em dados de estudos em animais. As
pesquisas demonstraram a inibigdo do crescimento do comprimento axial a imposicéo da desfocagem miope e a promocgéo do
crescimento do comprimento axial a imposi¢do da desfocagem hiperdpica (Lam et al., 2020; Zhang et al., 2022).

Dessa maneira, a lente DIMS atua com o principio da desfocagem midpica e da visdo simultanea, proporcionando

uma viséo clara ao seu utilizador (Lam et al., 2022).
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1.3 Importancia da corre¢do e controle da progressdo da miopia com lentes DIMS em criancgas e adolescentes

A miopia é um erro refrativo que causa acuidade visual reduzida em muitas criancas e adolescentes em idade escolar.
Além disso, alteragOes visuais estdo correlacionadas ao mau rendimento escolar, a dificuldade para o desenvolvimento das
capacidades cognitivas e motoras e a falta de integracéo social e realizagdo de atividades independentes (Andreso, 2022).

Ademais, a miopia elevada esta associada ao maior risco de aquisicdo de doencas oculares e de complicagcBes com
perda visual irreversivel como maculopatia da miopia, descolamento de retina, degeneracdo coriorretiniana, glaucoma e
catarata (Hieda et al., 2021; Li et al., 2020; Zhang et al., 2022).

Nessa perspectiva, a miopia é um problema de saide tanto a nivel individual quanto coletivo, uma vez que é
identificada como uma preocupacédo iminente da OMS para eliminagdo da cegueira evitavel (Lam et al., 2020). O manejo e
tratamento de criangas e adolescentes diagnosticados com miopia deve priorizar a correcdo do erro de refracdo e a garantia de
uma melhor qualidade de vida. Posto isso, as lentes DIMS sdo um método ndo invasivo, fato que torna seu uso uma opgao
viavel para a utilizagdo em criancas e adolescentes. Isto deve-se a sua maior aplicabilidade clinica e tolerabilidade quando
comparada a métodos mais invasivos, como lentes de contato ou uso farmacoldgico de atropina tépica (Andreso, 2022; Lam et
al., 2020, 2022).

2. Metodologia

Fez-se uma revisdo integrativa da literatura, com o intuito de coletar dados pertinentes sobre a eficicia da utilizacdo
de lentes de 6culos com tecnologia Defocus Incorporated Multiple Segments (DIMS) para corregdo e controle da progressao de
miopia em criangas e adolescentes.

A revisdo foi submetida a uma avaliacdo critica. Em seguida, os dados foram organizados em um conjunto estruturado
e sistematico, com a finalidade de contribuir para o entendimento da eficacia do emprego de lentes DIMS.

Os critérios de inclusdo escolhidos foram: artigos completos publicados entre 2018 e 2024, nos idiomas portugués e
inglés e com acesso gratuito. Além disso, para a realizacdo desta revisdo sistematica, foram incluidos ensaios clinicos que
visam aplicar o tratamento com lentes DIMS para a correcdo e o controle da progressdo de miopia. As intervencfes
consideradas foram a utilizagdo de lentes oftdlmicas DIMS e SV. Por sua vez, os critérios de exclusdo foram artigos
duplicados, ndo disponiveis na integra e ndo correlatos ao tema.

O levantamento dos artigos foi realizado por meio das bases de dados: Biblioteca Virtual em Salude (BVS) e National
Library of Medicine (PubMed).

A definicdo da pergunta e equagdo de pesquisa deste trabalho foi realizada com o auxilio da metodologia PICO
(Patient/problem, Intervention, Comparison group and Outcome) (Mamédio et al., 2007).

Por meio desta linha orientadora, o problema considerado foi a correcdo e controle da progressdo de miopia em
criangas e adolescentes, utilizando como intervengdo lentes de dculos com tecnologia Defocus Incorporated Multiple Segments
sendo que o outcome pretendido se refere a reducdo da progressdo da miopia quando comparado com um grupo de controle
que esteja utilizando lentes monofocais.

Assim, com base na metodologia descrita, a pergunta definida para este trabalho foi: a utilizacdo de lentes de 6culos
com tecnologia Defocus Incorporated Multiple Segments, em comparagdo com o grupo de controle, é eficaz para correcdo e
controle da progresséo de miopia em criancas e adolescentes?

Na primeira etapa da estratégia de busca foram definidos Descritores em Ciéncia da Saude (DeCS) na lingua
portuguesa e Medical Subject Headings (MeSH) na lingua inglesa: “Miopia” (Myopia), “Controle” (Control), “Progressdo”
(Progression), “Lentes” (Lenses) e “Criangas” (Children). Para efetuar o levantamento dos artigos foi utilizado o operador
boleano “AND” entre seus descritores nas combinagdes: “Miopia” AND “Controle” AND “Progressdo” AND “Lentes” AND
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“Criangas”, “Myopia” AND “Control” AND “Progression” AND “Lenses” AND “Children”.

Apb6s o levantamento dos artigos utilizando a estratégia de busca estabelecida, selecionou-se aqueles que se
enquadraram nos critérios de elegibilidade. Além disso, para representar todo o processo desde a busca nas bases de dados,
sele¢do, rastreamento até a etapa de leitura na integra dos estudos selecionados, foi utilizado o diagrama de fluxo PRISMA
(Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and MetaAnalyses) (Page et al., 2021). A seguir, a Figura 2 representa o

fluxograma de selecdo e inclusdo dos estudos para concepgdo do presente artigo.

Figura 2 - Fluxograma baseado na linha orientadora PRISMA para a estratégia de pesquisa deste estudo.

—
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Fonte: Adaptado de Page et al. (2021).

3. Resultados

3.1 Estudos incluidos

Por meio da pesquisa nas bases de dados PubMed e BVS, utilizando-se estratégia de busca pré-estabelecida e tendo
em conta os critérios de inclusdo, encontrou-se 368 estudos. Tendo em conta os critérios de elegibilidade definidos, foram
filtrados e excluidos 327 estudos. Pela analise do titulo e resumo, foram excluidos 23 pelo ndo enquadramento na tematica
deste trabalho. Deste modo, foram selecionados 15 estudos para leitura completa, dos quais 10 foram excluidos por ndo serem
ensaios clinicos. Em suma, foram incluidos 5 estudos com publicacéo entre 2018 e 2024 que reportaram o uso de lentes DIMS
e lentes SV para controle da progressdo da miopia em criangas com idades compreendidas entre os 6 e os 18 anos, com 0
respetivo fluxograma representado na Figura 2.

O Quadro 1, a seguir, resume as principais informacdes extraidas dos estudos selecionados para essa revisao.
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Quadro 1 - Sistematizacdo da produgdo cientifica sobre eficacia das lentes DIMS para corregdo e controle da progressdo de

miopia em criangas e adolescentes.

Autores Ano Titulo / Método Concluséo
Lam CSY, Tang 2020 Defocus Incorporated Multiple Segments O uso diario das lentes DIMS retardou
WC, Tse DY, et al. (DIMS) spectacle lenses slow myopia significativamente a progressao da miopia e o
progression: a 2-year randomised clinical alongamento axial em criangas miopes. Os
trial resultados demonstraram que a viséo clara

simultanea com desfocagem miética constante
pode retardar a progressao da miopia.

Lam CS, Tang WC, 2022 Myopia control effect of defocus O efeito de controle da miopia foi mantido no
Lee PH, et al. incorporated multiple segments (DIMS) terceiro ano em criangas que usaram 6culos DIMS
spectacle lens in Chinese children: results of | nos 2 anos anteriores e nas criangas que mudaram
a 3-year follow-up study de lentes SV para lentes DIMS.
Lam, C.S.Y., Tang, 2023 Long-term myopia control effect and safety As lentes de 6culos DIMS proporcionaram um
W.C., Zhang, H.Y. in children wearing DIMS spectacle lenses efeito sustentado de retardar a progressdo da
etal. for 6 years miopia e 0 alongamento axial em criangas miopes

que usaram lentes DIMS por até 6 anos. Por outro
lado, as criangas que interromperam o tratamento
ndo apresentaram evidéncia de efeito rebote.

Nucci P, Lembo A, 2023 A comparison of myopia control in O uso de lentes DIMS é eficaz na reducéo da
Schiavetti I, Shah R, European children and adolescents with progresséo da miopia e do alongamento axial na
Edgar DF, Evans defocus incorporated multiple segments miopia progressiva, apresentando melhores
BJW. (DIMS) spectacles, atropine, and combined | resultados do que quando comparado a lentes SV.

DIMS/ atropine

Huang, Z., Chen, 2022 Synergistic effects of defocus-incorporated | Apds um ano de acompanhamento, o grupo DIMS
XF., He, T.etal. multiple segments and atropine in slowing | apresentou uma alteragdo menor no comprimento
the progression of myopia axial e na progressdo da miopia do que o grupo SV.

Fonte: Autores (2024).

3.2 Eficacia das lentes DIMS no controle da progressao da miopia e do comprimento axial ocular

Lam et al realizaram um ensaio clinico randomizado duplo-cego de duracéo de dois anos, com criangas chinesas, com
idades entre 8 e 13 anos e com miopia entre -1,00 e -5,00 D (Lam et al., 2020). Destas, as que utilizaram lentes Defocus
Incorporated Multiple Segments (DIMS) foram agrupadas no grupo de tratamento, enquanto as que utilizaram lentes de viséo
simples (SV) foram sendo agrupadas no grupo de controle. Comparando-se os dois grupos ao final do periodo do ensaio
clinico, conclui-se que as criancas que utilizaram lentes DIMS tiveram um aumento no SER e no AL de, respectivamente,
12,8% e 0,9%. Ja as criancas que utilizaram lentes SV tiveram um aumento no SER e no AL de, respectivamente, 33,7% e
2,2% (Lam et al., 2020; Zhang et al., 2022).

Além disso, Lam et al prosseguiram o estudo clinico de acompanhamento pelo terceiro ano (Lam et al., 2022). Neste,
a populacdo estudada foi composta por criangcas que concluiram previamente o ensaio clinico randomizado duplo-cego de
duracdo de dois anos (Lam et al., 2022). Assim, os escolares que utilizaram lentes DIMS no ensaio clinico prévio continuaram
a usar estas lentes no terceiro ano, mantendo-se agrupadas no grupo de tratamento. J& os que utilizaram lentes SV inicialmente,
foram introduzidos ao tratamento utilizando lentes DIMS, sendo agrupados no grupo de controle no terceiro ano. Para fins
comparativos, adicionou-se o grupo de controle historico por meio da revisdo de registros clinicos, agrupando-se dados do
grupo de controle inicial dos primeiros dois anos.

No grupo controle historico, as alteragdes médias em um periodo de 12 meses em SER e AL foram —0.35 D ¢ 0.18
mm (Lam et al., 2020, 2022). No grupo DIMS, as alteragdes médias dos ultimos 12 meses, isto é, no terceiro ano, em SER e

AL foram —0.18 D e 0.10 mm, respectivamente. Neste mesmo periodo, o grupo controle para DIMS, as alteragdes médias
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foram —0.05 D ¢ 0.06 mm (Lam et al., 2022).

Ademais, demonstrou-se que no grupo DIMS, as altera¢es no SER e AL no terceiro ano foram semelhantes com as
do primeiro e segundo ano. No grupo controle para DIMS, as alteragdes no SER e AL no terceiro ano foram semelhantes as
alteracBes do primeiro ano no grupo DIMS, embora estes individuos fossem 2 anos mais velhos. Somado a isso, constatou-se
que o grupo controle para DIMS, em comparacdo ao grupo de controle histdrico, teve o SER e AL no terceiro ano, reduzidos
em 86% e 61%, respectivamente (Lam et al., 2022; Zhang et al., 2022).

A fim de dar continuidade ao estudo clinico, Lam et al prosseguiram a pesquisa do quarto ao sexto ano (Lam et al.,
2023). Neste, a coorte foi composta por criangas que concluiram o estudo clinico de acompanhamento de 3 anos. Estas foram
agrupadas em quatro grupos distintos para andlise, sendo: Grupo 1, criancas que usaram lentes DIMS por 6 anos; Grupo 2,
criancas que usaram lentes DIMS durante os primeiros 3,5 anos e lentes SV apds este periodo; Grupo 3 criangas que usaram
lentes SV nos primeiros 2 anos e lentes DIMS apds este periodo; Grupo 4 criangas que usaram lentes SV nos primeiros 2 anos,
mudaram para lentes DIMS durante 1,5 anos e depois novamente voltaram a usar lentes SV.

Nos ultimos 3 anos da pesquisa, constatou-se que as variagbes médias deste periodo em SER e AL foram,
respectivamente, de acordo com cada grupo: Grupo 1, 0,15 D e 0,20 mm; Grupo 2, 0,19 D e 0,25 mm; Grupo 3, 0,11 D e 0,10
mm; Grupo 4, 0,47 D e 0,28 mm (Lam et al., 2023). Desta forma, nota-se que as criangas que interromperam o uso de lentes
DIMS, participantes do Grupo 2 e Grupo 4, exibiram progressdo mais répida da miopia e comprimento axial quando
comparadas aquelas que mantiveram o uso de lentes DIMS, participantes do Grupo 1 e Grupo 3. Além disso, demonstrou-se
que as criangas que usaram lentes DIMS continuamente ao longo dos 6 anos, participantes do Grupo 1, sustentaram o controle
da miopia ao longo desse periodo e exibiram a menor taxa de progressdo da miopia. Somado a isso, 0 estudo concluiu que ndo
houve efeito rebote, isto é, uma progresséo acelerada da miopia ou um crescimento ocular, apés a interrup¢do do tratamento
com lentes DIMS (Lam et al., 2023; Weng et al., 2022).

Nucci et al realizaram um ensaio clinico ndo randomizado de duragdo de um ano, com criangas italianas de idade
entre 6 e 18 anos e com miopia entre -0.50 e -4.00 D (Nucci et al., 2023). Neste, 30 criangas utilizaram lentes DIMS, sendo
agrupadas no grupo de tratamento, 32 utilizaram lentes de visdo simples (SV), sendo agrupadas no grupo de controle. Ao final
do periodo do ensaio clinico, conclui-se que as criancas que utilizaram lentes DIMS tiveram um aumento no SER e no AL de,
respectivamente, 21,8% e 0,4%. Ja as criancas que utilizaram lentes SV tiveram um aumento no SER e no AL de,
respectivamente, 49,4% e 0,9% (Nucci et al., 2023).

Huang et al realizaram um ensaio clinico de duragdo de um ano, com criangas chinesas de idade entre 7 e 12 anos e
com miopia entre -1.0 e -4.00 D (Huang et al., 2022). Neste, 38 criancas utilizaram lentes DIMS, sendo agrupadas no grupo de
tratamento, 39 utilizaram lentes de visdo simples (SV), sendo agrupadas no grupo de controle. Ao final do periodo do ensaio
clinico, conclui-se que as criangas que utilizaram lentes DIMS tiveram um aumento no SER e no AL de, respectivamente,
31,8% e 1,7%. Ja as criancas que utilizaram lentes SV tiveram um aumento no SER e no AL de, respectivamente, 41,2% e
2,1% (Huang et al., 2022).

4. Discusséo

A eficécia das lentes DIMS foi analisada por meio dos pardmetros de progressdo da miopia através da variagdo do
SER durante a utilizacdo do tratamento atribuido e o respetivo alongamento do AL. As informacBes apreciadas foram
comparadas aos mesmos indicadores obtidos pelo uso de lentes SV.
Apos a analise dos estudos considerados, verificou-se que os escolares que foram submetidos ao tratamento com lentes DIMS
tiveram sua progressdo da miopia e seu alongamento do AL menores do que comparado aos escolares que foram submetidos
ao tratamento com lentes SV (Huang et al., 2022; Lam et al., 2020, 2022, 2023; Nucci et al., 2023).
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Ademais, a concepcao das lentes DIMS, a partir de uma zona central de correcdo midpica e uma zona periférica de
desfoque com grau de refracdo positivo, permitiu aos usuarios uma visdo nitida e a0 mesmo tempo causar uma redugdo do
desfoque hipermetrépico na periferia da retina (Huang et al., 2022; Lam et al., 2020, 2022, 2023; Nucci et al., 2023). Este
tratamento também se demonstrou com maior aplicabilidade clinica, quando comparado a lentes de contato ou uso
farmacoldgico de atropina topica, devido ao seu uso ser um método ndo invasivo tépica (Andreso, 2022; Lam et al., 2020,
2022).

Outrossim, o controle da progressdo da miopia tem notavel relevancia clinica e social devido aos riscos de deficiéncia
visual e subsequente comprometimento da saide e qualidade de vida dos individuos, notadamente em criangas e adolescentes
(Li et al., 2020; Zhang et al., 2022). Portanto, o estudo e analise da literatura sobre a eficacia da utilizagdo de lentes DIMS é de
importancia para prevenir as patologias oculares e a perda funcional da viséo causadas por complica¢Ges da falta de controle da
progressdo da miopia.

No entanto, existem algumas limitages associadas a esta revisdo integrativa da literatura que dificultam a apreciacéo
dos resultados e a realizagdo de uma comparagdo direta entre os ensaios clinicos selecionados. Nesse sentido, tais limitacdes
sdo: o tempo de realizagdo dos ensaios clinicos, com variagdo de 12 a 72 meses; a discrepancia no nimero de participantes
envolvidos nas amostras populacionais; a diferenga de idade das criancas e adolescentes integrantes nos diferentes estudos,
tendo-se escolares de 6 a 18 anos; a divergéncia das medidas de SER e AL iniciais entre os participantes; e o himero limitado

de ensaios clinicos realizados e incluidos até o presente momento desta revisao.

5. Concluséao

Neste trabalho, abordou-se as terapias ndo farmacoldgicas e ndo invasivas para a corre¢do e controle da progresséo da
miopia em criancas e adolescentes, sendo esta as lentes oftdlmicas para 6culos do tipo DIMS e do tipo SV. A partir da analise
dos estudos incluidos, verificou-se que as lentes SV ndo demonstraram efeito retardador da miopia, enquanto as lentes DIMS
foram eficazes para tal fungdo. Assim, analisou-se que promocao do desfoque midpico periférico na retina é eficaz para
controlar a progressdo da miopia.

Sendo assim, a oferta de lentes DIMS para criangas e adolescentes demonstra ser uma opg¢éo viavel para tratamento da
miopia, a fim de controlar sua progressdo. Como efeito, este tratamento podera garantir melhor qualidade de vida e evitar
comprometimento da visdo ao prevenir a miopia elevada, as patologias oculares e as deficiéncias visuais permanentes.

Por fim, sugere-se que a eficicia de lentes DIMS seja estudada por futuros trabalhos, por meio de novos ensaios
clinicos de acompanhamento com criancas e adolescentes. Assim, serd possivel coletar dados sobre a funcionabilidade e
aplicabilidade destas lestes em maior quantidade, com o intuito de contribuir com o aprimoramento da andlise de sua

eficiéncia.
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