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	PROTOCOLLI DI CICLOPLEGIA E MIDRIASI 




STRUTTURA DI RIFERIMENTO……………………………………………………………………………………………………..

L’esame in cicloplegia va sempre concordato con i genitori segnalandone la necessità, insieme ai limiti della visita oculistica senza instillazione dello stesso, è necessario riportare in cartella/scheda/memoria rilasciata all’assistito eventuali effetti avversi già avvenuti in relazione ala stessa procedura ed indicare, ove nota, la molecola impiegata.
Quando si effettua l’esame è necessario indicare in cartella/scheda/memoria che l’esame è stato eseguito in cicloplegia, ma non appare necessario, per procedere, richiedere consenso informato scritto e controfirmato, perché la manovra è considerata buona pratica.
L’inserimento della dicitura “cicloplegia”, nella cartella/scheda/memoria redatta fa fede sulla condivisione con i genitori, o esercenti la potestà familiare, della scelta di usare questo presidio diagnostico.

PER LA CICLOPLEGIA
tropicamide (azione circa 4 ore, da instillare almeno due volte effetto massimo dopo 30’) ciclopentolato (azione fino 8 ore, da instillare non più di due volte a distanza di 5’, effetto massimo dopo 20’)
L’impiego di Atropina in considerazione dell’azione prolungata, della necessità di instillazioni per più giorni e dei frequenti episodi di intolleranza, non è oggi considerato presidio di prima scelta ma può essere riservato a situazioni  particolari.

PER LA DILATAZIONE in ambulatorio
in particolar modo nella valutazione della ROP, mix di 1ml del prodotto commerciale disponibile di tropicamide-fenilefrina diluito in 3ml di tropicamide 1% da instillare tre-quattro volte a distanza di 10'. Per i riferiti episodi di tachicardia ed ipertensione rilevati dopo somministrazione di tropicamide-fenilefrina si raccomanda di ostacolarne il passaggio attraverso i puntini lacrimali e il possibile assorbimento attraverso la mucosa nasale.

Per somministrazione di farmaco, una sola goccia se correttamente instillata è in genere sufficiente; nei bambini molto pigmentati può essere necessaria una somministrazione supplementare.
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