	Dråpene forordnes av lege som eventuelt-medikament i MetaVision.
Barna overvåkes med pulsoksimeter/scoop i to timer fra første drypping pga mulige bivirkninger. Disse er:

· Cyclopentolat og Tropicamid: Kan svi ved drypping. 

· Cyclopentolat: Apneer, puls- og metningsfall, forsinket ventrikkeltømning 
· Fenylefrin 10 mg/ml: Hypertensjon, hjerterytmeforstyrrelser.

Klem av tårekanalen ved drypping og i ca 1 min. Tørk bort all overflødig væske med tupfer/kompress for å begrense systemisk reaksjon. 
Skjerm barnet mot sterkt lys i to timer fra første drypping!

	Ikke-medikamentell smertelindring under øyeundersøkelse: 

· Barnet skal være mett, stabilt og normotemperert.

· God støtte og smokk med morsmelk/sukkervann.

· Evt Paracet sup 20/mg/kg 30 min før undersøkelsen, må forordnes av lege!

	Begge øyne dryppes med:

	CYCLOPENTOLAT 2,5mg/ml
Cyclopentolat 0,5% (5 mg/ml)  fortynnes 1:1 med NaCl 0,9% 
til 2,5 mg/ml
og

FENYLEFRIN 10 mg/ml 
Trekkes opp i 1ml-sprøyte fra flaske i kjøleskapet 
	En dråpe av begge medikamenter med 5 min mellomrom: 60 og 30 min før øyeundersøkelsen.

Kontroller effekt (dilaterte pupiller ved lyseksponering) 15 min etter andre drypping. 
Ved manglende dilatasjon –> gi begge dråper en tredje gang.

	Mørkpigmenterte barn:
CYCLOPENTOLAT 0,25%  (2,5 mg/ml)

FENYLEFRIN 10 mg/ml 
(utblanding se over)

TROPICAMID 5mg/ml


	
-1 dråpe i hvert øye 60 min før øyeundersøkelsen


 - 1 dråpe 60 og 30 min før øyeundersøkelsen

-1 dråpe i hvert øye 30 min før øyeundersøkelsen

	Eventuelt lokalanestesi:
MINIMS PROXYMETACAINE 0,5% (eller Oxibuprokain)

Dryppes av øyelegen:1 dråpe i hvert øye umiddelbart før øyeundersøkelsen

	Etter øyeundersøkelsen skal barnet overvåkes med pulsoxymeter/scoop og skjermes mot sterkt lys i 2 timer
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