
E Caŵpo oďďligatorio ai fiŶi dell'eleggiďilità
O Caŵpo oďďligatorio

E Età

O Data della diagŶosi 

ďloĐĐa

O LuŶghezza  dell'asse aŶteƌo-posteƌioƌe ;ŵŵͿ valori raŶge iŶ ŵŵ [ϭϬ; 5Ϭ] 
O EƋuivaleŶte sfeƌiĐo ;diottƌieͿ solo Ŷuŵeri Ŷegativi deĐiŵali forŵato x,xx

WARNING peƌ ŵalattie tƌoŵďoeŵďoliĐhe 
aƌteƌiose vedi ƌĐp 4.4

LuĐeŶtis ;raŶiďizuŵaďͿ - CNV 

LuĐeŶtis è iŶdiĐato Ŷegli adulti per il trattaŵeŶto della diŵiŶuzioŶe visiva dovuta a ŶeovasĐolarizzazioŶe Đoroideale

Altƌe CNV

../../….

O Tipo di CNV

Se SelezioŶato seĐoŶdario a Miopia PatologiĐa alla doŵaŶda preĐedeŶte si aproŶo i segueŶti Đaŵpi

O

SelezioŶe ŵultipla
BevaĐizuŵaď
PegaptaŶiď
AfliďeƌĐept

O

Si
No
Suďfoveale

Terapie preĐedeŶti

O

Il pazieŶte è stato sottoposto a fotodiŶaŵiĐa PDT e/o fotoĐoagulazioŶe laseƌ 
ŵaĐulaƌe?

CNV attiva ?E

Il pazieŶte è stato sottoposto ad altƌo tƌattaŵeŶto iŶtƌavitƌeale ĐoŶ iŶiďitoƌi 
del VEGF?

Si

Si
No

AŶaŵŶesi di iĐtus, attaĐĐhi isĐheŵiĐi tƌaŶsitoƌi o iŶfaƌto ŵioĐaƌdiĐo Ŷegli 
ultiŵi 6  ŵesi? ;vd. RCP, 4.4Ϳ

No

No

Se si, iŶdiĐare la sede della lesioŶe E Juxtafoveale  
Extƌafoveale

Si

Se  la ƌisposta è "Sì", iŶdiĐaƌe 

SeĐoŶdaƌia a Miopia patologiĐa

O

ϭ - SĐheda RegistƌazioŶe PazieŶte ;RPͿ

Ϯ - SĐheda Eleggiďilità e Dati CliŶiĐi ;EDCͿ
Controindicazioni
IŶfezioŶe oĐulare o perioĐulare iŶ Đorso o sospetta.
IŶfiaŵŵazioŶe iŶtraoĐulare grave iŶ Đorso.

≥ϭ8

Destƌo 

SiŶistƌo

OĐĐhioO

Il trattaŵeŶto ďilaterale ĐoŶteŵporaŶeo ŶoŶ 
è ĐoŶseŶtito. IŶ Đaso di trattaŵeŶto ďilaterale 
ŶoŶ ĐoŶteŵporaŶeo: ĐoŶtrollo sulle 
soŵŵiŶistrazioŶi ;RFͿ di ϭ5 gg. IŶ Đaso di 
trattaŵeŶto per siŶgolo oĐĐhio: ĐoŶtrollo tra 
uŶa soŵŵiŶistrazioŶe e l'altra di 3Ϭ gg.



O Per ogŶi ŵediciŶale selezioŶato alla doŵaŶda precedeŶte iŶdicare il Ŷuŵero 
delle dosi soŵŵiŶistrate

ďloĐĐa

Decimi LogMAR
<ϭ/ϭϬ >ϭ.Ϭ
ϭ/ϭϬ ϭ.Ϭ

ϭ,Ϯϱ/ϭϬ Ϭ.ϵ 
ϭ,ϲ/ϭϬ Ϭ.ϴ
Ϯ/ϭϬ Ϭ.ϳ

Ϯ,ϱ/ϭϬ Ϭ.ϲ
ϯ,Ϯ/ϭϬ Ϭ.ϱ
ϰ/ϭϬ Ϭ.ϰ
ϱ/ϭϬ Ϭ.ϯ

ϲ,ϯ/ϭϬ Ϭ.Ϯ
ϴ/ϭϬ Ϭ.ϭ

ϭϬ/ϭϬ Ϭ.Ϭ

preseŶte

O FAG 

PreseŶte
AsseŶte

AsseŶte

Esaŵe eseguito

PreseŶte
AsseŶte

O

O Leakage

asseŶte

FAG+ICG

Fluido iŶtraretiŶico e/o sottoretiŶico

E

PreseŶte

Eŵorragia iŶtraretiŶica e/o sottoretiŶica 

…

O

IŶefficacia

Altro
Si
No

Tossicità

Terapie iŶ corso coŶ altri ageŶti VEGF sisteŵici?
;vd. RCP, ϰ.ϰͿ

OCT

O

ValutazioŶe fuŶzioŶale

O Metaŵorfopsia

O Deciŵale/LogMAR

DecisioŶe ŵedica

ValutazioŶe aŶatoŵiĐa

IŶdicare la causa del fiŶe trattaŵeŶto iŶdicato per ogŶi ŵediciŶale iŶdicato 
Ŷella riga sopra



O Data RF
O Dose ;ŵgͿ

LiŶk alla RNFV

O Data dispeŶsazioŶe farŵaĐo
Lista AIC
ϬϯϳϲϬϴϬϰϭ /E;ϭϬ ŵg/ŵl soluzioŶe iŶiettaďile uso iŶtravitreo -  siriŶga 
prerieŵpita Ϭ,ϭϲϱ ŵl ϭ siriŶga prerieŵpita
ϯϳϲϬϴϬϱϰ/E ϭϬ ŵg/ŵl - soluzioŶe iŶiettaďile - uso iŶtravitreo - flaĐoŶĐiŶo 
;vetroͿ Ϭ,Ϯϯ ŵl - ϭ flaĐoŶĐiŶo + ϭ ago filtro Ŷuova coŶfezioŶe

Nuŵero ĐoŶfezioŶi

../../….
Ϭ.ϱ ŵg ogŶi ϰ settiŵaŶe

Per RF successive alla prima
Si

../../….

NoO

O

LuceŶtis è coŶtroiŶdicato iŶ pazieŶti coŶ ;RCP ϰ.ϯͿ:
- iŶfezioŶi oculari o perioculari iŶ atto o sospette;
- gravi iŶfiaŵŵazioŶi iŶtraoculari iŶ atto.

La dose ŶoŶ deve essere soŵŵiŶistrata e il trattaŵeŶto ŶoŶ deve essere ripreso priŵa del successivo trattaŵeŶto prograŵŵato Ŷel caso di ;RCP ϰ.ϰͿ:
ϭ- uŶa diŵiŶuzioŶe della ŵigliore acuità visiva corretta ;BCVAͿ ≥ ϲ righe ETDRS rispetto all’ultiŵa valutazioŶe;
Ϯ- uŶa pressioŶe iŶtraoculare ≥ ϯϬ ŵŵHg, successiva alla RFϭ;
ϯ- uŶa rottura retiŶica;
ϰ- uŶ’eŵorragia sottoretiŶica estesa al ceŶtro della fovea o se l’esteŶsioŶe dell’eŵorragia è ≥ ϱϬ% dell'area totale della lesioŶe;
ϱ- iŶterveŶto chirurgico iŶtraoculare effettuato o piaŶificato eŶtro i precedeŶti o i successivi Ϯ8 giorŶi.

ϰ - SĐheda DispeŶsazioŶe FarŵaĐo ;DFͿ per oĐĐhio

Si soŶo verifiĐate reazioŶi ŶoĐive e ŶoŶ volute al ŵediĐiŶale

ϯ - SĐheda RiĐhiesta FarŵaĐo ;RFͿ per oĐĐhio



O Data di RV
LiŶk alla RNFV

Deciŵi LogMAR
<ϭ/ϭϬ >ϭ.Ϭ
ϭ/ϭϬ ϭ.Ϭ

ϭ,Ϯϱ/ϭϬ Ϭ.ϵ 
ϭ,ϲ/ϭϬ Ϭ.ϴ
Ϯ/ϭϬ Ϭ.ϳ

Ϯ,ϱ/ϭϬ Ϭ.ϲ
ϯ,Ϯ/ϭϬ Ϭ.ϱ
ϰ/ϭϬ Ϭ.ϰ
ϱ/ϭϬ Ϭ.ϯ

ϲ,ϯ/ϭϬ Ϭ.Ϯ
ϴ/ϭϬ Ϭ.ϭ

ϭϬ/ϭϬ Ϭ.Ϭ

ďloĐĐa
;fuŵettoͿsoŵŵiŶistrare la dose e 
prograŵŵare Ŷuova RIV a giudizio del 
ĐuraŶte

;fuŵettoͿRipetere la terapia 

BloĐĐa e liŶk alla RNFVE EveŶti troŵďoeŵďoliĐi arteriosi ;iŶfarto ŵioĐardiĐo ŶoŶ fatale, iĐtus ŶoŶ 
fataleͿ

Si
No

FAG

No

AĐuità visiva ĐoŶ la ŵigliore ĐorrezioŶe 

O Metaŵorfopsia

DeĐiŵale/LogMAR

AuŵeŶto o RiduzioŶe della BCVA > ϭ riga ETDRS

O

asseŶte

Si

ValutazioŶe FuŶzioŶale

../../….

La RIV è oďďligatoria priŵa di ogŶi soŵŵiŶistrazioŶe suĐĐessiva alla priŵa

La lesioŶe è ĐiĐatriziale?

Se NO alla doŵaŶda precedeŶte si apre il caŵpo sottostaŶte

E No

SiO La lesioŶe è attiva? No

No

OCT

Si soŶo verifiĐate reazioŶi ŶoĐive e iŶattese al ŵediĐiŶale

Si

FAG + ICG

Esaŵe eseguito
;CoŵďoďoxͿ

ϱ - SĐheda RivalutazioŶe ;RIVͿ

ValutazioŶe ŵorfologica

O

O

O

NoPreseŶza di Leakage 

Si
No

O No

O

EvideŶza all'OCT di persisteŶza o auŵeŶto di fluido iŶtra o sottoretiŶiĐo 

Si

SiNuova eŵorragia preseŶte Ŷell'area della lesioŶe

O

Si

preseŶte

EvideŶza di esteŶsioŶe della CNV 

Si

NoO



O Data di FT

O Se ŵotiǀo di FT è decesso iŶdicare la data del decesso:

Decesso
Tossicità

DecisioŶe del pazieŶte

Perdita al folloǁ up

../../….

IŶefficacia

AtteŶzioŶe!  La pƌesĐƌizioŶe di Ƌuesto ŵediĐiŶale è ĐoŶseŶtita ai soli ŵediĐi appaƌteŶeŶti a stƌuttuƌe ospedalieƌe e saŶitaƌie teƌƌitoƌiali espƌessaŵeŶte 
autoƌizzate dalla RegioŶe di ƌispettiǀa peƌtiŶeŶza.

Altro
../../….

DecisioŶe cliŶica

 6 -Scheda FiŶe TrattaŵeŶto ;FTͿ

O Causa di fiŶe trattaŵeŶto

Causa ŶoŶ dipeŶdeŶte dal farŵaco

Se ŵotiǀo di FT è decesso iŶdicare la causa del decesso:O
Malattia
Tossicità

Nota ďeŶe: la ĐoŵpilazioŶe della pƌeseŶte sĐheda ĐaƌtaĐea ŶoŶ sostituisĐe la pƌesĐƌizioŶe, la Ƌuale ƌiŵaŶe ƌealizzaďile esĐlusiǀaŵeŶte tƌaŵite la piattafoƌŵa 
ǁeď da paƌte degli speĐialisti aďilitati alla pƌesĐƌizioŶe e all'utilizzo del sisteŵa, tuttaǀia può esseƌe utilizzata peƌ teŶeƌe tƌaĐĐia teŵpoƌaŶea delle ƌegistƌazioŶi 
iŶ Đaso di diffeƌiŵeŶto della ĐoŵpilazioŶe ǀia ǁeď dei Registƌi di ŵoŶitoƌaggio. 

GraǀidaŶza


