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SANTA  ALLEANZA

Pediatra Oculista



QUALI TEST ESEGUIRE

• Visus monoculare

• Visus Binoculare

• Cover test

• Riflesso rosso del Fundus



ESAME DEL VISUS

Deve essere eseguito tra 

i 3 ed i 4 anni

Al fine di evidenziare l’ ambliopia 

(occhio pigro) che non può essere 

recuperato se scoperto dopo i 6 

anni di vita



OTTOTIPO PER

BAMBINI



OTTOTIPO PER

BAMBINI



VISUS MONOCULARE

• Va eseguito occludendo prima un 

occhio e poi l’altro, al fine di 

rilevare la differente  acuità visiva

• Si ritengono significative > = 2/10



VISUS MONOCULARE



VISUS BINOCULARE

Va seguito con entrambi gli occhi 

aperti per evidenziare

• Riduzioni visive rispetto al visus in 

monoculare

• Deviazioni visive



COVER TEST

• Va eseguito occludendo e 

disoccludendo un occhio 

facendo fissare un oggetto a 

40 cm circa 

• Preferibilmente con un 

Occlusore Traslucido



COVER TEST



COVER TEST



COVER TEST

• Alla disocclusione dell’ 

occhio si può osservare uno 

spostamento di questo  

dall’interno o dall’esterno 

che ritorna a fissare l’oggetto 

come l’occhio controlaterale  



COVER TEST

• Alla disocclusione dell’ occhio si può osservare uno 

spostamento di questo  dell’interno o dall’esterno che 

ritorna a fissare l’oggetto come l’occhio 

controlaterale  

• In questo caso ci troviamo 

difronte a  Forie



VIDEO



RIFLESSO ROSSO DEL 

FUNDUS

• Va eseguito con una luce intensa 

focalizzata.

• Evidenzia presenza di anomalie al 

cristallino (Cataratta congenita)

• Alterazioni della retina 

(Neoplasie). 



CONGIUNTIVITE

• BATTERICA

• VIRALE

• ALLERGICA

• MISTA



CONGIUNTIVITE

BATTERICA

SEGNI CLINICI

Monolaterale 

Occhio rosso

Produzione di muco pus giallo 



CONGIUNTIVITE

VIRALE

SEGNI CLINICI

Mono o Bilaterale 

Occhio rosso intenso 

Produzione di muco bianco 



CONGIUNTIVITE

ALLERGICA

SEGNI CLINICI

Sempre Bilaterale 

Occhi rossi

Congiuntiva palpebrale molto 

arrossata 



CONGIUNTIVITE

MISTA

SEGNI CLINICI

Mono o Bilaterale 

Occhio rosso intenso 

Produzione di muco bianco 



TERAPIA TOPICA

COLLIRIO

• Antibiotico 

• Fans 

• Antistaminico 

• Cortisone di superficie

• associazioni

Dr. Pietro Zola



OSTRUZIONI DELLE VIE 

LACRIMALI

• Le ostruzioni sono molto 

frequenti in epoca post-natale e 

possono permanere a lungo.

• Le occlusioni sono spesso una 

conseguenza delle prime.



APPARATO 

LACRIMALE



OSTRUZIONI DELLE VIE 

LACRIMALI

SEGNI CLINICI

Raccolta di muco intenso soprattutto 

al mattino

Arrossamento congiuntivale e 

palpebrale interessante anche le 

regioni peri orbitarie.

Reflusso di muco alla pressione del 

sacco lacrimale 



DACRIOCISTITE



OSTRUZIONI DELLE VIE 

LACRIMALI

Approccio farmacologico e

Fisioterapeutico

• Collirio antibiotico

• Collirio decongestionante

• Spray decongestionanti nasali

• Massaggio costante al dotto naso-

lacrimale



La dichiarazione, firmata a Parigi il 26 settembre 1815



OCULISTA E PEDIATRA

Necessaria ed Indispensabile 

collaborazione

Da una corretta diagnosi precoce 

può dipendere una normale funzione 

visiva per tutta la vita



SANTA  ALLEANZA

• Pediatra ed Oculista

•La tempistica della diagnosi

• Il monitoraggio della 

terapia 



SANTA  ALLEANZA

Pediatra Oculista

Genitori del Paziente



GRAZIE PER 

L’ ATTENZIONE


