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RESUMO

Todos os dias milhGes de Brasileiros instilam colirios em seus olhos, que permanecem como a pedra angular do tratamento de varias doengas
oculares. Ao contrario dos tratamentos médicos baseados na ingestdo de medicamentos por via oral, o uso correto de colirios depende de uma
técnica de administracdo baseada em movimentos de coordenagdo motora fina associada a visdo adequada. Varios estudos demonstraram que o
uso incorreto de colirios pode acarretar o aumento da absorgdo sistémica das drogas, com conseqliente maior toxicidade. O uso incorreto ocorre
quando se usa nimero excessivo de gotas por aplicagdo ou nimero excessivo de aplicagGes das gotas, ou se toca os tecidos oculares com a ponta
do frasco aplicador. Alguns dos mais importantes fatores que levam os pacientes a ndo aderirem adequadamente ao tratamento com colirios
podem estar relacionados a instilagdo incorreta destes que eleva o custo da terapéutica. Este trabalho teve por objetivo comparar a eficicia da
fenilefrina a 10% aplicada por vaporizagdao em olho fechado em relagdo a instilagdo de gota em olho aberto em pacientes que irdo realizar exame
de fundoscopia e avaliar a dificuldade entre os métodos de administragdo. Trata-se de um ensaio clinico controlado, randomizado, mascarado e
pareado realizado no segundo semestre de 2014, de setembro a novembro, em 50 pacientes da Policlinica Ronaldo Gazolla — RJ, com média de
idade de 64 anos, sem doengas oculares ou sistémicas que comprometiam a dilatagdo pupilar. Cada paciente instilou 1 gota do colirio de
fenilefrina a 10% em um dos olhos aberto, e aplicou por vaporizagdo o mesmo midriatico no outro olho fechado. A escolha do olho foi aleatéria.
Depois, os pacientes responderam a um questiondrio com perguntas pré-formuladas sobre o nivel de dificuldade entre os métodos. Aspectos
relacionados a adequacao técnica da administragdo também foram observados e classificados pelos autores. O diametro das pupilas foi medido
antes da administragdo tdpica, 10, 20 e 30 minutos depois com um pupildmetro. A analise estatistica foi realizada utilizando o software RStudio
e ANOVA para medidas repetidas. A diferenga entre os métodos de aplicagdo ndo gerou alteragao clinica significativa entre as midriases quando
os tempos avaliados foram os mesmos para vaporizagdo e instilagdo de gotas. Dificuldade para aplicar o vaporizador foi relatada por 34% dos
pacientes, enquanto 8% relataram dificuldade na aplicagdo da gota. A maior dificuldade foi de mirar e acertar o olho em ambos os métodos. Nao
houve diferenga estatisticamente significativa quanto a dificuldade de administragdo topica entre a vaporizagdo e a instilagdo de gotas. Houve
toque da ponta do colirio na palpebra, cilios ou olho em 60% dos casos e vaporizador em apenas 12% dos casos. A adequagdo da técnica de
vaporizagdo, mostrou-se superior devido ao menor risco de contaminagdo do frasco.
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