
MN/elenco prestazioni/Ioflupane           Pagina 1 di 2 

 

 

 
A.O. S.Croce e Carle Cuneo 

 

MODMN_170 

SCHEDA DI SOSPENSIONE TERAPIA prima della 

SCINTIGRAFIA CON 123I-IOFLUPANE 

 

Data ultima revisione: 

24/10/2022 

Revisione n. 1 

                                                             

Al Medico Curante del/della Sig/Sig.ra __________________________________ nato/a il_______________ 
 

Caro Collega, per garantire un’ottimale effettuazione e interpretazione dell’esame è opportuno sospendere i 

principi attivi di seguito elencati prima della somministrazione del radiofarmaco IOFLUPANE (123I). 

Nell’elenco sono state inserite, a scopo cautelativo, sia le sostanze con interazione significativa, sia quelle 

con interazione moderata o incerta. Il tempo di sospensione raccomandato per ogni categoria è stato 

calcolato moltiplicando per 5 volte l’emivita plasmatica del principio attivo a eliminazione più lenta. 

Ti chiedo pertanto di individuare i principi attivi interferenti presenti nella terapia del paziente e la relativa 

possibilità di sospensione. 

 

- INTERAZIONE SIGNIFICATIVA (alterazione dell’uptake superiore al 20%) - 
 

Categoria 
Principio attivo in 

terapia 

Sospensione 

consigliata prima 

dell’esame 

Per i principi attivi 

presenti in terapia 

specificare il nome 

commerciale  

Se in terapia, è 

possibile la 

sospensione? 

(SI/NO) 

SOSTANZE D’ABUSO 

□ amfetamina,  

□ dexamfetamina  

□ metanfetamina 

3 giorni  □ Sì     □ NO 

□ cocaina 2 giorni  □ Sì     □ NO 

ANTIDEPRESSIVI SSRI  

inibitori selettivi della serotonina-

ricaptazione (N06AB) 

□ sertralina 6 giorni  □ Sì     □ NO 

Altri ANTIDEPRESSIVI - NDRI  

(N06AX) 
□ bupropione 8 giorni  □ Sì     □ NO 

SIMPATICOMIMETICI AD AZIONE 

CENTRALE (N06BA) 

□ modafinil  

□ metilfenidato 
3 giorni  □ Sì     □ NO 

 

- INTERAZIONE MODERATA o INCERTA*–  
 

Categoria Principio attivo 

Sospensione 

consigliata prima 

dell’esame 

Presente in terapia? Se 

sì, specificare nome 

commerciale  

Se in terapia, è 

possibile la 

sospensione? 

(SI/NO) 

ANALGESICI OPPIACEI (N02AB) □ fentanil 5 giorni 
 

□ Sì     □ NO 

ANTIPSICOTICI derivati dell’indolo 

(N05AE) 
□ ziprasidone 2 giorni 

 
□ Sì     □ NO 

ANTIPSICOTICI  

derivati della difenilbutilpiperidina 

(N05AG) 

□ pimozide 28 giorni 

 

□ Sì     □ NO 

ANTIDEPRESSIVI TRICICLICI  

inibitori non selettivi della 

monoamino-ricaptazione (N06AA) 

□ trimipramina  

□ amitriptilina 

□ dosulepina 
 

10 giorni  □ Sì     □ NO 

□ clomipramina 

□ nortriptilina  

□ maprotilina 

15 giorni  □ Sì     □ NO 
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Categoria Principio attivo 

Sospensione 

consigliata prima 

dell’esame 

Presente in terapia? Se 

sì, specificare nome 

commerciale  

Se in terapia, è 

possibile la 

sospensione? 

(SI/NO) 

ANTIDEPRESSIVI SSRI  

inibitori selettivi della serotonina-

ricaptazione (N06AB) 

□ Citalopram 

□ escitalopram 

□ fluvoxamina  

□ paroxetina 

8 giorni  □ Sì     □ NO 

□ fluoxetina 45 giorni  □ Sì     □ NO 

Altri ANTIDEPRESSIVI - SNRI 

(N06AX) 

□ duloxetina  

□ venlafaxina 
3 giorni  □ Sì     □ NO 

Altri ANTIDEPRESSIVI  (N06AX) □ vortioxetina 14 giorni  □ Sì     □ NO 

SIMPATICOMIMETICI AD AZIONE 

CENTRALE (N06BA) 
□ solriamfetol 2 giorni  □ Sì     □ NO 

 

ALTRI UROLOGICI (G04BX14) 

 
□ dapoxetina 4 giorni  □ Sì     □ NO 

FARMACI PER LE SINDROMI 

OSTRUTTIVE DELLE VIE 

RESPIRATORIE per 

uso sistemico (R03CA)  

□ efedrina,  

□ pseudoefedrina 
1 giorno  □ Sì     □ NO 

ANTIDEMENZA 

 (N06DX) 
□ memantina (*) 5 giorni  □ Sì     □ NO 
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*****************************************************************************************************************

 

     Il paziente, inoltre, è allergico allo IODIO?  □ Sì     □ NO 
 

Eventuali osservazioni/annotazioni
 ___________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________________________ 

Data di compilazione      _______________________                                Firma Medico Curante   _______________________ 

*****************************************************************************************************************
 

Da compilare a carico del Medico Nucleare nel caso sia segnalata l’impossibilità di sospensione di medicinali interagenti: 
 

L’esame può essere eseguito anche in presenza dei medicinali non sospendibili sopra indicati?  

□ Sì    □ NO 

Eventuali annotazioni 
________________________________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________________________________ 
 

 

Data  _________________                     Il Medico Nucleare   _____________________________   

Stesura  Verifica e Approvazione Emissione 

Dr.ssa G. Perlo –Dirigente Farmacista Dr. A. Papaleo - Direttore SC Medicina Nucleare Dr.ssa A. Davit - RQ  

 


