
BỆNH VIỆN ĐA KHOAQUANG KHỞI
KHOA 3CK

PHIẾU TÓM TẮT THÔNG TIN ĐIỀU TRỊ
PHẪU THUẬT ĐIỀU TRỊ MỘNG THỊT

1. Chẩn đoán và điều trị

Ngày Khám Cận lâm sàng Nguyên tắc điều trị Thuốc Chăm sóc
1

TCCN:
- Kích thích mắt: nóng 
rát, sợ ánh sáng, cảm 
giác dị vật, chảy nước 
mắt.
- Đau khi có loét giác 
mạc nhỏ quanh đầu 
mộng.
TCTT
- Mờ đục giác mạc 
phía chu biên □Thay 
đổi phim nước mắt
- Lọan thị
- Hạn chế vận nhãn 1 
phần

Xét nghiệm tiền phẫu
- TPTTB máu bằng 
laser, APTT, PT, urê, 
creatinin, đường huyết,
SGOT, SGPT, tổng 
phân tích nước tiểu 10 
thông số

- Cắt mộng đơn thuần
- Cắt mộng
Mitomycin C
- Cắt mộng + ghép kết 
mạc tự thân

-Thuốc uống:
+Kháng sinh
+Kháng viêm
+Giảm đau
- Thuốc nhỏ:
+Kháng sinh
+Kháng viêm
+Nước mắt nhân tạo bảo vệ 
bề mặt giác mạc

- Rửa mắt 
- Hướng dẫn bệnh nhân 
giữ vệ sinh mắt

2 - Đánh giá tình trạng 
mảnh ghép
- Đánh giá tình trạng 
tái tạo biểu mô giác 
mạc

Không - Giảm đau 
- Giảm viêm
- Ngừa bội nhiễm

Như trên Như trên

- Xuất viện
-  Hướng dẫn bệnh nhân giữ vệ sinh mắt
Nếu BN nhức mắt, nhìn mờ thì tái khám lại ngay

CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM
Độc lập - Tự do - Hạnh phúc



2. Quản lý, dinh dưỡng và tư vấn cho người bệnh
- Tái khám sau mổ theo ngày hẹn ghi trên giấy xuất viện.
- Cắt chỉ sau 10 ngày
- Trước ngày hẹn tái khám, nếu mắt mổ đau nhức, nhìn mờ hay kích thích chảy nước mắt thì đến khám ngay.

Chăm sóc và giữ vệ sinh mắt:
- Tránh những công việc và môi trường tiếp xúc với khói, bụi, những nơi không hợp vệ sinh.
- Khi vệ sinh cá nhân, tránh để nước và xà phòng rơi vào mắt.
- Mỗi sáng, dùng Col. Effticol rửa mắt và lau sạch mắt bằng gạc vô trùng trước khi nhỏ thuốc theo hướng dẫn.

Chế độ dinh dưỡng:
- Ăn uống bình thường, không kiêng cử.
- Đối với bệnh nhân mắc các bệnh lí khác hiện đang sử dụng thuốc theo toa bác sĩ (như tăng huyết áp, đái tháo đường, v.v...) thì tiếp tục 
điều trị như bình thường.


