
    

 

 

VIÊM MÀNG BỒ ĐÀO TRẺ EM 

Nguyên nhân 

Tình trạng viêm cấu trúc màng bồ đào bên trong nhãn cầu gồm 

mống mắt, thể mi và hắc mạc. Nguyên nhân của tình trạng này 

có thể do miễn dịch, nhiễm trùng hoặc vô căn. 

Chẩn đoán 

- Viêm màng bồ đào trước 

- Viêm màng bồ đào trung gian  

- Viêm màng bồ đào sau 

- Viêm màng bồ đào toàn bộ 

Khám đánh giá 

bệnh & điều trị 

- Triệu chứng nhìn mờ, đỏ mắt, đau nhức, hiện tượng ruồi bay. 

- Khám toàn thân những dấu hiệu gợi ý nguyên nhân và biến 

chứng điều trị của viêm màng bồ đào như viêm khớp, Lupus, 

Cushing… 

- Đánh giá thị lực, nhãn áp. 

- Đánh giá phần trước nhãn cầu: giác mạc, tiền phòng (tế bào, 

fibrin, mủ tiền phòng), đồng tử, thể thủy tinh 

- Đánh giá phần sau nhãn cầu: mức độ đục dịch kính, tình 

trạng võng mạc. 

XÉT NGHIỆM 

Xét nghiệm tìm 

nguyên nhân  

 

Huyết thanh chẩn đoán: 

- Huyết thanh chẩn đoán: Toxoplasma, Toxocara canis, vi 

khuẩn giang mai (Treponema pallidum), HIV, CMV 

- Tìm các kháng thể tự miễn: ANA, ANCA, LE cell, RF, 

HLA-B27 

Xét nghiệm lao 

 

 

PHIẾU TÓM TẮT THÔNG TIN ĐIỀU TRỊ 

VIÊM MÀNG BỒ ĐÀO TRẺ EM 



- Xquang phổi 

- QuantiFERON®–TB Gold In-Tube test 

Chẩn đoán hình  
- Chụp mạch huỳnh quang 

- OCT bán phần sau, siêu âm B 

Các xét nghiệm 

theo dõi điều trị 

corticoid toàn 

thân  

 

- Tổng phân tích tế bào máu ngoại vi 

- Tốc độ lắng máu (VS)  

- Đánh giá chức năng gan: AST, ALT 

- Đánh giá chức năng thận: Bun, Creatine 

- Đường huyết  

- Xét nghiệm: HIV (khi nghi ngờ) 

- HbsAg và anti-HCV 

- Khám nội khoa: khi cần 

ĐIỀU TRỊ VÀ THEO DÕI  

Thuốc 

- Chống viêm tại chỗ bằng corticosteroid nhỏ mắt 

- Kháng viêm toàn thân nếu viêm màng bồ đào trước nặng 

không đáp ứng điều trị tại chỗ, có thể phối hợp với thuốc ức 

chế miễn dịch. 

- Chống dính mống: nhỏ Atropin 0,5-1%: 2 lần / ngày 

- Nhỏ thuốc hạ nhãn áp khi có dấu hiệu tăng nhãn áp  

- Điều trị căn nguyên (nếu tìm được) 

Theo dõi 

- Thị lực, nhãn áp. 

- Phản ứng tiền phòng, phản ứng pha lê thể 

- Tình trạng thể thủy tinh, giác mạc 

- Siêu âm B, chụp OCT 



Truyền thông 

cho người bệnh 

- Thông tin về bệnh lý viêm màng bồ đào là một bệnh lý mãn 

tính, điều trị trong thời gian dài và có thể cần có sự phối hợp 

nhiều chuyên khoa. 

- Biến chứng của bệnh lý viêm màng bồ đào như đục thủy tinh 

thể, glôcôm, bong võng mạc, phù hoàng điểm, hạ nhãn áp và 

teo nhãn. 

- Tác dụng phụ của corticoid tại chỗ và toàn thân như đục thủy 

tinh thể, glôcôm và hội chứng Cushing (tích mỡ ở vùng mắt, 

cổ, bụng; yếu cơ, teo cơ tứ chi; da mỏng, rậm lông, dễ bầm da 

và mổi mụn ở mặt, lưng…)  

- Thông tin về các loại thuốc được dùng, cách nhỏ thuốc 

- Các dấu hiệu cần báo bác sĩ  

- Lịch tái khám 

 


