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https://www.100test.com/kao_ti2020/1/2021_2022_2010_E5_B9_B4

_E5_9F_BA_c21_1739.htm 1、角膜溃疡的主要治疗方法是局部

滴抗病毒、抗菌、营养角膜，促使角膜上皮生长的眼药水。

方法：每隔10～15min点眼药1次，1h后改为每30min点眼1次

，3h后每2h点眼1次，夜间在睡前使用眼药膏点眼1次，可维

持6～8h，待炎症刺激症状减轻后每日点眼4次即可。来源

：www.100test.com 2、同时滴多种眼药水时，每种眼药水滴入

后应间隔10min才能滴第2种眼药水，避免结膜囊容纳不了，

使眼药水外流而影响药物疗效。 3、当角膜内皮水肿明显时

，用50%的葡萄糖液或5%的氯化钠液等高渗溶液滴眼时，需

单独滴入眼内，不要与其他眼药水混滴，以免稀释药物，影

响治疗效果。 4、滴眼药水时，勿用手压迫眼球，避免引起

角膜穿孔。滴眼药水时，要压迫泪囊1～2min，保证药物疗效

。 5、眼药水不能直接滴在角膜表面，以免刺激角膜；混悬

药物应充分摇匀后再用，以免降低药效。 6、滴药时，管口

离眼球至少1～2cm，不可触及眼睑、睫毛，防止交叉感染。 
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