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 ]التقييم المبدئي  [متلازمة العين الجافة 

 لدى الفحص المبدئي ةالقصة المرضي

 الحساسية والدماع والحروق والقراص  الأعراض والعلامات العينية(
وحساسية الجسم الخارجية أو الجفاف والحكة اللطيفة ورهاب الضوء 
والرؤيا غير الواضحة والحساسية تجاه العدسات اللاصقة والاحمرار 

اليومي وتفريغ المخاط وتردد الوميض الزائد وتعب العينين والتذبذب 
 والأعراض التي تسوء بعد ذلك في اليوم(

 الرياح والسفر عبر الجو  الظروف التي تزيد من شدة الأعراض(
والرطوبة المنخفضة والجهود المرئية المطولة المقترنة بمعدل 

 الوميض المنخفض مثل القراءة واستخدام الكمبيوتر(

 فترة استمرار الأعراض 

 القصة العينية، وتتضمن 

)مثل وتأثيرها على الأعراض لموضعية المستعملة الأدوية ا -
الدموع الصناعية و"غسل العين" ومضادات الهيستامين وأدوية 
الزرق ومضيقات الأوعية ومواد الكورتيزون والمستحضرات 

 والعشبية( البديلة

 استعمال العدسات اللاصقة*، أوقات استعمالها والعناية بها -

 التهابات الملتحمة* الأرجية* -

) رأب قرنية* سابق، جراحة ساد*،  العينية الجراحية القصة -
 جراحة انكسارية قرنية* (

)مثال: فيروس الحلأ البسيط*، فيروس  أمراض سطح العين* -
الحماق وداء المنطقة*، الداء الفقاعاني الغشائي المخاطي* 

العيني، متلازمة* ستيفن جونسون*، انعدام القزحية*، مرض 
 ضد المضيف* (الطعم 

 النقاط* الدمعية جراحة -

مثال: جراحة سابقة لإصلاح الانسدال*، رأب ) جراحة الأجفان -
 (الشتر الداخلي* / الشتر الخارجي*الأجفان*، إصلاح 

 شلل بل* -

 وتتضمنمرضيةالقصة ال ، 

 التدخين أو التعرض للتدخين السلبي* -

 *(والصدافمثال: الوردية* )الأمراض الجلدية  -

ة العناية بصحة الأجفان* تقنية وتواتر غسل الوجه، متضمن -
 *والأهداب

 التأتب* -

 سن الإياس* -

مثال: متلازمة جوغرن*، مرض )الأمراض الالتهابية* الجهازية  -
الطعم ضد المضيف*، التهاب المفاصل الرثياني*، الذئبة 

 (الحمامية الجهازية*، تصلب الجلد*

 مثال: اللمفوما*،الساركوئيد* () الأمراض الجهازية الأخرى -

مثال: مضادات الهسيتامين*، المدرات*، ) الجهازيةالأدوية  -
الهرمونات والضادات* الهرمونية، مضادات الاكتئاب*، الأدوية 

، isotretinoinالمضادة لللانظميات* القلبية، 
diphenoxylate/atropine ضادات مستقبلات بيتا ،

الأدرنرجية*، أدوية المعالجة الكيميائية*، أي دواء ذي فعل 
 ين*(مضاد للكول

 (، الحراريةالكيميائيةالميكانيكية، مثال: ) الرضوض -

فيروس ،  Cمثال: التهاب الكبد* ) الأخماج الفيروسية المزمنة -
 (عوز المناعة المكتسب*

اس* نقي العظم*، جراحة رمثال: اغت) العينية الجراحة غير -
 *(التوائم الرأس والعنق، جراحة علاج الألم العصبي لمثلث

 

 تشعيع* الحجاج* -

مثال:  دار باركنسون*، شلل بل*، ) الأمراض العصبية -
 الألم العصبي لمثلث التوائم( ،Riley-Dayمتلازمة

 جفاف الفم، تجوف* الأسنان، القرحات* الفموية -

 التعب -

 آلام المفاصل، آلام العضلات -

 

 الفحص الفيزيائي المبدئي

  *البصرحدة 

 الفحص الخارجي 

)تصلب الجلد وتغييرات الوجه المتناسقة مع الوردية  الجلد -
 (*والزهمية

)الإغلاق/سوء التوضع غير الكامل والوميض غير  الأجفان -
الكامل أو غير المتكرر وتلكؤ الجفن وحمامي هوامش الجفن 
والرواسب أو الإفرازات غير الطبيعية والشتر الداخلي لجفن 

 العين والشتر الخارجي لجفن العين(

 *)توسيع الغدد الدمعية( حقاتالمل -

 الجحوظ* -

)العصب الخامس من الأعصاب  وظيفة الأعصاب القحفية -
القحفية ]العصب المثلث التوائم[( والعصب السابع من 

 *الأعصاب القحفية ]عصب الوجه[

)مواصفات تشوهات المفاصل لالتهاب المفاصل  اليدان -
 تحت الأظافر( *، نزف شظوي*الروماتويدي، ظاهرة رينو

 *التنظير الحيوي* بالمصباح الشقي 

)ارتفاع هرمونات سن اليأس والانزلاق واللزوجة  فلم الدمع -
 ونموذجه( *الزائدة وخيوط المخاط والرغوة وزمن التحطم

)انحراف الأهداب والشعرة وتساقط الأهداب  الأهداب -
 *والرواسب(

)الحالات الشاذة للأكياس  حواف الأجفان الأمامية والخلفية -
الدهنية حول العين ]مثل، حؤول الفتحات والزيت الواقي 

التعبيري المنخفض الضمور[ وميزة إفرازات الغدة اللعابية 
]مثل، التعكر والمثخن ورغوي والناقص[ وتصبح الأوعية 
الدموية التي تمر عبر الموصل المخاطي الجلدي والتقرن 

 والتندب(

السالكية والموضع والظهور وموضع ) النقاط الدمعية -
 السدادات(

)مثل، المسالك البولية  الرتج* السفلي والملتحمة* الظفرية -
والتندب والحمامي وحساسية الحلمات وتوسيع الجريب 

 *والتقصير والالتصاق الملتحمي(والتقرن 

)مثل، التلوين الثاقب بوردية البنغال أو  الملتحمة البصلية -
أخضر الليسامين أو الأصباغ الفلوريسينية، الاحتقان، الجفاف 

 *الموضع، التقرن ، الوذمة ، التهدل، الجريبات(

)الجفاف الموضع بين الجفنين والتآكلات الظاهرية  القرنية -
ة البنغال أو الأصباغ الفلوريسينية الثاقبة والتلوين الثاقب بوردي

والخيوط والعيوب الظاهرية وعدم انتظام الغشاء القاعدي 
وتكوين السبل والترقيق  واللويحات المخاطية والتقرن

والترشحات والقرحة والتندبوالتوعي الحديث ودليل على 
*جراحة القرنية والانكساري(
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 ]التوصيات المتعلقة بالتدبير[العين الجافة

 

 تدبير العناية

 حيث أن المرضى  ،تعالج كافة العوامل المسببة القابلة للمعالجة
الذين لديهم أعراض العين الجافة يملكون غالباً العديد من 

 العوامل المساهمة في الحالة

  يتحدد ترتيب وكيفية إشراك المعالجات اعتماداً على احتياجات
وخياراته المفضلة، وكذلك على المحاكمة الطبية المريض 

 لطبيب العيون المعالج

 :تعد المعايير التالية ملائمة في الحالات الخفيفة من العين الجافة 

 التوعية والتعليم، والتعديلات في البيئة المحيطة -

 حذف الأدوية الموضعية أو الجهازية التي تساهم في الحالة -

المركبة المائية في فلم الدمع عن طريق استعمال  *تعزيز -

 *أو مرهم *على شكل هلام *بدائل  الدموع الاصطناعية

والعناية بصحة  *معالجة الأجفان ) الكمادات الدافئة -

 (*الأجفان

 *العينية المساهمة كالتهاب حواف الأجفانمعالجة العوامل  -
 *والتهاب غدد ميبوميوس

 الأجفان *تصحيح شذوذات -

  إضافة للمعالجات المذكورة أعلاه، تعد المعايير التالية ملائمة
 في الحالات المعتدلة من العين الجافة:

  cyclosporine) *للالتهابالعوامل المضادة  -

الغذائية  *المتممات ،*والستيروئيدات القشرية الموضعي

من نوع أوميغا  *الجهازية الحاوية على الأحماض الدهنية

-3) 

 الدمعية *قاطالن *سدادات -

 *الجانبية في النظارات والغرف الرطبة *الدروع -

  إضافة للمعالجات المذكورة أعلاه، تعد المعايير التالية ملائمة
 في الحالات الشديدة من العين الجافة:

 الجهازية *الكولنرجية *الشادات -

 العوامل الجهازية المضادة للالتهاب -

 *العوامل الحالة للمخاط -

 *الإسويةالدموع المصلية  -

 *العدسات اللاصقة -

 الأجفان *تصحيح شذوذات -

 الإغلاق الدائم للنقاط الدمعية -

 *رفو الأجفان -

 

 

  مراقبة المرضى الموضوعين على العلاج بالستيروئيدات

 كارتفاع ضغط *القشرية خشية حدوث التأثيرات الجانبية

 *القرنية، وتشكل الساد )تلاشي( *العين، ذوبان

 

 توعية وتعليم المريض 

  إعلام المرضى حول الطبيعة المزمنة للعين الجافة وتاريخ
 .سيرها الطبيعي

 تزويد المرضى بتوجيهات خاصة حول الأنظمة العلاجية. 

 المريض وفهمه  *إعادة التحقق بشكل دوري من مطاوعة

 *لطبيعة المرض، والمخاطر الناجمة عن التبدلات البنيوية
 *للتدبير الفعال، وإعادة تعزيز *ت الواقعيةالمرافقة، والتوقعا

 .توعية وتعليم المريض

  إحالة المرضى الذين لديهم تظاهرات لأمراض جهازية إلى
 .الطبيب المختص

  تحذير المرضى المشخص لديهم متلازمة العين الجافة بأن

قد تزيد  وخاصة جراحة الليزك،، الجراحة الإنكسارية القرنية

 .ين لديهممن سوء حالة جفاف الع
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