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English Version ()

The Most Common Causes of Dry Eyes: Blepharitis and Dry Eye Syndrome

1. Most Common Causes of Dry Eyes

In Taiwan, the most common causes of dry eyes are blepharitis and dry eye
syndrome.

Blepharitis leads to abnormal secretion of the lipid layer in tears, which in turn
causes rapid evaporation of the tear film—resulting in dry eyes. Although this
condition is widespread in Taiwan, fortunately, blepharitis and dry eye syndrome do
not cause vision loss.

2. Why Does Blepharitis Cause Dry Eyes?

The eyelashes and the edges of the eyelids secrete oils. When these oils are not



properly cleaned, they can lead to infection and inflammation. The most common
bacterium causing eyelid inflammation is Staphylococcus aureus. The oily,
inflammatory secretions—resembling soapy water—can irritate the eyes and trigger
blepharitis. Moreover, the lipid layer on the tear film (derived from the inflamed
sebaceous secretions) is unable to prevent evaporation of the aqueous layer, thus

leading to dry eye symptoms.

3. What Are the Symptoms of Blepharitis?

Blepharitis usually occurs around the base of the eyelashes and along the eyelid
margins, and is often accompanied by conjunctivitis. Patients commonly experience a
burning sensation, itchiness, a feeling of a foreign body in the eye, and crusted
secretions along the eyelid margin.

Symptoms are typically worst upon waking—because during sleep the closed eyelids
cause the inflamed margins to press against the central cornea. Clinical examinations
may reveal flaky debris around the eyelashes and crust formation; when these crusts
are removed, small ulcers on the eyelid margin may be visible. Redness, dilation of
fine blood vessels, and abnormalities in the eyelashes (such as whitening, loss, or
misdirected growth) are also common.

Furthermore, blepharitis often accompanies abnormal tear secretion. During
bacterial infection, the oily components of the tears can be degraded, and the
altered lipid layer fails to form a smooth barrier to prevent evaporation of the
aqueous layer. Without proper tear film protection, the cornea loses its moisturizing
effect and becomes susceptible to various forms of keratitis, including punctate
epithelial erosions and, in severe cases, corneal or conjunctival ulcers that may lead

to blindness.

4. How Is Blepharitis Treated?
The most important step in treating blepharitis is proper eyelid hygiene. It is
recommended to clean the eyelids with warm water or diluted baby shampoo. The

cleaning steps are as follows:

Warm Water:

Warm water helps dissolve hardened oils into liquid form, making them easier to
remove while reducing bacterial growth and the buildup of oily secretions.
Diluted Baby Shampoo:

Use baby shampoo to clean the eyelids. When washing, keep your eyes closed to
avoid irritation from the shampoo; even if a small amount enters the eye, it is less

likely to irritate the cornea.



Removal of Debris:

Flakes and crusts on the eyelids can be removed using a damp cotton swab.

Warm Compress and Ointment:

After cleaning, apply a warm compress on the eyelids for about five minutes, then
use a cotton swab to apply antibiotic ointment along the eyelid margins.

Blepharitis is often accompanied by dry eye symptoms; the proper use of artificial
tears can be beneficial. If blepharitis is combined with keratitis, antibiotic eye drops
are necessary. In severe cases, oral antibiotics (such as tetracycline) may be required
for about a month to effectively control the abnormal metabolism of fatty acids. For
small blistering conjunctivitis caused by Staphylococcus aureus—an allergic
reaction—steroid treatment may be used; however, corneal ulcers must be treated

with potent antibiotic eye drops.

Indonesian Version (E][E )

Penyebab Paling Umum dari Mata Kering: Blefaritis dan Sindrom Mata Kering

1. Penyebab Paling Umum dari Mata Kering

Di Taiwan, penyebab paling umum dari mata kering adalah blefaritis dan sindrom
mata kering.

Blefaritis dapat menyebabkan sekresi abnormal pada lapisan lipid di air mata, yang
kemudian menyebabkan penguapan air mata secara cepat—mengakibatkan mata
kering. Meskipun kondisi ini sangat umum terjadi di Taiwan, untungnya blefaritis dan

sindrom mata kering tidak menyebabkan kehilangan penglihatan.

2. Mengapa Blefaritis Menyebabkan Mata Kering?

Bulu mata dan tepi kelopak mata mengeluarkan minyak. Jika minyak ini tidak
dibersihkan dengan baik, dapat menyebabkan infeksi dan peradangan. Bakteri yang
paling sering menyebabkan peradangan pada kelopak mata adalah Staphylococcus
aureus. Sekresi berminyak akibat peradangan—yang mirip dengan air sabun—dapat
mengiritasi mata dan memicu blefaritis. Selain itu, lapisan lipid pada air mata (yang
berasal dari sekresi sebaceous yang meradang) tidak mampu mencegah penguapan

lapisan air, sehingga menyebabkan gejala mata kering.

3. Apa Saja Gejala Blefaritis?
Blefaritis biasanya terjadi di sekitar dasar bulu mata dan sepanjang tepi kelopak

mata, dan sering disertai dengan konjungtivitis. Gejala yang dialami pasien meliputi



sensasi terbakar, mata gatal, perasaan ada benda asing di mata, dan adanya sekresi
yang mengeras di tepi kelopak mata.

Gejala biasanya paling parah saat pasien baru bangun tidur, karena saat tidur,
kelopak mata yang tertutup membuat tepi kelopak yang meradang menekan bagian
tengah kornea. Pemeriksaan klinis dapat menunjukkan adanya serpihan serat dan
kerak yang menempel di sekitar bulu mata. Saat kerak dihilangkan, dapat terlihat
ulkus kecil di tepi kelopak mata. Kemerahan, pelebaran pembuluh darah halus, serta
abnormalitas pada bulu mata (seperti memutih, rontok, atau tumbuh tidak tepat)
juga sering terjadi.

Selain itu, blefaritis sering disertai dengan kelainan pada sekresi air mata. Saat terjadi
infeksi bakteri, komponen minyak dalam air mata dapat terdegradasi sehingga
lapisan lipid yang telah berubah tidak dapat membentuk penghalang yang halus
untuk mencegah penguapan lapisan air. Tanpa perlindungan air mata, kornea
kehilangan efek pelembabannya dan rentan terhadap berbagai jenis keratitis, seperti
erosi epitel puntiform, dan dalam kasus parah, ulkus kornea atau konjungtiva yang
dapat menyebabkan kebutaan.

4. Bagaimana Cara Mengobati Blefaritis?
Langkah terpenting dalam mengobati blefaritis adalah menjaga kebersihan kelopak
mata. Disarankan untuk membersihkan kelopak mata dengan air hangat atau sampo

bayi yang diencerkan. Langkah-langkah pembersihan adalah sebagai berikut:

Air Hangat:

Air hangat membantu melarutkan minyak yang mengeras sehingga berubah menjadi
cair, memudahkan penghapusannya, serta mengurangi pertumbuhan bakteri dan
penumpukan sekresi berminyak.

Sampo Bayi yang Diencerkan:

Gunakan sampo bayi untuk membersihkan kelopak mata. Saat membersihkan, tutup
mata untuk menghindari iritasi dari sampo pada bola mata; jika sampo masuk ke
mata, kemungkinannya kecil untuk mengiritasi kornea.

Penghilangan Debu:

Serpihan kulit dan kerak pada kelopak mata dapat dihapus menggunakan kapas yang
telah dibasahi.

Kompres Hangat dan Salep:

Setelah dibersihkan, lakukan kompres hangat pada kelopak mata selama sekitar lima
menit, kemudian oleskan salep antibiotik di sepanjang tepi kelopak mata
menggunakan kapas.

Blefaritis sering disertai dengan gejala mata kering, sehingga penggunaan air mata



buatan yang tepat dapat membantu. Jika blefaritis disertai keratitis, tetes mata
antibiotik perlu digunakan. Pada kasus blefaritis yang parah, kadang-kadang
diperlukan antibiotik oral (seperti tetrasiklin) selama satu bulan untuk mengontrol
abnormalitas metabolisme asam lemak secara efektif. Untuk kasus konjungtivitis kecil
berbentuk lepuh yang disebabkan oleh Staphylococcus aureus (sebagai reaksi alergi),
pengobatan dengan kortikosteroid dapat digunakan; sedangkan ulkus kornea harus

diobati dengan tetes mata antibiotik yang kuat.

Vietnamese Version (FXEE <)

Nguyén Nhan Phd Bién Nhat Gay Khd Mat: Viém Mi va Hoi Chirng Kho Mat

1. Nguyén Nhan Phé Bién Nhat Gay Kho Mat

Tai Pai Loan, nguyén nhan phé bién nhat gay khé mat |a viem mi va hoi chirng kho
mat.

Viém mi cé thé dan dén rdi loan bai tiét cla I&p lipid trong nwdc mat, khién nudc
mat bay hoi nhanh chéng va gay ra hoi chirng khd mat. Tinh trang nay rat phé bién
tai Pai Loan, nhwng may man thay, viem mi va hoi chirng khé mat khdng gdy mat thi

Iwc cho bénh nhan.

2. Tai Sao Viém Mi Lai Gay Ra Khoé Méat?

Long mi va mép mi mat tiét ra dau. Néu dau nay khdng dwoc lam sach dung cach, né
s& gay nhiém trung va viém. Vi khudn thudng gay viém mi 13 Staphylococcus aureus.
Céc chat tiét dau viém, gidng nhuw nuwdc xa phong, cé thé kich thich mat va gay viém
mi. Hon nita, 1&p lipid trén mat nuwdc mat, cd ngudn gdc tir chat nhon bj viem, khong

thé ngan chin sy bay hoi clia 1&p nwdc, dan dén cac triéu chirng kho mat.

3. Triéu Chirng cia Viém Mi La Gi?

Viém mi thudng xay ra & vung 16ng mi va mép mi, va thuwong di kém véi viém két
mac. Cac triéu chirng bao gdm cdm giac ndng rat, nglra mat, cam gidc nhw cé dj vat
trong mat, va s xuat hién cla chat tiét két dinh tao thanh vay cirng & mép mi.

Cac triéu chirng cda viém mi thuwdng ndng nhat khi bénh nhan thire day. Diéu nay do
khi ngQ, mat dugc nham lai, khi€n mép mi viéem (nam sat trung tdm gidc mac) gay ra
cam giac khé chiju khi thirc ddy. Kham |am sang c6 thé phat hién cac mang vay sgi va
can bam quanh 16ng mi; khi loai bd cdc cdn nay, cé thé thay cic vét loét nhd & mép
mi. Mép mi cling c6 thé bj do, vdi cdc mach méau nho gidn nd, cung vdi nhitng bat

thuwong vé 16ng mi nhu 16ng mi trd nén trang, rung, hodc moc léch hudéng.



Viém mi cling thwong di kém véi réi loan bai tiét nwdc mat, vi khi viem mi do nhiém
khuan xay ra, thanh phan dau trong nuwdc mat cé thé bi vi khuan phan hdy va thay
ddi, khién 16p lipid khong thé tao thanh mot rao chdn mugt ma dé ngin chin sy bay
hoi cla I&p nwdce. Khi lép nudce boc hoi, gidc mac mat hiéu qua gitr 4m, din dén cac
triéu chirng khé mat.

Néu gidc mac khong duoc bao vé béi nwdc mat, né cé thé phat trién nhiéu dang
viém giac mac khac nhau, thuong dan dén cac vét loét nho (viem gidc mac diém) va

trong nhirng trvdng hop nang, cé nguy co loét gidc mac va két mac gdy mu.

4. Lam Thé Nao Dé biéu Trj Viéem Mi?
Buwdc quan trong nhat trong diéu tri viem mi 1a gilr vé sinh mi mat. Ban nén lam sach

mi mat bang nuwdc &m hodc dau godi cho bé pha lodng. Cac budc lam sach nhu sau:

Nudc Am:

Nudc am gilp hoa tan 1dp dau da cing lai thanh dang 16ng, dé dang loai bo, dong
thoi gidm sy sinh sdi cha vi khuan va sy tich tu cla chat tiét dau.

Dau Géi Cho Bé Pha Lo3ng:

S dung dau goi cho bé dé lam sach mi mat. Khi lam sach, hdy nhdm mat lai dé tranh
dau goi kich thich mat; néu dau goi vao mat, né thwong khong gay kich (rng gidc mac
nhiéu.

Loai B& Vay va Can:

Cac mang da va vay trén mi mat cé thé dugc loai bd bang béng gon uét.

Chud'm Nong va Thoa Thuéc M&:

Sau khi lam sach, hdy chudm néng I1én mi mat khodng ndm phut, sau dé dung bong
gon thoa thuéc m& khang sinh 1é8n mép mi.

Viém mi thuong di kém vdi triéu chirng khoé mat, do d6 viéc s dung nwdc mat nhan
tao dung cach s& cé ich. Néu viém mi két hgp véi viém gidc mac, can s dung thudc
nhd mat khang sinh. Trong trwdng hop viém mi ndng, déi khi can dung thudc khang
sinh dang udng (nhu tetracycline) trong vong mot thang dé kiém soat bat thuwong
chuyén héa axit béo mét cach hiéu qua. Ddi vai viem két mac dang mun nudc nhd do
Staphylococcus aureus gay ra (mét phan &ng di irng), cé thé dung corticosteroid; con

loét gidc mac thi can st dung thudc nhé mat khang sinh manh.



