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Szárazszem-betegség
Okok és megoldások

A szemszárazság, más néven szárazszem-betegség napjaink egyik leggyakrabban előforduló szemészeti 
problémája, amely jelentősen befolyásolhatja az érintettek életminőségét. A DEWS II (Dry Eye Workshop II) 

definíciója szerint a száraz szem egy multifaktoriális állapot, amelyet a könnyfilm homeosztázisának elvesztése, 
valamint szemészeti tünetek jellemeznek. A könnyfilm instabilitása és hiperozmolaritása, a szemfelszíni 

gyulladás és károsodás, valamint a neuroszenzoros rendellenességek mind szerepet játszanak a betegség 
kialakulásában. A betegség széleskörű elterjedtsége és sokszínű tünetei, mint a szemirritáció, égő érzés, vagy 

a szemhéjak viszketése, gyakran a nagyfokú kényelmetlenség mellett súlyos szövődményeket is okozhatnak. 
A száraz szem különböző típusokba sorolható, és számos ok vezethet kialakulásához, beleértve a környezeti 

tényezőket, a hormonális változásokat, és a hosszú órákon át tartó képernyőhasználatot is. A modern 
diagnosztikai módszerek lehetővé teszik a betegség pontos azonosítását, és a kezelési lehetőségek széles 

spektrumot kínálnak, az egyszerű műkönnyektől kezdve a fejlettebb, orvosi beavatkozásokig. A Semmelweis 
Egyetem Egészségtudományi Kar - Szemészeti Klinikai Ismeretek Tanszéki óraadó tanára Dr. Feminger Andrea 
interjúja során részletesen beszélt a száraz szem előfordulásáról, típusairól és okairól, valamint a legújabb 

diagnosztikai és kezelési lehetőségekről.

Az interjú során Feminger dok-
tornő meglepő adatokat osz-
tott meg a száraz szembeteg-

ségről, amely a látással kapcsolatos 
problémák után a második leggyako-
ribb oka annak, hogy a páciensek szak-
ember segítségét kérik. Ez a jelenség 
nem csupán a kontaktlencse-viselőket 
érinti, hanem az általános lakosság 
körében is széleskörű problémát je-
lent. A száraz szem panaszai rendkí-
vül gyakoriak, és bár a kontaktlencsét 
használók körében valóban nagyobb 
előfordulású, a mindennapi életet je-
lentősen befolyásoló panaszok széles 
spektrumot ölelnek fel. A statisztikák 
szerint az, hogy a szembetegség látás 
problémák után a második leggyako-
ribb oka a szemészeti látogatásoknak 
azt jelzi, hogy a problémát sokkal töb-
ben tapasztalják, mint azt gondolnánk.
A száraz szembetegség prevalenci-
ájának növekedését több tényező is 
magyarázhatja. Az egyik jelentős ok a 
levegőminőség romlása, amely nem-
csak a nagyvárosokban, hanem a ki-
sebb településeken is észlelhető. Az 
iparosodás és a megnövekedett köz-
lekedés következtében a levegő szen�-
nyezettsége a nyugati világban is jelen-

tősen megnövekedett, ami közvetlenül 
hatással van a szem könnyfilmjére. A 
légszennyező anyagok, mint a finom 
porszemcsék és a kipufogógázok, ir-
ritálják a szemet, és hozzájárulnak a 
könnyfilm romlásához. Ezen kívül, a 
modern életvitel is jelentős szerepet 
játszik a problémában. A hosszú órá-
kon át tartó képernyőhasználat, autó-
vezetés, olvasás, tévézés és mobiltele-
fonok nézése mind-mind csökkenti a 
pislogások számát. Az emberek ilyen-
kor percenként alig tízszer pislognak, 
ami messze elmarad az optimálisnak 
számító 16-17 pislogástól, amely a 
könnyfilm megfelelő hidratáltságához 
szükséges.
Ez a csökkent pislogási frekvencia gyor-
sabb könnyfilm-elpárolgáshoz vezet, 
ami a száraz szem panaszok fokozó-
dását eredményezi. A képernyők előtt 
töltött hosszú idő nemcsak a pislogá-
sok számát csökkenti, hanem a képer-
nyő fényereje és a monitor kék fénye 
is hozzájárulhat a szem irritációjához. 
Dr. Feminger kiemelte, hogy ezen mo-
dern életmódbeli tényezők mellett 
az idősebb korosztály esetében jelen-
tős problémát jelent a könnytermelés 
csökkenése, amely tovább súlyosbíthat-

ja a száraz szem panaszokat. Az élet-
kor előrehaladtával a könnymirigyek 
működése csökken, emiatt kevesebb 
könny termelődik és a minősége is 
romlik. A könny víztartalma csökken, 
a lipidek és a nyák tartalom is mó-
dosul, ami hozzájárulhat a könnyfilm 
instabilitásához és az elpárolgás gyor-
sulásához. Ez különösen problemati-
kus, mivel az idősebb emberek szemét 
gyakran már egyéb szembetegségek 
is érintik, mint például a szürkehályog, 
a makuladegeneráció vagy a glau-
kóma. A modern társadalmakban az 
öregedő népesség növekvő aránya 
miatt a szemészeti problémák, köztük 
a száraz szembetegség, így egyre je-
lentősebb közegészségügyi problémát 
jelentenek.
A szemszárazság kockázati tényezői 
között több olyan faktor is szerepel, 
amelyek szintén jelentősen hozzájá-
rulhatnak a betegség kialakulásához 
és súlyosbodásához. Az egyik kiemel-
kedő kockázati tényező nem. A men-
opauza idején megfigyelhető, hogy a 
nőknél csökken a könnytermelés, ami 
a könnyfilm instabilitását okozhatja. A 
hormonális ingadozások miatt a nők 
hajlamosabbak lehetnek a szemszá-
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razságra, mivel a hormonok hatással 
vannak a könnyfilm összetételére és a 
könnytermelés mértékére. Ez a jelen-
ség fokozott irritációt és kellemetlen-
séget okozhat, ami jelentősen rontja az 
életminőséget.
A gyógyszerek szedése szintén jelen-
tős hatással lehet a szemszárazság 
kialakulására. Számos gyógyszer, így 
pl.: az antihisztaminokat, antidepres�-
szánsokat, vérnyomáscsökkentőket 
és bizonyos bőrbetegségek kezelésé-
re használt szereket, befolyásolhatja 
a könnytermelést vagy módosíthatja a 
könnyfilm összetételét. Ezek a gyógy-
szerek mellékhatásaik miatt csökkent-
hetik a szem természetes hidratációját 
és védekezőképességét, ami hozzájá-
rulhat a szemszárazság fokozódásá-
hoz. Az ilyen gyógyszerek használata 
során a betegek gyakran tapasztalnak 
szemszárazságot és kényelmetlensé-
get a szemükben, amely kezelést igé-
nyelhet.
A kontaktlencsék viselése szintén jelen-
tős kockázati tényező a szemszárazság 
kialakulásában. Hosszú távú haszná-
latuk során a lencsék folyamatosan 
mechanikai hatást gyakorolnak a szem-
felszínre, ami irritációt okozhat, és csök-
kentheti a könnyfilm stabilitását.
Amikor a száraz szem panaszok ide-
ális kezeléséről kérdezték, Feminger 
doktornő elsőként arról beszélt, hogy 
az anamnézis felvételekor ki kell de-
ríteni, hogy mi okozza a panaszokat. 
Környezeti, munkahelyi, életvitelből 
adódó tényezők? Esetleg valamilyen 
betegség (pl.: kötőszöveti betegsé-
gek, Sjögren-szindróma, hormonális 
eltérések), vagy az azokra használt 
gyógyszerek antihisztaminok, antide-
presszánsok, béta-blokkolók és diure-
tikumok, acnéra használt izotretinoin), 
kontaktlencse-viselés. Értelemszerű-
en, ahol lehet, ott érdemes a kiváltó 
tényezők eliminálására törekedni, vagy 
legalábbis bevezetni olyan lépéseket, 
amelyek támogatják a könnyfilmet (pl. 
párásítás, odafigyelés a pislogásra, 
„képernyőszünetek” beiktatása, megfe-
lelő folyadékbevitel), de a legfontosabb 
a könnyfilm pótlása, a könnyfilm pótlá-
sa, vagyis műkönny alkalmazása.
Számtalan műkönny érhető el a pia-
con, és bár a választék rendkívül szé-

les, fontos, hogy a páciensenek a szak-
ember útmutatására kell támaszkodni. 
A műkönnyek különböző összetevő-
ket tartalmaznak és ezek közül nem 
mindegyik megfelelő minden felhasz-
náló számára. Az egyik legfontosabb 
szempont, amit Dr. Feminger Andrea 
hangsúlyozott, az az, hogy lehetőleg 
tartósítószer-mentes terméket válas�-
szon a beteg. A tartósítószerek, (mint 
pl.: a benzalkónium-klorid, BAK) elő-
fordulhatnak a műkönnyekben, és bár 
segítenek megőrizni a termékek hos�-
szú élettartamát, azok krónikus hasz-
nálata kárt okozhat a könnyfilmben és 
irritációt okozhat a szemfelszínen, ami 
hosszú távon súlyosbíthatja a száraz 
szem állapotát.
A tartósítószer nélküli műkönnyek je-
lentős előnyöket nyújtanak, különösen 
azok számára, akik érzékeny szemű-
ek, allergiában is szenvednek. Ezek a 
termékek olyan csomagolási techno-
lógiákat alkalmaznak, például egyedi 
dózisú ampullákat, amelyek megaka-
dályozzák a termék szennyeződését 
és garantálják, hogy a műkönny steril 
maradjon alkalmazás során. A tartósí-
tószer nélküli műkönnyek biztonságo-
sabbak, mivel csökkentik a hosszú távú 
alkalmazásból eredő irritációs kocká-
zatot, és jobbak a gyakori használatra 
is, ami segíthet a könnyfilm stabilizálá-
sában és a szemfelszín egészségének 
megőrzésében.
Természetesen külön szó esett a kon-
taktlencse-viselőkről is, hiszen ese-
tükben jelentkezik a leggyakrabban 
ez a tünetcsoport. Három csoportot 
különített el Feminger doktornő a saját 
gyakorlata alapján: az első csoport-
ba tartoznak, akik eleve száraz szem 
panaszokkal küzdenek és így kezde-
nek el kontaktlencsét hordani - ese-
tükben szinte biztosan lehet számítani 
arra, hogy a panaszok rosszabbodni 
fognak, a második csoport tagjainak 
semmilyen tünetük vagy nincs és így 
kapnak kontaktlencsét náluk inkább 
az elővigyázatosság fontos, pl. repülőn 
ülve vagy légkondícionált helyen in-
kább szemüveg viselése); a harmadik 
csoport a kontaktlencse behelyezése 
előtt ugyan nincsenek panaszaik, de 
szemészeti szakvizsgálatuk során már 
észlelni eltéréseket a könnyfilmjük 

vastagságában vagy összetételében 
(ők azok, akik számíthatnak arra, hogy 
a kontaktlencse száraz szem panaszo-
kat fog okozni).
A kontaktlencsék népszerűsége fo-
lyamatosan növekszik, és egyre szé-
lesebb körben használják őket külön-
böző korcsoportokban. Manapság nem 
ritka, hogy már egészen fiatal korban, 
sőt, néha még néhány hónapos cse-
csemőknél is alkalmaznak kontaktlen-
csét, ami elsőre szokatlannak tűnhet. 
Az ilyen fiatal korban történő lencse-
viselés alkalmazás általában orvosi 
indikáció alapján történik, bizonyos 
szembetegségekkel vagy rendellenes-
ségekkel küzdő csecsemőknél, ahol a 
betegség korai kezelése és a látás fej-
lődésének támogatása kiemelkedően 
fontos. Az ilyen esetekben a lencsék 
segíthetnek a látás korrekciójában, és 
támogatják a gyermek vizuális fejlődé-
sét. De az idősebb korosztály körében 
is egyre elterjedtebb, hiszen sokan 
vannak, akik évtizedek óta használják 
őket, és ezen idősebb korukban sem 
változtatnak.
A lágy lencsék, melyek hidrogél vagy 
szilikonhidrogél alapanyagúak, hoz-
zájárulhatnak a könnyfilm instabili-
tásához és fokozott elpárolgásához, 
melyek száraz szem panaszokhoz ve-
zethetnek. A könnyfilm instabilitását és 
fokozott elpárolgását okozhatja a len-
cse jelenléte, ami újkeletű száraz szem 
panaszokat idézhet elő. A szaruhártya 
számára elengedhetetlen az oxigén, 
amelyet a levegőből nyer, és ha az oxi-
géntől egy kontaktlencse elzárja, akkor 
további szövődmények léphetnek fel. A 
régebbi, hidrogél alapú lágy lencsék 
jelentősebb oxigénhiányt okozhattak, 
mint modernebb szilikonhidrogélek, 
melyeknek sokkal magasabb az oxi-
génáteresztő-képessége, mindt a hid-
rogéleknek.
Így csökkentették a hidrogél lencsék-
kel kapcsolatos oxigénhiányból adódó 
komplikációk előfordulását. Azonban 
még a modernebb lencsék esetében 
is a nedvesség fenntartása a nagyon 
fontos szempont, mivel a páciensek 
akkor érzik magukat, ha a könnyfilm 
megfelelően hidratált. Ennek érdeké-
ben a legújabb lencsetípusok mellett 
is fontos, hogy a viselők megfelelően 
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gondoskodjanak a szemük hidratáltsá-
gáról, és szükség esetén használjanak 
műkönnyeket.
A tartósítószer-mentes termékek ki-
választásán túlmenően a doktornő a 
szemészeti szakvizsgálat fontosságát 
hangsúlyozta, mivel célszerű annak 
kiderítése, hogy a betegnek milyen 
szemszárazsága van: Az egyik cso-
portban a páciensnek kevesebb kön�-
nye termelődik, a másik csoportba pe-
dig azok tartoznak, akiknek elegendő 
könnye van, de valamilyen okból ha-
marabb elpárolog a könnyük. Ha tud-
juk, hogy melyik típusról van szó, ak-
kor könnyebb eldönteni, hogy a könny 
mennyiséget kell növelnie a kezelés-
nek. vagy a lipidréteget kell támogatnia 
sok esetben azonban nem szakvizs-
gálatot követően történik meg a ter-
mékválasztás. Gyakori jelenség, hogy 
a beteg a problémájával a gyógysze-
rekhez fordul, és akkor csak remélni 
lehet, hogy a különböző műkönnyek 
kapcsán jártas személytől kap javasla-
tot, sokszor a beteg maga választja ki 
bizonytalan szempontok alapján, hogy 
mit is fog a szemébe cseppenteni. Az 
egyik termékcsoport, aminek a kerü-

lését kifejezetten javasolta a doktornő, 
az a “piros szemből fehéret varázso-
ló” érösszehúzók, amelyek ideig-óráig 
ugyan valóban segíthetnek, de idővel 
akár fordított hatást is eredményezhet-
nek, biztosan nem fogják megoldani a 
problémát.
Ami a nátrium-hialuronát tartalmú 
műkönnyeket illeti, ez a természetes 
anyag nemcsak a kozmetikai iparban 
népszerű, hanem a szemészeti gya-
korlatban is egyre nagyobb figyelmet 
kap. A nátrium-hialuronát kivételes ké-
pessége, hogy saját molekulasúlyának 
ezerszeresének megfelelő mennyi-
ségű vizet képes megkötni és megtar-
tani, rendkívül hasznos tulajdonságot 
jelent a műkönnyek esetében. Ennek 
következtében a műkönny hatékonyan 
hidratálja a szemfelszínt, mivel a be-
vitt víz hosszabb ideig ott marad, nem 
párolog el olyan gyorsan –mintha csak 
fiziológiás sóoldatot csepegtetnénk 
a szembe. Ez jelentős előnyt jelent 
a száraz szem kezelésében, mivel a 
nátrium-hialuronát képes meghos�-
szabbítani a kontakt időt és folyama-
tos nedvességet biztosít a szemfelszín 
számára.

Ezen kívül a nátrium-hialuronátnak je-
lentős a gyulladáscsökkentő hatása is, 
ez segíthet enyhíteni a száraz szemet 
kísérő gyulladást.
 Ezen előnyöknek köszönhetően a nát-
rium-hialuronát tartalmú műkönnyek 
az elmúlt évek egyik legnépszerűbb 
termékévé váltak, és széles körben 
alkalmazzák őket a száraz szem keze-
lésében.
A szemszárazság egy komplex, mul-
tifaktoriális állapot, amely számos 
tényező hatására alakulhat ki. A diag-
nózis pontos felállítása és a megfelelő 
kezelési stratégia kiválasztása elen-
gedhetetlen a betegség hatékony ke-
zeléséhez. A széleskörű diagnosztikai 
módszerek és a fejlett kezelési lehető-
ségek, például a tartósítószer-mentes 
műkönnyek és a nátrium-hialuronátot 
tartalmazó készítmények, lehetővé te-
szik a tünetek enyhítését és a szem-
felszín állapotának javítását. A szemé-
szeti szakvizsgálatok során történő 
alapos kivizsgálás és a személyre sza-
bott kezelési terv kidolgozása segíthet 
a száraz szem panaszok hosszú távú 
kezelésében, javítva ezzel a betegek 
életminőségét és a szem egészségét.
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