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  ABSTRACT    

 

Purpose: To evaluate tear film stability, tear secretion volume, and dry eye symptoms 

according to the daily duration of wearing a face mask. 

Methods: In this cross-sectional comparative study, dry eye measurements were taken 

for 122 patients who wore medical face masks attending the ophthalmology clinic at 

Tishreen University Hospital in Lattakia during the time period 2022-2023.The research 

sample was divided into five groups according to the duration of wearing the surgical face 

mask (< 2 hours, 2-4 hours, 4-6 hours, 6-8 hours, > 8 hours). Tear film breakup time using 

slit lamp, Schirmer 1 test and Ocular Surface Disease Index. )OSDI.( 

Results: We noticed an increase in the severity of dry eye with increasing the duration of 

wearing, with statistically significant differences regarding the mean values of the 

Schirmer1 test, as it decreased with the increase in the duration of using a surgical face 

mask (p = 0.0001).The intensity of dry eye also increased with the increase in the wearing 

period, with statistically significant differences with respect to the mean values of the BUT 

tear film breakage time test, as it decreased with the increase in the duration of using the 

surgical face mask (p = 0.0001).The Ocular Surface Disease Index (OSDI) also showed an 

increase in the severity of dry eye as the wearing period increased, with statistically 

significant differences (p = 0.0001). 

Conclusion:The severity of dry eye increased with the increase in the duration of using 

the face mask in a statistically significant way. 
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 تأثير الاستخدام المطول لقناع الوجو الطبي  
 عمى تغير حالة فيمم الدمع وعمى مشعر امراض سطح المقمة 

 

 *حبيب يوسف د.
 **تيم درويش د.

 ***محمد غسان خضور
 (2023 / 6 / 47قبل لمنشر في  . 5356/  7/  63تاريخ الإيداع )

 

 ممخّص  
 

 لاستخدامتحديد استقرار فيمم الدمع وحجم الافراز الدمعي وأعراض جفاف العين تبعا لممدة الزمنية اليومية  اليدف:
 .قناع الوجو الطبي

قناع الوجو الطبي المراجعين لعيادة الأمراض مستخدمي اً من مشارك 211أخذ قياسات جفاف العين لتم الطرائق:
.تم تقسيم عينة البحث الى خمس 2023-2022العينية بمستشفى تشرين الجامعي باللاذقية خلال الفترة الزمنية 

 8ساعات، < 8-6ساعات،  6-5ساعات،  5-1قناع الوجو الطبي )> ساعتين،  استخداممجموعات حسب مدة 
، فحص زمن تحطم 1(Schirmer1) ساعات(، خضعت عينة البحث لفحوصات العين الشاممة بما فييا اختبار شيرمر

( باستخدام جياز المصباح الشقي، ومشعر أمراض سطح المقمة Break Up Time Tear( )TBUTفيمم الدمع )
OSDI. 

جود فروقات ذات دلالة إحصائية فيما يتعمق بالقيم مع  زيادة شدة الجفاف كمما زادت مدة الاستخداملاحظنا النتائج: 
كان p=0.0001) .الطبي )زيادة مدة استخدام قناع الوجو مع  اصبح أقل أنو حيثSchirmer1 المتوسطة لاختبار

 أصبحأنو  حيث زمن تحطم فيمم الدمعفروقات ذات دلالة إحصائية فيما يتعمق بالقيم المتوسطة لاختبار أيضا ىنالك 
الجفاف أعراض زيادة في شدة  OSDIكما أظير مشعر p=0.0001) .الطبي )زيادة مدة استخدام قناع الوجو مع  قلأ

 p=0.0001)إحصائية )جود فروقات ذات دلالة مع  ستخدامكمما زادت مدة الا
 إحصائياً بشكل ىام  تزداد شدة جفاف العين مع زيادة مدة استخدام القناع الطبي الخلاصة:

 

 .قناع الوجو الطبي، جفاف العينالكممات المفتاحية: 

 سورية، يحتفظ المؤلفون بحقوق النشر بموجب الترخيص -جامعة تشرينمجمة :  حقوق النشر  
 CC BY-NC-SA 04 

                                                           
 سورية -اللاذقية -تشرين جامعة-البشري الطب كمية - أستاذ *

 سورية -اللاذقية -تشرين جامعة-البشري الطب كمية - أستاذ**
 سورية -اللاذقية -تشرين جامعة-البشري الطب كمية -ماجستير طالب***
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 مقدمة:
يمكن أن تقمل من جودة حياة  المزمنة،لقد أثبتت العديد من الدراسات أن متلازمة العين الجافة مثل غيرىا من الأمراض 

الفيزيولوجيا الامراضية ليا بشكل دقيق. وتعتبر الاختبارات وتحديد من الضروري تشخيص  لذلك،المريض. 
 [.3، 1، 2]معاً والذاتية ضرورية عمى حد سواء لأن العلامات والأعراض غالباً لا ترتبط  والاستقصاءات الموضوعية

أصبح استخدام أقنعة الوجو إلزاميًا في جميع أنحاء العالم لمنع ة جائحة عالمي ((COVID-19 29-كوفيد منذ إعلان
لوحظ  عام،من  أكثرالناس لأقنعة الوجو لعدة ساعات يوميا وبشكل منتظم وعمى مدار  استخدامانتشار الفيروس. ومع 

اء العالم. وكان اول من ارتفاع كبير في أعراض جفاف العين في قسم العيادات الخارجية لطب العيون في جميع أنح
. سمى ىذه الحالة باسم " العين الجافة 1212( في حزيران D. E. Whiteوثق ىذه الحالة طبيب العيون الامريكي )

 Mask Associated Dry Eye” [5 ،4.](“MADEالمرتبطة بالقناع" )
بانتظام لمدة طويمة. تشمل ىذه يستخدمون الأقنعة  الأعراض لدى بعض مجموعات الأفراد المذينمن المرجح أن تظير 

قنعة بدوام الأيرتدون  العاممون في المشافي والعيادات الذينو  مناعة،نقص المرضى الذين لدييم  السن،كبار  اتالمجموع
 [.6]كامل تقريبًا

كان بسبب  الوجو لفترة طويمة المستخدمين لأقنعة الأشخاص تشخيص جفاف العين لدىتوقعت بعض الدراسات أن و 
 [.7، 6]اب حالة فيمم الدمع واضطراب علاقة الأجفان مع سطح المقمة اضطر 

لذلك قمنا بإجراء دراستنا لمحاولة ربط مدة استخدام قناع الوجو الطبي مع أعراض وشدة الجفاف التي يشكو منيا 
 ومع الاختبارات الموضوعية التي تقيس ثباتية فيمم الدمع وكميتو. شخصال

 
 البحث وأىدافوأىمية 

 أىمية البحث:
قد يصبح جفاف العين واعتلال القرنية الناجم  طويمة،وما يصاحبو من استخدام قناع الوجو لساعات  COVID-19مع 
 .[8]القناع مشكمة لنسبة كبيرة من السكان استخدامعن 

المخاوف بشأن سلامة العين ويزيد من خطر الامراضية العينية لدى  وجوده،حالة  بالقناع، فييثير تييج العين المرتبط 
وتثقيف المرضى  الاحتمال،طويمة. وبالتالي من الضروري احاطة اطباء العيون عمماً بيذا  القناع لفتراتمستخدمي 

 .[9] وتشجيع المزيد من المراقبة ليذه المشكمة ،الرعاية الوقائية لمعينبشأن 

 أىداف البحث:
 .القناع ستخداملممدة الزمنية اليومية لافراز الدمعي وأعراض جفاف العين تبعا حجم الإتحديد استقرار الفيمم الدمعي و 

 موادهطرائق البحث و 

 معايير الإدخال في الدراسة:
 المستنيرة.بعد أخذ الموافقة  الأقل(عمى  )منذ شير من مستخدمي قناع الوجو الطبي مشاركينجميع ال

 معايير الاستبعاد من الدراسة:
 المرضى المذين سبق تشخيصيم بمتلازمة العين الجافة. .2
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عدم انتظام سطح القرنية او  –التياب حواف اجفان )العين المرضى المذين لدييم حالات عينية مؤىبة لجفاف  .1
 الممتحمة ....(.

 الريتينوئيدات...( –مدرات –دوية مؤىبة لجفاف العين )مضادات اليستامين أسوابق استعمال  .3
 سوابق اصابة عصب مثمث لتوائم ....(-ريانيارتفاع توتر ش –سكري  –رثوية  –مراض الجيازية )مناعة ذاتية الأ .5
 قل لأسوابق ارتداء عدسات لاصقة منذ شير عمى ا .4
 سوابق جراحات عينية عمى سطح المقمة  .6
 سوابق تشعيع في الراس والعنق  .7
 أخر(قنعة من نوع أ)طبية المرضى الذين يستخدمون اقنعة وجو غير  .8

 الطرائق:
من مراجعي العيادة العينية في مستشفى تشرين الجامعي باللاذقية في الفترة الممتدة بين  مشاركاً  211شارك في الدراسة 

 والمحققين لمعايير الاشتمال في الدراسة. 2023-2022عامي 
وبعد أخذ  والجنس،وتم تسجيل معمومات العمر  والجراحية،تم أخذ قصة مرضية مفصمة بما فييا السوابق المرضية 

ساعتين،  >وفق مدة الاستخدام اليومي لقناع الوجو الطبي الى خمس مجموعات ) لمشاركينفرز ا تم المستنيرة،الموافقة 
 إجراء فحص عيني يتضمن: ثم تم نساعات( وم 8<ساعات،  8-6ساعات،  6-5ساعات،  1-5
 .2إجراء اختبار شيرمر - 
 .فحص بالمصباح الشقي للأقسام الأمامية يشمل بالإضافة لمتحري المعتاد إجراء اختبار زمن تحطم فيمم الدمع - 
 المترجم إلى المغة العربية. OSDIلاستبيان مشاركين اخضاع ال -
 

 الدراسة الإحصائية: 

 .مقارنة مقطعية مستعرضة دراسة :الدراسةتصميم 
Cross-sectional Study)) 

  Description Statistical  إحصاء وصفي -1
 . بمقاييس النزعة المركزية ومقاييس التشتت  quantitative  متغيرات كمية
 . بالتكرارات والنسب المئوية  qualitative  متغيرات نوعية

 عمى قوانين الإحصاء بالاعتماد Inferential Statistical إحصاء استدلالي 2-
  .مرتبطتينلدراسة الفرق بين متوسطي مجموعتين    Wilcoxon اختبار

 .p-value<2.24 تعتبر النتائج ىامة احصائياً مع
 لحساب المعاملات الاحصائية وتحميل النتائج . IBM SPSS statistics(Version20)اعتماد البرنامج 
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 والمناقشة النتائج
 :النتائج

 مشاركينتراوحت أعمار ال 64وعدد الإناث المشاركات  58بمغ عدد الذكور المشاركين  مشاركاً 122شممت عينة البحث 
 نة.س 12.9±28.31سنة وبمغ متوسط العمر42إلى 16بين 

 .حسب الجنس مشاركا   122توزع عينة ( 1جدول )

 عينت البحج العذد النسبت

 الذكور 58 47.5%

 الانبث 64 52.5%

 المجموع 122 100%

 

 .من عينة البحث المدروسة كانت من الإناث %52.5نلاحظ من الجدول السابق أن 
 

 .حسب الفئات العمرية مشاركا  122توزع عينة  (2جدول )

 الفئبث العمزيت العذد النسبت

30.3% 37 <20 

40.9% 50 20-30 

28.8% 35 >30 

 المجموع 122 100%

 

 .سنة 30-20كانت ضمن الفئة العمرية الدراسة من عينة  %40.9نلاحظ من الجدول السابق أن 
 .تم فيها استخدام قناع الوجه الطبيالتي  اليومية حسب المدة الزمنيةمشاركا  122توزع عينة  (3جدول )

 مذة استخذام قنبع الوجه الطبي)سبعت( العذد النسبت

23.8% 29 <2 

22.1% 27 2-4 

18.9% 23 4-6 

22.1% 27 6-8 

13.1% 16 >8 

 المجموع 122 100%

 .الجدول السابق وجود تقارب في توزع عينة البحث من حيث لاستخداميا لقناع الوجو الطبينلاحظ من 
 .تبعا  لمدة استخدام قناع الوجه الطبي  (TBUT)لم الدمعيالقيم المتوسطة لزمن تحطم ف (4جدول )

P-value Range Mean ± SD(TBUT) 

 مقذراً ببلثبنيت

N مذة الاستخذام 

 )سبعت(

0.0001 13-15 14.78±1.6 29 <2 

12-16 14.32±2.3 27 2-4 

12.5-14.5 13.81±1.4 23 4-6 

11-13 12.60±1.3 27 6-8 

8.6-11.5 10.19±1.5 16 >8 
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الدمع حيث مم ينلاحظ من الجدول السابق وجود فروقات ذات دلالة إحصائية فيما يتعمق بالقيم المتوسطة لزمن تحطم ف
 .مم الدمعيأنو مع زيادة مدة استخدام قناع الوجو الطبي تنخفض القيم المتوسطة لزمن تحطم ف

 .المشاركين في الدراسةتبعا  لمدة استخدام قناع الوجه الطبي لدى  Schirmer 1شيرمرلاختبار القيم المتوسطة  (5جدول )

P-value Range Mean ± SD(Schirmer ) 

 ببلميليمتز()مقذراً 

N مذة الاستخذام 

 )سبعت(

0.0001 18.5-27 23.44±6.6 29 <2 

18-26.5 22.21±5.1 27 2-4 

17.5-22.5 21.93±2.9 23 4-6 

16-19.5 18.36±3.4 27 6-8 

10.5-19.10 14.52±4.4 16 >8 

 

حيث  Schirmerنلاحظ من الجدول السابق وجود فروقات ذات دلالة إحصائية فيما يتعمق بالقيم المتوسطة لاختبار 
   Schirmerأنو مع زيادة مدة استخدام قناع الوجو الطبي تنخفض القيم المتوسطة لاختبار

 لمدة الاستخدام اليومي لقناع الوجه الطبي بين مجموعات الدراسة تبعا   OSDIمقارنة قيم استبيان  (5جدول )

P-value Range Mean ± SD(OSDI) N  مذة الاستخذام

 )سبعت(

0.0001 8-20 11.19±12.5 29 <2 

10-28 16.45±13.81 27 2-4 

17-30 19.59±15.1 23 4-6 

20-29 23.21±12.2 27 6-8 

28-39 27.92±12.4 16 >8 

 

حيث أنو مع زيادة  OSDIوجود فروقات ذات دلالة إحصائية فيما يتعمق بالقيم المتوسطة لـ  نلاحظ من الجدول السابق
 .OSDIمدة استخدام قناع الوجو الطبي تزداد القيم المتوسطة للاستبيان 

 
 مناقشة:ال

المتوسطة  جود فروقات ذات دلالة إحصائية فيما يتعمق بالقيممع  ستخداملاحظنا زيادة شدة الجفاف كمما زادت مدة الا
 p=0.0001) .الطبي )زيادة مدة استخدام قناع الوجو مع  قلا أصبحأنو  حيثSchirmer1 لاختبار

 حيث TBUTزمن تحطم فيمم الدمعجود فروقات ذات دلالة إحصائية فيما يتعمق بالقيم المتوسطة لاختبار كما لاحظنا 
 p=0.0001) .الطبي )زيادة مدة استخدام قناع الوجو مع قل اصبح ا أنو

درجة  37-36بين  تتراوحتفسر ىذه النتائج بأن ىواء الزفير المحمل بغاز ثاني أكسيد الكربون والذي يكون بدرجة حرارة 
مئوية ييرب عبر الفوىة العموية لمقناع باتجاه العينين ويزيد من اسمولية فيمم الدمع مسببا اضطرابا في ثباتيو وزيادة في 

[، كما تم الافتراض بان القناع الضيق الشديد الاحكام عمى جذر الأنف 10( ] Salami, M.o et al ) معدل تبخره
والجفنين السفميين قد يسبب شتر خارجي خفيف في الجفنين بالإضافة الى رفيف غير كامل وبالتالي يغير من علاقة 

 [.11الاجفان بسطح المقمة]
 Anwar n et،1212) مع دراسة TBUTن تحطم فيمم الدمعو زم Schirmer1اختبارتوافقت نتائج دراستنا بما يتعمق 

al [ )8]   حيث قل زمن كلا الاختبارين بين مجموعات الدراسة تبعا لزيادة  مدة الاستخدام لقناع الوجو .وانسجمت
حيث وجد فروق ىامة احصائيا في  [12(] Aksoy, M  et al ،1212أيضا نتائج دراستنا من حيث المبدأ مع دراسة )
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 1212)دراسة ساعات. وجدت أيضا  8قبل تطبيق القناع وبعد تطبيقو لمدة  TBUTو Schirmer1زمن كل من 
Salami, M.o et al [)10،]  انخفاض في ارتفاع حجم و منطقة اليلال الدمعي  عند مقارنتيا قبل استخدام القناع

 (AS-OCT) التصوير المقطعي التوافقي للأقسام الامامية لمعين تخدام جيازساعات وذلك باس 8لمدة  استخدامووبعد 
حيث توصمت الى ان الاستخدام المطول لقناع الوجو يسبب انخفاض في حجم وكمية الدمع وىذا يتوافق من حيث 

 .TBUTو زمن تحطم فيمم الدمع Schirmer1اختبار المبدأ مع نتائجنا بما يخص
 ،1212مع دراسة ) TBUTو زمن تحطم فيمم الدمع Schirmer1اختباربما يتعمق باختمفت نتائج دراستنا 

Mastropasqua,L et al[)9 حيث لم تجد الدراسة  أي فروق ذات أىمية احصائيا بين ]  كل مجموعات الشاىد مع
ساعات   6اع اليومية زيادة مدة استخدام القناع وانما كان ىنالك فرق ىام احصائيا فقط عندما تجاوزت مدة استخدام القن

 وقد يعزى ىذا الى اختلاف معايير الادخال والإخراج بالإضافة الى الاختلاف العمري والعرقي لمعينة.
جود فروقات ذات مع  الاستخدامزيادة في شدة الجفاف كمما زادت مدة  OSDI سطح المقمة كما أظير مشعر أمراض

 p=0.0001) .إحصائية )دلالة 
 درجة باىاء لحمةيؤدي إلى انخفاض  فيمم الدمع راسات أن ارتفاع مستوى ثاني أكسيد الكربون فيذكرت العديد من الد

مستقبلات الألم ويؤدي في النياية إلى تفاقم أعراض جفاف العين. يتسبب ثاني أكسيد الكربون  بدوره القرنية الذي يحفز
 حرضةعن طريق إنتاج أنواع الأكسجين التفاعمية والعوامل الم يةالالتياب وتحريض لمحدثيةىذا أيضًا في نقص الأكسجة 
 [.13-16]للالتياب وكريات الدم البيضاء

مع زيادة مدة الاستخدام اليومي لقناع الوجو OSDIتوافقت نتائج دراستنا بما يتعمق بزيادة مشعر أمراض سطح المقمة 
 Motwani R et al [17.]) 1211) دراسةو [، 8(] Anwar A et al ،1212مع دراسة )

 
 الاستنتاجات والتوصيات 

 إحصائياً.بشكل ىام  تزداد شدة جفاف العين مع زيادة مدة استخدام القناع الطبي
 وبناء عمى نتائجنا نوصي بما يمي :

 التوصيات:
لقناع والانواع المختمفة ودراسة العلاقة بين شدة جفاف العين  القيام بالمزيد من الدراسات مع أخذ حجم عينة أكبر .2

 الوجو الطبي.
 .القيام بدراسات متابعة لفترات زمنية أطول ودراسة مدى استمرار جفاف العين .1
قناع الوجو لساعات طويمة ومستمرة عمى جفاف  لاحاطة المرضى المشخصين مسبقاً بجفاف العين بخطر استعما .3

 .العين وضرورة الاستعمال الصحيح لمقناع
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