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Egenvard vid vagel

Vad ar en vagel?

Vagel eller hordeolum upptrader som en rod och sarig bula i narheten av 6gonlockskanten. Den fororsakas vanligen av
bakteriell infektion.

e  Extern vagel
o Utvecklas vid basen av en 6gonfrans om cilieroten ar infekterad
e Intern vagel
o Utvecklas vid en infektion i en Meiboms kortel
o Vid blefarit
o En allmant spridd inflammation som vid blefarit kan ibland férorsaka besvar med uppre-
pade vaglar.

Vad ar ett chalazion?

Chalazion ar en icke-infektios forstoring av en Meiboms kortel och beror pa ocklusion av kértelmynningen sé att in-
nehallet inte kan témmas som vanligt. Den &r alltsa inte bakteriellt fororsakad eller elakartad. Den gor vanligen inte
heller ont.

Skillnad mellan vagel och chalazion

VAGEL CHALAZION

Néra dgonlocksranden Langre in pa 6gonlocket

RGtt och sarigt Blekt och oretat

Ommande Ej ont

Vilka ar symtomen vid vagel och chalzion?
Vid vagel noteras:
e Rodnande kndl vid 6gonlocksranden vanligen med en liten varansamling i centrum

e  Omhet

e Frammande kroppskansla

e Ljuskdnslighet

e Krustabildning vid 6gonlocksranden
e Tarflode
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25% av alla chalazion &r symtomfria och kréver ingen behandling Symtom vid chalazion inkluderar:
e Tilltagande rodnad, svullnad och 6mhet

e Synpaverkan —tryckinducerad astigmatism
e Generell 6gonlockssvullnad

Hur behandlas tillstanden?

Det ar viktigt att inte klamma eller forsoka pressa ut innehallet i en vagel eller chalzion. Detta kan
sprida infektionen till omkringliggande vévnad. Symtomatisk behandling inkluderar:

e Varma kompresser:

o Loser upp sekret och smuts som hindrar den infekterade korteln att témma sig. Fukta en
handduk i varmt vatten och tryck den mot det infekterade omradet i 10-15 minuter 3-5
ggr/dag till dess forandringen har forsvunnit. Aterfukta handduken fortlépande i varmt
vatten sa att materialet haller sig varmt. Det ar virmen som smalter talget och éppnar
upp kortelmynningen vilket mojliggor lakning. Ibland kan addera lite babyshampo pa
handduken for att ytterligare hjalpa till att 6ppna upp kortelmynningen.

e Antibiotika:

o Salva eller droppar kan i enstaka fall behdvas om omradet ar kraftigt infekterat. Prata med

din distrktslakare eller din 6gonldkare om ovanstaende inte hjalper.
e Steroider/kortison:

o Som droppe eller injicerat direkt i inflammation kan prévas vid chalazion om ovanstaende

inte har effekt. Kortison skall undvikas vid pagaende infektion.
o Kirurgi:

o Kan bli aktuellt om utokad behandling med 6gonlockshygien och lokal antibiotika inte hjal-
per. Man bor komma ihag att dessa forandringar till storsta delen laker ut av sig sjalvt
inom 12 manader.

e Aterkommande vaglar:

o Kan ibland krdva vdavnadsbiopsi for att utesluta annan bakomliggande orsak
o Allmant:

o Ogonmake-up och kontaktlinser bér undvikas tills efter utldkning.

Vilka ar riskfaktorerna for att utveckla vaglar eller chalazion?
Vem som helst kan utveckla en vagel eller ett chalazion. Det sker dock oftare hos individer med:

e Blefarit:
o Anterior och/eller
o Posterior
e Sjukhistoria pa aterkommande vaglar/chalazion
e Underliggande hudsjukdom exempelvis:
o Acne rosacea
o Seborrheiskt eksem (mjalleksem) men dven vid uttalad
o Atopi eller psoriasis
e Annan systemsjukdom exempelvis diabetes.
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Kommentarer
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