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 โรคเบาหวาน เปนโรคเรื้อรังที่เกิดจากตับออนไมสามารถสรางฮอรโนอนิสุลิน หรือรางกาย

สรางอินสุลิน แตไมสามารถนําไปใชได ทาํใหมีระดับน้าํตาลในเลือดสงูขึ้น และมีความผิดปกติใน

การทาํงานของเซลล ผูปวยที่เปนเบาหวานจะมนี้ําตาลออกมากับปสสาวะ ผูปวยจะมีอาการ

ปสสาวะบอย ดื่มน้ํามาก กนิอาหารได แตน้ําหนกัลด การตรวจที่ทาํใหทราบวาเปนเบาหวาน คือ 

ตรวจพบมนี้ําตาลในปสสาวะ ตรวจเลือดพบมีระดับน้าํตาลในเลือดหลังอดอาหารอยางนอย 8 

ชั่วโมง มีคา 126 มิลลิกรัม / เดซิลิตร หรือมากกวา 

ผูปวยที่เปนเบาหวานเปนเวลานานจะมีโรคแทรกซอนที่สําคัญ คือ  
  1. จอประสาทตาผิดปกติจากโรคเบาหวาน เปนสาเหตสํุาคัญที่ทาํใหเกิดตาบอดและ

สายตาพิการ 

  2. โรคไตจากเบาหวาน โดยมีโปรตีนออกมากับปสสาวะ มีความดันโลหิตสูง และการ

ทํางานของไตเสื่อมลง 

  3. โรคหัวใจ พบวาเปนสาเหตุของการตายในผูปวยเบาหวานถงึรอยละ 50 

  4. ประสาทผิดปกติจากเบาหวาน มกีารชาตามปลายมือ ปลายเทา  

  5. เทาเปนแผลเรื้อรัง เกิดจากความผิดปกติของหลอดเลือด และปลายประสาทที่เทา ทํา

ใหเทาชาและเกิดแผลเรื้อรัง ซึ่งเปนสาเหตทุี่ทาํใหตองตดัขา 

  ผูปวยที่เปนเบาหวาน ประมาณรอยละ 50 ไมทราบวาตนเองเปนโรค ผูปวยที่เปน

เบาหวานนาน 15 ป มีรอยละ 2 ที่เกิดตาบอดและรอยละ 10 ที่มีสายตาเลือนราง การที่ประชากร

อายุยนืยาวขึน้ทาํใหมโีอกาสพบผูปวยที่มสีายตาพิการและตาบอดจากโรคเบาหวานมากขึ้น 

สาเหตขุองตามัวและตาบอดในโรคเบาหวาน 
อาการตามัวจากเบาหวานเกิดไดจากสาเหตุตาง ๆ ดังนี ้
  1. ตามัวขณะที่มีน้ําตาลในเลือดสูง 
  ผูปวยเบาหวานอาจมีอาการตามัวในขณะที่มีระดับน้าํตาลในเลือดสูง เนื่องจากเลนสตา

เกิดการบวมน้าํ เวลามองภาพไมสามารถปรับโฟกัสภาพใหชัดได อาการเหลานี้เกิดเพยีงชัว่คราว 

เมื่อควบคุมระดับน้ําตาลใหอยูในเกณฑปกติ การเหน็จะกลับดีข้ึนได 



  2. ตามัวจากการเกิดตอกระจก 
  ผูปวยที่เปนเบาหวานนาน ๆ เลนสตาที่เดมิใสจะขุนข้ึน เรียกวาตอกระจก เกิดเนื่องจาก

น้ําตาลในเลือดมีการเปลี่ยนแปลงเปนสารซอบิตอล และฟรุคโตส สารเหลานี้สะสมทีเ่ลนสตาทําให

เลนสตาขุนบงัแสงมิใหเขาสูนัยนตา วิธีรักษา คือ เมื่อตอกระจกขุนมาก ทาํการผาตดัเอาเลนสที่ขุน

ออก และใสเลนสเทยีมเขาไปแทน 
  3. ตามัวเนื่องจากมจีอประสาทตาผิดปกติ 
  ผูปวยที่เปนเบาหวานมานาน จอประสาทตาจะมีการเปลี่ยนแปลง โดยระยะแรกหลอด

เลือดฝอยที่จอประสาทตามกีารโปงพอง และอาจแตกเหน็เปนจุดเลือดออกเล็ก ๆ อาจพบไขมัน

ออกมาจากผนังหลอดเลือดเหลานี้เห็นเปนกอนสีเหลือง ไขมันที่รวมตวัใกลจุดรับภาพที่จอประสาท

ตารวมกับจอประสาทตาบวม ทําใหตามวัมองภาพไมชดั  ผูปวยที่เปนเบาหวานมานานเปนสิบ ๆ ป 

จอประสาทตาสวนที่ขาดเลือดจะถูกกระตุนใหเกิดหลอดเลือดใหมที่ผิดปกติ หลอดเลอืดเหลานี้มี

ผนังเปราะแตกงาย ทําใหมีเลือดออกภายในลูกตา ผูปวยจะตามวัลงทนัท ีนอกจากนีอ้าจเกิด

เนื้อเยื่อคลายพังพืดงอกตามหลอดเลือดและดึงร้ัง ทําใหจอประสาทตาลอกและตาบอดได ผูปวยที่

เปนเบาหวานมานาน 15 ป โอกาสที่จอประสาทตาผิดปกติมีรอยละ 50-60 
  4. ตาบอดจากตอหิน 
  ผูปวยเบาหวานที่เกิดจอประสาทตาผิดปกติ อาจพบมีหลอดเลือดผิดปกติเกิดขึ้นทีบ่ริเวณ

มานตา หลอดเลือดเหลานี้จะอุดทางเดินของน้าํภายในลกูตา ทําใหความดันตาสงู ผูปวยจะมี

อาการปวดตา ตามัวเมื่อเปนนานเขา ความดันตาที่สูงจะกดใหประสาทตาฝอ และตาบอดได 

การปองกันมใิหสายตาเสือ่มลง 
  ก. ตรวจสุขภาพตาเปนระยะ ๆ  
  ผูปวยเบาหวานควรไดรับการตรวจสายตา และจอประสาทตา การเปลีย่นแปลงของจอ

ประสาทตาระยะแรก คือ พบการโปงพองของหลอดเลือดฝอยที่จอประสาทตา ส่ิงสาํคัญที่บอกถึง

การพยากรณโรคและอัตราเสี่ยงตอการเกดิตาบอดในภายหลงั คือ การพบหลอดเลอืดผิดปกติที่

เกิดขึ้นใหม ซึง่เหน็ไดโดยใชกลองตรวจดูจอประสาทตา หรือโดยการถายภาพจอประสาทตา 
  ข. ควบคุมระดับน้ําตาลในเลือด ระดับไขมัน และความดันโลหิต 
  การควบคุมระดับน้ําตาลในเลือด ระดับไขมัน และความดันโลหิตมิใหสูงเกนิไป จะชวยลด

การเปลี่ยนแปลงที่จอประสาทตา ควรควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดในระดับ 90-130 มิลลิกรัม / 

เดซิลิตร ระดับโคเลสเตอรอลต่ํากวา 200 มิลลิกรัม / เดซลิิตร ระดับไตรกลีเซอไรดต่ํากวา 150 

มิลลิกรัม / เดซิลิตร และคุมระดับความดนัโลหิตใหต่ํากวา 130/80 มลิลิเมตรปรอท 
  ค. ทําการรกัษาจอประสาทตาโดยแสงเลเซอร 
  แสงเลเซอรเปนแสงที่มีความยาวของคลืน่แสงขนาดเดยีวกนั สามารถปรับใหลําแสงมี



ขนาดเล็กลงมาก แสงนี้สามารถผานตาดํา เลนสตา เขาสูจอประสาทตา เมื่อกระทบจอประสาทตา 

แสงจะเปลี่ยนจากพลังงานแสงเปนพลังงานความรอน ผูปวยเบาหวานที่มีจอประสาทตาผิดปกติ มี

หลอดเลือดโปงพองจํานวนมาก และมีเลือดออกในจอประสาทตา การใชแสงเลเซอรจี้ที่ประสาท

ตา จะทําใหสวนของประสาทตาที่ขาดเลือด ตองการออกซิเจนลดลง เปนการปองกนัมิใหเกิด

หลอดเลือดใหมที่ผิดปกติ นอกจากนี้การจีเ้ลเซอร ยังทาํใหหลอดเลือดผิดปกติที่เกิดข้ึนแลวฝอลง

ไปได 

 

  สรุปผูปวยที่เปนเบาหวาน มีผลแทรกซอนที่สําคัญทางจกัษุทีท่ําใหตามัวคือ ความผดิปกติ

ในจอประสาทตา การเกิดตอกระจกและตอหิน การปองกนัมิใหสายตาเลวลงโดยตรวจสุขภาพตา

เปนระยะ ๆ เมื่อพบการเปลีย่นแปลงที่จอประสาทตาเกดิมากขึ้น การรักษาโดยแสงเลเซอรจะชวย

ปองกนัมิใหสายตาเลวลง 

 

 


