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บทน า 
 

รำยงำนน้ีเป็นแนวทำงมำตรฐำนในกำรสรุปรูปแบบกำรปฏิบติัทัว่ไปซ่ึงอำ้งอิงจำก 3 หลกักำรดงัน้ี 
 แต่ละแนวทำงศึกษำตอ้งเก่ียวขอ้งและเจำะจงทำงกำรแพทยเ์พียงพอท่ีจะใหข้อ้มูลท่ีเป็นปร

ะโยชน์ในกำรปฏิบติังำน 
 แต่ละค ำแนะน ำไดรั้บกำรประเมินท่ีชดัเจนวำ่มีควำมส ำคญัในกำรดูแลรักษำ 
 แต่ละค ำแนะน ำไดรั้บกำรประเมินวำ่มีหลกัฐำนส ำคญัเพียงพอต่อค ำแนะน ำและสะทอ้นให้

เห็นถึงหลกัฐำนท่ีดีท่ีสุด 
 
แนวทำงศึกษำฉบบัน้ีใหค้  ำแนะน ำส ำหรับรูปแบบปฏิบติัทัว่ไป ไม่ใช่ส ำหรับแต่ละบุคคล 

โดยใชส้ ำหรับผูป่้วยส่วนใหญ่ และอำจจะใชไ้ม่ไดผ้ลกบัทุกสถำนกำรณ์ 
โดยผูป่้วยแต่ละคนอำจมีแนวทำงศึกษำท่ีต่ำงกนัออกไป 
แพทยผ์ูต้รวจจะตอ้งเลือกแนวทำงท่ีเหมำะสมในกำรดูแลผูป่้วยแต่ละคน 
วทิยำลยัจกัษุวทิยำแห่งสหรัฐอเมริกำ (American Academy of Ophthalmology) 
สำมำรถใหค้วำมช่วยเหลือสมำชิกในกำรแกไ้ขประเด็นขดัแยง้ทำงจริยธรรมท่ีเกิดข้ึนในกำรปฏิบติัง
ำนทำงตำ 

 
แนวทำงศึกษำฉบบัน้ีไม่ใช่แนวทำงพื้นฐำนส ำหรับใชใ้นทุกสถำนกำรณ์ 

วทิยำลยัจกัษุวทิยำแห่งสหรัฐอเมริกำไม่รับผดิชอบในทุกกรณีท่ีท ำใหเ้กิดควำมผดิพลำดจำกกำรใชแ้
นวทำงศึกษำน้ี 

 
ในแต่ละโรคหลกัท่ีส ำคญั แนวทำงศึกษำฉบบัน้ีจะแนะน ำกระบวนกำรในกำรดูแลผูป่้วย 

ซ่ึงประกอบไปดว้ย กำรซกัประวติั กำรตรวจร่ำงกำย กำรตรวจดว้ยเคร่ืองมือพิเศษ 
แนวทำงกำรรักษำ กำรติดตำมผล ตลอดจนถึงกำรใหค้วำมรู้ควำมเขำ้ใจแก่ผูป่้วย โดยแบ่งเป็น 3 
ล ำดบัขั้น คือ 

 ระดบั A แสดงถึง ส ำคญัท่ีสุด 
 ระดบั B แสดงถึง ส ำคญัรองลงมำ 
 ระดบั C แสดงถึง ส ำคญันอ้ยท่ีสุด 

 
กำรจดัล ำดบัควำมส ำคญัในแต่ละค ำแนะน ำ 

อำ้งอิงตำมหลกัฐำนท่ีมีกำรสนบัสนุนจำกบทควำมวรรณกรรม โดยแบ่งเป็น 3 ระดบั ดงัน้ี 
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 ระดบั 1 อำ้งอิงจำกหลกัฐำนท่ีไดจ้ำกกำรทดลองควบคุมแบบสุ่ม 
ซ่ึงรวมถึงกำรวจิยัดว้ยกำรวเิครำะห์อภิมำน 

 ระดบั 2 อำ้งอิงจำกหลกัฐำนท่ีไดจ้ำกกำรทดลองต่อไปน้ี 
o กำรทดลองชนิดท่ีมีกำรควบคุมโดยไม่มีกำรสุ่มเลือก 
o กำรทดลองชนิดกำรศึกษำเชิงวเิครำะห์ท่ีมำจำก 1 สถำบนั ข้ึนไป 
o กำรทดลองท่ีมีหลำยระยะเวลำโดยท่ีมีหรือไม่มีกำรแทรกแซง 

 ระดบั 3 อำ้งอิงจำกหลกัฐำนท่ีไดจ้ำกกำรทดลองต่อไปน้ี 
o กำรศึกษำเชิงพรรณนำ 
o รำยงำนผูป่้วย 
o รำยงำนจำกคณะกรรมกำรผูเ้ช่ียวชำญหรือองคก์ร 

 
แนวทำงกำรศึกษำฉบบัน้ีใชเ้ป็นแนวทำงในกำรดูแลผูป่้วย ในกำรท่ีจะประยกุตใ์ชค้วำมรู้น้ี 

มีควำมจ ำเป็นท่ีตอ้งตระหนกัวำ่ควำมเป็นเลิศทำงกำรแพทย ์(true medical excellence) 
จะเกิดข้ึนไดก้ต่็อเม่ือทกัษะท่ีน ำไปใชน้ี้ตอบสนองต่อควำมตอ้งกำรของผูป่้วย  

วทิยำลยัจกัษุวทิยำแห่งสหรัฐอเมริกำ 
สำมำรถใหค้วำมช่วยเหลือแก่สมำชิกในกำรแกไ้ขประเด็นขดัแยง้ทำงจริยธรรมท่ีเกิดข้ึนในกำรปฏิบั
ติงำน 
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ต้อหินมุมเปิด (การประเมินเบือ้งต้น) 
 

การซักประวตัิเบือ้งต้น (องคป์ระกอบส ำคญั)  
 ประวติัทำงตำ[A:III] 
 ประวติัโรคทำงกำย[A:III] 
 ประวติัครอบครัว[A:II] 
 ทบทวนบนัทึกท่ีเก่ียวขอ้ง[A:III] 
 ประเมินผลกระทบของระดบักำรมองเห็นต่อกิจกรรมในชีวติประจ ำวนั[A:III] 

 
การตรวจร่างกายเบือ้งต้น (องคป์ระกอบส ำคญั) 

 ระดบัสำยตำ[A:III] 
 รูม่ำนตำ[B:II] 
 ตรวจส่วนหนำ้ของลูกตำดว้ยตรวจตำดว้ยกลอ้งตรวจตำชนิดล ำแสงแคบ[A:III] 
 วดัควำมดนัตำ[A:I] 
 วดัควำมหนำของกระจกตำส่วนกลำง[A:II] 

 ตรวจมุมตำ (gonioscopy) [A:III] 
 ประเมินขั้วประสำทตำและควำมหนำของชั้นใยประสำทจอตำดว้ยกำรมองเห็นแบบขยำยแ

ละสำมมิติ [A:III] 
 บนัทึกลกัษณะของขั้วประสำทตำดว้ยภำพถ่ำยสีสำมมิติหรือภำพวเิครำะห์จำกคอมพิวเตอร์ 

(color stereophotography or computer-based image analysis) [A:II] 
 ประเมินจอตำจำกกำรขยำยม่ำนตำเม่ือเป็นไปได ้[A:III] 
 ประเมินลำนสำยตำโดยเฉพำะอยำ่งยิง่จำกเคร่ืองตรวจลำนสำยตำ automated static 

threshold perimetry [A:III] 
 
กำรวำงแผนกำรรักษำส ำหรับผูป่้วยท่ีมีขอ้บ่งช้ี 

 ตั้งเป้ำหมำยของควำมดนัตำหลงักำรรักษำในขั้นตน้ใหต้ ่ำกวำ่ควำมดนัตำก่อนกำรรักษำอยำ่
งนอ้ย 25%  
ในกรณีท่ีควำมดนัตำเร่ิมตน้อยูใ่นระดบัท่ีท ำใหเ้กิดควำมเสียหำยต่อเส้นประสำทตำได้[A:I] 

 ควำมดนัตำท่ีตั้งเป้ำหมำยไวเ้ป็นเพียงค่ำประมำณ 
กำรตดัสินใจในกำรรักษำทั้งหมดตอ้งท ำใหเ้ป็นเฉพำะรำยบุคคลตำมควำมจ ำเป็นในผูป่้วยแ
ต่ละรำย[A:III] 
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 ปัจจุบนักำรใชย้ำเพื่อลดควำมดนัตำเป็นกำรรักษำเร่ิมตน้ท่ีใชม้ำกท่ีสุด 
ซ่ึงในผูป่้วยแต่ละรำยควรเลือกยำท่ีไดผ้ลดีท่ีสุด 
ลดควำมดนัตำในระดบัท่ีตั้งเป้ำหมำยเอำไวแ้ละเป็นยำท่ีผูป่้วยทนผลขำ้งเคียงได้[A:III] 

 ประเมินผูป่้วยท่ีไดรั้บยำรักษำตอ้หินดูผลขำ้งเคียงและควำมเป็นพิษของยำทั้งในลูกตำและ
ทำงร่ำงกำย[A:III] 

 กำรใช ้laser trabeculoplasty สำมำรถใชเ้ป็นกำรรักษำเร่ิมตน้ในผูป่้วยบำงรำย[A:I] 
 กำรผำ่ตดัรักษำตอ้หินแบบ filtering surgery 

สำมำรถใชเ้ป็นกำรรักษำเร่ิมตน้ในผูป่้วยบำงรำย[A:I] 
 
การผ่าตัดและการดูแลผู้ป่วยหลงัการท า laser trabeculoplasty 

 จกัษุแพทยผ์ูท้  ำกำรผำ่ตดัมีควำมรับผดิชอบดงัน้ี 
o ใหข้อ้มูลเก่ียวกบักำรผำ่ตดัและไดรั้บควำมยนิยอมจำกผูป่้วย[A:III] 
o ประเมินก่อนท ำหตัถกำรอีกคร้ังเพื่อยืนยนัใหแ้น่ใจวำ่จ ำเป็นท่ีจะตอ้งท ำหตัถกำรจ

ริง[A:III] 
o วดัควำมดนัตำอยำ่งนอ้ยหน่ึงคร้ังภำยในเวลำ 30 นำทีถึง 2 

ชัว่โมงหลงัท ำกำรผำ่ตดั[A:I] 

o ติดตำมกำรรักษำภำยใน 6 สัปดำห์หลงัท ำกำรผำ่ตดั หรือ 
เร็วกวำ่นั้นหำกกงัวลเก่ียวกบัระดบัควำมดนัตำท่ีมีผลท ำลำยขั้วประสำทตำ[A:III] 

 
การผ่าตัดและการดูแลผู้ป่วยหลงัท าผ่าตัดต้อหิน 

 จกัษุแพทยผ์ูท้  ำกำรผำ่ตดัมีควำมรับผดิชอบดงัน้ี 
o ใหข้อ้มูลเก่ียวกบักำรผำ่ตดัและไดรั้บควำมยนิยอมจำกผูป่้วย[A:III] 
o ท ำใหแ้น่ใจวำ่กำรประเมินก่อนผำ่ตดัไดมี้กำรบนัทึกผลกำรตรวจและขอ้บ่งช้ีในกำ

รผำ่ตดัไวอ้ยำ่งถูกตอ้ง[A:III] 
o สั่งจ่ำยยำหยอดสเตอรอยดห์ลงัผำ่ตดั[A:II] 
o ติดตำมกำรรักษำในวนัแรกหลงัผำ่ตดั (12-36 ชัว่โมงหลงัผำ่ตดั) และ 

ตรวจอยำ่งนอ้ยอีกหน่ึงคร้ังในช่วง 1-2 สัปดำห์แรก[A:II] 
o หำกไม่มีผลแทรกซอ้น ตรวจหลงัผำ่ตดัอีกคร้ังภำยใน 6 สัปดำห์[A:III] 
o ในผูป่้วยท่ีมีภำวะแทรกซอ้น หำกจ ำเป็น ควรนดัตรวจบ่อยข้ึน [A:III] 
o กำรรักษำเพิ่มเติมเท่ำท่ีจ  ำเป็นจะช่วยเพิ่มโอกำสประสบควำมส ำเร็จของกำรผำ่ตดัใ

นระยะยำว [A:III] 
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การให้ความรู้แก่ผู้ป่วยเกีย่วกับการรักษาด้วยยา 
 อธิบำยเก่ียวกบักำรวนิิจฉยั ควำมรุนแรงของโรค กำรพยำกรณ์โรคและแผนกำรรักษำ 

ซ่ึงมีควำมเป็นไปไดท่ี้ตอ้งใชย้ำตลอดชีวติ[A:III] 
 ใหค้วำมรู้เก่ียวกบักำรหลบัตำและกำรปิดท่อน ้ำตำโดยกำรกดหวัตำหลงัจำกหยอดยำเพื่อลด

กำรดูดซึมยำเขำ้สู่กระแสเลือด[B:II] 
 ส่งเสริมใหผู้ป่้วยเตือนจกัษุแพทยเ์ก่ียวกบัควำมเปล่ียนแปลงทำงร่ำงกำยและอำรมณ์ของต

นเองเม่ือใชย้ำรักษำตอ้หิน[A:III] 
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ต้อหินมุมเปิด (การตรวจติดตามอาการ) 
 

การซักประวตัิ 
 ประวติัทำงตำในช่วงท่ีผำ่นมำ[A:III] 
 ประวติัทำงกำยในช่วงท่ีผำ่นมำ[B:III] 
 ผลขำ้งเคียงของยำหยอดตำ[A:III] 
 ควำมถ่ีในกำรใชย้ำ เวลำท่ีหยอดยำคร้ังล่ำสุด และทบทวนกำรใชย้ำ[B:III] 

 
การตรวจร่างกาย 

 ระดบัสำยตำ[A:III] 
 ตรวจตำดว้ยกลอ้งตรวจตำชนิดล ำแสงแคบ[A:III] 
 วดัควำมดนัตำ[A:I] 
 ประเมินขั้วประสำทตำและลำนสำยตำ (ดงัตำรำง) [A:III] 
 วดัควำมหนำของกระจกตำส่วนกลำงหำกมีสภำวะท่ีอำจท ำใหค้วำมหนำกระจกตำเปล่ียนแ

ปลง[A:II] 
 
การวางแผนการรักษาส าหรับผู้ป่วยที่รักษาด้วยยา 

 ทุกคร้ังท่ีตรวจ ควรบนัทึกขนำดและควำมถ่ีในกำรใชย้ำ 
อธิบำยเก่ียวกบักำรปฏิบติัตวัตำมแนวทำงกำรรักษำ และ 
กำรตอบสนองของผูป่้วยต่อค ำแนะน ำส ำหรับทำงเลือกอ่ืนในกำรรักษำหรือทำงกำรวินิจฉยั
[A:III] 

 ตรวจดูมุมตำ(gonioscopy) หำกสงสัยมุมปิด, ช่องหนำ้ลูกตำดูต้ืนหรือมุมตำดูผดิปกติ 
หรือหำกควำมดนัตำสูงโดยอธิบำยสำเหตุไม่ได้[A:III] ควรตรวจดูมุมตำเป็นระยะๆ เช่น 1-5 
ปี[A:III] 

 ประเมินแผนกำรรักษำใหม่หำกควำมดนัตำยงัไม่ไดร้ะดบัเป้ำหมำยและประโยชน์ในกำรเป
ล่ียนกำรรักษำมำกกวำ่ควำมเส่ียง[A:III] 

 ปรับระดบัควำมดนัตำเป้ำหมำยใหต้ ่ำลงหำกขั้วประสำทตำหรือลำนสำยตำแยล่ง[A:III] 
 ปัจจยัท่ีมีผลต่อกำรตดัสินควำมถ่ีในกำรตรวจติดตำมใหบ้่อยข้ึนกวำ่ช่วงท่ีแนะน ำ ไดแ้ก่ 

ระดบัควำมรุนแรงของโรค, อตัรำเร็วในกำรพฒันำของโรค, 
ระดบัควำมดนัตำท่ีสูงเกินระดบัเป้ำหมำย และ 
จ ำนวนปัจจยัเส่ียงอ่ืนๆท่ีส ำคญัส ำหรับกำรเกิดอนัตรำยต่อประสำทตำ[A:III] 
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การให้ความรู้แก่ผู้ป่วย 
 ใหค้วำมรู้เก่ียวกบักำรด ำเนินโรค, เหตุผลและจุดมุ่งหมำยของกำรรักษำ, 

ภำวะของผูป่้วยขณะนั้น และ 
เปรียบเทียบประโยชน์และควำมเส่ียงของทำงเลือกอ่ืนในกำรรักษำเพิ่มเติม 
เพื่อท่ีผูป่้วยสำมำรถมีส่วนร่วมในกำรวำงแผนกำรรักษำท่ีเหมำะสม[A:III] 

 ท ำกำรส่งต่อหรือสนบัสนุนใหผู้ป่้วยท่ีสำยตำพิกำรหรือสำยตำเลือนรำงไดใ้ชเ้คร่ืองมือช่วย
ฟ้ืนฟูสภำพกำรมองเห็นสังคมสงเครำะห์ท่ีเหมำะสม[A:III] 

 
แนวทำงกำรติดตำมสภำวะของโรคตอ้หินดว้ยกำรประเมินขั้วประสำทตำและลำนสำยตำ[B:III]* 

ควำมดนัตำไดร้ะดบัเป้ำหมำย โรคแยล่ง ระยะเวลำท่ีควบคุมได ้
(เดือน) 

ช่วงเวลำท่ีนดัติดตำมอำกำร 
(เดือน)** 

ใช่ ไม่ใช่ <6 6 

ใช่ ไม่ใช่ >6 12 

ใช่ ใช่ ระยะใดก็ตำม 1-2 

ไม่ใช่ ใช่ ระยะใดก็ตำม 1-2 

ไม่ใช่ ไม่ใช่ ระยะใดก็ตำม 3-6 

*กำรประเมินประกอบดว้ยกำรตรวจผูป่้วยทำงคลินิกซ่ึงรวมถึงกำรประเมินขั้วประสำทตำ(ดว้ยกำร
ถ่ำยภำพสำมมิติเป็นระยะหรือกำรตรวจภำพของขั้วประสำทตำและโครงสร้ำงชั้นใยประสำทจอตำด้
วยเคร่ืองคอมพิวเตอร์) และกำรประเมินลำนสำยตำ 
**ผูป่้วยท่ีโรครุนแรงมำกหรือมีควำมเส่ียงมำกอำจจ ำเป็นตอ้งไดรั้บกำรตรวจบ่อยข้ึน 
ช่วงเวลำท่ีแนะน ำน้ีเป็นช่วงเวลำท่ีนำนท่ีสุดท่ีแนะน ำในกำรนดัตรวจคร้ังต่อไป 
 


