
 

ข่าวประชาสมัพนัธ ์
 

บ ำรงุรำษฎร ์พฒันำต่อยอดศนูยจ์กัษุ เปิดตวั ‘ศนูยป์ลูกถ่ำยกระจกตำ’ (Cornea Transplant 
Center) เป็นโรงพยำบำลเอกชนแห่งแรกท่ีมีศูนย์ปลูกถ่ำยกระจกตำท่ีให้บริกำรครอบคลุม
ทุกกำรรกัษำท่ีซบัซ้อนเก่ียวกบักระจกตำ  
 
องค์การอนามยัโลกระบุว่า ประชากรทัว่โลกมปัีญหาทางสายตาประมาณ 2.2 พนัลา้นคน ส่วนใหญ่เป็นปัญหาจาก
ความผิดปกติทางสายตา เช่น สายตาสัน้ สายตายาว สายตาเอียง หรือจากโรคต้อกระจก ที่ไม่ได้รบัการแก้ไข 
รกัษา ทัง้นี้ จากผลส ารวจ The first rapid assessment of avoidable blindness (RAAB) ในประเทศไทย ระบุว่า
ตาบอดสามารถป้องกนัได้กว่า 92% และสามารถรกัษาได้กว่า 76.8% โดยสาเหตุของสภาวะตาบอดเกิดจาก
ปัจจัยหลัก 3 ประการ คือ โรคต้อกระจก (Cataract), โรคต้อหิน (Glaucoma) และโรคกระจกตา (Corneal 
Disease) ซึ่งปัญหาทางการมองเหน็เหล่านี้มกัพบในผูท้ีม่อีายุตัง้แต่ 50 ปีขึน้ไป แต่ในปัจจุบนั เริม่พบผูท้ีม่ปัีญหา
เกี่ยวกบัดวงตาในกลุ่มทีม่อีายุเฉลีย่น้อยลงอย่างต่อเนื่อง   
 
ภญ. อำทิรตัน์ จำรกิุจพิพฒัน์ ประธำนเจ้ำหน้ำท่ีบริหำร โรงพยำบำลบ ำรงุรำษฎร ์ เปิดเผยว่า “ตลอด 42 ปี
นับตัง้แต่ก่อตัง้ โรงพยาบาลบ ารุงราษฎร์ไดย้กระดบัการรกัษาสู่ขัน้จตุตถภูมิ (Quaternary Care) รวมถึงพฒันา
ศูนย์ความเป็นเลิศทางการแพทย์ (Center of Excellence) เพื่อให้การบริบาลดูแลผู้ป่วยได้อย่างครอบคลุม ซึ่ง 
‘ศูนย์จกัษุ’ เป็นอีกหนึ่งศูนย์ความเป็นเลิศทางการแพทย์ของบ ารุงราษฎร์ที่มีความพร้อมในทุกด้าน ทัง้ในการ
บรบิาลทางการแพทยโ์ดยทมีจกัษุแพทยผ์ูเ้ชีย่วชาญในทุกดา้นเกี่ยวกบัดวงตาและทีมสหสาขาวชิาชพี ผนวกกบั
การใช้นวตักรรมขัน้สูงส าหรบัการตรวจวินิจฉัยและรกัษา ท าให้ศูนย์จกัษุมศีกัยภาพในการดูแลรกัษาทุกปัญหา
เกี่ยวกับสุขภาพตาแม้ในโรคยากและซับซ้อน ซึ่งรวมถึงการเปิด ‘ศูนย์ปลูกถ่ำยกระจกตำ’ หรือ ‘Cornea 
Transplant Center’ โดยบ ารุงราษฎร์เป็นโรงพยาบาลเอกชนแห่งแรกที่มีศูนย์ปลูกถ่ายกระจกตาที่ให้บริการ
ครอบคลุมในทุกการรกัษาทีเ่กี่ยวกบักระจกตา ซึ่งนับว่าเป็นความภาคภูมใิจของบ ารุงราษฎร์อกีครัง้หนึ่ง” 
 
พญ. เมทินี ศิริมหำรำช หวัหน้ำศนูยจ์กัษุ โรงพยำบำลบ ำรงุรำษฎร ์กล่าวว่า “เน่ืองจากตา เป็นอวยัวะทีส่ าคญั
และประกอบดว้ยเน้ือเยื่อต่าง ๆ หลายชนิด จงึจ าเป็นต้องมจีกัษุแพทยผ์ูช้ านาญการในแต่ละดา้นเขา้มาดูแล โดย
ศูนย์จกัษุประกอบด้วยคณะแพทย์ผู้เชี่ยวชาญในด้านต่างๆ ครอบคลุมทุกปัญหาที่เกี่ยวกับดวงตา ได้แก่  ต้อ
กระจก ต้อหิน ศลัยกรรมจกัษุตกแต่งและเสรมิสรา้ง จอประสาทตา ม่านตาอกัเสบ โรคกระจกตา โรคตาในเดก็
และตาเข จกัษุประสาท การผ่าตดัรกัษาภาวะสายตาผิดปกตดิว้ย ReLEx SMILE เป็นต้น ทัง้นี้ ในกรณีทีผู่ป่้วย
ต้องไดร้บัการผ่าตดัและจ าเป็นต้องไดร้บัการประเมนิสภาพร่างกายและจติใจ จกัษุแพทยจ์ะท างานร่วมกบัแพทย์
เฉพาะทางในสาขาอื่น ๆ ที่เกี่ยวข้อง เช่น อายุรแพทย์ วิสญัญีแพทย์ จิตแพทย์ พร้อมด้วยทมีสหสาขาวชิาชพี 
เพื่อส่งมอบการรกัษาทีม่คุีณภาพและความปลอดภยัสูงสุด โดยศูนยจ์กัษุ ไดป้รบัสถานทีเ่พื่อใหร้องรบักบัจ านวน
ผูม้ารบับรกิารทีเ่พิม่ขึน้ มหีอ้งตรวจตาจ านวน 13 หอ้ง พรอ้มเครื่องมอือุปกรณ์ทีท่นัสมยัส าหรบัการตรวจวนิิจฉัย
และรกัษาอย่างครบครนั เพื่อใหส้ามารถรองรบัผูป่้วยโรคตาทีม่คีวามซบัซ้อนมากขึน้ดว้ย” 
 

https://www.bumrungrad.com/th/eye-center/condition/cataract-eye
https://www.bumrungrad.com/th/eye-center/condition/cataract-eye
https://www.bumrungrad.com/healthspot/March-2014/eye-disease-elderly#_jor-ta


 

‘ศูนย์ปลูกถ่ำยกระจกตำ’ โรงพยำบำลบ ำรุงรำษฎร์ ให้บริการครอบคลุมในทุกการรกัษาที่เกี่ยวกบักระจกตา 
อาทิ กระจกตาตดิเชื้อ กระจกตาบวม กระจกตาโก่ง กระจกตาเสื่อมจากพนัธุกรรม แผลเป็นที่กระจกตา รวมถงึ
การปลูกถ่ายกระจกตา ซึ่งผู้ป่วยกลุ่มนี้ควรไดร้บัการวินิจฉัยและการรกัษาในเวลาที่เหมาะสม เพราะอาจส่งผล
กระทบต่อการมองเหน็ หรอือาจรุนแรงถงึขัน้สูญเสยีการมองเหน็ถาวรได ้
 
นพ. ธีรวีร ์หงษ์หยก แพทยผ์ู้ช ำนำญกำรด้ำนกระจกตำ และผ่ำตดัแก้ไขสำยตำ โรงพยำบำลบ ำรงุรำษฎร์ 
ให้ข้อมูลว่า กระจกตา คือส่วนที่อยู่ดา้นหน้าสุดของดวงตาด า มีลกัษณะโค้งใส มีทัง้หมด 5 ชัน้ ท าหน้าทีใ่หแ้สง
ผ่าน และหกัเหแสงใหม้าตกรวมกนัทีจ่อตาดา้นในเพื่อการมองเหน็ทีด่ขี ึน้ ซึ่งหากผูป่้วยเริม่มอีาการมองไม่ชดัหรอื
เป็นฝ้าหมอก, ตาไม่สูแ้สง, ค่าสายตาเปลีย่นบ่อย, สายตาเอยีงมากผดิปกต,ิ มองเหน็แสงฟุ้งๆ หรอืเหน็แสงเป็น
วงรอบเมื่อมองดวงไฟ, รู้สกึระคายเคืองขณะใส่คอนแทคเลนส์ หรือเกิดอุบตัิเหตุ กระจกตาเป็นแผลหรอืขุ่นมวั 
อาจแสดงได้ว่ากระจกตาอาจเริ่มมีปัญหา จึงควรจะต้องมาพบแพทย์เพื่อท าการประเมินและวินิจฉัยอาการ
ดงักล่าว โดยจกัษุแพทยจ์ะตรวจตาอย่างละเอียด และอาจใช้เครื่องมือในการประเมินพยาธสิภาพของกระจกตา 
เช่น เครื่อง Corneal Topographer ซึ่งช่วยในการดูรูปร่างของกระจกตาเพื่อใหไ้ด้ขอ้มูลทีถู่กต้องและครบถ้วน  
 
สาเหตุที่ท าให้กระจกตาขุ่น เป็นฝ้าขาว บวมขึ้น หรือ ท าให้กระจกตาโค้งเบี้ยวผิดรูปร่างไป ที่พบได้บ่อยใน
ต่างประเทศ ไดแ้ก่ โรคความเสื่อมของเซลล์กระจกตาดา้นในจากพนัธุกรรม เซลล์ดา้นในของกระจกตามหีน้าท า
ใหก้ระจกตาใสโดยการควบคุมน ้าในกระจกตา เมื่อเสื่อมจงึท าใหก้ระจกตาบวม หนา เป็นฝ้าได ้และโรคกระจกตา
โก่งย้วย ที่อาจจะสมัพนัธ์กับภูมิแพ้ที่ไม่ได้ควบคุม ท าให้ขยี้ตามาเป็นระยะเวลานาน จนเกิดภาวะกระจกตา
อ่อนแอ บางลง และโก่งเบี้ยวผดิรูปไป ส่วนในประเทศไทยจะพบกระจกตาขุ่นจากแผลตดิเชื้อที่กระจกตาได้บ่อย
กว่า ซึ่งอาจเกดิจากการท างาน การใส่คอนแทคเลนสท์ีไ่ม่ไดดู้แลใหด้ ีหรอืการขีม่อเตอรไ์ซค์ทีไ่ม่ใส่หมวกกนัน็อค 
ซึ่งจะช่วยป้องกนัศีรษะและดวงตา อีกสาเหตุทีพ่บบ่อย คือ กระจกตาเสื่อมบวมภายหลงัการผ่าตดัตาทีซ่บัซ้อน 
นอกจากนัน้ กระจกตาเสื่อมจากพนัธุกรรม หรอืกระจกตาขุ่นผดิปกตติัง้แต่ก าเนิด กพ็บไดไ้ม่น้อยเช่นกนั ทัง้หมด
ล้วนมีผลท าให้เกิดแผลเป็นฝ้าขาวที่กระจกตา กระจกตาบวมหรือความโค้งที่ผิดรูปร่างไป ซึ่งจะท าให้เกิดการ
สูญเสยีการมองเหน็ไดอ้ย่างรุนแรง ซึ่งหลายๆ โรคก็สามารถแก้ไขได ้โดยการ ‘การปลูกถ่ายกระจกตา’ เพื่อให้
กระจกตากลบัมาใส และมองเหน็ไดอ้กีครัง้หนึ่ง 
 
รศ.พญ. งำมจิตต์ เกษตรสุวรรณ ประธำนชมรมกระจกตำและกำรแก้ไขสำยตำแห่งประเทศไทย และ
แพทยผ์ู้ช ำนำญกำรด้ำนกระจกตำ โรงพยำบำลบ ำรงุรำษฎร์ กล่าวถึงวิธีการปลูกถ่ายกระจกตา จะเป็นการ
ผ่าตดัเอากระจกตาของผูป่้วยทีขุ่่นหรอืเป็นโรคออก แลว้ปลูกถ่ายดว้ยกระจกตาของผู้บรจิาค ขอ้ดขีองการรกัษา
ด้วยการปลูกถ่ายกระจกตา คือจะช่วยแก้ไขปัญหาการมองเห็นของผู้ป่วยให้ดขีึ้น ช่วยเสริมความแขง็แรงของ
กระจกตาในกรณีทีผู่ป่้วยมกีระจกตาบางหรอืทะลุ และช่วยควบคุมการตดิเชื้อทีก่ระจกตาในกรณีทีผู่ป่้วยมกีารตดิ
เชื้อทีก่ระจกตา ซึ่งการรกัษาจะใชก้ลอ้งผ่าตดัรุ่นใหม่ทีม่กีารผนวกเทคนิคทีช่่วยในการตรวจชัน้ต่างๆ ของกระจก
ตาในระหว่างผ่าตดั (Microscope-integrated intraoperative optical coherence tomography) ช่วยให้การผ่าตดั
กระจกตามคีวามแม่นย ามากขึน้ การผ่าตดัเปลีย่นกระจกตาแบ่งออกไดเ้ป็น 2 วธิ ีคอื 



 

1. กำรปลูกถ่ำยกระจกตำทุกชัน้ (Penetrating keratoplasty) กรณีที่ผู้ป่วยมีกระจกตาขุ่นทุกชัน้ (ซึ่งกระจก
ตามทีัง้หมด 5 ชัน้ย่อย หรอี 3 ชัน้หลกั คอื ชัน้ผวิหรอืชัน้บน ชัน้กลาง และชัน้หรอืชัน้เยื่อบุ) หรอืท างานได้
ไม่ด ีการผ่าตดัวธินีี้ จะผ่าตดัโดยเอากระจกตาทุกชัน้ทีม่พียาธสิภาพออกและน ากระจกตาทีม่ีความหนาแบบ
เดยีวกนัและมทีุกชัน้ใส่เขา้ไปแทนที ่ 

2. กำรปลูกถ่ำยกระจกตำเฉพำะชัน้ (Lamellar keratoplasty) ในกรณีที่ผู้ป่วยมีกระจกตาเสียหายเฉพาะ
บางส่วน กจ็ะท าการปลูกถ่ายเฉพาะบางชัน้ ได้แก่ การปลูกถ่ายกระจกตาเฉพาะชัน้บน (Anterior lamellar 
keratoplasty) ซึ่งมขีอ้ดคีอื ไม่ต้องตดักระจกตาชัน้เยื่อบุโพรงหรอืกระจกตาชัน้ในสุดทิ้งไป จงึช่วยลดโอกาส
เสี่ยงที่ร่างกายผู้ป่วยจะปฏเิสธกระจกตาที่เกิดจากการปลูกถ่ายได้ รวมทัง้ลดภาวะแทรกซ้อนอื่นๆ ไดด้ว้ย 
การผ่าตดัปลูกถ่ายกระจกตาเฉพาะชัน้อกีชนิดหนึ่งคอื การปลูกถ่ายกระจกตาเฉพาะชัน้เยื่อบุโพรงกระจกตา
หรือกระจกตาชัน้ใน (Endothelial keratoplasty) เป็นการน าเยื่อบุโพรงกระจกตาชัน้ในที่มพียาธสิภาพออก 
และทดแทนดว้ยเยื่อบุโพรงกระจกตาจากดวงตาบริจาคที่น ามาปลูกถ่าย ซึ่งกระจกตาชัน้นี้มีความบางมาก  
ประมาณ 10-15 ไมครอน จึงเป็นการผ่าตดัที่ละเอียดอ่อนมาก นอกจากนี้การผ่าตัดชนิดนี้ยงัมีขนาดแผล
ผ่าตดัทีเ่ลก็เพยีง 3-5 มลิลเิมตร ท าใหล้ดภาวะแทรกซ้อนตา่งๆ ไดม้าก ทีส่ าคญั มกีารฟ้ืนตวัของสายตาทีเ่รว็
มากนับเป็นสปัดาห์ เรว็กว่าการปลูกถ่ายกระจกตาทุกชัน้อย่างมาก 

 
ในกรณีที่ผู้ป่วยมีอาการโรคกระจกตาทีซ่บัซ้อนมากขึน้ ศูนย์ปลูกถ่ายกระจกตา โรงพยาบาลบ ารุงราษฎร์ มีทีม
แพทย์ผู้ช านาญการหลากหลายสาขาที่พร้อมให้การบริบาลดูแลรกัษาโรคที่ซับซ้อน และมีเทคนิคการรกัษาที่
หลากหลาย โดยบางครัง้แพทยอ์าจต้องใช้วธิอีื่นรกัษาร่วมดว้ย เช่น Phototherapeutic Keratectomy (PTK) คือ
การรกัษาโรคของกระจกตาด้วยเอ็กไซเมอเลเซอร์, การฉายแสงอลัตราไวโอเลตเอ (Corneal collagen cross-
linking) เพื่อเสริมความแขง็แรงเสน้ใยคอลลาเจนในกระจกตา และการผ่าตดัใส่วงแหวน (Intrastromal Corneal 
Ring Segment) เพื่อปรบัความโคง้ของกระจกตา เพื่อใหก้ารมองเหน็มปีระสทิธภิาพมากทีสุ่ด  
 
ส าหรบัสถานการณ์การจดัหาและบรกิารดวงตาของศูนย์ดวงตาสภากาชาดไทยในปัจจุบนั มีรายงานว่าผูป่้วยที่
ต้องเขา้รบัการปลูกถ่ายกระจกตาจะต้องใชเ้วลารอควิบรจิาคประมาณ 3-5 ปี ซึ่งยอดบรจิาคดวงตาหลงัเสยีชวีติมี
เพยีง 2% ของประชากรไทย ขณะทีแ่ต่ละปีมผีูข้อรบับรจิาคดวงตามากกว่า 1,000 คน และมแีนวโน้มเพิม่ขึน้ทกุปี 
โดยเฉลีย่แต่ละปีจะมผีูท้ีไ่ดร้บัการปลูกถ่ายกระจกตาเพยีง 600 – 700 ราย ปัจจุบนัยงัมผีูร้อคอยดวงตามากกว่า 
17,000 คน ด้วยข้อจ ากดัเรื่องระยะเวลา อาจท าให้อาการผู้ป่วยจากที่เป็นน้อยๆ เริ่มเป็นมากขึ้น ส่งผลให้การ
รกัษายากขึน้และมคีวามเสีย่งมากขึน้ เช่น กรณีทีเ่บาหวานขึน้ตากไ็ม่สามารถยงิเลเซอร์รกัษาได ้ท าใหภ้าวะของ
โรคแย่ลง และมภีาวะแทรกซ้อนอื่นตามมา 
 
“ศูนย์ปลูกถ่ายกระจกตา โรงพยาบาลบ ารุงราษฎร์ จึงเป็นอีกทางเลือกที่มีศักยภาพและมีแนวทางในการ
ด าเนินการจดัหาดวงตาบรจิาคเพื่อน าไปผ่าตดัเปลีย่นกระจกตาใหแ้ก่ผูป่้วยได้สะดวกและรวดเรว็ขึน้ นับเป็นการ
แบ่งเบาภาระจากภาครฐัในการดูแลรกัษาผูป่้วยโรคกระจกตาทีม่ีความจ าเป็นต้องรกัษาดว้ยการปลูกถ่ายกระจก



 

ตาให้สามารถเข้าถึงการรกัษาที่มีคุณภาพในเวลาที่เหมาะสมให้ทัว่ถึงยิ่งขึ้น เพื่อให้ผู้ป่วยสามารถกลับมามี
คุณภาพการมองเหน็และคุณภาพชวีติทีด่อีกีครัง้” รศ.พญ. งำมจิตต์ เกษตรสุวรรณ กล่าวปิดทา้ย 
 
ด้วยศกัยภาพความพรอ้มของทีมแพทยข์องโรงพยาบาลบ ารุงราษฎร์ที่มีประสบการณ์และความช านาญการใน
การผ่าตัดปลูกถ่ายอวยัวะมากว่า 30 ปี ทัง้การปลูกถ่ายไต  ปลูกถ่ายตับ และปลูกถ่ายหัวใจ ปัจจุบัน อัตรา
ความส าเร็จของการผ่าตดัปลูกถ่ายกระจกตา อยู่ที่ 70-95% ขึ้นอยู่กบัอาการและโรคที่ผู้ป่วยเป็น ซึ่งเป็นการ
ผ่าตัดปลูกถ่ายอวยัวะที่ประสบความส าเร็จมากที่สุดเมื่อเทียบกับการปลูกถ่ายอวัยวะอื่นๆ ปัจจัยที่ส่งผลต่อ
ความส าเรจ็ของการผ่าตดัปัจจยัหนึ่ง คอื ความพอดขีองรอยต่อของแผลระหว่างเน้ือเยื่อกระจกตาของผูป่้วย และ
เนื้อเยื่อกระจกตาทีน่ ามาปลูกถ่าย ดงันัน้เทคนิคการตัดกระจกตา (Trephination) ทัง้กระจกตาที่น ามาปลูกถ่าย
และเนื้อเยื่อกระจกตาของผู้ป่วยจึงมีความส าคัญมาก การปลูกถ่ายกระจกตาจึงจ าเป็นต้องใช้แพทย์ที่มี
ประสบการณ์และความช านาญขัน้สูงในการผ่าตดั ทัง้นี้ ผูท้ีม่อีายุ 45 ปีขึน้ไป และผูท้ีม่ปัีญหาเกี่ยวกบัสุขภาพตา 
ควรเขา้รบับรกิารตรวจ screening สุขภาพตาเป็นประจ าทุกปี  
 
สอบถามรายละเอียดเพิม่เติมไดท้ี่ ศูนย์ปลูกถ่ายกระจกตา โรงพยาบาลบ ารุงราษฎร์ ชัน้ 18 อาคาร A (คลินิก) 
หรอืโทร. 0-2 011 3886 หรอืโทร. 1378  
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