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ยาหยอดตา ทางเลือกใหม่ในการรักษาภาวะสายตายาวในผู้สูงอายุ 

น.ท.หญิง มานิตา มีพร้อม  

บทนำ 

หลายๆท่ายคงสังเกตเห็นว่าผู้ใหญ่ท่ีมีอายุมากขึ้น เมื่ออ่านหนังสือหรือมือถือในระยะใกล้ ต้อง

ยืดแขนออกเพื่อให้สามารถมองเห็นได้เหมือนเดิม ภาวะนี้เรียกว่า ภาวะสายตายาวในผู้สูงอายุเป็น 

ภาวะที่ตาไม่สามารถปรับโฟกัสใกล้ไกลได้ โดยภาวะสายตายาวในผู้สูงอายุจะเริ่มมีอาการตั้งแต่อายุ 

๔๐ ปีขึ้นไป ซึ่งพบได้มากขึ้นในปัจจุบัน เนื่องจากสังคมไทยได้เข้าสู่ภาวะสังคมผู้สูงอายุ เช่นเดียวกับ

ประเทศสหรัฐอเมริกา ท่ีพบว่ามากว่าหนึ่งในสามของประชากรมีภาวะสายตายาวในผู้สูงอายุ 

ในช่วงอายุน้อย ดวงตาจะมีส่วนท่ีเรียกว่าเลนส์ตาท่ีมีความยืดหยุ่นมีความสามารถในการปรับ

ความโค้งให้มากขึ้นเมื่อมองใกล้ ทำให้สามารถมองได้ใกล้ไกล แต่เมื่ออายุเพิ่มมากขึ้นเลนส์มีความ

ยืดหยุ่นน้อยลงประกอบกับกล้ามเนื้อท่ีทำหน้าท่ีดึงให้เอ็นขึงแก้วตาหย่อนทำงานได้น้อยลง ทำให้การ

มองใกล้ต้องเพิ่มระยะระหว่างวัตถุถึงสายตา เช่นระหว่างอ่านหนังสือต้องยืดแขนมากขึ้นเพิ่มให้

สามารถอ่านหนังสือหรือโทรศัพท์มือถือได้  การที่ต้องเพ่งมากขึ้นเพื่อให้มองเห็นจะทำให้เกิดอาการ

ปวดตาขณะทำงาน ปวดศีรษะได้ซึ่งภาวะนี้จะเริ่มต้นตั้งแต่อายุ ๔๐ ปีขึ้นไป นอกจากอายุที่เพิ่มมาก

ขึ้น โรคบางอย่างก็สามารถทำให้เพิ่มความเส่ียงต่อภาวะสายตายาวในผู้สูงอายุได้ เช่น เบาหวาน โรค

multiple sclerosis โรคหัวใจ  ยาบางอย่างในกลุ่มยาแก้แพ้ ยาจิตเวช ยาขับปัสสาวะก็สามารถเพิ่ม

ความเส่ียงภาวะนี้ได้เช่นกัน 

 

 

ภาพแสดงการทำงานของเลนส์ในภาวะมองใกล้ . การหดตัวของกล้ามเนื้อที่ทำให้เอ็นขึงแก้วตาหย่อน ลดความ

ตึงของเลนส์ เลนส์โค้งนูนขึ้น และรูม่านตาเล็กลง 

ท่ีมา.วาดภาพโดย วีรยา วัชรพลากร กลุ่มงานจักษุวิทยา โรงพยาบาลชลบุรี 



ทางเลือกในการรักษา 

ในปัจจุบันมีทางเลือกในการรักษาภาวะสายตายาวในผู้สูงอายุ หลากหลาย เช่น การใส่แว่น

สายตา การใส่เลนส์สัมผัส และการรักษาด้วยการผ่าตัดเช่น การใส่corneal inlay การผ่าตัดกระจก

ตาเลสิค(PresbyLasik) การรักษาด้วยคลื่นวิทยุ(Conductive keratoplasty)การผ่าตัดเปลี่ยนเลนส์ 

เป็นต้น 

การใส่แว่นอ่านหนังสือหรือแว่นสายตายาวเพื่อรักษาภาวะสายตายาวในผู้สูงอายุ เป็นวิธีท่ี

ได้รับความนิยมแพร่หลายมากที่สุดเนื่องจากสะดวกหาซื้อได้ง่าย แว่นสายตาระยะการมองหลาย

ประเภท เช่น แว่นอ่านหนังสือเป็นแว่นมีทำให้มองชัดระยะอ่านหนังสือระยะเดียว สะดวกหาซื้อได้ง่าย 

แต่มีข้อจำกัดถ้าต้องทำกิจกรรมที่ต้องมองหลายระยะสลับไปมา ต้องใส่ๆถอดๆ มีปัญหาการลืมแว่น

โดยเฉพาะในผู้สูงอายุ แว่นสองระยะ(bifocal) เป็นแว่นมองระยะใกล้และระยะไกลในแว่นเดียว 

สามารถทำกิจกรรมท่ีมองหลายระยะสลับไปมาได้แต่มีข้อจำกัดในการมองระยะกลางได้แก่การดูทีวี ดู

คอมพิวเตอร์ แว่นหลายระยะหรือแว่นโพรเกรสซีฟ (trifocal or progressive ) เป็นแว่นท่ีมีระยะ

โฟกัสหลายระยะทำให้ไม่ต้องถอดแว่นเมื่อมองสลับระยะไปมา แต่รูปแบบของเลนส์มีการแบ่งเลนส์

เป็นระยะต่างๆทำให้ต้องผ่านการฝึกใช้ในระยะแรก และแว่นชนิดนี้มีราคาสูง 

การใส่เลนส์สัมผัส สามารถใส่ได้ในสองลักษณะคือ เลนส์สัมผัสแบบมองหลายระยะซึ่งยังหา

ซื้อได้ยากมีราคาสูง และการใส่เลนส์สัมผัสแบบหลักการMonovision คือตาข้างท่ีถนัดใช้มองไกล ตา

ข้างท่ีไม่ถนัดใช้มองใกล้ ซึ่งการใส่แบบMonovisionจะลดความสามารถในการกะระยะและต้องอาศัย

การปรับตัวในช่วงแรก และมีคนจำนวนหนึ่งที่ไม่สามารถปรับตัวกับวิธีการนี้ได้เนื่องจากสายตาสอง

ข้างต่างกันมากเกินไป นอกจากนี้ในผู้สูงอายุที ่มีการเปล่ียนแปลงของเบ้าตาเนื่องจากอายุ หนังตา

หย่อนทำให้ช่องว่างระหว่างเปลือกตาบนและเปลือกตาล่างแคบลง มีการสร้างน้ำตาลดลง รวมถึงการ

ดูแลทำความสะอาดเลนส์สัมผัสเพื่อไม่ให้เกิดการติดเช้ือท่ีกระจกตาทำให้เป็นข้อจำกัดของการใส่เลนส์

สัมผัสแก้ไขภาวะสายตายาวในผู้สูงอายุ  

การรักษาภาวะสายตายาวด้วย Lasik  เป็นการผ่าตัดกระจกตาด้วยเลเซอร์เพื่อปรับความ

โค้งของกระจกตาให้สามารถมองได้ท้ังระยะใกล้กลางไกล เมื่อมองสองตาพร้อมกัน แต่เนื่องจากภาวะ

สายตายาวในผู้สูงอายุเป็นภาวะท่ีเกิดจากความเส่ือมของกล้ามเนื้อตาและเลนส์ตาซึ่งดำเนินต่อไปตาม

อายุ การแก้ไขด้วยLasik จึงคงประสิทธิภาพการมองระยะใกล้ได้ ๗-๘ ปี ขึ้นกับสภาพของดวงตาแต่

ละคน 

การร ักษาภาวะสายตายาวในผ ู ้ส ู งอาย ุด ้ วยคล ื ่นว ิทยุ  เป ็นการใช ้คล ื ่นว ิทยุ  

(Radiofrequency) ส่งความร้อนผ่านกระจกตา ทำให้เส้นใยคอลลาเจนที่กระจกตาหดตัว ปรับให้



กระจกตาโค้งขึ้น ทำให้สามารถมองใกล้ได้ วิธีนี้ค่อนข้างปลอดภัยเกิดการบาดเจ็บน้อย ไม่เสียเนื้อ

กระจกตา แต่ผลของการรักษาอยู่นานเพียง๑-๒ ปี กระจกตาจะกลับมาสู่สภาพเดิม  

การผ่าตัดใส่Corneal inlay เป็นการผ่าตัดใส่แผ่นวัสดุสังเคราะห์ในชั้นกระจกตาข้างที่ไม่

ถนัดเพื่อให้มองระยะใกล้ชัดขึ้นตามหลักMonovision ซึ่งวิธีนี้ไม่สูญเสียเนื้อกระจกตา สามารถนำออก

ได้ แต่มีข้อจำกัดด้านความเข้ากันได้ทางชีวภาพของกระจกตา การเกิดภาวะแทรกซ้อนเรื่องกระจกตา

ขุ่น การมองเห็นระยะแย่ลงเมื่อเวลาผ่านไปเนื่องจากสายตาท่ียาวขึ้น 

การใส่เลนส์เทียมเป็นการผ่าตัดเปลี่ยนเลนส์ทดแทนเลนส์เดิม เมื่อผู้ป่วยอายุมากขึ้นเลนส์มี

ความขุ่นขึ้นทำให้การมองเห็นลดลง การผ่าตัดเปลี่ยนเลนส์เพื่อรักษาต้อกระจกสามารถแก้ไขภาวะ

สายตายาวในผู้สูงอายุได้ โดยใช้เลนส์เทียมมองหลายระยะ(Multifocal Intraocularlens)สามารถ

มองได้ทั้งระยะใกล้ไกล หรือใกล-กลาง-ไกลขึ้นอยู่กับชนิดของเลนส์วิธีนี้ให้ผลการรักษาที่ดี แต่มี

ข้อจำกัดในกรณีขับรถกลางคืนม่านตาขยายออกทำให้เห็นแสงจ้าหรือรัศมีรอบดวงไฟ เลนส์เทียม

สำหรับมองระยะเดียวโดยใช้หลักการmonovision ตาที่ถนัดให้มองไกลชัด ตาที่ไม่ถนัดใช้มอง

ระยะใกล้ ข้อเสียของวิธีนี ้คือความสามารถในการกะระยะลดลง เลนส์เทียมที ่เพิ ่มระยะโฟกัส 

(EDOF:extended dept of focus intraocular lens)ทำให้มองเห็นระยะไกลและระยะกลางได้ ซึ่ง

เลนส์ชนิดนี้ลดการเกิดภาพท่ีมีแสงแตกในเวลากลางคืนได้  

เนื่องจากการรักษาภาวะสายตายาวในผู้สูงอายุในปัจจุบันยังมีข้อจำกัดหลายด้าน หลายๆท่าน

ไม่สะดวกที่จะใส่แว่น รวมทั้งการใส่แว่นไม่เหมาะสำหรับการทานกิจกรรมหลายๆชนิดเช่น การออก

กำลังกาย หรือไม่ต้องการรักษาด้วยการผ่าตัด การรักษาด้วยยาหยอดตาเป็นทางเลือกใหม่ในการรักษา

ภาวะสายตายาวในผู้อายุ มีความพยายามศึกษาวิจัยยาหยอดตาชนิดต่างๆที่คาดว่าจะนำมารักษา

ภาวะสายตายาวในผู้สูงอายุได้ ปัจจุบันมีการศึกษายาหยอดตา ๒ กลุ่มหลัก คือ ยาที่มีฤทธิ์ทำให้

เลนส์ตานิ่มลง จากสาเหตุของภาวะสายตายาวในผู้สูงอายุท่ีกล่าวถึงเลนส์ตาแข็งขึ้นและไม่ยืดหยุ่น ยา

จะทำให้เลนส์นิ่มและยืดหยุ่นมากขึ้นเพื่อให้คงความสามารถในการมองใกล้ได้ ยาในกลุ่มนี้ยังอยู่ใน

ระหว่างการศึกษาวิจัย และยาหดม่านตา โดยหลักการทำงานของยาออกฤทธิ์โดยการหดม่านตา เป็น

การบีบแสงให้ผ่านช่องเล็กๆแสงจะกระเจิงน้อยลง เห็นภาพใกล้ได้ชัดเป็นหลักการทำงานPin-hole 

effect นอกจากนี้ยายังทำให้เอ็นที่ขึงเลนส์หย่อนลง เลนส์มีความโค้งมากขึ้น ทำให้ภาพโฟกัสท่ี

ระยะใกล้ได้ 

ในปีพ.ศ.2564 องค์การอาหารและยาของประเทศสหรัฐอเมริกา ได้อนุมัติให้จำหน่ายยา

หยอดตาเพ ื ่ อร ักษาภาวะสายตายาวในผ ู ้ ส ู งอาย ุ เป ็นต ัวแรกของโลก ม ีต ั วยาสาม ัญคือ

1.25%Pilocarpine มีชื่อทางการค้าคือVUITYTM ผลิตโดยบริษัทAbbvie ตัวยาสามัญ Pilocarpine



เป็นยาท่ีมีมานานเดิมใช้ในการรักษาโรคต้อหิน  จากงานวิจัยพบว่าผู้ท่ีใช้ยานี้สามารถมองใกล้ได้ชัดขึ้น

โดยไม่สูญเสียความสามารถในการมองไกล ผลการศึกษาในอาสาสมัครจากการวิจัยพบว่าหลังการใช้

ยาสามารถอ่านหนังสือที่ใกล้ด้วยตาเปล่าดีขึ้น ๓ แถวของแผ่นทดสอบสายตาระยะใกล้ ซึ่งแนะนำให้

ใช้ในผู้ป่วยอายุ ๔๐ -๕๕ ปี  การบริหารยา ใช้หยอดตาข้างละ ๑ หยดวันละครั้ง ยาออกฤทธิ์ ๑๕ นาที

หลังการหยอดตา โดยมีฤทธิ์ของยานาน ๖-๑๐ ชั่วโมง ผลข้างเคียงของยาพบว่ามีอาการแสบตา ตา

พร่าหลังจากการหยอดตา มองไกลไม่ชัดจากภาวะสายตาส้ันช่ัวคราวหลังการหยอดตา พบอาการ ปวด

ศีรษะ ระคายเคืองตา ตาแดง ได้ ซึ่งเป็นผลข้างเคียงของตัวยาPilocarpineในขนาดที่ใช้รักษาต้อหิน

ด้วยเช่นกัน อาจมีอาการภาพมืดลงชั่วคราว ผู้ผลิตแนะนำให้หลีกเลี่ยงการขับขี่ในเวลากลางคืน การ

ทำกิจกรรมผาดแผลงหรือกีฬาเอ็กตรีม เช่น การกระโดดร่ม การขี่ม้า การกระโดดบันจี้จั้ม การดำน้ำ 

ใ น ภ า ว ะ แ ส ง น ้ อ ย  น อ ก จ า ก น ี ้ พ บ ผ ู ้ ป ่ ว ย ท ี ่ ม ี จ อ ต า ล อ ก ต า ม ห ล ั ง ก า ร ห ย อ ด ย า

๑.๒๕%Pilocarpine(VUITYTM ) ดังนั้นในผู้ที่มีความเสี่ยงต่อภาวะจอตาลอกได้แก่ ผู้ที่มีสายตาส้ัน

มาก มีประวัติจอตาลอกในอีกข้าง มีจอตาบางผิดปกติ(peripheral retinal degeneration) มีประวัติ

คนในครอบครัวมีจอตาลอก มีประวัติรับการผ่าตัดภายในลูกตา เคยได้รับอุบัติเหตุรุนแรงทางตา ควร

ปรึกษาจักษุแพทย์ก่อนใช้ยานี้ ผู้ป่วยที่มีภาวะม่านตาอักเสบห้ามใช้ยานี้ และเพื่อความปลอดภัยควร

ให ้ จ ั กษ ุ แพทย ์ตรวจประ เม ินส ุ ขภาพทางตาก ่ อนการ ใช ้ ยา  ซ ึ ่ ง ป ั จจ ุบ ั นย า  ๑ .๒๕%

Pilocarpine(VUITYTM ) วางจำหน่ายในประเทศสหรัฐอเมริกา ๑ ขวดมีปริมาตร ๒๕ มิลลิลิตร ใช้งาน

ได้ ๑ เดือน ราคาจำหน่าย ๗๙-๘๗ USD หรือประมาณ ๒,๗๑๐-๒,๙๘๕ บาท ยาดังกล่าวยังไม่มีการ

นำเข้ามาจำหน่ายในประเทศไทย  

บทสรุป 

ภาวะสายตายาวในผู้สูงอายุเป็นภาวะที่พบได้บ่อยในปัจจุบัน เนื่องจากประเทศไทยเข้าสู่

สังคมผู้สูงอายุโดยสมบูรณ์ การรักษาท่ีสะดวกและปลอดภัยถือเป็นความท้าทายของการรักษาซึ่งจาก

งานวิจัยและนวัตกรรมอาจนำมาซึ่งวิธีการรักษารูปแบบใหม่ ทำได้ง่าย ผลข้างเคียงน้อย ยาหยอดตา

รักษาภาวะสายตายาวผู้สูงอายุจึงเป็นทางเลือกใหม่ที่ใช้งานง่าย สะดวก ไม่ต้องผ่าตัด แต่ยังคงต้อง

ติดตามข้อมูลความปลอดภัย การนำเข้ามาสู ่ประเทศไทยอนาคต และราคาขายต่อขวดที ่เป็น

ข้อพิจารณาในการยาในอนาคต 
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