


สวัสดีคะ ทานผูรักดวงตาทุกทาน พบกันเปนฉบับที่ 2 แลวนะคะ
กอนอื่นตองขอขอบคุณ สําหรับทานผูอานที่ติดตามผลงานของ

“ รักษตา” มาตั้งแตฉบับปฐมฤกษ จนมาถึงฉบับนี้ ยังคงมีเน้ือหาสาระ
เต็มเปยม รวมทั้งมีเรื่องเลาประสบการณดีๆ จากการออกหนวยผาตัดตา
ตอกระจกมาฝากคะ และอยากใหติดตามผลงานของพวกเรา “หมอตา
บานแพว” ในอีก 3 เดือนขางหนานะคะ

คณะที่ปรึกษา...
นายแพทยสุรพงษ  บุญประเสริฐ
นายแพทยพรเทพ พงศทวิกร
แพทยหญิงพัทธศรัณย ธนะสุพรรณ
แพทยหญิงปยะธิดา ปูรานิธี
แพทยหญิงวรรธนันท สุวรรณนิพนธ
แพทยหญิงสุชีรา ตติเวชกุล
นายแพทยชินวิช ธเนศสกุลวัฒนา

บรรณาธกิาร...
แพทยหญิงสุภัทรา ศุภศิลปกนก

กองบรรณาธกิาร...
นายสมบัติ  สุขสมศักด์ิ
นางสาวสุรางค รัตนชูวงศ
นางสาวศิริขวัญ อนหลํา

ออกแบบศิลป...
นางสาวปยะนุช ชูชวย

สถานที่ติดตอ…
โรงพยาบาลบานแพว (องคการมหาชน)
198 หมู 1 ต.บานแพว อ.บานแพว จ.สมุทรสาคร 74120
โทรศัพท 034-419555 ตอ แผนกจักษุ
www.banphaeo-hospital .or.th/eye-excellence-center
Email : banphaeo-eye@hotmail.com

สารบัญ
การกระแทกบริเวณศีรษะ อาจทําใหสูญเสีย
การมองเห็นอยางถาวรได
มหันตภัยเงียบ...ตอหิน (ตอนที่ 2)
Computer vision syndrome (CVS)
กระจกตาติดเช้ือ…รักษาทัน ไมตองเสียตา
เทคนิคการถนอมดวงตา
เลาสูกันฟง
กุกไก
รูง้ีทําตั้งนานแลว
คุยสบายทายเลม
ภาพกิจกรรม

...................3

................4-5
....................5
............... 6-7
................... 8
................... 9
................... 9
................. 10
................. 11
................. 11

สําหรับทานผูอานที่มีความสนใจเขารวมสนับสนุน
โครงการผาตดัตอกระจก หรือเครื่องมือแพทย

กรณุาติดตอ คุณสุรางค รัตนชูวงศ โทรศัพท 084-4374505



รักษตา 3

หนึ่งในความเสียใจในอาชีพของผมในฐานะจักษุแพทยน้ัน คือ การตองเห็นผูปวยที่สูญเสียการมองเห็นจนบางครั้งถึงข้ันตาบอด จากสาเหตุหรือ
โรคบางอยางที่สามารถรักษาหรือทําใหทุเลาได ถาไดรับการวินิจฉัยที่ถูกตองและรวดเร็ว จากประสบการณของผมในการทํางานมาไมนาน พบวาเรื่อง 
ดังกลาวนี้เกิดข้ึนไมนอยเลยทีเดียว โรคเสนประสาทตาอักเสบจากการกระแทก หรือ Traumatic Optic Neuropathy (TON) เปนหนึ่งในโรคดัง
กลาวครับ สาเหตุของโรคนี้เกิดจากการกระแทกอยางแรงบริเวณศีรษะหรือเบาตา ทําใหเกิดการบาดเจ็บตอเสนประสาทตาซึ่งอยูหลังลูกตา โดยอาจจะเกิด
จากการที่มีเศษกระดูกที่แตกมากดทับโดยตรง หรืออาจจะเกิดจากการบอบช้ําอักเสบและขาดเลือดของเสนประสาทเองก็ได อาการที่เกิดข้ึนคือผูปวยจะ
มีอาการตามัวลงอยางฉับพลันในตาขางนั้น ๆ โดยอาจจะมีอาการปวดรวมดวยหรือไมก็ได การรักษาคือผาตัดนํากระดูกที่กดทับนั้นออก และใหยา   
สเตียรอยดทางเสนเลือดในขนาดสูงเพ่ือลดการอักเสบของเสนประสาท

ฟงดูอาการแลว นาจะดูเหมือนวินิจฉัยไดไมยากนักใชม้ัยครับ แตเปลาเลย โรคนี้เปนหนึ่งในโรคที่มักจะถูกละเลยอยูเปนประจํา เน่ืองจากผูปวยที่
ไดรับการกระแทกบริเวณศีรษะนั้น มักจะเกิดจากสาเหตุที่รุนแรง เชน อุบัติเหตุทางจราจร ซึ่งจะมีอาการทางระบบอื่น ๆ ที่ฉุกเฉินกวา เชน เลือดออกใน
สมอง หรือ ในอวัยวะภายในอื่นๆ ทําใหแพทยตองเนนไปที่การรักษาเพ่ือรักษาชีวิตผูปวยไวกอน นอกจากน้ันจากการตรวจรางกายภายนอกมักจะไมพบ
ความผิดปกติในโครงสรางของตาหรือเบาตาใด ๆ

สวนตัวผูปวยเองก็มักจะไมรูตัววาตามัวเพราะหมดสติอยู หรือคิดไปวาอาการตามัวเกิดจากการที่มีการบวมของใบหนาและเปลือกตาเทาน้ัน จึงทํา
ใหการวินิจฉัยโรคมักจะลาชาไปอยูเปนประจํา

การรักษาโรคนี้ควรทําใหเร็วที่สุดเทาที่จะทําได ซึ่งในปจจุบันเช่ือวาการรักษาที่ไดผลควรจะทําภายใน 72 ช่ัวโมงหลงัเกิดอาการครับ แมวาการรักษา
จะไมสามารถทําใหหายกลับเปนปกติ 100 % ได แตก็พอจะบรรเทาอาการและฟนฟูการมองเห็นใหผูปวยไดบาง

แมวาการตระหนักถึงการมีอยูของโรคนี้จะสําคัญ แตอยางไรก็ตาม การปองกันไมใหเกิดอุบัติเหตุเชนน้ีข้ึนมานาจะดีที่สุดนะครับ ดูแลสุขภาพดี ๆ
นะครับ ขอบคุณครับ…

โดย...นายแพทยชินวชิ  ธเนศสกุลวัฒนา
จักษุแพทย

คุณรูหรือไม !!!
การกระแทกบริเว

ณศีรษะ

อาจทําใหสูญเสียก
ารมองเห็นอยางถ

าวรได



โดย...พญ.พัทธศรัณย  ธนะสพุรรณ
จักษุแพทย และผูเช่ียวชาญดานตอหิน

ตอหิน...มหันตภัยเงียบ
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          สวัสดีคะ ทานผูอานทุกทาน น่ีก็เปนวารสารรักษตาฉบับที่ 2 แลวนะคะ เปนฉบับตอนรับหลังสงกรานต เปนอยางไรบางคะ สบายดีกันหรือ
เปลา ปาหมอจาคิดถึงทุกคนเลยคะ ถึงชวงนี้จะมีเหตุการณบานเมืองที่ไมคอยสงบเทาไหร อาจจะทําใหหลายคนเครียด รวมถึงตัวปาหมอเองดวย แต
ปาหมอมีวิธีขจัดความเครียดที่ลองมาแลวดีจริงๆเลยแอบเอามาบอก สิ่งที่มีผลสําคัญที่สุดในการที่จะขจัดความเครียดที่เกิดข้ึนกับจิตใจของเราเอง
คือ “สติ” คะ คนที่มีสติรูตัวอยูกับปจจุบันตลอด จะทําใหแกไขปญหาที่เกิดข้ึนมาไดอยางรอบคอบ และไมฟุงซานงายดวยคะ ไวจะเอามาเลาสูกันฟง
ในฉบับตอไปนะคะ อีกแลวคะนอกเรื่องไปซะยืดยาวเรามาเขาเรื่องตอหินที่คางจากฉบับที่แลวกันดีกวา
          ในฉบับนี้เราจะมาคุยกันถึงวา ไอเจาวายรายตอหิน น่ี มีก่ีชนิดคะ

ชนิดของตอหิน

แบงออกเปน 3 ชนิดใหญ คือ
1. ตอหินปฐมภูมิ (primary glaucoma) แบงออกไดเปน 2 ชนิดยอย คือ

1.1 ตอหินชนิดมุมเปด เปนตอหินชนิดเรื้อรัง พบบอยที่สุด เกิดจากเนื้อเย่ือ
สวนที่ทําหนาที่ระบายน้ําหลอเล้ียงลูกตาผิดปกติ ทําใหความดันตาเพ่ิมสูงข้ึน เม่ือเริ่ม
เปนใหมๆ จะไมมีอาการอะไร จนเปนมากข้ึน จึงมีลานสายตาแคบลง ถาไมรักษาตาจะ
มัวลงจนบอดในที่สุด ตอหินชนิดน้ีตอบสนองดีตอการรักษาดวยยา

1.2 ตอหินชนิดมุมปด เกิดในผูปวยที่มีมุมของชองหนาลูกตาแคบ (เปนมุมที่
อยูระหวางมานตากับกระจกตา) จนมานตาไปปดทางระบายน้ําออกในลูกตา ทําให
ความดันลูกตาสูงข้ึนมีทั้งแบบ เฉียบพลันและเรื้อรัง ถาเปนแบบเฉียบพลันจะมีอาการ
ปวดตา ปวดศีรษะ ตาแดง ตามัวลงมาก แตถาเปนแบบเรื้อรัง จะมีอาการปวดตาเล็ก
นอยหรือปวดมาก ตามัวลงแบบคอยเปนคอยไป เห็นสีรุงรอบดวงไฟ การรักษามักจะ
ตองผาตัด

ภาพทางระบายน้ําลูกตา

ภาพตอหินมุมเปด

2. ตอหินทุติยภูมิ (secondary glaucoma) 
          เปนตอหินที่เปนผลตามมาจากสาเหตุอ่ืน ๆ เชน จากตอกระจกที่เปนมาก มานตาอักเสบ อุบัติเหตุทางตา การใชยาหยอดตาพวกสเตียรอยด
เปนเวลานาน เบาหวานขึ้นจอตา เสนเลือดที่จอประสาทตาอุดตัน หรือ หลังการผาตัดตาบางอยาง

3. ตอหินแตกําเนิด (congenital glaucoma)
          เปนตอหินที่พบในเด็กแรกคลอดจนถึงอายุ 3 ป สาเหตุอาจเปนจากการถายทอดทางพันธุกรรม หรือเกิดจากสาเหตุอ่ืน เชน มารดาเปนหัด
เยอรมันระหวางตั้งครรภ อาจมีความผิดปกติทางอวัยวะอื่นรวมดวย อาการของตอหินชนิดน้ี คือ เด็กจะมีนํ้าตาไหล สูแสงไมคอยได ไมยอมลืมตา ลูก
ตาอาจมีขนาดโตขึ้น ตาดํามีขนาดใหญกวาปกติ กระจกตาดําขาวขุน ถาไมไดรับการรักษาเด็กจะมองไมเห็น และตาบอดในที่สุด

(ตอนที่ 2)



การรกัษา

          หลักในการรักษาโรคตอหินในปจจุบัน คือ การสรางสมดุล
ของน้ําหลอเลี้ยงลูกตาและความดันลูกตาขึ้นมาใหมใหอยูในระดับที่
ปลอดภัย ไมวาจะเปนตอหินแบบใดก็ตาม ไดแก
การเพิ่มการระบายน้ําหลอเลี้ยงลูกตา ไดแก

1. การรักษาดวยยา ยาหยอดตา มีหลายกลุมหลายชนิด การ
เลือกใชยาตัวใดขึ้นกับความดันลูกตาที่ตองการลด (target IOP)  โรค
ประจําตัวของผูปวย ความสะดวกในการใชยา ตลอดจนราคายา ซึ่งผู
ปวยจําเปนตองใชยาอยางตอเน่ืองสม่ําเสมอ และตองพบแพทยเปน
ระยะ แมจะควบคุมโรคไดดีแลว เพ่ือดูวายาที่ใชยังมีประสิทธิภาพใน
การควบคุมโรคไดดีหรอืไม

2. การฉายแสงเลเซอร
- ในตอหินแบบมุมเปด จะชวยเพิ่มการระบายน้ําหลอเล้ียงลูก

ตาออกทางมุมตา แตผลมักจะอยูไดช่ัวคราว จึงมักใชในกรณีที่การ
รักษาทางยาไมไดผล และยังไมสามารถทําการผาตัดได จึงเลือกรักษา
โดยการฉายแสเลเซอรกอน เพ่ือรอการผาตัด

- ในตอหินแบบมุมปด จะชวยลดหรือทําใหส่ิงกีดขวางมุมตา
หมดไป น้ําหลอเล้ียงลูกตาสามารถระบายออกไดตามปกติ ทําใหความ
ดันลูกตาลดลง
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3. การผาตัด ใชสําหรับกรณีที่ไมสามารถควบคุมความดันลูกตาโดย
การหยอดยาหรือยิงเลเซอรได เปนการผาตัดเพ่ือทําชองทางระบายน้ํา
ออกจากลูกตาใหม ทําใหความดันลูกตาลดลงอยูในเกณฑที่ตองการ
และ สามารถควบคุมโรคไดดีในระยะยาว ไมมีผลชวยใหการมองเห็นดี
ข้ึนเหมือนการผาตัดตอกระจก
การลดการสรางน้ําหลอเลี้ยงลูกตา ไดแก

1. การรักษาทางยา ซึ่งมีทั้งยาหยอดตา และยารับประทาน
2. การผาตัด เปนการทําลายเน้ือเย่ือสวนที่สรางน้ําหลอเล้ียงลูก

ตา โดยการใชแสงเลเซอร หรือจี้ความเย็น ใชรักษาในกรณีที่รักษาดวย
วิธีตางๆแลวไมสามารถควบคุมโรคได ถือเปนวิธีสุดทายที่จะใชรักษา
ตอหิน
          อยางที่เคยเขียนมาแลวนะคะวา “โรคตอหินเปนโรคที่ไม
สามารถทําใหการมองเห็นที่เสียไปแลว กลับมามองเห็นเปนปกติได
การรักษาอยางตอเนื่องเพื่อปองกันไมใหการมองเห็นที่ยังเหลืออยู   
แยไปกวาเดิม มีความสําคัญมากคะ” ฉะนั้นทานผูปวยที่เปนตอหินอยู
ในขณะนี้ อยาลืม หยอดยา รับประทานยา และไปตรวจตาตามคุณหมอ
นัดอยางสม่ําเสมอนะคะ ดวยรักและหวงใยทุกทานคะ พบกันใหมฉบับ
หนานะคะ บาย บาย

ขอมูลและภาพจาก นพ.ยุทธนา สุคนธทรัพย

โดย...พญ.สุชีรา  ตติเวชกุล 
จักษุแพทยComputer vision syndrome (CVS) 

          เปนกลุมอาการของตาและสายตาที่เกิดจากการใชคอมพิวเตอร 
อาการจะเพิ่มมากข้ึนเม่ือใชคอมพิวเตอรเปนเวลานานมากขึ้น
อาการของ Computer Vision syndrome จะมีอาการเม่ือลาตา ปวดตา 
ตาแหง นํ้าตาไหล ตามัว เห็นภาพซอน ปวดคอ หลัง และไหล
แนวทางการแกไข
การจัดตําแหนงการนั่งใหเหมาะสมในการใชคอมพิวเตอร
ตําแหนงการนั่งที่ไมเหมาะสมขณะใชคอมพิวเตอร ทําใหมีอาการปวดคอ 
หลัง และไหลได ตําแหนงที่แนะนํา ไดแก
• จอคอมพิวเตอรอยูตรงกับเรา หางประมาณ 20-26 น้ิวฟุต ในทามองตรง 
จัดใหจุดกลางของจอคอมพิวเตอรอยูต่ํากวาตาลงมา 5-6 น้ิวฟุต
• จอคอมพิวเตอรอาจหงายขึ้นบนไดเล็กนอยเหมือนหนังสือที่เราถืออาน
• ขณะพิมพควรใหแขนขนานกับพ้ืน เทาวางราบบนพื้นหรือที่รองเทา เขาให
อยูระดับเดียวกับเกาอี้หรือสูงกวา หลังตรง และไมใหงอไหลมาขางหนา
Keyboard และ Mouse ควรใหอยูต่ํากวาศอก
• จัดที่น่ัง ไมใหมีลมเปาเขาตา
• การมองไปมาระหวางหนาจอคอมพิวเตอรกับหนังสือ ทําใหมีอาการเมื่อย
ลาได จึงควรวางหนังสือใหใกลกับจอคอมพิวเตอร ไฟที่ใชกับหนังสือไม
ควรใหสองเขาตา หรือจอคอมพิวเตอร
• ขณะใชคอมพิวเตอร ควรหยุดพักสายตาเปลี่ยนเปนมองไกล 2 ครั้งทุก
ช่ัวโมง และควรลุกข้ึนมายืน ขยับแขนขา หลัง คอ ไหลและขอบอย ๆ

ลักษณะของแวนตามที่เหมาะกับการใชคอมพิวเตอร
• แวนสําหรับคอมพิวเตอร ควรมีระยะที่เห็นชัดที่ 18-28 น้ิวฟุต และมีมุม
ของการมอง 10๐-15๐ ต่ําจากระดับตา
• Anti-reflective coating (AR) บนเลนสจะลดจํานวนแสงจาและแสง
สะทอน
• Lens tints จะลดความสวางและสีบางสีที่จะเขาสูตา การยอมสีน้ีอาจให
ความสบายกับบางคน
• Ultraviolet coating ถาในหองทํางานมี Fluorescent light ซึ่งใหแสงสี
ฟาจํานวนมาก แสงสีฟามีความกระจัดกระจายสูง การใช UV coating จะ
ตัดแสงสีฟาที่เขาตาได
• ใน ผู ที่ เป นสายตายาวตามอายุ  แวน สํ าหรับคอมพิวเตอรควรมี
intermediate zone ที่กวางไวสําหรับมองคอมพิวเตอร

เ ม่ื อ เร ามี ค ว าม รู เ ก่ี ย วกั บ CVS อย าง ถู กต อ ง  ก ารป รับ จอ
คอมพิวเตอร การใชแวนที่เหมาะสม การจัดตําแหนง การนั่งใหถูกตอง การ
จัดแสงสวางที่เหมาะสม การปรับเปลี่ยนพฤติกรรม จะชวยใหเราสามารถใช
คอมพิวเตอรไดอยางปราศจากอาการ CVS

ขอมูลไดมาจาก : Website หมอชาวบาน โดย อ.โสฬส
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กระจกตาตดิเชื้อ...รักษาทัน ไมตองเสียตา

          เช่ือวาทานผูอานหลายๆทานคงเคยมีอาการตาแดง เจ็บตา นํ้าตาไหลกัน
มากอน ซึ่งถาเปนจากติดเช้ือไวรัสตาแดงก็มักจะรักษาไมยากหรืออาจหายเองได
แตมีบางทานที่นอกจากตาขาวจะแดงแลว สวนของตาดําก็อาจจะมีจุดฝาขาวเกิด
ข้ึน…ซึ่งเปนสัญญาณบงบอกถึงโรคที่อาจทําใหทานตองสูญเสียการมองเห็นไดถา
รักษาไมทัน โรคที่วาน้ีคือ “โรคกระจกตาติดเชื้อ” กระจกตาติดเช้ือ ตาแดงมีจุดขาวที่ตาดํา

กระจกตาคือสวนไหนของตา และสําคัญอยางไร ?
กระจกตา (Cornea) มีลักษณะโคงใสเปนวงกลม อยูหนาตอมานตาซึ่งมีสีนํ้าตาล
เขมถึงดําในคนไทย บางครั้งจึงเรียกวาตาดํา มีหนาที่ในการหักเหแสงเพื่อรวมให
เกิดภาพชัดเจน กระจกตาปกติจะตองใสไมมีเสนเลือดอยูภายใน มีผิวเรียบและมี
ความโคงที่พอเหมาะ โรคที่เกิดข้ึนกับกระจกตาจึงมีผลทําใหการมองเห็นลดลงได
ซึ่งถาโรคใดทําใหความโคงผิดรูปหรือทําใหกระจกตาขุนมากเทาไรก็จะทําใหตามัว
มากข้ึนตามนั้น
นอกจากนี้ที่กระจกตามีเสนประสาทรับความรูสึกมาเล้ียงอยูมากมาย ดังนั้นเม่ือมี
ส่ิงแปลกปลอมเขาตา มีแผลถลอกหรือเกิดการติดเช้ือที่กระจกตา จึงมีอาการเคือง
ตา น้ําตาไหลมาก และอาจมีอาการสูแสงไมไดคะ

รูปแสดงสวนตาง ๆ ของตาคนที่เปนโรคกระจกตาติดเชื้อจะมีอาการอยางไร ?
ผูปวยจะมีอาการตาแดง เคืองตา ปวดตา น้ําตาไหล มองสูแสงไมได มีข้ีตา

มาก ตามัว และอาจเห็นจุดสีขาวอยูบนกระจกตาหรือตาดําได ซึ่งหากไมไดรับการ
รักษาจุดขาวจะลุกลามขยายใหญข้ึนเรื่อยๆมีหนองขังอยูในตาดานหนา กระจกตา
จะเริ่มบางลงเรื่อยๆจนทะลุ ถาการติดเช้ือลุกลามเขาสูลูกตาสวนหลังซึ่งเปนที่อยู
ของจอประสาทตาจะทําใหการมองเห็นแยลงมากจนถึงข้ันตาบอดไดคะ ดังนั้นถามี
อาการดังกลาวแลวควรตองรีบมาตรวจตากับจักษุแพทยแตเน่ินๆนะคะอยาปลอย
ทิ้งไวหรือซื้อยามาหยอดเองเพราะยาบางอยางมีสารสเตียรอยดผสมจะยิ่งเรงให
โรคเปนรุนแรงมากขึ้นคะ กระจกตาติดเช้ือเปนฝาขาว 

และมีหนองในชองตาดานหนา
กระจกตาติดเช้ือรนุแรง

จนทะลุ

          จริง ๆ แลวโรคกระจกตาติดเช้ือไมไดเกิดข้ึนงายซะทีเดียวเนื่องจาก    
รางกายไดสรางใหมีเกราะปองกันตามธรรมชาติของกระจกตา คือ มีเปลือกตาซึ่ง
คอยกระพริบปดตาเพ่ือปองกันส่ิงแปลกปลอมจะเขาตา ผิวกระจกตาหนาสุดจะมี
การเรียงตัวกันเหมือนเปนกําแพงไมใหเช้ือโรคผานเขาไปได ในน้ําตาก็จะมีเอ็นไซม
และสารภูมิคุมกันคอยทําลายเช้ือโรคคะ แตถาเกราะปองกันเหลาน้ีเสียไป ก็จะทํา
ใหเกิดโรคที่กระจกตาได ซึ่งปจจัยเส่ียงที่ทําใหเกิดการติดเช้ือ  ไดแก

เราเปนโรคนี้ไดงายไหม และอะไรเปนปจจัยเสี่ยงที่ทําใหเกิดโรค ?
• อุบัติ เหตุตางๆ รวมถึงส่ิงแปลกปลอมเขาตา เชน เศษหินดิน
น้ําสกปรกเขาตา ใบไมบาดตาทําใหกระจกตาเกิดแผลถลอกได
• การดูแลทําความสะอาดคอนแทคเลนสไดไมดีหรือใสเกินอายุ   
การใชงาน ที่สําคัญและพบบอยมาก คือ การใสคอนแทคเลนสนอน
• โรคที่เกิดกับดวงตา เชน เปลือกตาปดไมสนิท เปลือกตาอักเสบ 
เรื้อรัง โรคตาแหง เปนตน

โดย... แพทยหญิงวรรธนันท สุวรรณนิพนธ
จักษุแพทย และผูเช่ียวชาญดานกระจกตา



มีเชื้อโรคอะไรบางที่กอใหเกิดโรค ?

ถาเปนแลวจะตองตาบอดไหม...มีโอกาสรักษาใหหายไดหรือไม ?
          เน่ืองจากถาตรวจพบเชื้อกอโรคและเริ่มรักษาไดรวดเร็วจะสามารถรักษา
ใหหายขาดได ดังนั้นส่ิงที่สําคัญที่สุด คือ ควรรีบมาพบจักษุแพทยเพ่ือตรวจรักษา
แพทยจะใหยาปฏิชีวนะหยอดตาถี่ๆทุก 1-2 ช่ัวโมงโดยเลือกชนิดยาจากเช้ือที่เพาะ
ไดหรือจากลักษณะของรอยโรค ในบางรายอาจพิจารณาใหยาปฏิชีวนะรับประทาน
รวมดวย หลังจากนั้นตองตรวจติดตามการรักษาทุก 1 ถึง 3 วัน ข้ึนอยูกับความรุน
แรงของโรค รายที่เปนมากแพทยอาจพิจารณาใหนอนโรงพยาบาลเพื่อติดตาม
อาการอยางใกลชิดและอาจตองฉีดยาปฏิชีวนะเขาชองดานหนาลูกตา แตถาการติด
เช้ือลุกลามมากจนกระจกตาทะลุ อาจจําเปนตองผาตัดเปลี่ยนกระจกตาเพื่อรักษา
ดวงตาไว
          ภาวะแทรกซอนอื่นๆ เชน ความดันลูกตาสูงข้ึนรักษาโดยหยอดยาลด
ความดันตา การติดเช้ือลามเขาสูภายในทั่วทั้งลูกตารักษาโดยการฉีดยาฆาเช้ือเขา
ไปในลูกตาสวนหลัง สุดทายถาผูปวยสูญเสียการมองเห็นแบบถาวรและไม
สามารถควบคุมเช้ือไดอาจจําเปนตองผาตัดเอาลูกตาออกเพ่ือปองกันไมใหเช้ือลาม
ออกไปนอกตา
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          สําหรับเช้ือที่ทําใหเกิดโรคพบบอยสุด ไดแกเช้ือแบคทีเรีย รองลงมาคือ
เช้ือรา ไวรัส และโปรโตซัว
กระจกตาติดเชื้อแบคทีเรีย มักเกิดจากการไดรับอุบัติเหตุ การใสคอนแทคเลนส
กระจกตาติด เชื้ อรา มักมีประวัติ โดนใบไม หรือ ก่ิงไมทิ่ มตา โดยเฉพาะ
เกษตรกร หรือคนที่มีภาวะภูมิคุมกันบกพรองบางอยาง เชน โรคเบาหวาน
กระจกตาติดเชื้อโปรโตซัว มักมีประวัติโดนนํ้าสกปรกเขาตา วายน้ําในสระนํ้าหรือ
แองนํ้า การใสคอนแทคเลนส
          การที่จะทราบวาเกิดจากเช้ืออะไรจะอาศัยทั้งประวัติ ลักษณะของรอยโรค
โดยดูจากกลองตรวจตาและขูดกระจกตาเพื่อนําไปยอมและเพาะหาเชื้อโรคที่เปน
สาเหตุ จะไดเลือกยาใหถูกกับชนิดของเช้ือโรค กรณีที่ใสคอนแทคเลนสควรนํา
คอนแทคเลนสที่ใสมาเพาะเช้ือดวยคะ

กระจกตาติดเชื้อแบคทเีรีย
ขอบเขตชดั ลุกลามเร็ว

กระจกตาติดเชื้อรา
ขอบไมชดั มีรอยโรคกระจาย
หลายจุด คอยเปนคอยไป

กระจกตาติดเชื้อโปรโตซัว
ชนดิอะมีบา รอยโรคเปนวง

การยอมสีตรวจเชื้อเห็นเชื้อ
เปนจดุกลมรวมเปนกลุม

การเพาะเชื้อเหน็เชื้อขึน้เปนรูปโคงสีเทา

รอยแผลเปนสีขาวบังจนถึงกลางตาดํา
ทําใหมองไมเหน็

ผูปวยไดรับการเปลี่ยนใสกระจกตา
ที่ใสกวาเดมิ ซึ่งไดจากผูบริจาคดวงตา

ทําใหเหน็ชดัขึน้

          สวนใหญแมจะสามารถรักษาการติดเช้ือใหหายแลวก็ตาม
มักทิ้งรอยแผลเปนสีขาวขุนมากบางนอยบางข้ึนกับความรุนแรงของ
โรค ทําใหการมองเห็นลดลง ถาขุนมากอาจตองผาตัดเปล่ียนใส
กระจกตาใหมที่ใสกวาจากผูบริจาคแทน ซึ่งตองเขาคิวรอนาน 3-5 ป
เน่ืองจากจํานวนผูบริจาคตาในเมืองไทยยังมีไมมากคะ

เราจะปองกันโรคไดอยางไร ?
• ควรถอดลางคอนแทคเลนสทุกวัน ไมควรใสคอนแทคเลนสนอน หรือ ใสวายนํ้า
และเปลี่ยนที่ใสคอนแทคเลนส ทุก1-2เดือน
• ไมควรใชนํ้าทีไมสะอาดลางตา รวมถึงน้ําจากแหลงน้ําธรรมชาติ เน่ืองจากอาจมี
เช้ือรา หรือเช้ือโปรโตซัวปนเปอนอยู
• เม่ือมีส่ิงแปลกปลอมเขาตา หรือมีอาการตาแดง ไมควรซื้อยาหยอดตาเอง หรือ
ใชยาของผูอ่ืน ถามีอาการเหลาน้ี ควรพบจักษุแพทยเพ่ือรับการรักษาที่ถูกตอง
และเหมาะสมคะ
          เม่ือทราบวิธีปองกันและนําไปปฏิบัติแลว...ทานทั้งหลายก็จะหางไกลจาก
โรคกระจกตาติดเช้ือคะ

          สุดทายน้ีดังที่ไดกลาวขางตนแลวเนื่องจากจํานวนผูบริจาค
ดวงตาในเมืองไทยยังมีไมมากทําใหระยะเวลาในการรอเปลี่ยน
กระจกตาคอนขางนาน ดังนั้นจึงใครขอใชวารสารเลมน้ีเปนส่ือกลาง
ถึงทานผูมีจิตเปนกุศลตองการบริจาคดวงตาเพื่อชวยเหลือผูปวยที่
สูญเสียการมองเห็นจากกระจกตาที่ผิดปกติ ซึ่งการบริจาคอวัยวะถอื
เปนทานบารมีที่ย่ิงใหญประการหนึ่ง ทานสามารถติดตอบริจาคดวง
ตาไดที่ ศู นยดวงตาสภากาชาดไทยหรือที่ แผนกจัก ษุ วิทยา   
โรงพยาบาลบานแพวไดคะ
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เทคนิค.. การถนอมดวงตา โดย...คุณสมบัติ  สุขสมศักดิ์ 
พยาบาลเวชปฏิบัติ

          ดวงตา เปนอวัยวะที่มีสําคัญมากที่สุดอวัยวะหนึ่งของมนุษย เน่ืองจากดวงตาเปนอวัยวะที่ทําใหมนุษยสามารถรับรูส่ิงตางๆ รอบๆ ตัวไดอยางมีประ
สิทธิภาพ ดังคําพูดที่วา “ดวงตา คือ หนาตางสูโลกกวาง” เราคงอยากใชดวงตาของเรามองเห็นไดดีไปใหนานที่สุด ดังนั้น การถนอมดวงตา จึงเปนส่ิง
สําคัญมาก ซึ่งสามารถปฏิบัติไดดังนี้

1. รับประทานอาหารที่มีประโยชน ครบ 5 หมู งดดื่มของมึนเมา
สุรา และไมสูบบุหรี่ ออกกําลังกายสมํ่าเสมอ นอนหลับพักผอนให
เพียงพอ เวลานอนควรปดไฟ เพ่ือใหดวงตาไดพักผอนเต็มที่ การ
นอนอยางเพียงพอในหองที่มีอากาศถายเทไดดี

2. ในกรณีที่ใชสายตาทํางานมากๆ เชน อานหนังสือไมควรเกิน
1 ช่ัวโมง ควรพักสายตา โดยมองออกไปไกลๆ หรือมองตนไมสีเขียว
บาง

3. การอานหนังสือตองมีแสงสวางเพียงพอ ควรมีแสงสองจาก
ทางซายคอนไปหลังเล็กนอย ตาควรหางจากหนังสือประมาณ 1 ฟุต

4. ปกปองดวงตาดวยการสวมแวนกันแดด เมื่อตองอยูกลาง
แดดจา ลมพัดแรงที่มีฝุนละออง หรือการขับข่ีรถจักรยานยนต

5. การดูโทรทัศน ควรดูในหองที่มีแสงสวางพอสมควร และควร
น่ังห างจากโทรทัศนประมาณ 5 เท า ของขนาดจอโทรทัศน เชน         
โทรทัศนขนาด 21 น้ิว ควรนั่งหางจากโทรทัศน 21 x 5 = 105 น้ิว
หรือประมาณ 9 ฟุต

6. หลีกเล่ียงการใชมือสกปรกขยี้ตา หรือใชของรวมกับผูอ่ืน เชน
ผาเช็ดหนา อาจทําใหเกิดการติดเช้ือ และอาการอักเสบได เม่ือมีฝุน
ละอองหรือเศษผงเขาตา อยาใชมือขย้ีควรใชนํ้าสะอาดหรือนํ้ายาลางตา
ลางเอาฝุนออก

7. สวมใสแวนตาหรือเครื่องมือปองกันทุกครั้ง เมื่อปฏิบัติงานที่มี
ความเส่ียง เชน การตอกตะปู การเจียรเหล็ก เช่ือมโลหะ ทํางานกับ
สารเคมี กรด ดาง เปนตน

8. ระมัดระวังอุบัติเหตุที่อาจเกิดกับตาไดตลอดเวลา เชน สวม
หมวกกันน็อคเม่ือขับข่ีรถจักรยานยนต คาดเข็มขัดนิรภัยเม่ือขับข่ี   
รถยนต หรือสวมอุปกรณปองกันทุกครั้งที่ เลนกีฬาที่มีความเส่ียง    
เด็ก ๆ อยาใหของแหลมอยูใกลตา ไมเลนกวางปา หรือยิงหนังยาง   
ใสกัน

9.  ไมควรซื้อยาหยอดตาใชเอง เพราะยาบางตัวมีสวนผสมของ 
สเตียรอยด อาจทําใหเปนโรคตอหินได ไมซื้อนํ้ายามาลางตาเองโดยไม  
จําเปน เพราะอาจเกิดภาวะตาแหง ระคายเคืองได

10. ผูที่เริ่มหรือสนใจการใสเลนสสัมผัส (คอนแทคเลนส)  ควร
ปรึกษาจักษุแพทยเพ่ือทราบความเสี่ยงที่อาจเกิดข้ึนไดพรอมทั้งการ
ปฏิบัติตัวที่ถูกตอง

11. บริหารดวงตาดวยการกลอกลูกตาไปมาเปนวงกลมเริ่มจาก
ตามเข็มนาฬิกาครบหนึ่งรอบ แลวกลอกทวนเข็มนาฬิกา ทําอยางนี้   
ซ้ํา ๆ กัน วันละ 2-3 ครั้ง

12. เม่ือมีความผิดปกติเก่ียวกับดวงตา เชน มองเห็นภาพไมชัด
ตาบวม คันตา ฯลฯ ควรปรึกษาจักษุแพทย
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โดย...พญ.ปยะธิดา ปูรานิธี
จักษุแพทย และผูเช่ียวชาญดานตอหิน

          หมอมีโอกาสไดไปทําการผาตัดที่ โรงพยาบาลอาวลึก จังหวัดกระบี่                       
ครั้งแรกที่รูวาจะตองไปผาตัดที่กระบี่ ความในใจคิดวาไกลจัง จะไปจริง ๆ 
หรือนี่ แถมยังไมรูวาทีมผาตัดตอกระจกของเราจะไดรับการตอนรับอยางไร
บาง เมื่อเดินทางไปถึงกระบี่ รุงขึ้นเชาวันศุกรเปนวันแรกของการคัดกรอง   
มีจํานวนคนไขเขารับการคัดกรองนอยกวาที่คาดไว และมีผูปวยที่สมควรเขา
รับการผาตัดทั้งหมด 31  คน นอกจากตัวหมอแลว มีคุณหมอที่รวมเดินทาง
ไปผาตัดอีก 2 ทาน จากที่หมอสอบถามพี่เจาหนาที่หลายคน มีผูปวยที่รอ
คิวผาตัดที่ โรงพยาบาลจังหวัดกระบี่จํานวนไมนอย บางคนตองรอคิวนานถึง
2-3  ป จากผูปวยที่เขารับการผาตัดทั้งหมด หมอประทับใจอยากจะมาเลาสู
กันฟง คือมีคุณปาอยูทานหนึ่งเจอกันในวันคัดกรองผูปวยวันแรก มองระยะ 
ไกลอดไมไดที่จะมองคุณปาเนื่องจากมีกลุมลูกหลานประคองคุณปามา เหตุ
ผลเพราะเขาคุณปาไมดี และที่สําคัญมองไมเห็น หนาตาของคุณปาดูไมมี
ความสุข สีหนาดูเศราหมอง สอบถามจากคุณปา คุณปาตามัว 2  ขางมา 5 ป
แลว (หมอรูสึกเห็นใจคุณปามาก เอาวาคนเราแคหลับตา 2 ขาง วันหรือ 2 
วันก็จะแยอยูแลว คุณปาทนไดอยางไรตั้ง5 ป )    คุณปามีลูกทั้งหมด 10 คน
เสียชีวิต 3  คน เหลืออีก 7คน บานทุกคนตั้งอยูละแวกเดียวกัน ลูกแต
ละคนผลัดกันมาดูแลคุณปา คุณปาพอชวยเหลือตัวเองไดบาง คุณปาบอก
วาทุกวันนี้อาศัยความคุนเคยกับสิ่งของเครื่องใชที่อยูใกล ๆ ในการทําอะไร
ตางๆ ในแตละวันเวลาอยูคนเดียว (คุณปาใชคําวาความเคยชิน)     ตอนที่
หมอไดทําการตรวจคัดกรองตาตอกระจกคุณปา หมอรูเลยวาการผาตัดตอ
กระจกใหกับคุณปาซักขางหนึ่งคงชวยคุณปาไดเยอะ

          และแลววันตรวจติดตามผลหลังผาตัดก็มาถึง เจอคุณปา คุณปาดีใจ
มาก บอกคําเดียวสั้นๆวา “ เห็นแลว” สีหนาของคุณปามีแตรอยย้ิมของคน
มีความสุข หมอรูสึกดีใจ และภูมิใจวาถึงแมทีมหมอและเจาหนาที่โรงพยาบาล
บานแพวประมาณ 30 กวาชีวิตที่เราเดินทางมาจากที่ไกล เราไดมีสวนชวยคน
ชุมชนอาวลึก จังหวัดกระบี่ 31 คน 31 ดวงตา ใหสามารถมองเห็นได การ
เดินทางไปผาตัดครั้งนี้จะสําเร็จไมได ถาไมไดรับความรวมมือรวมใจของเจา
หนาที่ทุกคนในโรงพยาบาลอาวลึก อ.ส.ม. และเทศบาลอาวลึก การตอนรับ
ของทานและความรวมมือทั้งแรงกายแรงใจของทานจะเปนแรงขับดันใหทีมตา
ของเรามีกําลังใจที่จะทําการผาตัดเพื่อชวยเหลือผูปวยที่มีปญหาสายตาจาก
ภาวะตอกระจกตอไป...

กอนผาตัด
หลังผาตัด

เลาสูกันฟง

          ในตอนบายของวันธรรมดาสําหรับคนอ่ืน ๆ แตวันน้ีถือเปนวันท่ีพิเศษวันหนึ่งสําหรับฉัน เปนวันท่ีฉันไดพบกับ
กัลยาณมิตรที่อายุนอยท่ีสุดเทาฉันเคยมีมา เขาเปนเด็กชายตัวกะปุกลุก หนาตานารักนาชัง อายุราว 4-5 ขวบ เขาชื่อ
เด็กชาย กุกไก เปนช่ือเลนของเพ่ือนฉันคนน้ี ฉันพบกุกไกครั้งแรกตอนที่คุณยาพามาตรวจตาเนื่องจากหมอเด็กแนะนํา
ใหมา เพราะกุกไกไดรับการฉายรังสีเพ่ือรักษาโรครายในสมองหลายครั้งอาจจะมีผลตอจอประสาทตาได เช่ือไหม!! ฉันรู
สึกถูกชะตาเปนพิเศษกับกุกไกต้ังแตยังไมไดตรวจ และประทับใจมากขึ้นอีกเพราะนอกจากกุกไกจะเปนเด็กท่ีราเริงแจม
ใสแลว กุกไกยังมี ความอดทนอดกลั้น และความเปนผูใหญในตัวเองมาก บางทีอาจจะมีมากกวาเด็กท่ีอยูในวัยเดียวกัน
ดวยซ้ํา ฉันไดพบกุกไกหลายครั้ง ทุกครั้งท่ีกุกไกมา จะตองเรียกฉันวา “ปาหมอจา” ในตอนแรกฉันไมคอยชอบนัก
หรอกกับสรรพนามนี้ เพราะฉันยังไมอยากเปนปา แตจะทําไงไดเม่ือเพ่ือนของฉันอยากเรียกแบบนี้ กุกไกเปนเด็กท่ีมี
ระเบียบวินัยจะมาตรวจตามวันท่ีฉันนัดทุกครั้ง แตมีครั้งหนึ่งท่ีกุกไกขอบายเบ่ียงไมอยากมา เหตุผลของกุกไกทําใหฉัน
อ้ึง ฉันไมคิดวาเด็กตัวเล็กๆ อายุ 4-5 ขวบ จะมีความคิดไดขนาดน้ี กุกไกบอกฉันวาจะไปรักษาศีลท่ีวัดเพราะเปนวัน
พระ แลวฉันจะขัดไดอยางไร ฉันรวมอนุโมทนากับกุกไกดวย ชวงหลังท่ีกุกไกมาหาฉัน กระจกตาของกุกไกถลอก ฉัน
ตองนัดมาตรวจถี่กวาปกติ ชวงนี้เองฉันสังเกตเห็นถึงอาการปวยของกุกไกท่ีมากข้ึน แตกุกไกไมเคยบนเลย ฉันเคยเห็น
กุกไกรองไหตอนที่ปวดหัวมาก ๆ เพียงคร้ังเดียว และนั่นก็เปนครั้งสุดทายท่ีฉันไดพบกับเพ่ือนของฉันในชวงที่มีชีวิตอยู
กุกไกปวยมากมานอน รพ. และจากไปอยางสงบ
          เสียงเรียก “ปาหมอจา” “ปาหมอจา” พรอมกับเสียงหัวเราะอยางมีความสุขของเพ่ือนฉัน ยังคงอยูในความทรง
จําของฉันตราบนานเทานาน หลับใหสบายเถอะนะกัลยาณมิตรของฉัน

กุกไก...
ทีม่าของ “ปาหมอจา”

โดย...พญ.พัทธศรัณย  ธนะสพุรรณ
จักษุแพทย และผูเช่ียวชาญดานตอหิน

ทานผูอานวา หลังผาตัดคนไขดูมีความสุขมากขึ้นไหมคะ...



“รูงี้ทําตั้งนานแลว”
โดย...นพ.พรเทพ  พงศทวิกร
จักษุแพทย และผูเช่ียวชาญดานจอประสาทตา
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          ใครจะคิดวาใจกลางกรุงเทพมหานคร เมืองหลวงของ
ประเทศที่มีโรงพยาบาลขนาดใหญ รายลอมเต็มไปหมดยังมีผูปวยตา
บอดจากตอกระจกอยูอีก
          คุณยายทานน้ีอายุ 74  ป มีรูปรางผอมมาก ผมเฝารุงรัง ยาย
เดินเขามาตรวจกับผมในสภาพตาเหมอลอยตองมีคนพยุงเนื่องจากตา
มองไมเห็นทั้ง 2 ขาง หลังจากไดซักประวัติก็ตองแปลกใจมากวา คุณ
ยายอาศัยอยูที่สะพานควายยานความเจริญของกรุงเทพ ทําไมจึงปลอย
ใหตัวเองใชชีวิตตาบอดจากตอกระจกมานนานหลายป ผมไดแตเก็บ
ความสงสัยไวในใจ และไดใหยายไปวัดเลนสและเตรียมตัวผาตัดตอ
กระจก
          หลังจากผาตัดได 1 สัปดาห ผมไดพบกับคุณยายอีกครั้ง
คราวนี้คุณยายตรงมาหาผมโดยไมตองมีใครจูง ใบหนาย้ิมแยมแจมใส
หวีผมเรียบ พรอมกับยื่นกลองซาลาเปามาใหผม ผมนึกในใจยายมอง
เห็นแลว วันน้ีจึงไดถามญาติที่พามาวา ทําไมจึงปลอยใหยายตอง
ทรมานจากการตาบอดมาหลายป ไดรับคําตอบจากญาติวา ยายเขาใจวา
ตัวเองอายุมากใกลตายอีกไมนาน จึงไมอยากผาตัดแตผิดคาดยายอายุ
ยืนและยังแข็งแรงดี สวนตอกระจกเปนมากข้ึนตามอายุ จนในที่สุด ทํา
ใหยายตาบอด ผมหันไปถามยายวาเปนยังไงบาง ยายรีบตอบอยาง
รวดเร็ววา “รูงี้ทําตั้งนานแลว ”

          ในสังคมไทยมีคุณตาคุณยายอีกจํานวนมากที่คิดแบบคุณยาย
ทานน้ี แลวปลอยใหตัวเองตองทรมานจากตาบอดหลายป ลองคิดดูเรา
มองไมเห็นแค 5 นาทีก็รูสึกกระวนกระวายแลว อยาปลอยใหญาติ    
ผูใหญเราตองอยูอยางทรมานเลยครับ

ตารางแสดงการออกหนวยผาตัดตอกระจกเคลื่อนที่ 
ประจําเดือนพฤษภาคม-กรกฎาคม 2553

เทศบาลบานฉาง จ.ระยอง

รพ.นายายอาม จ.จันทบุรีกรกฎาคม 2553

รพ.ศรีบุญเรือง จ.หนองบัวลําภู

รพ.แมใจ, รพ.ดอกคําใต, รพ.เชียงมวน, รพ.จุน และ 
รพ.ปง จ.พะเยา

รพ.บางสะพานนอย จ.ประจวบคีรีขันธมิถุนายน 2553

รพ.ธวัชบุรี จ.รอยเอ็ด

รพ.สิริวรรณวรี 2 และ รพ.รัตภูมิ จ.สงขลา 

รพ.บอพลอย จ.กาญจนบุรีพฤษภาคม 2553

สถานที่ออกหนวยวัน เดือน ป

ตารางแสดงการออกหนวยถายภาพจอประสาทตาในผูปวยโรคเบาหวาน 
ประจําเดือนพฤษภาคม-กรกฎาคม 2553

รพ.บางมูลนาค จ.พิจิตร

รพ.สองพ่ีนอง จ.จันทบุรี

รพ.สะพานหิน จ.พิจิตรกรกฎาคม 2553

ศูนยประชุมแหงชาติสิริกิตติ์มิถุนายน 2553

รพ.บานคาย จ.ระยอง

รพ.ปลวกแดง จ.ระยอง

รพ.บานฉาง จ.ระยอง

รพ.วังจันทร จ.ระยองพฤษภาคม 2553

สถานที่ออกหนวยวัน เดือน ป



โดย...พญ.สุภัทรา  ศุภศิลปกนก
จักษุแพทย

คุยสบายทายเลม...

รักษตา 11

ชวงนี้อากาศคอนขางรอน อยากใหทุกทานดูแลรักษาสุขภาพกันใหมาก ๆ นะคะวันน้ีมีเกร็ดเล็กเกร็ดนอยเก่ียวกับเรื่องคอกาแฟ มาดับกระหาย
คลายรอนกันสักนิดคะ สําหรับผูที่ช่ืนชอบด่ืมกาแฟ หากทานไดล้ิมลองรสชาติของกาแฟสดกันดูแลวจะติดใจ ซึ่งกาแฟสดนั้นมีหลายชนิดมีใหไดชิมกัน  
ดังนี้คะ

Espresso : เปนกาแฟที่มีรสชาติเขมขนมาก ผูที่ด่ืมมักจะไมผสมนม หรือนํ้าตาลเลย และควรดื่มในขณะที่ชง
เสร็จใหม เพ่ือไมใหเปนการเสียรสชาติ เน่ืองจากเอสเพรสโซมีความไวสูงในการทําปฏิกิริยากับออกซิเจน
Café Americano : กาแฟเอสเพรสโซ ผสมน้ํารอน ทําใหคาเฟ อเมริกาโนมีรสชาติของกาแฟเจือจางลง
Cappuccino : ประกอบดวยกาแฟเอสเพรสโซ, นมรอน และฟองนมในอัตราสวนเทาๆกัน โรยหนาดวยผง
โกโก ชินนามอนหรืออบเชย รวมเปนคาปชูิโนรสชาติกลมกลอม
Latte : เปนกาแฟเอสเพรสโซผสมนมรอน โปะดวยฟองนมเล็กนอย จึงมีความเขมขนไมมากเทาคาปูชิโนเน่ือง
จากใสนมเยอะกวา ดังนั้นรสชาติลาเตจึงมีความหวานและมันจากนมมาก
Mocca : เปนกาแฟเอสเพรสโซผสมนมและใสช็อกโกแลตหรือโกโกลงไป ทําใหมอคคามีสีและกลิ่น       
ช็อคโกแลตปนอยูดวย

สุดทายขอฝากรานกาแฟ “มุมสบาย” ที่ตั้ง
อยูบริเวณสวนหยอมขางโรงอาหารริมนํ้า
ภายใน  โรงพยาบาลบานแพว ไดเปดให
บริการแลวคะ พบกันฉบับหนานะคะ...

ภาพกิจกรรม

โครงการอบรมการขอรับบริจาคดวงตาเชิงรุก

ออกหนวยผาตัดตอกระจกรวมกับเหลากาชาด
จังหวัด ณ โรงพยาบาลบอพลอย
 จ.กาญจนบุรี (7-9 พ.ค. 53)




