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談視網膜剝離

脫落的
靈魂之窗

小譚是一位二十一歲大學生，雙眼

近視約九百度，平時眼部沒有任何不舒

服，只有偶爾覺得看東西變得模糊，有

時候還會有黑影，以為是近視度數加深

了，經過檢查才發現原來是患有視網膜

剝離⋯⋯

醫學進步  治療有方法

數十年來，視網膜剝離一直都是會

失明而且無法治療的眼部疾病。幸運的

是，隨著醫藥科學的進步，現在的手術

技術已經可以修復百分之九十五的視網

膜剝離，嘗試保存與改善病人的視力。

造成視網膜剝離的原因，主要和高度

近視、眼球老化、玻璃體病變、糖尿病

視網膜病變、早產兒視網膜疾病及外傷

有關。

通常是因為視網膜上有撕裂或破孔，

進而發生視網膜剝離，充滿在眼球內的

房水 (又譯水狀液，是充滿眼球前房和
後房，夾在角膜和晶狀體之間的透明液

體 )，會穿過撕裂或破孔處跑到視網膜
之下，導致視網膜從眼球壁上脫落，就

像脫落的壁紙一樣。當視網膜與支撐結

構分離開時，那個區域的視力就會喪

失。雖然每十萬人中，只有十至十五人

會發生視網膜剝離，但如果不治療，常

常會造成嚴重視力喪失與失明。

視網膜剝離發生的高風險因素

近視的人比較容易發生視網膜剝離。

如果是高度近視，患有視網膜剝離的風

險會比沒有近視的人高出十倍。

如果接受白內障手術，在手術後一年
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內視網膜剝離的總風險是百分之一。後

發性白內障在雷射手術後，也會有非常

小的風險發生視網膜剝離。

眼球受傷也容易讓視網膜剝離的風險

增高，但沒有確定的發生時間，可能在

受傷後馬上發生，也有可能在好幾年後

才發生。

曾經有視網膜剝離，另一隻眼睛發生

視網膜剝離的風險會增高百分之十。

症兆出現立刻就醫

遵從醫囑才有療效

如果平常發生黑影出現、類似閃電的

亮點、視力變差、視野中有部份或全部

被黑簾遮住等症狀，應立即就醫。

目前對視網膜剝離所使用的治療方式

會依網膜症狀的輕重而有不同，如：視

網膜雷射手術、氣體網膜固定術、玻璃

體切除術等。

像氣體網膜固定術，主要是將一種

可在眼球內膨脹的氣體注入眼球玻璃體

內，利用氣體的浮力及表面張力，將裂

孔封閉，而網膜下液體可自行吸收而回

貼，再利用雷射或冷凍術，使裂孔四周

網膜與其下之組織黏合固定，防止玻璃

體腔液體再灌入網膜下腔。

這個方法的好處是手術時間短，眼球

也只有一個針孔大的傷口，較沒有疼痛

感，對於簡單初期的病例成功率可達八

成左右。但手術後必須依從醫師指示，

配合特殊臥位 (例如：趴睡 )，以維持適
當之視網膜受壓位置，若嚴格的配合臥

位每天十六小時以上，術後視網膜的回

復正確位置的機會高達百分之九十五，

但若術後臥位不當，則可能引發其他眼

科併發症。故術後應嚴格要求臥位的配

合，至於姿勢持續時間長短，則視復原

情形而定，可能需二至三週不等。

雖然視網膜剝離手術的風險包含出

血、感染發炎、形成白內障等等，最嚴

重甚至會造成視力喪失。但由於視網膜

剝離幾乎不會自己變好，且在多數情況

下會造成失明，故就醫修復通常是最好

的選擇。

減少激烈運動  輔助飲食保養

治療完成後，飲食上可補充富含對視

網膜有益的營養素，如胡蘿蔔、南瓜、

含有豐富維他命 C的水果，還有五穀類
及堅果類食品，不僅有防止視網膜老化

並有保護的功能。在運動注意事項上，

可以從事散步、看電視、簡單的肌肉關

節伸展活動，但要避免劇烈運動，如打

球、游泳、體能訓練。此外，也必須避

免負壓增加的活動，如劇烈咳嗽、彎腰

拾物、搬提重物、突然甩動頭部、抱小

孩等等。

而接受氣體網膜固定手術或玻璃體

內注入氣體的病人，切勿自行搭乘飛機

或登高山，避免眼球內氣體在高壓環境

下產生壓力變化，應由醫師檢查確定眼

內氣體完全消失後，經醫師准許才可搭

乘。


