SRR
https://minglingtsai.blogspot.com/search/label/%E6%96%B0O%E8%81%9E%ES5%8D%

80 ZEMAFREANENEIEANE > CECKERIEE

PRI Ry ] S 8 B T ?

eI E— TS MR - FFERVIIETTS - Biir G S e A A K
- e g A - EfE NS A mE -

HRA LSRRI S A B4 - BRI 4 > SRR I E ey G R AERE
KA Er SR ZE - A A RESIRIHT A ME - M EEUHE PR 4R - 12
EERESIHVRT S - AURAIER AT 23 MEAIMBAT S - BIRIAR > I -
(E S EEAREFE AT A M E R - 5T & ERFEEG > R E
AR IR 2

fRIgaeat > LSRR ROBMEIM &R 7.0 DLE) - B8 10 45 > 90%H YK &
(EGSEEMERREENS - EiMREZEN D - A TS R E S
JEHR B BRI T AR -

LABPRIR SR TN > eI IA
BRI G AR ISR > RS beis s RAVIRINA BL T DUAE:
DAL KHE > ST I - SRR - R AR E S OUR -

2. FEPR I s BB /K HE AN ] S5 7%

SRR R EINEE =P S

AR RIS SRIERS S E - —S$PAM =82 > ~MEIEES - mHEZEHR
HETEIREEE L - BAHENGERNE - —MRAEAMEITE] 15 > BHEE
AN ESHIACE - WRMEPRIE IR > (B S HEFT o NI ar i
PRI » ERELIMEZE 7.0 LUF - A E T -

3 HEPR I EHA HH AN el 7

HREPR I 2 R st G B B E AR /KR - FESIERA S 1T - Rt
A NANERAH A > A58, > F2EAHVIMMBRT TS - il & s ey 1 AR L e
H5 SR - SEHRAY I — B ABERRIR - wiir B — R KEE— oK -


https://minglingtsai.blogspot.com/search/label/%E6%96%B0%E8%81%9E%E5%8D%80
https://minglingtsai.blogspot.com/search/label/%E6%96%B0%E8%81%9E%E5%8D%80

75 B G IRATE — SIS EE  FRIR AT R S EE BT R
T LT EEE S > BEMG RO - B R A R
A= (8 AT - K5 T -

4. FEPR R GBI A PG 7
BEIRF R Fla R - BRI - JaRNERE » SR E AWKIE -

5. HEFRRTH AL VR IRA (TS

B\ LA (ELDRL B PRSI A M PR A, - BRURE 7S
(RBETE RS {855 20 mmiHg LU ) » 55 AFEFE @ PERTHE » ISR B AT RN
R S o PRULAFETERINEIRS - SRLMETE 7.0 LUF » o
Pt i -

English Version(Zx37)

Why Does Diabetes Affect Vision?

Diabetes is a systemic disease. Persistently elevated blood sugar is like having all your

blood vessels immersed in a sugary solution, causing them to degenerate and
become blocked. This process leads to the formation of fragile new blood vessels.
The retinal blood vessels are no exception. When diabetes is poorly controlled, the
retinal vessels—soaked in sugar for a long time—degenerate and become blocked,
leading to the growth of fragile new vessels that result in diabetic retinopathy. These
weak new vessels can rupture when there is a sudden spike in blood pressure (for
example, when you become angry or cough), causing retinal hemorrhage or even
vitreous hemorrhage, which results in severe vision impairment and blindness.
According to statistics, if blood sugar is not well controlled (glycated hemoglobin
above 7.0) for over 10 years, 90% of patients develop diabetic retinopathy that
seriously affects vision; it may also lead to neovascular glaucoma, causing not only

vision loss but also unbearable pain.

1. What Causes Blurred Vision and Vision Loss in Diabetes?
Diabetes causes blurred vision and vision loss mainly due to the following four

factors:



Macular edema
Retinal hemorrhage
Retinal detachment

Neovascular glaucoma

2. How Is Diabetic Macular Edema Treated?

Diabetic macular edema can currently be controlled using anti-vascular endothelial
growth factor (anti-VEGF) agents. However, these agents are very expensive—each
injection costs over 30,000—and must be administered directly into the eye, which
carries significant risks. Generally, about 15 injections are needed over two years,
which represents a substantial cost for the patient. If diabetes is not well controlled,
lifelong injections may be required. Therefore, the key is to control diabetes so that

the glycated hemoglobin remains below 7.0.

3. How Is Diabetic Retinal Hemorrhage Treated?

When diabetes is not controlled, it is as if all the blood vessels are soaked in sugar,
damaging the retinal vessels. Consequently, even a slight cough or a burst of anger
that suddenly increases blood pressure can cause these weakened retinal vessels to
rupture and bleed. Once retinal hemorrhage enters the vitreous, it is like a drop of
ink spreading in a glass of water. The patient may notice a dark cloud slowly drifting
across their vision until it completely obscures their view. In such cases, doctors may
choose to monitor the condition for three months with medication to see if the
blood will be absorbed. If retinal detachment occurs or the blood remains

unabsorbed after three months, surgery is usually required.

4. How Is Diabetic Retinal Detachment Treated?
Retinal detachment in diabetic patients requires surgical intervention. However, even
with surgery, the treatment outcomes are often poor, and vision frequently cannot

be restored.

5. How Is Diabetic Neovascular Glaucoma Treated?

In diabetic neovascular glaucoma, the patient has already lost vision. Moreover,
these patients often have very high intraocular pressure (normal being below

20 mmHg), which causes severe pain. In such cases, doctors may have to remove the
eyeball (enucleation) to alleviate the pain. Therefore, maintaining good control of
diabetes so that glycated hemoglobin remains below 7.0 is essential to avoid these

complications.



Indonesian Version(E[J[2EE)

Mengapa Diabetes Mempengaruhi Penglihatan?

Diabetes adalah penyakit sistemik. Kadar gula darah yang terus-menerus tinggi ibarat
seluruh pembuluh darah terendam dalam larutan gula, yang menyebabkan
pembuluh darah mengalami degenerasi dan penyumbatan. Proses ini kemudian
memicu terbentuknya pembuluh darah baru yang rapuh. Pembuluh darah retina
tidak terkecuali. Jika diabetes tidak terkontrol dengan baik, pembuluh darah retina—
yang terendam dalam gula dalam jangka waktu lama—akan mengalami degenerasi
dan penyumbatan, sehingga terbentuk pembuluh darah baru yang rapuh yang
menyebabkan retinopati diabetik. Pembuluh darah baru yang lemah ini dapat pecah
saat terjadi lonjakan tekanan darah mendadak (misalnya, ketika marah atau batuk),
yang menyebabkan perdarahan retina atau bahkan perdarahan vitreus, sehingga
mengakibatkan gangguan penglihatan yang parah dan kebutaan. Menurut statistik,
jika kadar gula darah tidak terkontrol (HbA1lc di atas 7,0) selama lebih dari 10 tahun,
90% pasien akan mengalami retinopati diabetik yang berdampak serius pada
penglihatan; hal ini juga dapat menyebabkan glaukoma neovaskular, yang tidak
hanya menyebabkan kehilangan penglihatan tetapi juga rasa sakit yang tak

tertahankan.

1. Apa Penyebab Kaburnya Penglihatan dan Kehilangan Penglihatan pada Diabetes?
Diabetes menyebabkan penglihatan kabur dan kehilangan penglihatan terutama

karena empat faktor berikut:

Edema makula
Perdarahan retina
Detasemen retina

Glaukoma neovaskular

2. Bagaimana Mengobati Edema Makula pada Diabetes?

Edema makula pada diabetes saat ini dapat dikendalikan dengan menggunakan agen
anti-VEGF. Namun, agen ini sangat mahal—setiap suntikan harganya lebih dari
30.000, dan harus disuntikkan langsung ke dalam mata, yang membawa risiko yang
signifikan. Secara umum, sekitar 15 suntikan diperlukan dalam dua tahun, yang
merupakan beban biaya yang besar bagi pasien. Jika diabetes tidak terkontrol dengan
baik, suntikan seumur hidup mungkin diperlukan. Oleh karena itu, kuncinya adalah

mengendalikan diabetes sehingga HbA1lc tetap di bawah 7,0.



3. Bagaimana Mengobati Perdarahan Retina pada Diabetes?

Jika diabetes tidak terkontrol, seluruh pembuluh darah seolah-olah terendam dalam
larutan gula, sehingga pembuluh darah retina menjadi rusak. Akibatnya, jika pasien
mengalami lonjakan tekanan darah secara tiba-tiba—misalnya karena batuk atau
marah—pembuluh darah retina yang rusak bisa pecah dan menyebabkan
perdarahan. Ketika perdarahan retina masuk ke dalam vitreus, itu seperti setetes
tinta yang menyebar dalam segelas air. Pasien akan merasakan seperti ada awan
gelap yang perlahan melintas di depan mata hingga akhirnya mengaburkan seluruh
pandangan. Dalam kondisi seperti ini, dokter dapat mengamati dengan pemberian
obat selama tiga bulan untuk melihat apakah darah akan terserap. Jika selama
periode pengamatan terjadi detasemen retina atau darah belum terserap setelah tiga

bulan, biasanya diperlukan operasi.

4. Bagaimana Mengobati Detasemen Retina pada Diabetes?
Detasemen retina pada pasien diabetes memerlukan intervensi bedah. Namun,
meskipun telah dioperasi, hasil pengobatan sering kali kurang memuaskan dan

penglihatan sering tidak dapat dipulihkan.

5. Bagaimana Mengobati Glaukoma Neovaskular pada Diabetes?

Pada glaukoma neovaskular diabetik, pasien sudah kehilangan penglihatan, dan
karena tekanan intraokular biasanya sangat tinggi (normalnya di bawah 20 mmHg),
pasien sering mengalami rasa sakit yang tak tertahankan. Dalam kasus seperti itu,
dokter mungkin perlu melakukan enukleasi (pengangkatan bola mata) untuk
mengurangi rasa sakit. Oleh karena itu, sangat penting untuk mengendalikan
diabetes dengan baik sehingga HbA1c tetap di bawah 7,0 untuk mencegah
komplikasi-komplikasi tersebut.

Vietnamese Version(#REGEE)

Tai Sao Bénh Tidu Dudng Anh Hudng Dén Thi Luc?

Bénh tiéu dudng 1a mot cdn bénh toan than. Khi lvgng duwdng huyét tang lién tuc, nd
giong nhu tat cd cdc mach mau déu duoc ngdm trong dung dich duwong, khién céc
mach mau bij thodi hda va tac nghén. Qua trinh nay din dén sy hinh thanh cla cac
mach mau mdi rat mong manh. Cdc mach méu ctia véng mac cling khdng ngoai |é.
Néu bénh tiéu dudng khdong dugce kiém soat tét, cadc mach mau trong vdng mac —
nhuw dwoc ngdm lau trong nwdc duwong — sé bi thodi hda va tac nghén, dan dén sy

hinh thanh cla cdc mach mau méi mong manh, gay ra bénh véng mac do tiéu



dudng. Nhitng mach mau mai yéu 6t nay cé thé v ra khi huyét ap tang dot ngdt (vi
du, khi tirc gidn hodc ho), gay ra chdy mau trong véng mac hodc tham chi trong thé
kinh, dan dén suy gidm nghiém trong thi lc va mu 16a. Theo thong k&, néu lwong
dudng huyét khdng duoc kiém soat tét (HbAlc trén 7,0) trong hon 10 nam, 90%
bénh nhan s& mac bénh véng mac do tiéu duwdng, anh hudng nghiém trong dén thi
lwe; n6 cling cé thé dan dén bénh glaucoma do mach mau mdi, khién bénh nhan

khéng chi mat thj lwc ma con phai chiu con dau kho chiu.

1. Nguyén Nhan Gay M& M3t Va Mt Thi Luc O Bénh Nhan Tiéu Dudng

Bénh tiéu dudng gay ra mo mat va mat thi lwc chd yéu do bén nguyén nhan sau:
Phu hoang diém

Chay mau vdng mac

Bong vdng mac

Glaucoma do mach mau mai

2. Diéu Tri Phu Hoang Piém Do Tiéu Dudng

Hién nay, phu hoang diém do tiéu dudng cé thé duoc kiém soat bang cac thudc tre
ché yéu 6 ting trudng ndi mé (anti-VEGF). Tuy nhién, cac thudc nay rat dat dé — moi
mi tiém cé gia trén 30,000 — va phai dwoc tiém truc tiép vao mat, nén mang lai
nhiéu rdi ro. Théng thudng, bénh nhan can khoang 15 mii tiém trong vong hai nam,
diéu nay gay ra chi phi rat l&n. Néu bénh tiéu dudng khong duoc kiém soat tét, bénh
nhan cé thé can tiém sudt doi. Vi vay, viéc kiEm soat bénh tiéu dudng dé gitrt HbAlc
dudi 7,0 1a diéu cét yéu.

3. Piéu Tri Chady Mdu Vdng Mac Do Tiéu Pudng

Khi bénh tiéu dudng khdng duoc kiém soat tdt, nhu thé tat ca cdc mach mdu déu
dugc ngadm trong dung dich dudng, cdc mach mau vdng mac sé bj tén thuong. Do
dd, néu bénh nhan cé mét cu ho, tirc gidn hodc tdng huyét dp dot ngdt, cdc mach
mau yé&u clia véng mac s& dé v&, gay chdy mau. Khi mau chdy vao thé kinh, né giéng
nhu mot giot muc roi vao cdc nudec, lan tda khap noi. Bénh nhan sé& cam thay nhu cé
mot ddm may den tir tir trdi qua trwdc mat, d€n mirc toan bo tam nhin bij che khuat.
Trong trwdng hop nay, bac s cd thé theo ddi va dung thudc trong vong 3 thang dé
xem mau co tu tan hay khéng. Néu trong thoi gian theo ddi cé dau hiéu bong vdng

mac hodc mau chua tan sau 3 thang, thudng s& can phai phau thuat.

4. biéu Tri Bong V&ng Mac Do Tiéu Dudng
Trong tredng hop nay, can phai tién hanh phiu thuat. Tuy nhién, ngay ca sau phau
thuat, két qua diéu tri thudng khéng kha quan va thi lyc thuwdng khdong thé phuc héi.



5. biéu Tri Glaucoma Do Mach M&u Méi Do Tiéu Dudng

O bénh nhan bi glaucoma do mach mau mdi do tiéu dudng, bénh nhan thwong da
mat thj lyc va ap luc mat thuong rat cao (thdp hon 20 mmHg 13 binh thudng), gay ra
con dau di¥ doi. Trong nhitng trudng hop nay, bdc si cd thé phai tién hanh cat bé mat
(loai bo toan bd mat) dé gidm bét con dau. Vi vay, viéc kim soat bénh tiéu duwong
tot va gilt HbAlc dudi 7,0 1a rat quan trong dé tranh cac bién chirng nghiém trong
cla bénh.



