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ในสถานการณก์ารระบาดของเชือ้ไวรสั COVID-19 ผูป่้วยเบาหวานก็เป็นอีกกลุม่หนึ่งท่ีควรจะมีขอ้มลู

ในการดแูลรกัษาสขุภาพในช่วงวิกฤตดงักลา่ว ไปตดิตามพรอ้มกนัครบั 

เบาหวาน เป็นหนึ่งในโรคไม่ตดิตอ่เรือ้รงั (Non-communicable disease, NCD) ท่ีมีความส าคญัใน

ปัจจบุนัจ านวนผูเ้ป็นเบาหวานในประเทศไทยมีแนวโนม้เพิ่มสงูขึน้ หากพวกเรายงัไมมี่ความตระหนกัในการ

ปอ้งกนั ดแูลลขุภาพ เพ่ือการลดและชะลอการเกิดเบาหวาน  เม่ือไดร้บัการวินิจฉัยเบาหวานแลว้  การดแูลเพ่ือ

การปอ้งกนัและการรกัษาภาวะแทรกซอ้นท่ีเกิดจากเบาหวาน โดยเฉพาะโรคแทรกซอ้นทางหลอดเลือด อาทิ 

โรคไต จอประสาทตาเส่ือม โรคหวัใจและหลอดเลือด  ยอ่มน ามาซึ่งการสญูเสียทรพัยากรดา้นสขุภาพ และ

ทรพัยากรบคุคลอยา่งมหาศาล    

สัญญาณอันตราย 

  รอ้ยละ 50 ของผูเ้ป็นเบาหวาน มกัจะไมมี่อาการใดท่ีชดัเจนและไมท่ราบวา่ตนเองเป็นเบาหวาน

จนกวา่จะไดม้าท าการตรวจโดยการเจาะตรวจระดบัน า้ตาลในเลือด และถา้ไมไ่ดร้บัการวินิจฉยัตัง้แตแ่รก 

อาการในคนทั่วไปท่ีท าใหเ้ริ่มสงสยัวา่ตนเองจะเป็นเบาหวาน  คือ เม่ือมีอาการปัสสาวะบอ่ยมากขึน้ กระหาย

น า้บอ่ย น า้หนกัตวัลดลง มีแผลท่ีหายชา้กวา่ปกติ และหลายครัง้ก็พบวา่น ามาดว้ยอาการภาวะแทรกซอ้น

หลอดเลือด  

เบาหวานแบ่งเป็นกี่ชนิด 

  เบาหวานหากแบง่ตามการสาเหตขุองการเกิดโรคจะแบง่เป็นได ้4 ชนิด ดงันี ้ 

  เบาหวาน ชนิดที ่1 มีการท าลายของเบตา้เซลลใ์นตบัอ่อนจากปฏิกิรยิาภมูิคุม้กนัของ

รา่งกาย ท าใหผ้ลิตอินซูลินลดลง หรือไมผ่ลิตเลย พบไดต้ัง้แตช่ว่งวยัเดก็เล็ก วยัเรียน วยัรุน่ จนถึง

ผูใ้หญ่ตอนตน้ ผูป่้วยสว่นมากผอม มีความเส่ียงตอ่การเกิดภาวะฉกุเฉินจากน า้ตาลสงูและเลือด

เป็นกรด เม่ือไดร้บัอินซูลิน ทดแทน อาการดีขึน้จนปกติ * ผู้ป่วยกลุ่มนี ้ต้องฉีดยาอินซูลิน

ตลอดไป 



  เบาหวาน ชนิดที ่2 มีภาวะดือ้ตอ่อินซูลินท าใหอ้อกฤทธ์ิไดล้ดลงและหรือมีความ

บกพรอ่งในการผลิตอินซูลินไมเ่พียงพอ สว่นมากพบในผูมี้อาย ุ30 ปีขึน้ไป มกัจะมีรูปรา่งทว้ม

หรืออว้น อาการอาจจะนอ้ยหรือคอ่ย ๆ เป็นคอ่ย ๆ ไป มกัไมค่อ่ยมีอาการเม่ือแรกวินิจฉยั 

สามารถรกัษาดว้ยการ ปรบัเปล่ียนพฤติกรรม และ ยาลดระดบัน า้ตาล มีบางรายตอ้งใชย้าฉีด

อินซูลิน 

เบาหวานขณะตั้งครรภ ์เกิดจากการท่ีมีภาวะดือ้ตอ่อินซูลินท่ีเพิ่มมากขึน้ มีปัจจยัจากรกและ

มารดาอาจผลิตอินซูลินไดไ้มเ่พียงพอ ซึ่งเริ่มผิดปกตใินขณะตัง้ครรภ ์ตรวจพบจากการท าการ

ทดสอบความทนน า้ตาล ในหญิงตัง้ครรภ ์ปัจจบุนัพบมากขึน้  หลายรายเม่ือคลอดบตุรแลว้เป็น

เบาหวานตอ่เน่ือง ดงันัน้ ทกุรายหลงัจากคลอดบตุรจงึจ าเป็นตอ้งรบัการตรวจระดบัน า้ตาลหลงั

คลอด 4-6 สปัดาห ์เพ่ือวินิจฉยัวา่เป็นเบาหวาน หรือเป็นกลุม่เส่ียงเบาหวาน 

  เบาหวานทีม่ีสาเหตุเฉพาะ มีสาเหตท่ีุชดัเจน เชน่ ความผิดปกตทิางพนัธุกรรม, 

โรคเบาหวานจากโรคของตบัออ่น โรคเบาหวานจากยา และโรคทางฮอรโ์มนผิดปกติ เป็น

ตน้ พบไดท้กุชว่งอายขุึน้กบัสาเหต ุกลุม่นีม้กัมีประวตั ิอาการ อาการแสดง ปัจจยัเส่ียงให้

สงสยัภาวะเบาหวานแบบมีเหตเุฉพาะ เชน่ มีประวตัิคนในครอบครวัวินิจฉัยเบาหวานอายุ

นอ้ยกวา่ 30ปี อาการฮอรโ์มนผิดปกติ ประวตักิารไดร้บัยา และผา่ตดัตบัออ่น เป็นตน้ 

  ในสถานการณ ์COVID-19 ผู้เป็นเบาหวานควรมีการดูแลรักษาตนเองอย่างไร 
  มีขอ้มลูพบวา่เบาหวาน ท าใหก้ารท างานของภมูิคุม้กนัรา่งกายเกิดความอ่อนแอลงผิดปกติ 

หมายความวา่ผูเ้ป็นเบาหวานจะเส่ียงตอ่การติดเชือ้ตา่ง ๆ มากขึน้ โดยเฉพาะในกรณีท่ียงัไมส่ามารถควบคมุ

ระดบัน า้ตาลไดดี้ อายมุาก หรือมีโรครว่มหลายโรค อย่างแรกท่ีควรท าคงเหมือนบคุคลทั่วไปท่ีไมไ่ดเ้ป็น

เบาหวาน แตท่ี่ควรเครง่ครดัมากกวา่ คือ การปอ้งกนัตนเองใหห้า่งไกลจากโรคนี ้ ดแูลตนเองเรื่องเบาหวาน

อยา่งใกลช้ิด และรีบพบแพทยถ์า้มีความเส่ียงหรือมีอาการของโรค ไดแ้ก่  

ปฏิบัตติัวลดความเส่ียงในการตดิเชือ้  

  ควรลา้งมือบอ่ย ๆ ไมว่่าดว้ยแอลกอฮอลเ์จล หรือน า้เปลา่กบัสบู่ การใส่หนา้กากอนามยั โดยเฉพาะ

อยา่งยิ่ง ถา้มีอาการไอ จาม หรือจ าเป็นตอ้งไปในท่ีแออดั ชมุชน หรือออกนอกบา้น หลีกเล่ียงการออกไป

ภายนอกโดยไมจ่  าเป็น และตอ้งหลีกเล่ียงการจบัตอ้งสิ่งของภายนอก ใบหนา้ตนเอง ไมใ่ชส้ิ่งของบางอยา่ง

รว่มกนักบัผูอ่ื้น เชน่ แกว้น า้ ผา้เช็ดตวั ภาชนะรบัประทานอาหาร เน่ืองจากจะเป็นการแพรก่ระจาย รบัเชือ้ 



สามารถสง่ตอ่ไปได ้หากตวัผูป่้วยเบาหวานกงัวลวา่จะมีการติดเชือ้ ควรวดัไขเ้ชา้และเย็น ถา้มากกวา่ 37.5 

องศาเซลเซียส ติดตอ่กนั มีอาการผิดปกต ิเชน่ ไอ หายใจล าบาก หรือมีความเส่ียงท่ีไปรบัเชือ้ใหร้ีบปรกึษา

แพทย ์ 

การปฏิบัตติัวทีจ่ าเพาะในผู้เป็นเบาหวาน  

  1. ควบคุมระดับน า้ตาลในเลือดให้ดี ดว้ยการควบคมุอาหาร ออกก าลงักาย มีกิจกรรมทางกายใน

บา้นใหเ้หมาะสม ควรตรวจระดบัน า้ตาลดว้ยตนเองท่ีบา้นบอ่ยขึน้ โดยเฉพาะในเบาหวานชนิดท่ี1 และ 

เบาหวานท่ีฉีดยาอินซูลิน เพ่ือจะไดร้กัษาใหร้ะดบัน า้ตาลใหไ้ดต้ามเกณฑท่ี์ตัง้เปา้หมายไว ้

  2. รับประทานยาหรือฉีดอินซูลินอย่างต่อเน่ือง สม ่าเสมอ ตามแพทยแ์นะน า ไม่ขาดยา จงึ

ควรมีการประเมินและนบัปริมาณยาวา่เพียงพอหรือไม ่และจดัหาใหเ้พียงพอตลอดเวลา 

  3. รับประทานอาหารให้เพยีงพอ เหมาะสม เพ่ือคมุระดบัน า้ตาล จ าเป็นตอ้งดื่มน า้เปลา่ให้

เพียงพอ รวมถึงตอ้งมีการเก็บส ารองอาหารท่ีสามารถน ามาแกไ้ขภาวะแทรกซอ้น เฉียบพลนั เชน่ ภาวะน า้ตาล

ในเลือดต ่าฉกุเฉินไวท่ี้บา้นดว้ย   

  4. ควรจะควบคุมน า้หนักให้ด ีช่ังน า้หนักสม ่าเสมอ ถา้น า้หนกัเพิ่มขึน้ ก็อาจหมายถึงการควบคมุ

ตนเองไดน้อ้ยลง รบัประทานอาหารมาก แตกิ่จกรรมทางกายนอ้ย หรือการมีภาวะน า้หนกัลดก็อาจหมายถึง

ภาวะน า้ตาลสงูเกิน อาจปรกึษาแพทยถ์า้ท าได ้เพ่ือปอ้งกนัภาวะะเจ็บป่วยฉกุเฉิน 

  5. เมื่อต้องเก็บตัวอยู่บ้านคนเดยีว ควรมีเบอรโ์ทรศัพทเ์พือ่แจ้งญาต ิและครอบครัว หรือ

เพือ่นบ้านทีไ่ว้ใจ เพ่ือช่วยเหลือกนัในกรณีท่ีมีภาวะฉกุเฉิน หรือโทรฉกุเฉิน 1669 

ผู้ป่วยเบาหวานควรมาพบแพทยอ์ย่างน้อยกี่เดอืนคร้ัง ในสถานการณ ์COVID-19 

  การส ารองยานัน้ ไมมี่ขอ้แนะน าท่ีแนช่ดั ส าคญั คือ ตอ้งมียาใหเ้พียงพอจนถึงวนัท่ีนดัครัง้ถดัไป ไม่

เส่ียงตอ่การขาดยา โดยเฉพาะอยา่งยิ่งในผูเ้ป็นเบาหวานชนิดท่ี 1  ในภาวะระบาดปัจจบุนั เพ่ือลดการไดร้บัเชือ้

ใหม ่โดยปกต ิแพทยท่ี์ท าการดแูลจะเป็นผูพ้ิจารณา ถา้ผูป่้วยสามารถควบคมุน า้ตาลไดดี้ อาจจะมีการนดั

หมายท่ีนานกวา่ปกต ิเชน่ 4-6 เดือน และใชร้ะบบการตดิตามรูปแบบอ่ืน ๆ เชน่การส่ือสารทางไกลกบัแพทย์

และทีมงานการรกัษา แตห่ากผูป่้วยยงัไมส่ามารถควบคมุน า้ตาลใหอ้ยูใ่นเกณฑท่ี์ปลอดภยั ซึ่งจ  าเป็นตอ้งมีการ

ปรบัยา ใหก้ารรกัษาเพิ่มเตมิ ก็จ  าเป็นตอ้งมีการนดัหมายท่ีเรว็กวา่เดมิ  เพ่ือแนะน าตา่ง ๆ ผา่นระบบการส่ือสาร

ทางไกล  หรือ ระบบโทรศพัท ์ไลน ์หรือมาตรวจท่ีโรงพยาบาล ตามท่ีแพทยเ์ห็นสมควร 

 



อาหารทีผู้่ป่วยเบาหวานควรหลีกเล่ียง 

  ควรรบัประทานอาหารมือ้หลกั 3 มือ้ คารโ์บไฮเดรตจากขา้วแปง้ในปรมิาณท่ีเหมาะสม เนน้ผกัทกุชนิด 

โดยเฉพาะผกัใบ สามารถรบัประทานผลไมไ้ดแ้ตป่รมิาณ 1 สว่นตอ่มือ้ ปรมิาณในการรบัประทานใหเ้หมาะสม

ขึน้กบัชนิดของผลไม ้ถา้ผลไมท่ี้มีน า้ตาลสงู เชน่ ทเุรียน ล าไย ควรจะรบัประทานใหน้อ้ยตามสว่นหรือหลีกเล่ียง 

เพราะผลไมท่ี้มีดชันีน า้ตาลสงูหรือมีปรมิาณน า้ตาลสงูสามารถสง่ผลใหร้ะดบัน า้ตาลหลงัการรบัประทานขึน้ไป

สงูไดม้ากและรวดเรว็ นอกจากนีค้วรจ ากดัอาหารบางชนิดในผูเ้ป็นเบาหวาน ไดแ้ก่ อาหารท่ีมีดชันีน า้ตาลสงู 

หรือปรมิาณน า้ตาลสงู เชน่ น า้หวาน น า้อดัลม ขนมหวาน เป็นตน้  ทัง้นีข้ึน้อยูก่บั ยาเบาหวาน และ ค าแนะน า

ดา้นอาหารท่ีไดร้บัจากนกัโภชนาการ และ แพทยผ์ูร้กัษา ให ้สมดลุยก์นั ในแตล่ะมือ้แตล่ะวนั 

อาหารส ารองทีส่ามารถแก้ไขระดับน า้ตาลต ่าในเลือด 

  อาหารท่ีแนะน าใหน้  ามาใชแ้กไ้ขภาวะน า้ตาลต ่าฉกุเฉิน คือ อาหารท่ีมีสว่นประกอบของน า้ตาล

โมเลกลุเดี่ยว  ไดแ้ก่ น า้หวาน น า้ผึง้ น  า้อดัลม น า้ผลไม ้ลกูอม ซึ่งจะใชเ้ทา่ท่ีจ  าเป็นเบือ้งตน้ ถา้มีอาการของ

ภาวะน า้ตาลต ่า โดยเฉพาะอยา่งยิ่งเจาะเลือดปลายนิว้ ไดน้อ้ยกว่า 70 มิลลิกรมัตอ่เดซิลิตร อยา่งไรก็ตามหาก

คนไขเ้บาหวานมีอาการของน า้ตาลต ่า และ แกไ้ขขัน้ตน้เองไมดี่ขึน้หรือ ท่ีรุนแรงเชน่หมดสต ิไมแ่นะน าใหป้อ้น

อาหารใด ๆ เขา้ทางปากของผูป่้วยแตค่วรขอความชว่ยเหลือจากสถานพยาบาลใกล ้ๆ โดยดว่น 

ดืม่น า้ให้เพียงพอ 

  การด่ืมน า้นอ้ยท าใหค้วามเขม้ขน้ของสารตา่ง ๆ ในรา่งกายเสมือนวา่มากขึน้ ท าใหก้ารท างานของ

เซลลต์า่ง ๆ ผิดสมดลุไป ในผูเ้ป็นเบาหวานโดยเฉพาะในชว่งอากาศรอ้น  หรือ เม่ือหลงัออกก าลงักาย รา่งกาย

จะเสียเหง่ือออกไป โดยเฉพาะผูที้มีระดบัน า้ตาลสงูจะใหปั้สสาวะบอ่ย ยิ่งสง่เสรมิใหร้า่งกายสญูเสียน า้มากขึน้ 

ดงันัน้ผูเ้ป็นเบาหวานจงึควรด่ืมน า้เปล่าอย่างเพียงพอ  

อันตราย ! หากระดับน า้ตาลในเลือดสูงหรือต ่ากว่า 80-180 มก./ดล. 

  หากระดับน า้ตาลต ่ากว่า 80 มก./ดล. ผูป่้วยก าลงัจะเส่ียงตอ่การเกิดภาวะน า้ตาลต ่า ซ่ีงอาจจะเริ่ม

มีอาการใจสั่น เหง่ือแตก มือสั่น รูส้กึหวิว และอาจมากจนหมดสติและหากไมไ่ดร้บัการแกไ้ขอาจเสียชีวิตได ้ 

  การปฐมพยาบาลเบือ้งตน้คือหากมีอาการดงักล่าวควรรบัรบัประทานน า้ตาล 15-30 กรมั ในกรณีท่ี

ผูป่้วยยงัมีสตแิละท าตามสั่งได ้แนะน าใหเ้ลือกรบัประทาน 1 อย่าง เชน่ ด่ืมน า้ผลไม ้180 ซีซี อมลกูอม 3 เม็ด 

น า้ผึง้หรือน า้หวานเขม้ขน้ 1 ชอ้นโต๊ะ เป็นตน้ แตห่ากคนไขห้มดสติหรือท าตามสั่งในการกลืนอาหารไมไ่ด้

จะตอ้งรบัขอความชว่ยเหลือหรือพามาสถานพยาบาลท่ีใกลท่ี้สดุ 



 หากระดับน า้ตาลสูงกว่า 180 มก./ดล. ใหส้  ารวจรา่งกายวา่มีความผิดปกต ิหรือเจ็บป่วยไมส่บาย

หรือไม ่ส ารวจพฤตกิรรมในช่วงท่ีผา่นมา ซึ่งแมจ้ะไมมี่อาการใด ๆ แตร่ะดบัน า้ตาลระดบันีจ้ะกดการท างานของ

ภมูิคุม้กนัของผูป่้วยจะเส่ียงการติดเชือ้มากขึน้ และเพิ่มความเส่ียงตอ่การเกิดภาวะแทรกซอ้นน า้ตาลสงู

ฉบัพลนัไดถ้า้ไมแ่กไ้ข  

  ดงันัน้ผูเ้ป็นควรปรบัการรบัประทานอาหาร เพิ่มกิจกรรมทางกาย รบัประทานยาและฉีดยาอยา่ง

สม ่าเสมอ มีการติดตามคา่น า้ตาลในเลือดเป็นระยะ ถา้ไมส่ามารถแกไ้ขได ้ทา่นสามารถติดตอ่ปรกึษาศนูย์

เบาหวาน ในเวลาราชการ หรือผา่นช่องทางระบบส่ือสาร และนดัหมายปรกึษาทีมแพทยเ์จา้ของไข ้หรือ

สถานพยาบาลใกลบ้า้น ในการปรบัยาและการรกัษาเบือ้งตน้  

  ส  าหรบัผูเ้ป็นเบาหวาน รพ.ศิรริาช เรามี “ศูนยเ์บาหวานศิริราช” คอยดแูลทา่นดว้ยบรกิารครบวงจร 

และแมว้า่ในชว่งนี ้(ไปจนถึงสถานการณก์ารแพรร่ะบาดจะดีขึน้) ศนูยเ์บาหวานศิรริาช จะงดใหบ้ริการ  ยกเวน้ 

การบริการตดิตาม DSMES ผูเ้ป็นเบาหวานรายเดมิทางโทรศพัท ์และท่านยงัสามารถตดิตอ่สอบถาม ปรกึษา

เก่ียวกบัเบาหวานไดท่ี้ โทร. 0 2419 9568 ตอ่ 101-102 เวลา 09.00 – 14.00 น. ในวนัราชการ  และ กรณีท่ีมี

นดัหมาย ศนูยเ์บาหวานศริริาช จะโทรแจง้เล่ือนนดัหมายทางโทรศพัทล์ว่งหนา้ ก่อนถึงวนันดัหมาย  หรือท่าน

สามารถโทรศพัทม์าสอบถามไดต้ามหมายเลขขา้งตน้ครบั 


