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คุณรู้จักเบาหวานดีแค่ไหน !!! 



 

   ปกติเมื่อเรารับประทานอาหารเข้าไป     อาหารจะถูกย่อย

เป็นน้า้ตาล โปรตนีขนาดเล็ก ไขมัน และกากอาหาร   ซึ่งสารเหล่านี้

จะถูกดูดซึมเข้าสู่กระแสเลือดไปเลี้ยงส่วนต่างๆของร่างกาย ฮอร์โมน

อินซูลินที่ถูกสร้างจากตบัอ่อนจะท้าหนา้ทีน่้าพาน้า้ตาลเข้าสู่เซลล์ 

เพื่อให้เซลล์น้าน้้าตาล

ไปใช้เปน็พลงังานต่อไป 

 

  

                           โรคเบาหวาน (Diabetes Mellitus) เป็นโรคเร้ือรังที่ไม่ติดต่อ          

เกิดจากการขาดฮอร์โมนอินซูลนิหรือมีความผิดปกติในการออกฤทธิ์

ของฮอร์โมนอินซูลินหรือทั้งสองอย่างร่วมกัน ทา้ให้ร่างกายไม่สามารถ

น้าน้้าตาลไปใช้เปน็พลงังานได ้ท้าให้ระดับน้า้ตาลในเลือดสูงเกินกว่าที่

ควรจะเป็นอย่างต่อเนื่องตลอดเวลา 

 

 โรคเบาหวาน แบ่งออกเป็น 4 ชนิดตามสาเหตุของการเกิดโรค 
 1.โรคเบาหวานชนิดที่ 1   (type 1 diabetes mellitus)                   

 2.โรคเบาหวานชนิดที่ 2   (type 2 diabetes mellitus)                         

 3.

โรคเบาหวานที่มีสาเหตุ

โรคเบาหวานชนิดที่ 1  
(type 1 diabetes mellitus, T1DM) 

เป็นเบาหวานชนิดที่พบบ่อยในเด็กและวัยรุ่น สว่นใหญ่พบในคน

อายุน้อยกว่า 30 ปี และรูปร่างไม่อ้วน  เกิดจากการที่ร่างกายไมส่ามารถ

สร้างอินซูลนิได้ตามปกติ 
 

อาการและอาการแสดง       ปัสสาวะบ่อย   กระหายน้า้   ดืม่น้้ามาก 

อ่อนเพลีย  ไม่มีแรง  น้้าหนักลด  อาการดังกล่าวส่วนใหญ่เกิดขึ้นรวดเร็ว

และรุนแรงปานกลางถึงรุนแรงมาก   ครั้งแรกที่ได้รับการวินิจฉยับางราย

อาการอาจรุนแรงจนตรวจพบสารคีโตนในปัสสาวะ (ketonuria)  หรือมี

ภาวะเลือดเป็นกรดจากสารคีโตนคั่ง (ketoacidosis)  
 

โรคเบาหวานชนิดที่ 2 
(type 2 diabetes mellitus, 
T2DM) 

      เป็นโรคเบาหวานที่พบบ่อย     

ที่สุดพบได้ประมาณร้อยละ 95 ของ

ผู้ป่วยเบาหวานทั้งหมด พบไดบ้่อย

ในผู้ใหญ่ หรือเด็กที่มีน้้าหนักตัวมาก 

โดยเฉพาะผู้ที่มีประวัติครอบครัว

เป็นเบาหวานชนิดที่ 2 มักพบในคน

อายุ 30 ปีขึน้ไป น้า้หนักตัวเกินมาตรฐานหรืออ้วน ผูป้่วยส่วนหนึ่งไม่มี

อาการผิดปกติ อีกส่วนหนึ่งจะมีอาการของน้้าตาลในเลือดสูง และผูป้่วย

อีกส่วนหนึ่งตรวจพบจากการตรวจสุขภาพประจ้าปี 
 

อาการและอาการแสดง ปัสสาวะบ่อย กระหายน้้าบ่อย ดื่มน้้ามาก 

อ่อนเพลีย น้้าหนักลด อาการมกัไม่รุนแรงและค่อยเป็นค่อยไป  บางราย

มีประวัติติดเชื้อทางปสัสาวะหรือมีการติดเชื้อราในร่มผ้า เป็นๆหายๆร่วม

ด้วย  

  โรคเบาหวาน คืออะไร ? 

 โรคเบาหวานที่มีสาเหตุจ าเพาะ  
(other specific types)  ได้แก่  
  1. โรคเบาหวานที่มสีาเหตุชัดเจน เช่น โรคเบาหวานที่เกิด  

      จากความผิดปกติบนสายพนัธุกรรมเดี่ยวที่ควบคุมการ  

     ท้างานของเบต้าเซลล์  

 2. โรคเบาหวานที่เกิดจากความผิดปกติของตับอ่อน  เช่น  ตบั

อ่อนอักเสบเร้ือรัง หรือเกิดโรคเบาหวานภายหลงัจากการถูก      

    ตัดตับอ่อน เป็นตน้ 

3. โรคเบาหวานที่เกิดจากความผิดปกติของโรคต่อมไร้ท่ออ่ืนๆ     

    เช่น  อะโครเมกาลี และโรคคุชชิง เปน็ต้น 

4. โรคเบาหวานที่เกิดจากการได้รับยาหรือสารเคมีบางชนดิ   

    ต่อเนื่องเป็นเวลานาน เช่น สารสเตียรอยด์ เป็นตน้ 
 

โรคเบาหวานขณะตั้งครรภ์  

(gestational diabetes mellitus, GDM) 

     เป็นโรคเบาหวานทีต่รวจพบเฉพาะขณะตัง้ครรภ์         

โดยภายหลังการคลอดบุตร ภาวะดังกล่าวจะหายไป ผู้ป่วยกลุม่

นี้มีความเสี่ยงต่อการเกิดโรคเบาหวาน

ในอนาคต  

โดยเฉพาะในรายที่มี

รูปร่างอ้วน      หรือ

มีประวัติพนัธุกรรม

โรคเบาหวานใน

ระดับน้้าตาลเป็นอย่างไรบ้าง ? 

  acanthosis nigricans 


