
ภาวะแทรกซ้อนเรื้อรัง 
ที่หลอดเลือดขนาดใหญ่ของโรคเบาหวาน 

 โรคหลอดเลือดส่วนปลายอุดตัน  

      เมื่อเกิดร่วมกับภาวะแทรกซ้อนที่เส้นประสาท

ส่วนปลายจะท าให้ผู้ เป็นเบาหวานมีการรับรู้ความรู้สึก

ลดลง เกิดปัญหาแผลที่เท้าจากโรคเบาหวานได้มากขึ้น        

      ผู้ เป็นเบาหวานที่มีโรคหลอดเลือดแดงส่วนปลาย

จะมีอาการปวดที่บริเวณน่องเวลาเดินไกล เมื่อนั่งพัก

อาการปวดจะดีขึ้น แต่ถ้าอาการเป็นมากขึ้น จะมี

อาการปวดที่ปลายนิ้วเท้า แม้ขณะนั่งพัก                                                                                                  

 

 

 

 

 

 

      อาจพบว่าปลายนิ้วเท้าเปลี่ยนเป็นสีเขียวคล้ า 

จากการตรวจขาและเท้า จะพบว่าผิวหนังแห้งเย็นและ

สีซีด ขนร่วง เส้นแตกง่าย กล้ามเนื้อน่องลีบลงและ

คล าชีพจรเท้าเบาลง หรือคล าไม่ได้  
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 โรคหลอดเลือดสมองตีบ                              

      ปัจจัยหลักของการเกิดโรคหลอดเลือดสมองตีบ 

เกิดขึ้นได้จากหลอดเลือดแดงตีบแข็ง หรืออาจมีการ

หลุดของลิ่มเลือดไปอุดตันหลอดเลือดส่วนปลาย ท า

ให้การไหลเวียนของเลือดที่สมองลดลง ท าให้สมอง

เกิดการขาดเลือดไปเลี้ยง มีผลท าให้เป็นอัมพฤกษ์   

อัมพาตได้  

     อาการของผู้ เป็นเบาหวานที่เป็นโรคหลอดเลือด

สมองตีบจะเหมือนกันกับผู้ป่วยที่ไม่เป็นเบาหวาน 

คือ  มีอาการแขนขาอ่อนแรง ด้านใดด้านหนึ่งของ

ร่างกาย อาการมักเป็นทันที     เดินไม่ได้ ปากเบี้ยว 

และพูดไม่ชัด เป็นต้น  

 

        ผู้ เป็น เบาหวานจะมีความเสี่ ยงต่อการเกิด

ภาวะหลอดเลือดแดงตีบสูงกว่าในคนปกติท าให้เกิด

โรคหลอดเลือดหัวใจตีบและโรคหลอดเลือดสมอง

ตีบ เนื่องจากผู้ เป็นเบาหวานมักมีไขมันในเลือดสูง 

ซึ่งไปเกาะตามผนังหลอดเลือดร่วมกับระดับน้ าตาล

ในเลือดสูง ท าให้ เลือดมีความหนืดและเกิดการอุด

ตันของหลอดเลือดได้  นอกจากนี้ ยั งมีปั จจั ย อ่ืนๆ 

เช่น การสูบบุหรี่  ความดันโลหิตสูง และภาวะอ้วน 

เป็นต้น เป็นส่วนส่งเสริมในการเกิดโรค  

 

 
ภำวะแทรกซ้อนที่หลอดเลือดขนำดใหญ่ ได้แก่                                               

  1. โรคหลอดเลือดหัวใจตีบ 

  2. โรคหลอดเลือดสมองตีบ 

  3. โรคหลอดเลือดส่วนปลำยอุดตัน  

     ซึ่งเป็นปัจจัยส่งเสริมให้เกิดแผลที่เท้ำ      

  ภาวะแทรกซ้อนเรื้อรังที่หลอดเลือด  โรคหลอดเลือดหัวใจตีบ  
หรือ     

  กล้ามเนื้อหัวใจขาดเลือด 
 

   นับเป็นภาวะแทรกซ้อน

และสาเหตุการตายที่ส าคัญ

ของผู้ เป็นเบาหวาน  

   เกิดจากการตีบตันของ

หลอดเลือดที่ไปเลี้ยงหัวใจ 

เกิดเป็นโรคกล้ามเนื้อหัวใจ

ขาดเลือด   

   ในผู้ เป็นเบาหวานบางราย อาการแสดงอาจไม่

ชัดเจน เช่น มักไม่มีอาการเจ็บแน่นหน้าอก เหมือนกับ

ผู้ที่ไม่เป็นเบาหวาน ผู้ป่วยส่วนใหญ่จะมีอาการเหนื่อย

ง่ายเวลาออกแรงหรืออาการของโรคหัวใจวายท าให้

เสี่ยงต่อการเกิดกล้ามเนื้อหัวใจตายและเสียชีวิต

กะทันหันได้มากกว่าบุคคลอ่ืนๆ เนื่องจากอาการเตือน

ไม่เด่นชัด 


