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	 คู่มือ กินอย่างไรให้ไตแข็งแรง ได้จัดพิมพ์ด้วยวัตถุประสงค ์
 

ให้ประชาชนทั่วไปมีความรู ้ ความเข้าใจ ในเรื่องการรับประทาน

อาหารที่ถูกต้อง ป้องกันการเกิดโรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง 
 

ไขมันในเลือดสูง และโรคอ้วนลงพุง โดยแนะนำวิธีการเลือกอาหาร
 

ทัง้ชนดิและสดัสว่นทีร่บัประทานใหถ้กูหลกัสขุภาพอนามยั นอกจากนี ้

ยังมีบทความเรื่องอาหารสำหรับผู้เป็นเบาหวาน ความดันโลหิตสูง 

และผูท้ีเ่ปน็โรคไตอกีดว้ย บทความตา่ง ๆ ไดร้บัความอนเุคราะหจ์าก

วิทยากร ผู้บรรยายในวันประชุมโครงการเผยแพร่ความรู้สู่ประชาชน

ครั้งที ่ 6 ที่โรงพยาบาลสถาบันโรคไตฯ เพื่อเป็นการส่งเสริมให้

ประชาชนไดร้บัความรูแ้ละประโยชนส์งูสดุ โดยไดม้อบใหก้บัประชาชน 

ผู้ที่มาฟังและไม่ได้มาฟังการบรรยาย ได้มีโอกาสรับทราบข้อมูล
 

และสามารถนำไปใชไ้ดเ้ชน่กนั  


	 คณะผูจ้ดัทำ ขอขอบคณุวทิยากรทกุทา่น ผูส้นบัสนนุโครงการและ 

ผู้ที่มีส่วนร่วมในการจัดพิมพ์คู่มือเล่มนี้จนเสร็จสมบูรณ ์ ขออานิสงส ์

แห่งวิทยาทาน และความร่วมแรงร่วมใจในการจัดงานครั้งนี้จงเป็น
 

พลวปจัจยัใหท้กุทา่นมสีขุภาพแขง็แรง เปน็ประชากรไทยทีม่คีณุภาพ

และห่างไกลจากโรคไตทุก ๆ ท่าน ดังคำสรุปในท้ายการประชุมว่า 

“สขุภาพคอืหนา้ที ่สขุภาพดชีาตแิขง็แรง”








								             คณะผูจ้ดัทำ
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เนื้อหา 

	 1.	เบาหวานคืออะไร สาเหตุ และประเภทของเบาหวาน 


	 2.	ภาวะแทรกซ้อนของเบาหวาน 


	 3.	การชะลอภาวะแทรกซ้อนของเบาหวานด้านโรคไตและหัวใจ 


	 4.	แนวทางปฏิบัติ 


	 5.	ป้องกันภาวะแทรกซ้อนเฉียบพลัน 


	 6.	ป้องกันภาวะแทรกซ้อนด้านไตและหัวใจ 


	 7.	วิธีป้องกันโรคเบาหวาน 





	 เบาหวาน คอื ภาวะ 

ทีม่นีำ้ตาลในเลอืดสงูกวา่ 

ปกต ิอาจเกดิจากการขาด 

อินซูลิน หรือมีอินซูลิน 

แต่ออกฤทธิ์ไม่ได้











ดูแลเบาหวานอย่างไร 

ห่างไกลโรคไตและหัวใจ


พญ.อารยา ทองผิว

แพทย์ผู้เชี่ยวชาญโรคเบาหวาน


ร.พ.เปาโลเมโมเรียล พหลโยธิน 
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ประเภทของเบาหวาน

	 1.	ประเภท 1 ขาดอินซูลิน ต้องรักษาด้วยการฉีดอินซูลิน


	 2.	ประเภท 2 มีอินซูลิน แต่ออกฤทธิ์ไม่ได้ เรียกว่าดื้ออินซูลินเกี่ยวกับ
 

		  อ้วนลงพุง


	 3.	เบาหวานจากสาเหตุเฉพาะจากโรคอื่น เช่น ธาลัสซีเมีย โรคของ
 

		  ต่อมหมวกไต ไทรอยด์เป็นพิษ


	 4.	เบาหวานขณะตั้งครรภ์ มีฮอร์โมนจากรก ทำให้น้ำตาลสูง หลังคลอด
 

		  จะเป็นปกติ แต่ต้องติดตามต่อไป 





การวินิจฉัยโรคเบาหวาน

	 1.	หลังจากงดอาหาร 8 ชั่วโมง ระดับน้ำตาลในเลือดสูงกว่า 126 
 

		  มิลลิกรัมต่อเดซิลิตร


	 2.	ไม่ได้งดอาหาร ตรวจเลือดหลังรับประทานอาหารแล้วเกิน 250 
 

		  มิลลิกรัมต่อเดซิลิตร





เบาหวานทำให้หลอดเลือดผิดปกติ

	 1.	หลอดเลือดฝอยที่ตา ไต ปลายประสาท และอวัยวะทั่วไป
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	 2.	หลอดเลือดใหญ่ที่หัวใจ สมอง และเท้า 




















































เมื่อแรกวินิจฉัย

	 1.	ผู้เป็นเบาหวาน ร้อยละ 50 มีโรคหลอดเลือดสมองและหัวใจ


	 2.	ผู้เป็นเบาหวาน ร้อยละ 20 จะมีลักษณะจอตาผิดปกติ


	 3.	ผู้เป็นเบาหวาน ร้อยละ 9 มีอาการชาที่ปลายมือ ปลายเท้า


	 4.	ผู้เป็นเบาหวาน ร้อยละ 8 มีไข่ขาวรั่วจากไต 





การเปลี่ยนแปลงของหลอดเลือดแข็ง
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ข้อควรดูแลรักษาผู้ที่เป็นเบาหวาน

	 1.	 ระดับน้ำตาลในเลือดก่อนอาหาร ควรอยู่ระหว่าง 70-130 มิลลิกรัม
 

		  ต่อเดซิลิตร


	 2.	 ระดับน้ำตาลเฉลี่ยสะสม (ฮีโมโกลบินเอวันซี) ไม่เกิน 7 


	 3.	 ไม่มีภาวะน้ำตาลต่ำ ไม่มีน้ำตาลสูงเกิน


	 4.	ความดันโลหิตไม่เกิน 140/90 มิลลิเมตรปรอท


	 5.	ตรวจไขมัน 4 ชนิด ปีละ 1 ครั้ง ได้แก่ โคเลสเตอรอล แอลดีแอล 
 

		  เอชดีแอล และไตรกลีเซอไรด์ 


	 6.	 ไขมันแอลดีแอล ไม่เกิน 100 มิลลิกรัมต่อเดซิลิตร


	 7.	ตรวจปัสสาวะดูไข่ขาว และไมโครอัลบูมิน


	 8.	ตรวจจอตา อย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง 


	 9.	 ตรวจสขุภาพเทา้ อยา่งนอ้ยปลีะ 1 ครัง้ และตอ้งทราบวธิดีแูลรกัษาเทา้  


	 10.	ตรวจสุขภาพฟัน อย่างน้อยปีละ 2 ครั้ง 


	 11.	 ใช้ยาต้านเกล็ดเลือดตามความเหมาะสมในดุลพินิจของแพทย์ผู้ดูแล 


	 12.	วัดเส้นรอบพุง ไม่เกินปกติ (ความสูงเป็นเซนติเมตร ÷ 2) 


	 13.	ดัชนีมวลกาย ไม่เกิน 23 กิโลกรัมต่อตารางเมตร


	 14.	ตรวจเอกซเรย์ปอดและตรวจหัวใจ อย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง


	 15. ฉีดวัคซีนตามที่แพทย์แนะนำ
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การดูแลผู้ป่วยเรื้อรัง ใช้หลักการ 3 อ 2 ส ได้แก่

	





	 1.	อาหาร


	 2.	ออกแรงกาย 


	 3.	อารมณ์


	 4.	(ลด) สุรา


	 5.	(เลิก) สูบบุหรี่





ขั้นตอนการดูแลรักษาเมื่อท่านพบแพทย์

	 1.	การเข้าสู่บริการ ท่านเตรียมตัวตามคำแนะนำในการพบแพทย์ 


	 2.	การประเมินผู้ป่วย ท่านเตรียมแจ้งอาการผิดปกติ 


	 3.	การวางแผน แพทย์อธิบายผลและวางแผน


	 4.	การดูแลรักษา อาหาร ยา ออกกำลังกาย


	 5.	การเสริมพลังความรู้ ทำให้ป้องกันโรคแทรกซ้อน


	 6.	การติดตามผลการรักษาอย่างต่อเนื่อง มาตามนัดของแพทย์โดย
 

		  สม่ำเสมอ 
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	 โรคเบาหวานเป็นโรคที่สัมพันธ์กับอาหาร ดังนั้น อาหารจึงเป็นหัวใจ

สำคัญทั้งในการควบคุมระดับน้ำตาลในเลือด และลดความเสี่ยงของการเกิด

ภาวะแทรกซอ้นของโรคเบาหวาน เชน่ โรคไตเรือ้รงั หลกัในการคมุเบาหวาน
 

มสีตูรงา่ย ๆ คอื ตอ้งคมุ เอ บ ีและซ ี(ABC)


	 A คือ ค่าสะสมน้ำตาลเฉลี่ย หรือฮีโมโกลบินเอวันซ ี (HbA1c) ให้อยู
่ 

ในเกณฑน์อ้ยกวา่ 7% เพือ่ลดภาวะแทรกซอ้น ทำงา่ย ๆ ไดโ้ดยควบคมุอาหาร 

ประเภทนำ้ตาล ขา้ว แปง้ เพิม่การกนิผกั


	 B คอื ความดนัโลหติ Blood pressure ผูเ้ปน็เบาหวานหากคมุความดนั

โลหิตให้อยู่ในเกณฑ ์ 130/80 มิลลิเมตรปรอท ก็จะช่วยให้หัวใจไม่ต้อง

ทำงานหนักและลดความเสี่ยงโรคหลอดเลือดและโรคไตได ้ ทำได้ง่าย ๆ โดย

ควบคุมอาหารที่เค็ม ลดการใช้เครื่องปรุงรสที่มีเกลือโซเดียม ขนมขบเคี้ยว
 

และเบเกอรี	่


	 C คอื ไขมนัในเลอืดทีช่ือ่โคเลสเตอรอล (Cholesterol) เพือ่ลดความเสีย่ง

โรคหวัใจ ทำไดง้า่ย ๆ โดยลดการกนิอาหารทะเล เนือ้สตัวต์ดิมนัและเครือ่งใน

สตัว ์อาหารประเภททอด


อาหารถูกหลัก

ของผู้เป็นเบาหวาน


ชนดิา ปโชตกิาร 

สถาบนัโภชนาการ มหาวทิยาลยัมหดิล


สมาคมนกักำหนดอาหารแหง่ประเทศไทย


              เอกหทยั แซเ่ตยี

นกักำหนดอาหาร


โรงพยาบาลสถาบนัโรคไตภมูริาชนครนิทร
์
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	 การดูแลตนเองให้ดีด้วยการเลือกอาหารทั้ง

คุณภาพและปริมาณให้เหมาะสม การดัดแปลง 

รายการอาหาร และปรับเปลี่ยนทัศนคติและ

พฤติกรรมการกินอาหาร รวมทั้งการเคลื่อนไหว

ร่างกาย การอ่านฉลากโภชนาการก่อนซื้อ

อาหาร จะสามารถลดความรุนแรงของภาวะแทรกซ้อนที่อาจเกิดขึ้นได้ 





การควบคุมระดับน้ำตาล

	 อาหารแต่ละชนิดเมื่อรับประทานเข้าไปแล้วร่างกายสามารถเปลี่ยน
 

เป็นน้ำตาลในเลือดได้ไม่เท่ากัน บางชนิดเมื่อกินเข้าไปจะเปลี่ยนเป็นน้ำตาล

ได้ทั้งหมด บางชนิดก็เปลี่ยนเป็นน้ำตาลได้เพียงเล็กน้อย นอกจากนี ้ อาหาร

แต่ละชนิดก็ใช้เวลาในการเปลี่ยนเป็นน้ำตาลได้ไม่เท่ากัน สำหรับผู้ป่วย
 

เบาหวานนั้นเป้าหมายที่ต้องการ คือ การเลือกกินอาหารให้ระดับน้ำตาล
 

ในเลือดขึ้นช้า ๆ และไม่ขึ้นสูง


ตารางแสดงเวลาทีใ่ชใ้นการเปลีย่นไปเปน็นำ้ตาลของอาหารชนดิตา่ง ๆ


ชนดิอาหาร
 % ทีเ่ปลีย่นไปเปน็

นำ้ตาล


เวลาทีใ่ช
้

ในการเปลีย่น


  นำ้ตาล
          100 %
       15-30 นาท
ี

  ขา้ว แปง้ ผลไม
้          90-100 %
       30-90 นาท
ี

  เนือ้สตัว ์นม ไข
่          58 %
       3-4 ชัว่โมง


  ไขมนั
          10-30 %
       หลายชัว่โมง
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	 จากตารางจะเหน็วา่ภายในเวลา 2 ชัว่โมง คารโ์บไฮเดรตในอาหาร ไดแ้ก ่

อาหารหมวดขา้ว แปง้ นม ผลไม ้และผกั จะถกูเปลีย่นไปเปน็นำ้ตาลในเลอืด 

ดงันัน้ การควบคมุอาหารในหมวดนีจ้งึมคีวามสำคญั


	 เพื่อให้ง่ายและสะดวกต่อการเลือกกินอาหารที่มีผลต่อน้ำตาลในเลือด
 

เราแบง่อาหารออกเปน็ 3 กลุม่ ไดแ้ก
่




กลุม่ที ่1	:	 ควรหลกีเลีย่ง หรอืกนิใหน้อ้ยหรอืตามปรมิาณทีก่ำหนด ไดแ้ก
่

				    •	นำ้ตาลทกุชนดิรวมถงึนำ้ผึง้ (ถา้กนิไมค่วรกนิเกนิ 6 ชอ้นชา
 

					     ตอ่วนั)


				    •	ขนมหวานจดัและขนมเชือ่มตา่ง ๆ เชน่ ทองหยบิ ทองหยอด 
 

					     ฝอยทอง ขนมชัน้ สงัขยา


				    •	เครื่องดื่มที่มีรสหวานจัด เช่น น้ำหวาน น้ำอัดลม ชา กาแฟ 
 

					     (แบบสำเรจ็รปูหรอืซือ้ตามรา้นคา้ทัว่ไป)


				    •	ผลไมท้ีม่รีสหวานจดั เชน่ ทเุรยีน ขนนุ ลำไย ผลไมแ้ชอ่ิม่ หรอื 
 

					     เชือ่มนำ้ตาล































นำ้ตาล 1 กอ้น = นำ้ตาล 1 ชอ้นชา
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กลุม่ที ่2	:	 กนิไดแ้ตไ่มบ่อ่ยและตอ้งจำกดัปรมิาณใหเ้หมาะสม


				    •	อาหารจำพวกขา้ว แปง้ เผอืก มนั ถัว่เมลด็แหง้ตา่ง ๆ เสน้กว๋ยเตีย๋ว 

					     บะหมี ่ขนมปงั หรอืมะกะโรน ี(มือ้ละไมเ่กนิ 2 ทพัพ)ี


				    •	ลดอาหารทีม่ไีขมนัสงู เชน่ เนือ้สตัวต์ดิหนงั ตดิมนั อาหารทอด 
 

					     กะท ิเนย 


				    •	ผักประเภทหัว ที่มีปริมาณแป้งมาก เช่น ฟักทอง หัวผักกาด 
 

					     หวัปล ีถัว่งอกหวัโต


				    •	ผลไม้ที่มีรสหวานปานกลาง เช่น ส้ม เงาะ แตงโม มะละกอ 
 

					     กลว้ย เปน็ตน้























           
























         นำ้ตาล 1 กอ้น = นำ้ตาล 1 ชอ้นชา
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กลุม่ที ่3	:	 สามารถกนิไดบ้อ่ย


			   •	ผกัทกุชนดิ ทัง้นี ้เนือ่งจากผกัมใียอาหาร ใยอาหารม ี2 ชนดิคอื


				    1.	ชนดิทีล่ะลายนำ้ได ้กระเจีย๊บเขยีวชว่ยลดโคเลสเตอรอล ชะลอ

การดดูซมึของนำ้ตาล เชน่ เมลด็แมงลกั





























				    2.	ชนิดที่ไม่ละลายน้ำ ช่วยในเรื่องการขับถ่าย ขจัดสิ่งที่เป็นพิษ
 

ทีห่มกัหมมออกไปจากรา่งกาย ลดสารกอ่มะเรง็ เชน่ ถัว่แดง คะนา้ 


			
  



















	 เพื่อให้ได้ใยอาหารที่เพียงพอใน 1 วัน เราควรกินผักให้ได้อย่างน้อย
 

วันละ 4 ทัพพ ี และผลไม ้ 2 จานเล็ก (7-8 ชิ้นต่อจาน) และกินข้าวกล้อง 
 

ถัว่ และธญัพชื 6-7 ทพัพ
ี
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วิธีการกินแบบง่าย ๆ สำหรับผู้ป่วยเบาหวาน

	 การเลือกกินอาหารสำหรับผู้ป่วยเบาหวานนั้น คือ การเน้นควบคุม

ปรมิาณคารโ์บไฮเดรต และเพิม่ใยอาหารซึง่มหีลกัการกนิงา่ย ๆ 2 แบบ คือ 

การกินตามพีระมิดเบาหวาน และการกินตามหลักอาหารจานสุขภาพ















































	 ผู้ป่วยเบาหวานอาจเลือกกินตามพีระมิดอาหารได ้ ซึ่งพีระมิดที่เลือก
 

กินนั้นจะแตกต่างจากพีระมิดสำหรับคนทั่วไป (ธงโภชนาการ) คือ พีระมิด

อาหารเบาหวานจะเน้นการเพิ่มอาหารที่ให้ใยอาหารสูงตามหลักการกิน
 

แบบเบาหวาน เพื่อช่วยชะลอการดูดซึมของน้ำตาลเข้าสู่กระแสเลือด เป็น
 

ผลให้น้ำตาลในเลือดของผู้ป่วยเบาหวานขึ้นอย่างช้า ๆ โดยเลือกกินอาหาร
 

ในแต่ละหมวดตามที่แสดงในรูปพีระมิด (รูปที่ 1)
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อาหารจานสุขภาพ

	 อาหารจานสขุภาพ เปน็วธิทีีง่า่ย และสามารถใชไ้ดท้ัง้กบัผูป้ว่ยเบาหวาน

และบคุคลทัว่ไปทีอ่ยากใหส้ขุภาพด ีโดยมหีลกัในการกนิตอ่มือ้ดงันี ้(รปูที ่2)


	 1.	นำจานขนาดเสน้ผา่นศนูยก์ลาง 9 นิว้ ลกึครึง่นิว้ แบง่เปน็ 3 สว่น


		  1.1	 ครึ่งหนึ่งเติมผัก โดยเลือกผักหลายส ี หลากหลายชนิด จะเป็น
 

				    ผกัสกุ สลดั หรอืซปุผกักไ็ด ้เชน่ ผกักาดขาว ฟกัเขยีว มะเขอืเทศ 
 

				    กะหล่ำปล ี แครอท บรอกโคล ี หน่อไม้ฝรั่ง ถั่วแขก แตงกวา 
 

				    คึน่ฉา่ย พรกิตา่ง ๆ เปน็ตน้


		  1.2	 เตมิเนือ้สตัวไ์มต่ดิมนั 1 ใน 4 ของจาน เชน่ เนือ้ลว้น เนือ้อกไก ่
 

				    ปลา เนือ้หมไูมต่ดิมนั เปน็ตน้


		  1.3	 เตมิขา้วแปง้ไมข่ดัส ี 1 ใน 4 ของจาน เชน่ ขา้วกลอ้ง ถัว่เมลด็
 

				    แหง้ตา่ง ๆ มนัฝรัง่ ขา้วโพด ฟกัทอง เผอืก มนั


	 2.	เพิม่ผลไม ้1 จานเลก็นอกจาน


	 3.	เพิม่นมพรอ่งมนัเนย หรอืนมขาดมนัเนย 1 แกว้ หรอื 1 กลอ่ง ปรมิาณ 
 

		  200 ซ.ีซ.ี นอกจาน


	 4.	เลอืกใชน้ำ้มนัในการปรงุประกอบอาหารเพยีงเลก็นอ้ย


























รปูที ่2  แสดงอาหารจานสขุภาพ


ผลไม้ 1 จานเล็ก


เนื้อสัตว์

ไขมันต่ำ

1 ใน 4 

ของจาน




ผักครึ่งจาน


ข้าวแป้งไม่ขัดสี 1 ใน 4 ของจาน


นมพร่องมันเนย

นมขาดมันเนย 

1 แก้ว
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	 นอกจากการรับประทานอาหารให้เหมาะสมแล้ว ผู้ป่วยเบาหวานควร

หมัน่ออกกำลงักาย และรูจ้กัจดัการลดความเครยีดดว้ย





แนวทางการรบัประทานอาหาร

สำหรบัผูท้ีม่ภีาวะนำ้ตาลในเลอืดตำ่

	 •	ถา้ระดบันำ้ตาลนอ้ยกวา่ 70 มลิลกิรมัตอ่เดซลิติร ใหร้บัประทานอาหาร
 

	 	 ทีม่คีารโ์บไฮเดรต 15 กรมัทนัท ี(ตวัอยา่งอาหารตามตารางทีแ่สดงไว)้


อาหาร	      		       ปรมิาณ


นำ้ตาล				       3       ชอ้นชา

นำ้ตาล นำ้ผึง้		  1       ชอ้นโตะ๊

ทอฟฟี ่ลกูอม		  3-5   เมด็

นำ้ผลไม	้			    1/2   ถว้ยตวงหรอื 120 มลิลลิติร

เยลลี	่				     1/2   ถว้ยตวง

ขนมปงักรอบ แครกเกอร	์     6       แผน่เลก็

ขนมปงั				    1       แผน่

นำ้อดัลม นำ้หวาน	     150   มลิลลิติร


ตวัอยา่งอาหารทีใ่หค้ารโ์บไฮเดรต 15 กรมั


	 •	รอ 15 นาท ีจากนัน้ตรวจนำ้ตาลในเลอืดอกีครัง้ หากนำ้ตาลนอ้ยกวา่ 70 
 

		  มลิลกิรมัตอ่เดซลิติร ใหร้บัประทานอาหารทีม่คีารโ์บไฮเดรตอกี 15 กรมั


	 •	ถ้าน้ำตาลในเลือดอยู่ระหว่าง 80-120 มิลลิกรัมต่อเดซิลิตร และอีก 
 

		  30 นาท ี- 1 ชัว่โมงจงึจะเปน็เวลาของอาหารมือ้หลกั หรอือาหารวา่ง
 

		  ใหร้บัประทานอาหารคารโ์บไฮเดรตอกี 15 กรมั เชน่ ขนมปงั 1 แผน่  
 

		  ขนมปงักรอบหรอืแครกเกอร ์6 แผน่เลก็
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	 •	ถ้าน้ำตาลในเลือดอยู่ระหว่าง 80-120 มิลลิกรัมต่อเดซิลิตร และ
 

		  เวลาอาหารในมื้อถัดไปนานเกิน 1 ชั่วโมงให้รับประทานอาหาร
 

		  คาร์โบไฮเดรต 15 กรัม และอาหารที่มีโปรตีนด้วย เช่น นมและ
 

		  แครกเกอร ์ แซนด์วิชไก ่ หรือแฮม หรือปลาทูน่ากับแครกเกอร ์ การ
 

		  ดื่มนมจะดีกว่าดื่มน้ำผลไม ้ หรือน้ำหวาน เพราะมีแล็กโทส ไขมัน
 

		  และโปรตนี ซึง่จะชว่ยใหร้ะดบันำ้ตาลคงทีไ่ดน้านกวา่




ทำอย่างไรเมื่อต้องรับประทานอาหารนอกบ้าน

และไปงานเลี้ยง


	 การรับประทานอาหารนอกบ้าน 
 

การเลี้ ยงสั งสรรค์ตามบ้านเพื่ อนและ
 

การไปงานเลี้ยงเป็นส่วนหนึ่งของการ

ดำเนินชีวิตทั่วไป ผู้ป่วยเบาหวานสามารถ

ที่จะสนุกและร่วมกิจกรรมเหล่านี้ได ้ โดย
 

ผู้ป่วยควรที่จะเตรียมตัวไว้ล่วงหน้า เลือก

รับประทานอาหารให้เหมาะสมทั้งชนิดและปริมาณ หลีกเลี่ยงอาหารหวานจัด 

มันจัด ผู้ป่วยควรรับประทานอาหารว่างก่อนไปงานเลี้ยง ถ้าเป็นไปได้ควร
 

หลีกเลี่ยงการดื่มแอลกอฮอล์ในระหว่างไปงานเลี้ยง


	 อาหารเป็นหัวใจสำคัญที่ช่วยให้การรักษาได้ผลดียิ่งขึ้น ผู้ที่เป็นโรค
 

เบาหวานควรเรียนรู้ถึงการรับประทานอาหารเพื่อสุขภาพ เห็นคุณค่าและ
 

ความสำคัญของอาหารไทยเพื่อสุขภาพ เลือกอาหารที่ดีมีคุณภาพ หลีกเลี่ยง

อาหารทีม่ผีลเสยีตอ่รา่งกาย รวมถงึเรยีนรูก้ารเลอืกซือ้อาหาร เพือ่ใหส้ามารถ

นำสู่การปฏิบัติในชีวิตประจำวัน ซึ่งจะส่งผลถึงการลดความรุนแรงของโรค 

ตลอดจนลดปัญหาโรคแทรกซ้อนที่อาจเกิดขึ้นได ้ และทำให้ผู้ที่เป็นโรค
 

เบาหวานมคีณุภาพชวีติทีด่ ี
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	 ความดนัโลหติสงู เปน็โรคทีไ่มแ่สดง

อาการแต่นำไปสู่โรคไต โรคหลอดเลือด

หัวใจ หลอดเลือดสมองได ้ ดังนั้น เมื่อรู
้ 

วา่มคีวามดนัโลหติสงู ควรรบีปรบัเปลีย่น

พฤตกิรรมสขุภาพใหเ้หมาะสมโดยเฉพาะ

พฤติกรรมการกิน โดยเลือกกินอาหาร

โซเดยีมตำ่ หรอืลดเคม็ รว่มกบัการกนิอาหารแบบอาหารแดช (DASH DIET)





การกินอาหารโซเดียมต่ำ (ลดเค็ม)

	 โซเดียมเป็นเกลือแร่ที่ไม่ควรมองข้าม เพราะมีทั้งประโยชน์และโทษ
 

ต่อร่างกาย ถ้าได้รับในปริมาณที่ไม่เหมาะสม โซเดียมเป็นเกลือแร่ที่มีความ

สำคัญกับร่างกายของคนเรา เพราะมีหน้าที่รักษาสมดุลของน้ำและของเหลว
 

ในร่างกาย โซเดียมจะอยู่บริเวณนอกเซลล์ต่าง ๆ โดยทำงานร่วมกับเกลือแร่

ชนดิอืน่ ๆ เชน่ โพแทสเซยีมและคลอไรด ์ และมคีวามเกีย่วขอ้งกบัการหดตวั

อาหารถูกหลัก

ของผู้เป็นความดันโลหิตสูง


ชนดิา ปโชตกิาร 

สถาบนัโภชนาการ มหาวทิยาลยัมหดิล


สมาคมนกักำหนดอาหารแหง่ประเทศไทย


              เอกหทยั แซเ่ตยี

นกักำหนดอาหาร
 

โรงพยาบาลสถาบนัโรคไตภมูริาชนครนิทร
์
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และคลายตัวของกล้ามเนื้อ โซเดียมถูกควบคุมให้อยู่ในปริมาณที่เหมาะสม
 

ด้วยไต จะถูกขับออกจากร่างกาย 3 ทางคือ เหงื่อ ปัสสาวะ และอุจจาระ 
 

โดยปกติจะไม่ค่อยพบการขาดโซเดียม ยกเว้นเมื่อท้องเดินหรืออาเจียน 
 

ถ้าขาดโซเดียมร่างกายจะถูกกระตุ้นให้รู้สึกกระหายน้ำ





กินโซเดียมแค่ ไหนดี

	 โดยทั่วไปร่างกายต้องการโซเดียมเพียง 500-600 มิลลิกรัมต่อวัน 

(หรือเท่ากับน้ำปลา 1½ ช้อนชา) ที่จะรักษาสมดุลต่าง ๆ ของร่างกาย  
 

ปรมิาณโซเดยีมทีเ่หมาะสมในวยัตา่ง ๆ คอื

















































ทีม่า : กองโภชนาการ กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสขุ


วยั
 ปรมิาณความตอ้งการโซเดยีม/วนั


วยัทารก
 800 มลิลกิรมั (ไดจ้ากนมแม)่ 


วยัเดก็
 225-950 มิลลิกรัม


วยัรุน่
 ผูช้าย 400-1,600  ผูห้ญงิ 350-1,300 มลิลกิรมั


วยัทำงาน
 ผูช้าย 500-1,600  ผูห้ญงิ 400-1,200 มลิลกิรมั


วยัสงูอาย
ุ ผูช้าย 500-1,200  ผูห้ญงิ 350-1,100 มลิลกิรมั


หญงิใหน้มบตุร
 เพิม่จากปกต ิ150-350 มลิลกิรมั
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	 อย่างไรก็ตาม จากการสำรวจในปี พ.ศ. 2550 พบว่า คนไทยบริโภค

โซเดียมเฉลี่ย 4,351.1 มิลลิกรัมต่อวัน ซึ่งการบริโภคโซเดียมที่มากเกิน

เกณฑ์เช่นนี้ส่งผลให้ความดันโลหิตสูง และหัวใจทำงานหนักมากยิ่งขึ้น 
 

ด้วยเหตุนี้ องค์การอนามัยโลกจึงแนะนำว่า เพื่อลดความเสี่ยงต่อการเกิด
 

โรคไม่ติดต่อสำหรับบุคคลทั่วไป ไม่ควรบริโภคโซเดียมเกิน 2,000 มิลลิกรัม

ต่อวัน ส่วนในผู้ที่เป็นความดันโลหิตสูง ควรจำกัดการบริโภคโซเดียมไม่เกิน 

1,500 มิลลิกรัมต่อวัน


	 โดยปกติหากเรารับประทานอาหารที่มาจากธรรมชาติ ไม่ปรุงรสครบ 
 

3 มื้อ จะได้รับโซเดียมประมาณ 600-800 มิลลิกรัม ดังนั้น ในผู้ป่วยที่มี
 

ความดันโลหิตสูงจะเหลือโควตาโซเดียมที่ใช้ในการปรุงอาหารได้ไม่เกิน 700 

มลิลกิรมัตอ่วนั หรอืประมาณ 1¾ ชอ้นชาของนำ้ปลา (1 ชอ้นชาของนำ้ปลา
 

มีโซเดียมประมาณ 400 มิลลิกรัม)











































22

โรงพยาบาลสถาบันโรคไตภูมิราชนครินทร์


23

ที่มา : สมาคมนักกำหนดอาหารแห่งประเทศไทย


อาหาร
 ปรมิาณ
 โซเดยีม (มลิลกิรมั)


เกลอื
   1 ชอ้นชา
          2,000


ผงปรงุรส
   1 ชอ้นชา
             960


ผงชรูส
   1 ชอ้นชา
             600


นำ้ปลา		 
   1 ชอ้นชา
             400


ซอีิว๊ขาว
   1 ชอ้นชา
             400


ซอสปรงุรส
   1 ชอ้นชา
             400


ผงฟ	ู	
    1 ชอ้นชา
             340


ซอสหอยนางรม
   1 ชอ้นโตะ๊
             450


นำ้จิม้สกุี	้	  
   1 ชอ้นโตะ๊
             280


ซอสพรกิ
   1 ชอ้นโตะ๊
             220


นำ้จิม้ไก
่   1 ชอ้นโตะ๊
             210


ซอสมะเขอืเทศ
   1 ชอ้นโตะ๊
             140


ปรมิาณโซเดยีมในเครือ่งปรงุรส
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	 ใช่แต่อาหารที่มีรสเค็มเท่านั้นที่มีโซเดียมสูง อาหารบางอย่างที่ไม่มี
 

รสเค็มก็มีส่วนผสมของโซเดียม และยังมีอยู่ในรูปผงปรุงรสต่าง ๆ ที่ใส่ลง
 

ในอาหาร รวมทั้งในสารกันบูด ประเภทโซเดียมเบนโซเอตด้วย เช่น ถ้ากิน

ขนมปัง 1 แผ่นซึ่งมีผงฟูเป็นส่วนผสมจะได้โซเดียมถึง 130 มิลลิกรัม แต่
 

ถ้ากินข้าว 1 ทัพพีจะมีโซเดียมอยู่แค่ 10 มิลลิกรัมเท่านั้น 





นอ้ยไป...มากไป...อนัตราย

	 โซเดียมน้อยไป หากร่างกายได้รับโซเดียมน้อยเกินไป เช่น เสียเหงื่อ

มาก อาเจียนหรือท้องเสีย ร่างกายจะอ่อนเพลีย หัวใจอาจจะเต้นเร็ว เกิด

อาการผิดปกติของสมดุลภายในร่างกายและอาจทำให้เสียชีวิตได้


	 โซเดียมมากไป ยังไม่มีตัวเลขกำหนดแน่นอน เพราะร่างกายแต่ละคน
 

มีความแตกต่างกัน เช่น ปริมาณน้ำที่ดื่ม กระบวนการทำงานของไต เพราะ

หากไตทำงานได้ปกต ิ การขับโซเดียมออกจากร่างกายก็จะทำได้อย่างมี

ประสิทธิภาพ แต่อย่างไรก็ตาม มีงานวิจัยพบว่าการได้รับโซเดียมมาก
 

เกินไป มีความสัมพันธ์กับการเกิดโรคต่าง ๆ ได ้ เช่น ความดันโลหิตสูง 

เป็นต้น ดังนั้น ควรบริโภคโซเดียมในปริมาณที่เหมาะสม





คมุโซเดยีมใหอ้ยูห่มดั

	 วิธีลดปริมาณโซเดียมหรือรสเค็มลง ทำได้ดังนี้


	 1.	ปรุงอาหารเอง โดยลดปริมาณเกลือและเครื่องปรุงรสที่มีส่วนผสม

ของโซเดียมลง พยายามใช้เครื่องเทศ สมุนไพร เช่น ข่า ตะไคร ้ ใบมะกรูด
 

ในการเพิ่มรสชาต ิ การปรุงอาหารเองยังช่วยให้คนในครอบครัวไม่ติดอาหาร
 

รสเค็ม ซึ่งเป็นการป้องกันการเกิดโรคได ้ เพราะปัจจุบันพบว่าแม้กระทั่งเด็ก

อาย ุ 10 ป ี ก็เป็นความดันโลหิตสูงได้แล้ว และเมื่อเป็นความดันโลหิตสูง
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ตัง้แตอ่ายยุงันอ้ย อนาคตเมือ่โตขึน้อาจเกดิโรคแทรกซอ้นอืน่ ๆ เชน่ โรคหวัใจ 

และโรคไตเรว็ขึน้


	 2.	ลดเค็มตามสั่ง ควรให้แม่ค้าลดปริมาณเครื่องปรุงรสเค็มลง หาก
 

ชิมแล้ว ยังมีรสเค็มอยู ่ ครั้งต่อไปก็ลดลงอีก ถ้าลดได้ปริมาณครึ่งหนึ่งก็จะ

เปน็การด
ี

	 3.	กินอาหารสดใหม ่ ไม่ควรกินอาหารแปรรูปมากเกินไป เนื่องจาก
 

มีการใช้เกลือเป็นส่วนประกอบเพื่อรักษาให้อาหารอยู่ได้นาน ๆ ดังนั้น ควร

หลกีเลีย่งอาหารกระปอ๋งตา่ง ๆ เนือ้สตัว ์ผกั และผลไมแ้ปรรปู เชน่ ไสก้รอก 

หมหูยอง ผกักาดดอง ผลไมด้อง


	 4.	เพิ่มผัก เพิ่มน้ำ หากกินอาการที่มีรสเค็ม ควรกินผักใบเขียวและ
 

ดืม่นำ้มาก ๆ


	 จะเห็นได้ว่าโซเดียมมีทั้งประโยชน์และโทษต่อร่างกาย ดังนั้น ควร

บริโภคให้เหมาะสม ด้วยการฝึกตั้งแต่เด็กไม่ให้ติดรสเค็ม ชิมอาหารก่อน
 

ปรงุ อา่นฉลากโภชนาการ ดืม่นำ้ใหเ้พยีงพอ กนิผกั ผลไมท้กุวนัเพือ่สขุภาพ
 

ที่ดีของทุกคนในครอบครัว นอกจากนี้ ควรออกกำลังกายทุกวันด้วย





การกนิอาหารแบบแดช (DASH Diet)

	 DASH Diet ย่อมาจาก Dietary Approaches to Stop Hypertension 
 

จากการวิจัยพบว่าการกินอาหารตามแบบแดช จะช่วยป้องกันไม่ให้เกิด
 

โรคความดันโลหิตสูง และลดความดันตัวบน (ความดันขณะหัวใจบีบตัว) 
 

ได ้ 8-14 มิลลิเมตรปรอท ซึ่งอาหารแบบแดช คือ อาหารที่เน้นการกินผัก 
 

ผลไม้ที่มีโพแทสเซียมสูง ดื่มนมและผลิตภัณฑ์นมไขมันต่ำ ที่ให้แคลเซียม
 

เพิ่มการกินธัญพืช ถั่วเปลือกแข็ง ที่ให้ใยอาหารและแมกนีเซียมสูง โดย
 

ผู้ที่มีความดันโลหิตสูงสามารถรับประทานอาหารตามพีระมิดแดชดังนี้
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	 นอกจากการรับประทานอาหารลดเค็มโดยกินตามแบบแดชแล้ว การ
 

ออกกำลังกายโดยเดินเร็ว ๆ วันละ 30 นาท ี สัปดาห์ละ 5-7 วัน รักษา
 

นำ้หนกัตวัใหด้ชันมีวลกายอยูใ่นระดบั 18.5-25.0 กโิลกรมั/เมตร2 รว่มกบั

การลดการดื่มแอลกอฮอล์ก็สามารถช่วยลดความดันโลหิตได้เช่นกัน


	 สรุป การกินอาหารถูกหลักของผู้เป็นเบาหวาน และความดันโลหิตสูง
 

เพือ่หา่งไกลจากโรคไตเรือ้รงัคอืการกนิแบบ “ลดหวาน ลดมนั ลดเคม็ กนิ
 

ผลไม ้เพิม่ผกัและธญัพชื  ดืม่นมทกุวนั” 


นำ้มนั 2–3 ชอ้นชา


ผกั 4–5 ทพัพ
ี

เนือ้สตัวท์ะเล 

อกไก ่เนือ้สตัว
์
ไมต่ดิมนั 

0–4 ชอ้นโตะ๊


ธญัพชืสกุ 1/2 ถว้ย

หรอืเมลด็พชื 2 ชอ้นโตะ๊


นมพรอ่งมนัเนย หรอื

นมขาดมนัเนย 


2–3 แกว้


ขา้วแปง้ไมข่ดัส ี

7–8 ทพัพ
ี

ผลไม ้

4–5 จาน


ของหวาน 5 ครัง้ตอ่สปัดาห
์
ของหวานตอ่ครัง้ เชน่ แยม 

เยลลี ่หรอื นำ้ผึง้ 1 ชอ้นโตะ็ 

โยเกริต์ไขมนัตำ่ รสผลไม ้1 ถว้ย
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	 สาเหตุของโรคไตเรื้อรังของคนไทยส่วนใหญ่มาจากภาวะแทรกซ้อน
 

ของโรคเบาหวานและความดนัโลหติสงู ดงันัน้ หากตอ้งการหา่งไกลจากโรคไต 

จะต้องดูแลสุขภาพให้ห่างไกลจากโรคเบาหวานและความดันโลหิตสูงด้วย 
 

โดยการรักษาน้ำหนักตัวและเส้นรอบเอวให้อยู่ในเกณฑ์ที่เหมาะสมไม่ให
้ 

อว้นและมพีงุ 





รู้ ได้อย่างไรว่าอ้วนและมีพุง

	 เครื่องมือที่ใช้ในการตัดสินว่าน้ำหนักตัวของเราอยู่ในเกณฑ์ที่เหมาะสม

หรอืไม ่เรยีกวา่ “ดชันมีวลกาย” ซึง่คำนวณจากสว่นสงูและนำ้หนกัตวั ตามสตูร





กินอย่างไร

จึงห่างไกลโรคไต


เอกหทัย แซ่เตีย

นักกำหนดอาหาร


โรงพยาบาลสถาบันโรคไตภูมิราชนครินทร์


ดชันมีวลกาย   =         นำ้หนกัตวั เปน็กโิลกรมั


(สว่นสงู เปน็เมตร)2
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เกณฑ์ดัชนีมวลกายของคนเอเชีย





































	 นอกจากดัชนีมวลกายที่เกินเกณฑ์แล้ว การสะสมของไขมันใต้ผิวหนัง

โดยเฉพาะบริเวณเอวก็เป็นอีกสิ่งหนึ่งที่ใช้พยากรณ์ได้ว่าเรามีความเสี่ยง
 

ต่อการเป็นโรคเบาหวานและความดันโลหิตสูงหรือไม่ 


	 กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสขุ แนะนำใหว้ดัเสน้รอบเอว โดยวดัผ่าน

สะดือให้สายวัดวางขนานกับพื้นดังภาพ





คา่ดชันมีวลกายคงเดมิ (กโิลกรมั/เมตร2) 


    	 < 18.5    	 18.5-22.9     	 23.0-24.9      	 > 25.0








 













	 ผอม     	 นำ้หนกัปกต ิ      	 นำ้หนกัเกนิ     	 อว้น




28

โรงพยาบาลสถาบันโรคไตภูมิราชนครินทร์


29

เกณฑ์เส้นรอบเอว






















	 หากมีดัชนีมวลกาย หรือเส้นรอบเอวเกินเกณฑ์จะบ่งบอกถึงความเสี่ยง

ของการเป็นโรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง และโรคไตเรื้อรังที่เพิ่มขึ้นด้วย 

เช่น ผู้ที่มีดัชนีมวลกาย 30 กิโลกรัม/เมตร2 ความเสี่ยงของโรคไตอาจเพิ่ม
 

สูงขึ้นเป็น 2 เท่า





แนวทางการกินเพื่อห่างไกลโรคไต

	 พฤติกรรมการบริโภคอาหารสามารถเป็นเครื่องสะท้อนอย่างหนึ่ง
 

ของสุขภาพ และภาวะเจ็บป่วยในอนาคตได้ดังคำที่ว่า “กินอย่างไรก็จะเป็น

อยา่งนัน้” การกนิอาหารทีเ่หมาะสมจงึสามารถชว่ยใหเ้รามสีขุภาพด ีหา่งไกล

เบาหวาน ความดันโลหิตสูง และโรคไตได ้ หลายคนจึงพยายามดูแลสุขภาพ

ของตนเองให้แข็งแรง ห่างไกลโรคภัยโดยหลักการกินง่าย ๆ เพื่อรักษา
 

น้ำหนักตัวและเส้นรอบเอว คือ การกินแบบสมดุลตามหลักธงโภชนาการ 

(รูปที่1)

















ผูห้ญงิ 	ตอ้งนอ้ยกวา่ 32 นิว้ หรอื 80 เซนตเิมตร


ผูช้าย  	ตอ้งนอ้ยกวา่ 36 นิว้ หรอื 90 เซนตเิมตร
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ข้าว หรือแป้ง

วันละ 8-12 ทัพพี


ผัก

วันละ 4-6 ทัพพี


นมพร่องมันเนย

วันละ 1-2 แก้ว


ผลไม้ (ไม่หวาน)

วันละ 3-5 ส่วน


เนื้อสัตว์ไม่ติดมัน

วันละ 6-12 ช้อนกินข้าว


น้ำมัน น้ำตาล เกลือ

วันละน้อย ๆ


ธงโภชนาการ


รปูที ่1 แสดงหลกัธงโภชนาการทีเ่หมาะสม


	 การรบัประทานอาหารตามปรมิาณทีธ่งโภชนาการแนะนำ จะทำใหไ้ดร้บั

พลงังานแบง่เปน็ 3 ระดบั คอื 1,600, 2,000 และ 2,400 กโิลแคลอรตีอ่วนั 

โดยผูห้ญงิควรรบัประทานอาหารแบบ 1,600 หรอื 2,000 กโิลแคลอรตีอ่วนั 

สว่นผูช้ายควรเลอืกรบัประทานอาหารแบบ 2,000 หรอื 2,400 กโิลแคลอรี

ตอ่วนั ขึน้อยูก่บัสว่นสงูและกจิกรรมทางกาย เชน่ ผูช้ายทีส่งู และหรอืทำงานที่

ต้องเคลื่อนไหวมาก ออกกำลังกายหนักก็ควรเลือกกินแบบ 2,400 กิโล

แคลอรตีอ่วนั เปน็ตน้ (ตามตารางที ่1)
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ตารางที ่1 	 แสดงการรับประทานอาหารตามปริมาณที่ธงโภชนาการแนะนำให้ได
้ 
				    พลงังาน 1,600, 2,000 และ 2,400 กโิลแคลอรตีอ่วนั


หมวดอาหาร




หนว่ย
 พลงังาน (กโิลแคลอรตีอ่วนั)


1,600
 2,000
 2,400


ขา้ว หรอืแปง้
 ทพัพ
ี      8
        10
        12


ผกั
 ทพัพ
ี      4-6
          5
          6


ผลไม
้ จานรองถว้ย

กาแฟ
      3-4
          5
          5


เนือ้สตัวไ์มต่ดิมนั
 ชอ้นกนิขา้ว
      6
          9
        12


นมพรอ่งมนัเนย
 แกว้
      2 (1)
          1 
          1


นำ้มนั นำ้ตาลและเกลอื
      รบัประทานแตน่อ้ยเทา่ทีจ่ำเปน็


	 จากรปูที ่1 จะเหน็วา่หมวดอาหารทีม่ฐีานใหญด่า้นบน คอื หมวดอาหาร

ที่เน้นให้กินมาก ขณะที่ปลายธงด้านล่าง ได้แก ่ อาหารหมวดน้ำมัน น้ำตาล 

และเกลือ คือหมวดที่ให้กินน้อย ๆ เท่าที่จำเป็น นอกจากนี ้ เรายังสามารถ

เลือกกินอาหารหลากหลายชนิดสลับเปลี่ยนหมุนเวียนกันไปภายในกลุ่ม

เดียวกัน แต่ไม่สามารถกินเปลี่ยนทดแทนอาหารต่างหมวดได ้ เนื่องจาก

อาหารแตล่ะหมวดมพีลงังานและสารอาหารไมเ่ทา่กนั 
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หมวดขา้ว หรอืแปง้


หมวดเนือ้สตัวไ์มต่ดิมนั


ไดแ้ก ่

ขา้วสกุ 1 ทพัพ ี= ขา้วเหนยีว 
1/2 ทัพพ ี = ขนมจีน 1 จับ 
 
= ขนมปัง 1 แผ่น = ขนมปัง
กรอบแผ่นใหญ ่ 2 แผ่น = 
ก๋วยเตี๋ยว 1 ทัพพ ี = บะหมี ่
 
1 กอ้น


  เนือ้สตัว ์     =      ไขข่าว

2 ชอ้นโตะ๊            2 ฟอง


     ปลาท ู    =            กุง้

   1 ตวัเลก็         ขนาดเหรยีญสบิ

                              5 ตวั


ลกูชิน้ 4 ลกู   =   เตา้หูแ้ผน่ครึง่แผน่
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หมวดผลไม
้  หมวดนมพรอ่งมนัเนย


นมพรอ่งมนัเนย

1 แกว้ 


โยเกริต์ 1 ถว้ย


ผลไม ้1 จานรองถว้ยกาแฟ


แอปเปิล้ 1 ผล  สม้ 1 ผล  มงัคดุ 4 ผล


   กลว้ยหอม   กลว้ยนำ้วา้    มะละกอ         
 
     ครึง่ลกู         1 ผล        6 ชิน้คำ


 องุน่ 15 ผล  


 แตงโม 6 ชิน้คำ   


ฝรัง่ 1/3 ผลกลาง


นำ้ผลไม ้

120 ซ.ีซ.ี


หมวดผกั


ไดแ้ก ่ผกัสกุ 1 ทพัพ ีหรอืผกัดบิ 2 ทพัพ
ี

นมขน้จดื

ครึง่ถว้ย
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	 นอกจากการรับประทานอาหารตามธงโภชนาการแล้ว ใน 1 วัน
 

เราควรดื่มน้ำสะอาดวันละ 1.5-2 ลิตร หรือ 6-8 แก้วต่อวัน หลีกเลี่ยง
 

สารเสพติดรวมถึงควันบุหรี่และแอลกอฮอล ์ โดยเฉพาะควันบุหรี ่ เนื่องจาก
 

มีการศึกษาพบว่าร้อยละ 60 ของผู้ที่สูบบุหรี่มีแนวโน้มป่วยเป็นโรคไต 
 

สิ่งสำคัญอีกประการหนึ่งคือ การออกกำลังกายระดับปานกลางอย่างน้อย 
 

30-60 นาทีต่อวัน หรือ 150 นาทีต่อสัปดาห ์ เช่น เดินเร็ว ขี่จักรยาน 
 

ว่ายน้ำ ฟุตบอล แบดมินตัน หรือเทนนิส เป็นต้น ผู้สูงอายุอาจใช้วิธีโยคะ 
 

หรือรำมวยจีนแทนได้ หรือเดินช้า ๆ ที่ไม่เหนื่อยจนเกินไป 


	 หากเราสามารถรักษาพฤติกรรมที่เหมาะสมได้ดังที่กล่าวมา เชื่อว่า
 

ทุกท่านจะมีน้ำหนักตัว และเส้นรอบเอวให้อยู่ในเกณฑ์ที่เหมาะสม และเป็น
 

ผู้ห่างไกลจากโรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง และโรคไตในอนาคตได้อย่าง

แน่นอน
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อาหารกับไต เกี่ยวข้องกันอย่างไร

	 ไต เป็นอวัยวะสำคัญที่ทำหน้าที่

กำจัดของเสียโดยเฉพาะจากอาหาร
 

ที่เรารับประทานเข้าไป หากสังเกต

ปสัสาวะของเรา เราจะไดก้ลิน่ปสัสาวะ

ที่เกิดขึ้นจากการรับประทานเนื้อสัตว ์

หรอืจากยาบางชนดิ นอกจากนี ้ไตยังช่วยรักษาสมดุลของน้ำ และเกลือแร่ 


	 โดยธรรมชาต ิ สิ่งมีชีวิตย่อมมีการเสื่อมไปตามเวลา ไตเป็นอีกอวัยวะ

หนึ่งที่มีการเสื่อมหน้าที่โดยหลังจากอาย ุ 40 ปีขึ้นไป ไตจะทำหน้าที่ลดลง
 

ปีละ 0.5-1 เปอร์เซ็นต ์ นั่นคือเมื่ออาย ุ 80 ป ี ไตคนปกติจะทำงานเพียง 
 

60 เปอร์เซ็นต์เท่านั้น จึงมีความเสี่ยงต่อภาวะไตวายเฉียบพลันจากสาเหตุ

ต่าง ๆ ได้ง่ายกว่าคนที่ยังมีอายุน้อย อย่างไรก็ตาม เมื่อทำการตรวจเลือด 
 

ผลเลือดที่บอกหน้าที่ของไตจะอยู่ในเกณฑ์ปกต ิ เพราะเมื่ออายุมากขึ้น 
 

การกินอาหารจะน้อยลง ดังนั้น ค่าของของเสียในการตรวจเลือดที่แสดงออก
 

จะไมแ่สดงการทำงานของไตที่แท้จริง


กินอย่างไรไม่ให้ ไตเสื่อม


พนัเอกนายแพทยอ์ปุถมัภ ์ศภุสนิธุ
์
แผนกโรคไต 


โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา้
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	 ไตจะสูญเสียหน้าที่ได้เร็วกว่าปกต ิ หากมีโรคที่ก่อให้เกิดการทำลายไต 
 

ที่พบได้บ่อยคือ โรคเบาหวาน ทั้งนี ้ เพราะน้ำตาลในเลือดจะถูกกรองผ่าน
 

ที่ไตและไปทำปฏิกิริยาที่เนื้อไต ทำให้เกิดแผลเป็นขึ้น หากเปรียบเทียบกับ
 

สิง่ทีเ่กดิขึน้ในชวีติประจำวนั คงเปรยีบไดเ้ชน่เดยีวกบัการยา่งไก ่เนือ้ไกส่ด ๆ 

บนเตาย่างจะให้สีไหม้ธรรมดา แต่หากนำน้ำตาลมาคลุกหรือทาบนเนื้อไก
่ 

และนำไปย่าง จะได้สีน้ำตาลสวยงามเคลือบบนเนื้อไก ่ ดังนั้น หากระดับ

น้ำตาลในเลือดสูงและอยู่นาน ยิ่งทำให้ไตเกิดการถูกทำลายได้มากขึ้น


	 เมื่อเกิดโรคไตเรื้อรัง ซึ่งเป็นโรคที่มีการทำลายเนื้อไตอย่างต่อเนื่อง  

จำนวนหน่วยไตที่ทำหน้าที่เหมือนตัวกรองจะลดจำนวนลง ของเสียจำนวน

มากที่เกิดจากการกินหรือการเผาผลาญในร่างกายจะผ่านไปยังเนื้อไตส่วน
 

ทีเ่หลอืและทำใหต้วักรองเหลา่นัน้ทำงานหนกัเพิม่ขึน้เปน็ 2-3 เทา่ ตวักรอง

ส่วนที่เหลือเหล่านั้นก็จะตายไปอย่างรวดเร็ว ในที่สุดก็เกิดภาวะไตวายระยะ

สดุทา้ยทีผู่ป้ว่ยจะตอ้งจำเปน็ตอ้งฟอกเลอืด เพราะไมม่ทีางทีข่องเสยีในรา่งกาย 

จะถกูกำจดัออก 


	 เราสามารถช่วยให้ไตทำงานลดลงได ้ โดยการควบคุมอาหารได้อย่าง
 

ถกูตอ้ง ซึง่จะสามารถชะลอการเสือ่มหนา้ทีข่องไตได ้





ทำไมต้องควบคุมการรับประทานอาหารในผู้ป่วยไตเรื้อรัง   

	 การควบคุมอาหาร จะได้ประโยชน์ 5 ข้อ คือ


	 1.	ลดการทำงานของไตลง ทำให้ชะลอการเสื่อมของไตได้


	 2.	ลดการคั่งของของเสียที่เกิดขึ้น


	 3.	ป้องกันการขาดสารอาหาร


	 4.	ยืดเวลาที่ต้องฟอกเลือดออกไป


	 5.	ช่วยให้มีสุขภาพดี และมีคุณภาพชีวิตที่ดี
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หัวใจของการรับประทานอาหารในโรคไต

	 1.	ลดโปรตนีจากอาหาร หรอืลดการกนิเนือ้สตัวล์ง


	 2.	ไมร่บัประทานเคม็


	 3.	หลกีเลีย่งไขมนัจากสตัวแ์ละกะท
ิ

	 4.	ควบคมุนำ้หนกัตวัใหอ้ยูใ่นเกณฑป์กต
ิ

	 5.	รบัประทานอาหารใหค้รบ 5 หมู ่คอื หมูเ่นือ้สตัว ์ขา้ว ไขมนั ผกั และ
 

		  ผลไม
้




	 1.	หมูเ่นือ้สตัว
์






















	 เนื่องจากไตจะทำหน้าที่ขับทิ้งของเสียที่เกิดขึ้นจากโปรตีนที่มาจากเนื้อ

สัตว์และจากพืช ดังนั้น เพื่อไม่ให้ไตต้องทำงานหนักเกินไปและเพื่อเป็นการ

ชะลอการเสื่อมของไต จึงจำเป็นต้องจำกัดจำนวนโปรตีนที่ได้รับจากทั้งพืช

และสัตว์ในแต่ละวัน


		  การควบคุมปริมาณโปรตีนในอาหาร ควรเริ่มตั้งแต่มีไตเรื้อรังระยะ
 

แรก ๆ (ระดับครีอะตินีนในเลือด 1.5-2 มิลลิกรัมต่อเดซิลิตร) ซึ่งจะ
 

สามารถชะลอความเสื่อมของไตได้ดีกว่า โดยจำกัดให้ได้รับโปรตีนวันละ 
 

0.6-0.8 กรัมต่อน้ำหนักตัว 1 กิโลกรัม หรือประมาณ 1½-2 ช้อนโต๊ะต่อ
 

นำ้หนกัตวั 10 กโิลกรมัตอ่วนั เชน่ ถา้นำ้หนกัตวั 50 กโิลกรมัจะรบัประทาน

เนื้อสัตว์ได้เพียง 7-8 ช้อนโต๊ะตลอดทั้งวัน  




 กินอย่างไรให้ไตแข็งแรง


38 39

	 2.	หมูข่า้วและแปง้


		  ข้าวและแป้งเป็นอาหาร

ที่ให้พลังงานชดเชยแก่ร่างกาย

ของผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังซึ่งได้รับ

การจำกดัเนือ้สตัว ์จำเปน็ตอ้งได้

รับพลังงานจากอาหารให้เพียงพอ เพื่อป้องกันไม่ให้ร่างกายนำโปรตีนที่ได้รับ

เข้าไปอย่างจำกัด ถูกเปลี่ยนไปเป็นพลังงานแทน ซึ่งจะเป็นผลทำให้ร่างกาย

ขาดโปรตนีได
้




ผูป้ว่ยไตเรือ้รงัควรไดร้บัพลงังานวนัละเทา่ไร


	 ผู้ป่วยไตเรื้อรังควรได้รับพลังงาน 30-35 กิโลแคลอรีต่อน้ำหนักตัว 
 

1 กโิลกรมัตอ่วนั โดยคดิจากนำ้หนกัตวัทีค่วรจะเปน็


	 การหานำ้หนกัตวัทีค่วรเปน็ จะหาไดจ้ากสตูรงา่ย ๆ  ดงันี
้
















	 ตวัอยา่ง 	ผูป้ว่ยหญงิสงู 155 เซนตเิมตร นำ้หนกัตวั 55 กโิลกรมั


					     นำ้หนกัทีค่วรเปน็  	 = 	 155 - 100 - 5.5


						      = 	 49.5 กโิลกรมั


					     พลงังานทีค่วรไดร้บั	 =	 49.5 x 30


						      =	 1,485 - 1,500 กโิลแคลอร
ี

	 ในฉลากอาหารหลายชนิดมีการกำกับตัวเลขพลังงานให้ผู้บริโภคเห็น 

ทำใหส้ามารถคาดคะเนพลงังานทีค่วรรบัไดใ้นแตล่ะวนั





	 ชาย		 =		  ความสงู (เซนตเิมตร) – 100


	 หญงิ	 =		  ความสงู (เซนตเิมตร) – 100 


						         – (10 % ของนำ้หนกัจรงิ)
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	 3.	หมูไ่ขมนั


		  ไขมนั เปน็สารอาหารทีใ่หพ้ลงังานเปน็หลกั ไขมนัมทีัง้ในพชืและสตัว ์ 

ผูป้ว่ยไตเรือ้รงัควรไดร้บัไขมนัในปรมิาณทีพ่อเหมาะ โดยเฉพาะจากนำ้มนัพชื 

ควรเลอืกชนดิของนำ้มนัพชืใหเ้หมาะสม เพือ่ปอ้งกนัภาวะไขมนัในเลอืดสงู


		  ไขมนัในอาหารทีค่วรจะทราบ แบง่เปน็


		  3.1	ไขมนั “อิม่ตวั” เปน็ไขมนัทีไ่มด่ตีอ่รา่งกาย มมีากในไขมนัสตัว ์

เนื่องจากทำให้เพิ่มระดับไขมันในเลือด เช่น โคเลสเตอรอล เพิ่มความเสี่ยง
 

ต่อโรคหลอดเลือดแดงแข็ง ชนิดของอาหารที่มีไขมันประเภทนี ้ ได้แก ่ เนย 

ครีม ครีมชีส น้ำมันหม ู ขาหม ู หมูกรอบ เบคอน หมูสามชั้น หนังไก่ทอด 
 

เปด็ปกักิง่ หมหูนั นำ้มนัมะพรา้ว และกะท ิ


		  3.2 ไขมัน “ไม่อิ่มตัว” เป็นไขมันที่ให้พลังงานและมีคุณค่าทาง
 

สารอาหาร รวมทั้งไม่ก่อให้เกิดระดับไขมันในเลือดสูง แบ่งย่อยเป็น


    				    3.2.1	กรดไขมนัไมอ่ิม่ตวัตำแหนง่เดยีว (monounsaturated 

fatty acid) มมีากในนำ้มนัมะกอก นำ้มนัรำขา้ว นำ้มนัถัว่ลสิง นำ้มนังา นำ้มนั

พชืเหลา่นีช้ว่ยลดระดบัโคเลสเตอรอล และเพิม่เอชดแีอล ชว่ยปอ้งกนัโรคหวัใจ

ขาดเลอืดได ้ 


	    			  3.2.2	กรดไขมันไม่อิ่มตัวหลายตำแหน่ง (polyunsaturated 

fatty acid) มีมากในน้ำมันถั่วเหลือง น้ำมันข้าวโพด น้ำมันเมล็ดทานตะวัน 

น้ำมันดอกคำฝอย น้ำมันเหล่านี้มีกรดไขมันจำเป็นที่ร่างกายสร้างไม่ได
้ 

จำนวนมาก ชว่ยในการลดระดบัโคเลสเตอรอลในเลอืด แตห่ากใชจ้ำนวนมาก 
 

อาจลดระดับเอชดีแอลในเลือดด้วย  


		  3.3	ไขมนั “ทรานส”์ เปน็นำ้มนัพชื

ทีผ่า่นกระบวนการเปลีย่นสภาพจากของเหลว

เปน็ของแขง็ในอณุหภมูปิกต ิ ไดแ้ก ่ มารก์ารนี 

เนยเทยีม เนยขาว ทีใ่ชใ้นการทำคกุกี ้ขนมอบ 
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ต่าง ๆ และโดนัท เป็นไขมันที่เพิ่มระดับโคเลสเตอรอลในเลือด ซึ่งเพิ่มความ

เสีย่งตอ่การเกดิโรคหวัใจขาดเลอืด ควรหลกีเลีย่ง


	 4.	หมูผ่กั


		  ผักเป็นอาหารที่มีวิตามินและเกลือแร่หลายชนิด เช่น วิตามินซ ี

วิตามินอ ี กรดโฟลิก เหล็ก แคลเซียม 

โพแทสเซียม และมีใยอาหารมาก ผู้ป่วย
 

ที่ เป็นโรคไตเรื้ อรั งระยะเริ่ มแรกและ
 

ปานกลาง ซึ่งระดับโพแทสเซียมในเลือด
 

ไม่สูง ยังรับประทานผักได้ทุกชนิด ไม่ต้อง

จำกัด แพทย์ผู้ดูแลจะแนะนำชนิดของผัก 

ผลไม ้ โดยดูค่าระดับโพแทสเซียมในเลือด

ประกอบด้วย


	 5.	หมูผ่ลไม
้

	 ผลไม้เป็นแหล่งพลังงานสำคัญ

เนื่องจากมีน้ำตาลมาก และอุดมไป

ด้วยวิตามิน เกลือแร ่ และใยอาหาร 

แต่ผลไม้ส่วนใหญ่จะมีโพแทสเซียม

สูง ผู้ป่วยไตวายเรื้อรังระยะสุดท้าย

ซึ่งมีระดับโพแทสเซียมในเลือดสูง

กว่า 5.5 มิลลิกรัมต่อเดซิลิตร ควร

หลีกเลี่ยงผลไม้ที่มีโพแทสเซียมสูง ทั้งนี ้ เพราะโพแทสเซียมในเลือดที่สูงเกิน

และสูงรวดเร็วมีผลต่อการบีบตัวของกล้ามเนื้อหัวใจ ทำให้หัวใจเต้นไม่เป็น

จังหวะ หัวใจวายและหยุดเต้นเฉียบพลันได ้ ผลไม้ที่ควรงดหรือหลีกเลี่ยง

เนื่องจากมีโพแทสเซียมสูง เช่น กล้วยหอม กล้วยตาก น้ำส้มคั้น น้ำแครอท 

นำ้มะพรา้ว และนำ้ผลไมร้วม เปน็ตน้
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อาหารที่มีรสเค็มมีผลต่อไตหรือไม่

	 เกลือมีส่วนประกอบของโซเดียม
 

กับคลอไรด ์ อาหารที่เค็มจะมีโซเดียม
 

มาก ทำให้โซเดียมในเลือดสูงกว่าความ

ตอ้งการของรา่งกาย รา่งกายจะตอบสนอง 

โดยกระตุ้นให้เกิดอาการกระหายน้ำ และ

ดื่มน้ำชดเชยมาก เกิดความดันโลหิตสูง

ตามมา โดยเฉพาะในผูป้ว่ยทีม่ปีญัหาทาง

ไต โรคหวัใจหรอืความดนัโลหติสงูอยูเ่ดมิ 

อาจทำให้เกิดหัวใจวาย บวมน้ำได ้ ผู้ป่วยไตเรื้อรังจำเป็นต้องจำกัดโซเดียม

หรือเกลือในอาหาร โดยรับประทานอาหารรสอ่อนเค็ม และหลีกเลี่ยงน้ำปลา 

ซอสปรุงรส ผงชูรส อาหารที่หมักดอง อาหารแปรรูป จำกัดการบริโภคเกลือ 

ไมเ่กนิครึง่ชอ้นชาตอ่วนั หรอืนำ้ปลาไมเ่กนิ ½-2 ชอ้นชาตอ่วนั


	 ปกตโิดยทัว่ไปอาหารจะมสีว่นประกอบของเกลอืเจอืปนอยูแ่ลว้ในเนือ้สตัว ์

ที่ปรุง น้ำซุปต่าง ๆ ผงชูรส เป็นต้น ดังนั้น จึงแนะนำว่าไม่ต้องเติมเกลือ
 

หรือน้ำปลาอีก รวมทั้งควรรับประทานเป็นแห้งแทนน้ำ เช่น บะหมี่แห้ง
 

แทนบะหมี่น้ำ เป็นต้น การใช้เกลือเทียมมีอันตราย เพราะมีส่วนประกอบ
 

ของโพแทสเซียมแทนโซเดียม ซึ่งเป็นอันตรายต่อผู้ป่วยโรคไตเช่นกัน





สรุป

	 จะเหน็วา่โรคของไต สว่นหนึง่มาจากการรบัประทาน

อาหารที่ไม่ถูกต้อง หากปรับวิธีการรับประทานอาหาร
 

ให้ถูกต้อง ลดหวานในผู้ป่วยเบาหวาน อ่อนเค็มในผู้ป่วย

ความดันโลหิตสูง หรือไขมันต่ำในผู้ป่วยอ้วน จะช่วยลด

การเกิดโรคไตในอนาคตได้ รวมถึงการดื่มน้ำสะอาดอย่างเพียงพอทุกวันด้วย
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ชนิดของการออกกำลังกาย มี 3 ประการ

	 1.	การออกกำลังกาย เพื่อความแข็งแรงของหัวใจ (Cardiovascular)


	 2.	การออกกำลังกายสร้างความแข็งแรงของกล้ามเนื้อ 


		  (Weight training)


	 3.	ฝึกความยืดหยุ่น (Flexibility)





การออกกำลังกายเพื่อความแข็งแรงของหัวใจ  

	 1.	การเดินเร็ว


	 2.	วิ่งจ๊อกกิ้ง 


	 3.	ถีบจักรยาน


	 4.	เต้นแอโรบิก


		  • การเต้นแอโรบิกบนบก (Aerobic dance)


		  • การเต้นแอโรบิกในน้ำ (Aqua-Aerobic dance)


การออกกำลังกาย


 คุณจักรกฤช กาญจนวราภรณ์


ผู้เชี่ยวชาญด้านการออกกำลังกาย
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การออกกำลังกายสร้างความแข็งแรงของกล้ามเนื้อ 

	 เปน็การสรา้งความแขง็แกรง่ และอดทนใหก้บักลา้มเนือ้ ทำใหร้ปูรา่งดขีึน้


	 • ยกน้ำหนัก


	 •	เข้าฟิตเนส


	 •	ใช้อุปกรณ์ Barbell, Dumbbell  


	 •	Strength machine





ฝึกความยืดหยุ่น

	 ฝึกความสามารถในการเคลื่อนไหวของข้อต่อ ช่วงของการเคลื่อนไหว 

ถ้ายิ่งมี flexibility มากจะยิ่งดี 


	 เพราะช่วยลดอัตราเสี่ยงต่อ

การบาดเจ็บ ในขณะที่สามารถ

เพิม่ความสามารถในการเคลือ่นไหว 

ในกิจกรรมต่าง ๆ ได้ดี เช่น


	 • โยคะ


	 • ยืดกล้ามเนื้อ


	 • ยิมนาสติก
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กล้ามเนื้อขา




44

โรงพยาบาลสถาบันโรคไตภูมิราชนครินทร์


45

กล้ามเนื้อหลัง
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กล้ามเนื้อหน้าอก
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กล้ามเนื้อหัวไหล่
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กล้ามเนื้อแขน
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กล้ามเนื้อหน้าท้อง
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ยืดกล้ามเนื้อ
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