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	กรรมพันธุ์
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	ท่านมีปัจจัยเสี่ยงทำให้เกิดโรคความดันโลหิตสูง = …….. ข้อ  ได้แก่ 1)………………………………………..………………..………………..          2)……………………………………….………………..………………..          3)……………………………………….………………..………………..
	ปวดศีรษะ ปวดต้นคอ
	คลื่นไส้ อาเจียน

	ตาพร่ามัว ปวดตา
	หน้ามืด เวียนศีรษะ
	ใจสั่น

	เหนื่อยง่าย หอบ
	มือ-เท้าชา


	ภัยเงียบ.. โรคความดันโลหิตสูง
	ส่วนมากไม่แสดงอาการเมื่อรุนแรงมักมีอาการ
	ท่านมีอาการเหล่านี้ = ……. ข้อ  ได้แก่ 1)………………………………………..………………….................          2)……………………………………….………………….................          3)……………………………………….………………….................

	ภาวะแทรกซ้อน ของผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง
	หลอดเลือดสมอง ตีบหรือแตก เป็นอัมพาต
	จอประสาทตาเสื่อม
	โรคมะเร็ง
	หัวใจขาดเลือด หัวใจวาย
	ไตวายเรื้อรัง
	ท่านมีโรคแทรกซ้อนเหล่านี้ = ……... ข้อ  ได้แก่ 1)………………………………………..…………………............          2)……………………………………….…………………............          3)……………………………………….…………………............


	การป้องกัน โรคความดันโลหิตสูง
	ออกกำลังกาย สม่ำเสมอ
	ควบคุมน้ำหนัก ให้เหมาะสม
	บันทึกค่าความดันโลหิต จากการตรวจสุขภาพประจำปีทุกครั้ง

	ลดละเลิก สรุปและบุหรี่
	ลดปริมาณเกลือ และโซเดียม
	ลดอาหารที่มี โซเดียมแฝง
	ท่านได้ทำกิจกรรมป้องกันโรคความดันโลหิตสูง = ……. ข้อ  ได้แก่ 1)……………………………......………………………..................          2)…………………………..…….……………………….................          3)………………………………………………………….................

	โรคเบาหวาน
	คือภาวะที่มีระดับน้ำตาลสูงในเลือดอย่างเรื้อรัง
	เกณฑ์การวินิจฉัยโรคเบาหวาน
	สถานะ
	ปกติ
	ภาวะก่อนเบาหวาน (prediabetes)

	โรคเบาหวาน
	Impaired fasting glucose (IFG)
	Impaired glucose tolerance (IGT)
	ระดับน้ำตาลในเลือดขณะอดอาหาร ตอนเช้า
	< 100 mg/dL
	100 - 125 mg/dL
	≥ 126 mg/dL
	ระดับน้ำตาลในเลือดที่เวลา 2 ชั่วโมง หลังดื่มกลูโคส 75 กรัม
	< 140 mg/dL
	140 - 199 mg/dL
	≥ 200 mg/dL
	ระดับน้ำตาลในเลือดที่เวลาใด ๆ ใน ผู้ป่วยที่มีอาการชัดเจน
	≥ 200 mg/dL
	ฮีโมโกลบินเอวันซี (HbA1C)
	< 5.7 %
	5.7 - 6.4 %
	≥ 6.5 %

	เงื่อนไขการวินิจฉัย
	1.กรณีมีอาการของโรคเบาหวาน เช่น กระหายน้ำบ่อย ปัสสาวะบ่อยและมาก น้ำหนักลดโดยไม่มีสาเหตุสามารถให้การวินิจฉัยโรคเบาหวานได้ตามเกณฑ์ผลการตรวจเลือดด้วยวิธีที่ระบุ 2.กรณีไม่มีอาการของโรคเบาหวาน แต่ผลการตรวจเลือดผิดปกติตามเกณฑ์การวินิจฉัยโรคเบาหวานขอให้ทำการตรวจเลือดซ้ำด้วยวิธีการเดิมในวันต่อไปที่สามารถปฏิบัติได้ เพื่อยืนยันการวินิจฉันโรคเบาหวาน
	ปัจจุบันท่านมีระดับน้ำตาลในเลือด
	มก./ดล.
	ปัจจุบันท่านมีระดับ HbA1C



	เกิดภาวะน้ำตาลในเลือดสูง
	เป็นระยะเวลานานส่งผลให้อวัยวะเสื่อมสมรรถภาพ และการทำงานล้มเหลวเป็นเหตุให้เกิดภาวะแทรกซ้อน
	ตาสูญเสีย การมองเห็น
	อัมพฤษ์ อัมพาต
	ชาปลายมือปลายเท้า
	หัวใจขาดเลือด
	รวมถึงเป็นแผล ได้ง่ายหายยาก บางรายอาจจำ เป็นต้องตัดขา
	ไตวายเรื้อรัง
	โรคเบาหวานระยะสงบ (DM Remission) คืออะไร?
	ที่ได้รับการดูแลรักษา จนสามารถควบคุมน้ำตาลในเลือดให้อยู่ในระดับที่ต่ำกว่า ระดับที่ใช้เป็นเกณฑ์การวินิจฉัยโรคเบาหวาน (HbA1c<6.5%) ต่อเนื่องและคงอยู่ อย่างน้อย 3 เดือน โดยไม่ต้องใช้ยา เพื่อลดระดับน้ำตาลในเลือด
	*ทั้งนี้การดูแลรักษาขึ้นอยู่กับดุลยพินิจของแพทย์ผู้ดูแล



	โรคเบาหวานระยะสงบ
	หมายถึง ผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2  ในผู้ใหญ่อายุ 18 ปีขึ้นไป

	ไตคืออะไร?
	ไตมี 2 ข้าง
	ไตเป็นอวัยวะที่อยู่ข้างกระดูกสันหลังเหนือระดับเอว
	มีความยาว 9-12 ซม.

	หน้าที่ของไต
	กำจัดของเสีย
	กำจัดยา
	กำจัด สารพิษอื่นๆ
	ควบคุม สมดุลของน้ำ และแร่ธาตุ
	ควบคุม ความดันโลหิต

	ถ้าไตเสื่อม หรือ ไตวาย จะเกิดผลเสียใดบ้างต่อร่างกาย  ❑ .......................  ❑ .........................   ❑ .........................


	ไตดี
	ไตเสื่อม
	ลดชูรส งดยาชุด หยุดความอ้วน ชวนออกกำลัง ยับยั้งเบาหวาน จัดการความดันสูง เลิกยาฆ่าหญ้า ยาฆ่าแมลง และดื่มน้ำเพียงพอ
	1. กินแซ่บ เค็ม นัว เติมชูรสเยอะ 2. ไม่คุมความดันและเบาหวาน 3. ใช้ยาชุด/ยาฆ่าหญ้า/ยาฆ่าแมลง 4. ในแต่ละวันดื่มน้ำน้อย
	ท่านได้ประเมินว่าไตของท่านดี หรือ เสื่อม ❑ ไตดี    ❑ ไตเสื่อม    ❑ ตอบไม่ได้
	ระยะที่ 1
	ระยะที่ 2
	ระยะที่ 3เอ
	ระยะที่ 3บี
	90-100
	ไตผิดปกติ แต่ไตยังทำงานดี
	60-89
	ไตทำงาน ลดลง เล็กน้อย
	45-59
	30-44
	ไตทำงานลดลง ปานกลาง


	ไตวายระยะสุดท้าย
	ระยะที่ 4
	15-29
	ไตทำงาน ลดลงมาก
	น้อยกว่า 15
	ไตวาย ระยะสุดท้าย

	ถ้าผลตรวจเลือดพบว่า ค่าการทำงานไต = 40 จัดว่าไตทำงานอยู่ระยะใด ❑ 1     ❑ 2     ❑ 3เอ     ❑ 3บี     ❑ 4      ❑ 5


	ตรวจสอบว่า ท่านเสี่ยงไตเสื่อมหรือไม่?
	มีข้อเดียว ก็”เสี่ยง”แล้ว
	มีความดันโลหิตสูง มีโรคเบาหวาน มีนิ่ว มีการติดเชื้อทางเดินปัสสาวะ มีโรคหัวใจและหลอดเลือด มีโรคเก๊าท์ มีโรคภูมิแพ้ตนเอง มีคนในครอบครัวเป็นโรคไต เป็นผู้สูงอายุ (อายุมากกว่า 60 ปี)
	อ้วน/น้ำหนักตัวเกินปกติ กินผัก/ผลไม้ที่ปนเปื้อนสารเคมี กินเค็ม แซ่บ นัว เป็นประจำ ในแต่ละวันดื่มน้ำน้อย ซื้อและใช้ยาชุด/ยาแก้ปวด และ กินสมุนไพรที่ไม่น่าเชื่อถือ สูบบุหรี่/บุหรี่ไฟฟ้า/ดื่มเหล้า ใช้ยาฆ่าหญ้า และยาฆ่าแมลงประจำ
	ท่านได้ประเมินว่าท่านมีภาวะเสี่ยงเป็นไตเสื่อม = ……… ข้อ ได้แก่ 1)………………………………………..………………..……………..          2)……………………………………….………………..……………..          3)……………………………………….………………..……………..
	ถ้าท่านอยากตรวจร่างกายเพื่อทราบว่าไตของท่านดี หรือ เสื่อม หรือไม่ ต้องทำอย่างไรบ้าง          ❑ ปรึกษา อสม.          ❑ เข้าร่วมกิจกรรมคัดกรองโรคไตของ รพสต.

	โรคไตเรื้อรัง
	คือสภาวะที่ไตถูกทำลายมา
	นานกว่าหรือเท่ากับ 3 เดือน
	สามารถตรวจได้จาก
	ผลตรวจปัสสาวะผิดปกติ
	eGFR ต่ำกว่า 60 มล./นาที/1.73 ตร.ม.

	เอกซเรย์ไต ผิดปกติ
	ความผิดปกติทางพยาธิวิทยา ที่พบจากการตรวจชิ้นเนื้อไต
	1) ผลตรวจปัสสาวะ  ❑ ปกติ  ❑ ผิดปกติ  ❑ ไม่ได้ตรวจ 2) ผลตรวจเลือด ค่าอัตราการกรองของไต (eGFR)        ❑ ปกติ   ❑ ผิดปกติ   ❑ ไม่ได้ตรวจ 3) ผลตรวจอื่นๆ เช่นอัลตราซาวด์         ❑ ปกติ ❑ ผิดปกติ ❑ ไม่ได้ตรวจ



	อาการของ  “โรคไต” ที่พบบ่อย
	ปวดศีรีษะจาก ความดันโลหิตสูง
	หนังตาบวม บวมตามตัว
	ซีด อ่อนเพลีย เบื่ออาหาร
	ปวดเอว เป็นๆหายๆ
	ปัสสาวะเป็นฟอง ปัสสาวะเป็นสีน้ำล้างเนื้อ หรือปัสสาวะเป็นเลือด
	กลั้นปัสสาวะไม่ได้ ปัสสาวะแสบขัด ปัสสาวะไม่พุ่ง

	บวม น้ำเกิน หายใจหอบเหนื่อย หัวใจเต้นผิดจังหวะ ซึม ชัก หมดสติ
	ท่านมีอาการที่พบบ่อยของโรคไตเสื่อม  …….…… ข้อ ได้แก่ 1)………………………………………..…..………………..          2)……………………………………….…..………………..          3)……………………………………….…..………………..

	การปลูกถ่ายไต
	การรักษาผู้ป่วยโรคไต                  วายระยะสุดท้าย โดยนำ
	“ไตจากผู้บริจาค”
	มาเปลี่ยนให้ผู้ป่วย เพื่อให้ไตใหม่ช่วยกรอง ของเสีย และทำหน้าที่แทนไต เดิมที่เสื่อมแล้ว
	ทำไมจึงถือว่าเป็นวิธีที่ดีที่สุด
	ผู้ป่วยมีคุณภาพชีวิตดีขึ้น ใกล้เคียงคนปกติ
	ไม่ต้องฟอกเลือดบ่อย
	รับประทานอาหารได้หลากหลายมากขึ้น
	มีโอกาสมีอายุยืนยาวขึ้น

	แหล่งไตสำหรับการปลูกถ่าย
	หลังการปลูกถ่ายไต
	การปลูกถ่ายไตช่วยให้ผู้ป่วยไตวายระยะสุดท้ายกลับมามี คุณภาพชีวิตที่ดีขึ้นและสามารถใช้ชีวิตได้ใกล้เคียงปกติมากที่สุด



	การรักษา “ไตวายระยะสุดท้าย“ ด้วยการล้างไต
	การฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม
	ผู้ป่วยต้องมาโรงพยาบาลอาทิตย์ละ 2-3 ครั้ง

	การล้างไตทาง หน้าท้อง
	ผู้ป่วยต้องล้างไตที่บ้าน ทำทุกวัน วันละ 4 รอบ

	หรือ
	ค่าใช้จ่ายสูง ใช้เวลาดูแลสุขภาพมากขึ้น กว่าระยะแรก
	ท่านทราบการรักษา “ไตวายระยะสุดท้าย” หรือไม่  ❑ ทราบ     ❑ ไม่ทราบ
	การรักษา “ไตวายระยะสุดท้าย” ผู้ป่วยจำเป็นต้องมีผู้ดูแลช่วยเหลือหรือไม่      ❑ ไม่จำเป็น     ❑ จำเป็นอย่างน้อย 1 คน
	การรักษาไต “การฟอกเลือด” ผู้ป่วยต้องมาโรงพยาบาลสัปดาห์ละกี่วัน ❑ 1 วัน     ❑ 2 วัน     ❑ 3 วัน       ❑ 4 วัน      ❑ 5 วัน
	Palliative Care



	การรักษาแบบ ประคับประคอง
	การดูแลผู้ป่วยโรคไตเรื้อรัง โดยมุ่งเน้น ลดอาการทรมานและเพิ่มคุณภาพชีวิต โดยเฉพาะในผู้ที่ไม่เหมาะกับการฟอกไตหรือปลูกถ่ายไต
	น้ำ และยาอย่างเหมาะสม

	ควบคุมอาหาร
	บรรเทาอาการ
	เช่น อ่อนเพลีย บวม หายใจเหนื่อย คัน เบื่ออาหาร
	ให้กำลังใจผู้ป่วยและครอบครัว
	ดูแลด้านจิตใจ
	แบบระยะยาวร่วมกับทีมแพทย์

	วางแผนการดูแล


	ปรับนิสัยป้องกันและชะลอไตเสื่อม
	ลดอาหารที่มีเกลือ รวมทั้งอาหารเค็ม หวาน มัน
	คุมระดับน้ำตาลก่อนอาหารให้อยู่ ในช่วง 80-130 มิลลิกรัมต่อเดซิลิตร หรือระดับน้ำตาลสะสมน้อยกว่า 7 %
	คุมความดันโลหิตให้ไม่เกิน 130-140/80-90 มิลลิเมตรปรอท
	กินเนื้อสัตว์ไม่เยอะ และลดอาหารที่มีไขมัน
	ไม่ซื้อยาชุด ยาแก้ปวด และสมุนไพรที่ไม่นาเชื่อถือ
	ดื่มน้ำให้เพียงพอในแต่ละวัน (8-10 แก้ว)
	เลือกกินผักผลไม้ ที่ปลอดสารพิษ
	ลด ละ เลิกบุหรี่/บุหรี่ไฟฟ้า เหล้า ยาฆ่าหญ้า/ยาฆ่าแมลง
	ออกกำลัง ยืดเหยียดกล้ามเนื้อ และฝึกหายใจ 3-4-5 เป็นประจำ
	ท่านได้ปรับนิสัยเพื่อป้องกันและชะลอไตเสื่อม = …….… ข้อ ได้แก่ 1)………………………………………..………………..……………..          2)……………………………………….………………..……………..          3)……………………………………….………………..……………..
	น้ำพริกแกง    6
	ช้อนช้า


	ลดเค็มลดโรค
	องค์การอนามัยโลก กำหนดปริมาณโซเดียมที่ควรได้ต่อวัน ไม่เกิน 2,000 มิลลิกรัม หรือเท่ากับเกลือ 1 ช้อนชา
	ตัวอย่างเปรียบเทียบปริมาณโซเดียมในเครื่องปรุงรส และอาหารแปรรูป
	กะปิ ผงชูรส ซุปผงปรุงรส ซอสปรุงรส 4

	= เกลือ      1 ช้อนชา
	ซีอิ๊วขาว 4

	โจ๊กกึ่งสำเร็จรูป 2
	ซอง
	ซุปก้อน 1
	ก้อน
	บะหมี่กึ่งสำเร็จรูป 1
	ซอง
	น้ำปลาร้า แจ่วบอง เต้นเจี้ยว 5
	ช้อนช้า

	= โซเดียม      2,000 มิลลิกรัม
	น้ำปลา 3
	3 ช้อนชา      = 1 ช้อนโต๊ะ
	ไส้กรอก 1
	ชิ้น
	ปลากระป๋อง    2



	ปริมาณโซเดียมใน อาหารจานด่วน
	มื้อเที่ยงเลี้ยงฉลอง ท่านทานพิซซ่า หน้าเนื้อ ขนาด 135 กรัม 1 ชิ้น สะโพกไก่สูตรฮ็อดแอนสไปซี่ 1 ชิ้น นักเก็ตไก่ 4 ชิ้น และน้ำอัดลม 1 แก้ว มื้อนี้ท่านได้รับเกลือโซเดียมทั้งหมด ………………………. มิลลิกรัม
	สรุปว่า ได้รับเกินกำหนดปริมาณโซเดียมต่อวัน ….…...…… มิลลิกรัม
	เคล็ดไม่ลับ...กับการดื่มน้ำ ให้ดีต่อไต และสุขภาพ

	ดื่มน้ำสะอาด 8-10 แก้วต่อวัน
	ดื่มน้ำอุ่น 2 แก้ว ตอนเช้า
	ดื่มน้ำทีละนิด แบบจิบบ่อยๆ ไปตลอดทั้งวัน
	ดื่มน้ำอุณหภูมิปกติ

	600 cc
	600 cc
	600 cc
	600 cc
	น้ำดื่ม ขวดละ 600 cc

	แนะนำให้ดื่มน้ำ 8 - 10 แก้ว (~2 ลิตร) ท่านทำได้ถึงเป้าหมายหรือไม่       ❑ เกินเป้าหมาย       ❑ ถึงเป้าหมาย       ❑ ไม่ถึงเป้าหมาย

	“กินอร่อย ได้สุขภาพดี”
	การจัดสำรับ อาหารไทยสุขภาพ
	2. ปรุงอาหารด้วยวิธีหลากหลาย
	3. ใส่เครื่องปรุงรสจากธรรมชาติ
	1. เลือกวัตถุดิบสดใหม่
	Siam Diet
	4. ใช้เทคนิคการปรุงอาหาร
	6. ทานอาหารให้ครบ 5 หมู่
	5. ทานอาหารคู่กับผักสด

	กินอาหารตามธงโภชนาการ
	น้ำมัน น้ำตาล เกลือ วันละน้อย ๆ


	“หลากหลายในสัดส่วนเหมาะสม”

	หมวดข้าวแป้ง และผลิตภัณฑ์
	อาหารหมวดข้าวแป้ง เป็นแหล่งอาหารหลักของคาร์โบไฮเดรตที่ให้พลังงานแก่ร่างกายและรับประทานในปริมาณมากที่สุดในบรรดาอาหาร 5 หมู่ของไทย โดยข้าวแป้ง 1 คาร์บ ให้คาร์โบไฮเดรต 18 กรัม และโปรตีน 2 กรัม           นอกจากนี้ข้าวแป้งยังถูกเปลี่ยนเป็นน้ำตาลได้เร็วที่สุดและมากที่สุด ดังนั้นผู้เป็นเบาหวานจึงต้องรู้วิธีการเลือกชนิดและปริมาณที่เหมาะสมที่จะคุมน้ำตาลให้อยู่ในเกณฑ์ที่ดี
	ภาพตัวอย่างอาหาร และผลิตภัณฑ์ในปริมาณ 1 คาร์บ
	ข้าวขาว 1 ทัพพี หรือ ⅓ ถ้วยตวง         ข้าวกล้อง 1 ทัพพี หรือ ⅓ ถ้วยตวง
	ข้าวเหนียว ½ ทัพพี หรือ ¼ ถ้วยตวง           ขนมจีน 1 จับ หรือ ½ ถ้วยตวง

	หมวดข้าวแป้ง และผลิตภัณฑ์
	ภาพตัวอย่างอาหาร และผลิตภัณฑ์ในปริมาณ 1 คาร์บ (ต่อ)
	ขนมปังโฮลวีต 1 แผ่น (25กรัม)       เผือกต้ม 1 ทัพพี หรือ ½ ถ้วยตวง
	แครกเกอร์ 6 แผ่น (25กรัม)              มันต้ม 1 ทัพพี หรือ ½ ถ้วยตวง
	ข้าวโพดสุก ½ ฝักกลาง               ฝักทองสุก 1 ทัพพี หรือ 1 ถ้วยตวง


	หมวดผลไม้
	ผลไม้เป็นกลุ่มที่ให้คาร์โบไฮเดรตรองจากกลุ่มข้าวแป้ง และมีผลต่อระดับน้ำตาลในเลือด โดยผลไม้ 1 คาร์บ ให้คาร์โบไฮเดรต 15 กรัม โดยมีโปรตีนและไขมันน้อยมาก ดังนั้นผู้เป็นเบาหวานจึงต้องเลือกรับประทานผลไม้ในปริมาณที่เหมาะสม เพื่อควบคุมระดับน้ำตาลในเลือดให้อยู่ในเกณฑ์ที่ดี
	ภาพตัวอย่างอาหาร และผลิตภัณฑ์ในปริมาณ 1 คาร์บ
	ขนุน 3 ยวง (60กรัม)           องุ่นแดง (นอก) 9 ผลกลาง (100กรัม)
	สาลี่หอ 1 ผล (110กรัม)             มะละกอสุก 6 - 8 ชิ้นคำ (115กรัม)

	หมวดผลไม้
	ภาพตัวอย่างอาหาร และผลิตภัณฑ์ในปริมาณ 1 คาร์บ (ต่อ)
	น้อยหน่าเนื้อ ½ ผล (70กรัม)    แก้วมังกร ½ ผล หรือ 8 ชิ้นคำ (120กรัม)
	ฝรั่ง 1 ผลเล็ก (125กรัม)                  ลำไย 5 - 6 ผล (80กรัม)
	แตงโม 8 ชิ้นคำ (285กรัม)             มะม่วงสุก ½ ผลเล็ก (80กรัม)


	หมวดขนมหวานและเบเกอรี่
	เป็นแหล่งอาหารที่มีคาร์โบไฮเดรต ไขมัน และน้ำตาลสูง แต่มีสารอาหารจำพวกวิตามิน เกลือแร่ และใยอาหารมน้อยกว่า ผัก หรือ ผลไม้ จึงควรรับประทานอาหารเหล่านี้ในปริมาณน้อย
	ขนมลอดช่องน้ำกะทิ ½ ถต. 1.5 คาร์บ    เต้าทึง 1 ถต. (20กรัม) 3 คาร์บ
	คุกกี้เนย 3 ชิ้น (15กรัม) = 0.7 คาร์บ  โดนัทพอนเดอริงเกรช 1 ชิ้น = 2 คาร์บ
	วาเฟิล 1 ชิ้น = 1.3 คาร์บ     บราวนี่ (ไม่เคลือบน้ำตาล) 1 ชิ้น = 1 คาร์บ
	เครื่องดื่มส่วนมาก มีส่วนประกอบ หลักคือน้ำตาล ส่งผลให้รดับน้ำตาลในเลือดหลังดื่มสูงขึ้นได้ น้ำตาล 3 ช้อนชาให้คาร์โบไฮเดรต 15 กรัม หรือเท่ากับ 1 คาร์บ ผู้เป็นเบาหวานจึงควรระมัดระวัง ในการเลือกรับประทานอาหารในหมวดนี้

	หมวด เครื่องดื่ม
	โกโก้ร้อน 1 แก้ว = 2 คาร์บ            กาแฟลาเต้ 1 แก้ว = 0.5 คาร์บ
	ม็อคคา 1 แก้ว = 1.3 คาร์บ              โกโก้เย็น 1 แก้ว = 3.7 คาร์บ
	ชานมเย็น 1 แก้ว = 2.3 คาร์บ           กาแฟเย็น 1 แก้ว = 3 คาร์บ
	นม วันละ 1-2 แก้ว
	เนื้อสัตว์ ไข่ ถั่ว วันละ 6-12 ช้อนกินข้าว
	กำหนดอาหารโปรตีน 1 วัน ดังนี้  1. เนื้อ หมู ไก่ ปลา วันละ .... 12 .... ช้อนโต๊ะ x 3.5  =  โปรตีน........ 42 ......กรัม  2. ไข่                    วันละ ..... 1 ..... ฟอง x 7          =  โปรตีน......... 7 ........กรัม 3. นมจืด               วันละ ......1 .... กล่อง x 8         =  โปรตีน......... 8 .......กรัม รวม โปรตีน ……… 57 ……กรัม


	ทานเนื้อสัตว์อย่างไรให้เหมาะสม?

	หมวดโปรตีน
	ตัวอย่างการคำนวณ กรณีไม่ได้เป็นโรคไตเรื้อรัง หากท่านมีน้ำหนัก 60 กิโลกรัม ท่านควรได้รับโปรตีน = 08 - 1.0 X 60 = 48-60 กรัมต่อวัน  ดังนั้น เป้าหมายคือ 48 – 60 กรัม
	กำหนด : เนื้อสัตว์สุก 1 ช้อนโต๊ะ = มีโปรตีน 3.5 กรัม               ไข่ 1 ฟอง = มีโปรตีน 7 กรัม                นมจืด 1 กล่อง = 240 ซีซี มีโปรตีน 8 กรัม


	หมวดผัก
	ควรรับประทานผักอย่างน้อย 1 - 2 ส่วน ในแต่ละมื้อ เพื่อให้ได้ใยอาหารและวิตามินที่ดีต่อร่างกาย โดยเน้นเป็น ผักลวก ผักต้ม หรือผักนึ่ง
	ผักกาดขาว                                   ผักกวางตุ้ง
	บวบ                                          แตงกวา
	ข้าว 1
	ส่วน
	เนื้อ
	ส่วน
	ส่วน
	ผัก 2
	*กรณีต้องการ ลดน้ำหนัก  หลักสูตรสุขภาพดีวิถีไทยเป็นทางเลือกหนึ่งที่ปฏิบัติได้ผล
	2:1:1 เคล็ดลับพิชิตพุง


	หลักสูตรสุขภาพดีวิถีไทย  เบาหวานหายได้อําเภอกระนวน
	การลดอาหารคาร์โบไฮเดรต คือลดอาหารหมวดข้าวแป้ง ต้องรู้วิธี “นับคาร์บ” (หนึ่งวันรับประทานได้ 6 ทัพพี)
	การทำ IF (Intermittent Fasting) เป็นการอดอาหารเป็นช่วง ๆ เป็นการกำหนดช่วงเวลาในการอดอาหาร (fasting) และรับประทานอาหาร (feeding)
	คนไข้เบาหวานชนิดที่ 2 ตั้งเป้าลดน้ำหนักลงให้ได้ 15% ของน้ำหนักตัว..!
	การเข้าฐาน IF
	FEED (ช่วงกิน)
	กินน้ำตาล / ของหวาน? (น้ำหวานต่าง ๆ, ของหวาน, ขนม, คุกกี้)
	กินจุบจิบ? (ให้กินเป็นมื้อ อย่ากินนอกมื้อ)
	กินแป้งเกิน? (กินวันละ 3 - 6 ทัพพี อย่าลืมนับผลไม้)
	กินโปรตีนครบหรือยัง? (1 – 1.5 กรัม / น้ำหนักตัว 1 กก.)
	FAST (ช่วงหยุดกิน)
	IF ≥ 12 / 12 ? (ถ้าจะให้ได้ผลดีมากขึ้น ควรมากกว่า 15 / 9)
	FAST แตกโดยไม่รู้ตัว? (น้ำเปล่า ชา กาแฟดำ ดื่มได้)
	เครียดกับการทำ IF?

	TYPE OF  FASTING
	ช่วง Fasting สามารถดื่มสิ่งที่ไม่มีพลังงาน และไม่กระตุ้นอินซูลิน



	รู้เรื่องยา

	ความเข้าใจผิด กินยาเยอะ ๆ ทำให้ไตวาย
	ยาลดความดัน เบาหวาน และไขมันในเลือดสูง
	ต้องรับประทานเป็นประจำสม่ำเสมอ
	ถ้าไม่รับประทานจะทำให้ไตเสื่อมเร็วขึ้น
	ยาแก้ปวดกลุ่มเอ็นเสดหรือยาชุดแก้ปวด
	แม้รับประทานเพียง      1-2 ชุด ก็ทำให้ไตวายได้
	การใช้ยาแก้ปวด อย่างปลอดภัย ห้ามรับประทานยาชุดแก้ปวด หรือยาแก้ปวดเอ็นเสด
	ผลกระทบจากยาเอ็นเสด
	ความดันสูง
	บวมน้ำ

	ปวดน้อยถึงปานกลาง
	ปวดปานกลางถึงมาก

	ท่านทราบหรือไม่ ว่ายาฆ่าหญ้าสามารถเข้าสู่ร่างกาย ทางใดได้บ้าง?

	การกิน การดื่ม การหายใจ และการสัมผัส
	ยาฆ่าหญ้า  กับปัญหาสุขภาพและโรคไตเรื้อรัง
	“พิษเฉียบพลัน”
	1. เสียชีวิตได้
	2. แผลเนื้อเน่า
	3. แพ้รุนแรง 4. หอบหืด 5. ไตวาย

	“พิษเรื้อรัง”
	1. เบาหวาน 2. ความดันสูง 3. ไตเสื่อม 4. สมองเสื่อม 5. มะเร็ง
	ตัวอย่าง ยาฆ่าหญ้า
	ถ้าท่านใช้ยาฆ่าหญ้า และยาเข้าสู่ร่างกายในปริมาณมาก จะเกิดผลเสียต่อร่างกายแบบเฉียบพลัน อย่างไร     ❑ ....................    ❑ ....................   ❑ ....................   ❑ ....................

	ลด ละ        เลิก
	บุหรี่

	ด.
	ถาม
	ดูด
	ดัน
	ดีด
	ดึง
	ดู
	แนะนำ
	แรงจูงใจ


	การบริหารยาเพื่อการรักษา การใช้ยาตามเวลามื้ออาหาร: ตามแนวทางเภสัชวิทยา
	1.ยาก่อนอาหาร (ทานก่อนมื้ออาหารอย่างน้อย 30 นาที)
	2.ยาพร้อมอาหาร (ทานพร้อมอาหารมื้อแรก)
	3.ยาหลังอาหารทันที (ทานทันทีหลังอาหาร)
	4.ยาหลังอาหาร (ทานหลังอาหาร 15-30 นาที)
	5.ยาก่อนนอน (ทานก่อนเข้านอน 15-30 นาที)
	การปฏิบัติตามแนวทางนี้จะช่วยให้การใช้ยาเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ และปลอดภัยมากยิ่งขึ้น ในกระบวนการรักษา

	https://ckdnet.kku.ac.th

