
ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါ အမ်ဳိးအစားမ်ား (အပုိင္း၂) 

အမ်ဳိးအစား (၂) ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါ 

  အမ်ဳိးအစား (၂) ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါသည ္ အေရးႀကးီေသာဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါ 

အမ်ဳိးအစားျဖစ္ပါသည္။ အဘယ္ေၾကာင့့္ဆိုေသာ ္ ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါရွိသူမ်ား၏ ၉၀% မ ွ ၉၅% 

အထိသည ္ အမ်ဳိးအစား (၂) ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါရွငမ္်ား ျဖစ္ေနၾကျခင္းေၾကာင္ ့ ျဖစပ္ါသည္။ 

ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါ အမ်ဳိးအစား (၁)သို႔မဟုတအ္မ်ဳိးအစား (၂) ဟုမေဖာ္ျပပဲ၊ သာမန္အားျဖင္ ့

ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါဟသုာေဖာ္ျပလွ်င ္ ၄င္းအေၾကာင္းအရာသည ္ အမ်ဳိးအစား (၂) ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳ ိ

ေရာဂါ ႏွင့္ သာသက္ဆုိင္ေလ့ရွိပါသည္။ ဥပမာအားျဖင္ ့ ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳ ိ ေရာဂါကာကြယ္ေရး 

ဟုအမ်ဳိးအစား မေဖာ္ျပပဲေျပာလွ်င္၊ အမ်ဳိးအစား (၂) ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳ ိ ေရာဂါကာကြယ္ေရး 

ကိုဆိုလိုေၾကာင္းသိေစလိုပါသည္။  

 ဤအမ်ဳိးအစား (၂) ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါကိုယခင္အခါမ်ားက "အင္ဆူလငအ္ေပၚ မွီခိုမႈ 

မရွိေသာဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳေိရာဂါ" (Non-insulin Dependent Diabetes)ဟုေခၚဆိုခဲ့ၾကပါသည္။ 

 "အရြယ္ေရာက္သူမ်ားတြင ္စတင္ျဖစပ္ြားေသာဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါ" (AdultOnset Diabetes) 

ဟုလည္းယခင္ကေခၚခဲ့ဖူးပါသည္။ 

 ဤအမ်ဳိးအစား (၂) ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါရွင္မ်ားသည ္ ခႏၶာကိုယ္တြင္းအင္ဆူလငထ္ုတ္ေပးမႈ 

ခ်ဳိ႕ယြင္းေနျခင္းေၾကာင့္လည္းေကာင္း၊ အင္ဆူလင္၏ အာနိသင္ကိုဆန္႔က်င္သည့္အေၾကာင္းအခ်က ္

မ်ားေပၚေပါက္လာ၍အင္ဆူလင္ေဟာ္မုန္းဓါတ္သည ္ စြမ္းအားျပည္ ့ အလုပ္မလုပ္ႏုိင၍္လည္းေကာင္း 

အမ်ဳိးအစား (၂) ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါ ျဖစ္ေပၚလာပါသည္။ မ်ားေသာအားျဖင္ ့ ဤေရာဂါရွင္မ်ားသည ္

အင္ဆူလငထ္ိုးေဆးမလုိပအဲသက္ရွင္သန္ႏိုင္ၿပီး၊ အျခားေသြးခ်ဳိထိန္းေဆး၊ ေသာက္ေဆးမ်ားႏွင္ ့

သာကုသ၍ရႏုိင္ပါသည္။ အခ်ဳိ႕ေသာအမ်ဳိးအစား (၂) ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါရွင္မ်ားမွာမူေရာဂါ 

စျဖစ္စတြင ္အင္ဆူလင္ထိုးေဆးမလိုေသာ္လည္း၊ ေရာဂါရင့္လာသည့္အခါတြင ္မူအင္ဆူလင္ထိုးေဆး 

ထိုးေပးမ ွသာေသြးခ်ဳိထိန္း၍ရႏုိင္ပါသည္။ 

  ဤအမ်ဳိးအစား (၂) ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါကိ ု ျဖစ္ေစေသာ အေၾကာငး္အရာ 

မ်ားစြာရွိႏိုင္ပါသည္။ ေရာဂါျဖစ္ရသည္ ့ အေၾကာငး္အရင္းကိ ု အတိအက် မသိေသာ္လည္း၊ 

ပန္ကရိယအက်ိတ ္ရွိ အင္ဆူလငထ္ုတ္ေပးရာ ဘီတာဆဲလ္မ်ားကိုမိမိခႏၶာကိုယ ္ေရာဂါကာကြယ္ေရး 

 Page 1 of 5 
 



စနစ္မ ွ ျပန္လည ္ ဖ်က္ဆီးျခင္းမရွိပါ။ ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိျဖစ္ေစေသာ အျခားအေၾကာင္းအခ်က္မ်ားလည္း 

ေတြ႕ေလ့ေတြ႕ထ မရွိပါ။  

  အမ်ဳိးအစား (၂) ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါရွင္မ်ား၏ အမ်ားစသုည ္ (ေရာဂါရငွ္ 

အားလံုးမဟုတ္ေသာ္လည္း) အ၀လြန္ကဲမႈရွိၾကပါသည္။ ရွိသင့္သည္ ့ ကိုယ္အေလးခ်ိန္ထက ္

ပိုေနျခင္းက အင္ဆူလင္၏ အာနိသင္စြမ္းအားက်ေအာင ္ ဆန္႔က်င္ေနျခင္းအေၾကာငး္တရားတစ္ခ ု

ျဖစ္လာပါသည္။ အ၀ မလြန္ကဲေသာအမ်ဳိးအစား (၂) ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါရွင္မ်ားတြင္လည္း 

ကိုယ္အေလးခ်ိန္အား ျဖင္ ့ ရွိသင့္သည္ထက ္ မပိုေနလင့္ကစား၊ ခႏၶာကိုယ ္ ၀မ္းအတြငး္တြင ္

အဆီမ်ားစုေဆာင္းေနမႈမွာသာမန ္လူမ်ားထက ္မ်ားျပားေနေလ့ရွိေၾကာင္းေတြ႕ရွိရပါသည္။  

  အမ်ဳိးအစား (၂) ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါရွင္မ်ားသည ္ အမ်ဳိးအစား (၁) 

ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါ ရွင္မ်ားကဲ့သို႔ ကီတုန္းေခၚ အက္ဆစဓ္ါတ္မ်ားေသြးအတြင္းစုပံုမ်ားျပားျခင္း 

ျဖစ္ေလ့ျဖစ္ထမရွိပါ။ ဤအမ်ဳိးအစား (၂) ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါရွင္မ်ားသည ္ ေသြးအတြင္းေသြးခ်ဳိဓါတ ္

တျဖည္းျဖည္းခ်င္းသာ ျမင့္တကမ္်ားျပားလာေလရ့ွိသျဖင္ ့ ေရာဂါျဖစ္စအစဦးပိုင္းတြင ္ မည္သည္ ့

ေရာဂါလကၡဏာမွ် ျပေလ ့မရွိပါ။ သို႔ရာတြင ္ေရာဂါရွ၍ိရွိမွန္းမသိေသးေသာလ္ည္းဤအမ်ဳိးအစား (၂) 

ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳ ိေရာဂါရွင္မ်ားသည္လည္း ခႏၶာကိုယ္တြင္းေသြးေၾကာငယ္မ်ားႏွင္ ့ေသြးေၾကာႀကီးမ်ားကိ ု

ထိခိုက္ပ်က္စီး၍ ျဖစ္ေပၚလာေသာေနာကဆ္က္တြဲဆင့္ပြားေရာဂါမ်ားျဖစ္ေပၚလာႏုိင္ပါသည္။  

  အမ်ဳိးအစား (၂) ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါရွင္မ်ားေသြးအတြင္းတြင ္အင္ဆူလင္ေဟာ္မုန္း၏ 

ပမာဏကိုတုိင္းတာၾကည့္လွ်င ္ပံုမွန္ပမာဏသို႔မဟုတ ္ပံုမွန္ထက္မ်ားေနသည္ကိေုတြ႕ရတတ္ပါသည္။ 

ေရာဂါရွင္၏ ပန္ကရိယအက်ိတ္ရွိဘီတာဆဲလ္မ်ားအလုပ္ေကာင္းစြာလုပ္ႏိုင္ေသးသည့္အခ်ိန္တြင ္

ေသြးအတြင္းအခ်ဳိဓါတ္မ်ားမ်ားျပားလာလွ်င ္ ခႏၶာကိုယ္မ ွ ျပန္လည္တုန္႔ျပန္ကာ၊ အင္ဆလူင ္

ေဟာ္မုနး္မ်ားမ်ားထုတ္ေပးႏိုင္ပါသည္။သို႔ရာတြင ္ ဤလူနာမ်ားတြင ္ အင္ဆူလင္ေဟာ္မုန္း 

ထုတ္ေပးမႈမွာ ခ်ဳိ႕တဲ့ေနတတ္သျဖင္ ့ ျမင့္တက္လာေသာေသြးခ်ဳိဓါတ္ႏွင္ ့ လိုက္ေလ်ာညီေထြရွိေအာင ္

အင္ဆူလင ္ ပမာဏကိမုထုတ္ေပးႏိုင္သည့္အျပင ္ အငဆ္ူလင ္ ေဟာ္မုနး္မ်ားကိုအာနိသင္အျပည္ ့

မစြမ္းေဆာင ္ ႏုိင္ေအာင ္ ဆန္႔က်င့္သည့္အခ်က္မ်ားလည္း ခႏၶာကိုယ္တြင ္ ေပၚေပါကေ္န၍ 

ေသြးခ်ဳိဓါတ္မ်ားတျဖညး္ျဖည္းမ်ားျပားလာပါသည္။ ဤေရာဂါရွင္မ်ားသည ္ ကိုယ္အေလးခ်ိန ္

ေလ်ာ့က်ေအာင ္ ႀကိဳးပမး္ျခင္းအားျဖင့္ေသာ္လည္းေကာငး္၊ ေသြးခ်ဳိထိန္းေဆးမ်ားျဖင့္ေသာ ္

လည္းေကာင္း၊ အင္ဆူလင ္ အာနိသင္ကိုဆန္႔က်င၍္ စြမ္းအားမ်ားက်ေနျခင္းကိ ု
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ျပန္လည္ေကာင္းမြန္ေအာင ္ ျပဳလုပ္ႏုိင္ေသာ္လည္း၊ အမ်ားအားျဖင္ ့ ပံုမွန္အတိုင္း ျပန္ျဖစသ္ည္အထ ိ

ျဖစ္ေလ့မရွိပါ။ 

  ဤအမ်ဳိးအစား (၂) ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါသည ္ အသက္အရြယ္ႀကီးလာသည္ႏွင္ ့

အမွ်ပိုမိုျဖစ္ေပၚမႈႏႈန္းမ်ားျပားလာတတ္ပါသည္။ ကိုယ္အေလးခ်ိန္မ်ား ျမင့္တကမ္်ားျပားလာျခငး္ႏွင္ ့

ကိုယ္ကာယလႈပ္ရွားမႈ နည္းပါးလာျခင္းေၾကာင့္လည္းဤအမ်ဳိးအစား (၂) ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါ ျဖစ္ေပၚ 

လာႏိုင္ပါသည္။ အမ်ဳိးသမီးမ်ားတြင ္ကိုယ၀္န္ေဆာင္စဥ္ကာလတြင္မ ွစတင္ျဖစပ္ြားေသာဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳ ိ

ေရာဂါ ျဖစ္ဖူးလွ်င္လည္း၊ ဤအမ်ဳိးအစား (၂) ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါ ျဖစ္ေပၚလာႏိုင္ပါသည္။ 

ေသြးတိုးေရာဂါရွိသူမ်ားႏွင္ ့ ေသြးတြငး္အဆီမ်ားမ်ားျပားေနသူမ်ားလည္းဤအမ်ဳိးအစား (၂) 

ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳ ိ ေရာဂါ ျဖစ္ေပၚေနတတ္ပါသည္။ အခ်ဳိ႕ေသာလူမ်ဳိးႏြယ္မ်ားသည္လည္းဤအမ်ဳိးအစား 

(၂) ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါ ပိုမိုျဖစ္ေပၚႏုိင္ေၾကာင္းေတြ႕ရွိထားပါသည္။ ဥပမာ- အာဖရိကန၊္ အေမရိကန ္

ေခၚ အသားမညး္လူမ်ဳိးမ်ား၊ အေမရိကနအ္င္ဒီးယန္းေခၚ လူနီမ်ဳိးႏြယ္မ်ား၊ လက္တီႏိုေခၚ 

ေတာင္အေမရိကတိုက္သားမ်ားႏွင္ ့ ေအးရွန္းအေမရိကန ္ ေခၚ အေမရိကနသ္ို႔ ေျပာင္းေရႊ႕ 

ေနထိုင္ေသာအာရွတိုက္သားမ်ားသည ္အမ်ဳိးအစား (၂) ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါ ပိုမိုျဖစ္ပြားတတ္ေၾကာင္း 

ေတြ႕ရွိရပါသည္။ဤအမ်ဳိးအစား (၂) ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါသည ္ ဗီဇအားျဖင္ ့ အမ်ဳိးအစား (၁) 

ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါရွင္မ်ားထက ္ ဗီဇႏွင့္ ပိုမိုသက္ဆုိင ္ ဆက္စပ္ေနတတ္ပါသည္။ သို႔ရာတြင ္

အမ်ဳိးအစား (၂) ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါႏွင္ ့ သက္ဆိုငေ္သာဗီဇအေၾကာင္းကိုယခုအခါ တိတိက်က် 

သဲသဲကြဲကြဲသိရွိၾကျခင္းမရွိရေသးပါ။  

 

အမ်ဳိးအစား (၂) ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါရွင္မ်ားႏွင့္ ကနဦးအဆင့္ ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါရိွသူမ်ားအားရွာေဖြ 

ေဖာ္ထုတ္ျခင္း 

  ကနဦးအဆင္ ့ ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါရငွ္မ်ားႏငွ္ ့ အမ်ဳိးအစား (၂) 

ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါသည ္ ေစာစီးစြာေရာဂါရွာေဖြ ေဖာ္ထုတ္သင့္ၾကသူမ်ား ျဖစ္ၾကပါသည္။ အဆိုပါ 

ေရာဂါ အေျခအေန ႏွစ္ရပစ္လံုးသည ္ အျဖစ္မ်ားၿပီး၊ က်န္းမာေရးဆိုးက်ဳိး ၀န္ထုပ၀္န္ပိုးမ်ား မ်ားစြာ 

ျဖစ္ေပၚေစႏိုင္ပါသည္။ အမ်ဳိးအစား (၂) ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါရွငမ္်ားသည္ေရာဂါရွိေၾကာင္းရွာေဖြ 

မေဖာ္ထုတ္မိခင ္ကာလရွည္ၾကာစြာကပင ္ေရာဂါလကၡဏာမျပပဲေသြးခ်ဳိဓါတ္မ်ား ျမင့္တကမ္်ားျပားေန 

ႏိုင္ပါသည္။ 

ထိုေရာဂါလကၡဏာမျပေသးပဲေရာဂါငုတ္ေနေသာကာလရွည္ၾကာသည္ႏွင့္အမွ်ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳ ိ ေရာဂါ၏ 
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ေနာက္ဆက္တြဲဆိုးက်ဳိးမ်ားပိုုမိုျဖစ္ေပၚလာႏိုင္ပါသည္။ ထို႔ေၾကာင္ ့ ေရာဂါငုပ္ေနစဥ ္ ကာလမွာပင ္

ေရာဂါကိေုစာစီးစြာေဖာ္ထုတ္သင့္ပါသည္။ 

ေရာဂါကိေုစာစီးစြာေဖာ္ထုတ္ႏုိင္ေသာစမ္းသပ္မႈမ်ားလည္းယခုအခါ ရွိေနၿပ ီ

ျဖစ္ပါသည္။ေရာဂါကိရုွာေဖြေဖာ္ထုတရ္ာတြင ္ 

၁) ညဘက ္၈ နာရီမ ွ၁၀ နာရီၾကာအစာမစားပဲမနက ္ေသြးခ်ဳိဓါတ ္ေဖာက္စစေ္ဆးျခင္း 

၂) ဂလူးကို႔စ္အမႈန္႔ ၇၅ ဂရမ္ကိုအရည္ေဖ်ာ္တိုက္ၿပီး ၂ နာရီအၾကာတြင ္

ေသြးခ်ဳိဓါတ္ကိုစစ္ေဆးၾကည့္ျခင္း။ 

၃) ေသြးနီဥအတြင္းရွိေသြးခ်ဳိဓါတ္ကိုစမ္းသပ္စစ္ေဆးျခင္းမ်ားျဖင္ ့

ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါကိုေစာစီးစြာရွာေဖြေဖာ္ထုတ္ႏုိငပ္ါသည္။ 

 

ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါဟုသတ္မွတ္ႏိုင္ရန ္

၁) ညဘက ္အစာမစားပဲေသြးေဖာက္ျခငး္သည ္125 mg/dL ထက ္မ်ားရပါမည္။ 

၂) ဂလူးကို႔စ ္ေသာက္ၿပီး ၂ နာရီအၾကာေသြးေဖာက္ျခငး္သည ္200 mg/dL ထက ္ေက်ာ္ရမည္။ 

၃) ေသြးနီဥအတြင္းေသြးခ်ဳဓိါတပ္ါ၀င္မႈ 6.5% ထက ္ ေက်ာ္ေနလွ်ငလ္ည္းဆီးခ်ဳိိေသြးခ်ဳိေရာဂါ 

ဟုသတ္မွတ္ႏုိင္ပါသည္။ 

 

ကနဦးအဆင္ ့ေသြးခ်ဳိေရာဂါရွိသူမ်ားဆိုသည္မွာ - 

၁) အစာမစားမီေသြးခ်ဳိဓါတ ္110 ႏွင့္ 125 mg/dL ၾကားရွသိူမ်ား 

၂) ဂလူးကို႔စ္တုိက္ၿပီး ၂ နာရီအၾကာေသြးခ်ဳိဓါတ ္140 ႏွင့္ 199 mg/dL ၾကားရွသိူမ်ား 

၃) ေသြးနီဥအတြင္းေသြးခ်ဳဓိါတ္ပါ၀င္မႈ 5.6% ႏွင့္ 6.4% ၾကားရွေိနသူမ်ားကိုေခၚဆိုိပါသည္။ 

ကနဦးအဆင္ ့ေသြးခ်ဳိေရာဂါရွိသူမ်ားသည ္ေနာင ္ႏွစ္ အနည္းငယအ္တြင ္ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါ 

ျဖစ္ေပၚလာရန ္အႏၱရာယ္ရွိသူမ်ား ျဖစ္ၾကပါသည္။  

 Page 4 of 5 
 



 အေမရိကန ္ ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါအသင္း၏ အၾကံျပဳခ်က္မွာေသြးခ်ဳေိရာဂါ 

ရွိမရွိစစ္ေဆးျခင္းကိုအနည္းဆံုး ၃ ႏွစ ္ တစ္ခါ စမ္းသပ္သင့္သည္ဟုဆိုပါသည္။ သို႔ရာတြင ္

ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါ ျဖစ္ႏုိင္ေျခမ်ားသူမ်ားတြင္မူပိ၍ုမၾကာခဏ (၆ လ တစ္ခါ သို႔မဟုတ ္၁ ႏွစ္ တစ္ခါ) 

ေသြးခ်ဳိဓါတ ္ ရွာေဖြ စစ္ေဆးသင့္ပါသည္။ 

ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳေိရာဂါရွိေနလွ်ငလ္ည္းေစာစီးစြာထထိိေရာက္ေရာက ္

ကုသမႈခံယူျခင္းအားျဖင္ဆ့ီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိ၏ ေနာက္ဆကတ္ြဲေရာဂါမ်ားကိုတားဆီးထားႏုငိ္ပါသည္။ 

ဤဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါ၏ ကနဦးအဆင္ ့ ရွိသူမ်ားသည္လည္းက်န္းမာေရးႏွင္ ့ ညီညြတ္ေသာ 

လူ႔ဘ၀ေနထိုင္မႈပံုစံျဖင္ ့ အစားအေသာက္၊ 

ကိုယ္လက္လႈပ္ရွားေလ့က်င့္ခန္းမ်ားကိုသတိထားစားေသာက ္ ျပဳမူေနထိုင္ျခင္းအားျဖင္ ့

ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါ ျဖစ္မလာေအာင ္ ကာကြယ္တားဆီးထားႏုိင္ပါသည္။ အခ်ဳိ႕ေသာကနဦးအဆင္ ့

ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါရွိသူမ်ားကိ ု ေဆး၀ါးမ်ားျဖင္ ့ ဆီးခ်ဳိေသြးခ်ဳိေရာဂါ မျဖစ္လာေအာင ္

ကာကြယ္တားဆီးထားႏုိင္ပါသည။္ 
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