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บทคัดย่อ
	 วัตถุประสงค์ : เพื่อศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับโรคไขมันพอกตับในผู้ป่วยเบาหวาน ชนิดที่ 2

	 รปูแบบและวธิวิีจยั : การศึกษาครัง้นีม้รีปูแบบการวจัิยแบบ case-control study ตวัอย่างการศกึษาวจิยั คอื ผูป่้วย

เบาหวานชนดิที ่2 ซึง่ได้รบัคดักรองโรคไขมนัพอกตบัด้วยการตรวจอลัตราซาวด์ช่องท้อง จ�ำนวน 300 ราย วเิคราะห์ความ

สัมพันธ์ระหว่างปัจจัยกับผลลัพธ์ด้วยสถิติ logistic regression 

	 ผลการศึกษา : ผลการศึกษาพบว่า ผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 ที่มีอายุ 60-79 ปี มีความสัมพันธ์ในเชิงสาเหตุการเกิด

โรคไขมันพอกตับอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (OR=2.80, 95%CI=1.51-5.25, P-value=0.01) ภาวะอ้วนมีความสัมพันธ์

ในเชิงสาเหตุการเกิดโรคไขมันพอกตับอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (OR=3.72, 95%CI=1.73-8.00, P-value=0.01) 

	 สรปุผลการศกึษา : ผูป่้วยเบาหวานทีม่ภีาวะอ้วนควรได้รบัการคัดกรองและเฝ้าระวงัโรคไขมนัพอกตบัอย่างสม�ำ่เสมอ 

และโรงพยาบาลสตูลควรมีโปรแกรมสุขภาพในการปรับเปล่ียนการบริโภคอาหารและออกก�ำลังกายของผู้ป่วยเบาหวาน 

สูงอายุอย่างเหมาะสม เหล่านี้สามารถลดความเสี่ยงการโรคไขมันพอกตับในกลุ่มผู้ป่วยเบาหวานในอนาคต

	 ค�ำส�ำคัญ : ไขมันพอกตับ, โรคเบาหวาน, โรงพยาบาลสตูล

นายแพทย์ช�ำนาญการพิเศษ กลุ่มงานรังสีการแพทย์ โรงพยาบาลสตูล
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ABSTRACT
	 Objectives : To investigate factors associated with fatty liver disease in diabetes mellitus type 2 

patient.

	 Methods : This study was case-control study. Sample was diabetes mellitus type 2 patients who 

were examined by radiologists for screening fatty liver about 300 case. Logistic regression used to 

analyze association between factors and outcome. 

	 Results : Diabetes mellitus type 2 patients with age 60-79 years was significantly associated with 

fatty liver disease (OR = 2.80, 95% CI = 1.51-5.25, P-value = 0.01). Obesity disease was significantly 

associated with fatty liver disease (OR = 3.72, 95% CI = 1.73-8.00, P-value = 0.01). 

	 Conclusion : Satun Hospital should have health programs to appropriately change the diet and 

exercise of elderly diabetes mellitus patients. These can be reduce the risk of fatty liver among  

diabetes mellitus in the future.

	 Keywords : Fatty Liver, Diabetes Mellitus, Satun Hospital

บทน�ำ

	 โรคไขมนัพอกตบั (fatty liver) เป็นโรคทีม่สีาเหตุจาก

การมไีขมนัสะสมในตับ ระยะเริม่แรกผูป่้วยส่วนใหญ่จะไม่

แสดงอาการและอุบัติการณ์มักเกิดขึ้นในกลุ่มผู้ที่มีภาวะ

อ้วน ขณะที่การวิจัยที่ผ่านมา พบว่า อัตราป่วยโรคไขมัน

พอกตบัในพืน้ทีเ่อเชยีกม็แีนวโน้มสงูขึน้อย่างมาก และการ

ศึกษาวิจัยอุบัติการณ์โรคไขมันพอกตับในประเทศไทยดู

เหมือนจะมีผลการศึกษาท่ีใกล้เคียงกัน(1) การทบทวน

วรรณกรรมทีเ่กีย่วข้อง ปัจจยัทีม่คีวามสัมพนัธ์กบัการเกิด

โรคไขมันพอกตับ พบว่า ตัวแปร อายุ เพศ การควบคุม

ระดับน�้ำตาลในเลือด ภาวะอ้วน การป่วยด้วยโรคเรื้อรัง 

อาจมีความสมัพันธ์กบัการเกดิโรคไขมนัพอกตบั ซึง่ในกลุม่

ผูป่้วยโรคเบาหวานจะมีอตัราป่วยไม่สงูมากนกั แต่กม็แีนว

โน้มอัตราป่วยที่เพิ่มขึ้นอย่างน่าสนใจ(2,3)

	 วารสาร Indian journal of endocrinology and 

metabolism ได้รายงานผลการศึกษาวิจัยเก่ียวกับอุบัติ

การณ์ไขมันพอกตับในโรคเบาหวาน ชนิดที่ 2 ผลการวิจัย

พบว่า ผูป่้วยเบาหวาน ชนดิที ่2 สามารถพบอตัราป่วยโรค

ไขมันพอกตับได้มากกว่า ร้อยละ 50 และมักจะเกิดภาวะ

ตับแข็งตามมาภายหลัง(4) ขณะท่ีรายงานวิจัยจ�ำนวนมาก

ยังได้รายงานเกี่ยวกับความเสี่ยงของผู้ป่วยเบาหวานต่อ

การเกิดโรคไขมันพอกตับ(5,6,7,8,9,10)

	 ขณะที่การศึกษาวิจัยในประเทศไทยที่เกี่ยวข้องกับ

ปัจจยัเสีย่งของการเกดิโรคไขมนัพอกตบัในผูป่้วยเบาหวาน 

ชนิดที่ 2 ยังคงมีการศึกษาอย่างน้อยมาก ซึ่งการศึกษา

ประเดน็ดงักล่าวจะสามารถท�ำให้ทราบกลไกลการเกดิโรค

ไขมันพอกตบั เพือ่เป็นข้อมูลพืน้ฐานในการออกแบบระบบ

บรกิารท่ีมมีาตรฐานและลดโอกาสเกิดโรคไขมนัพอกตับใน

ผู้ป่วยเบาหวานในอนาคต ดังนั้นการศึกษาครั้งจะเป็น

ประโยชน์ต่อระบบเฝ้าระวังการเกิดโรคไขมันพอกตับใน 

ผู้ป่วยเบาหวาน ชนิดที่ 2 ในโรงพยาบาลสตูล 

วัตถุประสงค์ 

 	 เพือ่ศึกษาปัจจยัทีม่คีวามสัมพนัธ์กบัโรคไขมันพอกตบั

ของผู้ป่วยเบาหวาน ชนิดที่ 2 ในโรงพยาบาลสตูล

วิธีการศึกษา

	 การศึกษาวิจัยครั้งนี้เลือกรูปแบบการศึกษาแบบ 

case-control study เพื่อศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์

กับโรคไขมันพอกตับในผู้ป่วยเบาหวาน ชนิดที่ 2 โดย
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ท�ำการศกึษาจากฐานข้อมลูผูป่้วยเบาหวาน ชนดิที ่2 ทีเ่ข้า

รักษาพยาบาลและท�ำการตรวจอัลตราซาวด์ช่องท้อง 

จ�ำนวน 300 ราย ขณะที่ผลการคัดกรองโรคไขมันผอกตับ 

พบว่า ผู้ป่วยเบาหวาน ชนิดท่ี 2 ป่วยเป็นไขมันพอกตับ 

จ�ำนวน 75 ราย จึงเลือกผู้ป่วยทั้งหมดเป็นกลุ่ม case และ

การศึกษาวิจัยครั้งนี้เลือกกลุ่ม control จากข้อมูลผู้ป่วย

เบาหวาน ชนิดที่ 2 ที่ผลการคัดกรองไม่ได้ป่วยโรคไขมัน

พอกตับ และการค�ำนวณขนาดตัวอย่างในกลุ่ม control 

ตามข้อก�ำหนดของรูปแบบการศึกษา case-control ที่ใช้

คา่ด้วย odd ratio ในการประมาณคา่ขนาดความสัมพันธ์ 

ผู้วิจัยสามารถเลือกเพ่ิมขนาดกลุ่ม control เป็นจ�ำนวน  

3 เท่าของจ�ำนวนผู้ป่วยในกลุ่ม case เท่ากับ 225 ราย ซึ่ง

เป็นการเพิ่มอ�ำนาจในการทดสอบ (Power of test) และ

ลดอิทธิพลการเกิด selection bias ในสมการสถิติ ดังนั้น

ตัวอย่างในกลุ่ม control(11) แลtเลือกใช้การสุ่มอย่างเป็น

ระบบ (Systematic random sampling) ในการคดัเลอืก

กลุ่ม control เข้าสู่การวิจัย ตัวแปรอิสระ ได้แก่ 1) เพศ 

2) อายุ 3) ภาวะอ้วน คือ ภาวะอ้วนของผู้ป่วยเบาหวาน 

ชนดิที ่2 เกบ็รวบรวมโดยการค�ำนวณ body mass index 

(BMI) ซึ่งเป็นค่าที่สามารถวัดได้จากน�้ำหนักของแต่ละ

บุคคลต่อความสูง ซึ่งค่าดัชนีมวลกายนี้มักถูกน�ำไปใช้เป็น

ตัวชี้วัดของปริมาณไขมันท่ีมีอยู ่ในร่างกายของคนเรา 

(Body fat) ซึ่งองค์การอนามัยโลก (World Health  

Organization : WHO) ได้เป็นผู้ก�ำหนดค่ามาตรฐาน BMI 

ส�ำหรับผู้ที่มีอายุตั้งแต่ 20 ปีขึ้นไป เพื่อใช้เป็นดัชนีชี้วัด

ปริมาณไขมันในร่างกายเพื่อระบุถึงความเสี่ยงต่อการเป็น

โรคอ้วนหรือผอมจนเกินไปโดยก�ำหนดไว้ดังนี้ แบ่งเป็น

ภาวะปกติ คือผู้ป่วยที่มีค่า BMI อยู่ระหว่าง 18.5 – 24.90 

และผู้ป่วยที่มีภาวะอ้วน คือคือผู้ที่มี BMI >25 4) fasting 

blood sugar คอื ระดบัน�ำ้ตาลในเลอืด เกบ็รวบรวมข้อมลู

จากฐานข้อมูลการตรวจทางห้องปฏิบัติการ แบ่งออกเป็น 

ภาวะปกต ิคอื ภาวะทีผู่ป่้วยเบาหวานมค่ีาระดบัน�ำ้ตาลใน

เลือดอยู่ระหว่าง 80-130 mg/dL และภาวะน�้ำตาลใน

เลือดสูง คือ ภาวะท่ีผู้ป่วยเบาหวานมีค่าระดับน�้ำตาลใน

เลือดมากกว่า 130 mg/dL 5) high density lipoprotein 

(HDL-cholesterol) เป็นไขมันชนิดที่ท�ำหน้าที่เก็บกลับ 

cholesterol จากอวัยวะต่างๆ กลับเข้าสู ่ตับซึ่งเป็น

ศูนย์กลางของกระบวนการสลายของไขมัน  เก็บรวบรวม

ข้อมูลจากฐานข้อมูลการตรวจทางห้องปฏิบัติการ  

แบ่งออกเป็น ภาวะปกติ คือ ผู้ป่วยมีระดับ HDL-choles-

terol มากกว่า 60 mg/dL และภาวะผิดปกติ คือ ผู้ป่วย

มีระดับ HDL-cholesterol น้อยกว่า 40 mg/dL  

6) Low-Density Lipoprotein (LDL-cholesterol) เป็น

ไขมันชนิดที่ท�ำหน้าที่น�ำพา cholesterol จากตับเข้าสู่

กระแสเลือด เก็บรวบรวมข้อมูลจากฐานข้อมูลการตรวจ

ทางห้องปฏิบัติการ แบ่งออกเป็น ภาวะปกติ คือ ผู้ป่วยมี

ระดบั LDL-cholesterol น้อยกว่า 100 mg/dL และภาวะ

ผิดปกติ คือ ผู้ป่วยมีระดับ LDL-cholesterol มากกว่า 

100 mg/dL 7) hypertension คือ การป่วยด้วยโรค 

hypertension เกบ็ข้อมลูจากฐานข้อมลูระบบสารสนเทศ

บริการผู้ป่วย แบ่งออกเป็น ผู้ป่วยเบาหวาน ชนิดที่ 2 ที่มี

การวนิจิฉยัโรค hypertension และผูป่้วยเบาหวาน ชนดิ

ที ่2 ทีไ่ม่มกีารวนิจิฉยัโรค hypertension 8) dyslipidemia 

เก็บข้อมูลจากฐานข้อมูลระบบสารสนเทศบริการผู้ป่วย 

แบ่งออกเป็น ผูป่้วยเบาหวาน ชนดิที ่2 ทีม่กีารวนิจิฉยัโรค 

dyslipidemia และผู้ป่วยเบาหวาน ชนิดที่ 2 ที่ไม่มีการ

วินิจฉัยโรค dyslipidemia ตัวแปรตาม ได้แก่ การวินิจฉัย

โรคไขมนัพอกตบั เก็บข้อมลูจากฐานข้อมลูระบบสารสนเทศ

บริการผู้ป่วย แบ่งออกเป็น ผู้ป่วยเบาหวาน ชนิดที่ 2 ที่มี

การวินิจฉัยโรคไขมันพอกตับ และผู้ป่วยเบาหวาน ชนิดที่ 

2 ทีไ่ม่มกีารวนิจิฉยัโรคไขมนัพอกตบั สถติทิีใ่ช้ในการศกึษา

วิจัย ได้แก่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย chi-square และ logistic 

regression โดยท�ำการประมาณค่าความโอกาสเกิดโรค

ด้วยค่า 95 percent confidence interval 

ผลการวิจัย

	 1. Demographics data

	 ผู้ป่วยเบาหวาน ชนิดที่ 2 จ�ำนวน 300 ราย แบ่งเป็น 

เพศชาย ร้อยละ 42.0 อายเุฉลีย่ 61.5 ปี (SD=12.2) ภาวะ

อ้วน ร้อยละ 69.3  ระดับน�้ำตาลในเลือดสูง ร้อยละ 33.3 

ระดบัคอเลสเตอรอลในเลอืดสงู  ร้อยละ 81.7 ระดบั HDL 

ผิดปกติ ร้อยละ 76.3  ระดับ LDL ผิดปกติ ร้อยละ 95.0 
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และ dyslipidemia ร้อยละ 40.7 กลุม่ตวัอย่างทีต่รวจพบ

ไขมันพอกตับ พบว่า ประกอบด้วย เพศชาย ร้อยละ 36.0 

อายเุฉลีย่ 60 ปี (SD=10.4) ภาวะอ้วน ร้อยละ 86.7  ระดบั

น�้ำตาลในเลือดสูง ร้อยละ 18.6 ระดับคอเลสเตอรอลใน

เลือดสูง ร้อยละ 74.7 ระดับ HDL ผิดปกติ ร้อยละ 72.0  

ระดับ LDL ผิดปกติ ร้อยละ 97.3 และ dyslipidemia 

ร้อยละ 37.3 กลุ่มตัวอย่างที่ตรวจไม่พบไขมันพอกตับพบ

ว่าประกอบด้วย เพศชาย ร้อยละ 44.0 อายุเฉลี่ย 61.8 ปี 

(SD=12.8) ภาวะอ้วน ร้อยละ 63.6  ระดบัน�ำ้ตาลในเลอืก

สูง ร้อยละ 38.2 ระดับคอเลสเตอรอลในเลือดสูง ร้อยละ 

84.0 ระดับ HDL ผิดปกติ ร้อยละ 77.8   ระดับ LDL  

ผิดปกติ ร้อยละ 94.2 และ dyslipidemia ร้อยละ 41.8 

(ตารางที่ 1)

ตารางที่ 1 ลักษณะทั่วไปของตัวอย่าง (Demographics data)

ปัจจัย

ไขมันพอกตับ (n=300)

   ใช่ (n=75)   ไม่ใช่ (n=225) 

n % n %

อายุ (Mean=61.5 , SD=12.2)

<39 3 4.0 13 5.8

40-59 21 28.0 81 36.0

60-79 50 66.7 70 31.1

≥80 1 1.3 61 27.1

เพศ

ชาย 27 36.0 99 44.0

หญิง 48 64.0 126 56.0

ภาวะอ้วน 0.0

ใช่ 65 86.7 143 63.6

ไม่ใช่ 10 13.3 82 36.4

น�้ำตาลในเลือดสูง 0.0

ใช่ 14 18.7 86 38.2

ไม่ใช่ 61 81.3 136 60.4

ระดับ HDL ผิดปกติ 

ใช่ 54 72.0 175 77.8

ไม่ใช่ 21 28.0 50 22.2
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ปัจจัย

ไขมันพอกตับ (n=300)

   ใช่ (n=75)   ไม่ใช่ (n=225) 

n % n %

ระดับ LDL ผิดปกติ 

ใช่ 73 97.3 212 94.2

ไม่ใช่ 2 2.7 13 5.8

Dyslipidemia

ใช่ 28 37.3 94 41.8

ไม่ใช่ 47 62.7   131 58.2

ตารางที่ 1 ลักษณะทั่วไปของตัวอย่าง (Demographics data) (ต่อ)

	 2. Univariate analysis method

	 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลแบบ univariate analysis  

เพื่อศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับโรคไขมันพอกตับใน 

ผู้ป่วยเบาหวาน ชนิดที่ 2 พบว่า ผู้ป่วยที่มีอายุ  ≥80 ปี  

มคีวามสมัพนัธ์ในเชงิป้องกนักบัการเกดิโรคไขมนัพอกตบั

ในผู้ป่วยเบาหวานอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (OR=0.10, 

95%CI=0.01-0.74, P-value=0.03) ภาวะอ้วนมี 

ความสัมพันธ์ในเชิงสาเหตุการเกิดโรคไขมันพอกตับใน 

ผู้ป่วยเบาหวานอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (OR=3.72, 

95%CI=1.81-7.65, P-value=0.01) น�้ำตาลในเลือดสูง 

มคีวามสมัพนัธ์ในเชงิป้องกนักบัการเกดิโรคไขมนัพอกตบั

ในผู้ป่วยเบาหวานอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (OR=0.37, 

95%CI=0.20-0.70, P-value=0.01) (ตารางที่ 2) 
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ตารางที่ 2 การวิเคราะห์ข้อมูลแบบ univariate analysis  

ปัจจัย
ไขมันพอกตับ (n=300)

OR 95%CI P-Value
ใช่ (n=75) ไม่ใช่ (n=225)

อายุ          

<39 3 13

40-59 21 81 1.10 0.29-4.31 0.87

60-79 50 70 3.10 0.84-11.44 0.09

≥80 1 61 0.10 0.01-0.74 0.03

เพศ

ชาย 27 99 0.71 0.41-1.22 0.22

หญิง 48 126

ภาวะอ้วน

ใช่ 65 143 3.72 1.81-7.65 0.01

ไม่ใช่ 10 82

น้ำ�ตาลในเลือดสูง 

ใช่ 14 86 0.37 0.20-0.70 0.01

ไม่ใช่ 61 136

ระดับ HDL ผิดปกติ 

ใช่ 54 175 0.56 0.3-1.06 0.07

ไม่ใช่ 21 50

ระดับ LDL ผิดปกติ 

ใช่ 73 212 0.74 0.41-1.33 0.31

ไม่ใช่ 2 13

Dyslipidemia

ใช่ 28 94 0.83 0.49-1.42 0.50

ไม่ใช่ 47 131
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	 3. Multiple variate analysis Method

	 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลแบบ multiple variate 

analysis   เพื่อศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับโรคไขมัน

พอกตับในผู้ป่วยเบาหวาน ชนิดที่ 2 พบว่า ผู้ป่วยที่มีอายุ 

60-79 ปี มีความสัมพันธ์ในเชิงสาเหตุการเกิดโรคไขมัน

พอกตับในผู ้ป ่วยเบาหวานอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ 

(OR=2.80, 95%CI=1.51-5.25, P-value=0.01) ผู้ป่วย

ที่มีอายุ  ≥80 ปี มีความสัมพันธ์ในเชิงป้องกันกับการเกิด

โรคไขมันพอกตับในผู้ป่วยเบาหวานอย่างมีนัยส�ำคัญทาง

สถิติ (OR=0.80, 95%CI=0.01-0.58, P-value=0.01) 

ภาวะอ้วนมีความสัมพันธ์ในเชิงสาเหตุการเกิดโรคไขมัน

พอกตับในผู ้ป ่วยเบาหวานอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ 

(OR=3.72, 95%CI=1.73-8.00, P-value=0.01)  

(ตารางที่ 3) 

ตารางที่ 3 การวิเคราะห์ข้อมูลแบบ multiple variate analysis

ปัจจัย OR
adj

95%CI P-value

อายุ 60-79 ปี 2.80 1.51-5.25 0.01

อาย ≥80 ปี 0.80 0.01-0.58 0.01

ภาวะอ้วน 3.72 1.73-8.00 0.01

อภิปรายผล

	 การศกึษาวจิยัหาปัจจยัทีม่คีวามสมัพนัธ์กบัโรคไขมนั

พอกตับในผู้ป่วยเบาหวาน ชนิดที่ 2 ครั้งนี้ พบว่า ตัวแปร

ระดับน�้ำตาลในเลือดสูง มีความสัมพันธ์กับการเกิดโรคไข

มันพอกตับในการวิเคราะห์แบบ univariate analysis  

แต่ไม่พบความสัมพันธ์ทางสถิติในการวิเคราะห์แบบ  

multiple variate analysis ขณะที่ตัวแปรภาวะอ้วนมี

ความสัมพันธ์ทางสถิติกับการเกิดโรคไขมันพอกตับใน 

ผู้ป่วยเบาหวานทั้งในรูปแบบการวิเคราะห์ univariate 

analysis และ multiple variate analysis ผลการศึกษา

ครัง้นีอ้าจจะสรปุได้ว่า ตวัแปรภาวะอ้วนเป็นสาเหตหุลกัที่

ส่งผลต่อการเกดิไขมนัพอกตบัในผูป่้วยเบาหวาน สอดคล้อง

กับการศึกษาทั้งในประเทศไทยและต่างประเทศ(5,6,12,13,14) 

และยงัพบว่าผูป่้วยเบาหวานในกลุม่ผูส้งูอาย ุ(60 ปีขึน้ไป) 

จะมีโอกาสเกิดโรคไขมันพอกตับได้มากกว่าผู ้ป่วยเบา

หวานในกลุ่มวัยท�ำงาน สอดคล้องกับการศึกษาทั้งใน

ประเทศไทยและต่างประเทศ(5,6,12,13,14) 

	 การควบคุมน�้ำหนักตัวเป็นหน่ึงในเป้าหมายหลักใน

การดแูลผู้ป่วยเบาหวาน เนือ่งจากการมภีาวะอ้วนสามารถ

ส่งผลให้เกิดภาวะแทรกซ้อนในผู้ป่วยเบาหวานได้อย่าง

มากมาย ดังนั้นในกลุ่มผู้ป่วยเบาหวานท่ีมีภาวะอ้วนควร

ได้รับการคัดกรองโรคไขมันพอกตับด้วยการตรวจอัลตรา

ซาวด์เพื่อลดโอกาสเกิดโรคไขมันพอกตับ ซึ่งเป็นสาเหตุ

ส�ำคญัของการเกดิโรคมะเรง็ตบัในผูป่้วยเบาหวาน ซึง่สอดคล้อง

กับงานวิจัยที่ผ่านมาในต่างประเทศ(2)

สรุปผลและข้อเสนอแนะ

ผู้ป่วยเบาหวานที่มีภาวะอ้วนควรได้รับการคัดกรองและ

เฝ้าระวงัโรคไขมนัพอกตบัอย่างสม�ำ่เสมอ และโรงพยาบาล

สตลูควรมโีปรแกรมสขุภาพในการปรบัเปลีย่นการบรโิภค

อาหารและออกก�ำลังกายของผู้ป่วยเบาหวานสงูอายอุย่าง

เหมาะสม วิธีการเหล่านี้สามารถลดความเส่ียงการโรคไข

มันพอกตับในกลุ่มผู้ป่วยเบาหวานได้ในอนาคต
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