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致读者的信

亲爱的读者朋友：

您好！

身患糖尿病影响了您的健康和生命质量，目前控制病

情的发展是关键。

糖尿病并发症的后果是严重的，它会悄悄引起您身体

其他脏器发生病变，造成身体损伤甚至致残，影响您的生存

质量。我们希望您从社区医生手中拿到这本手册后，认真

阅读，对糖尿病的发生和发展有一定的认识，比较清楚地掌

握糖尿病综合防治的要求。

希望您在疾病治疗过程中，一方面积极地配合医生防

治指导；另一方面通过自己和家人共同学习糖尿病综合防

治知识，将正确的糖尿病综合防治方法与要求贯穿在家庭

生活中。相信通过您的努力和家人支持，您会控制血糖和

并发症的发生与发展。

请您每月将自己综合防治糖尿病的方法与化验结果，

记录在这本手册的第三篇中。通过每月记录和医生的综合

评价，可以阶段性地了解糖尿病控制的程度，及时掌握糖尿

病控制的状况。

希望您在家人的关心，医生的指导，和自学本手册的基

础上，通过综合治疗，建立健康的生活行为和生活方式，控



制糖尿病的进一步发展，使您的家庭生活更加幸福和美满。

愿您糖尿病控制成功！

编　者
2008年 10月

此为试读,需要完整PDF请访问: www.ertongbook.com
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糖尿病患者必须掌握的知识
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一、糖尿病诊断标准

王女士：医生，我两次血糖检查都是８．５ｍｍｏｌ／Ｌ，这次口服
葡萄糖耐量试验２小时血糖为１１．５ｍｍｏｌ／Ｌ，空腹

Ｃ肽为０．７μｇ／Ｌ。

李先生：我爱人得了糖尿病了吗？

此为试读,需要完整PDF请访问: www.ertongbook.com
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张医生：从血糖、糖耐量试验与Ｃ肽化验结果看，王女士可
以被诊断２型糖尿病。


糖尿病实验室诊断

１．糖尿病标准　有糖尿病症状，任意血糖≥１１．１ｍｍｏｌ／Ｌ，

或空腹血糖≥７．０ｍｍｏｌ／Ｌ，或口服葡萄糖耐量试验２小时
血糖≥１１．１ｍｍｏｌ／Ｌ。若无糖尿病症状者，则需在另一天复
测血糖。

２．空腹葡萄糖升高（ＩＦＧ）　空腹血浆葡萄糖水平≥
６．１ｍｍｏｌ／Ｌ，但＜７ｍｍｏｌ／Ｌ。

３．糖耐量减退（ＩＧＴ）　口服葡萄糖耐量试验２小时血
糖≥７．８ｍｍｏｌ／Ｌ，但＜１１．１ｍｍｏｌ／Ｌ。

４．血Ｃ肽测定　空腹血中正常值为（１．０±０．２３）μｇ／Ｌ，

主要用于评价β细胞分泌胰岛素能力。作为糖尿病分型诊
断的依据，同血浆胰岛素测定相比，血Ｃ肽测定更可信。

５．糖化血红蛋白（ＨｂＡｉｃ）　正常值为总血红蛋白的
（７．０±０．９）％。糖化血红蛋白增高反映测定前８～１２周的
平均血糖水平；可预测慢性并发症的发生或发展。
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二、糖尿病患者接受综合
防治指导的医疗机构

王女士：医生，我今后在哪儿接受糖尿病治疗比较妥当？

张医生：市、区级医院对糖尿病患者治疗只限于诊治行为。

糖尿病患者血糖控制需要根据自身实际情况进行
药物、饮食、运动与心理的综合治疗，所以糖尿病患
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者最好在居住附近的社区卫生服务中心接受治疗，

那里的医生会根据糖尿病患者的病情制订综合防
治方案。

李先生：那太好了！离我们住处不远就有一家社区卫生服
务中心。

综合防治指导　
血糖控制显效

糖尿病患者在市、区级医院就医以药物治疗为主，患者
难以接受全面的综合防治知识，这样的治疗效果就不够理
想。社区全科医生将启发及调动患者的主动性进行糖尿病
自我管理，使患者了解糖尿病综合防治知识，掌握自我监测
血糖的要素、掌握自我管理饮食与运动的方法、保持健康心
态的调节，使患者知道控制糖尿病并发症发生的主动权是
掌握在自己手中的。
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三、社区医生对糖尿病患者
实施综合指导的重要性

王女士：中心医院医生建议我到社区卫生服务中心接受糖
尿病综合治疗。

李先生：社区卫生服务中心是否可以为患者提供糖尿病综
合防治指导？

赵医生：是的，医生会根据患者个体情况实施防治综合治
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疗，患者要配合医生执行所制订的方法，控制自己
的血糖，控制糖尿病并发症的发生。

王女士：我会接受医生的治疗指导。

李先生：糖尿病患者如何进行综合防治？

赵医生：首先要掌握糖尿病综合防治知识，随后实施药物
治疗、饮食治疗、运动治疗、心理治疗和糖尿病生
化指标监测。如果患者在这６个方面能够做到糖
尿病自我管理，就能控制血糖及并发症的发生、

发展。


社区卫生服务中心医生对糖尿病防治的作用

１．防治知识贫，治疗效果差　糖尿病患者往往不同程
度地伴有高血脂、高血压、超重等症状。为了得到治疗，患
者在综合医院内分泌科、内科、减肥等门诊来回奔跑，降糖、

降压、降脂、减肥药等服个遍，但治疗效果不满意。如果患
者缺乏对糖尿病综合防治知识的了解，在治疗过程中就没
有整体治疗的观念。社区全科医生能够根据糖尿病患者的
个体情况，对糖尿病采用药物治疗和预防相结合的综合措
施，提高患者对糖尿病整体治疗的认识，提高患者治疗的积
极性。

２．治疗综合化，疾病控制佳　市、区级医院医生对糖尿
病患者实施检查、诊断、制订药物治疗方案是必要的，但是
随访观察患者治疗反应及效果以及饮食和运动的综合管理
关注得较少。社区全科医生可以对糖尿病患者实施个体综
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合治疗的系统管理。如：监督患者复诊定期检查，血糖定期
检查，饮食与运动管理指导等，促进糖尿病患者对自身疾病
的控制管理。
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