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内容提要

本书以患者疑问为引点，引出疾病相关的知识。运用最简

单、最通俗易懂的方式进行编写，使读者与图书产生“互动”，

病例一目了然，知识易学易用。内容主要包括：糖尿病的基础知

识、糖尿病的并发症、糖尿病的监测和诊断、糖尿病的饮食治

疗、糖尿病的运动治疗、糖尿病的药物治疗、糖尿病的其他疗

法、糖尿病的预防与护理。

本书可供患者、家属及基层医生阅读使用。



｜前言｜

随着国民经济的飞速发展和人们生活方式、饮食结构的改

变，我国糖尿病的发病率越来越高，糖尿病成为继心脑血管疾

病、肿瘤之后的另一个严重危害人民健康的重要慢性非传染性疾

病。我国的大多数患者缺乏糖尿病综合防治知识，以至于发生各

种并发症，严重影响到患者的健康和生活质量，同时给家庭和社

会带来了沉重的负担。

由于糖尿病这种疾病的特殊性，很好地控制病情和有效地防

治并发症并非单靠医生的治疗就能达到目的，而是需要医护人

员、患者自己和家属的共同努力，采取饮食、运动、药物疗法，

认真监测并不断学习相应知识，才能使病情长期趋于稳定，减少

或缓解并发症的发生，延长患者的生命。

本书采用读者问、名医答的编写方式，以患者疑问为引点，

引出疾病相关的知识。运用最简单、最通俗易懂的方式进行编

写，使读者与图书产生“互动”，病例一目了然，知识易学易

用，帮助广大糖尿病患者早发现、早治疗，趋利避害，减少并发

前言
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症的发生。同时可使普通大众全面、正确地认识糖尿病，提早改

变不健康的生活方式，远离糖尿病。本书内容主要包括：糖尿病

的基础知识、糖尿病的并发症、糖尿病的监测和诊断、糖尿病的

饮食治疗、糖尿病的运动治疗、糖尿病的药物治疗、糖尿病的其

他疗法、糖尿病的预防与护理。

我们编写本书的目的是为了给患者提供最直接、最具体的帮

助，指导患者进行自我检测和治疗，调整患者的饮食和用药，将

糖尿病用药和配餐常识有效地运用到日常生活中，解决实际问

题，使患者能够有效地控制糖尿病。本书即可供患者、家属全面

了解疾病，也可供医护工作者向患者介绍病情及解释防治措施时

使用。

由于编者学识和经验有限，书中难免有不当之处，敬请各位

读者批评指正。

编者

2014年2月
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|第一章 |
糖尿病的基础知识

老刘现年 56岁了，曾任政府公务员，平常喜欢喝

茶，特别能吃，尤其喜欢吃粮食、甜食，有时喝粥一

顿能喝四五碗，嘴馋的时候，吃巧克力一次可以吃上

小半斤。他的饮食习惯很不好，常常暴饮暴食。但说

来奇怪，尽管老刘吃得很多，却一直都不胖，还很

瘦。除了平常爱喝水、夜里经常上厕所之外，没啥大

毛病，因此也就没有按时体检。直到有一次，医院举

行糖尿病义诊，免费测血糖，老刘一时兴起，伸手要

求给自己也扎个手指，查查血糖，结果一测血糖值就

是 10，正常的话，空腹血糖应该是在 6左右。老刘不

相信，到医院去抽静脉血再测了 2次，结果还是 10左

右，最终被确诊为“糖尿病”，直到“戴上糖尿病的帽

子”，老刘也没有搞清楚到底怎么得的病，没办法只好

病
例
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在本章中，我们将针对上面的问题逐一介绍糖尿病的基础

知识。

病
例 接受了。

生活中，像老刘这样的例子并不少见。那么，什

么是糖尿病？糖尿病的典型症状有哪些？我们应该如

何预防糖尿病？如何维持血糖正常？为何糖尿病患者

经常会有饥饿感？
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什么是糖尿病

糖尿病是一种慢性代谢性疾病，以高血糖为特征。中医将糖

尿病称为“消渴”，意思就是消瘦加上烦渴。从医学的角度上

看，糖尿病是因胰岛素分泌绝对或相对不足，以及某些组织细胞

对胰岛素敏感性降低引起的糖、蛋白质、脂肪、水和电解质等一

系列代谢紊乱。临床以高血糖为主要标志，久病可引起多系统损

害，导致眼、肾、神经、心脏、血管等组织的病变，引起功能缺

陷及衰竭，病情严重时可发生代谢紊乱，如酮症酸中毒等。胰岛

素是由位于胃后侧的胰脏分泌出来的。胰脏当中有个叫作胰岛的

器官。胰岛当中富有分泌、贮存胰岛素的β细胞。如图1-1所示。

小肠

脂肪组织 血管 能量
脂肪

葡萄糖
葡萄糖

糖原
肌肉组织

被贮存

糖原

葡萄糖

胰岛素
血管

肝脏
分泌

胰脏

α细胞 β细胞

图1-1 体内糖代谢

胰岛

胰
岛
素葡

萄
糖

食物中的糖类
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糖尿病是一个复杂的非传染性终身慢性疾病，如何治疗及控

制血糖是一个长期的、终身的任务。多数糖尿病患者对糖尿病的

知识了解得非常少，导致对糖尿病的控制长期处于非常不理想的

状态，久而久之，导致了多种严重的慢性并发症的发生。因此，

正确认识糖尿病，采取有效的控制和监测措施是非常重要的。

肾糖阈

葡萄糖从肾小球滤出后，在肾近曲小管被主动重吸收，但葡

萄糖的重吸收是有限的，其最大限度即为肾脏的葡萄糖阈值。换

句话说，肾糖阈是指尿液中刚刚出现糖分时的血糖水平，也可以

说是肾脏能够完全留住糖分使之不致外流的最高血糖值。正常肾

糖阈应不低于 9mmol / L （160mg / dL），也不高于 10mmol / L
（180mg / dL）。也就是说肾糖阈正常者血糖达到 9～10mmol / L
时，尿中开始出现糖分。血糖低于9mmol / L尿里就出现糖分的情

况叫作肾糖阈低减，如图1-2所示。

肾糖阈值存在个体差异，受多种因素的影响（如肾功能、钠

离子和氯离子重吸收能力等），其变化可引起尿糖排出量的变

化。如青少年起病的成人型糖尿病患者在血糖正常时即可出现尿

糖，原因是其致病基因HNF-1α突变可通过改变肾小管钠-葡萄糖

协同转运因子的表达，使肾脏重吸收葡萄糖能力下降，降低肾糖

阈。某些妊娠妇女和儿童的肾糖阈值降低，在正常血糖浓度时也

会有尿糖出现。尿糖阴性不能区分低血糖、正常血糖还是轻度高

血糖。此外，还有不少假性糖尿（进食过量半乳糖、果糖等）。

因此，用尿糖来评估血糖控制情况有时并不真实，但在排除影响
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肾糖阈的各种因素后，尿糖可大致代表血糖水平。

糖尿病的典型症状

糖尿病的典型症状是“三多一少”，具体表现是：

【问答】

疑问：为什么有的糖尿病患者无自觉症状？

解答：糖尿病的典型症状为“三多一少”，但不少糖尿

病患者无自觉症状，特别是2型糖尿病患者，主要因为：

（1） 病情轻：患者空腹血糖高于 6.1mmol / L，但低于

7.0mmol / L，餐后2h血糖高于11.1mmol / L，仍可诊断为糖尿

病。此种轻型患者，常无“三多一少”症状。

（2） 肾糖阈值升高：有些老年 2型糖尿病患者，由于肾

糖阈值升高，血糖已高达 10～12mmol / L或更高，尿糖仍为

阴性 （正常肾糖阈值为 9～10mmol / L）。因尿中并未丢失

糖，故“三多”症状不明显。

肾近曲小管
肾糖阈

葡萄糖

肾小球

血糖达到9～10mmol / L

血糖低于9mmol / L

肾糖阈正常

肾糖阈低减

图1-2 肾糖阈
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1. 多尿

糖尿病患者因体内血糖过高，不能被充分利用就要排出。糖

尿病患者每昼夜的尿量可达3000～4000mL，最多时可达10000mL
以上。此外，排尿的次数也增多，有的患者每日排尿次数可达20
多次。血糖越高，排出的尿糖越多，尿量也越多。

2. 多饮

由于多尿，导致水分过多丢失，发生口渴，只好以饮水来补

充，饮水量和饮水次数都增多。排尿越多，饮水也越多。

3. 多食

由于尿中丢糖过多，人体处于半饥饿状态，能量缺乏引起食

欲亢进，老有吃不饱的感觉，甚至每天吃五六次饭，主食达 1～
1.5kg，副食也比正常人明显增多，还不能满足食欲。食量增加

了，血糖也随之升高，尿糖也增多，如此反复。

4. 体重减轻

由于机体不能充分利用葡萄糖，使脂肪和蛋白质分解加速，
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消耗过多，体重下降，出现体重减轻。严重者体重可下降数十

千克，以致疲乏无力，精神不振。同样，病程时间越长，血糖越

高，病情越重，消瘦也就越明显。

糖尿病的典型症状虽然是“三多一少”，但并不是所有的患

者都如此。有的患者以多饮、多尿为主，有的以体重减轻、乏力

为主，有的以急性或慢性并发症为首发症状，通过进一步的检查

才发现患了糖尿病，甚至有的患者直到发生酮症酸中毒、高渗性

昏迷才被确诊。

患者，男性，62岁，教师。平时性格开朗，乐于

助人。6个月前在某医院诊断为冠心病、心房纤颤后

病
例
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