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糖尿病患者要注意饮食两大误区
李开荣

（成都锦欣精神病医院，四川 成都   610000）

相关研究显示，近年来，随着人口老龄化趋势的不断加剧

与饮食结构的转变，糖尿病在我国的发病率出现了升高的趋势，

从而对我国人民群众的身体健康造成了极为不利的影响。医疗

人员表示，现阶段，医疗领域对于该病尚无彻底治愈的方法，

因此，患者往往仅能通过药物干预、饮食控制以及科学运动实

现对于血糖水平的合理管控，进而实现健康的有效保障。总的

来看，由于患者血糖值与其日常饮食具有较为密切的联系，因此，

现阶段，糖尿病患者都对饮食具有较强的敏感性。在这一问题上，

研究人员表示，多数患者在饮食问题上存在误区，不利于患者

饮食的科学调整，继而对其健康造成了不良的影响。

1 什么是糖尿病

作为常见的代谢性疾病之一，糖尿病主要由于环境因素与

遗传因素引发。医疗人员表示，该病的根本因素是由于患者胰

岛素出现分泌缺陷或胰岛素功能受损，基于此，患者往往伴有

高血糖的问题，继而对其健康造成了极为不利的影响。总的来看，

在临床过程中，该病患者多数伴有多食、多饮以及多尿等表现，

与此同时，多数患者可出现乏力与消瘦等问题。与此同时，若

不能及时合理控制血糖指标，则高血糖往往容易导致患者出现

复杂的并发症，继而对患者健康与生命安全构成影响。在这一

点上，相关资料显示，糖尿病患者的常见损害主要集中在眼部、

心脏、肾脏、血管以及神经等部位。

2 糖尿病与饮食的关系

总的来看，在糖尿病患者治疗过程中，除了进行胰岛素注

射与降糖药物使用外，饮食控制往往也是患者需要关注的重点

问题。在这一问题上，相关研究指出，患者饮食中的糖分会在

消化过程中进行转化，从而对患者血糖数值造成影响。基于此，

医疗人员建议患者应在日常生活中积极做好科学饮食习惯的养

成，从而确保膳食结构的合理性，以便为患者血糖水平的合理

控制奠定坚实的基础与保障。

3 糖尿病患者在饮食问题上的误区

3.1 告别美味佳肴，吃得越少越好

总的来看，在糖尿病患者群体中，往往容易存在这样的问

题：由于担心血糖值过高，患者在日常生活中往往什么都不敢吃。

与此同时，多数患者认为患上了糖尿病就等于和美味佳肴无缘

了，因此，在日常生活中，患者往往对于肉类与水果等食物敬

而远之。针对这一问题，医疗人员表示，对于糖尿病患者而言，

科学进行饮食控制对于血糖控制具有积极的价值，然而，如果

患者对饮食进行过度控制，则往往容易适得其反，从而对患者

的健康造成严重的影响。例如，若患者长期对饮食进行过于严

格的控制，则往往容易导致其对于能量的摄入量不足，继而导

致患者体质出现弱化的问题，对患者健康极为不利。与此同时，

针对使用胰岛素进行治疗的患者而言，若对饮食进行过度管控，

则往往容易导致患者出现低血糖的问题，继而对患者生命构成

威胁。与此同时，对于水果，糖尿病患者也不是完全禁绝，例

如桃子、西瓜以及香蕉等水果，在适量范围内食用是完全可以

的，同时，合理食用水果，有利于实现患者维生素的合理补充，

对于患者的健康保障具有良好的促进意义与价值。与此同时，

部分患者在日常饮食过程中还存在另外一个错误的心理认识，

那就是吃了降糖药就可以随便吃东西。针对这一问题，医疗人

员表示，这种想法也是不可取的，对于糖尿病患者而言，通过

降糖药物的合理应用，有利于实现对于血糖数值的控制，但是，

若患者在服用降糖药物的同时进行无节制的暴饮暴食，则可导

致其餐后血糖指标大幅升高，继而对患者胰岛功能造成严重负

担，对于患者治疗效果造成了极为不利的影响。

3.2 减少粮食食用量，可以多吃副食

在饮食结构问题上，大量患者认为主食可导致血糖指标的

提升，因此，在日常饮食结构中，患者往往会大幅压缩主食的

食用量而增加副食的摄入量。针对这一问题，医疗人员表示，

糖尿病患者的饮食方案应以粮食为主，在此基础上进行高纤维

素、低脂肪以及高蛋白食材的搭配。从比例上看，粮食在饮食

中的热量占比应在膳食热量总比例的 60% 左右，这一结构有利

于帮助患者身体组织进一步实现糖耐量的改善，同时，其对于

患者胰岛素敏感性的提升与优化具有积极的促进作用。在副食

问题上，糖尿病患者每日可使用 1 枚鸡蛋、50 ～ 100 g 瘦肉以

及 500 g 左右的蔬菜，从而合理实现患者身体所需营养成分的充

足供应。在此过程中应注意一点，患者应对脂肪的摄入量进行

控制，尽量避免食用肥肉，同时减少使用动物脂肪进行烹饪的

频率。同时，对于油炸类食品，糖尿病患者也应减少食用量，

以便有效实现身体健康的合理保障。

4 糖尿病患者饮食建议

4.1 少食多餐

对于糖尿病患者而言，在日常饮食过程中，患者应积极做

好对于饮食量的合理控制，从而降低饮食对于自身胰岛功能所

带来的负担，以便实现血糖指标的合理控制。在这一问题上，

患者可以采用少食多餐的方式进行饮食的合理规范。

4.2 科学调整膳食结构

饮食过程中，患者应积极做好对医疗知识的充分学习，从

而有效进行膳食结构的合理搭配，从而确保饮食营养合理供应，

以便为患者血糖控制水平的提升与优化奠定良好的基础与保障。

5 老年糖尿病患者的饮食建议

老年糖尿病患者 95% 以上为 2 型糖尿病患者。老年人口

渴中枢敏感性降低，不易出现口渴的感觉。而老年人经常伴有

肾脏病变，加上其肾糖阈较高，老年糖尿病患者“三多一少”——

即多饮、多食、多尿及体重减少的现象多不典型。对老年糖尿

病患者进行饮食治疗，主要目的是降低血糖、血压、血脂和血

黏稠度，以及减轻体重。而老年人的饮食有其特殊性，需格外

注意。每天主食以 300 ～ 400 g 为宜，以粗细搭配为宜，碳水化

合物的摄入量占总能量的 50% ～ 60%。老年人蛋白质丢失明显，

每日蛋白质提供的能量要占总能量的 10% ～ 20%，即每千克标

准体重 0.8 ～ 1.0 g。少食多餐，每日至少五六次进餐，这对降

低餐后血糖非常有利。适当增加膳食纤维含量丰富的食物，能

减缓葡萄糖吸收速度，帮助降低血糖。水果不宜多吃，要选择

含糖量少，果胶、膳食纤维含量高的水果，如苹果、草莓、木

瓜、杨桃等。身体较瘦的老年糖尿病患者要适当调整饮食结构，

适当增加食物量，促进体重恢复到正常范围。

适当增加钙的摄入，预防肌肉萎缩、骨质疏松的发生。


