
最常见的糖尿病类型是 1 型和 2 型

 

了解糖尿病
糖尿病是一种身体无法正确制造或使用胰岛素的疾病。 

•  当您吃东西时， 您摄入的一些食物会分解成葡萄糖 
（一种糖）。 葡萄糖在您的血液中移动至您身体的所

有细胞。 您的细胞需要葡萄糖来获取能量

•  胰腺是胃附近的一个器官， 含有可释放一种叫做胰岛
素的激素的β细胞 

•  胰岛素有助于将葡萄糖从血液中转移到细胞中。 胰岛
素就像一把钥匙， 可以打开细胞之门， 让葡萄糖进入
体内并用作能量来源。 没有胰岛素， 多余的葡萄糖就
无法进入细胞， 而留在血液中

如果您或您认识的人患有糖尿病， 那么您并不孤单。 数百万人患有糖尿病。 糖尿病尚不能治愈。 但可以进行管理。 

1 型

在 1 型糖尿病患者中，  
由于免疫系统反应破坏了
产生胰岛素的细胞， 因此
身体几乎不产生胰岛素。 
所以 1 型糖尿病患者必
须每天接受胰岛素治疗。 
1 型糖尿病通常发生在儿
童和年轻人身上， 但也可
能发生在老年人身上。 

2 型

在 2 型糖尿病中， 您的
身体对胰岛素没有产生
应有的反应也没有充分
使用它。 或者它可能无
法产生足够的胰岛素。 
大多数糖尿病患者患的
是 2 型糖尿病。 这种糖
尿病的一些危险因素包
括年龄较大、 超重或肥
胖、 家族史和具有某些
种族背景。 
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在糖尿病患者中： 
•  您的胰腺分泌很少或不分泌胰岛素， 或

•  您的身体未以应有的方式对胰岛素作出反应和使用它。 这被称为胰岛素抵抗

进一步了解为什么以及如何帮助您真正实现成功治疗。 

什么是糖尿病？



检查您的血液葡萄糖 
（血糖）

自我检查血液葡萄糖或血糖是糖尿病护理计划的重要
组成部分。 经常检查会告诉您： 

•  您的胰岛素或其他糖尿病药物是否有效

•  身体活动、 饮食和压力如何影响您的血糖

当您的血糖保持在或接近您的目标时， 您通常会感觉
更好并更有活力。 控制血糖还可以降低出现糖尿病相
关问题的风险。 

了解您的 A1C 

A1C 检查可测量您在大约3个月内的估计平均血糖水
平。 这就像您的血糖水平的“记忆库”。 它显示了您随时
间推移的血糖控制程度。 

另外两个血糖测量值对您的 A1C 作出贡献： 

•  FPG 是您的空腹血糖。 这是您空腹（不进食）至少  
8 小时的血糖值

•  PPG 是您的餐后血糖。 这是您的餐后血糖水平， 您在
开始进食后约 1 至 2 小时检查该水平。 它测量您进
食后发生的血糖峰值

您的 FPG 和 PPG 都应该达到它们的目标， 以便使您的 
A1C 达到目标。 

您的 A1C 和您的血糖水平同步上升和下降。 以下是 
A1C 与估计平均血糖水平的关系： 

建议您进行 A1C 检查： 
•  如果您的血糖水平达到您的目标， 则每年至少 2 次

•  如果您没有达到您的目标或您的治疗方法发生变化， 
则一年 4 次

根据美国糖尿病协会的观点， 将 A1C 降低到 7% 以下
可能会降低您患某些糖尿病相关问题的风险， 例如神
经、 眼睛和肾脏问题。 您的医疗保健提供者会告诉您， 
您的个人 A1C 目标应该是多少。 

什么时候检查您的血糖 

您和您的糖尿病护理团队将决定您应检查血糖的时间
和频率。 以下是您可能需要接受检查的一些时间点： 

•  在就寝时和醒来时， 看看您的血糖在您睡着时是否 
得到控制

•  餐前或吃大份零食前， 先知道自己的血糖是多少

•  开始用餐后 1 到 2 小时， 看看您吃的食物如何影响
您的血糖

•  在体力活动之前和之后的几分钟内， 看看活动如何 
影响您的血糖

•  您认为您的血糖可能偏低的任何时候

根据您服用的药物， 您的医疗保健专业人员可能希望
您或多或少地检查您的血糖。 与他或她谈谈您应检查
的频率和时间。 

如何检查您的血糖并跟踪您的数字
如今， 有许多不同种类的血糖仪。 您的糖尿病护理团队
可以帮助您选择血糖仪并向您展示如何使用它。 

记下您的血糖水平很重要， 这样您就可以跟踪导致 
它们上升或下降的原因。 有些血糖仪还会记录您 
过去的血糖水平。 您也可以向您的糖尿病护理团 
队索要一份 NovoCare® 小册子保持正轨。 或访问  
www.NovoCare.com 获取在线跟踪器。 

什么是糖尿病？

A1C 水平 平均血液葡萄糖（血糖）

5% 97 mg/dL

6% 126 mg/dL

7% 154 mg/dL

8% 183 mg/dL

9% 212 mg/dL

10% 240 mg/dL

11% 269 mg/dL

12% 298 mg/dL

改编自美国糖尿病协会。  糖尿病医疗标准——2022。  Diabetes Care. 2022. Diabetes 
Care. 2022;45(suppl 1):S1-S270.

与您的糖尿病护理团队讨论您的 A1C 目标并将其

写在此处：         

http://diabeteseducation.novocare.com/resources.html


请访问 www.NovoCare.com 以获取更多资源并注册免费的
糖尿病支持计划！将您的智能手机摄像头对准二维码， 以便在
您手机上快速访问网站。 

扫描我!

扫描我! 
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管理2型糖尿病
作为糖尿病护理计划的一部分， 您的护理团队可能会
要求您服用不同的糖尿病药物， 例如药丸或其他非胰
岛素药物。 

您的糖尿病护理团队将帮助您制定适合您的糖尿病护
理计划。 除了服药外， 您还应该制定均衡和健康的饮食
计划， 将体育锻炼作为您日常生活的一部分， 达到并保
持目标体重， 并跟踪您的血糖水平。 

现在很明显， 2 型糖尿病将随着时间的推移而继续变
化： 

•  β细胞可能会停止工作

•  随着β细胞数量或功能下降， 胰腺产生的胰岛素可能
会减少

•  β细胞可能会产生胰岛素， 但身体不会对它做出反应
并正确使用它。 然后， β细胞可以通过制造额外的胰
岛素来提供帮助。 但随着时间的推移， 胰腺不能制造
足够的胰岛素

•  随着您的糖尿病发生变化， 您的治疗方法也可能需要
随时间推移而改变

为避免与糖尿病相关的问题， 重要的是让您的血糖 
水平尽可能接近您的目标。 您可以在  
www.NovoCare.com上了解更多信息。 或者向 
您的糖尿病护理团队询问更多信息。 并与他们讨论 
哪种糖尿病治疗适合您。 

什么是糖尿病？
没有糖尿病
在没有患糖尿病的人中， 胰腺中的 
β细胞制造和释放胰岛素。 胰岛素 
有助于将血液中的葡萄糖转移到 
细胞中， 为细胞提供能量。 这有助于 

保持血糖水平正常。 

患有糖尿病
在2型糖尿病患者中， 胰腺中的正常
工作的β细胞可能较少。 β细胞可能
会停止工作， 并可能产生过少的 
胰岛素。 

   或者它们可能会
产生足够的胰
岛素， 但身体 

没有产生反应和
正确使用它。 这被

称为胰岛素抵抗。 这会
阻止胰岛素降低血糖。 
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