
糖尿病多与不合理膳食相关

除了日常膳食建议，《指南》还提到了以“辨证施

膳”为核心的中医食养原则。针对不同体质糖尿病患

者，选取不同特性的食物或食药物质食用，可有效改

善患者血糖水平。

中医认为食物具有“四气”“五味”“归经”和“升降沉

浮”等属性。“四气”是指食物具有寒、热、温、凉4种不同

的性质，寒凉食物可以清热，但易伤阳；温热食物可以祛

寒，但易伤阴，强调寒热温凉阴阳平衡。“五味”包括酸

味、苦味、甘味、辛味、咸味，酸味入肝，苦味入心，甘味入

脾，辛味入肺，咸味入肾，在食养之时，要五味调和。

中医学自古以来就有“药食同源”的理论。《指南》

介绍，按照中医辨证论治原则，阴虚热盛证采用具有

养阴清热作用的食药物质，如桑叶、决明子、莲子等；

气阴两虚证采用具有益气养阴作用的食药物质，如桑

葚、枸杞子、葛根等；阴阳两虚证可选用山药、茯苓、肉

桂等。成人糖尿病患者可把日常膳食和传统中医养

生食谱相结合。此外，已知对某种食药物质过敏者、

正在服用药物可能与食药物质有禁忌时，应在医师、

执业药师及营养指导人员等专业人员指导下食用。

有效管理和控制血糖平稳，很大程度上取决于患

者的自我管理能力。《指南》强调，糖尿病患者需要切

实重视、学习糖尿病知识和自我管理技能，包括膳食

调理、规律运动、监测血糖、遵医嘱用药、胰岛素注射

技术以及低血糖预防和处理等。

值得注意的是，除了选择适合的食物，规律进食

也很重要。《指南》强调，进餐规律、定时定量是维持血

糖平稳的基础。规律进餐指一日三餐及加餐的时间相

对固定，定时定量进餐，可避免过度饥饿引起的饱食中

枢反应迟钝而导致的进食过量。《指南》提醒，糖尿病患

者勿暴饮暴食，不随意进食零食、饮料，不过多聚餐，减

少餐次。不论在家或在外就餐，根据个人的生理条件

和身体活动量，应该饮食有节、科学配置，进行标准化、

定量的营养配餐，合理计划餐次和能量分配来安排全

天膳食，吃饭宜细嚼慢咽，形成良好的饮食习惯。

科学控糖
这些食养建议请记下

要控制血糖，应该吃什么？怎么吃才科学？

近日，国家卫生健康委发布《成人糖尿病食养指南

（2023年版）》。该《指南》充分发挥现代营养学和

传统食养的中西医各方优势，将食药物质融入合

理膳食中，辅助预防和改善糖尿病。糖尿病多与

不合理膳食相关；低GI食物应占主食1/3以上；辨

证施膳，合理选择食物……本期健康问诊在指南

的基础上，综合了部分专家的观点，希望为你科学

控糖，摆脱糖尿病困扰提供帮助。 蔡富根/整理

“没想到我这个岁数，就得了糖尿病。”35岁的小

张前不久体检时查出糖尿病。他告诉记者，由于平时

工作忙且加班频繁，他的饮食非常不规律，加上喜食

高油高糖、辛辣甜腻等重口味食物，他2年内胖了30

斤。“我也知道自己的生活方式很不健康，但一直抱有

侥幸心理。”小张说，这次的体检给他敲响了警钟，他

痛下决心，一定要纠正不良生活方式，控制好血糖。

《中国居民营养与慢性病状况报告（2020 年）》显

示，我国18岁及以上居民糖尿病患病率为11.9%，糖

尿病前期检出率为35.2%，其中2型糖尿病是主要类

型，50岁以上成年人患病率更高。长期慢性的高血

糖，可导致眼、神经、肾脏和心血管等组织和器官的损

害而出现一系列并发症，严重危害人体健康。

为辅助预防和控制中国人群糖尿病的发生发展，

国家卫生健康委组织编制了《成人糖尿病食养指南

（2023年版）》（以下简称《指南》）。《指南》主要面向成

人2型糖尿病患者及基层卫生工作者（包括营养指导

人员），为糖尿病辅助预防与改善提供食养指导。《指

南》强调，糖尿病的危险因素多与不合理膳食相关，包

括长期高糖、高脂肪、高能量膳食等。纠正不良生活

方式，践行合理膳食和积极运动，一直是预防和控制

糖尿病发生、发展的有效手段。

针对糖尿病患者的日常食养，《指南》提出8条原

则和建议：食物多样，养成和建立合理膳食习惯；能量

适宜，控制超重肥胖和预防消瘦；主食定量，优选全谷

物和低血糖生成指数食物；积极运动，改善体质和胰

岛素敏感性；清淡饮食，限制饮酒，预防和延缓并发

症；食养有道，合理选择应用食药物质；规律进餐，合

理加餐，促进餐后血糖稳定；自我管理，定期营养咨

询，提高血糖控制能力。

膳食管理和治疗是糖尿病患者血糖控制的核

心。《指南》建议，糖尿病患者应遵循平衡膳食的原则，

做到食物多样、主食定量、蔬果奶豆丰富、少油、少盐、

少糖，在控制血糖的同时，保证每日能量适宜和营养

素摄入充足。

如何做到食物多样？《指南》介绍，种类多样的膳

食应由五大类食物组成：谷薯类（包括谷类、薯类与杂

豆），蔬菜和水果，动物性食物（包括畜、禽、鱼、蛋、

奶），大豆类和坚果，烹调油和盐。《指南》建议，糖尿病

患者的主食要定量，碳水化合物主要来源以全谷物、

各种豆类、蔬菜等为好，水果要限量；餐餐都应有蔬

菜，每天应达500克，其中深色蔬菜占一半以上；天天

有奶类和大豆，常吃鱼、禽，适量吃蛋和畜肉，这些是

蛋白质的良好来源；减少肥肉摄入，少吃烟熏、烘烤、

腌制等加工肉类制品，控制盐、糖和油的使用量。

主食多富含碳水化合物，是影响餐后血糖水平的

核心因素。《指南》介绍，血糖生成指数（GI）是衡量食

物对血糖影响的相对指标，选择低GI食物有利于餐

后血糖控制。低GI的食物在胃肠内停留时间长，吸

收率低，葡萄糖释放缓慢，葡萄糖进入血液后的峰值

低、下降速度也慢，引起的餐后血糖波动比较小，有助

于血糖控制。

《指南》建议，糖尿病患者的主食定量、不宜过多，

多选全谷物和低GI食物，其中全谷物和杂豆类等低

GI食物应占主食的1/3以上。合并胃肠道疾病的糖尿

病患者以及消化功能较差的老年患者可适当减少粗

杂粮的比例；合并超重、肥胖的糖尿病患者应减少能

量的摄入，增加活动促进能量的消耗；合并肌肉衰减、

消瘦或营养不良的患者，应增加膳食能量及蛋白质的

供给，结合抗阻运动，增加体重。

膳食能量是体重管理也是血糖控制的核心。《指

南》建议，推荐糖尿病患者膳食能量的宏量营养素占总

能量比分别为：蛋白质15%～20%、碳水化合物45%～

60%、脂肪20%～35%。此外，调整进餐顺序有利于控制

血糖。《指南》建议，糖尿病患者养成先吃菜、最后吃主

食的习惯。同时，建议糖尿病患者培养清淡口味。每

日烹调油使用量宜控制在25克以内，食盐用量每日

不宜超过5克，注意限制酱油、鸡精、味精、咸菜、咸

肉、酱菜等含盐量较高的调味品和食物的摄入，不推

荐任何形式的饮酒。
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辨证施膳，合理选择食物

低GI食物应占主食1/3以上
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