
護理部衛教指導資訊 
 

112年03月01日                                                                                                             BN000E021-07 

 

認識糖尿病 

一、糖尿病是什麼? 

糖尿病(Diabetes mellitus)是一群代謝疾病組成，過程包含胰臟的β 

細胞機能障礙，導致胰島素分泌減少或因胰島素阻抗，導致身體無
法利用所吃食物裡的醣類，使得血中葡萄糖超過正常，也會造成蛋
白質、脂肪的代謝異常。 

二、為什麼會得到糖尿病? 

糖尿病的發生與遺傳體質有關，其他如肥胖、情緒壓力、懷孕、
藥物、營養失調，都會促使糖尿病的發生。但是糖尿病絕對不是傳
染病，不傳染給別人，也不會受別人的感染。 

三、糖尿病的類型 

可區分為下列四種類型 

1. 第一型糖尿病：主要是自體免疫破壞胰臟的 β 細胞，導致胰島
素完全缺少，需要依靠注射胰島素控制血糖。 

2. 第二型糖尿病：因體內胰島素製造量可能正常或過少；胰島素
阻抗性增加，與肥胖有關。 

3. 續發型糖尿病：由其它疾病或治療引起，治療根本的疾病或停
止引起血糖上升的藥物。 

4. 妊娠型糖尿病：發生於懷孕期間，在生產後有可能進展為第二
型糖尿病。 

四、糖尿病有什麼症狀? 

發病初期，大多數病人沒有症狀，除非做健康檢查發現。高血糖
若已存在一段時間，隨著血糖逐漸升高，出現多吃、多喝、多尿、疲勞、
體重減輕、視力模糊、陰部搔癢、傷口不易癒合等症狀。 

五、如何診斷糖尿病? 

需要檢測血液中的血糖，需要兩次以上的檢測確定或符合二項
標準，即可診斷為糖尿病：1.空腹至少8小時血糖≥126 mg/ml；2.口
服葡萄糖耐受試驗第兩小時≥200 mg/dL；3.糖化血色素 ≥6.5%；4.

高血糖症狀 (包括多尿、頻渴和體重減輕) 且隨機血漿葡萄糖 

≥200 mg/dL。 
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六、糖尿病高風險群 

口服葡萄糖耐受試驗第兩個小時為140-199mg/dl、空腹血糖偏高血
糖值100-125mg/dl、糖化血色素5.1-6.4%。 

七、糖尿病治療計劃 

一旦確定診斷後，瞭解健康受到糖尿病影響的程度，就必須針對
飲食、運動、規律用藥（口服降血糖藥或胰島素注射）、慢性合併症
追蹤與糖尿病相關衛教等，並配合居家自我血糖監測，做好居家自我
照護。 

八、誰能幫助你? 

在被診斷出糖尿病時，很多人都無法接受，面對生活型態的改
變，不知所措，所以你與家人需要與醫師、護理師、營養師討論如何
配合；加入「糖尿病共同照護網」可以獲得各種自我照護技能或參加
病友團體，透過經驗分享、彼此支持，學習控制糖尿病。 
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