
33华府医生新世界时新世界时报报 2020年10月16日

NEW WORLD TIMES

经常吃糖，会得糖尿病吗？正确吃糖最好掌握这些诀窍
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现实生活中，内分泌科经常会接诊到喜
欢吃甜食而患上糖尿病的案例。 重庆大学
附属肿瘤医院内分泌肾内科主任吴绮楠副
主任医师分享了一起最近的案例：一个 30
岁左右的小伙子，因为长期在厨房工作，其
劳动强度大加之厨房环境较热，慢慢就养成
了喜欢喝甜饮料的习惯。长此以往，他慢慢
出现烦渴、多饮、多食、多尿、体重下降等典
型的糖尿病症状，结果某天一查血糖发现，
小伙子的血糖值高达28mmol/L，然而我们正
常人的空腹血糖在 3.9-6.1 mmol/L之间，餐
后2小时血糖应小于7.8 mmol/L，因此，他这
个血糖非常高，最终明确诊断为 2型糖尿病
并用上了胰岛素。

那么问题来了，爱吃糖真的会得糖尿病
吗？

经常吃糖增加患糖尿病风险？
众所周知，糖尿病是以慢性高血糖为特

征的代谢紊乱性疾病，糖尿病的发病原因很
多，比如遗传因素、环境因素都在糖尿病的
发生中起着重要作用。因此，单独某一个因
素在糖尿病的发病中所起的作用是非常小
的。如果没有遗传、环境等多种因素的参
与，只是服用过多的糖，是不会导致糖尿病
的。

虽然吃糖跟糖尿病没有直接的关系，但
是，有研究发现，经常喝甜饮料、吃糖、饮食
里含糖过多均可导致肥胖，进一步加重胰岛
素抵抗，从而增加患糖尿病的风险，也就是
说更容易得糖尿病。而且，肥胖的患者常常
合并多种代谢问题，如血脂异常、尿酸异常、
血糖异常、血压异常等，这些因素都会增加
心血管不良事件的风险。因此，尽管单纯吃
糖过多不会直接导致糖尿病，但是我们仍然
需要注意将糖的摄入控制在合理的范围内。

既然吃糖过多会增加患糖尿病的风险，
那么，选择“无糖”食物是不是就高枕无忧了
呢？

“无糖”食物真的就无糖吗？
现在市面上充斥着各种无糖食品，如无

糖可乐、无糖饼干、无糖苏打水、无糖口香糖

……但是，你有没有发现，这些饮料或者食
品的外包装上，虽然都标注有“无糖”，但实
际上吃起来，却还是有甜味的。对这一类食
品，糖尿病患者能吃吗？

所谓的“无糖”其实是一个概念上的误
区，根据中国国家标准《预包装特殊膳食用
食品标签通则》中规定，无糖食品的要求是
指固体或液体食品中每100克或100毫升的
含糖量不高于 0.5克。国际通用的概念是，
无糖食品不能加入蔗糖和来自淀粉水解物
的糖，包括葡萄糖、麦芽糖、果糖、淀粉糖浆、
葡萄糖浆、果葡糖浆等。但是，它必须含有
相应于糖的替代物，一般采用糖醇或低聚糖
等不升高血糖的能替代蔗糖的甜味剂品种。

糖尿病患者选择“无糖食品”要谨慎
事实上，市面上的“无糖食品”正式的名

称是“无添加糖食品”,指的是生产加工中没
有人工添加各种糖类甜味剂，如白糖、红糖、
蜂蜜、麦芽糖等，但并不代表食品没有含
糖。另外，国外有研究显示，长期吃这类“无
糖”食品，同样会长胖，且会增加心血管疾病
的死亡率。

因此，“无糖”食品可以偶尔吃，对于糖
尿病患者，在合理的情况下，吃一些普通的
食品即可，并非一定要强调“无糖”。有时，
有糖与“无糖”，在食品的营养成分表上来
看，热量其实差不多。

糖尿病患者选择水果有诀窍
很多糖尿病患者会因为不敢吃含糖的

食物，而对各种水果望而却步。但是，盛夏
来临，市面上各种水果上市，火龙果、哈密
瓜、西瓜、葡萄……这些当季水果，成为不少
人民晚上的消暑必备。

家住南岸区弹子石的李先生是一名糖
尿病患者，最近，他家里购买了一大箱葡萄，
看到香甜的葡萄，他想多吃又不能，只好忍，
因为他担心葡萄糖分多，吃了血糖会升高。
那么糖尿病患者应该如何选择水果呢？其
实，糖尿病患者吃水果是有讲究的。对于糖
尿病患者而言，选择水果，也是一种吃的“艺
术”。

在选择水果时，尽量选择升糖指数低的
品种，如：黄瓜、番茄、西柚等。尽量避免选
择升糖指数高的水果，如：西瓜、香瓜、哈密
瓜、葡萄（包括葡萄干）、菠萝、龙眼、香蕉
等。因为，升糖指数高的食物，进入胃肠后
消化快、吸收率高，葡萄糖释放快，葡萄糖进
入血液后峰值高，也就是血糖升得高。而升
糖指数低的食物，在胃肠中停留时间长，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，血糖比较低。
而且，对于糖尿病患者而言，最好在两餐之
间吃水果，最好在血糖稳定的情况下吃，且
每次吃水果的量要适当控制，不能放任大
吃。

总之，想要健康的身体就要注意，吃有
讲究，不能随意放任。

01 血糖得到了控制
第一种情况通常是让人高兴的事，那就

是患者的血糖确实得到了良好的控制。
我有个疑问，为什么糖尿病患者会出现

反复的饥饿呢？
我们人体中的胰岛素就像是葡萄糖的

搬运工，将葡萄糖从血液中搬运至细胞里，
并参与三羧酸循环，产生能量供应人体正常
所需。而在糖尿病的状态下，胰岛素缺乏导
致血液中血糖浓度升高，而细胞内又缺乏葡
萄糖供能，因此人体自我保护的机制会使得
需要大量分解自身的蛋白质和脂肪来产生
能量，从而保障足够的能量供应。 由于自
身大量蛋白质及脂肪的分解，只有通过食欲
的增加、食物的摄入才能从人体外补充足够
的能量，因此会出现反复的饥饿。

明白了，那为什么有的人吃了好多东西
还是觉得饿呢？

这是一个恶性循环，因为在胰岛素缺乏
的情况下，食物的摄入只是增加了 血糖的
浓度，而 没有增加 可以参与供应能量的葡
萄糖，蛋白质及脂肪的分解仍然持续存在，
饥饿感无法得到缓解，因此往往除了饥饿，
还有体重的明显下降和消瘦。

所以当糖友的血糖得到良好控制的时

候，往往是能量代谢已经正常的时候，这个
时候葡萄糖能在细胞内充分代谢不再需要
消耗自身的蛋白质、脂肪，因此人体就不会
感到那么饿了。

02 由药物引起的饱腹感
第二种情况是由于一些药物产生的，最

典型的就是我们的GLP-1受体激动剂，这一
类的药物它能通过葡萄糖依赖性地促进胰
岛素分泌，降低胰高糖素的水平，中枢性抑
制食欲，减少胃肠道的蠕动，增加饱腹感，并
减轻体重。

可以说它可以让我们的糖友不饿既是
好事，也是副作用。

●对于肥胖的患者
减少饥饿感、减少食物的摄入，不仅可

以降糖还可以减肥、减少患者的心血管危险
因素、减少并发症的发生。

●对于体型消瘦的患者
增加饱腹感、减少胃肠蠕动可能引起便

秘，加重进一步的营养不良，甚至引起情绪
障碍。

当然临床上并不止这一种药物会引起
胃肠道的反应，并且也不只是降糖药物可能
引起饱腹感的增加、胃肠道蠕动的下降和便
秘，所以糖友在使用药物的时候需关注药物
的副作用，如果有不明确的地方需及时咨询
医生。

03 糖尿病患者控制饮食
第四种情况就是糖友自身导致的了，有

部分糖友由于担心血糖的控制，过度地控制
饮食，吃得少而且不规律。

正常情况下，我们在开始吃食物的第一
口，就已刺激胃分泌胃酸，准备分解进入胃
内的食物，但是在节食过程，由于人为限制
食物量的摄入，使进入胃的食物就那么一点
点，而胃却分泌了大于食物好几倍的胃酸，
多余的胃酸使整个胃腔体很长一段时间都
处于高酸性条件下，对胃粘膜的伤害可想而
知了！所以综上所述，糖友不觉饿，好还是
不好，要分析具体的情况，看看自己是什么
原因引起的，才能正确判断之后正确应对。

男性患新冠肺炎死亡风险是女性两倍！单身死亡率高于已婚
新冠肺炎男性患者死亡率比女性高，单

身死亡风险高，受教育程度与死亡率有关
……那么，风险究竟提升了多少？近期，瑞
典专家在《自然通讯》杂志发布研究给出各
项因素与死亡率具体关联数据。

瑞典斯德哥尔摩大学社会学系人口统
计部门的人口学副教授 Sven Drefahl介绍，
本项研究基于瑞典国家卫生和福利委员会
提供的数据，为截至2020年5月7日20岁及
以上成年人在瑞典因新冠肺炎死亡资料。
结果显示，男性、收入较低、教育水平较低、
单身以及出生在中低收入国家的人死亡风

险较高，而且这些因素相互独立。具体数据
如下：

男性死于新冠肺炎的风险是女性的 2
倍以上；

单身（包括未婚、离婚、丧偶）死亡风险
是已婚男女的1.5—2倍；

生活在斯德哥尔摩地区的人死亡风险
是其他地区的4.5倍；

在中东、北非等中低收入国家的女性死
亡风险是瑞典本地出生女性的2倍，男性为
3倍。儿童死亡风险为1.5倍以上。

高中及以下教育水平的男性死亡风险

比接受高等教育的高约25%；低教育水平的
女性死亡风险高40%—50%。

Drefahl分析，从地域来看，中低收入国
家出生人群死亡风险较高，可能与收入与受
教育水平有关，但消除了收入因素以后，出
生地影响仍然很高。生活在首都斯德哥尔
摩地区死亡率比其他人高，证明疾病在首都
地区大范围流行。

男性、收入较低、教育水平较低的人死
亡率更高，这也符合多数疾病的死亡率模
式。受到生物学和生活方式等共同作用影
响，男性在各个年龄段死亡率通常高于女

性。收入和受教育程度低与生活方式因素
密切相关，也与财务状况有关，这与他们究
竟有多少能力支持自己的健康有关。最低
收入阶层的人死亡率是其他阶层的 5倍。
单身和未婚人群死亡率较高，这也与自身条
件有关。Drefahl说，这些人健康经济状况通
常较差，各方面吸引力较小造成单身。单身
人士的自我保护能力低于已婚人士。离婚
的死亡风险比丧偶人群更高，工作年龄段的
人群从未结过婚的人死亡率明显更高。由
此可见，婚姻可以带来更健康的生活，降低
患病风险，也是健康的重要标志之一。


