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（2）警惕夜间低血糖。糖尿病患者白天出现

低血糖症状时，可自行及时检测血糖，但若在睡梦

中发生低血糖事件，有时无法及时苏醒，从而陷入

低血糖昏迷。由于夜间时间较长且易被家人误认为

正在熟睡，容易造成长时间昏迷，从而诱发低血糖

脑病，导致脑细胞受损，产生反应能力下降、记忆

力减退等后遗症，甚至导致死亡。如发现自己夜间

多梦、做噩梦，或晨起后头晕、乏力，衣服被汗水

浸湿，以及早餐前高血糖（提示Somogyi 现象）等，

应在次日午夜 02:00～03:00 检测血糖。如发现家人

在入睡后出现大汗淋漓、面色苍白、颤抖等症状，

应尝试将其唤醒，并检测血糖。如无法唤醒，应及

时拨打 120 急救电话，切勿掉以轻心，轻易选择继

续观察，从而错失最佳治疗机会。

（3）科学合理用药。糖尿病患者如需药物降糖，

应从小剂量开始逐步增加降糖药剂量，并做好血糖

监测。同时，对于口服药物或注射胰岛素的患者，

应关注 Somogyi 现象。当服用降血糖药物或注射胰

岛素过量时，可能引发夜间低血糖效应。人体为了

平衡内分泌系统，则会形成一种负反馈调节，更多

地分泌例如皮质醇、生长激素以及胰高血糖素等促

进血糖水平升高的激素，从而使血糖水平反弹升高。

而血糖升高往往又成为患者增加药物剂量的依据，

从而导致更加严重的药物过量，大大增加诱发低血

糖昏迷的风险。所以，切忌盲目调整降糖药物的剂

量，应及时与医生沟通并遵照医嘱执行。

（4）合理安排饮食。按时规律饮食，避免过

度节食。一日至少保持 3餐，按照早—中—晚分布，

如两餐之间饥饿感明显或曾发生过低血糖事件，可

适度加餐，但应计入每日进食总量中。若饭量减少，

则应相应减少降糖药物剂量。

（5）合理规划运动。适量运动对稳定病情、

促进身体健康具有积极作用，但若运动量增加而食

量没有相应增加，则糖的消耗增加，低血糖风险升

高。建议外出运动时随身携带能够快速升高血糖的

食品，如糖果、含糖饮料等，不宜空腹运动。同时，

运动强度也应严格控制，切忌短时间内急剧运动，

尽量增加休息次数，避免造成血乳酸快速堆积和血

糖的突然下降。病情相对严重者及高龄患者，应选

择相对温和的运动方式。此外，还应注意规划运动

时段，尽量避开药物作用的高峰时间。

（6）减少酒精摄入，切忌空腹饮酒。酒精对

血糖影响较大，饮酒后的早期大量饮酒刺激胰岛 B

细胞分泌胰岛素，并通过抑制糖异生水平致使血糖

水平降低，加之饮酒抑制食欲，进一步增加了患者

低血糖的风险。同时，酒精摄入过多易导致酒精中

毒，起到抑制中枢神经系统的效果；而血糖过低又

会进一步加强酒精中毒对中枢造成的抑制。两者对

人体昏迷发挥着协同的作用，容易导致患者病情危

重，甚至诱发低血糖昏迷。

（7）合理确定血糖控制的目标。血糖控制过

分严苛会增加发生低血糖事件的风险。如曾发生过

低血糖事件，甚至低血糖症反复发作的糖尿病患者，

应适当放宽血糖控制目标，避免过度降糖。

（8）防治由其他疾病继发的低血糖。对于本

身患有慢性胃肠道疾病、慢性肝病及肿瘤等容易造

成营养不良症的糖尿病患者，还应积极治疗原发病，

避免因其他疾病发展导致血糖水平骤降，从而引发

低血糖昏迷。

糖尿病，不要慌，科学合理控血糖。

血糖仪，家中放，及时检测帮大忙。

饮食好，宜多样，定时定量身体棒。

降糖药，看剂量，谨遵医嘱心安放。
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