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假如未能及时诊断、治疗或管理糖尿病，
糖尿病人士的寿命可能会缩短6-12年。



長期高血糖會損壞神經和血管，導致心臟病、
中風、腎功能衰竭、截肢、陽痿及失明等。
高血糖與患癌症的風險升高有關。

糖尿病的發生、相關的各種風險及其併發症，
通常不易被發現。

建議在糖尿病確診時及其後每12 - 18個月，進
行一系列針對各種風險因素及併發症的全面評
估，以評估糖尿病控制情況並檢測隱性的病情
惡化，從而及早干預。

糖尿病護理要求糖尿病人士改變生活方式    定期
服用藥物和／或注射胰島素，以及頻繁地自我監
測血糖，這些都會給糖尿病人士帶來心理負擔。

糖尿病人士有時會感到焦慮    抑鬱和緊張。這些
負面情緒會影響他們的生活質量，令糖尿病控制
變差。

採用一系列經過驗證的問卷來評估糖尿病人士的
心理狀況，幫助糖尿病人士及醫護人員更有效地
發現和控制這些負面情緒，借此亦可能改善糖尿
病人士的生理健康狀況。

聲明：此單張之所有數據只供參考。亞洲糖尿病基金會不保證或陳述該等
資料是否完整，準確或最新。亞洲糖尿病基金會擁有此單張的一切權利。
未經亞洲糖尿病基金會事前書面同意，不可將此等數據及單張修改、複製、
翻印、分發或傳送。如中、英文兩個版本有任何抵觸或不相符之處，應以
英文版本為準。
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详细个人资料

血液检测

血糖

糖化血红蛋白

血脂全图

肝功能

肾功能

尿酸

全血图（血常规）

尿液检测

尿白蛋白 / 肌酐比值

足部检查

血管功能（如：多普勒超声检查）

神经功能（如：振动音叉和单丝触摸测试）

心脏功能评估

心电图

眼部检查

眼底照相或眼底镜检查

家族史

医疗和药物史

体格检查

血压

腰围

身高和体重


