
最新糖尿病人的心得体会(精选5篇)
当我们备受启迪时，常常可以将它们写成一篇心得体会，如
此就可以提升我们写作能力了。心得体会对于我们是非常有
帮助的，可是应该怎么写心得体会呢？下面我帮大家找寻并
整理了一些优秀的心得体会范文，我们一起来了解一下吧。

糖尿病人的心得体会篇一

面对糖尿病我深有体会，我总结出了以下几点心得：

患者应严格按照医生所开出的遗嘱严格注射胰岛素以及服药，
并且应定期检测血糖，定期门诊复查。很多病友觉得在病房
一天七次检测血糖很痛苦，甚至觉得对测血糖产生恐惧，觉
得没有必要。我想指出这点误区，严格遵守胰岛素注射的量
以及定时检测血糖对于医生下次给患者调节胰岛素的量起到
了很大的作用。胰岛素的过量和少量使用，都会影响患者的
血糖，所以要严格执行。

很多糖尿病患者总是会向我们抱怨，这个不能吃那个不能吃，
觉得非常痛苦。在此我想纠正误区，不是不能吃，是凡事都
要少吃。家里煮的饭菜一定要少油少盐，尽量是吃的清淡一
点。水果的话也不是都不可以吃，想樱桃可以增加人体内胰
岛素的含量，草莓可以帮助降低血糖，这些对于自身有异的
水果可以适当吃点。

除了严格注射胰岛素，口服药物，还可以适当的运动。餐后
一个小时以内适当的运动对于血糖的控制也是受益良多的。
当然运动的话，不提倡剧烈运动，例如散步，竞走这类有氧
运动都是比较好的选择。

我发现很多糖尿病患者都是郁郁寡欢愁眉苦脸的，心理学家
曾指出心情愉悦对于疾病的控制与恢复是有很大的关联的。



所以建立患者多听听音乐，看看杂志，缓解紧张的情绪，放
松自己。

我相信只要大家做好以上几点小建议，对于血糖的控制定会
有帮助，最后祝大家早日康复！

糖尿病人的心得体会篇二

11月14日是联合国糖尿病日，本次活动由如皋市疾控中心联
合如皋市人民医院、如城街道卫生所、如城街道城东社区在
城东社区举行的讲座和义诊活动。糖尿病是全球性严重的公
共卫生问题，发展迅速，对人们健康危害巨大，目前已成为
导致全球人口死亡的第四大疾病。据如皋市20xx年大型社区
诊断调查，我市18周岁及以上人群的糖尿病患病率高达9.04%，
且呈现上升趋势，防治形势不容乐观。

活动现场，人民医院内分泌科负责糖尿病健康教育的肖红护
士现场为大家讲解了的糖尿病健康教育方面的知识，尤其对
糖尿病病人的饮食注意方面做了很详细的说明，语言通俗易
懂，形象生动。现场还邀请了市电视台对本次活动进行了宣
传报道。持续近3小时的活动吸引了100余人参与，并为参与
者免费测量血压和血糖、发放相关宣传资料及提供咨询。

通过本次活动，我们希望大家保持健康的生活方式，包括合
理的.膳食结构、适当的体育锻炼，避免超重、肥胖和过度精
神紧张，积极预防糖尿病。

糖尿病人的心得体会篇三

去年，由于我们对社区糖尿病管理重视程度不够，加上对其
较陌生，缺乏工作经验如不了解社区糖尿病控制率低的确切
原因，服务流程不科学，又没有配备临床经验丰富的医生深
入社区开展健康教育活动和指导居民用药，管理工作仅仅流
于形式，结果没有调动居民参与糖尿病管理的积极性，使糖



尿病建档率未能达标，控制率也较低。

今年初针对上述情况重新做出工作安排，首先是提高大家的
认识：社区糖尿病管理是社区慢病管理的一项重要内容，是
我们慢病管理的重点工作之一。今年工作重点要放在规范化
管理上，力争有起色，上台阶，使建档率、管理率和控制率
达标。通过半年来的努力，取得了一定的成绩，现将上半年
度工作总结如下：

通过对上半年已建档的137名糖尿病患者管理前后情况进行对
比分析后发现：在未管理前，虽然中心社区慢病管理小组定
期来指导工作，由于我们服务站自身重视程度不够，不能积
极配合，场地安排、人员通知和宣传动员都跟不上，造成许
多患者对参加健康教育积极性不大，同时受到糖尿病防治常
识缺乏，医生用药指导不明确，未开展跟踪随访，对难控制
的患者未建立个体化治疗方案，健康教育处方针对性不强，
未督促其及时复查血糖，以及受他人治疗糖尿病的错误观念
影响等多种因素影响，这些都是导致我们社区糖尿病患者血
糖管理率和控制率较低的主要原因，也是我们今后糖尿病管
理中需要注意的问题。

经过半年来的规范化管理即开展糖尿病健康教育、义诊咨询、
用药指导和慢病管理等综合治疗措施后，把药物治疗、饮食
治疗、运动治疗、适时监测和健康教育“五架马车”有机的
结合起来，使糖尿病管理率和血糖控制率都有了明显地提高，
它说明了“真干见实效，会干出高效”的道理。我们上半年
对137名已建立糖尿病“三色表”的患者，按照有关要求进行
规范化管理，效果十分明显。在规范化管理前，其中99人虽
建立“三色表”，但未进行规范化管理，血糖控制在正常范
围内仅19名，控制率为19%；实行规范化管理后，137名建立
糖尿病“三色表”（随访表）的患者，血糖正控制在常范围
内58名，控制率为42%，两者前后对照，控制率提高为23%。



糖尿病人的心得体会篇四

11月14日是“联合国糖尿病日”，宣传主题是“健康饮食与
糖尿病。今日上午，县疾控中心在政府中心广场举办了糖尿
病宣传活动，并免费发放了相关科普资料。

1、糖尿病是一种常见病、多发病。目前在我国有9250万名糖
尿病患者和1.48亿名糖尿病前期患者，每10位成年人中就有1
位糖尿病患者，是世界上糖尿病患者最多的国家。糖尿病可
导致脑中风、失明、冠心病、肾衰等严重并发症，给家庭、
社会带来沉重的经济负担，严重威胁到人类的身心健康。

2、在宣传中，过往人群踊跃到宣传点咨询，宣传人员耐心细
致地讲解相关知识，内容包括：糖尿病的临床表现、如何预
防糖尿病，糖尿病的饮食疗法等。此次宣传活动使广大群众
对糖尿病相关知识有了更为全面的了解，起到了良好的宣传
效果。

3、通过宣传，使群众更多的了解到糖尿病的有关知识以及糖
尿病的危害。让群众认识到有效控制糖尿病的相关因素，做
到预防为主，提高了广大人民群众的.健康意识和健康水平，
促进了居民健康生活方式的形成，此次宣传活动深受群众欢
迎。

糖尿病人的心得体会篇五

本人男性，19xx年出生，现在身高1.83米，体重80公斤，是一
位三十多年的糖尿病患者。三十多年的患病经历有教训也有
经验。可喜的是后来这五年我经过学习、体验、思考、总结，
自认为是摸索出了一套能有效控制糖尿病发展并使患者享有
高质量生活的方法，并在我自身得了到充分验证。我觉得有
义务与病友们交流交流。如能为患者提供一些帮助和借鉴，
那将是我的荣幸。说起来话长，我只能分三个部分依次给大
家聊了。第一部分是我的患病经历。第二部分是我对糖尿病



的认识。第三部分是我控制自身糖尿病并提高生活质量的方
法。，第一部分，我的患病经历。1986年再一次例行体检时
发现空腹血糖8.5mmol/l。当时医生告诉我有糖尿病的可能，
让我作进一步检查。当时我对糖尿病的知识一无所知，自身
也没有什么症状，加上工作繁忙也就没有拿它当回事。不仅
没有采取任何治疗措施，饮食上也没有加以控制。当时的体
重85公斤，有点胖。到1990年的一次体检时空腹血
糖10mmol/l,餐后两小时达到15mmol/l。体重依旧在85公斤左
右。这次经过糖耐量测试等一系列检查确诊糖尿病。自这次
检查后，我开始按医生要求服用二甲双胍、格列齐特等降糖
药物。但是我并没有控制饮食，也没有刻意运动锻炼。在自
我感觉方面也开始有口渴、乏力、困倦的感觉了。1995年我
到清华大学学习期间发现体重明显下降，一个多月降了8公斤。

当时我还认为是学习压力大，饮食不习惯的原因。后来发现
大量脱发并伴有浑身瘙痒的症状。这才引起我高度重视。到
学校医院检查时才知道我的血糖值已经是空腹14mmol/l，餐
后18mmol/l的水平了。这时我才在服药的基础上适当控制饮
食了。从学校学习回到本地后我在医生的指导下开始注射胰
岛素。一开始每天用12个单位，效果不佳。后来增加到20个
单位才勉强控制到空腹8mmol/l,餐后12mmol/l的水平。在此
期间我主要是饮食没能很好控制。我自幼饭量大，好吃肉，
控制饮食是很难的。到20xx年前后我开始出现视物重影、模
糊的现象。就在这时我接手了一个新的工作单位。再一次让
我把糖尿病的事放在脑后了。这一忙就是十年。在此期间，
虽然我一直坚持服药打针，但在饮食上基本是无法控制了，
作息时间也是很混乱的，很少有假日休息。精神上也长期处
在焦虑状态。大约是20xx年的一天我在工作时突然感到浑身
无力，昏昏欲睡，就到医院去看医生。当时血糖高
达25mmol/l随时都有酮中毒的危险。当即住院，并上了胰岛
素泵。这次住院医生给我做了详细检查：肾病三期、轻度白
内障、微循环受损等糖尿病的并发症已经开始出现了。这次
住院检查、治疗对我触动很大。从此，我才真正拿这个糖尿



病当回事。


