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A1c（每三至六個月）	 	
血糖平均值                      	目標：< 7%
血壓（每次就診）                	目標：≤ 129 /79

膽固醇                   	總膽固醇目標：< 200
血脂檢查              	三酸甘油酯目標：< 150
（每年）HDL（高密度脂蛋白）目標：> 40（男性）>50（女性）
需要禁食 12 小時  LDL（低密度脂蛋白）目標：< 100
TSH （促甲狀腺激素）（每年）甲狀腺功能檢查

微量白蛋白（每年）	
尿液腎功能檢查	 	
用單絲（每年）進行的足部檢查（每次就診）

牙科檢查（每 6 至 12 個月）

糖尿病教育	 	
查看血糖目標範圍：

流感疫苗（每年）  	 肺炎疫苗（一次）	 糖尿病眼睛檢查
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