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测一测　你知道如何控糖才有益健康吗？
· 血糖正常的人需要控糖吗？

A.需要

B.不需要

· 关于饮食与健康，以下说法正确的是：

A.高脂肪食物对身体不好

B.平时应该吃点糖补充能量

C.果汁可以替代水果

D.只在饮食上控制热量的摄入并不能确保减肥成功

· 水果中的“糖”比巧克力中的“糖”对身体更好。这是对的吗？

A.对

B.错



测一测　你的血糖是否失调
最近一项研究表明，只有12%的美国人的代谢是正常的，这就意

味着只有12%的美国人拥有健康的身体，包括拥有正常的血糖水平。
也就是说，和我们最亲密的10个人中，9个人可能都在不知不觉中坐
上了“葡萄糖过山车”。

问问自己下面这些问题，看看你的血糖是否失调。
□ 是否有医生说过，你需要减肥了？
□ 你是否在尝试减肥却发现很难成功？
□ 如果你是一位男士，你的腰围是否超过了3尺？如果你是一位

女士，你的腰围是否超过了2.7尺？［腰围比身体质量指数(BMI)更能
准确预测基础疾病。］

□ 你是否会在白天频繁地感到饥饿难耐？
□ 饿了的时候，你会感到烦躁甚至愤怒吗？也就是说，你会出

现“饿怒症”吗？
□ 你是否每隔几小时就想要吃东西？
□ 如果吃饭晚了，你是否会浑身发抖或者头晕眼花？
□ 你是不是特别喜欢吃甜的东西？
□ 你会在上午或下午感到困倦吗？还是你一整天都感到很累？
□ 你是否需要咖啡提神才能度过一整天？
□ 你是否有睡眠障碍，或者你在醒来时感到心慌吗？
□ 当出了很多汗或感到恶心时，你是不是会感觉一点儿力气也没

有？
□ 你是否有痤疮、皮炎或者其他皮肤问题？
□ 你是否有过焦虑、抑郁等心理障碍？
□ 你是否出现过脑雾？
□ 你的情绪波动是不是很频繁？
□ 你是否经常感冒？
□ 你是否经历过胃酸反流或者得过胃炎？
□ 你是否有过激素紊乱、月经不调、经前期综合征、不孕不育或

多囊卵巢综合征的症状？
□ 你的血糖水平是否过高？
□ 你是否患有胰岛素抵抗综合征？
□ 你是否处于糖尿病前期或者患有2型糖尿病？
□ 你是否患有非酒精性脂肪性肝病？
□ 你是否患有心脏病？



□ 你是否无力应对妊娠糖尿病？
□ 你的1型糖尿病是否很难缠，久治不愈？
你是否希望自己可以比现在更好呢？如果答案是肯定的，那么这

本书非常适合你阅读。



前言　聆听来自身体的声音
花点儿时间回顾一下，到目前为止你最后吃的一种食物是什么。
你喜欢这种食物吗？它看起来怎么样？闻起来怎么样？尝起来怎

么样？你在哪儿吃的？和谁一起吃的？又为什么要吃呢？
食物带给我们的不仅仅是美味，它对我们来说至关重要。然而有

些时候，食物也会在不知不觉中给我们带来意想不到的后果。现在，
有几个更具挑战性的问题：你是否知道在吃了这种食物后会增加多少
克脂肪？它是否会让你在第二天起床后长满丘疹？你是否知道它会让
你的血管增加多少斑块、脸上增加多少皱纹？你又是否知道它也许就
是你饭后不到2小时就感到饥饿、晚上无法安睡，而第二天又无精打
采的原因呢？

总之，你知道自己刚吃的最后一种食物会对你的身心健康造成什
么影响吗？

我们中的很多人都不知道。在开始学习一种被称为“葡萄糖”的
分子之前，我当然也不知道。

对于大多数人来说，身体就像一个黑匣子：我们知道它的功能，
但又说不清楚它是怎样工作的。我们经常会根据自己的意愿和周边信
息来决定中午吃什么，而不是根据身体的真正所需。

哲学家阿兰·威尔逊·瓦兹曾说：“动物是用胃吃饭的，而人往往
是用脑子吃饭的。”但是，如果身体能够与我们对话，结果可能就大
不一样了。我们不仅能清楚地知道自己为什么刚吃完饭不到2小时就
会饿，知道为什么晚上睡不好，还能知道为什么第二天感觉无精打
采，并基于此来更好地计划吃什么。这样，我们的健康状况就会得到
改善，生活质量也会得到提高。

事实证明，我们的身体一直在和我们进行“对话”，只是我们不
知道怎样去“倾听”它。

我们放到嘴里的每样食物都会引发一系列反应。这些食物会影响
我们体内30万亿的细胞和30万亿的细菌。食欲旺盛、丘疹、偏头
痛、脑雾、情绪波动、体重增加、嗜睡、不孕不育、多囊卵巢综合
征、2型糖尿病、脂肪肝、心脏病……每一类问题或疾病都是身体给
我们的信号，告诉我们身体内部出现了故障。

出现这些问题要归咎于我们所处的大环境。在花费数十亿美元的
市场营销活动的影响下，我们对营养的选择受到了影响，而这些市场
营销活动旨在让食品工业赚钱，为苏打水、快餐和糖果做广告。这些
食品通常会打着“加工类食品（或糖类）本身并不坏，重要的是你吃



了多少”的幌子，让你吃得心安理得。科学证明，事实正好相反：即
使我们摄入得并不多，加工类食品（或糖类）在本质上也对人体有
害。

尽管如此，受误导性营销广告的影响，我们还是相信了如下一些
说法：

· 减肥时只需要控制热量的摄入量和消耗量。
· 年糕和果汁对身体好。
· 高脂肪食物对身体不好。
· 应该吃点儿糖补充能量。
· 2型糖尿病是一种遗传性疾病，你对它无能为力。
· 如果减肥没有成功，那是因为你的意志不够坚定。
· 下午3点感到困倦很正常，喝点儿咖啡就好了。
我们发现，神清气爽的早晨似乎并不是很多。被误导的饮食选择

影响着我们的身体健康和精神健康，导致我们每天早晨醒来时都感觉
精神不振。但是，如果真能每天早晨精神焕发，你难道不想吗？我要
说的就是，你有办法做到。

长期以来，科学家一直在研究食物对人的影响。现在，关于这个
问题，我们知道的比以往任何时候都要多。在过去的5年里，世界各
地的实验室都有了惊人的发现：它们不仅揭开了食物在身体里实时反
应的秘密，证明了我们吃的食物很重要，而且还证明了怎么吃也很重
要，包括按什么顺序吃、怎样搭配着吃，以及怎样分门别类地吃。

科学表明，在人体这个黑匣子里，有一项指标影响着所有的系
统。如果理解这项指标并做出对它有益的选择，我们能够在很大程度
上改善身心健康状况。这项指标就是血糖水平，即血液中葡萄糖的含
量。

葡萄糖是身体能量的主要来源。我们通过所吃的食物获得大部分
葡萄糖，葡萄糖通过血液进入细胞。血液中葡萄糖的浓度在一天中有
很大的波动，而浓度的急剧增加（称为葡萄糖峰值）会影响我们的方
方面面，包括心情、睡眠、体重、皮肤、免疫系统的健康，患心脏病
的风险以及女性受孕的机会。

如果你不是糖尿病患者，可能很少会听到周围人谈论葡萄糖，但
是葡萄糖却实实在在地影响着我们每一个人。如今，监测血糖水平的
工具操作起来越来越便捷。再结合我前面提到的科学进步，这意味着
我们能够获得并利用比以往更多的数据，来深入了解自己的身体。

本书包含三部分：(1)为什么要控糖；(2)出现葡萄糖峰值有哪些
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危害；(3)轻松控糖的10个小窍门。

第一部分　为什么要控糖

不管是对于糖尿病患者还是对于血糖正常的人来说，自身的血糖
调节都非常重要。88%的美国人有可能出现血糖失调（尽管根据医学
指标，这些人并没有超重），并且大多数人并不知道这一点。当血糖
失调时，身体就会出现“葡萄糖峰值”。在葡萄糖峰值出现期间，我
们体内的葡萄糖会迅速增加，血糖会在大约1小时内（或者更短的时
间）升高超过30 mg/dL，然后迅速降低。这个峰值对人体的危害极
大。

第二部分　出现葡萄糖峰值有哪些危害

葡萄糖峰值对我们的短期影响包括饥饿、贪吃、疲劳、严重的更
年期症状、偏头痛、睡眠障碍、难以控制的1型糖尿病和妊娠糖尿
病、免疫力下降以及认知功能障碍。长期危害包括血糖失调导致的衰
老和慢性疾病的发展，如痤疮、湿疹、牛皮癣、关节炎、白内障、阿
尔茨海默病、癌症、抑郁症、肠道问题、心脏病、不孕不育、多囊卵
巢综合征、胰岛素抵抗综合征、2型糖尿病以及脂肪肝。

如果你把自己每天每分钟的血糖数值都标在一张图上，那么点与
点连成的线上就会呈现出峰值和谷值。这张图显示的是你的血糖曲
线。当你改变生活方式，避免出现葡萄糖峰值时，血糖曲线就会变得
平稳。血糖曲线平稳，身体分泌的胰岛素（一种调节血糖的激素）就
会减少，这对身体来说是有益的，因为胰岛素分泌过多是造成胰岛素
抵抗综合征、2型糖尿病和多囊卵巢综合征的主要原因。血糖曲线平
稳了，体内的果糖含量也会随之稳定（因为果糖和葡萄糖一起存在于
含糖食物中），这对我们是有益的。果糖过多会增加我们罹患肥胖、
心脏病和非酒精性脂肪性肝病的风险。

第三部分　轻松控糖的10个小窍门

你可以轻松地将这些饮食窍门融入自己的生活。我大学学的是数
学专业，研究生攻读生物化学专业，这些经历使我能够轻松提取和分
析庞杂的营养学数据。此外，我还在自己身上做了很多实验，并且佩
戴了一种名为动态血糖仪的设备，能够实时地监测自己的血糖。我在
这一部分分享的10个窍门既简单又有效。以后再也不会有人要求你远
离甜点、计算热量或者锻炼好几小时了。前提是，你得使用在第一部
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分和第二部分中学到的生理学知识，真正地倾听身体的声音，从而更
好地安排“怎么吃”（这意味着你甚至可以在餐盘上放比平时更多的
食物）。在这一部分中，我会提供避免出现葡萄糖峰值的所有信息，
这样你就无须佩戴血糖监测设备了。

在本书中，我会通过前沿的科学知识来解释这些窍门是怎样发挥
作用的，并且通过真实的案例来展示这些窍门的实际效果。你将会看
到来自我自己和控糖女神社区(Glucose Goddess Community)的实
验数据。控糖女神社区是我建立和发展的在线社区，已经有超过20万
会员（截至本书英文版出版之日）。你将会看到很多会员的控糖故
事，他们不仅体重下降明显、旺盛的食欲得到控制、精力得以提升、
皮肤变得光滑细腻，还摆脱了多囊卵巢综合征症状，逆转了2型糖尿
病，赶走了满足口腹欲之后的罪恶感，并重新获得了强大的自信。

当读完这本书时，你将学会聆听来自身体的声音，并且知道下一
步该怎么做；你将不再受制于市场营销广告的轰炸，从而拥有自主的
食物决策权；你的健康状况将会得到改善，生活质量也会得到提高。

我说的这些都是事实，因为这些都已经实实在在地发生在了我自
己的身上。



引言　不要把健康视为理所当然
脊椎骨像多米诺骨牌一般倒塌

你知道“不要把健康视为理所当然”这句话吗？我知道，19岁经
历的一次意外彻底改变了我的一生，让我对这句话有了更深刻的理
解。

当时，我和朋友在夏威夷度假。一天下午，我们去丛林徒步，并
决定从瀑布上跳下去，大家都觉得这是一个非常刺激的好主意（剧透
一下：这个主意并不好）。这是我第一次尝试做这样的事情。我的朋
友告诉我：“腿要保持伸直，这样脚会先落水。”

“知道了！”我说完这句话就行动了。
跳下悬崖的那一刻，我吓坏了，完全忘记了朋友的提醒。结果，

先落水的并不是我的脚，而是屁股。来自水流的巨大压力对我的脊柱
形成了向上的冲击波，然后，就像多米诺骨牌倒塌一般，我的每一块
脊椎骨都被挤压变形了。

咔嚓——咔嚓——咔嚓——咔嚓——咔嚓——咔嚓——咔嚓。
脊椎骨被撞击，所有的压力都指向我的第二胸椎。我的第二胸椎骨在
压力下爆裂成了14块。



生活被分为事故前和事故后
我的生活也随之被炸成了碎片。
在接下来的两周里，我被固定在医院的床上，等待接受脊柱修复

手术。躺在床上睡不着，我的脑子里不停地预演着接下来要发生的
事。我无法想象外科医生将从腰的侧面打开我的躯体，然后在脊椎骨
折的部位从后面开刀。医生要将骨折碎片连同周围2个椎骨取出，然
后将这3个椎骨连在一起，并用电钻将6个约2.5厘米长的钢钉钉入我
的脊柱。

手术的风险令我恐惧：肺脓肿、瘫痪或死亡。然而，我别无选
择。脊椎碎片压迫着我的脊髓膜，任何撞击（哪怕只是被楼梯绊一
下）都会让它穿破脊髓膜，导致我腰部以下瘫痪。我想象自己会在手
术台上大出血，医生放弃治疗后漠然离去。我想象着我的生活就这样
结束了，所有这一切都是因为我在做一件本以为很有趣的事时，在半
空中太过害怕而搞砸了。

等待手术的日子很漫长，但这一天还是到来了。麻醉师走进手术
室，为接下来8小时的手术做准备，我在想她会不会是我见到的最后
一个人。我祈祷自己能够在手术后醒来，余生都将充满感激。

半夜，我醒过来了，独自一人在康复室。起初，我为自己还活着
而感到巨大的欣慰。紧接着，巨大的疼痛席卷了全身，被钉入的钢钉
像一个铁拳一样挤压着我的脊柱（见图0-1）。护士慢腾腾地走了过
来，淡漠且不屑一顾。这个世界欢迎我回归的方式并不让人满意。我
哭了，只想找我的妈妈。



图0-1 术后脊柱CT扫描图

我并不会触发机场安检的安全警报，但是，这些钢钉会永久地留在我的身体里。

我满心感激：对于活着的深深的、极大的感激。但同时，痛苦如
影随形。整个后背都在一跳一跳地疼，我一动也不能动，稍微一动后
背的缝合伤口就好像要撕裂一般，我的腿着火了一样的难受。

每隔3小时，护士会准时来到病房，在我的大腿侧打一剂止痛
针，两条腿轮换着打。这一切都太痛苦了，包括反胃的阿片类药物，
我无法入睡，也不能吃东西，在两周里瘦了11 kg。我不知所措，觉
得自己既愚蠢又幸运，为发生的一切感到痛苦，也为让爱我的人经历
这一切感到愧疚。



与现实世界彻底脱轨
身体在几个月内就痊愈了，但是我的精神和心理状况远未康复。

我感觉自己与现实世界彻底脱轨了，连双手都不像是自己的了，经常
被镜子里貌似陌生的自己吓到。肯定有些地方不对劲，但是又说不清
楚是什么。

然而，其他人没有发现我的这些症状。从外表看来，我似乎又恢
复了健康。当有人问我感觉如何时，我总是回答“我很好，谢谢”。
但是，我的真实独白是“我感觉自己像一个陌生人，照镜子时常常失
控，害怕得要死，觉得自己再也不会好起来了”。后来，我被诊断为
人格解体障碍，患这种疾病的人无法将自己或周围的真实环境联系起
来。

当时，我住在伦敦。乘坐地铁时，我看着对面上下班的人，想象
着他们中有多少人像我一样，也经历了一些艰难的事情并将自己隐藏
了起来。我想象着地铁里的某个人会发现我的痛苦，并告诉我他理解
我——他曾经也有过类似的经历，并重新找回了自我。当然，这并没
有发生。坐在距我大约1米以外的人完全不知道我内心的想法。我甚
至也不清楚自己内心的想法。

我唯一清楚的是，我们并不了解自己身体内部究竟会发生什么。
即使我们可以表达自己的情感——感激、痛苦、释然、悲伤等，但出
现这些情感的原因到底是什么呢？我们从什么时候开始感觉不好的？

记得我曾经对最好的朋友说：“没有什么事情比健康更重要了，
无法上学、没有工作、缺钱，这些都不重要。”这是我经历病痛后最
深刻的体悟。

为此，在4年后我踏上了去往距离旧金山以南60多千米的地方的
火车，去位于山景城的一家公司上班。在决定找出身体是如何与我们
沟通的真相后，我认为自己需要一份研究最前沿健康科技的工作。而
在2015年，最前沿的科技就是基因学。



重新认识自己
我成了一家名为23 and Me的初创公司的实习生。公司之所以以

此命名，是因为我们每个人都携带23对染色体的基因密码。相比于其
他地方，这里是我最想来的。既然基因塑造了我们的身体，那么，了
解基因就能够了解自己的身体。

23 and Me是实现该目标的好地方，我和优秀的人一起，用完美
的数据，来完成伟大的使命。办公室的氛围令人激动。

我曾经做过产品经理，拥有两个学位，擅长将复杂的问题简单
化。我充分发挥了这些优势：向客户讲解基因研究，并鼓励他们参与
问卷调查。我通过数字网络可以一次收集上百万份数据，这种收集数
据的方式在当时还未被普及。每一位客户都是“公民科学家”，为推
进我们对基因的普遍认知做出了贡献。我们的目标是通过个性化医疗
创新，为每个人提供针对性的健康建议。

我通读了该公司研究团队中科学家发表的所有文章，和他们走得
越来越近，并开始思考一些问题。令我失望的是，我越来越清楚地认
识到基因并不像我原本以为的那样具有预测性。基因会显示你可能更
容易患上2型糖尿病，却不能明确地告诉你是否会患上糖尿病。观察
基因只能够为你预测某件事情可能会发生。论及大多数慢性病，从偏
头痛到心脏病，其根源在于你的生活方式，而非遗传基因。总之，基
因并不能决定你早晨醒来时的感觉。

2018年，23 and Me推出了一个新项目，即动态血糖仪(CGMs)
的研发。这个项目由健康研究与发展团队领导，并负责提出最具前瞻
性的想法。

动态血糖仪是一种小型设备，可以佩戴在手臂后侧，用来监测人
们的血糖水平。它代替了糖尿病患者几十年来一直使用的指尖血糖检
测方法。使用指尖血，每天只能测量几次血糖，而动态血糖仪每隔几
分钟就可以测量一次血糖（见图0-2）。这样一来，整个血糖变化曲
线都可以被看到，并且可以很方便地发送到智能手机上。对于那些依
据血糖水平来决定用药剂量的糖尿病患者来说，动态血糖仪是真正的
游戏规则改变者。



图0-2 用动态血糖仪监测到的血糖曲线

动态血糖仪可以捕获原来传统指尖血糖检测法（图中圆圈）测量不到的血糖。

23 and Me推出这个项目后不久，一些顶级运动员也开始佩戴动
态血糖仪，通过测量血糖来优化他们的运动表现及耐力。随后，通过
研究佩戴该设备的相关数据，研究者发表了一些关于使用这种设备的
科学论文。论文表明，一些非糖尿病患者的血糖也可能会出现严重失
调。

当健康研究与发展团队宣布，要针对非糖尿病患者对食物的反应
展开一系列研究时，我立刻就报名了。我一直在寻找某种方法来帮助
我了解自己的身体。只是，接下来发生的一切远远超出了我的预想。

一位护士来到玻璃幕墙会议室，给4个志愿者佩戴动态血糖仪。
我将袖子卷了起来，护士用酒精棉签擦了擦我的左上臂后侧，把一个
监测器贴在我的皮肤上。她告诉我们，会通过针头在皮下埋一个长度
为3毫米、载有信息发射装置的纤维电极。电极要放置两周。

1、2……开始！监测器放好了——我几乎没有感觉到疼痛。
监测器启动需要60分钟，在那之后，通过手机终端，我可以实时

查看我的血糖水平。这些数据不仅可以显示我吃了什么（或者没吃什
么）后的身体反应，还可以显示我运动（或者没运动）后的身体反
应。我可以轻松获取身体内部的信息。

当我感觉很棒时，我会查看我的血糖。当我感到沮丧时，我也会
查看我的血糖。当我筋疲力尽时、晨醒后、睡觉前，我都会查看我的
血糖。我的身体正在通过手机屏幕上上升或下降的曲线和我交谈。



我给自己做了实验，并记录了所有数据。实验室就是我的厨房，
实验对象就是我自己，我的实验假设就是食物和运动可以通过我们制
定的一些规则来影响血糖水平。

很快，我发现了一些奇怪的现象：周一吃完玉米片后我的血糖出
现了一个大的峰值，但是周日吃完玉米片后却没有出现葡萄糖峰值。
喝了啤酒后会出现葡萄糖峰值，喝了葡萄酒后却没有出现葡萄糖峰
值。午餐后吃巧克力豆时没有出现葡萄糖峰值，晚餐前吃巧克力豆时
却出现了葡萄糖峰值。如果午餐后血糖持续偏高，下午就会感到很
累；如果血糖曲线非常平稳，一整天就会精力充沛。如果和朋友们熬
夜约会，晚上的血糖曲线就会像过山车一样。工作压力过大时也会出
现葡萄糖峰值。练习冥想后血糖曲线平稳。休息时来杯卡布奇诺没有
出现葡萄糖峰值，疲惫时喝一杯卡布奇诺却出现了葡萄糖峰值。只吃
面包后会出现葡萄糖峰值，吃抹了黄油的面包后却没有出现葡萄糖峰
值。

当我把自己的精神状态和血糖水平联系起来时，事情变得更有趣
了。我的大脑迷雾（自我发生事故后开始出现）通常都对应着一个很
高的葡萄糖峰值，而嗜睡通常对应着葡萄糖谷值。食欲与葡萄糖过山
车有关——时而快速上升，时而快速下降。如果醒来后感觉昏昏沉沉
的话，往往我的血糖已经持续高了整整一个晚上。

我筛选了数据，又重新做了很多实验，并将我的假设和研究结果
对比，得出结论：如果想感觉良好，就必须避免血糖出现大的峰值或
者谷值，让自己的血糖曲线变得平稳。这个重大发现治好了我的脑
雾，控制住了我的食欲，让我醒来时感觉良好。这是自发生事故以
来，我第一次真正意义上感觉良好。

于是，我和朋友们分享了这件事，而控糖女神运动就是这样开始
的。



控糖女神运动
一开始，朋友们听到我的话一脸茫然。显然，我必须找到一种更

吸引人的方式来分享这些研究成果。我尝试以自己的血糖数值为例来
进行科学的阐释（见图0-3）。但问题是，人们很难一开始就完全掌
控身体的内部情况。

图0-3 动态血糖仪监测的全天数据

为了找到这些数据的意义，我需要把一天中某些特定的时间“放
大”。但是，动态血糖仪没有配套的应用程序可以使用。为此，我在
电脑上开发了一个软件，尝试自己来做这些。我把自己吃的每种食物
都记录下来，并且对于记录下来的每条信息，我都会进行4小时的观
察。例如，“下午5点56分喝了一杯橙汁”。我会在喝橙汁前1小时
就开始监测我的血糖，并持续监测到喝完橙汁3小时后（见图0-
4）。



图0-4 喝橙汁前后的血糖曲线

下午5点56分喝一杯橙汁，这是喝橙汁前1小时、后3小时的血糖曲线

这种监测方法可以让我对喝橙汁前、喝橙汁期间和喝橙汁后的血
糖水平有一个直观的了解。

为了方便观察，我将血糖节点连成线，并标记了葡萄糖峰值。接
下来，本着科学并且美观时尚的原则，我简化了坐标轴，并在右侧添
加了食物的图片，类似图0-5，这样看起来就更加清晰且吸引人了。



图0-5 用自制软件绘制的血糖曲线

橙汁及其他所有果汁，含有很多糖分且都不含纤维。喝果汁会导致血糖水平飙升。

我的朋友和家人都被这些图迷住了。他们让我测试越来越多的食
物，并和大家分享结果。然后，他们开始监测自己的动态血糖，并将
测试数据发给我来汇总。事情一发不可收，过了一段时间，我已经没
有足够的时间来整理这些图了。于是，我研发了一款手机小程序来自
动完成这些图。我的朋友们开始使用这个小程序，接着朋友的朋友也
开始使用……小程序用户就像野火一样迅速蔓延。甚至那些没有动态
血糖仪的朋友，也受到了这些数据的影响，并开始改变他们的饮食习
惯。

2018年4月，我创建了控糖女神社区。随着控糖女神社区用户数
的增长，我被用户反馈给我的数据震惊了：葡萄糖几乎与我们的所有
行为有关联。



第一部分　为什么要控糖
我们最亲密的10个人中，9个人可能都在不知不觉中坐上了“葡

萄糖过山车”。



1 进入驾驶舱　葡萄糖为什么如此重要
观察自己的健康状况的感觉就像在回自己的座位时看了一眼飞机

的驾驶舱。到处都是复杂的东西：屏幕、仪表盘、闪光灯、旋钮、开
关、操纵杆、左侧按钮、右侧按钮、顶部按钮（我的天，为什么天花
板顶部还有按钮？）……。我们的视线转向别处，非常感激飞行员知
道他们自己在做什么。作为乘客，我们关心的是飞机是否能够正常飞
行。

如将身体看作飞机，我们就是那些一无所知的乘客，所不同的
是，我们自身同时也是飞行员。也就是说，如果不清楚身体是如何工
作的，我们就会像是在驾驶一架没有导航的飞机盲飞。

我们知道自己想要什么：微笑着醒来，一整天精力充沛、充满活
力。我们希望生活质量能有一个飞跃；希望生活中没有痛苦；希望和
自己所爱之人共度美好时光，充满温情和感恩。但是，怎样实现这些
是非常具有挑战性的。我们被这些复杂的“按钮”弄得手忙脚乱。我
们要怎么做，又要从哪里开始呢？

从控糖开始。为什么呢？因为葡萄糖是这间驾驶舱里的操纵杆，
是飞机顺利航行的关键。同时，它也是最容易掌控的（这要多亏了动
态血糖仪）。葡萄糖可以瞬间影响我们的感觉，包括饥饿感和心情。
一旦我们控制了它，许多问题就会迎刃而解。

如果体内的血糖失调，仪表盘就会闪灯，警报也会响起。我们的
体重会增加，激素水平会紊乱，我们会感到疲惫并且特别想吃糖，不
仅皮肤会出疹子，而且心里也会感到难受。我们会离2型糖尿病越来
越近。如果身体是一架飞机，那么对应的症状就是飞机颠簸、震荡、
失去控制，以及偏航。所有这些都明确地告诉我们应该做一些事情来
避免坠机。为了回到理想的飞行模式，我们需要让自身的血糖曲线平
稳化。

怎样来操作这个操纵杆呢？非常简单——控制我们盘子里的食
物。



极端饮食对身体的坏处
在深入探讨之前，我们首先要知道哪些结论不能从本书中得到。

在十几岁的时候，我尝试过纯素饮食，但那是一种非常糟糕的纯素饮
食。因为我选择了奥利奥和纯素意大利面，而不是营养丰富的鹰嘴豆
炖菜、脆脆的香煎豆腐和煮毛豆。我吃的只是低营养并且高糖的食
物。我的皮肤开始长痘，而且总是感觉很累。

刚成年的时候，我推崇酮类饮食，但那也是一种非常糟糕的酮类
饮食。我希望通过酮类饮食减肥，但是却长胖了，因为在不吃碳水化
合物的过程中，我吃的都是奶酪。这造成了我的激素水平紊乱，导致
月经都停了。

随着所学知识的逐渐增多，我越来越深刻地认识到极端饮食对身
体没有好处——尤其是很多理论容易被滥用（有一些是非常不健康的
纯素饮食，也有一些是非常不健康的酮类饮食）。“饮食”能够让我
们体内的葡萄糖、果糖和胰岛素曲线变得平稳。如果能践行良好的纯
素饮食和酮类饮食方法，那么这两种方法都能使曲线平稳。而且，只
要方法得当，任何一种合理的饮食方式都能使曲线平稳。这就是说，
我们可以通过饮食来逆转某些疾病或者减轻体重。我们应该寻求一种
可持续的生活方式，而不是节食。我们的餐盘上应该为所有食物留一
点儿位置，包括糖。尤其是在知道了葡萄糖是如何工作的之后，对于
这一点，我比以往有了更好的理解。

对于适度这件事情，有三点非常重要，在阅读本书时要铭记于
心。

第一，葡萄糖不是一切。有些食物能够使血糖曲线变得完全平
稳，但是，这些食物对我们的健康并没有好处。例如，尽管工业加工
油和反式脂肪酸不会造成葡萄糖峰值的出现，但却会使我们的器官老
化、出现炎症并受伤。酒精也不会造成葡萄糖峰值的出现，但这并不
是说酒精对我们就有好处。

决定我们健康的还有其他因素：睡眠、压力、锻炼、情感联系、
医疗护理等。除了葡萄糖，我们还要注意脂肪、果糖和胰岛素。这些
我在本书的后半部分会讲到。但是，不管是果糖水平还是胰岛素水平
都很难连续地被监测。血糖水平是唯一我们躺在舒适的沙发上就可以
监测的。另外，还有一个好消息，那就是当血糖曲线变得平稳之后，
我们的果糖曲线和胰岛素曲线也会随之变得平稳。这是因为果糖和葡
萄糖在食物中总是一起出现，而胰腺释放多少胰岛素是根据葡萄糖的
多少来定的。当这些胰岛素的数据可以用在科学研究中时（胰岛素通
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常在临床环境中进行连续监测），我也会阐述这些葡萄糖黑客对胰岛
素的影响。

第二，环境非常关键。我的妈妈经常会发一些她在超市要买的东
西的照片，问我：“这个好还是不好？”我总是回答：“这要看情
况。如果不买这个，你会买什么呢？”

我们不能简单地说一种食物是好是坏，因为所有的事情都是相对
的。相对于普通面粉来说，高纤维面粉是“好”的，但是相对于蔬菜
来说，高纤维面粉又是“坏”的。燕麦饼干相对于杏仁来说是“不
好”的，但是相对于可口可乐来说又是“好”的。我们遇到了一个难
题，不能简单地根据一种食物的血糖曲线来判断这种食物是“好”的
还是“坏”的。我们必须将这种食物与其替代品进行比较。

第三，本书给出的建议都是有科学依据的。本书中的每张血糖曲
线图都是为了阐明我参考和引用的科学发现。我不会从针对一个人的
葡萄糖实验或者我个人的实验中得出普遍的结论。首先，我做了调
研：找到了一些科学证据，能够解释为什么某些行为习惯会使血糖曲
线平稳化。例如，饭后10分钟的适度锻炼能够降低这顿饭引发的葡萄
糖峰值。在这些研究中，科学家已经在许多人身上做过实验，然后得
出了一个普遍的结论，并且能够确保结论在统计学上是成立的。其
次，我只是对他们的研究成果做了一份更直观的可视说明。所以，我
选择了一种单独食用就可以使血糖水平出现峰值并且很受欢迎的食
物，比如一包薯片。在一天早上，我自己吃了一包薯片，并监测血糖
水平；接着，在第二天早上，我又吃了一包薯片，但不同的是，我在
吃完薯片后出门散步了10分钟。监测显示第二组实验中葡萄糖峰值变
小了，和论文的结论一样。于是我向人们展示餐后散步可以降低餐后
的葡萄糖峰值。当然，实验者不全是我，还有控糖女神社区的其他
人，他们会向我分享自己所做的实验。

所以，如果身体是一架飞机，而我们自己既是飞行员又是乘客，
那么就请把以上这三点注意事项作为自己的安全课的重要内容吧。平
稳的血糖曲线是使我们安全飞行的起点，请系好安全带，开始自己的
旅程吧。
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2 “食土动物” 植物如何生成葡萄糖
植物并没有得到它们应有的声望。公平地说，它们很少宣传自己

的丰功伟绩，因为它们做不到。如果摆放在桌子上的仙人掌会说话，
那么关于它的祖先的传说可能会给我们留下深刻的印象，毕竟，是它
们促成了地球上最重要的生物进程——光合作用。

几百万年前，我们的星球还是一个由水和淤泥组成的贫瘠的大岩
块。只有细菌和海洋中蠕动的蠕虫拥有生命。地球上没有树木，没有
叽叽喳喳的小鸟，当然也没有哺乳动物。但是，在这个蓝色星球的某
个角落，或许就位于现在的南非，一件神奇的事情发生了。在经过了
几百万年的反复演化之后，一株小小的幼芽破土而出，长出了第一片
叶子。从此，生命史新的篇章开启了。

这真是一个了不起的壮举。那株小嫩芽是如何做到的呢？
人们曾经普遍认为植物是“食土动物”：因为它们在泥土中生根

发芽，最终破土而出。16世纪40年代，佛兰芒科学家海尔蒙特开始
着手研究这种说法的真实性。他进行了一项长达5年的实验，这项实
验又被称为“柳树实验”。从这项实验中，我们了解到两件事情：第
一，海尔蒙特非常有耐心；第二，植物并不是由泥土构成的。

海尔蒙特在一个大花盆里装了约90 kg的土壤，并种植了一棵重
约3 kg的柳树苗。在接下来的5年里，他给小树浇水，观察并记录小
树的生长情况。5年过去了，这棵小树长大了，海尔蒙特把小树从花
盆里移出，这时的小树已经重达78 kg了，比最初的幼苗增加了75
kg。最重要的是，花盆里土壤的重量几乎没有发生变化。这意味着小
树增加的75 kg一定来自其他地方（见图1-1）。



图1-1 柳树实验

如果植物不吃土，那它究竟是如何生长的呢？现在我们说回地球
上长出的第一株小芽，我给这株小芽取名为“杰瑞”。

杰瑞给出了它的最优解决方案：将空气而不是土壤转化为物质。
杰瑞利用太阳的能量，将空气中的二氧化碳和土壤中的水（来自土
壤，但并不是真正的土壤）转化为一种原来从未见过的物质，并用其
来构建自己的每一个部分。这种物质就是我们现在所说的葡萄糖。没
有葡萄糖，就不会有植物和生命。

在柳树实验后的几百年里，很多研究人员都想探究植物到底是如
何合成这种物质的。他们利用蜡烛、真空密封罐和不同类型的水藻进
行了很多实验。美国科学家梅尔文·卡尔文、安德鲁·本森和詹姆斯·巴
萨姆最终破解了这一奥秘。卡尔文因这一发现获得了1961年的诺贝
尔化学奖。这个合成过程被命名为“卡尔文循环”。不过，这个名字
并不为我们熟知，我们通常称这一过程为“光合作用”，也就是利用
光能，将二氧化碳和水转化为葡萄糖的过程。

我有点儿羡慕植物的生长方式。它们不用花时间在杂货店购物，
自己就能够创造食物。对于人类来说，这就像是我们坐在太阳底下就
能够吸收空气中的分子，无须购买、烹饪和吞咽食物，就能够在胃里
产生一份奶油扁豆汤一样。

葡萄糖一旦生成，植物既可以靠分解葡萄糖来产生能量，也可以
原封不动地将葡萄糖作为生长所需的原料。我们再也找不到比葡萄糖



更适合的原料了。葡萄糖小巧又灵活，一句话末尾的那个句号能装下
50万个葡萄糖分子。它可以用来构建植物坚硬的树干、柔软的叶子、
细长的根和多汁的果实。就像钻石和铅笔芯都是由同样的原子（碳原
子）组成一样，植物也可以通过葡萄糖生产出很多不同的物质（见图
1-2）。

图1-2 植物通过葡萄糖生产出很多不同的物质

在一个阳光明媚的下午，植物通过光合作用生成葡萄糖，并将葡萄糖组合成不同的形态来
促进自己再生长，包括它的根、叶子和果实。



强力淀粉
植物可以通过葡萄糖生产的物质之一就是淀粉。活着的植物每时

每刻都需要能量。但是，当没有阳光的时候，不管是阴天还是晚上，
光合作用都不能进行，无法为植物提供其生存所需要的葡萄糖。为了
解决这个问题，植物需要在白天生产更多的葡萄糖并储存起来，以备
不时之需。

问题是，储存葡萄糖并不容易。葡萄糖的自然属性是易溶于周围
的任何物质，它就像课间休息时的孩子们一样。孩子们在操场上横冲
直撞，他们的行为无法被预知和控制。但是，当再次上课时，孩子们
会被老师叫回来，安静地（大部分）坐在教室里上课。同样，植物也
有使葡萄糖再次聚集起来的方法。它们通过一种名为酶的助手（我们
可以把它理解成助理教师）来捕获葡萄糖并将其连接在一起：左手牵
右手，右手牵左手，连接成千上万个，最后就会形成一条长长的葡萄
糖链，葡萄糖也就不再到处乱跑了（见图1-3）。

图1-3 植物通过葡萄糖生成淀粉

这种形式的葡萄糖被称为淀粉。在植株的茎和叶中淀粉的存储量
很小，但是在根茎部的存储量很大。甜菜、土豆、胡萝卜、块根芹、
豆薯和山药的可食用部分都是根，都含有淀粉。种子也含有淀粉。淀
粉为其发芽、生长提供必要的能量。大米、燕麦、玉米、小麦、大
麦、豆类（豌豆、扁豆、大豆和鹰嘴豆）都属于种子，这些种子中也
都含有淀粉（见图1-4）。



图1-4 根类蔬菜和种子中富含淀粉

在这间“教室”里，有很多纪律约束着这些淀粉，所以，
starch（淀粉）一词来源于德语stärke，意为“强壮”。

淀粉也确实很强壮，但这并不意味着它不可改变。只要找到合适
的工具，淀粉也是可以被分解的。每当植物需要葡萄糖的时候，它们
会使用一种被称为α-淀粉酶的酶。这种酶可以直达根部，将一些葡萄
糖分子从淀粉链中释放出来。“咔嚓”一下，葡萄糖就被释放出来
了，接着被转化为能量，或是成为构成其他物质的原料。



凶猛纤维
另一种酶（有很多种不同的酶）能够执行另一项不同的任务——

制造纤维。与葡萄糖手拉手制造淀粉的方式不同，这种酶使葡萄糖分
子手脚相连，通过这种连接方式形成的链被称为纤维。就像房子砖块
之间的灌浆一样，纤维可以使植物长得高而不倒。纤维常见于树干、
树枝、花朵和叶子中，植物根部和果实中也有少量纤维（见图1-
5）。

图1-5 树干、树枝和植物的叶子富含纤维

人类发现了纤维的一种实际用途：被收集并加工制作成纸。这项
用途始于埃及的纸草。现在，纤维从树干中被提取出来，再经过聚
合，变成一沓一沓的纸。如果你正在阅读纸质版的《控糖革命》，你
就是在读一本印刷在葡萄糖上的关于葡萄糖的书。



香甜果实
如果尝一下葡萄糖，你就会发现它很甜。但是，植物还会将一部

分葡萄糖转化为一种更甜的叫作果糖的分子。果糖的甜度大约是葡萄
糖的2.3倍。

植物将果糖集中到水果（苹果、樱桃、猕猴桃以及其他水果）之
中（见图1-6），并将水果挂在枝头。这么做的目的是让动物无法抗
拒水果的味道。那么为什么植物希望它们的果实如此诱人呢？因为植
物将其种子藏在了果实之中。这是植物繁殖的关键：动物吃掉它们的
果实，种子便神不知鬼不觉地被带走，直到食客将种子排泄出来。这
就是种子四处传播的方式，而这种方式让植物遍布各地。

图1-6 水果富含果糖

大部分植物的果糖都是以这种方式存储的，但是有一些植物，在
另一种酶的帮助下，会在一段时间内将葡萄糖以另一种方式进行连
接。这种连接方式产生的分子被称为蔗糖。蔗糖的存在可以使植物存
储更多的能量（一个蔗糖分子比一个葡萄糖分子和一个果糖分子加起
来要稍微小一点，这样，植物就可以在更狭小的空间中存储更多的能
量）。对于植物来说，蔗糖是一种非常巧妙的能量临时存储物质，但
是对于我们来说，蔗糖却有着非常重要的意义。我们每天都在使用



它，只不过用另一个名字称呼它——食用糖。
得益于光合作用，葡萄糖以不同的形式存在——淀粉、纤维、果

糖和蔗糖。这就是杰瑞提出的巧妙方法，为这个星球上生物的多样性
铺平了道路。



3 家庭事务　葡萄糖是如何进入血液的
从恐龙到海豚再到老鼠，植物发明的葡萄糖燃烧系统对所有的生

物来说都相当重要。在第一株植物出现四亿四千九百万年后，人类出
现了，而人类也需要靠燃烧葡萄糖获得能量。

我们的细胞，就像所有的动物和植物的细胞一样，都需要能量来
维持生命——葡萄糖是细胞最佳的能量来源。虽然每一种细胞功能不
同，但都需要葡萄糖的支持。心脏细胞需要能量来进行收缩，脑细胞
需要能量来激发神经元，听觉细胞需要能量来听，视觉细胞需要能量
来看，胃细胞需要能量来消化，皮肤细胞需要能量来修复伤口，红细
胞需要能量让我们获得充足的氧气、整夜蹦迪。

每一秒，我们的身体要燃烧8×1018个葡萄糖分子。换个角度来
看，如果一个葡萄糖分子是一粒沙子，我们每10分钟就会把地球上所
有海滩上的沙子燃烧一次。

总而言之，人体需要大量的能量。但是，我们遇到了一个小问
题：人类不是植物。即使有了最先进的技术，我们也不能利用太阳将
空气转化成葡萄糖（我曾经尝试在海滩上进行“光合作用”，但是没
有任何效果）。对我们来说，获取所需葡萄糖的最常规的方式（但不
是唯一方式）就是吃。



淀粉
至今，我都记得11岁时在生物课上做的一个实验。当时我们正准

备上第二节课。每个学生都被分到了一片白面包。
就在我们都困惑不解的时候，老师宣布了上课内容：每个人把整

片面包放到嘴里，然后持续咀嚼整整一分钟，其间不能吞咽下去。虽
然这是一个奇怪的要求，但是貌似比平时的课堂内容更好玩，所以我
们都按照要求做了。大约嚼了30次后，令人惊讶的事情发生了：面包
的味道开始变甜了！

大多数面包都是由面粉制成的，而面粉由小麦粒研磨而成。我们
都知道，小麦粒里面含有很多淀粉。任何由面粉制成的食物都含有淀
粉，如馅饼皮、饼干、糕点、意面——所有这些都是由面粉制作的。
我们进食时，也会使用和植物一样的酶——α-淀粉酶，来把淀粉分
解成葡萄糖。

淀粉在体内转化为葡萄糖的速度非常快。这个过程通常发生在肠
道，所以我们很少注意到它。α-淀粉酶将淀粉分解，葡萄糖分子被释
放出来。然后，这些葡萄糖分子又像下课的孩子们一样在操场上疯
跑。

完成这项重要工作的α-淀粉酶也存在于我们的唾液之中。如果咀
嚼淀粉的时间足够长，我们就给了α-淀粉酶工作所需要的时间。这个
分解过程发生在口腔，被我们尝了出来。这就是这项实验的神奇之
处。



水果
和面包不同，水果一开始尝起来就是甜的。这是因为水果已经含

有一些没有被连接起来的甜甜的葡萄糖分子。另外，水果中还含有果
糖，果糖比葡萄糖更甜。水果中还有蔗糖——葡萄糖和果糖的组合
糖，蔗糖虽然没有果糖甜，但是比葡萄糖要稍甜一些。

水果中的葡萄糖可以被身体直接吸收利用，不需要再次分解。蔗
糖确实需要被分解，有一种酶可以将蔗糖分解成葡萄糖和果糖，但是
所需的时间极短，只要1纳秒（十亿分之一秒）。

果糖的情况则要复杂一些。我们吃下果糖后，其中的一部分会在
小肠被再次转化成葡萄糖，另一部分则继续以果糖的形式存在。果糖
和葡萄糖都能够通过肠壁细胞进入我们的血液。在之后的章节中我会
进行讲解，现在我希望大家记住的是，葡萄糖是我们身体所需要的燃
料，但果糖不是。现在的状况是，我们吃了很多不必要的果糖，因为
我们吃了太多的蔗糖（一份蔗糖中的一半是葡萄糖，另外一半是果
糖）。

那么纤维呢？纤维有着特殊的命运。



纤维
酶的作用是断开淀粉和蔗糖中的连接，但是，没有任何酶可以断

开纤维中的连接。也就是说，纤维不能重新变回葡萄糖。这就是为什
么我们吃了纤维之后，纤维仍然是纤维。

纤维会从胃到小肠，再到大肠。这很好。尽管纤维不能转化为葡
萄糖，不能为细胞提供能量，但是，纤维是我们饮食中必不可少的物
质，在帮助消化、保持健康的肠道运动、维持微生物健康等方面发挥
着非常重要的作用（见图1-7）。





图1-7 葡萄糖和淀粉、糖类、纤维的相互转化

除了纤维，我们吃的植物的任何部位都会在消化过程中被分解成葡萄糖和（或）果糖，而
纤维则会被我们直接排出体外。



同一个父母，四个兄弟姐妹
淀粉、纤维、果糖和蔗糖就像四个性格不同的兄弟姐妹。不管它

们怎样争吵，也不管它们看起来差异多大，我们都无法忽视它们是相
关的这一事实，因为它们有着共同的父母——葡萄糖。

哪怕给它们一个家族名字，都很合理。1969年，几位科学家联
名发表了一篇长达20页的论文《碳水化合物命名法的暂定规则》
(Tentative Rules for Carbohydrate Nomenclature)，并将论文
呈交给了科学界。在那之后，人们接受了这个家族的名字——碳水化
合物。那么，为什么称它们为碳水化合物呢？因为它们是由碳（含碳
化合物）和水（水合物）结合而成的，这也是在光合作用中发生的事
情。

碳水化合物=淀粉+纤维+糖类（葡萄糖、果糖、蔗糖）
在碳水化合物家族（包括淀粉、纤维、葡萄糖、果糖和蔗糖等）

中，科学家将其中最小的分子——葡萄糖、果糖和蔗糖，组成了一个
亚组。我们称这个亚组为糖类。这里的糖类与我们常说的食用糖是不
一样的，尽管它确实包含构成食用糖的分子，如蔗糖。“糖类”在这
里是一个科学术语。

碳水化合物家族的成员在植物中以不同的比例存在。例如，西蓝
花中有大量的纤维和少量淀粉，土豆中有大量的淀粉和少量纤维，而
桃子中大部分都是糖类，只有少量纤维（我们可以注意到每种植物中
至少会有少量纤维）。

但是，令人困惑的是，当人们谈论营养时，总是用“碳水化合
物”或者“碳水”来描述淀粉和糖类，而不包括纤维。这是因为纤维
不能像它的兄弟姐妹一样被人体吸收。我们可能听过一些说法，
如“西蓝花中碳水化合物很少，大部分都是纤维”。根据科学命名
法，正确的说法应该是“西蓝花含有大量的碳水化合物，其中大部分
都是纤维”。

在本书中，我会继续按照惯例来叙述，因为这是我们在生活中最
可能听到的说法。但是同时，我还是一如既往地希望大家能够了解科
学！

当我说到“碳水化合物”或者“碳水”时，我指的是淀粉类食物
（土豆、面食、米饭等）和含糖食物（水果、派和蛋糕等），而不是
指蔬菜，因为蔬菜的成分大部分是纤维，只有少量是淀粉。并且，当
我说到“糖”时，就像我们大多数人一样，我指的就是食用糖。



如果我们的饮食中没有葡萄糖会怎样
既然葡萄糖对生命如此重要，那么肉食动物又是如何生存的呢？

毕竟，许多动物并不吃植物，如海豚，它们以鱼类、鱿鱼和水母等为
食。还有一些人也不吃植物，因为他们生活的环境里没有水果和蔬
菜，如俄罗斯冻原地带的人。

葡萄糖对我们的身体细胞特别重要，当确实无法从外界摄入葡萄
糖时，身体还可以自己生成葡萄糖。

虽然人不能进行光合作用，不能通过空气、水和阳光生成葡萄
糖，但是，身体可以通过食物来生成葡萄糖，如通过脂肪或蛋白质产
生葡萄糖。肝脏则通过一种被称为糖原异生的过程，来完成这一目
标。

我们的身体甚至还能进一步地自我调节：当葡萄糖很少时，身体
的很多细胞能够在必要时将脂肪作为能量。这就是代谢灵活性。（只
能依赖葡萄糖的细胞是红细胞。）

事实上，一些饮食方法，如阿特金斯饮食法和生酮饮食法就是通
过刻意限制碳水化合物的摄入量，让人体内的葡萄糖处于一个极低的
水平，来刺激身体通过燃烧脂肪来提供能量。这种方法被称为营养酮
症，也是代谢灵活性在实践中的应用。

所以，可以确认的是，碳水化合物在生物学上并不是必要的（我
们不需要通过吃糖来维持生存）。但是，它们确实是快速获得能量的
途径，也是人类饮食中的一道美味，并且已经被食用了数百万年。研
究发现，人类的史前食谱中既包括动物，也包括植物：有植物时就吃
植物，吃什么取决于他们在哪里生活。人类的饮食方式与周围的食物
供给相适应。然而今天，我们的饮食方式似乎彻底脱离了大自然原来
的计划。



4 寻求快乐　为什么我们比原来吃了更多的
葡萄糖

大自然希望我们摄入葡萄糖的方式
大自然希望我们能够通过一种特定的渠道来摄入葡萄糖：植物。

在植物中，哪里有淀粉或者“糖”，哪里就会有纤维。这是非常重要
的，因为纤维能够帮助人体减缓吸收葡萄糖的速度。在第三部分中，
我们会学习如何利用这一点造福自身。

今天，在超市货架上的绝大多数产品的主要成分都是淀粉和糖
类。从白面包到冰激凌、糖果、果汁，再到甜甜的酸奶，纤维无处可
寻。而所有这一切都是人类有意为之：在食品加工制作的过程中，纤
维通常会被去除，因为纤维的存在使长时间保存食物成为难题。

让我以草莓为例来做解释。我必须承认，草莓在制作过程中受到
了损害。将一颗新鲜的草莓放在冰箱中冷冻一个晚上，然后在第二天
早晨将草莓取出并解冻。如果去吃这个草莓，我们会发现草莓变成了
一团糊状物。为什么会这样呢？因为草莓中的纤维在冷冻和解冻的过
程中被破坏了，变成了小碎块。纤维仍然存在（并且仍然对健康有
益），但是口感却与原来大不一样了（见图1-8）。

图1-8 新鲜草莓和解冻之后的草莓对比

食品在加工过程中，其中的纤维通常会被去除，这样，食物就可
以被冷冻、解冻，即使在货架上存放多年也会保持原有的口感。以白
面粉为例，纤维存在于小麦胚芽和麸皮（小麦外皮）中，因此在面粉



的生产过程中，小麦表皮常会被去掉（见图1-9）。

图1-9 小麦麸皮和白面包成分对比

当植物中含淀粉的部分被加工成超市货架上的商品时，纤维已经被去除了。原本含有纤维
的种子和根会变成主要成分是淀粉的面包或薯条（通常还会添加糖）。

为了使食品成为超市中受欢迎的品类，人们还对食品做了一些其
他的处理——增加食品的甜度。食品加工的基础流程是，首先去掉纤
维，然后再将淀粉和糖进行浓缩。

的确，当我们发现好东西时，总是倾向于物尽其用。新鲜玫瑰花
的香味让我们身心愉悦，所以在香水行业，成千上万吨的玫瑰花瓣被
蒸馏，然后被浓缩成精油，用瓶子装起来，以便我们随时随地使用。
同样，食品行业也想提炼并浓缩自然界中最受欢迎的味道——甜味。

为什么我们这么爱吃甜的东西呢？这是因为从石器时代开始，甜
味就是一种信号，提示食物不仅安全（没有既甜又有毒的食物），还
能提供大量能量。在食物匮乏的年代，在其他人发现之前吃掉所有的
水果是一种优势。所以，我们的身体进化出了一种机制，就是当尝到
甜的东西时，我们会感到身心愉悦。在吃甜的东西时，一种被称为多
巴胺的化学物质会刺激我们的大脑。我们在行房事、玩游戏、刷社交
媒体、喝酒、抽烟时，身体分泌的都是同一种化学物质。所以，我们
的欲望永远也无法得到彻底满足。

在2016年的一项研究中，研究人员在老鼠的环境仓里放置了一
根操纵杆，这根操纵杆能激活它们的多巴胺神经元（这要多亏一个特
殊的光学传感器）。研究人员发现了一个惊奇的现象：如果把设备放
在那里让老鼠自己玩，它们会把所有的时间都用来按压操纵杆，一遍
又一遍地激活它们的多巴胺神经元。这些老鼠甚至不再进食和饮水，
直至死亡。这说明动物，包括人类，真的很喜欢多巴胺。而吃甜食是
获得多巴胺最简单的方式。



一直以来，植物不断地将葡萄糖、果糖和蔗糖浓缩进它们的果实
之中。直至几千年前，人类开始基于多种原因培育植物，而原因之一
就是想要使植物的果实越来越甜（见图1-10、图1-11）。

图1-10 不同时期的香蕉对比

原始香蕉是大自然的天然产物，富含纤维和少量的糖分。21世纪的香蕉是经过几代人培育
的产物，纤维减少了但糖分增加了。



图1-11 不同时期的桃子对比

我们今天吃的桃子比数千年前的要甜上数倍。

再之后，人类通过煮沸甘蔗并使其汁液结晶，创造出了食用糖
——100%蔗糖。这款新产品在18世纪风靡世界。随着蔗糖需求的增
长，奴隶制的残酷也在加剧：数百万的奴隶被带到潮湿的甘蔗种植
园，种植甘蔗并生产食用糖。

糖的来源随着时间的推移而发生改变，我们现在也可以从甜菜和
玉米中提取蔗糖。但是不管是哪一种植物，提取出来并添加到加工食
品中的蔗糖与水果中的蔗糖都是一样的。所不同的仅仅是蔗糖的浓度
（见图1-12）。

图1-12 樱桃和软糖豆中的糖对比



樱桃和软糖豆中都含有糖。区别是，软糖豆中含有大量浓缩糖。

和之前相比，食物中糖的浓度越来越高，摄取也越来越方便。我
们可以把番茄加工成番茄酱，且番茄酱中的糖分更高（见图1-
13）。

图1-13 番茄和番茄酱中的糖对比

甜度加强版的番茄：番茄酱。

我们从史前时代食用应季的、富含纤维的水果，到19世纪吃极少
的蔗糖（在当时，如果有人一生中吃过一个棒棒糖，就是非常幸运的
了），再到今天每年消费超过20 kg的蔗糖。我们吃的糖越来越多，
因为我们的大脑很难抑制对水果味道的渴望。甜味和多巴胺让人觉得
一切都是值得的。

正如老鼠实验显示的那样，我们一定要明白：伸手去拿糖果不是
我们的错。这不是意志力的问题——根本不是。而是因为久远而古老
的进化过程告诉我们，吃彩虹糖才是正确的选择。

美国创作型女歌手雪儿·克罗(Shery Crow)在歌中唱道：如果有
件事让你感到快乐，“那么就不会那么糟糕”。我们需要葡萄糖才能
生存，葡萄糖也能给我们带来快乐。所以，我们很正常地就会想：糖
吃多了有什么大不了的？

在某些情况下，更多也不一定就会更好。给一株植物浇太多的
水，植物会被淹死；给人提供太多的氧气，人也会因醉氧而晕倒。同
样，适量的葡萄糖对我们来说刚刚好：让我们感觉很棒、蹦蹦跳跳、
去工作、和他人一起玩、去生活、去感受欢笑和爱。但是，我们也可
能摄入过多的葡萄糖，而太多的葡萄糖会伤害到我们。可惜的是，我
们在大多时候都意识不到这一点。



5 皮肤之下　发现葡萄糖峰值
数百万人都在吃的类似早餐

很久之前，那时候我还不知道葡萄糖，每天早晨上学前我都会吃
一个巧克力酱可丽饼。我会在上学前20分钟醒来，穿上T恤衫和牛仔
裤，总忘了梳头，然后去厨房，从冰箱拿出可丽饼的饼坯，在热的平
底锅上放一片黄油，将可丽饼的饼坯放入锅中，转一转，翻面，然后
盛到盘子中，涂上巧克力酱，再叠一下就可以吃了。我会和妈妈说再
见，那时妈妈正在享用她自己的早餐：一碗谷物粥、一杯加糖的牛奶
和一杯橙汁。

数百万人都在吃着类似的早餐。餐桌上展示的都是一些很酷的技
术。对于我来说：小麦磨成了面粉，蔗糖、榛子、棕榈油和可可粉混
合成了巧克力酱。对我的妈妈来说：玉米膨化后又变成了薄片；甜菜
被压成泥，然后甜菜汁被挤出，再经过干燥，被制成蔗糖；橙子被挤
成果汁，变成主要由葡萄糖和果糖组成的液体。所有这些浓缩的糖类
尝起来都非常甜。我们所有的味蕾都享受这样的狂欢。

淀粉和糖类在被我们吃下之后会变成葡萄糖。它们会经过胃，进
入我们的小肠。在那里，葡萄糖会通过肠道上壁细胞，进入我们的血
液。从毛细血管到微小血管，再到更大更粗的血管，葡萄糖就像通过
匝道进入了高速公路。

当医生测量我们体内的葡萄糖含量时，通常会通过抽血来检测血
液中的葡萄糖浓度。但是，葡萄糖不只存在于血液中。它渗透到了我
们身体的各个部位。这就是为什么动态血糖仪能够在不抽血的情况下
测量出身体的葡萄糖含量：动态血糖仪可以感应到我们手臂外侧脂肪
细胞之间的葡萄糖浓度。

为了量化葡萄糖浓度，我们使用毫克每分升作为单位，写作
mg/dL。有些国家使用摩尔每升(mol/L)。不管使用哪种单位，它们
反映的都是同一个指标：有多少葡萄糖在体内自由移动。

美国糖尿病协会指出，基线浓度，即我们在早晨吃饭前的空腹血
糖，在60～100 mg/dL为“正常”，在100～126 mg/dL为糖尿病
前期，超过126 mg/dL为糖尿病。

但是，美国糖尿病协会给出的“正常”并不是最佳状态。早期研
究表明，空腹血糖的最佳范围为72～85 mg/dL。这是因为空腹血糖
在85 mg/dL及以上时身体更容易出现健康问题。

另外，尽管空腹血糖可以告诉我们是否有患糖尿病的风险，但我
们要考虑的不只是它。即使我们的空腹血糖处于“最佳范围”，我们



也可能在一天之中经历葡萄糖峰值变化。葡萄糖峰值变化涉及我们在
吃饭后葡萄糖的快速上升和下降，这对我们非常有害。后面我会详细
介绍。

美国糖尿病协会称人体血糖水平在餐后不应该超过140
mg/dL。但同样的，这是“正常情况”，而不是最优情况。针对非
糖尿病患者的研究给出了更准确的信息：我们应该努力避免餐后葡萄
糖水平升高超过30 mg/dL。所以，在本书中，我将葡萄糖峰值定义
为餐后体内的血糖升高在30 mg/dL以上。

不管空腹血糖的数值是多少，我们的目标是避免出现峰值，因为
由峰值引起的变异才是最大的问题。正是多年来日复一日的葡萄糖峰
值使我们的空腹血糖水平慢慢升高，可只有当血糖水平达到了糖尿病
前期的标准，我们才会有所察觉，而到那时，身体早已受到了损伤。

每天早晨，我妈妈的早餐都会造成其体内的葡萄糖峰值超过80
mg/dL，使她的空腹血糖从100 mg/dL一直升高到餐后的180
mg/dL！这个增量远高于30 mg/dL，而餐后血糖也远高于美国糖尿
病协会定义的“正常”峰值：140 mg/dL（见图1-14）。

图1-14 空腹吃下一大碗用全脂牛奶浸泡的家乐氏麦片后的血糖曲线

一直以来都被认为是健康的、用传统谷物制作的早餐，其实会使我们的葡萄糖峰值先超出
健康范围，然后再迅速下降。

随着时间的推移，我们将测量出来的体内的血糖浓度数据绘制出



来，就形成了一条血糖曲线。例如，观察我过去一周的血糖水平，如
果我经历了很多次葡萄糖峰值，那么这条曲线波动就会比较明显；如
果我的葡萄糖峰值出现次数较少，那么这条曲线会相对平稳（见图1-
15和图1-16）。

图1-15 一周内血糖曲线波动明显

图1-16 一周内血糖曲线波动平稳



我建议大家尽量使自己的血糖曲线变得平稳，这就是说，随着时
间的推移，我们会看到越来越少并且越来越小的葡萄糖峰值。换个说
法，使血糖曲线平稳化的方式就是降低血糖水平的变化幅度。我们的
血糖水平变化越小，健康状况就会越好。图1-17和图1-18所示分别
为吃年糕和吃黑面包后的血糖波动情况。

图1-17 吃年糕后的血糖曲线

图1-18 吃黑面包后的血糖曲线



我们甚至不需要运用任何数学知识就可以对图1-18和图1-19所示的两条曲线进行比较。显
然，峰值明显、波动大的那条曲线（吃了年糕的）对我们的健康更不利。



有些葡萄糖峰值会比另外一些更糟糕
图1-19和图1-20中的血糖曲线看起来几乎完全一样，但其实，

吃其中一种食物比另一种食物对身体的伤害要更大一些。你能猜出来
是哪一种吗？

图1-19 吃纸杯蛋糕后的血糖曲线

图1-20 吃米饭后的血糖曲线



吃甜食（如纸杯蛋糕）所引起的葡萄糖峰值比吃淀粉类食物（如
米饭）所引起的峰值对我们的身体健康更为不利。不过，这与我们测
量的血糖水平无关，而是由另一种看不见的分子造成的。

甜食中含有食用糖，或者叫蔗糖。蔗糖是一种双糖，由葡萄糖和
果糖缩合脱水形成。蔗糖分解后会产生葡萄糖和果糖。淀粉类食物则
不会产生果糖。所以，每当我们吃了甜食并出现葡萄糖峰值的时候，
都会有相应的果糖峰值出现。遗憾的是，果糖峰值我们看不到。动态
血糖仪只能监测葡萄糖的浓度，无法监测果糖的浓度，并且目前还没
有研发出动态果糖检测仪。

在研发出动态果糖检测仪之前，请大家记住，如果我们吃的是甜
食，那么甜食在造成葡萄糖峰值的同时，也会造成看不见的果糖峰
值，因此甜食导致的葡萄糖峰值对身体造成的伤害比淀粉类食物导致
的葡萄糖峰值更大。

为什么葡萄糖峰值对我们的身体有害？为什么果糖峰值对身体的
伤害更大？它们在我们的体内都做了什么？放轻松，在第二部分中我
们将学会这些，让自己更好地倾听身体的语言。



第二部分　出现葡萄糖峰值有哪些危害
未来，全球有3/5的人将会死于炎症引发的相关疾病。所幸，降

低葡萄糖峰值可以预防炎症的产生，继而降低患炎症类疾病的风险。



6 火车、面包和俄罗斯方块　葡萄糖峰值出
现时体内发生的三大变化

人体是由超过30万亿个细胞组成的。当我们的身体出现葡萄糖峰
值时，每个细胞都可以感知到。葡萄糖一旦进入细胞，它的首要生物
学目标就是将自己转化为能量，而负责这项任务的是一种被称为线粒
体的微型细胞器（见图2-1）。

图2-1 细胞中的线粒体

一个健康的细胞含有数以千计的功能性线粒体。

我们呼吸空气，吸入氧气。线粒体利用氧气将葡萄糖转化为一种
化学形式的能量，提供给每个细胞以满足其所需。当葡萄糖进入我们
体内细胞的时候，它会直奔线粒体，完成转化。



火车为什么停下：自由基和氧化应激
为了更好地理解线粒体对到来的葡萄糖峰值的影响，我先讲述这

样一个场景：我的祖父，在结束漫长的职业生涯之后，终于能够去实
现他在蒸汽火车上工作的梦想了。家里的每个人都认为祖父疯了，但
是祖父不在乎。在经过一段时间的培训后，祖父成了火车动力机舱的
司炉。他将煤铲进火炉中，使蒸汽产生，进而推动活塞，使火车的车
轮转动。我们可以将祖父想象为火车的“线粒体”。

火车一整天沿着轨道行驶。在此期间，煤会定期被运输到祖父那
里。祖父将煤放到火炉边，然后匀速将煤铲进火炉中，为火车的前进
提供燃料。这些煤就转化成了使火车前进的能量。当煤用完时，立刻
会有一批新的煤被送来。就像这列火车一样，当提供的能量与所需的
能量相匹配时，我们的细胞也会平稳地运转。

祖父参加新工作的第二天，在第一批煤被送过来几分钟之后，他
突然听到有人敲门，是更多的煤被送到了。祖父想：好吧，今天的煤
送得有点儿早。于是，祖父将这些煤放到火炉边。几分钟后，又有敲
门声，又有人送了更多的煤过来。一会儿又传来了敲门声……随着持
续不断的敲门声，煤也源源不断地被运过来。“我不需要这么多
煤！”祖父说。但是，祖父只是被告知他的工作是烧掉这些煤，并没
有得到其他的解释。

一整天，人们送来了一批又一批的煤，多余的煤都堆在动力舱
里。煤的供应已经远远超过需求。祖父添煤的速度已经不能再快了，
煤在他的周围堆积如山。

火车的动力舱里已经到处都是煤炭，煤都堆到了天花板。祖父也
累得几乎无法动弹。火车最后因为故障停运了，而这惹怒了很多人。
这天结束之后，祖父辞职了，他的梦想破灭了。

说回我们的身体，如果我们提供的葡萄糖比线粒体需要的多时，
线粒体也会和祖父有同样的感觉。细胞需要多少能量，线粒体便消耗
多少葡萄糖。多余的葡萄糖消耗不掉。当我们出现葡萄糖峰值时，向
细胞输送葡萄糖的速度就会过快。一下子传送太多，问题就会堆积起
来。

根据最新的科学理论非稳态负荷模型，当我们的线粒体淹没在不
必要的葡萄糖之中时，一种能产生严重后果的小分子就会被释放出
来，那就是自由基（有些葡萄糖分子会转化为脂肪，稍后我会进行介
绍）。葡萄糖峰值的出现会导致自由基产生，从而引发一系列危及身
体的连锁反应。



自由基是一个大问题，因为它们会破坏接触到的任何东西。它们
会随机捕捉并修改我们的遗传基因，引发有害的基因突变，甚至可能
引发癌症。自由基使我们的细胞膜产生漏洞，使细胞功能失常（见图
2-2）。

图2-2 正常细胞被自由基攻击的过程

在正常情况下，我们的体内会有一定数量的自由基，并且我们可
以处理这些自由基。但是，随着葡萄糖峰值的反复出现，产生的自由
基的数量变得很难掌控。当有太多的自由基需要中和时，我们的身体
就会处于一种氧化应激状态。

氧化应激是导致心脏病、2型糖尿病、认知功能下降和一般性衰
老的主要原因。另外，果糖比葡萄糖更容易造成氧化应激。这也是吃
甜食（含有果糖）比吃淀粉类食物（不含果糖）对身体造成的伤害更
大的原因之一。脂肪太多同样会增加氧化应激的情况。

数十年来，我们身体的细胞一直在被破坏。因为它们被葡萄糖塞
满了，不堪重负，线粒体无法有效地将葡萄糖转化为能量，于是细胞
开始“挨饿”，从而导致器官功能障碍。我们对此深有体会：尽管已



经通过吃饭补充能量了，还是会感到疲惫；第二天早晨很难起床，并
且一整天都没有精力。我们经常觉得很累。

当我们经历一个葡萄糖峰值之后，这种感觉会再来一次，并且更
加难受。



为什么你像烤面包一样：糖化反应与炎症
你可能会觉得吃惊，但是我们确实正在被“烘烤”。更确切地

说，我们正在进行褐变，就像烤面包机里的一片吐司（见图2-3）。

图2-3 烤面包片的颜色变化

烤面包时，面包会随着烘烤时长慢慢变成褐色。我们的内脏也会像这样逐渐变成褐色。

从出生的那一刻起，我们的身体内部就开始进行褐变，尽管这一
过程非常缓慢。科学家发现，婴儿胸腔的软骨是白色的，而年近90岁
的人的软骨会变成褐色。1912年，一位名叫路易斯·卡米拉·美拉德
(Louis Camille Maillard)的法国科学家描述了这一现象，并用自己
的名字为这一现象命名，人们称之为美拉德反应。

美拉德发现：当一个葡萄糖分子与另一种类型的分子碰撞时，就
会发生褐变。这会引起一种反应——第二个分子会被“糖化”。当一
个分子被糖化后，这个分子就被破坏了。这个过程是生命中正常并且
不可避免的一部分，是我们衰老的原因之一，也是我们的器官慢慢退
化和我们最终走向死亡的原因之一。我们不能阻止这一过程，但是我
们可以减缓或者加速它。

我们体内的葡萄糖越多，发生的糖化反应就越多。一旦一个细胞
被糖化，那么，这个细胞就被永久损伤了，就像我们不可能只烤面包



的一小块。细胞糖化的长期后果包括出现皱纹、白内障、心脏病和阿
尔茨海默病等。既然褐变会造成老化，那么衰老就是褐变的结果，所
以减缓体内的褐变反应就可以延长寿命。

果糖分子造成糖化反应的速度是葡萄糖分子的10倍，因此造成的
损害也大得多。强调一下，这也是含糖的食物如饼干（含有果糖）引
起的葡萄糖峰值会比淀粉类食物如意大利面（不含果糖）引起的葡萄
糖峰值更快让我们衰老的原因。

葡萄糖水平和糖化反应联系得非常紧密，所以有一个非常简单的
测量糖化情况的方法就是测量体内的葡萄糖水平。糖化血红蛋白
(HbA1c)测试就是测量在过去的2～3个月，有多少红细胞的蛋白被糖
化。糖化血红蛋白的水平越高，体内的美拉德反应发生得越频繁，参
与循环的葡萄糖越多，衰老速度也就越快。

体内过多的自由基、氧化应激和糖化反应的结合会造成全身性炎
症。炎症是一种保护措施，是身体在努力对抗入侵者。但是，慢性炎
症对身体是有害的，因为它会攻击我们的身体。从表面看，我们看到
的是发红和肿胀的现象，但是，在我们体内，组织和器官正在慢慢地
受到损害。

饮酒、吸烟、压力、肠漏综合征和身体脂肪释放的物质也会造成
炎症。慢性炎症会导致很多慢性疾病，如脑卒中、慢性呼吸系统疾
病、心脏疾病、肝病、肥胖和糖尿病。世界卫生组织将炎症相关疾病
称为人类健康最大的威胁。在全世界，有3/5的人将会因为炎症相关
疾病去世。不过，好消息是，降低葡萄糖峰值的饮食方式将会减少炎
症的发生，同时也会降低患炎症相关疾病的风险。

我们要探究的最后一个过程，可能是最令人惊讶的。这实际上是
我们身体的一种防御机制，用来对抗葡萄糖峰值的防御机制，但同
时，这种机制也会产生其相应的后果。



在俄罗斯方块游戏中活下去：胰岛素和脂肪堆积
将我们体内多余的葡萄糖尽快地排出体外，从而减少自由基和糖

化反应，对身体正常运转非常重要。所以，在我们不知情的情况下，
身体已经开始工作了，它在玩一种类似于俄罗斯方块的游戏（见图2-
4）。

图2-4 正在被清除的葡萄糖峰值

俄罗斯方块？不，这是正在被清除的葡萄糖峰值。

在俄罗斯方块游戏中，玩家将方块排列成一排，以便在这些方块
堆积前将其消除。这与我们体内的情况惊人地相似：当过多的葡萄糖
进入时，我们的身体会尽最大努力将其储存起来。

身体的工作原理就是，当我们体内的葡萄糖水平升高时，胰腺就
成了俄罗斯方块的玩家。胰腺的主要功能之一就是释放一种叫作胰岛
素的激素。胰岛素的唯一作用就是将多余的葡萄糖存储在身体的存储
单元中，使其脱离身体循环，保护我们不被伤害。如果没有胰岛素，
我们就无法生存。1型糖尿病患者由于胰腺无法产生胰岛素，必须通
过注射胰岛素来弥补这一缺陷。

胰岛素会将多余的葡萄糖存储在几个不同的存储单元中。第一个



存储单元是肝脏。肝脏是非常重要的存储单元，因为血液流经消化系
统，经过肠道，携带着新产生的葡萄糖，最终都会流经肝脏。

肝脏将葡萄糖转化为一种新的形态，我们称之为糖原。这个过程
相当于植物将葡萄糖转化为淀粉。糖原其实是淀粉的“表亲”——由
许多葡萄糖分子手拉手相互连接而成。如果过多的葡萄糖保持着原本
的形态，就会引起氧化应激和糖化反应。但是，一旦葡萄糖转化为糖
原，就不会造成损害。肝脏可以存储大概100 g糖原形态的葡萄糖
（相当于2份大薯条中的葡萄糖含量）。这是我们的身体每天所需的
能量来源——200 g葡萄糖的一半。

第二个存储单元是我们的肌肉。肌肉是非常有效的存储单元，对
于一个普通的体重为70 kg的成年人，其肌肉可以存储大约400 g糖
原形态的葡萄糖，这相当于7份大薯条中的葡萄糖含量。虽然肝脏和
肌肉是非常有效的存储单元，但是我们平时吃的葡萄糖实在是超过所
需要的太多了，所以这些存储单元很快就存满了。如果没有其他的存
储单元来储存多余的葡萄糖，我们的身体很快就无法再继续进行俄罗
斯方块游戏。

思考一下：我们身上什么东西可以不费吹灰之力，只需我们坐在
沙发上就能生长？那就是下面我要隆重介绍的脂肪储备了。

一旦我们的肝脏和肌肉中存满了葡萄糖，体内多余的葡萄糖就会
转化为脂肪，成为我们的脂肪储备，这是让我们体重增加的原因之
一。而且脂肪还有更多来源。因为我们的身体不仅要处理葡萄糖，还
必须要处理果糖。但是，果糖不能够转化为糖原存储在肝脏或者肌肉
中。果糖的唯一存储方式就是转化为脂肪（见图2-5）。



图2-5 葡萄糖和果糖的存储方式

果糖产生的脂肪会导致我们的身体出现一些不好的情况：首先，
脂肪在肝脏中积累，会导致非酒精性脂肪性肝病的发生。其次，在我
们臀部、大腿、脸部和内脏之间的脂肪细胞被填满之后，我们就长胖
了。最后，脂肪会进入血液，增加患心脏病的风险。我们可能听说过
低密度脂蛋白，它又被称为“坏”胆固醇，因为当它过量时，其中的
胆固醇会在动脉壁上沉积，久而久之会造成动脉硬化。

这也是如果有两种相同热量的食物，我建议大家选择不含果糖的
咸香美味食物，而不选择含有果糖的甜食的另一个原因。没有果糖意
味着变成脂肪的分子会更少。

具有讽刺意味的是，许多“不含脂肪”的加工类食品往往含有很
多的蔗糖，因此其中的果糖在我们消化之后就会变成脂肪。更多相关
内容参见第三部分。

很多人对脂肪有着复杂的感情，但脂肪确实非常有用：身体通过
脂肪储备为漂浮在血液中多余的葡萄糖和果糖提供存储空间。我们不
应该为体脂增加而生气，相反，应该感谢脂肪保护我们免受氧化应
激、糖化反应和炎症反应的伤害。我们能够产生的脂肪细胞的数量越
多，体积越大（这通常是遗传因素导致的），受到的保护时间就会越
长，就能更好地免受葡萄糖和果糖的伤害（但同时体重也会增加）。

再回过头来看胰岛素。就像我之前解释的那样，胰岛素在这个过
程中至关重要，因为它有助于我们将多余的葡萄糖存储在肝脏、肌
肉、脂肪细胞这三个“储存柜”之中（见图2-6）。



图2-6 胰岛素对血糖的影响

餐后大约60分钟，我们体内的血糖浓度到达峰值，之后随着胰岛素的分泌，葡萄糖分子被
储存在我们的肝脏、肌肉和脂肪细胞中，血糖浓度开始下降。

胰岛素是非常有益的。但是，随着葡萄糖峰值出现次数的增多，
我们体内分泌的胰岛素也会越来越多。而胰岛素过多是导致肥胖、2
型糖尿病、多囊卵巢综合征等疾病的根本原因。非常重要的一点是，
在我们将自己的血糖曲线变平稳的同时，我们自身的胰岛素曲线也会
自动地变平稳。

现在再想想我们对脂肪的复杂感情。脂肪很有用，但是，如果想
要减肥，就非常有必要从细胞的角度去了解我们的体内正在发生什
么，以及胰岛素是如何工作的。当我们说“我想减肥”时，实际上是
想说“我想让自己的脂肪细胞像气球一样变小，我的腰围也一起变
细”。为了做到这一点，我们需要开启“脂肪燃烧”模式。

就像杰瑞在晚上需要使用它的淀粉储备一样，当细胞中数以千计
的线粒体需要葡萄糖的时候，身体也能够调用储存在我们的肝脏和肌
肉中的糖原，将其转化为葡萄糖。接着，伴随糖原储备逐渐减少，身
体就会使用脂肪细胞中的脂肪作为能量，这样我们就会处于脂肪燃烧
模式，然后体重就下降了。

上述情况只有在我们的胰岛素处于低水平时才会发生。如果胰岛
素水平过高，身体就会阻止脂肪燃烧：胰岛素使通往脂肪细胞的道路



成为一条单行道，可以过去，但是不能回来。只有在葡萄糖峰值出现
2小时后，胰岛素水平开始下降，我们才能再次燃烧现有的储备。

如果血糖水平和胰岛素水平一直保持稳定，则有利于我们减肥。
2021年，加拿大科学家做的一项针对5600人的实验表明，体重减轻
总是发生在胰岛素下降之前。

体内过多的葡萄糖，以及由此导致的葡萄糖峰值和谷值会使我们
的身体在细胞层面发生改变。体重增加只是一个我们肉眼可见的症
状，事实上还伴有更多症状的出现。不过，不管是哪种症状，只要我
们的血糖曲线平稳，就都可以得到缓解。



7 从头到脚　葡萄糖峰值是如何让我们生病
的

早些时候，一个深刻领悟促使我开始了对葡萄糖的研究：我当下
的感觉与自身血糖曲线的峰值和谷值密切相关。

那天上午11点左右，正在工作的我感到昏昏欲睡，几乎无法移动
手指来点击鼠标，专注于手头的工作更是完全不可能。在挣扎了很久
之后，我站起来，走到茶水间给自己冲了一大杯黑咖啡。喝了一整杯
咖啡后，我还是感到浑身无力。我观察了自己的血糖水平变化：自早
餐吃了一片咸巧克力曲奇饼干、喝了一杯加了脱脂牛奶的卡布奇诺咖
啡之后，血糖水平先是经过一个高高的峰值，然后开始急剧下降。我
感到很累的原因是，我的身体刚刚坐了一辆葡萄糖过山车（见图2-
7）。

图2-7 早餐后我的血糖曲线

葡萄糖水平的快速下降让我感到无精打采。

随着对葡萄糖的了解越来越多，我发现有很多令人困扰的短期症
状都跟葡萄糖峰值与谷值相关，并且症状因人而异。有些人会头晕、
恶心、心悸、出汗、食欲旺盛和备感压力；有些人，比如我自己，会
感到疲惫，出现“脑雾”。许多控糖女神社区的会员还会表现出情绪
低落或焦虑的症状。



长期来看，葡萄糖峰值的形成过程会造成氧化应激、糖化、炎症
和胰岛素过量反应，会导致多种慢性疾病，包括2型糖尿病、关节
炎、抑郁症等的发生。



短期影响1：持续的饥饿感
你是不是总是感到饥饿呢？并不只是你一个人有这种感觉。
第一，我们很多人都会在刚吃过饭后就感到饥饿，这同样与葡萄

糖有关。将含有相同的热量，但种类不同的两餐进行比较，我们会发
现，如果该餐引起的葡萄糖峰值比较小，那么这一餐会让我们有更长
时间的饱腹感。所以，热量并非全部的问题所在（关于“热量”的更
多内容见第三部分）。

第二，持续饥饿感是胰岛素水平较高的一种表现。如果葡萄糖峰
值频繁出现，我们体内就会产生大量的胰岛素混合在其他激素之中。
瘦素，是一种告诉我们“我们饱了，应该不用吃饭了”的激素。胰岛
素水平过高会导致瘦素的信号被阻断。而胃促生长素，这种告诉我
们“我们还很饿”的激素就会取而代之。尽管有脂肪储备，有大量可
用的能量，身体依然会告诉我们还需要更多。所以，我们就会想要再
吃东西。

而在我们吃东西后，更多的葡萄糖峰值就会随之出现，身体会分
泌更多的胰岛素来将过量的葡萄糖转化为脂肪存储起来，这样又会加
强胃促生长素的作用。我们体重增加得越多，就越会感到饿。这是一
个不幸的、恶性的，也是不公平的循环。

如何改变这种现象？答案不是吃得少，而是要通过使我们的血糖
曲线平稳化来降低我们的胰岛素水平，而这通常意味着要吃更多的食
物，就像我们将在第三部分看到的那样。在第三部分，我们会听到玛
丽的故事，她是社区的会员，她原来每2小时就要吃一次东西，现在
连零食也不吃了。



短期影响2：食欲旺盛
2011年在耶鲁大学进行的一项实验，让我们对“食欲旺盛”的

理解发生了改变。研究人员首先让招募来的受试者看屏幕上的食物图
片，有沙拉、汉堡、曲奇和西蓝花，并通过磁共振成像(MRI)监测他
们的大脑活动。然后用数字1～9来记录他们想吃东西的程度，其中1
表示“一点儿也不想吃”，冲动程度依次增加，最大值9表示“非常
想吃”。

在电脑端，除了观测受试者大脑的哪个部分会被激活，研究人员
同时还监测了他们体内的血糖水平。他们发现，当受试者的血糖水平
稳定时，他们的食欲并不旺盛。但是，当他们的葡萄糖水平开始下降
时，会出现两种情况：

· 看到高热量的食物图片时，受试者大脑中控制食欲的中心会亮
起来。

· 受试者想吃这些食物的程度明显高于其血糖水平稳定的时候。
你发现了吗？当血糖水平下降时，即使只下降了20 mg/dL，低

于我们在葡萄糖峰值发生时的30 mg/dL，也会让我们特别想吃高热
量的食物。

问题是，我们的葡萄糖水平总会下降，确切地说，是在到达葡萄
糖峰值后总会降下来。并且，葡萄糖峰值越高，下降的幅度就会越
大。这意味着胰岛素在发挥它的作用，将多余的葡萄糖储存在不同的
存储单元中。但是这同时也意味着我们会更想吃块饼干或者汉堡，甚
至两者都想吃。而血糖曲线的平稳化会让我们的食欲没那么旺盛。



短期影响3：慢性疲劳
还记得祖父和他退休后的可怕经历吗？当车厢填满煤时，他被迫

放弃了铲煤，然后火车停了。同样的事情也会发生在我们身体细胞中
的线粒体上：太多的葡萄糖会使线粒体停止工作，然后能量生产就会
受到影响，结果就是我们会感到疲惫不堪。

在健身车上所做的实验表明，患有先天性线粒体缺陷的人的锻炼
时间通常只能达到正常人的一半。在我们的线粒体受到损伤后，哪怕
只是抱起我们的孩子也会变得极具挑战性，搬运一些杂货会让我们精
疲力竭，更别提像原来那样处理压力性事件（如裁员和分手）。那些
让我们感到困难的事情，无论是身体上的还是精神上的，都需要线粒
体产生能量来解决。

当吃到带甜味的东西时，我们会认为自己正在为身体获取能量，
但这只是我们大脑中多巴胺激增造成的一种使我们感到兴奋的假象。
每一次的葡萄糖峰值都会让我们的线粒体的长期功能受到损害。相对
于那些产生平稳化血糖曲线的饮食方式，那些能够造成葡萄糖过山车
的饮食方式会让我们感觉更加疲惫。



短期影响4：糟糕的睡眠
血糖失调的一个常见症状是半夜突然惊醒，心脏怦怦直跳。通常

情况下，这是血糖水平在半夜急剧下降导致的结果。绝经后的女性容
易失眠和部分男性睡眠呼吸暂停也与他们喜欢在血糖处于高水平时，
或刚经历葡萄糖峰值后立刻就寝有关。如果我们晚上想睡个好觉，那
么就要让我们的血糖曲线平稳化。



短期影响5：感冒和冠状病毒并发症
在经历一次葡萄糖峰值之后，我们的免疫系统会出现短暂故障。

如果此时血糖水平仍在缓慢升高，那么我们基本不具备对病毒等入侵
者的免疫能力了——我们会更容易遭到病毒感染。事实证明，此时，
我们尤其容易感染冠状病毒。良好的代谢能力（另一种描述线粒体功
能的表述方式）是我们在感染冠状病毒后能快速恢复的主要因素之
一。事实已经表明，血糖水平高的人群更容易感染病毒，也更容易出
现并发症，并且由感染病毒引发的死亡率是血糖水平正常人群的2倍
多。



短期影响6：更棘手的妊娠糖尿病
女性在怀孕期间胰岛素水平都会升高。这是因为胰岛素不仅可以

促进胎儿生长，还可以促进女性乳房组织的生长，为其将来的哺乳做
好准备。但是，这些额外分泌的胰岛素有时会导致胰岛素抵抗综合
征，即身体不再对胰岛素做出反应。胰岛素水平升高后却不能帮助自
身将过量的葡萄糖储存在三个存储单元之中，导致我们体内的血糖水
平升高，这就是常说的妊娠糖尿病。对于准妈妈们来说，这是一段可
怕的经历，随着预产期的临近，这种情况往往会更加糟糕。

但是，通过使血糖曲线平稳化，准妈妈们或许可以避免服药，还
能控制胎儿出生时的体重。这是个好消息，因为这样会使分娩更顺
利，也能使胎儿更健康。与此同时，这样做还能降低行剖宫产术的概
率，并控制准妈妈在孕期的体重。我们在第三部分中将看到阿曼达是
如何做到这些的。



短期影响7：潮热和盗汗
更年期女性的激素水平会急剧下降，而这种变化会让她们感觉自

己经历了一场“地震”：性欲减退、盗汗、失眠、潮热……
较高的或者不稳定的血糖水平和高胰岛素水平会让更年期变得更

加糟糕。研究表明，潮热和盗汗是更年期常见症状，并且多见于血糖
水平和胰岛素水平较高的女性。但是，2020年哥伦比亚大学的一项
研究发现，平稳的血糖曲线与更年期症状出现的时间有关，比如失
眠。



短期影响8：偏头痛
偏头痛是一种虚弱性疾病。有数据证明，患有胰岛素抵抗综合征

的女性的偏头痛患病率是未患此病的女性的2倍。患者的胰岛素水平
降低后，偏头痛的情况会有所好转：服用能够降低体内胰岛素水平的
药物后，32位患者中超过半数的人偏头痛发作频率明显降低。



短期影响9：记忆和认知功能问题
如果我们正准备参加考试、结算账目或者想赢得一场激烈的辩论

赛，那么一定要选对在开始这些事情之前所吃的食物。当我们打算补
充能量时，往往会倾向于吃一些甜食，但是，这种选择会让我们的大
脑反应变得迟钝。事实证明，过高的葡萄糖峰值会影响大脑的记忆力
和认知功能。

在经历了一晚上的禁食之后，这种糟糕的影响在第二天早晨达到
顶峰。多希望我更早知道这一点，之前我的早餐永远是巧克力酱可丽
饼。如果我们在上午9点有一个会议，并且想在会上表现出色，那么
就吃一份让自己的血糖曲线变平稳的早餐吧。详见第三部分的窍门
4。



短期影响10：更难管理的1型糖尿病
1型糖尿病是一种自身免疫性疾病，胰腺中控制胰岛素分泌的细

胞不再工作，导致患者无法分泌胰岛素，因此无法控制血糖水平。
1型糖尿病患者在经历葡萄糖峰值时，因为缺少胰岛素的帮助无

法将多余的葡萄糖存储在三个存储容器之中。为了弥补这一点，患者
需要每天多次注射胰岛素。然而，葡萄糖峰值和谷值是每天都要面对
的、带来巨大压力的难题。通过使血糖曲线平稳化，1型糖尿病患者
的这个难题可以得到解决。许多事情都变得轻松了：锻炼时不用担心
出现低血糖症（一种由低血糖引起的状况）了，也不用频繁地去厕所
了（葡萄糖峰值的副作用），甚至情绪也可以得到改善。

适用于1型糖尿病患者的所有窍门都将在第三部分中提到（在窍
门10中，我们会看到露西的故事，露西是一位1型糖尿病患者，通过
使用这些窍门，她成功地使其血糖曲线变得平稳）。如果你是一位1
型糖尿病患者，那么在你改变自己的饮食习惯前，一定要咨询医生，
以确定是否需要调整所使用的胰岛素剂量。



长期危害1：痤疮和其他皮肤问题
你可能会因为自己在高中时期不知道这些知识而遗憾万分：淀粉

和含糖食物会引起连锁反应，表现为身上和脸上长粉刺，以及皮肤泛
红。这是因为许多皮肤问题（包括湿疹和牛皮癣）都是由炎症引起
的，而正如我们刚刚学到的，炎症是由葡萄糖峰值引发的。

在我们选择能够使血糖曲线平稳化的饮食方式后，粉刺自然会减
少，痘痘会变小，炎症也会减轻。一项针对15～25岁男性群体的研
究表明，与导致葡萄糖峰值的饮食方式相比，使血糖曲线平稳化的饮
食方式能够明显降低粉刺的发生概率。有趣的是，即使没有减少其他
已知的能够导致粉刺产生的食物（如奶制品）的摄入量，这种饮食方
式也会使粉刺症状得以缓解。



长期危害2：衰老与关节炎
葡萄糖峰值出现得越频繁，衰老速度越快。到60岁时，我们的葡

萄糖峰值出现的次数会因为饮食习惯不同而与隔壁邻居相差成千上万
倍。这不仅会影响我们的外表年龄，还会影响我们的内在年龄。

糖化、自由基过多以及随之而来的炎症会使我们的细胞功能缓慢
退化，我们称之为衰老。自由基还会破坏胶原蛋白——一种存在于许
多身体组织中的蛋白质，这种破坏会导致皮肤松弛、皱纹产生，并引
发关节炎和软骨退化。这让我们的骨头变得脆弱，引起关节疼痛，导
致我们再也不能去公园跑步。

如果一个细胞中有太多的自由基或受到的损伤过于严重，那么这
个细胞就会让自己死亡以避免更多的伤害。但是，这样做也会存在一
些问题。当细胞大量死亡时，我们身体的部分机能就会退化：骨骼萎
缩、免疫功能变差、心脏的泵血功能减退，以及出现一些神经退行性
疾病，如阿尔茨海默病和帕金森病。因此，保持血糖曲线平稳，辅以
锻炼和减少压力控制，才是抗衰老的有效方法。



长期危害3：阿尔茨海默病与痴呆
在所有的器官中，大脑消耗的能量最多。大脑中有大量的线粒

体，因此，当我们体内的葡萄糖含量过多时，大脑最容易受到影响。
像其他细胞一样，大脑的神经元会感受到氧化应激，而频繁出现葡萄
糖峰值会增加氧化应激，继而导致神经炎症，最终造成认知功能障
碍。最重要的是，慢性炎症几乎是所有慢性退行性疾病的关键诱因。

阿尔茨海默病与血糖水平密切相关，因此也被称为3型糖尿病或
大脑中的糖尿病。2型糖尿病患者患阿尔茨海默病的概率是非糖尿病
患者的4倍，早期的症状也更明显：无法控制血糖水平的2型糖尿病患
者，记忆和学习能力也相对更差。

和上面提到的其他症状一样，认知能力下降也是可逆的。越来越
多的研究表明，当患者选择可以使血糖曲线比较平稳的饮食方式后，
他们的记忆和认知能力会得到短期乃至长期的提升。加州大学洛杉矶
分校的一项治疗项目发现，仅仅坚持3个月的使血糖曲线平稳化的饮
食方式，一些因为认知功能障碍不得不离开工作岗位的人们就可以重
返岗位，工作表现甚至比原来更好。



长期危害4：患癌症的风险加大
生活在当下的人一生中患癌的概率达50%，不良的饮食习惯和吸

烟是主要诱因。研究证明，癌症可能始于自由基导致的基因突变，炎
症促使癌细胞繁殖，而体内的胰岛素越多，癌症扩散得越快。葡萄糖
是这许多过程中的关键因素，有数据显示，那些空腹血糖高于100
mg/dL的人，也就是那些糖尿病前期患者，死于癌症的可能性超过
正常人的2倍。因此，使血糖曲线和胰岛素曲线平稳是预防癌症发生
的重要一步。



长期危害5：精神障碍
当大脑出现问题时，它不会像其他器官用疼痛来提醒我们。不

过，我们会表现出某些精神障碍，如情绪低落。
饮食造成血糖水平不稳定的人，与那些食用相似的食物但血糖水

平更稳定的人相比，前者的情绪会更糟糕，会出现更多的抑郁症状和
更多的情绪障碍。并且，随着血糖水平越来越接近峰值，这些症状会
愈演愈烈，所以任何能够使血糖曲线平稳化的努力，哪怕只是一点点
的努力，都有助于让人们感觉更好。



长期危害6：肠道问题
我们的肠道将食物加工处理、分解成分子，然后吸收进血液或者

排出体外。因此，肠漏、肠易激综合征和小肠蠕动慢等肠道问题都与
饮食有关，也就不足为奇了。葡萄糖峰值和特定的消化问题之间的联
系仍在研究之中，但是，似乎较高的血糖水平会加重肠漏综合征的症
状。炎症作为葡萄糖峰值引起的结果之一，会造成肠壁细胞产生漏
洞，使那些本不应该通过的有毒物质通过（这就是肠漏出现的原
因），从而导致食物过敏或者其他免疫性疾病，如克罗恩病和类风湿
性关节炎。

好消息是，采用控糖饮食的人能够很快摆脱胃灼热和胃酸反流症
状，有时在一天内症状就会得到改善。更重要的是，我们发现肠道健
康与心理健康有关，有害的微生菌群会导致人的情绪持续低落。肠道
和大脑通过5亿个神经元相连（这个数字看起来很惊人，但是大脑中
含有高达1000亿个神经元）。信息在它们之间实时传递，这可能就
是饮食习惯及其引发的葡萄糖峰值会影响情绪的原因。



长期危害7：心脏病
当我们谈论心脏病时，胆固醇往往是核心话题，然而这种观点正

在被改变。事实上，心脏病患者中过半数的人的胆固醇水平是正常
的。最新研究发现，引起心脏病的是一种名为β型低密度脂蛋白的特
殊类型的胆固醇，而非笼统的“胆固醇过高”问题。科学家还发现它
与葡萄糖、果糖和胰岛素有关。

血管的内壁是由细胞构成的。这些细胞很容易在线粒体的压力下
受伤，并在葡萄糖以及果糖峰值下发生氧化应激，继而失去其光滑的
表面，导致血管内壁变得凹凸不平。脂肪颗粒因此更容易黏附在血管
内壁上面。而心脏病就始于斑块在血管内壁的积累。

当我们体内的胰岛素水平过高时，肝脏就开始产生β型低密度脂
蛋白。这是一种小而密集的胆固醇，可以沿着血管壁爬行，很容易黏
附在血管壁上。若我们体内葡萄糖、果糖和胰岛素的含量过高，该类
型胆固醇就会被氧化，然后沉积到我们的血管内壁上。斑块开始形成
并阻碍血液流动，这就是心脏病的起因。葡萄糖峰值会促进这三个过
程的进行。这就能解释为什么科学家发现尽管我们的空腹血糖是正常
的，但是每多出现一次葡萄糖峰值，我们死于心脏病的风险就会增加
一些。为了保护心脏，我们应该使葡萄糖、果糖和胰岛素曲线平稳
化。

90%的医生会通过测量低密度脂蛋白的总含量来诊断心脏病，如
果总含量过高，医生会给患者开他汀类的降胆固醇药物。但其实，影
响最大的是β型低密度脂蛋白的含量和炎症。糟糕的是，他汀类的降
胆固醇药物只能减少α型低密度脂蛋白，并不能减少导致问题产生的
β型低密度脂蛋白。

这里再次强调，我们体内的葡萄糖和果糖，以及因为上述两者含
量过高引起的炎症，才是我们了解心脏病的关键。医生可以通过观察
甘油三酯与高密度脂蛋白的比率（反映人体内的β型低密度脂蛋白的
存在情况）和C-反应蛋白（反映人体内的炎症水平）来较准确地判断
我们患心脏病的风险。

甘油三酯在我们体内会转变为β型低密度脂蛋白，通过测量甘油
三酯的含量能够预测体内β型低密度脂蛋白的含量。将甘油三酯的含
量(mg/dL)除以高密度脂蛋白的含量(mg/dL)，得到的比率在预测低
密度脂蛋白的含量方面相当准确。通常，该比率小于2是比较理想
的。如果该比率大于2，说明身体可能出现问题了。同时，因为炎症
是心脏病的一个关键因素，所以测量C-反应蛋白的含量（会随着炎症



的严重程度而增加）比测量胆固醇的含量能够更好地判断心脏病的发
生可能性。



长期危害8：不孕症和多囊卵巢综合征
科学家最近发现，胰岛素水平和生殖健康密切相关。大脑与生殖

器官通过胰岛素水平这个指标的高低来判断我们的身体是否具备理想
的受孕环境。胰岛素水平高的男性和女性更容易患不孕症，如果胰岛
素紊乱，身体就不易受孕，同时提醒我们自己的身体不是很健康。饮
食习惯引发的葡萄糖峰值出现得越频繁，胰岛素水平就会越高，人也
就更容易患上不孕症。

对于女性来说，多囊卵巢综合征是导致其患不孕症的主要原因。
该病征是一种由胰岛素过多引起的疾病，胰岛素水平越高，症状越明
显。每8位女性中就有1位患多囊卵巢综合征，患有此病的部分女性卵
巢甚至会被囊肿所拖累而不再产生卵子。

这是为什么呢？因为胰岛素会刺激卵巢分泌更多的雄激素。最重
要的是，胰岛素水平过高，会阻碍从雄激素到雌激素的自然转换，这
就会导致体内存有更多的雄激素。而过量的雄激素，会让患上多囊卵
巢综合征的女性表现出男性特征，如不该长毛发的地方长出毛发（如
下巴）、出现秃顶、月经不规律或者停经、长出痤疮。卵巢也会保留
和存储卵子，停止排卵。

不是每个胰岛素水平高的女性都会患上多囊卵巢综合征，但是所
有病例证明，控制血糖水平都能够减轻甚至缓解症状。在第三部分
中，我们将看到卡迪尔是如何摆脱多囊卵巢综合征的，她治好了自己
的胰岛素抵抗综合征，并且通过本书中的窍门减掉了近10 kg。杜克
大学的一项研究表明，如果女性坚持使血糖曲线平稳化的饮食方式6
个月，就可以使其体内的胰岛素水平降低一半，除此之外，她们的雄
激素水平也会降低25%。随着其体内的激素达到平衡，她们的体重会
减轻，体毛也会减少，并且12名参与者中有2位在研究过程中怀孕
了。

对男性来说，葡萄糖代谢异常也与不育症相关：葡萄糖水平的升
高常常伴随着精子质量的下降（精子存活率低）和勃起功能障碍等。
最新研究表明，40岁以下男性的勃起功能障碍有可能是由未知的新陈
代谢和葡萄糖代谢异常造成的。所以，备孕期间，使自己的血糖曲线
平稳化非常重要。



长期危害9：胰岛素抵抗综合征与2型糖尿病
2型糖尿病是一种流行性疾病，全球大约有5亿人遭受该病的困

扰，并且这一数字还在逐年上升。它是与血糖水平升高相关的最普遍
的健康问题。为了更好地理解葡萄糖峰值是如何引发2型糖尿病的，
以及我们该如何扭转这一局面，我先给大家分享一个我习惯喝浓咖啡
的故事。

在伦敦上学期间，我发现自己每天的咖啡摄入量在持续增加。最
初，我只会在早上喝一杯，几年后，我每天要喝5杯咖啡才能保持清
醒。为了能够达到和之前一样的提神效果，我不得不增加咖啡因的摄
入量。换句话说，我慢慢地对咖啡因产生了抵抗性。

胰岛素同样如此。当胰岛素水平长期处于高位时，我们的细胞就
开始对胰岛素产生抵抗。胰岛素抵抗是造成2型糖尿病的根本原因：
针对同样数量的葡萄糖，肝脏、肌肉和脂肪细胞却需要越来越多的胰
岛素才能应对。最终，这个系统罢工了。尽管我们的胰腺分泌了越来
越多的胰岛素，葡萄糖却不再以糖原或淀粉的形式储存起来。其结果
就是我们体内的血糖水平升高了。随着胰岛素抵抗越来越严重，我们
会从糖尿病前期（空腹血糖水平超过100 mg/dL）转化为2型糖尿病
（空腹血糖高于126 mg/dL）。虽然过程缓慢，但可以肯定的是，
多年以后，我们经受的每个葡萄糖峰值都会加重胰岛素抵抗并提高我
们体内的血糖水平。

治疗2型糖尿病的常用方法就是给患者注射更多的胰岛素，迫使
脂肪细胞这个最大的存储容器继续存储葡萄糖（这会使患者体重增
加），使血糖水平暂时降下来。这会形成一个恶性循环，随着注射的
胰岛素越来越多，患者会越来越胖，而胰岛素水平过高的根本问题却
没有得到解决。注射额外的胰岛素在短期内能够帮助2型糖尿病患者
控制血糖，但长期来看，却会使患者的病情恶化。更重要的是，我们
知道2型糖尿病是一种炎症性疾病，而葡萄糖峰值会带来更多的炎
症。

因此，降低血糖水平的饮食方式有助于逆转2型糖尿病。2021年
对23项临床试验的回顾表明，逆转2型糖尿病最有效的方法就是使我
们的血糖曲线平稳化，这比低碳饮食方式和低脂肪饮食方式更有效
果，尽管这两种方式对2型糖尿病也有所帮助。在一项研究中，2型糖
尿病患者在改变其饮食方式并降低其葡萄糖峰值之后，其一天内需要
注射的胰岛素的剂量减少了一半。如果您正在服药，那么在尝试使用
本书的任何窍门之前，请先咨询您的医生。



2019年，在这些能够改进2型糖尿病治疗效果以及令人信服的证
据下，美国糖尿病协会开始认可血糖平稳化饮食。现在，我们知道，
我们需要平稳化的血糖曲线来逆转2型糖尿病和胰岛素抵抗综合征。
在第三部分，我们将学习如何在吃到喜爱的食物的同时做到这些。



长期危害10：非酒精性脂肪性肝病
肝病曾经是那些长期酗酒的人才会得的疾病。到了21世纪，这种

情况发生了改变。2000年年末，尚在旧金山实习的内分泌学家罗伯
特·卢斯蒂格(Robert Lustig)发现了一个惊人的事实：他的一些肝病
初期患者并不是大量饮酒之人。事实上，这些患者中的很多人还不到
10岁。

通过进一步研究，他发现过量的果糖和酒精一样，会造成肝脏疾
病。为了使我们的身体远离果糖，我们的肝脏会将果糖转化为脂肪，
以此来将果糖从血液中清除。但是，当我们不断地摄入高果糖的食物
时，我们的肝脏自身就会变胖，从而导致肝病。同样，酒精也会造成
这样的结果。

医学界将因吃高果糖的食物导致的肝病称为非酒精性脂肪性肝病
或者非酒精性脂肪性肝炎。这种情况极其普遍，全世界有25%的成年
人患有非酒精性脂肪性肝病。在超重的人群中，这种现象更为常见：
大约有70%的超重者患有非酒精性脂肪性肝病。遗憾的是，这类疾病
随着时间的推移会变得更加严重，最终会导致肝功能衰竭甚至肝癌。

扭转这类状况的办法就是让肝脏休息，消耗掉多余的脂肪储备。
解决问题的办法就是降低果糖水平，防止出现更多的果糖峰值。如果
我们正在使自身的血糖曲线变得平稳，那么果糖峰值出现的次数也会
自然而然地减少，因为果糖和葡萄糖在食物中同时存在。



长期危害11：皱纹和白内障
为什么有些人60岁看起来像70岁，而有些人60岁了看起来却像

刚45岁？后者抗衰老的方法之一就是平稳自己的血糖曲线。
正如我在前面讲到的，葡萄糖峰值会引发糖化，而糖化会加速衰

老，让我们看上去比实际年龄更老。胶原蛋白分子被糖化后活性就减
弱了，而胶原蛋白是修复伤口所必需的，同时也是使皮肤、指甲和头
发健康的必需品。胶原蛋白受损会使皮肤松弛，产生皱纹。糖化现象
越严重，皮肤就变得越松弛，皱纹也就越多。虽然这听起来疯狂，但
事实确实如此。

糖化可以发生在我们体内的任何地方，包括我们的眼睛。当眼睛
发生糖化时，眼睛内的分子就会受到损伤，并聚集到一起。随着时间
的推移，累积的糖化蛋白会阻挡光线，我们就会患上白内障。

我分享的所有科学知识，包括提到的研究，能够帮助我们接收身
体的信号。花一些时间，研究一下吧。你感觉怎么样？有没有什么地
方疼痛？哪些系统感觉迟钝？如果你可以做到每天醒来都活力满满，
你是不是想尝试一下？

很有可能，你就是那些有过血糖失调经历的88%的成年人中的一
员，遭受了我刚才所说的葡萄糖峰值带来的短期影响，甚至长期患疾
病，而不自知。从皱纹到粉刺，从饥饿感到偏头痛，从抑郁到睡眠不
良，从不孕不育到2型糖尿病，这些问题都是身体给我们的信号。好
在，尽管这些问题普遍存在，但是，最近的研究表明，其中很多问题
都是可逆的。

在第三部分中，我将向大家展示怎样启动这一进程。我们即将发
现，饮食窍门将有助于我们平稳血糖曲线，让我们重新与自己的身体
相连，逆转相关症状，同时，我们还可以吃到自己爱吃的食物。我希
望这一天很快就会到来：我们早晨醒来，精力充沛。因为这就是贝尔
纳黛特的经历，我们即将在下文中看到。

注意：如果你正在服药或者注射胰岛素，那么在尝试任何窍门之
前，一定要咨询你的医生。这是非常重要的，因为这种方法可以很快
使血糖曲线变得平稳，所以用药剂量可能需要调整。



第三部分　轻松控糖的10个小窍门
按照科学的顺序进食，不节食，不放弃自己喜欢的食物，可将葡

萄糖峰值降低73%、胰岛素峰值降低48%。



8 窍门1 正确的饮食顺序
“我在9天内减掉了2.3 kg。”贝尔纳黛特在一个阳光明媚的周

二早晨对我说，“而我所做的仅仅是改变了进食顺序。”
很多时候，我们总是关注什么能吃和什么不能吃。但是，到底应

该怎么吃呢？事实证明，进食顺序对血糖曲线同样有着很大的影响。
即使两顿餐食含有相同的食物（相同的营养成分和热量），但只

要我们进食的顺序不同，两顿餐食对我们的身体产生的影响就会完全
不同。当我查到证明这一观点的科学论文，尤其是康奈尔大学在
2015年发表的一篇影响深远的论文时，我惊喜不已。论文表明：如
果按照一定顺序来食用含有淀粉、纤维、糖、蛋白质和脂肪的食物，
那么你不仅可以使自己的整体葡萄糖峰值下降73%，还可以使自己的
胰岛素峰值下降48%。而且，不管你是否患有糖尿病，结果都是如
此。

那么，正确的饮食顺序是什么呢？那就是，先吃纤维，然后吃蛋
白质和脂肪，最后吃淀粉和糖类。研究人员发现，按该顺序进食产生
的效果与降糖药物的治疗效果相当。2016年，一项令人震惊的研究
更明确地证明了这一发现：两组2型糖尿病患者接受了为期8周的标准
化饮食，要求一组按照正确的饮食顺序进餐，而另一组可以按照自己
喜欢的饮食顺序进餐。前一组的糖化血红蛋白水平显著降低，也就是
说他们的2型糖尿病病情有所逆转。而按照自己喜欢的饮食顺序的一
组，虽然他们所吃的食物和热量与第一组完全相同，但病情并没有得
到改善。

这个令人惊讶的结果与消化系统的工作原理有关。为了更好地理
解这个原理，我们可以把胃想象成一个盥洗盆，把小肠想象成盥洗盆
下面的管道（见图3-1）。



图3-1 胃与小肠的关系

我们吃的所有食物都会进入这个盥洗盆，然后流入下面的管道。
食物会在管道中被分解并被吸收到血液中。平均每分钟，大约有热量
为3 cal(1 cal≈4.2 J)的食物从胃进入小肠中。我们将这个过程称为
胃排空。如果我们先吃淀粉类或者糖类食物，这些食物会很快进入我
们的小肠（见图3-2）。



图3-2 淀粉类和糖类食物进入小肠的顺序

当先吃淀粉类和糖类食物的时候，它们会持续不断地流入我们的小肠。

在小肠中，食物被分解成葡萄糖分子，然后迅速进入血液。这会
造成血糖水平快速升高。我们吃的碳水化合物越多，吃得越快，就会
出现越大的葡萄糖负载，从而导致越高的葡萄糖峰值。

假设餐盘上既有意大利面，又有蔬菜（如西蓝花，我非常喜欢吃
西蓝花），而我们先吃的是意大利面，然后才吃西蓝花。因为意大利
面是淀粉类食物，所以会被快速消化，迅速地转化为葡萄糖。西蓝花
则会待在意大利面上方，等待进入小肠。

如果我们先吃西蓝花，然后吃意大利面，那么接下来就会发生大
为不同的情况。西蓝花是一种蔬菜，含有丰富的纤维。我们知道，纤
维不会被我们的消化系统分解为葡萄糖。纤维从胃进入小肠，再到被



排出，过程十分缓慢，而且形态不变。但是，纤维的好处还不仅仅是
这些，它还拥有三种超能力：

· 纤维会减弱α-淀粉酶的作用，这种酶能够将淀粉分解成葡萄糖
分子。

· 纤维能够减缓胃的排空速度：当有纤维存在时，食物从胃进入
小肠的速度会更慢。

· 纤维会在小肠内创造一个黏性的网状结构，而这种网状结构会
使葡萄糖进入血液的速度变慢。

通过这种机制，纤维可以减缓任何在其之后进入消化系统的食物
被分解和吸收的速度，使我们的血糖曲线平稳化（见图3-3）。

图3-3 不同饮食顺序的结果比较

先吃蔬菜再吃淀粉类食物能够在很大程度上减缓葡萄糖进入血液的速度，从而降低由食物
引起的葡萄糖峰值。

我们在吃过纤维之后再吃淀粉类和糖类食物，血糖对我们身体的
影响都会减轻。这样，我们既可以享受到美食带来的快乐，身体又不
会受到太大的影响。

现在我们来讨论一下蛋白质和脂肪。蛋白质广泛存在于肉类、鱼
类、蛋类、奶制品、坚果和豆类中。含有蛋白质的食物通常也含有脂



肪，同时，脂肪也可作为主要成分存在于黄油、油和牛油果中。
顺便说一句，脂肪有好坏之分，我们应该避免食用的坏脂肪多存

在于氢化和精炼的食用油之中，如菜籽油、玉米油、棉花籽油、大豆
油、葵花子油、葡萄籽油和米糠油。含有脂肪的食物也会减缓胃的排
空速度，所以在吃淀粉类食物之前食用这些食物也有助于使我们的血
糖曲线平稳化。

如果我们吃的是外卖食品，则先吃蔬菜、蛋白质、脂肪类食物，
再吃淀粉类食物是最好的选择。对于完全相同的食物，如果先吃蔬
菜，再吃淀粉类食物，则血糖曲线波动更平稳（见图3-4和图3-
5）。

图3-4 先吃意大利面，再吃西蓝花后的血糖曲线



图3-5 先吃西蓝花，再吃意大利面后的血糖曲线

这两餐含有完全相同的食物。但是，先吃蔬菜、再吃淀粉类食物让我们的血糖曲线变得更
平稳了，葡萄糖峰值带来的副作用也更少。

为了更好地说明饮食顺序对葡萄糖峰值的影响，让我们用俄罗斯
方块来类比。俄罗斯方块的下降速度越慢，我们越容易排列它们。如
果我们按照正确的饮食顺序，即先吃蔬菜，然后吃蛋白质和脂肪，最
后吃淀粉类食物，那么纤维就能在肠道形成网状结构，这种结构不仅
能使食物进入消化系统的速度变慢，甚至还可以减少这些食物块的数
量（见图3-6）。葡萄糖进入血液的速度越慢，我们的血糖曲线就会
越平稳，我们的身体就会感觉更好。我们可以吃和原来完全一样的食
物，只是把淀粉类食物放到最后再吃，身体健康状况和精神健康状况
便能得到很大的改善。



图3-6 正确的饮食顺序

正确的饮食顺序为：先吃蔬菜，再吃蛋白质和脂肪，最后吃淀粉。

更重要的是，若我们按照正确的饮食顺序进餐，我们的胰腺产生
的胰岛素就会更少。就像我在第二部分中讲到的那样，胰岛素减少有
助于我们快速进入脂肪燃烧模式，从而产生很多的积极效果，其中就
包括体重减轻。贝尔纳黛特就是按照正确的饮食顺序进餐的受益者。

贝尔纳黛特的控糖故事
贝尔纳黛特没有患糖尿病，她采纳这个方法是因为她想减肥。即

使她的女性朋友曾经告诉她，绝经后是不可能减掉体重的，但她还是
想让自己更苗条一些。贝尔纳黛特这几年原本已经放弃减肥了，也不
再计算食物的热量。她曾经断断续续地尝试过断食减肥法，但都没有
什么效果。

现在，贝尔纳黛特已经57岁了，她最烦恼的事情就是体力不佳。
就像定时钟表一样，每天下午做一些日常事务的时候她都会感觉疲惫
不堪。看到办公室、银行或者咖啡店的地板，她都会想要是能够躺在
那里，美美地睡上一觉就好了。为了撑过这个下午，她会吃一点儿巧
克力棒。但是，到了晚上该睡觉时，她又常常失眠，每天凌晨4点左
右就会醒来。

贝尔纳黛特第一次接触葡萄糖峰值是在控糖女神的社交账号上。
她也不清楚自己是否受到葡萄糖峰值的影响，但是她决定试试这个方
法，看对自己是否有帮助。

第二天的午饭时间，当她在厨房看到平时制作三明治的原料时，
她告诉自己要先吃蔬菜，然后吃蛋白质和脂肪，最后吃淀粉。于是，
她没有把这些原料放在一起做成一个三明治，而是先吃沙拉和泡菜，



然后吃金枪鱼，最后吃面包，用一种全新的方式吃了这个被分解的三
明治。采用不同方式吃三明治，血糖波动情况是不同的（见图3-7和
图3-8）。

图3-7 食用金枪鱼三明治后的血糖曲线

图3-8 先吃蔬菜和金枪鱼，再吃面包后的血糖曲线

贝尔纳黛特将三明治分开来吃，成功地抑制了葡萄糖峰值的产生，摆脱了下午3点左右由葡
萄糖骤降带来的困意。

贝尔纳黛特有自己的饮食习惯，她的晚餐一般是牛排、蔬菜和意



大利面。从那天开始，她先吃蔬菜和肉，最后吃意大利面。她从来没
有改变自己的饭量，只是改变了饮食顺序。

第二天，几个月来她第一次感觉睡了个好觉，这令她非常吃惊。
当她拿出手机查看时间的时候，已经是早上7点钟，比她平时醒来的
时间晚了好几小时。我知道这听起来有点儿难以置信，因为贝尔纳黛
特自己都觉得不可思议。她非常激动，将这件事坚持了下去，继续将
三明治分开来吃，并且晚餐的时候最后吃意大利面。

三天后，她就不再想午睡了。她变得精力充沛，感觉身体比原来
好多了。去超市的时候，她也没有像原来那样囤积巧克力棒，因为她
觉得没有必要买了。“我感到自己得到了解放。”她说。

尝试一下吧
当你坐下来准备吃饭时，先吃蔬菜和蛋白质，最后吃淀粉。注意

自己在这次饭后的感觉和之前有什么不一样。
Q1 这是怎么回事呢？
在贝尔纳黛特改变她的饮食顺序之前，她经历了午餐后的葡萄糖

水平飙升的情况。她特别想小睡一会儿。她的大脑给她发出了一个善
意的但并不正确的警示：我们的能量不足，需要吃东西。于是，她找
到了巧克力棒，然后立刻吃了下去。巧克力棒使她的血糖水平迅速回
升，之后又很快再次下降。这是一个疯狂的过山车之旅。

当贝尔纳黛特改变她的饮食顺序后，出现的葡萄糖峰值会变小，
所以血糖水平下降的幅度也不会特别明显。下午，她就不会觉得那么
饿，也不会那么累。

她之所以不再那么饿，康奈尔大学的一个研究团队给出了科学的
解释：如果我们吃食物的顺序不对（先吃淀粉和糖类），胃促生长
素，也就是我们的促食欲激素会在餐后2小时就恢复到餐前水平。如
果我们按照正确的饮食顺序（最后吃淀粉和糖类），胃促生长素被抑
制的时间会更长一些。他们并没有测量饭后3小时的胃促生长素水
平，但是从趋势上来看，我认为胃促生长素维持在低水平五六个小时
是很有可能的。

即使我们的餐盘上没有蔬菜，将肉和碳水化合物分开来吃，最后
吃碳水化合物，也有助于我们的身体健康。这么做之后，血糖曲线会
明显变平稳，并且体重增加、食欲旺盛、嗜睡的可能性会降低，血糖
水平升高带来的长期的副作用也会减少（见图3-9和图3-10）。



图3-9 将三文鱼和米饭一起吃后的血糖曲线

图3-10 先吃三文鱼，再吃米饭后的血糖曲线

研究还表明，对于绝经后的女性，葡萄糖峰值降低的饮食会降低
失眠的频率。更重要的是，良好的睡眠有助于我们做出更好的选择，
也更容易让我们有动力去做好自己的事情。贝尔纳黛特也有这种感



觉，她甚至开始在下午散步。
这似乎是她尝试过的最简单的改变生活的方式，在做出这种改变

的9天后，贝尔纳黛特发现她的牛仔裤变松了。接着她称了体重，让
她惊讶的是她竟然瘦了2.3 kg。在短短的时间里，她甚至不费吹灰之
力就减掉了2.3 kg，这几乎是她在更年期内增加的体重的1/3。

记住，在我们身体的驾驶舱内，将葡萄糖杠杆推到正确的位置是
我们能够做到的最有利的事。这种做法产生的结果往往令人惊讶，如
出乎意料的体重减轻。而且如你所见，我们只是做了一些非常简单的
事情，如采用正确的吃饭顺序。

Q2 水果应该单独吃，否则会烂在我们的胃里？
这是当我在谈论应该怎样吃水果时，经常会被问到的一个问题。

我将水果归为糖类，尽管水果中含有纤维，但其主要成分是葡萄糖、
果糖和蔗糖，也就是糖，因此应该最后吃水果。但是人们会问：“最
后吃水果，水果不会烂在胃里吗？”答案是不会。

这种错误的观点可以追溯到文艺复兴时期，也就是大约在发明印
刷机的时候。当时的一些医生建议，我们不应该以生的水果来结束一
餐，因为水果会“浮在胃里的食物上面，并最终腐烂，而其产生的有
毒气体会进入我们的大脑并扰乱整个身体系统”。然而，至今没有任
何证据能够支持这套说辞。

当细菌停留在食物上，并且开始消化食物促进其自身生长时，就
会发生腐烂现象。在冰箱里放了太久的草莓表面会长出的白色和绿色
的斑点，这表明细菌在生长。首先，腐烂需要几天或者几周的时间。
腐烂不可能在几小时内发生，而消化水果只需要几小时。其次，我们
的胃处于酸性环境（pH为1～2），而任何pH低于4的酸性环境都能
够抑制细菌生长，所以也能够抑制腐烂发生。没有什么东西能够在胃
里腐烂，事实上，胃和食道是我们整个消化系统中细菌最少的地方。

文艺复兴时期的那些医生的建议并不正确，反而有很多人在践
行“正确的饮食顺序”。在罗马时代，人们的一顿饭通常以鸡蛋开
始，以水果结束。在中世纪的欧洲，一场宴会通常以水果来“关闭消
化”。今天，很多国家的人们都以甜点来结束一餐。

平心而论，文艺复兴时期的医生们建议单独吃水果也许并不是完
全错误。控糖社区的部分会员告诉我，他们必须单独吃水果，否则会
不舒服，如感到胀气或腹胀。总之，最要紧的是倾听身体的声音。最
后吃淀粉和糖类是正确的选择，除非，你发现这种方法并不适合自
己。



Q3 需要间隔多久再吃另一种食物？
我们在做临床研究时，设置了许多不同的时间间隔：0分钟、10

分钟和20分钟等，这些时间间隔似乎都有效果。只要我们最后吃淀粉
和糖类食物，哪怕其间没有时间间隔，都会使我们的血糖曲线更平
稳。在吃饭的时候，我通常会吃完一种食物之后接着吃另一种食物，
贝尔纳黛特也是如此。

Q4 如果一餐中没有淀粉或糖类怎么办？
如果一餐中没有淀粉或糖类，餐后的葡萄糖峰值自然会十分平

稳。虽然一些蛋白质也会转化为葡萄糖，但转化的速度要比碳水化合
物慢得多。不过，先吃蔬菜再吃蛋白质和脂肪仍然是最好的选择。

Q5 我必须一直这样做吗？
使用本书中的这些窍门对你来说是否有意义，取决于你自己。对

我而言，如果不麻烦，我就会按照正确的顺序进食。有些菜品，如咖
喱饭或者西班牙肉菜饭，它们的蔬菜、蛋白质、脂肪和碳水化合物都
是混合在一起的，并且很难区分，我也不会勉强。有时我会先吃几口
蔬菜，然后将剩下的饭菜一起吃掉。

最重要的是，尽可能地做到最后吃淀粉和糖类。并且，要记得庆
祝这些小小的改变。比方说，先吃蔬菜，然后将淀粉、蛋白质和脂肪
混合着吃，这仍然比最后吃蔬菜要好，也是进步（见图3-11、图3-
12和图3-13）。

图3-11 先吃土豆，再吃牛肉后的血糖曲线



图3-12 土豆和牛肉一起吃后的血糖曲线

图3-13 先吃牛肉，再吃土豆后的血糖曲线

先吃土豆再吃牛肉会造成最大的葡萄糖峰值，牛肉和土豆一起吃引起的葡萄糖峰值较小，
而先吃牛肉再吃土豆对我们的血糖是最友好的。

无论在什么时候，只要可行，而且不需要劳神费力地将厨师的拿
手好菜中的食材分离开来，就将一顿饭变成复杂的考验，那么我们最
好还是将那些会转化成葡萄糖的食物放在最后吃。先吃餐盘中的蔬



菜，然后吃蛋白质和脂肪，最后吃淀粉和糖类（见图3-14）。

图3-14 正确的进食顺序

当你饿了，直接吃碳水化合物是最具有诱惑性的选择，但是，如
果你采用这个小窍门，你的食欲会得到遏制。

从科学的角度讲，我喜欢每一餐都从沙拉开始。可惜的是，大量
的用餐经验告诉我们这并不可行：等餐的时候，很多饭店会提供面
包。然而，先吃淀粉类食物与我们要做的事情刚好相反。这会导致我
们无法控制的血糖水平飙升，接着出现血糖水平骤降，让我们感到更
加饥饿。

有趣的是，如果让我想一种方法让人们在我的饭店多吃一些，那
么为客人提供一些面包也许正是我应该做的。



9 窍门2 在每餐前增加一道绿色开胃菜
在阅读本章标题时，你可能会想：这和上一个窍门是一样的，都

是先吃蔬菜。但这其实是另一回事——在你开始吃饭前增加一道菜。
这样一来，你会比原来吃得更多，可在此过程中，你的血糖曲线会变
得平稳（在下一个小窍门中，我们会介绍为什么增加这些热量是有益
的）。我们现在要做的是让食物回到它最初的样子，即加工之前：哪
里有淀粉和糖类，哪里就有纤维。通过增加一道美味的绿色开胃菜，
纤维就回来了。

几年前，我送给妈妈一份她惦念很久的礼物，一张写着“天啊，
我妈妈无论做什么都是正确的！”的自制卡片。

实事求是地说，妈妈每天早餐喝谷物麦片和橙汁的做法是不对
的。但是，她在另外一些事情上的做法是正确的，比如要求我定期整
理邮件，不要买需要干洗的衣服（我从来没有时间把衣服送去干
洗），每个月擦洗一次冰箱内室。在我第一次离开家去上大学的时
候，我并没有理会她的那些建议。至今，我也没有清洗过任何厨房家
电的内室。

随着年龄的增长，我们渐渐会领悟到父母的建议中所蕴含的智
慧。在我开始研究葡萄糖峰值背后的科学后，我发现，许多能够使血
糖曲线平稳化的方法正是上一代人提议我们去做的事。杰斯经历了和
我一样的心路历程。

杰斯的控糖故事
杰斯在瑞典的农村长大，妈妈是黎巴嫩人，爸爸是瑞典人。她的

父母都有全职的工作，还要照顾5个孩子。但是，无论他们多忙，每
天晚上一家人都会坐在一起吃晚餐。而且，每天晚餐的第一道菜总是
一大份沙拉。

后来杰斯搬了出去，在哥德堡找到了她的第一份工作——教师。
和我一样，她也没有继续家里的生活习惯。她的生活轨迹就是在公寓
和学校之间，两点一线。杰斯被繁重的课业淹没了，还要从中挤出时
间来参加社交活动，简而言之，她没有时间去考虑吃什么。通常情况
下，杰斯会在下班途中去小卖部买一盒意大利面作为晚餐，并将剩下
的饭菜打包，作为第二天的午餐。

不知不觉中，她的饮食习惯已经彻底改变了。一个曾经只将巧克
力作为甜点的人变成了一个吃甜食达人。她一下课就去咖啡店买一块
蛋糕。她需要定时补充这些甜点才能度过一天。新的工作任务繁重，
她感到很累，而每隔几小时吃一次甜点能够让她保持精力。



几个月过去了，杰斯越来越喜欢吃甜食了。她不是在吃甜食，就
是在惦记吃甜食。她的食欲旺盛到失去了控制，事实上，她被自己的
食欲控制了。杰斯的体重开始增加，额头开始长粉刺，月经也变得不
规律了。食欲，大脑和身体上发生的一切变化都让杰斯感到难过。

一天下午，在杰斯日常点心时间之前，她给学生讲解了生物课本
第10章“新陈代谢”的内容，包括我们的身体如何从食物中获取能
量，尤其是当我们吃碳水化合物时身体会发生什么。杰斯正在讲葡萄
糖相关的课程。

其间，杰斯突然想到，或许这里有什么东西对自己有帮助。刚好
就在这一周，一位同事无意间给她分享了控糖女神社区的账号。她豁
然开朗：是血糖的问题吗？我是不是在不知情的情况下经历了葡萄糖
峰值？这是不是就是我不停地想吃巧克力的原因？这是不是就是我一
直觉得很累的原因？

很快，她注意到两件事情：一是当她饿的时候，她总是先吃碳水
化合物；二是她的饮食很不均衡：午餐和晚餐大部分是淀粉。她意识
到她正在接收来自身体的信号：有些情况不太对劲。是的，她在经历
葡萄糖过山车。

为了使血糖曲线变得平稳，杰斯决定恢复其家乡的传统：每天晚
上的第一道菜是一大份沙拉。她是吃着传统的阿拉伯蔬菜沙拉长大
的。于是，她开始自己动手做，将切碎的甜椒、黄瓜、番茄、萝卜、
莴苣、一把欧芹和小葱拌在一起，并用橄榄油、盐和很多柠檬汁来调
味。

大部分现代人每天食用的纤维量比每天应该吃的纤维量要少得
多。据统计，只有5%的美国人的纤维食用量达到了推荐量：每天25
g。美国政府将纤维称为“与公众健康密切相关的营养素”。就像我
在第一部分讲到的，纤维缺失的主要原因是加工食品。

纤维广泛存在于植物中，叶子和树皮中的含量尤其丰富。所以，
除非我们是一只食木白蚁，否则，我们获得纤维的主要来源就是豆
类、蔬菜和水果（见图3-15）。



图3-15 蔬菜富含纤维

豆类、绿叶蔬菜和水果是纤维的主要来源。我们需要多吃这类食物，它们可以维持我们的
血糖曲线平稳。

纤维对我们的身体起着至关重要的作用：为肠道中的有益菌提供
能量，丰富肠道菌群，降低胆固醇水平，确保一切生理活动顺利进
行。富含水果和蔬菜的饮食会被认为是健康饮食的原因之一，就是这
种饮食提供了丰富的纤维。

就像在前一个饮食窍门中提到的那样，纤维对我们的血糖有多种
好处，特别是它能够在我们的肠道中创建一个“黏性网格”。这个网
格会减缓肠道内壁吸收食物分子的速度并减少被吸收的食物分子。这
对我们的血糖曲线意味着什么呢？首先，吸收的热量会更少（我们将
在下一个饮食窍门中讲到热量）；其次，因为纤维的存在，吸收的葡
萄糖分子和果糖分子也都减少了。

很多科学实验曾证明过上述论点。2015年，新西兰的科学家给
受试者分组提供了两种面包：普通面包和每份含有10 g纤维的面包。
研究发现，10 g纤维能够使葡萄糖峰值降低35%。提到面包，如果
我们想要使血糖曲线平稳，一定不要购买那些声称是“全谷物”的面
包，实际上它的纤维含量并不比传统的白面包更多。我们可以购买那
些以黑麦为原料的黑色且紧实的面包，这些面包是由酵母发酵做成的
（见图3-16）。



图3-16 传统德国面包

传统德国面包含丰富的纤维，通常被称为种子面包或裸麦粗面包。

不过，传统德国面包依然不是我们补充纤维的最佳方式，因为面
包中含有淀粉，它会导致葡萄糖激增。那么，获取纤维的最佳方式究
竟是什么呢？答案是绿色蔬菜。绿色蔬菜含有大量的纤维，并且只含
少量淀粉。

我们知道多吃纤维对身体有好处，也知道在吃其他食物之前先吃
纤维对身体的好处更多（见窍门1）。这就是我们在每餐前增加一道
绿色开胃菜的原因，这对于平稳我们的血糖曲线大有帮助。

这道绿色开胃菜应该做多少呢？你喜欢多少就做多少。我发现，
开胃菜和随后吃的淀粉类食物的最佳比例是1∶1。我最喜欢的开胃菜
是：两杯菠菜、5个罐装的菜蓟，再加上醋和橄榄油。我弟弟最喜欢
的开胃菜是：一个大的生胡萝卜（切成片），再配上鹰嘴豆泥（虽然
不是严格意义上的绿色，但至少仍然是以蔬菜为主，这正是我们要做
到的）。在本章中我们将会看到更多更好的开胃菜。

世界各地都有一些符合科学论证的传统习俗：伊朗和中亚的一些
国家习惯从一把新鲜蔬菜开始一餐。地中海沿岸的人们也往往是从蔬
菜开始一餐的，意大利人通常以腌制的茄子和菜蓟为餐前小菜；法国
人通常以切片的萝卜、青豆为餐前小菜；从土耳其到黎巴嫩再到以色
列，人们则通常以切碎的欧芹、成熟的番茄和黄瓜混合而成的塔博勒
色拉为餐前小菜。添加绿色开胃菜可以使我们的血糖曲线变得平稳。
而血糖曲线越平稳，饱腹感持续得就越久，从而避免几小时过后，因
为血糖水平下降而导致的旺盛食欲。如图3-17和图3-18所示，先吃
胡萝卜和鹰嘴豆泥，再吃奶酪通心粉后的血糖曲线比只吃奶酪通心粉



后的血糖曲线更平稳。

图3-17 吃奶酪通心粉后的血糖曲线

图3-18 先吃胡萝卜和鹰嘴豆泥，再吃奶酪通心粉后的血糖曲线

我们可以选择任何一种蔬菜作为开胃菜，包括胡萝卜等非绿色蔬菜。我们也可以在蔬菜中
添加一些豆类食品，如鹰嘴豆泥或小扁豆等，它们也富含纤维。

让我们再来回顾一下杰斯采用新的饮食方式后，她的血糖波动情



况。现在，杰斯每天晚餐前都会加一份阿拉伯蔬菜沙拉（作为餐前小
菜），然后和原来一样吃一碗意大利面。这个微小的调整，让她的身
体出现了一些不一样的情况：葡萄糖的输送速度从急速变得缓慢。葡
萄糖峰值变得没有之前明显，随之而来的血糖下降幅度也变小了（见
图3-19和图3-20）。

图3-19 直接吃意大利面后的血糖曲线

图3-20 先吃沙拉，再吃意大利面后的血糖曲线



杰斯起初并不知道，只吃意大利面时意味着她即将坐上葡萄糖过山车。后来，她在每餐前
增加一份沙拉，使自己的血糖曲线变得平稳了。

杰斯开始感觉好些了。最明显的变化是，她可以更长时间不吃东
西了。午餐后，她的饱腹感可以持续到下午5点，而不是下午3点就开
始觉得饿。她的注意力更加集中，面对学生时更加有耐心。她可以蹦
蹦跳跳地穿过走廊，碰到同事时报以微笑。平稳的血糖曲线不仅减弱
了她的饥饿感，还抚平了她的情绪。

调整饮食10来天后，杰斯渐渐对甜食失去了兴趣。当她喝咖啡的
休息间歇路过常去的面包店时，她只会感叹“蛋糕好香啊！”，却没
有想吃的冲动，这让她感到吃惊。吃甜食仍是她的一种习惯，但不付
诸实践，她也不会觉得痛苦。她再也不需要花精力去压制自己的食欲
了——因为这种食欲消失了。她恢复了自己的意志力，事实上，这种
感觉就像是拥有了一种超能力。

血糖曲线变得平稳后，随之而来的变化令人愉悦且意外。就像贝
尔纳黛特一样，杰斯毫不费力地瘦了下来。截至现在，她已经瘦了9
kg，从83 kg降到了74 kg。“我要操心的，只是让我的血糖水平处
在一个稳定的区间，让身体舒适。其他的一切也就顺理成章了。”她
告诉我，她的月经已经恢复正常，痘痘也消失了，她现在的睡眠很
好，感觉很棒。

尝试一下吧
想一想你最喜欢的蔬菜或者沙拉是什么。精心准备一下，并且在

一周内的每次午餐和晚餐前都享用这道开胃菜。注意自己的食欲，看
看它是否有变化。

Q1 吃完开胃菜之后多久可以吃主菜？
不需要等，按顺序吃就可以。如果确实要等，间隔时间不要超过

3小时。这是因为纤维通过胃部和小肠上端通常需要2小时。
如果我们中午12点吃了沙拉，下午1点吃了米饭，那么沙拉中含

有的纤维仍然能够使米饭导致的葡萄糖峰值变得平稳。但是，如果中
午12点吃了沙拉，下午3点才吃米饭，那么沙拉对于降低米饭所引起
的葡萄糖峰值将不会有任何帮助。

Q2 我应该吃多少蔬菜？
首先，吃蔬菜比不吃蔬菜要好；其次，蔬菜吃得越多，对身体越

好。目前还没有关于蔬菜的最佳摄入量的科学定论。
我会尽量做到食用和淀粉一样多的蔬菜。如果没有时间做沙拉，

我会准备两个罐装的棕榈菜心或者几片烤菜花放在冰箱里。尽管这样



做，并不能达到碳水化合物和蔬菜的比例是1∶1，却足以让我获得一
些好处。

Q3 合格的绿色开胃菜是什么样的？
任何蔬菜都可以。从烤芦笋到凉拌卷心菜，从烤西葫芦到胡萝卜

丁，都可以。罐装菜蓟、芝麻菜、花椰菜、抱子甘蓝、茄子、莴苣、
豌豆苗、番茄，还有豆类以及黏性食物，如纳豆都可以，越多越好。
另外，这些蔬菜既可以生吃也可以煮熟之后吃。但是，请不要榨成汁
或者捣成泥，这样会导致纤维流失（榨成果汁），或者使纤维被捣得
过碎（捣成泥）。

汤是另一种菜品。你还记得我妈妈在杂货店里给我打电话，问我
一种食物是“好”还是“坏”时我的回答吗？汤是一道很好的菜，汤
里含有丰富的营养物质，很容易产生饱腹感，这是我们在饭店里最健
康的头盘菜之一。但是，这并没有一整盘蔬菜健康。同时，我们也要
注意购买的汤品，通常，这些汤品中大部分都是土豆，土豆会被分解
成淀粉，同时，汤里还会添加很多糖。

Q4 最方便的开胃菜是什么？
在超市买一袋菠菜，将3杯菠菜、2汤匙橄榄油、一汤匙醋（喜欢

多少加多少）、一些盐和胡椒粉，放在大碗里拌匀，最上面撒一把菲
达奶酪碎和一些烤熟的坚果。在绿色开胃菜中添加一些蛋白质和脂肪
也非常好。你也可以加一些香蒜沙司、磨碎的帕尔马干酪。如果喜
欢，还可以再加一些烤坚果。这些都是非常容易做的，味道也不错。
你不是在做饭，只是在做一份配菜。

要注意调味品，因为调味品中通常添加有大量的糖和植物油，最
好的方法就是按照我上面所说的量将橄榄油和醋调制成调料。

每个周日，我都会做好一些调料，将它们放进冰箱，可以用一
周。下面是一些更简单易做的开胃菜：

· 几片剩下的烤蔬菜（通常，我会提前烤好一些西蓝花或者花椰
菜，放在冰箱里备用）。

· 少量泡菜。
· 牛油果酱配黄瓜片。
· 1个番茄切片搭配2片马苏里拉奶酪。
· 少量胡萝卜配鹰嘴豆泥。
· 4份腌制的罐装菜蓟或者其他别的罐装蔬菜。
· 2罐棕榈菜心。
· 2根罐装白芦笋。



Q5 需要服用补充剂吗？
最好的方式是吃完整的食物而非服用补充剂，但是，如果在某些

场合服用补充剂确实比较方便，那么餐前来一份纤维补充剂也会对自
己有所帮助。

Q6 如果在饭店，我要怎么做呢？
外出就餐，而饭店又没有餐前开胃菜时，用橄榄油和醋拌好的主

菜作为开胃菜是我们最好的选择。或者直接点一份沙拉。沙拉中含有
纤维和脂肪，吃完沙拉再吃淀粉类食物，之后的血糖曲线也会平稳很
多（见图3-21和图3-22）。

图3-21 吃薯条后的血糖曲线



图3-22 先吃沙拉，再吃薯条后的血糖曲线

Q7 在碳水化合物中添加脂肪（如沙拉调料）会导致体重增加
吗？

不会。添加脂肪导致体重增加这个错误的观点已经被纠正了。更
多内容详见窍门10“为你摄入的碳水化合物‘穿上外衣’”。古斯塔
沃的控糖故事也论证了这一点。

古斯塔沃的控糖故事
当世界各地的人们在日常生活中使用这些窍门时，他们会变得更

加有创造力。由于人们所处的国家不同，各地的食材也不尽相同，但
是，他们的变通方法总是会给我留下深刻的印象。我想说一下这些窍
门是如何帮助古斯塔沃的，因为我发现他的方法真的特别有效。

古斯塔沃是墨西哥的一名推销员。他50岁了，身边已经有两位亲
近的人因患相同的疾病去世：父亲患2型糖尿病去世了，还有一位比
他年轻几岁的同事，也因患糖尿病并发症去世。这是一记警钟，古斯
塔沃不想因健康状况不佳而走到生命尽头，所以他在控糖女神社区里
非常活跃。

古斯塔沃没有被确诊为糖尿病，但是他的体重已经严重超标了。
当他知道人们在患上糖尿病之前会经历很多年的频繁葡萄糖峰值时，
他确信自己也正在向糖尿病发展，就像他的父亲一样。同时他也了解
到糖尿病不仅仅和基因有关：即使父母均患有糖尿病，也并不意味着
子女一定会患糖尿病。基因只会增加患糖尿病的概率，生活习惯才是



我们到底会不会患病的决定因素。
在注册控糖女神社区的账号，并学习了葡萄糖和糖尿病的相关知

识后，古斯塔沃决定做出改变。影响他改变的最大障碍来自他的社交
生活：他总是会和同伴们一起出去吃晚餐，然后会摄入大量的碳水化
合物和糖类。他试图改变自己的饮食习惯，但朋友们的看法让他很苦
恼：“你为什么要点沙拉？”“你在减肥吗？”

于是，他想了一个办法：在外出聚餐之前，先在家里做一大盘烤
西蓝花，用盐和辣椒酱拌好，然后吃掉。

因为提前吃了西蓝花，到餐厅后古斯塔沃并不饿。所以，他能够
很轻松地做到不吃桌上的面包。并且，他所吃的任何碳水化合物和糖
类都会被西蓝花抑制。先吃西蓝花，再吃肉和土豆，比只吃肉和土
豆，出现的葡萄糖峰值会更小（见图3-23和图3-24）。也就是说，
古斯塔沃所经历的葡萄糖峰值会降低，身体释放的胰岛素会减少，与
之对应的炎症也会减少，对细胞的损伤也会变小，他患2型糖尿病的
概率也会变小。

图3-23 肉和土豆一起吃后的血糖曲线



图3-24 先吃西蓝花，再吃肉和土豆后的血糖曲线

坚持了18个月的葡萄糖控制之旅后，古斯塔沃瘦了40 kg。我们
将在后面的内容中讲到古斯塔沃使用的其他小窍门。他兴奋地给我打
电话说，自己现在比以往任何时候都更轻松，感觉变年轻了，可以轻
轻松松地跑5 km，这是他原来做梦都不敢想的。

除了身体上的改善，古斯塔沃还说自己比原来更自信了，做事时
目标也更加明确，他终于明白了热量并不是一切。



10 窍门3 停止计算热量
按照前面的建议，你需要在正餐开始之前添加绿色开胃菜。如果

你刚好打算减肥，那么你可能会想：添加开胃菜真的是个好主意吗？
增加的热量不会让我长胖吗？答案是不会。如果想要了解得更为详
细，就需要了解我们所吃的食物的热量类型，以及它们与能量消耗之
间的关系。

计算一个甜甜圈的热量，要按照以下步骤：先将甜甜圈脱水，然
后将其放到一个浸泡在水中的容器中，接着将甜甜圈点燃（事实确实
如此）并测量其周围的水升高的温度，最后用水升高的温度乘以杯中
水的质量，得到的就是水增加的能量（1 g水升高1 ℃需要1 cal）。
这样我们就能计算出这个甜甜圈的能量了。因此，当我们说“这个甜
甜圈和这杯希腊酸奶含有相同的热量”时，我们实际上是在说“这个
甜甜圈和这杯希腊酸奶燃烧时，使水升高了相同的温度”（见图3-
25）。

图3-25 甜甜圈的热量计算装置

计算甜甜圈的热量，需要测量出甜甜圈燃烧时水上升的温度。



这个燃烧装置便是1780年首次发明的热量计，科学家们正是靠
它才得以测量物质的能量的。我的祖父铲进火炉中燃烧的煤，每0.45
kg能产生3500000 cal热量。煤燃烧得很慢，因此释放的热量会很
多，如果你想烧开水，一本500页的书绝对不是最佳选择，因为它很
快就会被烧成灰烬，而这个过程只会产生5 cal的热量。

判断一种食物含有多少热量就像用页数来判断一本书的厚度一
样。事实上，一本500页的书可以为你带来很多信息，而不仅仅是页
数，如大概需要多长时间来阅读它，但是，阅读并不会减少书的页
码。如果你来到一个书店，告诉售货员想买一本500页的书，他们会
奇怪地看着你，并要求你描述得更清楚一些，因为一本500页的书和
另一本500页的书内容完全不同。同样，不同物质在产生相同热量的
情况下，会产生不同的影响。

100 cal的果糖、100 cal的葡萄糖、100 cal的蛋白质和100 cal
的脂肪在燃烧时会释放相同的热量，但它们对我们身体的影响却截然
不同。为什么呢？因为这些物质的分子是不同的。

2015年，加州大学旧金山分校的一个研究小组证明，即使食用
同样热量的食物，也只有那些特定的食物能够治愈我们的疾病。他们
证明了果糖的能量比葡萄糖的能量差（就像我们在第二部分讲到的那
样，果糖不仅会使我们的身体产生炎症，使细胞老化，还会比葡萄糖
更容易转化为脂肪）。

研究的被试者均是肥胖的青少年，这些青少年被要求食用含有葡
萄糖但不含果糖的百吉饼代替含有果糖的食物，如甜甜圈。同时，他
们摄入的热量保持不变。结果是，他们的健康状况均有所改善：血压
情况变好，甘油三酯与高密度脂蛋白的比值（我们在第二部分中已经
讲过，这是判断是否患心脏病的一个关键指标）也有了好转。另外，
这些青少年的脂肪肝和2型糖尿病的病情也有所改善。而且，仅仅在
研究开始的9天内，他们健康状况就有了如此惊人的变化。

这项研究证明，100 cal的果糖比100 cal的葡萄糖更糟糕。这就
是吃淀粉类食物要比吃甜食好的原因（更多详细内容见窍门9）。在
该研究中，如果在减少果糖摄入量的同时，用蛋白质、脂肪和纤维来
代替果糖，如参与者用希腊酸奶和烤西蓝花来代替甜甜圈。我们可以
想象一下，实验的效果会更好（见图3-26和图3-27）。



图3-26 食用含有150 cal的甜甜圈后的血糖曲线

图3-27 食用含有150 cal的酸奶后的血糖曲线

即使摄入相同的热量，也会产生不同的效果。甜甜圈（含有果糖）中的热量会优先转化为
脂肪，使我们的身体产生炎症，使细胞受损。而酸奶（不含果糖）中的热量产生的不良影

响会小得多。

如果你之前听说过想要保持健康，就必须减少热量的摄入量，那
么现在你知道了，这种说法并不正确。我们可以在保持摄入热量不变
的同时，通过改变所食用的食物种类来治愈某些疾病。



那么，怎样才能减肥呢？仅仅是摄入更少的热量吗？这个谎言已
经被揭穿了。我前面讲到的研究中给出了这样一条线索：有一些参与
研究的青少年尽管摄入了和原来一样的热量，但他们的体重开始减轻
了。不可能？不，这是真的！但它的确与我们的原有认知是相悖的。

事实上，相对于摄入的热量较少但不注重使其血糖曲线平稳的
人，那些致力于使自己血糖曲线平稳的人可以摄入更多的热量，同时
减掉了更多的体重。让我再重复一遍：与摄入的热量较少但是葡萄糖
峰值飙升的人相比，那些摄入的热量较多但是血糖曲线平稳的人可以
减掉更多的体重。举个例子，2017年密歇根大学的一项研究中，当
超重者专注于使自己的血糖曲线平稳时，即使他们比另一组摄入了更
多的热量，也会减掉更多的体重（实验组减掉了8 kg，而对照组只减
掉了2 kg）。

出现这种差异与胰岛素有关，即当血糖水平下降时，我们的胰岛
素水平也会随之下降，而2021年一份针对60项减肥研究的分析报告
显示，让胰岛素水平降低才是减肥的关键，只有胰岛素水平先降下
来，体重才可能减轻。

事实上，只要专注于使血糖曲线平稳，即使完全不考虑热量，也
可以减肥。但是要记住，这需要我们有一些基本的、良好的判断力，
如果一天吃了10000 cal的黄油，我们的血糖曲线仍然会是平稳的，
但是同时我们的体重也会增加。来自控糖女神社区的会员的反馈是非
常具有普遍性的：如果他们注意不使自己的血糖水平飙升，他们就可
以一直吃到饱为止而无须计算热量，同时体重还会减轻。

玛丽就是这么做的，而这改变了她的生活。
玛丽的控糖故事
28岁的玛丽住在匹兹堡，在一家科技公司上班。近10年来，每

次出门，她都会把一个装满零食的手袋夹在腋下，风雨无阻。因为如
果隔了90分钟还没吃东西，玛丽就会站立不稳、头晕心慌，需要马上
坐下来休息。她的日常生活也都需要围绕这个需求来安排。如果一个
会议的持续时间超过一个半小时，并且中途没有茶歇，她就无法参
加。为参加侄女的洗礼，玛丽破例了一次，她在进入教堂之前吃了一
根谷物棒，洗礼结束后就立马跑回车里吃了一袋薯片。

有些人（或者确实有这样的人）如果每隔一段时间没有吃点儿东
西，就会感觉不舒服，他们经常说“我有低血糖”。这种说法也许有
一定的道理。但是，他们不知道的是，自己并不是生来就患低血糖
的。低血糖通常是由于吃的食物引起身体释放过量胰岛素造成的。因



此，更准确的说法应该是“我的血糖水平正在急剧下降”。
一般来说，出现葡萄糖峰值后，胰岛素会将多余的葡萄糖存储

到“存储单元”中，血糖曲线就会逐渐变得平缓，最终回到空腹水
平。整个曲线呈钟形（见图3-28）。

图3-28 吃谷物棒后的血糖曲线

餐后，先经历葡萄糖峰值，然后胰岛素使葡萄糖水平回到正常水平，最后回到空腹血糖水
平。

但是，如果胰腺释放了太多的胰岛素，就会造成葡萄糖大量“消
失”。这种情况下，血糖并没有回到空腹水平，而是快速下降，甚至
跌破正常水平。这种情况被称为反应性低血糖(reactive
hypoglycemia)。当血糖水平下降，而身体中没有多余的葡萄糖进入
血液使血糖恢复至之前的水平时，我们就会出现血糖水平过低带来的
症状：饥饿、食欲旺盛、发抖、头晕，或者手部和脚部感到刺痛。这
种症状玛丽每天会出现很多次。

反应性低血糖是一种常见疾病，尤其常见于患有其他葡萄糖相关
疾病，如多囊卵巢综合征的患者中。但是每个人的症状又有很大差
异。对于糖尿病患者，反应性低血糖的症状往往更加明显，他们的血
糖水平会很低，甚至偶尔会导致昏迷。对于非糖尿病患者来说，即使
他们在2小时之前刚吃过饭，血糖水平的小幅下降也会使他们感到极
度饥饿。而血糖水平下降得越多，在下一次吃饭前他们就越会感觉饿
（见图3-29）。



图3-29 反应性低血糖患者餐后的血糖曲线

反应性低血糖患者在吃完2块巧克力蛋糕后，先是出现一个葡萄糖峰值，之后葡萄糖水平急
剧下降并低于空腹血糖水平。

医生已经确诊，玛丽患有反应性低血糖。测试过程是让她喝一大
杯含有大量葡萄糖的奶昔，在3小时后检测她的血糖水平是否低于空
腹血糖。

玛丽自青少年时期开始，便各种毛病缠身：甲状腺功能减退、银
屑病关节炎、雌激素分泌旺盛、念珠菌感染、皮疹、银屑病、肠漏、
慢性疲劳、失眠。有一次她去拿最新的甲状腺药物的处方时，医生提
醒说这是他自己配置过的剂量最大的处方了，尤其是对一名年仅28岁
的患者来说。

尽管如此，玛丽还是想尽最大努力让自己舒服一些。因为一天当
中要不时地吃零食来补充能量，所以她会尽量选择那些“健康的”食
物。当时，她认为“健康的”食物主要是低热量的素食食品。玛丽特
别注意控制热量的总摄入量，每天从不会超过2000 cal（这是官方给
出的标准），并且，她每天早晨还坚持走10000步。

玛丽的日常是这样的：早上5点起床后，先吃水果和格兰诺拉麦
片（她醒得很早，因为太饿了）；6点，来一份低脂水果酸奶；8点，
吃一包100 cal的麦片；9点半，吃一份果酱小馅饼；11点，吃一份
素食面卷饼；午餐吃一份素食三明治，搭配一杯椰子水，再加一包热



量100 cal的椒盐脆饼，90分钟后再吃一包100 cal的饼干；下午4
点，她会吃整整一斤葡萄——大约有180颗；晚餐前一小时吃一些饼
干，晚餐会吃很多米饭和一些豆类蔬菜；临睡前再吃一块巧克力。玛
丽每天的血糖曲线完美复制了过山车轨迹（见图3-30）。

图3-30 玛丽每天的血糖曲线

和玛丽一样患有反应性低血糖的人的血糖曲线会频繁出现葡萄糖峰值和低于正常水平的谷
值。

玛丽按照自己认为正确的热量标准来进餐，但是她总是感觉很
饿。她处于一种慢性疲劳状态，每天中午过后，她就没有精力做任何
事情。她太累了，以至于每天要喝10杯咖啡来提神。

当被诊断出患有反应性低血糖时，患者经常被提醒应该每隔几小
时吃点儿零食，以确保他们的血糖水平不会下降得过低。然而，正是
这个举动使他们的问题变得更加严重：过量的甜食或淀粉类食物让他
们的血糖水平迅速回升，刺激胰岛素分泌，然后造成血糖水平再次快
速下降。这样就形成了一个恶性循环。他们会坐上一辆永远不会停下
的过山车。

一个更有效的应对反应性低血糖（顺便说一句，这是一个可逆转
的症状）的方法就是，解决胰岛素过多这个根本问题。你肯定已经猜
到了，解决方案就是使患者的血糖曲线平稳。患者的葡萄糖峰值越



小，他们释放的胰岛素就越少，血糖下降的幅度就越小。这样，他们
就不需要每隔几小时就吃淀粉类食物或者甜食。同时，随着胰岛素分
泌量的减少，脂肪储备开始燃烧，为身体及时提供所需能量。非常重
要的一点就是要逐渐减少淀粉类零食和甜食的摄入量，因为我们的身
体需要几天甚至是几周来适应。

这就是为什么玛丽需要想尽一切办法来使自己感觉舒服一点。幸
运的是，玛丽在研究控糖方法时，无意间掉进网络兔子洞，发现了我
的账号。

玛丽从我的账号视频中了解到，血糖曲线变得平稳会让胰岛素曲
线也变得平稳，反应性低血糖就会逐渐痊愈，因为反应性低血糖是高
糖饮食的一种症状。玛丽做出了一些改变，她的计划是：尽可能地多
吃一些，直到满足身体所需，以此控制血糖。

她在餐前添加了沙拉，在饮食中添加更多蛋白质、脂肪和纤维，
最后吃碳水化合物。她摒弃了绝大部分由糖和淀粉组成且不含纤维的
加工类食品，转战富含纤维的全食物食品。她不再计算热量，但每天
摄入的热量肯定比原来吃的2000 cal要多。

通常，早餐时，她会喝一碗添加了碾碎的亚麻籽、火麻仁、坚果
和豌豆蛋白粉的燕麦粥，外加一根火腿肠。午餐时，她会吃煮鸡蛋
（两个）、胡萝卜条、芹菜、花生酱或者牛油果酱、蛋白奶昔（一
杯，由胶原蛋白粉、一汤匙亚麻籽、半汤匙椰子油和很多绿色蔬菜组
成），最后吃半根香蕉。下午的点心通常是希腊酸奶、浆果和半个蛋
白质能量棒。晚餐时，她会吃鱼肉或者鸡肉、牛油果油清炒甘蓝和烤
红薯。

玛丽在电话里和我分享了她的好消息：“我已经可以连续4小时
不吃东西了，甚至可以空腹锻炼了，这让我如获新生！”

那种每隔几小时就会有的饥饿感很快就成了过去。玛丽的反应性
低血糖也消失了，其他情况也在好转，体力在一到两周内得到了提
升，从原来每天要喝10杯咖啡到现在只喝1杯。脸上的痘痘消失了，
皮疹和银屑病也好了。她的头痛消失了，不再失眠，甚至连惊恐发作
和关节炎都好了。她的雌激素回到了正常水平。同时，玛丽还瘦了
2.2 kg。

玛丽的甲状腺功能也有所改善。每隔几个月去复查一次，她的医
生开始持续调低用药量。

最棒的是，她不再随身携带零食包，因为不需要了。这看起来是
一件很小的事情，但对玛丽来说，一切都因此而改变（见图3-



31）。

图3-31 玛丽现在的日常血糖曲线

玛丽现在的血糖水平基本上是在健康范围内小幅波动。她的反应性低血糖已痊愈。虽然摄
入了更多热量，但她感觉更好了。

请记住：健康和减肥主要取决于我们的身体所吸收的物质种类，
而不是我们所食用的食物热量。

Q1 不同食物产生的热量对我们来说意味着什么？
如果一顿饭产生的热量能够抑制血糖水平飙升，那么我们可以毫

无顾忌地在这顿饭中获取更多热量，如富含纤维、脂肪或者蛋白质的
食物。餐前添加一道调味沙拉所增加的热量对我们是有帮助的，因为
这些热量不仅有助于我们保持血糖和胰岛素处于较低水平，还可以帮
助我们在之后的进食中摄入更少的热量（这要归功于纤维创建的网
格）。

总之就是，饱腹感会持续更久，脂肪能够燃烧得更多，体重增加
得也更少。先吃沙拉，再吃土豆后的血糖曲线，比只吃土豆后的血糖
曲线更平稳（见图3-32和图3-33）。



图3-32 先吃200 cal的沙拉，再吃土豆后的血糖曲线

图3-33 只吃土豆后的血糖曲线

相反，如果我们在一餐中摄入更多的葡萄糖或者果糖，那么出现
的葡萄糖峰值会让我们体重增加得更多，出现更多的炎症，并且更容
易感到饥饿（见图3-34和图3-35）。



图3-34 先喝200 cal的碳酸饮料，再吃土豆后的血糖曲线

图3-35 只吃土豆后的血糖曲线

餐前添加200 cal的碳酸饮料（主要成分是葡萄糖和果糖）所增加的热量会使葡萄糖峰值变
得更高。事实上，喝碳酸饮料会提升3种物质——葡萄糖、果糖和胰岛素的浓度，它提供的

热量对身体并不友好。

事实上，热量是有区别的，但这是食品加工行业在拼命混淆的一
个事实。真相隐藏在热量本身的背后。这些数字转移了我们的注意



力，让我们忽视了盒子里到底有什么。比如，果糖与葡萄糖不同，它
不能为我们的肌肉提供能量，几乎全部都会转化为脂肪。

下次去商店的时候，你可以看一下零食包装上的成分表，就会明
白我的意思。食品制造商坚称所有的热量都是一样的，因为真相会对
他们的利益产生威胁。这是个很容易被拆穿的诡计。

谷物麦片正是这样取得商业成功的，它被消费者视为完美的减肥
食物。我们没有细究。它的热量虽然较低，但含糖量是玉米片等其他
麦片的2倍。我们不知道谷物麦片中的糖和淀粉会使我们的血糖及胰
岛素水平飙升，当然这要比同等热量的鸡蛋和吐司使身体增加更多的
脂肪。我们不知道谷物麦片热量会让自己坐上葡萄糖过山车，并会一
整天都特别想吃东西。但是现在，多亏了动态血糖仪和那些充满探索
精神的科学家，我们已经了解早餐吃谷物麦片绝对不是开始新的一天
的最佳选择，这些将会在后文的内容中讲到。



11 窍门4 平稳早餐后的血糖曲线
斯坦福大学有一个专门研究如何监测动态血糖的科学家团队。

2018年，他们做了一件优秀的科学家都会做的事——对已有的观念
发起挑战。他们首先要验证的是一个已被普遍接受的概念，即除非你
患糖尿病，否则不用太关心血糖水平。接着他们还想验证一件约定俗
成的事：早餐吃麦片对身体有好处。

这项实验招募了20名志愿者，其中有男性，也有女性。这些志愿
者都没有患2型糖尿病，空腹血糖（医生每年检测一次）也都在正常
范围。在一个工作日的早晨，志愿者来到了实验室，这项实验的要求
就是佩戴动态血糖仪后吃一碗牛奶玉米片。

研究的结果令人震惊。在这些健康的志愿者中，一碗谷物粥就会
使他们的血糖水平不受控制，达到被认为是只有糖尿病患者才会有的
峰值。20名志愿者中，有16名志愿者的葡萄糖峰值超过140
mg/dL（这是糖尿病前期的临界线，是血糖出现问题的信号），有
一些志愿者的葡萄糖峰值甚至超过了200 mg/dL（已达到2型糖尿病
的血糖水平）。这样的实验结果并不是说参与研究的志愿者都患上了
糖尿病。他们并没有患糖尿病。但是，这确实说明健康的人也会出现
像糖尿病患者一样的葡萄糖峰值，并且将承受这些葡萄糖峰值带来的
副作用。这个发现具有开创性的意义。

事实上，根据已有经验，一碗谷物确实会导致高的葡萄糖峰值。
谷物制品基本都是由精加工的玉米或者小麦经过高温加热后，又经过
压平或者膨化处理才最终成形。这种食品只含淀粉，不含纤维。并
且，因为淀粉本身并不是非常美味，所以生产商常会在这些产品中加
入食用糖（蔗糖等）。虽然生产商也会在产品中加入一些维生素和矿
物质，但是这些的好处并不能抵消糖类等成分带来的危害。

仅仅在美国，人们每年就会消耗27亿箱谷物制品。最受欢迎的品
牌之一是蜂蜜坚果脆谷乐。然而和斯坦福大学的研究项目中所使用的
谷物相比，这种脆谷乐的含糖量是其3倍。与人们真实的葡萄糖峰值
相比，研究人员在实验中观察到的惊人数据可能是非常保守的。

当6000万美国人每天早餐喝一碗类似于蜂蜜坚果脆谷乐的麦片
粥时，他们体内的血糖、果糖和胰岛素水平均处于危险的范围。他们
的体内正在产生自由基，他们的胰腺处于超负荷状态，他们的细胞正
在受到损伤、脂肪正在堆积，他们可能自起床后便不停地想吃东西。
老实说，这不是他们的错。谷物制品既便宜又好吃，而且易做。我妈
妈有很长一段时间每天都在吃麦片。



谷物制品看起来毫无害处，但事实并非如此。基于我们的饮食方
式，每天早晨体内出现高的葡萄糖峰值成了常态。不管是面包加果
酱、羊角面包、格兰诺拉麦片、糕点、甜燕麦、饼干，还是果汁、果
酱馅饼、水果奶昔、巴西莓碗或者香蕉面包，这些典型的西方国家的
早餐主要都是由淀粉和糖类组成的（见图3-36）。

图3-36 喝谷物粥和果汁后的血糖曲线

在美国，大部分人的早餐是一碗谷物粥加果汁，这会引起很高的葡萄糖峰值。

“早餐吃甜食非常好”是一个很常见的观念，因为它可以为我们
补充能量。从小到大，当我把巧克力酱抹在可丽饼上的时候，我就是
这么想的。事实上，这种想法并不正确：吃甜食会给我们带来快乐，
但并不是补充能量的最佳方式。

我们已经知道，葡萄糖会刺激胰岛素分泌。胰岛素能保护我们免
受葡萄糖的冲击，在血液循环时将葡萄糖清除出去。然而这些葡萄糖
在身体中并没有作为能量被消耗掉，而是作为糖原或者脂肪被储存了
起来。

科学实验已经证明，含有碳水化合物更多的餐食在消化后，会导
致身体循环中可用的能量更少。早餐吃的碳水化合物越多，可用的能
量越少。

常言道：“早餐是一天当中最重要的一餐。”这是真的，但这里
所说的早餐重要，与我们理解的可能并不是一回事。



早餐如何秘密地控制我们
在卧室跳舞时，脚碰到了梳妆台的一角，这是我们能够瞬间感知

到的，因为脚会很疼（我有一次就这样弄伤了脚趾）。尽管我们会对
脚进行冰敷，脚依然可能会红肿，以至我们都穿不上平时穿的鞋子。
这很可能让我们心情不好。

如果同事或者家人问我们：“怎么了？”我们很容易就能解释清
楚：“今天早晨我磕到脚了，所以心情不好。”两者间的联系一目了
然。

但是，当被问到食物是如何影响我们的时候，我们却说不清其中
的关联。我们并不能立刻感受到早餐后的葡萄糖峰值给自己带来的伤
害。如果吃了一碗麦片粥后，我们会立刻心慌难受、趴在桌子上睡
着，那么我们肯定能够知道其中的联系。但是，由于新陈代谢需要几
个小时，会随时间的推移发生多种变化，并会与一天之中发生的其他
事情混在一起，那么至少在掌握技术要领之前，我们还是需要谨慎观
察和思考才能将这些点连接起来。

一顿早餐会让血糖水平飙升，很快我们就会再次感到饥饿。更重
要的是，早餐会使一天中的血糖水平很难都得到控制，所以午餐和晚
餐也会带来很高的葡萄糖峰值。一方面，一顿使血糖水平飙升的早餐
是一张葡萄糖过山车的单程车票。另一方面，一顿可以使血糖曲线平
稳的早餐，也可以使午餐和晚餐后的血糖水平更加稳定。

早晨醒来处于空腹状态时，身体对葡萄糖最为敏感。我们的胃是
空的，所以进入胃的任何食物都会很快被消化。这就是为什么早餐吃
糖类和淀粉往往会导致一天中最大的葡萄糖峰值。

早餐最不适合吃糖类和淀粉类食物，但是，大多数人早餐只吃糖
类和淀粉类食物。最好餐后再吃甜点，我将会在窍门6“选择餐后甜
点而不是甜甜的零食”中进行详细说明。

尝试一下吧
将你的日常早餐食材写下来。看一看，哪些是淀粉类食物，哪些

是糖类食物。你早餐是不是只吃糖类和淀粉类？



与那些通过改变饮食来使血糖水平更稳定的人交谈后，我了解到
早餐才是关键。我们选择健康的早餐，一整天都会感觉更好——精力
更充沛、饱腹感更强、心情更好、皮肤更光滑，等等。我们不会感觉
像坐在葡萄糖过山车上，而是感觉坐到了驾驶员的位置上。奥利维拉
就是一个典型的例子，她花了一些时间才发现这一点，然而，一旦发
现，她就再也不想回到过去了。

奥利维拉的控糖故事
在任何年龄阶段，我们都可能受到血糖水平异常的影响。18岁的

奥利维拉生活在阿根廷首都布宜诺斯艾利斯市附近的一个村庄，她已
经出现过各种各样的血糖症状：特别想吃甜食（牛奶太妃糖等）、额
头上长有严重的痤疮、焦虑、晚上感到筋疲力尽但又无法入睡。

奥利维拉从两年前，也就是她16岁的时候开始吃素，以此来减少
碳水化合物的摄入量。不幸的是，就像我前面讲过的那样，一盘素食
（不管是纯素食，还是无麸质或是有机的素食）并不意味着对我们有
更多好处。不管我们的饮食习惯如何，都应该考虑血糖水平。

当她和朋友谈到自己的处境时，他们告诉奥利维拉，她早上应该
吃一些更健康的食物，一些含有维生素的食物。他们建议奥利维拉用
水果奶昔代替果酱面包和热巧克力，因为巧克力中的糖是“坏糖”，
而水果中的糖是“好糖”。

奥利维拉听从了这些建议。她买了香蕉、苹果、杧果和猕猴桃。
自此，奥利维拉的日常早餐变成了水果奶昔。

很多人认为有些糖，如水果中的糖对我们的身体有好处；而有些
糖，如甜品、蛋糕和糖果中的精制糖对身体有害。

事实上，这个观点在我们心中根深蒂固。一个世纪以前，加州水
果种植交易所（如美国的橙子生产商），也就是后来的新奇士 ，发
起了一项每天喝一杯橙汁的全国性运动，因为橙汁“富含有益于健康



的维生素，稀有的盐和酸”。但是，它忘了说橙汁对我们来说是非常
有害的，我们可以从其他几十种食物中获得维生素等抗氧化剂，同时
又不会对我们的身体造成伤害。

不幸的是，奥利维拉和她的朋友们也同样被这个故事骗了。他们
认为任何由水果制成的食品都是健康的。

产生这种想法，是因为没弄清糖的本质——糖就是糖。不管它是
来自玉米还是甜菜，像食用糖那样被制成结晶的白色粉末；还是来自
橙子，像果汁那样被制成液体，它都是糖。不管糖来自哪种植物，葡
萄糖和果糖对我们产生的影响毫无差别。而因为果汁含有维生素而否
认它是有害的，是一个危险的转向游戏。

事实上，如果我们准备吃一些糖，一个完整的水果是最好的选
择。首先，在整个水果中，糖的含量很少。我们也很难一口气吃下3
个苹果或者3根香蕉，而这可能就是水果奶昔中水果的含量。即使我
们确实吃了3个苹果或者3根香蕉，所花时间比我们喝水果奶昔的时间
要长得多。所以，葡萄糖和果糖的消化速度也会慢得多。吃东西花的
时间要比喝东西花的时间更长。

其次，如果吃下的是整个水果，糖往往会伴随着纤维一同出现。
就像我前面讲过的那样，纤维会显著减缓摄入的任何糖类所引起的葡
萄糖峰值的出现速度。

但是，把水果打碎之后，我们便将纤维粉碎成了微小的细末，纤
维就不再能够行使它们的保护功能了。如果还有疑问，你就可以这么
想，我们自己吃东西的时候是不会粉碎纤维的。我们的咀嚼功能很强
大，但是也没有强大到堪比每秒转动400次的破壁机的金属刀片。

如果把水果打碎、压榨、干燥并浓缩其中的糖分，去除水果中的
纤维，就会给身体带来快速且有害的冲击——导致葡萄糖峰值的产
生。

水果加工的程序越多，对身体就越不利。对我们来说，一个苹果
要比苹果酱好，而苹果酱要比苹果汁对身体更有益。请注意，一旦水
果被榨成果汁、做成水果干、糖渍果脯、水果罐头或者果酱，我们就
应该把水果当作甜点，把其制品当成一块蛋糕。

一瓶橙汁（不管是鲜榨橙汁，还是带果肉或者不带果肉的橙汁）
含有24 g糖，这是3个完整橙子的含糖量，并且不含有任何纤维。这
也相当于一罐可口可乐的含糖量。

只要一瓶橙汁，我们就已经达到了美国心脏协会所建议的每日糖
分摄入量的上限，协会建议女性每天糖摄入量不超过25 g，男性不超



过36 g（见图3-37和图3-38）。

图3-37 喝一杯橙汁后的血糖曲线

果汁中含有维生素，但这并不是喝果汁的理由，就像我们不能因为葡萄酒中含有抗氧化剂
就去喝酒一样。

图3-38 吃一个橙子后的血糖曲线

所以，奥利维拉在改吃新的早餐后，身体状况并没有好转，也就



不足为怪了。但是奥利维拉还是坚持日复一日地喝水果奶昔。结果
呢？她脸上的痤疮更严重，体力更差，焦虑加剧，晚上更难入睡。为
什么她比以往更加努力地去做“正确”的事，结果却更糟糕了呢？奥
利维拉喝的水果奶昔确实会导致比她原来的早餐更高的葡萄糖峰值
（见图3-39和图3-40）。

图3-39 喝香蕉、苹果、杧果和猕猴桃奶昔后的血糖曲线



图3-40 吃带果酱的面包和热巧克力后的血糖曲线

大多数人认为，早餐喝一杯水果奶昔要比喝一杯热巧克力更健康。然而事实是，当水果被
加工后，它并没有比巧克力更加健康，喝水果奶昔后的血糖曲线波动更明显。其实，奶昔

也可以做得更健康，前提是奶昔中要包含水果的全部成分。

奥利维拉找到了控糖女神的社交媒体账号。她意识到自己的症状
就是葡萄糖峰值带来的。同时，令她如释重负的是，自己所认为的明
智的早餐选择，即水果奶昔，实际上并不健康。之后，她做了什么
呢？她开始吃咸香美味的早餐。



开启咸香美味早餐
要使我们的血糖曲线变平稳，最好的方式之一就是吃一顿咸香美

味的早餐。事实上，很多国家都有一些咸香美味的自助餐。
在日本，菜单上通常会有沙拉；在土耳其，我们可以找到肉类、

蔬菜和奶酪；在苏格兰，有熏鱼；在美国，有煎蛋卷。
这个窍门非常有效。如果我们吃了咸香美味的早餐，就可以在这

一天的晚些时候吃一些甜食，而且几乎没有副作用。我将会在下一个
窍门中讲如何做到这一点。

制作自己的咸香美味早餐。一份能够使血糖曲线平稳的理想早餐
要包含大量的蛋白质、纤维、脂肪，而淀粉类食物和水果则可加可不
加（最好最后吃）。如果我们在咖啡店购买早餐，可以选购一份牛油
果吐司、一个鸡蛋松饼，或者一个火腿奶酪三明治，而不是选择巧克
力羊角面包或者涂满果酱的吐司（见图3-41和图3-42）。

图3-41 吃葡萄干面包后的血糖曲线



图3-42 吃牛油果吐司后的血糖曲线

含有相同热量的葡萄干面包和牛油果吐司，对我们的血糖和胰岛素水平产生的影响有很大
的不同。葡萄干面包中的淀粉和糖类会导致体重增加、炎症产生、饥饿感频繁出现，而牛

油果吐司中的淀粉和脂肪则不会产生太多的副作用。

确保自己的早餐含有蛋白质。当然，这并不是说我们每天早晨要
狼吞虎咽，一口气吃掉10个生鸡蛋。蛋白质可以是希腊酸奶、豆腐、
肉、鱼、奶酪、奶油、蛋白粉、坚果、坚果酱、其他种子类食物，以
及熟鸡蛋（可以是炒鸡蛋、煎鸡蛋、水煮蛋，或者溏心蛋）。

添加脂肪。用黄油或者橄榄油炒鸡蛋，再加几片牛油果，或者在
希腊酸奶中加5颗杏仁、一些奇亚籽或者亚麻籽，都可以增加脂肪摄
入量。顺便说一下，不要喝脱脂酸奶。脱脂酸奶不会让我们产生饱腹
感，普通酸奶或者希腊酸奶都是不错的选择。我会在后文中讲到原
因。

添加额外的纤维。早餐吃纤维是非常具有挑战性的，因为这意味
着早餐我们要吃蔬菜。如果你不喜欢早餐吃蔬菜也无须勉强。但是，
如果可以的话，早餐建议尽量吃一些纤维。我喜欢把菠菜拌到炒鸡蛋
或者夹在牛油果中间吃。理论上来说，任何蔬菜都可以，不管是菠
菜、蘑菇、番茄、西葫芦、菜蓟、德国泡菜，还是扁豆或者生菜。

选择性地添加一些淀粉或者完整的水果（也可以不加）。燕麦、
吐司、米饭、土豆，以及任何完整的水果（最好选择浆果类水果）都
可以。



奥利维拉决定为自己做咸香美味的早餐。她做的第一件事就是买
了一些鸡蛋回家，并选用自己最喜欢的午餐和晚餐食材，在其中添加
一个牛油果、一些葵花子油、橄榄油和海盐做成了煎蛋卷。很快，她
感觉自己较之前更轻松了，身体也不再肿胀，变得更加健康、有活力
了。显然，吃牛油果煎蛋卷后的血糖曲线更平稳了（见图3-43和图
3-44）。

图3-43 喝香蕉、苹果、杧果和猕猴桃奶昔后的血糖曲线



图3-44 吃牛油果煎蛋卷后的血糖曲线

早餐吃甜食的传统是完全错误的。制作一份属于自己的富含蛋白质、脂肪和纤维的早餐，
会让我们获得持久的饱腹感和平稳的血糖曲线。

不仅身体发生了变化，奥利维拉的大脑也发生了改变。在学习
上，她的思路更清晰（她在一所设计学校读二年级），学习成绩也更
好了。科学家试图探究不同的早餐如何影响我们在认知测试中的表
现，以及糖是否能够让我们的大脑更好地工作。后者的答案是不能。
关于38份研究的综述并不能得到任何明确的结论，但是，研究指出，
任何可以使血糖曲线平稳的早餐都能够提升认知表现。

另外，一天中的第一餐形成的血糖曲线会影响我们接下来一整天
的状态。按照奥利维拉的经验，如果没有出现葡萄糖峰值，那么直到
下午她都不会感到饿，并且精力充沛。如果出现了高的葡萄糖峰值，
由此引发的一系列连锁反应会持续到晚上，如特别想吃东西、饥饿、
精力不足。这些连锁反应还会日渐加剧。所以，如果我们只想改善日
常饮食习惯的一个方面，那么吃一顿能够使血糖曲线更加平稳的早餐
就可以达到最好的效果。并且，我们很快就能够看到效果。

这确实是最实用的改变方法。我们可以提前做好计划。早晨通常
是我们意志力最强的时候，身边也鲜少有人来干扰我们，做一份能使
血糖水平更正常的早餐可以像煮一碗麦片粥那么简单。下面是一份花
5分钟即可制成咸香美味早餐菜单。



5分钟制作一份咸香美味的早餐

你可以将下列任何食材进行混合或者搭配食用。

不需要烹饪：

一个奶油奶酪百吉饼，在上面放一些生菜叶和几片火腿；
一罐金枪鱼、几个山核桃、几个橄榄果，再淋上橄榄油；
苹果、核桃、几片切达奶酪；
在全脂酸奶中加几片水果，如桃子，再淋上芝麻酱，撒点儿盐；
在希腊酸奶中加2汤匙坚果酱和一把浆果，搅拌均匀；
在半个牛油果中拌入3汤匙鹰嘴豆泥，淋上柠檬汁、橄榄油，再

撒点儿盐；
主要食材为坚果、特别添加了纤维或蛋白质的自制格兰诺拉麦片

（通过本书的附录A可以了解如何解读包装信息）；
几片火腿和饼干；
几片熏三文鱼，牛油果和番茄；
番茄配马苏里拉奶酪，再淋上橄榄油。

需要烹饪：

一个玉米薄饼，搭配黑豆和切碎的牛油果；
全套英式早餐（鸡蛋、香肠、培根、豆类、番茄、蘑菇和吐

司）；
水煮蛋配辣椒酱和牛油果；
香煎哈罗米奶酪配番茄和沙拉；
荷包蛋配清炒绿叶菜；
藜麦粥和煎鸡蛋；
香肠和烤番茄；
在炒鸡蛋中加碎山羊奶酪；
吐司夹煎鸡蛋；
热扁豆和煎鸡蛋。
如果我们还没有下定决心和甜甜的早餐说再见，或者我们和一位

固执己见的老人住在一起，而他刚好喜欢早晨一起床就吃煎饼，那么
我们需要做的就是，先吃点儿咸香美味的食物，再吃甜食或淀粉类食
物。

首先，吃点儿蛋白质、脂肪和纤维，比如一个鸡蛋、几勺全脂酸
奶或者“5分钟制作一份咸香美味的早餐”里的任何食物。然后，补



充一些甜食或淀粉类食物，如谷物麦片、巧克力、法式吐司、格兰诺
拉麦片、蜂蜜、果酱、枫糖浆、糕点、煎饼、糖以及加糖的咖啡饮
品。如果我醒来后真的特别想吃巧克力，我会先吃一盘鸡蛋和菠菜。

还记得窍门1中讲过的盥洗盆的比喻吗？如果胃里有其他食物，
巧克力、糖，以及淀粉类食物的影响就会减少。

早上不吃甜味早餐不行？那么，试试下列既能够吃上甜味早餐又
能够降低葡萄糖峰值的方法。

燕麦。如果你喜欢吃燕麦（淀粉类食物），那么请和坚果酱、蛋
白粉、酸奶、浆果等一起吃。避免添加红糖、枫糖浆、蜂蜜、热带水
果或者水果干。你还可以换成奇亚籽布丁，将奇亚籽在无糖的椰奶中
浸泡一晚上，再加上一勺椰子油。

巴西莓碗。巴西莓碗是传统的巴西美食，但是现在在世界各地都
可以吃到。巴西莓碗是在一层厚厚的浆果奶昔上面放格兰诺拉麦片、
水果和其他食材。因为巴西莓碗是用水果制成的，所以看起来很健
康。但是，现在你知道了，这绝对不是什么健康的食物。仔细观察你
就会发现，巴西莓碗完全是由糖类和淀粉类组成的。所以，你也可以
在其中添加前面讲到的往燕麦中添加的那些东西。

如果你还在惦记龙舌兰糖浆和蜂蜜，想知道哪种才是热量更低的
甜味剂，请看接下来的窍门5。它会告诉你，选择自己喜欢的糖即
可，因为它们都一样。

奶昔。只需要在奶昔里加入一些蛋白质、脂肪和纤维，你就可以
在早餐时享用。你可以先在奶昔里加入一些蛋白粉，再加入一些亚麻
籽或亚麻仁、椰子油、牛油果、坚果和一杯菠菜等。你可以加一些糖
来调味：最理想的方法是加入一些浆果，既能够增加甜味，又能增加
比其他水果更多的纤维。我的奶昔配方：2勺蛋白粉、1汤匙亚麻籽
油、1/4个牛油果、1汤匙脆杏仁酱、1/4根香蕉、1杯冷冻浆果和一
些无糖杏仁奶（见图3-45和图3-46）。



图3-45 喝香蕉、苹果、杧果和猕猴桃奶昔后的血糖曲线

图3-46 喝牛油果、蛋白粉和蓝莓奶昔后的血糖曲线

奶昔里含有的蛋白质、脂肪和纤维越多，水果越少，食用后的血糖曲线越平稳。

制作奶昔的最简单的经验就是，放到榨汁机中的水果总量不要超
过你一口气能吃下的整个水果的总量。



谷物麦片和格兰诺拉麦片。有些谷物麦片要比另一些麦片对我们
的葡萄糖水平更友好。要寻找那些在包装上标明其含有高纤维和低糖
的产品。（在本书的附录A中，我将会解释如何解读包装上的营养成
分表，并选出最好的谷物麦片。）然后，把谷物麦片和5%的希腊酸
奶混在一起吃，注意不要和牛奶一起食用，因为希腊酸奶可以增加混
合物中的脂肪。奶昔的最上面再放些亚麻籽和（或）奇亚籽等坚果，
用来增加混合物中的蛋白质。如果你喜欢喝甜的，还可以添加一些浆
果，注意不要加糖。

格兰诺拉麦片也许看起来很健康，但是它和其他的谷物麦片一
样，都含有很多糖。如果你喜欢格兰诺拉麦片，那就挑一个含糖量
低、同时坚果等种子类食物较多的品牌。如果能自己动手做，那就更
好了。

水果。要想使葡萄糖水平稳定，最好的选择就是浆果、柑橘类水
果，或是又小又酸的苹果，因为这些水果的纤维含量高，含糖量少。
不建议选择杧果、菠萝和其他热带水果，因为这些水果的含糖量最
高。另外，一定要在吃水果之前先吃点儿别的东西。

咖啡。要小心加糖的咖啡。卡布奇诺比摩卡更有利于葡萄糖水平
的稳定，因为摩卡含有巧克力和糖。加糖的咖啡会导致葡萄糖水平出
现一个很大的峰值，所以尽可能选卡布奇诺、莫式、玛奇朵或者不加
糖的拿铁，不要选加香料、糖浆或糖的咖啡。如果你想来一杯加糖的
咖啡，可以试着在咖啡中加入一些全脂牛奶或者奶油（脂肪并不可
怕），并在上面撒一些可可粉。你也可以喝一些非乳制品，如杏仁奶
或者其他坚果类奶产品，但是燕麦牛奶往往会导致更高的葡萄糖峰值
的出现，因为燕麦牛奶主要由谷物而非坚果制成，所以比其他奶制品
含有更多的碳水化合物。

如果你要在咖啡中加糖，请在喝咖啡之前吃一些能够使葡萄糖水
平稳定的食物，哪怕只是一片奶酪。喝淡奶油咖啡后的血糖曲线，比
喝香草冰拿铁后的要平稳得多（见图3-47和图3-48）。



图3-47 喝香草冰拿铁后的血糖曲线

图3-48 喝淡奶油咖啡后的血糖曲线

Q1 如果我不习惯吃早餐怎么办？
不吃早餐没问题。不管你的第一餐在什么时间吃，道理都是一样

的，咸香美味的饭菜是美好生活的第一步。
Q2 早餐是不是也应该按照正确的饮食顺序来吃？



理想情况是这样的，但是如果做不到也不要有太大压力。本书中
所讲到的各种饮食窍门都应该在你方便的时候使用。如果有一碗上面
撒了坚果等的格兰诺拉麦片酸奶，你想一起喝，没问题。因为我们已
经做出了一个很好的选择，添加了酸奶、坚果和谷物，而不是单纯的
麦片。

Q3 吃鸡蛋对心脏不好吗？
科学家曾经认为，食用含有胆固醇的食物（如鸡蛋）会增加我们

患心脏病的风险。现在，我们知道这种说法并不准确，因为糖才是真
正的坏家伙。研究表明，2型糖尿病患者若将早餐中的燕麦片用鸡蛋
代替（并保持其摄入的能量不变），他们的炎症会减少，患心脏病的
风险会降低。

尝试一下吧
像对待午餐一样对待你的早餐，吃一顿咸香美味的早餐。
早餐吃麦片已经成为很多人的习惯，事实上，这种所谓的“最健

康”的观念是错误的。但是，正如本书中讲到的那样，一顿甜甜的早
餐正是我们坐上葡萄糖过山车的车票。而一顿咸香美味的早餐，有助
于我们在接下来的12小时里抑制饥饿感、食欲，补充精力，提升思
维。谷物早餐是我在这里要揭露的不良饮食习惯之一。下一个窍门是
关于在我们的饮食和饮料中添加糖、蜂蜜和甜味剂的问题。



12 窍门5 吃自己喜欢的糖，因为所有糖都一
样

你知道《罗密欧与朱丽叶》中“玫瑰即使叫别的名字也一样
香”这句话吗？对于糖来说，即使它叫别的名字，仍然会对我们的身
体产生同样的影响。



蜂蜜比糖更健康？
我们在窍门3“停止计算热量”中讲过，若想知道一种食物对身

体有什么影响，你要研究的是食物中有哪些分子，而不是热量。
事实会让很多人感到吃惊，因为从分子层面来讲，食用糖和蜂蜜

确实没有什么区别。食用糖和以下这些糖类食物异曲同工：龙舌兰糖
浆、红糖、精制白砂糖、椰子糖、糖粉、德梅拉拉糖、浓缩甘蔗汁、
蜂蜜、黑砂糖、枫糖浆、糖浆、棕榈糖、棕榈树糖和红（粗）糖。它
们都是由葡萄糖和果糖分子组成的，只是包装不同、名字不同、价格
不同而已。

蜂蜜来源于植物的花蜜，但是蜂蜜含有葡萄糖和果糖，就和食用
糖一样。红糖（听起来很健康）和白糖的成分几乎完全一样，唯一的
区别就是在制作过程中红糖会被糖浆着色，这让它看起来更健康。而
糖浆是在制糖过程中的一种副产品（见图3-49和图3-50）。

图3-49 喝完1杯加了2勺红糖的咖啡后的血糖曲线



图3-50 喝完1杯加了2勺白糖的咖啡后的血糖曲线

很多人认为，红糖要比白糖好，实际上两者没有区别。加了2勺白糖的咖啡和加了2勺红糖
的咖啡，对血糖水平的影响基本一致。

黑砂糖的颜色看起来比红糖的更深，因为黑砂糖含有更多的着色
糖浆。精制白砂糖和糖粉是磨成细粉的食用糖。德梅拉拉糖、红
（粗）糖和甘蔗糖看起来是金黄色的，因为它们在提炼过程中被漂白
的程度较浅。椰子糖是从椰子中提取的糖，而不是从甘蔗或者甜菜中
提取的糖。棕榈糖（或棕榈树糖）是从棕榈树中提取的糖。这样的糖
类还有很多。错误的信息也比比皆是。例如，作为椰子糖的最大生产
国，菲律宾公布的数据声称椰子糖要比普通的糖更加健康，后来，这
种说法被证明是错误的。

现在，你明白了：任何种类的糖，不管它是什么颜色、什么味
道、源自何种植物，它在体内分解后仍然是葡萄糖和果糖，都会导致
我们身体中出现葡萄糖和果糖峰值。



天然糖更好？
很多人都听说过，蜂蜜和龙舌兰糖浆含有“天然”糖。并且，那

些水果干，如杧果干，也含有“天然”糖，因为这些糖来自水果。
“天然”很容易让人相信这些糖比食用糖好。但我们得清楚一

点：所有的糖都是天然的，因为所有的糖都来自植物。有些食用糖甚
至来源于蔬菜（如甜菜）。但是，它们并没有太大不同。糖没有好坏
之分，不管糖来自哪种植物。

糖在体内分解成的分子才是关键：当糖到达我们的小肠时，生成
的物质只是葡萄糖和果糖。我们的身体对糖的消化、吸收是一样的，
不会因为这种糖来自甜菜、龙舌兰，或者杧果而有所不同。一旦水果
的形态被改变，经过了加工，其中的纤维被剔除了，那么它就变成了
糖，和其他的糖一样。

确实，在一些水果干中，仍然会存在少量纤维。但是，因为水果
干中的水分都没有了，所以比起吃整个的水果，我们吃的水果干量更
大，吃的糖也会更多。这与大自然所期望的是相悖的，而引发的后果
就是我们的身体会出现更多的葡萄糖和果糖峰值（见图3-51）。阿
曼达用亲身经历论证了这一点。

图3-51 吃5个大枣后的血糖曲线

干果，如大枣，含有高度浓缩的糖，所以能够导致很高的、不健康的葡萄糖峰值的出现。

阿曼达的控糖故事



阿曼达马上30岁了，自称是养生达人。她非常关注饮食，定期锻
炼，甚至在第一次怀孕时都坚持锻炼。这也是被诊断出患有妊娠糖尿
病后，她会感到震惊的原因。阿曼达很害怕，为自己和孩子担心，同
时，她也担心被朋友们和家人非议。亲友也不敢相信医生的诊断。他
们觉得阿曼达很健康，怎么可能患有妊娠糖尿病呢？

随着预产期的临近，阿曼达的血糖水平在不断升高，她的胰岛素
抵抗综合征也越来越严重。她感觉自己快崩溃了，因为她真的认为自
己的饮食很健康，包括吃很多水果干来满足她对吃糖的渴望。

阿曼达写信告诉我，她在控糖女神账号上找到了一些控糖资料，
借此慢慢找回了一点儿掌控权。她了解到很多健康的人也会得妊娠糖
尿病，于是决定自己做一些事情来使血糖曲线平稳，从而避免继续使
用药物。

于是，她戒掉了原来每天都要吃的水果干，开始吃咸香美味的早
餐，并把燕麦换成了鸡蛋。这些小小的改变帮助她很好地控制住了妊
娠糖尿病，她在孕后期一直保持着健康的体重，并且不需要继续吃药
（见图3-52和图3-53）。

图3-52 吃50g杧果干后的血糖曲线



图3-53 吃100 g杧果后的血糖曲线

水果干看似健康，其实不然。水果干确实含有一些纤维，但是它的大多数成分和食用糖一
样，所含浓缩葡萄糖和果糖会像海啸一样，对我们的身体造成冲击。吃50 g杧果干后的血糖

波动情况比吃100 g杧果后明显得多。

当她告诉我她的儿子出生了，母子健康平安时，我真为她感到高
兴。

Q1 龙舌兰糖浆比白糖更健康吗？
在怀孕期间，也有人和阿曼达说过，龙舌兰糖浆比糖更适合她，

这是怎么回事？让我们来看一下吧。
尽管我们可以不管糖的来源，因为糖就是糖，但是不同的糖含有

的葡萄糖和果糖分子的比例确实是不同的。有些糖含有更多的果糖，
而有些糖则含有更多的葡萄糖。

龙舌兰糖浆经常会被推荐给糖尿病患者和妊娠糖尿病患者，因为
相对于食用糖，龙舌兰糖浆的血糖生成指数并不高。这是真的，它确
实让我们的身体有较低的血糖水平。但是，这是因为相对于食用糖来
说，龙舌兰糖浆含有的果糖较多而葡萄糖较少。龙舌兰糖浆中的果糖
含量大约为80%，而食用糖中的果糖含量大约为50%。所以，尽管龙
舌兰糖浆能够使葡萄糖峰值稍微小一点，但是其引起的果糖峰值会更
高。

通过回顾第一部分的内容我们可以知道，与葡萄糖相比，果糖对
身体造成的危害更大。它不仅会转化为脂肪，使我们的肝脏不堪重
负，还会导致胰岛素抵抗综合征，让我们体重增加的同时，缺乏饱腹
感。因此，尽管龙舌兰糖浆比食用糖含有更多的果糖，但是它确实会



比食用糖对我们的健康造成更不利的影响。
所以，不要轻易相信商家的炒作。
Q2 蜂蜜中含有的抗氧化剂多吗？
这个问题与“果汁中的维生素含量高吗？”在本质上是同类问

题。答案是一样的。为了获得其中的抗氧化剂而吃蜂蜜是不理智的，
就像为了获取维生素而喝果汁一样不明智。是的，蜂蜜中有抗氧化
剂，果汁中也有维生素，但是这些都弥补不了其含有的大量葡萄糖和
果糖对身体造成的不良影响。并且有一个有趣的事实：蜂蜜中并没有
那么多的抗氧化剂。我们在半颗蓝莓中就可以找到一茶匙蜂蜜中含有
的抗氧化剂的量。这是真的，半颗蓝莓就可以！

选择自己喜欢的糖。我们不需要靠吃糖活下去。我们的身体不需
要果糖，只需要葡萄糖。如果我们没有吃葡萄糖，身体也可以自己生
成葡萄糖，所以我们不需要通过吃糖来获取能量。记住，糖实际上会
降低我们获取能量的能力。

不管糖来自哪里，既然所有的糖都是为了获得快乐才吃的，那么
选择一种你最喜欢的吧，并愉悦地享用它。相较于食用糖，如果你更
喜欢蜂蜜的口感，那就选蜂蜜吧。如果你喜欢用红糖来做烘焙，这也
是不错的选择。

尽量选择水果作为甜品。当我们想吃甜的东西时，最好的选择就
是完整的水果。记住，大自然希望我们用这种方式来获取葡萄糖和果
糖：少量地、多次地，并且和纤维一起。所以，你可以在燕麦粥里放
几片苹果来代替食用糖，在酸奶中加一些浆果而不是蜂蜜（见图3-
54和图3-55）。



图3-54 吃加蜂蜜的脱脂酸奶后的血糖曲线

图3-55 吃加蓝莓的希腊酸奶后的血糖曲线

加蓝莓的、脂肪含量为5%的希腊酸奶和加蜂蜜的脱脂酸奶一样甜，但却会带来更平稳的血
糖曲线。

其他可以巧妙地添加在燕麦粥和酸奶中的食物包括：肉桂、可可
粉、可可豆、无糖的可可碎或者无糖的坚果酱。我知道这听起来有些



奇怪，但是坚果酱尝起来很甜，这会是一个值得期待的甜点组合。
人造甜味剂。我们知道很多糖是“天然”糖，那么那些人造甜味

剂呢？
有些人造甜味剂会使我们的胰岛素水平出现峰值，这意味着它们

会促使我们的身体储存脂肪，从而导致体重增加。
研究表明，当人们从饮用无糖苏打水改为喝水，并且不改变他们

所摄入的热量时，他们的体重会下降得更多。在一项研究中，实验者
的体重在6个月内多下降0.9 kg。

无糖的红牛饮料含有阿斯巴甜。尽管科学上还没有一个确切的解
释，但是可以确定的是阿斯巴甜可能会导致胰岛素峰值的出现。在喝
了无糖的红牛饮料之后，我的血糖水平出现了下降，这是由胰岛素激
增导致的（见图3-56和图3-57）。

图3-56 喝普通的可口可乐后的血糖曲线



图3-57 喝无糖的红牛饮料后的血糖曲线

人工甜味剂不仅热量低，还能满足我们对甜味食物的渴望，因此
我们会认为多吃一块饼干并无大碍。事实上，人工甜味剂还可能改变
肠道菌群的组成，而这会对我们的身体造成负面影响。

对葡萄糖水平和胰岛素水平没有副作用的最佳甜味剂包括：
· 阿洛酮糖
· 罗汉果
· 甜叶菊（要找纯的甜叶菊提取物，因为有一些产品中有能够导

致葡萄糖峰值出现的物质。）
· 赤藓糖醇
有一些人工甜味剂建议大家要避免食用，因为这些甜味剂会使胰

岛素水平和（或）血糖水平升高，尤其是当它们与食物结合时，还会
引起其他健康问题。这些甜味剂包括：

· 阿斯巴甜
· 麦芽糖醇（消化后转化为葡萄糖）
· 三氯蔗糖
· 木糖醇
· 安赛蜜
甜味剂并不是糖的完美替代品。很多人不喜欢它们的味道，甚至

有些人会因为吃了甜味剂而头疼或胃疼。并且，说真的，它们的味道
并不比糖更好。早餐奶昔中加一些罗汉果是可以的，但有时候你最好



还是直接吃它，比如说吃烤无花果。在我看来，最好是使用天然甜味
剂来使我们摆脱对甜味产品的依赖，因为甜味是会让人上瘾的。

Q3 无糖汽水中的甜味剂怎么样？
我们要明确一点：在不考虑其他情况时，喝含有人工甜味剂的无

糖汽水比普通的汽水要好。但是，无糖汽水和水不同。无糖汽水含有
人工甜味剂，这会导致一些我上面讲过的有害的后果。

吃甜食上瘾的难题。吃甜食很容易上瘾。我也曾经上瘾过。这种
感觉不是我们的错，甜味会激活我们大脑中的成瘾中枢。吃的甜食越
多，我们就会越想吃甜食。

为了慢慢摆脱对甜食的依赖，你可以做一些事情。例如，把咖啡
中的糖换成阿洛酮糖，随着时间的推移，慢慢减少加糖量。或者，当
你下次想吃糖的时候，试着吃个苹果。又或者，当你特别想吃糖的时
候，告诉自己吃糖的危害，并做几次深呼吸。根据我的经验，通常坚
持20分钟，这种感觉就会消失。但是，如果你仍然在想吃糖的痛苦中
无法自拔，那么试着吃点儿别的，可以吃一些含脂肪的食物，如奶
酪，这样做很可能会有用。我也喜欢喝一些带有天然甜味的茶，如肉
桂茶或者甘草茶。这对我很有帮助。

如果你还是想吃甜的东西，那么不带有罪恶感地吃下去是最好的
选择。我们不太可能完全去除饮食中的糖，有时吃一些糖并没有关
系。如果过生日的时候吃的是抱子甘蓝而不是生日蛋糕，过生日对你
也就没什么吸引力了。

如果我们在吃甜食时不是拼命去抗拒，而是经过深思熟虑，并且
能快乐地接受它，认为这就是我们生活的一部分，会怎么样呢？

妈妈做生日蛋糕（带有脆脆的、有光泽的和甜甜外壳的巧克力蛋
糕）时，我会吃糖；祖母做布里加迪罗（一种美味的巴西甜点，由巧
克力和加糖的炼乳制成）时，我会吃糖；吃自己喜欢的冰激凌（哈根
达斯比利时巧克力口味，上面有两勺巧克力软糖）时，我会吃糖；吃
美味的巧克力（你现在可以猜到我喜欢什么巧克力吗？）时，我也会
吃糖。其余的时间，如果我想吃甜食，我会吃浆果、罗汉果、杏仁酱
或者可可豆。

经常有人问“我晚上临睡前会喝蜂蜜和牛奶，这样可以
吗？”“我在吃煎饼的时候加枫糖浆是不是不好？”诸如此类的问
题。我的回答是：“如果你真的特别喜欢吃，那就吃吧！哪怕接下来
会出现葡萄糖峰值，也是值得的。”



适量的糖是可以的
我们也应该试着放弃对自己许下不可能兑现的诺言。我也曾经承

诺“从明天开始，再也不吃纸杯蛋糕了”“这是我买的最后一块巧克
力”。然而，当我们为了改变生活方式而不允许自己吃某种食物如饼
干时，通常是行不通的，一旦到了忍无可忍的时候，我们会把饼干罐
吃空。

我们经常告诉自己，如果不能够把一件事情做到极致，如坚持节
食，就干脆别去做。其实不是这样的，尽自己最大的努力去做才是正
确的。

当开始感觉好一些的时候，你的食欲就会消失。这时，你会惊讶
地发现，减少糖的摄入量其实很容易。

我在前面说过，如果早餐时没有吃糖，你可以在当天晚些时候享
用它。接下来的3个窍门将会告诉你怎样才能一边吃糖一边保持血糖
曲线平稳。这意味着你可以在没有增加体重、不会加深皱纹、没有出
现动脉粥样硬化斑块，不会遭受高血糖水平带来的短期或长期影响的
同时，还能吃到自己喜欢的食物。这听起来不可思议，但这就是科
学。



13 窍门6 选择餐后甜点而不是甜甜的零食
饭后，我们常常会很快进入下一项活动，如洗碗、工作或者静静

地度过剩下的一天时间。当我们吃完东西之后，有些器官才刚刚开始
工作，并且要持续工作平均4小时。这段忙碌的时间就是餐后状态。



餐后会发生什么
餐后是我们一天之中激素和炎症变化最大的时期。为了消化、分

类和存储我们刚刚吃下的食物中的分子，血液会涌入消化系统，我们
体内的激素水平会像潮水一样上涨，有些系统（包括免疫系统）会被
暂停运作，而另一些系统的功能（如脂肪存储）则会被激活。胰岛素
水平会升高，氧化应激和炎症会增加。餐后的葡萄糖或者果糖峰值越
高，我们的身体就越难应对餐后状态，因为它不得不管理更多的自由
基、糖化反应和分泌的胰岛素。

餐后状态很常见，但同时，我们的身体也需要努力应对它。摄入
的葡萄糖和果糖量不同，身体处理一餐所需的能耗也不同。一天24小
时，我们大约有20小时都处于餐后状态，因为我们每天平均要吃3顿
饭和2份零食。这和过去是不同的，早在20世纪80年代之前，人们在
两餐之间并不会频繁吃零食，他们每天只有8～12小时的时间处于餐
后状态。零食和低腰牛仔裤一样，都是20世纪90年代才开始流行
的。

在非餐后状态时，身体的负担没那么重。我们的器官会执行清理
任务，新的细胞会代替受损的细胞，身体会被清理干净。例如，在我
们几小时没有吃东西后，小肠会发出咕噜咕噜的声音，这就是我们清
空的消化系统在清理它的内壁。在非餐后状态时，胰岛素水平会下
降，如此我们就能够重新燃烧脂肪，而不是囤积脂肪。

你可能听说过，史前时期，人们即使长时间不吃东西也不会危及
生命。这是因为我们能够轻松地将我们吃的最后一顿饭产生的葡萄糖
或者身体储备的脂肪转化为燃料。我们之前讲过，这种转化能力被称
为新陈代谢灵活性。这是判断新陈代谢是否健康的一个重要标准。

还记得玛丽吗？她之前总要带着一个装满零食的大包出门，是一
个典型的新陈代谢灵活性低的例子。每90分钟玛丽就需要吃点儿东
西，因为她的细胞每隔几小时就需要葡萄糖作为燃料。在玛丽改变了
饮食方式，重新训练她的细胞用脂肪作为燃料后，她可以几小时不吃
东西了。玛丽提升了自己的新陈代谢灵活性。

为了提升自身新陈代谢灵活性，我们要一顿饭多吃一点儿，吃得
更饱一点儿，这样，我们就不需要每隔1～2小时就吃零食。这与现在
流行的“少食多餐”的观点相悖，但却是经过研究证明了的。2014
年，捷克的科学家在2型糖尿病患者中做了测试。他们确定好每日的
热量限额，并让其中一组参与者在两顿大餐中摄入这些热量，而另一
组参与者将这些热量分成六顿小餐。吃两顿的参与者不仅体重比另一



组减轻得更多（3个月内，吃两顿的人减掉了约3.6千克，吃六顿的减
掉了约2.3千克），并且，他们同健康相关的关键指标也都有所改
善：他们的空腹血糖更低了，脂肪肝减轻了，胰岛素抵抗减弱了，同
时胰腺细胞也变得更加健康了。身体摄入相同的热量，效果却不尽相
同。我又要提到自己最热衷的话题了：热量并不意味着一切。

另一种使新陈代谢更健康的方法就是所谓的断食疗法。你可以进
行时长为6小时、9小时、12小时或者16小时的禁食，也可以选在某
个时间或者某几天大幅减少热量的摄入量。但是本章要讲的不是这
些。本章要讲的内容是一个关于葡萄糖峰值的最新研究：如果你想吃
一些甜食，那么最好将其作为餐后甜点，而不是在一天中空腹时吃零
食。了解餐后状态是理解这个问题的关键。



为什么餐后甜点可以吃
不吃零食，可以使自己的身体系统保持更长时间的非餐后状态。

这就意味着我们的身体有时间进行上述的清理工作。如果餐后再吃甜
点，会减缓由甜点造成的葡萄糖峰值的出现速度。这是因为先吃纤维
和蛋白质类食物，再吃糖类和淀粉类食物（不要放在最先吃，也不要
当成零食来吃），意味着糖和淀粉从胃到小肠的速度可以更慢（参见
窍门1）。例如，相同量的菠萝，如果在不同的时间吃，会导致不同
的葡萄糖峰值的出现。如果将菠萝作为餐后甜点，那么这顿饭和菠萝
会产生一个更小的葡萄糖峰值。虽然在此期间会有一个小的反应性低
血糖现象，但是相对于作为零食吃的菠萝所产生的巨大的葡萄糖峰值
来说，这只是一个小问题。葡萄糖峰值越高，出现的症状就越多（见
图3-58和图3-59）。

图3-58 空腹吃2片菠萝（作为零食）后的血糖曲线



图3-59 餐后吃2片菠萝后的血糖曲线

一样的菠萝，不同的吃法会导致不一样的葡萄糖峰值的出现。

所以，不管是水果、奶昔、糖果棒还是饼干，如果你想吃的话，
一定要在饭后吃。空腹喝水果奶昔要比午饭后喝水果奶昔引起血糖水
平更大的波动（见图3-60和图3-61）。



图3-60 空腹喝水果奶昔后的血糖曲线

图3-61 午饭后喝水果奶昔后的血糖曲线

尝试一下吧
如果在两餐之间特别想吃点儿甜的东西，那么请把甜食放进冰箱

或者其他别的地方，然后在饭后把它当作餐后甜点来吃。
加迪尔的控糖故事
住在科威特的加迪尔是一名专职翻译，也是3个孩子的妈妈。自

从13岁第一次来月经开始，她就备受多囊卵巢综合征折磨。她需要应
对该病症引发的所有症状，从痤疮到情绪波动，再到体重增加。她还
经历了几次流产。几年前，在加迪尔31岁的时候，她被诊断出患有胰
岛素抵抗综合征，月经也完全停了。

医生鼓励加迪尔改变生活方式，吃好点，多锻炼。这是一个非常
模糊的建议，她不知道如何着手，也没有动力做出改变。她根本不相
信这些改变可以控制自己的病情，直到有一天她偶然发现了控糖女神
账号。

加迪尔豁然开朗。胰岛素抵抗综合征和多囊卵巢综合征是相关联
的。两者都有一个相同的诱因——血糖失调。这个发现改变了加迪尔
的生活。尤其在知道自己的症状不需要节食就可以得到改善后，加迪
尔非常激动。因为她之前一直在节食，好像已经实施了上百次。她已
经厌倦了节食，再也不想重来一次。

加迪尔尝试了以下几个窍门。她开始按照正确的顺序吃饭，并用



茶来代替果汁、用罗汉果汁代替糖。她还是会吃巧克力和糖果，因为
实在太爱吃了，但她改为将巧克力和糖果作为餐后甜点而不是当作零
食。她现在一天只吃3顿饭，而不是3顿饭再加上零食。

3个月后，加迪尔的月经又回来了。她身上还发生了一些其他的
变化：平均血糖水平由原来的162 mg/dL降到了90 mg/dL；她瘦了
近10 kg，并摆脱了多囊卵巢综合征和胰岛素抵抗综合征的症状。她
感觉自己对待孩子也更有耐心了。“在前半生中，我从来没有像现在
这样感觉好过。现在的身体就像是我的朋友。”

加迪尔的变化太大了，让她的医生都惊叹不已。“你做了什
么？”医生问她。她和医生分享了她学到的一切。

Q1 我应该一天尽量只吃一餐或者两餐吗？
没有必要对自己要求那么高。有些人发现自己非常适合这种间隔

性的禁食，但它并不适合所有人。研究表明，禁食对男性的好处更为
明显，但是对处于育龄阶段的女性来说，禁食时间太久或者禁食太频
繁可能会导致激素紊乱以及其他生理压力。试试一日三餐，看看感觉
怎么样。

Q2 想吃夜宵怎么办？
如果你习惯在晚餐后几小时吃甜甜的零食，更好的办法是将甜甜

的零食作为餐后甜点。如果夜宵无法避免，那么继续往后阅读，看看
有没有其他的窍门可以帮到你。

Q3 怎样才能知道自己的新陈代谢是否足够灵活？
如果你能够在两餐之间轻松地走步5小时，而不会感到头晕眼

花、浑身发抖或者出现“饿怒症”，你的新陈代谢应该是极具灵活性
的。

吃甜食的最佳时间是在你刚吃完一顿含有脂肪、蛋白质和纤维的
餐食之后。当我们空腹吃糖的时候，随着葡萄糖和果糖水平的飙升，
我们的身体系统会处于餐后焦虑状态。如果你不能避免空腹吃糖，如
生日派对的邀请、工作日的烘焙大赛，或者和心上人一起吃冰激凌，
那么还有别的办法。继续往后阅读，来发现另一个超酷的窍门吧。



14 窍门7 吃饭之前喝点儿醋
你会在布朗尼蛋糕上面洒点儿醋吗？我想你不会。别担心，这也

不是我要给的建议。我要说的是一种混合醋汁，你可以在下次吃甜点
之前先小口啜饮。不论这个甜点是餐后甜点，还是在某些场合作为小
零食单独来吃的甜点，你都可以这么做。

配方很简单，但是效果很明显。在一大杯水中加入一汤匙醋混合
而成的醋汁，在吃甜食前的几分钟先喝它，就会使随后出现的葡萄糖
和果糖曲线变得平稳。通过这种方式，食欲会被抑制，同时还会燃烧
更多的脂肪。这还是一个非常便宜的窍门，在街角的商店里，一瓶醋
的售价不到10美元，里面含有超过600汤匙的醋。

醋是一种酸味液体，多由酒精发酵制成。这要归功于醋酸菌将酒
精转化为醋酸。这些细菌一直存在于我们的世界之中，甚至存在于我
们呼吸的空气中。如果你将一杯葡萄酒放到桌子上，然后出去度假，
那么，当过几周后回来，你会发现酒可能已经变成醋了。

几个世纪以来，喝醋一直被吹捧为一种保健疗法。在18世纪，它
甚至成了糖尿病患者的药茶饮。在伊朗，不同年龄段的人每天都会喝
很多次不同浓度的醋。

醋的常见品种包括米醋、白酒醋、红酒醋、雪利酒醋、香醋和苹
果醋。然而，在所有这些醋中，有一种最受欢迎，那就是苹果醋。原
因是大多数人发现当苹果醋被一大杯水稀释后，味道尝起来要比其他
醋的更好一些。但是，所有的醋对葡萄糖的作用都是一样的，所以选
择一个你喜欢的味道即可。注意，柠檬汁并不能产生同样的效果，因
为它含有的是柠檬酸，而不是醋酸。马纳兹的祖母会制作苹果醋，而
他们整个家族都有喝苹果醋的习惯。

马纳兹的控糖故事
“我们家几代人都喝苹果醋，”来自德黑兰的控糖女神社区的成

员马纳兹解释说，“我的祖母会做苹果醋，然后把它分给所有的家庭
成员。我们喝醋，既因为它是我们文化的一部分，又因为喝醋对身体
有好处的说法代代相传。至于究竟有什么好处，我之前并不知道，直
到我发现了你的账号。”

下面是马纳兹祖母的苹果醋配方，如果你也想自己做，可以试一
下：

· 将洗干净的、甜甜的苹果捣成糊状。
· 将苹果糊倒入桶中。
· 盖好盖子，放置在温暖的地方（最好阳光充足）发酵，静置10



～12个月。
· 醋里有昆虫也没有关系，这是好醋的标志。所以，看到小虫子

时不要惊慌，这些小虫子只是在帮忙。
· 发酵完成后，用纱布将液体仔细过滤两次。
尽管人们已经喝了几百年的醋，但是直到最近，科学家们才弄清

楚醋有益健康背后的原理。
在过去的10多年里，全球已经有几十个研究小组针对醋对我们身

体的影响做了评估。大多数的研究是这样开展的：首先组织一个人数
为三十到几百不等的实验小组。然后，让小组中一半的人在餐前喝一
大杯加了1～2汤匙的醋汁，连续喝3个月；并让对照组服用安慰剂，
即一种尝起来像醋，但实际不是醋的饮料。接着，跟踪受试者的体
重、血液指标和体质。确保两个小组都保持相同的饮食、运动、休息
等作息规律，他们被密切照看，连吃的爆米花（零食）都一样。

研究人员发现，连续3个月在餐前喝醋汁的受试者，体重减轻了1
～2 kg，并且他们的内脏脂肪、甘油三酯的水平都有所下降。在一项
研究中，两个小组的成员都执行严格的节食计划，并且喝醋小组和对
照组摄入相同的热量。结果是，喝醋小组减掉的体重(5 kg)几乎是对
照组(2.3 kg)的2倍。巴西的一个研究小组解释说，这是因为醋有减
脂作用，且要比许多被吹捧为脂肪燃烧剂的保健品更有效果。

喝醋的好处有很多。对于非糖尿病患者、胰岛素抵抗人群和1型
或者2型糖尿病患者，只要每天喝一汤匙醋就可以显著降低他们的葡
萄糖水平。对于患有多囊卵巢综合征的女性，喝醋的效果也很明显：
在一项小型研究中（在证实这项研究结果之前肯定还需要重复实
验），在坚持每天喝一杯醋汁之后，4/7的停经女性在40天之内恢复
了月经。

下面是所有参与者的身体都发生的变化：若他们在吃富含碳水化
合物的大餐前喝一杯醋汁，那顿饭所导致的葡萄糖峰值降低了8%～
30%。同时，我们还发现了一个重要的线索：在餐前喝醋后，产生的
胰岛素也会减少（一项研究表明，胰岛素会减少约20%）。这告诉我
们，喝醋并不会通过增加体内的胰岛素的量来使血糖曲线平稳。这是
一件非常好的事情。确实，你可以通过注射胰岛素，通过服用药物使
血糖曲线变得平稳，因为这些行为会使身体拥有更多的胰岛素。体内
的胰岛素越多，就会有更多的肝脏、肌肉和脂肪细胞来去除血液中多
余的葡萄糖，并迅速地将其储存起来。尽管胰岛素能够使血糖水平下
降，但是它同样能够造成炎症加剧和体重增加。我们真正想做的是在



不增加体内胰岛素总量的前提下，使我们的血糖曲线变得平稳。这就
是醋的作用。

那么醋在人体内是如何工作的呢？我做了一个实验来论证“醋能
够抑制葡萄糖水平的飙升”。先喝一瓶苹果醋汁，再吃巧克力后的血
糖波动情况比只吃巧克力后的更平稳（见图3-62和图3-63）。

图3-62 吃巧克力后的血糖曲线

图3-63 先喝一瓶苹果醋汁，再吃巧克力后的血糖曲线



醋的工作原理
植物和人类拥有一种相同的酶——α-淀粉酶。这种酶会将植物

中的淀粉和人类吃进嘴里的面包转化为葡萄糖。科学家已经证实，食
醋中的醋酸会暂时抑制α-淀粉酶的活性。因此，糖和淀粉转化为葡萄
糖的速度就会变得更慢，葡萄糖对我们系统所造成的冲击也更缓和。
你可能想到了，在窍门1“正确的饮食顺序”中，纤维对α-淀粉酶也
会造成这种影响，这也是纤维能够使我们的血糖曲线变得平稳的原因
之一。

一旦醋酸进入血液，它会渗透到我们的肌肉中。在那里，它会刺
激我们的肌肉比原来更快地制造糖原，这会使葡萄糖以更高的效率被
吸收。

这两个因素，即葡萄糖在体内释放的速度更慢，同时我们的肌肉
吸收葡萄糖的速度更快，就会使体内自由流动的葡萄糖更少，因此出
现的葡萄糖峰值也更小。

更重要的是，醋酸不仅可以减少胰岛素的分泌量（这有助于我们
回到脂肪燃烧模式），还可以诱发某些特定的DNA重新编码，使我
们的线粒体燃烧更多的脂肪。



吃饭之前喝点儿醋对身体的意义
这个窍门对我们吃甜食和淀粉类食物都很有助益。或许，你已经

准备好吃一大碗意大利面。又或许，你要准备吃掉那个本来要留作餐
后甜点的樱桃派。又或许，你正在参加生日派对，并且不得不吃掉那
块巧克力蛋糕（你应该庆幸他们没有用抱子甘蓝代替蛋糕）。那么，
先喝点儿醋来抵消葡萄糖峰值带来的副作用吧。

先倒一大杯水（有些人发现热水更好），然后放1汤匙醋进去。
如果你不喜欢这种味道，可以在刚开始放1茶匙醋或者再少点，然后
逐渐加量。然后拿一根吸管，在吃饭前20分钟，或者吃饭过程中，或
者餐后20分钟内喝完这杯醋汁。

任何种类的醋都可以。一汤匙米醋配一碗白米饭有助于稳定你的
血糖水平。吃1杯米醋汁配100 g米饭后的血糖波动情况比只吃100 g
米饭后的更平稳些（见图3-64和图3-65）。

图3-64 吃100 g米饭后的血糖曲线



图3-65 喝1杯米醋汁并吃100 g米饭后的血糖曲线

同样，吃咖啡冰激凌和1汤匙苹果醋后的血糖波动情况比只吃咖
啡冰激凌后的更平稳（见图3-66和图3-67）。

图3-66 吃咖啡冰激凌后的血糖曲线



图3-67 吃咖啡冰激凌并喝1汤匙苹果醋后的血糖曲线

还有一个更为简单的方法可以实践这个窍门：在你的餐前开胃菜
中加点儿醋。在对醋和葡萄糖峰值的研究中首次发现，食用两种不同
的餐饭：一组先吃加橄榄油的沙拉，然后吃面包；另一组先吃加橄榄
油和醋的沙拉，然后吃面包。食用油醋汁调料的参与者的葡萄糖峰值
下降了31%。所以，下次在吃开胃菜时，你可以用油醋汁代替酸奶油
沙拉酱。先吃加橄榄油和醋汁的沙拉，再吃1碗米饭后的血糖波动情
况比先吃加橄榄油的沙拉，再吃1碗米饭后的更平稳（见图3-68和图
3-69）。



图3-68 先吃加橄榄油的沙拉，再吃1碗米饭后的血糖曲线

图3-69 先吃加橄榄油和醋汁的沙拉，再吃1碗米饭后的血糖曲线

就餐前开胃菜而言，对血糖最有利的调料就是加醋的任何调料，可以加一些传统的醋。

用醋来控制葡萄糖峰值非常管用，尤其是在吃容易导致葡萄糖峰
值出现的大餐后。不过，其实醋在任何时候都可以用，这取决于你的
决心。接下来，我会分享更多用到醋的食谱。

需要说明的是，不能因为开始吃醋就继续不良的饮食习惯。醋能
够调节葡萄糖峰值，但是并不能消除峰值。在吃饭时加点儿醋确实会



对你有所帮助，但这并不是你吃更多糖的理由，因为总体来说，吃更
多的糖会让你的身体状况比原来更糟糕。马纳兹的另一个故事证实了
这一点。

马纳兹的控糖故事
马纳兹的妈妈在16年前第3次怀孕后被诊断出2型糖尿病。尽管

家里有苹果醋（喝醋本身并不会让人们彻底远离糖尿病），但她很难
仅靠喝醋来控制病情。所以，马纳兹给妈妈分享了本书中的一些窍
门。马纳兹的妈妈开始按照建议的顺序吃咸香美味的早餐，并继续保
持喝醋汁的习惯。4个月后，她的空腹血糖从200 mg/dL降到了110
mg/dL，病情有了很大程度的好转。

我说这些是为了提醒你，本书中的窍门就像是工具箱中的工具，
有些窍门可能会比另一些更容易操作。在不同的情况下，有些窍门带
来的效果可能会比另一些更好。你用得越多，你的血糖曲线就越容易
变平稳。

Q1 为什么要用吸管喝醋？
尽管稀释后醋的酸性不足以损坏牙齿的牙釉质，但为了安全，我

还是建议大家用吸管来喝。千万不要拿起瓶子大口喝。但如果是作为
其他食物的一部分，如油醋汁调料，那就拌好直接吃吧。

Q2 喝完醋汁之后多久可以吃饭？
饭前20分钟之内或者饭后20分钟喝醋汁，也可以边吃饭边喝，

效果接近。法式炸薯条和醋一起食用后的血糖曲线，比只吃法式炸薯
条后的血糖曲线更平稳（见图3-70和图3-71）。



图3-70 吃法式炸薯条后的血糖曲线

图3-71 吃法式炸薯条并喝一杯醋汁后的血糖曲线

所有的食用醋都有效果，这里用的是白葡萄酒醋。英国人吃薯条时喜欢蘸醋的做法是非常
正确的。

Q3 喝醋有什么副作用吗？
只要你坚持喝食用醋，也就是酸度为5%的醋（清洁用的醋酸度

为6%，经常出现在超市中的拖布或者卫生纸旁边，请不要喝！），
就不会有副作用。对有些人来说，醋会刺激他们的黏膜，也可能会引
起胃灼热。所以，不建议患胃病的人使用该窍门。这项建议只是以防
万一，因为没有研究测试过醋对胃的具体影响。醋似乎不会损害胃内
壁，它的酸性其实比胃液要低，甚至比可口可乐或者柠檬汁的酸性还
要低。一切行为取决于你自身的情况，倾听你自己身体的声音。如果
醋并不适合你，那么不要勉强。

Q4 喝多少醋有限制吗？
有限制。一位29岁的女性坚持6年每天喝16汤匙的醋，之后她因

为体内钾盐、钠盐和碳酸氢盐含量过低而住进了医院。所以，不要像
她这么做。她喝太多醋了。但是，若用一大杯水稀释一汤匙醋汁，那
么大部分人还是可以每天喝几次的。

Q5 孕期或者哺乳期可以喝醋吗？
大多数食用醋都会经过巴氏消毒，可以安全食用。不过，苹果醋

通常不会进行巴氏消毒，可能会给孕妇带来风险。所以，在食用之



前，请先和医生确认。
Q6 已经吃了一块蛋糕，喝醋还来得及吗？
来得及，我经常这样做。蛋糕实在是太好吃了，有时就会忘记在

吃蛋糕前喝点儿醋。在吃了甜食或者淀粉类食物之后再喝醋（再次说
明，要在饭后20分钟内喝醋）也要比不喝醋好得多。饭后喝醋同样有
降低血糖的效果。

Q7 康普茶代替醋可以吗？
康普茶的醋酸含量不到1%，并且如果不是自制的康普茶，里面

通常都会加糖。尽管康普茶并不能作为葡萄糖峰值秒杀神器，但它对
健康还是有些好处的，因为它是发酵食品，其中含有的有益菌能为我
们肠道中的有益微生物菌群提供能量。

Q8 如果不喜欢醋的味道，有其他好的建议吗？
你可以先从小剂量开始，然后逐渐加量。用白醋来代替苹果醋

（有些人不喜欢苹果醋的味道）也是一个好方法。或者，你可以考虑
将水、醋和其他成分混合一下，除了不要和糖混合（糖会抵消醋的效
果），其他的一般都可以。下面是来自控糖女神社区会员的一些醋类
食谱：

· 1杯热气腾腾的肉桂茶和1汤匙苹果醋。
· 1杯水、1撮盐、1撮肉桂粉和1汤匙苹果醋。
· 1杯水、1撮盐、1汤匙液态氨基酸和1汤匙苹果醋。
· 1茶壶热水、1块柠檬、1块姜、1汤匙苹果醋、少许阿洛酮糖

（或罗汉果、甜叶菊提取物、赤藓糖醇，增加甜味）。
· 苏打水、冰块和1汤匙苹果醋。
· 放到装满苹果醋的罐子中发酵的蔬菜。
在餐食中加点儿醋，不管是通过饮料还是沙拉调料，都是使我们

的血糖曲线变平稳的极好的方法。



15 窍门8 饭后动起来
每隔三四秒钟，我们的眼部肌肉就会接收到来自大脑的脉冲信

号。这个信号包含一个简单的指令：“现在请眨眼，这样就可以给眼
部补充水分，然后继续阅读这本神奇的书。”通过身体的肌肉收缩，
我们能够做出行走、倾斜、抓握、抬举等动作。有些肌肉（如手指肌
肉）我们能够有意识地控制，有些肌肉（如心肌）则不能。

不管是有意识的还是无意识的，肌肉收缩的次数越多、力度越
大，需要的能量就越多，消耗的葡萄糖也就越多。（肌肉中的线粒体
还能够使用其他物质，如脂肪，来制造能量，但是，如果葡萄糖的含
量高，那么这种快速、现成的供能物质是最好的选择。）葡萄糖分解
后产生的、为细胞提供的能量有一个特殊的名字：三磷酸腺苷，简称
为ATP。

身体消耗葡萄糖的速度很大程度上取决于工作强度，也就是细胞
需要多少ATP。从我们休息（在沙发上坐着看电视）到剧烈运动（在
公园里狂奔去追赶宠物狗），ATP的消耗量会增加1000倍。肌肉每
收缩一次，就会有更多的葡萄糖分子被消耗。我们可以将这一原理转
化为优势，使血糖曲线变平稳。哈立德用自己的控糖经历论证了这一
点。

哈立德的控糖故事
哈立德今年45岁，生活在阳光明媚、气候炎热的阿拉伯联合酋长

国。在那里，晒沙滩浴是人们的生活日常。但是，哈立德是没有机会
被晒成古铜色了，因为他总是会穿着一件T恤衫，这样朋友们就看不
到他的大肚腩了。

一个人要做出改变是很难的，所以最好的办法就是选择那些只需
要少许的努力就能够带来很大改变的策略，比如说，本书中的这些窍
门。

我们完全可以理解，哈立德像许多人一样，并不打算去改变他的
饮食习惯，但是他愿意尝试其他方法。在新型冠状病毒感染疫情暴发
之前，他无意中发现了控糖女神账号，看到了这些用图描绘出来的使
用控糖窍门后的效果，尤其是在他的父亲和兄弟姐妹都患有糖尿病的
情况下，他内心深处的某束小火苗被点燃了。在疫情封控期间，哈立
德突然就有了很多时间，于是他决定尝试一些新的东西，只要不太复
杂就可以。

他决定从饭后散步开始。吃的东西没有任何改变。他做的只是在
吃完午餐之后站起来，然后在家附近散步10分钟。他一边散步，一边



想象着大米中的葡萄糖到了他腿部的肌肉，而不是作为脂肪被存储起
来。回到家之后，他吃惊地发现，自己没有像往常那样吃点儿甜食后
睡个午觉，而是回到了办公桌前工作了一下午。他感觉很好。第二
天，10分钟的散步时间增加为20分钟。他打算一直保持这个习惯，
直到无力执行。

饭后散步的传统历时已久，我们常说“饭后百步走”。这些传统
十分有道理。一旦葡萄糖（例如从一大碗米饭中获得的）涌入我们的
身体，就可能会发生两种情况。一种是如果我们在葡萄糖到达峰值时
还是久坐不动，葡萄糖就会涌入细胞并淹没细胞中的线粒体。这时，
自由基会产生，炎症会加剧，并且多余的葡萄糖会储存在肝脏、肌肉
和脂肪之中。另一种是在葡萄糖从小肠进入血液时，如果我们收缩肌
肉，那么线粒体的工作就会更高效。它们不会那么快地被葡萄糖淹
没，会很兴奋地使用葡萄糖来制造ATP，为正在工作的肌肉提供能
量。通过动态血糖仪的监测图，这种差异显而易见，散步和远足后的
血糖波动情况要比不运动时的平稳得多（见图3-72至图3-75）。

图3-72 吃一大碗米饭后的血糖曲线



图3-73 吃一大碗米饭，然后散步20分钟后的血糖曲线

图3-74 吃一块蛋糕后的血糖曲线



图3-75 吃一块蛋糕，然后远足后的血糖曲线

如果我们吃完蛋糕后在椅子上坐1小时，葡萄糖就会在我们的体内堆积，并导致葡萄糖峰值
的出现。如果我们站起来运动，葡萄糖几乎会立即被我们的肌肉消耗殆尽。

换种方式来思考：运动（哪怕只是散步10分钟）时，身体需要消
耗更多葡萄糖。就像我的祖父铲煤的速度越快，蒸汽火车烧煤的速度
就越快，更多的煤就会被消耗掉。运动使多余的葡萄糖被消耗掉，而
不会堆积在体内。

当我们吃富含淀粉类或者糖类食物时，我们有两种选择：坐等葡
萄糖峰值的出现，或者通过运动来抑制葡萄糖峰值的出现。所以，我
们可以吃和以前完全一样的食物，然后再通过餐后运动（在进餐后1
小时10分钟内进行，后文会详细说明为什么是这个时间），来使这顿
饭引起的血糖曲线变平稳。

在接下来的6个月里，哈立德坚持在午餐后或晚餐后散步20分
钟。同时，他开始按照正确的饮食顺序吃饭。结果，他瘦了7.2 kg。
我觉得他很了不起。他自己也很开心。他说：“我感觉比以前年轻
了。和同龄人相比，我能做得更多，精力也更充沛、更快乐。我的朋
友们问我做了什么，我很高兴能和他们分享这些窍门。它们也帮助了
我的每一位家人。”

很多人像哈立德一样，每天饭后散步10～20分钟，他们也都收
到了很好的身体反馈。2018年，一项大型研究对135位2型糖尿病患
者进行了回访。研究发现，饭后有氧运动（散步等）能够普遍降低葡



萄糖峰值，最多可以降低27%。
饭后去健身效果会更好，尽管有些人饱腹后做高强度的运动非常

困难。好消息是，在饭后70分钟内的任一时间进行锻炼，都能够有效
抑制葡萄糖峰值的出现。葡萄糖水平到达峰值所需时间大概是70分
钟，所以在这个时间内运动最好。你还可以通过俯卧撑、深蹲、平板
支撑或者举重等运动来锻炼肌肉。实验已经证明，抗阻运动（举重
等）能够使葡萄糖峰值降低30%，并且能够使接下来24小时内的葡
萄糖峰值下降35%。你很难控制葡萄糖峰值的出现，但是你可以使这
个峰值变得相对较小。

这里还有一个关键点：餐后运动会让血糖曲线变得平稳，但胰岛
素水平却不会增高，就像喝醋一样。通常，肌肉需要胰岛素来存储葡
萄糖，但在收缩状态时，它无须胰岛素就能够吸收葡萄糖。

肌肉收缩的频率越高，身体就越能在不需要胰岛素的情况下消耗
更多葡萄糖，葡萄糖峰值也会越低，因此胰腺分泌的用于处理剩余葡
萄糖的胰岛素就会越少。这可是个好消息。只需要10分钟的餐后散
步，就能够避免我们刚吃过的食物可能产生的副作用。并且，锻炼的
时间越长，血糖和胰岛素曲线就会越平稳。

回到家，晚餐时你吃了一份蔬菜沙拉和一碗意大利面，然后坐在
沙发上，开始看最喜欢的电视节目。如果你能够一心多用，在看电视
的时候尝试做几个深蹲，或者背靠墙做直角下蹲，或者双手撑在沙发
边缘锻炼肱三头肌，或者做侧平板支撑，或者在毯子上做划船动作，
这些运动都将使你的血糖曲线更平稳。控糖女神社区一位名为莫妮卡
的会员做了一个有趣的安排：她在沙发后面放了一个壶铃，当吃完甜
食之后，她会在手机上设置一个20分钟的计时器，当计时器响的时
候，她就会拿着壶铃做30个深蹲。

在办公室里无法实施餐后散步计划怎么办？没关系，你可以假装
要去洗手间，上下楼几次。如果在开会，你可以安静地做一些提拉小
腿的动作，或者对着桌子做几组俯卧撑。这样问题就解决了。

尝试一下吧
给自己吃了甜食后坐着不动的感觉打一个分数。然后，给自己吃

了甜食并散步20分钟后的感觉再打一个分数。看看你的精力有什么变
化，在接下来的几小时，你之前频繁出现的饥饿感是否有减少的迹
象？

Q1 我应该在饭后多久开始运动？
莫妮卡通常在餐后20分钟时开始运动，你可以选择餐后70分钟



内的任一时间段运动，来看看效果如何。就像前面讲到的那样，你应
该在葡萄糖水平到达峰值之前开始做能够使肌肉收缩的运动。我喜欢
在饭后20分钟左右，出去散散步，或者边看电视边做一些力量训练或
抗阻训练。研究人员测试过许多不同的场景：餐后立刻开始散步，餐
后10～20分钟时开始散步，餐后45分钟时才开始锻炼。不论何时，
效果都很好。

Q2 我应该在餐前运动还是餐后运动？
餐后运动似乎是最好的选择，但是餐前运动也是非常有用的。一

项针对肥胖人群的抗阻训练的研究发现，晚餐前运动（在运动结束后
30分时吃晚餐）可以使受试者的葡萄糖峰值和胰岛素峰值分别下降
18%和35%，而在晚餐后45分钟时开始运动的话，受试者的葡萄糖
峰值和胰岛素峰值会分别下降30%和48%。

Q3 在三餐以外的其他时间运动怎么样？
任何时间的运动对身体都有好处。并且，运动除了能够抑制葡萄

糖峰值的出现之外，还有很多其他好处。运动不仅有益于人的心理健
康，有助于让人充满活力，还有益于心脏健康，减少炎症和氧化应
激。不管你是否在节食，只要开启了一项新的运动，你的肌肉力量就
会增加，同时整体的血糖就会开始下降。

如果你想在日常生活中多散散步，那么任何时间都可以，但是，
餐后散步的效果最好。

Q4 单次运动多长时间最佳？
这取决于哪种运动对你最有效。常设的研究项目包括10～20分

钟的散步、10分钟的强度训练，以及10分钟的抗阻训练。而我做30
个深蹲之后的血糖水平变化比较明显。

Q5 为什么空腹运动会导致葡萄糖峰值的出现？
如果在还没有吃饭的时候，即空腹的时候运动，你的肝脏会向血

液中释放葡萄糖，为肌肉中的线粒体提供能量。于是血糖曲线上会出
现一个峰值，因为确实会有一个峰值。这些峰值也确实会导致自由基
增加而引起氧化应激，但是运动同时也提升了你清除自由基的能力。
并且，重要的是，这种对自由基的清除能力要比运动生成自由基的能
力更加强。

是以，运动实际上会减少氧化应激。运动被认为会对身体造成一
种兴奋性压力。这是一种有益的压力，因为这种压力会使我们的身体
变得更加灵活。



控糖的神奇组合方法
如果想吃一些甜食或者淀粉类食物，那么请你在餐后做一些运

动。当多余的葡萄糖进入血液时，肌肉会兴奋地去吸收它们，这会降
低你的葡萄糖峰值，从而降低体重增加的可能性，并避免能量骤降。

餐后运动对餐后困倦非常有效。并且，如果你能够在餐前喝一杯
混合好的醋汁，效果会更好。

现在，你知道吃甜食却不会引起体内葡萄糖激增的神奇组合方法
了：餐前喝醋汁，餐后多运动（见图3-76和图3-77）。

图3-76 吃饼干后的血糖曲线



图3-77 先喝苹果醋，然后吃饼干，餐后再进行50次深蹲后的血糖曲线

将窍门组合起来，有出乎意料的效果。吃甜食前喝醋汁，之后运动，能明显减轻吃甜食导
致的副作用。



16 窍门9 如果一定要吃零食，就吃咸香美味
的零食

在本书中，我已经介绍了葡萄糖是如何影响我们的身体和精神状
态的。然而，在刚开始这项研究时，我总是更关注葡萄糖对身体的影
响，而忽视了它对精神的影响。我知道为什么鼻子上会长粉刺，也知
道我们为什么会变胖。直到有一天，我在吃了甜甜圈之后查看了自己
动态血糖仪上的数据，我才注意到它对我们精神层面的影响。

自19岁遭受那次事故以来，我一直在和“分裂”“感觉分裂”的
心理状态做斗争，临床上称之为人格解体。当出现这种症状时，我感
觉好像自己的一些部分离开了身体，照镜子时甚至认不出自己，经常
觉得自己的双手是别人的。我的眼前一片迷雾，我失去了统一的自我
意识。一旦思考实际问题，我的大脑就开始不受控制地烦乱。这是非
常可怕的，尤其是在我一个人独处的时候。

我告诉自己：这些都会过去。我依靠这个信念度过了那些至暗时
刻，并尝试了很多治疗方法，如谈话疗法、眼动脱敏疗法（EMDR，
当我的治疗师交替轻敲我的膝盖时，我会想起这次事故）和颅骶疗法
(CST)。幸运的是，我的表兄在他更小的时候有过同样的经历。这
样，每当需要安慰的时候，我就会给他发信息，而他也总会安慰
我：“我知道这很可怕。但是，相信我，都会过去的。”我也养成了
写日记来安慰自己的习惯，积攒了很多日记。

手术后第一年我常常感到分裂。之后，这种感觉从每周逐渐延长
到每个月经历一次，每次持续几小时。我想了很多办法，试图找出究
竟为什么会有这种感觉，以及到底怎样才能好起来。但是，大多数时
候都无功而返。直到在我出事的第8年，我才确认引起这种感觉的原
因可能是——食物。

2018年4月，我和我的男朋友，以及几个朋友去日本的海滨城市
镰仓游玩。那时，我刚佩戴动态血糖仪一个月左右。我们早早吃了早
餐，不到5个小时我就又饿了，用咖啡和甜甜圈补充完能量后，我们
去海边散步。

在讨论我们下一站去哪儿冒险时，我意识到那种“分裂”的感觉
又来了，然后脑雾也出现了。我看着我的手，觉得这不是自己的手。
我知道我在说话，但是我真的不知道自己说了什么，也不知道自己为
什么这么说。和原来一样，我没有向朋友倾诉，因为害怕自己会成为
他们的负担。依靠最后的意识，我查看了自己的动态血糖仪。30分钟
前吃的甜甜圈引发了截至当时最大的葡萄糖峰值：180 mg/dL（见



图3-78）。

图3-78 我吃完甜甜圈后的血糖曲线

我意识到自己可能已经找到引起分裂的原因了：一个激增的葡萄
糖峰值。在接下来的几个月和几年里，我反复证明了这一点。当感到
分裂的时候，我会回想那天吃了什么。如果晚餐吃的是巧克力蛋糕而
不是平常的饭菜，或者早餐吃了饼干，就会发生这样的情况。

然而，这并不是说血糖曲线变平稳就能够治愈我的人格解体。当
我休息不充足、压力过大或者出现其他一些我还没有弄清楚的原因
时，我仍然会感到分裂。更有甚者，偶尔还会出现葡萄糖峰值很高，
而我却一点儿也不觉得分裂的情况。但是，意识到这一点对我绝对是
有帮助的。

我做了一些调研，发现没有任何研究表明食物会引发人格解体。
但是，患有这种心理疾病的人的大脑的某些区域的代谢确实比其他区
域的代谢更加活跃，也就是说，这一区域的葡萄糖含量更高。体内的
葡萄糖越多，大脑中的葡萄糖也就越多，所以那些极度活跃的区域中
有更多的葡萄糖。也许，这就是问题出现的原因。

食物会影响我们的感觉，这已经是个公认的事实。科学告诉我
们，当食用热量相当的食物时，和食用能维持血糖曲线平稳的食物的
人比起来，那些食用了会导致很高的葡萄糖峰值的人的情绪会随着时
间的推移变得更差，他们也会出现更多的抑郁症状。



许多社区会员也分享过，含糖食物会增加他们的焦虑情绪。
每个人都有过想吃甜食的冲动，尤其是在感到困倦的时候。然

而，吃甜食能让我们精力充沛的想法是错误的。相比于一份咸香美味
的零食，一份甜甜的零食并没有为我们提供更多能量。实际上，吃甜
食会让我们过不了多久就感到更累。如果你像古斯塔沃一样，每天需
要开12小时的车，吃过多甜食就更危险了。

古斯塔沃的控糖故事
古斯塔沃和我们分享了他吃牛排大餐前先吃西蓝花的秘诀，这种

做法既能让他享受和朋友们的晚餐，又可以使他的血糖曲线更平稳。
对，就是他，在墨西哥给我们带来了另外一条信息。

古斯塔沃从事销售工作，这个工作让他需要往返于不同的州。因
此，他经常单次开车时间在6小时、8小时甚至12小时。之前，每次
在加油站停靠，感觉筋疲力尽的时候，他就会吃块糖或者格兰诺拉能
量棒来“补充能量”。刚回到驾驶室的时候，他觉得很有精神，这种
情况大约能保持45分钟，然后他就会再次感觉精疲力竭。古斯塔沃出
现这种情况的原因可能是缺乏新陈代谢灵活性：他的身体不能将自己
的脂肪储备转化为能量，需要通过吃淀粉类食物或者糖类食物补充。
正如我们在窍门4“平稳早餐后的血糖曲线”中讲到的那样，依据胰
岛素的工作原理，糖果或者能量棒中的葡萄糖会更容易被储存起来，
而不是被用作能量。所以，比起一些咸味的东西，甜的东西被消化
后，我们体内用于循环的能量实际上会更少。古斯塔沃在吃了点心后
会觉得很有精神。但是，这种情况不会持续很久，大概1小时后，他
就会再次感觉很累，然后不得不再吃一根能量棒。

正如我在窍门2“在每餐前增加一道绿色开胃菜”中讲到的那
样，在身边的两位亲人因为2型糖尿病的并发症去世后，古斯塔沃第
一次决定改变自己的生活方式。古斯塔沃不再吃麦片早餐，改换用亚
麻籽、胭脂仙人掌和马卡根做成的能使血糖水平稳定的奶昔。饭后他
不再坐着，而是选择散步。现在，是时候优化一下他的零食袋了：抛
弃糖果或者能量棒，改吃胡萝卜、黄瓜和花生酱。

古斯塔沃听取了我们的建议。随着血糖曲线越来越平稳，他逐渐
不会在高速公路上打盹了，开车的时候精力稳定且充沛。同时，他还
减掉了近40 kg，减少了服用的抗抑郁症的药物，并清除了他的脑雾
（见图3-79和图3-80）。



图3-79 吃格兰诺拉能量棒后的血糖曲线

图3-80 吃胡萝卜、黄瓜条加花生酱后的血糖曲线

想要获得稳定的血糖水平，要选择那些不会让葡萄糖水平飙升的
零食。

尽管这违背以往认知，但我还是要强调，如果你想补充能量，那
么请跳过甜食，不要选择糖果或者能量棒，而要选择一些咸香美味的
小吃。并且，也不要选择淀粉类的食物，因为淀粉也会转化为葡萄
糖。

下面是我最喜欢的一些咸香美味的小吃。

30秒速成咸香美味小吃



抹了坚果酱的苹果片；
苹果片加一大块奶酪；
甜椒片蘸牛油果酱；
抹了坚果酱的芹菜；
一杯脂肪含量为5%的希腊酸奶，上面撒一把山核桃；
一杯脂肪含量为5%的希腊酸奶，加一勺坚果酱；
一把小胡萝卜加一勺鹰嘴豆泥；
一把夏威夷果，加一块黑巧克力；
一片脆猪皮；
一个煮鸡蛋，加少许辣酱；
一块奶酪；
一撮淡盐椰丝；
果仁饼干，加一片奶酪；
一片火腿；
一个加了少许盐和胡椒的半熟煮鸡蛋；
一勺坚果酱。



17 窍门10 为你摄入的碳水化合物“穿上外
衣”

我不知道你的情况如何，但我总是没有时间坐下来吃饭。而且饿
的时候，我周围往往没有健康的食物。可选的要么是下次会议地点附
近的街角商店，要么是赶飞机途中的机场咖啡店。

当我们在赶公交、参加聚会、吃商务早餐或步履匆匆地下班回家
时，又或者在路上临时驻足时，我们就要用到这个窍门。

我在前文已经讲过，将淀粉和糖类与脂肪、蛋白质或者纤维结合
起来。所以，为了不让碳水化合物“裸奔”（只吃碳水化合物），给
它们“穿上外衣”。“穿在碳水化合物身上的外衣”会降低葡萄糖在
体内的吸收量和吸收速度。

在朋友家享用布朗尼蛋糕时，不要忘记配一杯希腊酸奶；在商务
会议休息间隙吃百吉饼时，记得搭配一些熏鲑鱼；在咖啡店买外带午
餐时，记得同时在街角沙拉店买一份配料——圣女果和一些坚果；如
果你准备做饼干，请在面糊里添加一些坚果；如果你正在享用一份苹
果奶酥，请在上面加一点奶油。

当你享用碳水化合物的时候，切记加点儿纤维、蛋白质或者脂
肪，并将这种做法变成习惯。如果你做得到，先吃纤维、蛋白质或脂
肪。即使是那些咸香零食，虽然它们已经对你的血糖曲线很友好了，
但其中仍然可能含有碳水化合物，那么这些零食也应该“穿上外
衣”：在吐司上加牛油果和奶酪，在年糕上抹坚果酱，在吃羊角包之
前先吃点儿杏仁。

吃了加无糖花生酱的全麦吐司后的血糖曲线，要比只吃全麦吐司
后的更平稳（见图3-81和3-82）。



图3-81 吃全麦吐司后的血糖曲线

图3-82 吃加无糖花生酱的全麦吐司后的血糖曲线

在主食中加入脂肪会使胰岛素峰值升高——这个观点是由法国的
米歇尔·蒙蒂尼亚克在20世纪80年代提出并被推广开来的。但最新的
科学证明事实并非如此。在膳食中添加脂肪并不会导致更高的胰岛素
峰值的出现。事实上，在吃富含碳水化合物的食物前先吃点儿脂肪类



食物，还会减少胰岛素的分泌量，对我们的血糖水平也更友好。吃1
碗米饭加半个牛油果后的血糖曲线比只吃1碗米饭后的血糖曲线更平
稳（见图3-83和图3-84）。

图3-83 吃1碗米饭后的血糖曲线

图3-84 吃1碗米饭加半个牛油果后的血糖曲线

只吃碳水化合物不仅不利于稳定我们的血糖水平，还会对我们的



胃促生长素造成严重冲击。所以，饱腹感很快就会变成饥饿感（见图
3-85）。

图3-85 吃碳水化合物、脂肪和蛋白质后分别出现的胃促生长素分泌曲线

只吃碳水化合物后胃促生长素会迅速波动，我们会感到比吃之前
更饿。吃碳水化合物会让我们的饥饿感像过山车一样忽上忽下，吃脂
肪和蛋白质则不会。露西的控糖故事很好地论证了这一点。

露西的控糖故事
“我担心我会一段接一段地毁掉自己所有的关系。”这是住在英

国的24岁的7项全能运动员露西亲口说的。露西会对她的父母大发雷
霆，会对朋友口出恶言，没有人愿意和她待在一起。直到有一天，她
发现自己不应该受到责备，因为罪魁祸首是碳水化合物。

数以千计的科学研究已经详细论证了葡萄糖峰值是如何伤害我们
的身体的。但是，就像我在前面提到的那样，葡萄糖和大脑之间的奇
妙联系仍然在不断出现。我前面已经讲过，饮食导致的葡萄糖峰值出
现的次数越多，我们就越容易出现抑郁和焦虑的症状。多亏了最近一



项有趣的实验，我们才知道，如果吃了能够导致葡萄糖峰值出现的早
餐，我们就会更想责难周围的人，会变得报复心重并且更难以与他人
相处。

露西的自白也许看起来很极端，但是她的葡萄糖峰值看起来也很
极端——露西患有1型糖尿病。1型糖尿病患者分泌胰岛素的能力受
损。没有胰岛素，出现葡萄糖峰值时，葡萄糖就不能正常地进入细
胞。所以，当细胞需要能量的时候，血糖便会长时间维持在高位。这
导致露西在被确诊出患有1型糖尿病之前，甚至没有足够的力气拿起
一把叉子。

15岁那年，在她作为1型糖尿病患者生活的第一天，医院的护士
给露西准备了一盘意大利面（只有意大利面）作为餐食后，又指导她
如何用注射器将胰岛素注入她的腹部。注入的胰岛素帮助她将意大利
面中的葡萄糖转入细胞之中，从而降低由意大利面引起的葡萄糖峰
值。

护士解释说：“每餐都要吃碳水化合物，并且每餐都要注射胰岛
素。你刚吃的食物引起的葡萄糖峰值越高，你需要注射的胰岛素就越
多。”对于非糖尿病患者来说，这听起来很简单，但是使用正确的剂
量是一门科学。你必须不断地计算接下来一小时左右你的血糖水平，
并且要提前计划好，避免出现可怕的峰值和谷值。吃饭、午睡、运
动，所有这些都变成了数学问题。极高的峰值和极低的谷值对于大多
数1型糖尿病患者来说都是值得重视的情况。举例来说，被确诊出患
有1型糖尿病并使用胰岛素后，每天露西的血糖水平都会上升到300
mg/dL，然后下降到70 mg/dL，接着会上升到250 mg/dL，再次
下降到70 mg/dL。请注意，作为一个非糖尿病患者，我最高的葡萄
糖峰值在100～180 mg/dL（空腹吃了一个甜甜圈之后）。即便如
此，我已经感到了难受。

露西的感受比我的更糟。她每天早晨醒来都感觉像宿醉未醒。每
当她血糖水平很高的时候，她就会冲她的妈妈大发雷霆。她根本忍不
住，只能事后后悔痛哭。后来，她在学校的队友也开始躲着她了。

对我来说，一个较低的葡萄糖峰值（与糖尿病患者的相比）就会
引发脑雾和人格解体症状。对露西来说，葡萄糖峰值更是导致了无法
控制的愤怒情绪。她觉得自己陷入了困境，一生也无法摆脱。

露西开始仔细阅读1型糖尿病患者论坛上的建议，学习如何应对
她的症状。一些1型糖尿病患者在讨论怎样让他们的血糖曲线变平稳
时，经常会提到控糖女神账号。露西发现非糖尿病患者的葡萄糖峰值



也会高达180 mg/dL，比如我。这让她感到震惊。她原本以为非糖
尿病患者的血糖水平应该稳定在80～100 mg/dL。这个发现让她感
觉自己没有那么孤独了，因为我们每个人都很难让自己的血糖曲线变
平稳。她发现我也戴着动态血糖仪。她说：“即使你不需要佩戴动态
血糖仪，但你还是骄傲地戴着它，你给了我佩戴它的勇气，让我不再
感到尴尬。”她还发现，改变饮食真的能够使血糖曲线变平稳。露西
知道了，她终于可以为自己糟糕的感觉、身体和大脑做些什么了。

内分泌医生给露西制订了一个专属她的控糖计划。当你注射胰岛
素或者服用其他任何类型的药物时，在改变饮食方式之前与你的医生
沟通是非常重要的，这能确保你不会出现危险的情况。

原来，露西一直被告知每顿饭都要吃碳水化合物，尤其是早餐。
在医生的监督下，她做的第一件事就是让自己吃早餐后的血糖曲线变
平稳：她将早餐从橙汁和羊角包（她甚至都不喜欢吃）换成三文鱼、
牛油果和杏仁奶。过去，早餐后她的葡萄糖峰值常常是300
mg/dL。而现在，她的血糖曲线基本能保持平稳。

早餐很容易改变，午餐和晚餐也很容易改变，但是零食就不那么
容易了。因为露西的训练强度很大，所以到中午她就非常饿了，而且
她最爱吃的是香蕉和糖果棒。

露西学会了什么？她为自己吃的碳水化合物“穿上外衣”：吃香
蕉时加点儿坚果酱，吃糖果棒之前先吃一个煮鸡蛋。先吃鸡蛋再吃巧
克力棒，会让血糖曲线更平稳（见图3-86和图3-87）。



图3-86 吃巧克力棒后的血糖曲线

图3-87 先吃鸡蛋，再吃巧克力棒后的血糖曲线

如果你正在吃甜食，请先给你的甜食“穿上外衣”：纤维、脂肪或者蛋白质都可以。

通过这些窍门，露西的糖化血红蛋白(HbA1c)水平（葡萄糖变异
性的衡量标准）在3个月内从7.4%下降到5.1%，要知道5.1%是许多
非糖尿病患者的常见水平。她现在注射的胰岛素剂量只有原来的
1/10。并且，她现在比原来开心10倍。

当我们给碳水化合物“穿上外衣”后，我们的身体与葡萄糖玩的
俄罗斯方块的难度等级就由10级降到了1级，我们体内的氧化应激、
自由基都会减少，炎症也会减少。同时，体内胰岛素的分泌量也会减
少。随着血糖曲线越来越平稳，我们的感觉会越来越好，情绪也会越
来越稳定。

现在，露西早晨醒来后容光焕发，再也没有宿醉的感觉。这看起
来很简单，但往往最小的事情才最有意义：她现在可以面带微笑地走
进厨房，问妈妈能不能给她煮一杯咖啡。她不再像原来那么容易生气
了，也不会因为对父母或者队友大发脾气而痛哭了。她已经很久没怎
么发脾气了。

露西的人际关系回到了她想要的状态。稳定的血糖水平让她可以
做到“成为自己想成为的人，成为一个温和友善的人，这才是最重要
的”。



我听说过很多类似的故事。平稳的血糖曲线能够让我们对孩子更
有耐心，对爱人更有爱心，对同事也更加关心。

尝试一下吧
你有没有出现过“饿怒症”？你是否后悔对爱你的人恶言相向？

想一想，在发生这些场景前，你吃了什么？也许你只是吃了“裸
奔”的碳水化合物。

正如我在第一部分中解释的那样，比起以前的水果，现在的水果
含有更多的葡萄糖和果糖以及更少的纤维。所以，尽管吃完整的水果
仍然是吃糖的最健康方式，但是我们可以做得更好。将水果与能使血
糖曲线平稳的朋友——脂肪、蛋白质和纤维混在一起吃，我们可以更
多地帮到自己。

将水果与一些其他食物一起吃，可以使血糖曲线更平稳。在控糖
女神社区中最受欢迎的搭配水果的食物是：坚果酱、坚果、全脂酸
奶、鸡蛋和切达奶酪。将梨和坚果酱放在一起吃后的血糖曲线，比只
吃梨后的血糖曲线更平稳（见图3-88和图3-89）。

图3-88 吃1个大梨后的血糖曲线



图3-89 吃梨加坚果酱后的血糖曲线

不过，即使吃甜枣时搭配芝麻酱和核桃仁，血糖波动情况依然很
明显（见图3-90和图3-91）。

图3-90 吃5个甜枣后的血糖曲线



图3-91 吃5个甜枣搭配芝麻酱和核桃仁后的血糖曲线

甜枣是水果王国中最大的葡萄糖炸弹，即使给它“穿上外衣”，
它也能够使我们的血糖飙升。可悲的是，竟然还有甜枣有助于控制糖
尿病的传闻。你自己想想看吧。真的，我建议最好不要吃甜枣，或者
尽量少吃几个。

当你有很多种水果可以选择时，最好选择浆果类水果。热带水果
和葡萄都已经被培育成含糖量很高的水果，所以请把这些水果当作餐
后甜点来吃，或者为它们“穿上外衣”。吃15个草莓后的血糖曲线，
比吃4颗绿葡萄后的更平稳（见图3-92和图3-93）。



图3-92 吃4颗绿葡萄后的血糖曲线

图3-93 吃15个草莓后的血糖曲线

Q1 需要给全麦食物“穿上外衣”吗？
我们错误地认为，如果谷物是完整的（如糙米、褐色的意大利面

等），那么这些食物对我们的身体就有益。事实是，它们的好处仅仅
那么一点点，因为这些食物所含的主要成分是淀粉。意大利面或者面
包包装上号称的“全谷物”仍然是被碾碎过的，也就是说其中有一部



分纤维已经消失了。如果你想要富含有益纤维的面包，那么就要选择
一种非常黑的面包，如种子面包或者裸麦粗面包（这在窍门2中讲
过）。

最后要提醒的是，在吃大米时，不管是糙米还是野生稻米，我们
最好加一些切碎的蔬菜，如薄荷、欧芹、茴香，还可以加一些烤坚
果，如杏仁或开心果，并与烤鲑鱼或者烤鸡一起享用。好了，你吃的
碳水化合物已经变得更健康了，并且，在我看来，它也更加美味了。

不过，扁豆和其他豆类是不同的。它们比大米要更好一些，因为
大米（或者意大利面和面包）的主要成分是淀粉，但是扁豆和其他豆
类中则含有很多纤维及蛋白质。

请记住：不管我们是不是糖尿病患者，当身体中的葡萄糖与其他
的分子能够以一种更加自然、可控的速度相结合时，我们就可以抑制
葡萄糖的激增。

如果你正在吃淀粉类或糖类食物，如面包、玉米、蒸粗麦粉、意
大利面、玉米粥、大米、墨西哥玉米粉圆饼、蛋糕、糖果棒、麦片、
曲奇饼干、脆饼干、格兰诺拉麦片、冰激凌或者其他任何甜食，请将
它们与纤维、脂肪和（或）蛋白质搭配食用，如蔬菜、牛油果、豆
类、黄油、奶酪、奶油、鸡蛋、鱼类、希腊酸奶、肉、坚果等。

相对于大米，糙米引起的血糖曲线波动会更小，但是，因为糙米
的主要成分是淀粉，还是会导致较高的葡萄糖峰值的出现（见图3-
94和图3-95）。所以，吃米饭的时候，最好搭配着纤维、脂肪、蛋
白质一起吃。



图3-94 吃100 g白米饭后的血糖曲线

图3-95 吃100 g糙米饭后的血糖曲线

Q2 我应该添加哪种脂肪？
脂肪与糖（糖没有好坏之分，不管它来自哪种植物）不同，有一

些脂肪确实要比另一些脂肪对身体更好。
好的脂肪以饱和脂肪酸（来自动物、黄油、酥油和椰子油）或单

不饱和脂肪酸（来自水果和坚果，如牛油果、夏威夷果和橄榄果）为
主要成分。做饭时，最好使用饱和脂肪酸含量高的油，因为它们不容
易被高温氧化。单不饱和脂肪酸含量高的油，如橄榄油和牛油果油，
不能进行高温加热。区分两者有一个很好的办法：饱和脂肪酸含量高
的脂肪在常温下通常呈固态的油脂。

不好的脂肪会给我们造成刺激，危害心脏健康，使我们的内脏脂
肪增加，并使胰岛素抵抗综合征的病情恶化。它们以多不饱和脂肪酸
或反式脂肪酸为主要成分，存在于如大豆油、玉米油、菜籽油、米糠
油、油炸食品和快餐中。有一种稍微好点儿的种子油是亚麻籽油。

当饮食中含有脂肪时，我们会更容易产生饱腹感，但是，如果在
饮食中添加过量脂肪，葡萄糖峰值的出现确实会极大地被抑制，我们
的体重却也会增加得更快。你可以在一顿饭中加一汤匙或两汤匙橄榄
油，但是不要把整瓶橄榄油都倒在你的意大利面上。

最后，买任何东西时都不要误以为“低脂”对你更好：含脂肪



5%的希腊酸奶要比低脂的酸奶更有助于维持血糖曲线的平稳。（更
多内容见“怎样发现包装上的葡萄糖峰值”。）

Q3 如何在饮食中添加纤维？
所有植物都含纤维，包括坚果等。它们是搭配淀粉类食物最好的

选择。你甚至可以尝试纤维药片，如用车前子壳制成的药片。
Q4 如何补充蛋白质？
蛋白质主要存在于源自动物的食品之中，如蛋、肉、鱼、奶制品

和奶酪。当然，很多植物性食物也含有蛋白质，如坚果和豆类。你也
可以使用蛋白粉，但是要买成分表中标明来源的蛋白粉。我一般会选
择乳清或豌豆蛋白粉。你一定要确保里面没有添加甜味剂。

Q5 若患有1型糖尿病，应该怎么做？
如果你想通过改变饮食的方法来使你的血糖曲线变平稳，那么请

先和你的医生沟通。如果你只调整饮食而不调整用药量，可能会导致
意想不到的葡萄糖峰值和谷值，让情况变得更糟糕。

Q6 若患有2型糖尿病，应该怎么做？
如果你目前有胰岛素依赖型糖尿病或者正在服用药物，那么在改

变饮食之前，请先和你的医生沟通。如果方法得当，很多人能够逆转
他们的2型糖尿病。许多控糖女神社区的成员都和我分享过他们的故
事。例如，57岁的劳拉，在体重为136 kg时开始控制血糖曲线。她
服用二甲双胍和格列苯脲这两种治疗2型糖尿病的药物。多亏了在我
的账号上学到的内容，以及与自己的医生密切合作，在改变了饮食方
式之后，劳拉减掉了23 kg（而且这一数字还在增加）体重。同时，
她的HbA1c水平从9%降到了5.5%，并且还减少了用药量。

我在巴黎住过一段时间，那时经常会在早上散步。每天早晨路过
面包店时，我都想来一根法式面包。当我们饿了的时候，纯碳水食物
会看起来极具诱惑力。但是，请牢牢记住：越饿的时候，你的胃就越
空，纯碳水食物就越容易造成更大的葡萄糖峰值（这就是为什么让早
餐后的血糖曲线平稳是十分必要的）。于是，我养成了为法棍“穿上
外衣”的习惯：吃第一口法棍前，先在街角商店买点儿杏仁，回家后
在面包上抹咸味黄油，再吃掉它。

本书中的窍门彻底改变了控糖女神社区很多人的生活，期待你开
始使用它们。当你计划使用这些窍门的时候，请记住：即使不能一直
坚持下去也没有关系，在自己方便的时候使用其中的窍门，都将有助
于你的健康。



附录A 如何做一个控糖女神
当食欲旺盛时，在酒吧时，又或者在杂货店购物时，我们应该怎

么做呢？针对这些具体情况，大家问了不少问题，以下是我的建议。



当食欲旺盛时
有时候，即使已经使用了我在本书中说的所有窍门，你可能还是

想吃糖。下面是战胜这类冲动的方法。
(1)给食欲一个20分钟的冷静期。在远古狩猎时代，血糖水平的

下降意味着人们已经很久没有进食了。作为回应，大脑会告诉他们要
选择高热量的食物。而在今天，血糖水平下降，往往是因为我们刚刚
吃的食物引起了葡萄糖峰值的出现。所以，尽管有能量储备，也不是
很饿，大脑还是会提醒我们去做同样的事情，即选择高热量的食物。
血糖水平下降后，肝脏会在20分钟内迅速介入，将储存的葡萄糖释放
到血液中，使我们的血糖恢复至正常水平。到那时，食欲通常会消
失。所以，当你下次想吃曲奇饼干的时候，设置一个20分钟的计时
器。如果你的食欲是由血糖水平下降造成的，那么当计时器响起的时
候，这种感觉会消失（见图A-1）。

图A-1 吃曲奇饼干后的血糖曲线

(2)如果20分钟到了，但你还在惦记那块饼干，那么就把它留着
作为你下一餐的餐后甜点吧。同时，你要有意识地告诉自己，这只不
过是食欲在作祟而已，这种感觉之前就经历过，而且很快就会过去。
然后试试抑制食欲的撒手锏：喝拌入甘草根茶或者一勺椰子油的咖
啡。还可以试试其他办法，如喝薄荷茶、泡菜汁或者一大杯加了一大



撮盐的水，又或是嚼口香糖、刷牙，以及出去散步。
(3)如果你实在等不及将它留作下一餐的甜点，决定现在就要吃

掉它，那么请先喝一大杯拌了1汤匙（或者差不多1汤匙，按自己的喜
好来）苹果醋的醋汁。

(4)吃之前先吃一个鸡蛋、一把坚果、几勺脂肪含量为5%的希腊
酸奶或者一些烤西蓝花。

(5)吃掉它。享受它！
(6)锻炼你的肌肉，在进食后的1小时内动起来，你可以出去散步

或者做一些深蹲。只要是适合自己的运动就可以。先喝苹果醋汁，然
后吃鸡蛋、坚果和曲奇饼干，再做50个深蹲后的血糖曲线，比只吃曲
奇饼干后的血糖曲线更平稳（见图A-2）。

图A-2 先喝苹果醋汁，然后吃鸡蛋、坚果和曲奇饼干，再做50个深蹲后的血糖曲线

这是对抗食欲的终极窍门组合。



在酒吧时
当你在酒吧喝酒时，就没有必要再点一些葡萄糖和果糖含量很高

的食物了，这会给肝脏带来很大的负担。
能够使我们的血糖曲线保持平稳的酒精有葡萄酒（红葡萄酒、白

葡萄酒、玫瑰红葡萄酒和起泡酒）和烈性酒（杜松子酒、伏特加酒、
龙舌兰酒、威士忌）。即使空腹喝这些酒，也不会造成高的葡萄糖峰
值。你要注意混合酒：添加了果汁、甜味剂或者汤力水的酒会造成高
的葡萄糖峰值。

喝酒时可以加冰块、苏打水，或者加一些酸橙或柠檬汁。啤酒含
有很多碳水化合物，所以会造成高的葡萄糖峰值。麦芽啤酒和拉格啤
酒要比黑啤（如吉尼斯黑啤酒和波特黑啤）对身体更好，最好选择碳
水化合物含量低的啤酒（见图A-3和图A-4）。

图A-3 喝朗姆酒、苦艾酒和梨汁鸡尾酒后的血糖曲线



图A-4 喝任何一种葡萄酒后的血糖曲线

如果想喝酒，葡萄酒是比鸡尾酒更好的选择。

如果你正在吃开胃菜，那么可以加一些坚果和橄榄油，因为这两
者有助于你平稳血糖曲线。如果可以的话，尽量不吃薯片，因为薯片
会导致高的葡萄糖峰值。



在杂货店购物时
如果你不喜欢吃加工类食品，那么你的血糖曲线会自然而然地变

平稳，但在你确实需要购买加工类食品的时候，请记住以下内容。
超市货架上的商品不会因为诚实而获得奖励。绝对不会。如果一

种加工类食品会导致高的葡萄糖峰值，那么它绝对不会大大方方地在
包装上标识出来。它会把这个秘密隐藏起来，并用“脱脂”或“0添
加糖”这样的标签来分散你的注意力，但这些并不能说明这种食物是
健康的。了解一种加工食物是否会引起高的葡萄糖峰值，不要看前面
的标签，要去看后面的配料表。

怎样发现包装上的葡萄糖峰值？第一个要看的地方就是配料表。
配料会按照含量降序排列。如果糖排在前5位，那就说明这种产品中
有很大一部分都是糖，如柔软的白面包或是番茄酱，这些都会导致高
的葡萄糖峰值。如果糖在配料表中排在前5位，这种产品就会很甜，
而你也知道这意味着什么——这会导致高的果糖峰值悄然出现。

制造商非常擅长使用许多种名字来称呼糖，这样，消费者就很难
弄清楚它到底是什么了。我知道这些很没意思，但我还是建议你看看
下面的内容，这样，你就会知道那些能够导致高的葡萄糖峰值的成分
了。

配料表中有许多不同名字的糖。龙舌兰花蜜、龙舌兰糖浆、大麦
麦芽、甜菜糖、糙米糖浆、红糖、甘蔗汁结晶、蔗糖、焦糖、椰子
糖、精制细砂糖、玉米糖浆、玉米糖浆结晶、枣糖、粗碎果浆、糊
精、右旋葡萄糖、浓缩甘蔗汁、果糖、果汁、浓缩果汁、浓缩果泥、
半乳糖、葡萄糖、葡萄糖糖浆结晶、黄糖、黄糖糖浆、高果糖玉米糖
浆(HFCS)、蜂蜜、糖霜、麦芽糖浆、麦芽糖糊精、麦芽糖、枫糖
浆、黑砂糖、红砂糖、鲜榨果汁、粗糖、大米糖浆、黑糖、糖和分离
砂糖。

特别需要说明的是“果汁”“浓缩果汁”“浓缩果泥”和“鲜榨
果汁”，这些物质越来越多地出现在麦片盒、酸奶杯和格兰诺拉麦片
盒的包装上。就像你现在了解的那样，只要水果被改变了形态或者被
加工，其中的纤维就会被破坏，水果就变成了和其他糖类一样的糖。
当你拿起一杯果汁或者奶昔时，要像对待其他加工类产品一样来看：
如果它的主要成分是糖，它就是上面列出的那些“水果”的副产品之
一，那你就不要买了。吃个苹果或者桃子来代替一下吧（见图A-5至
图A-7）。



图A-5 一份天真奶昔 的配料表

糖分隐藏在5个不同的名称之下。我知道它们看起来很不错，但是请记住，果汁就是糖。

图A-6 含25%果汁的德国糖果



图A-7 家乐氏水果脆脆棒的配料表

你能找到这里列出的6种不同糖类的名称吗？

有时候，我们会感觉好像包装上每一个部分都在试图迷惑我们。
但是，我很负责地告诉大家，其实包装上有一个客观信息：营养成分
表。

在开始之前，有一件事你一定要牢牢记住：近年来，制造商一直
在减少包装上的推荐食用量，这样看上去含糖量会更少。因为一份更
小的产品意味着每份的含糖量也更少。但是谁会只吃两块奥利奥呢？
所以，要知道，你在包装上看到的数字绝对不是最重要的。相反，营
养占比才是最关键的。让我来解释一下这个强大的解码方法。

先说重要的，你可以直接跳过热量相关文字，这部分文字比较显
眼，因为这才是制造商希望你关注的。但是，制造商不会告诉你这种
食品会不会导致高的葡萄糖峰值（见图A-8）。但是，就像我解释的
那样，食物中的分子类型要比热量更重要。所以，在营养成分表中，
食物中有的分子类型都已经给大家列出来了，但前提是你要知道去哪
里看。



图A-8 食品包装上的营养成分表

在成分表中，热量可能是用最大的字体写的，但是，它不会告诉你这种食品是否会导致葡
萄糖峰值。

当对干性食物，如曲奇饼干、意大利面、面包、麦片、谷物棒、
饼干和薯条进行评估时，直接看标注总碳水化合物的部分。总碳水化
合物和总糖的质量代表着能够引起葡萄糖峰值的分子的量：淀粉和糖
类。这部分的含量越高，这种食物就越容易导致你的葡萄糖、果糖和
胰岛素水平上升，并引发连锁反应，让你更想吃甜食。

总碳水化合物部分还包括膳食纤维信息，就像我在本书中所说



的，纤维是唯一一种不能被我们的身体消化、吸收的碳水化合物——
食物中的纤维越多，在食用之后血糖曲线也就越平稳。所以，这有一
个小窍门：对于干性食物，要看总碳水化合物和膳食纤维的比率。

选择那些成分占比最接近1 g膳食纤维对应5 g总碳水化合物的产
品。下面讲如何做到这一点：首先找到总碳水化合物的含量，然后除
以5，得到一个数字。你要找的食物是膳食纤维含量接近这个数字
（或者尽可能接近这个数字）的那种。

为什么要除以5？这是一个大概的数字，我之所以用这个数字，
是因为5最接近我们在水果（如浆果）中发现的总碳水化合物和膳食
纤维的比率。这种方法并不精确，但越接近这个比率，食物引起的血
糖曲线就越平稳。

假设你带着购物清单去超市买面包，请对比品类并选择使葡萄糖
峰值更低的那一种。放下任何一种糖在成分表中排在前5的面包，并
在其他面包中选择一种膳食纤维在总碳水化合物中的单位含量最高的
面包。选择就这么简单（见图A-9）！



图A-9 两种不同品牌麦片的营养成分表

比较纤维1号和家乐氏两种麦片的成分。纤维1号麦片中膳食纤维
在总碳水化合物中的比率更高，所以是更好的选择。

尝试一下吧
在你的储藏柜中拿出常吃的食品，翻看其成分表，确认它是否会

引起高的葡萄糖峰值。看一下糖在该食品的成分表中是否排在前5，
每5 g的总碳水化合物中是否至少含有1 g膳食纤维？

Q1 可以把这些食物与不同来源的蛋白质和纤维混合来吃吗？
当然可以。你总是会买到一种引起高葡萄糖峰值的食物的，那



么，在吃的时候，请将它与纤维、蛋白质和脂肪一起吃，如将奥利奥
与希腊酸奶和坚果一起吃。但是，不管怎样，如果你一开始就选择那
些有助于你血糖水平稳定的营养成分，那么事情就会变得更简单。

Q2 是不是要彻底放弃会引起高葡萄糖峰值的食物或者成分表中
糖含量排在前3的食物？

不，不，那样太苛刻了！最重要的是你要意识到什么会引起高葡
萄糖峰值和什么不会引起高葡萄糖峰值。当我买冰激凌时，我其实是
在买一种含有大量糖分的食物。它肯定会引起高葡萄糖峰值。我完全
能意识到这一点。我只是偶尔吃一次，并不会每天吃。对于我每天都
要吃的食物，如酸奶和面包，我会买那些能够使血糖曲线平稳的。



警惕食品标语中的谎言
这里有一些有趣的侦探工作要做，因为有的包装上说得很酷的东

西并不意味着对你有好处。下面这些花哨的营销宣传和包装只是想让
你去购买他们的产品。例如，无麸质、纯素食和有机食品。有这些标
语并不意味着这些食物不会造成高葡萄糖峰值。

“无麸质”并不意味着健康。它只是说明这种食物不是用小麦做
的。它仍然可以含有其他淀粉和大量的“糖”。吃1个无麸质巧克力
纸杯蛋糕，也会引起很高的葡萄糖峰值（见图A-10）。

图A-10 吃1个无麸质巧克力纸杯蛋糕后的血糖曲线

“素食”并不意味着健康。它只说明这种食物不含动物制品。和
无麸质食物一样，这些食物也可以含有大量的淀粉和“糖”。素年糕
也能引起高葡萄糖峰值（见图A-11）。



图A-11 吃完素年糕后的血糖曲线

“有机”并不意味着健康。有机食物仍然可以含有大量的淀粉
和“糖”。吃有机奶酪饼干也能引起高葡萄糖峰值（见图A-12）。

图A-12 吃有机奶酪饼干后的血糖曲线

最后一点：千万不要饿着肚子购物，这会扰乱你的大脑。当我这
么做的时候，所有蔬菜看起来都特别让人没胃口，而货架上的每盒巧
克力好像都在召唤我。



附录B 控糖女神的一天
通过使用本书中的窍门，我们能收获许多种让自己活得像控糖男

神或者控糖女神一样的方法。我以自己的生活为例，展示如何用本书
中的窍门来平稳我的血糖曲线。

早餐：我在喝咖啡时会加一些全脂牛奶，而不是脱脂牛奶；较高
的脂肪含量有助于血糖曲线保持平稳。接着，用平底锅炒2个鸡蛋，
加点儿黄油和海盐，然后在旁边放上几汤匙鹰嘴豆。再吃1片抹了黄
油的黑麦面包。出门前想吃点儿甜食，我拿了一块可可含量为80%的
黑巧克力，在饭后吃它是最明智的，我不会像原来那样在上午11点单
独吃它。我用到的窍门包括：

· 窍门4——平稳早餐后的血糖曲线
· 窍门6——选择餐后甜点而不是甜甜的零食
工作时：我喝红茶（我通常喝绿茶，但是绿茶今天喝完了）。
午餐：我把前一天晚上吃剩的东西——青豆、芝麻酱烤鳕鱼和野

生菰米用微波炉加热一下，这个排序同样也是我吃饭的顺序。我用到
的窍门包括：

· 窍门1——正确的饮食顺序
下午茶：在散步的途中，我发现了一款喜欢的饼干，于是买下了

它但并没有马上吃掉。回到办公室后，我先喝了1杯拌了1汤匙苹果醋
的醋汁，然后吃了5颗杏仁，最后才吃了饼干。大概20分钟后，我去
了洗手间，并在那里做了30个深蹲、撑着洗漱台做了10个俯卧撑。
我用到的窍门包括：

· 窍门7——吃饭之前喝点儿醋
· 窍门10——为你摄入的碳水化合物“穿上外衣”
· 窍门8——饭后动起来
晚餐：我请朋友过来吃晚餐。我准备了用生胡萝卜块和棕榈心片

混合而成的蔬菜沙拉，将其作为开胃菜。开饭前，我将自己最喜欢的
火腿沙拉和迷迭香烤土豆放在餐桌上。我的朋友们现在都知道要先吃
沙拉，再吃土豆，这样能够让他们的血糖曲线变平稳。

餐后甜点是草莓和凝脂奶酪。吃完甜点20分钟后，我邀请大家去
广场散步10分钟。回来后，客人们精力充沛，都想帮忙洗碗！我用到
的窍门包括：

· 窍门1——正确的饮食顺序
· 窍门2——在每餐前增加一道绿色开胃菜
· 窍门10——为你摄入的碳水化合物“穿上外衣”



· 窍门8——饭后动起来



后记　独一无二的你
本书中的窍门对我们所有人都管用。在用餐前加一份绿色开胃

菜，并且最后吃碳水化合物。不管你是谁，这样做总能够让你的血糖
曲线变得平稳。一顿咸香美味的早餐是最好的选择。醋和运动能够让
你在吃到蛋糕的同时，还能够保持健康。

有些特定的食物，比如甜点，对某些人来说或许是最佳选择，对
其他人却并不是。

2019年，我帮助我的朋友露娜佩戴了动态血糖仪，并邀请她参
加一项非常具有挑战性的实验。首先，我们一起吃了完全一样的早餐
和午餐，都没有出现高的葡萄糖峰值。然后，到了下午，我烤了曲奇
饼干，并从冰箱里取出了冰激凌，邀请她和我在同一时间享用这些美
味下午茶。

接下来出现的情况令我们极为震惊。
我出现了一个极高的葡萄糖峰值，而她几乎没有出现峰值。我们

两个人在餐前2小时和餐后2小时都没有运动，也都没有喝醋汁。你可
能想知道这到底是怎么回事。为什么曲奇饼干和冰激凌能让我出现高
的葡萄糖峰值，对她却几乎没有影响（见图H-1和图H-2）？

图H-1 杰西吃了曲奇饼干和冰激凌后的血糖曲线



图H-2 露娜吃了曲奇饼干和冰激凌后的血糖曲线

吃了同样的食物，两个人的葡萄糖水平波动情况却完全不一样。

这不是一个偶然的或者孤立的实验。从2015年开始，世界各地
的研究团队都遇到过同样奇特的实验结果：不同的人会对同样的食物
产生不同的反应。这些差异是由许多不同的因素造成的。如我们的空
腹胰岛素含量、肌肉质量、不同的肠道微生物菌群、水合度的高与
低、休息情况、压力大小、饭前是否做过运动（或者饭后是否做了运
动）等，并且影响因素还在持续增加。一些研究甚至发现，如果你对
某种甜食极度渴望，这种食物会使你出现比别人更高的葡萄糖峰值。

尽管每个人的葡萄糖峰值不同，但是一般性原则依然适用：如果
我和露娜在吃曲奇饼干和冰激凌之前都吃了坚果，两人的葡萄糖峰值
都会相应地低一些。

当我们考虑食物的具体种类时，要把个体差异也考虑进去。例
如，如果是曲奇饼干，这种食物对我来说就不是一个很好的选择，但
是它可能适合露娜。所以，如果特别想吃甜食，我一般不选曲奇饼
干，苹果派对我来说更友好。不过，这也并非绝对正确。露娜的血糖
曲线平缓可能是因为她体内的胰岛素水平更高，而这或许正说明她的
新陈代谢并没有我健康。科学还有很长的路要走。

本书中的窍门对每个人都适用，并且你在使用这些窍门时不需要
佩戴动态血糖仪。但是，如果有一天你佩戴了动态血糖仪，或许会发
现某些特定食物可能对你更有效果。
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2 “Nutrient of public health concern”: United States
Dietary Guidelines Advisory Committee, “Dietary guidelines
for Americans, 2010,” no.232.

3 This plant-made substance is incredibly important to
us: Thomas M. Barber et al., “The health benefits of dietary
fibre,” Nutrients 12, no. 10 (2020): 3209,
https://www.mdpi.com/2072-6643/12/10/3209/pdf.

4 It creates a viscous mesh in our intestine: Martin O.
Weickert et al.,“Metabolic effects of dietary fiber
consumption and prevention of diabetes,” Journal of
Nutrition 138, no. 3 (2008): 439–42,
https://academic.oup.com/jn/article/138/3/439/4670214.

5 The additional fiber reduced the glucose spike of the
bread: Jannie Yi Fang Yang et al., “The effects of functional
fiber on postprandial glycemia, energy intake, satiety,
palatability and gastrointestinal wellbeing: a randomized
crossover trial,” Nutrition Journal 13, no. 1 (2014): 1–9,
https://nutritionj.biomedcentral.com/articles/10.1186/1475-
2891-13-76.

6 With a flatter curve, we stay full longer: Paula C.
Chandler-Laney et al., “Return of hunger following a
relatively high carbohydrate breakfast is associated with



earlier recorded glucose peak and nadir,” Appetite80(2014):
236–41,
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0195666314002049.

7 Avoid the glucose dip that leads to cravings: Patrick
Wyatt et al., “Postprandial glycaemic dips predict appetite
and energy intake in healthy individuals,” Nature
Metabolism 3, no. 4 (2021): 523–29,
https://www.nature.com/articles/s42255-021-00383-x.

8 A fiber supplement at the beginning of a meal can
help: Lorenzo Nesti et al., “Impact of nutrient type and
sequence on glucose tolerance: Physiological insights and
therapeutic implications,” Frontiers in Endocrinology 10
(2019): 144,
https://www.frontiersin.org/articles/10.3389/fendo.2019.00144/full#B58.

9 Diabetes isn’t just about genes: Michael Multhaup et
al., The Science Behind 23andMe’s Type 2 Diabetes Report,
2019, accessed August 30, 2021,
https://permalinks.23andme.com/pdf/23_19-
Type2Diabetes_March 2019.pdf.

10 Our lifestyle is still the main reason we do—or don’t:
Michael E. J. Lean et al., “Primary care-led weight
management for remission of type 2 diabetes (DiRECT): an
open-label, cluster-randomised trial,” The Lancet 391, no.
10120 (2018): 541–51,
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/29221645/.

10 窍门3 停止计算热量
1 In 2015, a research team out of UC San Francisco

proved that: Robert H. Lustig et al., “Isocaloric fructose
restriction and metabolic improvement in children with
obesity and metabolic syndrome,” Obesity 24, no. 2 (2016):
453–60,
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1002/oby.21371.

2 People who focus on flattening their glucose curves
can eat more calo-ries: Laura R. Saslow et al., “Twelve-
month outcomes of a randomized trial of a moderate-



carbohydrate versus very low-carbohydrate diet in
overweight adults with type 2 diabetes mellitus or
prediabetes,” Nutrition & Diabetes 7, no. 12 (2017): 1–6,
https://www.nature.com/articles/s41387-017-0006-9.

3 A 2017 study from the University of Michigan: Saslow,
“Twelve-month outcomes,” 1–6.

4 Insulin reduction is primordial and always precedes
weight loss: Natasha Wiebe et al., “Temporal associations
among body mass index, fasting insulin, and systemic
inflammation: a systematic review and meta-analysis,”
JAMA Network Open 4, no. 3 (2021): e211263, https://jama
network.com/journals/jamanetworkopen/fullarticle/2777423.

5 We can completely ignore calories and still lose
weight: Tian Hu et al., “Adherence to low-carbohydrate and
low-fat diets in relation to weight loss and cardiovascular
risk factors,” Obesity Science & Practice 2, no. 1(2016): 24–
31, https://onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1002/osp4.23.

6 Reactive hypoglycemia is a common condition: Hanne
Mumm et al., “Prevalence and possible mechanisms of
reactive hypoglycemia in polycystic ovary syndrome,”
Human Reproduction 31, no. 5 (2016): 1105–12,
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/27008892/.

7 Their glucose level can get so low that it causes a
coma: Gita Shafiee et al., “The importance of hypoglycemia
in diabetic patients,” Journal of Diabetes & Metabolic
Disorders 11, no. 1 (2012): 1–7,
https://link.springer.com/article/10.1186/2251-6581-11-17.

8 The greater the dip, the more hungry we become:
Wyatt, “Postprandial glycaemic dips,” 523–29.

11 窍门4 平稳早餐后的血糖曲线
1 Twenty participants were recruited, both men and

women: Heather Hall et al., “Glucotypes reveal new patterns
of glucose dysregulation,” PLoS Biology 16, no. 7 (2018):
e2005143, https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30040822/.

2 2.7 billion boxes of cereal are sold every year: Statista



report based on the U.S. Census data and Simmons National
Consumer Survey (NHCS).

3 Contains three times as much sugar as the cereal:
Nutritionix Grocery Database, “Honey Nut Cheerios,
Cereal,” Nutritionix, accessed August 30, 2021,
https://www.nutritionix.com/i/general-mills/honey-nut-cheer
ios-cereal/51d2fb6dcc9bff 111580dc91.

4 When 60 million Americans eat a cereal such as:
Statista report based on the U.S. Census data and Simmons
National Consumer Survey (NHCS).

5 One with more carbohydrates leads to less available
circulating energy: Kim J. Shimy et al., “Effects of dietary
carbohydrate content on cir-culating metabolic fuel
availability in the postprandial state,” Jour-nal of the
Endocrine Society 4, no. 7 (2020): bvaa062,
https://academic.oup.com/jes/article/4/7/bvaa062/5846215.

6 A breakfast that creates a big glucose spike: Chandler-
Laney, “Return of hunger,” 236–41.

7 That breakfast will deregulate our glucose levels for
the rest of the day: Courtney R. Chang et al., “Restricting
carbohydrates at breakfast is sufficient to reduce 24-hour
exposure to postprandial hyperglycemia and improve
glycemic variability,” The American Journal of Clinical
Nutrition 109, no. 5 (2019): 1302–09,
https://academic.oup.com/ajcn/ar
ticle/109/5/1302/5435774?login=true.

8 A flat breakfast, on the other hand: Chang,
“Restricting carbohydrates at breakfast,” 1302–1309.

9 A century ago, the California Fruit Growers Exchange:
Adee Braun, “Misunderstanding Orange Juice as a Health
Drink,” The Atlantic, 2014,
https://www.theatlantic.com/health/archive/2014/02/misunder
standing-orange-juice-as-a-health-drink/283579/.

10 By blending a piece of fruit, we pulverise the fiber:
KeXue Zhu et al., “Effect of ultrafine grinding on hydration



and antioxidant properties of wheat bran dietary fiber,”
Food Research International 43, no. 4(2010): 943–48,
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0963996910000232.

11 One bottle of orange juice: U.S. Department of
Agriculture, “Tropicana Pure Premium Antioxidant
Advantage No Pulp Orange Juice 59 Fluid Ounce Plastic
Bottle,” FoodData Central, 2019, accessed August 30, 2019,
https://fdc.nal.usda.gov/fdc-app.html#/food-
details/762958/nutrients.

12 That’s the concentrated sugar of three whole
oranges: U.S. Department of Agriculture, “Oranges, raw,
navels,” FoodData Central, 2019, accessed August 30, 2019,
https://fdc.nal.usda.gov/fdc-app.html#/food-
details/746771/nutrients.

13 It’s the same amount of sugar as in a can of Coca-
Cola: U.S. Depart-ment of Agriculture, “Coca-Cola Life Can,
12 floz,” FoodData Central, 2019, accessed August 30, 2019,
https://fdc.nal.usda.gov/fdc-app.html#/food-
details/771674/nutrients.

14 With just one bottle of orange juice: American Heart
Association, “Added Sugars,” Heart, accessed August 30,
2019, https://www.heart.org/en/healthy-living/healthy-
eating/eat-smart/sugar/added-sugars.

15 And the answer to whether sugar makes your brain
work better is . . . no: Rachel Galioto et al., “The effects of
breakfast and breakfast composition on cognition in
adults,” Advances in Nutrition 7, no. 3 (2016): 576S–89S,
https://academic.oup.com/advances/article/7/3/576S/4558060.

16 Research shows that when people with type 2
diabetes replace their oatmeal: Martha Nydia Ballesteros et
al., “One egg per day improves inflammation when
compared to an oatmeal-based breakfast without increasing
other cardiometabolic risk factors in diabetic patients,”
Nutri-ents 7, no. 5 (2015): 3449–63,
https://www.mdpi.com/2072-6643/7/5/3449.



12 窍门5 吃自己喜欢的糖，因为所有糖都一样
1 And misinformation is rampant: Republic of the

Philippines Department of Science and Technology,
“Glycemic Index of Coco Sugar,”Internet Archive, accessed
August 30, 2019,
https://web.archive.org/web/20131208042347/http://www.pca.da.gov.ph/pdf/glycemic.pdf.

2 And that was later proven to be wrong: University of
Sydney Glycemic Index Research Service, “Glycemic Index of
Coconut Sugar,”Glycemic Index, accessed August 30, 2021,
https://glycemicindex.com/foodSearch.php?
num=2659&ak=detail.

3 Fructose is worse for us than glucose: Robert H. Lustig,
“Fructose: it’s ‘alcohol without the buzz’,” Advances in
Nutrition 4, no. 2 (2013): 226–235,
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3649103/.

4 And fun fact, there aren’t that many antioxidants in
honey: There are 5.15 mg/kg of flavonoids as antioxidants in
multi-floral honey. One teaspoon is 4 grams. That gives 0.02
mg of flavonoids per teaspoon of honey. Goran Šarića et al.,
“The changes of flavonoids in honey during storage,”
Processes 8, no. 8 (2020): 943, https://www.mdpi.com/2227-
9717/8/8/943/pdf: 100 grams of blueberries contains on
average 4 mg of flavonoids. One blueberry is about 1 gram.
That’s 0.04 mg per blueberry. Sonia de Pascual-Teresa et
al., “Flavanols and anthocyanins in cardiovascular health: a
review of current evidence,” International Journal of
Molecular Sciences 11, no. 4 (2010): 1679–1703,
https://www.researchgate.net/publication/44609005_Flavanols_and_Anthocya
nins_in_Cardiovascular_Health_A_Review_of_Current_Evidence.

5 When people switch from drinking diet sodas: A.
Madjd et al., “Ef-fects of replacing diet beverages with
water on weight loss and weight maintenance: 18-month
follow-up, randomized clinical trial,” International Journal
of Obesity 42, no. 4 (2018): 835–840,
https://www.nature.com/articles/ijo2017306.



6 What’s more, preliminary studies suggest: J. E.
Blundell et al., “Paradoxical effects of an intense sweetener
(aspartame) on appetite,” The Lancet (USA) (1986),
https://agris.fao.org/agris-search/search.do?re
cordID=US8731275.

7 The theory posits further that: Susan E. Swithers et al.,
“A role for sweet taste: calorie predictive relations in energy
regulation by rats,” Behavioral Neuroscience 122, no. 1
(2008): 161, https://psycnet.apa.org/doiLanding?
doi=10.1037%2F0735-7044.122.1.161.

8 Artificial sweeteners may also change the composition
of our intestinal bacteria: Francisco Javier Ruiz-Ojeda et al.,
“Effects of sweeteners on the gut microbiota: a review of
experimental studies and clinical tri-als,” Advances in
Nutrition 10, no. suppl_1 (2019): S31–S48,
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6363527/.

9 There are some artificial sweeteners I’d recommend
you avoid: Stephen D. Anton et al., “Effects of stevia,
aspartame, and sucrose on food in-take, satiety, and
postprandial glucose and insulin levels,” Appetite 55, no.
1(2010): 37–43,
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0195666310000826.

13 窍门6 选择餐后甜点而不是甜甜的零食
1 They keep working for four hours on average after our

last bite: Louis Monnier et al., “Target for glycemic control:
concentrating on glucose,” Diabetes Care 32, no. suppl 2
(2009): S199–S204,
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC2811454/.

2 The postprandial state is the period of our day:
Maarten R. Soeters, “Food intake sequence modulates
postprandial glycemia,” Clinical Nutrition 39, no. 8 (2020):
2335–36,
https://www.clinicalnutritionjournal.com/article/S0261-
5614(20)30299-5/abstract.

3 To digest, sort, and store the molecules: Nagham Jafar



et al., “The ef-fect of short-term hyperglycemia on the
innate immune system,” The American Journal of the
Medical Sciences 351, no. 2 (2016): 201–11,
https://www.amjmedsci.org/article/S0002-9629(15)00027-
0/fulltext.

4 Insulin levels, oxidative stress, and inflammation
increase: Amber M. Milan et al., “Comparisons of the
postprandial inflammatory and en-dotoxaemic responses to
mixed meals in young and older individuals: a randomised
trial,” Nutrients 9, no. 4 (2017): 354,
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5409693/.

5 We tend to spend about 20 hours: Barry M. Popkin et
al., “Does hunger and satiety drive eating anymore?
Increasing eating occasions and decreasing time between
eating occasions in the United States,” The American
Journal of Clinical Nutrition 91, no. 5 (2010): 1342–47,
https://academic.oup.com/ajcn/article/91/5/1342/4597335?
login=true.

6 Up through the 1980s, people didn’t snack: Popkin,
“Does hunger and satiety drive eating anymore?” 1342–47.

7 Our organs are on cleanup duty: M. Ribeiro et al.,
“Insulin decreases autophagy and leads to cartilage
degradation,” Osteoarthritis and Cartilage 24, no. 4 (2016):
731–739,
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1063458415013709#.

8 The gurgling we feel in our small intestine: Giulia
Enders, Gut: The Inside Story of Our Body’s Most
Underrated Organ (rev. ed.) (Vancouver: Greystone Books
Ltd., 2018).

9 Scientists in the Czech Republic, in 2014, tested this:
Hana Kahleova et al., “Eating two larger meals a day
(breakfast and lunch) is more effec-tive than six smaller
meals in a reduced-energy regimen for patients with type 2
diabetes: a randomised crossover study,” Diabetologia 57,
no. 8(2014): 1552–60,



https://link.springer.com/article/10.1007/s00125-014-3253-
5.

10 The benefits are more pronounced for men: Leonie K.
Heilbronn et al., “Glucose tolerance and skeletal muscle
gene expression in response to alternate day fasting,”
Obesity Research 13, no. 3 (2005): 574–81,
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/15833943/.

11 For women of reproductive age: Rima Solianik et al.,
“Two-day fasting evokes stress, but does not affect mood,
brain activity, cognitive, psychomotor, and motor
performance in overweight women,” Be-havioural Brain
Research 338 (2018): 166–72,
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/29097329/.

14 窍门7 吃饭之前喝点儿醋
1 By adding vinegar before meals for three months:

Tomoo Kondo et al., “Vinegar intake reduces body weight,
body fat mass, and serum tri-glyceride levels in obese
Japanese subjects,” Bioscience, Biotechnology, and
Biochemistry 73, no. 8 (2009): 1837–43,
https://www.tandfonline.com/doi/pdf/10.1271/bbb.90231.

2 By adding vinegar before meals for three months:
Heitor O. Santos et al., “Vinegar (acetic acid) intake on
glucose metabolism: A narrative review,” Clinical Nutrition
ESPEN 32 (2019): 1–7, https://www.research
gate.net/publication/333526775_Vinegar_acetic_acid_intake_on_glu
cose_metabolism_A_narrative_review.

3 In one study, both groups were put on a strict weight-
loss diet: Solaleh Sadat Khezri et al., “Beneficial effects of
Apple Cider Vinegar on weight management, Visceral
Adiposity Index and lipid profile in over-weight or obese
subjects receiving restricted calorie diet: A randomized
clinical trial,” Journal of Functional Foods 43 (2018): 95–102,
https://
www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1756464618300483.

4 A Brazilian research team explained that: Santos,



“Vinegar (acetic acid) intake,” 1–7.
5 In nondiabetics, insulin-resistant people, people with

type 1 or type 2 diabetes alike: Farideh Shishehbor et al.,
“Vinegar consumption can attenuate postprandial glucose
and insulin responses; a system-atic review and meta-
analysis of clinical trials,” Diabetes Research and Clinical
Practice 127 (2017): 1–9,
https://www.researchgate.net/publication/314200733_Vinegar_consumption_can_attenuate_post
prandial_glucose_and_insulin_responses_a_systematic_review_and_meta-
analysis_of_clinical_trials.

6 In nondiabetics, insulin-resistant people, people with
type 1 or type 2 di-abetes alike: Santos, “Vinegar (acetic
acid) intake,” 1–7.

7 The effects are also seen in women with PCOS: Di Wu
et al., “Intake of vinegar beverage is associated with
restoration of ovulatory function in women with polycystic
ovary syndrome,” The Tohoku Journal of Experimental
Medicine 230, no. 1 (2013): 17–23,
https://www.jstage.jst.go.jp/article/tjem/230/1/230_17/_article/-
char/ja/.

8 The amount of insulin also decreases: Panayota Mitrou
et al., “Vinegar consumption increases insulin-stimulated
glucose uptake by the forearm muscle in humans with type 2
diabetes,” Journal of Diabetes Research (2015),
https://www.hindawi.com/journals/jdr/2015/175204/.

9 Scientists have found that the acetic acid: Santos,
“Vinegar (acetic acid) intake,” 1–7.

10 Second, once acetic acid gets into the bloodstream:
Santos, “Vinegar (acetic acid) intake,” 1–7.

11 It tells our DNA to reprogram: Santos, “Vinegar
(acetic acid) intake,” 1–7.

12 Reach for vinegar first: Elin Östman et al., “Vinegar
supplementation lowers glucose and insulin responses and
increases satiety after a bread meal in healthy subjects,”
European Journal of Clinical Nutrition 59, no. 9(2005): 983–



88, https://www.nature.com/articles/1602197/.
13 In the first ever study looking at vinegar: F. Brighenti

et al., “Effect of neutralized and native vinegar on blood
glucose and acetate re-sponses to a mixed meal in healthy
subjects,” European Journal of Clinical Nutrition 49, no. 4
(1995): 242–47, https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/7796781/.

14 Vinegar to curb a glucose spike is most useful:
Stavros Liatis et al., “Vin-egar reduces postprandial
hyperglycaemia in patients with type II di-abetes when
added to a high, but not to a low, glycaemic index meal,”
European Journal of Clinical Nutrition 64, no. 7 (2010): 727–
32, https:// www.nature.com/articles/ejcn201089.

15 No studies have been done to measure the effects:
Santos, “Vinegar (ace-tic acid) intake,” 1–7.

16 Vinegar does not appear to damage the stomach
lining: Santos, “Vinegar (acetic acid) intake,” 1–7.

17 A 29-year-old woman who consumed 16 tablespoons
of vinegar: Santos, “Vinegar (acetic acid) intake,” 1–7.

18 Drinking it after eating: Kondo, “Vinegar intake,”
1837–43.

19 When it comes to vinegar pills: Carol S. Johnston et
al., “Examination of the antiglycemic properties of vinegar
in healthy adults,” Annals of Nutrition and Metabolism 56,
no. 1 (2010): 74–79,
https://www.karger.com/Article/Abstract/272133.

20 When it comes to vinegar pills: Carol S. Johnston et
al., “Preliminary evidence that regular vinegar ingestion
favorably influences hemoglobin A1c values in individuals
with type 2 diabetes mellitus,” Diabetes Research and
Clinical Practice 84, no. 2 (2009): e15–e17,
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0168822709000813.

15 窍门8 饭后动起来
1 The more and the harder a muscle: Erik A. Richter et

al., “Exercise, GLUT4, and skeletal muscle glucose uptake,”
Physiological Re-views(2013),



https://journals.physiology.org/doi/full/10.1152/physrev.00038.2012?
view=long&pmid=23899560.

2 It can increase 1,000-fold: Julien S. Baker et al.,
“Interaction among skeletal muscle metabolic energy
systems during intense exercise,” Journal of Nutrition and
Metabolism (2010),
https://www.hindawi.com/journals/jnme/2010/905612/.

3 Resistance exercise (weight lifting): Andrew Borror et
al., “The effects of postprandial exercise on glucose control
in individuals with type 2 diabetes: a systematic review,”
Sports Medicine 48, no. 6 (2018): 1479–91,
https://link.springer.com/article/10.1007/s40279-018-0864-x.

4 If our muscles are currently contracting: Giovanni
Messina et al., “Exercise causes muscle GLUT4 translocation
in an insulin,” Biology and Medicine 1 (2015): 1–4,
https://www.researchgate.net/profile/Fiorenzo_Moscatelli/publication/281774994_Exercise_Causes_Muscle_GLUT4_Translocation_in_an_Insulin-
Independent_Manner/links/55f7e0ee08aec948c474b805/Exercise-
Causes-Muscle-GLUT4-Translocation-in-an-Insulin-
Independent-Manner.pdf.

5 If our muscles are currently contracting: Stephney
Whillier, “Exercise and insulin resistance,” Advances in
Experimental Medicine & Biol-ogy 1228 (2020): 137–50,
https://link.springer.com/chapt er/10.1007/978-981-15-
1792-1_9.

6 And the longer we work out: Jason M. R. Gill.,
“Moderate exercise and post-prandial metabolism: issues of
dose-response,” Journal of Sports Sciences 20, no. 12
(2002): 961–67, https://shapeamerica.tandf
online.com/doi/abs/10.1080/026404102321011715.

7 Many different scenarios have been tested: Sheri R.
Colberg et al., “Postprandial walking is better for lowering
the glycemic effect of dinner than pre-dinner exercise in
type 2 diabetic individuals,” Journal of the American
Medical Directors Association10, no. 6 (2009): 394–97,
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S152586100900111X.



8 In a study of resistance training: Timothy D. Heden,
“Postdinner resistance exercise improves postprandial risk
factors more effectively than predinner resistance exercise in
patients with type 2 diabetes,” Journal of Applied
Physiology 118, no. 5 (2015): 624–34,
https://journals.physiology.org/doi/full/10.1152/japplphysiol.00917.2014.

9 Among other things, it helps: Heden, “Postdinner
resistance exercise,”624–34.

10 And reduces inflammation: Sechang Oh et al.,
“Exercise reduces inflammation and oxidative stress in
obesity-related liver diseases,” Medicine and Science in
Sports and Exercise 45, no. 12 (2013): 2214–22,
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/23698242/.

11 It’ll be more impactful after meals: Andrew N.
Reynolds et al., “Ad-vice to walk after meals is more
effective for lowering postprandial glycaemia in type 2
diabetes mellitus than advice that does not specify timing: a
randomised crossover study,” Diabetologia 59, no. 12
(2016): 2572–78,
https://link.springer.com/article/10.1007/s00125-016-4085-
2.

12 The net effect of exercise is to reduce oxidative stress:
Sataro Goto et al., “Hormetic effects of regular exercise in
aging: correlation with oxidative stress,” Applied
Physiology, Nutrition, and Metabolism 32, no. 5(2007): 948–
53, https://cdnsciencepub.com/doi/abs/10.1139/H07-092.

16 窍门9 如果一定要吃零食，就吃咸香美味的零食
1 That in people with this mental health condition:

Daphne Simeon et al., “Feeling unreal: a PET study of
depersonalization disorder,” American Journal of Psychiatry
157, no. 11 (2000): 1782–88,
https://ajp.psychiatryonline.org/doi/full/10.1176/appi.ajp.157.11.1782.

2 Science tells us that when people eat: Kara L.
Breymeyer et al., “Subjec-tive mood and energy levels of
healthy weight and overweight/obese healthy adults on



high-and low-glycemic load experimental diets,” Ap-petite
107(2016): 253–59,
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/27507131/.

3 Science tells us that when people eat: Rachel A.
Cheatham et al., “Longterm effects of provided low and
high glycemic load low energy diets on mood and
cognition,” Physiology & Behavior 98, no. 3 (2009): 374–79,
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/19576915/.

4 Science tells us that when people eat: Sue Penckofer et
al., “Does glycemic variability impact mood and quality of
life?” Diabetes Technol-ogy& Therapeutics 14, no. 4 (2012):
303–10,
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3317401/.

5 The glucose in a candy or granola bar tends to go to
storage: Shimy, “Effects of dietary carbohydrate content on
circulating metabolic fuel availability.”

17 窍门10 为你摄入的碳水化合物“穿上外衣”
1 When you do enjoy carbs: Nesti, “Impact of nutrient

type,” 144.
2 Even savory snacks: Lesley N. Lilly et al., “The effect of

added peanut butter on the glycemic response to a high-
glycemic index meal: A pilot study,” Journal of the
American College of Nutrition 38, no. 4 (2019): 351–57,
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30395790/.

3 Even savory snacks: David J. A. Jenkins et al.,
“Almonds decrease postprandial glycemia, insulinemia, and
oxidative damage in healthy individuals,” Journal of
Nutrition 136, no. 12 (2006): 2987–92,
https://academic.oup.com/jn/article/136/12/2987/4663963.

4 But the most recent science: Nesti, “Impact of
nutrient type,” 144.

5 Adding fat to a meal does not increase the insulin
spike: Gentilcore, “Effects of fat on gastric emptying,”
2062–67.

6 Eating carbohydrates alone isn’t just: Karen E. Foster-



Schubert et al., “Acyl and total ghrelin are suppressed
strongly by ingested proteins, weakly by lipids, and
biphasically by carbohydrates,” Journal of Clinical
Endocrinology & Metabolism 93, no. 5 (2008): 1971–79,
https:// www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC2386677/.

7 When we eat carbohydrates on their own: Adapted
from Foster-Schubert, “Acyl and total ghrelin,” 1971–79.

8 But thanks to a fascinating recent experiment: Sabrina
Strang et al., “Impact of nutrition on social decision
making,” Proceedings of the National Academy of Sciences
114, no. 25 (2017): 6510–14,
https://www.pnas.org/content/114/25/6510/.

9 Remember: when we combine glucose: Nesti, “Impact
of nutrient type,” 144.

后记　独一无二的你
1 Starting in 2015, research teams: Sarah E. Berry et al.,

“Human post-prandial responses to food and potential for
precision nutrition,” Nature Medicine 26, no. 6 (2020): 964–
73, https://www.nature.com/articles/s41591-020-0934-0.

2 Some studies even found that if you think: Chanmo
Park et al., “Glu-cose metabolism responds to perceived
sugar intake more than actual sugar intake,” Scientific
Reports 10, no. 1 (2020): 1–8, https://www.na
ture.com/articles/s41598-020-72501-w.
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