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免责声明：

本资料手册仅作为指导，它不应取代个人医嘱，如果您对健康有任何关注或有更多问

题，您应向医生咨询。
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引言

在澳大利亚，每年至少有17,000名妇女患妊娠糖尿病——所以您并非特

例！预计患妊娠糖尿病的妇女人数在今后数十年中将显著增多。

妊娠糖尿病是怀孕和分娩时的一种高风险的并发症，而且母亲和宝宝以

后患 2 型糖尿病的可能性很大。好消息是随着妊娠糖尿病的良好控制， 

这些风险会显著减少。

关于妊娠糖尿病的控制与治疗以及健康生活方式对于控制糖尿病及其 

并发症的重要性，这方面的知识已取得巨大进展。本手册旨在为您提 

供妊娠糖尿病的资料、如何掌控妊娠糖尿病以及如有需要可得到帮助 

的地方。

本手册不是取代您从糖尿病医疗小组获得的宝贵建议。它旨在帮助您尽

可能多地了解妊娠糖尿病、控制妊娠糖尿病的重要性以及有了宝宝后继

续享受健康生活方式。
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什么是妊娠糖尿病？ 

妊娠糖尿病是糖尿病的一种形式，在怀孕时出现并且在宝宝出生后通常会

消失。孕妇中5%到8%会患妊娠糖尿病，这通常出现于怀孕第24周至第28
周左右。

糖尿病是一种常见病，患病时人体细胞不能有效地从血液中获得葡萄糖。

人体需要葡萄糖为每日的活动提供能量。激素胰岛素将葡萄糖从血液中输

送至人体细胞内，以便提供能量。

葡萄糖进入细胞遭到延误时血糖水平升高，于是就会患糖尿病。

患糖尿病时葡萄糖和胰岛素的变化

正常时：
胰岛素将葡萄糖从血 
液中输送至细胞内

妊娠糖尿病：
胰岛素阻抗和胰岛素缺乏导致进入细 

胞的胰岛素变少，因此血糖水平升高。

葡萄糖 胰岛素 人体细胞 血管

妊娠糖尿病不会导致宝宝出生时患上糖尿病

诊断为妊娠糖尿病会让人感到震惊和不安。您可能会担心宝宝的健康， 

或者担心分娩时出现麻烦。本手册向您说明可以如何通过有效的方式控制

糖尿病，使您拥有一个健康的宝宝，并且可以从保健小组获得支持。
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妊娠糖尿病的病因是什么？ 

怀孕时，胎盘(胎儿的血液来源)产生帮助胎儿生长和发育的激素；其中一

些激素阻碍母体胰岛素的活动，这称为胰岛素阻抗。怀孕期间，由于这

种胰岛素阻抗，为维持正常血糖水平，母体需要产生正常量2至3倍的胰

岛素。

如果人体不能产生额外的胰岛素或阻抗性更强，就会患妊娠糖尿病。 

婴儿出生后，胰岛素需求下降，血糖水平恢复正常，通常糖尿病就会 

消失。

谁患妊娠糖尿病的风险高？

•	 大龄孕妇，尤其是超过30岁的

•	 有2型糖尿病家族史的妇女

•	 超重妇女

•	 澳大利亚土著居民

•	 来自某些种族的妇女，包括

 -  南亚人

 -  越南人

 -  华人

 -  中东人

 -  波利尼西亚人/美拉尼西亚人

•	 曾患有妊娠糖尿病的妇女

•	 曾怀有大体婴儿或曾有过产科并发症的妇女

•	 曾患有多囊卵巢综合症的妇女

胰
岛
素
量

孕前                10 周               30 周            分娩当天        
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如何诊断妊娠糖尿病？

口服葡萄糖耐量试验(GTT)用来评估身体对葡萄糖负荷的反应。空腹8至

12小时后，采集血样。然后饮用含75克葡萄糖的饮料，采集一小时后血

样和两小时后血样。如果血糖高于正常水平，则患有妊娠糖尿病。

为什么需要治疗妊娠糖尿病？

如果母亲的血糖水平高，那么葡萄糖会通过胎盘转递给胎儿。这可能使

胎儿生长得比一般胎儿大。分娩大体婴儿可能会在分娩时和产后对母

亲和婴儿都带来更多问题。然而，婴儿出生时的血糖水平可能会过低 

 (低血糖)。

妊娠糖尿病如果不治疗，则怀孕时很可能会患高血压。

对很多妇女来说，诊断为妊娠糖尿病可能

会感到不安。然而，通过与医生和保健小

组紧密合作，您可以把血糖水平控制在目

标范围内，使您和宝宝处于最佳状况。
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如何控制妊娠糖尿病？

吃得好		 																玩得好																				身体好

•	 健康饮食

•	 体育锻炼

•	 监测血糖水平

•	 服用药物 (如需要)
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健康饮食

应该吃什么食物？

遵守健康的饮食计划是控制糖尿病的一个主要方面，将有助于：

•	 把血糖水平维持在医生或糖尿病教育工作者建议的目标范围内

•	 为您和发育中的宝宝提供充足的营养

•	 怀孕期间体重变化合适

鼓励患妊娠糖尿病的妇女：

•	 规律饮食

•	 少食多餐

•	 饿了就吃并保持健康体重

•	 每餐和吃零食时吃一些碳水化合物 

可选择的食物：

•	 品种多样，美味可口

•	 低脂肪，尤其是饱和脂肪和高纤维

•	 富含碳水化合物(谷类、麦片、水果、意大利面条、大米)

•	 为您提供怀孕时需要的营养素

怀孕时大量需要的营养素包括： 

•	 钙(牛奶、奶酪、坚果、中东芝麻酱)

•	 铁(红肉、鸡肉、鱼、鹰嘴豆、豆腐)

•	 叶酸(深绿叶蔬菜)

如果可能，向营养师咨询是有帮助的，他会向您提供有关适合您和宝宝

营养素的建议，帮助您为控制血糖水平而选择健康食物。
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碳水化合物

碳水化合物食物可分解为葡萄糖并用来为人体提

供能量。它们对您和宝宝极其重要。为帮助控制

血糖水平，重要的是每日 3 次少量正餐和 2 至 3 次
小吃中都要吃一些碳水化合物食物。

含碳水化合物的食物包括： 

•	 多谷或全谷面包和早餐麦片

•	 意大利面条、面条和大米(尤其是Doongara或

Basmati大米，因为它们血糖生成指数低， 

有助于您的饱腹时间更长)
•	 适量的马铃薯、红薯和玉米

•	 豆类，如烘豆、红芸豆和扁豆

•	 水果

•	 牛奶、酸奶

没有什么营养价值的碳水化合物食物包括蔗

糖(糖)、软饮料、甜果汁饮料、果汁、蛋糕

和饼干。不吃这些食物是明智之举。

对某些妇女来说，即使采取健康饮食并保

持规律锻炼，血糖水平仍然很高。如果您

是这种情况，重要的是不要减少对碳水化合

物的摄入，因为胎儿需要碳水化合物来作为他

们主要能量来源。某些妇女的身体需要帮助控制血

糖水平，可能需要注射胰岛素。
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血糖生成指数 (GI)
GI是一种衡量食物中碳水化合物如何影响血糖水平的指标。高GI食物会

迅速升高血糖水平，而低GI食物则会较缓慢地升高血糖水平。尝试控制

血糖水平时低GI或中等GI食物是较佳选择。食物的GI不会改变食物的进

食份量。

低GI食物能够：

•	 防止血糖水平大幅度波动

•	 使您的饱腹感更持久

•	 帮助控制体重

低GI=低于55，中等GI=56-69，高GI＝70以上 
欲知详情，请浏览GI网站：glycemicindex.com 

脂肪

使用更健康脂肪，如菜籽油、橄榄油、花生

油和芝麻油、不饱和油、人造黄油、鳄梨和

无盐坚果。通过选择瘦肉、去皮鸡肉和低脂乳

制品来限制食用的脂肪量，尤其是饱和脂肪。 

不要吃外卖食物和加工食品。如果大量摄入脂肪， 

所有脂肪都会导致体重额外增加，这会进一步增加胰岛

素阻抗。 

蛋白质

每天摄入两至三份少量的蛋白质，因为蛋白质对于维

持身体机能和胎儿的生长很重要。蛋白质也能让您的

饱腹感觉更持久。蛋白质食物包括瘦肉、去皮

鸡肉、鱼、蛋类和脱脂奶酪。牛奶、酸奶、

蛋奶糊和豆类(豆、扁豆、鹰嘴豆)也是重要

的蛋白质来源。
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份量控制

每餐吃得少一些可有助于控制血糖水平。试着使用小一些的盘子或碗。

➥

吃大量蔬菜 吃小份的肉或替代食物 

(手掌大小) 
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其他饮食注意事项

我可以使用人工甜味剂吗？

可少量使用下列甜味剂： 
•	 阿斯巴甜(951)*
•	 三氯蔗糖(955)*
•	 安赛蜜(950)*  
*在食品标签成分列表上寻找这些号码

我可以喝什么？
甜果汁饮料、果汁和软饮料等饮料含高能量和高

糖，因此最好选择饮用水、淡矿物质水或苏打

水，试试加入一点新鲜的柠檬或酸橙来体验一下

不同的味道。

酒精
澳大利亚指导原则建议，对于怀孕、打算怀孕或

正在哺乳的妇女，不饮用酒精是最安全的选择。

有确凿证据证明大量饮酒对宝宝有害，虽然少量

至中度饮酒的作用不是太明显。

和营养学家谈一谈如何为控制糖尿病和怀孕时的身体健康而选择

健康食物，包括：

•	 碘缺乏

•	 维生素D缺乏

•	 钙

•	 铁

•	 易感染李斯特菌的食物
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一餐 从下列选项中挑选 加

选项 1 选项 2

早餐 2/3杯(130克)熟米饭

(Basmati/Doongara)
或 1小碗大米粥

或 1杯(150克)熟面条

加大量蔬菜

和

1小份(100克)瘦肉、

去皮禽肉、鱼、豆腐

或蛋 (如果喜欢)

½杯(60克)未烘烤的什

锦麦片/ All Bran®  

(全麦麸) /麦片(天然) 
或1杯(65克)
Guardian®/Special K 
Advantage®

250毫升低脂牛奶/豆奶

或

100克低脂酸奶

或

200克加糖酸奶

或

1份水果

健康零食 4块Vita-Weats™饼干

加少量脱脂奶酪 
½全麦/全谷英式松饼

或

1片全麦/全谷土司加一

薄层人造黄油和果酱、

蔬菜酱或低脂奶酪和

西红柿 

1份水果

1个苹果，1个梨，1小根香

蕉，2个猕猴桃，4颗杏， 

2个橘子，½杯罐头水果， 

2大匙无子葡萄干，4颗干

枣，5块干的半边杏

午餐 2/3杯(130克)熟米饭

(Basmati/Doongara)
或1杯(150克)熟面条

加 1小份(100克)瘦
肉、去皮禽肉、鱼、

豆腐或蛋

2片全麦/全谷面包

或

1块中等大小的小圆面

包加金枪鱼、三文鱼、

新鲜鸡肉、烤牛肉、豆

腐或脱脂奶酪

大量沙拉或熟蔬菜  

(而不是马铃薯或玉米)

加

1份水果

健康零食 250毫升低脂牛奶 /

豆奶

100克低脂酸奶

或

200克人工增甜的酸奶

1片水果面包

或  1块全麦松脆饼

或  ½全麦/全谷英式松饼

或  ½全麦皮塔饼

晚餐 2/3杯(130克)熟米饭

(Basmati/Doongara)
或

1杯(150克)熟面条

1块中等大小的马铃薯

和1小块玉米棒 

(各100克)

1小份瘦肉、去皮禽肉、

鱼、豆腐或蛋

加

大量沙拉或熟蔬菜

加

1份水果

宵夜 ½杯(125克)低脂蛋

奶糊

或 2小勺低脂冰激凌

100克低脂酸奶

或

200克人工增甜的酸奶

1份水果

食物规划样本
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体育锻炼

积极锻炼永远也不晚，有很多方法可使“锻炼身体”成为您日常生活的

一部分。各种让您动起来的方法通常对糖尿病都有益处。散步是锻炼身

体的好方法，甚至您都不会注意到您是在“锻炼”。

以下是一些关于您如何在生活中多散步的建议：

•	 与家人或朋友一起建立一个散步小组

•	 前往区内商店时用走路代替开车

•	 爬楼梯而不是乘电梯

•	 接电话时站起来并走动

•	 做园艺

对患妊娠糖尿病的妇女来说， 

中等强度的体育锻炼可有助于控制血糖水平。

“中等强度”就是说呼吸和心率有轻微但明显的加快。如果没有特殊的

产科疾病或身体状况，您应该能在怀孕时安全地锻炼。但最好是与医生

讨论这方面的问题。

散步、游泳等规律锻炼有助于： 

•	 降低糖尿病阻抗

•	 保持身体健壮

•	 为胎儿的分娩做准备

•	 控制血糖水平

如果您感觉疲倦并很少活动，您的血糖水平会升高。请记住，开始或继

续进行任何形式的锻炼前，请经常向医生咨询。

考虑买一个计步器。这是一种计算每日所走的步数的小型仪器，能测量

出您走了多少。每天争取走10,000步。

怀孕时增重过多会让您难以控制糖尿病，并让您难以应对分娩。如果您

感觉增重过多，请与保健小组交流。
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监测血糖水平

定期检测血糖水平(BGL)可对治疗进行评估并在必要时改变治疗方案。

怀孕时期望的血糖范围比未怀孕的糖尿病患者低。

检测血糖水平将帮助您：

•	 更好的理解食物和生活方式对血糖水平的影响

•	 了解何时向健康专员寻求建议

•	 在控制糖尿病方面培养自信

通常，目标为4.0至7 mmol/L，与检测时间有关。医生或糖尿病教育工作

者会向您建议您应达到的血糖水平。 

我的目标BGL为			 _______	 至	 ________	 空腹/餐前

 _______	 至	 ________	 餐后

检测血糖最常用的时间是早晨醒来(空腹)和每餐后2小时。其他检测时间

可包括餐后和/或餐前1小时。

可从本地全国糖尿病服务计划代理 (列于第24页)、药房或糖尿病教育工

作者处买到血糖仪(用来检测血糖水平的仪器)。将向您提供使用血糖仪的

培训。

自我血糖检测包括一个手指针，使用手指针刺装置来获得一小滴血样以

在血糖仪上进行测试。在记录册或记录表上记录血糖水平很重要，这样

在与糖尿病医疗小组的每次约定见面时间内可以与他们讨论检测结果。

向糖尿病医疗小组询问如何安全弃置针刺。
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服用药物 (如需要) 
如果水平过高怎么办？

如果单靠健康饮食和体育锻炼不能控制血糖水平，医生可能会建议服用

药物。

可能需要胰岛素治疗来将血糖水平置于目标范围内。由于药片的有效性

和安全性仍有待评估，所以没有将其广泛用于妊娠糖尿病的治疗。

使用胰岛素装置通过注射给予胰岛素。一按按钮此装置就能输送胰岛

素。如果需要注射胰岛素，糖尿病教育工作者或医生会向您演示胰岛素

装置的用法和注射胰岛素的部位。注射的胰岛素将有助于将血糖水平降

低至对胎儿生长发育最佳的范围内。胰岛素不会穿过胎盘或影响胎儿。
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如果血糖水平过高怎么办？(继续)

尽管很多妇女最初不愿接受注射，大多数人却发现注射比检测血糖更舒

服一些。注射胰岛素不会伤害胎儿。

糖尿病医疗小组将向您建议适宜的胰岛素起始剂量。因来自胎盘激素 

的胰岛素阻抗一直升高，直至临近分娩，所以通常定期增加胰岛素的 

剂量。

糖尿病医疗小组将定期检查您的血糖水平 

并向您建议采用的纠正胰岛素剂量。

如果您正在接受胰岛素注射，血糖水平可能会略低，尽管这并不常见。

您可能会感觉虚弱、站立不稳或多汗。低血糖水平被称为低血糖，这也

称为“hypo”，这可通过服用含速效葡萄糖的饮料或食物来治疗。服用含

糖物几分钟内，您的血糖水平应恢复正常。您应再进行一次血样检测，

检查您的血糖水平是否已恢复正常。

与糖尿病医疗小组讨论控制 “hypo”。
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分娩

在整个怀孕期间糖尿病和妊娠小组都将对您和胎儿继续监测。检查可能

包括超声、血糖和血压。如果糖尿病已得到良好控制且无其他问题， 

大多数妇女会“足月”并自然分娩

如果胎儿长得过大(巨婴)或出现其他关于怀孕的担心，妊娠小组可能会建

议将婴儿提前一或两周“催生”。如果需要早产，服用使宫颈为分娩做

好准备的药物后通常引起分娩。分娩时使用绑在您腹部的心脏分娩力描

记器(CTG)可监测胎儿心跳。 

剖腹生产术

与所有怀孕妇女一样，您可能会需要剖腹产。有时如果婴儿过大或存在

低置胎盘、臀先露或剖腹产史等其他产科顾虑，可能需要采取剖腹产。

最好能了解剖腹产，这样如有需要，就可做好充分准备。

胰岛素/葡萄糖输注 (滴注) 
分娩时或剖腹产时妇女可能需要输注胰岛素来控制血糖水平。怀孕时已

经需要用高剂量胰岛素治疗的妇女更有可能需要这么做。 

您可以与医生或助产士讨论分娩方案。
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产后

妊娠糖尿病不会使宝宝出生时患有糖尿病

最初24至48小时内将对宝宝进行密切监视(心率、脸色、呼吸、血糖水

平)。助产士将对宝宝进行血糖检测（采用针刺脚跟）以确定其血糖水平

不会过低。这些指标将一直监测，直至获得满意结果。   

母乳喂养的好处 

产后立刻母乳喂养，然后每四小时进行一次，有助于维持婴儿的血糖水

平。这有助于避免婴儿血糖低。同样已证明母乳喂养可将母亲的免疫力

传递给婴儿并帮助控制体重。  

对于需要胰岛素的妇女

婴儿出生后通常停止给予胰岛素。健康小组将向您建议监测血糖的频率

以确定血糖水平是否已恢复正常 (通常为4.0至8 mmol/L)。

产后6至12周

口服葡萄糖糖耐量试验 (GTT) 对检查糖尿病是否消失非常重要。对某些

妇女来说，糖尿病未消失。

请记住要告诉医生您患过妊娠糖尿病。
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未来风险

一旦您患过妊娠糖尿病，在今后的生活中患糖尿病的风险较高。患过妊

娠糖尿病的妇女，约50%会在10至20年内患2型糖尿病。如果您再一次

怀孕，极有可能会再次患妊娠糖尿病。 

所有澳大利亚妇女都能够在怀孕时获得健康生活方式方面的资料。 

继续保持健康饮食和规律锻炼并且每2年请医生检测一次血糖。

为帮助降低患糖尿病的风险，你应该：

•	 吃得好	 	 	
遵循健康饮食方案

•	 玩得好	 	
有规律地进行锻炼。

•	 身体好  

每两年请医生进行一次糖尿 

病检测。

再次怀孕前进行糖尿病检测。

控制体重。

产后会为您提供更多资料，包括一本名为 

《妊娠糖尿病康复后的生活》 

(Life After Gestational Diabetes)的小册子。 
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糖尿病医疗小组

小组成员根据您的住所或照顾到产前检查的情况，但可能包括：

•	 糖尿病医生——糖尿病方面的专家(内分泌科医生)

•	 糖尿病教育工作者——专业护士/助产士，会向您和您的家人教授检

测和控制血糖水平的方法

•	 营养师——会帮助您采取妊娠期间健康的饮食方案

•	 全科医生(GP)

糖尿病医疗小组与妊娠小组一起紧密合作，此小组包括：

•	 产科医生——妊娠和分娩的专家

•	 助产士——将为您提供护理并向您传授做好分娩和行使父母职责的

准备

•	 物理治疗师——可能会向您和伴侣传授关于分娩过程的知识

糖尿病医疗小组由列于24页上的各州各领地内的全国糖尿病服务计

划(NDSS)代理提供支持。

......................................................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................................................

联系资料：
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注释
................................................................................................................................................................................................................
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................................................................................................................................................................................................................

1809_Chinese Simplified.indd   23 1/07/11   10:55 AM



24 | 妊娠糖尿病

全国糖尿病服务计划

全国糖尿病服务计划 (NDSS) 是一项澳大利亚政府提出的计划，由澳大

利亚糖尿病协会负责执行。在当地通过基于州和领地的糖尿病中心、药

房和保健站等代理和次级代理实现 NDSS。此计划以补贴价格提供糖尿

病相关的产品、资料，并为糖尿病患者选择服务。注册对所有诊断为糖

尿病的澳大利亚人免费开放。   

产品

在NDSS注册的人可接触到一系列核准的产品，包括：

•	 补贴的血液和尿液检测条。可用比药房处方更低的价格买到各种各

样的血糖检测条

•	 胰岛素注射器和笔型针头。对于使用胰岛素的所有人来说这些可免

费得到。

•	 胰岛素泵耗材

•	 糖尿病自我控制的资料和服务

如何订购产品

有多种订购产品的方式：
•	 通过来自州或领地代理或次级代理的柜台

•	 电话：  1300 136 588     
•	 网站： ACT: Diabetes ACT Ltd diabetes-act.com.au

 NSW: Australian Diabetes Council australiandiabetescouncil.com
 QLD: Diabetes Australia – Queensland diabetesqld.org.au
 VIC: Diabetes Australia - Vic  diabetesvic.org.au
 SA: Diabetes SA  diabetessa.com.au
 TAS: Diabetes Tasmania diabetestas.com.au
 WA: Diabetes WA   diabeteswa.com.au
 NT: Healthy Living NT   healthylivingnt.org.au

•	 将您的订单邮寄至您所在州领地首府城市的Diabetes Australia，GPO Box 
9824。订货单可从网上下载，通过拨打上述电话号码向您邮寄或从代理或

次级代理处拿取。
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特惠卡持有者

特惠卡持有者可进一步获得NDSS产品的折扣。欲知详情，请联系如上

所述您的当地服务代理或查询NDSS网站ndss.com.au。   

有关NDSS的更多详情可在网站上找到：		
ndss.com.au或拨打1300	136	588

澳大利亚糖尿病协会

澳大利亚糖尿病协会是全国组织，成员来自各州各领地的消费者组织、

健康专业人士组织和研究团体，它们团结协作，为糖尿病患者、其家人

和护理人员表达强有力的一致呼声。

欲知联系详情，请查询diabetesaustralia.com.au 。

澳大利亚糖尿病协会正通过提高意识， 

采取预防、检测、控制和发现治愈方法来逆转糖尿病。 

1809_Chinese Simplified.indd   25 1/07/11   10:55 AM



26 | 妊娠糖尿病

Sample	food	plan	in	English	
(page	14)	–	For	health	professional	use

Meal Choose from Plus

Option 1 Option 2

Breakfast 2/3 cup (130g) cooked 
rice (Basmati/ Doongara) 
OR Small bowl rice 
porridge OR 1 cup (150g) 
of cooked noodles with 
lots of vegetables AND 1 
small serve (100g) of lean 
meat, skinless poultry, 
fish, tofu or egg if desired. 

½ cup (60g) untoasted 
muesli/All Bran®/
rolled oats(raw) OR 1 
cup (65g) Guardian®/ 
Special K Advantage®

250 ml low fat milk/soy 
milk
OR
100g low fat yoghurt
OR
200g artificially 
sweetened yoghurt
OR
1 serve of fruit

Healthy	
Snack

4 Vita-Weats™ with a 
small amount of reduced 
fat cheese

½ wholemeal/
wholegrain English 
muffin OR 1 slice 
wholemeal/wholegrain 
toast with thin spread 
of margarine and jam, 
vegemite or low fat 
cheese and tomato

1 serve of fruit
1 apple, 1 pear, 1 small 
banana, 2 kiwi fruits, 4 
apricots, 2 mandarins,  
½ cup tinned fruit, 2 
tablespoons sultanas, 
4 dried dates, 5 dried 
apricot halves

Lunch 2/3 cup (130g) cooked 
rice (Basmati/ Doongara) 
OR
1 cup (150g) cooked 
noodles WITH 1 small 
serve (100g) of lean meat, 
skinless poultry, fish, tofu 
or egg

2 slices of wholemeal / 
wholegrain bread
OR 
1 medium bread roll 
with tuna, salmon, fresh 
chicken, roast beef,  
tofu or reduced fat 
cheese 

Plenty of salad or cooked 
vegetables (other than 
potato or corn)
PLUS
1 serve of fruit

Healthy	
Snack

250ml low fat milk/ soy 
milk

100g low fat yoghurt
OR
200g artificially 
sweetened yoghurt

1 slice fruit bread   
OR 1 wholemeal crumpet  
OR ½ wholemeal/
wholegrain English muffin  
OR ½ wholemeal pita

Dinner 2/3 cup (130g) cooked 
rice  (Basmati/Doongara)  
OR 1 cup (150g) cooked 
noodles 

1 medium potato and 
a small corn cob (100g 
each)

A small serve of lean 
meat, chicken, fish or tofu 
WITH plenty of salad or 
cooked vegetables  
PLUS 1 serve of fruit

Supper ½ cup low fat custard 
OR 
2 small scoops of low-fat 
ice cream

100g low-fat yoghurt 
OR
200g artificially 
sweetened yoghurt

1 serve of fruit
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