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2/3
des patients omettent 

encore leurs tests 
glycémiques5

MGC DIABÈTE

LE CAPTEUR DE GLUCOSE 
Recommandé pour tous les patients avec un diabète traités par insuline1,2

Avec 41%  
des patients 
diabétiques  
de type 2 
insuffisamment 
contrôlés6,  
le médecin 
généraliste 
est en première 
ligne.

PRENEZ LE DIABÈTE DE VITESSE

VOIR, COMPRENDRE, AGIR5,7,9,10 GAGNER DU TEMPS MÉDICAL12

LE TEMPS EST VOTRE ALLIÉ

DIABÈTE
Enjeu de santé publique3

MÉDECIN GÉNÉRALISTE
Acteur stratégique du parcours 
de soins4

1 capteur

Moins de complications9

Le patient voit son diabète 
à travers ses données de glucose

Le patient comprend

Le patient agit

Comprennent l’impact 
de la nourriture sur  
leur taux de glucose11

Estiment que le capteur  
de glucose favorise  
un mode de vie plus sain11

Meilleure compréhension 
de son diabète
La Mesure en Continu du Glucose est 
la vraie révolution : les patients 
deviennent véritablement acteurs de 
leur prise en charge.
 Dr Emmanuelle Lecornet-Sokol (endocrinologue)

MESURE EN CONTINU DU GLUCOSE
agir maintenant pour réduire les complications de demain 

RECOMMANDÉ POUR TOUS LES PATIENTS AVEC UN DIABÈTE SOUS INSULINE 1, 2

1,2 M
éligibles 
au capteur

 �DT2  
Basal seul
 �DT2  
Basal-bolus
 �DT1

4,8 M
Patients diabétiques  

en France

-1,4%
HbA1c*7

3-6
 mois

-43%
Temps 

en hypo**8

6 mois

-63%
Hospitalisations 

liées  
au diabète£9

12 
mois

-21%
Mortalité totale§10

-16%
Événements 

cardiovasculaires 
majeurs§10

18 mois

Un diabète équilibré, ce n’est pas seulement un diabète 
qui est à l’équilibre : c’est une protection cardiovasculaire, 
néphrologique et ophtalmologique.

Dr Bruno Vermesse (médecin généraliste)

87%
des patients

90%
des patients
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