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O Introduction

Les DT2 ayant une résistance majeure a I'insuline et mal équilibrés, malgré I'optimisation d’un traitement
par multi-injections (Ml), peuvent-ils tirer bénéfice , au quotidien d’un traitement par PIA?
U Patients and méthodes

Nous présentons les résultats intermédiaires (n= 70 a T, oi, N= 55 @ T1ym0is. 6 arréts ) d’'une étude
observationnelle, prospective, multicentrique (n=12), de 107 patients DT2 (age : 64,3+9,9 ans, sex

ratio M/F : 1,55, diabétiques depuis 16,9+7,7 ans), insulino-résistants (=0,7U/kg/j), mal contrélés (HbAlc
>8%), malgré une optimisation insulinique (moyenne : 1,28+0,45 U/kg/j - 3,6 injections /jour) ayant
bénéficié d’un traitement par PIA.

U Résultats
HbA1c et la glycémie a jein diminue a 6 et 12 mois : -1,35 /-1,5% - p<0,001 et -0,47 /-0,42 g/| - p<0,005) :
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Evolution de ’'HbAlc selon les terciles (T) at T, :
amélioration de I'HbA1lc la plus nette pour les
taux les plus élevées en base (cf : A T6/T12 mois)

La proportion de patients dans chaque catégorie
d’HbAlc se modifie sous pompe a 12 mois:
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U Conclusion
Chez des patients DT2 mal équilibrés et fortement insuliﬁcs)-résistants, un

traitement par PIA, en vie réelle, durant 1 an, permet de réduire fortement
I'HbAlc (-1,5%), et les besoins en insuline (-22%) sans prise pondérale ni DiAg
hypoglycémie sévére. '
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