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Le diabete insulino-nécessitant, dont la
prévalence chez le sujet agé de plus de 65
ans n’a cessé de croitre, présente des
spécificités a prendre en compte.

Lobjectif de notre étude était de décrire le

Il s’agissait d’'une étude descriptive réalisée chez
54 sujets agés diabétiques de type 2,
insulinotraités, et hospitalisés dans notre service
pour diabete déséquilibré. Chaque patient a
bénéficié d’'un examen clinique complet, d’un

profil clinique et d’illustrer les modalités et . : . . .
. . - . L bilan biologique avec un bilan de retentissement
les problemes posés de l'insulinothérapie el =

chez une population de diabétiques agés \ )
Insulinotraités.

Caractéristiques générales de la population

Age moyen 69,5 £ 4,2 ans
Bas NSE 12 %

Durée moyenne d’évolution du diabéte 18,4 £ 4,9 ans
HbAlc moyenne 12,25 %

HTA 60,42 £ 3,20 %
Dyslipidémie 28,18 + 4,11 %

K Uinsulinothérapie a été instauréh Les différentes difficultées
d'emblée chez 24% de la rencontrées chez les insulinotraités
population.

- La dose moyenne d’insuline était REMPLISSAGE DES SERINGUES
de 0,58U/Kg.

- 70% des patients recevaient de i L BUANCE
I'insuline basale et de I'insuline
raplde LIPODYSTROPHIES

- Seule 14 % de notre population
\ étaient sous analogues. Vs

- La principale difficulté réside dans le remplissage des seringues (38 %) et les mélanges
d’insuline (22 %), particulierement en présence de rétinopathie (39 %).

Les spécificités de I'insulinothérapie chez le sujet agé diabétique sont liées aux difficultés pratiques de
I'insulinothérapie. Ces données doivent étre pris en compte pour améliorer I'adhésion au traitement
et par la suite I'atteinte des objectifs glycémiques.

NB : pas de conflit d'intérét.



