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Paul, patient 1

Diabéte de type 2 (DT2) : un contexte préoccupant ot e

diabete de type 2

e

Analogues 2

Cas d’un patient non équilibré du GLP-1

sous thérapeutique orale :
passage a un analogue du GLP-1

Docteur Marsac
Endocrinologue

Paul, 56 ans - 98 kg

Au comptoir 3

Metformine
+ Sulfamide hypoglycémiant

FAnalogue du GLPi_\

LN

= Diagnostic DT2 depuis 5 ans
= Etat glycémique actuel :
[« HbA1c=7,9 % |
* Glycémie a jeun = 160 mg/dL
+ IMC = 32 kg/m?
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Diabéte de type 2 (DT2) : un contexte préoccupant Paul, patient

vivant avec un
diabéte de type 2
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Cas d’un patient non équilibré o
sous thérapeutique orale : Dans 97%
passage a un analogue du GLP-1 SEREED 2 Au comptoir

Docteur Marsac
Endacrinologue
Paul, 56 ans - 98 kg

Metformine
+ Sulfamide hypoglycémiant
+ Analogue du GLP-1
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= Diagnostic DT2 depuis 5 ans

= Etat glycémique actuel :
* HbA1c=7,9%
* Glycémie a jeun = 160 mg/dL
* IMC = 32 kg/m?
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Paul, patient 1

DT2 : importance du controle glycémique

vivant avec un
diabéte de type 2

@ Des risques de complications Analogues 5
du GLP-1
... ET A LONG TERME®24 Au comptoir 3

Microangiopathies

Atteinte progressive des vaisseaux sanguins : (petits vaisseaux)
Macroangiopathies

Hypoglycémie
= glycémie < 0,7 g/L

(gros vaisseaux)
Hyperglycémie AVC
= glycémie> 2g/L avec syndrome ” .

?y | 9 Y Neurodégénérescence Rétinopathies
polyuro-polydipsique (risque de cécité)
Acidocétose Athérosclérose
= Accumulation de substances (risque d'infarctus du myocarde) | Néphropathies
énergétiques alternatives (corps _ (risque d’insuffisance rénale)
cétoniques) et risque d’acidocétose Maladies
diabétique hépatiques
S : h : Neuropathies périphériques

’ ans prise en charge, rnsque Artérites des membres inférieurs Problémes de cicatrisation
de troubles de la conscience (risque d’amputation)
et de coma !
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DT2 et prise en charge

@® Comment se développe le diabéte de Paul ?

Une aggravation en 3 étapes
sur plusieurs années() :

Insulinorésistance
(le début) compensée par

un Hyperinsulinisme

Insulinosécrétion altérée:
insuffisante pour compenser
l'insulinorésistance (stade
actuel)

Déficit séveére de la
sécrétion d'insuline
(apres10-20 ans)

La prise en charge du diabéte de type 2(®
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* ADO = Antidiabétiques oraux

Traitement des autres facteurs de risque
cardiovasculaire et des complications du diabéte

** |l existe un analogue du GLP-1 par voie orale actuellement non commercialisé en France

Mesures hygiéno-diététiques en priorité
U Perte de poids si nécessaire

O Alimentation équilibrée
U Activité physique

Traitement médicamenteux associé
0 ADO* :

Metformine

Sulfamides hypoglycémiants
Inhibiteurs des alpha-glucosidases
Inhibiteurs de la DPP-4

Glinides

Inhibiteurs des SGLT2

U Injectables :

Analogues du GLP-1**
Insuline

—

Paul, patient
vivant avec un

1

diabéte de type 2

Analogues
du GLP-1

Au comptoir
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Place des analogues du GLP-1 dans la stratégie thérapeutique du DT2  Pau patient 1

vivant avec un
diabéte de type 2

Analogues

du GLP-1 p

Au comptoir

> Objectifs du traitement
par les analogues du GLP-1(67) ;

Place possible des

analogues du GLP-1
selon la HAS®) :

Maintenir la glycémie

aux objectifs recommandés
' ’ En bithérapie avec : ’ En trithérapie avec :

+

* Metformine - Metformine + sulfamide hypoglycémiant
Bénéfices métaboliques de la classe ou _ N ou
* Sulfamide hypoglyceémiant - Metformine + Insuline basale*

des analogues du GLP-1

* Ne concerne pas tous les analogues du GLP-1. Veuillez consulter la place dans la stratégie thérapeutique de chaque produit
disponible sur www.has-sante.fr
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Qu’est-ce que le GLP-1 ? Paul, patient 1

vivant avec un
@ | @) Glycémie

diabéte de type 2
Prise alimentaire

Analogues
du GLP-1 p

Production d’incrétines Au comptoir 3

GLP-1

Intestins l

Normalisation @ Sécrétion d’insuline
@ Sécrétion du glucagon

de la glycémie

Pancréas
Les incrétines : . :
. Acti trict tal dé dant Chez le patient vivant
ction strictement gluco-dépendante e U el
- actives quand la glycémie augmente de type 2,

* Rapidement dégradées par 'enzyme DPP-4** l'effet des incrétines est
- Demi-vie < 2min diminué

* GLP-1 : Glucagon-like
** DPP-4 : Dipeptidyl pe
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Les bénéfices multiples du GLP-1 Paul, patient 1

vivant avec un
diabéte de type 2

Analogues
du GLP-1 p

Cerveau Au comptoir 3
@ Neuroprotection

@ saticte » @ Appétit

e Gl ogéne usieurs niveaux dans

Coeur Estomac

6 Cardioprotection
ﬁ Débit cardiaque

Foie
@ Production de glucose B

Sensibilitc 4\ [0 Sécrétion d'insuline

® a linsuline @ Sécrétion de glucagon
Muscle /
@ de la capture d’insuline

Q%ggy infQfficine

GPL-1 @ Vidange gastrique
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@ Biosynthése d’insuline




Les analogues du GLP-1 Paul, patient 1

vivant avec un
diabéte de type 2

Analogues
du GLP-1 p

Au comptoir 3

Les analogues du GLP-1 miment I’action du GLP-1 endogéne
et résistent a la dégradation par I’enzyme DPP-4

’ Leur demi-vie est plus longue®)

@ Les bénéfices des analogues du GLP-1 chez le diabétique de (8.10.11)

Amélioration du contréle glycémique :
* Réduction de 'HbA1c
» Pas de risque d’hypoglycémie*

Perte de poids :
* Modulation de la satiété et réduction
de la prise alimentaire

Effets cardiovasculaires :
@ du risque d’évenements cardiovasculaires**

* Sauf quand association aux ides hypoglycémiants
** Démontré pour certaines molécules de la classe des analogues du GLP-1
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Profil de tolérance des analogues du GLP-1 Paul, patient 1

vivant avec un
nalor
- Effets indésirables gastro-intestinaux :

diabéte de type 2

Dyspepsies

Analogues

du GLP-1

Au comptoir 3

@ Vomissements

Nausées

§ Intensité légére a modérée

’ Généralement en début de traitement et transitoires

Diarrhées

i

e, infOfficine



Modalités d’administration Paul, patient 1

vivant avec un
diabéte de type 2

e T— T—
g Plusieurs analogues du G'risés en France Analogues 2
du GLP-1

Administration par voie injectable en sous-cutané('3) : Au comptoir 3

Q Haut du bras

Abdomen

Rythmes et modalités d’administration variables(13) :

_ » Quotidien : une ou deux fois par jour
» Hebdomadaire : une fois par semaine

» Au moment ou en dehors des repas

Cuisse » Stylos pré-remplis :

* ausage unique F |

* a usage multiple
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Primo-délivrance d’un analogue du GLP-1

j@

Paul, patient 1
vivant avec un
diabéte de type 2

Analogues
du GLP-1 2

Docteur Marsac
Endocrinologue

Paul, 56 ans - 98 kg

|: * Recommandations hygiéno-diététiques
Metformine

* Informations sur les modalités
de la surveillance glycémique
lorsqu’elle est indiquée

+ Sulfamide hypoglycémiant
+ Analogue du GLP-1

« Conseils ad hoc lors de la délivrance
des traitements

* Rappel de I'importance d’'un suivi médical
régulier

Ajustement du
traitement selon® :

- Mesure de 'HbA1c
\ - Données
cardiovasculaires

Au comptoir

@® Accompagnement du patient vivant avec un
diabéte de type 2 (6:14,15)

Pas d’ASG* avec
les analogues
du GLP-1(16)
sauf si association
avec insuline ou
NEIES
hypoglycémiants
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Primo-délivrance d’un analogue du GLP-1: un cap important Paul, patient 1

vivant avec un
diabéte de type 2

Analogues

@ Pour Paul, c’est le 1¢" passage a un traitement injectable du GLP-1 2

> Trouver les mots justes pour rassurer le patient

Au comptoir

— 1 N =11 ==

- mrmr

> Sur la nature de son
nouveau traitement

T =" ="

> Sur la nature du GLP-1

Docteur Marsac
Endocrinologue

Paul, 56 ans - 98 kg -

) S,ur SO-n mOde Metformine
’ . d’administration + Sulfamide hypoglycémiant |y
C’est un traitement N o N + Analogue du GLP-1

injectable mais ce

n’est pas T _l
de l'insuline .

L’administration se

.. ....h- 3:. faizj parun s.tylo

|| || | | || ” || || ” pré-rempli, je vais

vous montrer c’est '
facile et pratique...

C'est une hormone
produite par votre
organisme mais
celle-ci voit sa
sécrétion diminuée
en cas de diabete
de type 2

[T THE
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Points de vigilance et conselils au quotidien Paul, patient 1

vivant avec un
diabéte de type 2

Analogues
du GLP-1 2

Principaux effets indésirables(13) : Interactions médicamenteuses(13)

« Rappeler 'importance de signaler toute autre prise

* Nausées, diarrhées ou vomissements qui disparaissent : _ .
de médicaments, y compris a base de plantes Au comptoir 3

généralement avec le temps

- Signaler en particulier la prise d’anticoagulants oraux

o Conduite a tenir en cas d’oubli('3:

+ Conseils pour limiter ces effets('?) :

- Fractionner les repas

- Prévoir de plus petites assiettes

- S'arréter de manger lorsque la sensation de faim
n’est plus ressentie

Pour plus d'information sur la tolérance des produits, veuillez consulter le Résumé
des Caractéristiques des Produits

Conservation du traitement et voyages('3)

+ Se reporter a la notice du médicament avec le patient

—— jﬁi .
—OT@ 111

* Les analogues du GLP-1 ne doivent pas étre utilisés
pendant la grossesse ou 'allaitement E

« Avant l'utilisation : Conserver au réfrigérateur entre Grossesse/Allaitement('?)

2 et 8°C (prévoir un sac isotherme en cas de voyage)

* En cours d'utilisation : Conserver au réfrigérateur ou
a température ambiante (< 30°C)

* En cas de désir de grossesse, inviter la patiente a
consulter son médecin

* Ne doit pas étre congelé

%@7 infQfficine



Conseils au quotidien Paul, patient 1

vivant avec un
diabéte de type 2

tout au long de la prise en charge !(16)

Analogues
Les mesures hygiéno-diététiques sont indispensables @ " " r_ r_ ’_ du GLP-1 2

N N N

I ——

Au comptoir

Adapter la durée de I'activité physique

Bénéfices de ’activité physique en cas de diabéte(1®)
r en fonction de son intensité(18)

* Réduction et meilleur contréle ¢ Diminution de la survenue

comptoir pour toute question
au sujet de son traitement ou
de sa maladie.

o o de la glycémie de complications
ActIYItes . Activites ) . * Réduction de I'hypertension * Meilleure maitrise de son poids
4 peu intenses : moyennement intenses : artérielle et des dyslipidémies  + Amélioration du sommeil
* Marche lente et * Marche rapide el L
promenade * Aguagym, natation S
— « Pétanque « Vélo A X .-.. I I I |
+ Danse de salon * Yoga i
+ Etc. + Etc. A
|| z Inviter le patient a revenirau 7

e, infOfficine



—_r—
i

EEEE
LT

EEEEE
I

ANALOGUES
DU GLP-1

Dialogue
au comptoir
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