
Des réactions cutanées provoquées par des technologies CGM traditionnelles ont été observées 
chez certains patients diabétiques, qui en ont parfois abandonné l’utilisation.1,2

L’utilisation des dispositifs CGM adhérant à la peau pour une durée de 7 à 14 jours est en constante augmentation2.  
Par conséquent, des incidents et des événements indésirables découlant de réactions allergiques en lien avec  
ces dispositifs, allant des réactions d’hypersensibilité aux dermatites de contact, sont fréquemment signalés.  
Que ces réactions soient légères ou graves, elles posent un problème aussi bien pour les patients que pour les 
prestataires.

  Complications dermatologiques : un frein à l’utilisation de l’appareil
Les patients justifient souvent l’interruption ou l’abandon de l’utilisation du dispositif par les complications dermatologiques 
qu’ils ou elles rencontrent.5 Lorsque ces réactions deviennent régulières, il n’est pas rare que leur adhésion au traitement 
diminue. Lorsque le taux d’adhésion descend en dessous de 70 %, on considère que le dispositif en question est sous-
optimal et que ses résultats ne sont pas satisfaisants.6 
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  Les défis relatifs aux réactions cutanées en 
lien avec les patchs adhésifs à base d’acrylat

Lorsqu’un patch adhésif déclenche une réponse du système immunitaire, la 
réaction cutanée risque de se manifester de manière répétée, le plus souvent 
avec une intensité et une agressivité accrues. Environ 35 % des utilisateurs 
de dispositifs CGM traditionnels ont signalé une ou plusieurs lésions dues à 
l’utilisation de ces dispositifs.2

Des patients utilisateurs de dispositifs CGM 
traditionnels ont signalé avoir contracté une allergie de 
contact à l’acrylate d’isobornyle (IBOA).

Ils demeurent en outre sensibles à d’autres allergènes 
présents dans les patchs adhésifs des systèmes CGM 
traditionnels.3

Dermatite de contact allergique causée par  
le port d’un capteur de CGM traditionnel1
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Problèmes d’irritation cutanée
41% des patients interrogés qui 
ont cessé d’utiliser des systèmes 
CGM traditionnels ont indiqué que 
les irritations cutanées étaient la 
principale raison de leur abandon.7
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Le système de Mesure du Glucose en Continu (CGM) Eversense® E3 est destiné à mesurer de manière 
continue jusqu’à 180 jours les taux de glucose chez les personnes de 18 ans et plus atteintes de 
diabète. Le système peut remplacer la mesure de la glycémie (BG) au bout du doigt pour la prise de 
décision concernant le traitement du diabète. Les mesures de la glycémie au bout du doigt restent 
principalement nécessaires pour l‘étalonnage effectué une fois par jour après le 21e jour, si les valeurs 
mesurées ne correspondent pas aux symptômes ou pendant la prise de tétracyclines. L‘insertion et 
le retrait du capteur sont effectués par un médecin certifié. Le système CGM Eversense E3 peut être 
prescrit par un diabétologue; les patients qui souhaitent en savoir plus doivent consulter leur médecin/
diabétologue. 
Pour obtenir des informations relatives à la sécurité, consultez le site  
https://global.eversensediabetes.com/safety-info/
Eversense, Eversense E3 Continuous Glucose Monitoring et le logo Eversense sont des marques de 
Senseonics, Incorporated. Ascensia et le logo « Ascensia Diabetes Care » sont des marques et/ou des 
marques déposées d’Ascensia Diabetes Care Holdings AG. Toutes les autres marques appartiennent 
à leur propriétaire respectif et sont utilisées uniquement à titre informatif. Aucune association ou 
approbation ne peut en être déduite ou suggérée.

  Passez au système CGM Eversense E3
Le système CGM Eversense E3 à long terme, peut idéalement répondre aux 
besoins des patients sensibles aux patchs adhésifs9 ou qui présentent une 
hypersensibilité à l’acrylate d’isobornyle11. Son patch adhésif à base de silicone,  
qui doit être changé quotidiennement, peut réduire le risque de dermatite  
de contact ainsi que de lésion cutanée.11 

  Vous n‘avez jamais vu un tel système CGM
Le système CGM Eversense E3 est le seul système CGM à long terme doté  
d’un capteur qui dure jusqu’à 180 jours et dont une mesure de haute précision  
a été démontrée.10 Il peut aider les patients à mieux gérer leur diabète, avec des 
valeurs de glucose en temps réel qui peuvent être consultées discrètement  
sur un smartphone compatible. Les personnes qui utilisent Eversense disent que 
cela les aide à se sentir plus en sécurité pour gérer activement leur diabète.11

Dans les études cliniques et 
en conditions réelles, seules 
des réactions cutanées 
limitées ont été observées 
lors de l’utilisation de 
l’adhésif Eversense.9, 10

Le patch Eversense comporte un adhésif à base de silicone de qualité médicale qui ne contient pas  
de protéines susceptibles de déclencher une réaction allergique. 

Ce patch ainsi que ses éléments adhésifs ne contiennent pas d’IBOA, ce qui réduit les risques de migration  
de substances irritantes.

La tension superficielle et la force de décollement du silicone sont moindres, ce qui a pour effet de limiter  
la survenance de lésions cutanées et d’atténuer la sensation de gêne lors du retrait du patch. 

Contrairement aux systèmes CGM traditionnels, le patch adhésif est remplacé chaque jour afin de laisser  
la peau respirer et d’en simplifier le nettoyage.8

  Le patch adhésif respectueux de la peau à base de silicone d’Eversense
Les patchs adhésifs à base de silicone sont doux pour la peau et, en raison de leurs propriétés physiques et de leur 
douceur, présentent un risque moindre de lésion cutanée par rapport à d’autres types de patchs.8 

Pour en savoir plus sur le système CGM Eversense E3, consultez le site Web
www.ascensia-diabetes.ch, ou contactez le service clientèle d’Ascensia Diabetes Care au 061 544 79 90.
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