
Qu’est-ce
que l’ASG ?
Et pourquoi mesurer votre glycémie ?

Des conseils essentiels de Roche Diabetes Care pour les personnes atteintes de diabète



Qu’est-ce que l’ASG?

ASG signifie autosurveillance glycémique. Si vous Etes atteint du diabète, 
mesurer votre glycémie (aussi appelé taux de sucre) est aussi une occasion 
pour vous de prendre le contrôle de votre santé.
Vérifier votre glycémie est la meilleure manière de savoir si votre schéma 
thérapeutique fonctionne.

Pourquoi est-ce important?

mg/dl

Cela vous permet 
d’être aux 
commandes de votre 
diabète en 
connaissant votre 
glycémie à tout 
moment

Cela vous permet 
d’apprendre comment 
la nourriture, les 
niveaux d’activité, le 
stress, les médicaments 
et l'insuline modifient la 
glycémie

Cela vous permet d’identifier une 
glycémie faible (hypoglycémie) et 
une glycémie élevée 
(hyperglycémie)

Cela fournit des 
informations utiles 
à votre équipe de 
soin

Cela permet 
d’ajuster la glycémie 
en adaptant le 
traitement

Cela permet un contrôle 
de glycémie plus strict, 
qui diminue les risques 
de complications à long 
terme liées au diabète
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Quand dois-je me faire mesurer et à quelle fréquence?

Les personnes atteintes de diabète de type 1 et 2 qui maintiennent une 
glycémie presque normale ont de plus faibles risques de subir des 
complications liées au diabète que ceux qui ont une glycémie élevée.

Si vous avez du diabète de type 1, une surveillance glycémique 
fréquente est la seule manière de prendre en charge efficacement et en 
toute sécurité votre glycémie. Des vérifications au moins quatre fois par 
jour pourraient s’avérer nécessaires en fonction de la quantité d’injections 
d'insuline que vous effectuez. 
Si vous utilisez une pompe à insuline, prenez trois injections d'insuline ou 
plus par jour, ou si vous êtes une femme enceinte, vous pourriez avoir 
besoin de vous faire mesurer jusqu’à 7 fois par jour ou plus.

Si vous avez du diabète de type 2, une surveillance glycémique est 
également importante. Les recommandations sur la fréquence des tests 
reposent sur des facteurs individuels tels que le type de traitement 
(régime alimentaire contre médication orale contre insuline), du taux 
d'hémoglobine glyquée (HbA1c) et des objectifs de traitement.

Votre professionnel de santé peut vous 
aider à déterminer à quelle fréquence 

vous devez vérifier votre glycémie

Des données ont démontré qu’un schéma structuré à 7 points sur 3 jours est 
extrêmement efficace pour améliorer votre glycémie, diminuer le taux de HBA1c 
et réduire ainsi les complications à court et long terme. Interrogez votre 
médecin à propos du programme de surveillance structurée de glycémie.



Rappels essentiels:

L’autosurveillance glycémique est un élément essentiel dans la prise en charge 
du diabète avec de nombreux bénéfices.

N’oubliez pas qu’une valeur glycémique ne dit pas tout ! Lorsque vous vérifiez 
régulièrement, au bon moment et de manière structurée, une tendance 
glycémique émerge. Cela peut vous permettre de mieux comprendre les 
fluctuations glycémiques, qui sont liées à vos habitudes quotidiennes.

Le diabète de type 1 et 2 bénéficient tous les deux de l’autosurveillance.

Il est important d’utiliser un lecteur de glycémie qui réponde aux normes de 
précision internationale.

L’ASG vous permet d’obtenir des résultats de glycémie optimaux qui conduisent 
à une diminution des risques de complications à court et long terme.

Suivre une méthode structurée pour vérifier votre glycémie (par exemple, avant 
et après chaque repas et au coucher pendant trois jours consécutifs) peut vous 
aider à réduire votre taux de HbA1c et vous permettra de tenir des 
conversations plus constructives avec votre professionnel de santé lors de vos 
rendez-vous de suivi du diabète. En atteignant votre cible de HbA1c vous 
réduirez vos risques de complications liées au diabète à court et long terme. 

Il y a de nouvelles manières d’analyser les résultats avec des journaux 
électroniques faciles à utiliser.

Des conseils pour faciliter la piqûre
des doigts avec un autopiqueur

Assurez-vous que vos mains sont propres et sèches.

Piquez sur le côté du bout du doigt plutôt que la pulpe.

Gardez la peau tendue en appuyant l’autopiqueur fermement contre la 
peau.

Sélectionnez une profondeur de pénétration aussi superficielle que 
possible mais qui libère néanmoins du sang.

Changez de doigt chaque jour et prenez les mesures nécessaires pour 
assurer une bonne circulation sanguine.

Utilisez une nouvelle lancette à chaque fois.



Les éléments essentiels à observer
à l’achat d'un lecteur de glycémie?

Des résultats précis en fonction des normes internationales
Un Auto-piqueur de doigt moins douloureux si c’est possible
Des caractéristiques et technologies avancées comprenant les alertes, 
l’enregistrement de données et de la connectivité Bluetooth

N’oubliez pas de suivre les conseils suivants pour être sûr d’obtenir de 
votre lecteur de glycémie les résultats les plus précis:

Les analyses de tendances peuvent être effectuées à partir d’un journal 
papier ou d’enregistrements électroniques téléchargeable sur votre 
téléphone ou ordinateur portable. Ces données peuvent être partagées 
avec votre médecin qui évaluera le succès de votre traitement et 
comment vous vous en sortez.

Fixer des cibles de glycémie avant et après les repas

Obtenir des données sur la glycémie, les apports en glucides, 
l’administration de médicaments (type, dosage, posologie), le niveau 
d’activité et le stress physique / émotionnel

Analyser les données pour identifier les facteurs qui influencent votre 
glycémie, comme le stress et l’exercice

Mettre en œuvre une/des action(s) appropriée(s)

Avec l’analyse de tendances votre professionnel de santé peut :

Analysez les tendances de manière à identifier les variations glycémiques 
en utilisant les données de glucose et en prenant les mesures 
appropriées en fonction de ces résultats.

Comment interpréter vos résultats de glycémie?

Comprendre vos résultats de glycémie 

Lavez et séchez toujours soigneusement vos mains avant de 
vérifier votre glycémie. Toute contamination des mains par de la 
saleté, des liquides (y compris de l’eau) ou de la nourriture peut 
affecter l’interprétation de la glycémie.

Si vous utilisez du désinfectant ou des lingettes d’alcool, faites 
sécher soigneusement votre peau ou essuyez l’humidité.

Rangez votre lecteur de glycémie, vos bandelettes réactives et 
autres constituants de l’appareil conformément aux indications du 
manuel ou de la notice de votre lecteur de glycémie.

Vérifiez que vos bandelettes réactives n’ont pas expiré ou ne sont 
pas endommagées.
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Pour plus d’informations, veuillez contacter votre professionnel de santé. 
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