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Résultats

- Parrainage= 80 patients DT1 Equilibre glycémique actuel apres 45

- Exploitation de 66 dossiers mois de suivi en appariement (n=37)
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Total (80) 6,6 (4,1) 15,6 (4,7) 11,1 (4,4) Inclusion  Année Inclusion  Année
2017 2017
Garcons (40) 6,9(3,7) 16,2 (4,2) 11,6 (3,7) Conclusions
Filles (40) 6,3(4,1) 14,8 (5,2) 10,7 (5) JLe parrainage d’enfants DT1 en difficulté sociale améliore de

facon significative I'équilibre glycémique a moyen terme.

J Uamélioration des moyennes glycémiques ne signifie pas
Caracteéristiques sociales pour autant l'atteinte de la cible de 7,5% a un niveau
satisfaisant,
Jleffort doit donc se poursuivre en agissant sur les autres
Parents absents ou déecédeés : 14 causes de déséquilibre dont le déficit en éducation et en
adhésion thérapeutique, le traitement des co-morbidités et
la difficile traversée de I'adolescence souvent marquée par
I’échec scolaire et les addictions dans ces mauvaises

Familles ayant 2 ou 3 enfants DT1: 11  conditions socio-économiques.

Pere sans emploi ou précaire: 56

Parents séparés: 10

Assures sociaux: 32
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