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БОЛЕЕ 2/3 ПАЦИЕНТОВ С СД 2 
имеют индекс массы тела (ИМТ) ≥27 кг/м2, 
а более 50% страдают ожирением (ИМТ ≥30 кг/м2)1.

С УВЕЛИЧЕНИЕМ ИМТ
риск развития СД 2 прогрессирующе увеличивается1.

УВЕЛИЧЕНИЕ СТЕПЕНИ ОЖИРЕНИЯ У БОЛЬНЫХ С СД 2
тесно ассоциировано со снижением качества жизни1.

ОЖИРЕНИЕ И СД
влияют на распространенность ССЗ и показатели смертности1: 

повышение массы тела на 1 кг выше нормы 
увеличивает риск развития ССЗ на 3,1%;

повышение HbA1c на 1% увеличивает риск ССЗ в 1,31 раза.

СД 2, СОЧЕТАЮЩИЙСЯ С ИЗБЫТОЧНОЙ МАССОЙ ТЕЛА 
ИЛИ ОЖИРЕНИЕМ –
одна из значимых причин развития когнитивных нарушений 
и деменции2.

ОСНОВНЫЕ АСПЕКТЫ РАЗВИТИЯ СД2 НА ФОНЕ ОЖИРЕНИЯ1

ГК – глюкокиназа.
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ОЖИРЕНИЕ

ЛЕЧЕНИЕ ОЖИРЕНИЯ И ИЗБЫТОЧНОЙ МАССЫ ТЕЛА 
У ПАЦИЕНТОВ С СД22

Снижение массы тела приводит к улучшению показателей 
гликемического контроля при СД2 и к улучшению 
показателей общей и сердечно-сосудистой смертности1.

Самостоятельное измерение пациентом гликемии 
при помощи глюкометра является неотъемлемым 
компонентом современного лечения СД3.
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Способ нанесения крови 
на тест-полоску4

Необходимое количество крови 
втягивается в тест-полоску при 
прикосновении края полоски 
к капле крови. С помощью 
технологии «Второй шанс» 
в течение 60 с можно нанести 
на ту же тест-полоску образец 
крови и повторно измерить 
уровень глюкозы, если первого 
образца оказалось недостаточно, 
что позволяет предотвратить 
излишний расход тест-полосок 
и дополнительный прокол пальца. 

Умная 
подсветка4

С помощью трехцветной 
подсветки глюкометр мгновенно 
сообщает, в каком диапазоне 
находится показатель уровня 
глюкозы крови (желтый – 
результат выше, зеленый – 
в пределах, красный – 
ниже целевого диапазона).

Наличие мобильного 
приложения4

Синхронизация с бесплатным 
русскоязычным мобильным 
приложением Контур Диабитис 
(Contour Diabetes), которое позволяет 
передавать результаты измерений 
глюкозы из глюкометра, добавлять 
события, имеет функцию 
напоминания (например, можно 
настроить напоминание 
о необходимости своевременного 
измерения гликемии 
или посещении врача).

Необходимость 
кодирования4

Ручное кодирование 
не требуется.

Время определения 
уровня глюкозы4

Выдает результат определения 
уровня гликемии через 5 с 
после нанесения крови 
на тест-полоску.

Точность 
измерений4

Демонстрирует высокую точность 
в лабораторных и клинических 
условиях (превосходит минимальные 
требования стандарта ISO 15197:2013, 
предъявляемого к глюкометрам)5.

ССЗ – сердечно-сосудистые заболевания, ИМТ – индекс массы тела, 
СД 2 – сахарный диабет 2 типа, HbA1c – гликированный гемоглобин.
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