Diabéte: ados et jeunes
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adultes en ligne de mire

Al'occasion de la journée mondiale, le point sur cette maladie chronique

s¢ déroule an 14 no-
vemibie 7 La réponse et simple -
cest le 14 novembre 1922,
qu'un médecin-chercheur cana-
dien. Frédérick Banting, déoou-
vrait insuline. puis tentait de
traiier un jeune enfant srteinn de
diabéte de tvpe 1. Véritable épi-
démic des temps modernes, le
diabéte touche 400 millions de
malades dans le monde. “DVici
2040 o presu wn don-
bierment, lance le Dr Virginie Cas-
fera (#n Mldﬂ'.l'.f.l'un}. Futiire chef
du senvice d'endocrinologie de
I'hopital Sainr-Jospeh & Mar-
seille. Maladie chironigoe. ke dis-
bete we caractérise par |'absence
ou la diminution de |a sécrétion
d'insuline, wne hormone fabri-
Quée par & pancréas. c# qui e
tradult par une augmentation
de ks pw:!-m:r. définde par le
taux de sucre dans le zang.

"I exisie dewx formes de din-
bele rricise la diahé&ta e Le
diahdte de type 2 qui touche W %
des mutinder, &5 ateochd au Llir-
poids er & Mobesind aowc dei anié-
cédents familiaur de diabéte
dans la famille. Cest une patho-
eogie did sepid mule due d wne di-
minurtion du fonclionnermen
dies cellubes dy pancndal. Lo pro-
o o 1ruline deraen? e.-ﬁuf-
fisante par rapport & la masse
corparells impartanle, Confraire-
Frent gk lddes regudd, é¢ n'ext
pazs e fait d' e alimendahion 10
crée qui rend diabétigue, ¢est
biem e srrpoids gul eniralne ce
déficit de sensibilité & linnuline,
FPlus on rmange, moins on f@it de
spovt, plus on e32 gros, plius la
guanilitd dinndine ; ameraise. "
Elle dfplnrr auss] e nombee
crodssant de jeunes patients dia-
bétiques. “Comme Pobdsinéd eir
de plus en plus prévalenis chez
les jeunes. on disgnostigue plus
souveni le diabete de [ypr 2 chez
les adolescenls et led [funes
adulres.”

Le traitement du diabéte de
Iype 2 peut 38 (raduire onbgue-
men par un rééquilibrage ali-
mentaire, En seconde intention,
des médicaments antidiabé-
thques peuvent &ire prescrits, En-
fin. la chirurgie de 'obésiié ou
chirurgie bariatrique péul e
proposée. "C st plus récent ks
g bes 50000 tnlerventions réall-

st pulr gy e France, on el odb-
Brir fusge'd 80% de rémitnion
de Lo muzlaedie cher cous gui pri-
senrent un dightte de rrpe 2, 8
condition de mailntenic des me-
sures hygifno-didtigues par la
iudte, souligne be Dy Castera,

Le diabéte de type | modns fnk-
guent avec 300000 patients &n
France, est ¢n revanche d'oarl
Eln! Imimunitalre gEn{:[lqur.
"Dans or cas, ¢ el b destruction
s cellules pancréarigues qui fa-
beiguent Minsuline. " Pour cctie
forme qui se ciéclare ke plus sou-
vl vers 'age de 20 ans, le seul
traliement posalble est I'nfec-
tion d'insuline. "Clent ure mala-

"Le surpoids bien
plus en cause
que le sucre®,

alid auto-irmmne spdcifique dor

gane, C'est sl wndiabéte acird-
remend momralgnant Dy Ve
fance, &3 patients sonl souwmis &
pleesieurs injectiony dans la jours
née OIre a4 porler une pompe 4
inziline. Ladolescence n'ur-
FUEE FieR. Lex adod réjellent par-
fous er bloc la maladie. [ ne
eialdmT pfl..uur roniriler o ge

quaer, Pomrtant, o o arrive & res

fer #quilibré fout au long de Ja
wig, It rizque de difvelopper des
complications est plus faible. A
Crrverae, i expose d des complicn

Pigias qud pond fpucher ke réfing
deg reins el les nerfs, *

Vers uné plus grande

autongm e

5i on ne goérit pas du diabeic
de type L, des pisies de re
cherehe sont & 'étude comme
celle sur la rigdnirescence des
cellules pancréatiques, mals
loin d'étre opérationnelles. "L
options damns e fraitement dy
diahéte de type 2, par corlire, né
cessfil o draluer, contirme e
[irCastera. Ainsl, dans Ic dia
béte de oype 2. ume nDouvelle
classe d¢ molécules appelées in
crétlnes stimulant la sécpétion
d'insuiline ecaméliorant la sensa-
tion de saciété, osf arrivée,
Autres voies thérapeutques, les
inhibiteurs du SGLT2 qui aug-
mentent Iexcoétion wrinaire Jig
glucose, Cetle molécule n'ag

pas encoie disponibile i France
2N Taiscsn de 500 prix.

Cifité nouveansé toupours, on
noiE |a sortie des pompes-psich
4 insuline. Exit donc les cacbhe-
ters reliés au boltler sows-cuta-
né, Miis 1 vraie rélullon ces
derniers mois ©'est ¢ sysieme
"freestvie Hhre®. [1s"agit d un dis-
positif mdédical de contrile de
Eiycfmie, sans pigire, sans ban-
chelette e rembourse pir e Sécu
rité soviale, uniguemant chesz
les patienits sous pom pe gu réall-
samd plus de 3 injoctions d insu-
line par jowr. 11 suffii désormais
de pagser un lecteur au-dessus
d'un capteur placé 4 'ureidre du
bras pour réallser wn scan & me-
surer instantandémen et de
ENCTE, 1 impoiie quand # n'Em-
porte ol Por ailleurs, le dinbée
A8 ITEle complietcment i déve-
loppement de 'e-santd & trea-
vers, par exemple, kes applica-
Gons pour smanphone. T oMies
mE 5& valent pas, prévient Vingl-
nie Castera. [T fawt en disculer
avec son diabérologie. Par
exemple, Miptiabin com permer
8 fonies by persornes qul ont am
diahtte, de taivre mr cpnfing o a
disfance leurs dommedes of e com-
FREMEIEES e aquli médi-
cale" Le début d'une nouvelle
vie pour Seérge. Michel, Solange,
Denise, Laurence et les 3 mil-
lions de diabétiques en France,
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& Blen vivre avec le dizbite.

L Assurance Maladie des
Bauctes-du-Rhéne ef ses par-
tendires se mobllisent pour
urie journds | information, de
wonitihilisation &1  actons

< D# P00 3 160 au 2 rue Henrl Darbisse 4
Marse|lle (17} dares bes InCaos du Workd
Trade Centar 3 pronimité du Comire Bourss,

® Le dlabéte. je m'informe., Lot
Eijuipes de santé vous ac-
cuelllent pour des conseils, de
I'information et des dépistages
gratults.

< D L) 3 17 oy, (ebpil gy s
R o gratuilement, 8k % & ITh

all 1, rem Wontgrand, Marssllie (6.
Conit ! @i 04 51 B0 32 6B,

® Dépistage i Ihdpital

Eurr oopen,

L équipe de diabétologie de
I'hfipitad se mobilise aux chtbs
de l'association Siel Bleu et de
la Fédération Francaise des
Dhabétigues on organksant une
journiée de sensibilisation et
de depistage gratit, A cet ef-
Fet. un atelier d'information ot
dr prévention est également
PrUPDSE,
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o e Hall priscipal de MHbpig
Eurapen,



