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Le fardeau du diabète et le risque
d’AVC

La prévalence  du  diabète  augmente  régulièrement  depuis  trente  ans  et  l’on
estime qu’elle affecte plus de 439 millions de personnes dans le monde (1). Le
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diabète  de  type  1,  qualifié  de  diabète  juvénile  ou  de  diabète  dépendant  de
l’insuline, est une maladie chronique dans laquelle le pancréas produit peu ou pas
d’insuline. L’insuline est une hormone permettant au glucose de pénétrer dans les
cellules pour produire de l’énergie.

 

Le diabète de type 2 est une déficience dans la façon qu’a le corps de réguler et
d’utiliser le glucose en tant que carburant. Cette maladie chronique (sur le long
terme) consiste en une trop grande quantité de glucose circulant dans le système
sanguin. Éventuellement, des niveaux de glucose trop élevés dans le sang peuvent
conduire  à  des  troubles  du  système  circulatoire,  du  système  nerveux  et  du
système  immunitaire.  Le  diabète  gestationnel  qui  se  développe  durant  la
grossesse et disparaît de lui-même après l’accouchement comporte les mêmes
risques.  Cependant,  pourquoi  de nombreuses  personnes développent-elles  la  
maladie, en particulier le diabète de type 2, et que peut-on faire pour réduire le
risque de complications médicales et d’AVC?

 

Poids : l’ampleur du problème1.

L’augmentation du nombre de personnes en surpoids et obèses, en particulier
dans  les  pays  à  revenu  faible  ou  intermédiaire,  est  directement  liée  à  une
augmentation du diabète de type 2. Cependant, comme l’alimentation et l’activité
physique sont deux choses que nous pouvons contrôler, le diabète de type 2 est
potentiellement évitable (1).

 

Âge : le diabète affecte les plus jeunes2.

Les boissons sucrées et les snacks associés à un style de vie sédentaire  signifient
que le nombre d’enfants atteints de diabète a considérablement augmenté. En
général, les personnes atteintes de diabète ont 1,5 fois plus de risques de faire un
AVC que les personnes non diabétiques (2).

 

Surveiller  le  régime  alimentaire  des  enfants  et  les  encourager  à  faire  plus



d’activités physiques peut aider à réduire le risque de diabète et, en définitive,
d’AVC.

 

Sexe : un risque plus élevé d’AVC chez les femmes diabétiques3.

Les experts s’accordent à dire que les patientes atteintes de diabète de type 1 et
de type 2 sont plus susceptibles de mourir des suites d’une maladie affectant les
vaisseaux sanguins du cerveau, comme l’AVC (3). Néanmoins, le risque de faire
un AVC diffère selon que l’on soit un homme ou une femme. Chez les femmes, le
risque d’AVC augmentant avec l’âge et l’espérance de vie étant plus longue, elles
sont plus exposées aux AVC, et  susceptibles de mourir  d’AVC (4).  Durant la
grossesse,  le  diabète  gestationnel  augmente  aussi  le  risque  d’hypertension
artérielle et d’AVC plus tard dans la vie.

 

Mode de vie : des habitudes saines réduisent le risque d’AVC4.

Le tabagisme, la consommation d’alcool, une mauvaise alimentation et le manque
d’activité  physique sont  tous des facteurs du mode de vie  qui  contribuent  à
développer un diabète ou qui affectent la capacité à le prendre en charge une fois
le diagnostic posé. La recherche montre que l’adoption de comportements sains
peut améliorer les résultats, réduire les coûts de soins de santé, et réduire le
risque d’AVC encouru par chacun (5).

 

Pays  :  davantage  d’AVC  dans  les  pays  à  revenu  faible  ou5.
intermédiaire

Selon l’Organisation Mondiale de la Santé, le diabète a augmenté plus rapidement
dans les pays à revenu faible ou intermédiaire que dans les pays plus développés
(1). Le lieu où l’on vit affecte aussi le risque d’AVC. Par exemple, le risque de
succomber à un AVC dans les pays à faible revenu est 3,6 fois plus important que
dans les pays à revenu élevé.

 

Bien qu’il existe certains facteurs, tels que l’âge, que l’on ne peut pas changer



pour réduire le risque d’AVC, le diabète de type 2 reste l’un des dix facteurs de
risque modifiables qui peuvent être changés ou prévenus en changeant de mode
de vie.
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