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Introduction

Le diabete peut étre responsable de multiples complications, dont les troubles sexuels.
Chez I'homme, le diabete augmente clairement la prévalence de ces troubles alors qu'on
dispose de moins de données objectives sur son impact sexuel chez la femme.

Matériels et méthodes

Une étude cas-témoins descriptive et analytique réalisée sur une période de deux mois,
incluant 25 patientes diabétiques.

Ces patientes ont €té comparées a 25 femmes témoins de la méme tranche d’age.
L'évaluation a porté sur I’index de la fonction sexuelle féminine (FSFI).

o L’age moyen des diabétiques: 42 ans.

o 68% étaient de type 2.

o L’age moyen des temoins: 36,68 ans.

o La dysfonction sexuelle (score FSFI inférieur a 26,55) était présente chez
76% des cas et 40% des temoins.

o Chez les diabétiques, le score FSFI était corrélé négativement a I’age, a
I’ancienneté et au déséquilibre du diabete.

o 57% des patientes ayant une dysfonction sexuelle (DS) avaient un age
superieur a 40 ans et 63,2% un diabete ancien de plus de 10 ans.

o Laprésence d’une DS ¢était corrélee significativement a la présence d’un
diabete désequilibreé.

o Les complications de la micro-angiopathie étaient présentes chez 57,9%
des diabétiques avec DS.

o Un niveau d’étude plus bas et I’absence d’une profession ¢taient correlés a
la présence d’une DS.

o La prévalence des dysfonctions sexuelles est augmentée chez les femmes
diabétiques et nos resultats I'ont mis en évidence.

o La prise en considération de cet aspect dans la prise en charge

multidisciplinaire de ces patientes contribuera certainement a améliorer
leur qualite de vie.




