
Le déficit en vitamine D au cours du diabète de type 2 est un élément 

prédictif de l’apparition et de la sévérité des complications dégénératives 

microangiopathiques (1). L'implication de la vitamine D dans le contrôle 

glycémique est un aspect de la connexion entre la vitamine D et les 

complications micro-vasculaires . L’objectif de ce travail est d’analyser 

l’association entre l’hypovitaminose D et la neuropathie autonome (NA)..
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RÉSULTATS   

 Valensi et al (188), ont examiné l'efficacité de QR-333 (un composé qui contient de la vitamine D3) administré 3 fois par jour pendant 

4 semaines chez les diabétiques atteints de neuropathie. Cette étude a montré que le QR-333 allégeait de manière significative les 

symptômes de la neuropathie diabétique et améliorait significativement la qualité de vie des patients par rapport au groupe placebo.

 Dans d’autres travaux, l’administration d’un supplément de vitamine D avait réduit le score de la douleur dans 50% des cas(189) ou 

a permit de diminuer de façon significative la douleur neuropathique évaluée par le score DN4(190).

 A la lumière de tous ces résultats, la supplémentation en vitamine D parait être un traitement adjuvant bénéfique dans l'atténuation 

de la douleur neuropathique ainsi que dans le blocage de la progression et de la destruction des neurones (191,192). 

 Dans notre étude, l’analyse multivariée a montré qu’après ajustement des données avec les différents facteurs, le taux de vitamine D 

est un facteur de risque lié de façon directe à la survenue de la neuropathie autonome diabétique indépendamment des autres 

facteurs de risque . A travers cos résultats, nous avons constaté que l’augmentation de taux de vitamine D est un facteur protecteur 

pour la NA.

 Une NA était diagnostiquée chez 19 (11 hommes et 8 femmes)

patients (12,6%).

 Les diabétiques ayant une NA étaient plus âgés (p=0,006).

 La NA la plus fréquente était la NA cardiovasculaire (29.23%),

suivie par la neuropathie digestive gastro-intestinale (26,15%), puis

la NA vasomotrice (16,92%) de même que l’incontinence urinaire

(16.92%).

 La dysfonction érectile était présente chez 11,3% des hommes.

 Parmi les diabétiques porteurs de neuropathie autonome, 59,7%

avaient une carence, 38,7% avaient une insuffisance et un seul

avait un taux normal de vitamine D. 92,9% parmi ces diabétiques

avaient un taux de vitamine D inférieur à 20ng/ml.

 La valeur moyenne de la vitamine D chez les diabétiques ayant

une NA (8,28 ±3,46 ng/ml) était plus basse que celle des

diabétiques sans neuropathie autonome (11,92 ±6,31ng/ml).

 Cette corrélation négative était statistiquement significative

(p=0,018).

 L’étude univariée a montré que la survenue de NA s’associe de

façon significative au taux de vitamine D (p≤10-3), alors que

l’association avec un taux de vitamine D <20ng/ml n’était pas

significative (p= 0,07)

 Une corrélation statistiquement significative entre le taux de

vitamine D et la NA se confirme aussi après une étude multivariée

(p=0,006, OR ajusté=0,006)
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PATIENTS ET MÉTHODES 
C’est une étude prospective, menée au service d'endocrinologie au 

CHU Farhat Hached de Sousse, incluant 155 patients diabétiques de 

type 2 âgés entre 25 et 70 ans avec exclusion des patients présentant 

une situation physiologique ou pathologique susceptible d’entrainer une 

hypovitaminose D

Pas de conflit d’intérêt

Liste des facteurs associés à la survenue d’une neuropathie autonome. 

Etude multivariée: Facteurs liés de façon directe à la 

neuropathie autonome  


