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* Le diabete de type 1 est un probleme de sante mondial . ¢ {éficit en vitamine D est largement prévalent chez
dont la prévalence est en nette augmentation a travers le les diabétiques de type 1, ceci a été récemment

monde durant les dernieres decennies.

* Le déficit en vitamine D est un autre probleme de santé
lie a des pathologies cardiovasculaires, inflammatoires,
auto-immunes et aux cancers.

* Plusieurs études ont montré une prévalence plus
importante du déficit en vitamine D chez les DT1, avec un
impact positif de la supplémentation en vitamine D sur le
controle glycémique et la nécessité de la considérer
comme une thérapie complémentaire.

démontré par une meéta analyse [1] incluant 23 études
qui a conclu que la concentration plasmatiqgue en
vitamine D chez les patients DT1, qu’ils soient des
enfants, des adolescents ou des adultes, est inférieur a
celle de la population générale.

ce déficit est plus marqué en cas d’acidocétose

diabétique [2] et il est associée a |la saison, au mode
d’habillement et a I'lMC [3].

Une étude récente menée en ltalie concernant 141
_ patients DT1 a montré un taux normal de vitamine D
chez seulement 9.4% des patients et que le déficit en
* Evaluer le statut vitaminique D chez nos patients  yitamine D était associé 3 un Mauvais équilibre
diabetiques de type 1. glycémique ainsi gu’a des besoins plus élevés en
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*Ceci est expliqué par le fait que le déficit en vitamine D

- etude descriptive transversale est capable d’induire un état inflammatoire au niveau
* o o 7 , o /7 o . o /’ o
chez 35 patients diabetiques de type 1 des ilots pancreatiques induisant une alteration de la
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suivis au service d’endocrinologie du CHU sécrétion de l'insuline ainsi que de I'insulinosensibilité.
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*De plus, la supplémentation en vitamine D aurait un

effet sur I’"homeostasie glucidique
*par un effet direct sur la cellule B pancréatique et
, _ *indirect par la régulation de la calcémie
* Donneées cliniques:

N . . I"insulino-sécrétion etant calcium dépendante
*la moyenne d'age de nos patients: 22,5ans [15 a 30 ans] ( P )

*sexe ratio F/H: 1,35 avec prédominance féminine.

*la durée moyenne d’évolution du diabete: 8,8 ans
[0 2 26 ans}

*La moyenne des besoins en insuline: 0.85 Ul/kg/] *|la forte prévalence du déficit en vitamine D chez les
[0,42 a 2U1/kg/]] diabétiques de type 1, ainsi que les avantages de la
* Données para cliniques: supplémentation appuie l'intérét de le dépister et de le
*I"HbALC a éte realisée chez 54% de nos patients: supplémenter chez tout patient DT1.
88% en déséquilibre glycémique
*le statut vitaminique D: conflits d'intérét : aucun

un déficit dans 90% des cas
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