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Introduction

La cetose diabéetique, en I’absence de facteur deéeclenchant, téemoigne
géneralement d’une insulinopénie.

Sa survenue chez un sujet ayant un IMC<25kg/m? oriente habituellement vers
un DT1 alors que chez les sujets obeses ou en surpoids se pose le probleme de
classification de diabete et de son insulinorequérence.

But de ’étude

Le but de ce travall etait de determiner les facteurs predictifs
d’insulinoréquérence chez les sujets obeses ou en surpoids qui ont présenté une
cetose diabeétique inaugurale sans facteur declenchant.

Methodes

- Etude rétrospective.

o 50 patients ayant un IMC > 25 Kg/m? hospitalisés pour cétose ou cétoacidose
diabétique inaugurale sans facteur declenchant
Infectieux, cardiovasculaire, 1atrogene ou endocrinien.

o Recul minimal d’un an.

Reésultats

Reépartition selon I’age et le sexe:

[’age moyen de nos patients : 40,8+14 ans (extremes 15-73 ans).

v

e sexe ratio (H/F) : 2,2.
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Repartition selon PIMC: L’IMC moyen était de 30,3+5,3kg/m2
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La perte pondérale moyenne était de 10,4kg/1,3moils.
Repartition selon le mode de révelation :
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Evolution:

Tous les patients ont eté insuliné au cours de I’hospitalisation
(50 patients)

8 patients sortants
sous ADO

42 patients sortants sous insuline
(84%)
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Les facteurs associés de facon significative a une

iInsulinorequérence a long terme:

Patients
Insulinorequérents

ICA positif 80% 0% 0,004

Patients
equilibreés sous ADO

Sexe feminin 64% 18.,2% 0,001

Surpoids par 45,2% 15,8% 0,033

rapport obesite

Les facteurs non associés de facon significative a une
Insulinorequérence a long terme:

Insuilinorequerent

Insutlinorequerent

age (ans)

BMI (Kg/m2)

Tour de taille (Cm)HbAlc (%)

Conclusion

La survenue d’une cetose diabétique inaugurale chez les patients en surcharge
pondérale ne témoigne pas toujours d’une insulinopéenie. Ainsi la levée de la
glucotoxicite apres une iInsulinothérapie transitoire a permis le sevrage de
I’insuline chez 2/3 de nos patients. La distinction entre diabete de type 1 et
diabete de type 2 n’est cependant pas toujours évidente devant une cétose
Inaugurale chez un sujet en surcharge pondérale. En cas de négativite du bilan
auto-immun, il n’existe pas de facteurs évidents predictifs d’insulinoréequerence.
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