
Si vous êtes diabétique ... 

prenez soin de votre cœur !

PPetits pois &etits pois &
cacarrootttestes  



Les informations dans cette brochure concernent  
principalement  les personnes qui souffrent ou qui sont à 
risque de développer un  diabète de type 2. 

LIGUE CARDIOLOGIQUE BELGE
Rue des Champs Elysées, 63, 1050 Bruxelles
www.liguecardioliga.be  - 02 649 85 37
BE77 0010 2495 4742

BELGIAN HEART FOUNDATION
Rue des Champs Elysées, 63, 1050 Bruxelles
www.belgianheartfoundation.be  - 02 644 62 32 
BE11 7310 4548 0948
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LE DIABÈTE, QU’EST-CE QUE C’EST ?

Le diabète
 est un trouble qui entraine un taux élevé de glucose 

(sucre) dans le sang. 

C’est lié à une hormone appelée insuline, qui est produite par le 

pancréas. L’insuline permet de faire pénétrer le glucose du sang 

dans le foie, le tissu adipeux (graisse) et les muscles (hors effort 

physique), afin de fournir de l’énergie à nos cellules. Si l’orga-

nisme ne produit pas assez d’insuline ou s’il ne parvient pas à 

l’utiliser correctement, le glucose reste dans le sang et n’est pas 

transmis aux cellules de certains organes, qui ne reçoivent donc 

pas l’énergie nécessaire à leur bon fonctionnement.

Le diabète est dangereux pour la santé de votre cœur, car il 
endommage vos artères (les vaisseaux sanguins qui trans-
portent votre sang vers vos organes). Il est important de 
changer vos habitudes pour réduire votre risque de dévelop-
per du diabète de type 2 et pour prendre soin de votre cœur 
pour les années à venir.



Votre organisme ne produit pas 

d’insuline ; l’hormone qui contrôle 

votre taux de glucose (sucre) dans 

le sang.

Les enfants et les jeunes adultes 

sont plus susceptibles d’être dia-

gnostiqués avec un diabète de 

type 1. 

1 DIABÉTIQUE SUR 101 DIABÉTIQUE SUR 10

LE DIABÈTE DE TYPE 1

LE DIABÈTE DE TYPE 2

Votre organisme développe une  

résistance à l’insuline, ce qui  

entraîne une production plus élevée 

d’insuline mais une absorption plus 

faible du glucose par les muscles.  

Cette résistance est souvent plus 

présente chez les patients obèses.

Le risque de développer ce type de 

diabète augmente avec l’âge.

9 DIABÉTIQUES SUR 9 DIABÉTIQUES SUR 

10 10 SONT DE TYPE 2SONT DE TYPE 2 

EST DE TYPE 1EST DE TYPE 1 



LIEN ENTRE LE DIABÈTE ET 

Lorsqu’on pense au diabète de type 2, protéger son cœur n’est 

pas la première chose qui nous vient à l’esprit

POURTANT C’EST ESSENTIEL ! POURTANT C’EST ESSENTIEL ! 

Mais quel est le rapport entre le diabète et 
les maladies cardiovasculaires ?

LES MALADIES CARDIOVASCULAIRES ?



Si vous souffrez de diabète de type 2   cela signifie que  

votre organisme ne produit pas assez d’insuline ou qu’il 

ne peut pas utiliser correctement l’insuline qu’il produit.  

En conséquence, les cellules de l’organisme n’absorbent pas 
assez de glucose, ce qui entraîne un taux élevé de glucose dans 
le sang.



Si l’athérome s’accumule dans les artères coronaires (les 

artères qui fournissent le sang riche en oxygène au cœur), 

cela peut provoquer une crise cardiaque.

Si cela se produit dans les artères cérébrales  (qui  trans-

portent le sang et l’oxygène vers le cerveau), cela peut  

provoquer un AVC aussi appelé thrombose.

Un taux élevé de glucose dans le sang peut endom-
mager les parois de vos artères, ce qui augmente les 
risques de dépôts de graisse (athérome). 

Les vaisseaux sanguins se rétrécissent et se durcissent  

progressivement et le flux sanguin ne circule plus  
correctement ; les nerfs sont endommagés et ne sont plus 

en mesure de transmettre correctement les informations 

qu’ils doivent véhiculer.



Les patients diabétiques sont également plus exposés au risque 

de développer une insuffisance cardiaque en raison de maladies 

coronariennes diffuses (y compris une microcirculation altérée) 

et d’un dysfonctionnement diastolique/systolique.

Les personnes diabétiques ont deux fois plus de 
risques d’être victimes d’un AVC.

Les maladies cardiovasculaires sont la principale 
cause de décès chez les personnes diabétiques.

En général, le risque de décès dû à une maladie 
cardiaque et à un AVC est plus que doublé chez les 

personnes diabétiques. 

QUELQUES STATISTIQUES



SYMPTÔMES 

fatigue extrême

essoufflement

douleur, oppression, pression ou gêne dans la poitrine

nausées

douleur dans le cou, la mâchoire

douleur dans les jambes

ATTENTION 
La sensation de douleur est souvent altérée chez les 

patients diabétiques. Par conséquent, de nombreux 

diabétiques victimes d’une crise cardiaque ne pré-

sentent que des symptômes légers, voire parfois au-

cune douleur au niveau du thorax (c’est ce qu’on appelle 

une crise cardiaque silencieuse). Cela peut conduire à 

un sous-diagnostic et à un traitement insuffisant des 

cardiopathies ischémiques.

ASSOCIÉS AUX MALADIES CARDIOVASCULAIRES



CAUSES 

Il existe plusieurs facteurs de risque :

Le tabagisme La mauvaise alimentation

Le taux de cholestérol élevé L’hypertension artérielle

Le stress Un mode de vie sédentaire

Le diabète L’obésité

DES MALADIES CARDIOVASCULAIRES



RÉDUIRE LES RISQUES

Les complications liées au diabète ne sont pas inévitables : 
vous pouvez modifier l’évolution de votre maladie si vous 
changez votre mode de vie. 
Demandez à votre médecin des conseils adaptés à votre cas.

Si vous êtes diabétique, il est très important de contrôler votre 
glycémie, votre tension artérielle et votre taux de cholestérol 
pour réduire votre risque de développer une maladie cardio-

vasculaire, telles que les maladies coronariennes, les crises car-

diaques et les AVC. 

Vous pouvez y parvenir en :

Perdant du poids, surtout si vous avez du poids au ni-

veau de la taille,

Étant plus actif,

Cessant de fumer.



Maintenir un poids sain est très important 

pour se protéger contre les maladies cardio-

vasculaires, ainsi que pour éviter de dévelop-

per un diabète et les complications futures 

liées à ce dernier . 

Adoptez une alimentation saine pour prévenir 

des problèmes. Manger sainement pour perdre 

du poids ne signifie pas compter les calories ou 

supprimer des groupes d’aliments. 

Il s’agit de manger plus équilibré, c’est-à-dire 

plus d’aliments bons pour la santé, comme les 

fruits, les légumes et les céréales complètes, 

et moins d’aliments et de boissons riches en 

graisses et en sucre. On peut manger de tout, 

mais en quantités raisonnables.

CONSEILS À PRENDRE À COEUR



Être plus actif  vous aidera à contrôler votre  

glycémie, à réduire votre risque de maladies  

cardiovasculaires et à gérer votre poids.  

L’activité physique vous permet d’utiliser 

mieux l’insuline présente dans votre sang et 

aide vos cellules à utiliser le glucose. Globa-

lement, cela contribue à diminuer votre taux 

de glycémie.
Exemples de moyens pour rester ac-
tif : La marche rapide, le vélo ou même 

la montée des escaliers à plusieurs re-

prises. Tout ce qui vous fera respirer un 

peu plus fort et vous fera transpirer vous  

aidera.

En raison d’un risque cardiovasculaire déjà  En raison d’un risque cardiovasculaire déjà  

accru, accru, l’arrêt du tabac est fortement  est fortement  

recommandé aux personnes diabétiques. recommandé aux personnes diabétiques. 

Ne pas fumer contribue à réduire les  Ne pas fumer contribue à réduire les  

complications.complications.



La bonne nouvelle est que ces mesures 

ne réduiront pas uniquement votre risque de déve-

lopper un diabète de type 2, elles vous 

rendront également moins susceptible de 

développer d’autres maladies cardiovasculaires, 

comme par exemple les maladies coronariennes et 

les AVC, sans compter qu’elles sont elles sont 

excellentes pour votre bien-être mental excellentes pour votre bien-être mental 

et physique.et physique.



Le diabète de type 2  vous expose à un risque plus élevé de 
faire une crise cardiaque ou un AVC. 

Votre médecin peut donc vous prescrire un  

médicament pour réduire votre taux de  

cholestérol, comme les statines, cela vous aidera à  

protéger votre cœur. 

Votre médecin peut également vous recom-

mander de prendre un fibrate pour vous aider à  

contrôler votre taux de triglycérides.

De nouveaux médicaments pour le traitement du 
diabète ont montré un effet cardioprotecteur sup-
plémentaire (par exemple, les inhibiteurs du SGLT2).



Le pronostic, en termes de décès et de risque d’infarc-

tus aigu, chez les patients diabétiques sans antécédents de  

cardiopathie ischémique est aussi élevé que chez les  

patients non diabétiques présentant une cardiopathie  

ischémique avérée. 

Par conséquent, les objectifs de traitement des autres  

facteurs de risque (telles que la pression artérielle et le  

cholestérol) sont assez similaires aux objectifs de traite-

ment des patients présentant une cardiopathie ischémique  

avérée (les facteurs de risque de cardiopathie des patients  

diabétiques doivent être traités de manière aussi agressive que 

les personnes ayant déjà subi un infarctus).



 

Si vous êtes diabétique, vous devez vous faire  

examiner chaque année par votre médecin généra-

liste ou votre infirmière spécialisée dans le traitement du  

diabète pour vous assurer que vous ne développez aucune 

des complications liées au diabète, y compris une maladie  

cardiovasculaire.

Avec le soutien de : 

Une campagne de : 



La bonne nouvelle, c’est que ces habitudes réduiront non  
seulement le risque de développer un diabète de type 2, 
mais aussi le risque d’aggraver vos problèmes cardiaques. 
C’est également bénéfique pour votre bien-être mental et  
physique.

Dans tous les cas, la première protection des artères et du cœur 
est une bonne surveillance et maîtrise des facteurs de risques 
cardiovasculaires, quels que soient les traitements utilisés.

Avec le soutien de : 

Une campagne de : 



RÉDUIRE LES RISQUES

soyez plus actif

adoptez une alimentation saine et équilibrée

gardez un poids sain

arrêtez de fumer

soyez conscient de vos antécédents familiaux

VOICI QUELQUES HABITUDES QUE VOUS VOICI QUELQUES HABITUDES QUE VOUS

POUVEZ ADOPTER POUR RÉDUIRE VOTRE RISQUE :
POUVEZ ADOPTER POUR RÉDUIRE VOTRE RISQUE :

De plus, il convient de réduire au maximum votre taux de cho-
lestérol. Heureusement, il existe aujourd’hui de nombreux mé-
dicaments qui vous aideront à atteindre les objectifs recomman-
dés.

Enfin, en ce qui concerne le contrôle du diabète, de nouveaux 
médicaments ont été mis au point qui non seulement contrôlent 
mieux la glycémie, mais qui ont également de puissants effets 
cardioprotecteurs (par exemple, les inhibiteurs du SGLT2 ou les 
agonistes du GLP1). Ces médicaments réduisent de 25 % le 
risque de décès et diminuent également le risque d’insuffisance 
cardiaque. Votre médecin devrait discuter avec vous pour savoir 
si vous êtes un bon candidat pour ces nouveaux médicaments. 



Il est possible de mesurer la glycémie grâce à une 
simple piqûre dans le doigt, mais il existe aussi un test 
sanguin appelé HbA1c (hémoglobine A1c) qui permet 
de déterminer la moyenne de votre glycémie sur plu-
sieurs mois. Ce test peut être plus utile pour les méde-
cins car il leur donne une vision à long terme de votre 
glycémie, alors qu’une piqûre au doigt ne peut mesurer 
votre taux de glycémie qu’à un moment précis.

Si vous présentez l’un des facteurs de risque énumérés 
à côté, contactez votre médecin généraliste.  

Il pourra vous faire un test sanguin pour vérifier votre 
taux de glucose dans le sang, ainsi qu’un test d’urine.



Le diabète de type 2 est beaucoup plus fréquent que le diabète 
de type 1 et tend à se développer progressivement avec l’âge - 

généralement après 40 ans. Mais chaque année, de plus en plus 

de personnes sont diagnostiquées à un âge beaucoup plus jeune.

au surpoids 

CAUSES

DU DIABÈTE DE TYPE 2

IL EST ÉTROITEMENT LIÉ : IL EST ÉTROITEMENT LIÉ :

à l’inactivité physique

aux antécédents familiaux de diabète de type 2

au fait de fumer

à une alimentation malsaine et déséquilibrée



SYMPTÔMES 

vous avez souvent très soif

vous urinez plus que d’habitude, surtout la nuit

vous êtes souvent très fatigué

vous perdez du poids de façon inattendue

vous avez une vision floue

vous avez des démangeaisons génitales ou des mycoses

vos coupures ou vos plaies guérissent lentement.

ASSOCIÉS AU DIABÈTE

Il n’est pas toujours facile de savoir si l’on est diabétique. Les 

personnes peuvent présenter différents symptômes, à différents 

moments et ces symptômes peuvent se développer lentement. 

De nombreuses personnes atteintes de diabète de type 2 ne le 
savent pas.

VOUS ÊTES PEUT-ÊTRE DIABÉTIQUE SI : VOUS ÊTES PEUT-ÊTRE DIABÉTIQUE SI :

N’ignorez pas les symptômes. 

Votre médecin peut poser un diagnostic, vous aider à gérer votre 

maladie et empêcher son aggravation.



La probabilité de souffrir d’un nouvel accident cardiovasculaire 

augmente de façon exponentielle si vous avez déjà souffert d’un 

infarctus, mais également si vous avez du diabète. Cela signifie 

que le risque global est supérieur à la somme de ces deux fac-
teurs de risque distincts. Cela accentue l’importance de suivre 

son état de santé attentivement.

Jusqu’à 15 à 20 % des personnes ayant subi un infarctus du 
myocarde présentaient un diabète non reconnu auparavant, 
ce qui souligne le problème du sous-diagnostic du diabète.



VOUS POURRIEZ ÊTRE DIABÉTIQUE 
VOUS POURRIEZ ÊTRE DIABÉTIQUE 

Un niveau élevé de glucose dans votre sang 

pendant une longue période peut avoir  

endommagé vos artères (les vaisseaux  

sanguins qui transportent le sang vers vos  

organes) et augmenté votre risque de  
développer une maladie cardiovasculaire.

VOUS POURRIEZ ÊTRE PRÉ - DIABÉTIQUE 
VOUS POURRIEZ ÊTRE PRÉ - DIABÉTIQUE 

Si les résultats de vos tests montrent que 

vous n’êtes pas diabétique, votre médecin 

peut vous dire si vous avez un pré-diabète. 

Cela signifie que si vous ne changez pas  

certaines de vos habitudes, votre risque 

de développer un diabète et d’avoir des  

problèmes de santé à long terme sera plus 

élevé. En apportant quelques changements 
à votre mode de vie, vous pourriez réduire 
ce risque de façon considérable.

1 DIABÉTIQUE SUR 3 NE SAIT PAS QU’IL A DU DIABIÈTE

1 BELGE SUR 20 EST PRÉ-DIABÉTIQUE



L’insuline est une hormone sécrétée par le pancréas, qui 

contrôle la quantité de glucose (sucre) présente dans le sang. 

Elle agit comme un signal pour que les cellules absorbent le 

glucose et l’utilisent comme carburant. 

Chez les personnes diabétiques, l’organisme ne produit pas 
assez d’insuline ou ne peut pas utiliser correctement celle 
qu’il produit. Résultat : les cellules de certains organes et 

tissus (foie, tissu adipeux, muscles) n’absorbent pas suffi-

samment le glucose. C’est ce que l’on appelle la résistance 

à l’insuline et cela entraîne un excès de glucose dans le 
sang. Votre médecin pourra vous dire si vous êtes une per-

sonne à risque concernant le diabète de type 2. Ce der-

nier peut vous exposer à des maladies cardiovasculaires,  

notamment une crise cardiaque ou un AVC.

MAIS QU’EST-CE QUE LE DIABÈTE ? 



LES MALADIES CARDIOVASCULAIRES,

Maladie cardiovasculaire
est un terme général qui désigne toutes les maladies du cœur 
et des vaisseaux sanguins. Si vous êtes atteint d’une maladie  

cardiovasculaire, vous risquez de développer un problème 

cardiovasculaire majeur, telle qu’une crise cardiaque ou un AVC 

(accident vasculaire cérébral).

QU’EST-CE QUE C’EST ? 

Pourquoi devez-vous vous renseigner  Pourquoi devez-vous vous renseigner  

sur le diabète ? sur le diabète ?

La prédominance de cas de diabète chez les patients  

atteints de maladies cardiovasculaires est importante, 

d’autant plus que le diabète est souvent asympto-

matique et non diagnostiqué... Beaucoup de patients  

cardiaques sont diabétiques sans s’en rendre compte.



Les informations dans cette brochure concernent  
principalement  les personnes qui sont   cardiaques.

LIGUE CARDIOLOGIQUE BELGE
Rue des Champs Elysées, 63, 1050 Bruxelles
www.liguecardioliga.be  - 02 649 85 37
BE77 0010 2495 4742

BELGIAN HEART FOUNDATION
Rue des Champs Elysées, 63, 1050 Bruxelles
www.belgianheartfoundation.be  - 02 644 62 32 
BE11 7310 4548 0948



Si vous êtes cardiaque ...

attention au diabète !

PPetits pois & etits pois &
cacarrootttes tes  


