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Deux numéros de la lettre de la FHADIMAC consacrés aux problémes oculaires
révelent I'importance de |’ association diabete et yeux.

Lalettre de juillet 1999 cite ces phrases de Saint-Mathieu :

« L’ o8l est la lampe du corps.
S ton odl est vraiment clair, ton corps est dansla lumiere ».

La vue est un don de Dieu. Elle nous permet d admirer les merveilles de la
nature.

Rien de plus beau et de plus gratuit que le spectacle de fleurs épanouies ou de
I’'immensité de I’ océan s étendant al’infini sous le scintillement des rayons du solell.

Rien de plus agréable et gratuit que le sourire de I’ é&tre aimé.
Ne soyez pas aveugles.

Le diabéte est la principale cause de cécité dans les pays industrialisés chez les
individus de 24 a 70 ans.

Beaucoup de personnes atteintes de diabéte redoutent les complications oculaires.
Prés de 2% d’entre elles deviennent aveugles 15 ans apreés | apparition de cette maladie et
10% souffrent de graves handicaps visuels.

Dga au moment du diagnostic de diabéte, un adulte sur cing présente des
complications oculaires de cette maladie.

Les maladies de I’ cal sont difficiles a détecter et ne se manifestent qu’a un stade
treés avancé.

Agissez avant de constater ces problemes.
Faites contréler vos yeux réguliérement.

On peut classer les complications oculaires en trois grandes catégories :



1- lacataracte
2- laréinopathie diabétique
3- I’'oadéme maculaire

1- Lacataracte:
Le cristallin est une lentille située a I'intérieur de I'cal et qui laisse converger les
rayons de la lumiere sur la rétine. Cette lentille devient opague dans les cas de
cataracte. Cette modification est accélérée lorsque le diabéte est mal controlé.
Les opérations de cataracte sont trés efficaces et permettent de recouvrer lavue.

2- Laréinopathie diabéique

Elle est la forme la plus spécifique et la plus courante d’ atteinte des yeux chez le
diabétique. Elle intéresse la rétine qui est située au fond de I’ adl et qui fonctionne
comme le film d’une caméra.

3- L’oxéme maculaire

La macula est la région centrale de la rétine. La maculopathie peut engendrer la
CEcité.

Le traitement au laser permet de soigner ces deux dernieres affections de I’ odl
liées au diabéte et de réduire de 60% les risques de cécité.

Toutefois, la prévention reste le meilleur moyen d’ éviter les maladies de I’ call.
« Une once de prévention vaut mieux qu’ une tonne de traitement ».
Il est donc important de :

1- Faire contrdler les yeux réguliérement.

Le diabétique doit avoir un examen annuel des yeux ou plus souvent si nécessaire.
L’examen doit étre pratiqué par un ophtalmologue qudifié. Tout changement de la
vue et du fondus doit é&tre communiqué au médecin traitant.

2- Eviter de fumer :

Le tabac favorise les troubles cérébraux et cardio-vasculaires par atteinte des gros
vaisseaux du cerveau et du coaur ans que les complications oculaires par
modification des petits vaisseaux de larétine.

3- Controler le taux de glycémie :

Il faut maintenir la glycémie a un niveau proche de la normale.

Nous avons constaté que les diabétiques mal controlés présentaient plus d’ atteintes
oculaires (> 44%) que ceux dont la glycémie était maintenue a un taux satisfaisant
(20%).



4- Suivre un régime équilibreé :
En tenant compte de I'index glycémique des aiments, du type de diabéte et des
possihilités économiques du patient.

5- Faire des exercices physique:
Il abaisse le taux de sucre sanguin, favorise I’ action des hypoglycémiants et contribue
alaperte de poids.

6- Prendre régulierement ses médicaments :

Ils abaissent le taux de sucres du sang: I'insuling, indispensable dans le diabéte de

type 1, les hypoglycémiants oraux ou I’insuline dans le diabéte de type 2.

Enrésumé:

Un contrdle strict du diabéte associé a la normalisation de la tension artérielle permet
de prévenir et de retarder la progression des complications oculaires de cette maladie.
Cette diminution de risques des atteintes oculaires peut atteindre jusqu’ a 76%.

« Ne perdez pas les risques de vue ».
Tel est I'adage de la Journée Mondiae du Diabéte 2002 (IMD).
Cette année, la FHADIMAC est fiére d’associer le Dr Michel Péan de la SHAA

(Société Haiitenne Aide aux Aveugles) et les Drs Réginald Taverne, Frangoise Rocourt et
Francois Romain de I’ Association Haitienne d’ Ophtalmologie aux activités de la JMD.
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