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CONFLITS D’INTÉRETS  

 

Cette intervention est faite en tant que personnel 

de Santé Publique France, organisateur de la 

manifestation.  

Je n’ai pas de lien d’intérêts avec le sujet traité. 
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• Le diabète est une de plus importantes cause de décès et morbidité dans le monde [1] 

  

CONTEXTE  

• Suite à la forte augmentation du nombre de cas, il 

a été déclaré comme une épidémie mondiale [2]  

• Néanmoins, un plateau dans la dynamique de 

cette pathologie a été observé dans certains pays 

• De plus,  l’incidence a diminué au cours des 

quelques dernières années [3,4,5] 
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Est-ce que l’épidémie du diabète 

a également atteint un plateau 

en France? 
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OBJECTIFS  DE L’ÉTUDE  

a) Description de la prévalence et de l’incidence du diabète en France 

chez les adultes âgés de plus de 45 ans par sexe, âge et région sur la 

période 2010-2017 

 

a) Evaluation des taux d´évolution annuelles sur la période  

<div>Icons made by <a href="https://www.flaticon.com/authors/dinosoftlabs" title="DinosoftLabs">DinosoftLabs</a> from <a href="https://www.flaticon.com/" title="Flaticon">www.flaticon.com</a> is licensed 

by <a href="http://creativecommons.org/licenses/by/3.0/" title="Creative Commons BY 3.0" target="_blank">CC 3.0 BY</a></div> 
<div>Icons made by <a href="https://www.flaticon.com/authors/dinosoftlabs" title="DinosoftLabs">DinosoftLabs</a> from <a href="https://www.flaticon.com/" title="Flaticon">www.flaticon.com</a> is licensed 

by <a href="http://creativecommons.org/licenses/by/3.0/" title="Creative Commons BY 3.0" target="_blank">CC 3.0 BY</a></div>c 
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MATÉRIEL ET METHODES 

Système National des Données de Santé (SNDS) 

• Plus grandes bases médico-administratives au monde 

(66 millions de personnes) [6] 

• 99 % Population Française:  

− RG 86%; MSA /RSI 10% 

• Données individuelles et anonymisées : 

 

 

Assurance Maladie  

(base SNIIRAM) 

Hôpitaux  

(base PMSI)  

Causes médicales de décès 

(base du CépiDC de l’Inserm)  

1 2 3 
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MATÉRIEL ET METHODES 

Estimation de la prévalence et l’incidence 

• Identification des cas de diabète en utilisant un algorithme validé [7]: 

Au moins 3 remboursements de médicaments anitidiabètiques à trois dates différentes (ou 2 si au 

moins une grand conditionement) au cours d’une année 

• Développement d’une cohorte rétrospective avec tous les cas de diabète entre 2010 et 2017  

• Restriction aux régimes présents en 2010 (>98% de la population) 

• Définition des cas: 

− Prévalent: cas de diabète une année donnée 

− Incident: cas de diabète une année donnée et non diabétique dans les deux années précédentes 

• Estimation de la prévalence et l’incidence par sexe, âge et région 

 

Analyse des taux d´évolution annuelles  

• Modèles binomiaux négatifs, stratifiés par sexe et ajustés sur l’âge et la région [et interaction 

avec région et année] 
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RÉSULTATS 

a) Evolution de la prévalence et l’incidence brute par sexe 
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b) Taux d´évolution annuelles (IC 95%) 

Hommes Femmes 

Prévalence + 0.9% (+0.7,+1.0) + 0.4% (+0.2,+0.6) 

Incidence - 2.6%  (-3.1, -2.0)  - 3.9% (-4.5, -3.4) 
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RÉSULTATS 

c) Prévalence et incidence par sexe et âge 
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RÉSULTATS 

c) Prévalence et Incidence par sexe et âge 
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RÉSULTATS 

d) Prévalence du diabète standardisé sur l'âge en 2017 par sexe et région 

Hommes 
Femmes 

*Population de référence: European standard population 2013 [7]  
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RÉSULTATS 

e) Evolution de la prévalence et l’incidence chez les hommes 
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RÉSULTATS 

e) Evolution de la prévalence et l’incidence chez les hommes 
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RÉSULTATS 

e) Evolution de la prévalence et l’incidence chez les hommes 
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RÉSULTATS 

f) Evolution de la prévalence et l’incidence chez les femmes 
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RÉSULTATS 

f) Evolution de la prévalence et l’incidence chez les femmes 

P
ré

v
a

le
n

c
e

 s
td

 *
 (

%
) 

T
a

u
x

 d
´é

v
o

lu
tio

n
 a

n
n

u
e

lle
(%

)  

T
a

u
x

 d
´é

v
o

lu
tio

n
 a

n
n

u
e

lle
(%

)  

Prévalence 2010 - 2017 Incidence 2012 - 2017 

*Population de référence: European standard population 2013 [8]  

In
c

id
e

n
c

e
  
s

td
 *

 (
c

a
s

 p
a

r 
1

0
0

0
 p

a
) 



17 

RÉSULTATS 

f) Evolution de la prévalence et l’incidence chez les femmes 
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RÉSULTATS 

f) Evolution de la prévalence et l’incidence chez les femmes 
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CONCLUSION 

• La prévalence du diabète continue d´augmenter en France sur la période d’étude 

• La tendance décroissante de l’incidence 

décrite dans notre étude représente une lueur 

d’espoir pour le contrôle de l’épidémie du 

diabète en France  

• Cette tendance devra être confirmée dans un 

futur proche 
 

• Les efforts de prévention primaire doivent être poursuivis pour inscrire cette 

tendance à l’amélioration dans le temps 
 

4 
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MERCI 

QUESTIONS? 
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