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Résumé 

La diététique a une place majeure dans la prise en charge du diabète de type 2. Les conseils 

alimentaires ont pour objectif non seulement de contrôler la glycémie, mais aussi de réduire 

le risque cardiovasculaire. 
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Le diabète de type 2 est une pathologie très fréquente liée à l’association d’une 

insulinorésistance, en partie favorisée par le surpoids, et d’un déficit plus ou moins 

important de sécrétion d’insuline [1,2]. Par ailleurs, les patients diabétiques de type 2 

présentent un risque cardiovasculaire élevé, environ trois fois supérieur à la population 

générale. 

 

T1 Mesures diététiques préconisées 

TEG1 L’amélioration du contrôle glycémique par les mesures diététiques passe par une 

réduction de l’insulinorésistance au moyen d’une réduction pondérale. Il est, en effet, 

clairement démontré que la perte de poids, sous l’effet d’une restriction calorique, entraîne 

une amélioration de la sensibilité à l’insuline des tissus périphériques ainsi qu’une réduction 

de la production hépatique de glucose, avec pour conséquence une amélioration du contrôle 

glycémique des patients diabétiques de type 2. 

TEG1 Il convient aussi de chercher à réduire l’hyperglycémie postprandiale au cours du 

diabète de type 2, qui, non seulement, contribue à l’hyperglycémie globale, mais qui est 

aussi un facteur augmentant l’oxydation, avec des conséquences artérielles défavorables. 

TEG1 Enfin, les mesures diététiques visant à réduire le risque cardiovasculaire sont 

principalement centrées sur les apports lipidiques, avec une réduction des graisses saturées 

(< 10 % de l’apport calorique total), une limitation des acides gras poly-insaturés oméga 6, 

ainsi qu’une augmentation des acides gras poly-insaturés oméga 3 et des acides gras mono-
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insaturés. Par ailleurs, une alimentation apportant suffisamment de légumes et de fruits, 

sources d’antioxydants naturels, doit être conseillée. 

 

T1 En pratique 

TEG1 En cas de surcharge pondérale, c’est un régime modérément hypocalorique qui est le 

plus adapté. L’objectif de réduction pondérale ne doit être ni trop brutal, ni trop rapide. En 

effet, il faut savoir qu’une perte de poids modeste s’accompagne d’une amélioration 

significative de la glycémie. 

TEG1 Afin de combiner les objectifs glycémiques et cardiovasculaires, la balance 

glucides/acides gras mono-insaturés la plus adaptée doit être recommandée : 

• une proportion de glucides comprise entre 40 et 55 % ; 

• une proportion d’acides gras mono-insaturés comprise entre 10 et 25 % de l’apport 

calorique total. 

Ainsi, chez un patient en surpoids franc, présentant une dyslipidémie et un risque 

cardiovasculaire élevé, il convient de conseiller une proportion de 40 % de glucides et de 

25 % d’acides gras mono-insaturés. En revanche, chez un patient de poids proche de la 

normale et exempt de dyslipidémie, des apports comportant 55 % de glucides et 10 % 

d’acides gras mono-insaturés sont recommandés. 

TEG1 Par ailleurs, afin de réduire l’hyperglycémie postprandiale, la majorité des apports 

glucidiques devra être assurée par des glucides à index glycémique (IG) faible. La 

consommation de fibres sera également conseillée, car elle permet de réduire 

l’hyperglycémie postprandiale en ralentissant le temps de digestion et d’absorption des 

glucides alimentaires1. 

 

Note 
1 D’après les 7es Ateliers du poids et de la nutrition de Brides-les-Bains (73), les 19 et 

20 septembre 2015. 
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Une alimentation apportant suffisamment de légumes et de fruits, sources d’antioxydants 

naturels, doit être conseillée. 

 






