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La Fédération Internationale du Diabète
La Fédération Internationale du Diabète (FID) est une organisation 

parapluie de plus de 200 associations nationales de lutte contre le 

diabète actives dans plus de 160 pays. Elle représente les intérêts 

d’un nombre croissant de personnes atteintes de diabète ainsi que 

des personnes à risque. La FID est le chef de file de la communauté 

mondiale du diabète depuis 1950.

La FID est un réseau multiculturel, pluriel et inclusif, d’associations 

nationales du diabète. Sa voix fait autorité à l’échelle mondiale en 

matière de maladies non transmissibles. Nous veillons à maintenir 

notre indépendance et notre intégrité dans toutes nos actions.

Notre tâche : veiller à ce que les besoins de toutes les personnes 

atteintes de diabète soient satisfaits afin que celles-ci puissent vivre 

pleinement leur vie, sans que leur condition constitue un obstacle.

Notre groupe cible : les personnes atteintes de diabète et celles à risque 

; les familles touchées par cette condition ; les gouvernements ; les 

professionnels de la santé ; les industries, entre autres pharmaceutique 

et agro-alimentaire ; les organismes d’éducation et de recherche ; les 

employeurs ; ainsi que la société dans son ensemble.

Notre principale force réside dans la capacité de nos membres et dans 

notre aptitude à ancrer notre plaidoyer international dans la réalité 

de notre expérience locale. Nos membres nous donnent accès à une 

force importante de volontaires qui sera définitivement mobilisée 

dans les années à venir.

Nos objectifs stratégiques pour la période 2010-2012 :

o �Susciter des changements à tous les niveaux, de l’échelle locale 

à l’échelle mondiale, en vue de prévenir le diabète et de renforcer 

l’accès aux médicaments essentiels.

o �Développer et encourager de bonnes pratiques en matière de 

politique, de gestion et d’éducation relatives au diabète.

o �Faire progresser, via la recherche scientifique, les traitements et les 

remèdes contre le diabète, ainsi que la prévention à cette condition.

o �Faire progresser et protéger les droits des personnes atteintes de 

diabète et lutter contre la discrimination.

Afin de consolider le travail des associations nationales de lutte contre 

le diabète et de renforcer leur collaboration réciproque, la Fédération 

est divisée en sept régions :

o �Afrique (AFR)

o �Amérique centrale et du Sud (SACA)

o �Amérique du Nord et Caraïbes (NAC)

o �Asie du Sud-Est (SEA)

o �Europe (EUR)

o �Moyen-Orient et Afrique du Nord (MENA)

o �Pacifique occidental (WP)

Notre vision: 
Vivre dans un monde sans diabète

Notre mission: 
Promouvoir les soins relatifs  
au diabète, la prévention et  
le traitement à travers le monde
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Il y a tout juste un an, j’ai décrit 2010 – année du 60e anniversaire de La Fédération Internationale du 
Diabète (FID) – comme une année charnière pour la communauté du diabète, mais avec l’année 2011, 
force est de constater que nous avons atteints de nouveaux sommets. Ces douze mois épuisants, 
mais néanmoins exaltants, nous ont permis d’inscrire formellement le diabète à l’agenda politique 
international, et les choses ne seront plus jamais les mêmes.

Nos années de campagne ont accouché du sommet de haut niveau de l’Organisation internationale 
des Nations Unies  (ONU) sur les maladies non transmissibles, dans le cadre duquel un nombre record 
de présidents et de Premiers ministres ont étudié des solutions pour enrayer la progression implacable 
du diabète et d’autres maladies non transmissibles (MNT).    

Tout au long de ces années, les associations membres de la FID ont joué un rôle crucial, en permettant 
à la communauté internationale du diabète de faire entendre sa voix haut et clair et en nous plaçant 
dans une position de force qui nous permettra de faire de réels progrès au profit des personnes 
atteintes de diabète. 

Ensemble, nous avons saisi l’opportunité unique que nous offrait le sommet pour contraindre les 
dirigeants de la planète réunis à New-York à reconnaître l’ampleur de l’épidémie des MNT. Ces diri-
geants ont approuvé à l’unanimité une Déclaration politique qui, même si nous n’avons pas obtenu 
tout ce que nous voulions, offre de réelles perspectives d’action dans le domaine des médicaments 
et technologies essentiels, de l’amélioration des services de santé, de la prévention du diabète et 
des aliments non sains. À vous qui avez soutenu notre travail, que ce soit à titre individuel ou dans le 
cadre d’une organisation, je vous adresse mes remerciements les plus sincères.

Au cours des mois à venir, la FID veillera à ce que les États membres de l’ONU respectent leurs engage-
ments et les poussera à prendre les mesures nécessaires en vue de surveiller et d’évaluer les progrès. 
Je compte sur vous pour continuer à apporter ce soutien. Il est primordial de maintenir la pression.

2011 a également été une année historique pour d’autres raisons. C’est ainsi que, en novembre, nous 
avons publié la dernière édition de l’Atlas du diabète de la FID en parallèle à la Journée mondiale du 
diabète. Les données recueillies ne font qu’appuyer notre message et l’Atlas a clairement montré 
que nous ne devions pas relâcher nos efforts – en 2011, le diabète a entraîné la mort d’une personne 
toutes les sept secondes.

L’année s’est achevée sur le Congrès international du diabète, qui a connu un succès sans précédent, 
avec plus de 15 000 participants à Dubaï. Je suis très fier que nous ayons décidé d’organiser notre 
congrès dans une des régions les plus durement touchées par le diabète et notre succès témoigne 
clairement du chemin parcouru par notre organisation. Je suis également ravi que, à Dubaï, la FID 
ait témoigné de sa volonté d’investir dans l’avenir en réunissant plus de 70 jeunes leaders pour un 
programme de formation innovant.

Dans le futur, nos associations membres continueront d’être au cœur des activités de la FID et leur 
force sera un élément déterminant de notre réussite. J’ai la ferme intention de faire du renforcement 
des capacités de nos organisations et de nos bureaux régionaux un thème central de ma dernière 
année à la présidence.

C’est avec un immense plaisir que je vous présente le Rapport annuel 2011 de la FID au terme de cette 
année historique – au cours de laquelle j’ai eu l’honneur de rencontrer de très nombreuses personnes 
déterminées à faire bouger les choses en faveur des personnes atteintes de diabète. Ensemble, nous 
avons fait d’énormes progrès. Le travail est loin d’être terminé, mais je suis convaincu que nous avons 
atteint un point de non-retour. Si nous en sommes arrivés là, c’est grâce au travail acharné et au 
soutien de nos associations membres, de nos bénévoles, de nos partenaires et de notre personnel. 
Faisons en sorte de poursuivre cette aventure tous ensemble, de manière à faire progresser les soins, 
la prévention et le traitement du diabète partout dans le monde.

Le mot du Président

Jean Claude Mbanya
Président 2009-2012
Fédération Internationale  
du Diabète

 Le mot du Président
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Cette année, nous avons dit « C’en est assez » et le monde nous a entendus, témoignant en cela de ce 
que nous pouvons obtenir lorsque nous travaillons côte à côte à des objectifs communs et unissons 
nos efforts autour de données probantes et de messages percutants.

Le sommet de l’ONU sur les maladies non transmissibles (MNT) est le fruit de ces efforts conjoints 
– des efforts qui remontent à 2006, lorsque nous avons arraché à l’Organisation internationale des 
Nations Unies  (ONU) une résolution sur le diabète. Nous avons défini l’orientation stratégique au 
travers de la Feuille de route du diabète et les associations membres de la FID, de même que les 
bénévoles, nous ont suivis, en faisant pression chaque fois que nécessaire, en partageant les infor-
mations et en promouvant les solutions. Et tandis que les dirigeants de la planète se penchaient enfin 
sur un groupe de maladies qui représentent un défi irrésistible pour la santé et le développement 
mondiaux, l’Alliance contre les MNT emmenée par la FID a fait en sorte de maintenir le diabète au 
premier plan des débats.

Si le sommet de l’ONU a été au cœur des activités de la FID en 2011, nous n’en avons cependant pas 
perdu de vue les mesures et le travail nécessaires pour atteindre l’ensemble des objectifs fixés dans 
le plan stratégique triennal, qui arrive à échéance l’année prochaine. 

Nous avons organisé le Congrès international du diabète le plus réussi à ce jour, généré des revenus 
records et conforté la réputation de la FID grâce à un travail de communication créatif. Nous avons 
également veillé à ce que la FID continue de produire un impact sur le terrain chaque fois que néces-
saire en apportant un soutien concret aux personnes atteintes de diabète par le biais de notre travail 
éducatif aux côtés de professionnels de la santé et de programmes tels que « Life for a Child » et 
BRIDGES, de même qu’en publiant des données officielles destinées à contraindre le monde à l’action.
	
Ce rapport vous présente ces activités et de nombreuses autres entreprises cette année par la com-
munauté de la FID – régions, associations membres, groupes de travail, responsables élus, bénévoles 
et membres du personnel – et soutenues par nos partenaires. Cette année nous a mis en position 
de force pour répondre aux exigences et aux défis que nous nous attendons à voir surgir au cours 
des mois à venir. 

Il est primordial que nous restions unis et concentrés car il est de notre devoir de nous assurer que le 
dynamisme engendré par le sommet de l’ONU ne fléchit pas et que les personnes au profit desquelles 
nous œuvrons – les personnes atteintes de diabète ou à risque de développer la condition – voient 
leur vie véritablement changer.

Message de la Directrice générale

Ann Keeling
Directrice générale
Fédération Internationale  
du Diabète

Message de la Directrice générale 



6 Fédération Internationale du Diabète Rapport Annuel 2011

Sensibiliser le grand public :  
la Journée mondiale du diabète
Célébrée chaque année le 14 novembre, la Journée mondiale du 

diabète (JMD) est une occasion unique de rassembler la communauté 

internationale du diabète pour une manifestation impressionnante de 

sensibilisation et de soutien. L’année 2011 a été une année capitale 

pour le diabète et les activités de la JMD de la FID ont été mises sur 

pied dans le but de prolonger la dynamique engendrée par le sommet 

de l’ONU sur les maladies non transmissibles (MNT) de septembre.

Agissons contre le diabète. Maintenant.
Pour la troisième année consécutive, et dans la lignée du plan d’action 

quinquennal, la JMD de 2011 avait pour thème l’éducation et la pré-

vention du diabète. En plus d’encourager les personnes à prendre 

des mesures individuelles de gestion et de prévention du diabète, le 

slogan de cette année « Agissons contre le diabète. Maintenant » était 

également un appel direct au grand public pour qu’il participe à la 

campagne de la FID et soutienne une réponse mondiale coordonnée 

à l’épidémie de diabète. 

Les médias sociaux ont été utilisés à grande échelle pour toucher la 

base à l’approche du 14 novembre et la campagne a été étroitement 

alignée avec le travail de sensibilisation des associations membres 

axé sur les activités de la feuille de route en vue du sommet de l’ONU. 

L’un des exemples innovants a été le lancement d’une plate-forme 

de vidéo participative en ligne destinée à recueillir des messages 

inspirants d’individus et de groupes décrivant la manière dont ils 

agissent contre le diabète.

La FID a également lancé sa toute première vidéo de campagne animée 

afin d’attirer l’attention sur les données incontestables du diabète et 

de dissiper les mythes existants. La vidéo – conçue pour servir d’outil 

de sensibilisation à l’approche du sommet de l’ONU sur les MNT de 

septembre, de la Journée mondiale du diabète et du Congrès internatio-

nal du diabète – invite toutes les personnes qui la regardent à prendre 

activement position contre le diabète en 2011 et a été produite en six 

langues (anglais, arabe, chinois, espagnol, français et swahili). 

      �L’année 2011 a été une 
année capitale pour le 
diabète et les activités de 
la JMD de la FID ont été 
mises sur pied dans le but 
de prolonger la dynamique 
engendrée par le sommet 
de l’ONU sur les MNT.    

La Fédération Internationale du Diabète (FID) est une organisation parapluie de plus de 200 associa-
tions nationales de lutte contre le diabète basées dans 160 pays. Un de ses principaux objectifs est 
de renforcer ces associations membres de manière à permettre à la communauté internationale des 
personnes atteintes de diabète de faire davantage entendre sa voix.
	
La FID s’est servie de sa position de leader de la communauté internationale du diabète pour ras-
sembler les associations autour de messages percutants et d’un travail de campagne. En 2011, 
des événements majeurs tels que la Journée mondiale du diabète et le Congrès international 
du diabète, qui a atteint un taux de participation record, et la publication de supports de qualité, 
dont la revue « Diabetes Voice », ont permis à la FID d’offrir aux membres de la communauté des 
opportunités et des outils de partage des connaissances, d’amélioration de leur visibilité et de 
renforcement de leur impact. 
	
Tout au long de l’année, la FID a par ailleurs continué de mobiliser la puissance colossale de la com-
munauté internationale du diabète afin d’offrir une aide ciblée aux personnes actives sur le terrain 
et d’améliorer ainsi les soins aux personnes atteintes de diabète.

 2011: un tournant dans la lutte contre le diabète

UNIR LA COMMUNAUTÉ  
DU DIABÈTE
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Parmi les autres supports de campagne produits figurent cinq pos-

ters présentant les messages clés de la campagne et disponibles 

dans plus de 20 langues, des bracelets bleus porteurs du message  

« Agissons contre le diabète. Maintenant », des pin’s en forme de 

cercle bleu, des drapeaux et des rubans bleus.

Le diabète sous le feu des projecteurs
L’éclairage de monuments publics en bleu est l’un des moments clés 

de la JMD. Ces illuminations bleues constituent autant de symboles 

visuels d’espoir pour les millions de personnes qui vivent avec le 

diabète et celles, bien plus nombreuses encore, à risque, et visent 

à attirer l’attention sur la cause du diabète. En 2011, plus de 700 

monuments et bâtiments se sont parés de bleu dans 62 pays.

Pour la première fois, la FID a encouragé les personnes et groupes 

concernés à attirer l’attention d’un public nouveau en lançant un défi :  

l’organisation de flash mobs à l’occasion de la JMD. Plus de 50 flash 

mobs ont ainsi été organisées, la plupart sur la chanson « Beat It » de 

Michael Jackson, dans des lieux publics de villes du monde entier.

Le Congrès international du diabète : 
rassembler la communauté du diabète
Le Congrès international biennal du diabète de la FID constitue le clou 

du calendrier mondial du diabète et attire des scientifiques réputés, 

des professionnels de la santé, des représentants gouvernementaux, 

des médias et des personnes atteintes de diabète. Le congrès est une 

plate-forme d’échange des données scientifiques les plus récentes et 

de discussions de haut niveau sur le défi mondial que représentent 

le diabète et les soins de la condition.

Dubaï 2011
La FID a choisi Dubaï pour l’organisation du Congrès 

international du diabète dans le but de réunir la 

communauté internationale du diabète dans la 

région Moyen-Orient et Afrique du Nord (MENA) et 

d’attirer l’attention sur l’impact énorme du diabète 

dans cette région. Cette décision 

était pleinement justifiée et le 

congrès, organisé début dé-

cembre, a battu tous les records 

de fréquentation, avec plus de 

15 000 participants – 20 % de 

plus que lors du congrès de 

Montréal de 2009.

Des participants issus de 172 pays et de toutes les régions se sont 

ainsi retrouvés et 1 500 intervenants ont pris part aux sessions – un 

nombre record pour un congrès de la FID. De nombreux orateurs 

étaient originaires d’Inde – un des pays qui comptent le plus de per-

sonnes atteintes de diabète. Par ailleurs, les résumés soumis par les 

régions Afrique, Moyen-Orient et Afrique du Nord et Asie du Sud-Est 

ont quasiment doublé, reflétant en cela la hausse substantielle du 

nombre de recherches menées dans ces pays. 

Pour 2011, année du sommet de l’ONU sur les MNT, le programme du 

congrès a été élargi pour inclure un nouveau thème, les défis mon-

diaux de la santé. Ce thème avait pour but de mobiliser une grande 

partie de la société, et notamment les gouvernements, les secteurs 

non liés à la santé, les médias de la société civile et les personnes 

atteintes de diabète, et de cibler les discussions sur l’identification 

de solutions concrètes à l’épidémie de diabète. 

La veille du congrès, de hauts représentants du secteur privé et des 

gouvernements ont rejoint des experts en diabète pour le premier 

Forum mondial du diabète. Les 120 participants se sont penchés sur 

une série de mesures, telles la création de lieux de travail sains et 

la mise sur pied de partenariats efficaces afin de guider la réponse 

de la communauté internationale au diabète. Les propositions et les 

actions identifiées lors de la réunion seront publiées dans un docu-

ment intitulé « Dubai Blueprint » en 2012.

Les soins essentiels : aider les  
personnes dans le besoin
La FID met sur pied des programmes et des projets visant à aider 

les personnes atteintes de diabète dans certains des pays les plus 

pauvres de la planète. Pour bon nombre de personnes atteintes de 

diabète dans des pays à faible revenu, les associations membres de 

la FID constituent leur seule source de soutien.

      �Le congrès a battu 
tous les records de 
fréquentation, avec plus 
de 15 000 participants.

 2011: un tournant dans la lutte contre le diabète
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Life for a Child
Le programme « Life for a Child » de la FID vient 

en aide à des enfants atteints de diabète dans 

les pays en développement en leur fournissant 

des médicaments, des soins et une éducation 

indispensables pour leur survie. Il répond aux 

besoins immédiats des enfants sous la forme 

d’insuline, de seringues, d’une surveillance et 

d’une éducation, apporte une assistance technique aux profession-

nels de la santé locaux et fait pression sur les gouvernements afin 

qu’ils mettent en place des solutions durables. Le programme est 

soutenu par l’« Australian Diabetes Council » et « HOPE worldwide ».

En 2011, « Life for a Child » a étendu le soutien apporté aux enfants 

de 36 pays à travers le monde à cinq nouveaux pays : l’Érythrée, le 

Liberia, le Togo, le Vietnam et la Guyane. Plus de 8 000 enfants et 

jeunes bénéficient désormais du programme.

Cette année, le programme a reçu son plus grand don à ce jour, avec 

une subvention sur deux ans du « Leona M. and Harry B. Helmsley Cha-

ritable Trust ». En plus de permettre au programme « Life for a Child » 

de s’étendre et de venir en aide à un plus grand nombre d’enfants dans 

plus de pays, cette subvention soutient le développement de nouvelles 

ressources éducatives à l’intention des enfants atteints de diabète.

Former les leaders de demain 
L’incidence du diabète continue d’augmenter à une vitesse alarmante, 

et l’une des hausses les plus préoccupantes concerne les moins de 

25 ans des sept régions de la FID. L’une des priorités premières de 

la FID est de développer et de renforcer les capacités de manière à 

permettre aux personnes atteintes de diabète de faire entendre leur 

voix haut et fort, et la FID est consciente que les idées innovantes, 

la créativité infinie et la voix puissante des jeunes ne peuvent que 

renforcer sa mission.

Young Leaders in Diabetes 	

Ce programme est voué à faire partie intégrante 

des efforts croissants de la FID pour soutenir 

les programmes de leadership des associations 

membres. Il contribuera à offrir aux futurs leaders 

du diabète des opportunités de développement de 

projets à même d’améliorer la vie des personnes 

atteintes de diabète dans leurs pays respectifs.

Le Congrès international de la FID de Dubaï a été le théâtre du lan-

cement du programme international de formation au leadership « 

Young Leaders in Diabetes » (Jeunes leaders du diabète). Au total, 

72 jeunes atteints de diabète de type 1 âgés de 20 à 30 ans et ori-

ginaires de 50 pays se sont rendus à Dubaï pour participer au tout 

premier événement. 

Entre autres actions, les participants ont constitué le Conseil des 

jeunes leaders et élu ses premiers représentants. Le nouveau pré-

sident est Alex Silverstein du Royaume-Uni. Le président élu est Kee-

gan Hall d’Afrique du Sud et la vice-présidente est Sana Ajmal du 

Pakistan. Le conseil compte également deux membres élus issus de 

chacune des sept régions.

Des enfants en Zimbabwe soutenus par « Life for a Child »

      �Life for a Child a étendu 
le soutien apporté aux 
enfants de 36 pays à 
travers le monde à cinq 
nouveaux pays.     

Les « Young Leaders in Diabetes » lors du Congrès Mondial du Diabète à Dubaï

 2011: un tournant dans la lutte contre le diabète
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Développer le mouvement  
de la société civile contre les MNT  
et des alliances stratégiques  
Au cours du premier semestre 2011, la FID et ses fédérations sœurs 

au sein de l’Alliance contre les MNT ont jeté les bases nécessaires 

pour garantir le succès du sommet. La FID a fait de l’Alliance contre 

les MNT le principal porte-parole de la communauté des MNT et a 

créé un mouvement de la société civile contre les MNT en un temps 

record. L’Alliance contre les MNT compte aujourd’hui quelque 2 000 

organisations ; quatre fédérations, 1 000 associations membres, 

9 ONG partenaires et leurs membres et 11 partenaires du secteur 

privé – et 350 ONG du Groupe d’intérêt commun (CIG) de l’Alliance 

contre les MNT. Ce mouvement très respecté de la société civile est 

voué à perdurer et jouera un rôle déterminant dans le maintien du 

dynamisme après le sommet. 

L’excellente réputation de la FID et de l’Alliance contre les MNT a 

permis le développement de relations influentes entre les secteurs. 

Le président de la FID, Jean Claude Mbanya, a été désigné pour co-

présider le groupe de travail de la société civile de l’ONU pour le som-

met, un organe consultatif constitué par le président de l’Assemblée 

générale de l’ONU en vue de prodiguer des conseils concernant les 

préparatifs du sommet et la participation de la société civile. La FID a 

renforcé ses liens avec l’OMS et d’autres agences des Nations unies, 

des organisations intergouvernementales telles que la Communauté 

des Caraïbes (CARICOM), le Commonwealth et l’Organisation Pana-

méricaine de la Santé (OPS), des institutions universitaires influentes 

dont The Lancet, et des communautés d’ONG, dont celles pour le VIH/

sida, la tuberculose et la santé maternelle et infantile. 

Faciliter le dialogue et fixer les priorités 
Le sommet de l’ONU a facilité le dialogue et le débat sur le diabète 

et les MNT comme jamais auparavant, et la FID était au cœur de 

ces discussions. La FID a présenté les perspectives du diabète lors 

de nombreuses réunions et consultations préparatoires officielles de 

l’ONU, et notamment lors des consultations régionales de l’OMS, de la 

réunion des ministres de la santé du Commonwealth, de la première 

conférence ministérielle internationale sur les styles de vie sains et 

les MNT à Moscou et de la réunion sur les MNT de la société civile 

au siège de l’ONU à New York. La FID et l’Alliance contre les MNT ont 

par ailleurs organisé une série d’événements parallèles très média-

tisés dans les jours qui ont précédé le sommet, notamment lors de 

l’Assemblée mondiale de la santé, de la Commission de la condition 

de la femme de l’ONU et de l’Assemblée générale de l’ONU, qui ont 

permis de souligner la position de la FID en tant que leader éclairé 

du mouvement contre les MNT. En avril, la FID a publié un document 

intitulé « Proposed Outcomes Document » (Proposition de document 

de synthèse) en vue du sommet de l’ONU contenant 34 recommanda-

tions, destinées à encourager la société civile et les gouvernements à 

fixer des priorités pour le sommet et à cibler les discussions. 

La Fédération Internationale du Diabète (FID) était aux avant-postes des efforts visant à inscrire le 
diabète et d’autres maladies non transmissibles (MNT) en haut de l’agenda mondial de la santé et 
du développement. En 2006, la résolution 61/225 historique de l’ONU sur le diabète a constitué une 
avancée majeure en contribuant à la reconnaissance de l’étendue et de l’urgence du problème au 
niveau politique. Cinq ans plus tard, en septembre 2011, la communauté internationale est passée 
de la reconnaissance au consensus et à l’action en faveur du diabète et des MNT grâce au sommet 
de haut niveau de l’ONU sur les MNT. La FID a été l’une des premières à réclamer ce sommet de 
l’ONU et son programme dédié – sa feuille de route du diabète – a permis de tirer au maximum 
parti de cette opportunité historique pour la communauté internationale du diabète. Les mois qui 
ont précédé le sommet et les engagements pris ont propulsé le diabète et la FID sur le devant de 
la scène internationale. 

FAÇONNER L’AGENDA

11
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le sommet et les 
engagements pris ont 
propulsé le diabète et la 
FID sur le devant de la 
scène internationale.    
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Recadrer le débat sur le diabète 
La FID a profité que le diabète et les MNT étaient sous le feu des 

projecteurs internationaux pour publier un nombre impressionnant de 

documents de politique générale et de sensibilisation qui ont fait évolué 

le discours de la communauté internationale du diabète, désormais 

ciblé sur les solutions plutôt que sur les problèmes. Le tout premier Plan 

mondial pour le diabète 2011-2021 a été lancé à New York la veille du 

sommet de l’ONU. Ce document révolutionnaire rédigé par des experts, 

sous la houlette de la vice-présidente de la FID Ruth Colagiuri, est le 

fruit d’une vaste consultation. Le plan fixe un cadre d’action de dix 

ans destiné à guider et à soutenir les gouvernements, les prestataires 

de soins de santé et la société civile, sur la base de trois objectifs : 

améliorer la santé des personnes atteintes de diabète ; prévenir le 

développement du diabète de type 2 ; et mettre fin à la discrimination 

dont sont victimes les personnes atteintes de diabète. 

Le FID a convoqué un groupe d’experts afin de développer un autre 

document historique :  la Charte internationale des droits et responsa-

bilités des personnes atteintes de diabète. Lancée en avril, cette charte 

redéfinit le diabète en tant que question liée aux droits de l’homme et à 

l’injustice sociale. Elle représente la norme de référence vers laquelle 

tous les pays devraient tendre, et rappelle que les personnes atteintes 

de diabète ont droit à des soins, à des informations, à une éducation 

et à la justice sociale. Dans le même temps, elle reconnaît que les 

personnes atteintes de diabète ont également des responsabilités. La 

FID continuera d’utiliser la Charte en tant qu’outil de campagne pour 

protéger les droits et lutter contre la stigmatisation et la discrimination.

Une série de notes politiques importantes ont également été publiées, 

la première traitant de problèmes tels que le diabète et le déve-

loppement mondial, le développement pendant la grossesse et les 

origines du diabète. La FID a par ailleurs fait équipe avec le groupe 

d’action sur les MNT de « The Lancet » dans le but de publier des 

articles significatifs sur les interventions prioritaires pour les MNT, 

en plus de contribuer à une série de notes politiques de l’Alliance 

contre les MNT sur des questions liées aux femmes, aux enfants, à 

la prévention, à l’accès à des médicaments et technologies essentiels 

et aux systèmes de santé. 

Soutenir la dynamique en faveur  
des femmes et du diabète
La FID a profité du sommet pour prendre la tête d’un mouvement visant 

à inscrire le diabète et les MNT à l’agenda de la santé des femmes 

et de la santé maternelle. En début d’année, la FID s’est engagée en 

faveur de l’initiative « Chaque femme, chaque enfant de l’ONU », qui 

vise à promouvoir la stratégie mondiale du Secrétaire général de l’ONU 

en faveur de la santé des femmes et des enfants, un engagement 

soutenu par notre travail de sensibilisation. La FID a présidé le groupe 

de travail sur les femmes et les MNT de l’Alliance contre les MNT, qui a 

produit une publication fondamentale sur ce thème. Cette publication a 

été diffusée à l’occasion d’un événement parallèle au sein de la Com-

mission de la condition de la femme de l’ONU et a été transmise aux 

décideurs d’agences clés de l’ONU et d’agences multilatérales, dont le 

FNUAP, l’ONU Femmes et la Banque mondiale. C’est sur cette base que 

la FID a produit une publication sur les MNT et la santé maternelle en 

association avec le Partenariat de l’ONU pour la santé de la mère, du 

nouveau-né et de l’enfant (PMNCH), ainsi qu’une fiche d’information 

sur le genre et les MNT en collaboration avec l’Organisation panamé-

ricaine de la santé (OPS). Des événements ont été organisés en marge 

lors du Symposium international sur le diabète gestationnel, de même 

qu’en partenariat avec le PMNCH, le Secrétariat du Commonwealth et 

l’OPS lors du Sommet de l’ONU sur les approches des MNT intégrant 

la dimension du genre. 

      �La Charte représente  
la norme de référence 
vers laquelle tous les pays 
devraient tendre, et rappelle 
que les personnes atteintes 
de diabète ont droit à des 
soins, à des informations,  
à une éducation et à  
la justice sociale.    
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Mobiliser l’action à tous les niveaux
Les efforts coordonnés de sensibilisation aux niveaux mondial, régio-

nal et national ont joué un rôle crucial dans les excellents résultats 

pour le diabète obtenus lors du sommet. La FID a poussé ses 220 

associations membres à apporter leur soutien lors de toutes les 

phases préparatoires, depuis l’organisation du sommet jusqu’aux 

négociations sur la Déclaration politique. En vue de soutenir les 

efforts nationaux et régionaux, la FID a produit une série de supports 

et d’outils de sensibilisation utiles au cours des mois qui ont précédé 

le sommet. La boîte à outil de sensibilisation de la FID pour le sommet 

a été largement utilisée par les associations membres et adoptée par 

le mouvement plus large contre les MNT. Grâce aux actions de sensi-

bilisation au niveau national, les associations membres de la FID sont 

parvenues à renforcer leurs relations avec les autorités publiques et 

bon nombre d’entre elles, dont les Associations américaine et nor-

végienne du diabète, ont été invitées à intégrer des délégations gou-

vernementales officielles lors de réunions préparatoires essentielles. 

Garantir le respect des engagements  
politiques en faveur du diabète et des MNT
Le sommet de haut niveau de l’ONU des 19-20 septembre à New York 

a marqué un tournant dans l’histoire de la santé mondiale. Le taux de 

participation des chefs d’État et de gouvernement et des agences de 

l’ONU a atteint des niveaux sans précédent, tout comme le nombre de 

déclarations faites par des pays et d’autres parties prenantes. En effet, 

un nombre record de 34 chefs d’État et de gouvernement ont participé 

à la réunion et 133 États membres ont fait des déclarations. Le résul-

tat le plus important du sommet a été la Déclaration politique sur la 

prévention et le contrôle des MNT. Celle-ci contient une série d’engage-

ments qui placent le diabète et les MNT en haut des agendas mondiaux 

et nationaux pour la santé et le développement. Elle montre, pour la 

première fois, que les gouvernements assument leurs responsabilités 

concernant le diabète et les MNT et les pousse à prendre des mesures 

en matière de prévention, d’accès aux médicaments et technologies 

essentiels, de renforcement des systèmes de santé, d’éducation au dia-

bète et d’accroissement des ressources octroyées à ces problèmes de 

santé trop longtemps négligés. Le contenu de la Déclaration politique 

est le fruit d’intenses négociations dans les mois qui ont précédé le 

sommet, et la FID et ses associations membres ont œuvré sans relâche 

pour obtenir des résultats de qualité pour le diabète. 

Maintenir le diabète au cœur de l’attention 
La FID a fait en sorte que le problème du diabète reste bien en vue 

durant toute la semaine qu’a duré le sommet de l’ONU. Une impor-

tante délégation de la FID a pris part à l’événement, dont le président 

de la FID Jean Claude Mbanya, les membres du Conseil de la FID 

Anne-Marie Felton, Chris Delicata, Jonathan Brown, Kaushik Ramaiya 

et Ruth Colagiuri, et des associations membres d’Allemagne, de Gre-

nade, de Guinée, d’Haïti, de Tanzanie, du Togo et des États-Unis. En 

tant que co-président du groupe de travail de la société civile de 

l’ONU, le président de la FID a bénéficié d’un accès privilégié à toutes 

les sessions officielles du sommet. La directrice générale de la FID, 

Ann Keeling, a été désignée pour faire partie des 20 orateurs de la so-

ciété civile lors du sommet et a été la seule intervenante à s’exprimer 

au nom de la communauté du diabète. Avec l’aide du Champion du 

Cercle Bleu Phil Southerland, quatre avions ont pu survoler New York 

lors du sommet en arborant des bannières sur lesquelles on pouvait 

lire « Agissons contre le diabète. MAINTENANT ».

En marge du sommet, la FID et l’Alliance contre les MNT ont organisé 

une série d’événements, dont une session d’information à l’intention 

des ONG avant et après le sommet, un rassemblement d’un après-midi 

sur le thème « UNite for a Healthy Future » destiné à sensibiliser le pub-

lic et des événements thématiques très médiatisés, dont le Symposium 

mondial sur le diabète et une manifestation de l’Alliance contre les MNT 

sur les approches des MNT intégrant la dimension du genre. 

L’après-sommet
Même si la FID distingue d’ores et déjà les premiers signes de 

l’impact du sommet, il faudra du temps pour que les personnes 

atteintes de diabète en ressentent réellement les effets. La FID a 

toujours affirmé que le sommet marquait le début, et non la fin. Et 

si celui-ci n’a pas apporté toutes les solutions, il n’en demeure pas 

moins une étape cruciale pour la phase suivante. La communauté in-

ternationale du diabète doit à présent se serrer les coudes pour main-

tenir le dynamisme, traduire les engagements politiques en action, 

contraindre les gouvernements à rendre des comptes et s’attaquer 

aux points faibles de la Déclaration politique. Celle-ci contient une 

série d’objectifs mondiaux en matière de MNT pour lesquels tous les 

pays devront rendre des comptes, un cadre mondial de surveillance 

destiné à mesurer les progrès et un partenariat mondial sur les MNT 

afin d’orienter les actions de suivi. Bien que ces engagements soient 

inscrits dans la Déclaration, les procédures ont été reportées à 2012. 

Pour la FID, ces engagements sont cruciaux car ils mettent en place 

les bases nécessaires pour stimuler et surveiller les actions futures 

dans le domaine du diabète et des MNT.

      �Notre collaboration est plus 
qu’un impératif de santé 
publique. Les maladies non 
transmissibles constituent 
une menace pour le 
développement. Les MNT 
touchent particulièrement 
durement les pauvres et les 
vulnérables et accroissent 
leur pauvreté.    

Ban Ki-moon, Secrétaire général de l’ONU
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PROMOUVOIR LES  
MEILLEURES PRATIQUES

Une étude innovante du diabète  
de type 1 en Chine
Parallèlement au renforcement de l’économie chinoise, les déci-

deurs consacrent de plus en plus d’attention aux soins de santé et à 

l’identification des possibilités de progrès. La disponibilité de données 

probantes pourrait jouer un rôle vital à cet effet en améliorant les 

soins prodigués aux personnes atteintes de diabète. La Chine dispose 

toutefois de très peu d’informations sur le diabète de type 1.

Des spécialistes de la FID issus de diverses disciplines ont lancé l’étude 

3C en collaboration avec la Société chinoise du diabète, afin d’analy-

ser la couverture, le coût et les soins du diabète de type 1 dans deux 

régions de Chine. Les spécialistes en épidémiologie, en économie de la 

santé et en systèmes d’éducation et de santé ont conçu l’étude dans le 

but de contribuer au renforcement de la base de données sur le diabète 

de type 1 grâce à la collecte d’informations sur le nombre de personnes 

atteintes de la condition et à la description de leur expérience des 

soins et de leurs résultats cliniques. L’étude évalue en outre le fardeau 

économique et les obstacles financiers aux soins, en plus d’identifier 

l’étendue de l’intervention nécessaire de la part des autorités publiques 

en vue d’améliorer la couverture des soins.

Les informations sont collectées par le biais d’interviews de per-

sonnes atteintes de diabète dans des hôpitaux de Pékin et Shantou 

et d’analyses des dossiers médicaux, ainsi que d’interviews menées 

auprès de professionnels de la santé, du personnel des hôpitaux et 

de fonctionnaires du ministère de la santé. L’Institut George de Chine 

a contribué à la mise sur pied de cette étude.

Les résultats serviront à promouvoir des soins plus efficaces et à 

renforcer les efforts de prévention des complications et d’améliora-

tion de la qualité de vie. Les résultats préliminaires de l’étude, qui se 

terminera en 2012, ont été présentés lors du Congrès international 

de Dubaï de décembre dernier. 

L’ Atlas du diabète de la FID
Cette année a été marquée par la parution de la 5e édition de cette 

publication officielle. Lancée à l’occasion de la Journée mondiale du 

diabète, la nouvelle édition de l’Atlas est reconnue comme une source 

majeure d’informations sur le diabète et était très attendue par les 

scientifiques, les économistes de la santé et les décideurs, tant au 

niveau national qu’international. Des données mondiales et régionales 

irréfutables ont été présentées dans un format graphique accessible, 

soutenu par un site web repensé qui propose davantage de détails. 

La FID a compris depuis longtemps que, pour soutenir la cause du diabète, il était indispensable 
de collecter et de partager les informations concernant la condition. Un des éléments centraux 
du travail de la FID consiste à renforcer la base de données de façon à permettre aux autorités 
publiques et aux agences sanitaires internationales de prendre conscience du défi mondial que 
représente le diabète. Armées de ces informations, elles pourront alors travailler main dans la main 
avec la société civile et les professionnels de la santé en vue de prendre des décisions éclairées 
concernant les stratégies de prévention et de soins.

En 2011, la FID a réalisé un travail majeur et innovant dans ce domaine en communiquant les infor-
mations les plus récentes et en lançant ou en poursuivant des projets qui permettront de mieux 
comprendre le fardeau du diabète.

2011: un tournant dans la lutte contre le diabète 
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Le président de la FID, Jean Claude Mbanya, a dévoilé les principaux 

nouveaux chiffres lors de la réunion annuelle de l’EASD de septembre 

dernier à Lisbonne. Dans son discours d’ouverture, il a annoncé que 

le nombre estimé d’adultes vivant avec le diabète était passé à 366 

millions – soit 8,3 % de la population adulte mondiale. Le diabète 

est en outre à l’origine de 4,6 millions de décès et les dépenses en 

soins de santé pour le diabète se chiffrent désormais à 465 milliards 

de dollars. C’est sur la base de ces chiffres que le président a appelé 

la communauté scientifique à se joindre aux appels à l’action lors 

du sommet et au-delà de celui-ci. Les gouvernements l’ont reconnu 

dans la Déclaration politique sur les MNT, qui souligne spécifiquement 

l’importance de recueillir des données afin de soutenir les efforts de 

lutte contre le diabète et les MNT.

Les principaux chiffres ont été communiqués avant la date de publi-

cation de l’Atlas dans le but de faire pression lors du sommet de 

l’ONU sur les MNT. 

D’après les nouvelles données, le nombre de personnes atteintes de 

diabète devrait grimper à 552 millions d’ici 2030, ce qui signifie que 

le diabète sera diagnostiqué chez trois personnes de plus toutes les 

10 secondes. Les estimations dépassent de loin celles présentées 

dans la 4e édition, principalement à cause de nouvelles données dis-

ponibles pour la Chine, le Moyen-Orient et l’Afrique.

L’Atlas a été publié en anglais, en arabe, en chinois, en espagnol et 

en français. Les principaux chiffres seront mis à jour en 2012 et une 

nouvelle édition est prévue pour 2013.

Comprendre le fardeau du diabète
Face au contexte économique mondial actuel, qui contraint les gou-

vernements à remettre en question l’utilisation de ressources limitées, 

il est devenu essentiel de collecter des informations sur le fardeau 

social et économique du diabète. La FID a continué de mener des 

recherches approfondies dans ce domaine, en collaboration avec des 

experts et des associations membres de Chine, d’Afrique (cinq pays) 

et du Kazakhstan, afin de calculer le coût du diabète de type 2 pour 

les économies nationales, mais aussi pour les personnes affectées. 

Les travaux de l’étude 3C sur l’impact du diabète en Chine sont à 

présent terminés et sont en passe d’être publiés. Les études com-

plémentaires prendront quant à elles fin en 2012.

BRIDGES/D-START : combler le fossé 
entre recherche et pratique

D’importants travaux se sont poursuivis tout au long de l’année 2011 

en vue de traduire les résultats des recherches scientifiques en une 

amélioration du traitement du diabète et en actions de prévention de 

la maladie sur le terrain.

En 2011, le programme BRIDGES (« Bringing Research in Diabetes 

to Global Environments and Systems ») de la FID a financé 29 projets 

dans 24 pays, dont 23 dans des pays à faible et moyen revenu. Des 

essais à grande échelle réalisés en Inde, en Finlande, en Chine, aux 

États-Unis, au Sri Lanka, en Australie, en République démocratique 

du Congo, aux Philippines, au Cambodge, en Colombie, au Venezuela, 

au Royaume-Uni, au Canada, au Cameroun et en Guinée se sont 

penchés sur des questions diverses, depuis le diabète gestationnel à 

l’utilisation de technologies mobiles pour améliorer la gestion auto-

nome. En décembre dernier, les projets ont été présentés dans un 

document spécial reprenant toutes les activités de BRIDGES depuis 

son lancement en 2007.

Un des projets clôturés dirigé par Tricia Tang et Martha Funnell a 

débouché sur l’élaboration d’un manuel de formation de la FID des-

tiné à former des pairs afin qu’ils apportent un soutien continu à la 

gestion autonome du diabète aux personnes atteintes de la condition.

Le travail a également commencé autour de deux projets sélectionnés 

pour tester D-START, un programme innovant conçu pour mettre en 

contact des chercheurs de renom et des organisations de pays à 

faible et moyen revenu qui ont bénéficié de moins de fonds interna-

tionaux et possèdent une expérience limitée en matière de recherche. 

Il s’agit là d’un modèle crucial en vue d’étendre la recherche sur le 

diabète à des pays et régions confrontés à une hausse importante du 

fardeau de la condition.

L’Institut national du diabète et des troubles mé-

taboliques du Vietnam et l’hôpital universitaire 

Aga Khan du Pakistan mènent des recherches 

sur la prévention primaire du diabète de type 2 

en collaboration avec l’Université d’Helsinki, qui 

a conçu l’étude initiale, et la FID, qui joue le rôle 

de coordinateur et de conseiller.

	

BRIDGES et D-START sont soutenus par une 

bourse éducative accordée par « Lilly Diabetes ».

      �D’après les nouvelles 
données, le nombre de 
personnes atteintes de 
diabète devrait grimper à 
552 millions d’ici 2030. 
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L’éducation au diabète : améliorer les 
soins et la connaissance du diabète
Des événements internationaux tels que le sommet de l’ONU ont 

conféré une priorité nouvelle à l’éducation au diabète. Celle-ci est 

désormais assimilée à un droit et considérée comme aussi impor-

tante que les médicaments essentiels, avec pour conséquence une 

augmentation de la demande de formations à la gestion autonome 

du diabète. Répondre à cette demande comporte son lot de défis, en 

particulier dans des pays à faible et moyen revenu où les ressources 

limitées sont soumises à des pressions contradictoires. Le besoin 

d’améliorer l’accès à l’éducation, ainsi que de former et de soutenir 

un personnel qualifié se fait ressentir partout dans le monde.

En 2011, la FID a fait en sorte de répondre à ces défis mondiaux par 

le biais de ses réseaux, de ses programmes et de ses ressources. 

C’est ainsi que des éducateurs et des experts mondiaux sont entrés 

en relation sur D-Net, que des centres d’éducation ont soutenu le 

développement d’une main-d’œuvre internationale et que des res-

sources de haute qualité pour l’éducation continue et le dévelop-

pement professionnel ont été proposés dans plusieurs langues aux 

professionnels de la santé. 

Connexion de la communauté mondiale 
par le biais de D-NET
D-NET, qui a fêté son premier anniversaire en septembre, a touché 

plus de 1 300 membres durant l’année 

grâce à des communications en anglais 

et en espagnol. Toutes les deux semaines, 

des discussions dirigées par des experts 

internationaux ont été proposées sur ce 

forum numérique dynamique destiné aux 

professionnels de la santé. 

Une fois le site bien en place, deux forums ciblés ont vu le jour :  

le « Qatar Follow-Up » – destiné aux éducateurs du Qatar qui sou-

haitent recevoir un support pour leurs projets, et «Education in Africa» 

– une plate-forme spécialement conçue pour un projet éducatif multi-

site dans la région Afrique. 

Le Congrès international du diabète a permis à des collègues virtuels 

de se rencontrer en chair en en os à l’occasion du premier atelier 

dédié à l’éducation au diabète – D-NET 2011. Plus de 140 profes-

sionnels de la santé se sont réunis pour partager leurs expériences 

et réfléchir à l’avenir du réseau. 

 

Développement d’une main-d’œuvre  
internationale : les centres d’éducation
La FID a fait l’extension de l’éducation de haute qualité offerte aux 

professionnels de la santé du secteur du diabète une priorité. C’est 

ainsi que des centres d’éducation ont été sélectionnés pour soutenir 

cette mission par le biais d’un réseau international de bénévoles 

qui met sur pied, organise, propose, coordonne et évalue ce type 

d’éducation de qualité supérieure.

L’année 2011 a vu la fin d’un appel à candidatures ciblé en vue de 

devenir un centre d’éducation de la FID, et deux institutions ont été 

jusqu’au bout de ce processus rigoureux : le Centre endocrinien et 

du diabète du « Prince of Wales Hospital » de l’Université chinoise 

de Hong-Kong et le Centre du diabète du « Royal Prince Alfred Hos-

pital » de l’Université de Sydney. Elles ont rejoint les centres initiaux 

implantés au Portugal, en Inde, au Pakistan, en Bolivie, en Colombie et 

au Brésil à Dubaï. 1 070 professionnels de la santé issus de diverses 

disciplines ont été formés en 2011.

Réunion des centres d’éducation de la FID  
lors du Congrès Mondial du Diabète à Dubaï

      � La FID a fait l’extension de 
l’éducation de haute qualité 
offerte aux professionnels 
de la santé du secteur du 
diabète une priorité.

2011: un tournant dans la lutte contre le diabète 
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Promotion d’une pratique innovante et 
de qualité : les modules pour l’éducation 
au diabète

Un vaste projet a été mis sur pied afin de 

mettre à jour les modules d’éducation, 

une ressource extrêmement précieuse et 

gratuite destinée aux professionnels de la 

santé. Les modules, qui contiennent plus 

de 800 diapositives et notes sur un large 

éventail de sujets, ont été publiés dans six 

langues (anglais, arabe, chinois, espagnol, 

français et russe). 

Parmi les nouveaux supports disponibles 

dans cette version figure un guide du for-

mateur, qui propose des informations sur 

la planification, la mise en œuvre et l’évaluation du programme. Les 

modules sont disponibles via le site web de la FID et sur CD-ROM. 

 

Diabetes Conversations	
Pour soutenir la mise en place d’une communauté mondiale d’édu-

cateurs en diabète, des programmes axés sur la formation des for-

mateurs sont nécessaires. Le programme  « Diabetes Conversations »  

joue un rôle significatif à cet égard dans la mesure où il couvre plus 

de 110 pays et territoires et propose des outils éducatifs et de sou-

tien dans 35 langues. Les outils « Conversation Maps » sont des 

supports interactifs et adaptés au contexte culturel qui visent à aider 

les personnes atteintes de diabète à améliorer leur gestion autonome.

      �Le programme   
« Diabetes Conversations »  
couvre plus de 110 pays 
et territoires et propose 
des outils éducatifs et de 
soutien dans 35 langues. 

En 2011, le programme a continué de s’étendre avec des sessions 

organisées à Lisbonne, Berlin et Vienne, de même qu’en Asie et au 

Japon, en plus de la désignation d’un coordinateur de l’éducation pour 

la région Afrique de la FID afin de renforcer la capacité des profession-

nels de la santé de la région. En deux occasions, un programme éducatif 

multidisciplinaire de la FID combiné à une formation des formateurs 

experts a été proposé en Afrique sub-saharienne. Le programme a un 

impact considérable : à ce jour, 41 formateurs experts ayant participé 

aux sessions ont formé 668 professionnels de la santé à l’utilisation des 

outils éducatifs « Conversation Maps », lesquels ont travaillé aux côtés 

de 2 460 personnes atteintes de diabète en Afrique sub-saharienne. 

Dialogue sur le diabète et la dépression :  
programme de formation du personnel 
infirmier d’Afrique 
Le lien entre le diabète et la dépression est de mieux en mieux compris, 

ce qui a conduit à admettre la nécessité d’une formation spécifique pour 

les professionnels de la santé. La FID a joué un rôle important dans la 

mise sur pied d’un programme de formation du personnel infirmier 

africain baptisé « Dialogue on Diabetes and Depression » (DDD) aux 

côtés d’autres partenaires, dont l’« International Council of Nurses ».

Cinq pays – l’Afrique du Sud, le Lesotho, le Swaziland, le Botswana et 

l’Ouganda – ont pris part à cinq ateliers. Au total, 146 participants ont 

bénéficié de supports de qualité, dont les modules pour l’éducation au 

diabète de la FID, ainsi que du savoir-faire d’une faculté internationale, 

dont un membre du DECS et le coordinateur régional de l’éducation. 

Formation des formateurs experts à Kampala, en Ouganda

 2011: un tournant dans la lutte contre le diabète
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Une formation de qualité pour  
les professionnels de la santé
En 2011, 4 234 professionnels de la santé ont été formés dans le cadre 

de trois programmes reconnus conformes au Programme international 

de cours pour l’éducation au diabète des professionnels de la santé 

(publié en 2008). Il s’agit des programmes suivants : « Education in 

Diabetes » (« Diabet Centro Institute », Guatemala) ; « India Diabetes 

Educator Project » (« Project HOPE », Inde) et « Diabetes Educator Gra-

duate Certificate Program » (« Michener Institute », Canada). 

Un programme multidisciplinaire d’éducation au diabète de la FID a été 

organisé au Qatar en Avril. 36 personnes ont participé à la formation 

proposée par une faculté internationale dans le cadre d’un partenariat 

entre la DECS/la FID et l’Association qatarie du diabète. 

L’amputation et les problèmes de pied figurent au nombre des com-

plications les plus coûteuses et les plus craintes du diabète. Dans 

le monde, le diabète est responsable de l’amputation d’un membre 

inférieur toutes les 30 secondes. Le programme de soins du pied 

diabétique de la FID a offert une formation à la prévention et au traite-

ment des problèmes de pied diabétique à la Barbade, à Sainte-Lucie, 

à Saint-Martin, dans les îles Vierges britanniques, à Antigua, à Saint-

Kitts, en Égypte, au Pakistan, en Inde, en Tanzanie, en République du 

Congo, en Guinée, en Afrique du Sud et en Dominique.  

Des directives pour soutenir  
l’excellence des soins 
Les directives constituent un composant essentiel en vue de garantir 

des soins du diabète de qualité mais, malgré le développement de 

nombreuses directives remarquables, celles-ci ne sont pas toujours 

facilement accessibles ou appropriées dans les environnements à bas 

revenu. Le Groupe de travail sur les directives cliniques de la FID a 

été mis sur pied afin de répondre à ces problèmes et a diffusé deux 

nouvelles publications en 2011 :

  �« Global IDF/ISPAD Guideline for Diabetes in Childhood and Ado-

lescence». Malgré de nombreuses données probantes en faveur 

d’une gestion optimale du diabète de type 1, bon nombre de per-

sonnes qui pourraient en bénéficier n’y ont pas accès. Le but est 

de permettre l’utilisation à grande échelle des directives en vue 

d’améliorer la sensibilisation par rapport à la gravité des consé-

quences à long terme d’un diabète mal géré et de fournir aux 

professionnels de la santé des conseils professionnels pour des 

soins rapides, sûrs, cohérents, équitables et standardisés.

  �« 2011 Management of Postmeal Glucose ». Cette mise à jour 

de la directive de 2007 contient des données sur le lien entre la 

glycémie postprandiale et le contrôle glycémique (HbA1c), d’une 

part, et les résultats du diabète, d’autre part. Elle propose des 

recommandations pour la gestion et la surveillance appropriées 

de la glycémie postprandiale dans le cadre du diabète de type 1 

et de type 2, en tenant compte des traitements et des ressources 

disponibles au niveau local.

2011: un tournant dans la lutte contre le diabète 
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Temps forts régionaux 

 Temps forts régionaux

Afrique

Des progrès significatifs ont été faits tout au long de l’année 2011 

pour établir l’agenda du diabète en Afrique. La région a organisé le 

1er sommet est-africain du diabète à Kampala, en Ouganda, lequel a 

réuni plus de 300 représentants des autorités publiques, de la société 

civile et du monde universitaire.

Diverses sessions ont mis en exergue le fardeau croissant du diabète 

et des MNT associées en Afrique de l’Est, ainsi que l’attention et 

les ressources insuffisantes accordées à ces maladies en dépit de 

l’existence de solutions peu coûteuses. Le sommet s’est clôturé par 

un appel à l’action destiné à susciter un sentiment d’urgence face à 

l’épidémie du diabète et des MNT. L’année a également été marquée 

par le lancement du bulletin d’information « IDF Africa Newsletter » 

et le 1er sommet du diabète de l’Afrique francophone, qui s’est tenu 

à Brazzaville, en République du Congo.

Diverses actions ont été mises sur pied pour améliorer les soins des 

personnes atteintes de diabète, dont l’extension du programme « Life 

for a Child », et soutenir les professionnels de la santé, au travers 

notamment de la publication d’un manuel de formation consacré au 

diabète de type 1 chez les enfants et les adolescents et du premier 

cycle de formation « Conversation Maps ». 	

Le groupe d’éducateurs au diabète panafricain (PADEG) et D-Net 

ont pour leur part encouragé le développement de réseaux entre les 

éducateurs au diabète. La région a par ailleurs lancé un programme 

de formation en ligne au diabète et deux conférences tests ont été 

organisées en collaboration avec le programme postuniversitaire de 

l’Université de Nkozi de l’hôpital de Nsambaya, en Ouganda.

Amérique centrale et du Sud
Dans la région, le premier projet de «Convivencias» a commencé au 

Nicaragua au mois d’août. Le but de ce programme, d’une durée 

de trois ans, est d’améliorer la connaissance et les compétences 

d’auto-gestion pour les enfants et les adolescents atteints de dia-

bète de type 1 par l’organisation de camps de vacances impliquant 

les enfants et leurs parents.

 

Les autres domaines d’intervention qui ont été retenus pour la région 

en 2011, avec les groupes de travail régionaux actifs dans l’améliora-

tion de la base de connaissances et les échanges de bonne pratique, 

sont les femmes et le diabète et le pied diabétique.

Europe
La région a travaillé d’arrache-pied tout au long de l’année 2011 

pour sensibiliser la sphère politique européenne au diabète en col-

laboration étroite avec des députés du Parlement européen et des 

1er sommet est-africain du diabète à Kampala, en Ouganda

1er camp d’été européen en Slovénie

Les sept régions de la Fédération Internationale du Diabète soutiennent le travail des 
associations nationales du diabète, améliorent la collaboration entre celles-ci et aident à 
connecter les efforts de la Fédération à la réalité locale. En 2011, une variété d’activités 
a été organisée et coordonnée par les Bureaux Régionaux de la FID afin de renforcer les 
capacités, de façonner l’agenda, de recueillir des données et de faire une différence pour 
les personnes atteintes de diabète dans leurs zones respectives.
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fonctionnaires de la Commission européenne. Pour la première fois, 

la JMD a été célébrée au sein du Conseil de l’Europe grâce à un 

événement comprenant notamment une exposition, le partage d’infor-

mations sur le diabète et un déjeuner-débat. Des célébrités du monde 

sportif et des défenseurs de la jeunesse se sont retrouvés à l’occasion 

d’une manifestation au sein du Parlement européen, qui comprenait 

un déjeuner-débat de haut niveau organisé par le co-président du 

groupe de travail sur le diabète de l’UE. 

Une nouvelle initiative visant à impliquer les jeunes atteints de dia-

bète dans la sensibilisation et les campagnes au niveau européen a 

également vu le jour cette année, avec l’organisation en juillet du 1er 

camp d’été européen en Slovénie, durant lequel les différents partici-

pants ont proposé un projet pour leurs pays respectifs. La FID Europe 

apportera son soutien technique et supervisera leur mise en œuvre.

La publication d’une 3e édition actualisée et plus complète du rapport 

d’audit « European Diabetes Audit » : « Is Europe Making Progress? » 

a permis d’enrichir la base de connaissances grâce à des informations 

sur les 47 pays que compte la région. En plus d’attirer l’attention sur 

les « zones critiques », l’audit a identifié une série de meilleures pra-

tiques destinées à encourager les associations membres à apprendre 

les unes des autres.

La FID Europe a négocié une police d’assurance voyage spéciale afin 

de soutenir les personnes atteintes de diabète. Celles peuvent souscrire 

cette assurance pour autant que leur diabète soit sous contrôle grâce 

à un traitement médicamenteux normal et qu’elles ne présentent pas 

de complications liées à leur condition au moment de l’ouverture du 

dossier. Cette police offre une couverture complète englobant les frais 

médicaux d’urgence et, pour chaque euro dépensé dans des primes, dix 

centimes seront reversés à la FID afin de soutenir ses activités.

Moyen-Orient et Afrique du Nord
Certains pays du Moyen-Orient et d’Afrique du Nord affichent un taux de 

prévalence parmi les plus élevés au monde, ce qui a conduit la région à 

reconnaître l’importance de proposer des programmes d’éducation aux 

professionnels de la santé afin de soutenir une gestion autonome et des 

soins du diabète de qualité. 

En avril, trois représentants de la FID ont organisé un programme avancé 

d’éducation au diabète de quatre jours à l’intention du personnel infir-

mier, de diététiciens et de médecins en collaboration avec l’Association 

qatarie du diabète. Parmi les participants figuraient des éducateurs 

reconnus du Qatar, du Koweït, d’Iran et du Pakistan. En Égypte, l’Asso-

ciation égyptienne du diabète et l’Association égyptienne des sciences 

médicales avancées ont réuni des experts de renom de la région autour 

du thème « Le diabète : de la théorie au traitement clinique ». Un large 

éventail de sujets ont été couverts, parmi lesquelles les applications de 

biologie moléculaire, de génétique et de cellules souches dans le cadre 

du traitement du diabète.

Amérique du Nord et Caraïbes
L’un des objectifs des travaux entrepris cette année était d’améliorer 

la qualité des soins prodigués aux enfants et aux jeunes atteints de 

diabète. Des avancées majeures ont été faites par rapport au déve-

loppement du registre des enfants pour la région Caraïbes, ce qui a 

permis d’ajouter des informations sur près de 400 jeunes dans la base 

de données. Le programme « Life for a Child » a par ailleurs été étendu à 

travers la région et vient désormais en aide à 240 enfants en Jamaïque. 

Enfin, trois camps du diabète ont été organisés et six groupes de soutien 

aux enfants atteints de diabète de la région ont vu le jour.

Asie du Sud-Est
L’éducation et le renforcement de la sensibilisation à travers la ré-

gion figuraient en haut de l’agenda. Parmi les faits saillants, citons 

une formation organisée par l’Association pakistanaise du diabète 

à l’intention des prestataires de soins du Bhoutan afin de les aider à 

développer des cliniques du diabète aux différents niveaux de leurs 

services de santé et un 5e cours pour les éducateurs au diabète orga-

nisé par la Société du diabète des Maldives en collaboration avec le 

« Dr Mohan’s Diabetes Specialities Centre », auquel ont pris part 35 

participants provenant de 35 îles. 

Plus de 500 professionnels de la santé du Bangladesh et 30 orateurs 

internationaux ont assisté à une conférence sur le diabète de l’Asso-

ciation sud-asiatique de coopération régionale (ASACR) organisée par 

l’Association bengalie du diabète en collaboration avec l’hôpital « Sir 

Ganga Ram Hospital » de l’Inde. À cette occasion, les derniers résul-

tats des recherches sur le diabète ont été examinés sous le thème  

« Prévention et pratique clinique du diabète dans les pays de l’ASACR ».

Pacifique occidental
La région Pacifique occidental travaille sur un plan d’action quinquen-

nal qui cible plus particulièrement des domaines tels que le diabète 

gestationnel, les soins du pied diabétique, la prévention de l’obésité et 

du diabète de type 2 et l’amélioration de la gestion du diabète dans les 

pays à faible revenu.

Un projet de clinique de soins de base du pied est également en cours 

afin de soutenir la sensibilisation aux soins des pieds, l’éducation et la 

prévention, ainsi que pour offrir des soins secondaires et des centres 

d’excellence régionaux reconnus. L’un des principaux objectifs est la 

mise en place de soins du pied diabétique au niveau communautaire, 

régional, national et des soins primaires dans 10 pays de la région.
Programme avancé d’éducation au diabète pour  

personnel infirmier, diététiciens et médecins au Qatar
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Associations Membres

Afrique
Afrique du Sud: �Diabetes South Africa 

Society for Endocrinology, Metabolism and  
Diabetes of South Africa

Burkina  Faso : Association Burkinabe d’Aide aux Diabetiques

Burundi : Burundian Diabetes Association

Cameroun : Cameroon Diabetes Association

Côte d’Ivoire : Association des Diabétiques de Côte d’Ivoire 

Erythrée : Eritrean National Diabetic Association 

Ethiopie : Ethiopian  Diabetes Association

Gambie: Gambian  Diabetes Association

Ghana : Ghana Diabetes Association

Guinée : �Association Guinéenne d’Education et d’Aide aux Diabétiques

Kenya : Kenya Diabetes Association

Lesotho : Lesotho Diabetes Association

Madagascar: Association Malgache contre le Diabète 

Malawi : Diabetes Association of Malawi

Mali : Association Malienne  de Lutte contre le Diabète 

Mauritanie : Association Mauritanienne de Lutte Contre le Diabète

Mozambique : Associaçao Moçambicana dos Diabéticos 

Namibie : Diabetes Association of Namibia

Nigeria : Diabetes Association of Nigeria

Ouganda : Uganda Diabetes Association

République d’Afrique Centrale : �Association des Diabétiques en 
Centrafrique 

République Démocratique du Congo: �Association Vaincre  
le Diabète au Congo 

République du Congo : Diabaction-Congo

Rwanda : Association Rwandaise des Diabétiques

Sénégal : Association Sénégalaise de Soutien aux Diabétiques

Seychelles : Diabetic Society of Seychelles 

Tanzanie : �Diabetes Association of Zanzibar 
Tanzania  Diabetes Association

Tchad : Association Tchadienne de Lutte Contre  le Diabète

Togo : Association Togolaise  du Diabete  

Zambie : Diabetes Association of Zambia 

Zimbabwe : Zimbabwe Diabetic Association

Amérique centrale et du sud
Argentine : �Asociación  Civil de Diabetes Argentina 

Federación Argentina de Diabetes 
Liga Argentina de Protección al Diabético 
Sociedad Argentina de Diabetes

Bolivie : �Sociedad Boliviana de Endocrinología 
Vivir con Diabetes

Brésil : �Associação de Diabetes Juvenil 
Federação Nacional  de Associações e Entitades de Diabetes 
Sociedade Brasileira de Diabetes

Chili : �Fundación Diabetes Juvenil de Chile 
Sociedad Chilena de Endocrinología  y Metabolismo

Colombie : �Asociación Colombiana de Diabetes 
Federación Diabetológica Colombiana

Costa Rica : �Asociacion nacional pro estudio  de la Diabetes,  
Endocrinologia  y Metabolismo

Cuba : Sociedad Cubana de Diabetes 

Equateur : �Asociación Ecuatoriana de Diabetes 
Federación Ecuatoriana de Diabetes

Guatemala : Patronato de Pacientes Diabéticos de Guatemala

Honduras : Coordinadora Nacional  de Lucha contra la Diabetes

L’El Salvador : Asociación Salvadoreña de Diabéticos

Nicaragua : �Fundación Nicaraguense para la Diabetes 
Fundación Pro Ayuda a Enfermos Crónicos 

Panama : Asociación Panameña de Diabeticos 

Paraguay : �Fundación Paraguaya de Diabetes 
Sociedad Paraguaya de Diabetología

Pérou : �Asociación de Diabéticos Juveniles del Péru 
Asociación  Peruana de Diabetes

Puerto  Rico : �Asociación Puertorriqueña de Diabetes 
Asociación  Puertorriqueña de Educadores en Diabetes 
Sociedad Puertorriqueña de Endocrinología  y  
Diabetología

République Dominicaine : �Instituto  Nacional  de Diabetes, Endo-
crinología  y Nutrición 
Sociedad Dominicana de Diabetes

Uruguay : �Asociación de Diabéticos del Uruguay 
Sociedad de Diabetología y Nutrición  del Uruguay

Venezuela : �Federación Venezolana de Asociaciones y Unidades de 
Diabetes 
Fundacion Amigos contra la Diabetes 
Fundación de Atención al Diabético 
Sociedad Venezolana de Endocrinología  y Metabolismo

AMÉRIQUE DU NORD ET CARAÏBES
Anguilla : Anguilla Diabetes Association

Antigua and Barbuda : Antigua and Barbuda Diabetes Association

Aruba : Aruba Diabetes Foundation 

Bahamas : Bahamas Diabetic Association 

Barbade : Diabetes Association of Barbados 

Belize : Belize Diabetes Association 

Bermudes : Bermuda Diabetes Association 

Canada : �Canadian Diabetes Association 
Diabète Québec

 L’Organisation
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Curaçao : Sosiedat Kurasoleno di Diabetiko 

États-Unis : American  Diabetes Association 

Grénade : Grenada Diabetes Association 

Guyane : Guyana Diabetic Association

Haïti : �Fondation Haïtienne du Diabète  et des Maladies Cardiovas-
culaires 

îles Caïmans : Cayman Islands Diabetes Association

îles Vierges britanniques : British Virgin Islands Diabetes Association

Jamaïque : Diabetes Association of Jamaica

Mexique : �Federación Mexicana de Diabetes 
Sociedad Mexicana de Nutrición  y Endocrinología

Montserrat : Montserrat Diabetes Association

République Dominiquaine : Dominica Diabetes Association 

Saint-Christophe-et-Niévès : St Kitts Diabetes Association

Sainte Lucie : St Lucia Diabetic and Hypertensive Association

Sint Maarten : Diabetes Foundation of Sint Maarten

Suriname : Diabetes Vereniging Suriname

Trinité-et-Tobago : Diabetes Association of Trinidad and Tobago

Asie du Sud-Est
Bangladesh : �Diabetic  Association of Bangladesh 

Faridpur Diabetic Association 

Inde : Diabetic Association of India 

Les Maldives : Diabetes Society of Maldives 

Maurice : Mauritius Diabetes Association 

Népal : Nepal Diabetes Association

Sri Lanka : Diabetes Association of Sri Lanka

EUROPE
Albanie : Shoqata E Diabetit Ne Shqiperi

Allemagne : diabetesDE

Armenie : Armenian Association of Diabetes

Autriche : Österreichische Diabetes Gesellschaft

Azerbaïdjan : Azerbaijan Diabetes Society

Bélarus : �Belarussian Humanitarian Organisation Children’s Dia-
betes

Belgique : �Association Belge du Diabète 
Vlaamse Diabetes Vereniging 

Bulgarie : Bulgarian Society of Endocrinology 

Chypre : Cyprus Diabetic Association

Croatie : Hrvatski savez dijabetickih udruga

Danemark : Diabetesforeningen

Espagne : Sociedad Española de Diabetes 

Estonie : Estonian Diabetes Association 

Finlande : Finnish Diabetes Association

France : Association Française des Diabétiques

Géorgie : Georgian  Union of Diabetes and Endocrine Associations

Grèce : �Hellenic Diabetes Association 
Hellenic Diabetes Federation

Hongrie : �Magyar Diabetes Tarsasag 
National Federation of Hungarian Diabetics 

îles Féroé : Diabetesfelag Foroya

Irlande : �Diabetes Federation of Ireland 
Irish Endocrine Society

Islande : Samtök  Sykursjúkra

Israël : Israel  Diabetes Association

Italie : ��Associazione Italiana  per la Difesa degli Interessi dei Diabetici 
Associazione Medici Diabetologi 
Associazione Nazionale Italiana  Atleti Diabetici 
FAND - Associazione Italiana  Diabetici 
Societa Italiana  di Diabetologia

Kazakhstan : Diabetes Association of the Republic of Kazakhstan

Lettonie : �Latvian Diabetes Association 
Latvian Diabetes Federation 

Lithuanie : Lithuanian Diabetes Association 

Luxembourg : Association Luxembourgeoise du Diabète 

Macédoine : Macedonian Diabetes Association

Malte : Ghaqda Kontra D-dijabete

Moldavie : Prodiab

Norvège : Norges Diabetesforbund

Ouzbékistan : �Association of Endocrinologists of the Republic of 
Uzbekistan

Pays-Bas : Diabetesvereniging Nederland

Pologne : �Polskie Stowarzyszenie Diabetyków 
Polskie Towarzystwo Diabetologiczne

Portugal : �Associação Protectora dos Diabéticos de Portugal 
Sociedade Portuguesa de Diabetologia 

République Kirghize : Diabetes Association of Kyrgyzstan 

République Tchèque : �Ceska Diabetologicka Spolecnost 
SVAZ Diabetikù Ceské Republiky

Roumanie : �Societatea Romana de Diabet, Nutritie si Boli Metabolice

Royaume-Uni : Diabetes UK

Russie : Russian Diabetes Federation

Serbie : �Diabetes Association of Serbia 
Serbian Association for the Study of Diabetes

Slovaquie : �Slovenska  Diabetologicka Spolocnost 
ZVAZ Diabetikov Slovenska

Slovénie : Zveza Drustev Diabetikov Slovenije

Suède : �Svenska  Diabetesförbundet 
Swedish  Society for Diabetology

Suisse : Schweizerische Diabetes-Gesellschaft

Turquie : �Türk Diabet Cemiyeti 
Turkiye Diyabet Vakfi

Ukraine : Ukrainian Diabetic Federation

MOYEN-ORIENT ET AFRIQUE DU NORD
Afghanistan : Afghanistan Diabetes Association

Algérie : Fédération Algérienne des Associations des Diabétiques

Arabie Saoudite : Saudi Diabetes and Endocrine Association

Bahreïn : Bahrain Diabetes Society 

L’Organisation 
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Egypte : Egyptian Diabetes Association 

émirats arabes unis : Emirates Diabetes Society

Irak : Iraqi Diabetes Association

Iran : Iranian  Diabetes Society

Jordanie : Jordanian Society for the Care of Diabetes

Koweït : Kuwait Diabetes Society

Liban : Lebanese Diabetes Association

Libye : Libyan Diabetic Association

Maroc : Ligue Marocaine de Lutte contre le Diabète

Pakistan : Diabetic Association of Pakistan Qatar 	

Qatar : Diabetes Association 

Soudan : Sudanese Diabetes Association 

Sultan d’Oman : Oman Diabetes Society

Syrie : Syrian Diabetes Association

Tunisie : Association Tunisienne des Diabétiques

Yémen : Yemen Diabetes Association

Pacifique occidental
Australie : Diabetes Australia

Cambodge : Cambodian Diabetes Association

Chine : Chinese Diabetes Society

Hong Kong SAR : �Diabetes Hongkong 
Hong Kong Society of Endocrinology, Metabolism

Corée : Korean Diabetes Association

Fidji : Fiji National Diabetes Foundation

Indonésie : Persatuan Diabetes Indonesia

Japon : �Japan Association for Diabetes Education and Care 
Japan Diabetes Society

Les Philippines : Diabetes Philippines

Macau SAR : Associaçao de Apoio aos Diabéticos de Macau

Malaisie : Persatuan Diabetis Malaysia 

Mongolie : Mongolian Diabetes Association 

Nauru : Nauru  Diabetes Association 

Nouvelle-Zélande : Diabetes New Zealand

Papouasie Occidentale : Diabetic Association of Papua New Guinea

Samoa : Diabetes Association of Samoa

Singapour : Diabetic Society of Singapore

Taïwan : �Chinese Taipei Diabetes Association 
Taiwanese Association of Diabetes Educators

Thaïlande : Diabetes Association of Thailand 

Tonga : Tonga Diabetes Association 

Vanuatu : Vanuatu Diabetes Association 

Viêt Nam : Vietnam Diabetes Association

Membres associés
Arab Group for the Study of Diabetes

Diabetes in Asia Study Group

Egyptian Society for Diabetes Care

European Association for the Study of Diabetes

Hong Kong Juvenile Diabetes Association

International Insulin Foundation

Juvenile Diabetes Research Foundation International

Mediterranean Group for the Study of Diabetes

Sociète Francophone du Diabète

 L’Organisation
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L’Organisation 

État financier 2011*

Ventes et Prestations  Montants en EUR (€)

Donation 95,970

Financement illimité 4,113,034

Projets 2,381,711

Groupes de Travail 297,155

Revenu Congrés 9,578,829

Total 16,466,700

Coûts des Ventes et Prestations
Bureau éxecutif 3,552,929

Organes de gouvernance 342,701

Régions 211,816

Projets 2,381,711

Groupes de Travail 297,155

Dépenses Congrés 5,297,065

Total 12,053,378

Bénéfice/Perte de l’exercice 4,413,322

Bilan 2011
ACTIFS IMMOBILISÉS 293,249.93

Immobilisations incorporelles 13,110.29 

Immobilisations corporelles 259,239.64 

Immobilisations financières 20,900.00 

ACTIFS CIRCULANTS 15,056,242.64

 Stocks et commandes en cours 
d’éxecution

0.00

Créances à un an au plus
Créances commerciales 
Autres créances

2,023,337.09 

1,905,547.96

117,789.13

Placements de trésorerie 6,392,310.15

Valeurs disponibles 6,576,089.53

Comptes de régularisation 64,505.87

CAPITAUX PROPRES 5,978,714.40

 Bénéfice/perte reporté(e) 5,978,714.40

PROVISION ET IMPÔTS  
DIFFÉRÉS

709,677.43

Provision pour risques et charges 709,677.43

DETTES 8,661,100.74

  Dettes à un an au plus
Dettes commerciales
Acomptes reçues sur commandes
Dettes fiscales, salariales  
et sociales
Autre dettes

8,332,721.84 

2,398,954.98

5,665,793.32

267,973.54

Comptes de régularisation 328,378.90

TOTAL  DE L’ACTIF 15,349,492.57 TOTAL DU PASSIF 15,349,492.57

* Comptes vérifiés sous réserve d’approbation par le Comité directeur et Conseil général de la FID.



28 Fédération Internationale du Diabète Rapport Annuel 2011

Comité directeur
Président Jean Claude Mbanya, Cameroun

Président élu Michael Hirst, Royaume-Uni

Vice-présidents Anne Belton (Canada), Jonathan Brown (États-Unis),  

Gordon Bunyan (Australie), Ruth Colagiuri (Australie),  

Trisha Dunning (Australie), Anne-Marie Felton (Royaume-Uni),  

Susana Feria de Campanella (Uruguay), Alieu Gaye (Gambie),  

Debbie Jones (Bermudes), Kaushik Ramaiya (Tanzanie),  

Shaukat Sadikot (Inde), Wim Wientjens (Pays-Bas)

Présidents régionaux	 Silver Bahendeka (Ouganda), Chris Delicata (Malte),  

Amir-Kamran Nikousokhan Tayar (Iran), Lurline Less (Jamaïque), 

Manuel Vera Gonzalez (Cuba), Dhruba Lall Singh (Népal),

Yutaka Seino (Japon)

Directeur Financier, membre d’office John Grumitt, Royaume-Uni

Présidents honoraires
George Alberti (Royaume-Uni), Jasbir Bajaj (Inde), María L. de Alva (Mexique), Jak Jervell (Norvège), Harry Keen (Royaume-Uni),

Pierre Lefèbvre (Belgique), Wendell Mayes Jr. (États-Unis), Lorna Mellor (Australie), Manuel Serrano Rios (Espagne), 

Samad Shera (Pakistan), John R. Turtle (Australie), Paul Zimmet (Australie)

Diabète infantile et de l’adolescence
Président Johnny Ludvigsson

Directives cliniques
Président Stephen Colagiuri

Économie de la santé du diabète
Président Jonathan Betz Brown

Éducation au diabète
Co-présidents Anne Belton, Trisha Dunning 

Épidémiologie et prévention
Co-présidents George Alberti, Paul Zimmet

Insuline et autres médicaments  
et technologies essentiels

Président Larry C. Deeb

Politique et action nationales  
en matière de diabète

Président Ruth Colagiuri

Science
Président Massimo Massi-Benedetti

Sensibilisation globale
Président Anne-Marie Felton

Groupes de travail

 L’Organisation
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Comité d’audit et de gestion  
des finances

Membres Michael Hirst, Chris Delicata,

John Grumitt

Comité des désignations
Président Martin Silink, Chair

Membres Massimo Massi-Benedetti, Marg McGill, 

Denis Taschuk, Rhys Williams

Comité « Diabetes Atlas »
Co-présidents Nigel Unwin, David Whiting

Membres Leonor Guariguata, Anselm Hennis, 

Abdullatif Husseini, Linong Ji,  

Ingrid Libman, Elizabeth Mayer-Davis, 

Ayesha Motala, Venkat Narayan,  

Ambady Ramachandran, Gojka Roglic, 

Jonathan Shaw, Katia Skarbek,  

Nick Wareham, Ping Zhang

Comité exécutif pour BRIDGES
Président Linda Siminerio

Membres Gordon Bunyan, Larry Ellingson,  

Venkat Narayan, Sheridan Waldron

Comité d’organisation des congrès
Président Abdullah Bennahki

Membres Abdulrazzaq Ali Al Madani,  

Stefano del Prato, Monira Al Arouj,  

Brian Wentzell, Ann Keeling

Comité permanent des finances  
et de l’administration

Président John Grumitt, Chair

Membres Silver Bahendeka, Stijn Deceukelier

Comité permanent de gouvernance 
et d’adhésion 

Président Gordon Bunyan

Membres Anne-Marie Felton, Susana Feria de 

Campanella, Alieu Gaye, Samad Shera 

Comité permanent de la politique  
et des programmes

Président Kaushik Ramaiya

Membres Jonathan Brown, Ruth Colagiuri,  

Lurline Less

Comité des programmes  
des congrès

Président Stefano Del Prato

Responsables Steven Kahn, Marg McGill, Jonathan 

Brown, Juliana Chan, Douglas Villarroel

Comité de révision pour BRIDGES
Co-présidents Juan Jose Gagliardino, Ayesha Motala

Programme « Life for a Child »
Président Martin Silink

Directeur 
général

Graham Ogle

Programme Pied Diabétique
Président Karel Bakker

Programme « Young Leaders  
in Diabetes »

Président Debbie Jones

Comités

L’Organisation 
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PARTENAIRES PRIVés

 Partenaires privés

Principaux temps forts de l’année 2011 :
La FID a convaincu quatre nouveaux partenaires – une importante 

fondation et des représentants du secteur pharmaceutique, financier 

et de la vente au détail :

  �La « Kuwait Finance House » (KFH), l’une des banques islamiques 

les plus en vue et les plus importantes au monde, a conclu un 

partenariat de deux ans avec la FID. 

  �« Landmark Group », principal conglomérat du secteur de la vente 

au détail et de de la Restauration et de l’Hôtellerie du Moyen-

Orient et d’Inde, s’est engagé envers la FID pour trois ans.

  �« Julphar Pharmaceuticals », un important fabricant de médica-

ments génériques du Moyen-Orient, a signé pour une collabora-

tion de trois ans avec la FID.

  �La fondation « Leona M. and Harry B. Helmsley Charitable Trust » 

s’est engagée à verser pendant deux ans une importante subven-

tion au programme « Life for a Child » de la FID.

Le sommet de haut niveau des Nations unies sur les maladies 
non transmissibles (MNT) de septembre a marqué un tournant pour 

le diabète. Les dirigeants de la planète se sont en effet engagés, au 

travers d’une déclaration politique officielle, à s’attaquer à la multi-

tude de problèmes critiques qui concourent à alimenter et à exacer-

ber l’épidémie actuelle de diabète et d’autres MNT. En préparation au 

sommet, la Fédération a intensifié sa collaboration avec ses organi-

sations sœurs au sein de l’Alliance contre les MNT1  afin notamment 

de donner corps à l’approche commune de l’Alliance à l’égard du 

sommet. La Fédération a par ailleurs mis sur pied une feuille de route 

du diabète pour le sommet de l’ONU, dans le but de s’assurer que 

les besoins des personnes atteintes de diabète reçoivent une priorité 

élevée dans le cadre du travail global de l’Alliance contre les MNT. 

La Fédération tient à remercier tous les partenaires qui ont soutenu 

ses efforts dans le cadre du sommet de l’ONU dans le but de profiter 

au maximum de cette occasion unique de placer le diabète et les 

maladies non transmissibles en haut de l’agenda international. 

L’ensemble des partenaires mondiaux et des entreprises sympathi-

santes sont des partenaires officiels de la Journée mondiale du 
diabète. Ils ont contribué à faire de la Journée mondiale du diabète 

du 14 novembre 2011 un succès international, avec un taux de par-

ticipation sans précédent. Ils ont apporté leur soutien aux activités de 

sensibilisation et au travail de défense des droits de nos associations 

membres, coordonné les acteurs du diabète et organisé des activités 

de collecte de fonds en faveur des personnes atteintes de diabète. 

Tous les partenaires ont travaillé dur pour garantir à la campagne 

une exposition et une couverture maximales. La Journée mondiale 

1  �L’alliance contre les MNT réunit la Fédération Internationale du Diabète, la Fédéra-
tion Mondiale du Coeur, l’Union Internationale de la Lutte Contre le Cancer et l’Union 
Internationale contre la Tuberculose et les Maladies Respiratoires

Cette année a été exceptionnelle pour le diabète : des avancées majeures ont été faites en vue 
d’amener des changements réels dans la vie des personnes atteintes de diabète, des succès en 
grande partie dus à la générosité et au soutien essentiel de nos partenaires. Cette année a une 
fois de plus été marquée par divers événements notables en termes de soutien apporté par les 
fondations et les entreprises :
  �Nos sociétés pharmaceutiques partenaires et fondations actuelles ont réitéré leur soutien, témoi-

gnant ainsi de leur engagement à long terme en faveur du diabète et de la mission de la FID. 
  �De nouveaux partenaires issus du secteur pharmaceutique et d’autres industries nous ont rejoints 

et ont soutenu nos efforts en faveur des personnes atteintes de diabète et à risque. 
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Partenaires privés 

du diabète de cette année a été couplée pour la première fois au 

lancement de l’Atlas du diabète de la FID, qui en est à sa 5e édition, 

afin d’optimiser la couverture médiatique de cette journée. La FID est 

reconnaissante aux sponsors de l’Atlas du diabète, qui ont contribué 

une fois de plus à faire de cette publication phare de la FID un succès 

et une référence de premier plan pour la communauté du diabète 

toute entière à l’occasion de la Journée mondiale du diabète, de 

même que lors du Congrès international du diabète et de nombreux 

autres événements.

Le Congrès international du diabète de Dubaï des 4-8 décembre 
2011 a connu un succès retentissant, avec plus de 15 000 partici-

pants, employés et bénévoles. La Fédération est reconnaissante à ses 

partenaires privés, qui ont contribué à faire de ce Congrès l’événe-

ment le plus important et le plus réussi à ce jour. La plupart de nos 21 

entreprises partenaires ont participé au Forum mondial du diabète à 

Dubaï, qui leur a offert une occasion unique de développer des liens 

avec divers secteurs de l’industrie, des représentants des gouverne-

ments, des organisations de défense des droits, des universitaires 

et d’autres acteurs clés pour les personnes atteintes de diabète. Le 

Congrès international du diabète de la FID de Dubaï a également vu 

le lancement en grande pompe du programme « Young Leaders in 

Diabetes » de la FID. Grâce au soutien généreux de nos sponsors, 72 

jeunes leaders représentant 50 pays ont participé à ce programme 

avancé à Dubaï en vue de développer les compétences de leader et 

les connexions requises pour améliorer de manière concrète la vie 

des jeunes atteints de diabète dans leurs pays/régions respectifs.

La Fédération voudrait remercier ses partenaires mondiaux et en-

treprises sympathisantes pour leur soutien continu tout au long de 

l’année 2011 :

  Les partenaires mondiaux participent à des partenariats stra-

tégiques pluriannuels aux côtés de notre organisation. Ils sou-

tiennent les principales activités de la Fédération, de même que 

des programmes conçus sur mesure :

  Les entreprises sympathisantes contribuent activement au tra-

vail et aux activités de la FID en vue de promouvoir les soins, la 

prévention et le traitement du diabète au niveau mondial. Elles 

participent en outre à des efforts conjoints visant à renforcer les 

initiatives mondiales de sensibilisation et de défense des droits.
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AMÉLIORER LA GESTION AUTONOME  
DU DIABÈTE AU NIVEAU MONDIAL 

Dans le cadre du partenariat de la 

FID avec « Lilly Diabetes », la mise 

en œuvre du programme « Diabetes 

Conversations » s’est poursuivie aux 

quatre coins du monde. « Diabetes 

Conversations » a été intégré aux activités des associations membres 

nationales de la FID dans la mesure où celles-ci jouent un rôle actif 

dans la mise en œuvre de ce programme dans des endroits tels que 

l’Afrique sub-saharienne, le Japon et l’Europe de l’Est. Le Congrès 

international du diabète de Dubaï a été l’occasion pour des forma-

teurs experts de partager leur expérience des « Conversation Maps »  

(ou «Diabetes Conversations») et du soutien que ce programme peut 

apporter aux personnes qui s’efforcent de gérer leur diabète au quo-

tidien. Le partenariat continu entre « Lilly Diabetes », « Healthy Inte-

ractions » et la FID a fait de ce programme un succès.

L’ÉTUDE 3C (« Coverage, Cost and Care »)  
DU DIABÈTE DE TYPE 1 – UN PROJET 
INNOVANT POUR AMÉLIORER LES SOINS 
EN CHINE

Dans le cadre de son partenariat mon-

dial avec la FID, « Sanofi Diabetes » a 

apporté son soutien au lancement et à 

la mise sur pied de l’étude 3C (« Cove-

rage, Cost and Care ») du diabète de 

type 1 en Chine, en collaboration avec 

la Société chinoise du diabète (CDS). 

Cette étude approfondie et unique a 

pour but de décrire la couverture, le coût et les soins du diabète de  

type 1 dans deux régions de Chine – Pékin et Shantou – aux trois 

niveaux de soins, à savoir les hôpitaux tertiaires, les hôpitaux secon-

daires et les centres de santé primaires. L’étude 3C a été lancée avec 

succès à Pékin en juillet dernier et les résultats préliminaires ont été 

présentés lors du Congrès international du diabète de décembre. Atten-

dus au cours du premier semestre 2012, les résultats finaux contribue-

ront à soutenir l’amélioration des soins du diabète de type 1 en Chine.

UN PARTENARIAT PUBLIC-PRIVÉ POUR 
LUTTER CONTRE LE DIABÈTE AU QATAR

Le Qatar enregistre un des taux de prévalence du diabète les plus 

élevés au monde (20,2 %). C’est en réponse à ce défi qu’a été lancé 

le projet « Action on Diabetes » en novembre 2011, qui consiste en 

un partenariat entre le « Supreme Council of Health », la « Hamad 

Medical Corporation », l’association qatarie du diabète (QDA)/ « Qatar 

Foundation », « Maersk Oil » et Novo Nordisk, partenaire mondial de 

la FID. « Action on Diabetes » travaillera de concert avec les autorités 

qataries afin de sensibiliser la population au diabète et de développer 

la base de connaissances et de soutiens nécessaire aux travailleurs de 

la santé publique du pays pour lutter contre l’épidémie de diabète. Novo 

Nordisk apporte à ce projet son expertise mondiale du diabète et son 

expérience en matière de partenariats avec des professionnels et des 

organisations afin d’offrir un soutien direct et une éducation au diabète.

 Partenaires privés
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Les programmes de la FID et les partenaires financiers

Les activités et programmes suivants ont été rendus possibles grâce au précieux soutien de nos partenaires investisseurs en 2011. 

BRIDGES Lilly Diabetes

5e édition de l’Atlas du diabète Lilly Diabetes, Merck and Co, Inc., Novo Nordisk A/S, Sanofi Diabetes

« Conversation Maps » Lilly Diabetes

Diabetes Voice Numéraux Spéciaux Lilly Diabetes, Sanofi Diabetes

D-NET : réseau d’éducation des professionnels de la 
santé au diabète de la FID

Novo Nordisk A/S

Programme « Young Leaders in Diabetes » de la FID Lilly Diabetes, Merck and Co, Inc.,  Novo Nordisk A/S, Sanofi Diabetes

Groupe de travail sur les directives cliniques Bristol-Myers Squibb, Lilly Diabetes, Merck & Co., Inc. , Novo Nordisk A/S, 
Nutricia, Roche Diabetes Care, Servier

Étude 3C (« Coverage, Cost and Care ») du diabète  
de type 1 en Chine

Sanofi Diabetes

Programme humanitaire

« Life for a Child » ACON, Association Luxembourgeoise du Diabète, Australian Diabetes 
Council, Becton Dickinson, Bioton, Boehringer Ingelheim, Diabetes Hands 
Foundation, Diabetesvereniging Nederland, Lilly Diabetes, Fondation de 
l’Orangerie et ses donateurs, Foundation of European Nurses in Diabetes 
(FEND), HOPE worldwide (Australie), HOPE worldwide ltd, Insulin For 
Life, International Society for Pediatric and Adolescent Diabetes (ISPAD), 
LifeScan,  The Leona M. and Harry B. Helmsley Charitable Trust, National 
Diagnostic Products, Nipro Diagnostics, Roche Diabetes Care, Rotary 
International, Sanofi Diabetes, Team Type 1  

Les organisations, entreprises et fondations suivantes nous ont apporté un précieux soutien à l’occasion du sommet de l’ONU sur les MNT de 

septembre 2011.

Feuille de route pour le diabète de la FID pour le sommet  
de l’ONU sur les MNT

Abbott Fund, Lilly Diabetes, Foundation of European Nurses in 
Diabetes (FEND), Johnson & Johnson, Medtronic Foundation,  
Novo Nordisk, Roche Diagnostics, Fondation mondiale du diabète

Groupe des partenaires pour le sommet de l’ONU 2 American Cancer Society, American Heart Association,  
Framework Convention Alliance, Fédération Internationale du 
Diabète, Union internationale contre la tuberculose et les maladies 
respiratoires, Livestrong, Société norvégienne contre le cancer, 
Union internationale contre le cancer, World Heart Federation, 
World Lung Foundation 

Groupe de soutien de l’Alliance contre les MNT3 Soutien stratégique de l’Alliance contre les MNT :  
Medtronic Foundation, Merck & Co., Inc., Pfizer, Sanofi

Membres du groupe de soutien de l’Alliance contre les MNT :  
Eli Lilly & Company, Johnson & Johnson, Novo Nordisk,  
Roche Diagnostics, Takeda, Fondation mondiale du diabète

2 �Le Groupe des partenaires pour le sommet de l’ONU (UNSPG) comprend des ONG dont la 
réputation n’est plus à faire et qui sont déterminées à contribuer au succès du sommet 
de l’ONU en septembre 2011

3 �Le Groupe de soutient de l’Alliance contre les MNT est constitué d’entreprises et 
de fondations qui contribuent aux efforts de l’Alliance contre les MNT en apportant 
expertise, soutien en nature et aide financière.

Partenaires privés 
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