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Il est établi que des cellules béta, fonctionnelles ou non, peuvent

A‘"’A persister au trés long terme au cours du DTi. Durant la grossesse,
v l'existence combinée d'une toléerance immune et d'une néogenese des
cellules béta pourrait favoriser la resurgence ou laugmentation d'une

ALLOCATION insulino-secretion chez les patientes DT1.
BD L'objectif de notre étude est d'évaluer de maniére prospective l'évolution

de la secretion insulinique durant la grossesse chez des patientes ayant

un DT1 ancien, estimée par la mesure en ambulatoire du ratio peptide C
10 OOO€ urinaire/créatininurie (UCPCR), et de la corréler a des marqueurs

immunologiques et métaboliques.




