TYP-1-DIABETES - o

EINE AUTOIMMUNERKRANKUNG VORAUS

An Typ-1-Diabetes (T1D) erkranken sowohl Kinder als auch Erwachsene.!

Bei etwa 57 % der Betroffenen wird der T1D erst nach dem 20. Lebensjahr festgestellt.?
Weltweit leben 9,5 Millionen Menschen mit T1D.2 Im Jahr 2040 werden es

bis zu 14,7 Millionen sein.?

In Deutschland sind ca. 375.000 Menschen betroffen® und pro Jahr erkranken
ca. 4.700 Kinder und Jugendliche neu an T1D.*

EINE ERKRANKUNG, DIE FiR IMMER BLEIBT

e T1D ist eine chronische Autoimmunerkrankung. Das eigene Immunsystem greift filschlicherweise die
insulinproduzierenden Zellen (Betazellen) in der Bauchspeicheldriise an und zerstort sie unwiederbringlich.
Bei diesem Prozess werden sogenannte Autoantikérper gebildet.’

o Der Korper produziert immer weniger korpereigenes Insulin. SchlieBlich ist eine lebenslange Behandlung
mit von auBen zugefuhrtem Insulin erforderlich.®

e T1D vermindert sowohl die Lebensqualitat als auch die Lebenserwartung der Betroffenen.!

WAS VERURSACHT TYP-1-DIABETES?

Die genauen Ausldser von T1D sind bislang unbekannt. Das Auftreten kann aber durch verschiedene Faktoren
begiinstigt werden, z.B. eine genetische Veranlagung oder Virusinfektionen in der frihen Kindheit.”8

T1D kann jeden Menschen in jedem Alter treffen!

T1D wird oft mit Typ-2-Diabetes (T2D) verwechselt. T2D wird durch einen ungesunden Lebensstil
beginstigt und ist keine Autoimmunerkrankung. Die Korperzellen reagieren nicht mehr empfindlich
genug auf das Insulin und mit der Zeit wird weniger Insulin produziert.®

o J

WARUM IST INSULIN S0 WICHTIG FUR DEN STOFFWECHSEL?

Ohne das Hormon Insulin bleibt der Zucker aus der Nahrung im Blut. Der Kérper kann ihn nicht als Energiequelle
nutzen.® Dies fihrt zu einem hohen Blutzuckerspiegel, der folgende Symptome hervorrufen kann:®

S,

Vermehrter Haufiges Allgemeine Ungeklarter
Durst Wasserlassen Miudigkeit Gewichtsverlust

sanofi



TYP-1-DIABETES ENTSTEHT SCHRITTWEISE

T1D verlauft in vier Stadien und entwickelt sich anfangs oft schleichend und unbemerkt.>" Erst in Stadium 3,
dem Zeitpunkt der klinischen Diagnose, treten Symptome auf. Eine tagliche Blutzuckeriiberwachung und lebenslange
Insulinbehandlung sind erforderlich.’ In Stadium 4 sind kaum oder keine Betazellen mehr vorhanden. Langfristige
gesundheitliche Komplikationen sind haufig."

Keine Symptome Symptome
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Modifiziert nach Breakthrough T1D."

Zwischen Stadium 1 und 3 kénnen wenige Monate bis mehrere Jahre liegen.®
Bei Kindern schreitet die Krankheit in der Regel schneller voran als bei Erwachsenen.®

DER HOHE PREIS DES NICHTWISSENS

Viele Menschen mit T1D erhalten ihre Diagnose erst, wenn spurbare Symptome oder akute Probleme auftreten.s
« Etwa 20-30 % der T1D-Betroffenen erleiden eine schwere Stoffwechselentgleisung bei ihrer klinischen
Diagnose, eine sogenannte diabetische Ketoazidose (DKA)."

e Ohne Zucker als Energiequelle beginnt der Kérper Fett abzubauen, um Energie zu gewinnen.
Hierbei entstehen Ketonkdrper, die das Blut ibersiuern. Die Ubersduerung nennt man Ketoazidose.”

e Wird eine DKA nicht schnell behandelt, kann sie lebensbedrohlich sein.”
« Langfristige Folgen einer DKA: Gedachtnisprobleme und geistige Einschrankungen,'®20
schlechtere Blutzuckereinstellung?' und Risiko einer erneut auftretenden DKA?%?

FuBnoten

* Bei einigen Patient*innen kdnnen Autoantikorper im T1D-Stadium 3 fehlen.??> DKA: Diabetische Ketoazidose; T1D: Typ-1-Diabetes; T2D: Typ-2-Diabetes.
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