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Avertissement

Cet atelier éducatif est enseigné par les professionnel(-le)s
du Centre d'expertise en maladies chroniques. Le contenu
ecrit de cette présentation peut étre incomplet sans les
explications de votre professionnel(-le) de la santé.
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Les reglements de l'atelier

* Respect de soi-méme et des autres
» Confidentialité

* Engagement

 Partage et participation

* Bienveillance

* Questions personnelles pour la fin
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Avec votre présence aujourd’hui, nous
considérons que vous avez consenti a
participer a I'atelier ou cours de groupe.
Vous pouvez retirer votre consentement
en tout temps.

A noter qu'il est interdit d’enregistrer
la présentation.
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Quels sont les impacts de lI'insuffisance
cardiaque sur votre quotidien?
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Le plan de présentation

Linsuffisance cardiaque :
* La définition

* Les facteurs de risque

* Les causes

* Les signes et symptomes
* Le traitement

* Lalimentation

* Les surveillances
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Le fonctionnement du coaur

Oreillette gauche

Oreillette droite

Ventricule gauche

Ventricule droit

Quatre valves

0 Tricuspide 0 Pulmonaire O Aortique 0 Mitrale
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Le cceur est une pompe musculaire qui permet
la circulation du sang dans le corps.

Le sang transporte I'oxygene dans toutes
les cellules du corps.

Le sang doit aller nourrir le muscle du coeur en
passant par les artéres coronaires
(gros vaisseaux) et les petits vaisseaux.

Le coeur ne se vide jamais de tout son sang,
comme une pompe a eau. Chaque fois que le
coeur bat, il se vide de plus de la moitié du sang
qu'il contient.



L'insuffisance cardiaque, c'est quoi?

L'insuffisance cardiaque (IC) est une condition anormale et une maladie chronique dans
laquelle le coeur ne parvient pas a pomper assez de sang ou a recevoir suffisamment
de sang pour réepondre aux besoins de |'organisme.

Il'y a deux types d'insuffisances cardiaques :

1. Avec éjection réduite ou le cceur est trop faible pour bien pomper le sang et
répondre aux besoins de I'organisme.

2. Avec ejection préservée ou le cceur est rigide et ne se remplit pas bien de sang.
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Les facteurs de risque non modifiables
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Uage : le risque augmente avec l'age.

Le sexe : les hommes de plus de 55 ans et
les femmes ménopausées sont plus a risque.

Les antecedents familiaux : les personnes dont
un membre de leur famille (pére, mére, frere
ou sceur) a eu une maladie cardiovasculaire
avant I'age de 55 ans sont plus a risque.



Les facteurs de risque modifiables

Hypertension artérielle Diabéte Mauvais cholestérol Alimentation
W %
U

Sédentarité Tabagisme Alcool Stress

< 18
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Les causes de I'IC
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Les causes fréquentes sont :

les dommages causés par une crise cardiaque;
I'hypertension artérielle;

les arythmies cardiaques.

Les autres causes possibles sont :

les problémes au niveau des valves du cceur (valvulopathie);
le diabéte;

les maladies pulmonaires graves;

une malformation cardiaque a la naissance;

des substances toxiques (alcool, drogue ou chimiothérapie);
I'apnée du sommeil;

une maladie de I'enveloppe du cceur (péricarde);

une anémie ou des problémes de glande thyroide.
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Quels sont les symptomes associés a
I'insuffisance cardiaque?
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Les signes et les symptomes

« Essoufflement, méme lors * Appetit diminue

* Fatigue et perte o
d'activités légeres ou au repos

d'énergie * Sensation de
gonflement

* Difficulté a dormir dans I'abdomen

k - Eveil nocturne en raison d'un

e essoufflement
* Difficulté a se « Gain de poids

concentrer * Toux ,
- Difficulté  respirer la nuit en * Nausees
position couchée
- Difficulté & uriner * Enflure des « Etourdissements,
* Envie fréquente Fhevilles et des surtout lors de
d’uriner la nuit Jambes changements

rapides de position
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Vrail ou faux?

La médication est la seule facon possible
de contrOler l'insuffisance cardiaque.
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Les bases du traitement

Vous étes un acteur clé dans la gestion de votre santé.

Surveiller mes symptomes

L Pratiquer une activité
- Bien s'alimenter, physique quotidienne
reduire le sel et selon ma tolérance
respecter ma limite
en liquide

Me reposer et controler
I'anxiété et le stress

Prendre mes médicaments

CENTRE Arréter la consommation
D'EXPERTISE du tabac

EN MALADIES
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L'alimentation equilibréee

Assiette méditerranéenne

Protéines

Favorisez::

@ Poisson, fruits de mer, volaille

@ Protéines végétales :
- légumineuses (pois chiches, lentilles, etc)
- tofu, tempeh, edamames

Céréales complétes
(ou féculents)
@ Riz brun ou sauvage

o Pates alimentaires
de grains entiers

e @ Couscous de blé entier
- beurre d'arachide ou de noix : %&ngm
® Oeufs ® Orge mondé
Limitez: @ Pains de grains entiers
@ Viandes rouges @ Craquelins de grains entiers
(beeuf, veau, porc, gibier, etc) © Pommes de terre avec pelure

Evitez :
@ Charcuteries
(bacon, jambon, saucisse, etc.)

Buvez de I'eau Choix de dessert
ou collation

T

\
—

& Variété de légumes
CENTRE o Cuits, frais ou surgelés e vessane
=] SOUpe, potage | ET DE PNEUMOLOGIE

:

DE QUEBEC

D'EXPERTISE © Salade ou crudités A
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Institut universitaire de cardiologie et de pneumologie de Québec, 2021 15




L'alimentation de type meéditerranéen
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A Quelques fois par mois

r ‘ Viande et sucreries

.....................................................................................................

Vin au repas Chaque semaine

avec modération Poissons et fruits de mer
Facultatif Volaille et oeufs
3 Eau Chaque jour
Au mains 6 verres Légumes et fruits
par jour Céréales de grains entiers

0\ Légumineuses et féves
' Noix et graines
Yogourt et fromage
Huile dolive

Herbes et épices

Fin

Faire de l'exercice Cuisiner Manger en famille

Tiré du livre « Régime méditerranéen » 21 jours de menus, Edition Modus Vivend!

Institut universitaire de cardiologie et de pneumologie de Québec, 2021
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La consommation de sel et de sodium

* Le sel est un ingrédient que vous
ajoutez a votre alimentation.

* Le sodium est présent dans le sel et
dans plusieurs aliments et agents de
conservation.
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La consommation de sel et de sodium

La quantité de sodium visée selon la Société québeécoise
d'insuffisance cardiaque (SQIC) est de :

2 43 g (2000 & 3000 mg) par jour .
1c.athédesel (5ml) =
2300 mg de sodium
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Les endroits ou se trouve le sel

dans notre alimentation

Saliere 15 %

Source naturelle 10 %

Aliments ,
transformés

75 %
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Ou se retrouve le sodium dans

notre alimentation?

A 4

Sel et sel de mer Repas rapides ~ Hot dog et sandwich Pizza

Mets de Charcuteries

a la viande fumée restaurants (jambon)
<> -+ )
p——
o= = =2
® i MEL=EE
N o SOUPE_J
Fromage Sauces Sauces et Grignotines Soupes en Repas congelés
en conserve assaisonnements conserve
Craquelins salés Jus de légumes Bouillon Cornichons et olives
CENTRE (cubes ou poudre)
I
D'EXPERTISE Institut de cardiologie de I'Université d'Ottawa
EN MALADIES
CHRONIQUES

Noix salées

Saucisses

Sauce soya
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La lecture des étiquettes
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Valeur nutritive

Nutrition Facts'/ B
pour 1 tasse (250 mL)

Per 1 cup (250 mL)

& % valour quotidienne *

Calories 110 % Daily Valug*

Lipides / Fat 0 g 2%
saturés / Saturated 0 g

+frans/Trans0 g 8%

Glucides / Carbohydrate 26 g 7%
Fibres/ Fibre 0 g
Sucres/ Sugars 22 g

Protéines / Protein 2 g

Cholestérol / Cholesterol 0 mg 2%
Sodium 0 mg 4%
Potassium 450 mg
Calcium 30 mg
Fer/Iron 0 mg

*5% ou moins c'est pau, 15% ou plus c'est beaucoup
*5%% or less is a Iftlle, 15% or more is a lol

2 (D

B30

Faites un choix alimentaire éclairé!

Commencez avec la portion.

Vous trouverez la portion sous Valeur
nutritive. Les renseignements dans le
tableau de la valeur nutritive sont fondés
sur cette quantité d'aliments.

Utilisez le pourcentage (%)
de la valeur quotidienne.

Vous trouverez le % de la valeur
quotidienne sur le coté droit du tableau de
la Valeur nutritive. Consultez le % de /a
valeur quotidienne pour vérifier si la
portion contient peu ou beaucoup d'un
nutriment.

Cherchez un nutriment.

Vous pouvez choisir des aliments emballés
qui contiennent davantage de nutriments
que vous voulez augmenter et moins de
ceux que vous voulez diminuer.

% valeur quotidienne :
moins de 10 % de sodium par portion

Teneur en sodium | Recommandation

Moins de 200 mg Bon choix
De 200 a 400 mg Attention
Plus de 400 mg A éviter

21



La comparaison des différents produits

Valeur nutritive % de a valeur Valeur nutritive % de la valeur
pour 150 ml - quotidienne : e | pour 150 mi quotidienne
Calories 10 — 5',135525':‘335?6 | Calories 10 —
Lipides Og 0% Lipides O0g 0%
A8 Saturés 0g 0% i Saturés 0g
3 . 0 %
N Trans 0g \f- _ Trans 0g ’
\ s Cholesterol 0 mg — ‘) Cholestérol 0mg —
N S
\ Potassium 35mg 1% \ Potassi 15 19
R yrol beeof sium
s Glucides 19 1% N & e ’
i 0,
§\\§ Fibres 0g 0% § Glucides 19 1%
:\g sucres 1g — : Fibres 0g 0%
5 A
o Protéines 29 — ot Sucres '9 _
Campbell's Company == Protéines g —
Campbell's Company
Ingrédients : Ingrédients :
CENTRE Bouillon de beeuf (eau, fond de beeu), assaisonnement (eau, Bouillon de beeuf (eau, fond de beeuf), extrait de levure, sucres
D'EXPERTISE ?(;oxnt\e na)turii, s_t:lacalrottes, 'c]el_elrl,dm%non, suclrez, §el,;ucres A (dextrose, sucre), concentré de jus d'oignon, pate de tomates,
extrose), extrait de levure, huile de tournesol et cire de carnauba. 0 i leri ‘ai
EN MALADIES gras de beeuf et ardme naturel (contient du céleri et de I'ail).
CHRONIQUES
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Avez-vous une limite en liquide?
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Les apports en liquide

- Evitez la prise de grandes quantités de liquides.
» Respectez votre limite en liquide si vous en avez une.

* Un apport modéré (1,5 a 2 litres par jour) peut étre
recommandé si vous avez des symptomes
d'essoufflement ou d’enflure.

Il est important de prendre au moins 1,2 litre par jour afin
de protéger vos reins et d'éviter la déshydratation.

CENTRE
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La méthode pour mesurer les liquides

La méthode du pichet

« FEtape 1 : Prenez un pichet vide qui peut
contenir la quantité totale de liquide permise
par jour. Marquez le pichet selon la quantité
de liquide qui vous est permise.

Pour mesurer les

apports en liquide - FEtape 2 : Chaque fois que vous consommez

un liquide, versez dans le pichet la méme
quantité de liquide.

2 litres
(2000 ml)

- FEtape 3 : Quand le pichet sera plein, vous
aurez épuisé la quantité de liquide permise

CENTRE pour la journée.
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Vrail ou faux?

Lalcool peut nuire au fonctionnement du ceeur.
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Boire moins, c'est mieux!
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0 verre par semaine
Offre de nombreux bénéfices, par exemple une meilleure
sante et un meilleur sommeil.

1 ou 2 verres standards par semaine
Permet généralement d'éviter les conséguences
de I'alcool pour vous-méme et pour les autres.

3 a6 verres standards par semaine
Augmente votre risque de développer plusieurs cancers,
comme le cancer du sein ou du cdlon.

7 verres standards ou plus par semaine

Augmente en plus votre risque d'avoir une maladie

du coeur ou un AVC.

Au-dela de 7 verres standards par semaine
Augmente radicalement le risque gue ces conséguences
surviennent.

Aucun

risque

o ) 1
iy RN | |

O TWuW
O vwwww
OTTTTwT

7R

Risque de

TRl © T T W W

Centre canadien sur les dépendances et I'usage de substances, 2022

OuiTTTTwTW++

Durant la
grossesse, /t
c'est zéro alcool

Un verre standard
équivaut a:

Biere
| 341 ml (12 oz) de bigre
a5 % d'alcool

au

Cooler, cidre,
prét-a-boire

341 ml (12 oz) de boisson
a5 % d'alcool

Vin
142 ml (5 oz) de vin
412 % d'alcool

ou

@ Spiritueux
(whisky, vodka, gin, etc.)
43 ml (1,5 0z) de spiritueux
a 40 % d'alcool

27
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La médication
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Les traitements

Les médicaments contribuent a prévenir les épisodes d'IC et favoriser la qualité de vie.
lls visent a :

* éliminer I'eau accumulée dans le corps (poumons, jambes, etc.);
 diminuer le travail demandé au ceeur;
* controler la cause de I'lC (hypertension artérielle, diabéte, etc.).

CENTRE
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Vrail ou faux?

Je peux prendre des produits naturels en vente libre.
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Les stratégies possibles pour
ameéliorer la gestion de sa médication

Exemples de stratégies possibles pour améliorer la gestion de ma médication

Je m'informe sur ma médication pour connaitre :
Connaitre ma + Quels sont les raisons (avantages) et les effets secondaires associés (désavantages) ?

meédication + Quelles sont les précautions a prendre concernant la prise adéquate et les interactions
possibles reliées a I'alcool, un médicament en vente libre ou un produit naturel ?
+ Je fais un calendrier ou je me mets des alertes.
Prévenir « J'utilise une dosette que je prépare moi-méme ou préparée par ma pharmacie.
les oublis » Je place mes médicaments & un endroit visible.
+ En cas d'oublis, je m'informe auprés de mon pharmacien pour la conduite a suivre.

Centre d’'expertise en maladies chroniques, 2023

En cas de doute, appelez votre pharmacien(-ne).

CENTRE
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Quand consulter un(e) professionnel(-le) de la santé?

CENTRE
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L'autosurveillance

Connaitre les trois zones de couleur de l'insuffisance cardiaque afin
d'étre en mesure d'identifier une détérioration de votre état.

Zone de
sécurité

Zone de Zone de
prudence danger

CENTRE
D'EXPERTISE
EN MALADIES
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La zone de sécurité (vert)

Fondation des maladies du cceur et de I'AVC du Canada, s.d.

CENTRE
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Surveiller votre poids

Quand vous peser?
- A la méme heure chaque jour;
* |déalement avant le déjeuner.

Comment vous peser?

 Apres avoir uring;

* En portant les mémes vétements;

* Notez votre poids dans un carnet d'autosurveillance chaque jour.

Aviser votre médecin si vous constatez une prise de poids de 1,3 kg (3 Ib)
CENTRE

D'EXPERTISE ou plus en 24 a 48 heures ou 2,3 kg (5 Ib) en une semaine.
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La zone de prudence (jaune)

JAUNE ZONE
DE PRUDENCE

CENTRE
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ATTENTION - Cette zone estun avertissement

Communiquez avec votre dispensateur de soins de santé
(p. ex. médecin ou infirmier) si vous présentez 'un des
symptomes suivants:

+ Gainde poids de plus de 2 kg (4 Ib) sur une période de deux
jours consecutifs oude 2,5kg (5 Ib) au cours d'une semaine

+Vomissements ou diarrhée qui durent plus de deux jours
+ Essoufflement pire qua lordinaire.

« Augmentation de l'enflure des pieds, des chevilles,

« Fatigue plus grande qualordinaire et
manque dénergie pour accomplir vos taches
quotidiennes

+ Faiblesse ou étourdissement, ce qui est nouveau
pour vous

+ Inconfort (vous ne vous sentez pas trés bien)
+ Respiration plus difficile en position couchée

- Sommeil plus facile avec plusieurs oreillers ou dans

des jambes ou de [estomac un fauteuil
« Toux quinteuse séche
Dispensateur de soins de santé: Numéro de téléphone:

Fondation des maladies du cceur et de I'AVC du Canada, s.d.
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La zone de danger (rouge)

L
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URGENCE - Cette zone signifie qu’il faut agir rapidement!

Rendez-vous au service des urgences ou composez le 9-1-1
sivous présentez 'un des symptomes suivants:

« Difficulté arespirer

« Essoufflement qui ne disparait pas lorsque vous étes assis sans bouger
 Battements rapides du coeur qui ne ralentissent pas lorsque vous étes au repos
* Douleur ala poitrine qui ne disparait pas avec du repos ou des medicaments

» Difficulté a penser clairement ou confusion

» Antécedents déevanouissements

Fondation des maladies du cceur et de I'AVC du Canada, s.d.




Mon suivi personnel

Dans quelle mesure votre insuffisance cardiaque a-t-elle

Tension artérielle & Durant la journée, vous ¢ votre iournce?
Poids (mmHg) .g étes-vous senti(e)... g:nr:u::aqu:fu?ulnne, encerclez le symbole qui représente le mieux
Date (kg ou Ib)* g comment vous vous étes senti(e) aujourd’hui
ooz g Ftiquée)? Essouffe)? oo procan Taches Rencontres
Systolique Diastolique fg ou(?dlgN) , u(gll{]]IH) c}oi:irs t 1ravatﬁ e a:te;:a I:: ne:irlrllés
©OB VOB VOB | OO6
©OB 0O VOB | O©OB
©OB 0O VOB | O©OGB
OO VOB VOB | O©OGB
OO VOB VOB | O©OGB
OO OO VOB | OO
QOB VOB Ve VOB
QOB VOB VOB VOB
QOB VOB VOB VOB
CENTRE QOB VOB VOB VOB
D'EXPERTISE
EN MALADIES Société canadienne d'insuffisance cardiaque, 2020
CHRONIQUES
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En conclusion

Chaque personne est différente et vit de facon unique sa maladie chronique.

Cependant, vous avez le pouvoir de vous sentir mieux en :
 connaissant votre maladie chronique;

 adoptant de saines habitudes de vie;

- faisant I'autosurveillance.

Cela contribuera a diminuer votre risque de complications et

a augmenter votre sentiment de confiance.
CENTRE
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Vous étes responsable de

votre parcours!

Contactez-nous par téléphone ou par courriel lorsque vous devez vous
absenter ou pour reprendre un atelier manque.

CEMC du secteur Pierre-Boucher

« Téléphone : 450 468-7700

* Courriel : maladies.chroniques.pb.cisssme16(@ssss.gouv.gc.ca
CEMC du secteur Richelieu-Yamaska

« Téléphone : 450 773-4387

* Courriel : maladies.chroniques.ry.cisssme16(@ssss.gouv.qc.ca
CEMC du secteur Pierre-De Saurel

» Téléphone : 450 551-8051

CENTRE « Courriel : maladies.chroniques.pds.cisssme16(@5ssss.gouv.qc.ca

D'EXPERTISE
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Nous vous invitons a visiter le site Web du
Centre d’'expertise en maladies chroniques
afin de consulter les documents concernant

les sujets de I'atelier au

41
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