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Le diagnostic d'une maladie cardiaque telle que la fibrillation auriculaire (FA) est I'occasion d'envisager
des changements de mode de vie pour optimiser le plan thérapeutique recommandé par votre
meédecin. Quelques changements simples peuvent faire une énorme différence, non seulement
pour votre santé cardiaque, mais aussi pour votre forme physique et votre bien-étre en général!

Maintenez un poids adéquat et adoptez une alimentation saine.

'adoption d'une alimentation saine contribue non seulement a protéger votre cceur, mais peut
également améliorer votre tension artérielle et votre taux de cholestérol, réduisant ainsi le risque
de diabete de type 2 et d'autres maladies.

» Perdez du poids si cela est nécessaire : demandez a votre médecin de vous aider a trouver
un plan adapté a vos besoins et a vous renseigner sur les aides disponibles.

» Faites attention a ce que vous mangez:

Evitez ou limitez les aliments suivants : Optez plutot pour des aliments sains :
Q@ Lesaliments ultra-transformeés, géneralement ® Consommez davantage de fruits et de légu-
riches en additifs et pauvres en valeur mes : visez au moins cing portions par jour

nutritionnelle (par exemple, fast-foods et
snacks emballés)

Les viandes rouges et transformées

Les produits céréaliers raffinés (par exemple,
pain blanc et pates)

Les produits laitiers entiers

& Préparez des repas simples, faits maison,
sans additifs ni teneur élevée en sel/sucre

® Optez pour:
* Des protéines maigres (par exemple, volaille,
poisson, tofu, haricots et lentilles)

. . . , e Du pain, des pates et du riz complets
Les aliments riches en graisses saturees et en

graisses trans (par exemple, aliments frits et * Des aliments riches en bonnes graisses (par
produits de boulangerie) exemple, avocats, noix, graines et huile

d'olive)

Les aliments riches en sel, notamment de
nombreux plats préparés et snacks salés

Q@ Lesaliments riches en sucre, comme les snacks
sucrés et certaines céréales pour le petit-déjeuner

» Faites attention a ce que vous mangez :

e Eliminez ou réduisez votre consommation d'alcool : |'alcool est un facteur de risque important de
maladies cardiaques, de maladies du foie et de nombreux types de cancer, ainsi que de problemes de
santé mentale comme la dépression.? L'alcool peut également déclencher des épisodes de fibrillation
auriculaire (FA) chez certains patients.34

e Caféine : méme s'il est peu probable que la caféine provoque une FA, elle peut causer des palpitations
chez certaines personnes.> Discutez avec votre médecin pour savoir si la consommation de boissons
décaféinées pourrait vous convenir.

o Evitez les boissons sucrées et les sodas et buvez beaucoup d’eau : s'hydrater en permanence offre de
nombreux bienfaits potentiels pour la santé, notamment pour le maintien d'une tension artérielle adéquate.®
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Bougez

L'intégration d'une activité physique réguliere a votre quotidien peut réellement améliorer votre
coeur et votre bien-étre physique général. Cela peut également réduire le stress et améliorer
votre humeur.

Consultez votre généraliste ou votre cardiologue pour déterminer le niveau d’'exercice
approprié a votre état.

» Commencez doucement : intégrez davantage de marche et d'activité physique a votre
routine quotidienne, par exemple en prenant les escaliers plutdt que I'ascenseur et en
marchant pendant votre pause déjeuner.

» Pratiquez des exercices d'intensité modérée : essayez des activités comme la marche,
la natation ou le vélo, qui n'exigent pas de gros efforts. Visez au moins 150 minutes
d'exercice de ce type par semaine.’

» Prévoyez des loisirs actifs : retrouvez vos amis pour une promenade, une balade a vélo,
une partie de bowling ou de patinage sur glace plutdt que d'aller au cinéma ou au
restaurant.

Arrétez de fumer/vapoter

C'est I'un des changements majeurs que vous puissiez adopter pour protéger votre cceur. La bonne
nouvelle, c'est que méme les fumeurs de longue date peuvent constater des améliorations rapides
de leur santé cardiaque et globale apres avoir cessé de fumer.

» Parlez-en a votre médecin : renseignez-vous sur les substituts nicotiniques pour vous aider
a arréter et sur les autres coups de pouce disponibles.

» Evitez les incitations : identifiez et évitez les situations ou les activités qui vous donnent
envie de fumer.

» Occupez-vous et restez actif : pratiquez des activités positives et physiques pour vous
distraire des envies et améliorer votre humeur.



Gérez votre niveau de stress

Un stress mal géré peut rapidement vous faire retomber dans de mauvaises habitudes, alors ne
VOus laissez pas envahir.

» Trouvez des exutoires positifs : pratiquez des activités qui réduisent le stress, comme la
marche, la méditation, la pleine conscience, le yoga ou la tenue d'un journal.

» Entretenez vos relations sociales : passez du temps avec votre famille et vos amis qui
peuvent vous soutenir.

» Demandez I'aide d'un professionnel : discutez avec votre médecin d'une thérapie ou d'un
suivi psychologique si le stress devient trop intense.

Comprendre vos chiffres

Dans le cadre de votre plan thérapeutique, vous ferez probablement I'objet de contrdles réguliers
de votre tension artérielle et d'analyses sanguines pour surveiller votre cholestérol et d'autres
marqueurs importants. Notez les résultats de vos analyses a chaque fois et discutez-en avec votre
meédecin. Renseignez-vous sur les objectifs a atteindre et les pistes d'amélioration.
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VEUILLEZ NOTER QUE :

Ce matériel est fourni a titre d'information uniquement et ne doit pas étre considéré comme un diagnostic médical. Les informations qu'il
contient ne constituent pas un avis médical ou juridique et Boston Scientific décline toute responsabilité quant a leur utilité médicale.
Boston Scientific vous recommande expressément de vous adresser a votre médecin pour toute question médicale.

Systeme d‘ablation par champ pulsé :

Le systéme Pulsed Field Ablation (PFA) est concu pour isoler les veines pulmonaires dans le traitement de la fibrillation auriculaire
paroxystique en rendant le tissu cardiaque a ablater non conducteur électriquement afin d’empécher I'apparition ou la persistance
d‘arythmies cardiaques.

Comme pour toute intervention médicale, cette procédure de traitement comporte des risques. Ces risques comprennent, entre autres,
la douleur ou l'inconfort, une décharge électrique, I'hypotension, une infection/inflammation, des réactions allergiques, des risques liés
a l'anesthésie, des dommages causés par les radiations/brllures tissulaires, une insuffisance cardiaque, une insuffisance rénale, une
détresse respiratoire, des arythmies, des lésions nerveuses (par ex. Iésion du nerf diaphragmatique ou vagal), des maladies gastro-

intestinales, un traumatisme vasculaire, un traumatisme cardiaque (par ex. perforation), lésion des structures adjacentes (lésion de BOStOIl
I'cesophage, fistule atrio-cesophagienne, Iésion pulmonaire), sténose de la veine pulmonaire, complications chirurgicales et d‘accés,
spasme musculaire, lésion due a la présence de caillots sanguins ou de bulles d'air dans les poumons ou d‘autres organes, infarctus du
myocarde, accident ischémique transitoire (AIT), accident vasculaire cérébral et/ou lésion des globules rouges. Dans de rares cas, un arrét C]_‘ I l 1 C
cardiaque ou la mort peuvent survenir. Votre médecin vous informera en détail sur les avantages et les risques du traitement.
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