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« Mieux vaut prévenir
que guerir »
A lire attentivement et a relire souvent.

e Le traitement de votre maladie nécessite la prise d’un anticoagulant.
¢ Ce carnet-conseils a pour but de vous informer sur ce que vous devez
savoir et respecter concernant votre traitement.
¢ | es médicaments anticoagulants vous protegent contre la survenue
de « caillots » ou thromboses dans les vaisseaux (phlébites, qui
peuvent se compliquer d’embolie pulmonaire, accidents vasculaires
cérébraux par infarctus cérébral, etc ...).
e Les 3 nouveaux médicaments disponibles par voie orale sont le :
Pradaxa® ou dabigatran étexilate
Xarelto® ou rivaroxaban
Eliquis® ou apixaban
e Votre médecin vous a prescrit 'un de ces médicaments pour une
période limitée, ou prolongée dans le temps.

Dans votre cas particulier, votre médecin a jugé que l'un de ces 3
nouveaux médicaments était plus adapté a votre traitement que les
antivitamines K. Il est au moins aussi efficace et sir que ceux-ci, et
d'utilisation plus commode puisqu’il ne nécessite pas de surveillance
réguliére de la coagulation (INR), ni d'adaptation de posologie.
Néanmoins, c'est un anticoagulant puissant et, a ce titre, il doit faire
'objet d'une attention particuliére.

Il est recommandé de lire et de relire régulierement la notice de votre
médicament.

Les saignements sont le principal risque de tout traitement
anticoagulant

De ce fait, les nouveaux, comme les anciens anticoagulants, peuvent
étre a l'origine de saignements anormaux plus ou moins sévéeres
- ecchymoses au niveau de la peau, hématomes musculaires,
saignements de plaies ou de blessures, saignement en cas d’intervention



chirurgicale, de traumatisme, de chute, de sport violent... Il est conseillé

de surveiller la couleur de vos urines et de vos selles. Les injections

intramusculaires et les infiltrations sont contre-indiquées.

La survenue d'un saignement extériorisé ou l'apparition de signes

évocateurs d'un saignement interne non visible (voir tableau) doit vous

conduire a informer votre médecin. S’il vous est possible de voir votre

médecin dans un délai de 12 heures, alors vous pouvez ajourner la prise

de votre médicament jusqu’a la consultation.

Vous pouvez prévenir les incidents ou accidents hémorragiques :

e en limitant le risque de traumatisme et de chute, en évitant les sports
dangereux et

e en évitant la prise de certains médicaments courants comme
U'Aspirine et médicaments contenant de l'acide acétylsalicylique,
les anti-inflammatoires, sauf s’ils vous ont été prescrits par votre
médecin. Le paracétamol sous toutes ses formes (Doliprane, Efferalgan,
etc...) est autorisé.

Saignements internes

Saighements visibles ..
non visibles

e saignement des gencives e fatigue inhabituelle

e saignement du nez ou ceil rouge e essoufflement anormal
(hémorragie conjonctivale) e paleur inattendue

e apparition de « bleus » e mal de téte ne cédant pas au
(écchymoses, hématomes) traitement

e présence de sang dans les urines e malaise insolite

¢ regles anormalement abondantes

e présence de sang rouge dans les selles ou
selles noires

e vomissements ou crachats sanglants

e saignement qui ne s’arréte pas

Régime alimentaire

Les nouveaux anticoagulants oraux ne nécessitent pas de régime
alimentaire particulier.

Meédicaments associes

Certains médicaments peuvent modifier l'action de votre médicament,
c’est-a-dire augmenter son action (risque de saignement) ou la
diminuer (risque d’échec du traitement).



Ne prenez pas un autre médicament sans interroger votre médecin, qui
est bien informé, de facon a éviter des associations médicamenteuses
non recommandées.

Vous pouvez aussi consulter votre pharmacien.

Prises médicamenteuses

Il faut respecter la dose qui vous a été prescrite. Il ne faut pas arréter ou
modifier votre traitement sans 'accord préalable de votre médecin. Le
suivi régulier attentif du traitement est nécessaire pour assurer son
succes. Il ne faut pas oublier de prendre le médicament régulierement
au rythme prescrit par votre médecin. Soyez attentif a prendre le
médicament toujours a la méme heure (une ou deux heures d’écart sont
acceptables).

En cas d’oubli, prenez quand méme votre médicament si vous vous
rendez compte de l'oubli assez rapidement (moins de 8 heures si votre
médicament a été prescrit 1 fois par jour et moins de 4 heures si vous
le prenez habituellement 2 fois par jour).

Si ce délai est dépassé, prenez la prise suivante a 'heure prévue, sans
doubler la dose.

Femmes enceintes - Femmes qui allaitent
Enfants de moins de 16 ans

Les nouveaux médicaments sont pour l'instant contre-indiqués dans
ces trois cas. Des études sont en cours.

Les nouveaux anticoagulants oraux et le laboratoire
d’analyses médicales

Votre anticoagulant exerce un effet attendu et détectable sur la
coagulation de votre sang. En cas de prescription d’examens de la
coagulation, leurs résultats risquent d'étre modifiés par votre
traitement. Votre médecin et votre biologiste sont informés. Dans
certaines situations, votre médecin peut avoir besoin de mesurer
'action anticoagulante de votre traitement, comme en cas de
survenue de saignement ou de nécessité d'une chirurgie en
urgence. Il saura alors prescrire et interpréter les examens néces-
saires.



Vos reins et votre foie vis-a-vis des nouveaux anticoagulants
oraux

Les nouveaux anticoagulants oraux sont éliminés en plus ou moins
grande partie par le foie et surtout par le rein. Une maladie de ces
organes peut contre-indiquer leur emploi.

Au-dela de 60 ans la fonction rénale est souvent diminuée. Avant de
commencer le traitement, le médecin vérifie s'il le juge nécessaire |'état
de fonctionnement de vos reins.

En cas de survenue d'une éventuelle affection médicale, le médecin
peut étre conduit a revérifier le fonctionnement de vos reins ou de votre
foie pour éviter une accumulation du médicament dans votre sang, que
le laboratoire pourra alors confirmer.

Que faire en cas d’intervention chirurgicale ?

Prévenez le chirurgien et l'anesthésiste de votre traitement.

Que faire en cas de saignement inopiné ?

Consultez rapidement votre médecin ou allez aux urgences les plus
proches en indiquant le nom du médicament, la dose du médicament
et U'heure de la derniére prise.

En cas d’'hémorragie importante, faites le 15 et précisez a l'urgentiste
du SAMU le traitement anticoagulant que vous prenez.

Que faire en cas de chirurgie dentaire ?

Demandez au médecin qui vous a prescrit l'anticoagulant attitude a
adopter.

Que faire en cas de déplacement ou de voyage ?

En cas de déplacement, pensez a emporter votre ordonnance, votre
traitement en quantité suffisante, ainsi que votre carnet de suivi.

En cas de voyage avec décalage horaire, demandez conseil a votre
médecin.



Pour toute autre information, ne manquez pas de consulter votre
médecin, votre pharmacien, votre biologiste et/ou votre infirmiére, selon
le cas.

Notez dans les dernieres pages de ce carnet-conseils les incidents,
événements survenus au cours de votre traitement anticoagulant.

Il est recommandé de remplir les informations de la page 8
en cas de survenue d’un incident ou accident, ou lors de la
prise d’un autre médicament.

Ce carnet doit étre présenté a votre médecin lors des
consultations.

Ne jamais omettre d’indiquer a tout personnel de santé
que vous étes sous traitement anticoagulant en précisant
le nom du médicament utilisé pour éviter toute confusion
avec les anciens anticoagulants et tout geste déconseillé
(exemple : injection intra-musculaire, infiltrations ...).



Dose Autres médicaments Incident

journaliere associés Accident Renseignements

L"I VE

o= G.IT.A

ng f ancaise contre la maladie 00 erdiscpinaie Troussesu
se thrombo-embolique e ot




<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 15%)
  /CalRGBProfile (ColorMatch RGB)
  /CalCMYKProfile (U.S. Sheetfed Uncoated v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Error
  /CompatibilityLevel 1.3
  /CompressObjects /Off
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJDFFile false
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /ColorConversionStrategy /LeaveColorUnchanged
  /DoThumbnails true
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /SyntheticBoldness 1.00
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments false
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts false
  /TransferFunctionInfo /Remove
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile (None)
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile (None)
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName (http://www.color.org)
  /PDFXTrapped /Unknown

  /Description <<
    /ENU (Use these settings to create PDF documents with higher image resolution for high quality pre-press printing. The PDF documents can be opened with Acrobat and Reader 5.0 and later. These settings require font embedding.)
    /JPN <FEFF3053306e8a2d5b9a306f30019ad889e350cf5ea6753b50cf3092542b308030d730ea30d730ec30b9537052377528306e00200050004400460020658766f830924f5c62103059308b3068304d306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103057305f00200050004400460020658766f8306f0020004100630072006f0062006100740020304a30883073002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d30678868793a3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002>
    /DEU <>
    /PTB <>
    /DAN <>
    /NLD <>
    /ESP <>
    /SUO <>
    /ITA <>
    /NOR <>
    /SVE <>
    /FRA <>
  >>
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [566.929 822.047]
>> setpagedevice


