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Votre vie aprés une greffe de foie







Chére patiente, cher patient

Chers proches

Vous avez bénéficié derniérement
d'une greffe de foie qui vous a permis
de démarrer une nouvelle vie avec une
meilleure qualité de vie. La période qui
suit une greffe est une période de
convalescence et de changement.
Dans les premiéres semaines apres la
greffe, vous devez notamment prendre
le temps de vous rétablir. Il est aussi
important pour vous de vous adapter
a cette nouvelle situation avec comme
objectif de retrouver une vie normale
aussitot que possible.

Pour y parvenir sans délai, cette bro-
chure vous guidera dans les domaines
et sujets essentiels correspondant a la
vie aprés une greffe de foie. Elle consti-
tue un outil et un ouvrage de référence

pour les patient-e-s et leurs proches, en
regroupant par thémes les différentes
modifications auxquelles sont confron-
tées les personnes greffées du foie.
Cette brochure vous indique aussi
comment surveiller votre corps et vos
ressentis et comment prendre soin de
vous. Toutes ces modifications et me-
sures sont primordiales pour le succés
a long terme de la greffe de foie. Elles
permettent d'éviter les complications
et les effets indésirables tout en vous
aidant a retrouver votre quotidien ha-
bituel.

En cas de questions, vous pouvez a
tout moment vous adresser a votre
équipe soignante. Vous trouverez en
fin de brochure les coordonnées du
centre de transplantation de Berne et
de I'experte en soins spécialiste de la
greffe de foie.

Nous vous souhaitons plein de bonnes
choses et surtout la santé.

Votre équipe de transplantation
bernoise
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1 Education thérapeutique

Apres votre greffe de foie, vous de-
vrez faire de nouveaux apprentissages
au quotidien pour garantir le succes a
long terme de la greffe de foie et évi-
ter les complications ou effets indési-
rables. Cette brochure récapitule les
informations essentielles a ce sujet.
Pendant votre hospitalisation, vous
serez formé-e par le personnel infir-
mier spécialisé sur les sujets suivants:

* Médicaments

e Autosurveillance et
symptomes de rejet

e Prévention des infections et
mesures d'hygiéne

e Protection contre le soleil

¢ Alimentation

L'éducation thérapeutique aura lieu
plusieurs fois par jour, par séances de
30 minutes maximum. En cas de
questions, vous pouvez les noter sur
un papier ou a la rubrique Notes du
chapitre 19 pour en obtenir les ré-
ponses lors de votre séance d'éduca-
tion thérapeutique suivante.

Avant de quitter I'hopital, un entre-
tien de sortie est prévu avec I'expert-e
en soins spécialiste de la greffe de
foie. Lors de cet entretien, toutes les
informations importantes sont a nou-
veau répétées, vous obtiendrez des
réponses a vos questions et vos
doutes ainsi que des instructions sur
le déroulement de la période qui suit
votre sortie de I'hopital.

Apres votre sortie de I"hopital, vous
serez regu-e en consultation ambula-
toire de transplantation ou en consul-
tation infirmiére dans le cadre des
consultations de suivi. Vous appren-
drez de nouvelles mesures et de nou-
veaux comportements essentiels et
vous répéterez les informations ap-
prises avec votre équipe soignante.
Ces rendez-vous seront aussi I'occa-
sion d'aborder vos questions ou
doutes personnels au cas par cas.



1.1 Plan d'éducation thérapeutique

Le plan d'éducation thérapeutique ci-aprés permet de définir chaque matin avec
l'infirmier-ére diplomé-e compétent-e quel sera le sujet abordé pendant la jour-
née. Pour vous y préparer, vous pourrez lire & I'avance le chapitre correspondant
dans la brochure. Une fois que vous aurez étudié le sujet avec la personne
compétente dans la journée, vous pourrez noter la date du jour a droite dans
le tableau.

Médicaments (Chapitre 2) Réalisé le:

e Préparation des médicaments

o Effets et effets secondaires possibles des
immunosuppresseurs et des autres médicaments

® Régularité de la prise

® Procédure a suivre en cas de vomissements/diarrhée

® Procédure avant le controle des concentrations
sanguines lors des consultations de suivi

Autosurveillance (Chapitre 3)

e Symptdmes de rejet

e Automesure des signes vitaux

Prévention des infections (Chapitre 4)

e Généralités sur le risque d'infection

¢ Hygiene corporelle et des mains

e Comportement en société

¢ Hygiéne buccale

Protection contre le soleil (Chapitre 5)

* Mesures de protection contre le soleil

e Application correcte de la créme solaire
Alimentation (Chapitre 6)
e Aliments interdits

* Aliments déconseillés
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2 Médicaments

La prise réguliére des médicaments est
essentielle aprés la greffe de foie car
vous aurez besoin d'immunosuppres-
seurs a vie pour éviter le rejet du nou-
veau foie. Les immunosuppresseurs
sont des médicaments qui bloquent le
systéme de défenses immunitaires de
I'organisme pour qu'il ne rejette pas
le nouveau foie.

Prise et posologie des immunosup-
presseurs

La prise exacte et réguliére des immu-
nosuppresseurs est primordiale. C'est
la seule maniére de procéder pour que
leur effet soit correct et pour éviter les
complications. Si vous prenez des im-
munosuppresseurs deux fois par jour,
prenez-les toujours & la méme heure
a 12 heures d'intervalle.



Si vous prenez vos immunosuppres-
seurs une fois par jour, prenez-les
toujours a la méme heure (toutes les
24 heures). Méme au bout de plu-
sieurs années, le manque de régulari-
té de la prise peut entrainer un rejet.
En aucun cas vous ne devez modifier
ou arréter de votre propre chef la prise
des immunosuppresseurs. Les adap-
tations du traitement sont systémati-
qguement convenues avec le médecin
responsable de la transplantation.

Le risque de rejet de la greffe étant le
plus élevé dans la premiére année,
vous devrez prendre une quantité im-
portante d'immunosuppresseurs juste
apreés la greffe de foie. La quantité de
médicaments diminue progressive-
ment au cours de la premiére année.

Aide-mémoire

Pour que vous puissiez prendre vos
médicaments de maniére fiable, il est
important d'intégrer ce rituel a votre
quotidien. Les astuces suivantes
peuvent vous étre utiles:

e Combiner la prise des médica-
ments avec des activités de
routine dans la journée (avant ou
pendant le petit déjeuner, avant le
lavage des dents le matin, etc.).

e Stocker les médicaments dans un
endroit bien visible (par exemple
prés de votre brosse a dents ou de
la machine a café).

e Préparer les médicaments dans un
pilulier, ce qui permet de controler
si la prise a eu lieu ou non.
Important: découpez les blisters
des médicaments pour les prépa-
rer, les comprimés ne doivent pas
étre sortis du blister lors de la
préparation.

e Différentes applications pour
smartphone sont disponibles pour
vous aider a vous souvenir de
prendre vos médicaments. L utili-
sation d'un réveil ou d'une alerte
de calendrier peut étre intéres-
sante pour les patient-e-s qui ont
des difficultés a respecter un
agenda ou qui oublient fréquem-
ment de prendre leurs médica-
ments.

e || peut étre judicieux de toujours
avoir sur vous une pharmacie de
réserve au cas ou vos projets pour
la journée changeraient soudaine-
ment.



10

Procédure a suivre en cas

de vomissements ou diarrhée

En cas de vomissements ou diarrhée,
en particulier aprés la prise des médi-
caments, veuillez contacter le méde-
cin responsable ou appelez directe-
ment le numéro d'urgence du centre
abdominal (+41 31 632 59 00). Vous
trouverez un descriptif détaillé dans le
plan d'autosurveillance du chapitre 3.

Si vous avez oublié de prendre un
médicament

Si vous avez oublié de prendre un im-
munosuppresseur alors que vous de-
vez les prendre toutes les 12 heures
(par ex. Prograf, Sandimmun, Certi-
can, Cellcept) et que vous le remar-
quez plus de 2 heures apres, attendez
I'heure de la prochaine prise et prenez
votre comprimé a la dose habituelle;
une dose oubliée ne doit jamais étre
compensée par la prise d'une double
dose.

Si vous avez oublié de prendre un im-
munosuppresseur le matin alors que
vous devez les prendre toutes les 24
heures (par ex. Advagraf®, Envarsus®,
Rapamune®), et que vous le remar-
quez dans les 4 heures qui suivent,
prenez-le immédiatement. Ne prenez
pas une double dose le lendemain
matin.

Si vous vomissez dans les 30 minutes
qui suivent la prise d'un comprimé,
reprenez votre dose habituelle.

Si vous avez pris trop de médica-
ments, adressez-vous a votre médecin
responsable ou contactez directement
le numéro d'urgence du centre abdo-
minal (+41 31 632 59 00).

Effets indésirables constatés

Si vous suspectez ou constatez des
effets indésirables du médicament,
vous ne devez pas l'arréter ou chan-
ger la posologie vous-méme. Pour
cela, adressez-vous a votre médecin
responsable.

Contréles des concentrations
sanguines

La posologie des différents immuno-
suppresseurs doit étre adaptée en
fonction de leur concentration dans le
sang pour que leur effet soit optimal
tout en évitant les effets indésirables.
Pour ce faire, des controles des
concentrations sanguines sont réalisés
lors des consultations de suivi au ser-
vice de consultation ambulatoire de
transplantation. Les consultations ont
lieu selon le calendrier suivant: 1 a 2
fois par semaine le premier mois,
toutes les 2 semaines a partir du deu-
xiéme/troisieme mois, toutes les 2 a
3 semaines a partir du quatrieme
mois, toutes les 2 a 6 semaines a par-



tir du sixieme mois, tous les 3 mois a
partir d'un an.

Avant les controles des concentra-
tions sanguines, veillez a:

* Prendre votre immunosuppresseur
(Prograf®, Advagraf®, Envarsus®,
Certican®, Rapamune®, Sandim-
mun Neoral®) le jour précédant le
rendez-vous a I'heure habituelle.

* Ne pas prendre votre immuno-
suppresseur (Prograf®, Advagraf®,
Envarsus®, Certican®, Rapamune®,
Sandimmun Neoral®) le matin
avant la consultation de suivi.
Amenez vos comprimés ou
capsules au rendez-vous de
consultation pour pouvoir les
prendre tout de suite apreés la prise
de sang ou a I'heure habituelle.

* Vous pouvez prendre tous vos
autres médicaments (y compris
Cellcept®) le matin comme
d'habitude.

Automédication

Ne prenez aucun médicament supplé-
mentaire de vous-méme, contactez
au préalable votre médecin traitant.
Cela vaut également pour les médi-
caments a base de plantes ou des
compléments alimentaires. Lhoméo-
pathie classique ne constitue généra-
lement pas un probléme mais veuillez
nous informer au préalable si vous en
prenez. Les médicaments supplémen-
taires peuvent modifier ['action
d'autres médicaments (en particulier
des immunosuppresseurs) ou avoir
des répercussions négatives sur le foie
transplanté. Parlez de toutes les mo-
difications de médicaments avec le
médecin responsable de la transplan-
tation.

En outre, veillez a ne pas passer a des
médicaments génériques sans en
avoir parlé auparavant. Méme les
vaccins doivent toujours étre évoqués
au préalable avec le médecin respon-
sable de la transplantation.

Le taux sanguin des immunosuppresseurs est mesuré le jour de la sortie.
Les résultats arriveront dans I'apres-midi. Votre médecin vous informera
des dosages dans le courant de |'aprés-midi. Veillez a rester disponible.

Si votre médecin traitant ne vous a pas appelé avant 18 heures,
composez le +41 31 632 21 11 et demandez le médecin de garde

en chirurgie viscérale.

1
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Immunosuppresseurs

Lors de la prise des médicaments, faites attention a toujours sortir les com-
primés du blister juste avant de les prendre. Voici une présentation rapide
des différents immunosuppresseurs:

Nom du médicament

Effet

Prograf® (tacrolimus)

Bloque la multiplication des cellules immunitaires
(lymphocytes T) et donc le rejet de I'organe

Advagraf®
Envarsus® (tacrolimus)

Bloquent la multiplication des cellules immuni-
taires (lymphocytes T) et donc le rejet de I'organe

Sandimmun Neoral®
(cyclosporine A)

Bloque la multiplication des cellules immunitaires
(lymphocytes T) et donc le rejet de I'organe




Effets secondaires

Consignes

e Insuffisance rénale dépendante
de la dose

e Maux de téte

* Tremblements des mains

e Hypertension artérielle

* Augmentation de la glycémie/
diabéte

* Perte de cheveux (peu fréquent)

A prendre 2 fois par jour, toujours a la
méme heure matin et soir (& 12 heures
d'intervalle).

Prograf® doit étre avalé sans étre croqué
1 heure avant ou 2 a 3 heures aprés le repas
avec un verre d'eau.

* Insuffisance rénale dépendante
de la dose

* Maux de téte

* Tremblements des mains

e Hypertension artérielle

* Augmentation de la glycémie/
diabéte

* Perte de cheveux (peu fréquent)

A prendre 1 fois par jour, toujours a la
méme heure le matin.

Advagraf® et Envarsus® doivent étre avalés
sans étre croqués 1 heure avantou 2 a 3
heures aprés le repas avec un verre d'eau.

* Insuffisance rénale dépendante
de la dose

* Maux de téte

* Tremblements des mains

* Hypertension artérielle

» Augmentation de la pilosité

e Augmentation de volume
des gencives

A prendre 2 fois par jour, toujours a la
méme heure matin et soir (a 12 heures
d'intervalle). Les comprimés sont a prendre
sans étre croqués avec un peu d'eau.

Solution buvable: peut étre diluée toujours
dans le méme liquide (jus de fruit ou sirop,
pas de boisson a base de lait), bien mélan-
ger et boire immédiatement.

Attention: la pipette ne doit pas toucher la
boisson qui se trouve dans le verre.

13
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Nom du médicament

Effet

CellCept®

Myfenax®

Myfortic®

(acide mycophénolique -
mycophénolate mofétil, MMF)

Bloguent la multiplication des cellules immuni-
taires (lymphocytes T) et donc le rejet de I'or-
gane. A prendre en association avec d'autres
immunosuppresseurs.

Certican®
(éverolimus)

Bloque la multiplication des cellules immunitaires
(lymphocytes T) et donc le rejet de I'organe.

Rapamune®
(sirolimus)

Bloque la multiplication des cellules immunitaires
(lymphocytes T) et donc le rejet de I'organe.

Imurek®
(azathioprine)

Bloque la multiplication des cellules immunitaires
(lymphocytes T) et donc le rejet de I'organe A
prendre en association avec d'autres immunosup-
presseurs.

Spiricort®
(prednisolone)

Modifie I'activité de différentes cellules immuni-
taires qui servent a défendre I'organisme. A
prendre en association avec d'autres immunosup-
presseurs.




Effets secondaires
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Consignes

¢ Diminution du nombre
de globules blancs
e Nausées
¢ Diarrhée
e Perte de cheveux (cas rares)

A prendre 2 fois par jour, toujours a la
méme heure matin et soir (2 12 heures
d'intervalle).

Les comprimés doivent étre avalés sans étre
croqués I'estomac vide (a jeun) avec un
peu d'eau.

* Troubles de la cicatrisation

* Diminution du nombre de
globules blancs et de plaquettes

* Eruptions cutanées

* Aphtes gingivaux

A prendre 2 fois par jour, toujours a la
méme heure matin et soir.

Les comprimés doivent étre avalés sans étre
croqués avec un verre d'eau.

e Troubles de la cicatrisation

e Diminution du nombre de
globules blancs et de plaquettes

* Eruptions cutanées

e Aphtes gingivaux

A prendre 2 fois par jour, toujours a la
méme heure matin et soir.

Les comprimés doivent étre avalés sans étre
croqués avec un verre d'eau.

Si vous prenez de la cyclosporine en méme
temps, prenez Rapamune® 4 heures aprés
la cyclosporine.

* Diminution du nombre de
globules blancs et de plaquettes

e Inflammation du pancréas

* Perte de cheveux

1 fois par jour ou 2 fois par jour selon la
prescription médicale.

Pour éviter les nausées, prenez de pré-
férence les comprimés pelliculés aprés le
repas sans les croquer.

e Augmentation de I'appétit
e Augmentation de la glycémie

En cas de prise de fortes doses

depuis longtemps:

¢ Rétention d'eau

» Modification de la répartition de
la graisse au niveau du visage,
du cou et du tronc

e Acné

e Perte de masse musculaire

e Hypertension artérielle

¢ Ostéoporose (perte osseuse)

A prendre 1 fois par jour le matin au petit
déjeuner.

La dose est diminuée progressivement.
Ne doit pas étre arrété d'un coup.
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Autres médicaments

Il peut étre nécessaire de prendre d'autres médicaments en plus des immu-
nosuppresseurs, notamment dans la période immédiate apres la greffe. Si
vous n'avez pas d'autres maladies concomitantes, les médicaments supplé-
mentaires finissent souvent par étre arrétés. Leur arrét doit impérativement
étre décidé en concertation avec le médecin responsable de votre greffe.

Nom du médicament

Effet

Bactrim® forte
Comprimés 800/160 mg
(sulfaméthoxazole et
triméthoprime)

Antibiotique de prévention des infections par
Pneumocystis jirovecii, pouvant provoquer de
graves pneumonies.

Ampho-Moronal®
Suspension
(amphotéricine B)

Agit contre les champignons pouvant déclencher
des infections au niveau de la gorge et du
systéme digestif.

Aspirine® Cardio
Comprimés pelliculés 100 mg
(acide acétylsalicylique)

Prévention de la formation de caillots sanguins
dans les arteres (par ex. les artéres du foie).

Pantozol®
Comprimés pelliculés 40 mg
(pantoprazole)

Neutralisation de I'acidité de I'estomac,

en prévention des ulcéres de |'estomac et
de l'intestin gréle, et des inflammations de
I'cesophage en lien avec un reflux.




Effets secondaires

Consignes

* Eruptions cutanées
* Nausées
e Diarrhée

A prendre apres les repas avec une quantité
suffisante de liquide. En général, arrété au
bout de six mois.

® Dépot orangé sur les dents
(qui s'élimine au brossage)

A prendre apres chaque repas et avant le
coucher. Bien mélanger le flacon avant
utilisation. Répartir la suspension dans toute
la bouche puis avaler. Dans les 30 minutes
qui suivent la prise, ne pas se rincer la
bouche, ne rien boire ni manger.

En régle générale, le médecin I'arréte
une fois que le traitement par Spiricort®
a diminué ou bien a été arrété.

¢ Douleurs d'estomac

e Troubles digestifs

¢ Nausées et vomissements
e Diarrhée

Comprimé a prendre environ 30 minutes
avant les repas, sans le croquer, avec un peu
d'eau.

* Maux de téte

e Ballonnements

* Diarrhée

® Diminution du nombre de
globules blancs

e Allergies/ostéoporose

Comprimé a prendre environ 30 minutes
avant le petit déjeuner, sans le croquer, avec
un peu d'eau.

17






3 Autosurveillance

Apres la transplantation du foie, il est
essentiel de procéder a une autosur-
veillance correcte. Elle permet de dé-
pister rapidement les symptomes de
rejet du greffon, ainsi que les signes
de maladie ou tout effet secondaire
des médicaments.

Symptomes de rejet

En cas de survenue, les symptdmes de
rejet doivent étre dépistés le plus ra-
pidement possible. En effet, dans la
plupart des cas, les rejets dépistés pré-
cocement peuvent étre pris en charge
correctement sans que le foie ne su-
bisse de lésions irréversibles. Voici les
symptdmes pouvant signaler un rejet:

e Coloration jaune de la peau et des
yeux

e Urine foncée

o Selles grisatres ou décolorées

e Fievre (supérieure a 37,8 °C sous
I'aisselle) ou frissons

e Accumulation de liquide dans
I'abdomen

e Prise de poids inexpliquée

* Douleurs dans la région de la
greffe

D'autres maladies peuvent entrainer
des signes semblables, les symptomes
précédemment cités ne sont donc pas
spécifiques d'un rejet et ne signifient
pas forcément qu'un rejet du greffon
est présent.

Cependant, vous devez immédiate-
ment contacter le centre de transplan-
tation par le biais du numéro d'ur-
gence (+41 31 632 59 00) si vous
constatez la présence d'un ou plu-
sieurs symptomes ci-dessus.

Automesure des signes vitaux

Les différents médicaments que vous
prenez peuvent entrainer la modifica-
tion des signes vitaux (tension artériel-
le, pouls et poids). Pour dépister et
traiter le plus tot possible ces effets
indésirables, il est important que vous
preniez régulierement votre tension
artérielle, votre pouls et que vous vous
pesiez. Pendant votre hospitalisation,
vous apprendrez a prendre ces mesu-
res. Si vous n'avez pas encore d'appa-
reil de mesure de la tension chez vous,
le médecin vous en prescrira un a vot-
re sortie. A ce moment-la, il vous in-
diquera aussi a quelle fréquence vous
devrez mesurer votre tension, votre
pouls et vous peser.

19
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On vous expliquera également
quelles sont les valeurs correctes et
pour quelles valeurs trop élevées ou
trop basses vous devez réagir.

Notez les valeurs mesurées dans le
tableau du chapitre 18 de cette bro-
chure. Vous devez amener la bro-
chure avec vous a chaque consul-
tation de suivi pour que nous
puissions regarder ensemble les
valeurs.

Poids

e Pesez-vous les jours prévus
toujours le matin a la méme
heure, avant le petit déjeuner.

® Pesez-vous toujours sans véte-
ments.

* Reportez votre poids dans le
tableau avec un chiffre aprés la
virgule, par ex. 65,5 kg.




Tension artérielle:

¢ Reposez-vous pendant 5 a 10
minutes avant la prise de tension.
Respirez calmement et réguliére-
ment. En vous relaxant, vous
évitez les valeurs de tension
faussement élevées.

¢ Vous devez prendre la tension en

position assise. Veillez a bien serrer

le brassard autour du bras et ne
prenez pas la tension par-dessus
des vétements.

¢ Ne pliez pas le cable qui relie
I'appareil au brassard et ne le
torsadez pas.

¢ A la fin de la mesure, reportez les
valeurs dans le tableau, par ex.
136/89.

Température (sous l'aisselle):

e |l n'est pas nécessaire de prendre
votre température tous les jours.
Prenez-la uniquement lorsque
vous ne vous sentez pas bien.

* Placez le thermométre dans le
creux de |'aisselle. Gardez le bras
le long du corps pendant que le
thermomeétre prend la mesure.

* Reportez les valeurs dans le
tableau, par ex. 37,4 °C.

Transit intestinal:

¢ Observez la consistance de vos
selles: solides, pateuses, liquides,
pas de selles mais des gaz.

* Observez la fréquence de vos
selles: une fois par jour, plus ou
moins souvent.

¢ Observez la couleur de vos selles:

noires, marron, grises, rouges.

Aidez-vous du plan d'autosurveillance aprés la transplantation du foie
pour dépister rapidement les signes de maladie et réagir correctement.

21



22

"/ Ans sinol z
't Ans sainay ¢

'00 65 TE9 LE L+ 's9||9n}
ne a|qeusiof -1gBY S9NAIDR SOA "9J|oNHgeyul
‘[leuiwopge aJ3uad ne  Jjidwodoe sed zaanod angiye4 aun zaAnoida
a|qesuodsal upapaW 3U SNOA 33 apejew "inyesadwiay a130A SNoA no ualq sed "3WI0) UD 39
91}0A Z3}0BIUOD Z9JUS SNOA SNOA  zauaid 19 SNOA-Z3S9d  ZdUDS SNOA dU SNOA  UIQ Z93Uds SNOA SNoA  [esauds jelq

*snoA-zapuai ureydoid
np sio| sa|-zajeusis
uouls ‘jeujwopqe

iXNalds  a1juadd ne sa|-zajeusis *XNaLIs

*3ouain 31no} ap ne saJ} sa|-zauaid 3}nop ap Sed ud ‘saWQ} ne sud 2133 juaniop
uapaW un 23} Nsuo) ‘sanelS sowoydwiAs -dwAs sa| zanlasqO  alpejew ap sausis sa *311eSS3I3U UOIJIR,p
sainsayy sawgydwAg sainsayy sawQldwAsg sed ‘uaiq eA Jnoj

z3ss18y = 30NOY

"(Pua-399M 9] NO JNU | swiw) INIWILYIA
-JWWI @nbipur suoydagl ap oigwinu 3| aipuiol Juswaniresadul
Z3A3p SNOA ‘98n0J 3UOZ | SUBp JUBANOJ] 35 saWQldwAs s3] Inod

"sainay {¢ e puodsaliod aguinol
aun -uonesijeudis ap xnay sap adpuud 9] Uojas sAN3U0D JUOS
sawQldwAs xne Juepuodsaliod $aINSaW $37 JUBWSID3LI0D Janb
-idde,| zaissind snoa anb unod ‘ai3jwyul UoIFRINSUOD B| 3P SIO|

uopuaye sajed = INNV(  USIq BAINOL = 1¥IA 12lng

910} ap 244218 | ap a1sijeinads sulos us 3-padxa,| J9AL dUE|
-[1loaunsolne,p ue|d 3| zalalpnia SNOA "aIpe[ew ap sa|qissod
sauSgis 3| JanjeAl e Japre snoA inod | 159 2dUB|[13AINSO)]
-ne,p ueld 37 "apn}gey,| ZaAe U3 SNOA awwod anb juswal}
-Ne JU9]S9}IUBW 3S SANUUOD Salpe[ew s3] anb ajqissod 159 |I
‘sanassaiddnsounwiwi sa) Jed jqreye 159 aJre}uUNWW SWRISAS
9] SWWOD "JUBWSIIDLI0D S9HeJ} 2439 Jloanod inod s9)
-329p 2119 JUBAIOp 3lpe[ewW ap sawQldwAs 18 saudis sa| snoj

aipejew ap sawidwAs 33 sausis



23

"/ Ans sinol z

'z Ans sainay ¢
‘00 6G TE9 LE Lb+
ne a|qeusiof
‘[eUILIOpPQE 243U NE
a|qesuodsal upapaw
2JJ0A Z3)0BIUOD

"SUOSSII} 3P
ZoAe SNOA N3I19 NO
“(3]|9sS1R,| SNOS)

Do 8'/€ ® aInauadns
159 ainjesadway
2410A N3I9 NO
“aguinolf

aun,p snid juepuad
ainey dosy nad un
31504 aineiadwal e

"aineiadwia) a1310A
zauaidas ‘sawQrdwAs
$30 ap uonpedde,p
Sed uj "9sIeIu9sd
pl0J} 3P UO[BSUSS
aun no suossly sap
awwod ‘sawidwAs
saine,p uonuedde,|
Z9||1I9AINS "UBIQ ZaANg

Do L'LEW Do 0'LE
213U ‘9939 nad un
159 9||2 1 9|[assie, |
snos ainjesadwiay
9130A sid zane SNoA

D6 6'9€ 19

Do 8'GE 243ud asudwod

159 ainjeiadwia) 2110/

ainesgdwa)

"/ Ans sinol z

'z Ans sainay 47
‘00 65 TE9 LE L+
ne s|qeusiof
‘[eUILIOpe 243U Ne
a|qesuodsal upapaw
91]0A Z3}0BIU0D
‘s1qiuodsip sed 3s9,u
1S "Jue}IRL} UIDIPIW
9J}0A Z3}|NSU0D

9||1340,p
s)usWwauUOopPINOg Sap

no sa8iJan sap ‘939} op
XNBW S3p ZaAe SNOA 13

"ainay aun,p snid ainp

uoIsua} ap uonedyIpow

939D 13 "saluyop
S9}IWI| Xne SHwWW
0L ap snid ap ainau
-9Jul no ainauadns

1S9 3||aLge UOISUd] BT

"3||9U91E UOISUD] 1J0A

zaualidas 'sawQidwiAs
s90 ap uonedde,p
Sed ug "9||1240,p
SjuUsWaUUOPINOg Sap
Nno 939} 9p XnNew sap
‘sa31j4an sop awwod
‘sawQrdwiAs sasne,p
uonuedde,| za|jlRAING

"3||1940,p SpusW

-auuop.Inoq 9p Iu '939}

ap xnew ap ‘sadipan
ap sed zaAe,u snop

SIVW
‘saluygp sapwi| Xne

SHww Q| ap ainaugul

no ainauadns 159
3||aUguE UOISUa] BT

:anbijo3selp
V. op s

:anbyjo1sAs

V. 9p ajwiT
"aluyap a8ed

| suep asudwoo s

3[|2U9ME UOISUS)} IJ0A

9||alaye
uoisual

"/ Ans sinol z

'z 4ns saunay g
‘00 65 TE9 LE L+
ne a|qeusiof
‘[eurwopge a1u9d ne
a|qesuodsal upapaw
9J}0A Z9}0BIUOD

"sasuajul snid juos
SSNUUOD SIN3JNOP S37

N3lg NO
"sinNanop

S9||9ANOU 3P Z3AE SNOA

‘uonduosaid
NS 9AI9521 9p Jusw
-BDIPIW 3JJ0A Zauald

‘Sonuuod

SIN3INOP SAP ZOAB SNOA

Inajnop
aUNJNE ZaAe,U SNOA

sinajnoqg




24

"/ Ans sinol /

'tz Ins sainay ¢
‘00 65 TE9 LE Lp+
ne a|qeusiof
‘leUIWIOpPQE 213U Ne

a[eulwopge
90UI4U02D B
ap uoneIUBWINY e
auun,p awnjoA
np uonnuiwiq e
:SJUBAINS SOWIQ)}
-dwis sap sinaisn|d
no un zajuasaud
SNOA 13 "JUaW|Nas
sinof sanbjanb

"Juswia|idey

zaJdsal snoa ‘saquue|
SOp JuaWayuog ap

sed ‘a|qels ajeuiwopqe
90U3I9JU02IID ‘3]qrIS
dulin,p sWnjoA SIVW
"29s9d aJ31ulap P

‘nea,p
UOI3US}4 3|joANOU

a|qesuodsal upapaw  Ud sawweido|y| € ap ‘sinol  sindep sswweiSoy € ap sed zane,u snop spiod
9J10A Z3)0BIU0D sn|d sud zane snop $9| SN0} SNOA-z3sad  op sn|d sud zone snop  "3|qe3s 359 spiod 2130/ ap aslid
"/ Ans sanof /
't Ans sainay ¢
'00 65 TEI LE L+
ne a|qeusiof RUETIETREY "99sad
‘[leulLIOpge 2J3Udd Ne sinof sanbjanb ua 2J91ulap | sindap
d|qesuodsal upapaw sawwei3o|| € ap ‘sanof sawwei3o| € ap spiod
2i30A zapeuo)  snid npiad zane snop $39| SN0} SnoA-zasad  sn|d npiad zaae snop  "9|qels 35 splod a130A ap apad
*'SnoA-zapuai ureydoid
np sio| sa|-zajeusis
uouis ‘leuiwopqe
iXNalds  a1uad ne sa|-zajeusis RUETIEH
*2ouain ajno} ap ne sau} sa|-zauaid 3}nNop ap Sed ud ‘saWo} ne sud 2139 Juaalop
UI2apaW un 23} NSuo) ‘sanei8 sawQidwAs -dwifs sa| zaniasqO  alpejew ap sausis sa *211BSS929U UOII.,P
sainsayy sawoydwAsg sainsayy sawoydwAsg sed ‘uaiq ea ynoj
zass18y = 30N0OY uonuape sayie4 = JNNVI usiq eA jnoj = 1¥3JA 13lng



25

*/ 4ns sanof

'z 4ns saunay g
‘00 65 TE9 LE L+
ne a|qeusiof
‘[eurwopge a43u9d ne
a|qesuodsal upapaw
9J}0A Z3}0BIUOD

"Sjuswedipaw
ap asud e| saide 43y
-nojped ua ‘sio4 aun,p
sn|d 1WOA zaAe SNOA

's9|-zaualdai ‘sinassaid

-dnsounwwi sap asud
B| JUaAINS Inb sanuw
OE S3| SUBp IWOA
Z3AR SNOA IS "SjusW
-B2IpaW S0 zauaidal
'S9IWOA salgljew

3| suep spusLEedIpaW
ap aouasald |
91BISUOD ZIAR SNOA IS

'S|0} dUN IWOA
ZaAe SNOA N3IF NO

'S99SNeU Sop ZaAe SNOA

*S]UBLUSSILUOA
ap IU Sa9sNeu ap
sed zoAe,U SNOA

sjuaw
-3SSIWOA
/S99sneN

"/ Ans sinof /.

't Ans sainay ¢
‘00 65 TE9 LE L+
ne a|qeusiof
‘[euliOpge 2J1Udd Ne
a|qesuodsal upapaw
9J10A Z330B1U0D)

‘Sues ap aouasaud
| Z9JBISUOD SNOA
No Sa110u/sasLIS JUoS

$9]|9s SOA N3Ig NO
anof Jed sio} si01} ap

sn|d agyuieIp B| 9p Zane

snoA N3Ig NO nof
Jed sio4 si013 &,nbsn(
3|9 ®| B Z3||@ SNOA

"ualq zaAng

nol
Jed sio4 si013 ,nbsn(
3||9s B| B Z3||® SNOA

"apI|os © asnajed
90UB}SISUOD BUN

U0 39 UOLIBW N3N0
3P JUOS S9Y[3S SOA
's2191|n334

S3||9S Sap ZaA® SNOA

|eun3sajul
Jsuel]

3|PYYIP uoneidsay e
sagjuog sasgidned e
saquie 9|

suep Nea,p UONUIY e



26

£ Ans sinol /

'tz Jns saInay ¢
'00 65 TE9 LE Lp+
ne a|qeusiof
‘[eulwopge anu9d ne

"anuu0d
asned sues suosiead
-URLIZP S3||]9ANOU 3P
zane snoA N319 NO
‘nead

| 9p aune[ uopeI0|0d

‘Jusw
-assiunel ap augis sues

a|gesuodsal upapaw  dun zajesuod saydoid 9[ewWL.IouU Uo[}elo[0d aun aune(
3J]0A Z310BjU0D SOA NO SWIQWI-SNOA ajuasald nead ai30A  uoneiojod
‘jueULIN
ua ain|niqg ap UOIBSUIS
aun no siIn3|nop sap
£ Ins sinol / zaAe snoA N3I9 NO
‘g Ans saInay ¢ Jauun e snid zaale,u
‘00 6G TE9 LE Lb+ SNOA N319 NO
ne a|qeusiof "zasse nq zake
‘[eUlIOpge 2J3Udd Nk SNoA anb uaiq gnulwip "ONUIWIP B BULN "9} NJL4IP SuBS zauun
a|qesuodsal upapaw JUBWIB|GISIA B dULIN "9ULIN dIJ0A  2JJOA 3p SWN|OA 3| anb SnoA 30 98ueyoul 359 auun,p
2J]0A Z310BjU0D 9I10A 9P SWN|OA 7 9P SWN|OA 3] ZaInsayy  uoissaidwl,| ZaAe SNOA  dULN,P SWIN|OA 3130/  UOI}PNpoId
*SNoA-zapuai ureydoid
np sio| sa|-zajeusis
uouis ‘[eujwopgqe
iXNaugs  a1udd ne saj-zajeusis RUETIEN
*9ouain ajno} ap ne saJ} sa|-zauaid 3}nop ap Sed ud ‘sawo} ne sud 2139 Juaalop
uPapaW un za} Nsuo) ‘saneld sswgldwis -dwifs sa| zaniasqO  alpejew ap sausis sa *211BSS929U UONIR,p
sainsayy sawoldwAsg sainsayy sawQydwAsg sed ‘uaiq ea ynoj
zassi8vy = 3IDNOY uonuape sayed = INNV(  U3Iq BAINOL = 1YIA 13lng



27

/ Ans sinol /

't Ans sainay ¢
‘00 65 CTE9 LE L+
ne a|qeusiof
[eUILIOPgE 43U NB
a|qesuodsal upapaw
910N Z3}0BIUOD

1

"sapneyd juos [nb

39 sunagnou ap jusuSed
-wod2e,s Inb sare|d sap
ZaAe SNOA N3I9 NO
RIS IIEY]

saiped sap No SaIAY)
Sop ‘aydnoqg e| ap
NBAAIU NB S3ID|N SOP
ZaAe SNOA N319 NO
"S3|NJIS9A S3|]2ANOU

ap NO S3UEBIND SUOI}
-dnig sap zane snoA

"upPapaw un e nead
9p SUOIFEIYIPOL SOA
zaiuow ‘)ns inb siow
9| sueq adepueq un,p
no juawsasued un,p
$39]-za1AN0d3l 39 sare|d
say3ad $9| zo3oauIsag
:sare|d ap sed ug
'suono| sap juenbidde
Ud UIOS U3-zauald
‘nead 21)0A ZaA1asqO

"(31neaq

ap suiesg) nead

®| 9p suoledyipow
SaJine,p zajeIsuod
snoA N319 NO
‘sare|d sayjad

ap zaAe SNoA N3IE NO
‘nead

2J10A 9p 955213Y29S
| op uonpejusWSNe
aun za3eISU0d SNOA

"agueynd uondnig,p
no are|d ap sed zaae,u
SNOA }Ip Juswaiine
'a30B3UI 359 nead 3130/

nead




28




4 Prévention des infections

Votre systéme immunitaire est altéré
par les immunosuppresseurs. Naturel-
lement, il faut éviter que le nouveau
foie soit rejeté, mais cela augmente le
risque d'infections.

Le risque d'infections et le risque de
rejet sont particulierement importants
dans les six a douze mois qui suivent
la greffe de foie. Cela signifie que
vous étes particulierement sensible
aux infections par les bactéries, les
virus et les champignons pendant
cette période. Le risque d'infections
est d'autant plus élevé au début
lorsque la dose d'immunosuppres-
seurs est la plus forte. Au fil du temps,
la posologie est réduite et le risque
d'infections graves diminue égale-
ment. Malgré les immunosuppres-
seurs, vous pouvez mener une vie
active. En respectant les mesures
d'hygiéne et une bonne hygiéne cor-
porelle, vous contribuez fortement a
éviter les infections.

Hygiéne du corps et des mains
Respectez une hygiéne corporelle ri-
goureuse. L'hygiéne des mains est

aussi essentielle. Lavez-vous régulie-
rement les mains au savon sous |'eau
courante. Cela est particulierement
important avant les repas, en rentrant
chez vous, aprés avoir manipulé des
animaux, en cas de contact avec des
déchets et apres étre allé-e aux toi-
lettes.

Comportement en société

Vous devez aussi éviter les personnes
porteuses d'une infection. Soyez par-
ticulierement prudent-e vis-a-vis des
maladies infantiles, potentiellement
dangereuses pour les personnes im-
munodéprimées. En dehors de cela,
vous pouvez rencontrer d'autres per-
sonnes, fréquenter les cinémas ou les
restaurants et emprunter les trans-
ports publics sans restriction.

Hygiéne buccale

Le risque d'infections bactérielles ou
de mycose de la bouche est renforcé
par les immunosuppresseurs. Il est
toutefois principalement lié au médi-
cament Spiricort®. Dés que ce médi-
cament est substantiellement réduit
ou arrété par votre médecin, le risque
de mycose diminue.
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Les mesures suivantes sont impor-
tantes pour la prévention et le dépis-
tage précoce des infections buccales:

* Brossage des dents: Les dents
doivent étre brossées aprés chaque
repas et avant le coucher. Utilisez
une brosse a dents a poils souples
pour éviter de blesser votre
muqueuse buccale. Nettoyez
régulierement les espaces in-
terdentaires avec du fil dentaire.

¢ Inspection de la bouche:
Contrdlez votre bouche une fois
par jour aprés le brossage des
dents. Observez la langue, la
mugqueuse buccale, les gencives et
les dents. Si vous constatez des
changements, il est important de
les surveiller réguliérement. En cas
de rougeurs, inflammations ou
taches blanches sur la muqueuse
de votre bouche, contactez le
médecin responsable au centre
abdominal.

Bains de bouche avec Am-
pho-Moronal®: Tant que vous
prenez Spiricort® a haute dose, le
bain de bouche par Ampho-Moro-
nal est recommandé. Les bains de
bouche sont a pratiquer apres
chaque repas et avant de dormir,
aprés le lavage des dents. Pour

ce faire, prenez une pipette de
solution dans la bouche, répartis-

sez soigneusement le produit par
des mouvements de bouche puis
avalez le produit. Apres le bain de
bouche, vous ne devez rien boire,
manger ou inhaler pendant 30
minutes pour que la solution
puisse agir dans la bouche et
I'cesophage.

e Controle dentaire: Une fois par
an, vous devez procéder a un
contréle dentaire avec controle de
I'hygiéne bucco-dentaire. Pensez
a informer le-la dentiste lors de la
prise de rendez-vous que vous
étes transplanté-e du foie. Selon
la prise en charge, différentes
mesures particuliéres, par exemple
la prévention des infections,
peuvent étre nécessaires avant
le rendez-vous.

Masque et gants

Juste apreés la greffe de foie, vous de-
vrez porter un masque de protection
lorsque vous quitterez votre chambre,
pour votre propre protection. Des
germes sont présents dans I'hopital et
ils pourraient vous rendre malade!
Dés que vous aurez quitté I'hopital, le
port du masque ne sera plus obliga-
toire.

Le port de gants n'est pas recomman-
dé pour la prévention des infections.
Aucune étude n'a montré d'effets
positifs a ce sujet.



Conduite a tenir en cas de blessures
Les immunosuppresseurs retardent la
cicatrisation des plaies et augmentent
le risque d'infection des plaies. Il est
donc important que vous preniez au
sérieux les plus petites blessures. Les
plaies ouvertes, les écorchures ou les
coupures doivent étre désinfectées et
protégées par un pansement ou un
bandage. Surveillez attentivement ces
plaies. Si vous observez une inflam-
mation (rougeur, gonflement, chaleur
ou douleur), adressez-vous a votre
médecin traitant.

Conduite a tenir en cas de maladie

Les maladies courantes, comme le
rhume ou la gastro-entérite, peuvent
se manifester différemment chez les
personnes sous immunosuppresseurs
par rapport a d'habitude. Du fait de
la diminution des défenses immuni-
taires, la fiévre monte peu. La tempé-

rature du corps n'est que rarement
trés élevée. Vous devez donc tenir
compte de toute augmentation méme
minime de votre température. Consul-
tez aussi le plan d'autosurveillance du
chapitre 3.

Vaccinations

Il est recommandé a tou-te-s les pa-
tient-e-s transplanté-e-s de se faire vac-
ciner contre la grippe dés I'automne
pour éviter I'infection saisonniére et de
prévoir un rappel de COVID-19 aux
intervalles recommandés. Vous ne de-
vrez faire d'autres vaccins qu'apres
entretien avec le centre de transplan-
tation de Berne.
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5 Protection contre le soleil

La protection efficace contre le soleil
est essentielle pour les patient-e-s
transplanté-e-s. Les immunosuppres-
seurs augmentent le risque de
cancer cutané, surtout sur les zones
exposées au soleil. Il devrait donc
accorder une attention particuliére

a la protection contre le soleil. Les
mesures suivantes devraient impéra-
tivement étre respectées:

e Créme solaire: Les jours ensoleillés
et plus particuliérement en été,
appliquez une créme solaire de
préférence avec un indice de
protection 50 sur les endroits
exposés (visage, oreilles, avant-
bras et mains). Dans l'idéal,
intégrez I'application de créme
solaire dans votre routine quoti-
dienne.

* Exposition au soleil: Evitez
I'exposition directe et prolongée
au soleil, notamment en milieu de
journée, entre 11 h et 15 h.

e Solariums: Vous devez totalement
renoncer aux solariums.

e Tenue vestimentaire: Outre la
créme solaire, les vétements
peuvent protéger votre peau. En
cas d'exposition directe au soleil il
est particuliérement recommandé
de protéger la téte et porter des
lunettes de soleil.

* Inspection de la peau: Observez
et examinez votre peau réguliere-
ment. Soyez vigilant-e a tout
changement d'aspect de votre
peau et aux grains de beauté
existants. Si de nouvelles Iésions
cutanées sont présentes depuis
plus de quatre semaines ou si un
grain de beauté change d'aspect,
vous devez consulter dés que
possible un médecin spécialiste de
la peau (dermatologue).

 Contrdles dermatologiques: Faites
contréler votre peau une fois par
an par un dermatologue pour
vous assurer que les lésions
cutanées sont dépistées et traitées
suffisamment t6t. Les controles
sont aussi au programme des
consultations de suivi du centre
abdominal.



6 Alimentation

L'alimentation aprés une greffe de
foie est quasiment normale. Elle doit
surtout étre variée et équilibrée. Sou-
vent, I'appétit est diminué, en parti-
culier juste apres la greffe. Toutefois,
votre corps a précisément besoin a ce
moment-la de beaucoup d'énergie
pour cicatriser et se rétablir complé-
tement. Les protéines sont notam-
ment importantes pour une bonne
cicatrisation. Si vous avez perdu I'ap-
pétit, veillez a répartir votre prise ali-
mentaire en plusieurs petites portions
(cinqg a six) sur la journée. Les plus
petites quantités sont souvent mieux
supportées.

Aliments interdits

Vous devrez totalement éliminer les
aliments/produits suivants de votre
alimentation:

* Pamplemousse: modifie I'action des
immunosuppresseurs. Attention: le
pamplemousse est présent dans beau-
coup de jus de fruits multivitaminés.
Contrdlez donc leur composition.

¢ Millepertuis: modifie I'action des im-
munosuppresseurs. Parfois utilisé dans
les tisanes ou en phytothérapie comme
régulateur de I"humeur.

La plus grande prudence est égale-
ment recommandée concernant les
aliments suivants, qui doivent aussi
étre évités:

* poisson cru (sushis, tartare, etc.)

e viande crue (tartare, carpaccio, etc.)
e ceufs crus (tiramisu, mayonnaise

maison, etc.).



34

Ces aliments recélent un risque d'in-
fection par certains agents patho-
génes, comme les salmonelles, les
listeria ou les toxoplasmes. Du fait de
I'altération du systéme immunitaire
par les immunosuppresseurs, ces in-
fections peuvent évoluer vers des cas
graves.

Conseils généraux

Les conseils suivants, bien que va-
lables pour tous, sont particuliere-
ment importants pour les personnes
dont le systétme immunitaire est
altéré:

* Conservation des aliments:
respectez les indications sur
I'emballage pour stocker vos
aliments et surveillez les dates
limites de consommation.

* Propreté de la cuisine: la cuisine
doit rester propre.

e Préparation: séparez bien les
aliments crus des aliments cuits, en
particulier lorsque vous préparez
de la volaille. Lavez soigneuse-
ment les fruits et [égumes.

» Cuisson: cuisez toujours suffisam-
ment les aliments, en particulier la
viande ou le poisson.

Privilégiez un apport suffisant en ali-
ments riches en protéines. Ces ali-
ments sont importants pour renforcer
les muscles et les os. Les sources de
protéines se trouvent dans tous les
produits laitiers (par ex. yaourts, fro-
mages blancs, fromages, boissons a
base de lait), les ceufs, la viande, le
poisson, les légumes secs, les produits
a base de soja et les noix. Essayez de
manger une portion de ces aliments
au moins une fois par jour.

Conseils diététiques

Si vous avez des doutes sur votre ali-
mentation, parlez-en a I'expert-e en
soins spécialiste de la greffe de foie.
En cas de questions ou problémes plus
profonds, un-e nutritionniste pourra
apporter des conseils diététiques.

Boisson

Faites attention a boire suffisamment.
Sauf prescription contraire, vous de-
vriez boire environ 2 litres de liquide
par jour, de préférence de |'eau ou des
infusions non sucrées. Soyez particu-
lierement prudent-e avec les jus de
fruits qui ne doivent pas contenir de
pamplemousse.



7 Tabac, alcool et drogue

Tabac

Si vous n'avez pas déja arrété de fu-
mer avant la transplantation, il est trés
important d'y renoncer maintenant.
L'arrét du tabac peut étre extréme-
ment difficile juste apres la greffe, car
cette période est exigeante sur le plan
psychique et I'arrét du tabac apporte
un facteur de stress supplémentaire.
Toutefois, aprés trois mois environ, si
vous étes rétabli-e, il est temps de
vous en occuper. Le fait de fumer
abime vos organes, ralentit la cicatri-
sation et augmente simultanément le
risque de différents cancers.

L'arrét du tabac est un sujet abordé
lors des consultations infirmiéeres. Si
cela vous intéresse, on pourra vous
fournir des adresses de consultation
pour arréter de fumer.

Alcool

Aprés une greffe de foie pour cause
de maladie liée a I'alcool, il est impé-
ratif d'arréter complétement la
consommation d'alcool, néfaste pour
votre nouveau foie et vos autres or-
ganes. Pour prolonger la durée de vie
de votre foie, vous devez vous effor-
cer de renoncer a tous les facteurs
susceptibles d'endommager I'organe
transplanté.

Drogue

La drogue bénéficie d'une tolérance
zéro. Toute consommation quelle
qu'elle soit doit étre cessée. La consom-
mation de drogue a de nombreuses
conséquences négatives pour I'orga-
nisme (par ex. lésions du foie, des reins
ou du cceur) et le psychisme (par ex.
crises de panique, dépression).
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8 Sport et activité physique

L'activité physique réguliére est
bénéfique pour votre corps et votre
état général. Elle peut réduire les ris-
ques a moyen et a long termes et les
effets indésirables de I'immunosup-
pression, comme I'hypertension arté-
rielle, le diabéte, la perte osseuse, les
Iésions rénales, le cholestérol sanguin
ou les tumeurs. Vous devez donc a
tout prix intégrer I'activité physique
et sportive dans votre quotidien.

Dans les six a huit semaines qui
suivent votre greffe de foie, vous
devriez vous ménager. De courtes
promenades sont autorisées et méme
recommandées. Une fois passé ce
cap, les plaies sont généralement suf-
fisamment cicatrisées et les sutures
assez solides pour permettre des
exercices physiques et une reprise du
sport en douceur. Dans les trois a six
mois aprés la transplantation, un
entrainement modéré, c'est-a-dire
provoquant un essoufflement léger
mais sans transpirer, est recom-
mandé. L'activité physique vous per-
met de reconstituer la force muscu-
laire que vous avez perdue, favorise
votre coordination et votre souples-
se, tout en ayant un impact positif
sur votre poids.

Les sports suivants sont a conseiller
apres une greffe de foie:
* Marche
* Jogging
e Vélo
* Natation (une fois les plaies
bien refermées)
* Promenade
* Golf
e Gymnastique

Si vous pratiquiez un sport a haut
niveau avant votre greffe de foie, la
reprise de cette activité doit étre évo-
quée avec le médecin responsable de
votre suivi au centre abdominal.




9 Santé mentale

Le ressenti et le cheminement psy-
chique apres une transplantation d'or-
gane sont trés personnels. Ils passent
généralement par plusieurs phases,
avec tout un large spectre d'émotions
et sentiments ressentis, pouvant aller
de I'anxiété a la dépression en passant
par |'espoir et I'euphorie.

Certain-es patient-e-s ont besoin de
soulager leur tension et leur anxiété
avant la transplantation. Cette phase
peut étre marquée par la maladie
grave, l'incertitude et la peur. Pour
d'autres patient-e-s, il existe un senti-
ment de culpabilité car ils-elles consi-
derent que leur propre survie est dé-

pendante du décés d'une autre
personne. Par ailleurs, certaines situa-
tions en lien avec la modification du
quotidien peuvent entrainer du stress
et des troubles du sommeil.

Cependant, la période qui suit la
transplantation est surtout liée a des
sentiments positifs. Les patient-e-s
sont fiers-fieres de tout ce qu'ils-elles
ont réussi a traverser. En outre, les
anciennes capacités reviennent petit
a petit et la vie normale redevient pos-
sible.
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Lors des consultations de suivi, il sera
régulierement question de votre état
mental. Les sentiments d'euphorie et
de joie, suivis de tristesse ou de stress,
ne sont pas exceptionnels aprés une
transplantation hépatique et dispa-
raissent généralement apres un cer-
tain temps. Il est important que vous
nous communiquez votre ressenti et
de ce qui vous pése. Ainsi, vos peurs
et vos angoisses pourront étre recon-
nues trés rapidement, et les consé-
quences psychiques qui en découlent
pourront étre traitées sans tarder.
Nous vous donnerons les adresses de
groupes de soutien si vous le souhai-
tez ou nous vous adresserons si besoin
a un-e psychologue.

Quelques conseils simples peuvent
vous aider en cas de symptdmes |é-
gers:

e Dans les situations de stress:
demander et accepter qu'on vous
aide, affronter les choses une a
une, utiliser des techniques de
relaxation (yoga, training auto-
géne, méditation).

* En cas de troubles du sommeil:
maintenir une structure de journée
réguliere, répartir une activité
physique légére dans la journée,
éviter les boissons excitantes (café,
thé noir) le soir, suivre un rituel
avant le coucher (lire, écouter de
la musique, etc.), éviter les
longues siestes en journée



10 Sexualité et
planification familiale

Sexualité

La sexualité, qui fait aussi partie de la
vie normale, est souvent I'objet de dis-
cussions aprés une greffe de foie. Cer-
taines personnes transplantées res-
sentent moins de désir apres la greffe
et la sexualité passe au second plan.
Cela est normal, car I'organisme doit
se remettre de nombreuses épreuves.
En outre, il faut du temps pour trouver
sa place dans cette nouvelle situation.
Chez I'homme, les problémes d'érec-
tion ne sont d'ailleurs pas rares. Dans
la plupart des cas, ils ne sont présents
que juste apres la transplantation et
disparaissent au bout de quelques
mois. Vous pouvez discuter sans géne
de I'absence de libido ou de vos pro-
blémes d'érection pendant la consul-
tation ambulatoire. Il est important
aussi de parler de la sexualité au sein
du couple.

Ne prenez aucun médicament pour
améliorer |'érection sans en parler au-
paravant. Il pourrait s'avérer dange-
reux combiné avec les autres médica-
ments que vous prenez.

Si vous changez souvent de parte-
naires, vous devez absolument vous
protéger contre les maladies sexuel-

lement transmissibles a cause de votre
systéme immunitaire altéré. Nous
vous recommandons fortement d'uti-
liser des préservatifs pour éviter ces
maladies.

Contraception

Pour les hommes et femmes
transplanté-e-s en dge d'avoir des en-
fants, il est important d'utiliser un
mode de contraception fiable et effi-
cace. L'idéal est d'aborder ce sujet en
consultation ambulatoire ou avec
votre gynécologue.

Désir d'enfant/grossesse

Aprés la greffe de foie, il est toujours
possible de combler un désir d'enfant.
Il est toutefois conseillé d'éviter une
grossesse dans l'année qui suit la
transplantation. Il est aussi important
que vous parliez le plus tét possible
de votre désir d'enfant a votre méde-
cin. Votre protection et celle de votre
futur enfant dépendent d'une plani-
fication correcte. Certains médica-
ments peuvent étre néfastes pour
I'embryon ou entrainer des fausses
couches. Il est donc nécessaire de pro-
céder a des adaptations des médica-
ments avant la grossesse prévue.
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11 Vie professionnelle

L'un des objectifs principaux de la
greffe de foie est que vous retrouviez
une vie normale et la réintégration
professionnelle au quotidien en fait
partie. Selon que vous exercez votre
activité en position assise ou qu'elle
vous impose de fortes contraintes
physiques, vous ne reprendrez pas le
travail au méme moment. Le retour a
la vie professionnelle s'effectuera au
plus tard au bout de six mois. Le mo-
ment propice et le taux d'occupation
seront définis lors des consultations
de suivi en concertation avec le mé-
decin. Il est pertinent d'anticiper et de
planifier la réintégration avec I'em-
ployeur.

Pour certain-es, il était impossible de
travailler avant la greffe a cause de
leur maladie. Méme dans ce cas, une
réintégration professionnelle pourra
étre recherchée. Les services sociaux
de I'Inselspital pourront vous apporter
leur aide en ce domaine.



12 Jardinage et
animaux domestiques

Jardinage

Le jardinage peut procurer beaucoup
de plaisir et I'air pur et la distraction
peuvent avoir un effet bénéfique sur
votre ressenti personnel. Les travaux
de jardinage sont généralement dé-
conseillés dans les premiers mois qui
suivent la greffe de foie, car le risque
d'infections, par exemple par des
moisissures, est important. Si vous ne
pouvez |'éviter, vous devez porter des
gants et un masque. Lavez-vous
soigneusement les mains aprés vos
travaux de jardinage et protégez-vous
des blessures, par exemple des pi-
qUres d'épines. Portez donc des gants
de protection a tout moment lors des
travaux de jardinage entrainant un
risque important de blessure.

Animaux domestiques

Les restrictions concernant les ani-
maux domestiques sont peu nom-
breuses aprés une greffe de foie. Cer-
tains types d'oiseaux devraient étre
évités car ils peuvent transmettre des
infections. Quel que soit votre animal
de compagnie, il est important de
bien vous laver les mains aprés leur
contact ou aprés les avoir caressés,
surtout avant de manger, car les ani-
maux peuvent transmettre des
germes de maladies.

Si vous avez des oiseaux chez vous,
vous devez en parler avec votre mé-
decin du centre abdominal. Veillez
aussi a ce que les vaccinations de vos
animaux soient a jour. Les blessures
provoquées par les animaux doivent
étre prises au sérieux. Consultez im-
pérativement un médecin en cas de
morsure.

a1



42

13 Voyages

Généralités

Si vous prévoyez des séjours prolon-
gés a I'étranger, nous vous recom-
mandons d'en discuter avec votre
médecin traitant. Comme votre état
de santé peut trés vite évoluer, la prise
en charge médicale doit étre garantie.
De plus, les nombreux contréles né-
cessaires au cours de la premiére an-
née rendent les longues absences plus
difficiles. A ces raisons limitant les
voyages dans l'année qui suit la
transplantation s'ajoutent I'altération
du systeme immunitaire et le risque
accru d'infections.

Choix de la destination

Les destinations a privilégier sont les
pays pratiquant également la
transplantation d'organe. En cas de
complications, les spécialistes seraient
sur place pour prendre les mesures
adaptées. En outre, le pays de desti-
nation doit pratiquer des mesures
d'hygiéne de base. Le mode de
voyage prévu (escapade en ville, cir-
cuit, randonnée sac au dos, etc.) a
également son importance quant aux
risques encourus.

Pays recommandeés:

Europe, Amérique du Nord, Canada,
Australie, Nouvelle-Zélande, Japon,
Singapour, Hong-Kong

Pays recommandés aprés clarification:
Caraibes, Russie, Afrique du Sud,
Moyen-Orient, Maghreb, Asie du
Sud-Est, Amérique du Sud (pays non
tropicaux, comme I'Argentine, le
Chili, I'Uruguay)

Pays déconseillés:

Chine, Afrique (subsaharienne), sous-
continent indien, Amérique centrale
et Amérique du Sud (pays tropicaux)

Applicable a tous les pays: veuillez
toujours consulter les conseils aux
voyageurs du DFAE:
www.eda.admin.ch/eda/fr/dfae.html



Planification du voyage

Les grands voyages doivent étre soi-
gneusement planifiés aprés une greffe
de foie. Parlez de votre projet de
voyage avec votre expert-e en soins
spécialiste de la greffe de foie ou avec
votre médecin. Vous devez planifier
les aspects suivants:

e Réalisation de tous les vaccins
nécessaires

e Garantie d'un rapatriement médical

¢ Assurance de disposer des médica-
ments nécessaires (quantité
suffisante, ordonnances, conduite
a tenir en cas de décalage horaire)

e Création d'une pharmacie de
voyage générale (avec médica-
ments d'urgence et de réserve)

e Conseils sur les protections
efficaces contre le soleil et les
insectes

* Préparation des documents
importants que vous devez avoir
avec vous (certificat de transplan-
tation, liste de médicaments)

e Discussion préalable sur différents
sujets, notamment: alimentation et
eau potable, hygiéne, conduite a
tenir en cas de problémes de santé
ou de situations a risque
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14 Examens préventifs

Beaucoup de maladies graves ou aggravations de maladies peuvent étre
évitées par un dépistage précoce. De nombreux examens préventifs supplé-
mentaires s'ajoutent a la greffe de foie. Dans chacun des chapitres de cette
brochure, différents examens préventifs sont conseillés:

Controles dermatologiques

Controles annuels par un-e dermato-
logue pour dépister précocement les
modifications cutanées malignes.

Hygiéne dentaire/dentiste

Controles et prises en charge dentaires
annuels dans le cadre de I'hygiéne
bucco-dentaire commandée.

Risque cardiovasculaire

Vous mesurez vous-méme votre tension
artérielle chez vous. La glycémie et

le cholestérol sont relevés a intervalles
réguliers dans le cadre des consultations
de suivi.

Mesure de la densité osseuse

Une mesure réguliere de la densité
osseuse est pratiquée apres la greffe
de foie. La périodicité dépend de
différents facteurs et est discutée
individuellement.

Contréles gynécologiques

Des contrdles gynécologiques réguliers
sont recommandés, avec frottis PAP.




Prévention du cancer du sein

Les femmes doivent réaliser réguliere-
ment une auto-palpation des seins pour
dépister tout cancer du sein débutant.
Un examen médical est aussi pratiqué
lors des controles gynécologiques et une
mammographie ou une échographie
peut étre recommandée.

Prévention du cancer colo-rectal

Une coloscopie est recommandée chez
les hommes et les femmes a partir de 50
ans. Si le résultat est normal, une
nouvelle coloscopie est pratiquée cinq
ans plus tard (jusqu’'a 69 ans).

Controles urologiques

Tous les hommes a partir de 50 ans
doivent bénéficier d'un contrble régulier
de prévention du cancer.

Si des maladies graves sont présentes dans votre famille, d'autres examens
de prévention peuvent aussi étre préconisés. Votre médecin traitant ou I'équipe
de transplantation vous en informera.
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15 A qui s'adresser
en cas de questions?

Méme apres la greffe de foie, vous serez pris-e en charge par différents spé-
cialistes dont le but est de vous accompagner au mieux. Comme différentes
professionnels sont impliqués, vous pouvez trouver difficile de savoir a qui
vous adresser en cas de questions. La liste suivante devrait vous aider a y voir
plus clair. Si vous n'arrivez pas a classer clairement votre question ou votre
probléme, vous pouvez vous adresser a tout moment a I'expert-e en soins
spécialiste de la greffe de foie. Il-elle vous aidera a prendre contact avec la

personne compétente.

Probléme / question /
assistance:

Numéro
de téléphone

Personne(s)
compétente(s)

Probléme médical urgent

+41 31 632 59 00
(joignable
24 heures sur 24)

Médecin responsable
au centre abdominal

e Symptomes de
maladie du foie

e Propositions d'aide
a domicile

* Questions sur la vie
apreés la greffe

e Certificat professionnel/
ordonnance de médica-
ments

+41 31 664 22 71
(Lu—ve,

8 h 00-16 h)
lebertransplantation@insel.ch

Expertes en soins
spécialiste de la greffe
de foie

Sonja Rappo-Gross
Valentine Blaser

¢ Assurances sociales
(par ex. Al)

¢ Droits

¢ Formation/ travail

+41 31 632 28 31
(Lu—ve,
8 h 00-16 h 00)

Consultation sociale

Le plan d'autosurveillance du chapitre 3 peut vous aider a évaluer |'urgence

de votre probléme.



47

16 Adresses et numéros
de téléphone principaux

Téléphone en cas de questions ou de situations d'urgence
Numéro d'urgence permanent du centre abdominal:

Tél.: +41 632 59 00

Fax: +41 31 632 59 99

E-mail: bauchzentrum@insel.ch

Autres adresses

www.transplantationszentrum-bern.ch

Centre de transplantation de I'Inselspital

Informations sur les tableaux pathologiques et sur la greffe de foie, présen-
tation de I'équipe de transplantation, liens utiles sur la transplantation

www.transplant.ch/fr/actualite

Association Suisse des Transplantés

Organisation de soutien aux receveurs d'organes et leurs proches ainsi
qu'aux personnes en attente d'organe. Informations utiles sur la greffe de
foie et la vie aprés la transplantation, association sportive des transplantés

www.swisstransplant.org
Informations approfondies sur le don et la transplantation d'organes en
Suisse.

www.infoentraidesuisse.ch/shch/fr.html
Association de groupes de soutien
Répertoire de tous les groupes de soutien classés par canton


https://www.transplantationszentrum-bern.ch/fr/index.html
https://www.swisstransplant.org/fr/
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17 Glossaire

Notion

Signification

Selles acholiques

Selles blanchatres ou grisatres, produites lorsque
la bile ne peut pas s'écouler dans l'intestin

Ammoniaque

Produit de décomposition métabolique plus
fortement présent en cas de Iésion du foie et
pouvant entrainer des difficultés de concentra-
tion et un état de confusion mentale

Ascite

Accumulation de liquide dans I'abdomen

Bilirubine

Pigment de la bile

Cholangiocarcinome

Tumeur maligne des voies biliaires, également
appelé carcinome cholangiocellulaire ou cancer
des voies biliaires

Carcinome hépatocel-
lu-laire (CHC)

Tumeur maligne des cellules hépatiques,
également appelé cancer primitif du foie

Encéphalopathie hépa-
tique

Etat de confusion mentale survenant en cas
de maladie du foie de stade avancé a cause
d'un trouble du métabolisme ou d'un excés
d'ammoniaque dans le sang

Immunosuppresseurs Médicaments destinés a bloquer le systéme
de défenses immunitaires de |'organisme
Ictere «Jaunisse», coloration jaune de la peau et

des yeux, coloration foncée de I'urine, peut
s'accompagner d'une décoloration des selles

Cardiovasculaire

Concernant le cceur et les vaisseaux sanguins

Cirrhose hépatique

«Fibrose du foie»; pour diverses raisons, le tissu
hépatique se transforme en un tissu cicatriciel
fibreux entrainant la perte d'élasticité et de
fonctionnalité du foie




Stéatose hépatique non
alcoolique (NASH)

«Foie trop gras»; inflammation du foie due a
une accumulation de graisse dans le foie non
associée a une consommation excessive d'alcool

Transplantation
hépatique orthotopique
(THO)

Transplantation du foie a I'endroit ou se trouvait
précédemment le foie malade

CEdéme

Rétention d'eau, principalement dans les jambes
ou au niveau des hanches

Varices cesophagiennes

Varices de I'cesophage

Prurit

Démangeaisons qui surviennent en lien avec la
maladie hépatique, par ex. lorsque les voies
biliaires sont obstruées et que la bile est bloquée

Reflux

Reflux d'un liquide contrairement au sens normal
d'écoulement (par ex. reflux des sucs gastriques
dans I'cesophage)
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18 Documentation

Limites
poids:

Tension artérielle:

Température:

Transit intestinal:

Tension artérielle
cible:

des signes vitaux

1x par jour
2x par jour
1x par jour
observer

Systolique (1ére valeur) max. 160 mmHg

Diastolique (2e valeur) max. 90 mmHg
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mois:

poids

Tension arté-
rielle (matin)

Tension arté-
rielle (soir)

Température

10.

11.

12.

13.

14.

15.




poids

Tension arté-
rielle (matin)

Tension arté-
rielle (soir)

Température

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.
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mois:

poids

Tension arté-
rielle (matin)

Tension arté-
rielle (soir)

Température

10.

11.

12.

13.

14.

15.




poids

Tension arté-
rielle (matin)

Tension arté-
rielle (soir)

Température

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.
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mois:

poids

Tension arté-
rielle (matin)

Tension arté-
rielle (soir)

Température

10.

11.

12.

13.

14.

15.




poids

Tension arté-
rielle (matin)

Tension arté-
rielle (soir)

Température

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.
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19 Remarques
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