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Rinçage dentaire
Les bains de bouche s’utilisent en complément au brossage 
des dents. Ils ne remplacent en aucune façon le brossage 
des dents. En cas de gingivite aiguë, votre dentiste pourra 
vous prescrire un bain de bouche à base de Chlorhexidine. 
La Chlorhexidine doit être utilisée suffisamment longtemps 
que pour déployer ses effets : un rinçage d’une minute est 
parfait. Attendez au moins une demi heure après le brossage 
des dents pour effectuer un rinçage avec une solution à la 
chlorhexidine. Une utilisation régulière et prolongée de ce 
produit peut entraîner une coloration des dents, une modi-
fication des sensations gustatives et une irritation des mu-
queuses. C’est pourquoi il est recommandé de ne l’utiliser 
qu’après consultation de votre dentiste.
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Faut-il nettoyer ses oreilles ?
Nombreux sont ceux qui estiment à tort qu’ils doivent régu-
lièrement nettoyer leurs oreilles et en retirer le ‘sale’ céru-
men. Rien n’est moins vrai. Ce cérumen a en effet de nom-
breuses fonctions. 

Il protège l’oreille de l’humidité (étanchéité), du dessèche-
ment, des bactéries et des moisissures ainsi que de la saleté 
(par exemple : la poussière, les insectes). Le cérumen est 
donc utile.

En général, l’excédent de cérumen est évacué naturellement 
du conduit auditif. Une hygiène corporelle normale (par ex. 
Nettoyer le pavillon de l’oreille avec un gant de toilette) suf-
fit à éliminer les débris restant. Vous pouvez éventuellement 
utiliser un coton-tige. Mais vous encourrez le risque d’enfon-
cer la tige trop loin dans l’oreille et de pousser le cérumen 
vers l’intérieur où il pourra s’accumuler. De plus, cela sti-
mule la production de cérumen et l’équilibre entre élabora-
tion et élimination de cérumen risque d’en être altéré. Et à 
long terme, un bouchon pourrait se former. C’est pourquoi 
l’usage du coton-tige est souvent déconseillé. Si vous voulez 
quand même vous en servir, nettoyez uniquement l’oreille 
externe. Aussi, n’oubliez pas que le coton doit toujours être 
entièrement visible.

N’employez certainement pas de bics, pinces à cheveux, 
allumettes, trombones ou de cure-dents pour les oreilles. La 
peau sensible du conduit auditif pourrait en être fortement 
abîmée.
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fatigue et sla
DeManDez-Le au Docteur : fatiGue et sLa

Question : Quelles sont les informations à retenir sur 
la fatigue pour les personnes atteintes de SLA ? Il me 
semble que ces derniers temps je suis plus fatigué.
Dr. Kasarskis : Le terme « fatigue » est largement utilisé et 
couvre un vaste éventail de situations, pour beaucoup, cela 
signifie simplement qu’ils n’ont plus l’énergie qu’ils avaient 
auparavant. Pour d’autres, c’est plus spécifique : ils constatent 
qu’ils sont particulièrement fatigues en entrant chez l’épicier, 
en prenant une douche ou en s’habillant le matin.

La fatigue est un souci commun à de nombreuses personnes 
atteintes de SLA. Lorsque les muscles sont moins efficaces 
et moins effectifs, les tâches physiques de toutes sortes 
demandent un surcroît d’énergie. Votre sommeil peut être 
moins réparateur, surtout si vous souffrez de spasmes mus-
culaires ou d’autres problèmes pendant la nuit. Si votre respi-
ration est quelque peu compromise durant la nuit, cela peut 
également vous rendre très fatigué. Parfois les personnes 
atteintes de SLA traversent des phases de stress ou de dé-
pression et cela aussi contribue au sentiment de fatigue.

Voici quelques petits conseils pour diminuer votre fatigue. 
Premièrement, ménagez vous. Accordez - vous le temps sup-
plémentaire dont vous avez besoin pour réaliser les choses 
que vous faisiez avant que la SLA ne se déclare. Ne vous 
laissez pas frustrer par le temps grappillé en plus ; souvenez 
vous que c’est tout à fait naturel et attendu.

L’infirmière SLA offre un certAin nombre de SuggeStionS pour LeS genS AtteintS de 
SLA qui combAttent LA douLeur.
1. Faites des exercices et des étirements — seul(e) ou avec 
l’aide de quelqu’un d’autre— pour prévenir ou soulager la 
raideur musculaire et articulaire et pour garder la mobilité. 
N’oubliez pas d’élever régulièrement vos bras au-dessus de 
l’épaule, car faire ainsi peut soulager la douleur à l’épaule. Ne 
négligez pas les doigts, les coudes, les hanches, les poignets, 
les chevilles et les orteils.
2. N’utilisez pas vos muscles au-delà de leur capacité — 
gardez les pour les activités les plus importantes pour vous.
3. Utilisez un support de cou doux pour soutenir le poids 
de la tête et éviter toutes douleurs au cou.
4. Prenez des anti-inflammatoires non stéroïdiens (AINS), 
tels que l’ibuprofène, pour aider à soulager l’inflammation, 
mais évitez les produits contenant de l’aspirine (à moins qu’à 
l’avis d’un médecin) car ils peuvent provoquer des saigne-
ments et des ulcères.
5. Essayez de frotter doucement ou exercez une légère 
pression sur les fasciculations, un type de spasme ou de 
crampe, fréquent en SLA dans le stade précoce, qui peut être 
gênant, douloureux et vous tenir éveillé pendant la nuit. (La 
prescription du médicament baclofène est généralement re-
commandé pour traiter les fasciculations.)
6. Les sacs de thérapie remplis de semences de riz, lin, maïs 
concassé, ou d’autres produits, peuvent être chauffés au 
micro-ondes ou refroidis au congélateur. Ils fonctionnent 
particulièrement bien à l’arrière du cou et sur le dessus des 
épaules, en particulier pour les personnes qui sont assises 
devant un ordinateur pendant de longues périodes.
 

7. Levez vous tous les jours, seul(e) ou avec une aide, cha-
que fois que vous le pouvez, car cela favorise la circulation 
(en particulier pour les pieds) et aide à étirer la colonne ver-
tébrale.
8. Élevez vos pieds au même niveau ou supérieur du cœur 
pour aider à réduire le gonflement qui peut être causé par la 
position assise pendant longtemps dans un fauteuil roulant.
9. Mettez vos bras en haut des accoudoirs du fauteuil 
roulant ; ceci contribue à élargir la cage thoracique et à pro-
mouvoir une meilleure respiration.
10. Maintenez la position assise correcte par étayage avec 
des oreillers, couvertures ou autres supports.
11. Envisagez le massage neuromusculaire « trigger 
point ». Les ‘trigger points’ sont des endroits durs (“noeuds”) 
dans le tissu musculaire qui peuvent provoquer des douleurs 
dans la région immédiate ou dans d’autres parties du corps. 
La ‘trigger point’ massage thérapie est spécifiquement con-
çue pour réduire et éliminer la douleur, à l’aide de massage 
des endroits particuliers. Informez vous; certaines cliniques 
de massage thérapeutique offrent des tables de thérapie qui 
peuvent être abaissées jusqu’au sol ce qui rend plus facile le 
transfer (seul(e) ou avec aide) pour les personnes à mobilité 
réduite pour un massage thérapeutique, afin de soulager 
la douleur. N’oubliez pas de boire beaucoup d’eau après un 
massage, car cela aide à éliminer toute matière décomposée 
et libérée par les muscles au cours du massage et maintient 
les muscles hydratés.
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