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| e coeur des femmes

Trop de femmes pensent encore que les maladies cardio-
vasculaires touchent essentiellement les hommes.
Or, le cceur féminin, a sa maniere, est également menacé.

eu de femmes, aujourd’hui
Pencore, réalisent que les maladies

cardio-vasculaires ne touchent
pas que les hommes. Par conséquent,
il est souvent trop tard lorsqu’elles
songent a des mesures préventives.
Quant aux symptomes, différents, ils
sont souvent méconnus.

Il n’y pas que les femmes qui se
soient méprises a ce sujet. Pendant
bien longtemps, le corps médical et
les chercheurs ont sous-estimé la
gravité de la situation. On pensait
que le cceur des femmes était moins
menacé que celui des hommes. Or,
44.5% des déces de femmes sont dus
a des maladies cardio-vasculaires,
soit une proportion plus élevée que
celle des hommes, qui est de 38,1%.
Cela s’explique d’une part par le fait
que les femmes vivent jusqu’a un
age plus avancé que leurs compa-
gnons masculins, mais aussi parce
qu’elles présentent moins de symp-
tomes caractéristiques, que leur pro-
fil de risque est différent.

Les symptomes les plus fréquents
d’un infarctus du myocarde ou d’une
angine de poitrine sont les suivants:
douleur oppressive, constrictive ou

sensation de brulure dans la région
thoracique, d’une durée de plusieurs
minutes; douleur irradiant dans les
¢paules, les bras et I’abdomen; nau-
sées, vertiges, faiblesses, vomisse-
ments, manque d’air, pouls irrégu-
lier, angoisses. Moins fréquemment,
il peut s’agir de douleurs tres locali-
sées, dans la région thoracique ou
abdominale, de manque d’air, d’an-
goisses inexplicables, de tachycardie
(pouls tres rapide), de paleur.

La plupart des femmes ont un seuil
de douleur supérieur aux hommes,
ce qui explique pourquoi elles ont
tendance a retarder 1’échéance au
lieu d’appeler immédiatement des
secours, alors que la situation est
déja extréme. Or, en cas d’infarctus,
les premieres heures sont absolu-
ment décisives.

Lévolution des maladies car-
diaques est souvent plus grave chez
une femme. Il faut savoir qu’elle
est susceptible de subir un infarctus
en moyenne dix ans plus tard
qu’un homme. Apres la ménopause,
lorsque I’effet protecteur des cestro-
genes disparait, la femme connait
diverses transformations. Son taux

Pour éviter les problémes
cardiaques, faites du sport!

de graisse dans le sang se modifie,
tout comme le métabolisme des
hydrates de carbone, ce qui peut
entrainer la formation de dépots
graisseux dans les arteres. Simulta-
nément, 1’age venant, les arteres per-
dent leur élasticité, ce qui favorise
I’hypertension.

N’oublions pas que le tabagisme, le
manque d’exercice, un exces de
poids sont autant de facteurs de
risque supplémentaires, sur lesquels
il est possible d’agir. La prévention
passe par le renoncement a la ciga-
rette, par un régime adapté en cas de
kilos superflus et par un exercice
physique approprié. Il faut bouger,
vivre sainement. Et bien connaitre
les symptomes d’un mal trop sou-
vent fatal, afin de réagir immédiate-
ment.

G. N.

SOIGNER LA MENOPAUSE AU NATUREL

A la puberté, le corps fémi-
nin a besoin d'un temps relo-
tivement court pour atteindre
lo maturité  sexuelle. Par
contre, la ménopause est un
long processus, qui peut
durer une douzaine cﬁcn-
nées. C'est pendant cette
période que cessent ['activité
des ovaires et la production
d’hormones féminines. L'équi-

libre hormonal, toujours déli-
cat, peut passagérement se
dérégler. Ce systéme hormo-
nal réglant également la
température corporelle et la
circulation  sanguine, des
bouffées de chaleur et des
acceés de sueur peuvent sur-
venir. D'autres symptomes
peuvent encore accompa-
gner la ménopause: troubles

du sommeil, irritabilité, ner-
vosité, humeur instable. Ces
froubles peuvent étre fraités
au moyen de produits natu-
rels, en particulier avec un
exfrait préparé a partir de
I'actée & grappes (racine de
serpenfaire noire nommée
cimifuga  racemosa), une
lante qui peut afteindre une
Eauteur de un & deux métres.

Une étude récente a démon-
fré qu'un extrait de ceffe
plante médicinale - vendu
sous le nom de Cimifemine -
est trés efficace lors de
froubles de la ménopause et
n‘occasionne pas d'effets
secondaires. Durant le traite-
ment, une nourriture équili-
brée et riche en calcium est
recommandée.
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