Comprendre l’impact du bien-être physique
Le modèle P.I.E.C.E.S.TM décrit les principaux facteurs qui influent sur la façon dont vous vivez avec une démence.
	P – Bien-être physique


	Prendre soin de votre santé physique.



	I – Bien-être intellectuel

	Gérer les symptômes de la démence.



	E – Bien-être émotionnel

	Prendre soin de votre santé mentale.



	C – Capacités fonctionnelles


	Reconnaître vos forces et les mettre à profit.



	E – Environnement


	Tirer pleinement parti de votre environnement.



	S – Facteurs sociaux et culturels


	Écrire et partager l’histoire de votre vie.




Si vous n’avez pas toutes les sections de P.I.E.C.E.S.TM, vous pouvez les trouver ainsi que le reste de « Mon guide pour vivre avec une démence » à www.dementianetworksc.org/myguide ou au bureau de la Société Alzheimer de votre localité.
Cette partie de « Mon guide pour vivre avec une démence » porte sur votre démence et votre bien-être physique.
Votre bien-être physique a trait à votre état de santé physique passé et actuel et à l’effet de celui-ci sur votre démence. Cette section comprend des renseignements sur les médicaments, la douleur ainsi que sur les maladies aiguës et chroniques.

Le maintien d’une bonne santé physique vous aidera à gérer les symptômes de la démence. Le bien-être physique de chacun témoigne des forces et des défis qui sont propres à cette personne. Tout le monde peut s’attendre à subir divers changements physiques liés à l’âge. Certains de ces changements sont associés au vieillissement normal, tandis que d’autres sont associés à d’autres aspects de votre santé, par exemple les médicaments ou l’inconfort, ou des maladies comme les maladies du cœur ou l’arthrite. Comme tous ces facteurs ont un effet sur votre démence, il est important de reconnaître et de gérer tous les changements qui se produisent à l’égard de votre bien-être physique.
	Démence est un terme général utilisé pour désigner un ensemble de symptômes, y compris, entre autres, la perte de mémoire, des problèmes de communication, la diminution de la compréhension et une altération du jugement. Ces symptômes sont assez graves pour nuire à l’exécution des activités de la vie quotidienne.




Voici quelques stratégies qui vous aideront à gérer votre bien-être physique ainsi que quelques pages Apprendre à me connaître.
Remplissez les pages Apprendre à me connaître pour que vos partenaires en soins puissent mieux vous connaître. Ces pages sont de précieux dossiers de santé que vous ou votre partenaire en soins pourrez consulter plus tard. Elles prendront de plus en plus d’importance à mesure que vous gérerez votre démence au fil du temps. Il pourrait vous être utile de demander à un de vos partenaires en soins de les remplir avec vous.
	Les partenaires en soins sont les personnes qui vous soutiennent et qui auraient avantage à en savoir plus long à votre sujet. Les partenaires peuvent comprendre vos amis et des membres de votre famille, votre médecin de famille ou d’autres professionnels.




Les médicaments
Votre médecin peut prescrire des médicaments pour traiter toutes sortes de maladies. Toutefois, les médicaments peuvent avoir un effet sur votre démence. Un tel effet pourrait se faire sentir quand un nouveau médicament vous est prescrit, quand la dose d’un médicament est augmentée ou diminuée ou quand vous arrêtez de prendre un médicament. De même, les interactions entre deux médicaments ou plus peuvent avoir un effet sur votre démence. Il en est de même pour les médicaments en vente libre (médicaments vendus sans ordonnance, y compris les vitamines), les produits obtenus d’un naturopathe, les autres remèdes maison ou à base d’herbes médicinales ainsi que l’alcool.
Chez la personne atteinte d’une démence, un changement du comportement ou des capacités fonctionnelles peut être un des effets secondaires d’un médicament. De plus, les troubles de mémoire peuvent faire que la personne atteinte prend trop ou pas assez de médicaments, oublie de prendre ses médicaments ou ne prend jamais la même quantité. Arrêter soudainement de prendre certains médicaments peut causer des effets secondaires graves.
À l’heure actuelle, il se vend au Canada des médicaments pour aider à gérer les symptômes de la démence. Pour en savoir plus long sur ces médicaments, parlez-en à votre médecin ou à votre pharmacien, consultez la section sur le Traitement à www.alzheimer.ca ou communiquez avec le bureau de la Société Alzheimer de votre localité.
Conseils pour gérer les médicaments

· Parlez avec votre pharmacien des moyens d’organiser vos médicaments, p. ex. dosettes ou plaquettes.

· Apportez à votre pharmacien les vieux médicaments ou ceux que vous ne prenez plus.

· Informez votre médecin de tous les produits que vous utilisez.

· Prenez tous vos médicaments d’ordonnance tels qu’ils ont été prescrits.

· Discutez avec votre pharmacien ou votre médecin des effets secondaires possibles ou des autres préoccupations que vous avez au sujet de vos médicaments.
· Remplissez la page Apprendre à me connaître – Mes médicaments et apportez-la chez le médecin. Entre les rendez-vous, gardez cette liste à un endroit où vos partenaires peuvent la trouver.
À la page suivante, vous trouverez un formulaire qui vous aidera à faire le suivi de tous vos médicaments. S’il n’y est pas ou si vous avez besoin de plus de pages, allez à www.dementianetworksc.org/myguide et consultez les sections sur le bien-être physique ou Apprendre à me connaître ou, encore, passez par le bureau de la Société Alzheimer de votre localité.
Apprendre à me connaître – Mes médicaments
Tenez cette liste de médicaments à jour et apportez-la à vos rendez-vous chez le médecin. Entre les rendez-vous, gardez cette liste à un endroit où vos partenaires peuvent la trouver. Pour vous aider à remplir le tableau ci-dessous, demandez à votre pharmacien de vous donner la liste à jour de vos médicaments prescrits. Ajoutez à ce tableau les médicaments en vente libre ou les autres produits vendus sans ordonnance.

	Médicaments et produits
	Raisons d’utilisation
	Dose et fréquence
	Quand vous le prenez
	Date de début et de fin

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Les maladies
Les symptômes de la démence peuvent sembler plus graves quand vous êtes malade. Il en est ainsi peu importe le type ou le stade de démence. Vous et vos partenaires en soins devriez essayer de toujours bien comprendre votre état de santé physique, y compris les maladies et troubles aigus et chroniques.
· Une maladie aiguë survient soudainement. À titre d’exemples, citons la grippe ou une infection de la vessie. Il faut que vous reconnaissiez ce genre de maladie afin de vous faire examiner et traiter. 
· Une maladie chronique, c’est une maladie dont on est atteint depuis longtemps. Il peut s’agir, par exemple, d’une maladie du cœur, du diabète ou de l’arthrite. La bonne gestion de ces maladies de longue date est essentielle à votre bien-être général et à la gestion de votre démence.
	Chaque fois que votre mémoire, d’autres habiletés cognitives ou votre comportement changent soudainement, vous devriez appeler votre médecin. Vous pourriez avoir une maladie aiguë qui exige un traitement ou il se pourrait que l’état de votre maladie chronique ait changé.




Conseils pour gérer les maladies
· Appelez votre médecin si vous ou vos partenaires remarquez un changement en ce qui a trait à vos habiletés, à votre comportement ou à votre bien-être physique.

· Notez vos antécédents médicaux sur la page Apprendre à me connaître – Mes antécédents médicaux. Apportez cette page à vos rendez-vous. Entre les rendez-vous, gardez-la avec vos autres pages Apprendre à me connaître afin que vos partenaires puissent la trouver.
· Par exemple, vous pourriez avoir des antécédents d’infections fréquentes de la vessie ou des poumons. En notant ces détails, vous facilitez la tâche à vos partenaires en soins pour ce qui est de signaler ou de remarquer les changements qui nécessitent de l’attention.
· Faites le suivi de vos rendez-vous chez le médecin sur la page Apprendre à me connaître – Mes rendez-vous chez le médecin. Cela vous aidera à vous rappeler les renseignements et les conseils qu’on vous donne. Il y a, au haut de la page, un exemple.
	Il pourrait vous être utile de garder la liste des coordonnées de tous vos partenaires en soins. Cette liste devrait inclure le nom, l’adresse et le numéro de téléphone de vos médecins, spécialistes, autres professionnels et fournisseurs de soins, de vos mandataires spéciaux et de vos amis et membres de la famille clés. Vous trouverez, dans la section Ressources du guide, un exemple de liste de coordonnées.




Apprendre à me connaître – Mes antécédents médicaux (page 1 de 2)
Partagez ces renseignements avec vos partenaires en soins pour qu’ils puissent mieux vous connaître.
· Dans la liste ci-dessous des affections courantes, cochez celles dont vous êtes maintenant atteint ou dont vous avez déjà été atteint. Ajoutez-les au tableau de même que toutes autres affections.

· Incluez les problèmes récurrents tels que les infections et les affections qui ont été traitées dans le passé.

	( Dépendances
	( Étourdissements et évanouissements
	( Maladie de Parkinson

	( Maladie d’Alzheimer
	( Emphysème
	( Pneumonie

	( Anxiété
	( Fractures
	( Mauvaise circulation

	( Arthrite
	( Traumatisme crânien
	( Sténose du canal vertébral

	( Asthme
	( Crise cardiaque
	( Ulcères d’estomac

	( Problèmes articulaires ou de dos
	( Hypertension
	( Accident vasculaire cérébral

	( Cancer
	( Taux élevé de cholestérol
	( Maladie de la thyroïde

	( Insuffisance cardiaque congestive
	( Rythme cardiaque irrégulier
	( Tuberculose

	( Insuffisance coronaire
	( Syndrome du côlon irritable
	( Infections urinaires

	( Démence
	( Maladie du rein
	( Autres

	( Dépression
	( Maladie du foie
	______________________

	( Diabète
	( Ostéoporose
	______________________


	Affection :

Diabète
EXEMPLE
	J’en suis atteint depuis : 
1975/quand j’ai eu 50 ans
EXEMPLE
	Je vois le professionnel suivant : 
Mon médecin de famille

EXEMPLE
	Je gère cette affection de la façon suivante : 
Je surveille ce que je mange. Pas de sucreries. Je prends toujours le déjeuner. Je fais analyser ma glycémie tous les mois.
EXEMPLE

	Affection : 

	J’en suis atteint depuis : 

	Je vois le professionnel suivant : 

	Je gère cette affection de la façon suivante : 


	Affection : 

	J’en suis atteint depuis : 

	Je vois le professionnel suivant : 

	Je gère cette affection de la façon suivante : 


	Affection : 

	J’en suis atteint depuis : 

	Je vois le professionnel suivant : 

	Je gère cette affection de la façon suivante : 



Apprendre à me connaître – Mes antécédents médicaux (page 2 de 2)

Partagez ces renseignements avec vos partenaires en soins pour qu’ils puissent mieux vous connaître.
	Affection :


	J’en suis atteint depuis :


	Je vois le professionnel suivant :


	Je gère cette affection de la façon suivante :



	Affection :


	J’en suis atteint depuis :


	Je vois le professionnel suivant :


	Je gère cette affection de la façon suivante :



	Affection :


	J’en suis atteint depuis :


	Je vois le professionnel suivant :


	Je gère cette affection de la façon suivante :



	Affection :


	J’en suis atteint depuis :


	Je vois le professionnel suivant :


	Je gère cette affection de la façon suivante :



	Affection :


	J’en suis atteint depuis :


	Je vois le professionnel suivant :


	Je gère cette affection de la façon suivante :



	Affection :


	J’en suis atteint depuis :


	Je vois le professionnel suivant :


	Je gère cette affection de la façon suivante :



	Affection :


	J’en suis atteint depuis :


	Je vois le professionnel suivant :


	Je gère cette affection de la façon suivante :



	Affection :


	J’en suis atteint depuis :


	Je vois le professionnel suivant :


	Je gère cette affection de la façon suivante :



	Affection :


	J’en suis atteint depuis :


	Je vois le professionnel suivant :


	Je gère cette affection de la façon suivante :




Apprendre à me connaître – Mes rendez-vous chez le médecin
Partagez ces renseignements avec vos partenaires en soins pour qu’ils puissent mieux vous connaître.
	Résultats des tests  (le cas échéant)

	Diminution de la vision
	
	
	
	
	
	
	

	Instructions et date du prochain rendez-vous

	Nouvelles lunettes
	
	
	
	
	
	
	

	Raison du rendez-vous


	Examen de la vue 

EXEMPLE
	
	
	
	
	
	
	

	Qui est allé avec vous?
	Suzanne – amie
EXEMPLE
	
	
	
	
	
	
	

	Nom du médecin ou du spécialiste
	Dr Dixon, optométriste
EXEMPLE
	
	
	
	
	
	
	

	Date et heure
	Le 24 octobre, à 10 h
	
	
	
	
	
	
	


L’inconfort et la douleur
La douleur aura un effet sur votre humeur, vos émotions, votre comportement et vos habiletés.

	Une douleur chronique non soulagée peut causer une dépression, l’isolement ou une diminution de votre activité physique, ce qui nuit à la qualité de vie. Un inconfort de tout genre peut changer la façon dont vous agissez avec les autres ou la mesure dans laquelle vous participez aux activités quotidiennes.




Vous pourriez avoir de la difficulté à communiquer en raison de la démence. Par conséquent, il est important que vos partenaires en soins comprennent le type de douleur ou d’inconfort que vous éprouvez et comment le soulager. 

Notez vos expériences de la douleur pour que vos partenaires en soins puissent vous aider maintenant et plus tard. 

Tenue de dossiers

Apprendre à me connaître – Inconfort et douleur (page 1 de 2)
Partagez ces renseignements avec vos partenaires en soins pour qu’ils puissent mieux vous connaître.
Date : _________________________________
Les affections ci-dessous sont des causes courantes d’inconfort. Cochez celles qui s’appliquent à vous et décrivez la façon dont vous essayez d’alléger ce problème.
· Maux de tête ___________________________________________________
· Maux d’oreille __________________________________________________
· Douleurs buccales – gencives, dents, dentiers ________________________
· Douleurs à la poitrine ____________________________________________
· Faim _________________________________________________________
· Constipation et gaz ______________________________________________
· Vessie pleine __________________________________________________
· Contusions et entorses ___________________________________________
· Douleurs aux articulations ________________________________________
· Callosités, douleurs aux ongles d’orteils, 
chaussures trop serrées _______________________________________
· Trop froid ou trop chaud __________________________________________
· Raideur, douleurs résultant du fait d’avoir été 
assis ou couché trop longtemps _________________________________
· Autres ________________________________________________________
______________________________________________________________

______________________________________________________________

______________________________________________________________

______________________________________________________________

Apprendre à me connaître – Inconfort et douleur (page 2 de 2)

Partagez ces renseignements avec vos partenaires en soins pour qu’ils puissent mieux vous connaître.
Date : _________________________________
La pire douleur que je ressens se trouve : _______________________________
Cette douleur est causée par : ________________________________________
	Cochez les mots que décrivent le mieux cette douleur.

	Indiquez sur les illustrations ci-dessous l’endroit où cette douleur se trouve.


	( cuisante
( fulgurante

( picotements

( rayonnante

( engourdissement
	( permanente

( poignante

( lancinante

( pulsatile

( autre
	DEVANT
	DOS


J’éprouve cette douleur :

	à l’occasion
	tous les jours
	constamment


Quand j’éprouve cette douleur, elle est : 

	légère
	modérée
	pire douleur possible


1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
Ce que je fais pour arrêter ou gérer la douleur : 
	( médicaments


	( activité physique


	( sommeil


	( chaleur


	( froid



	( autre :
________________________________________________________
________________________________________________________




Les activités quotidiennes
Il y a d’autres aspects de votre bien-être physique qui peuvent influer sur la façon dont vous vivez avec une démence. Par exemple, votre apport nutritionnel, vos habitudes intestinales et urinaires, votre niveau d’activité physique ainsi que votre vision, votre ouïe et vos habitudes de sommeil comptent pour beaucoup. 
La nutrition
Un régime alimentaire sain favorisera votre bien-être. Cependant, bon nombre de facteurs peuvent empêcher une bonne nutrition. Par exemple, des dentiers mal ajustés, des gencives douloureuses ou le besoin de soins dentaires peuvent causer un malaise. Certains médicaments peuvent modifier l’appétit. La démence pourrait nuire à votre capacité de préparer et de déguster un repas. Ces problèmes peuvent aboutir à une perte ou à une prise de poids.

Conseils pour améliorer la nutrition
· Consultez régulièrement votre dentiste ou votre denturologue.

· Rendez les repas aussi simples et agréables que possible.

· Désencombrez la table pour réduire les distractions.

· Assurez-vous que l’endroit où vous mangez est bien éclairé.
· Communiquez avec la Société Alzheimer pour discuter de toutes autres préoccupations concernant l’heure des repas.

· Remplissez la page Apprendre à me connaître – Nutrition et partagez ces renseignements avec vos partenaires en soins.

Apprendre à me connaître – Nutrition
Partagez ces renseignements avec vos partenaires en soins pour qu’ils puissent mieux vous connaître.
Date : _________________________________
J’aime les aliments suivants : 

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Mes « aliments réconfortants » : 
(aliments qui vous font du bien quand vous êtes bouleversé, triste… comme le chocolat ou les croustilles!)

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Je n’aime pas les aliments suivants : 
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Les activités quotidiennes
Les habitudes intestinales et urinaires

Les habitudes intestinales et urinaires que nous avons eues toute notre vie pourraient changer avec l’âge. Dans bien des cas, les gens adaptent leur horaire, leur régime alimentaire ou leurs habitudes pour maintenir la régularité. Même si le sujet est très privé, il est important que vos partenaires en soins comprennent comment vous gérez ces activités pour éviter l’inconfort ainsi que pour vous assurer que vous gardez la maîtrise de ces fonctions.
La constipation est un problème courant qui peut causer des douleurs abdominales, un ballonnement, des gaz et un changement de l’appétit. Les causes de la constipation peuvent inclure la déshydratation, les médicaments, un apport insuffisant en fibres ou une baisse de l’activité physique.
Conseils concernant les habitudes intestinales et urinaires
· Discutez avec votre médecin de vos problèmes intestinaux ou urinaires.
· Augmentez votre apport en fibres en ajoutant à votre régime alimentaire des céréales riches en fibres, des fruits ou des produits céréaliers.

· Remplissez la page Apprendre à me connaître – Intestins, vessie et activité physique et partagez ces renseignements avec vos partenaires en soins.

Les activités quotidiennes
L’activité physique

L’exercice peut nous aider considérablement à gérer nos fonctions intestinales, à faire face au stress ou à avoir un sentiment de bien-être. L’exercice est bon pour le cœur, le corps et le cerveau. Il est essentiel de maintenir votre ancien niveau d’activité ou de songer à devenir plus actif si vous ne l’avez pas été avant. Il n’est jamais trop tard pour profiter des bienfaits de l’exercice.

Conseils pour rester actif

· Parlez de l’activité physique avec votre médecin pour vous assurer que votre santé ne pose aucun problème.
· Maintenez ou augmentez votre niveau d’activité physique : marchez avec un ami tous les jours ou trouvez un groupe local d’exercice communautaire qui convient à votre niveau d’activité.

· Parlez à vos proches et à vos amis pour voir s’ils ont envie de vous accompagner pour faire de l’activité physique.
Apprendre à me connaître – Intestins, vessie et activité physique
Partagez ces renseignements avec vos partenaires en soins pour qu’ils puissent mieux vous connaître.
Date : _______________________________
Habitudes intestinales

Habituellement, je vais à la selle : 
	( tous les jours
	( tous les 2 jours
	( tous les 3 jours
	( autre : 


	( Je suis constipé
	( J’ai la diarrhée/des selles molles
	( autre : 


Je remédie à ce problème de la façon suivante : _________________________
________________________________________________________________

Habitudes urinaires

J’ai les problèmes suivants concernant les mictions (uriner) : 
	( fréquence
	( urgence
	( incapacité de vider la vessie
	( autre : 


	J’ai changé ma consommation de liquides.
	( Oui
	( Non


Décrire : _________________________________________________________
	Quand je ne suis pas chez moi, je prévois être près des toilettes.
	( Oui
	( Non


Décrire : _________________________________________________________
Activité physique

Je fais de l’exercice : 
	( tous les jours
	( tous les 2 jours
	( 2-3 fois par semaine
	( jamais


Mes types préférés d’exercices ou d’activités physiques : __________________
________________________________________________________________

Je pourrais devenir plus actif physiquement de la façon suivante : ____________
________________________________________________________________

________________________________________________________________

Les activités quotidiennes
La vue

La vue change avec l’âge. Dans bien des cas, il est possible de remédier aux changements normalement liés à l’âge au moyen de lunettes ou de l’apport de petits changements dans votre environnement. Par exemple, un bon éclairage vous aidera à mieux fonctionner. Des couleurs vives vous aideront à distinguer les objets. Il importe que vos partenaires en soins comprennent les adaptations que vous devez faire pour voir plus clairement.

L’ouïe

La perte d’ouïe devient plus courante avec l’âge, ce qui peut rendre les conversations plus difficiles. Les causes sont variées. Certaines sont réversibles, notamment les grandes accumulations de cire ou les infections. Il est très important de subir un examen de l’ouïe. Si vous utilisez déjà un appareil auditif, il est essentiel que vous le portiez, que vous en changiez les piles et que vous l’entreteniez afin d’optimiser votre vie sociale.
Conseils concernant la vue et l’ouïe

· Subissez régulièrement un examen de la vue et gardez la prescription de vos lunettes à jour.

· Subissez régulièrement un examen de l’ouïe et gardez la prescription de votre appareil auditif à jour.

· Remplissez la page Apprendre à me connaître – Vue, ouïe et habitudes de sommeil. Partagez ces renseignements avec vos partenaires en soins.
Les activités quotidiennes
Les habitudes de sommeil

Bon nombre de personnes âgées subissent des changements sur le plan des habitudes de sommeil. Par exemple, elles ont de la difficulté à s’endormir ou à rester endormies, elles se réveillent tôt le matin ou elles éprouvent une somnolence excessive. Les affections médicales, les médicaments, la perte de la personne avec qui on dort ou dormir dans un milieu inconnu ou nouveau comptent parmi les raisons qui pourraient expliquer ce dérangement du sommeil. Il importe de trouver une solution aux mauvaises habitudes de sommeil, car le manque de sommeil peut aggraver les symptômes de la démence.
Conseils pour améliorer le sommeil

· Couchez-vous toujours vers la même heure.

· Ne consommez pas de caféine à la fin de la journée.

· Buvez moins de liquides avant l’heure du coucher pour réduire l’envie d’aller aux toilettes pendant la nuit.

· Gardez l’endroit où vous dormez tranquille. Fermez la radio et la télé.

· Remplissez la page Apprendre à me connaître – Vue, ouïe et habitudes de sommeil. Partagez ces renseignements avec vos partenaires en soins.

	Il n’est pas toujours nécessaire de prendre des médicaments pour remédier à des troubles du sommeil. Certains médicaments dérangent davantage les habitudes de sommeil.




Apprendre à me connaître – Vue, ouïe et habitudes de sommeil

Partagez ces renseignements avec vos partenaires en soins pour qu’ils puissent mieux vous connaître.
Date : _________________________________________
Vue
J’ai les troubles suivants :

	( dégénérescence maculaire
	( cataracte
	( glaucome
	( autre


Mon dernier examen de la vue remonte au : _____________________________
	Je porte des lunettes de prescription.
	( Oui
	( Non


Je garde mes lunettes (endroit) : _________________________________
Ma vue m’inquiète parce que : ________________________________________
Ouïe

Mon dernier examen de l’ouïe remonte au : _____________________________
	Je porte des appareils auditifs.
	( Oui
	( Non


Je garde mes appareils auditifs (endroit) : _________________________
La dernière fois que j’ai fait vérifier mes appareils auditifs remonte au : ________
Mon ouïe m’inquiète parce que : ______________________________________
Sommeil

	Habituellement : 
	( je me couche tôt et me lève tôt
	( je suis un « oiseau de nuit »


Décrire : _________________________________________________________
Nombre d’heures que je dors en moyenne : _____________________________
Ma routine de l’heure du coucher se déroule comme suit : __________________

________________________________________________________________

	Normalement, je fais un somme.
	( Oui
	( Non


Décrire : _________________________________________________________
Sommaire
Votre bien-être physique est important et devrait être surveillé de près, car il peut avoir un grand impact sur votre démence. Partager ces renseignements utiles avec vos partenaires en soins aidera ces derniers à vous aider à prendre soin de votre bien-être physique.
Les pages Apprendre à me connaître de cette section peuvent vous servir de façon continue pour faire le suivi des renseignements importants. Remplissez ces pages avec vos partenaires en soins. Ils pourraient remarquer des symptômes ou des changements qui vous ont échappé.
Derniers conseils concernant votre bien-être physique!
· Ayez assez de sommeil.

· Prévoyez faire de l’activité physique régulièrement.
· Consommez toutes sortes d’aliments, surtout des légumes, des fruits et des grains entiers. 
· Limitez votre consommation de caféine, d’alcool et de sel.
Cette partie de « Mon guide pour vivre avec une démence » portait sur votre bien-être physique. Les renseignements fournis étaient très généraux et pourraient ne pas avoir décrit votre situation ou répondu à certaines de vos questions. Écrivez vos questions ici et songez à appeler le bureau de la Société Alzheimer de votre localité pour en discuter davantage. 
________________________________________________________________

________________________________________________________________

________________________________________________________________

Vous avez maintenant terminé la section sur le bien-être physique. La prochaine section traite du bien-être intellectuel.
Si vous n’avez pas toutes les sections de P.I.E.C.E.S.TM, vous pouvez les trouver ainsi que le reste de « Mon guide pour vivre avec une démence », y compris une section sur les ressources, à www.dementianetworksc.org/myguide ou au bureau de la Société Alzheimer de votre localité.


