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Qu’est-ce que

LA SCLÉROSE EN PLAQUES ?

La sclérose en plaques (SEP) est une maladie du système nerveux central.1 
C’est une maladie auto-immune2, c’est-à-dire que le système immunitaire 
« attaque » l’organisme qu’il doit normalement protéger.
On parle de maladie neurodégénérative : les lymphocytes T s'attaquent à la 
gaine de myéline entourant les nerfs, et entraînent l'apparition de plaques de 
démyélinisation. Cela provoque des troubles de transmission des messages 
nerveux. 

LE PROCESSUS DE DÉMYÉLINISATION 3,4 : 

NEURONE 
C'est une cellule nerveuse présente 
dans tout le corps. Il est composé d'un 
noyau, de dendrites et d'un axone.

GAINE DE MYÉLINE INTACTE
La myéline est une substance formant une 
gaine protectrice autour des prolongements 
des neurones (appelés axones). Elle permet la 
propagation des messages nerveux.
Lorsqu'elle est intacte, le message nerveux est 
transmis correctement vers les organes.

GAINE DE MYÉLINE ENDOMMAGÉE
Dans la sclérose en plaques, les cellules qui 
fabriquent la myéline sont attaquées par les 
lymphocytes T du système immunitaire. 
La myéline est altérée, on parle alors de 
plaques de démyélinisation, ce qui entraîne 
des perturbations au niveau de la transmission 
des messages nerveux.

AXONE
Prolongement de la 

cellule nerveuse. 
Il est recouvert de 

myéline.
SCHÉMA D'UN NEURONE
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Les signes de la 

SCLÉROSE EN PLAQUES ?
Les symptômes de la sclérose en plaques sont différents, selon la zone du cerveau 
ou de la moelle épinière concernée par les lésions.
Le message nerveux étant altéré, de multiples troubles peuvent apparaître7 : 

Les différentes formes de 

SCLÉROSE EN PLAQUES1,5,6,7

FORME RÉMITTENTE

FORME PROGRESSIVE PRIMAIRE (ou d'emblée)

FORME SECONDAIREMENT PROGRESSIVE

La forme rémittente est caractérisée par des 
poussées successives, durant lesquelles les 
symptômes sont nombreux et intenses. 
Ces poussées peuvent alterner avec des périodes 
sans symptômes. Le rythme des poussées est 
imprévisible.
La forme rémittente représente 85% des formes 
de SEP. Elle évolue dans 35% des cas vers une 
forme secondairement progressive.

Après plusieurs années de formes rémittentes, 
on observe une installation des symptômes 
permanents. 
On parle alors de forme secondairement 
progressive. 
Un handicap permanent et progressif se met en 
place.

Le handicap s’installe progressivement, de 
manière rapide et sans phase de rémission. 
Elle représente 15% des cas.

TROUBLES MOTEURS
Faiblesse musculaire, 

marche limitée, paralysie 
partielle, raideur, spasticité 

d’un membre, etc.

TROUBLES DE 
L’ÉQUILIBRE

TROUBLES VISUELS
Baisse d'acuité visuelle, 

vision double,...

FATIGUE
Importante et 
inhabituelle

TROUBLES DE LA 
SENSIBILITÉ

Engourdissements, perte 
de sensibilité, picotements, 
fourmillements, sensations 
de décharges électriques,...

Ces troubles sont plus ou moins définitifs.

Le plus souvent, ils disparaissent après la première poussée de sclérose en plaques. 
Une autre poussée peut survenir plusieurs mois à plusieurs années après, sauf en 
cas de forme progressive primaire (ou d'emblée).

TROUBLES DE 
L’ATTENTION, 

DE LA MÉMOIRE

TROUBLES DE 
L’HUMEUR, 

ÉPISODES DÉPRESSIFS

TROUBLES 
DIGESTIFS

TROUBLES 
URINAIRES

Forme rémittente

Forme secondairement 
progressive

Forme progressive primaire
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LA SEP 
en quelques chiffres

Actreen®

100 000 
personnes en France5

87% 
ont des troubles 

urinaires1

3 femmes
pour 1 homme5

30 ans
Âge moyen 
d'apparition des 
symptômes4

3 000 
nouveaux cas/an5

TROUBLES URINAIRES
et sclérose en plaques

Les troubles urinaires sont fréquents dans le cadre de la sclérose en 
plaques : ils concernent 10% des patients dès le début de la maladie, 
et jusque 80 à 90% des patients au cours de son évolution. 

Les symptômes urinaires apparaissent en moyenne 6 ans après le 
début des symptômes neurologiques.
Ces troubles sont multiples et ont un impact sur votre qualité de vie.8

2e cause
de handicap chez 

l'adulte jeune5*

* Après les accidents de la route.

Les troubles urinaires imposent un suivi régulier car ils peuvent 
entraîner des complications s'ils ne sont pas pris en charge.

Ils peuvent s'exprimer sous différentes formes1 : 

Une vessie hyperactive : 
• Des envies pressantes d'uriner (urgenturie)
• Une envie plus fréquente d'uriner (pollakiurie)
• Parfois des fuites urinaires dues à une envie urgente

Des troubles de la miction : 
Une rétention urinaire chronique apparaît chez 1/4 des patients. La 
vessie ne se vide pas ou se vide mal, entraînant l'apparition d'un résidu 
post-mictionnel.

Les troubles urinaires doivent être pris en charge afin d'améliorer votre 
qualité de vie et vous prévenir d'éventuelles complications.
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Pour éviter les complications liées à la rétention urinaire, le sondage 
urinaire intermittent vous a été proposé par votre médecin.

• Qu’est-ce que le sondage urinaire intermittent ?
Le sondage urinaire intermittent permet d’évacuer l’urine stockée dans la 
vessie vers l’extérieur, plusieurs fois par jour, grâce à une sonde urinaire.9 

Il peut être nécessaire lorsque l’évacuation naturelle des urines ne se fait 
plus, ou se fait de manière incomplète.10

• Pourquoi pratiquer le sondage intermittent ?
En vidant correctement votre vessie, vous limitez le risque d'infections 
urinaires et protégez vos reins qui ont une fonction vitale pour l’organisme.9

• Comment cela fonctionne ?
On introduit une sonde urinaire via le méat urinaire, en suivant l’urètre, jusque 
dans la vessie. Une fois la sonde en place dans la vessie, l’urine va s’écouler. 
Lorsque la vessie est vidée, la sonde est jetée aux ordures ménagères.

Utérus

Clitoris

Grandes lèvres

Petites lèvres

Anus

Intestin
Vessie

Urètre

Méat urinaire

Vagin
Rectum

LE SONDAGE
urinaire intermittent

• �Préparez le matériel nécessaire 
à la réalisation de votre sondage 
selon les recommandations qui 
vous ont été faites. 

• �Avant d’effectuer le sondage 
urinaire, lavez-vous les mains 
très soigneusement à l’eau et au 
savon.

• �Installez-vous confortablement. 
Cela peut être en position assise 
sur les toilettes, debout, assise 
dans votre fauteuil, couchée 
jambes allongées, etc.

• �Effectuez une toilette de la zone 
avoisinant le méat urinaire : elle 
se fait à l’eau et au savon.

• �La toilette intime se fait toujours 
de l’avant vers l’arrière, pour éviter 
toute contamination fécale.

Actreen®

Le sondage urinaire intermittent vous a été proposé par votre médecin afin 
de vider votre vessie. Vous pourrez être amenée à effectuer un sondage 
urinaire intermittent vous-même qu’on appelle auto-sondage. 

�Avant de commencer le sondage intermittent :
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SE SONDER 
avec Actreen® Mini Set*

1

2

4

5

3

• ��Dépliez le set après avoir ôté la pastille 
blanche au dos.

• ���Déchirez la gaine protectrice au niveau de la 
prédécoupe située au niveau du connecteur 
et dégagez la sonde en la tenant par le 
connecteur, sans la toucher avec les doigts.

• ��Pour vider la poche, déchirez-la le long  
des pointillés prévus à cet effet.

• ��D’une main, écartez les lèvres et de l'autre, 
introduisez doucement la sonde par le méat 
urinaire dans l’urètre jusqu’à ce que l’urine 
se mette à couler dans la poche.

• ��Quand l’urine s’arrête de couler, effectuez  
une pression sur le bas-ventre pour assurer 
une vidange complète de la vessie.

• ��Puis retirez doucement la sonde.

• ��Pour jeter discrètement Actreen® Mini 
Set, repliez-le pour recouvrir la sonde et 
repositionnez l’autocollant pour refermer 
l’ensemble.

• ��Jetez ensuite le set conformément à la 
règlementation locale en vigueur.

• ��Lavez-vous les mains soigneusement.

*Notice d’utilisation Actreen® Mini Set

�Pour des raisons de sécurité et d’hygiène, nous vous 
conseillons d’utiliser la sonde dans les plus brefs délais 
après ouverture.

SE SONDER 
avec Actreen® Mini Cath*

• �Déchirez la gaine protectrice du côté connecteur 
en pinçant et déchirant le film au niveau de la 
prédécoupe.

• �Tenez la sonde par le connecteur pour la dégager 
de sa gaine protectrice sans la toucher avec les 
doigts.

• ��La sonde est stérile et déjà lubrifiée, par 
conséquent elle est prête à l’emploi.

• ��Remettez la sonde dans sa gaine protectrice.
• �Jetez ensuite la sonde conformément à la 

règlementation en vigueur.
• �Lavez-vous les mains soigneusement.

• �D’une main, dégagez le méat urinaire et de l’autre 
main, insérez doucement  la sonde dans l’urètre 
jusqu’à ce que l’urine se mette à couler.

• ��Laissez-la s’écouler jusqu’à évacuation complète.
• �Quand l’urine s’arrête de couler, effectuez une 

pression sur le bas-ventre pour assurer une 
vidange complète.

• �Puis retirez doucement la sonde.

2

3

4

1

*Notice d’utilisation Actreen® Mini Cath

Avant ouverture du sachet, vérifier l’intégrité de l’emballage. 
Ne pas utiliser si l'emballage est endommagé et s’assurer au préalable que le 
lubrifiant est uniformément réparti sur la sonde (contrôle visuel et tactile).

�Pour des raisons de sécurité et d’hygiène, nous vous conseillons 
d’utiliser la sonde dans les plus brefs délais après ouverture.

Actreen®
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LEXIQUE 
AXONE

Prolongement de la cellule nerveuse (neurone).

LYMPHOCYTE T
Globule blanc particulier, jouant un rôle important dans le système immunitaire.

MALADIE AUTO-IMMUNE
Maladie qui résulte d'un dysfonctionnement du système immunitaire, le conduisant 
à s'attaquer aux constituants normaux du corps.

MALADIE NEURODÉGÉNÉRATIVE
Maladie qui touche le système nerveux central.

MICTION
Action d'uriner.

MYÉLINE
Substance complexe qui forme une gaine autour des axones.

NERF
Elément composé de fibres nerveuses, qui conduit les messages moteurs du 
système nerveux central vers les organes et les messages sensitifs et sensoriels en 
sens inverse.

NEURONE
Cellule du système nerveux qui a pour rôle de faire circuler l'information nerveuse.

SYSTÈME IMMUNITAIRE
Ensemble des organes, des tissus, des cellules et des substances qui assurent la 
protection de l'organisme.

SYSTÈME NERVEUX CENTRAL
Partie du système nerveux formé du cerveau et de la moelle épinière.

Actreen®
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L'auto-sondage ne peut être pratiqué que sur avis médical et en se conformant strictement aux 
instructions d‘utilisation. 

Avertissement : Ne pas réutiliser. La réutilisation de dispositifs à usage unique est dangereuse pour le 
patient ou l’utilisateur. Le dispositif peut être contaminé et/ou ne plus fonctionner correctement, ce 
qui peut entraîner chez le patient des blessures ou des maladies potentiellement mortelles.
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