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Interactions médicamenteuses

La pullulation bactérienne de I'intestin gréle (PBIG) est un probléme
caractérisé par une prolifération anormale de bactéries dans I'intestin
gréle, provoquant des symptomes tels que des ballonnements, des gaz
et des modifications du transit intestinal.’

La PBIG est souvent associée a d'autres affections, comme le syndrome
du célon irritable, ainsi qu’a la maladie cceliaque qui ne répond pas
a un régime sans gluten seul.

Saccharomyces boulardii (S. boulardii) est une souche de Saccharomyces
cerevisiae, une levure probiotique, qui contribue a prévenir I'adhérence
bactérienne aux cellules intestinales et a freiner la prolifération bactérienne.?

La PBIG se traite par antibiotiques. La S. boulardii étant une levure, elle
n'est pas affectée par les antibiotiques et peut étre prise en complément
de ceux-ci pour contribuer a la restauration d'un microbiome sain.?

S. boulardii aide a réduire le risque de diarrhée associée aux antibiotiques.
Les participants a I'étude qui ont pris du S. boulardii ont présenté une
diminution de 53 % du risque relatif par rapport a ceux qui ont pris

un placebo.*

La S. boulardii favorise le rétablissement de I'équilibre bactérien initial
lorsqu'elle est prise pendant un traitement antibiotique et pendant
les sept jours qui suivent.®

S. boulardii contribue a la régénération du microbiote intestinal apres
une diarrhée associée aux antibiotiques et pourrait favoriser une flore
intestinale bénéfique.®

Comment prendre Saccharomyces Boulardii

Prenez 1 capsule par jour ou selon les directives d'un praticien de la santé.
Prendre en respectant un délai d’au moins 2 a 3 heures avant ou apres
toute prise de médicaments antifongiques.

Mises en garde et contre-indications

Consulter un praticien de la santé avant I'usage en cas de fievre, de
vomissements, de diarrhée sanguinolente ou de douleurs abdominales
intenses. Cesser I'usage et consulter un praticien de la santé si des
symptémes de troubles digestifs (p. ex., diarrhée) se manifestent,
s'aggravent ou persistent au-dela de 3 jours. Ne pas utiliser ce produit
si vous avez un déficit immunitaire (p. ex., sida, lymphome, patients
suivant un traitement prolongé aux corticostéroides). Conserver hors
de la portée des enfants.

NOM DU PATIENT :

NOTES DU PRATICIEN :

e Théoriqguement, I'efficacité de S. boulardii peut étre

réduite en cas de prise concomitante d'antifongiques.
Les personnes immunodéprimées ou porteuses d'un
cathéter veineux central peuvent présenter un risque
accru de fongémie lors de la prise de S. boulardii.
Théoriquement, les personnes agées ou atteintes d’'une
maladie gastro-intestinale peuvent également présenter
un risque accru de fongémie. Les personnes allergiques
aux levures peuvent théoriquement étre allergiques

a S. boulardii”

Quelques conseils santé

O

Discutez du régime pauvre en FODMAP avec votre praticien
de la santé. Un régime riche en glucides fermentescibles
(FODMAP), pauvre en fibres et riche en gras ralentit le transit
intestinal et peut favoriser un déséquilibre du microbiote.®

Consommez des fibres. Les fibres alimentaires contribuent
a un transit intestinal sain et augmentent la fréquence
des selles.®'°

Maintenez un transit régulier, car un temps de transit plus
long peut accroitre le risque de PBIG."

Soyez attentif a votre consommation de glucides. Les régimes
riches en sucres et en glucides totaux peuvent favoriser la PBIG.®

Envisagez de prendre des enzymes digestives. Dans une étude
utilisant une formule digestive multi-enzymes concue pour
faciliter la décomposition des FODMARP, les participants ont
constaté une nette amélioration des gaz, des ballonnements
et des douleurs abdominales. De plus, les personnes atteintes
du syndrome de I'intestin irritable a prédominance de diarrhée
(SII-D) et de constipation (SII-C) ont signalé que la diarrhée et
la constipation s'étaient améliorées, respectivement.'

Envisagez |'utilisation de I'huile essentielle de menthe poivrée
a enrobage entérique. Des études montrent que I'huile de
menthe poivrée peut améliorer significativement les douleurs
abdominales ainsi que les symptémes généraux du SII.™

Restez actif. L'exercice aérobique favorise un microbiote
diversifié et stable, notamment en ce qui concerne les
lactobacilles et les bifidobactéries, améliore la motilité
intestinale et contribue a un transit intestinal régulier.’™

Gérez le stress. Le stress peut prédisposer a la PBIG ou
I'aggraver. Les patients atteints de PBIG sont plus susceptibles
de souffrir d’un niveau élevé de stress et d'anxiété que les
personnes non atteintes,' et une étude préclinique a révélé
que le stress peut ralentir le transit intestinal et perturber
I"équilibre microbien.®
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