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Chronologie du traitement local
1. LAVER, RINCER, SECHER

» But: » || fautllaver avec :

= assurer les soins d’hygiéne et i
de confort, - ?qr“ de torleﬂe, U sgvon de
&Pq seille. de

L % eau du robinet, une
eliminer les germes de ouc

surface, les résidus de
» Fviter |’ utilisation d’antiseptique sur

pommade ou de

pansements, les debris 0 O,? chronique sauf en cas
organiques, afin de lutter d’'Intecfion (risque d eczema de
contre les infections et les contact ef ge refard de

eczémas. cicaftrisation).

» Rincer avec:
= Du sérum physiologique

» Sécher avec:
» Des compresses



Chronologie du traitement local
@ ANESTHESIE locale (si nécessaire)

prise en charge de la douleur locale pendant le soin

» Avec:

= EMLA creme a 5 % (AMM) en couche
epaisse sur la plaie pendant 30
minutes sous pansement hermétique
(maximum 8 fois).

= Xylocaine gel 2% ou nébuliseur 5%

(utiliseée hors AMM en application
locale 10 a 20 minutes avant le soin)

» But:

= Diminuer la douleur |ors de la
détersion mécanique




Chronologie du traitement local
©® DETERGER mécaniquement [a plaie

(si nécessaire)

AVeEC :

= yn grattoir de VIDAL, une curette de

BROCQ, un bistouri ou des ciseaux selon
I'adhérence de la fibrine et/ou de la
nécrose
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iner la nécrose et la fibrine afin de
pgrmetire le bourgeonnement et

l/épidermisation en gra’r’ron’r des berges vers ; ‘ D:TSRSI?:M % 1
e centre de la plaie afin d'éviter de Iéser | | o \«/
I'épidermisation périphérique en cours. ] .




Chronologie du traitement local
O NETTOYER la plaie

» Ufiliser :

®» serum physiologique ou eau stérile

» Pour:

®» ramasser les débris de détersion




Chronologie du traitement local
© TRAITER LES BERGES ET LA PEAU PERILESIONNELLE si besoin

Xérose cutanée (peau séche +++):

= Cold cream (+ avec un peu d'urée)
= Cérat de Galien, Cera Ve

=  Emollient (Trixera+ (Avene), Lipikar (Roche Posay), Exomega (Aderma)
Xeramance plus (Lutsine), Ictyane (Ducray)...

ssures, crevasses :
= Baume du commandeur
= Bariederm fissures, crevasses (Uriage)...

= Creme Epitheliale AH (Adermal), Cicalfate (Avene), Cicaplast (Roche
Posay), Aquaphor (eucerin)...

= Creme mains (Neutrogéna, Avene, Aderma...)

Berges macérées :
= Pates al'oxyde de zinc,

* Eosine aqueuse 2%,
* Exoméga Barriere (Adermal)

Eczéma :
= éviction de I'agent en cause e

= Dermocorticoide




Chronologie du traitement local
® Que mettre sur la plaie ?
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Rappel clinique :
4 stades d 'évolution
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LES CLASSES DE PANSEMENTS :
LES HYDROGELS




LES CLASSES DE PANSEMENTS :
LES HYDROGELS

lls relarguent |'eau qu'ils confiennent dans la plaie,
assurant I’hydratation des plaies seches et
favorisant la detersion des plaies fibrineuses et
necrotiques.

lIs ne contiennent pas de principe actif (pas
d’'action enzymatique)

Tres bien tolérés, indolores et ne lésent pas la peau
periphérique, parfois macération

lls nécessitent un pansement secondaire pour les
maintenir (Tulles, Interfaces, pas compresses
seches)

lIs se présentent sous forme de plaque translucide
ou de gel contenu dans un tube classique, une
“ poire accordeon " ou un oEpglég)ok@) ou deja étale
sur une compresse (INTRASIT NFORMABLE) ou
hydrotac fransparent

Remboursement SS



Hydrotac transparent

Apaisant
Rafraichissant
Découpable

conformable


http://www.google.fr/url?url=http://www.hartmann.be/FR/Pansements.php&rct=j&frm=1&q=&esrc=s&sa=U&ei=BYQlVM7OIsOd7gbIm4D4Cw&ved=0CCAQ9QEwBQ&usg=AFQjCNEB4Ds07-D8Gr0atpYROize4ce7dg
http://www.google.fr/url?url=http://commons.wikimedia.org/wiki/File:Hydrosorb-comfort-hartmann.jpg&rct=j&frm=1&q=&esrc=s&sa=U&ei=BYQlVM7OIsOd7gbIm4D4Cw&ved=0CBgQ9QEwAQ&usg=AFQjCNErCau4TqLZrebZqcszuXuepYyfGg
http://www.google.fr/url?url=http://www.maosqueamparam.com.br/flog/album/venda-curativos-hartmann-em-sao-paulo-zona-sul-zona-norte-zona-oeste-zona-leste-litoral-interior/image-hydrosorb-20-x-20-pre-o-unit-rio?id=977690&rct=j&frm=1&q=&esrc=s&sa=U&ei=UIQlVL6aDI2u7AbajYHwAg&ved=0CDQQ9QEwDw&usg=AFQjCNG8oNwi3Tf678PbEIxoVMrHHwUsEA
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LES CLASSES DE PANSEMENTS :
LES TULLES NEUTRES




LES CLASSES DE PANSEMENTS :
LES TULLES NEUTRES

= Tulles imprégnés de matiere grasse
neutre (Vaseline ou Paraffine) a mailles
larges (Vaselitulle, Jelonet, Tulle gras,
Grassolind)

®» ||s ne sont pas absorbants

» qréserver aux plaies peu exsudatives
en phase de bourgeonnementou d’
epidermisation ou au dessus d'un gel
en detersion

» ||s sont hypoallergéniques et souvent
bien tolerés.

®» |nhconvénient:il seche

- I]ig)mboursemeni SS (15 euros boite de




LES CLASSES DE PANSEMENTS :
LES INTERFACES
(Urgotul, physiotulle, adaptic, jelonet+, Mepitel)




LES CLASSES DE PANSEMENTS :
LES INTERFACES
(Urgotul, physiotulle, adaptic, jelonet +, mepitel)

» {ricots synthétiques a mailles
serrees mpregnes d 'une
substance inerte (Paraffine —
Silicone — Carboxymethylcellulose)

= non adhérente permettant un

Srssssssteet; . 2t refrait non douloureux et
ST et I'absence d'arrachage des
T e bourgeons.

s wrrarg
SSsesssrans s B s b

» indiqués dans les plaies peu
exsudatives en phase de

U bourgeonnement ou

ek iy d’'epidermisatjon ou au dessus

hatsneeesy d’un gel en detersion

» R.S.S (30.32 euros la boite de 10)



» Adaptic Digit




ACIDE HYALURONIQUE

B COMPresses ou creme composees d'acide
hyaluronique

» pouvoir détersif modeéeré.

= indiqués en fin de détersion et en phase de
ement.

laluset

(€



LES CLASSES DE PANSEMENTS :
PANSEMENTS A POUVOIR « ANTI BACTERIEN »

» Pansements a I'argent

Produits plus ou moins recents,
developpées pour I'action
antibactérienne a large spectre de
I'argent.

= Urgotul Ag® : Inferface lipidocolloide avec
de la sulfadiazine argentique

»|aluset Plus ®

= REMBOURSE SS

=» Pansement polyvidone iodé
=» Bétadine gel (NON Remboursé)

» Eviter ATB locaux




SORBACT

» Sorﬁac’r ® est un pansement antibactérien sans principe
actif.

= || capte les bacteries et champignons des plaies
coloniségs et infectées par mecanisme physique
d'absofption. Il n'y aura pas de développement de
resistgnces

» | s bac’r,e'ries et champignons pathogenes sont lies de
con irréversible et inactivées par le pansement grace au
rincipe physique d’'interaction hydrophobe.

Indications : Pour toute plaie sale, colonisee et/ou infectée
, iIntéressant sous forme gel pour les UD




LES CLASSES DE PANSEMENTS :
LES ALGINATES

- steril

wsiatiques et cicatrisantes 3 ‘
10x10cm ;




LES CLASSES DE PANSEMENTS :
HYDROFIBRES




URGOCLEAN

G
UrgaClean

» Mousse polyacrylate, Hydro détersive
» Micro adhérente ( saufles meches)

Pour les plaies exsudatives et /ou infectées




Les Hydrocolloides

=

Algoplaque .

Milburn et al 3 Am Acad Dermatol 1989



@ Mepilex Transfe

Les Hydrocellulaires

35 wmithbnephow

UrgoStart

o>



http://www.google.fr/url?url=http://www.ebay.de/itm/Biatain-Soft-Hold-Schaumverband-10x10cm-PZN4474166-MHD-08-2016-10-Stueck-/121216563779&rct=j&frm=1&q=&esrc=s&sa=U&ei=IIIlVMLZMsi07Qbh-YH4DQ&ved=0CCgQ9QEwCQ&usg=AFQjCNFOspncn-Q1-zn_lXTasMJAh5WbZA
http://www.google.fr/url?url=http://www.newpharma.fr/mepilex/68289/mepilex-transfer-pansement-silicone-sterile-15-x-20cm-5-pieces-294800.html&rct=j&frm=1&q=&esrc=s&sa=U&ei=b4IlVMl4wdXuBpHwgNgN&ved=0CBoQ9QEwAg&usg=AFQjCNEady1rkJRA5rZg22wwANVfqFiNxQ
http://www.google.fr/url?url=http://item.rakuten.co.jp/wel-sense-shop/10001319/&rct=j&frm=1&q=&esrc=s&sa=U&ei=rYIlVKx2pOfuBrTAgLgI&ved=0CCAQ9QEwBQ&usg=AFQjCNGgyfiEAGudhe6Fe1-GLYdIYxrY9Q
http://www.google.fr/url?url=http://ulimed.fr/ulimed/-cicatrisation_20_pansement-hydrocellulaire_mepilex-em__284021.html&rct=j&frm=1&q=&esrc=s&sa=U&ei=2IIlVOTTHe_e7AaK_oHYDw&ved=0CDYQ9QEwEA&usg=AFQjCNGBHt4r8oMLLA3ktGXjg6RbB9A2bg
http://www.google.fr/url?url=http://www.urgomedical.com.au/Products/urgostart.html&rct=j&frm=1&q=&esrc=s&sa=U&ei=CoMlVNXkCNSV7AbKmIHwBw&ved=0CCAQ9QEwBQ&usg=AFQjCNGvnhTe-itqZvo0xINgu7kKS0_WWg

LES CLASSES DE PANSEMENTS :
FILM DE POLYURETHANE

» Mode d 'action - présentation :

» Films de polyuréthane semi-
perméables non absorbants et
transparents.

» Indiqués au stade d’'épidermisation
ou en pansement secondaire.

» Mode d’'emploi

» Appliquer sur la plaie en débordant
de 2-3 cm au-deld des berges




Astuces pratiques ...




Systemes de fixation, bandage ...
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exemples de decoupes de pansement sur le doigt :

Decoupe dOl

Pour plus de facilité, plier g
Je pansement en deux dans *[i% 2

le sens de la longueur puis '3"" ;
decoupeme!o n les pointiliés. = L

P

Placer le pansement pour que
le rabat (en 3.) recouvre [a plaie.




Cas clinigues
Prise en charge locale




Retraction majeure, souffrance aux
arficulations




Retraction majeure, souffrance aux
arficulations

» HYDRATATION:

» Fmollients : Exomega,
Trixera, Cold cream,
Lipikar...

» Creme réparatrice :
Epithéliale AH, Cicalfate ,
Cicaplast...




Ulcere digital
( origine ischémique stade débutant)




Ulcere digital

( origine ischémique stade debutant)

Nettoyage — antiseptie :

- Application de Chlorhexidine ou povidone iodée en solution

Anesthésie locale :

- Emla ® creme ou Xylocaine ® gel

Décaper :

- Al Io.ﬂﬁ)n de la fibrino — nécrose a la curette, rincer avec du sérum
pnysiologique

Pansement primaire :

- soit Hydrogel + Interface ou tulle ou Intrasite conformable
- soit creme Acide hyaluronique type laluset plus

- Ou sorbact gel

Pansement secondaire (de maintient) :

» Pansement pratique (cosmopore, opfiskin ...)
- Ou compresses bandage type Cohesif
- Ou compresses sparadrap

- Ou bandage tubulaire

Renouvellement :

- Toutes les 48 heures



Ulcere digital (ischémique stade avancé)




Ulcere digital (ischémique stade avancé)

» Nettoyage — antiseptie :

» Application de Chlorhexidine
ou povidone iodee en
solution

®» Pansement sec ;.

-» Comgresse seche -sparadrap
OU pansement sec

» Renouvellement :
» Toutes les 48 heures

& Laisse s?,cher@uis .
consuL’r lon chiryrgicale pour
amputation limitee



Ulcere digital
( origine ischémique stade debutant)




Ulcere digital
( origine ischémique stade débutant)

» Nettoyage :
» Fqu efsavon

» Pansement primaire :
» Tulles ou interfaces ou ialuset creme

®» Pansement secondaire (de maintient) :

» Pansement pratique (cosmopore, optiskin,
doigtier ...)

» QOu compresses bandage (type cohesive)

»  Ou compresses sparadrap

®» Renouvellement :
» Toufes les 48 heures




Ulceres digitaux (ischémigues multiples)




Ulceres digitaux (ischémiques multiples)

Nettoyage - antiseptie :
» Application de Chlorhexidine ou povidone iodée en solution

Anesthésie locale :
» Emla ® creme ou Xylocaine © gel

Décaper - Exploration :

» A Iati?n de la fibrine et du pus a la curette, rincer avec sérum
physiologique

» Recherche de contact osseux : si + : avis chir et infectiologue

Pansement primaire :

» Soit alginate ou hydrofibre ( aquacel extra)
= Soit creme ou gel « antibactérien » (sorbact gel ou povidone iodée)
» OQu sorbact gel

Pansement secondaire (de maintien) :
=» Pansement pratique
» Ou compresses bandage
» Ou compresses sparadrap

Renouvellement :

» Toutes les 24 heures
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