Pied diabetique

Conjonction d’' une agression traumatique et pied neuropathique voire neuro-ischémique

Examen clinique

Neuropathie
0 Sensibilité
= Test au monofilament
0 Réflexe ostéo-tendineux
Troubles trophiques
0 Sécheresse, hyperkératose
o Déformation
= Pied de Charcot (cuboide)
= Oirtellsen griffe
Mal perforant plantaire
0 Ulcération au sein d'une plaque d’ hyperkeératose localisée au niveau d un point

d’ appui
e Artérite
o Chaleur, couleur,
o0 Peau
= Fine
= |uisante
= dépilée

0 poulstibial post plus spécifigue que le poul s pédieux
0 signed’'ischémie grave, nécrose
0 index cheville/bras
= <0,9 artérite
= <05grave
= possibilité d utiliser le gros ortell
= attention alamédiacal cose
e Ostéite
0 aspect inflammatoire
O contact 0sseux avec point mousse stérile

Paraclinique

e équilibre glycémique glycémie, HbAlc
e prélevements infectieux a visée bactériologique aprés antisepsie des bords de laplaie
e recherche d'une ostéite
o radiographie centrée sur lalésion répétée tousles 15 jours
o NFSVSCRP
o Voire scintigraphie Tc/Leucocytes marqués
o Voire|IRM
¢ Recherche d’ une artérite
0 Echographie-doppler artériel avec études des trois troncs de lajambe
0 Bilandes FDRCYV : bilan lipidique, etc.
0 TcPO2
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0 Angio-IRM
o0 Artériographie : diagnostic et thérapeutique, attention a la créatinémie (SSI+++)

Traitement du mal perforant plantaire

Pluridisciplinaire : endocrinologue, chirurgien, podoglogue, IDE
Débridement
o0 Elimination de I’ hyperkératose
0 Nettoyage au serum physiologique
0 Pansement gras
0 Compresse séche
Mise en décharge
0 Chaussure de décharge type Barouk
0 Plétre de décharge (attention st AOMI, oedémes)
Si inflammation : I antibiothérapie N’ est pas urgente en regle générale : nécessité d’ un
prélévement osseux +++ (germes : SAMS, streptocoque, entérocoque, entérobactéries
communautaires)
Traitement du diabéte
Soins spécialisés
0 Regranex Cl s AOMI
o0 Dermagraft
Soinsdel’ ostéite
0 Antibiothérapie a débuter de facon probabiliste une fois les prélevements
effectués et a adapter par la suite : rifampicine, ofloxacine, fucidine,
pristinamycine...
o Chirurgielapluslimitée possible surtout s AOMI, | hypoxie locale aggravant
lasituation
AOMI
0 Angioplastie
o Pontage
Education du patient
0 Orthése plantaire
Ablation de I’ hyperkératose ala pierre ponce, Cl larape, les corricides
Soins des ongles par un podologue
Chaussure orthopédique
Dépistage quotidien
Graissage des pieds

OO0O0OO0O0

RF



