17 PLAIE

Ce protocole permet d’adapter la conduite a tenir lorsqu’un résident présente une plaie qui se définit
comme une effraction de la barriére cutanée par un agent vulnérant survenant par coupure, écrasement

ou abrasion.

Rappel : le vieillissement entraine un amincissement de la peau qui devient beaucoup plus fragile, ainsi
un traumatisme mineur peut étre responsable de plaies délabrantes évoluant fréquemment vers la

nécrose.

Penser a vérifier si le Vaccin anti tétanique est a jour.

DECOLLEMENT CUTANE
URGENCE DE SOINS

IDE
-Nettoie la plaie avec du
sérum physiologique

-Repose  délicatement le

lambeau sur la zone a vif.

-Pose une interface non
collante siliconée ou grasse

PLAIE FRANCHE qui SAIGNE
(coup ou chute)
URGENCE DE SOINS

SAIGNEMENT D UNE VARICE

IDE
-Nettoie la plaie pour
éliminer les débris

-Comprime avec une
compresse seche.

-Evalue l'importance de la
plaie pour décider d’'un
transfert aux urgences pour
une éventuelle suture.

IDE

-Allonge le résident en
soulevant les membres
inférieurs.

-Au besoin, comprimer
localement avec une

compresse seche jusqu’a
I'arrét du saignement.

La suture doit se faire dans
les six heures




