TRIRES

S UNiVERS

[ -
)
=
o
Ly
=
o
=
a
L
)
O
but
e
|
S
o

—




SOMMAIRE

1 - Introduclion.. . 1
A - dﬁfJIHTJDHS AR

B - intérét de la que:-tlﬂn st e e e T e

I Rappels anatomigues — et phvsu:-lupquu:i ......................................................... Il
A- Anateinie - Physiologie dupied. ... i L3
B- Mécanivmey e Jo cfomiFESmon ..o e viiceami e LD
1- 1a phase de détorsion. R S T P e b b S O R e

2 - 1a phase de b-aur;__a,unmml_n! .. 16

3 - la phase d'épidemmisation... 16
11 - Problémalique du pied diabétigue.........oooooevviiin e A7
A — Les Difliculiés inhérentes au Diabéte. ... =19
1 - la laenee du Dhabote. R L e e L

2 IMaliération de :,Lrldmcq qti u-ctmes Et i'cnc:tmns au cours {Ju Dmbetu .19

a - altéralions de cerlaines structures et voles metabc-llques b

b — I'immunodélicience du diabdtique... T T e R 20

¢ - altérations des meécanismes de la uwlrr-mlum .................................................. 20

3 — particularités de I Artérite des Membres inférisurs chez le diabétique.. .. 20

g = paricubariiis ChidEmMInIORIGNER. . ..o corn vt ot s i e reorray vesBansriios rnyontnsimiansrine AES

b - particularités analomonatholaEIUES .. ..ot i e 20

¢ - particularilés physiopathologigues ..o s e 2l

d - partictlprilds chnigines . o s i R AR e e R S e 20

&= parficnlarmés 1o poEraphiques.. oo st sivsan i b e s b s s S R s s i
B — Difficuliés liées au picd diabétigne .. R e S S e s S
l - multiplicité des facteurs etm]ogtques du p:eri dmhet!qm ..................................... 20

= possition anataimique digtale dapied.. ... oocromeee s e e i 21

3. - specificité des Iésions au niveau du pied diabétique........ooevvenrn v 21

C — Les Difficoltés liées @ "absence 4 une organisation desseoins ... ..o 22
1— e pied diahétique, carrefour de disciplines Meédico-Chirurgicales.. .. ...l 22

2 patholoait anpniesanie. co oo ce ame A s B R 22

3 — 'absence d’une zestion cohérente des SOINS. ... i i et 23

a — incohérence dans la Téceplion des PAMEILY, (vt oot i e ia i 23

b — absence de codification des actes medicaux... e L L

4 — "absence d'une structuration de la prise en chmgc du l)tabch. ,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, 23

N —difficultés relatives aux solgnants. ... ot v L el o 23
I T i R T e et SN T I UL o 23

e b Tt [T o e v (o) 1 i R R N S B P A e SR L

E- ditficultés liées an coiit élevé de la prise en charge du pied diabétique. ........... ...

IV — Physiopathologie du picd diabétiqume.. ... e 2

- la Neuropathie. ..

1 -='nlizinie des E'br&:'a senallwm

2 —Tatteinte des AIBreS MIOITIEEE oo vn v e e e nibe e ey e s e
= Tateinte des ABres YERCIHIVES vt ien e s vamnes e e e eeaes
4 —le mal perforant plantaire.. ... ..oooi e e e aas

29




B - l'ariérinpathie, ..
[ —unumahc?du u.l:-nten’mt vam,u]ant......,............
2 —anomalies du contenu vasculaire. e ie e
C - les anomalies ostéoarbembaires. ..o e e

D - Pinfeetion..
] - b mulupl]c]te dﬂs gu*m-‘-«,

-le g]\t:n:n,alyx
3 - LS TR TS TICCTORHITEES, .\ s uwvia wav e s s b o e m s sy £ 1 4 e e e e e r s o

Y —Prixe en charge du picd diabétigue. . ... e,

A I e I L 0 e et sl e s <t
| —&valuer la p]'"ll'ﬂ

a— eléments &' Crvalualion..
|r—:1-l1L_L1':-Lffn|L|l|Lb

2 —évaluer Paspoet o Uétar [h! plcd ................................................................
a - évaluer In composante newrolomigque: ool e It o 4

d = rechercher une infoetion of dvaluer son degré de sévérité.

B —1"Exploration. ..
1= pr]umLmr: cunesenznt 1° v.:mt du pﬂtlent
i - les fonetions vilales_
b - autres caplotalions.. . ...
2 — "exploration du pred i et du pi::d. controlatéral . e
a - les radiographies............
h - 1"index de pression Wstahque

=toeholoprler. i cae o amemnig A R T R P Sy &

d la pression transcutanée d’ DK}-EEHE
- la pléthysmographie... ..

C —Prise en churge thérapeurique médicale..... ...
A o o e e S T PR L e s s R L
2 —I'ajustement de | équilibre metabolque ghyeémique oo
3 —le rétablissement de 'gquilibre hydro-glectrolytique......oo e i
d — la pestion de IMinfection et le choix de 1" Antibiothérapie. . ..o

5 —Pappréciation de I'dvolution i conrt et moyen termesde laplae. ...

fi — la redwvaluation réoulicrede Pémar plobal domalade. .o

N BRI, - oo i o i S g a0 0 T A e e St

A —les différentes mesures e prévemtion... ..o iy e e

B\ I T T 31 OO R L | 1y .
2 = PrEvenlion SECONURITE .ot e v ee e e e e rne e rrarr e vn s rne e e e e e

B PRSVELIRE PRIIITE, )  aa s e  r  R e

B —les mudalités pratiques de la prévention du picd diabétique..... ...

¥ 11 - Conclusion €t perspectives. .....cooivviirniins

P 1
a2

o

oy ANy BN
) e S

oy

AR

BB

e
TG
Th



	IMG_20180520_0001.pdf (p.1)
	IMG_20180520_0002.pdf (p.2)
	IMG_20180520_0003.pdf (p.3)

