Centre intégqré universitaire
de santé et de services sociaux
du Nord-de-I'lle-de-Montréal

HSMO00S4

Hépital du Sacré-Cceur de Montréal

EVALUATION, OBSERVATION ET TRAITEMENT DES

PLAIES .

EVALUATION - OBSERVATIONS

Identification du site (#)

Date : année 20 mois/jour

/ / / / / /

Heure :

Apparence

Rougeur

Phlycténe séreuse (S) ou hématique (H)

Abrasion

Ulcéres

Plaie de pression

Déhiscence

Plaie : 1ere intention Agraphe / Point/
Diachyion-

Autre :

Dimensions

Longueur (cm)

Largeur (cm)

Profondeur (cm)

[]Fistule [OSinus —4
Berges

Collées

Espaces sous-jacents

Lit : 25 %,50 %,75 %,100 %

Nécrose / seche / noire %

Fibrine / humide / jaune %

Granulation / rouge %

Hypergranulation %

Epithélialisation / rose %

Exsudat

Séreux

Séro-sanguin

Sanguin

Purulent

Odeur (0-1-2-3)

Quantité (% pansement souillé)

Peau environnante

Intacte ou rosée

Macérée / blanche

Erythémateuse / rouge

Hématome / Ecchymose / Violacée /
Noire

Hyperpigmentée / brune

Indurée

CEdémateuse

Hyperkératosée

Séeche

Froide

Chaude

Douloureuse (0-10)

Evolution

Plaie de pression (stade)

Initiales :

Plaie nosocomiale :

[J oui [Non

Date d’apparition: ___ / [

Etiologie :

[J Pression : [ vasculaire :
Stade | ] veineuse
Stade I [ Artérielle
Stade |l [ Mixte
Stade IV (] Diabétique
Stade x [] Chirurgicale
LTPS [ Traumatique

Autres :

Facteurs de risques :

[] Altération sensibilité

[1 Altération mobilité

(1 Humidité

[J Limitation des activités

1 Dénutrition / déshydratation

[] Friction / Cisaillement

[] Tabagisme / Médication

Autres :

Localisation de la plaie : faire un X

(’ /, 11
,yﬂfb

Main droite

T

Pied droit

Main gauche

Pied gauche
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HSMO094

TRAITEMENT

Identification du site (#)

Date : année 20 mois/jour

Heure :

Signes d’infections

Culture (selon Rx)

Résultats : Infection Oui/ Non (selon Dx)

Antibiothérapie (selon Rx)

Nettoyage, débridement et agents topiques

NaCl 0,9 % (irrigation) ~ B.P.  H.P.'

H20 stérile (irrigation) B.P. H.P.

Solution antiseptique :

Trempette ( min.)

Hydrogel

Bain tourbillon (selon Rx)

Débridement chirurgical

Scarification

Enzyme (selon Rx)

Cadexomére d'iode (selon Rx)

Sulfadiazine d'argent (selon Rx)

Barriére cutanée

Protecteur cutané

Créme hydratante

Autres :

Pansements

Non-adhérent imprégné

Non-adhérent

Compresse humide

Compresse séche

Méche (cm):06/1.2/25 -

Coussinet abdominal

Bandage omniforme (kling)

Filet extensible

Multicouche

Charbon

Pellicule transparente

Objectifs de traitement de I'infirmiére :
1. Nettoyer la plaie

Débrider la plaie

Contréler 'exsudat

Combler 'espace mort

Minimiser la croissance

bactérienne

6. Favoriser la formation du
tissu de granulation

7. Encourager la
réépithélialisation

8. Prévenir la déshydratation

de la peau

9. Protéger la peau
environnante

10. Soulager la douleur
11. Autres ;

oW

Autres interventions :
[] Retraits points :

[] Retrait agrafes :

[ Sutures adhésives :
] Compression :

Signatures (+ titre)

Hydrocolloide (H) / Polymere (P)

Péate hydrophile

Alginate de calcium

Argent (selon Rx)

Hydrofibre

Mousse hydrocellulaire

Acrylique

Pansement de recouvrement adhésif

TPPN (voir feuille matériel) (selon Rx)

Autres :

Autres :

Fréquence de changement

Mesures préventives (P) et curative (C)

Surface thérapeutique : (P) (C)

Coussin : {P) (C)

Autres :

Professionnels consultés ou avisés

Infirmiére clin. En soins de plaies

Médecin

Nutritionniste

Ergothérapeute / Physiothérapeute

Initiales :

LOO000O00OODs

* = Particularités (voir note d’évolution infirmiere)
1 B.P.: Basse pression, H.P. : Haute pression
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