Formulaire d’évaluation de la plaie

Date: _ Nom patient: Identification du patient:
Patient ‘ Description de la plaie
Age: ans Type de plaie:
Poids: kg Plaie présente depuis:
Genre: ] Masculin ] Féminin Traitements précédents:

Etat nutritionnel: D Bonne nutrition D Mauvaise nutrition .
Taille: longueur__mm - largeur ___mm - profondeur____mm

Mobilité: |_IBonne mobilité [ Mobilité réduite
Localisation de la plaie (veuillez indiquer):

N
NN

Fume: D Oui D Non

Si oui, quantité journaliere:

Alcool: __ quantité/semaine
Comorbidités: M M @ ﬁ
Intensité de la douleur:
Médications: | | | | | | | | |
edications 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
; 5\ . Aucune Douleur Douleur
ABPI (i effectue): Date: douleur modérée intense
Diagnostic du lit de la plaie ‘ Diagnostic du lit de la plaie
Type de tissu
Nécrotique [ % Granulation UJ %
Fibrineux [ % Epithélialisation [] %

Di tic du lit de la plai EXSUdat
iagnostic du ut de a plaie
- Type de tissu -

- Exsudat .
e Taux [Jsec [peu [ Moyennement LI Eleve

« Infection

Type  [IMince/agueux [JTrouble [JEpais
U purulent [ Transparent []Rose/rouge

Infection

Locale Propagation/systémique

0 Douleur accrue [JErythéme croissante

O] Eryt‘heme UJ Pyrexie

L] Edeme [ Abce

[ Chaleur locale ces / pus

[J Augmentation de [ Déhiscence de la plaie
l'exsudat [ cellulite

[ Guérison retardée [ Malaise général

[ Tissu de granuilation [] Augmentation du nombre
friable

[ ] Malodorant de globules blanches

[l Formation de poche [ Lymphangite
purulente
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Lit de la plaie

@ Diagnostic des berges
de la plaie
« Macération
- Déshydratation
- Affaiblissement

Berges de la plaie

« Epaississement de
la peau/bords enroulés

Diagnostic des berges de la plaie

Diagnostic du lit de la plaie

t Diagnostic des berges de la plaie

Macération []

Déshydratation [ ]
Indiquez

Tunnelisation D Q l'ampleur :

Bords enroulés | | ___cm

Lit de la plaie

Diagnostic des berges
de la plaie

Berges de la plaie

Peau périlésionnelle

Diagnostic de la peau périlésionnelle

Diagnostic du lit de la plaie

Diagnostic de la peau
périlésionnelle

« Macération

« Excoriation

« Peau séche

« Hyperkératose
« Eczéma

A Diagnostic de la peau périlésionnelle

Macération [] cm
Excoriation D cm
Peau séche (] —  cm
Hyperkératose | | cm
Eczéma [] cm

Statut

La plaie est en:

|| N/A - Premiére visite

|| Détérioration

|| Statique

| ] Amélioration

Objectifs de gestion

Marquez d'un « x » pour les objectifs
de gestion étant d'application

Lit de la plaie

Diagnostic des berges de la plaie

Berges de la plaie

Objectifs de gestion

- Gestion de l'exsudat |

- Réhydratation du lit de la plaie [ |

« Retirer les tissus non viables [ ]

« Protéger de la granulation/tissus |
épithélial

Peau périlésionnelle

Diagnostic du lit de la plaie

Objectifs de gestion

« Retirer les tissus non viables

« Gestion de l'exsudat

- Gestion de la charge bactérienne

- Réhydratation du lit de la plaie

- Protéger la granulation/tissus
épithélial

Diagnostic de la peau périlésionnelle

Objectifs de gestion

« Gestion de l'exsudat

« Protection de la peau

« Réhydratation de la peau

« Retirer les tissus non viables

A Objectifs de gestion de la plaie

Ecrivez tous les objectifs
de gestion de la plaie

Choix du traitement
Traitement:

Raison du choix du pansement:

Type de pansement/nom:

Plan de suivi

Date de la prochaine visite:

Objectif lors de la prochaine visite:

Ostomy Care / Continence Care / Wound & Skin Care / Urology Care
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