AIHAD 35 :

Un médecin, un pharmacien et 4 infirmieres
disposent d’un diplome universitaire,

« Plaies et cicatrisation ».
L'infirmiére évalue et analyse la plaie.

Elle est en charge de I'élaboration et de la
réévaluation du protocole de soin, qui sera
validé par un médecin coordonnateur de
I"'HAD 35.

Elle est en mesure de faire un bilan complet
sur:

. la plaie, avec la rédaction d’'un compte
-rendu, type protocole de soins,

. la nutrition avec bilan biologique, con-
seils, menu, introduction de complé-
ments alimentaires oraux ...

o la mobilisation : décharge, chaus-
sage...
. la douleur : évaluation, mise en place

de thérapeutiques.

Pour garantir la qualité des soins, elle in-
forme et dispense régulierement des forma-
tions aux soins spécifiques :

s aux professionnels salariés de I'HAD
35,
s aux infirmier(e)s libéraux.

L’'HAD 35 est également équipé de lunettes
connectées, pour permettre la télé-
médecine.

QUELQUES CONSEILS : \

Eviter de mouiller le pansement,
Veiller a ce qu’il reste occlusif,
Veiller a ne pas le souiller,
Signaler tout signe suspect:
tache importante, etc.

Signaler a l'infirmiére toute ano-

malie.

Nous contacter : \

Hopital a domicile 35

\/U R \

7 rue J.M de la Gournerie

35000 Rennes

& 02.99.41.14.33

E-mail : admission@had35.fr
7~
Ka A
HaD S

S s
Contacter les infirmieres
« Plaies et cicatrisation »
E-mail :

5.fr

——

[~

/W\
HadD

I hopital Eldomicile.

S

LES PANSEMENTS
COMPLEXES
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Cerent.plaies.cicatrisation@had3 /

LA COORDINATION ET
L’EXPERTISE :

LES CLES ESSENTIELLES




ﬁous étes hospitalisé(e) a votre domicilm

et allez recevoir des soins dits, de :

« Pansements complexes ».
Vous trouverez ci-apres quelques infor-
mations spécifiques a ce mode de prise

en charge.

Celles-ci ne sont pas exhaustives, n’hési-
tez pas a interroger les professionnels qui
se tiennent a votre disposition pour toute

guestion sur la nature des soins

prodigués.
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Vous étes porteur d’'un pansement pres-
crit dans le cadre d’une plaie aiglie, chro-
nique ou infectée.

La réalisation réguliere de votre panse-
ment a pour but de :

3 Nettoyer la plaie,

o Favoriser sa cicatrisation,

o Assurer une protection face au mi-
lieu extérieur qui peut étre source
d’infection,

. Stabiliser la plaie chronique,

. Limiter la propagation d’une plaie

\ infectée. /

CE TYPE DE SOINS NECESSITE UNE REEVA-
LUATION REGULIERE DE LA STRATEGIE
THERAPEUTIQUE, Y COMPRIS LE SUIVI EN
TELEMEDECINE.

/ LES PANSEMENTS COMPLEXES \

CONCERNENT LES PATIENTS PORTEURS :

. de plaies complexes, et/ou mul-
tiples,

. de plaies chroniques, (ulceres, es-
carre, plaie cancéreuse.),

o de complication de stomie, néces-
sitant une intervention de I'équipe
soignante supérieure a 30 minutes
en moyenne sur la durée de la
prise en charge,

de plaies traumatiques (retard de

~

dans le cas de traitements de plaies
chroniques ou d’échecs thérapeu-
tiques,

ILS SONT PRESCRITS :

]
k cicatrisation, bralures etc.)
[ )

. dans la prise en charge de patients
porteurs de plaies traitées par Thé-

/ EN PRATIQUE : \

Les interventions soignantes sont réali-

sées par des professionnels salariés de

I'HAD 35, ou des professionnels libéraux,

tous formés aux techniques hospitalieres

telles que :

. La Thérapie par Pression Négative
(TPN), systéme adjuvant de la cica-
trisation de certaines plaies chirur-
gicales a risque de complications
ou de certaines plaies chroniques
ne cicatrisant pas en premiére in-
tention. Permet également une ci-
catrisation plus rapide,

o La détersion des plaies par systeme
JETOX, qui permet ['élimination
des débris et des tissus inertes
pour obtenir un milieu favorable a
la cicatrisation,

. L’utilisation du gaz MEOPA pour
soulager la douleur.

k rapie a Pression Négative (TPN). /

L’ENSEMBLE DES PROFESSIONNELS TRA-
VAILLE DANS LE RESPECT DES BONNES PRA-
TIQUES.
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DES SUIVIS COMPLETS SONT REALISES
AVEC MESURES, PHOTOS AFIN D’EFFEC-
TUER UNE EVALUATION REGULIERE DE LA
PLAIE SELON SON EVOLUTION.
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