Abces ( Compliquant un ulcére de jambe ) }

Aspect clinique ? Prise en charge

* Ne pas « bricoler » 'abcés
*  Ne pas le « percer »

Tuméfaction a proximité de l'ulcére

* Ne pas « presser » pour évacuer le pus

v" Peau surélevée NN

v" Signes inflammatoire ( érythéme / chaleur) v Avis médical / spécialisé

v Tuméfaction molle +++++ N aal T
v' Aspect fluctuant ( sensation de présence de liquide ) v Rechercher des signes de gravité ~ Jal @ @) h;“\/,:
v' +/- zones nécrotiques 4 -\ , <
v" Parfois fistulisation avec écoulement purulent v Mise & plat de 'abcds +++++++++ 4

v" Prélévement bactériologique
= Aspiration a Paiguille de pus

v"  Antibiothérapie

=  Amoxicilline + Ac. Clavulanique ou Pristinamycine

Signes généraux

v Douleur +++++++
v" Hyperthermie

v Pansement *  Pas d’antiseptique +++++
. Irriguer / laver la cavité avec sérum
. Mécher avec
. Sorbact (tulle découpé en méche)
. Ou Alginate
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