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« 1 les cicatrices pathologiques
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Face Dos
uickTime™ et un QuickTime™ et un
décompresseur codec YUV420 décompresseur codec YUV420
sont requis pour visionner cette image. sont requis pour visionner cette image.
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2 Evaluation d’'une cicatrice

L’évolution d’une cicatrice
peut étre longue et hasardeuse

* Anticiper cette

évolution qui peut
dépasser est
déterminant pour la
physiothérapie
d’une lésion pouvant
engendrer géne
fonctionnelle ou
esthétique .

L’évaluation correcte et précoce
permet d’organiser la
kinésithérapie  d’une cicatrice

e Un est

établi a partir du bilan
initial précisant :

» Le type cicatriciel

e L’état inflammatoire
 Les limitations articulaires
» Les pathologies associées

De quels outils d’évaluation
disposons nous ?

* 1 Interrogatoire

e 2 Mesures

» 3 Etirement

e 4 Vitropression

« 5Vancouver

* 6 Bilan articulaire
« 7 Test de prurit

* 8 Photographie

e 9 Avis du patient




1 L’interrogatoire

« ATCD de cicatrice adhérente ,
chéloide , hypertrophique ?

* L'examen appréciera aussi la
dureté et la masse cicatricielle ,
un éventuel aspect en « pinces
de crabe » ainsi que l'intensité
de la coloration.

Une premiere opinion se
dessine déja quant au
de la lésion .
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2 Mesure de la cicatrice

¢ Lamesure des
dimensions physiques
d’une cicatrice : longueur,
largeur ou
épaisseur/profondeur se
fait par centimetre, regle
ou pied a coulisse.

3 Mesure d’étirement
cicatriciel

e Apprécie la
etl dela
Iésion dans le plan
superficiel horizontal .

Test de décollement cutané

Peut s’associer a la mesure
d'extensibilité.

Testcotéde0as5:
0 impossibilité de décoller la
peau
1 amorce de décollement
2 décollement limité et irrégulier
3 possibilité de pincement du pli
4 mesure aisée du pli
5 pli roulé normal .

4 test de vitropression

Ce test ou test de recoloration
cutanée mesure le temps de
recoloration cicatriciel aprés une
pression effectuée par une lame

transparente.
Sup. a : Normal
Inf. a : Inflammation

5 test de Vancouver

en
matiére d’évaluation
cicatricielle , son
appréciation de
I'activité inflammatoire
n'a toutefois pas la
précision du test de
vitropression qui
devra lui étre associé.
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6 le Bilan articulaire

e Chiffre en degrés la
limitation de liberté
d’'un segment
articulaire par
une cicatrice .

» Ce bilan doit étre
bilatéral et comparatif.

—_—

7 Test de prurit

*« CotédeOaz2:
0: pas de prurit
1 : prurit discret
2 : prurit génant
Un test de prurit positif témoigne d’'une

Les pics d'acces prurigineux
correspondent & des décharges
histaminiques locales .

Traditionnellement accompagné d'un
jovial : « si ca gratte c’'est que ca
guérit » , un prurit peut étre
révélateur d’'une évolution chéloide
de moins bon pronostic.

8 Photographie

e |l estimpensable de
photographier
systématiquement
toutes les cicatrices.

« |l serait cependant
souhaitable de
photographier les

pour en assurer le suivi
et objectiver I'apport
thérapeutique .

9 L’avis du patient

« Deux paramétres semblent
importants a prendre en
compte dans cet avis :

Le

* Le

+ L ‘échelle visuelle
analogique semble
laisser toute liberté et

au patient
pour exprimer son préjudice

+ EVAfonct.: 0a10
EVAesthé. : 0a 10

Pathologies associées

Il s’agit essentiellement du
, complication
souvent associée a la
cicatrice .
Il se manifeste par une
sensibilité exacerbée au
contact , répondant bien
au protocole de

Auto-tapotements infra
douloureux 10 fois 5 min. par
jour.

Ultra sons 3 Mhz .

Vibrations , selon les auteurs
de 60 & 230 Hz et durant 10 a
20 minutes .

complications

* En dehors des
inertes ou rétractiles ,les deux
complications majeures de la cicatrice
sont les évolutions et

» Ce sont des tumeurs fibreuses de
croissance lente , résultant d’'une
réponse anormale du tissu conjonctif.

 Si le diagnostic final est histologique ,

une association de signes donne deux
tableaux différents :
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L’hypertrophique La chéloide

* Untestala
associé a une » Un aspecten
et une
non
indurée évoquent
une évolution
hypertrophique.

associé a une
etun
feront craindre
une évolution
chéloide.

3 Prise en charge kinésithérapique
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QuickTime™ et un
décompresseur codec YUV420
sont requis pour visionner cette image.
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4 Quelques résultats
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Massage
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