medecine generale

Dr Francoise Guiot




Differents types d’actes techniques et leur materiel :
 cryotherapie

* dermojet

- curettage

*  biopsie

*  exerese




1. Cryotherapie

1. Differents

types d'actes =P
techniques




Verrues vulgaires

Pour quel les TN : Kératoses séborrhéiques

lesions ?

Kératoses actiniques




Cryo professionnal
aérosol dispenser
170ml

A partirde: 59,35 €

- 57°

Cryoalfa Cartouche
de recharge

A partir de: 18,65 €

Cryoalfa Super avec
cartouche 16gr

199.00 €



C ryopro A partir de 79 9, 0 0 e tvac
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2 .Dermojet




Utilisation de la bleomycine pour traiter les
verrues
- I Pas de dermojet en peri ungueal au niveau de la matrice

- 1 flacon de bléomycine + 1 flacon de xylocaine (SANS
adrénaline) = dilution 1/1

- Melanger dans le reservoir du dermojet 1 cc de la solution
1/1 avec 3 cc de xylocaine (SANS adrenaline)

* En péri unguéal : scarification des verrues (doivent saigner!),
appliquer tampon imbibe de solution 1/1 sur la verrue
+pansement (Opsite)






&

Dermojet : réservoir

Dermojet Polymédical

DERMOJET

Dermojet

626,01 € Apartirde: 12,85 €




3. Curettage

CURETTE STIEFEL
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Molluscum contagiosum

Kératoses séborrhéiques

Kératoses actiniques
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Curette de Fox
A partirde: 31,22 € /

Curettes de Stiefel stériles 3 e 208,50 €.

usage unique
S 5 = 1 Paquet de
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lopsie

4 .B




*Dermatoses inflammatoires
Indications - Tumeurs cutanées




. - bistouri

- - pince Adson a dents

- -ciseaux fins type Iris ou Stevens
materiel + -porte aiguille

- -fil non résorbable

* - compresses

* - punches.




Pour les dermatoses inflammatoires :1ésion en pleine évolution, non

remaniée par une surinfection ou une excoriation.

Choix de la

lesion




Dermatose inflammatoire dont I'aspect morphologique plaide en
faveur d'une

dermatose neutrophilique pustuleuse. Laspect actuel peut
éventuellement

évoquer une pustulose exanthematique aigué généralisée. Le
diagnostic

différentiel se pose avec un psoriasis pustuleux. En cas de
persistance

des lésions, une biopsie pour immunofluorescence pourrait
éventuellement

apporter plus de précisions et exclure une pathologie de type
pemphigus.

Par ailleurs, une culture afin d'exclure un processus infectieux
surajouté

pourrait apporter de nouveaux éléments.

Limmunofluorescence ne montre pas de dépot d'immunoglobulines
(I9G, IgA,
IgM) ou du complément (C1, C3).



Dans les dermatoses vésiculo-bulleuses auto-immunes, deux
biopsies seront réalisées, I'une sur une lésion récente (1) pour
histopathologie standard et |'autre en peau saine périlésionnelle
pour immunofluorescence directe ( demander des pots avec milieu
de Michel au laboratoire. Ils se conservent au frigo!)




* - En pathologie tumorale : le prélevement doit se faire dans la
zone la plus infiltrée de la Iésion, si possible non ulcéree.




Les lésions pigmentées feront de préférence l'objet d’'une excision
complete d'emblée.




* Alcool
* Chlorexhidine

* (isobetadine)

Desinfection




* - seringue avec aiguille 30G

* - injection lente

Anestheésie

- -xylocaine 1 ou 2 % (avec ou sans adrénaline)




Types de biopsies




pour lésions superficielles avec aspect clinique tres suggestif :
molluscum contagiosum, kératoses actiniques...

Consiste " a gratter " [a lésion par petits mouvement répétés de la
curette dans un plan parallele a la peau.

Le curetage emporte I'épiderme et le derme superficiel ; le derme

Curettage réticulaire, plus ferme, résiste.

Hémostase : chlorure ferrique hexahydraté 1gr eau purifiee 10ml,
compression ou électrocoagulation




Mise é p|at * Avec ciseaux et pince

- Pour leésions pediculées ou exophytiques

(Shaving)




Biopsie au

punch

* Ne pas prendre un punch trop petit
* 3 mm visage

- Jusqu'a 6 mm corps

Figure 1 : Biopsie au t (p ). a) érage de la lésion et anesthésie a I'aide d'une aiguille fine ; b) punch de 4 mm ; ¢) punch

enfoncé dans la peau ; d) le défect cum\t est suturé.




* Pour: -lésions hypodermiques

- exéreses de lésion 25 mm (lésions pigmentées suspectes,
petites tumeurs cutanées malignes non mélanocytaires)

* Rapport de 3:1 (longueur de l'ellipse = 3X largeur)

- Parallelement aux lignes de Langer.

Biopsie/

exerese
elliptique a la
lame




Sets de biopsie

* - ciseaux et pince (+/- punch)

- porte-lame, ciseaux, pince, porte-aiguille, fil

+ champ stérile et compresses

|
|
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3mm 4mm S5mm 6mm
(0é118 inch) (0.157 inch) (0.197 inch) (0.236 inch) |

Gauge 6Gauge 4Gauge 2 Gauge




* Pour confirmation d’'onychomycose ( + dans < 50 % des
onychopathies)

- Prélevement jusqu’a la zone cliniquement saine (front mycélien)

- A mettre dans enveloppe philatélique ou pot sec

Prelevement

d'ongle




* Pour recherche de dermatophytes
- Grattage a lalame ou a la curette, en bordure des plaques

- Les squames se mettent entre 2 lames de microscopie, fixées
ensemble par du sparadrap.

Prelevement

* L'examen direct peut se faire cabinet (+ KOH 20 % ou 40%)

de squames et
cheveux




A vous de jouer!




