
   
Dans tous les cas :
☞ RECHERCHER UN BON ÉQUILIBRE GLYCÉMIQUE
☞ DÉPISTER ET PRÉVENIR
☞ NE PAS SOUS ESTIMER LES CONSÉQUENCES

TRAITEMENT DES MYCOSES
Onychomycoses

Epdermomycoses

Vernis antifongique si pas d’atteinte matricielle
Traitement antifongique per os si atteinte matricielle
Crème antifongique et poudre antifongique pour le 
traitement des chaussures, chaussettes, bas, ...

TRAITEMENT DES LÉSIONS

Établir un protocole de soins avec le Podologue, 
l’Infirmière, le Médecin Généraliste et le Diabétologue

En cas lésion fermée : les soins seront faits par Po-
dologue et Infirmère

En cas de lésion ouverte, de petite taille,            
superficielle et non infectée :                                              
Pansements quotidiens jusqu’à la guérison,           
Évaluation médicale hebdomadaire,                      
Soins par le Podologue                                           
(traitement de l’hyperkératose et mise en décharge)

En cas de lésion profonde ou infectée, de diabète 
mal équilibré :                                                          
Contacter rapidement le Diabétologue pour une prise 
en charge par une structure spécialisée hospitalière

Mise en décharge des zones lésées                           
( elle devra être poursuivie après la guérison)

12. TRAITEMENT DES LÉSIONS 
DES PIEDS DIABÉTIQUES
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