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Introduction
La prise en charge des plaies chroniques a beaucoup évolué ces dernières années grâce à l’arrivée de pansements innovants. Dans un 
souci d’élargissement de l’offre de soin, la pharmacie du CH de Dunkerque a décidé de tester un nouveau dispositif médical sous forme 
pâteuse: Actrys® (laboratoire Aguettant), pansement naturel présenté comme accélérant le processus de cicatrisation et agissant de façon 
précoce sur la plaie dès la phase d’hémostase jusqu’à la réparation complète des tissus. 

Matériel et méthodes

Huiles végétales 

(activateurs de la régénérescence naturelle) 
ACTRYS®

Argile
(pouvoir absorbant et hémostatique par 

effet de pression)

Cire
(film protecteur maintenant le milieu humide)

(propriétés nutritionnelles
pour la maturation
des jeunes cellules)

Quatre patients âgés non diabétiques ont été sélectionnés, préalablement traités un mois sans amélioration par pansements 
hydrocolloïdes ou hydrocellulaires, et présentant différentes plaies (tableau 1). L’Actrys® a été appliqué selon le protocole de soin 
(figure 1) avec un renouvellement du pansement toutes les 48h. L’évolution de la plaie a été observée par clichés 
photographiques hebdomadaires et une fiche de suivi clinique de la plaie a été remplie. 

Résultats

PATIENT 1 PATIENT 2 PATIENT 3 PATIENT 4

Discussion

Mis à part un léger picotement en début de traitement, les patients 
n’ont pas ressenti de douleurs particulières du à ce produit, excepté
le patient n°4 qui s’est plaint durant toute la dur ée de l’essai, mais il 
s’agissait d’un patient peu compliant quel que soit le traitement. 

Pas d’odeur lors du changement de pansement.
Aucune adhérence du produit constatée lors du nettoyage
de la plaie.

Figure 1 : Protocole d’utilisation de l’Actrys®
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N° SEXE AGE TYPE DE PLAIE

1 Homme 80 ans escarre sacrée 

2 Homme 83 ans ulcère veineux du 2e orteil

3 Femme 80 ans escarre du talon 

4 Homme 84 ans ulcère hémorragique de la malléole gauche

Tableau 1 : Liste des patients sélectionnés
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Conclusion

Arrêt de l’essai car 
aggravation de l’état

de la plaie

Stagnation de l’état, amélioration 
très lente avec difficulté de 

bourgeonnement du fond de la plaie

Guérison complète

Miel

Malgré sa simplicité d’utilisation et son coût abordable, l’Actrys® semble posséder une efficacité limitée dans la prise en charge des plaies chroniques, avec 
des résultats logiquement meilleurs sur les plaies bénignes. Néanmoins, des essais à plus grande échelle sont nécessaires pour confirmer ces premiers 
tests. 

Guérison complète


