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Intéréet d’'une prothése ungueéale et technique de pose.
Dr S. Guero

1. En urgence

Lavulsion de la tablette unguéale saccompagne d'une altération du
lit de longle avec deux types dévolutions défavorables : I'Hyper bour-
geonnement et la Kératinisation.

Lhyper bourgeonnement

Le lit de longle étant trés vascularisé, les botryomycomes sont fré-
quents. Ils sont parfois résistants 4 tout traitement médical (cortico-
tulle, nitratage) et, dans quelques cas, lexcision chirurgicale est né-
cessaire. La repose de la tablette ou d'une prothése unguéale prévient
mécaniquement 'hyper bourgeonnement.

La Keratinisation

On sait désormais que le lit de longle nest pas une «matrice stérile»(Fig.
1). Selon les individus, la production de kératine varie entre 1 4 10 % de
lépaisseur de la tablette unguéale. En cas davulsion unguéale, aprés la
phase de cicatrisation, le lit de longle réagit & lexposition a l'air en préci-
pitant sa production de kératine.

Dans le meilleur cas, longle nouvellement formé est souple et bute
sur le lit de longle durci. Longle ralentit sa progression de proximal en
distal et forme un bourrelet au proximal du lit de longle. Ce bourrelet
ne progressera alors que trés lentement en sépaississant. La tablette
unguéale finira par atteindre 'hyponychium en 6 mois au lieu de 3 a
4 mois et sera trés inesthétique. Il faudra encore attendre 6 mois pour
quelle saffine.
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2. Chirurgie «a froid » des dystrophies unguéales

Les demandes de consultations pour dystrophies unguéales sont trés
fréquentes tant lesthétique des mains et des pieds compte pour les
patients.

Quelles soient dorigine traumatique, infectieuse ou congénitale, les
dystrophies unguéales peuvent-étre améliorées voire guéries a condi-
tion de guider la repousse du nouvel ongle pour éviter les avatars phy-
siologiques que nous avons énuméreés ci-dessus. Or ce prélévement est
douloureux, impose de nombreux pansements et provoque parfois des
dystrophies unguéales sur le site donneur. Le recours a une prothése
unguéale dont la structure est proche de la morphologie d'un ongle,
simplifie considérablement les suites de cette chirurgie. Les prothéses
unguéales sont donc indispensables en chirurgie réparatrice:

« en urgence lorsque longle avulsé nest plus disponible,

« a froid pour éviter le prélévement d'un ongle sain.
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Note technique

La prothése unguéale a une taille légérement supérieure a la normale
pour autoriser toutes les recoupes et sadapter a toutes les formes
dongles. Sa concavité reproduit la forme d'un ongle normal. Fait ca-
pital, sa face profonde est striée longitudinalement comme un ongle
naturel. Longle doit étre attaché latéralement par deux points séparés
ou par un point en U (Fig. 2a et Fig. 2b).

Par contre il est déconseillé de passer un point dans la peau dorsale
au risque datteindre la matrice et de laisser une strie longitudinale
définitive (Fig. 2c). Cette technique de fixation préconisée par certains
auteurs doit donc étre bannie.

De plus la prothése ne sera glissée sous la peau que pour la chirurgie a
froid, dans le cas de reconstruction du sillon matriciel.

En urgence, nous conseillons de ménager un intervalle entre la peau
dorsale et la partie sous-cutanée de longle (ongle mou) qui diminue
les risques de panaris péringuéaux. Méme si une prothése livrée stérile
est mieux tolérée quun ongle avulsé il faut impérativement assurer un
bon drainage de 'hématome.
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