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ES TRAVAUX PRATIQUES

ES2 CONCEPTION ET REALISATICN
DE SEMELLES ORTHOPEDIQUES ET/OU
ORTHOPLASTIES/TECHNOLOGIE

Deuxiéme_partie : Technologie des appareils correcteurs.

Durée 1H Coefficient : 4

Question n° 1

Un patient est affecté au membre inférieur droit d’un raccourcissement de 2cm a l'axe tibial.
Ce raccourcissement est corrigé par une compensation horizontale sur talon de lcm.

Ce patient a subi une opération nécessitant une immobilisation prolongée. S’en est suivi &
gauche, un escarre talonnier trés postérieur.

Décrire le principe d’appareillage ( en vous aidant de schémas ) qui permettra la reprise de
la marche de ce patient.

Question n° 2
Une patiente présente au pied droit une griffe d’orteil irréductible au niveau de I'articulation
interphalangienne proximale du 3¢me rayon.

Cette déformation douloureuse entraine chez cette patiente une diminution du périmétre de
marche.

Elle se présente a vous en possession d’une prescription médicale rédigée de la maniére
suivante :

Confectionner une orthoplastie du 3éme rayon a droite.

Décrire cet appareillage.

Expliquer la technique de réalisation.

Citer les différents types d’orthoplastie et donner leur indication.
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Question n° 3

Les problémes podologiques chez la personne dgée sont fréquents. Ils sont souvent aggravés
par un mode de chaussage inadapté ; une grande majorité de personnes signalent des difficultés
importantes pour trouver une paire de chaussures adaptée 4 leurs pieds.

Les troubles de I’équilibre et de la marche liés a ces probiémes podologiques entrainent une
diminution du périmétre de marche et sont & I'origine de chutes dont I’aboutissement & court
terme est une perte d’autonomie.

Dans ce contexte vous trouverez ci-joint, 'exposé de deux problémes podologiques.

Premier probléme podologique:

Mme.W. est agée de 78 ans, elle est active et trés élégante.
Elle se plaint de douleurs au niveau de ’avant pied.

A I'examen podoscopique nous constatons:

e un pied potelé lié & une légére surcharge pondérale.

e un avant-pied large qui présente des hyper appuis au niveau des 1° et 5 ° tétes
métatarsiennes. Le capiton plantaire est atrophié et les hyperkératoses importantes.

e le talon est d’aplomb.

a.- Décrire la podologie adaptée en précisant les matériaux utilisés.
b.- Quels conseils de chassage peut-on donner a cette personne?

Voir annexe 1
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Deuxi¢éme probléme podologique:

Mme.M. a 83 ans, elle présente:

A gauche :

¢ Un pied creux non réductible

¢ Un Hallux valgus non opéré, peu douloureux
e L’arriére pied est en valgus.

A drotte :

¢ Un pied creux non réductible

¢ Un Hallux valgus opéré qui a évolué en Hallux rigidus douloureux
e L’arriére pied est en valgus.

A I’examen on note une marche antalgique avec un pas raccourci a droite, sans
déroulement du pas. Le membre gauche est trés sollicité.

a.- Décrire la podologie adaptée .
b.- Cette dame porte des derby a lacets, semelage cuir, talon 3,5 cm. Quelles
adjonctions au semelage permettraient un renfort de Uefficacité de la podologie?

Voir annexe n° 2

BTS PODO ORTHESISTE Session 2001
Technologie | Durée : 1 h Coef. : 4
POESTEC Page 3/5




ANNEXE N°1
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