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Résu mé  

Les escarres représentent une complication fréquente et grave chez les patients alités ou 

à mobilité réduite, résultant d’une pression prolongée entraînant une ischémie tissulaire 

et une altération progressive des mécanismes de cicatrisation. Elles constituent un 

problème majeur de santé publique en raison de leur forte prévalence, de leur risque 

infectieux élevé et de leur impact important sur la qualité de vie des patients. Dans le 

cadre de la compréhension des mécanismes de cicatrisation et de la recherche de 

nouvelles approches thérapeutiques, notre travail s’est intéressé à l’étude d’un produit à 

base d’oxygène actif et à son intérêt potentiel dans la prise en charge des escarres. 

L’oxygène joue un rôle central dans la réparation tissulaire, notamment à travers la 

production d’énergie cellulaire, la synthèse du collagène, l’angiogenèse et la modulation 

de la réponse immunitaire, ce qui en fait un élément clé dans le processus de 

cicatrisation. L’objectif de ce travail est d’évaluer l’intérêt thérapeutique d’un produit à 

base d’oxygène actif, en mettant particulièrement l’accent sur son activité 

antimicrobienne et sa capacité à améliorer l’environnement local de la plaie. Cette étude 

repose sur une démarche expérimentale visant à évaluer l’activité antimicrobienne du 

produit étudié par des essais microbiologiques in vitro, complétée par une analyse des 

données de la littérature scientifique concernant son intérêt dans la prise en charge des 

escarres. Les résultats obtenus montrent que le produit à base d’oxygène actif présente 

une activité antimicrobienne vis-à-vis des souches bactériennes testées, contribuant à la 

réduction de la charge bactérienne impliquée dans les infections des plaies chroniques. 

Les données issues de la littérature soulignent par ailleurs l’importance de l’oxygène 

dans les mécanismes de réparation tissulaire. Ces résultats suggèrent qu’un produit à 

base d’oxygène actif pourrait constituer une approche complémentaire intéressante dans 

la prise en charge des escarres grâce à son activité antimicrobienne, tout en s’intégrant 

dans une stratégie thérapeutique globale associant les soins locaux et la décharge de 

pression. 

Mots -clés  
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– Oxygénothérapie topique – Infection des plaies. 

 



 

Abstract  

Pressure ulcers are a common and serious complication in bedridden or mobility-

impaired patients. They result from prolonged pressure, leading to tissue ischemia and 

progressive impairment of the wound-healing process. Pressure ulcers represent a major 

public health concern due to their high prevalence, increased risk of infection, and 

significant impact on patients' quality of life. As part of improving the understanding of 

wound-healing mechanisms and exploring new therapeutic approaches, this study 

focused on the evaluation of an active oxygen-based product and its potential interest in 

the management of pressure ulcers. Oxygen plays a pivotal role in tissue repair through 

its involvement in cellular energy production, collagen synthesis, angiogenesis, and 

modulation of the immune response, making it an essential factor in the wound-healing 

process. The aim of this study was to evaluate the therapeutic potential of an active 

oxygen-based product, with particular emphasis on its antimicrobial activity and its 

ability to improve the local wound environment. This work was based on an 

experimental approach designed to evaluate the antimicrobial activity of the 

investigated product through in vitro microbiological assays, complemented by a review 

of the scientific literature regarding its potential role in the management of pressure 

ulcers. The results demonstrated that the active oxygen-based product exhibited 

antimicrobial activity against the bacterial strains tested, thereby contributing to the 

reduction of the bacterial burden associated with chronic wound infections. 

Furthermore, evidence from the literature highlights the important role of oxygen in 

tissue repair mechanisms. These findings suggest that an active oxygen-based product 

may represent a promising complementary approach in the management of pressure 

ulcers owing to its antimicrobial activity, while being integrated into a comprehensive 

therapeutic strategy that includes appropriate local wound care and pressure offloading. 

Keyw ord s  
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 الملخص

ة الحركة، إذ تعُدُّ قرحاتُ الضغط من المضاعفات الشائعة والخطيرة لدى المرضى طريحي الفراش أو ذوي محدودي

تنتج عن الضغط المطوّل الذي يؤدي إلى حدوث نقص التروية الدموية للأنسجة، وما يرافقه من اضطراب تدريجي 

في آليات التئام الجروح. وتمثل هذه القرحات مشكلةً صحيةً عامةً ذات أهمية كبيرة، نظرًا لارتفاع معدل انتشارها، 

 .ها، وتأثيرها السلبي الملحوظ في جودة حياة المرضىوازدياد خطر الإصابة بالعدوى المرتبطة ب

وفي إطار فهم آليات التئام الجروح والبحث عن مقاربات علاجية جديدة، اهتمت هذه الدراسة بدراسة منتج يعتمد 

على الأكسجين النشط وتقييم دوره المحتمل في تدبير قرحات الضغط. ويؤدي الأكسجين دورًا محوريًا في إصلاح 

الكولاجين، وتعزيز تكوّن الأوعية الدموية  صنيع، ولا سيما من خلال تعزيز إنتاج الطاقة الخلوية، وتحفيز تالأنسجة

 .الجديدة، وتنظيم الاستجابة المناعية، مما يجعله عنصرًا أساسيًا في عملية التئام الجروح

نشط، مع التركيز بصورة خاصة على وهدفت هذه الدراسة إلى تقييم الفائدة العلاجية لمنتج قائم على الأكسجين ال

نشاطه المضاد للميكروبات وقدرته على تحسين البيئة الموضعية للجرح. واستندت الدراسة إلى منهج تجريبي يهدف 

، مدعومة  داخل المختبرإلى تقييم النشاط المضاد للميكروبات للمنتج المدروس من خلال اختبارات ميكروبيولوجية 

 .قاة من الأدبيات العلمية المتعلقة بأهميته في تدبير قرحات الضغطبتحليل للمعطيات المست

وأظهرت النتائج المتحصل عليها أن المنتج القائم على الأكسجين النشط يمتلك نشاطًا مضاداً للميكروبات تجاه 

نة. كما أبرزت السلالات البكتيرية المختبرة، مما يسهم في تقليل الحمولة البكتيرية المرتبطة بعدوى الجروح المزم

المعطيات المستخلصة من الأدبيات العلمية الأهمية البالغة للأكسجين في آليات إصلاح الأنسجة وتسريع عملية 

 .الالتئام

وتشير هذه النتائج إلى أن المنتج القائم على الأكسجين النشط قد يمُثل خيارًا علاجيًا تكميليًا واعداً في تدبير قرحات 

مضاد للميكروبات، مع ضرورة إدماجه ضمن استراتيجية علاجية شاملة تجمع بين العناية الضغط بفضل نشاطه ال

 .الموضعية بالجرح وتخفيف الضغط عن المناطق المعرضة للإصابة

 الكلمات المفتاحية
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