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 : زخم پای دیابتی  

 
 لقوه جدی درامشکل شایع وب عفونت زخم پای دیابتی یک  

 اند منجر به ناتوانی وقطعافراددیابتی می باشدکه می تو  

 عضو شود زخم پای دیابتی معمولا از زخم شدن پوست   

 مشکل عصبی محیطی و یا از زخم ناشی از ضربه به  دراثر  

 عفونت معمولا شامل یک یا چند باکتری می اید . وجود  

 به بافت های مجاور از جمله استخوان  ومی تواند است   

 . سرایت کند  

 

 مانند سیم های انتقال دهنده پیام عصبی از شمااعصاب   

 اندام ها عمل می کنند وبه آن ها دستور انجام  مغز به   

 .دهندفعالیت های مختلف را می    

 آسیب نمی زند،اما وجود دیابت معمولا به مغز ونخاع   

 قندزیاد در خون برای مدت زمان طولانی، به سیستم    

 ترتیب می تواند وبدین  عصبی محیطی آسیب می رساند  

 بازوها،دستها ، ساق وخودپاآسیب برساند . به  

 فشارمکررومداوم روی برجستگی های استخوانی  

 . شود اعث ایجاد تاول میبن دیابتی ادربیمار  

 از دست دادن پوست همراه با درگیری عروق محیطی و  

 سیستم ایمنی ضعیف،محیطی مناسب جهت رشد  

 . ادعفونت استوایج هامیکروب   

 

 

 

 
 

 

 

 : عوامل تشدید کننده زخم پای دیابتی 

 دیابت بیش از ده سال- 1

 کنترل ضعیف قند خون-2

 کاهش حس درد وحس لمس پا -3

 تغییر رنگ پا وکبودی در اثر تنگی عروق محیطی-4

ق را دارید،مراقب باشید،زیرا به اگر هریک از علائم فو 

دلیل کاهش حس ممکن است بدون اینکه متوجه شوید پا بر 

روی جسمی بگذارید ومجروح شوید که این خود منجر به 

 عفونت خواهد شد

 

 

 

 راه های پیشگیری و مراقبت :

  ،برسییی روزانییه پاهییا از ندییر وجییود گرمییی ،زخییم

قرمزی،حساسیت،تورم وخروج ترشیحات چرکیی از   

محل زخم،بوی بد زخم وتغییر شیکل ومراجعیه بیه    

مورد از موارد ذکیر  2وجود حداقل پزشک در صورت 

 شده

 

 شستشوی روزانه پاها با اب ولرم وصابون 

 

      مراجعه به پزشک درصورت وجیود هرگونیه زخیم ییا

 تغییرات استخوانی

 شستشو ،بیه   رخشک کردن لای انگشتان بعد از هر با

دلیل عفونت قارچی وچرب کردن با وازلین ییا رونین   

عیدم  زیتون جهت پیشکیری از خشیکی وتیرپ پیا و   

استفاده از وازلین در بین انگشتان پا بیه دلییل رشید    

 قارچ وایجاد عفونت  

      ده از اعدم راه رفتن بیا پیای برهنیه در منیزل واسیتف

دمپایی رو فرشی جهت جلوگیری از خراشیدگی وزخم 

 پا

 چکاب مندم آزمایشات اوره خون،کراتینین وقند خون 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

نکاتی در مورد انتخاب کفش وجوراب  

 بیماران دیابتی:

  بدون جوراب کفش نپوشید وکفشتان ازجنس چرم نرم

 وکاملا اندازه پایتان باشد

   قبل از استفاده طولانی مدت ،کفش نو خود را درمنیزل

بپوشیدوبه طور متنیاوب بیا کفیش هیای قبلیی آن را      

 ا باز کندتعویض کرده تا ج

 

       انتخاب کفش بدون تماس بیا قیوزپ پیا وپیر هییز از

 پوشیدن کفش های جلو باز

 سیانتی متیر       3تیا   2خاب کفش با پاشنه در حیدود  انت    

عدم استفاده از کفش با پاشنه خیلی بلنید وییا کیاملا    

 تخت

 استفاده از جوراب های نخی وشستشویه روزانه 

 نخیی کلفیت    جهت گرم کردن پاها استفاده از جوراب

وعدم گرم کردن پا کنار بخاری به دلیل از دست رفیتن  

 حس لمس وایجاد سوختگی

   کوتاه کردن ناخن ها به طور صاف وعدم گرفتن گوشیه

 آن

 

 ورزش روزانه پا 

 پرهیز از کشیدن سیگار 

 مراجعه به پزشک جهت معاینه وامتحان حس پا 

      جهت گرم کردن پاها اسیتفاده از جیوراب نخیی کلفیت

وعدم گرم کردن پا کنار بخاری به دلیل از دسیت رفیتن   

 حس لمس وایجاد سوختگی

 

 
 
 

 
 

 لی)ع(بیمارستان امام ع

 بجنورد، خیابان شهریار، مقابل دانشگاه آزاد

در صورت هر گونه سوال می توانید در ساعات اداری با شماره تلفنهای زیر 

 تماس بگیرید:

 05831511607تلفن: 

دریافت این فایل آموزشی به سایت بیمارستان به آدرس زیر مراجعه  جهت

 :کنید

WWW.NKUMS.ac.ir 
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 تهیه کننده :

 پریسا بهشتی )پرستار(

 (سوپروایزر آموزش سلامت )اطمه گلستانیف
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