
 که روی صندلی تکیه می دهند(.پوست روی ساعد یا ران )جایی-

-خوابد یا  بر روی ویلچر میهر کسی که مدت زیادی در بستر می-

طور مرتب عوض کرده و خود به تواند وضعیت خود را نشیند و نمی

 را جابجا کند.

از مراقبت روزانه و بررسی مکرر -

پوست نواحی ذکرر درده بررای 

دیدن علائم احتمالی تشکیل زخم 

بستر است. به محض دیدن عرلائرم 

ذکر دده باید به پرشدرا اطرلا  

 دهید.

 یکی از عوامل درو  زخم فشاری است. اختیاری ادرار و مدفو   بی-

های بیمار برا فرواصرل در صورت بی اختیاری ادرار و مدفو  ملافه-

کمتری عوض کنید و بعد از هر بار ادرار یا مدفو  پوست بیرمرار را 

کاملاً تمیش کنید. چون ادرار و مدفو  خاصیت اسیدی دارنرد و بره 

 کند.علت وجود باکتری در آنها پوست را مستعد زخم بستر می

 بهبود تغذیه 

 مصرف پروتئین و کالری کافی.-

 تشویق بیمار به خوردن وعده کامل غذایی. -

 بررسی وضعیت دهان و دندان بیمار. -

 مشاوره با کاردناس تغذیه.-

 استفاده از مواد معدنی و مولتی ویتامین ها. -

 
 
 

 
 
 

 زخم بستر

 
 
 

 
 

 مراقبت های لازم 

استفاده  از الکل و پودر تالا برای پوست در معرض خطر منرسو  -

 دده است.

در صورتی که از صابون برای تمیش کردن پوست استفاده مری کنیرد -

 حتماً آن را به طور کامل از روی پوست پاک کنید.

 برای دستشوی زخم فشاری از نرمال سیلین استفاده کنید.-

مصرف مواد آنتی سپتیا نظیر بتادین فرآیند بهبود زخم را به تأخیر -

 اندازد.می

هرای فرشاری دقت کنید که در صورت درمان و مراقبت صحیح زخم

یابد ولی التیام زخم هرای روز بهبود می  11-7در عرض   2-1مرحله 

 کشد. ماه ها طول می  4و  3فشاری مرحله 

نیاز به از بین بردن پوسته های مرده دارنرد.  4و  3های مرحله در زخم

ابتدا از مسکن استفاده کنید و بعد از گازی را به سرم دسترشو آغرشته 

کرده و درون زخم قرار دهیرد. دقرت کنیرد کره اطرراف زخرم بایرد 

 خشا باقی بماند.

 

 “سلامت وتندرست باشید”

 

 منبع:

، برونرر و 1411مترجم جمشیدی، لیرلا. حجرت الاسرلامی، سریمین. 

های پوست و سوختگی، انتشارات حیردری، ( بیماری2122سودارث)

 ویرایش پانشدهم.

 

مجتمع آموزشی، پژوهشی و درمانی پیامبر اعظم )ص( 
 بندرعباس

 P.E:1401/07/30-00121شناسنامه پمفلت آموزشی کد:

 عنوان زخم بست  

 تهیه کننده گروه آموزش

 تایید کننده کمیته آموزش به بیمار
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آقای دکترسید محمدصادق احمدی علمی: تائید کننده 
 رشتی
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 ؟زخم فشاری چیست

ضایعه ای است که در پوست و بافت های زیر پوستی  بر اثر فشرار 

 دود. ممتد و طولانی مدت بر پوست ایجاد می

درود کره پروسرت روی یرا اغلب در نقاطی از بدن ایجاد مری

ای وجرود هرا علرلرهبرجستگی استخوانی قرار گرفته و در بین آن

 ها.ندارد مانند پادنه و بین باسن

 

 

 

 

 

 

دوند که مجبورند برای مدت طرولانری بیشتر در کسانی ایجاد می-

در یا وضعیت ثابت بخوابند و توانایی تغییر وضعریرت خرود در 

 بستر را ندارند.

 

 

 

 مراحل زخم بستر

گذرد. در مراحل اول دردت تشکیل زخم بستر از چهار مرحله می

 آن کم بوده و در مراحل بعدی ددت آن بیشتر می دود.

 این مراحل بترتیب عبارتند از

 مرحله اول

 پوست سالم. -

کسانی که رنگ پوستشان رودن است پوست قرمش دده و وقتی برا -

 دود.آوریم سریع سفید نمیانگشت به آن فشار می

پوست ممکن است دردناک، سفت، نرمتر، سردتر یا گررم ترر از -

 معمول دود.

 مرحله دوم

لایه خارجی پوست ) اپیدرم( -

 از بین می رود. 

یا زخم کمی فرو رفته به رنگ صورتی یا قرمش در محل ایرجراد -

 دود.می

 ممکن است در محل تاول تشکیل دود.-

 مرحله سوم

 چربی زیر پوست نمایان می دود. -

 زخم گود می دود.-

 ته زخم بافت مرده زرد رنگی وجود دارد.-

 آسیب ممکن است به زیر پوست سالم هم نفوذ کند.-

   

 مرحله چهارم

 دود.علله، تاندون یا استخوان نمایان می-

 کف زخم بافت مرده خشکیده است.-

آسیب وسعت یافته و به زیر پوست به ظاهر سالم هم گسرترر  - 

 یافته است.

 شود؟زخم بستر در چه محل هایی بیشتر دیده می

پشت اسرترخروان خراجری ، پشت سر، پشت استخوان های کتف-

 درست بین دو برجستگی باسن.

پشت پادنه)کسانی که مدت زیادی در حالت درازکش به دانره -

 قرار گرفته اند(. 

 

 

 

گرو ، روی کناره های سرر، لالره-

برجستگی لگن، روی برجستگی زانو) 

پوست روی سر استخوان نرازک نری(، روی پروسرت قروزک 

 خارجی.

کسانی که مدت زیادی روی ویلچر می نشینندد زخدم 

 های زیر تشکیل شودتواند در محلبستر می

 پشت استخوان خاجی )بین دو برجستگی(.-

 پشت استخوان های کتف یا ستون مهره.-
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