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:اَذاف مب   
 

 عرضٍ  محصًلات ي خذمبتی کٍ  کیفیت زوذگی را ارتقبء دَىذ ي وتبیج 
 

 ثبلیىی را ثُجًد ثخشىذ ثرای َمٍ ثیمبران ي درمبوگران



 هطالة سویٌار اهروز  
 

تئًری درمبن زخم 
آشىبیی ثب اوًاع زخم 
فرایىذ ثُجًد زخم 
درمبن زخم ثٍ ريش مرطًة 
عًامل مىفی مًثر ثٍ درمبن زخم 
يیژگیُبی یک پبوسمبن ایذٌ آل 
  معرفی پبوسمبن َبیHartmman 
Case study  

 



 سؤال؟



 تئًري درمبن زخم
 
 



  
سطحی در  

 2/2حدود 
 متر مربع







 زخم خادAcute 

زخم مزمن  Chronic 





 هٍفتگي - ساييدگي -پارگي  -بريدگي 

ًاي دًودى پيٍهد مدو 

ًاي جراخي زخم 

ًا سٍختگي 

 

 











 ًاي فصاري  زخم. 1 •

 2  .زخم پاي ديابتي 

 3  .زخم غرولي پا 











یودًای بیٍضیمیایػػی و سلٍلی یکساهی مٍرد هیاز است
 
عٍ زخم، فرا  .  ظرؼ هظر از ماًیت و ه

در هر نوع زخن پروسه ترهین در پنج هرحله یا فاز صورت هی گیرد که تا حدودی 
 :دارند( overlap)با هن فصل هشترک 

 ًمٍستاز1.

 التٌابی2.

 مٌاجرت سلٍلی3.
 پرولیفراسیٍن
 گراهٍلاسیٍن

 اپػی تلیالیزاسیٍن . 4
غٍ . 5  بل
 



 

  

 

  

 دبریدمان
 پاکسازی زخم از بافت هنروز

 هکروز زرد هکروز سیاى









 َبي فشبري زخم
 





 وارد شدن فشار به بافت

 رسانی اختلال در خون

 نرسیدن مواد غذایی و اکسیژن

 ها از بین رفتن سلول

 ایجاد زخم فشاری







 (Non blanchable erythema)اريتم بذين تغيير روگ سفيذ
 

 :سبير مشخصبت زخم
تغيير روگ پًست 
گرمي پًست 
ادم 
تًرم يب سفتي ببفت 





 :از بيه رفته بخشي از ضخبمت پًست شبمل
  *اپيذرم 
  *درم 

 زخم سطحي است ي ممكه است
 بٍ صًرت تبيل يب خراش بٍ وظر  

 .برسذ





 طًر کبمل ممكه  از دست رفته پًست ثٍ
.است َمراٌ ثب ثبفت وكريز ثبشذ  

 کًتبوئًس کٍ ممكه است درگیری ثبفت سبة  

.تب حذ فبشیبی زیریه وفًر کىذ   

 .زخم ممكه است شجیٍ یک دَبوٍ دیذٌ شًد  

 پیشريی در عمق ي وفت زدن ممكه است 

.دیذٌ شًد  

 





از دست رفته پًست ي ايجبد وكريز 
 پيشريي زخم در عمق ي درگيري

 مبَيچٍ، تبوذين يب استخًان

ٍاي عميق ديذٌ  زخم بٍ صًرت دَبو
 .شًد مي

َبي عمقي  ممكه است داراي سيىًس
 .ببشذ





 سسسسسسس













 پا در مػرض خطر است ولی زخم دیدى 
.همی ضٍد  

 ممکن است بیمار زخم لدیمی در 
.هاخیي لٍس کػف پا داضتي باضد  

 ممکن است پا دچار تغییر ضکو بي 
ظٍرت پای ضارکٍ یا پای چمالی داضتي 

.باضد  



 

 

       زخم سطدی 



 

ممنن       است با  2زخم درجي    
غلائم غفٍهت    ماهود ترضح 

چرهي،    تٍرم  و درد ًمراى      
.باضد  

 

 



 

استخٍان  در مػرض  3در زخم درجي  
ممنن است .    خطر است

بسي ديدى ضٍد
 
.استئٍميليت  و ا  

 

 



 

با هنروز اهگصتان 4زخم درجي   

خد مصخط هوودى هاخيي ايسنميم از 
.هاخيي غير ايسنميم مصخط است  

 

 



 
 گبوگرن يسیع ي 

 شذیذ اوذام تحتبوی

 

 



زخم وریدی   زخم ضریاهی  





 

از دست دادن رطٍبت و ایجاد ضرایط هامواسب 

تصکیو بافت هکروز 

 (سرد ضدن زخم)تػٍیض ًای مکرر 

 ظدمي مکاهیکی بي بافت گراهٍلي 

 

 



 
 درمان زخم به روش مرطوب

 
Moist Wound Healing 

 





Dehydrated 
escar 

Overhydrated 
maceration 

M
O
IS
T 

Moisture Imbalance  



 درمان زخم بي روش مرطٍب

 

هصان داد کي  Winterدکػتر  1962در سال 
ًا در ضرایط مرطٍب در مكایسي با  تلیالیزاسیٍن زخم اپػی

ضرایطی کي زخم در مجاورت ًٍا لرار بگیرد، دو برابر 
 .است

 

و  Hinmanتدكیكات 1963در سال 
Maibach ًای  یافتيWinter ًای  را در همٍهي

 .اهساهی تائید کردهد

 



 

پیصگیری از تصکیو بافت هکروز 

ل برای فػالیتٌای سلٍلی
 
 تامین ضرایط ایدى ا

تسریع بٌبٍد زخم و کاًش مدت درمان 

کاًش درد و رهج بیمار 

کاًش ًزیوي ًای درمان 

 



غفٍهت مٍضػی و سیستمیک 

دیابت 

بیماریٌای سرطاهی 

بافت هکروز 

افزایش سن 

فكرپروتئین وویتامین ًا و مٍاد مػدهی 

 کٍسیک)داروًا  ...ضد التٌابی و -داروًای سیتٍت

 اختلال در خٍهرساهی واکسیزن رساهی بي بافت)فصار 

 خصکی در بستر زخم و –چالی  –تروما  –کم خٍهی... 

 



عٍ زخم  ه

مرخلي درمان 

 (ترضدات زخم)میزان اگزودا 

مدو زخم 

اهدازى زخم 

غٍامو مداخلي گر 

 

 

 



 پانسمان ایده آل
 

 ایجاد یک مدیط مرطٍب در بستر زخم هماید •

 دبریدمان اتٍلیتیک را تسٌیو هماید 

ن باضد
 
 . لابو تطابق با ضرایط گٍهاگٍن زخم بي لداظ مٍضع و ضکو ا

 لدرت جذب ترضدات زخم را داضتي باضد

ن هیز تٍام با درد هباضد  
 
 درد را کاًش دًد و تػٍیض ا

 مكرون بي ظرفي باضد 

ن بدون تروما و بجا گذاضتن ذرات و بكایا باضد 
 
 تػٍیض ا

گٍیری هماید   از سرد ضدن زخم کي بر اثر تبخیر سریع اگزودا روی می دًد جل

 در مكابو باکػتری ًا غیر لابو هفٍذ باضد 

 

 

 

 



 

 هكش پاهسمان در درمان زخم



 

عٍ زخم است   اهتخاب پاهسمان بر اساس ه



































Hydrocoll concave  

 ترای زاًى و آرًج

 

Hydrocoll   Sacrom  

 ترای ساکرال







وقتی پاًسواى در تواش هستقین تا اگسودای زخن 

 است تشکیل ژل هیدهد

  اکزودای زخم و سلٍلٌای مردى جذب پاهسمان میصٍهد



 حثاب تسرگتر هیشىد

  اگزودای زخم و سلٍلٌای مردى جذب پاهسمان میصٍهد

 

از تیي لایه پلی اورتاى عثىر رطىتت 

 هیکٌد 



باقیوانده ناچیسی روی زخن 
 باقی هیواند

 پاًسواى تغییر شکل ًویدهد







 شیب منافذ

 ماتزیکس پانسمان اس جنس پلی اورتان 

 ىیدروفیلیک با منافذ باس

 لایو پشتی پانسمان اس جنس پلی اورتان 

 با منافذ بستو 



 هیروی کصش مٍئیوگی

 اگزودا زخم جذب پاهسمان 
 میصٍد

بدوست 
 
 تٍرم سلٍلٌای ا
 با جذب اگزودا

 جذب غمٍدی











سٍربالگٍن در زخم دًیسوز ضدى سیوي استفادى ضدى 
 است















 لایو اول

 
  



 لایه دوم
لایي دوم بافت سلٍلزی دارد و ترضدات را بي سمت ًستي مرکزی 

 ًدایت میوماید



هسته هرکسی از پرزهای سفید  لایه سوم
 سلولسی و فوق جاذب

 



 لایه چهارم
بگریز، تراوا بي ًٍا 

 
 لایي ا

 کي ماهع از هصت ترضدات میصٍد

 



 خط آتی ًشاًگر لایه خارجی لایه خارجی 

































 درهاى گرحرفه ای











































































 
هچي تٍاهستیم لطف خدا بٍد
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