
 مقدمه و تعريف   :  

زخــم فــشاري و زخــم بــستر يكــي از  

 که عمــده بيمــاراني اســت  مــشكلات

مجبورنــد مــدتها دربستر و يا در يك وضعيت 

به تحميل هزينه  منجر کهثابت قرار گيرند 

شدن مشكلات  همچنـين  بيـشتر سرسـام آور و

 درماني ميشود.  

ه کبستر يك نوع از زخم فشاري اسـت زخم 

هـرگاه براي مدت بيش از دو ساعت فشار 

اپيلاري شــريانها در کعــروق  موجود بر

از  ميليمتـر جيـوه )بـيش ٧٠نقطــه اي بــه 

برســـد  شـــريانها( اپيلاريکدو برابـر فـشار 

مناسب بافت  رساني سيژناکبـــدنبال عـــدم 

وليكي داخـلســلولي  و عدم دفع مـواد متـاب

بافــت ناحيــه منجــر بــه ايــسكمي 

 ودرنهايت زخم خواهد شد.  

)درجه بنـدي ( زخـم   Stageعلايم باليني و   

 بستر:  

1  .Stage1 : با زخم بستر درجه يك 

 منطقه   در گير در مقايسه بـا پوسـت سـالم

نيـست، تفاوتهـاي عمـده اي ه تحت فـشار ک

 شامل قرمزي، گرمـي ، درد و حالـته کدارد 

   سفتي و خشكي پوست ميباشد. 

2 - Stage2   :يا زخم بستر درجه دو 

مرحلـه اولـين علايـم آسـيب و  در ايـن

بخشي از ضخامت پوست )درم(  تخريـب در

ه علاوه بر علايـم       بـالا کمشاهده ميشود 

 تـاول نيـزمشاهده ميشود.  

3 - . Stage3   خـم بـستر درجـه سـه : يـا ز 

مرحله با از بـين رفـتن تمـام ضـخامت  ايـن

 زيـر جلـد همـراه بافت نكروز و صدمه پوسـت ،

ن آســيب ممكــن اســت تــا اســت. ايــ

 .ند اما از آن فراتـر نميـرودکفاشيا هم پيشروي 

از نظــر بــاليني بــصورت يــك زخــم 

نفـوذ در بافتهـاي ق بــا   يـا  بـدون  عميــ

   .اور  تظــاهر  ميكندمجـ

۴- .  Stage 4 :يا زخم بستر درجه چهار 

، توام با  با از بين رفتن تمام ضخامت پوست 

ه بصورت کيب گسترده و نكروز بافت است تخر

صدمه به عضلات ، استخوان يا بافت زيرين بروز 

   .ميكند

۵-. Unstageable  يا زخم بستر غير قابل

م از بافت بندي : در اين نوع زخم روي زخدرجه 

قهوه اي يا سياه( پوشيده  زرد ، نكروزه ) به رنگ

عمق زخم بدون برداشتن آنها  ه تخمينکشده 

  .غير ممكن ميباشد

 :و افراد مستعد شناسايي خطر

ه طولاني مدت بستري کافرادي  - 1

    .هستند

   . ه بي اختياري ادراري دارندکافرادي   -2

 (immobile)ندارند تحرك آه افرادي  - 3

 ندارند هوشياري هک افرادي - ۴

(unconscious) 
 .دارند حسي اختلال هک افرادي  -۵

به  روزانه هک افرادي در: تغذيه سوء  -  6

  E و  C ويتامينهاي ، پروتئين افيک ميزان



 زخم ل احتما نميكنند دريافت يور و لسيمک

 .ميشود بيشتر بستر

 دليل به سال ٨۵ از تر بالا سنين در : سن - 7

 زخم احتمال ، پوست شدن شكننده و نازك

 .ميشود بيشتر بستر

 :مهم نكته

 شاخص يك عنوان به بستر زخم از پيشگيري

 نظر در ي پرستا مراقبت يفيتک پيگيري

 ( :بستر زخم مستعد نقاط)  ميشود گرفته

 
 

 

 پيشگيري از ايجاد زخم بستر : 

 نيد. ک* حتما از تشك مواج استفاده 

 استفاده از جدول تغيير پوزيشن مفيد است.  

 .مك به تغيير پوزيشن حداقل هر دو ساعت ک

 بررسي پوست زير نورطبيعي .  

ه  بي اختياري ادرار دارند از ملافه کدر بيماراني 

 هاي جاذب استفاده شود.  

اندامها با روغن زيتون  حمام در تخت و ماساژ

بعد از هر بار حمام در تخت براي جلوگيري از 

خشكي وشكننده شدن پوست ) بر حسب نياز 

 بيمار ،حداقل سه بار در هفته  (  

ماساژ پشت ) در هر شيفت وثبت در برگه 

 ارزيابي و مراقبت(  

جهت جلوگيري از زخم فشاري اطراف لب در 

بيماران اينتوبه به تعويض باند يا چسب لوله 

 تراشه دقت نماييد. 

 شيدن  بيمار بر روي تخت جلوگيري نماييد. کاز 

جهت جلوگيري از فشار بر زانو ها و قوزك پا  

 زير پاشنه ها و بين پاها  بالش قرار دهيد.  

 قرار دهيد. درجه يا پايينتر  ٣٠سر تخت را 

 

 

 

زخم بستر و مراقبتهای پرستاری

 

 

 

 

 

Pressure ulceis & nursing care
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عنوان زخم بستر

 

تهیه کننده : فاطمه مرادی

 

تایید کننده کمیته آموزش به بیمار

 

ناظر کیفی :  سوپر وایزر آموزشی 

 

دکتر سینا جلودار متخصص جراحی مغز و اعصاب

 

منبع : برونر سودارث 
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