
 

 2ی  ، شماره3ی  ، دوره2931بهار ، ت و زيباييــپوس

 میازيس در زخم پاي ديابتی

 مقدمه

زخم په از عوارض شهیم بیملهری دیهبلو اسلو کل      

توان.  منر ب   باولیو جسم    فشهرههی ر ان  در    

همگهم در پیشگیری   تشخیص   در هن ب بیمهران گردد.

هله   گلهه زخلم  . ثر اسلو ؤاز  قو  اتههقه  نهگوار بسیهر  

صلور    در ایلن ؛ گیرن. ثیر عوا   ثهنوی  قرار   أتحو ت

 .اق.ام  مهسب در ر ن. بهبودی زخم ن لش  همل  دارد  

کمیم ک   بلت        ه  وردی از بیمهر دیهبت  را  برف 

ت  بوده   زخم پهی ا  دچهر  یهزیس شل.ه  ب  زخم دیهب

 بود.
 

 گزارش مورد

 2سه  دیهبو نو   5 ی سهل  به سهب   72بیمهر آقهی 

راجب  در هلر   یهه عاو ع.م کمتر  قم. خون به زخم  ب

 .(1)تصویر   راجب  نمودد  ان.ام تحتهن  

 انژیو پ سلت     چرب  خونبههبودن  ی بیمهر سهب  

 .ده. را    ان.ام تحتهن  هر د 

 12/6 ونوفی  هن پهی راسلو   ،در ارزیهب  نور پهت 

   بود. ریز   و   دیسلتر ف  نلهخن   12/8   پهی چپ

علل  ه نللبض    بلل  شللهه.ه شلل..  براقلل  پوسللو پلله 

. پوسللتریور شلل.پلل.یس هللر د  انلل.ام لمللس ن د رسلله 

   پهی چپ لمس نش.. 1تیبیهلیس پهی راسو +

 Glycated hemoglobin typeآز هیشه  بیمهر نیلز 

A1C (Hb1A1C)=10 ،Fasting Blood Sugar 

(FBS)=250 ،Blood Sugar 2 hour post parenteral 

(BS 2HPP)=294 mg/dl ،Creatinine=1.2   Blood 

urea nitrogen (BUN)=10  ز للهیش ادرار نیللز آ  در

 .گزار  ش. )++(   گاوکزا ری )+( پر تئین ا ری

 1×1 اببللهدبیمللهر در آخللرین  راجبلل  زخملل  بلل   

در انگشو ا   پهی چپ داشو ک   1    اگمر  تر سهنت 

هلهی ثهنویل     بله پهنسلمهن   پس از دبری. هن اطراف زخم

به درگیری انگشو  ههو ر ز از پهنسمهن ش.. بیمهر پس

: عبلهر  بودنل. از   سوم  راجب  کلرد.  شخصله  زخلم   

 اطلراف  گر ل     قر لزی  ،ادم ،گهنگرن  رطلوک که ل   

 .(2)تصلویر   گهنگرن بهفو در کرم  جود   سوم انگشو

ای از کرم ب  آز هیشلگهه   پس از قطم انگشو سوم نمون 

از  کرم ی شمهس  نمون  گزار  انگ فرستهده ش. ک  در 

 زینب وریجیدکتر 

 

تواند منجر بـه معلوليـت جسـمي و     زخم پا از عوارض شايع بيماري ديابت است كه مي مقدمه:
هنگـام در پيشـگيري از وقـوع اتفاقـات      هتشخيص و درمان ب فشارهاي رواني در بيماران گردد.

 صورت اقدام مناسب در روند بهبودي زخم نقش مهمـي دارد. مـا   در اين ثر است.ؤناگوار بسيار م
 كنيم كه زخم پاي او دچار ميازيس شده بود. مي موردي از بيمار ديابتي را معرفي

 
كـرد كـه لاروهـاي    ساله با زخم هر دو پا به كلينيـك زخـم مراجعـه     48قاي آ گزارش مورد:

 ي زخم وجود داشت. فراواني در بافت گانگرنه
 
باعث بهبودي  پيشرفت زخم،ثر در روند ؤعوامل م ي موقع و توجه به همه هاقدام ب :گيري نتيجه
 .كننده در بيماران ديابتيك خواهد شد تر و پيشگيري از عوارض ناتوان سريع
 

 زخم ، ميازيس،شيرين ديابت ها: كليدواژه
 

 84/86/1684پذيرش مقاله:      11/82/1684دريافت مقاله: 

 41-48 : 1) 8ي  ، دوره1684 بهارپوست و زيبايي؛ 

 

هــاي   بيمــاري  كز آمـوزش و پــژوهش مر
پوست و جذام، دانــشگاه علــوم پزشــكي    

  تهران، تهران، ايران

 ی مسئول: نویسنده
 دكتر زينب وريجي

 
 514 ي خيابان طالقاني، شمارهتهران، 

 پست الكترونيك:
Baran.variji@yahoo.com  

 
 اعلام نشده است.تعارض منافع: 

 گزارش موردی 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jd

c.
tu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
24

-0
7-

16
 ]

 

                               1 / 4

https://jdc.tums.ac.ir/article-1-5306-fa.html


 وریج 
 

2ی  ، شماره3ی  ، دوره2931بهار ، ت و زيباييــپوس  

77 

 .(3)تصویر  بودکهلیهوری.ه جمس کهلیهورا  ی خهنواده
 

 بحث

دیهبلو   ی زخم پهی دیهبو یکل  از علوارض راجبل    

ریسک زخم پهی دیهبو در طو  عمر یلک بیملهر   . اسو

عاو زخم  . بیشترین1% اسو22% ته 15 بت  ب  دیهبو 

 سلهختمهن   ترییلرا  . اسو دیهبو نور پهت  ،پهی دیهبو

 فشلهر    تحتلهن   ان.ام عر ق  اخت   به ز هن هم عصب 

و ع.م کس  حیط  در افراد  بلت  بل    عا  ب نهشمهخت 

 .2ده. دیهبو رس   

 .یریو صلحیح در زخلم پلهی دیهبلو ا لر بسلیهر       

 هم  در پیشگیری از قطلم عضلو در بیملهران دیهبلو     

  .اسو

ههی ب.ن کیوانه    انسهن    بهفوهه  ب  آلودگ  ان.ام

سل   . شود    گهت هه(  یهزیس  هه ) هگو  به هر   گس

هه ک  در اینلهد  یلهزیس دخهللو      هم  گس ی خهنواده

، (Oestridae) اسللتری.ه ی دارنلل. عبهرتملل. از خللهنواده 

سلهرکوفههی.ه   ی   خهنواده (Calliphoridae)کهلیهوری.ه 

(Sarcophagidae)
3 . 

انلللوا   ختالللف  یلللهزیس عبهرتمللل. از بیملللهری  

ونلل ، فور نکولو یلل.، تهللهجم زیرپوسللت  بلله تشللکی  ت 

 للل نیتلله ار ه للل ای  یللهزیس زخللم،  یللهزیس ر ده  

 .3افتهلمو یهزیس   نهز فهرنژیه 

 یهزیس انسلهن  بل  د  گلر ه  یلهزیس اختصهصل       

(Specific)   اختصهصلللللل      یللللللهزیس نیملللللل 

(Semi-specific) شلود. در  یلهزیس     ل   بمل.ی  ت سیم

زن.ه برای تکه    راکل   اختصهص  نیهز ب  یک  یزبهن 

 نهبهلغ هر   جود دارد کل  توسلط  گلس هلهی   هنمل.     

Oestrusovis (Oestridae)  Wohlfahrita magnifica 

(Sarcophagidae) یللللهزیس  .شللللود  لللل  اینللللهد 

شود کل  در      ههی  اینهد اختصهص  توسط  گس نیم 

شرایط ارگهنیک در که  تنزی  رش. کرده   در ببضل   

داخ  ب.ن  وجودا  زن.ه در کضور زخلم  از شرایط در 

ی این  ههی اینهدکمم.ه بیشترین گون  .2 3کمم.    رش.

 Genera Lucilia،Calliphora نللللو   یللللهزیس

(Calliphoridae)   Sarophaga (Sarcophagidae) 

هلهی   در بهفلو  یهلبلهً هله   گون  اینهه  در انسهن .بهشم.   

کر تیک   ههی ییرن ههی جا.ی در بهفو نکر تیک، زخم

 ههی بل.ن بله تنمبله  بهکتریله  اینلهد بیملهری       کهره

 . 4کمم.   

بلله  parasitic fliesی بیولوهیللک بیشللتر   چرخلل 

گرفت  از آن ببل. از   گذاری آیهز ش.ه ک  هر  شک  تخم  زصم پای دیابت در ناحيه پلانتارميازیس : 2تصویر 

 : زصم پا ق ل از ميازیس1تصویر  

 : لارو ای درون زصم  3 تصویر
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شلهیره شل.ه   بل  یلک      (instars)گذران.ن س   رکا  

 .5کم.    ی بهلغ دگردیس  پی.ا کشره

اختصهص   ههی نیم  هر  گون  ،نظر کایمیک  از ن ط 

آسللیب بللهفت  اینللهد نکللرده   ف للط بللرر ی    بمللوهً

اگرچل   وردهلهی    .کممل.     ههی نکر تیک ترذی  بهفو

ههی ییرنکر تیلک توسلط    در بهفوهه   تب.دی از آسیب

Sarcophaga   Luciliaspp 6ان. گزار  ش.ه . 

 Cochlimyiaتوسلللط  یلللهزیس زخمللل  یهلبلللهً

hominivorax   Chrysomyia bezziana ی  از خهنواده

 هر هللهی بللهلغ  بمللوهً . شللود  لل  کهلیهوریلل. اینللهد

ههی نکر تیک ب  اطراف نهلوذ   بوده   از بهفو تر تههجم 

هلهی   کرده    منر ب  تخریب بهفت   شلهود   عهونلو  

  .شون.    بهکتریه  ثهنوی 

ی  در هن این نلو   یلهزیس شله   برداشلو کایل      

 Irrigation .بهش.    ه.ه   دبری. هنهر ههی قهب   شه

% 15کار فرم . بهش.    کمم.ه نیز در ببض   وارد کمک

یلله اتللر در  هلله  در ر یللن زیتللون یلله سللهیر ر یللن    

برداشلو  سلیم    .بهشل.     ثرؤ هه  کردن هر  کرکو ب 

بهفت  در ببضل   لوارد بله توجل  بل  درجل  درگیلری        

 .3شود    پیشمههد
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Myiasis on diabetic foot ulcer 

Zaynab Variji, MD  
 

Introduction: Foot ulcers which can result in physical and 

psychological casualties are commonly observed in diabetes 

mellitus. On time diagnosis and appropriate management can 

prevent undesirable events. We report a patient with diabetic 

ulcer and myiasis.  

Case Report: A 70 year old man came to our wound clinic 

with bilateral plantar ulcers. Many larvae were seen in 

gangrenous tissue of the ulcer. 

Conclusion: Prompt care and considering all factors effective 

in wound progression leads to prevention of disabilities in   

diabetic patients. 

Keywords: diabetes mellitus, myiasis, wound 
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