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糖尿病足：如何照顾您的足部

足部治疗部门



足部病发症 后果

• 神经线受损

• 血液循环不良

• 足部失去触觉，患者
受伤时感觉不到疼痛

• 足部的伤口愈合缓慢

不能触觉到伤口的疼痛 血液循环不良导致坏疽

照顾糖尿病足的重要性

糖尿病足的病发症
糖尿病患者有可能患上严重的足部病发症。

若此类病症的患者不紧急寻医，足部的伤口可能会受
感染。

在严重的病例下，如果服用抗生素无效，患者可能得
截肢。

年度足部检验

糖尿病患者每年必须经过至少一次的足部检验。
检验过程包括：

1. 血液循环评估

2. 神经线评估 （触觉， 知觉振动，本体感觉）

3. 皮肤病评估（伤口， 茧或鸡眼）

感觉不到疼痛



危险行为

每天进行足部检查时，请查看双足是否出现：

• 割伤, 皮肤撕裂

• 水泡

• 茧底积血

若发现以上任何现象，请立即通知您的足病医生。

x

请勿

X 使用尖利的物品割除脚皮

日常足部检查

x

茧底积血 把茧去除后底下的伤口

检查方式：
进行检查时必须查看双
足的所有部位。请关注:
• 脚趾之间的缝隙
• 脚跟
• 脚板

若您无法弯腰检查脚板，请使用镜子。

若您的视力差，可以请求家人或朋友的协助。

X 把双脚浸泡在烧或冷水中

*请勿浸泡双脚，以避免您烫伤自己，或增加
皮肤撕裂和细菌感染的风险。



若您的足部有伤口，请依照以
下的步骤处理：

糖尿病足紧急体征感染 足部伤口护理

伤口发炎：
发红，肿胀和感觉
烧热

第三个脚指：
血液循环不良而导致
脚趾发紫

下列的体征是细菌感染的症状。若您
的足部或伤口有两个以上的体征，请
立即寻医：

• 皮肤红肿或发热
• 伤口疼痛增加
• 伤口流脓或发出异味
• 皮肤或伤口变颜色（例如： 黄，黑, 红或

紫色）
• 发烧或发冷

1. 用水和肥皂清洗双手。确
保周围的表面清洁。

2. 先用生理盐水清洗伤口，
再用纱布把伤口轻轻抹干。

3. 涂上消毒药后,在伤口处贴
上药布。若有需要时，用
绷带或胶布固定敷料。

4. 每天定时检查伤口。若在
两天后伤口并无好转, 请
立即求医。

请注意：

• 保持伤口清溸

• 避免弄湿伤口

• 若药布过湿，显脏，或有过
多的渗液, 请重新护理伤口

若您不确定如何护理足部伤口，
请寻求医疗帮助。



✓

✓

x

请

✓ 每周修剪脚趾甲。
注意把指甲剪平。

✓ 剪完指甲后，用甲
锉把指甲边缘修磨
平。

✓ 使用甲锉时必顺照
一个方向修磨，往
脚趾尾端的方向去
磨。

脚指甲护理 脚茧护理

请

✓ 用润肤膏让表皮吸收水分，
使脚茧变软。刚洗完澡是
去除脚茧的良好时间。

✓ 用脚锉板或浮石把脚茧蹭
掉。

x

请勿

 涂擦酸类药膏/药水（通
含水杨酸）或使用鸡眼贴
/垫（环状，含少许水杨
酸）

 使用尖利的物品割除脚茧

请勿

 把脚指甲的边缘剪得
太深

 把脚指甲剪得太短

✓

✓

脚茧是因足部皮肤长期受压或
摩擦而产生的增厚表皮。

若您有疑问，请问您的足病医生。

浮石

✓



✓

✓

基本足部护理 鞋类

✓ 确保鞋子的长度和宽度
适合

✓ 穿上袜子

✓ 穿鞋前必先检查鞋内是
否有沙石，尖利之类的
异物

✓ 出门时应该穿适合的包
鞋，减少足部受伤的机
率

✓ 避免赤脚走路，无论在
室内或室外要穿着适用
的鞋子

✓ 买新鞋后先在室内试用
，并定时检查双足。若
鞋子不适用而导致足部
受损， 请停止使用

足部基本护理

✓ 每天用清水和肥皂清
洗双足

✓ 清洗后使用干净的毛
巾擦干双足，尤其注
意脚趾间的缝隙

✓ 每天在双足敷上润肤
膏。（避免敷在脚趾
间的缝隙）

糖尿病患者患上严重足部问题的风险很高，因此必
须进行基本的足部护理:

穿着合适的鞋类是糖尿病足部护理的重要部分。
糖尿病患者使用鞋子应该注意：


