Diabetessar

Diabetes fotsar kan skyldes darlig blodtilfgring eller trykksar pa grunn av darlig
nervefunksjon eller nedsatt muskelkraft. Enkelte sdr kommer ogsa pa grunn av nedsatt
kjertelfunksjon i huden.

Av Dr. Helge Bengtsson

Nar saret kommer som fglge av nedsatt nervefunksjon kaller vi det et neuropatisk sar.
Behandlingsprinsippene for diabetessar er de samme uavhengig av om saret er neuropatisk eller
om det har annen arsak.

Vi har besgk p& Hudlegekontoret flere dager i uken av legestudenter, sykepleiestudenter og
hjemmesykepleiere.

| lapet av ett ar er det mellom 250 og 500 besgkende fra andre helseinstitusjoner. Mange for & se
sarbehandling. Hvis du vil besgke oss for & leere mer om sarbehandling kan du ringe 69 24 65 09
og avtale en tid.

Pa Hudlegekontoret utfgrer vi ca. 500 sarbehandlinger i maneden. Ca. 10% av disse er
diabetessar.

Prinsippet for behandling er:

1. Grundig behandling av sukkersyken. Enten i samarbeid med poliklinikk eller allmennlege.
Blodsukkermalinger, dagbgker, kunnskap om kosthold og riktig medisinering er viktig.

2. Individuell sérbehandling med trykkavlasting og rensing av sar for dgd hud. Ortopediske
sko, avlastingsringer og nedskjaering av fortykket hud er viktig.

3. Det er viktig & unnga infeksjon i saret ettersom dette kan ga videre til infeksjon i skjelettet
eller andre strukturer i foten. Dgd hud tas bort og det gis ofte langvarig antibiotikabehandling.

Farst sitter pasienten i kaliumpermanganatbad i ca 5 minutter. Det virker uttgrrende pa
vaeskende sar og eksem. Badet har ogsa en sopp- og bakteriedempende effekt. Fargen skal
veere som lys saft. For sterk konsentrasjon vil hemme sarhelingen.

Noen ganger vasker vi saret med en kaliumpermanganat opplgsing i stedet for & bade hele
foten.

Etter badet terker vi benet og vasker med olje. P& Hudlegekontoret bruker vi vanligvis
jordngttolje. Oljen bidrar til & gi tarre ben mykheten og fuktigheten tilbake.

Dad hud fiernes ved hjelp av pinsett, skarpskje og saks. Det er viktig & fierne sa mye av den
dgde huden som mulig. Fotsar hos diabetikere kan ha hulrom som gar under frisk hud. Disse
kan veere vanskelige a se. Derfor ma vi fierne hard fortykket hud for & fjerne trykkpunkter og
for & kunne observere.

Eventuell eksem smgres med en kortisonkrem. Rundt saret pensler vi med en
Castellaniopplgsning for & motvirke sopp og bakterier. Castellani ma ikke pensles i selve
saret da det hemmer sarhelingen.

Zincpasta pafares rundt saret for & beskytte den friske huden fra sarveeske.

Vi har ofte klotrimazolkrem i saret for & dempe ugnsket bakterieflora. Klotrimazol er i tillegg
soppdrepende. Over saret og i eventuelle sarhuler har vi tynn bandasje som ikke hefter eller
lager trykk over sarhulen.
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Det er viktig & avlaste sdromradet. Dette gjer vi med filtavlasting. Vi klipper et hull i filten der
hvor saret er. Alternativt kan man bruke en avlastingspute som det er klippet hull i midten pa.

Til slutt legger vi pa rene kompresser som suger til seg eventuell sarveske. For & holde alt
sammen pa plass trekker vi over en tubegass.

Trykksarskomponenten er stor og derfor bruker vi trykkavlasting med filt, skumgummi eller
tilklippede kompresser.

De fleste med neuropatiske sar trenger ortopedisk fottgy fra ortopediingenigr.
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