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DIABETES

Diabetes mellitus, nebo-li cukrovka, je celozivotni onemocnéni projevujici se zvySenou
hladinou cukru (glukézy) v krvi.

udrzeni normalini hodnoty krevniho cukru (normoglykémie), lécha pridru-
zenych onemocnéni a rizikovych faktor( - Iécha vysokého tlaku, vysokych tukl v krvi, sni-
Zeni hmotnosti a stop koufeni.

SYNDROM DIABETICKE NOHY

Syndrom diabetické nohy je jednou z nejobdvanéjsich pozdnich komplikaci diabetu. Jed-
nd se o postizeni tkani nohy od kotniku smérem doldi, spojené s rliznym stupném posko-
zeni cév a nervi u pacientii s diabetem. Casto byva pfitomna infekce. V praxi se jedna
nejcastéji o postizeni kiize a podkozi (rany), kosti (zanéty a/nebo poskozeni kosti - Char-
cotova noha) a stavy po amputacich. Onemocnéni ma tendenci k opakovani a Ize ho tedy
povazovat za ,doZivotni diagnézu".

dlkladna prevence, v pfipadé vysokého rizika vzniku syndromu diabe-
tické nohy nebo pfi jeho rozvoji je nutné sledovani v podiatrické ambulanci (na doporuéeni
diabetologa ¢i praktického lékare).

HLAVNI RIZIKOVE FAKTORY: MOZNE NALEZY NA DIABETICKE NOZE:

odumirani tkani

viedy (nekréza)

| | zména postaveni
prsti (kladivkové
prsty, vbocené

palce)

zrohovatéld kize
(hyperkeratézy)
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sniZeny pratok krve (ischemie) infekce zartstajici nehty popraskand suchd kize




ISCHEMICKA CHOROBA
DOLNICH KONCETIN

Ischemicka choroba dolnich koncetin je one-
mocnéni, pfi kterém dochdzi ke zhor§enému
prokrveni tkani dolnich koncetin. PfiCinou je
z(iZeni nebo Uplny uzaveér tepen, zpdsobeny
nejCastéji aterosklerézou.

nekoufit, pravidelny po-
hyb, vyvazené stravovani, redukce hmot-
nosti, normalni hladina cukru, cholesterolu
(tukt) v krvi, krevniho tlaku, predchéazeni
Pfi zjisténi nedokrevnosti je vhodné sledova-
ni u cévniho specialisty.

DIABETICKA NEUROPATIE

Diabetickd neuropatie je poskozeni perifer-
nich nervli vlivem dlouhodobé zvyseného
cukru v krvi pfi diabetu. V oblasti chodidla
dochazi ke snizeni az Uplnému vymizeni
citlivosti (neuropatie se mlze vyskytovat
i na rukach).

predchazeni vzniku kom-
plikaci (prevence) a pouzivani preventivni
(zdravotni) obuvi.

CHARCOTOVA NOHA

Charcotova noha (Charcotova osteoartro-
patie) je chronické, progresivni onemocnéni
kosti a kloubl nohou vznikajici na podkladé
neuropatie. V akutnim stadiu onemocnéni je
noha otekld, zarudla a tepld. Ve chronickém
stadiu onemocnéni jsou pfitomny deformity
chodidel, které vyrazné zhorsuiji kvalitu Zivo-
ta diabetika. Pfi podezieni na Charcotovu
nohu je nutno ihned kontaktovat podiatrii.

disledna lécba cukrovky
a prevence vzniku Charcotovy nohy.

ZROHOVATELA KUZE

Zrohovatéla kiize (hyperkeratdza) je ztvrdld,
Zlutd kize na ploskéach nohou, ktera mize
zvysit riziko vzniku puchyri a prasklin.

pravidelné odstranovani
ztvrdlé klze za pomoci sklenénych pilnikl
nebo pfistrojové pedikury.

PLISEN (NEHTY, CHODIDLA)
Nehtova plisen (onychomykéza) a plisen
chodidel (tinea pedis) jsou onemocnéni zpd-
sobenad plisnémi.

prevence, odstranéni za
pomoci pfistrojové pedikdry a denni apli-
kace protiplisnovych (antimykotickych) pfi-
pravki. Pokud nereaguje na lécbu, navstivte
specialistu.

Jednd se o specializovand pracovisté
s odborniky, ktefi se zaméfuji na pacienty
se syndromem dlapvetlc’ke OfFaA0
nohy a osoby se zvySenym 4 F:r_

www.diab.cz/seznam-podiatrickych-ambulanci

poruchy kloubd, zlomeniny | \
kosti a deformity chodidla
(Charcotova noha)




DOPORUCENI V PREVENCI SYNDROMU DIABETICKE NOHY

+ Nohy pravidelné a kratce koupat ¢i sprchovat

+ Kontrolovat teplotu vody (pomoci teploméru, nebo loktem — NIKDY ne nohou) - teplota
vody by neméla pfesahovat 37 °C

+ Po hygiené nohy dobre osusit a vysusit meziprstni prostory

- Zkontrolovat a promazat nohy krémem (neaplikovat do meziprstnich prostor) nebo pé-
nou uréenou na nohy diabetika

+ V pripadé vyskytu Charcotovy nohy mérte denné kozni teplotu

Hygiena nohou je dilezita a dochazi pfi ni i ke kontrole nohou samotnych. Prilis
dlouhé koupele mohou poskodit kizi. Pacienti s diabetem maji ¢asto neuropati,
proto by méli pfed koupeli teplotu vody kontrolovat za pomoci lokte nebo teplo-
méru. Pokud jsou meziprstni prostory vlhké, mohou zde vznikat praskliny ¢i se
udrzZovat plisen. Prasklinami (ragadami) mohou do kize vniknou patogeny a zp(-
sobit infekci. Pokud si na nohy nevidite, pouzijte zrcatko nebo pozéadejte rodinné-
ho pfislusnika o pomoc.



+ Nehty stiihat rovné, okraje dopilovat, nehty nestfihat moc nakratko. Pedikiru sam sobé
mize délat diabetik, ktery dobre vidi, dosahne si na nohy a nema pfiznaky plisné ¢i
zarUstajici nehty.

- Zrohovatélou kiZi Ize odstranovat sklenénym pilnikem (po pouziti vydezinfikovat dez-
infekci na kdzi nebo prevafit 5 min. v nadobce s vodou), nepouzivat ostré nastroje.

+ Pristrojovou ,suchou” pedikdru u vySkolené pedikérky se specializaci na diabetické
nohy by mél navstévovat kazdy diabetik, ktery si neni schopen sdm ostfihat nehty,
pecovat o pokozku nohy, Ci si neni jisty, zda to zvladne spravné.

Sl
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nehty stfihejte rovné, ne do kulata

pouZivejte desinfikovany

Kvalitné provedena pedikidra je pro dia- skienény pilnik

betika nezbytnd. Méla by byt provadéna
jednou za 4-6 tydnd. Zabrani zarlstani
a deformitdm nehtd, odstrani zrohova-
télou k0zi, nehty poskozené plisni a kufi
oka. Pravidelné odstrafovani zrohovaté-
Ié kiize plsobi preventivné proti vzniku
ran na ploskdch. Diabetikovi by neméla
byt provddéna mokra pedikira, nebot pfi
této metodé nelze kvalitné oSetfit nehty
poskozené plisni, mlze dojit ke kontami-
naci plosek nohou plisni a pfi pouzivani
ostrych nastroji mlze zapficinit poranéni
a nasledné infekce. Pedikérka dokaze po-

radit s vybérem vhodnych kosmetickych

pripravkd.

’ kontrolujte stav
chodidel




SPECIALNI PECE

Nékteré pojistovny poskytuji pFispévky

na pristrojovou pedikdru realizovanou

u diabetika a provedenou u specializo- N
vané pedikérky - informujte se u svého N
diabetologa ¢i ve své pojistovné.

‘ o =

Zrohovatéld kdZe plsobi na
chodidle jako ,kamen”

www.podiatrie.cz/cz/registr-cps/registr-poskytovatelu-sluzeb

+ Nosit svétlé bavinéné ponozky se zdravotnim lemem

Vyvarovat se ponozkam s gumickami

@

Bavlna je prodys$na a dobie saje
pot, na svétlé barvé ponozek je
ihned vidét krev Ci jiny sekret
z mozné rany (pacient s neu-

ropatii o rdné nemusi védeét).
V prlbéhu dne nohy otékaji. ,
V pfipadé pouZiti ponozek s gu- ‘

mickami dochazi k zaskrceni

dolni koncetmy‘ noste svétlé bavinéné ponozky

se zdravotnim lemem



Nechodit naboso (ani doma)

Nedavat nohy k ohni, k topeni (doma i v dopravnich prostfedcich)
Nezahfivat nohy termoforem

Nepodcenovat omrzliny

Nefoukat na nohy teply vzduch (fény, bio lampy apod.

Nevystavovat nohy slunci

)
| / )
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( ' pozor na omrzliny

B -

nechodte naboso

Obtize vznikaji v souvislos-
ti s neuropatii. Noste vzdy
obuy, a to z dlivodu prevence
poranéni, popalenin/omrzlin
(cizi télesa na podlaze, v tra-
vé, horky asfalt, rozpaleny pi-
sek, apod.).

S

neddvejte nohy k ohni a k topeni



+ Vzdy mit doma Ci u sebe naplast, dezinfekci, sterilni kryti a obvazy

+ K oSetfeni ran nepouzivejte podomdacku vyrabéné pfipravky - napf. fepik Iékarsky
a hefmanek (odvar), Novikovlv roztok, roztok gencianové violeti ¢i jiné pfipravky nedo-
porucené zdravotniky

+ Pokud mate od svého oSetfujiciho Iékafe pfedepsana takzvana ,SOS antibiotika", uzi-
vejte je dle jeho doporuceni.

IHNED NAVSTIVTE LEKARE POKUD SE
0§:JEVI N!EKTERY Z NASLEDUJICICH
PRIZNAKU:

+ otok

« zarudnuti

« zdureni okoli

« protepleni

+ zdpach z rany

* hnisavd sekrece

* zimnice, tresavky

« zvySend teplota nebo horecka

* vysoka hladina cukru v krvi
* zména barvy nohy Ci rany

zdravd noha noha s rdnou a infekci

Pfi poranéni ranu umyt vodou a mydlem, vydezinfikovat, zalepit ¢i prekryt sterilnim
krytim a fixovat obinadlem. Pokud se rany nezhoji do par dnd, vznikne otok, zarudnu-
ti, zdureni okoli, protepleni, zapach z rany, hnisava sekrece, zména barvy rany, objevi
se zimnice, zvy$ené teploty az horecky, tfesavky, vysoka hladina cukru v krvi (hyper-
glykémie), poté ihned navstivte svého |ékare. POZOR: Diabetik nemusi mit horecky,
ale presto jiz miize mit zavazny zanét!



+ Preventivni obuv musi mit dostatecny prostor pro prsty, svrSek na suchy zip ¢i Snérova-
ni, prody$ny materidl (kize, neopren) a podpatek by nemél byt vys$si nez 2,5 cm.

+ Vnitfek boty musi byt jemny, hladky, nesmi tam byt Zadné Svy, musi mit protiskluzné
vlastnosti, obuv musi byt vybavena vyménitelnymi stélkami, které musi byt schopny
rozkladat vzniklé vysoké lokalni tlaky apod.

- Zakaz noseni otevienych stfihli obuvi ve venkovnich prostorech, pouzivani gelovych,
magnetoterapeutickych nebo masaznich stélek

+ Pred kazdym obutim dlkladné prohlédnout vnitfek obuvi, zda v ni neni néjaky cizi pred-
mét nebo poskozena vnitini ¢ast obuvi

+ Nenosit novou obuv cely den, novou obuv vybirat/kupovat spiSe odpoledne a vzdy po
fadném zméfeni nohy

kontrola obuvi odstranéni cizich téles z obuvi

Nové boty noste nejprve doma
napf. 10 minut, poté je vyzujte
a toto opakujte nékolikrat denné,
nékolik dni, nez se nova obuv ,pfi-
zplsobi” vasi noze. Tento postup
je prevenci vzniku ran z nové obu-
vi. Nenoste otevienou obuv, a to
z dlivodu prevence vniknuti ciziho
télesa (kaminek, vétvicka) do boty
a nasledného vzniku rany.

1 000 K¢

Pacient s diabetem ma narok na financni prispévek od své po-
jistovny na specialni obuv. MizZe byt pfedepséno diabetologem,
chirurgem, ortopedem nebo angiologem.



nohy.

specialni kontaktni fixace

g

podpazni berle Walker ortéza

ZvySeny tlak na rdnu ma nepfiznivy vliv
na proces hojenim, jelikoZ pfi kazdém
kroku se rana pohmozdi. Odlehéovaci
pomlcky by mél pacient pouzivat nejen
pfi pohyby venku, ale i v domdcim pro-
stredi. To, Ze pacienta rdna pfi doSlapu
neboli, neznameng, Ze se hoji. Nezapo-
meiite, Ze pacienti s diabetickou neu-
ropatii maji porusenou citlivost nohou
a nevnimaji nadmérny tlak vyvijeny na
ranu!

NEZAPOMENTE:

»CO KROK,
TO DEN

HOJl;Nl’
NAVIC!

polobota setrici Spicku polobota setfici patu

invalidni vozik



@
NAPRAVA: o
+ postaveni prst{ ( s
(kladivkové prsty, - SO5D
vbocené palce) -

+ deformit nohy vbodeny palec kladivkové prsty Charcotova noha
(Charcotova noha)

Cervené vyznacend mista naznacuji, kde dochazi k pretizeni a tim
k potencidlnimu vzniku ran dané ¢asti nohy

Kompenzace diabetu a dalSich nemoci

Priméfena fyzicka aktivita, kterd vyznamné nezatéZuje nohy - cyklistika, spinning,
veslovani, plavani (pozor na zvysenou vlhkost chodidel pfi sportovnich aktivitach, po-
uzivejte kvalitni ponozky, po sportu nohy vzdy umyijte, diikladné vysuste celd chodidla
veetné prostord mezi prsty a zkontrolujte stav nohou)

Kazdodenni cviceni a masaz chodidel

Sprchovani nohou ve stfidajici se teplé a studené vodé
Zdrava strava

Nekoufit

Pozitivni pfistup k Zivotu




CVICENI

Alespon 5 min denné procvicujte nohy
napf.: ohybani prstl, uchopeni malych
pfedmétd prsty, masirovani nohou na
valcovém predmétu, krouzeni v kotni-
cich. V pfipadé rany na noze provadéjte
tyto cviky v sedé a pouze se zdravou
nohou.

PFi kazdé kontrole v diabetické poradné by mélo byt provedeno alespon zakladni vy-
Setreni nohou a pacient by mél byt poucen o spravné péci o nohy a prevenci syndromu
diabetické nohy

+ V pfipadé, ze diabetik ma syndrom diabetické nohy mél by byt sledovan v podiatrické

ambulanci. Po zhojeni rany by mél dochazet na pravidelné kontroly v rozsahu 1-3 mé-
sicli

+ V pfipadé, ze diabetik ma ischemickou chorobu dolnich kon&etin mél by byt sledovén

i v cévni poradné

A

setreni citlivosti chodidel



BANE JE
VZDY LEPSi

PFVQEDCI:IAZET,
NEZ Ji
LECIT!
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