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 مقدمه

ــان از یکــی حــج ــرای و اســت اســلام اصــلی ارک ــه ب  هم

 قابـل  از سـلامتی  و دارنـد  سفر استطاعت که بالغی مسلمانان

 مـذهبی،  رویداد این در 0است. واجب برخوردار هستند قبولی

هــای مســلمان بــا ملیــت زائــر میلیــون 3 تــا 2 حــدود ســالانه

در کشور  مکه شهر در جهان کشور 081 از بیش از گوناگون

 یعنی مکه؛ اطراف مقدس هایمکان سایر و سعودی عربستان

 از افـراد  دوسـوم  حدود 2یابند.می تجمع عرفات و مزدلفه منا،

 از بزرگـی  بخـش  و هستند متوسط و کم درآمد با کشورهای

 در که ،(سال 65 بالای % 25) خوردهسال افراد را جمعیت این

 تشــکیل دارنــد، قــرار مختلفــی مــزمن هــایبیمــاری معــرض

هستند و  یابتبه د حجاج مبتلا از %5 حدود کم دست 3دهد.می

 نفر مبتلا به دیابـت  025111 تقریبا حج موسم یک در بنابراین

 دیـابتی  زائـرین  از درصـد  8/03 چنـین هـم  4کننـد. مـی  شرکت

 دیـابتی  پـای  و زخـم  هستند ایزمینه دیابتی نوروپاتی دارای

 5است. سفر حجپزشک در  به مراجعه دلایل ترینشایع از یکی

 کـه  اسـت  دیابـت  پیشگیری قابل عارضه یک دیابتی پای زخم

 عدم صورت در و کندمی تحمیل جامعه بر را توجهی قابل بار

 و پیامــدهای شــده و نــاتوانی عضــو قطــع بــه منجــر درمــان

از  6بـه همـراه دارد.   بهداشـتی  نظـام  و جامعـه  برای ناگواری

 قـرار  تاثیر تحت را زائران طرفی، تغییرات متعددی در شرایط

 ضربه خطر افزایش جمعیت، ازدحام و دهد، از جمله تجمعمی

 گـرم  هـوای  و آب آن، از ناشـی  عفونی مختلف هایبیماری و

 ی ومـدیریت  خـود  از غفلت باز، محیط در بدنی فعالیت بیابانی،

هسـتند.   جدیـد  شـرایط  این از هاییغذایی مثال رژیم در تغییر
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اعمـال؛ مثـل    از حج، برخـی  فرائض از هاییبخش در چنینهم

قراردادن خود در سایه، پوشیده شـدن کـل پـا و اسـتفاده از     

بـوده و بایسـتی بـه منظـور      حـرام  زائران روغن بر برخی از

ای مورد توجه های ویژهپیشگیری از زخم پای دیابتی مراقبت

 پای زخم از پیشگیری برای هاییتوصیه اینجا در 7واقع شود.

 و قبـل  همراه آنـان،  پزشکی هایگروه و بیماران برای دیابتی

 .است شده آورده ند،ارزشم معنوی زیارت این طول در
 

 قبل از سفر:

    ،تلاش جهت کنترل مناسب دیابت )کنترل قنـد خـون

 و...( فشارخون

      مراجعه قبل از سفر به پزشـک جهـت معاینـه کامـل

هــا، بــین انگشــتان و ســر    پاهــا )شــامل نــاخن  

ها( و درمان و مدریت مشـکلات سـاده پـا    متاتارس

ــارچی لای    ــت ق ــه، عفون ــل پین ــره اولســر( از قبی )پ

 ی پا.هاترکشتان پا و انگ

    و بیمـاری  آگاه ساختن مـدیر کـاروان از وضـعیت 

 داروهای زائر.

 های لازم درباره زخم پای دیـابتی،  دریافت آموزش

 عوارض و نحوه کنترل آن.

   ،و وزن، شــکل دمپـایی بـا   و صـندل  انتخـاب کفـش 

های نـرم. بهتـر اسـت از    مناسب و با بالشتک اندازه

و در صـورت   پوشیدن کفـش نـو خـودداری شـود    

لزوم، خرید کفش یا دمپایی مناسب در اواخـر روز،  

که تورم پاها بیشتر است، انجام شود. با توجـه بـه   

عرفات، و  و روی در منا، مزدلفهطولانی بودن پیاده

چنین ازدحام جمعیـت، مناسـب نبـودن کفـش یـا      هم

مکـانیکی، زائـران را در    دمپایی با سازوکار ترومـا 

 0،8دهد.قرار می معرض زخم پای دیابتی

 

 در طول سفر:

 شـایع بـودن    بـه  توجـه  باکننده. مرطوب از استفاده

ی پوستی و خطر ایجاد شقاق و عفونت خوردگترک

بـدون بـو، دو   کننده مرطوب یک از پوستی، استفاده

توصـیه   عربستان به ورود بار در روز و به محض

ــدهمرطــوباز مصــرف  .شــودمــی ــین  کنن ــرای ب ب

 داری شود.انگشتان پا خود

 انگشـتان،  بین از اعم پا، سطوح بررسی دقیق تمامی 

به صورت روزانه توسط بیمـار. در صـورت عـدم    

توانایی در خود مراقبتـی؛ مثـل اخـتلال در بینـایی،     

های روزانـه بـه همـراه    مسئولیت مراقبت و بررسی

چنـین در  بیمار یا مسئول کاروان سپرده شود. هـم 

زخم و هر  گرمی، قرمزی، تاول، صورت بروز درد،

بـه   فـورا  و  داشـته  نگـاه مشکل پوستی، آن را تمیز 

پزشک مراجعه کرده و از بسـتن بانـد یـا پانسـمان     

 فشاری بر روی زخم اجتناب شود.

 بـدون  جـوراب  ،برهنهی پا بارفتن راه خودداری از 

نازک، تا زمانی که با مناسک  کفی با دمپایی و کفش

ن، در هنگام انجـام  چنیحج منافاتی نداشته باشد. هم

برهنـه   بـه  توجـه  بـا مـروه،   و صـفا  طواف و سعی

قدم برداشته و مراقب اجسـام   اطیاحت بابودن پاها، 

  خارجی و تروما به پاها باشید.

گـراد  درجه سانتی 61-51طرفی افزایش دمای زمین تا  از

چنین محدودیت استفاده از سایه برای در فصل تابستان و هم

و بـر لـزوم    کرده پاها را بیشتر سوختگی مردان محرم، خطر

-خودداری از قدم برداشتن با پای برهنه بر روی سطوح مـی 

 افزاید.

 و اطمینـان از خـالی    دمپایی و چشمی کفش بازبینی

 ها از اجسـام خـارجی بـا دسـت، پـیش از     بودن آن

 ها.آن پوشیدن

 داخـل  مثل مناطقی در پددار هایاستفاده از جوراب 

 است. ممنوع داشتن کفشبه پا  مساجد که

 داخـل  درزهـای  با یا) درز بدون استفاده از جوراب 

هـا و اجتنـاب از   جوراب روزانه ، تعویض(به بیرون

 بلند. و تنگ یهاجورابپوشیدن 

 ــتفاده ــایل از اس ــه وس ــوری نقلی ــا موت ــندلی  ی ص

 مکـان  یک از سفر در صورت امکان، برای چرخدار،

 دیگر. مکان به زیارتی

 درجه 37 کمتر از آب دمای) پاها شستشوی روزانه  

پس از هر شستشـو و وضـو گـرفتن،     .(گرادسانتی

 با دقت بـا  کل پاها، مخصوصا نواحی بین انگشتان

گرمای  به توجه با .شود خشک یک حوله سفیدرنگ

ی طولانی زائرین، افزایش تعریق پا و روادهیپهوا و 

ی عفـونی را افـزایش   هـا زخـم عدم شستشـو خطـر   

 .دهدیم

 بطـور  احـرام،  شـروع  از قبـل  پـا  هـای دن نـاخن چی 

 انگشتان از اندکی هاآن لبه ای کهبه گونه مستقیم و

ــرون ــد. از بی ــاخن در  باش ــردن ن ــاه ک ــه کوت  گوش



  

 

پس از کوتاه کـردن   و  نموده خودداری پا انگشتان

 . ها را سوهان بزنیدها آنناخن

  خودداری اکید از استفاده از اشیای گرم و داغ، مثل

آب جوش و بخـاری، بـرای تسـکین احسـاس     کیف 

 سرمای پا.

 استحمام. هنگام آزمودن دمای آب با پشت آرنج در 

 ــد خــودداری ــرای تســکین   از اســتفاده از اکی ــخ ب ی

 0،5،1احساس سوزش پاها.

گونـه تضـاد   یچه ـدارند که م میعلانویسندگان اتضاد منافع: 

.حاضر وجود ندارد مطالعهمنافعی در 
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Abstract 
Hajj is one of the main pillars of Islam, and it is obligatory for all adult Muslims who can afford to 

travel and are in acceptable health. In this religious event, every year, about 2 to 3 million Muslim 
pilgrims of different nationalities gather in the city of Mecca, Kingdom of Saudi Arabia, and a large 
part of this population consists of older adults (25% over 65 years old) who are exposed to various 
chronic diseases such as diabetes. At least 5% of pilgrims have diabetes, and 13.8% have 
underlying diabetic neuropathy. Diabetic foot ulcer, a preventable complication of diabetes, is one 
of the most common reasons for visiting a doctor during Hajj, and if not treated, it leads to 
amputation and disability. It has profound consequences on the health system and society.On the 
other hand, many conditions affect pilgrims. Crowding, hot desert weather, physical activity in the 
open environment, neglecting self-management, changes in diet, and the existence of restrictions 
such as the prohibition of placing oneself in the shade can be examples of new conditions that 
increase the risk of diabetic foot ulcers. This article provides recommendations for preventing 
diabetic foot ulcers for patients with diabetes and their medical teams before and during this 
valuable spiritual pilgrimage. 
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