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موجود در این دانشنامهمطالب   

 

 مقدمه

 

رماتیتد  

 

 اگزما

 

 هرپس

 

 کهیر

 

زخمزرد   

 

ورفیریپ  

 

پلانیلیکن   
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 مقدمه

 

 حین در آنها. یابند بهبود خود خودی به هفته یک مدت ظرف باید ها تاول

 عمومی پزشک یک دیدن به نیازی اما ، باشند دردناک است ممکن بهبودی

 نیست

کنید درمان را تاول یک خودتان توانید می چگونه  

 زده یخ سبزیجات کیسه یک یا) یخ یبسته از ، درد هرگونه تسکین برای

کنید استفاده تاول روی دقیقه 03 تا( حوله در شده پیچیده  

 بدون پوست. دارید نگه سالم را آن کنید سعی ، نیست دردناک خیلی تاول اگر

 خطر و باشد ها باکتری برای طبیعی مانع یک است ممکن تاول شکاف

. بپوشانید چسب یاباند یک با را آن. دهد می کاهش را عفونت  
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تخلیه تاولبرای   

مجل تاول را استریل کنید الکل مالیدن با آن   

 لبه نزدیکی در لکه چندین. کنید استفاده سوزن از تاول کردن سوراخ برای

 را پوشاننده پوست اما ، شوند تخلیه مایعات بگذارید. بگیرید هدف را تاول

بگذارید خود جای در  

 بثوراتی اگر. بپوشانید غلیظ گاز بانداژ با را آن و بمالید تاول روی را پماد

کنید متوقف را پماد از استفاده ، شد ظاهر  

 از بعد. کنید بررسی عفونت نظر از را منطقه روز هر پیگیری های مراقبت

 استریل قیچی و موچین از استفاده با را مرده پوستهای تمام روز چند گذشت

بمالید بیشتری بانداژ و پماد. دهید برش الکل مالیدن با شده  

 

راکاهش دهید  خود پاهای روی اصطکاک های تاول از جلوگیری برای  

باشند مناسب که بپوشید را هایی کفش   

 شده طراحی خاص طور به که را مختلفی های کفی و ها کفش ، ها جوراب

.کنید امتحان ها تاول کاهش برای ، اند  
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از علل زمینه ساز بروز تاول استدرماتیت   

 

. شود می پوست تحریک باعث که است عمومی اصطلاح یک درماتیت

 مختلف اشکال به و دارد زیادی دلایل که است شایع بیماری یک درماتیت

 پوستی بثورات یا خشکی ، دار خارش پوستی شامل معمولاا . کند می بروز

  پوست شدن دار لکه باعث است ممکن یا. است شده قرمز و متورم

 آتوپیک درماتیت بیماری این از هایی نمونه. شود پوست شدن پوسته پوسته

است تماسی درماتیت و سر شوره ،( اگزما)  

 

 در بروز به تمایل و برسد نظر به متفاوت کمی است ممکن درماتیت نوع هر

از عبارتند درماتیت مختلف انواع علائم. باشد داشته بدن مختلف نقاط : 

 

 بثورات این ، شود می شروع تولد بدو از معمولاا (. اگزما) آتوپیک درماتیت

 ، آرنج داخل در - شود خم پوست که دهد می رخ جایی در ، قرمز دار خارش

 مایع شدن پوسته و خراشیدن هنگام است ممکن. گردن جلوی و زانوها پشت
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 شعله سپس و بهبود است ممکن آتوپیک درماتیت به مبتلا افراد. کندمی نشت

کنند تجربه را فصلی شدن ور  

  رخ جایی در قرمز دار خارش و پوستی بثورات این. درماتیت با تماس

 باعث یا شوند می پوست تحریک باعث که موادی با شما پوست که دهد می

 تاول دچار است ممکن. است گرفته قرار تماس در شوند می حساسیت ایجاد

 شوید

 ، پوسته پوسته پوسته های لکه ایجاد باعث حالت این. سبورئیک درماتیت

 نواحی روی معمولاا  بیماری این. شود می سخت سر شوره و قرمز پوست

 درماتیت. گذارد می تأثیر کمر و فوقانی سینه ، صورت مانند بدن روغنی

 یک تواند می فصلی شدن ور شعله سپس و بهبود های دوره با سبورئیک

.باشد مدت طولانی ریبیما  

 

شود می گفته گهواره کلاه حالت این به شیرخواران در   
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کنید مراجعه پزشک به در درماتیت زمانی چه  

 

 کارهای از یا دهید می دست از را خوابتان که هستید ناراحت آنقدر شما

شوید می منحرف خود روزمره  

کند می درد شما پوست  

است شده آلوده شما پوست که دارید شک شما  

 شما های نشانه و علائم اما اید کرده امتحان را خود از مراقبت مراحل شما

پابرجاست همچنان  

 

 ، پوست خشکی به مربوط زیاد احتمال به نوع این(. اگزما) آتوپیک درماتیت

 گرفتن قرار ، پوستی عفونت ، بدن ایمنی سیستم عملکرد اختلال ، ژن تغییر

 موارد این از ترکیبی یا تماسی آلرژنهای یا و هوا ، غذایی مواد معرض در

 است

 را شما پوست که است چیزی با تماس از ناشی نوع این. درماتیت با تماس

 یا کننده تحریک مواد. شود می آلرژیک واکنش باعث یا کند می تحریک
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 تمیز مواد ، نیکل حاوی جواهرات ، عطرها ، سمی پیچک شامل ها آلرژن

هستند ها لوسیون و ها کرم از بسیاری در نگهدارنده مواد و کننده  

 در که شود می ایجاد( قارچ) مخمر اثر در نوع این. سبورئیک درماتیت

دارد قرار پوست روی روغن ترشح  

 

 تماس در کننده تمیز مواد یا حلالها ، فلزات از برخی با را شما که مشاغلی

دهد می افزایش را تماسی درماتیت به ابتلا خطر ، دهد می قرار  

 

کنید خودداری پوست خشکی از استحمام هنگام ها عادت این از استفاده با  

 

 دقیقه 03 تا 5 به را خود دوش و حمام. بگیرید تری کوتاه دوش و حمام

باشد مفید است ممکن نیز حمام روغن. کنید استفادهولرم  آب از. کنید محدود  

 بدون های کننده پاک. کنید استفاده استفاده بدون و ملایم کننده پاک یک از

 پوست توانند می ها صابون از بعضی. کنید انتخاب سلیقه بدون را پوشش

کنند خشک را شما  
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 یک با آرامی به را خود پوست ، حمام از بعد. کنید خشک آرامی به را خود

کنید خشک نرم حوله  

 با ، است مرطوب شما پوست هنوز که حالی در. کنید مرطوب را خود پوست

آن را مرطوب کنید لوسیون یا کرم ، روغن  
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از اختلالات زمینه ساز بروز تاول پوستی استاگزما   

 

 در. کند می خارش و قرمز را شما پوست که است شرایطی اگزما

 درماتیت. دهد رخ است ممکن سنی هر در اما است شایع کودکان

 ور شعله ای دوره صورت به و است( مزمن) مدت طولانی آتوپیک

باشد همراه یونجه تب یا آسم با است ممکن. شود می  

 

است زیر موارد شامل و است متفاوت مختلف افراد در( اگزما) علائم  

 

خشک پوست  

شب در خصوصاا  ، باشد شدید است ممکن که ، خارش  

 ،ها دست روی خصوصاا  خاکستری به مایل ای قهوه تا قرمز های تکه

 و آرنج خم داخل ، ها پلک ، فوقانی سینه ، گردن ، مچ ، پا مچ ، پاها

سر پوست و صورت ، نوزادان در و ، زانوها  
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 باعث خراشیدن هنگام است ممکن که بلند و کوچک های برجستگی

شود پوسته و پوسته شدن سیال  

شده پوسته پوسته ، خورده ترک ، ضخیم پوست  

 علل

 ، ها باکتری از را شما و کند می کمک رطوبت حفظ به سالم پوست

 تغییر به مربوط اگزما. کند می محافظت ها آلرژن و ها کننده تحریک

. گذارد می تأثیر محافظت این تهیه در پوست توانایی بر که است ژن

 ، محیطی عوامل تأثیر تحت تا دهد می اجازه شما پوست به این

بگیرد قرار ها آلرژن و ها کننده تحریک  

 

 نقش اگزما ایجاد در است ممکن غذایی آلرژی ، کودکان از بعضی در

باشد داشته  
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خطر عوامل  

 ، اگزما خانوادگی یا شخصی سابقه داشتندر اگزما اصلی خطر عامل

است آسم یا یونجه تب ، آلرژی  

 

 ایجاد باعث تواند می شکند می را پوست کهدر اگزما  مکرر خاراندن

 و ها باکتری از عفونت به ابتلا خطر اینها. شود باز های ترک و زخم

دهد می افزایش را سیمپلکس تبخال ویروس جمله از ، ها ویروس  

 

 جلوگیری

 به و( شدن ور شعله) درماتیت از جلوگیری به است ممکن زیر نکات

کند کمک حمام خشکی اثرات رساندن حداقل  
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 و پمادها ، ها کرم. کنید مرطوب را خود پوست روز در بار دو حداقل

رطوبت پوست را تامین میکنندها لوسیون  

 کرده شناسایی ، کند می بدتر را وضعیت که هایی محرک از کنید سعی

 بدتر را پوست واکنش تواند می که مواردی. کنید جلوگیری آن از و

 و گرد ، شوینده مواد ، صابون ، چاقی ، استرس ، عرق شامل کند

محرکها خودداری کنید معرض در گرفتن قرارزا. است گرده و غبار . 

 

 از ، خاص غذاهای برخی خوردن با است ممکن کودکان و نوزاداندر

 پزشک با. شوند ور شعله اگزما گندم و سویا ، شیر ، مرغ تخم جمله

کنید صحبت احتمالی غذایی های آلرژی شناسایی مورد در خود فرزند  
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تلالات زمینه ساز بروز تاول استهرپسی از اخعفونت   

 

  هرپس تبخال ویروس

 های قسمت در تواند می تبخال. شود می تبخال باعث که است عفونی

 نوع دو. دهان یا تناسلی دستگاه در بیشتر ، شود ظاهر بدن مختلف

دارد وجود سیمپلکس تبخال ویروس  

 

HSV-1 

مسئول عموماا  و ، شود می دهان تبخال باعث اول درجه در   

 صورت و دهان اطراف در تب های تاول و سرماخوردگی های زخم 

 است

HSV-2 

  عموماا  و شود می تناسلی دستگاه تبخال باعث اول درجه در 

است تناسلی دستگاه تبخال شیوع مسئول  
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 طریق از که است مسری ویروس یک سیمپلکس هرپس ویروس

  از معمولاا  کودکان. شود می منتقل دیگر فرد به فرد از مستقیم تماس

با فرد بزرگ سال مبتلا میشوندتماس   

 

HSV-2 برای خطر عوامل  

 

چندگانه جنسی شریک داشتن  

جوانی سنین در جنسی رابطه  

بودن زن  

دیگر مقاربتی عفونت داشتن  (STI) 

ضعیف ایمنی سیستم داشتن  
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های بادی آنتی برای خون آزمایش   

HSV-1 و HSV-2 

 به امر این. کند کمک ها عفونت این تشخیص به تواند می همچنین 

باشد نداشته وجود زخم که است مفید هنگامی ویژه  

 

شامل این. کنند ایجاد بیماری شیوع توانند می ها محرک از برخی  

 

 فشار

قاعدگی های دوره  

بیماری یا تب  

سوختگی آفتاب یا آفتاب معرض در گرفتن قرار  
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HSV-2 به مبتلا افراد   

 دیگر افراد با جنسی فعالیت نوع هر از شیوع هنگام در باید 

.کنند خودداری  

 باشد شده مبتلا ویروس به اما باشد نکرده تجربه را علائمی فرد اگر 

. شود استفاده کاندوم از مقاربت حین در باید  

 از تواند می هم هنوز ویروس ، کاندوم از استفاده هنگام در حتی اما

یابد انتقال شریک به پوست  
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از علل زمینه ساز بروز تاول پوستی استکهیر   

 

 پوستی واکنش از ناشی دار خارش و قرمز جوشهای( کهیر) کهیر

 خود مسیر واکنش محض به و هستند متغیر اندازه به جوشها. است

شود می محو و ظاهر بارها را  

 

 طی در مکرر طور به و شوند ظاهر هفته شش از بیش جوشها اگر

  محسوب مزمن کهیر در وضعیت این ، کنند عود ها سال یا ها ماه

نیست مشخص مزمن کهیر علت ، اغلب. شود می  

 

 فعالیت و خواب در و باشد کننده ناراحت بسیار تواند می مزمن کهیر

 آنتی ، افراد از بسیاری برای. باشد داشته تداخل روزانه های

شوند می تسکین باعث خارش ضد داروهای و ها هیستامین  

 

است زیر موارد شامل مزمن کهیر علائم و علائم  

 

 در توانند می که( ها چرخ) پوست یا قرمز های جوش از هایی دسته

شوند ظاهر بدن از نقطه هر  
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 و دهند می تغییر را شکل ، کنند می تغییر اندازه نظر از که جوشهایی

شوند می محو و ظاهر مکرراا  واکنش محض به  

باشد شدید است ممکن که ، خارش  

گلو داخل و ها پلک ، ها لب( آنژیوادم) دردناک تورم  

 مانند هایی محرک با شدن ور شعله برای ها نشانه و علائم به تمایل

استرس و ورزش ، گرما  

  دارد ادامه هفته شش از بیش برای ها نشانه و علائم به تمایل

 

 

توسط است ممکن پوستی واکنش  

 

درد ضد داروهای  

ها انگل یا حشرات  

 عفونت

 خراشیدن

سرما یا گرما  

 فشار

خورشید نور  
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 ورزش

غذا یا الکل  

پوست روی فشار  

 

کندبروز   
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زخم از اختلالات زمینه ساز بروز تاول پوستی استزرد   

 

 در عمده طور به که است مسری بسیار و شایع پوستی عفونت یکزخم زرد 

گذارد می تأثیر کودکان و نوزادان  روی قرمز زخمهای صورت به معمولاا  

 ظاهر پا و دست روی و کودک دهان و بینی اطراف در خصوص به ، صورت

کنند می ایجاد را عسلی رنگی های پوسته زخمهاو. شود می  

 

 به انگل شیوع از جلوگیری برای کلی طور به ها بیوتیک آنتی با درمان

 روزانه های مراقبتبا را خود کودک که است مهم. شود می توصیه دیگران

 از بعد ساعت 42 معمولاا  - نباشد مسری دیگر که زمانی تا دارید نگه خانه در

بیما مسری تیست بیوتیکی آنتی درمان شروع  

 

 که است قرمز های زخم شامل ها زخم سوزش کلاسیک های نشانه و علائم

 پوسته یک سپس و روند می بین از روز چند ، کنند می پارگی سرعت به

 اتفاق دهان و بینی اطراف در معمولاا  ها زخم. دهند می تشکیل ای قهوه زرد

 بدن دیگر مناطق به توانند می ها حوله و لباس ، انگشتان با اما افتند می

است خفیف عموماا  درد و خارش. شوند پخش  
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خطر واملع  

 

 سن

 کودک از مراقبت مراکز و مدارس در راحتی بهزردزخم .شلوغ شرایط

یابد می گسترش  

است تر شایع تابستان در زرد زخم های عفونت. مرطوب و گرم هوای  

 پوست به پوستی تماس شامل که ورزشهایی در مشارکت. خاص های ورزش

دهد می افزایش را ابتلا خطر ، کشتی یا فوتبال مانند ، هستند  

 طریق از اغلب شوند می سوزش باعث که هایی باکتری. شکسته پوست

شوند می شما پوست وارد بثورات یا حشرات نیش ، پوستی صدمات  
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 جلوگیری

 که است مهم. است آن سازی سالم برای راه بهترین پوست داشتن نگه تمیز

بشویید را ها زخم سایر و حشرات نیش ، خراش ، برش بلافاصله  

 

دیگران به انگل انتشار از جلوگیری برای  

 

 سپس و بشویید جاری آب و ملایم صابون با آرامی به را دیده آسیب نواحی

بپوشانید گاز با آرامی به  

بشویید را آلوده فرد یا شخصی حوله و ملافه ، لباس روز هر  

 از بعد را خود دستان و بپوشید دستکش بیوتیک آنتی پماد از استفاده هنگام

بشویید کاملاا  آن  

شود جلوگیری خراشیدگی از تا کنید کوتاه را آلوده کودک های ناخن  
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از علل زمینه ساز تاول پوستی استری پورفی  

 

 پورفیریا

 مواد تجمع از ناشی که دارد اشاره اختلالات از گروهی به

. کند می پورفیرین تولید شما بدن در که است طبیعی شیمیایی

 - هستند ضروری هموگلوبین عملکرد برای ها پورفیرین

 پورفیرین به که شما خون قرمز های گلبول در موجود پروتئین

 و ها اندام به را اکسیژن و چسباند می را آهن ، زند می پیوند

ها پورفیرین زیاد مقادیر. کند می منتقل شما های بافت  

کنند ایجاد توجهی قابل مشکلات توانند می   

 خاص شدت و نوع به بسته پورفیری های نشانه و علائم

 دو هر یا یک - رسد می ارث به معمولاا  پورفیری. است متفاوت

کنند می منتقل خود فرزند به را طبیعی غیر ژن یک والدین  
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 در تغییرات از برخی ، کرد درمان را پورفیری توان نمی اگرچه

 شما به است ممکن علائم ایجاد از جلوگیری برای زندگی شیوه

 که پورفیری نوع به علائم درمان. کند کمک آن مدیریت در

دارد بستگی دارید  

 

 معمول طور به که است بیماری اشکال شامل حاد پورفیریای

  ظاهر سرعت به که ، شوند می عصبی سیستم علائم باعث

 تا روزها است ممکن علائم. باشند شدید توانند می و شوند می

 آرامی به حمله از بعد معمولاا  و باشد داشته ادامه ها هفته

. یابد می بهبود  

است حاد پورفیری رایج شکل ، متناوب حاد پورفیری  

 

کند می ایجاد هم تولید در مشکلی پورفیریا انواع  از یکی 

 های گلبول در موجود پروتئین ، است هموگلوبین عناصراز

 بدن های قسمت تمام به شما های ریه از را اکسیژن که قرمز

 و استخوان مغز در که ، وگلوبینهم تولید. کند می منتقل شما
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 کمبود - است مختلف آنزیم هشت شامل ، افتد می اتفاق کبد

کند می تعیین را پورفیری نوع ، خاص آنزیم یک( کمبود)  

 

 و شوند می ایجاد پوست در ها پورفیرین ، جلدی پورفیری در

 ایجاد باعث خورشید نور معرض در گرفتن قرار صورت در

 عصبی سیستم به رشد ، حاد پورفیریای در. شوند می علائم

رساند می آسیب  

 

از عبارتند ها محرک از هایی نمونه  

 

خورشید نور معرض در گرفتن قرار  

هورمونی داروهای جمله از ، خاص داروهای برخی  

تفریحی داروهای  

روزه یا رژیم  

کشیدن سیگار  
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 در ، ندارد وجود پورفیری از جلوگیری برای راهی اگرچه

 علائم از جلوگیری محرکهای از ، بیماری این به ابتلا صورت

کنید خودداری  

 

 و خواهران ، است ارثی اختلال یک معمولاا  پورفیری که آنجا از

 آزمایش بخواهند است ممکن خانواده اعضای سایر و برادران

 صورت در و بگیرند نظر در بیماری این تعیین برای را ژنتیکی

کنند دریافت ژنتیکی مشاوره لزوم  
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نی از اختلالات زمینه ساز تاول پوستی استپلالیکن   

 

پلان لیکن   

 ، مو ، پوست در سوزش و تورم باعث تواند می که است شرایطی

.شود مخاطی غشاهای و ها ناخن  

 ، خفیف های برجستگی صورت به معمولاا ضایعاتی  پوست روی بر 

 در. کند می بروز هفته چند طی که شود می ظاهر صاف و دار خارش

  های لکه مخاطی غشای از پوشیده دیگر مناطق و مهبل ، دهان

دردناک های زخم با گاهی ، کند می ایجاد توری سفید  

 

از عبارتند معمولی های نشانه و لائمع  

 

 مچ ، داخلی جلوی قسمت در بیشتر ، مسطح ، بنفش های برجستگی

دارد وجود تناسلی دستگاه اوقات گاهی و پا مچ یا دست  

 خارش

میکنند زخم ایجاد برای شوند می شکسته که هایی تاول  

زبان یا لب روی یا دهان در سفید های تکه  

مهبل یا دهان در دردناک های زخم  
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مو ریزش  

 

 سلولهای به شما بدن ایمنی سیستم که دهد می رخ هنگامی پلان یکنل

 این چرا که نیست مشخص هنوز. کند حمله مخاطی غشاهای یا پوست

نیست مسری بیماری این. افتد می اتفاق طبیعی غیر ایمنی پاسخ  
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