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本发明提供了一种糖尿病足足托，包括承托

架，以及两个分别套设在患者两只脚的脚踝处的

支撑块；所述承托架设置有两个与支撑块相适应

的定位槽，支撑块可承托在定位槽内，也可从定

位槽中取出；所述支撑块能够随脚踝的转动而转

动，且能够始终把患者的脚部撑离床面。该足托

能够解决患者的脚部只能长期保持一个姿势和

睡觉时无法转身的问题，舒适性较高。
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1.一种糖尿病足足托，其特征在于，包括承托架，以及两个分别套设在患者两只脚的脚

踝处的支撑块；所述承托架设置有两个与支撑块相适应的定位槽，支撑块可承托在定位槽

内，也可从定位槽中取出；所述支撑块能够随脚踝的转动而转动，且能够始终把患者的脚部

撑离床面。

2.根据权利要求1所述的糖尿病足足托，其特征在于，所述支撑块为柔性支撑块，其周

线由若干根圆弧围成，相邻的圆弧在连接处的切线共线；支撑块的中部开设有用于套入脚

踝的套孔，支撑块上端设置有一个连通至套孔的V型开槽，该V型开槽的两侧由第一系紧机

构系紧。

3.根据权利要求2所述的糖尿病足足托，其特征在于，所述第一系紧机构包括若干根连

接在V型开槽一侧的周面上的第一系带，该第一系带通过魔术贴与V型开槽另一侧的周面连

接，且连接长度可调。

4.根据权利要求2所述的糖尿病足足托，其特征在于，所述套孔与支撑块上下端的距离

大于套孔与支撑块左右侧的距离。

5.根据权利要求4所述的糖尿病足足托，其特征在于，所述支撑块的周线由四根圆弧围

成，上下两根圆弧对称，左右两根圆弧对称，上下两根圆弧的半径小于左右两根圆弧的半

径，所述套孔开设在支撑块的中心。

6.根据权利要求2所述的糖尿病足足托，其特征在于，所述套孔上设置有一个套于患者

小腿的柔性套筒，柔性套筒对应V型开槽的位置开设有分割槽，分割槽的两侧由第二系紧机

构系紧。

7.根据权利要求6所述的糖尿病足足托，其特征在于，所述第二系紧机构包括若干根连

接在分割槽一侧的第二系带，该第二系带通过魔术贴与分割槽另一侧连接，且连接长度可

调。

8.根据权利要求1所述的糖尿病足足托，其特征在于，所述承托架包括承托架本体，以

及设置在承托架本体端部两侧的三角支撑部；所述定位槽设置在承托架本体上。

9.根据权利要求8所述的糖尿病足足托，其特征在于，所述承托架本体中空，其外表面

包覆有柔性保护层。

10.根据权利要求5所述的糖尿病足足托，其特征在于，所述定位槽为上端开口的U形

槽，其槽面上设置有卡接凹槽，所述支撑块的下部卡接在卡接凹槽中。
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一种糖尿病足足托

技术领域

[0001] 本发明涉及医用器械领域，特别涉及一种糖尿病足足托。

背景技术

[0002] 糖尿病足是糖尿病的并发症之一，糖尿病病情较为严重的病人脚部容易因为受压

而破损，而且破损后不容易愈合，可能导致截肢。患有糖尿病的病人久卧在病床上时两脚会

长期受压，因此一般会使用足托把脚部抬离床面，避免脚部受压。然而，一般的足托是固定

的，患者的脚部只能长期保持一个姿势，容易累，且晚上睡觉时无法转身影响睡眠。

[0003] 可见，现有技术还有待改进和提高。

发明内容

[0004] 鉴于上述现有技术的不足之处，本发明的目的在于提供一种糖尿病足足托，旨在

解决患者的脚部只能长期保持一个姿势和睡觉时无法转身的问题。

[0005] 为了达到上述目的，本发明采取了以下技术方案：

一种糖尿病足足托，包括承托架，以及两个分别套设在患者两只脚的脚踝处的支撑块；

所述承托架设置有两个与支撑块相适应的定位槽，支撑块可承托在定位槽内，也可从定位

槽中取出；所述支撑块能够随脚踝的转动而转动，且能够始终把患者的脚部撑离床面。

[0006] 所述的糖尿病足足托中，所述支撑块为柔性支撑块，其周线由若干根圆弧围成，相

邻的圆弧在连接处的切线共线；支撑块的中部开设有用于套入脚踝的套孔，支撑块上端设

置有一个连通至套孔的V型开槽，该V型开槽的两侧由第一系紧机构系紧。

[0007] 所述的糖尿病足足托中，所述第一系紧机构包括若干根连接在V型开槽一侧的周

面上的第一系带，该第一系带通过魔术贴与V型开槽另一侧的周面连接，且连接长度可调。

[0008] 所述的糖尿病足足托中，所述套孔与支撑块上下端的距离大于套孔与支撑块左右

侧的距离。

[0009] 所述的糖尿病足足托中，所述支撑块的周线由四根圆弧围成，上下两根圆弧对称，

左右两根圆弧对称，上下两根圆弧的半径小于左右两根圆弧的半径，所述套孔开设在支撑

块的中心。

[0010] 所述的糖尿病足足托中，所述套孔上设置有一个套于患者小腿的柔性套筒，柔性

套筒对应V型开槽的位置开设有分割槽，分割槽的两侧由第二系紧机构系紧。

[0011] 所述的糖尿病足足托中，所述第二系紧机构包括若干根连接在分割槽一侧的第二

系带，该第二系带通过魔术贴与分割槽另一侧连接，且连接长度可调。

[0012] 所述的糖尿病足足托中，所述承托架包括承托架本体，以及设置在承托架本体端

部两侧的三角支撑部；所述定位槽设置在承托架本体上。

[0013] 所述的糖尿病足足托中，所述承托架本体中空，其外表面包覆有柔性保护层。

[0014] 所述的糖尿病足足托中，所述定位槽为上端开口的U形槽，其槽面上设置有卡接凹

槽，所述支撑块的下部卡接在卡接凹槽中。
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[0015] 有益效果：

本发明提供了一种糖尿病足足托，当需要进行固定时，可把支撑块套入脚踝后将支撑

块放入承托架的定位槽内，当允许翻身时，可把支撑块从定位槽取出并移走承托架，转身时

支撑块能够随脚踝的转动而转动，且能够始终把患者的脚部撑离床面。可见，该足托能够解

决患者的脚部只能长期保持一个姿势和睡觉时无法转身的问题，舒适性较高。

附图说明

[0016] 图1为本发明提供的糖尿病足足托的结构示意图。

[0017] 图2为本发明提供的糖尿病足足托中，支撑块的结构示意图。

[0018] 图3为本发明提供的糖尿病足足托中，支撑块的横截面图。

[0019] 图4为本发明提供的糖尿病足足托中，承托架在A-A面的截面图。

具体实施方式

[0020] 本发明提供一种糖尿病足足托，为使本发明的目的、技术方案及效果更加清楚、明

确，以下参照附图并举实施例对本发明进一步详细说明。应当理解，此处所描述的具体实施

例仅用以解释本发明，并不用于限定本发明。

[0021] 本文中，上下左右与使用者仰卧时脚部的上下左右方向相同。

[0022] 请参阅图1-4，本发明提供的一种糖尿病足足托，包括承托架1，以及两个分别套设

在患者两只脚的脚踝处的支撑块2；所述承托架设置有两个与支撑块相适应的定位槽1.1，

支撑块可承托在定位槽内，也可从定位槽中取出；所述支撑块能够随脚踝的转动而转动，且

能够始终把患者的脚部撑离床面。

[0023] 患有糖尿病足的病人可能因为骨折等原因住院，因此可能需要进行脚部固定，不

能移动；当需要进行固定时，可把支撑块套入脚踝后将支撑块放入承托架的定位槽内，当允

许翻身时，可把支撑块从定位槽取出并移走承托架，转身时支撑块能够随脚踝的转动而转

动，且能够始终把患者的脚部撑离床面。可见，该足托能够解决患者的脚部只能长期保持一

个姿势和睡觉时无法转身的问题，舒适性较高。

[0024] 具体的，所述支撑块2为柔性支撑块（具体可为软硅胶支撑块、橡胶支撑块、海绵支

撑块等），其周线由若干根圆弧围成，相邻的圆弧在连接处的切线共线；支撑块的中部开设

有用于套入脚踝的套孔2.1，支撑块上端设置有一个连通至套孔的V型开槽2.2，该V型开槽

的两侧由第一系紧机构系紧。使用时，可直接从V型开槽套入脚踝，脚踝进入套孔后使用第

一系紧机构系紧，使用方便，而且由于支撑块是柔性的，使用舒适。

[0025] 进一步的，所述第一系紧机构包括若干根连接在V型开槽2.2一侧的周面上的第一

系带2.3，该第一系带通过魔术贴与V型开槽另一侧的周面连接，且连接长度可调。可根据使

用者的脚踝粗细调节连接长度，适用性较强，而且使用魔术贴进行连接，穿除快捷，调节方

便。第一系紧机构也可用系绳替代；魔术贴也可用子母扣替代。

[0026] 较优的，见图3，所述套孔2.1与支撑块1上下端的距离大于套孔与支撑块左右侧的

距离。当人仰卧时，脚后跟下凸，因此需要更大的支撑高度，而且仰卧时即使支撑高度较高

也不会带来太大的不舒适性，而当人侧卧时，如果支撑高度太高，会带来强烈的不舒适感，

因此，该支撑块的结构能够进一步提高使用的舒适性。
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[0027] 具体的，所述支撑块2的周线由四根圆弧围成，上下两根圆弧对称，左右两根圆弧

对称，上下两根圆弧的半径小于左右两根圆弧的半径，所述套孔开设在支撑块的中心，如图

3所示。该支撑块的周面连续性较好，转动时比较自然顺畅。

[0028] 优选的，所述套孔2.1上设置有一个套于患者小腿的柔性套筒2.4，柔性套筒对应V

型开槽2.2的位置开设有分割槽2.4a，分割槽的两侧由第二系紧机构系紧。进行穿戴时，把

脚踝放入套孔的同时，把脚踝上侧的小腿套入柔性套筒中，然后用第二系紧机构系紧，通过

该柔性套筒与小腿的套接，可确保支撑块随脚踝转动的可靠性。柔性套筒具体可采用皮革、

橡胶等材料制成。

[0029] 具体的，所述第二系紧机构包括若干根连接在分割槽2.4a一侧的第二系带2.4b，

该第二系带通过魔术贴与分割槽另一侧连接，且连接长度可调。可根据使用者的小腿粗细

调节连接长度，适用性较强，而且使用魔术贴进行连接，穿除快捷，调节方便。第二系紧机构

也可用系绳替代；魔术贴也可用子母扣替代。

[0030] 本实施例中，所述承托架1包括承托架本体1.2，以及设置在承托架本体端部两侧

的三角支撑部1.3；所述定位槽1.1设置在承托架本体上。由于承托架本体的厚度与支撑块

的厚度基本相同，而支撑块的厚度不大，因此承托架本体的稳定性不高，容易倒伏，此处通

过三角支撑部可提高稳定性，抗倒伏性能较高。

[0031] 较优的，见图4，所述承托架本体1.2中空，其外表面包覆有柔性保护层1.2a。把承

托架本体设置为中空的，可降低重量，方便搬运，而设置柔性保护层可避免患者脚部被承托

架本体上的棱边和角划伤。柔性保护层具体可采用软硅胶层、橡皮保护层、海绵保护层等。

[0032] 进一步的，所述定位槽1.1为上端开口的U形槽，其槽面上设置有卡接凹槽1.4，所

述支撑块2的下部卡接在卡接凹槽中。定位槽设置为U形槽可方便支撑块的取放，而通过卡

接凹槽的卡接作用，可避免支撑块从前后方向脱落。

[0033] 为了提高定位槽的定位作用，还可在卡接凹槽1.4的底面上设置魔术贴，支撑块2

的下部周面通过魔术贴与卡接凹槽1.4的底面连接固定。

[0034] 可以理解的是，对本领域普通技术人员来说，可以根据本发明的技术方案及其发

明构思加以等同替换或改变，而所有这些改变或替换都应属于本发明的保护范围。
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图2
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图3
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图4
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