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  ا غيركشنده كشنده يقلبي و مغزيهاي   سكته ده سالهخطرميزان ارزيابي 
 : باشند  ميري از عوامل خطر زيكي يداراكه   هستندسال و بالاتر 30 افراد با سن در اين برنامه گروه هدف

 ابتيابتلا به د  
 ابتلا به فشارخون بالا  
 در زنان و مردان(متر  ي سانت90ش از يا بي يافراد با دور كمر مساو( 
 ات يمصرف دخان 
  مصرف الكل 
 ك خانواده يدرجه ابت در افراد يسابقه د 
   ك ي ـفـراد درجـه   ا در )سـال  55 تـر از  سال و در مـردان كـم   65تر از   زنان كم در  ( زودرس   ي عروق يسابقه حوادث قلب

 خانواده 
 ك خانوادهيه در افراد درجه ي كلييسابقه نارسا 
  و بيشتر سال40سن    

  
دغام يافته ديابت و فشارخون بالا و هاي قلبي و مغزي از طريق مراقبت ا        خلاصه اقدامات براي پيشگيري از سكته     

  :هاي خون عبارتند از اختلالات چربي
  گروه هدفيغربالگر )1
ابـت،  ي فـشارخون، د   يهـا   دادهبـا اسـتفاده از      قلبي و مغـزي     هاي    سكته  ساله بروز  10خطر   احتمالت  يري و مد  يابيارز )2

 ات يكلسترول خون و مصرف دخان
 ي عروقي، فشارخون بالا، ديابت و كلسترول خون بالا به پزشكشناسايي و ارجاع افراد مشكوك به بيماري قلب )3
ابـت و كلـسترول خـون بـالا بـر اسـاس             ي، فـشارخون بـالا، د     ي عروق ـ ي قلب ـ يمـار يان بـه ب   ي ـمراقبت مبتلا پيگيري و    )4

 يكشورهاي  دستورالعمل
 آموزش )5

  
  فراخوان و غربالگري گروه هدف

. اده شـود  و فراخـوان د گرديـده  ياطـلاع رسـان   گـاه سـلامت  يپا /ه بهداشت ساله و بالاتر به خان30 مراجعه افراد يدر ابتدا برا  
) كلسترول خون ناشتا بودن الزامي نيستگيري  براي اندازه( .دگرد ياطلاع رسان  قند خونيريگ  اندازهيط ناشتا بودن برايشرا

ا در   ي ـ) راپني ـخطـر در برنامـه ا     ر و عوامل    يرواگي غ يها  يماريفرم ثبت ب   (1 در فرم شماره     ويمشخصات  فرد،   پس از مراجعه  
  :پرسيده شود كننده مراجعهر از يد و سوالات زشوثبت  افزار نرم

  دارد؟يا سكته مغزي يسابقه سكته قلبا ي د شده توسط پزشكيي تاقلبي عروقيهاي  ا فرد بيمارييآ )1
ه ب تر در نظر گرفته شده و      شي و ب  %30 ي عروق ي خطر قلب  ي به عنوان فرد دارا     باشد  بيماري قلبي عروقي    سابقه يدارااگر فرد   
  .شود شود، اما ارزيابي خطر انجام نمي سرطان پرسيده ميسوالات براي اين افراد فقط . شود ارجاع غيرفوري داده ميپزشك 

اگر كمتر از يك سال است كه دخانيات را ترك نموده، كماكان (كند؟  مصرف مي/ ...) چپق/ قليان/ سيگار(آيا دخانيات  )1
 .)شود  مي مصرف كننده دخانيات محسوببه عنوان

  ماه گذشته3 يط) ك باري يزان و حتيبه هر م(كند؟  يا الكل مصرف ميآ
ا ي ـابـت و  ي قلبـي عروقـي زودرس، د  يمـار ي بـه ب  يكـس ) مادر، پدر، خواهر و بـرادر     (ك خانواده   ي درجه   بستگانا در   يآ )2
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 مبتلا است؟) زياليدسابقه انجام (ه ي كليينارسا
 ا فشارخون بالا است؟ يابت و ي دا مبتلا بهيآ )3
 )شودگيري  دور كمر اندازه (متر است؟ي سانت90ش از يا بي يا اندازه دور كمر فرد مساويآ )4
  شتر است؟يا بي  سال40ا سن فرد يآ )5

  فاقد علائم فوق سال30-40در افراد يعني  (باشد يمنفاگر پاسخ به همه سوالات فوق :( 
قبلي، سابقه سقط بيش از دو بار و مرده زايي و تولد نوزاد             هاي    ارداري در حاملگي  در خصوص سابقه ديابت ب    ها    از خانم  )1

 . يكي از موارد فوق، فرد در معرض خطر ابتلا به ديابت استپاسخ مثبت بهدر صورت .  كيلوگرم سوال شود4بالاي 
تي كه ميـزان متوسـط فـشار      در صور . شودگيري     اندازه ،فشار خون مردان و زنان بر اساس استاندارد ذكر شده در ذيل            )2

 . و بالاتر باشد، ممكن است فرد مبتلا به فشار خون بالا باشد90/140خون مساوي 
شود و بر اسـاس نتيجـه         مي و كلسترول براي فرد انجام    ) ناشتا(، آزمايشات قند    2 و بند    1در صورت وجود شرايط بند       )3

 .گردد  مي به پزشك ارجاع،در صورت نياز
 .ه شودددابه فرد آموزش  يشپروتكل آموزبر اساس  )4
  . مراجعه كندي سلامتيابي ارزي برا سال ديگر3د گرده ي توص )5

  دشو بود، اقدامات زير انجام مثبت از سوالات فوق يكياگر پاسخ حداقل: 
 .دگـرد  و ثبـت     شدهگيري    فشارخون در حالت نشسته و از دست راست اندازه         فشارخون،   يريط اندازه گ  يت شرا يبا رعا  )1

براي خطـر سـنجي تنهـا از         .دشون دو نوبت فشارخون محاسبه      يانگي و م  شدهگيري    قه اندازه ي دق 2با فاصله   نوبت دوم   
  )2م بر يستول تقسيجمع دو فشارخون س. (شود  ميميانگين فشار خون سيستوليك استفاده

 ـ   ناشتا  ش طبق دستورالعمل قند خون      يو نوار آزما  سنجش  با استفاده از دستگاه      )2  و شـده گيـري    دازهو كلسترول خون ان
/ در خانه بهداشـت    خون  قند و كلسترول    گيري     دستگاه اندازه  نبوددر صورت    (.دگرد ثبت   افزار  نرم /ها در فرم    مقدار آن 

 .)گردد  ميپايگاه بهداشتي، مراجعه كننده براي انجام اين آزمايشات به آزمايشگاه ارجاع
 يابي، ارز )1چارت  ( خطر   يابيشنده با استفاده از چارت ارز     ركي كشنده و غ   قلبي و مغزي  هاي    سكته  ساله بروز  10خطر   )3

 .دشو و طبق دستورالعمل اقدام گرديدهو ثبت 
  اضافه وزن و    اما ،ستياز ن ي مورد ن  قلبي و مغزي  هاي    سكتهن خطر   يي تع يبرا) BMI( يه توده بدن  ي وزن و نما   زان قد، يم )4

هـاي    يمـار ي و مراقبت ب   يريگيخون بالا است و در پ      ي و چرب  خونفشارابت،  يدهاي    يماري از عوامل خطر ب    يكيچاقي  
 .  لازم استافزار نرم / قد و وزن و ثبت آن در فرميريگ لذا اندازه. ز مورد استفاده استيمذكور ن

 سانتيمتر دارند بايد جهت ارزيـابي  90و كساني كه اندازه دور كمر مساوي يا بيش از  )BMI≥ 30( چاقي مبتلا بهافراد  :نكته
  .ه پزشك ارجاع شوندبيشتر ب

  
   با استفاده از نموداركشنده يا غيركشندهقلبي و مغزي هاي  خطر ده ساله سكته ميزان  محاسبهنحوه

  :گردد يزان خطر با استفاده از اطلاعات زير انجام مين مييتع
 ابتلاء يا عدم ابتلاء به ديابت 
 جنس 
  ات  يدخانيا عدم مصرف مصرف 
 سن 
 وه يمتر ج يلي حسب ممقدار فشارخون سيستوليك بر 
 تريل يگرم در دس يليمقدار كلسترول تام خون بر حسب م 
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قلبـي و مغـزي كـشنده يـا     هاي   سكته ساله     10زان خطر   ي، م خطر و با استفاده از نمودار ارزيابي        توجه به اطلاعات فوق   با  
 :شود  ميبه صورت زير محاسبهغيركشنده، 

 . دشو  ميابت استفادهي مربوط به د اگر فرد مبتلا به ديابت است از جدول:1 گام
  .دشو  مي ستون مرد يا زن انتخاب،ت فردي بر اساس جنس:2 گام
 ي افرادي برايگريات و ديكننده دخان  افراد مصرفي برايكي مرد و زن شامل دو قسمت هستند، يها ك از ستوني هر :3 گام

  .دشو  ميكنند، ستون مناسب انتخاب  نميات مصرفيكه  دخان
  سـال انتخـاب    59 تا   50يسنگروه   ،باشد سال   50براي مثال اگر سن   (د  شو  مي  گروه سني انتخاب   ي محور عمود  ي رو :4 گام
   )شود مي
 .دشو  مي سال استفاده40-49 ي سال از گروه سن40 تا 30 افراد يابي ارزيبرا: نكته
 بدست آمده اسـت،     يابيخون كه در ارز   فشار كلسترول و    يريگ  ج اندازه ي انتخاب شده با استفاده از نتا      ي داخل گروه سن   :5 گام
 رنگ ايـن    مشخص كرده، كنند را     يكديگر را قطع مي   ) mg/dl(و سطح كلسترول تام     ) mmHg( كه فشارخون سيستولي   يمربع

 تـا كمتـر     10 درصد، رنگ زرد خطر      10رنگ سبز خطر كمتر از       (.كند   ساله قلبي عروقي را مشخص مي      10زان خطر   يمربع م 
  ) درصد و بالاتر است30 درصد و رنگ قرمز خطر 30 تا كمتر از 20ارنجي خطر درصد، رنگ ن20از

  .دشو خطر انجام يها ك از گروهي در مورد هر ،زان خطري هر ميشنهاد شده به ازاي پيها تيفعال: 6گام 
   :ديتوجه كن

         ز آنجـا كـه اقـدامات       ا.  درصـد و بـالاتر اسـت       40، معادل با خطـر      )زرشكي(در نمودار ارزيابي خطر رنگ قرمز پررنگ
 درصد يكسان است و به منظور سهولت كار اين دو گروه ادغام 40 درصد و بيش از 40 تا 30پيشنهاد شده براي خطر 

 .شود  مي درصد و بالاتر در نظر گرفته30شده و به عنوان گروه خطر 
      ش با استفاده از نوار     يادست آمده در آزم    اطلاع باشد، مقدار قندخون ب     يابت ب ي د يماريا عدم ابتلا به ب    ياگر فرد از ابتلا

بـه  .  خطر خواهـد بـود     يابيابت جهت ارز  ي در مورد استفاده از چارت د      يريم گ يجش قند خون ملاك تصم    دستگاه سن 
تـر باشـد، از جـدول مربـوط بـه      ي لي گرم در دس ـيلي م126ش از   يا ب ي يگر اگر مقدار قند خون ناشتا مساو      يعبارت د 

  . دشوابت استفاده يد
 زان ي ـ ميابي ـخـون هنگـام ارز  فشار خون بالا يا اختلال چربي ابت، يدهاي  يماري ابتلا به ب   ي كه بدون سابقه قبل    يادافر

 لازم اسـت كـه      ، دارنـد  يعيش از حد طب   ي، فشار خون، قند و كلسترول خون ب       قلبي و مغزي  هاي    سكته ساله   10خطر  
 ـاخـتلال  ا ي ـخون بـالا  ابت، فشار يدهاي  يماريا عدم ابتلا به بيد ابتلا ي خطر، جهت تائيابيپس از ارز   خـون بـه   يچرب

قنـد خـون    (تـر   ي ل ي گرم در دس ـ   يلي م 100ش از   يا ب ي يگر اگر قندخون ناشتا مساو    يبه عبارت د  . پزشك ارجاع شوند  
 در مرحلـه پـره      يمـار ين ب ي ـ از ا  يريشگي ـل امكان پ  يدله  ابت است اما ب   يتر و بالاتر ملاك د    يل يگرم در دس   يلي م 126

 ميلـي متـر     90/140ا بالاتر از    ي يا فشارخون مساو  يو  ) شوند  مي  ارجاع داده  100ش از   ي و ب  يزان قند مساو  يمابت،  يد
تر باشد براي تعيين وضعيت ابتلاء به بيماري        ي ل يگرم در دس   يلي م 200ش از   يا ب ي يزان كلسترول مساو  يا م يو  جيوه  
ول خون بالا، افراد بايد به پزشك ارجاع داده شوند و پـس از            و يا فشارخون بالا و يا كلستر      )  بودن يابتيا پره د  ي( ديابت
ن ي و همچن)خونهاي  يچرباختلال ( يدميپيپرليا هي ابتلا به فشارخون بالا و يص قطعي توسط پزشك و  تشخيبررس

ن يه در اولن شديي مجدد بر اساس زمان تعيابي، ارزي ضمن انجام اقدامات درمان، بودن فرد  يابتيا پره د  يابت  يابتلا به د  
 . خطر انجام خواهد شديابيارز
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  نكات مهم
 .اده شود ديشتر باشد، فرد به پزشك ارجاع فوريوه و بي متر جيلي م110/180اگر ميانگين فشارخون  -1
 ي خطـر قلب ـ   يابي ـ ارز ، را داشـته باشـد     قلبي يا مغـزي   هاي     يا سابقه سكته    باشد ي عروق ي قلب يمارياگر فرد مبتلا به ب     -2

براي افرادي كـه سـابقه سـكته قلبـي يـا سـكته مغـزي                . د به پزشك ارجاع شود    يشود و با    نمي نجام ا ي و ي برا يعروق
 . تجويز شود آسپيرينتوسط پزشك بايد دارند، ) غير خون ريزي دهنده(ايسكميك 

  با توجـه   ،خونهاي    يا اختلال چرب  يابت، فشارخون بالا    ي د يماريان به ب  ي از مبتلا  ي بعض يعروق يممكن است خطر قلب    -3
 ي قلب ـ يمـار ي سـاله بـروز ب     10ن افراد از نظر احتمال خطر       يگرچه ا . باشد % 10 آنها، كمتر از     ي و فعل  يط فرد يبه شرا 
ابت، فشارخون بـالا و  ي ديماريد همچنان طبق دستورالعمل تحت مراقبت بي در محدوده خطر كم قرار دارند، با       يعروق

 .انجام شودبراساس ميزان خطر  آنها  و مغزييقلبي ها سنجي سكتهرند و خطر يخون قرار گهاي  ياختلال چرب
 ابتلاء ي بود، به معنيعي خون، بالاتر از حد طبي با دستگاه سنجش چربيا كلسترول خون فرديش قند يج آزما ياگر نتا  -4

د بـه   ي ـ با يمـار يت به مفهوم احتمال ابتلاء است و فـرد مـشكوك بـه ب             ين وضع يست، ا ي ن يماريد ب ييا تا ي فرد و    يقطع
 افـراد ارجـاع     يا كلسترول خـون بـالا     يابت  ي د يماريممكن است ب  . ردي قرار گ  ي تحت بررس  ي ارجاع و توسط و    پزشك

ا كلـسترول   ي ـل قند   ي كه به دل   ي افراد يبرا د حتماً ين موضوع با  يا. د نشود ييتا شتريبهاي    يپزشك با بررس  شده توسط   
 .ن نگرددي مراجعي اعتماديح داده شود تا موجب بيز توضيشوند ن  ميخون بالا ارجاع

  درنظـر گرفتـه  »پـيش فـشارخون بـالا     « باشد به عنوان     89/139 تا   80/120 ين فشارخون آنان بالا   يانگي كه م  يافراد -5
 .دهد  مي قراريابي، فرد را سالانه مورد ارزيوه زندگيمراقب سلامت ضمن آموزش اصلاح ش/ شوند و بهورز مي

  

  

   و اقدامات مورد نياز و مغزيقلبي هاي  ه ساله سكتهدخطر ميزان افراد پس از ارزيابي بندي  گروه
  :شوند يم مي قرار گرفته اند، به چهار گروه تقسقلبي و مغزيهاي  سكتهزان خطر ي ميابي كه مورد ارزيافراد

  %10خطر كمتر از   .1
 %20 تا كمتر از 10خطر  .2
 %30 تا كمتر از 20خطر  .3
 و بالاتر % 30خطر  .4
  :ر استيشرح زه ، بگيرد انجام دي هر گروه باي كه براياقدامات
ن مهم با آموزش يا. زان خطر استي در كاهش ميسعقلبي و مغزي هاي  سكته ساله 10ن خطر ييهدف مهم پس از تع .1

 . شود  ميز دارو حاصلي و درصورت لزوم تجويح زندگيوه صحيش
 .دوشو نمايه توده بدني محاسبه گيري  كنندگان وزن و قد را اندازه براي كليه مراجعه .2
د و با توجه به نوع مشكل       شوانجام  اي    ، ارزيابي الگوي تغذيه   قلبي و مغزي  هاي    سكتهبراي كليه افراد با هر ميزان خطر         .3

د و بر اساس سه شاخص نمايه توده بدني و امتياز           شودر الگوي غذايي، آموزش تغذيه در موارد مشكل دار به فرد ارائه             
 .دشوغذيه مطابق جدول مربوطه ارجاع كارشناس ت/ كسب شده و دور كمر، به پزشك

يگيري تلفني، مراجعه به پ( از طرق مختلف ،موارد مشاوره شده توسط كارشناس تغذيه كه نياز به مراجعه مجدد دارند .4
 .دگردنپيگيري  ...) درب منزل،

 .دشوناي، پيگيري  تغذيههاي  موارد ارجاع بيمار از پزشك به كارشناس تغذيه جهت دريافت مراقبت .5
شامل  (يزان خطر محاسبه شده، پروتكل آموزش     ياند، فارغ از م    خطر قرار گرفته  ميزان   يابي كه مورد ارز   يه افراد يه كل ب .6

 متناسـب   ،كارت خطرسنجي  و   ه شود داآموزش د ) ات و الكل  ي، عدم مصرف دخان   ي كاف يت بدن ي سالم، فعال  ييم غذا يرژ
مطـابق دسـتورالعمل تكميـل كـارت        ( .گـردد  تكميـل    بـراي بيمـار   قلبي و مغـزي     هاي    سكته ساله   10با ميزان خطر    

 )خطرسنجي
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هستند و قلبي و مغزي هاي  سكته ساله بروز 10 درصد در معرض خطر 10بايد توجه داشت براي افرادي كه كمتر از  :تبصره
.دگرد  تكميل نميخطرسنجيباشند، كارت   مي) سال40بالاي (فاقد بيماري يا عامل خطر به استثناي عامل خطر سن 

هـستند، پـس از آمـوزش       قلبـي و مغـزي      هـاي     سكته ساله بروز    10 در معرض خطر      درصد 10كمتر از    كه   يبه افراد  .7
ات و  ي ـ، عدم مصرف دخان   ي كاف يت بدن ي، فعال سالم و پيگيري مطابق با دستورالعمل تغذيه       ييم غذا يشامل رژ (پروتكل  

 .نديما بعد مراجعه نك سالي مجدد خطر يابي جهت ارزشوده ي توص،)الكل
ه داهستند آمـوزش د   قلبي و مغزي    هاي    سكته ساله بروز    10 در معرض خطر      درصد 20 تا كمتر از     10 ني كه ب  يافراد .8

  .دگرد خطر تكرار يابيارز و يريگيپ  ماه9هر  و شوند
ش، ز، علاوه بر آمو   هستندقلبي و مغزي    هاي    سكته ساله   10 در معرض خطر      درصد 30 تا كمتر از     20ن  ي كه ب  يافراد .9

 دستورات پزشـك    ي اجرا يريگيپ. دگرد خطر تكرار    يابي و ارز  يريگي پ  ماه 6هر  و    شده   ر فوري يارجاع غ به پزشك   
.شوند  مياين افراد از پزشك به كارشناس تغذيه نيز، براي مشاوره تغذيه ارجاع داده. د استيمورد تاك

ش، بـه   هستند، عـلاوه بـر آمـوز      غزي  قلبي و م  هاي    سكته ساله   10 در معرض خطر     شتريا ب ي درصد   30  كه يافراد .10
 يري ـگيزان خطر با اقدامات فوق و پياگر م. دگرد خطر تكرار يابي و ارز  يريگي پ  ماه 3 هر   ده و ش  ارجاع فوري  پزشك

 يابي ـن ارزي ـا( ارجـاع شـود   2رد توسط پزشك به سطح   افت، لازم است كه  ف     ي ماه كاهش ن   6دستورات پزشك پس از     
 اين گروه  هم نياز به مشاوره و تنظيم رژيم غذايي توسط كارشناس تغذيه             ).شود نمي ي عروق يماران قلب يخطر شامل ب  

 .دارند

  ماران و افراد در معرض خطري و مراقبت بيريگيپ
 و طبق دگرد ثبت  افزار  نرما در   ي دشول  يماران تشك ي ب يريگي و فرم پ   يماريماران و افراد در معرض خطر فرم مراقبت ب        ي ب يبرا

  :دشوم ر اقدايبرنامه ز
 هـر  مراقب سـلامت و   / توسط بهورزهرماهابت يشارخون و د  ، ف يعروق ي قلب يماريماران مبتلا به ب   ي و مراقبت ب   يريگيپ

  .رديگ  مي توسط پزشك انجام ماه3
 ماه  6هر  مراقب سلامت و     / توسط بهورز  ماه 3هر   يخون و چاق  هاي    يماران مبتلا به اختلال چرب    ي و مراقبت ب   يريگيپ 

.رديگ  مينجامتوسط پزشك ا

. شـود   مـي   مديترانه شرقي انجام   B منطقه   WHO/ISH قلبي مغزي طبق جدول   هاي     ارزيابي خطر ده ساله سكته     :نكته مهم 
 ـ     كشور، با استفاده از نتايج مطالعات كوهورت در          و همچنين  براساس نتايج مطالعه پايلوت برنامه ايراپن      ه طـور   جـدول فـوق ب

 كه به صورت آزمايشي در يك استان اجرا خواهد شد و پس از آن مدل بومي جـايگزين  سته ا تهيه شدايراناختصاصي براي   
بديهي است كه مدل بومي نيز مشابه جدول فعلي تهيه شده و لذا تغييري در روند اجرايي برنامـه                . جدول فعلي خواهد گرديد   

قلبـي مغـزي در     هاي    طر ده ساله سكته   اميد است چاپ بعدي اين مجموعه با جدول بومي تعيين ميزان خ           . پيش نخواهد آمد  
  .  سراسر كشورقرارگيردعلوم پزشكيهاي  اختيار دانشگاه
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Figure 11. WHO/ISH risk prediction chart for EMR B. 10-year risk of a fatal or non-fatal 
cardiovascular event by gender, age, systolic blood pressure, total blood cholesterol, smoking 
status and presence or absence of diabetes mellitus. 

EMR B People with Diabetes Mellitus
Age 

(years)

Male Female SBP
(mm Hg)Non-smoker Smoker Non-smoker Smoker

70

180

160

140

120

60

180

160

140

120

50

180

160

140

120

40

180

160

140

120

4 5 6 7 8 4 5 6 7 8 4 5 6 7 8 4 5 6 7 8
Cholesterol (mmol/l)

Risk Level <10% 10% to <20% 20% to <30% 30% to <40% ≥40%

EMR B People without Diabetes Mellitus
Age 

(years)

Male Female SBP
(mm Hg)Non-smoker Smoker Non-smoker Smoker

70

180

160

140

120

60

180

160

140

120

50

180

160

140

120

40

180

160

140

120

4 5 6 7 8 4 5 6 7 8 4 5 6 7 8 4 5 6 7 8
Cholesterol (mmol/l)

This chart can only be used for countries of the WHO Region of Eastern Mediterranean, sub-region B, in settings 
where blood cholesterol can be measured (Bahrain, Iran (Islamic Republic of), Jordan, Kuwait, Lebanon, Libyan 
Arab Jamahiriya, Oman, Qatar, Saudi Arabia, Syrian Arab Republic, Tunisia, United Arab Emirates).
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