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 توضيح دهند.  را فشارخون 

 ببرند نام را دارد بستگیها آن به فشارخون که عامل اصلی دو. 

 دهند توضيح را دياستول و سيستول فشارخون. 

 کنند بيان را بالا فشارخون و طبيعی فشارخون محدوده. 

 .تفاوت فشارخون بالاي اوليه و ثانويه را توضيح دهند 

  ببرند نام را فشاري خون بالاي اوليه بروز در مؤثر عواملمورد از سه حداقل. 

  کنند بيان فشار خون بالا ديده شوند را علايم شايعی که ممكن است درحداقل دو مورد از. 

  دهند شرح فشارخون بالا را از ناشی عوارضحداقل دو مورد از. 

  کنند. بيان کنترل فشاري خون بالا را غيردارويیهاي روشمورد از سه حداقل 

 د.نتجهيزات مورد نياز اندازه گيري فشارخون را نام ببر 

 د.نقسمت هاي مختلف دستگاه فشارسنج را نام ببر 

  د.ننوع مانومتر نام ببرانواع دستگاه فشارسنج را بر حسب 

 د.نقسمت هاي مختلف گوشی پزشكی را نام ببر 

 د.  نحد اقل دو مورد شرايط آماده سازي قبل از اندازه گيري فشارخون را بيان کن 

 د..نحداقل دو مورد از شرايط لازم براي آماده سازي معاينه شونده قبل از اندازه گيري فشارخون را بيان کن 

 د.نشرايط فرد معاينه شونده را شرح ده راهنماي مربوط به حداقل سه مورد از 

 د.نشرايط فرد گيرنده فشارخون را شرح ده راهنماي مربوط به حداقل سه مورد از 

 ند.نشرايط انتخاب بازوبند مناسب را بيان ک 

 د.نمحل صحيح قرار دادن بازوبند را بيان کن 

  د.ندهمراحل اندازه گيري از طريق نبض را بطور مختصر شرح 

 د.نمراحل صداهاي کورتكوف را نام برده و مراحل صداهاي سيستول و دياستول را شرح ده 

 د.نمراحل اندازه گيري از طريق گوشی را بطور مختصر شرح ده 

 د.نعلت اهميت اندازه گيري فشارخون در منزل را شرح ده 

 را شرح دهند. اقدامات و پيگيري بر حسب طبقه بندي فشارخون در افراد بزرگسال  

 .با استفاده از دستگاه فشارسنج، نحوه بستن بازوبند را بطور عملی و صحيح نشان دهد 

 د.نشرايط و آمادگی قبل از اندازه گيري فشارخون را فراهم نماي 

 د.نرعايت نكات لازم در اندازه گيري فشارخون توسط فرد معاينه شونده را بررسی و از وي شرح حال بگير 

 از دستگاه فشارسنج و گوشی، اندازه گيري فشارخون با يكی از انواع دستگاه ها را بطور عملی برر روي ير     با استفاده

 ند:نفرد اجراء ک

 با استفاده از دستگاه فشارسنج، نحوه اندازه گيري از طريق نبض را بطور عملی و صحيح انجام دهد. -الف 

 زه گيري از طريق گوشی را بطور عملی و صحيح انجام دهد.با استفاده از دستگاه فشارسنج و گوشی، نحوه اندا -ب 

 .وضايف بهورزان در برنامه پيشگيري و کنترل بيماري فشارخون بالا را نام ببرند 

 .گروه هدف در برنامه غربالگري را نام ببرند 

 .موارد ارجاع به پزش  را نام ببرند 

  شرح دهند.  نحوه پيگيري و مراقبت بيماران مبتلا به فشارخون بالا را 

 

 نحوه تكميل فرم هاي غربالگري مراقبت، فرم پيگيري و گزارش دهی را شرح دهند 

 .با استفاده از فرم ها ، نحوه تكميل فرم هاي غربالگري، مراقبت، پيگيري و گزارش دهی را بطور عملی نشان دهند 
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 نام خدابه 

 پيشگفتار

با هدف غربالگري سالانه بيمراري فشرارخون برالا و     1371برنامه کشوري پيشگيري و کنترل فشارخون بالا در سال 

 6،مراقبرت   سرال و برالاتر   15فشارخون بالا( در افراد  خطر)مصرف دخانيات،چاقی و سابقه خانوادگی بيماريعوامل 

ي شناسايی مراقبت و درمان بيماران مبتلا به بيماري فشارخون بالا وشناسايی شده ماه ي  بار افراد در معرض خطر 

آزمايشی)پايلوت( در شبكه بهداشتی درمانی  بصورت ،پس از تصويب کميته علمی کشوري قلب و عروق و تهيه  شده

) طارم علياي زنجان، کاشان، مرند آذربايجان شررقی، برروجن چهرار محرال و بختيراري،      منطقه روستايی 6روستايی 

 پرس از برازنگري و اصرلاحات     ارزشيابی شد و 1372 در سال طرح  اين اجراء گرديد.  نيشابور خراسان، تفت يزد(

و  سرال(  30)به علت شيوع کم بيمراري در گرروه سرنی کمترر از     بالاتر سال و 30گروه سنی هدف به  لازم با تغيير

در شربكه   73در سرال   برار ،  ير   سرال  3حذف غربالگري عوامل خطر و تغيير زمان غربالگري فشرارخون برالا بره    

ي شد و با تغييرر غربرالگري   بازنگر 1380 در سال "اين برنامه مجددا بهداشتی درمانی روستايی کشور ادغام گرديد.

بار ي  هفته بعد( به دوبار اندازه گيرري   دقيقه و ي  5سه بار اندازه گيري فشارخون توسط بهورز)دو بار به فاصله  از

بطور کامل در کل شبكه هاي بهداشتی درمانی روستايی ادغام   1381دقيقه( ، از سال  5فشارخون)دو بار به فاصله 

  بار( مشابه سال ي  3و فاصله غربالگري ) سال( 30)افراد بالاي  به علت داشتن گروه هدف 1383سال  در گرديد.

زمران و   سال ير  برار بره صرورت هرم      3 با برنامه کشوري پيشگيري و کنترل ديابت ،مقرر شد برنامه غربالگري هر

شارخون بالا طبرق پروتكرل هراي    و مراقبت بيماران مبتلا به ديابت و ف مشترک با برنامه کشوري ديابت ، اجراء گردد

 درمانی در هر برنامه انجام گيرد.

متن آموزشری  اولين با توجه به هدف برنامه که شامل شناسايی، درمان و مراقبت بيماران مبتلا به فشارخون بالاست، 

هيه و ت 71بهورز براي اجراي طرح کشوري پيشگيري و کنترل بيماري فشارخون بالا در سطح خانه بهداشت در سال 

بر اساس نظرات ارسالی دانشگاه هاي علوم پزشكی مجري طرح مذکور، مورد  طی سال هاي مختلف،پس از ارزشيابی 

با حضرور   5/8/80و6و  22/5/80متن آموزشی در دو کارگاه مشورتی که در تاريخ هاي آخرين بازنگري قرار گرفت و 

ماري هاي غير واگير دانشگاه هاي علوم پزشكی برگزار شد، مديران گروه مبارزه با بيماري ها و کارشناسان مسئول بي

متن آموزشی حاضر با تغييرات جزئی نسبت بره   مورد بررسی قرار گرفت و بر اساس نظرات کارشناسان اصلاح گرديد.

متن آموزشی قبلی به منظور اجراي برنامه کشوري پيشگيري و کنتررل بيمراري فشرارخون برالا برراي گرروه هردف        

 تهيه شده است.بهورزان، 
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 مقدمه

از ايرن   کههستند 1389کل مرگ ها ،اولين علت مرگ در ايران در سال  %7/43 بيماري هاي قلبی عروقی با ميزان

 % کرل، 7/43اين مرگ ها ناشی از بيماري عروق کرونر قلب و عوارض ناشی از آن است به طروري کره از   ميان عمده 

% ناشری از  4/3،مربروط بره سركته هراي مغرزي      %( 33/11)حردود  مربوط به سكته هاي قلبی و %(14/24)حدود 

اسرتان   28در  )مطالعه سيماي مرگ و ميرر  % مربوط به ساير بيماري هاي قلبی عروقی است.26/4و فشارخون بالا 

 (.1389کشور در سال 

ود ترا سرال   شر پيش بينی می بالا داشتند و ميليارد نفر در سراسر دنيا فشارخون 2/1، 2010خمين زده شد تا سال ت

ه عروارض  نگرانری بيشرتر ايرن اسرت کر      ميليارد نفر برسرد.  1/56% افزايش يابد و به 60شيوع فشارخون بالا  2025

  فشارخون بالا نيز به علت عدم کنترل مطلوب فشارخون در حال افزايش است.

شارخون برالا  ر فرد بزرگسال در سراسر دنيا داراي فنف 3،ي  نفر از هر  2012طبق آمار گزارش سلامت جهانی سال 

نفر از هرر   5تا  سالگی 30تا  20نفر در  10،بطور ي که از ي  نفر از هر  اين نسبت با سن  افزايش می يابد .هستند

بيمراري   سالگی افزايش می يابد. شرايطی که سبب حدود نيمی از مرگ هاي ناشی از سكته مغرزي و  50نفر در  10

مررگ   8ر هسازمان جهانی بهداشت برآورد کرده است که در آينده فشارخون بالا سبب ي  مرگ از  گردد. قلبی می

 و در نهايت سومين عامل مرگ در دنيا خواهد شد.

هايی که در تشخيص و درمان فشارخون بالا به دست آمده است، نقش مهمی در کاهش قابرل توجره مررگ    پيشرفت

ل ا نيز کنترر ب و سكته مغزي در کشورهاي توسعه يافته داشته است. در ساير کشورهناشی از بيماري عروق کرونر قل

آمرار   فشارخون بالا در چند سال اخير موجب کاهش عوارض و مرگ ناشی از بيماري هاي قلبی عروقری شرده اسرت.   

ستند و کمترر  ه % تحت درمان60کشورهاي متعدد نشان داده است که در ميان افراد مبتلا به فشارخون بالا کمتر از 

 % فشارخون کنترل شده دارند.  30از 

سرال داراي   64تا  15درصد افراد  19، حدود 1390هاي غيرواگير در کشور در سال در بررسی عوامل خطر بيماري

وه و ميلری مترر جير    100/170% داراي فشرارخون  37/7حردود   و  ميلی متر جيوه و بيشتر 90/140 فشارخون بالا

سال شريوع فشرارخون    60شود و در افراد بالاي با افزايش سن، احتمال بروز فشارخون بالا بيشتر می بيشتر بوده اند.

 ي  نفر مبتلا به فشارخون بالاست. نفر 2رسد. يعنی از هر % می50بالا به 

 

 تعريف فشارخون و فشارخون بالا

ره در شده است. قلب از دو حفر هاي بدن طراحی  قلب ي  پمپ عضلانی است که براي رساندن خون به تمام قسمت

ياهرگ ان ها( و سر پايين بنام بطن و دو حفره در بالا بنام دهليز تشكيل شده است که اين حفره ها به شريان ها )شري

،بافرت   خون را بره تمرام عضرلات و بافرت هراي بردن )انردام هرا         قلب با انقباض خود هاي اصلی بدن مرتبط هستند.

ايرن   ار مری تدردو  براي تامين غذا و اکسيژن پمپ می کند. قلب در روز بيش از صد هزار ها،مغز،دست ها و پا ها و..( ب

  ي  وظيفه بسيار بزرگ و مهمی است .
بری  ما در هر سن و جنسی می تروانيم در معررض خطرر بيمراري هراي قل      داشتن ي  قلب سالم بسيار حياتی است.

گی رات شريوه زنرد  ساده يعنی با دانستن در مورد نحوه تغيي توانيم با ي  سري اقدامات بموقع و عروقی باشيم اما می

 نامناسب وآگاهی از شرايط بروز بيماري هاي قلبی عروقی ،خطر آن را کاهش دهيم.  

ر هر دقيقه پمرپ  ليتر خون د 4-6ي  قلب طبيعی در حدود اندازه ي  مشت بسته انسان است. در زمان استراحت 

 بيشتر می شود.در زمان فعاليت اين مقدار  می کند و

نيراز بره    براي اين که خون در شريان هاي اعضاي بدن جاري شود و مواد غذايی را به اعضاي مختلرف بردن برسراند   

 وو عامل اين فشار، انقباض و انبساط ناميده می شود  فشارخوننيرويی دارد که خون را به گردش درآورد. اين نيرو 

خون را به داخل شريانی به نام آئورت و شاخه هراي آن کره مسرئول    (.قلب به طور مداوم 1مولد آن قلب است)شكل 

هرايی برا   هاي بزرگ به صورت لولره شريانرساندن اکسيژن و مواد غذايی به تمام اعضاي بدن هستند، پمپ می کند. 
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ه دو ها برر عهرده دارنرد. فشرارخون بر     هاي کوچ  و مويرگديواره قابل اتساع وظيفه انتقال خون را از قلب به شريان

شرود  عامل مهم، يكی برون ده قلب يعنی مقدار خونی که در هر دقيقه به وسيله قلب به درون شريان آئورت پمپ می

ها وجرود دارد،  ليتر( و عامل ديگر مقاومت رگ، يعنی مقاومتی که بر سر راه خروج خون از قلب در رگ 5ر   6)حدود 

 کند.  مقدار فشارخون تغيير میبستگی دارد. با تغيير برون ده قلب يا مقاومت رگ، 

دار اسرت، فشرارخون برين دو سرطح     ضرربان  هرا،  جا که پمپ يا تلمبه کردن خون توسط قلب به داخل شريان از آن

شرود و فشرارخون بره    هرا مری  شود، خون وارد شريانحداکثر و حداقل در نوسان است. در زمانی که قلب منقبض می

در زمان استراحت قلب  و گويندمی يا ماکزيمم)حداکثر( فشارخون سيستولرسد که به آن حداکثر مقدار خود می

هرا فشرارخون   ها و جريان آن بره سروي مرويرگ   شود، با خروج تدريجی خون از اين شريانکه خون وارد شريان نمی

 گويند.  میيا می نيمم)حداقل( فشارخون دياستولرسد،که به آن کاهش يافته و به حداقل مقدار خود می

گيري منظم آن با دستگاه فشارسرنج اسرت. در هرر فررد     ترين راه براي پی بردن به مقدار فشارخون هر فرد، اندازهبه

 شود.  متر جيوه نشان داده میگيرند و با واحد ميلیفشارخون را در دو سطح سيستول و دياستول اندازه می
 

 
 

 مترر  ميلری  80طبيعری  فشار می نيمم در حرد متر جيوه و متوسط  ميلی120طبيعی متوسط فشار ماکزيمم در حد

کره عردد فشرارخون     نشران داده مری شرود    80/120جيوه است . اين دو سطح فشار خون به صورت ي  کسرر ماننرد   

 ماکزيمم در بالاي کسر و عدد فشارخون می نيمم در پايين کسر قرار می گيرد.
 

 تقسيم بندي فشار خون 

د کمترر از  ميليمتر جيوه است. يعنی هم فشرار مراکزيمم باير    140 /90از براي افراد بالغ کمتر فشار خون طبيعي 

مراکزيمم   ميلی متر جيوه باشرد. اگرر فشرار خرون     90و هم فشار می نيمم بايد کمتر از  ميلی متر جيوه باشد 140

 لاون ب ا فشار خ  متر جيوه و بيشتر باشد، بعنروان   ميلی 90ويا فشارخون می نيمم  ميلی متر جيوه و بيشتر 140

يگرر  د. در مواردي که فشارخون ماکزيمم در ي  گروه و فشارخون می نريمم در گرروه   (1)جدول محسوب می شود 

 ميلری  145يمم به عنوان مثال اگر فشارخون مراکز  فشارخون را در گروه بالاتر دسته بندي می کنيم. قرار می گيرد،

بته فشرار خرون   ال روه فشارخون بالا قرار می دهيم.در گ ميلی متر جيوه باشد، فشارخون را 86متر جيوه و می نيمم 

 اوت گرردد. بايد در چند نوبت و در چند موقعيت اندازه گيري شود و سدس بر اساس ميانگين اعداد بدست آمده قضر 

 تشخيص نهايی بيماري فشارخون بالا با پزش  است.

شرود. مقردار   هرا ايجراد مری   فشارخون بالا در نتيجه افزايش فشار بيش از حد طبيعی جريان خون بر ديرواره شرريان  

گيرري شرده   هاي جداگانه و در طول ي  دوره زمانی اندازه فشارخون بايد بر اساس چند اندازه گيري که در موقعيت

  گويند.می فشارخون بالاه آن ببيعی باشد، طور دايمی بالاتر از حد طاست، تعيين شود. اگر فشارخون به

يش ب سبب افرزا فشارخون تحت تاثير عوامل زيادي قرار دارد. تاثير اين عوامل و شرايط بر فشارخون مهم است و اغل

ه وضرعيت  ميلی متر جيوه می شوند. فشارخون در طول روز تحت تاثير عوامل مختلفی از جمل 20فشارخون بيش از 

عوامرل   عضلانی، تحريكات عصربی، تحريكرات دردنراک،    هاي مغزي، فعاليت هاي گوارشی، فعاليتبدن، فعاليت هاي 

 تغيير می کند.  محيطی مثل دماي هوا و ميزان صدا 
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 :طبقه بندي فشارخون در افراد بزرگسال1جدول 

 (mmHgدياستول)  (mmHgسيستول)  

 (60-79) 80از کمتر  يا (   90-119) 120کمتر از  فشار خون طبيعي يا مطلوب

 80-89 يا   120-139 پيش فشار خون بالا

 90-99 يا    140-159 1فشار خون بالا مرحله 

 يا بيشتر 100 يا يا بيشتر   160 2فشار خون بالا مرحله 

 
 انواع فشار خون بالا

 فشارخون بالاي اوليه

گفتره   ي اولي ه فشار خون بالا ، اين نوع درصد فشار خون بالادر افراد مبتلا ناشناخته است که به 95 الی 90علت 

 . می شود

 فشارخون بالاي ثانويه

د اخرتلال ايجرا   کننده فشار خون کار يكی از عوامل تنظيمدر به علت بيماري هايی باشد که  اگر علت فشار خون بالا

 ، (اي ضد برررارداري ه يا مصرف قرص ها و غدد فوق کليويهها و يا عملكرد کليتغيير در ترشح هورمونمانند )کنند 

الا را شامل می درصد بيماران مبتلا به فشارخون ب10الی 5می نامند. اين نوع حدود  فشار خون بالاي ثانويهرا  آن

کننده ممكن است به بر طرف شدن قطعی فشار خون بالا منجر شرود و برراي   جا که درمان بيماري ايجاد از آن شود.

ها، اهميرت دارد. امرا بايرد    ها و تشخيص اين بيماريخاص به اين گروه از بيماريهميشه بيمار را بهبود بخشد، توجه 

طرر پيردايش   اگرر چره خ  دهرد.  فشرارخون برالا را تشركيل مری    ي بيمار قليتفشارخون بالا ا نوع توجه داشت که اين

خطر در حدي  ابل توجه است ولی اينق به مدت طولانی،هاي جلوگيري از بارداري قرص فشارخون بالا پس از مصرف

ارض را ممنوع کرد. بلكه بايرد ضرمن مصررف، برراي اجتنراب از عرو      ها مصرف اين قرصدر شرايط ضروري نيست که 

 کنترل نمود. بتمر طورهها فشارخو ن را باحتمالی آن

 ي اوليهعوامل خطرزمينه ساز)مستعد کننده( فشار خون بالا

بره ايرن    علت مشخصی ندارد ولی عوامرل زيرر احتمرال ابرتلاء     فشار خون بالاي اوليهبيماري  همانطور که ذکر شد

 بيماري را افزايش می دهند :

اهر و يرا  . يعنی اگرر والردين ، خرو    در برخی خانواده ها استعداد ابتلاء به بيماري فشار خون بالا وجود دارد ارث :-1

 فرد زياد است .برادر مبتلا به فشار خون بالا باشند، احتمال ابتلاء به فشار خون بالا در 

 سرال(  50ا شيوع فشار خون بالا در مردان جوان و ميانسال بيشتر از زنران جروان و ميانسرال )تر     جنس :سن و -2

ان ن بالا در زنر شيوع فشارخو گی،دليل يائسه سالگی ب 50بعد از  و است اما در سنين بالاتر اين اختلاف کم می شود

 .يابدافزايش می

ستند، امرا بره   يل نيجاد فشارخون بالا دخيم در ايطور مستقخون به یاگرچه اختلال چرب :افزايش چربي خون  -4

 يمرار ين اسرت ب كر مم (هرا  گسرختی جردار ر  يرا   ينيتصلب شرا) آورندوجود میدر جدار رگ به که یراتييل تغيدل

 ند.يد نمايفشارخون بالا را تشد

 مصرف سيگار و ساير دخانيات -5

اري تصرلب  اما در دراز مدت بعلت ايجاد بيمر  ،مستقيم موجب افزايش فشار خون نمی شودبطور نيز  مصرف دخانيات

 شرائين باعث تشديد فشار خون بالا می گردند.

هاي مرکرزي يعنری   چاقی يشتر است.که چاق هستند ب احتمال ابتلا به بيماري فشار خون بالا در افرادي چاقي : -6

 .ارنددر ايجاد فشار خون بالا اهميت بيشتري د اقی نوع مردانه()چکه در قسمت شكم متمرکز استهايی چاقی
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 در افراد مبرتلا بره ديابرت شريوع فشرار      ومينه ساز فشار خون بالاست بيماري ديابت ز بيماري قند ) ديابت ( : -7

د، بنرابر ايرن   باشمی عروقی در اين افراد چندين برابر رخون بالا بيشتر از افراد غير ديابتی است و خطر بيماري قلبی  

ميرت   هسرتند، اه که مبتلا به فشار خون بالا کنترل فشار خون در افراد مبتلا به ديابت و تنظيم قند خون در افرادي

 .عروقی دارد قلبیهاي زيادي در کاهش احتمال خطر بيماري

کم تحرکی می تواند منجر به چاقی شرده و چراقی ير  عامرل خطرر       ليت جسماني:کم تحرکي و نداشتن فعا-8

 زمينه ساز فشار خون بالا است .

همراه با افزايش فشرارخون خواهرد برود و    رسديم( افراد مصرف زياد نم )کلرو بعضی از درحساسيت به نمك : -9

 کاهش مصرف نم  رژيم غذايی در تنظيم فشار خون تائير زيادي دارد. 

ي روحری و عصربی در افرزايش    ثيرفشرار هرا  “اگرچه تحقيقاتی وجود دارد کره ترا   وحي و عصبي:فشارهاي ر-10

 فشارخون را نشان می دهد، اما شواهد مذکور براي تاييد قطعی اين رابطه کافی نيست. 

 :شرارخون برالا  افرادي که يكی از شرايط بالا را داشته باشند ، جزء افراد در معررض خطرر ابرتلاء بره ف     توجه 

 می شوند. محسوب

 علائم بيماري فشار خون بالا

عی اري خود اطلاها بدون علامت باشنرد و از بيم ممكن است سال که مبتلا به فشار خون بالاي اوليه هستند، افرادي

 رد قفسه سرينه تاري و اختلال ديد ، دسرگيجه، ،  سر در ناحيه پس نداشته باشند و زمانی دچار علائمی مثل سردرد

فسره  دردهاي ق و طدش قلب، تنگی نفس شبانه و يا هنگام فعاليت وخستگی زودرس و  گی زودرس، خست، سرگيجه

 می شوند که دچار عوارض فشار خون بالا شده اند. سينه،

 ود.اگر فشارخون به طور حاد افزايش يابد ممكن است بيمار دچار سرگيجه و تشنج شده وحتی به اغماء بر

زه پری بررد ، انردا    افزايش فشارخونتوان به  تنها راهی که می لذا فشارخون بالاست.در واقع اين علائم ،علائم عوارض 

 گيري فشار خون بوسيله دستگاه فشار سنج است .

 عوارض بيماري فشار خون بالا

 ،تره چشرم (   و خرونريزي  يورکر د ترا  يد ي)از تاراختلال بينايی فشار خون بالا سبب آسيب به کليه)نارسائی کليه( ،

 خطر ناکی به به همين دليل فشار خون بالا بيماري و ( و مغز)سكته مغزي( می شودو نارسايی قلبی قلبیقلب)سكته 

 حساب می آيد . 

 درمان بيماري فشار خون بالا

الابره موقرع   اگرفشرارخون ب  نادراسرت، امرا   احتمال بهبودي کامرل بسريار   و فشارخون بالاي اوليه درمان قطعی ندارد

رض آن تحت مراقبت باشد، قابرل کنتررل اسرت و مری تروان از عروا       نظمشود و بيمار بطور متشخيص داده و درمان 

ر د رمان شود،ددر فشارخون بالاي ثانويه اگر علت و بيماري که سبب ايجاد فشارخون بالا شده است  پيشگيري نمود.

 و بيمار بهبود می يابد. اکثر موارد فشارخون به وضع طبيعی برمی گردد

گيرنرد  بآموزش قرار  عمر نياز به درمان دارد و لازم است بيمار و خانواده او تحتطول در تمام  ي اوليه فشارخون بالا

يمراري،  ببرراي درمران، مراقبرت و پری گيرري       تا نسبت به بيماري فشار خون و عوارض آن آگاهی کامل پيدا کننرد. 

ا هرر  ايد متناسب بر بدارد. درمان فشار خون بالا سزايی ه مشارکت فرد مبتلا به فشار خون بالا و خانواده وي اهميت ب

 کنترل گردد. شود و پرونده درمانی او دقيقاً انجامبيمار 

 شيوه هاي درمان فشار خون بالاي اوليه عبارت است از :

 درمان غير دارويي

ز اوليه از برودر پيشگيري  تغييرات شيوه زندگی همشيوه ناصحيح زندگی است.  ی شامل تغييريهاي غير دارومراقبت

يوه زنردگی  اصلاح شر با  فشارخون بالا و هم در کنترل و کاهش فشارخون در بيماري فشارخون بالا نقش مهمی دارد.

 اين تغييرات شامل موارد زير هستند:می توان به مقدار قابل توجهی فشارخون را کاهش داد. 
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 جات وجامد، مصرف سبزي روغنجاي ه مصرف روغن مايع ب ومنظور کاهش مصرف چربی اي بهتغيير الگوي تغذيه 

حتری   و بخرار پرز يرا آب پرز،     "ذاهاي شور، پخت غذا به روش صرحيح مرثلا  غها، کاهش مصرف نم  و انواع ميوه

 المقدور پرهيز از سرخ کردن آن،

 افزايش فعاليت بدنی و انجام ورزش روزانه و منظم در جهت مبارزه با کم تحرکی 

  ترک مصرف الكل 

 کاهش وزن 

ير کند. عرلاوه برر تر ث   اثر شيوه زندگی بر کاهش فشارخون بر حسب پذيرش بيماران، رعايت و پيروي از درمان فرق می

ه بر يابد. بنابراين، بدون توجره  اصلاح شيوه زندگی بر روي فشارخون، مرگ ناشی از بيماري قلبی عروقی هم کاهش می

 هاي زندگی مناسب را بدذيرند.بايد شيوهمقدار فشارخون، تمام افراد 

ويری  درمران دار  به صورت ترکيبری از درمران غيردارويری و    طورکلی درمان بيماران مبتلا به فشار خون بالا معمولاًبه

  د.ندگی نامناسب دارزدرمان بيماري فشارخون بالا نه تنها بستگی به درمان دارويی بلكه به تغيير شيوه  باشد.می

 داروييدرمان 

 م اسرت برراي  در بعضی از بيماران با وجود رعايت درمان غير دارويی فشار خون تا حد مطلوب کاهش نمری يابرد و لاز  

 برا فشرار خرون    اهديگر همرعوامل خطر وجود ميزان فشار خون بيمار و  نيز استفاده شود. تنظيم فشار خون بالا از دارو

 درمران  .رنرد ثير دا گيري پزش  براي شروع درمان دارويری تر  در تصميم ...و ،اختلال چربی خونبالا مثل ديابت، چاقی

وارضری مثرل   ع مصررف داروهرا  ن است كممها باشد. نهاي زندگی و اصلاح آی بايد همراه با توصيه به تغيير شيوهيدارو

درمران  ر که بايد در سري نندکجاد ياساسيت حسرگيجه،خواب آلودگی، تنگی نفس شديد، طدش قلب، تهوع، استفراغ و 

ارو را دد تا مقردار  ها توجه داشت و در صورت مشاهده عوارض نامبرده ،بيمار را به موقع به پزش  ارجاع دا بيمار به آن

 کاهش دهد و يا در صورت لزوم مصرف داروي مورد نظر را قطع کندو داروي جديدي تجويز کند .  
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گيري راهنماي اندازه 

 فشارخون
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 پيشگفتار

  ه آن قات ل  ب  فشارخون بالا عليرغم آن که به آسانی تشخيص داده می شود، غالباً بی علامت و بسيار شايع اسرت و  

از آن جرا کره   در صورتی که کنترل نشود منجر بره عروارض مرگبراري مری شرود.      و بي صدا)خاموش( مي گويند 

 ست.افشارخون او  و تنها راه براي پی بردن به مقدار فشارخون هر فرد، اندازه گيريبالا بدون علامت است، فشارخون 

ت رعاي جهيزاتتفرد معاينه شونده، محيط و  در اندازه گيري فشارخون بايد شرايطی مربوط به فرد گيرنده فشارخون،

 د باشد.گردد تا دقت و صحت اندازه گيري و ميزان فشارخون مورد تايي

لا بره  در اجراي طرح کشوري پيشگيري و کنترل بيماري فشارخون برالا برا هردف شناسرايی و درمران بيمراران مبرت       

ن آن برالا بره   تشخيص فشارخواساس کار بر پايه اندازه گيري و برآورد دقيق فشارخون هر فرد است و  ،فشارخون بالا

بيعری و  طمرره افرراد   ي از بيماران مبتلا به فشارخون بالا در زبستگی دارد. با برآورد نادرست مقادير فشارخون، عده ا

ري و ير گلذا اندازه  عده اي از افراد سالم به عنوان بيمار شناسايی و تحت درمان و عوارض ناشی از آن قرار می گيرند.

 برآورد صحيح فشارخون بسيار اهميت دارد.

 

   طبقه بندي فشارخون در افراد بزرگسال

 دار فشرارخون مق نتيجه افزايش بيش از حد طبيعی جريان خون بر ديواره شريان ها ايجاد می شود.فشارخون بالا در 

ري( ي بزرگ)آرتر هر فرد يكی از مهم ترين علائم حياتی است و به نوعی به فشار شريانچه ها )آرتريال( يا شرريان هرا  

 ن برازويی ا در شريارفشارخون  "ده کرد. غالبااشاره دارد. براي اين کار بايستی از دستگاه اندازه گيري فشارخون استفا

و ر ساعد به ددشريان بازويی ي  رگ خونی است که مسير آن از شانه ها تا زير آرنج است و سدس  اندازه می گيرند.

ه مری تروان   تقسيم می شود و ادامه پيدا می کند . اين شريان يكری از شرريان هرايی اسرت کر      شاخه راديال و اولنار

 ( 2راحتی از آن اندازه گيري کرد.)شكلفشارخون را ب

 
 

 :شريان بازويي 2شكل 

 

سر بر ورت کدر هر فرد فشارخون را در دو سطح سيستول و دياستول اندازه می گيرند.اعداد اين دو سطح به ص

ار ورت و مقدنشان داده می شود. مقدار فشارخون سيستول يا عدد بزرگتر را در ص (mmHg) حسب ميلی متر جيوه

 فشارخون دياستول يا عدد کوچكتر را در مخرج کسر می نويسند.

 

 ميلی متر جيوه 88/138ميلی متر جيوه يا     ____مانند:  

 

بيشتر( مانند  جيوه ياميليمتر  140در بعضی افراد ممكن است فقط فشارخون سيستولی بالاتر از حد طبيعی باشد)

ي فشارخون بالا. می گويند. تنها فشارخون بالاي سيستوليميلی مترجيوه که به آن 82/148فشارخون

 سيستولی بيشتر در افراد  سالمند ديده می شود.

ميليمتر جيوه يا بيشتر( مانند  90در بعضی افراد ممكن است فقط فشارخون دياستولی بالاتر از حد طبيعی باشد )

138 

88 

بازويي شريان 

 آرتري(آنتكوبيتال )

 راديال شريان 

 اولنار شريان 
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  می گويند. فشارخون بالاي دياستولي تنهاميلی متر جيوه که به آن 134 /96فشارخون

دام فوري نياز يشتر اقميلی متر جيوه و ب 110ميلی متر جيوه و بيشتر و يا فشار دياستول 180فشارخون سيستول 

 دارد.

ياد زخون بالا فشاربيماري احتمال ابتلاء به  ،ها در محدوده پيش فشارخون بالاست  افرادي که فشارخون آندر 

  است.

الا بدر مورد  ين کهافقط پزش  می تواند تاييد کند فرد به بيماري فشارخون بالا مبتلا است. اغلب پزشكان قبل از 

ارخون گر فرد فشبگيرند، چندين بار در روزهاي مختلف فشار خون فرد را کنترل می کنند. ا تصميم بودن فشارخون

 بالا داشته باشد، لازم است بطور منظم زير نظر پزش  تحت درمان قرار گيرد.

ستول هم پايين ميلی متر جيوه باشد و فشار ديا 90زمانی رخ می دهد که فشار سيستول کمتر از  فشارخون پائين

 ميلی متر جيوه کمتر از مقدار فشارخون طبيعی هر فرد باشد.  25ميلی متر جيوه يا  60 تر از

ر فرد ت. اگفشارخون پايين گاهی نشانه اي از موارد جدي مثل شوک است که ي  وضعيت تهديد کننده زندگی اس

پزش  ه بيد راً باسر گيجه دارد يا احساس ضعف و بيحالی دارد و فشارخون وي هم کمتر از حد طبيعی است، فو

 (1)جدول .مراجعه کند.

 :طبقه بندي فشارخون در افراد بزرگسال1جدول 

 (mmHgدياستول)  (mmHgسيستول)  

 60کمتر از  و    9 0کمتر از فشارخون پايين

 120کمتر از  فشار خون طبيعي يا مطلوب

(119-90  )  

-79) 80کمتر از  يا

60) 

 80-89 يا   120-139 پيش فشار خون بالا

 90-99 يا    140-159 1فشار خون بالا مرحله 

 يا بيشتر 100 يا يا بيشتر   160 2فشار خون بالا مرحله 

 90کمتر از  و يا بيشتر 140 فشارخون سيستولي ايزوله)تنها(

 يا بيشتر 90 و 140کمتر از  فشارخون دياستولي ايزوله) تنها(

 

بندي فشرار   ها می تواند در دسته خونکمی بی دقتی در اندازه گيري فشاربا ملاحظه جدول فوق معلوم می شود که 

   .تغيير ايجاد کندخون 

طلاعات ااهميت ديگر اندازه گيري صحيح فشار خون از آن جهت است که هر ي  از فشار هاي سيستول و دياستول 

 بسيار مهمی از وضعيت بالينی بيمار بدست می دهند.

را  ون بالامی توان بسياري از عوارض فشارخ و بموقع درمان و کنترل شود، ختهاگرفشارخون بالا بموقع شنا

  پيشگيري کرد.

 

 تجهيزات مورد نياز براي اندازه گيري فشار خون 

ن ير  وسريله   دستگاه اندازه گيري فشارخواست.اندازه گيري فشار استفاده از دستگاه فشار سنج ترين روش متداول 

وان از ير   براي اندازه گيري فشارخون می تر  اين دستگاه ها انواع مختلفی دارند. ضروري در تشخيص پزشكی است.

ی( اسرتفاده  جيوه اي يا ديجيتال)الكترونيكی(و ي  استتسكوپ)گوشی پزشرك  دستگاه فشارسنج با مانومتر عقربه اي،

ل موارد زيرر  رک و شامغير از اختلاف در نوع مانومتر بقيه وسايل در اين دستگاه هاي فشارسنج مشت (.3کرد )شكل 

 هستند:
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 :تجهيزات اندازه گيري فشارخون 3شكل 

 

 60كل اسرت کره حردود    شر بازوبند ي  تكه پارچه اي با پوشش دو لايره و مسرتطيل    (:Cuffبازوبند) کاف يا-1

وي براز  انردازه  کره  با توجه به اين سانتی متر طول دارد و خاصيت ارتجاعی نداشته و دور بازوي فرد پيچيده می شود.

ور برازوي فررد را   سرانتيمتر( ترا بطرور کامرل د     60بازوبند بايد به اندازه کافی بلند باشرد)حداقل  ، افراد متفاوت است

 (4بگيرد.)شكل 

ست که درون بازوبند قرار دارد و کيسه هوا ي  کيسه از جنس لاستيكی و قابل انبساط ا(:Bladderکيسه هوا)- 

ه اشرد يعنری نر   ود.کيسه هوا قابل مشاهده نيست و بايد متناسب با بازوي فرد بدو لوله لاستيكی از آن منشعب می ش

سرانتيمتر   30-35طول آن  وسانتيمتر  13-15اندازه عرض کيسه هوا  بطور متوسط  کوتاه باشد و نه باري  باشد.

 است.

   
 :بازوبند دستگاه فشار سنج4شكل 

 

 عب می شوند. يكی از اين لوله ها به ي  پمرپ يرا پروار   دو لوله لاستيكی از کيسه هوا منش لوله هاي لاستيكي:-2

 76دانومتر حدوملاستيكی و ديگري به مانومتر)جيوه اي يا عقربه اي( وصل است. حداقل طول لوله ها بين بازوبند و 

واي برازو بنرد   هر باشد. فقط هوا در لوله لاسرتيكی و کيسره   بايد سانتی متر  30سانتی متر و بين بازوبند و پمپ هوا 

 ( 4جريان می يابد.)شكل 

 

 پمپ باد  به انتهاي يكی از لوله هاي لاستيكی که بره کيسره   پ يا پوار لاستيكي،دريچه و پيچ تنظيم هوا:پم-3

 ردن پري  فلرزي  کباز و بسته ز ابراي تنظيم ورود و خروج هوا  .هواي لاستيكی که درون بازوبند قرار دارد وصل است 

 ( 5ند. )شكل نمی کاستفاده 

وا در کيسه هر  در دستگاه هاي فشارسنج استاندارد جيوه اي و عقربه اي که در مطب ها استفاده می شود پرکردن هوا

 ام  فلرزي انجر  بطور دستی با بستن پي  فلزي تنظيم هوا )دريچه کنترل( و فشردن پمپ و تخليه هوا با باز کردن پي

د، سطح جيوه پي  فلزي بسته باش اگر بعد از پر کردن کيسه هوا ، می شود، که سرعت آن با دست قابل کنترل است.

ز تخليه بعد ا نيم،کدر فشارسنج جيوه اي يا عقربه در فشارسنج عقربه اي ثابت می ماند و در زمانی که پي  را باز می 

 به اي به عقب بر می گردد.هوا سطح جيوه پايين می آيد يا عقربه فشارسنج عقر

    ارخون نشت کيسه هوا و لوله لاستيكی به علت ترک يا ساييده شدن لاستي  ، سبب اندازه گيرري نادرسرت فشر

وذ باشرند و  کيسه و دو لوله لاستيكی بايد سالم و بدون نشت باشند. محل هاي وصل بايد غيرر قابرل نفر    می شود.

 براحتی از هم جدا شوند.

 بازوبند

 لوله هاي لاستيكي

 ازوبندب عرض

http://www.allheart.com/dis.html
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سبب نشرتی   يچه کنترل( يكی از عوامل ايجاد خطا در دستگاه فشار سنج است .دريچه هاي ناقصپي  تنظيم هوا )در

سرتولی و  هوا می شوند و کنترل تخليه هوا و کم کردن فشار مشكل می شود، اين مسئله سبب برآورد کرم فشرار سي  

 تخمين زياد فشار دياستولی می شود. 

                                     
 

 : پمپ لاستيكي 5شكل 

 

د. در واند از نوع جيوه اي ، عقربه اي يا ديجيتالی باشتبرحسب نوع دستگاه می  مانومتر : مانومتر)فشارسنج(-4

 (.7)شكل ی شوددستگاه هاي نوع جيوه اي و عقربه اي فشارخون دستی و در نوع ديجيتالی خودکار اندازه گيري م

 

 . در ي است امانومتر يا فشارسنج از نوع جيوه  در اين دستگاه،: اه فشار سنج داراي مانومتر جيوه ايدستگ-الف

 ددي که درعتوان از  مقدار فشار در بازوبند يا فشارخون را میاست . قرار گرفته  مخزن جيوهاي  وله شيشهانتهاي ل

 (6می گيرد ،تعيين کرد.)شكلصفحه مدرج  هم سطح جيوه در لوله جيوه اي قرار 

 

 
  (mercury monitor:دستگاه فشار سنج جيوه اي)6شكل 

 

ورتی صدر  ه يابد.راشيشه اي بل از اندازه گيري فشارخون پي  مخزن بايد باز شود تا اجازه دهد جيوه به درون لوله ق

ا برا  فر باشد امصکه پي  مخزن جيوه باز باشد، در زمانی که هي  فشاري وجود ندارد سطح جيوه در لوله بايد بر روي 

ت برالا  ل لوله به سمجيوه به درون لوله راه يافته و در طو و باد کردن و تغيير فشار در کيسه هوا ،پمپ فشار بر روي 

نردازه  اسطح جيوه در لوله به سمت پايين حرکت مری کنرد. پرس از خاتمره     حرکت می کند و با تخليه هواي کيسه ،

بسرت ترا    گيري لازم است دستگاه را کج نمود تا جيوه درون لوله به سمت مخزن هدايت شود و سدس پي  مخزن را

 در زمانی که از دستگاه استفاده نمی شود جيوه در لوله باقی نماند يا حرکت نكند.

 است. گوشی پزشكیي اندازه گيري فشارخون نياز به در اين نوع دستگاه برا

 در اندازه گيري فشارخون با دستگاه فشارسنج جيوه اي، بايد موارد زير را رعايت کرد:

  از اندازه گيرنده فشارخون فاصله داشته باشد، تا براحتی بتوان اعرداد   سانتی متر 90-100مانومتر نبايد بيشتر از

 را خواند.

 پمپ لاستيكي)پوار(

 پيچ تنظيم هوا

  صفحه فلزي مدرج

   لوله شيشه اي مدرج

 پيچ  مخزن جيوه
  

http://www.allheart.com/bpparts.html
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/3/33/Mercury_manometer.jpg
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 ا قرد  مودي و هم سطح چشم قرار گيرد. در دستگاه هاي مردل ايسرتاده براحتری مری تروان بر      ستون جيوه بايد ع

 گيرنده فشارخون ،آن را تنظيم کرد.

 يرد، سبب مانومتر جيوه اي ي  درجه بندي عمودي دارد که چون سطح جيوه به صورت هلالی در لوله قرار می گ

ن بايرد  برراي خوانردن مقردار فشرارخو     جيوه باشد. که چشم نزدي  به سطح هلالی مگر اين ايجاد خطا می شود،

 بالاترين نقطه هلال جيوه در ستون يا لوله شيشه اي را در نظر گرفت.

 

 ر سنج داراي مانومترعقربه ايدستگاه فشا-ب 

ر متر  سرب ميلری  حدر اين دستگاه مانومتر از نوع عقربه اي است. اين مانومتر داراي ي  صفحه مدرج دايره اي که بر 

سه هوا حرکت متر جيوه( درجه بندي شده و ي  عقربه گردان است که با تغيير فشار در کي ميلی 10جيوه)با فاصله 

حرکت  يسه هوا باکمی کند و می توان مقدار فشار را با نگاه به محل تماس عقربه و درجه تعيين کرد. تغيير فشار در 

د. جه صفر باشر د ندارد عقربه در روي صفحه بايد بر روي درعقربه نشان داده می شود. در زمانی که هي  فشاري وجو

کنرد.. در   و تغيير فشار در کيسه هوا عقربه در جهت عقربه هاي ساعت يا عكس آن حرکت مری پمپ با فشار بر روي 

 (7اين نوع دستگاه نيز براي اندازه گيري دقيق فشارخون نياز به استتسكوپ)گوشی( است.)شكل 

                                                             
 (monitor  aneroid:دستگاه فشارسنج عقربه اي)7شكل 

 

 ن دقت خودول زماطو در  اثر می گذارنداين دستگاه ها   ضربه ها و تكان هاي سخت در استفاده روزانه بر روي دقت

فشارخون  کمتر را از دست می دهند و معمولاً بطور کاذب سبب خواندن مقدار کمتر فشارخون و در نتيجه برآورد

  فرد می شوند. بنابراين، اين نوع دستگاه ها نسبت به دستگاه هاي جيوه اي دقت کمتري دارند..

 

 گر ديجيتالي)اسفگمومانومتر ديجيتالي(ستگاه فشار سنج الكترونيكي يا خودکار با نمايشد-ج

ع اين نو د.ري شوفشارخون می تواند از طريق ديگري با استفاده از دستگاه هاي خودکار ديجيتالی نيز اندازه گي

گاه ازويی دستبر نوع .د اين دستگاه ها چند نوع دارند دستگاه ها براحتی در منزل هم مورد استفاده قرار می گيرند.

تور ماني داراي ي  بازوبند است که حاوي کيسه هوا و ي  لوله لاستيكی است که از آن خارج می شود و به

 داراي پمپ پمپ هواي دستی و همداراي )نمايشگر( ديجيتالی وصل است. نمايشگر ديجيتالی هم 

 د.ليه می شواد و تخاز پمپ با فشار بر ي  دکمه ب در نوع خودکار کيسه هوا بدون استفادهاست. اتوماتي )خودکار( 

استفاده  از بهمقدار فشارخون بر روي ي  صفحه کوچ  به صورت دو عدد نمايان می شود. در اين نوع فشارسنج ني

 (8از گوشی نيست.)شكل 

 تر عقربه ايمانوم

 صفحه مدرج

 عقربه



 16 

                
 (فشارسنج ديجيتالي )مخصوص بازو :دستگاه8شكل 

 

 پزشكي گوشي-5

اده استف بايد از گوشی براي اندازه گيري دقيق فشار خون سيستول و دياستول در دستگاه هاي غير خودکار،

 (9شود.)شكل 

 (9گوشي پزشكي از سه قسمت تشكيل شده است:) شكل 
 

   
   

 
 :گوشي پزشكي9شكل 

 

رار قر در بعضی گوشی ها دو طرف گوشی مورب و کمی بره سرمت جلرو     د.گيردر گوش قرار  بايدهر دو قسمت فلزي 

 دارد تا در گوش بهتر قرار گيرد.

ر و برا  بزرگتر قسمت ) )قسمت کوچكتر و با سطح گودتر( و طرف ديگر بنام ديافراگم بنام بل صفحه گوشیي  طرف 

وله لبه انتهاي  سطح صاف( است که بوسيله ي  قطعه فلزي ميله اي شكل کوچ  متحرک که قابليت چرخش دارد،

ا زدن بر بايرد گوشری را در گروش گذاشرت و      اگر گوشی هم داراي ديافراگم و هم بل باشد، لاستيكی وصل می شود.

تقرل  صردا را من  ن دو قسمت به لوله گوشی ارتبراط دارد و ضربه ملايم روي ديافراگم يا بل دريافت که کدام ي  از اي

وشری  گرا بره لولره    يم دور چرخاندن قطعه فلزي ميله اي می توان انتقال صدا از ديافراگم يا بلنبا  "معمولا می کند.

ل اسرتفاده  بر اگر از ديافراگم يرا   مرتبط ساخت. صداهاي کورتكوف با فرکانس کم از قسمت بل بهتر شنيده می شود.

 می شود بايد با انگشتان دست صفحه گوشی را روي بازو نگهداشت.  

 

 شرايطي که در مورد گوشي بايد رعايت کرد:

ف به اهاي کورتكوزمان با شنيدن صد لوله هاي گوشی بايد بقدر کافی بلند باشد تا فرد گيرنده فشار خون بتواند هم-

 ود، نگاه کند.  مانومتر در مقابل چشم خ

 لوله هاي فلزي

 لوله لاستيكي

 پوشش لاستيكي

 ديافراگمصفحه 

 متحركميله اي قطعه فلزي  صفحه بل

 نمايشگر ديجيتالي

http://www.allheart.com/digital-blood-pressure-devices.html
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 لوله هاي گوشی بايد نشتی نداشته باشد. هميشه کيفيت و آسيب گوشی را بررسی کنيد.-

 حريط قررار  تحت تراثير صرداهاي م   در ي  محيط ساکت و آرام قرار گيريد تا صداهاي کورتكوف فرد معاينه شونده،-

 نگيرد.

به خصوص اگرر توسرط    ريد با الكل تميز کنيد،ه در گوش بگذاک پوشش لاستيكی انتهاي فلزي گوشی را قبل از اين-

 افراد ديگر يا اين که خيلی کم از آن استفاده شده است .

 دا به گوشی را با زدن ضربه ملايم انگشت بر روي ديافراگم يا بل امتحان کنيد .انتقال ص-

ه محكرم نزنيرد.اين   ا ديافراگم صحبت نكنيد يرا ضررب  يدر قسمت بل  وقتی دو طرف گوشی را در گوش ها گذاشتيد،-

 ی شود.کار می تواند به گوش آسيب جدي برساند و اگر حجم صدا زياد باشد باعث کاهش شنوايی يا نقص شنواي

 به حداقل رساندن صداهاي خارجی از تماس يا مالش گوشی روي پوست يا لباس خودداري کنيد. براي-

ا به همين منظور در بيمارستان ها يرا مطرب هرا گوشری ر     ا پي  نخورد.براي نگهداري بهتر گوشی دقت کنيد لوله ه-

 آويزان می کنند .     

ر کمری  يد. با فشاهنگامی که صفحه گوشی بر روي بازوي فرد قرار دارد به صفحه ديافراگم يا بل فشار زياد وارد نكن-

   توسط انگشت وسط و نشانه صفحه گوشی را روي پوست )محل شريان بازويی( نگهداريد.
ده و شر تفاده از قسمت بل گوشی  با چرخاندن قسمت فلزي گوشی ارتباط قسمت ديافراگم با گروش قطرع   براي اس-

داخرل   قسمت بل را بدون اعمال فشار روي پوست ناحيه ضررباندار  صدا با قسمت بل گوشی ممكن می شود. شنيدن

وجرب کشريده   د. اعمرال فشرار م  بازو قرار دهيد و توجه کنيد که لبه هاي دايره اي قسمت بل با پوست در تماس باش

 .شدن پوست ناحيه شده و خود تبديل به ديافراگم می شود که براي سمع صداهاي ضعيف مناسب نيست

 

 اندازه گيري فشار خون با دستگاه هاي جيوه اي يا عقربه اي

 گيري شود. براي قضاوت در مورد وضعيت فشارخون هر فردي بايد هر دو مقدار فشارخون سيستول و دياستول اندازه

 .مراحل اندازه گيري دقيق فشار خون با دستگاه هاي داراي مانومتر عقربه اي يا جيوه اي يكسان است

 

  از اندازه گيري فشار خون نكات مورد توجه قبل

 

 آماده سازي قبل از اندازه گيري فشارخون-1

 ب باشد.  اطاق معاينه بايد ساکت و داراي حرارت مناس-

 ي  بازويی که می خواهيرد فشرار  سطح چشم گيرنده فشارخون قرار گيرد. دستگاه فشارسنج را نزدمانومتر بايد هم -

 باشد. قرار دهيد. فاصله معاينه شونده با گيرنده فشارخون نبايد بيش از ي  متر خون را اندازه بگيريد،

لری  وجود ندارد، وه و ايستاده طاق باز (، نشست درازکشيده)در افراد سالم تفاوت عمده ا ي بين فشار خون در حالت -

وابيرده  خدر افرادي که داروي پايين آورنده فشار خون مصرررف می کنند چون اختلاف قابرل تروجهی در فشرارخون    

 ازه گيري کرد.ايستاده اند يا و درازکشيدهمی بايست فشار خون را در حالت  لذا ،نشسته و ايستاده ايجاد می شود،

ت دسر “ ميلی متر جيروه اخرتلاف وجرود دارد)معمرولا     20تا  10راست و چپ   بطور طبيعی بين فشارخون دست-

سرت در  ه بالاتر اکو بايد فشارخونی  راست فشارخون بالاتري دارد( اما اختلاف بيشتر از اين مقدار، غير طبيعی است.

 نظر بگيريد. بهتر است فشارخون از دست راست و در وضعيت نشسته اندازه گيري شود.

 

 ينه شوندهوضعيت معا-

ايط زير ون بايد شرافراد معاينه شونده )افرادي که فشارخون آن ها اندازه گيري می شود ( قبل از اندازه گيري فشارخ

   را رعايت کنند:
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و مصررف محصرولات دخرانی     ندازه گيري فشار خون از مصررف کرافئين)قهوه و چراي( و الكرل    ادقيقه قبل از  30 -

همره ايرن    ود.شصورت فشار خون نبايد اندازه گيري  در غير اين شديد نداشته باشند،و فعاليت بدنی  خودداري کنند

 می شود.افزايش غير واقعی فشارخون  سببموارد 

 نبايد ناشتا باشند. -

 الی باشد.خقبل از اندازه گيري فشارخون مثانه آن ها -

 نند.صحبت نك ري فشارخون استراحت کنند و دقيقه قبل از اندازه گي 5به مدت -

طح سر لذا بايد کف پا را روي زمين يرا ير     ،زم است پاهاي فرد داراي تكيه گاه باشدلابراي اندازه گيري فشارخون -

ي هرم  در ي  وضعيت آرام و راحت بنشيند و پشت خرود را تكيره دهرد و دسرت هرا و پاهرايش را رو       محكم بگذارد،

  ن فرد می شود.در غير اين صورت انقباض عضلات سبب افزايش فشارخو نگذارد.

)تكيه گاه داشته باشرد( و بطرور افقری و هرم سرطح       که تحت حمايت باشد بازوي دست بيمار بايد طوري قرار گيرد-

يرد  دسرت فررد نبا   بازوي فرد را تا سطح قلب او بالا ببريد و بطور راحت روي ميز بگذاريد. (.10قلب قرار گيرد )شكل

ر شرده و  دست او نبايد آويزان باشد چون باعث سفتی و انقباض عضلات دست و تغييرر فشرا   خم باشد و مشت نكند.

 اده مری شرود.  فشارخون کمتر از مقدار واقعری  نشران د   ،و اگر بالاتر از سطح قلب باشد فشارخون بطور کاذب بيشتر

ر دياستول جيوه در فشا ميلی متر 5حتی اگر فرد روي تخت معاينه دراز بكشد و دست در سطح قلب نباشد گاهی تا 

شد و سطح قلب با ايستاده و چه دراز کشيده بايد در چه ،زو چه در حالت اندازه گيري نشستهتفاوت ايجاد می کند. با

م سرطح  هر در حالت دراز کشيده بهتر است ي  بالش کوچ  زير دست قرار گيررد ترا    تكيه گاه مناسب داشته باشد.

كيره گراه   تبا ي  دست بازوي دست فرد معاينره شرونده را گرفرت ترا برراي او      در حالت ايستاده می توان  قلب شود.

چری  ماي ديجيترالی  در استفاده از دستگاه ه نبايد از خود فرد براي ايجاد تكيه گاه دست او کم  بگيريد. ايجادکنيد.

 يا انگشتی نيز دست بايد هم سطح قلب قرار گيرد.
 

               
 در سطح قلب:قرار گرفتن بازو 10شكل 

 

    فرد معاينه شونده ،بايد خودداري شود. از گفتگوهاي مهيج و شوخی با-
.در  ر حين اندازه گيري فرد بايد آرام و بی حرکت بنشيند و ساکت باشد و گيرنده فشارخون نيز بايد سراکت باشرد  د-

 افزايش يابد.غير اين صورت در اثر استرس و هيجان ناشی از اين شرايط ،ممكن است فشارخون فرد 

از  "اميلی متر جيوه بيشتر از دست چپ است به همين دليرل غالبر   10فشارخون سيستول در دست راست  "معمولا

ا شود بايد تر  بازوئی که فشار خون در آن اندازه گيري می دست راست براي اندازه گيري فشارخون استفاده می شود.

ار وي برازو فشر  ربايستی نازک و به اندازه کافی گشراد باشرد ترا     شانه لخت باشد و اگر آستين لباس بالا زده می شود

ن لبراس تنر    (. اگرر آسرتي  11نياورد و مانع جريان خون و نيز مانع قرارگرفتن صحيح بازوبند روي بازو نشود)شكل 

ه اقعری خوانرد  است بهتر است فرد لباس خود را در آورد. آستين تن  باعث می شود مقدار فشارخون کمتر از مقدار و

 شود.
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 :بالا زدن آستين نازك لباس11شكل 

 بستن بازوبند-2

 

 اندازه گيري بازو-

د باعث می شو اگر بازوبند کوچ  باشد ي  خطاي مهم در اندازه گيري فشارخون استفاده از بازوبند نامتناسب است.

 د.شان داده شون مقدار واقعی مقدار فشار خون زيادتر از مقدار و اگر بازوبند بزرگ باشد مقدار فشارخون کمتر از 

 

 انتخاب بازوبند

صرور  ی کره ايرن ت  تصور می شود اگر قادر باشيم بازوبند را دور بازو ببنديم پس اندازه بازوبند مناسب اسرت در صرورت  

عيرين  وا باشرد، ت بر حسب درازا و پهناي بازوبندي که خرالی از هر   "اشتباه است. اندازه مناسب و صحيح بازوبند اساسا

رگ ترر بجراي   سانتی مترر بيشرتر باشرد بايرد از بازوبنرد برز       33د. قاعده معمول اين است که اگر دور بازو از می شو

 استاندارد استفاده کرد. اندازه بازوبند بايد مطابق و متناسب با دور بازو باشد .

دوشاند و عرض و را ب% دور باز80کيسه هواي لاستيكی بازوبند بايد ابعاد صحيح داشته باشد و بطور مطلوب طول آن 

مكرن  اين شررايط م  البته در بازوبندهاي استاندارد % دور بازو  باشد و يا دو سوم طول بازو را شامل شود.40آن حدود

، وکوتراه باشرد  چون احتمال دارد فردي که چاق است طول بازوي ا است اما در بازوبندهاي بزرگتر امكان پذير نيست،

در  رد می گرردد. با طول بازوي فرد متناسب نمی شود و مقدار فشارخون نادرست برآودر نتيجه پهناي بازوبند بزرگتر 

دازه رخون را انر اين شرايط بايد بجاي بازو از ساعد فرد و بجاي نبض بازويی از نبض م  دست)راديال(اسرتفاده و فشرا  

ی اي ديجيتالهن از دستگاه البته می توا فشارخون بيشتر از مقدار واقعی برآورد شود. است گيري کرد هر چند ممكن

وبنرد پنهران   تعيين عرض کيسه هوا از روي بازوبند راحت تر از طول آن اسرت کره در باز   م  دست نيز استفاده کرد.

 ي  اندازه است.  "عرض کيسه هوا با عرض بازوبند با کمی اختلاف تقريبا است.

حرل شرريان   هروا را روي سرطح داخلری برازو )م     قسمت وسط کيسه %( دور بازو را ندوشاند،80اگر کيسه هوا کاملاً )

لری چراق باشرد    سانتی متر است اما اگر برازوي فررد خي   12متوسط اندازه پهناي )عرض( بازوبند  بازويی( قرار دهيد.

هناي بازوبند برا طرول   ( اما دقت کنيد در استفاده از بازوبند بزرگتر پ2بايستی از بازوبند پهن تر استفاده شود.)جدول 

واي هر بعراد کيسره   ابازوبند بزرگسال درشت( بره انردازه    "اسب باشد. لذا بهتر است به جاي نوع بازوبند )مثلابازو متن

 بازوبند توجه کرد.   

 

 محل قرار گرفتن  بازوبند-

ينی نيرد. لبره پراي   هروا را خرالی ک   با باز کردن پي  تنظيم هواي پمپ دستگاه ، اگر از قبل هوايی درون بازوبند باشد،

وي ا چين آرنج( باشد.بازوبند را بايد روي براز يبالاتر از نقطه ضربان شريان بازوئی)گودي  سانتيمتر 2-3بايد بازوبند 

ي کرافی برراي   سانتيمتر بالاتر از چين آرنج )گودي بين ساعد و بازو( طوري بديچيد که فضرا  3تا  2لخت فرد حدود 

 باشد.  اين که بتوانيد ي  انگشت زير بازوبند قرار دهيد ، داشته 

       ( به شكل عمرود در انتهراي طرول بازوبنرد برا علامرت       12بر روي بعضی از بازوبندها ي  خط شاخص عرضی)شكل 
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)      (   قرار دارد که بطور عرضی با طول بازوبند به دور بازو ميچرخد. زمانی که بازوبند دور بازو می چرخرد، وسرط   

بايد روي شريان بازوئی و دو لوله لاستيكی آن در کنار شرريان  کيسه هوا که گاهی با ي  علامت مشخص شده است 

 بازويی و بر روي چين آرنج قرار گيرد.

                                       
 :محل خط شاخص12شكل 

و خط شاخص بايد بر روي وسط يا حداکثر در انتهاي لوله ها نبايد گره يا پي  بخورند يا در زير بازوبند گير کنند 

(،قرار 17منطقه محدوده اي که در انتهاي کيسه هوا با علامت )          ( روي بازوبند مشخص شده است)شكل 

 گيرد.

ي ( در بالا ل درشتدر بعضی بازوبندها نوع بازوبند )مثل بزرگسال يا بزرگسا علاوه بر خط شاخص و منطقه محدوده،

 (. 13قه محدوده نشان داده شده است)شكل منط

  

 
 :محل منطقه محدوده 13شكل 

رند، اما قرار گي بايد به سمت پايين دست معمولاً  لوله هاي لاستيكی که از کيسه هواي لاستيكی خارج می شوند،

ه هواي ندازه کيسای که لاستيكی در بالاي بازوبند قرار گيرد يا در صورت می توان بازوبند را طوري بست که لوله هاي

اشتن نتيجه گذ ند،درلاستيكی مناسب دور بازو باشد ،کاملاً با چرخش کيسه لاستيكی لوله ها در پشت بازو قرار گير

 (14گوشی در گودي آرنج راحت تر انجام می شود. )شكل 

 
 :بستن بازوبند14شكل 

 

 بازوبند )نوع(مشخصه اندازه

 محدوده منطقه

 خط شاخص

 منطقه محدوده

 خط شاخص
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 ار فشارخون از طريق نبض)روش لمسي(برآورد مقد-3

دسرت  اطلاعری در  اگر اندازه گيري فشار خون در فردي براي اولين بار انجام  شود و يا از حدود فشار سيستول بيمرار 

ش ستول به روپيدا کردن حدود فشار سي .نيست بايد قبل از اندازه گيري دقيق فشار خون اين حدود را بدست آوريم

ون را بطرور  زان فشار خدکه فشار داخل بازوبند را بيش از اندازه بالا  نمی بريم )زيرا اين کار ميلمس اين خوبی را دار

 کاذب پايين نشان می دهد(.  

وجرب  مهرم   ونده ،باد کردن بی رويه کيسه هواي بازوبند و در نتيجه وارد آوردن فشار زياد به بازوي فرد معاينره شر   

 مپ کردن بیپز مقدار واقعی فشار خون سيستول می شود. براي جلوگيري از ناراحتی فرد و هم سبب برآورد کم تر ا

ي انردازه گيرر   جلروگيري از نيرز  رويه کيسه هوا و تخمين اوليه ميزان فشاري که براي باد کردن بازوبند نياز اسرت و  

ی انجرام  گوشر در ابتدا تعيين فشارخون سيستولی از طريق نبض و سدس با استفاده از  ناصحيح فشارخون سيستولی،

 می شود .اين روش در دستگاه هاي عقربه اي و جيوه اي کاربرد دارد.

 

 اندازه گيري فشارخون با استفاده از ناپديد شدن نبض)روش لمسي(

ی کره  در ابتدا نبض شريان راديال )شريان م  دسرت( دسرت راسرت فررد )يرا همران دسرت        بعد از بستن بازوبند، -1

وضرعيت نگره    را با لمس توسط انگشتان اشاره و ميانه پيدا کنيد و در همران فشارخون آن اندازه گيري می شود( 

ز (.هرگ15شكل (اين نبض در بالاي مفصل م  دست درون شياري در امتداد انگشت شصت حس می شود. داريد.

 از انگشت شصت براي پيدا کردن نبض استفاده نكنيد.

 
 : محل نبض مچ دست)راديال(15شكل 

 

ر بر د با فشرار  ا را ببنديد و به صورت متوالی و سريع در حالی که نبض راديال را حس می کنيپي  فلزي تنظيم هو -2

ه فررد معاينر   ولاستيكی، بازوبند را باد کنيد. سدس هوا وارد بازوبند شده و فشار را افرزايش مری دهرد     مپروي پ

 80براً بره   شونده روي بازوي خود فشار احساس می کند. به سرعت بازوبنرد را براد کنيرد ترا فشرار مرانومتر تقري      

به ازاي  کردن را کاهش دهيد تا سدس سرعت باد ميليمتر جيوه برسد در اين حالت همچنان نبض را لمس کنيد،

يرد، بره   افزايش يابد و به جايی برسد که ديگر نبض مر  دسرت را حرس نكن    ميليمتر جيوه 10ثانيه  3تا  2هر 

ه کر محض محو شدن نبض، عددي که همان لحظه عقربه روي آن قرار گرفت)در مرانومتر عقربره اي( يرا عرددي     

ن دار فشرارخو رفت )در مانومتر جيوه اي( را در ذهن بسداريد)مقسطح جيوه در ستون جيوه اي در کنار آن قرار گ

 متر جي وه ميلي 30حدود ميلی متر جيوه( و اجازه دهيد افزايش فشار مانومتر تا  2سيستول تخمينی با تقريب 

 بالاي ناپديد شدن نبض ادامه يابد.

شل کنيد و اجازه دهيد کم کم هوا لاستيكی را  مپسدس بايد باد بازوبند به تدريج تخليه شود .کمی پي  هواي پ -3

از بازوبند خارج شود )اگر ضربان نبض آرام اسرت در هرر ضرربه نربض      متر جيوه در ثانيه ميلي 2-3با سرعت 

حدود ي  تا دو علامت نشانه مدرج در ستون جيوه اي يا در صفحه عقربه اي پايين آيد(. با کاهش فشار بازوبنرد،  

بايد به دقت به مقدار فشاري که در آن نبض ظاهر می شرود، توجره کنيرد.    ظاهر و لمس می شود.  "نبض مجددا

است .اين مقدار با مقدار فشاري که در زمان ناپديد شدن نبض  فشارخون سيستول اين مقدار برآورد تقريبی از

را بطور سدس با باز کردن کامل پي  پمپ ، هواي بازوبند  بدست آورديد يكسان خواهد بود و آن را تاييد می کند.
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 کامل تخليه کنيد.

اصرله  مقدار فشارخون سيستولی که به ذهن سدرديد و دستی که فشرارخون آن انردازه گيرري شرده اسرت را بلاف      -4

رخون بره  لی متر جيوه باشرد، فشرا  مي 146يادداشت کنيد .در اين شرايط به عنوان مثال اگر فشارخون سيستول 

 ثبت می شود. 146شكل

 

 گيري فشارخون از طريق نبض)لمسي( نكات مورد توجه در اندازه

س نربض  اما فشارخون دياستول را نمی توان برا لمر   فشارخون سيستول را می توان با نبض م  دست تخمين زد، -1

بايرد   ل،لذا براي بدست آوردن مقدار فشارخون دياستول و به خصوص مقدار دقيق فشارخون سيستو بدست آورد.

 از گوشی استفاده کرد.

 ري فشرارخون   براي برآورد فشار خون سيستول از طريق نبض و  شريان بازوئی براي اندازه گيشريان م "معمولا -2

 سيستول و دياستول با گوشی استفاده می شود.

شكل مدر آن ها  شنيدن اولين صداروش اندازه گيري فشارخون از طريق لمس نبض در بيمارانی که ممكن است  -3

 .بيماران در وضعيت شوک يا افرادي که ورزش می کنندباشد، مفيد است، مثلاً در زنان باردار، 

 کراف را براد   صبر کنيد و مجردداً  دقيقه 2تا  1حداقلاگر می خواهيد اندازه گيري از طريق نبض را تكرار کنيد،  -4

 کنيد.

تخليره   د.در غير اينصورت فشارخون نادرست بررآورد مری شرو    کيسه هوا را سريع پمپ کنيد و آرام تخليه کنيد. -5

 بيشتر فشار دياستول می شود.تخمين واي بازوبند سبب تخمين کمتر فشار سيستول و سريع ه
  

 (Korotkofصداهاي کورتكوف) 

اننرد  اگر ي  گوشی روي شريان بازويی ي  فرد طبيعی قرار دهيد، هي  صدايی شنيده نمری شرود. نربض هرا کره م     

اگرر   ننرد. کشوند نيز هي  صدايی توليد نمی ضربان هاي قلبی از طريق جريان خون در سراسر شريان ها منتقل می 

مری  يی شرنيده ن بازوبند فشارسنج را دور بازوي بيمار بسته و تا بالاي مقدار فشارخون سيستول باد کنيد، هري  صردا  

ن آبازوبنرد ترا    اگر فشار داخرل  قدر فشار بازوبند بالاست که جريان خون را بطور کامل مسدود می کند. شود زيرا آن

ا و بر مری شرود    اولين صداي کورتكوف با گوشی شنيده ايد که برابر با مقدار فشارخون سيستول فرد شود،جا پايين بي

   د.ديد می شونکاهش بيشتر فشار در داخل بازوبند کيفيت صداها تغيير می کند و سرانجام خاموش و تمام صداها ناپ

د .ايرن  وند همانند صداهاي قلرب نيسرتن  صداهايی که در طول اندازه گيري فشارخون با گوشی پزشكی شنيده می ش

تقريبری   از مقردار  ميلي مت ر جي وه ب الاتر    30می گويند. بعد از باد کردن بازوبند صداهاي کورتكوف صداها را 

ند کره  مرحله شنيده می شرو  5فشارخون سيستول و به محض کاهش فشار بازوبند،  صداهاي کورتكوف با گوشی در 

 به شرح زير می باشند:  

مسراوي برا    ظهور اولرين صردا  . ظهور صداهاي ضربه آهسته و ضعيف و تكرار شونده است که واضح نيستند  ،ادر ابتد

 اين مرحله هم زمان با ظهور مجدد نبض و لمس آن است. فشار خون سيستولی است.

اي صرله  يكی از موارد ديگري که موجب برآورد نادرست فشارخون مری شرود ،فا   –)فاصله بيصدايی( فاصله در سمع

داها بره  صاست که در سمع اولين صداي کورتكوف که نشان دهنده فشار سيستولی واقعی است، ايجاد می شود .اين 

وند ، لرذا  محض کاهش بيشتر فشار بازوبند و کاهش فشار روي شريان ظاهر اما ديرتر از زمان واقعی شرنيده مری شر   

نرد  يی( می گويين فاصله را فاصله سمع)فاصله بيصدامقدار فشارخون سيستول کمتر از مقدار واقعی برآورد می شود.ا

( يرال) مر  دسرت   .براي غلبه بر اين پديده می توان از لمس نربض راد  .اين پديده بيشتر در سالمندان اتفاق می افتد

 براي تعيين فشارخون سيستول در اين افراد استفاده کرد.

صداها نيز برا   چنان که فشار بازوبند کم می شود، هم .صداها بطور ناگهانی و مشخص کم و آهسته می شوند "مجددا

مری  نقطره اي  و  بره  صداهاي ضربه اي آهسته کم تر می شوند و فشارخون به سمت مقدار فشار دياسرتولی مری رود  
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فشار خ ون  اين مرحله قطع يا محو کامل صدا برابر با   . که در آن تمام صداها نهايتاً بطور کامل از بين می رودرسد

است .براي اطمينان از اين که به فشار واقعی دياستول رسيده ايد، اجازه دهيد فشار بازوبنرد همچنران ترا     دياستول

 ، نيز کاهش يابد. قطع صداميلی متر جيوه ديگر بعد از  10

سرتول  بطور خلاصه اولين صدايی که شنيده می شود نشانه فشارخون سيستول و آخرين صردا نشرانه فشرارخون ديا   

 است. 

 

سنج جيوه اي ازه گيري فشار خون سيستول و دياستول با گوشي و با استفاده از دستگاه هاي فشاراند-4

 يا عقربه اي

است ردست از  "در ابتدا بازوبند دستگاه را دور بازو بديچيد)طبق شرايط ذکر شده در بند بستن بازوبنرد(.معمولا  -1

طح سر وي ي  سطح طوري تكيه دهيرد کره هرم    دست فرد را بر ر براي اندازه گيري فشارخون استفاده می شود.

 (16قلب قرار گيرد.)شكل 

 

 
 :محل قرار دادن گوشي16شكل 

 
ه کگونه  همانحداکثر ميزان فشاري که براي باد کردن بازوبند نياز است را از طريق نبض م  دست تعيين کنيد.) -2

 در بخش اندازه گيري و برآورد فشارخون با نبض توضيح داده شده است(

ي ك  نيرد.  هنگامی که فشار ناپديد شدن نبض را تعيين کرديد، سدس بايد فشارخون را با گوشی اندازه گيرري ک  -3

ايی لبه هراي انتهر   دست فرد را بالا نگهداريد و اين بار از گوشی استفاده کنيد. ثانيه 6تا  5دقيقه صبر کنيد يا 

 .دو طرف گوشی را به شكل مورب و به سمت جلو  در گوش قرار دهيد

رار صفحه ديافراگم يا صفحه بل را بطور ملايرم روي شرريان برازوئی در محرل داخلری گرودي يرا چرين آرنرج قر           -4

ل گوشری  بر (  و در حدي روي صفحه فشار آوريد که بتوانيد انتقال صدا از رگ را بشنويد. قسمت 17دهيد)شكل 

ي نرد و نگهردار  وسيعتري دريافرت مری ک  صداها را بهتر منتقل می کند، اما استفاده از ديافراگم صداها را از سطح 

گرودي   گوشی بايد ثابت و صاف بدون فشار اضرافی روي  گوشی روي گودي آرنج با انگشتان دست راحت تر است.

رحلره  يرده کنرد و صرداها زودترر از م    فشار زياد ممكرن اسرت شرريان را جرا بره جرا و خم       آرنج نگه داشته شود،

د لباس، بازوبنر  لبه گوشی نبايد با عی دياستول را نتوان تخمين زد .کورتكوف قطع شود و فشار واق (5آخر)مرحله 

نيدن شر در  در غير اينصورت صداهايی که در اثرر اصرطكاک ايجراد مری شرود،      يا لوله هاي لاستيكی تماس يابد،

ه هرواي  صداهاي کورتكوف اختلال ايجاد می کند. از ايجاد ضربه هاي خارجی و نابجا بره گوشری در حرين تخلير    

 د.ي نگاه کنياند بدرهيزيد. در تمام مراحل اندازه گيري فشارخون بايد به ستون جيوه يا نمايشگر عقربه بازوب

 

http://www.pubmedcentral.nih.gov/articlerender.fcgi?artid=1120188&rendertype=figure&id=FN0x9585b50.0x9b88f10
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 : نحوه قرار دادن گوشي روي شريان بازويي)براكيال(17شكل 

 

ميلي  30ا تا ربه سرعت بازوبند  ،هواشارهاي مساوي و يكنواخت روي پمپ با وارد آوردن فپي  پمپ را ببنديد و  -5

يج و د را به تدراگر بازوبن باد کنيد. از مقدار فشار خون سيستولی که با نبض بدست آمده است ، متر جيوه بالاتر

 آهسته باد کنيد، سبب خواندن ي  عدد کاذب می شود.

-3سرعت  ود. باد کاف را برا لاستيكی را شل کنيد و اجازه دهيد کمی هوا از کاف خارج ش مپکمی پي  هواي پ -6

ون جيروه  خالی کنيد )در هر ضربه نبض حدود ي  تا دو علامت نشانه مدرج در ست در ثانيه ميلي متر جيوه 2

ر پري   اي يا در صفحه عقربه اي پايين آيد( تا طی آن صداهاي ضرربه اي کورتكروف براحتری شرنيده شرود. ديگر      

ود در نخواهيرد بر  قرا  چون تغيير فشار سريع انجام می شود ، ل کنيد،اگر پي  را زياد ش تنظيم هوا را تغيير ندهيد.

 صداها را به راحتی تشخيص دهيد و فشار خون را تعيين کنيد.

 کورتكوف را کم کم صداهاي همانطور که هوا از کاف خارج می شود و سطح جيوه يا عقربه بتدريج پايين می آيد، -7

ون ه اي يرا سرت  اه به نشانگر عقربه در نمايشگر مانومترهاي عقربر می شنويد. بدقت به اولين صدا گوش دهيد با نگ

 مقردار  جيوه در مانومترهاي جيوه اي، مقدار فشار خون را مشخص کنيد و در ذهرن بسرداريد. ايرن عردد  همران     

 خواهد بود. فشار خون سيستول

ا مزمران بر   ا هرروي مرانومتر  اعرداد  به پي  تنظيم هوا دست نزنيد و اجازه دهيد کاف به تخليه هوا ادامره دهرد. .    -8

داي زمانی می رسد که ديگرر صر   به صداي کورتكوف گوش کنيد. ضعيف شدن و محو شدن روي مانومتر بخوانيد

فشرار   قطع می شود. در ايرن نقطره مقردار    "واضحی شنيده نمی شود يا صدا خفيف و کم کم در ي  نقطه کاملا

 ن دياس تول فشار خودر ذهن بسداريد. اين عدد همان مقدار خون را از روي مانومتر يا نمايشگر تعيين کنيد و 

 است.

ل پري   از کردن کامر بازه گيري با هواي بازوبند بايد به سرعت و کاملاً قبل از تكرار اند وقتی تمام صداها قطع شد، -9

بنرد  بازو نيسرت،  اگر نيازي به اندازه گيري مجدد تخليه شود تا از احتقان وريد در بازوي فرد جلوگيري کند. پمپ

 دستگاه را از دور بازوي فرد باز کنيد و در محل خود قرار دهيد.

ولی را مقدار فشار خون و دستی که فشارخون از آن اندازه گيري شده اسرت را يادداشرت کنيد.فشرارخون سيسرت     -10

 در دست راست( 80/120قبل از فشار خون دياستولی به شكل کسر بنويسيد)مثل 

نگهداريرد و   دسرت فررد را برالا    ثاني ه  6ت ا   5کنيد يا  دقيقه صبر1را تكرار کنيد،اگر می خواهيد اندازه گيري  -11

 اين قسمت را تكرار کنيد. 10تا  5مجدداً از بند 

 لباس بيمار را مرتب کرده او را در وضع راحتی قرار دهيد. -12

 در باره فشار اندازه گيري شده با بيمار صحبت کنيد، تا نگران نباشد. -13

 

  ي فشار خون از طريق گوشيخطاهاي اندازه گير

خطاهاي اندازه گيري فشارخون می تواند در هر ي  از مراحل موثر بر يكديگر رخ دهد و شامل خطاهايی است که به 

علت عدم رعايت شرايط اندازه گيري توسط معاينه شونده و معاينه کننده ، نوع بازوبند و دستگاه فشارسنج ايجاد می 
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 گيرنده فشارخون رخ می دهد. ترين اشتباه توسط شود. مهم

 گرد می کند. 5گاهی فرد گيرنده فشارخون، عدد فشار خون انداه گيري شده را به انتخاب خودش و اغلب به صفر يا 

 ميلی 2سب درجه بندي مانومتر معمولاً برح در نظر می گيرد. 120باشد آن را  124اگر فشارخون سيستول  "مثلا

فقرط بايرد در    را نمی توان خواند و رقم نهائی صرفر  5شده است، در نتيجه رقم نهايی متر جيوه افزايش درجه بندي 

ه در هرر ثانيره و   ميلی متر جيو 3تا  2استفاده از ي  ميزان تخليه هوا با فشار مناسب  "معمولا موارد رخ دهد. 20%

ی دهد که ن مسئله نشان مثبت دقيق ظهور و ناپديد شدن صداهاي کورتكوف ، سبب اندازه گيري دقيق می شود. اي

ی شرود  مر اگر عددي که گررد   براي تصميم گيري در مورد تشخيص و درمان فشارخون بالا احتمال خطر وجود دارد.

د و اگر گرد ميلی متر جيوه( باشد، در نتيجه فرد سالم محسوب می شو90/140کمتر از مقدار مرزي فشارخون بالا )

 .   دسته بندي می شود ر گروه افرادي که فشارخون بالا دارند،کردن عدد بيشتر از مقدار مرزي باشد، د

قررار   گاهی در زمانی که از مانومترهاي جيوه اي استفاده می شود و چشم مشاهده کننرده هرم سرطح سرتون جيروه     

 ايين ترر از پندارد. اختلاف در هم سطحی محور بين چشم و هلال جيوه ممكن است سبب شود اين هلال يا بالاتر يا 

 ار واقعی خوانده شود.مقد

 

 راهنماي کلي در اندازه گيري فشار خون 

 

 راهنماي مربوط به شرايط فرد معاينه شونده 

ه ون اگرر عجلر  قبل از اندازه گيري فشار خون،فرد معاينه شونده بايد در ي  وضعيت راحت و آرام قرار گيرد، چر  .1

 دياستول می شود.منجر به تخمين کمتر فشار سيستول و تخمين بيشتر فشار  کند،

ان بض بالا نشناولين اندازه گيري به علت اضطراب فرد معاينه شونده بالاست، که ممكن است با ضربان  "معمولا .2

يرري بره   دومرين انردازه گ  با ارتباط خوب و صحبت صميمانه سعی کنيد اضطراب بيمار را کرم کنيرد    داده شود.

 فشارخون فرد بيشتر نزدي  است.

ه يرا عقربره   ميلی متر جيوه ،سرطح جيرو   3تا  2ممكن است با تخليه هواي بازوبند با سرعت گاهی در افراد پير  .3

ترا هرواي    بيشرتر براز کنيرد   کمری  در اين مورد پي  تنظيم هوا را  و خواندن فشارخون مشكل شود، پايين نيايد

 بازوبند بيشتر تخليه شود تا سطح جيوه يا عقربه به آرامی پايين آيد.

کره   بالينی ممكن است اندازه گيري فشار خون يا تفسرير آن مشركل شرود. در مرواردي     در بعضی شرايط خاص .4

د دقرت  بندي صداهاي کورتكوف اختلال ايجاد مری شرود و مری توانر     نامنظمی ضربان قلب وجود دارد، در زمان

بان بره ضرر  بانی اندازه گيري را کاهش دهد. لذا در افرادي که ضربان قلب نامنظم دارند و فشارخون آن ها از ضر

 چنرد انردازه   براي رفع اين نقص اگر سرعت تخليه هواي بازوبند را کاهش دهيد و از متوسط ديگر تغيير ميكند،

 فاده نشود.   .بهتر است براي اين افراد از فشارسنج ديجيتالی است دقت افزايش می يابد گيري استفاده کنيد،

امكران   هکر  حال در بعضی شرايط خطري است. با اين اندازه گيري فشارخون در شريان بازويی معمولاً روش بی .5

 ي شود.اندازه گيري فشارخون از ي  بازوي خاص وجود ندارد. فشار خون بايد در بازوي ديگر اندازه گير

 يرر اينصرورت  فردي که قطر بازوي او بزرگ است نياز به بازوبندي دارد که بقدر کافی بازو را پوشرش دهرد،در غ   .6

برود ، بهترر   ناگر بازوبند متناسب با دور برازوي فررد در دسرترس     ازوئی وارد نمی شود.فشار کافی روي شريان ب

طح قلرب  سر بايد مراقب باشيد که سراعد هرم    است بازوبند را روي ساعد و گوشی را روي شريان م  قرار دهيد.

 فرراد چراق از  ا اگر در اگر ساعد پايين تر از سطح قلب باشد، ي  افزايش کاذب در فشار خون رخ می دهد. باشد.

فشرارخون   بازوبندهاي کوچ  استفاده شود، بايد به اندازه کيسه هوا توجه داشت اگر کيسه هوا کوچر  باشرد،  

اگرر   را بدوشراند.  % دور بازو80کيسه هواي بازوبند بايد حداقل دو سوم يا  بطور کاذب بالاتر نشان داده می شود.

ن ا را روي سرطح داخلری برازو قررار دهيرد)محل شرريا      قسمت وسط کيسه هو بازوبند بزرگ در دسترس نيست،

 بازويی(.  
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 صرداهاي کورتكروف بدسرت مری    يرا آخرر    5مقدار فشارخون دياستول بايستی بر حسب مقداري که در مرحله  .7

گرفتره مری    ( به عنوان فشارخون دياستول در نظر5آيد،ثبت شود. يعنی در افراد عادي لحظه قطع صدا )مرحله 

ی يابنرد و  قبل از کاهش و قطع صدا مدت زيرادي ادامره مر    4عضی از افراد صداهاي مرحله اما گاهی در ب شود .

دد و بره  ياداشرت گرر   کورتكوف صداهاي 4مرحله دراين وضعيت می مانند، در نتيجه در اين افراد بايد مقدار 

 اين مسئله نيز اشاره شود .

بنرد ترا   هرواي بازو  و افراد سالمند نيز حتی وقتی در بعضی از بيماري ها مانند پرکاري تيروئيد يا نارسايی آئورت .8

وف کورتكر  4هم چنان صداهاي کورتكروف قابرل شرنيدن )مرحلره      متر جيوه تخليه شده است، فشار صفر ميلی

ايرد برر   بدراين شرايط، فشار دياسرتول   می گويند. سيستول دائميبه اين وضعيت  ( است.5طولانی يا مرحله 

 ين زده شود.تخم کورتكوف 4صداي مرحله حسب 

ري اندازه گير  در ماه هاي آخر بارداري بايد فرد را متمايل به طرف چپ خواباند و فشار خون را هم از دست چپ .9

 کرد.  

نجرام شرود و   ادقيقه از هرم ، انردازه گيرري     1فاصله  به  بار  2توصيه می شود در بررسی هاي بالينی حد اقل   .10

ين دو اگر اختلاف ااز همه بالا تر است.  "ولين اندازه گيري معمولامعدل آن به عنوان فشار واقعی منظور گردد. ا

 اهش دهيم.بيشتر باشد بايد اندازه گيري هاي بيشتري انجام شود. تا درصد خطا را ک 5mmhgاندازه گيري از 

 

 راهنماي مربوط به فرد گيرنده فشارخون

و  فراموش شود ايجاد شود، اندازه دقيق ممكن استاگر بين اندازه گيري و يادداشت مقدار فشارخون فاصله زمانی  .11

 ود.مقدار آن ثبت ش ي  عدد تقريبی بيان شود، در نتيجه هميشه بايد به محض اندازه گيري فشار خون،

د د کرردن اعردا  تمايلی به ختم يا گر "معمولا مقادير فشارخون سيستول و دياستول را با کمترين تقريب بنويسيد. .12

ادداشت مری  ي 170ميلی متر جيوه باشد  168اگر فشارخون  "مثلا وجود دارد. متر جيوه، ميلی 5آخر به صفر يا 

 گردد.

ي چرپ( و  در بررسی هاي بالينی بهتر است بازوئی که فشارخون آن اندازه گيري می شرود)بازوي راسرت يرا برازو     .13

 نيد.  وضعيتی که فرد در حالت اندازه گيري دارد )نشسته، ايستاده، دراز کشيده ( را ذکر ک

ازوبنرد را  باگر در اولين اندازه گيري فشارخون صدايی شنيده نشد، پي  پمپ را بره سررعت و کامرل براز و هرواي       .14

را  مرپ ري پري  پ اگر در حين اندازه گي دوباره اندازه گيري را انجام دهيد. دقيقه 1حداقل تخليه کنيد و پس از 

ايرن مسرئله    شتباه درخواندن مقدار فشارخون می شود.باره باز کنيد بازوبند سريع تخليه می شود و موجب ا ي 

 بوجود می آيد.   بخصوص در افرادي که تعداد ضربان قلب کم و يا ضربان قلب نامنظم دارند،

وي مقردار  زيرا موجب احتقان وريردي هراي برازويی فررد شرده و برر ر       از باد کردن مكرر بازوبند خودداري کنيد، .15

 هد.نشان می د ر کاذب فشارخون دياستولی را بالاتر و فشار سيستولی را کمترفشارخون او تاثير می گذارد و بطو

 

 منزلاندازه گيري فشارخون در 
ر با بيما اقع ويند .در وگمي  "كت سفيد"بالاي فشارخون بطور كاذب افزايش مي يابد كه به آن  در مطبفرد گاهي فشارخون 

 بالااو ن فشارخوو  ي شودماضطراب  دارد)پزشك يا كاركنان بهداشتي( دچارديدن فرد گيرنده فشارخون كه روپوش سفيد بر تن 
 (.23ي كرد)شكل رمي رود. براي مقابله با اين مشكل  مي توان فشارخون را در منزل اندازه گي

 يدفيطلاعات ما وده است يك روش ساكار اندازه گيري مي كنند. اين در منزل افراد گاهي اوقات فشارخون خود را بعضي از 
بايد به اشتند ،د طبيعي دحلاتر از بافشارخون اگر مي دهد. افرادي كه در منزل فشارخون خود را اندازه مي گيرند  فشارخوندرباره 

 كه تشخيص نبراي اي .اين افزايش دائمي نيستو در شرايط خاص افزايش مي يابد فقط پزشك مراجعه كنند.گاهي فشارخون 
 .  داردنياز به بررسي هاي بيشتري  ،ماري فشارخون بالا استداده شود يك نفر مبتلا به بي

ابتداي بيماري فشارخون بالا كه فشارخون فرد بيمار هنوز كنترل نشده است ،اندازه گيري فشارخون بيمار در خانه و در در 
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. پزشك مي تواند از موقعيت هاي مختلف و يادداشت اين مقادير نشان مي دهد فشارخون او در طول روز چقدر تغيير مي كند
اين مقادير براي تعيين تاثير داروهاي تجويز شده در كنترل فشارخون بيمار، استفاده كند. از طرفي ديگر اندازه گيري فشارخون 

 توسط بيمار، يك راه خوب براي مشاركت او در مديريت سلامتي خويش است. 
ندازه گيري و خود را ا ارخونادرست فشارخون نبايد در خانه فشافرادي كه ضربان قلب نامنظم دارند به علت احتمال برآورد ن

 پايش كنند.
ود ببرند تا طب پزشك خما به رافرادي كه دستگاه اندازه گيري فشارخون در منزل دارند بايد هر چند وقت يك بار دستگاه خود 

 پزشك صحت عملكرد دستگاه را تاييد كند.

                                 
 

 :اندازه گيري فشارخون توسط خود فرد 23شكل

 

 تكرار اندازه گيري فشارخون 

د ، تصرميم  به علت اين که در اندازه گيري اتفاقی فشارخون در موقعيت هاي مختلف اعداد گوناگونی بدست مری آير  

رسرت و  بار اندازه گيري فشارخون بدست آمده است، منجر بره تشرخيص ناد   گيري بر اساس مقداري که فقط از ي 

ري عتمراد بيشرت  نامناسب بيماري می شود. با تكرار اندازه گيري می توان به مقادير حاصرل از انردازه گيرري ا    درمان

نری  يع)داشت. ممكن است مقدار فشارخونی که در اندازه گيري اول بدست می آيرد و در حرد هشردار دهنرده باشرد      

هش ماند يرا کرا  بمقدار فشارخون بالاتر از حد طبيعی باشد( ، در طی ملاقات هاي بعدي با پزش ، همچنان بالا باقی 

ا چنرد  ير چند هفتره   يافته باشد. بنابراين براي تاييد فشارخون بالا در فرد ، لازم است اندازه گيري فشارخون در طول

قدار فشارخون مبار( و اگر همچنان  3دين بار تكرار شود )حداقل ماه و در موقعيت هاي جداگانه و شرايط مختلف چن

 بيماري تصميم گيري شود. درمان در مورد تاييد بيماري فشارخون بالا و  بالاتر از حد طبيعی بود،

را مشكوک به دا بايد تاييد کند فرد مبتلا به بيماري فشارخون بالا است . به همين علت فردپزشك  در نهايت توجه:

 بودن فشارخون بالا بايد به پزش  مراجعه کند.

 

 قدامات و پيگيري بر حسب طبقه بندي فشارخون در افراد بزرگسال  ا

)طبرق  برار   ميلی متر جيوه( لازم است حداکثر هر دو سال ي  80/120افرادي که فشارخون طبيعی دارند )کمتر از  -1

 ود.فشارخون آن ها اندازه گيري شل ي  بار(سا 3برنامه کشوري پيشگيري و کنترل بيماري فشارخون بالا 

جيروه( لازم   ميلری مترر   120-80/139-89افرادي که فشارخون بالاتر از حد طبيعی يا پيش فشارخون بالا دارنرد )  -2

توسرط  هفته چندين بار در شرايط مختلف فشار خون آن هرا انردازه گيرري شرود و م     6الی  4است در طول حداقل 

تر و يرا  ميلی متر جيوه و بيشر  140شده بدست آيد و در صورتی که فشارخون سيستول فشارخون هاي اندازه گيري 

 ميلی متر جيوه و بيشتر بود به پزش  مراجعه کنند. 90فشارخون دياستول 

ارند، بايرد  دميلی متر جيوه و بيشتر  90ميلی متر جيوه و يا فشارخون دياستول  140افرادي که فشارخون سيستول  -3

 ( 2ر گيرند. )جدول تحت نظر پزش  قرا
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 :اقدامات و پيگيري بر حسب طبقه بندي فشارخون در افراد بزرگسال2جدول 

 اقدام 

فشار خون طبيعي يا 

 مطلوب

ترل سال ي  بار)طبق برنامه کشوري پيشگيري و کن 3اندازه گيري مجدد هر 

 بيماري فشارخون بالا(

 پيش فشار خون بالا
ميلی متر جيوه است ،اندازه گيري 90/140در صورتی که فشارخون کمتر از -

 سال بعد1مجدد 

 اييد فشارخون بالا طی ي  هفته آيندهت-  *1فشار خون بالا مرحله 

 2فشار خون بالا مرحله 
 و روز آيندهارجاع به پزش  طی ي  الی د-

ميلی متر جيوه باشد اقدام اورژانسی  110/180ر صورتی که فشارخون د-

 انجام می شود.

 

 خطرات جيوه

 رباره سرميت دستگاه فشارسنج جيوه اي ي  وسيله ساده و دقيق است که براحتی تعمير می شود، اما نگرانی هائی د

حمرل   ات همراه بالذا افراد مصرف کننده بايد در مورد خطر جيوه براي گيرنده فشارخون و معاينه شونده، وجود دارد.

 هوشيار باشند.و استفاده از دستگاه فشارسنج جيوه اي 

 

بايد  "خصوصا شارسنج از نوع جيوه اي ،بايد با احتياط حمل شوند.دستگاه هاي ف ت:دستورالعمل ها و احتياطا-1

ن مينران از اير  جلوگيري شود. کنترل منظم برراي اط  از افتادن يا ضربه زدن بطوري که باعث صدمه به مانومتر شود ،

 د.سبب کاهش از دست رفتن جيوه می شو ر آسيب نديده است ،که سيستم تخليه باد نشتی ندارد يا مانومت

ا جيوه اثرات سمی جدي دارد، جذب جيوه منتج بره اخرتلالات عصربی    بتماس  حمل جيوه بطور ايمن و سالم:-2

اري يوه اي نگهرد جبنابراين زمانی که هر نوع فشارسنج  روانی و در موارد حاد و نهائی منجر به آسيب کليه می شود .

ن آينی کره سرطح   در زمان تميز کردن يا تعمير دستگاه بايد آن را در ي  س د، بايد احتياط لازم به عمل آيد.می شو

آب قررار   درجه از فرد قرار داد و در انتهاي شيب سينی هم ير  ظررف   10صاف و غير قابل نفوذ باشد با ي  شيب 

 نلازم اسرت اير   اسب)مثلاً لاتكس( استفاده شود.داد. براي اجتناب از تماس مستقيم با جيوه بايد از دستكش هاي من

 اقدامات در محيطی با تهويه خوب انجام شود تا از خوردن يا استنشاق بخار جيوه پيشگيري شود. 

سرتيكی  تر بايد دستگاه بطور محكم در ي  بسته بندي مناسب و در ي  پوشرش يرا کيسره پلا    براي تعميرات وسيع

ايطی کره برا   فرستاده شود. رعايت و حفظ استاندارد بالاي بهداشت شغلی در شرقرار گيرد و براي متخصص تعميرات 

است جرذب   ضروري است. در افرادي که اين دستگاه ها را تعمير می کنند ، ممكن وسايل حاوي جيوه کار می شود،

 مزمن جيوه رخ دهد.

ز از استنشاق بخار جيوه بمدت پرهي وبايد از دستكش استفاده کرد  ": براي جمع آوري جيوه حتماريختن جيوه-3

ريز ريختره   از وسايل مكشی مثل جاروبرقی براي جمع آوري جيوه استفاده نكنيد. تمام قطرات طولانی ضروري است.

 نيد .شده را از روي سطح آلوده در ي  کيسه جمع و فوراً تمام جيوه را به ي  ظرف يا محفظه اي منتقل ک

 

 اندازه گيري فشارخون کاليبراسيون)تنظيم کردن( تجهيزات 

دازه گيرري  دستگاه انر  يكی ديگر از خطاهاي اندازه گيري فشارخون مربوط به تجهيزات اندازه گيري فشارخون است.

 ر گيرند:،لذا بايد براي موارد زير مورد بررسی قرا فشارخون و گوشی ممكن است به علل زير دچار مشكل شوند

   نشت هوا در حين پمپ کردن-

 سريع هوا از بازوبندتخليه -

 کنترل پي  پمپ هوا و تخليه هواي کيسه هوا-
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 کيسه هوا و محل هاي اتصال لوله ها، وضعيت پمپ،-

 وضوح درجه بندي مانومتر-

 ه ايآلودگی لوله شيشه اي يا جيوه در مانومتر جيو-

 امنيت مخزن جيوه-

در  اه هرا بايرد  کاليبره شوند .تنظريم ايرن دسرتگ    دستگاه هاي اندازه گيري فشارخون بايد با فواصل منظم تنظيم و يا

نردازه  زايش دقرت ا آزمايشگاه انجام شود، اما می توان توصيه هايی را براي استفاده از روش هاي تنظيم مرانومتر و افر  

 .گيري در منزل يا مراکز بهداشتی درمانی بكار برد

وصريه شرده   يبراسريون عرلاوه برر زمران هراي ت     ماه بايد دستگاه هاي فشارسنج تنظيم گردند. فواصل زمانی کال 6هر 

 (.9بستگی به شرايط استفاده از دستگاه و هزينه آن دارد)جدول 

ر گيرنرد  گوشی پزشكی نيز بايد بطور مداوم کنترل شود.کلاه  هاي گوشی بايد مورب باشند و طوري در گوش قررا 

 يمتر نباشند. سانت 37و سالم و بيشتر از که از ورود صداهاي خارجی جلوگيري کنند.لوله هاي لاستيكی بايد ضخيم 
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 در برنامه پيشگيري و کنترل فشار خون بالا وظايف بهورز

 غربالگري-1

 ارجاع -2

 پيگيري و مراقبت -3

 آموزش -4

 ثبت اطلاعات -5

 غربالگري    

د. در گررد ء جمعيت تحرت پوشرش اجررا    براي تشخيص به موقع فشار خون بالابايد ي  برنامه غربالگري جمعی براي

بره فشرارخون   ء ساله و بالاتر)اين گروه سنی بيشتر در معرض ابتلا 30مشخصات کليه افراد  ابتدا لازم است اسامی و

برنامه  بل از اجرايثبت نماييد. ق فرم غربالگري فشار خون بالا بالا هستند( را از پوشه خانوار استخراج نموده و در

هميرت ايرن   اچنين در حين برنامه بايستی برنامه آموزش همگانی در خصوص بيماري فشارخون بالا، غربالگري و هم 

جرراء کنيرد.   اعوامل و رفتارهاي خطررزا   بيماري و عوارض ناشی از آن،تشخيص و درمان بموقع و مراقبت از بيماري،

وسرط  ه تکر يرد طبرق برنامره ريرزي     سردس با  تاثير مثبت در مراجعه افراد واجد شرايط خواهد داشت.“ اين کار قطعا

ت ربرالگري دعرو  غ،روزانه )بر حسب تعداد تعيين شده( از افراد واجد شرايط براي انجرام  انجام شده استکاردان مرکز 

ورد توجره در  مبايستی مواردي که لازم است قبل از اندازه گيري فشارخون رعايت شود)به نكات  "ضمنا بعمل آوريد.

راجعره فررد   مپرس از   قبل از مراجعه به تمام افراد واجد شرايط آموزش دهيرد.  مراجعه شود(،اندازه گيري فشارخون 

زه بت بره انردا  واجد شرايط به خانه بهداشت ، می بايست با رعايت تمام شرايط قبل و حين اندازه گيري فشارخون نس

ت ر خانره بهداشر  ی الامكان بايد دها حت اين فعاليت. در فرم غربالگري فشارخون ثبت نماييد گيري فشارخون اقدام و

 انجام شود.  

  ماه در نظر گرفته شده است. 6توجه :مدت غربالگري 

 س ه ايسرت هرر   بافرررادي که پس از تكميل فرم غربالگري فشار خون بالا ، بعنوان فرد سالم شناخته شده اند ، مری  

ي بعردي  در غربرالگر  "رالعمل مجدداطبق دستو سالگی می رسند، 30افرادي که به سن  به همراه ساير سال يكبار

 ها تكميل شود . شرکت داده شوند و فرم غربالگري فشار خون بالا براي آن

 ارجاع به پزشك     

مترجيروه و  ی ميلر  140عد ازتكميل فرم غربالگري براي هر فرد ، اگر فرد داراي ميانگين فشرار خرون مراکزيمم    ب-1

خون بالابره  بيمراري فشرار   ييرد ه و بيشرتر باشرد، او را بمنظرور تا   يوميلی متر ج 90نيرمم  بيشتر و يا فشار خون می

 دهيد . ارجاع غير فوريپزش  

اشرت  ساله و بالاتر سالم در هرر مراجعره بره خانره بهد     30مدت غربالگري، لازم است فشارخون افراد  بعد از پايان-2

فشرار   اگرر  د(.ماه باش 3از  مراجعات بيشتردقيقه استراحت کامل اندازه گيري شود )در صورتی که فاصله  5بارعايت 

بعد "جددامبيشتر باشد،  ميلی مترجيوه و 90يا فشار خون می نيمم  و متر جيوه و بيشتر ميلی 140خون ماکزيمم 

م بيمراران  دفترثبرت نرا   در و دري  نوبت ديگر انردازه گيرري کنيرد    دقيقه استراحت فرد، فشارخون راي  الی دو از 

 گيريد.پزش  تصميم ببه  ارجاع غير فوريبعد بر اساس نتيجه ميانگين فشار خون ، براي  و يادداشت نمائيد

مترر جيروه يرا     ميلری  170ميانگين فشارخون ماکزيمم داشت، اگردر هرمراجعه به خانه به درزمان غربالگري و يا-3

 دهيد. ارجاع فوريفرد را  بيشتر باشد،

سرگيجه ،گيجی،خواب آلودگی ، تاري و يرا اخرتلال ديرد ، تنگری نفرس      كی از علائم سردرد شديد، ياگر فردي با -4

يلی متر جيوه يا م 140اگر فشارخون ماکزيمم  فشارخون او را اندازه بگيريد، ناگهانی و درد قفسه سينه مراجعه کند،

 دهيد. ارجاع فورياو را به پزش   ،ميلی مترجيوه و بيشتر بود 90و يا فشارخون می نيمم  بيشتر

خواب آلودگی، تاري و يا اخرتلال   گيجی، اگر بيمار مبتلا به فشارخون بالابا يكی از علائم سردرد شديد، سرگيجه،-5
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 دهيد.   ارجاع فورياو را  ديد، تنگی نفس ناگهانی و درد قفسه سينه مراجعه کند،

ر خاصری برراي پيگيرري    يماران مبتلابه فشار خون بالا بايد طبق نظر پزش  مراقبت شوند و اگرر پزشر  دسرتو   ب-6

 دهيد .  ارجاع غير فوريبراي مراقبت  بيمار را هر سه ماه يكبارنداشته باشد، 

 90برر روي   140ماران تحت درمان بايد کنترل شده باشد) فشارخون هدف، فشرارخون کمترر از   فشار خون بي -7

از  هردف برراي بيمرار کمترر    ميليمتر جيوه است، مگر در موارد خاص که ممكن است طبق دستور پزش  فشارخون 

و يا فشرار   يشترمتر جيوه و ب ميلی 140مقدار تعيين شده باشد( . اگر در زمان مراقبت بيماران فشار خون ماکزيمم 

ران ير  برار   دهيد . در بيمرا  ارجاع غير فوريمترجيوه و بيشتر باشد ، بيمار را به پزش   ميلی 90خون می نيمم 

 اع به پزش  کافی است . اندازه گيري فشار خون براي ارج

 :از  "حتمرا  ورد بيمرار را توجيره کنيرد ترا    در اين م فرم ارجاع فوري می بايست در دو برگ تهيه شود. توجه

نره  يمرار بره خا  بتوسرط   پزش  بخواهد پس از پايان اقدامات، نتايج را در فرم ارجاع ثبت کند و برگه دوم فرم ارجاع،

 بهداشت عودت داده شود.

 

 قبت بيمارانپيگيري و مرا

 و برالا  فشرارخون  غربرالگري مشخصات بيماران مبتلا به فشارخون بالاي شناخته شده قبلری و بيمرارانی کره پرس از     

ا در رفتره اسرت ر  تكميل فرم غربالگري ، شناسايی و به پزش  ارجاع داده شده اند و بيماري آنان مورد تائيرد قررار گ  

 .وارد نمائيد و فرم پيگيري بيمارانفرم مراقبت بيماران مبتلا به فشار خون بالا 

پيگيرري و   بار توس ط پزش ك   ورز و سه ماه يكبار توسط به ماهي يك افراد بيمار بطور معمول بايد حداقل -

 مراقبت شوند. در شرايط خاص ممكن است طبق دستور پزش  زمان پيگيري و مراقبت کوتاهتر شود . 

  : رو صرف بموقع دامفشار خون و وزن را اندازه بگيريد، در زمينه در هر بار مراقبت بيماران ،لازم است توجه

قرع  ه افراد بموک هاي غير دارويی آموزش دهيد و در صورت نياز، بيمار را به پزش  ارجاع دهيد. در صورتی و مراقبت

 روز از تاريخ مقرر بايستی تحت پيگيري قرار گيرند. 3براي مراقبت مراجعه نكنند بعد از گذشت 

 

 آموزش  

 آموزش در مورد بيماري فشارخون بالا در چهار مرحله صورت می گيرد:

 آموزش توجيهی قبل از غربالگري براي عموم مردم-

 آموزش حين غربالگري براي مراجعه کنندگان به خانه بهداشت-

 آموزش در مراقبت ها و بازديد ها براي بيماران و خانواده آنها-

  آموزش مستمربراي عموم مردم-

 ترين اقدامات براي پيشگيري از فشار خون بالا، آموزش همگانی و تشويق مردم به اجراي موارد زير می باشد :   ماز مه

 از مصرف نم  زياد پرهيز شود .-1

 و در نتيجه از چاقی پيشگيري شود.  ي و مصرف غذاهاي پرچربی خود دارياز پرخور-2

 دخانيات هرچه سريعتر براي ترک برنامه ريزي گردد .صرف دخانيات پرهيز شود و در صورت مصرف از م-3

 عاليت بدنی و ورزش مداوم و منظم افزايش يابد .ف-4

 را اندازه گيري نمايند. خود فشار خون "بارحتما ال ي افراد سالم حداکثر هر سه س-5

 

 امناسب (  توصيه هاي لازم به بيمار جهت اصلاح شيوه  زندگي ) مصرف دخانيات ، کم تحرکي ، تغذيه ن

 راهنماي تغذيه    -1

خوردن سه وعده غذا به مقدار متعادل بهتر از خوردن ي  وعده غذا اما به مقدار زياد است . ولی بايد به ياد داشرته   -
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شرامل انرواع گونراگون     تر از مقدار آن است و بطور کلی غذاهاي مصرفی بايرد متنروع و   باشيد که نوع غذا خيلی مهم

 غذائی باشند. مواد

 کرده و از گذاشتن نمكدان سر سفره پرهيز کنيد . از مصرف زياد نم  خوداري  -

ور از حتری المقرد   پز ، بخار پز يا کبابی تهيه کنيد و غذارا بيشتر به صورت آب غذاهاي کم چربی را انتخاب کنيد و -

 خوردن غذاهاي سرخ کرده خود داري کنيد .

 بدون پوست مصرف کنيد . مرغ سعی کنيد لبنيات کم چربی ، گوشت کم چربی و  -

 ه مقدار زياد مصرف کنيد .از سبزيجات ، سالاد و ميوه جات ب -

 . ذاهاي نشاسته اي مثل نان ، ماکارونی ، دانه هاي غلات با پوست و سيب زمينی به مقدار متعادل مصرف کنيدغ -

 يد .از مصرف نوشابه هاي گازدار شيرين اجتناب کن -

 کاهش دهيد ."شكلات ، کي  و بيسكويت را شديدا ،مصرف شكر ، شيرينی   -

 هاي جامد و يا دنبه از روغنهاي مايع استفاده کنيد . بجاي کره ، روغن  -

 متر مصرف کنيد .و کله و پاچه را کمعاء و احشاء ) جگر ، مغز ، دل ، قلوه (گوشت، ا  -

 عدد در هفته (. 3نيد  ) حداکثر مصرف زرده تخم مرغ را محدود ک -

 مصرف کنيد . حبوبات مثل عدس ، لده و لوبيا را بيشتر -

 بوس دار مصرف کنيد .سحتی الامكان نان تهيه شده از آرد   -

 

 راهنماي ترك سيگار-2

 براي کم  به فرد سيگاري به او بگوئيد :   

 ترک ، کار دشواري نيست . -

 يماند که ممكن است آزار دهنده باشد.  مهفته باقی  1-2عرلائم ترک   -

دد سه ماهه اول به مصرف مج که مصرف سيگار را ترک کرده اند در همان هفته اول و ما بقی در طول اکثر افرادي -

 سيگار رو می آورند که ممكن است به دلايل شرايط پيش بينی نشده يا فشار هاي روانی شديد باشد .

 گذاشت . توان آن را کنار ار کشيردن ي  عادت است، عادتی که میبخررررراطر داشته باشيد سيگ -

 ه ياد داشته باشيد اکثر افراد سيگررراري  پس از چندين بار تلاش ، موفق به تررررک می شوند.ب  -

 ترک سيگار داراي مراحل زير است :  -

 براي ترک تصميم بگيريد.   -1

براي بهبود سلامتی ، برراي بهترر شردن ظراهر     “ مثلاخواب به يكی ازدلايل ترک خود فكر کنيد)هر شب قبل از  -2

،….) 

شرتري مصررف کنيرد ، اسرتراحت کنيرد ، از خسرتگی       ورزشری را آغراز کنيرد ، مايعرات بي     –ي  برنامه نرمشی  -3

 بدرهيزيد.

  روز براي ترک کرردن   ي ه فكر تعيين وقت به اين فكر نكنيد که هرگز سيگار مصرف  نخواهيد کرد. فقط ب هي  -4

 باشيد.  

ه ز دوستانتان که او هم سيگار مصرف می کند بررخواهريد که با هم براي تررک مصررف سريگار برنامر    از يرركری ا -5

 ريزي کنيد و پول سيگار روزانه تان را پس انداز  کنيد.

 د .خانواده ، دوستان و اطرافيان اطلاع دهي   تاريخی براي ترک انتخاب کنيد و روز ترک را  به کليه افرادي -6

 ر روز ترک به خودتان بگوئيد امروز سيگار مصرف نمی کنم و اينكار را انجام دهيد.  د -7

 هاي خود را تميز کنيد تا از بوي بد سيگار خلاص شويد . لباس -8

 اي مثال شير بنوشيد.ادت تغذيه اي خود را تغيير دهيد تا به کاهش تعداد مصرف سيگار کم  کند،برع -9

 ر موقع ميل به مصرف سيگار بجاي آن ي  ليوان آب بنوشيد يا ميوه ميل کنيد.د -10
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 غول کنيد .در طول روز خود را مش -11

 خواهيد.از افراد خانواده کم  ب -12

 

 راهنماي ورزش -3

امت بردن را افرزايش   اسرتق ها براي بدن مفيد هستند ولی بهترين ورزش براي قلب ، ورزشی است کره   تمام ورزش -

امره داشرته   حرکات بدنی بطور پيراپی برراي مردتی اد    ها هايی استقامت بدن را زياد می کنند که در آنزش دهد. ور

 مثل راه رفتن سريع ، دويدن ، شنا ، دوچرخه سواري و طناب زدن . ،باشند

 شنا ، راه پيمايی و طناب زدن يم بهترين نوع ورزش هستند، مانند دوچرخه سواري ،حررررکات موزون و ملا -

 ايد به خاطر داشت که ورزش نكردن و فعاليت بدنی کم يكی از عوامل موثر در ابتلاء به بيماري قلبی است.  ب -

 زانه باشد .  سعی کنيد فعاليت بدنی جزئی از زندگی رو -

 زش به آرامی شروع شود و بتدريج افزايش يابد . بايد به يادداشت که ور -

يافتيرد.  زه اي که از پرا ب رردازه ا ي ورزش کنيد که احساس خستگی مطبوعی در شما بوجود آيرررد ، نه به اندابه ان -

 سطح مطلوب ورزش يعنی اينكه درحين ورزش ضمن نفس نفس زدن بتوان صحبت کرد .

 هرميشه قبل از شروع ورزش ، خود را با حرکات ورزشی ملايم و نرمش گرم کنيد.  -

رزش با حرکات ملايم ترر بره و   رزش، بطور ناگهانی ورزش را تمام نكنيد. سعی کنيد براي چند دقيقهبراي خاتمه و -

 ادامه دهيد .

 كنيد .تا ي  ساعت بعد از صرف غذا ورزش را شروع ن -

 . "ورزش کافی است !"می گويد  «بدن  »در واقع  ده نگيريد.درد عضرلات در حيررررن ورزش را نررررادي -

 30جرا   يكه نتوانيرد ير   دقيقه فعاليت بدنی انجام شرود.در صرورت   30روز و روزانه  3حداقل هفته اي بهتر است  -

 دقيقه اي تقسيم کرد.  10نوبت 3دقيقه فعاليت کنيد می توان فعاليت بدنی را در طول روز به 

 
 

 ثبت اطلاعات -5
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 فرم غربالگري فشار خون بالاتكميل اهنماي  ر
مراه انجرام    6ی طساله و بالاتر تكميل می شود . غربالگري بايد در  30اين فرم بصورت ي  دفترچه است و براي افراد 

 و خاتمه يابد .  

 ستورالعمل تكميل فرم غربالگري    د

صلی يا قمرردر  ، خانه بهداشت و روستاي تحت پوشش خانه بهداشت را بر حسب ا نام مرکز بهداشتی ، درمانی در ابتدا

 بالاي  فرم بنويسيد.سدس به ترتيب زير اطلاعات مورد لزوم را تكميل کنيد :

 بنويسيد . …،1،2: شماره رديف را به ترتيب رديف  (1) ستون 

از پرونرده خرانوار برر     ساله و بالاتر خانوار را به ترتيب شماره خانوار 30اسامی افراد  نام و نام خانوادگي : (2)ستون 

 وچ  استخراج وپشت سر هم  در اين ستون بنويسيد .حسب سن از بزرگ تا ک

 جنس افراد را بر حسب مرد يا زن يادداشت کنيد . جنس : (3)ستون 

 : تاريخ تولد را بر حسب سال و ماه يادداشت کنيد .تاريخ تولد  (4)ستون 

 : شماره پرونده خانوار فرد را در اين ستون يادداشت کنيد .شماره خانوار  (5)ستون 

 اشت کنيد.تاريخ روزي که فرد براي غربالگري مراجعه کرده است رادر اين ستون يادد تاريخ مراجعه : (6)ستون 

صرورت جرواب    : از فرد سئوال کنيد آيا بيماري فشار خون برالا دارد   در سابقه بيماري فشار خون بالا  (7)ستون 

ربدر ضر يرا درمران داروئری( در ايرن سرتون علامرت       مثبت، اگر بيمارتحت نظر پزش  است )تحت درمان غير داروئی و

صرميم  تاهد موجود بگذاريد.در اين مورد بهورزان می توانند برحسب شناختی که از اهالی روستا دارند و با توجه به شو

 7اشت در سرتون  را خالی بگذاريد .اگر فرد سابقه بيماري فشارخون بالا ند 10و 9گيري کنند.براي اين فرد ستونهاي 

 منفی بگذاريد. علامت

 فشار خون بر حسب ميلي متر جيوه  

ا انردازه  :در اولين مراجعه فردپس از رعايت شرايط انردازه گيرري فشرارخون ،فشرارخون فررد ر     نوبت اول  (8)ستون 

صورت کسر بگرفته و مقدار فشارخون بدست آمده را بعنوان ميزان فشار خون نوبت اول محسوب کنيد و دراين ستون 

ی نريمم  ميلی متر جيوه و هم فشرار خرون مر    140د .در صورتيكه هم فشار خون ماکزيمم فرد کمتر از يادداشت کني

يرن  براين براي اميليمتر جيوه باشد ،چون فشارخون طبيعی است نياز به اندازه گيري مجدد نمی باشد.بنا  90کمتر از 

 خالی      می ماند .10و 9فردستونهاي 

ميلی  140که فشار خون ماکزيمم  در صورتی 8ثبت فشار خون نوبت اول در ستون بعد از ( نوبت دوم :  9) ستون 

“ ت فررد، مجرددا  دقيقه بعد از استراح 5ميلی متر جيوه و بيشتر باشد  90متر جيوه و بيشتر و يا فشار خون می نيمم 

 فشار خون را از همان دست اندازه گيري کنيد و مقدار آن را دراين ستون بنويسيد .

قسيم کنيد تا ت 2مقدارفشار خون ماکزيمم بدست آمده از دو نوبت را با هم جمع کنيد و بر ( ميانگين : 10ن ) ستو 

 ، نتيجره را ميانگين فشار خون ماکزيمم بدست آيد . ميانگين فشار خون می نيمم راهم به همان ترتيب بدسرت آوريرد  

 بصورت کسر در اين ستون يادداشت کنيد .

 فشار خون ماکزيمم نوبت اول + نوبت دوم   گين فشار خون ماکزيمم =  ميان                       
                                                                                                           2   

 ميانگين فشار خون می نيمم =   فشار خون می نيمم نوبت اول + نوبت دوم                         
                            2  
تاريخی که فرد مشكوک به بيماري فشارخون بالا يعنی فردي که يا ميانگين ( تاريخ ارجاع به پزشك : 11)ستون  

ميلری مترر جيروه     90ميلی مرررتر جيوه و بيشترو يا مرريانگين فشار خون مری نريمم او   140فشار خون ماکزيمم او 

ثبت کنيدو پس از معاينه توسط پزشر  ، تراريخ را برا    وبيشتر باشدرا به پزش  ارجاع می دهيد، با مداد در اين ستون 
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 خودکاردر اين ستون يادداشت کنيد .

 نتيجه غربالگري :

هرم  خون طبيعی ) اگر فردسابقه ابتلاء به بيماري فشارخون بالا نداشته باشدو در نوبت اول فشار سالم : ( 12)ستون 

داشرته   (ميلری مترر جيروه     90ون می نيمم کمتر از ميلی متر جيوه و هم فشار خ 140فشار خون ماکزيمم کمتر از 

 باشد، در اين ستون علامت ضربدر بگذاريد  .

 بيمار

اسرت ، بره    توسط پزش  تائيرد شرده   "که فرد سابقه بيماري فشار خون بالا داشته است و بيماري وي قبلا در صورتی

 7ر ستون ) يعنی د    ربدر بگذاريد .علامت ض ) شناخته شده قبلي ( 13ستون عنوان بيمارشناخته شده قبلی در 

 علامت ضربدر وجود دارد ( .  

 در ه شرده جديرد  اگر پس از ارجاع فرد مشكوک به فشارخون بالابه پزش ، بيماري او تائيد شود، به عنوان بيمارشناخت

 علامت ضربدر بگذاريد.   )شناخته شده جديد( 14ستون 

 نهرا کمترراز  آارخون بالا دارند،حتی اگر فشارخون نوبت اول توجه داشته باشيد افرادي که سابقه بيماري فش 

 باشد،جزءبيمار شناخته شده قبلی محسوب می شوند.    90/140

د : هراطلاعات خاص ديگر که ذکر آن ضروري اسرت ، در ايرن سرتون يادداشرت کنيرد. ماننر      ( ملاحظات 15)ستون

،  ري ) دانشرجو )طاق باز، ايستاده(، علت عردم غربرالگ  سرابقه بيماري خاص، مصرف دارو ، نحوه اندازه گيري فشارخون 

 . (و غيره  …سرباز ، کارگر فصلی ، مسافرت ، بارداري 

   در صورت عدم مراجعه فرد واجد شرايط ،لازم است در طی دوره غربالگري چندين بار پيگيري انجام شرود و

 نوشته شود.در خاتمه مدت غربالگري اگر مراجعه صورت نگيرد ،علت عدم غربالگري 

 

 نكات مورد توجه در تكميل فرم غربالگري فشار خون بالا  

 روز را پشت سر گذاشته اند. 29ماه و  11سال و  29ساله و بالاتر افرادي هستند که  30اد منظور از افر-1

ترر  ب ميلمز گرد کردن اعداد بدست آمده از اندازه گيري فشار خون خودداري کنيد و اعداد را بر حساحتی الامكان -2

 . 81/142جيوه يادداشت کنيد مانند 

ساله و بالاتري تكميل می شود که در طول دوره شش مراه غربرالگري مراجعره نمروده      30راي افراد باين فرم فقط -3

يطی کره بعرد از   رسند و افراد واجد شررا  سالگی می 30که بعد از شروع دوره غربالگري به سن  يعنی براي افرادي اند،

فررم تكميرل    ايرن  …غربالگري در دسترس قرار می گيرند، مانند دانشجويان ، سرربازان ، زنران براردار و     خاتمه دوره

 نخواهد شد .

ه باشد( ماه پس از زايمان)در صورتی که مدت غربالگري به پايان نرسيد الگري براي زنان باردار بايستی ي فرم غرب-4 

   بق دستورالعمل مربوط به زنان باردار انجام شود.تكميل شود و کنترل فشار خون در دوران بارداري ط

ميلی متر جيروه و بيشرتر اسرت بره پزشر        170ها  فرادي که درزمان غربالگري ميانگين فشارخون ماکزيمم آنا-5

 ارجاع فوري دهيد.

تحرت   براي بيماران با فشار خون بالاي شناخته شده قبلی هم بايرد تكميرل شرود. در بيمرارانی کره      فرم غربالگري-6

شرار خرون   کره در نوبرت اول ف   درمان و کنترل باشند نيازي به اندازه گيري فشار خون نوبرت دوم نيسرت. در صرورتی   

ا بره پزشر    رميلی متر جيوه و بيشتر باشد بيمرار   90ميلی متر جيوه و بيشتر يا فشار خون می نيمم  140ماکزيمم 

 ارجاع غير فوري دهيد .

ن بره فشرار خرو    ه جديدو قبلی( را پس از شناسايی به فرم مراقبت بيماران مبتلادمشخصات افراد بيمار)شناخته ش -7

 بالا و فرم پيگيري بيماري منتقل کنيد .

 گر غربالگري در منزل انجام شود دور تاريخ مراجعه دايره قرمز بكشيد.ا-8
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 فرم غربالگري فشارخون بالا
  ……………خانه بهداشت :                          ...………………مركز بهداشتي درماني روستائي

 اصلي          قمر …………روستا :                                          ..…………سال:  
       

 رديف
 نام و نام خانوادگي

 جنس 
تاريخ 

 تولد

شماره 

 خانوار

تاريخ 

 مراجعه

 سابقه

بيماري 

 فشارخون بالا

فشارخون بر حسب ميلي متر 

تاريخ  جيوه

ارجاع 

به 

 پزشك

 نتيجه غربالگري

 ملاحظات

 نوبت اول
نوبت 

 دوم
 ميانگين

 سالم

 بيمار

ه تشناخ

 شده قبلي

شناخته 

 شده جديد

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 
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 فرم مراقبت بيماران مبتلا به فشار خون بالاتكميل راهنماي 
پس از شناسايی بيماران مبتلا به بيماري فشارخون بالا ، مشخصات و اطلاعات آنها را از فرم غربالگري استخراج و بره   

ه ه پشرت وروبر  ترتيب در فرم مراقبت مربوط به بيماران مبتلا به فشار خرون برالا وارد نمائيرد .ايرن فررم در دو صرفح      

ا ريرن فررم هرا    رثبت مراقبت هاي انجام شده براي هربيمارتهيه شده است. براي هر بيمار ي  فرم تنظيم کنيد .امنظو

 بايد درپرونده خانوار هر فرد نگهداري نمود.

 دستورالعمل تكميل فرم مراقبت بيماران با فشار خون بالا

در مرورد   وتخراج کنيرد  خ تولرد را از فررم غربرالگري اسر    ابتداء شماره پرونده خانوار ، نام و نام خانوادگی بيمار وتاري در

انيات ونوع قه مصرف دخسابقه ابتلاء به ديابت ، سابقه خانوادگی بيماري فشار خون بالا)در والدين ،خواهر و برادر(، ساب

د( باشر  ه قبلیدخانيات مصرفی)مانند سيگار،چدق و..( و اولين تاريخ تشخيص بيماري )در صورتی که بيمار شناخته شد

يادداشرت   از بيمار سؤال کنيد وسدس قد فرد راطبق دستورعمل بلوک بهورزي اندازه بگيريرد ودر قسرمت برالاي فررم    

 کنيد .

 ا رخيص بيمراري  سابقه بيماري فشار خون بالا داشته باشد، اولين تاريخ تش“ توجه داشته باشيد اگر فرد قبلا

اريخ تشده جديد  الاي فرم يادداشت کنيد .در مورد بيماران شناختهاززمانيكه به تائيد پزش  مربوطه رسيده است در ب

 ئيد پزش  مرکزبهداشتی درمانی رسيده است. “تشخيص، زمانی است که بعد ازغربالگري و ارجاع، به تا

شرت کنيرد .   : تاريخی را که بيمار جهت مراقبت  مراجعه کرده است در اين سرتون ياددا  تاريخ مراقبت  (1) ستون 

داد ن سرتون بامر  راقبت در منزل بيمار انجام شود دور تاريخ دايره قرمز بكشريد . تراريخ مراقبرت بعردي را در اير     اگر م

 يادداشت کنيد و پس از انجام مراقبت، تاريخ را با خودکار بنويسيد .

 

 (مراقبت کننده  2)ستون 

  مرکرز،در  پزش  ديگري غير از پزشر فردي که مراقبت را انجام می دهد مثل بهورز ،پزش  مرکز و يا ساير پزشكان)

 نمايند.   اين ستون بنويسيد.بهورزان ماهی ي  بار و پزشكان حداکثر سه ماه ي  بارلازم است بيمار را مراقبت

 ز مرکرز  اتوسط پزشكان خصوصی يا دولتی در محلی غيرر   توجه :چون گاهی بيماران مبتلا به فشارخون بالا

امات نتيجه اقد ومراقبت قرار می گيرند ،لازم است در اين مورد پيگيري نموده  بهداشتی درمانی يا خانه بهداشت تحت

 شتی درمرانی بره  بهدا در صورت ارجاع بيمار از مرکز در فرم ثبت کنيد. يا پزش  مرکز با کم  کاردان و انجام شده را

، بره  ه توسرط پزشر   کيد بر ثبت اقدامات انجام شرد کنيدکه برگه دوم ارجاع را با تا بيمار را توجيه“ سطح بالاتر، حتما

 مرکز عودت دهد.  

 خدمات ارائه شده 

ه رعايرت  پس از اندازه گيري فشارخون بيمار ) با توجه بر مقدار فشار خون بر حسب ميلي متر جيوه :  (3)ستون 

 کنيد . ن يادداشتبصورت کسر در اين ستو شرايط اندازه گيري فشار خون(، مقدارآن را بر حسب ميلی مترجيوه و

مقدار آن را در ايرن سرتون برر حسرب      مار،پس از اندازه گيري وزن بي مقدار وزن بر حسب کيلوگرم : ( 4) ستون 

 کيلو گرم يادداشت کنيد .  

 وضرعيت نمايره   با استفاده از نمودار نمايه توده بدنی و قرد و وزن بدسرت آمرده    مقدارنمايه توده بدني :  (5)ستون 

دنی مايره تروده بر   نبراي افرادي که چاق هستند يعنری   توده بدنی بيمار را تعيين و در اين ستون مقدار آن را بنويسيد.

 ورد بيمرارانی منترل شود.در در هر مراقبت ک هر ماهاست تا رسيدن به وزن مطلوب ،وزن بيمار بايد  و بيشتر 30آنها 

 ي  باروزن را اندازه گيري کنيد.    ماه 3است، 30کمتر از که نمايه توده بدنی آنها 

که بيمار دخانيات مصرف می کند، اگر چدق يا قليان مصرف می  در صورتی ( بررسي مصرف دخانيات :  6) ستون 

جواب را در اين ستون يادداشت کنيد . اگر بيمار  ند وکند از او سؤال کنيد بطور متوسط چند بار در روز مصرف می ک
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جواب را در اين سرتون   سيگار مصرف می کند از او سؤال کنيد بطور متوسط چند نخ سيگار در روز مصرف می کند  و

 يادداشت کنيد.

داشرت  ادصورت چهره به چهره به بيمار می دهيد، در ايرن سرتون ي  ه هائی که ب عناوين آموزشآموزش :  (7)ستون 

   .کنيد

تون يادداشت مراقبت ديگري انجام شود، در اين س 7الی  3اگر غير از خدمت ارائه شده در ستونهاي (ساير:8)ستون 

 کنيد.

 ه پزشر   توجه :قسمت عوارض فشار خون بالا ، دستورات پزش  و نتايج آزمايشات انجام شده فقط مربوط ب

 مرکز است و بايد توسط اوتكميل شود.

مری شرود ، پزشر      اگر در طی مراقبتهاي معمولی بيمارکه توسط پزش  انجرام (عوارض فشار خون بالا:9)ستون 

در بيمار شود و آن را تائيد کند و يا پس از ارجاع به سطح بالاتر عارضه بيمار  متوجه عارضه ا ي ناشی از فشارخون بالا

 ز سطح بالاتر، پزش  مرکز می بايسرت محرل و  پس از دريافت پس خوراند ا بررسی و به تائيد پزش  متخصص برسد،

 .نوع عارضه را در محل مربوطه بنويسد

و ، نوع داروي مصرفی ، مقدار و زمران مصررف دار   (دستورات پزشك و نتيجه آزمايشات انجام شده :10)ستون 

 .   رددمی بايست توسط پزش  مرکز در اين قسمت يادداشت گ …زمان پيگيري و مراقبت بعدي ، مراقبت خاص و 

زشر   يستی توسط پدر صورتيكه بيماردر ارتباط با بيماري فشارخون بالا آزمايش انجام داده است، نتيجه آزمايشات با 

 مرکز در اين ستون ثبت گردد .

  يرا  رمهراجرت بره روسرتاي ديگر     : اگر بيمار به دلايل فوت،(دليل عدم مراقبت در صورت قطع برنامه 11)ستون 

 . را بنويسيد كاري و يا دلايل ديگر به خانه بهداشت مراجعه نمی کند، در اين ستون علت آنعدم تمايل به هم شهر،

در ايرن سرتون    اگربيمار توسط بهورز به پزش  مرکرز ارجراع )فروري يرا غيرر فروري( شرود،        (ارجاع به:12)ستون 

 را بنويسيد. پزشك مرکزکلمه

تخصرص  ماگر بيمار در صورت لزوم براي تشخيص و درمان فشار خون بالا و عوارض آن توسط پزش  مرکز به پزش  

 را بنويسيد . نوع تخصص پزشكارجاع شود ،در اين محل 

تون کلمره  اگر بيمار بعلت بيماري فشار خون بالاو عوارض آن برراي بسرتري در بيمارسرتان ارجراع شرود ، در ايرن سر       

 را بنويسيد . خ ارجاعبستري و تاري

ت گردد)برا  بعد از ارجاع ،نتايج اقدامات انجام شده می بايست با کم  کاردان وپزش  مرکرز در سرطر بعردي يادداشر    

 بررسی فرم ارجاع و يا دفترچه مراقبت بيماران مبتلا به فشارخون بالا(.

يد ) ماننرد  ن را در ايرن سرتون بنويسر   هر موضوع و اطلاعات مهم ديگر در ارتباط با بيمرارا  ( ملاحظات : 13) ستون

 (  …سابقه بيماري خاص و 

  

 نكات مورد توجه در تكميل فرم مراقبت بيماران مبتلا به فشار خون بالا

برت  ثيماران مبتلا به فشار خون بالا را علاوه بر اين فرم به ترتيرب در فررم پيگيرري بيمراران نيرز      بمشخصات تمام -1

 کنيد.  

 پزشر  مرکرز تنظريم و    را برا کمر  کراردان و    ه فشارخون برالا ترچه مراقبت بيماران مبتلا ببراي هر بيمار ي  دف-2

 تكميل کنيد و به بيمار تحويل دهيد تا در هر بار مراجعه به پزش  به همراه خود داشته باشد.

)        بالا باشد اگر فردي براي معاينات بهداشتی ، درمانی مراجعه نمايدو پس از اندازه گيري فشار خون، مقدار آن-3

ميلی متر جيوه و بيرشتر( ،بايرد طبرق    90نيمم  ميلی متر جيوه و بيشترو يا فشار خون می 140فشارخون ماکزيمم 

دقيقه)روي هم دو نوبت( فشارخون رااندازه گيرري و در دفترر ثبرت نرام      5به فاصله  دسترورالعمل در ي  نوبت ديرگر

اعداد بدست آمده قضاوت کنيد .اگردر صورت لزوم به پزشر  ارجراع داده    سدس برحسب ميانگين بيماران ثبت کنيدو
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ميلری مترر جيروه و بيشترباشرد(      90ميلی متر جيوه و بيشتر و يا فشارخون می نيمم  140شود)فشارخون ماکزيمم 

ون برالا و فررم   وبيماري فشارخون بالا مورد تائيد قرارگيرد، مشخصات بيمار را در فرم مراقبت بيماران مبتلا به فشار خ

 پيگيري بيماران وارد کنيدو دفترچه مراقبت بيماران مبتلا به فشارخون بالا را تكميل و به بيمارتحويل دهيد .

فرم پيگيري بيماران و دفترچره مراقبرت    نيز می بايست اين فرم و که تحت نظر پزش  مرکز نيستند براي بيمارانی-4

چنين می بايست برا پرسرش از  بيمرارو بررسری      ط بهورزان انجام گيرد .همبيماران تنظيم گردد و مراقبت ماهانه توس

بررسی و  دفترچه مراقبت بيماران مبتلا به بيماري فشارخون بالا، وضعيت درمانی بيمار با کم  کاردان يا پزش  مرکز

 در فرم يادداشت گردد .  
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 فرم مراقبت بيماران مبتلا به بيماري فشارخون بالا       
 ندارد  دارد                                    سابقه بيماري ديابت :                                             …………………شماره پرونده خانوار:         

 سابقه خانوادگي بيماري فشارخون بالا  : دارد                ندارد                                        ……………………………نام و نام خانوادگي  :         
                                                                                                                                    دارد              ندارد                    سابقه مصرف دخانيات :             /     / تاريخ تولد :        

 ………………نوع دخانيات مصرفي :                             /       /     اولين تاريخ  تشخيص بيماري :        

                ………………قد )بر حسب سانتيمتر( :         

مراقبت         تاريخ مراقبت

 كننده

(1) 

 

عوارض     خدمات ارائه شده

                    فشار خون بالا         

(2) 
 دستوارت پزشك و نتيجه آزمايشات انجام شده

دليل عدم 

مراقبت در 

صورت قطع 

 (3برنامه )

ارجاع 

 (4به)

 ملاحظات   

 مقدار

 فشار خون

 بر حسب

 ميلي متر جيوه 

مقدار 

 وزن

 بر حسب

 كيلوگرم

مقدار 

نمايه 

توده 

 بدني

بررسي 

مصرف 

 دخانيات
 ساير آموزش

  
   

1 2 
 

3 4 5 6 7 8 9 10 
 

11 12 13 

 

 

            

 

 

            

 

 

            

 

 

            

 

 

            

 

 

            

 

 

            

 

 

            

 

 

            

 

                                                        …………(دليل عدم مراقبت در صورت قطع برنامه : شامل دلايل مهاجرت، مرگ ، عدم تمايل به همكاري و3)                                                   (مراقبت كننده: شامل بهورز،پزشك مركز،ساير پزشكان)دولتي يا خصوصي(1)

 (ارجاع به: شامل پزشك مركز ، پزشك متخصص و براي بستري در بيمارستان4)                                         .………( عوارض فشارخون بالا: شامل عوارض مغزي ،قلبي ،چشمي ،كليوي و 2)
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مراقبت        

 كننده

(1) 

 

عوارض       ارائه شدهخدمات 

 فشارخون بالا 

     (2) 
 دستوارت پزشك و نتيجه آزمايشات انجام شده

دليل عدم 

مراقبت در 

صورت قطع 

 (3برنامه )

ارجاع 

 (4به)

 ملاحظات   

 مقدار

 فشار خون

 بر حسب

 ميلي متر جيوه 

مقدار 

 وزن

 بر حسب

 كيلوگرم

مقدار 

نمايه 

توده 

 بدني

بررسي 

مصرف 

 دخانيات
 ساير آموزش

  
   

1 2 
 

3 4 5 6 7 8 9 10 
 

11 12 13 

 

 

            

 

 

            

 

 

            

 

 

            

 

 

            

 

 

            

 

 

            

 

 

            

 

 

            

 

 

            

 

 

            

 

 

            

 

                                                        …………(دليل عدم مراقبت در صورت قطع برنامه : شامل دلايل مهاجرت، مرگ ، عدم تمايل به همكاري و3)                                                   بهورز،پزشك مركز،ساير پزشكان)دولتي يا خصوصي((مراقبت كننده: شامل 1)

 (ارجاع به: شامل پزشك مركز ، پزشك متخصص و براي بستري در بيمارستان4)                                          ………( عوارض فشارخون بالا: شامل عوارض مغزي ،قلبي ،چشمي ،كليوي و 2)
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 مارانفرم  پيگيري بيتكميل  راهنماي
استخراج و ون بالا مشخصات آنان را از فرم غربالگري فشارخ اسامی و پس از شناسايی بيماران مبتلا به فشارخون بالا ،

يمراران  م پيگيرري ب به ترتيب در فرم پيگيري بيماران وارد کنيد  . اين فرمها را در پوشه جداگانه تحت عنوان پوشه فر

 اري کنيد .  مبتلا به بيماري فشار خون بالا نگهد

 دستورالعمل تكميل فرم پيگيري بيماران   

ر ائی ، خانه بهداشت ، آبادي يا روستاي تحرت پوشرش خانره بهداشرت را بر     درمانی روست -در ابتدا نام مرکز بهداشتی 

الاي فررم  حسب قمر يا اصلی ، سال تكميل فرم و نام بيماري مورد نظر ) فشار خون بالا( را در قسمت سرمت چرپ بر   

 يادداشت کنيد و به ترتيب زير اطلاعات را تكميل کنيد :  

حظات فرم  .. بنويسيد و همين شماره رديف را در قسمت ملا…، 2، 1شماره رديف را به ترتيب ( رديف  :  1تون )س

 . ز ثبت کنيدغربالگري فشار خون بالا و فرم مراقبت بيماران مبتلا به فشار خون بالاکه مختص همان بيماراست ني

يرب در ايرن فررم    خون بالاي فرد بيمار استخراج و بره ترت را از فرم غربالگري فشار  5الی  2اطلاعات مربوط به ستون 

 يادداشت نمائيد .  

:  اسامی تمام افراد بيمارمبتلا به فشارخون بالا که در طول غربالگري شناسايی شرده  ( نام و نام خانوادگي2 )ستون

 مبتلا به بيماري بوده اندرا در اين ستون ثبت کنيد .“ و يا قبلا

 .1345ريخ تولد را بر اساس سال يادداشت کنيد مثل تا( سال تولد:  3)ستون 

 شماره پرونده خانوار فرد را در اين ستون ثبت کنيد .( شماره پرونده خانوار : 4)ستون 

 ه است در ايرن که فرم غربالگري براي فرد تكميل شد تاريخ اولين روز مراجعه اي( تاريخ اولين مراجعه :  5)ستون 

 ستون ثبت کنيد. 

ين سرتون  اولين تاريخ تشخيص بيماري فرد را بر حسب ماه و سال در ااولين تاريخ تشخيص بيماري :  ( 6)ستون 

 بنويسيد.)از فرم مراقبت بيماران مبتلا به فشارخون بالا استخراج کنيد(

اسرت   هاي سال تشكيل شده : اين قسمت از ستونهاي مربوط به ماه( تاريخ خدمات انجام شده 30الي  7)ستون 

ر حسرب  تاريخ روزي که بايستی شخص بيمار براي مراقبت به خانه بهداشرت مراجعره کنرد را در سرتون مربوطره بر      . 

ار را برا خودکر   هراي لازم تراريخ آن   مراقبت بهورز يا پزش  با مداد بنويسيد . در صورت مراجعه پس از انجام مراقبرت 

اجعره پيگيرري   ها ادامه دهيرد . در صرورت عردم مر   ن وتدور آن رادايره بكشيدو به همين ترتيب تا پايان س بنويسيد و

 کنيد .

   Oره و داير  *ره اگر مراقبت در منزل انجام شود دور تاريخ دايره قرمز بكشيد . در ستون هر ماه دو ستون بصورت سرتا 

 مربوط به مراقبت پزش  است .  Oمربوط به مراقبت بهورز و ستون  *مشخص شده است ، ستون 

 را از فرم مراقبت بيماران مبتلا به فشارخون بالا استخراج کنيد. اطلاعات اين قسمت 

لرت  ) مانند ع هر موضوع و اطلاعات مهم ديگر در ارتباط با بيماران را در اين ستون بنويسيد ( ملاحظات:31)ستون 

 ( ………عدم مراجعه وتاريخ قطع مراقبت و پيگيري و

 نكات مورد توجه در تكميل فرم پيگيري بيماران  

تشرخيص   در معاينات بهداشتی و درمانی، بيمار مبتلا به فشار خون برالا  ادي که بعد از پايان غربالگري واسامی افر-1

 داده شوند، بايستی در فرم پيگيري بيماران ثبت شود و تحت مراقبت قرار گيرند.  

يخ ترار  هاي افقی تقسيم نمرود و  می توان اين ستون را به قسمت بار در ماه ، ش از ي در صورت مراقبت بيمار بي -2

 هر مراقبت را در قسمت مربوطه يادداشت کرد .

بار است . مگر در مواردي که  برا نظرر پزشر  ،     حداقل مراقبت بهورز ماهانه و حداقل مراقبت پزش  سه ماه ي  -3
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 مراقبت با فاصله کمتر ضرورت داشته باشد . 
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 فرم پيگيري بيماران 
    ………مركز بهداشتي درماني روستايي  :    

 ………:  نام بيماري      …………سال :       ………………خانه بهداشت : 

                                           اصلي      قمر   ……………روستا    : 

ف
دي

ر
 

نام و نام 

 خانوادگي

سال 

 تولد

شماره 

پروند ه 

 خانوار

تاريخ 

اولين 

 مراجعه

اولين تاريخ 

تشخيص 

 بيماري

 تاريخ خدمات انجام شده
 ملاحظات

 اسفند بهمن دي آذر آبان مهر شهريور مرداد تير خرداد ارديبهشت فروردين

*  *  *  *  *  *  *  *  *  *  *  *   

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 

  

 

                             

  

 

                             

  

 

                             

  
 

                             

  
 

                             

  
 

                             

  
 

                             

  
 

                             

  
 

                             

  
 

                             

 

 تاريخ مراقبتي كه توسط پزشك انجام مي گيرد در اين ستون نوشته مي شود                                                 خ مراقبتي كه توسط بهورز براي بيمار انجام مي گيرد در اين ستون نوشته مي شود تاري *
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 ( BMIراهنماي استفاده از نمودار نمايه توده بدني ) 

 

اين نمودار از سه خط عمودي تشكيل شده است . خط اول از سمت چپ مربوط به قد ، خرط وسرط مربروط بره وضرعيت بردنی       

 فرد)تعيين چاقی، اضافه وزن  ،طبيعی ولاغري ( وخط سوم مربوط به وزن می باشد . 

ي و با استفاده از نموداروضعيت توده بدنی فردرا مشخص کنيد. براي اين کار وزن ) بر حسب کيلو ابتداقد و وزن فردرا اندازه گير

متر ( روي خط قد مشخص کنيد . سدس دو نقطه وزن و قرد را توسرط ير      گرم ( را روي خط وزن ، و قد را ) بر حسب سانتی

ن نقطه نشان دهنده وضعيت توده بردنی فررد   خط کش بهم متصل نمائيد هر نقطه از خط وسط که توسط خط کش قطع شود آ

که قسمت زرد مربوط به افراد لاغر ، قسمت سبز مربوط به افراد برا وزن طبيعری،  قسرمت نرارنجی      باشد ، بطوري مورد نظر می

جزء  مربوط به افراد داراي اضافه وزن و قسمت قرمز مربوط به افراد چاق است . پس از مشخص شدن توده بدنی فرد ، افراد چاق

 گروه افراد در معرض خطر قرار می گيرند .
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 راهنماي تكميل فرم گزارش پايان غربالگري فشارخون بالا
 

در بالاي فرم و در سمت راست در سطح خانه بهداشت جمعيت تحت پوشش خانه بهداشت به تفكي  جمعيت زنران و مرردان و   

در سطح مرکز بهداشتی درمانی پس از جمع بندي جمعيت خانه هاي بهداشت تحت پوشش مرکز و به همين ترتيرب در سرطح   

دانشكده جمعيت دانشگاه /دانشكده مربوطه نوشته می شرود.در  شهرستان جمعيت مرکز بهداشت شهرستان و در سطح دانشگاه /

سال و بيشتر نيز به همين ترتيب به تفكي  جمعيت زنان و مردان و در هر سطح عمل مری گرردد. در سرطح     30مورد جمعيت 

در سرمت  خانه بهداشت نام خانه بهداشت و مرکز بهداشتی درمانی روستايی و مرکز بهداشت شهرستان در محرل هراي مربوطره    

چپ بالاي فرم و نام معاونت بهداشتی دانشگاه/دانشكده در وسط بالاي فرم ثبت مری گرردد. در پرايين فررم نرام و امضراء بهرورز        

تكميل کننده فرم و نام و امضاء مسئول آمار مرکز بهداشتی درمانی ثبت می گردد. در ساير سطوح حسرب مرورد قسرمت هراي     

 مربوطه تكميل می گردد.  

 تكميل جدول دستورالعمل

اين جدول به تفكي  گروه هاي سنی و جنس مشخص گرديده است، لذا تمام اطلاعات بايد به تفكي  گروه سنی و جنسی ثبت 

جمعيرت   "1فرم غربالگري شرماره  "ماه بطول می انجامد با استفاده از  6حداکثر  "شوند. پس از پايان دوره غربالگري که معمولا

نتيجه غربالگري توسط بهورز، يادداشت می گرردد. افرراد    6الی  4نوشته می شود. در ستون   3ه غربالگري شده در ستون شمار

ميليمترر جيروه يرا ميرانگين فشرارخون کمترر        90/140سالم همان افررادي هسرتندکه داراي فشرارخون نوبرت اول کمترر از      

قبلی افرادي هستند که داراي سابقه بيماري نوشته می شود. بيماران  4ميليمتر جيوه هستند وتعداد آن ها درستون 90/140از

ميليمترر   90/140ميليمتر جيوه  باشند و چه داراي فشرارخون  90/140فشار خون بالا هستند )چه داراي فشارخون کمتر از 

ثبت می گردد.نتيجه مشكوک مربوط به افراد غربالگري شده اي اسرت کره داراي    5جيوه و بيشتر باشند(،تعداد آن ها در ستون 

ميليمتر جيوه و بيشتر هستند و سابقه بيماري فشارخون بالا ندارند.اين افراد همان افراد مشركوک   90/140ميانگين فشارخون 

يادداشت گردند.  6به بيماري فشارخون بالا هستند که به پزش  مرکز بهداشتی درمانی ارجاع می شوند و بايد در ستون شماره 

ميليمتر جيروه   90/140ران داراي سابقه بيماري فشار خون بالا هستند که داراي فشارخونبيماران قبلی ارجاع شده همان بيما

ثبرت مری شرود. تعرداد بيمراران قبلری داراي        7و بيشتر هستند )فشارخون کنترل نشده( و تعداد اين بيماران درستون شرماره  

يادداشرت   8ت شده اند در ستون شماره ميليمتر جيوه و بيشتر ارجاع شده به پزش  که توسط پزش  ويزي 90/140فشارخون

ميليمتر جيوه و بيشتر( کره بره    90/140می شود.تعداد افراد مشكوک به بيماري فشارخون بالا )افراد داراي ميانگين فشارخون 

نوشته می شود.نتيجه بيماريابی پزش  مرکز بهداشرتی درمرانی پرس از     9پزش  ارجاع شده و ويزيت شده اند در ستون شماره 

يت افراد داراي فشارخون مشكوک ارجاع شده بايد به تفكي  تعداد افراد سالم )ابتلاء به بيماي فشارخون بالا به تاييد پزش  ويز

و تعداد بيمار جديد )ابتلاء به بيماري فشارخون بالا به تاييد پزش  رسيده اسرت( در سرتون   10نرسيده است( در ستون شماره 

بيماران که شامل بيماران شناخته شده قبلی و بيماران شناخته شده جديد است در سرتون  يادداشت گردد.تعداد کل  11شماره 

ثبت می شود. هر توضيحی که لازم است در ارتباط با ثبت موارد در هر گرروه سرنی و جنسری داده شرود در سرتون       12شماره 

 )ملاحظات (نوشته می شود.     13شماره 

فكي  گروه هاي سنی ،می توان تاريخ تولدهاي مربوط به هر گروه سنی را در کنار هرر  : براي سهولت ثبت تعداد افراد به تتوجه

رديف يادداشت کرد تا با استفاده از آن گروه سنی افراد مشخص و ثبت شوند. چون هرر دانشرگاه برراي غربرالگري زمران شرروع       

ص کنند. براي مثال اگر شروع غربالگري از تاريخ متفاوت دارد لذا کاردانان مرکز بهداشتی درمانی بايد خودشان تاريخ ها را مشخ

وگروه سنی دوم  15/8/62 - 16/8/52سال شامل  30-39باشد ، تاريخ تولد هاي مربوط به گروه سنی اول يعنی  15/8/93

 می باشد.  15/8/52 - 16/8/42سال شامل  40-49يعنی 
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 رش پايان غربالگري فشارخون بالا در برنامه پيشگيري و كنترل بيماري فشارخون بالافرم گزا
 معاونت بهداشتي دانشكده / دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني:...................................         

 .........................خانه بهداشت:.............................                                           ........................مرد ........................   زن     معيت تحت پوشش در ابتداي سال:ج

 ......................مركز بهداشتي درماني روستايي:......                                                                                                       در ابتداي سال:مرد ........................   زن ........................ سال و بيشتر 30جمعيت 

    .....................................مركز بهداشت شهرستان:                                  ......................سال:           ..................ماه:
                                                                                                                                                                                              

 گروه سني

 

 جنس

 

جمعيت 

 غربالگري شده

 

بيمار قبلي)داراي  نتيجه غربالگري

 فشارخون

متر  ميلي 90/140

جيوه و بيشتر( ارجاع 

شده به پزشك مرکز 

 بهداشتي درماني

نتيجه بيمار يابي  ويزيت شده توسط پزشك مرکز بهداشتي درماني

افراد مشكوك 

 توسط پزشك

کل بيماران 

قبلي و 

 جديد

 ملاحظات

 سالم

 

بيمار 

 قبلي

 

مشكوك )داراي 

ميانگين فشارخون 

متر  ميلي 90/140

 جيوه و بيشتر(

 بيمار قبلي)داراي فشارخون

متر جيوه و  ميلي  90/140

 بيشتر(

مشكوك )داراي ميانگين 

متر  ميلي 90/140فشارخون 

 جيوه و بيشتر(

بيمار  سالم

 جديد

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 

            نز 39-30

            مرد

            زن 49-40

            مرد

            زن 59-50

            مرد

            زن 69-60

            مرد

 و 70

 بيشتر

            زن

            مرد

            زن جمع

            مرد

 دستورالعمل نحوه تكميل فرم در پشت صفحه نوشته شده است.

 

    ......... .........................................................................................مركز بهداشت شهرستان/ مركز بهداشت دانشگاه /دانشكده  /مركز بهداشتي درمانيآمار  نام و امضاء مسئول      ...............................نام و امضاء بهورز خانه بهداشت:.................................... 
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 فشارخون بالاان بيمارمراقبت گزارش دهي  رمف تكميلراهنماي 

 
فررم پيگيرري    ن )فرم مراقبت بيماران در روسرتا ( و و تشكيل فرم مراقبت بيمارا مبتلا به فشارخون بالاپس از شناسايی بيماران 

اطلاعات به ازاي هر وارد نمائيد . استخراج و در اين فرم ها بيمار  بههاي مربوط فرم  ازرا به ترتيب هر بيمار مشخصات بيماران ، 

 به صورت چوب خطی در اين فرم ها وارد می شود.بيمار 

 در سرطوح مختلرف   توس ط به ورزان /پرستاران/کاردان/کارش نا    اين فرم ها بر حسب نوع واحد تكميل کننده گزارش 

 تكميل می گردد.

 به سطح بالاتر ارسال شود. پايان هر فصلاين فرم ها در هر سطح بايد به صورت جمع بندي شده در 

 

   فشارخون بالاگزارش دهي بيماري دستورالعمل تكميل فرم 

و نام واحد ارائه خدمت را اگر در شهر است حسب مرورد برر اسراس    نام دانشگاه علوم پزشكی و مرکز بهداشت شهرستان  در ابتدا

 بهداشرتی، درمرانی  مرکرز  و خانره بهداشرت    نرام اگر در روستا است برر طبرق    ونام واحد ديابت يا مرکز بهداشتی درمانی شهري 

ی ثبت کنيد . جمعيت تحت پوشش هر واحد ارائه خدمت را بر حسب سرطح گرزارش دهری و سرال و مراه تكميرل فررم        روستاي

 گزارش در هر صفحه گزارش در بالاي فرم بنويسيد.

 سدس به ترتيب زير اطلاعات مورد لزوم را تكميل کنيد :

 

 وامل خطر آنو ع فشارخون بالادهي مراقبت بيماري فرم گزارش 

قسمت بالاي فررم ماننرد    است. طی سه ماه يا هر فصلمراقبت بيماران مبتلا به فشارخون بالا اطلاعات اين صفحه مربوط به 

 صفحه اول تكميل می گردد.

 جمعيت

واحرد   ماه يا هرر فصرل بره برراي انجرام مراقبرت بره        3در طی هر  به ازاي هر بيمار مبتلا به فشارخون بالا کهتعداد مراجعين: 

در هر ي  از گروه هاي سنی و جنسی مربوطه با چروب خرط در خانره مربوطره ثبرت کنيرد و سراير         بهداشتی مراجعه می کند،

 اطلاعات مربوط به اين فرد را در ساير ستون ها و در سطر مربوطه يادداشت کنيد.

 تحت مراقبت  

حسب مرورد در سرتون هراي مربوطره يادداشرت       شتته است،ماه اخير تحت مراقبت اين واحد بهداشتی قرار دار 3اگر بيمار طی 

 کنيد.     

 ارجاع

 ارجاع شده به مشاور تغذيه/روانشناسي/تربيت بدني/ترك دخانيات/توانبخشي

 در ستون مربوطه يادداشت کنيد.    ماه اخير براي مشاوره به يكی از مشاورين ارجاع شده باشد، 3اگر بيمار طی 

 و عروق/ساير متخصصان ارجاع شده به پزشك متخصص قلب

 ماه اخير براي مشاوره به يكی از پزشكان متخصص ارجاع شده باشد ،در ستون مربوطه يادداشت کنيد.    3اگر بيمار طی 

 ارجاع براي بستري به علت بيماري قلبي عروقي يا زمينه سازآن

مراقبت اين واحد بهداشرتی قررار دارد و بره علرت     اگر بيمار داراي عامل خطر و يا بيمار مبتلا به بيماري قلبی عروقی راکه تحت 

ماه اخير براي بستري در بيمارستان ارجاع شده و بستري شده باشد، در اين سرتون   3بيماري قلبی عروقی يا زمينه ساز آن طی 

 يادداشت کنيد.     

 بيماري کنترل شده

 ر ستون هاي مربوطه يادداشت کنيد.    کنترل شده محسوب می شود،  حسب مورد د فشارخون بالااگر بيمار مبتلا به 
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 شرايط موارد کنترل شده:

برراي مثرال هردف ايرن اسرت       وزن در طول سه ماه بايد به ميزان وزن هدف تعيين شده براي اين سه ماه رسيده باشد. :چاقي-

 ل بيماري است.کيلو وزن کم کند، اگر اين به اين مقدار وزن کاهش يافته باشد به معنی کنتر 6ماه  3بيمار بايد طی 

 ميلی متر جيوه  90/140کمتر از : فشارخون-

 ميلی گرم در دسی ليتر 126:کمتر از قندخون -

ميلری گررم در دسری      160(کمتر از  (LDLميلی گرم در دسی ليتر،ال دي ال   200: کلسترول خون کمتر از  چربي خون-

ميلی گرم در دسی ليتر براي فشارخونی ها ،در بيماران مبتلا به ديابرت،کليوي و   130ليتر براي افراد بدون عامل خطر ،کمتر از 

ميلی گررم در دسری ليترر      45( بيشتر از HDL)ميلی گرم در دسی ليتر يا حسب مورد، اچ دي ال  100قلبی عروقی کمتر از 

 ميلی گرم در دسی ليتر  150کمتر از ( TG)تري گليسيريد ميلی گرم در دسی ليتر در زنان ، 50مردان و بيشتر از در 

 ماه   3:حفظ وزن به ميزان وزن هدف تعيين شده براي هر بيمار به مدت  وزن-

 عامل خطر کنترل شده

نامناسب( است ،کنترل شده محسوب مری شرود    زمانی فردي که داراي عامل خطر )اضافه وزن،مصرف دخانيات،کم تحرک،تغذيه

پيروي از رژيم غذايی مناسب و سالم و فعاليت بدنی مناسرب رسريده اسرت،     ترک دخانيات، ماه اخير به وزن مطلوب، 3که طی 

   حسب مورد براي هر ي  از عوامل خطر ،در ستون مربوطه يادداشت کنيد.

 عوارض بيماري  

رض بيماري)قلبی عروقی،چشمی،مغزي،کليوي ،عصبی( شده است ، حسرب مرورد در سرتون    ماه اخير دچار عوا 3اگر بيمار طی 

 مربوطه يادداشت کنيد.

 علت عدم مراجعه

ماه اخير از پوشش مراقبت خرارج شرده    3اگر بيمار تحت مراقبت اين واحد بهداشتی به هر علت)مهاجرت،فوت،ساير موارد( طی 

 حسب مورد در ستون مربوطه يادداشت کنيد.است و ديگر به اين واحد مراجعه نمی کند ، 
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                       گزارش دهي مراقبت بيماري فشارخون بالافرم              ..................دانشگاه علوم پزشكي :..........................

                         .....ماره گزارش : ..........ماه :......         ش .....واحد ديابت: ...............................  سال : ......               ..................: .................... شهرستان مركز بهداشت

 ...................جمعيت تحت پوشش مركز : ....................        خانه بهداشت/پايگاه بهداشتي:...............................       مركز بهداشتي درماني شهري/روستايي.......................
 علت عدم مراجعه عوارض  بيماري عامل خطر كنترل شده  ارجاع جمعيت گروه سني

تعداد  جنس

 مراجعين

تحت 

مراقبت 

فشارخون 

 بالا

شده ارجاع 

به پزشك 

متخصص 

قلب و 

 عروق

ارجاع شده 

به ساير 

 متخصصان

ارجاع براي 

بستري  به 

علت بيماري 

قلبي عروقي و  

 زمينه ساز

فشارخون 

 بالاي

 كنترل شده

اضافه 

 وزن

مصرف 

 دخانيات

كم 

 تحرك

تغذيه 

 نامناسب

قلبي 

 عروقي

ساير  فوت مهاجرت عصبي كليوي مغزي چشمي

 موارد

39-30 
                   زن 

                   مرد 

49-40 
                   زن 

                   مرد 

59-50 
                   زن 

                   مرد 

69-60 
                   زن 

                   مرد 

70+ 
                   زن 

                   مرد 

 جمع
                   زن

                   مرد 

                   جمع كل 
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 و عوامل خطر آن فشارخون بالابيماري  آموزشدهي فرم گزارش تكميل  راهنماي

 

طری سره مراه يرا هرر      و عوامل خطر آن   فشارخون بالابيماري آموزشي در خصوص اطلاعات اين صفحه مربوط به برنامه هاي 

 قسمت بالاي فرم مانند صفحه اول تكميل می گردد. است. فصل

 بيماران

تی قررار داشرته انرد، در    ماه اخير تحت مراقبت اين واحد بهداشر  3که طی  مبتلا به فشارخون بالا تعداد بيماران تحت مراقبت:

 اين ستون يادداشت کنيد.     

 و عوامل خطر آن فشارخون بالابيماران تحت آموزش بيماري 

ماه اخير تحت آموزش چهره به چهره ايرن واحرد بهداشرتی قررار گرفتره انرد را        3که طی  مبتلا به فشارخون بالا تعداد بيماران

 حسب موضوع به تفكي  گروه سنی و جنسيت در ستون هاي مربوطه يادداشت کنيد.    

 و عوامل خطر آنمبتلا به فشارخون بالا کلا  هاي آموزشي برگزار شده براي بيماران  

 مبتلا به فشارخون برالا و عوامل خطر آن کلاس هاي آموزشی  براي بيماران  فشارخون بالاي اگر براي موضوعات مربوط به بيمار

 و عوامل خطر آن برگزار شده است، حسب موضوع در ستون مربوطه تعداد کلاس هاي برگزار شده را يادداشت کنيد.

 کلا  هاي آموزشي برگزار شده براي جامعه

آن کلاس هاي آموزشری  برراي افرراد جامعره و عمروم مرردم       و عوامل خطر  خون بالافشاربيماري اگر براي موضوعات مربوط به 

 برگزار شده است ، تعداد کلاس هاي برگزار شده را حسب موضوع در ستون مربوطه را يادداشت کنيد.

 کلا  هاي آموزشي برگزار شده براي کارکنان بهداشتي درماني

کلاس هراي آموزشری  برراي کارکنران بهداشرتی درمرانی       آن و عوامل خطر  لافشارخون بابيماري اگر براي موضوعات مربوط به 

مرتبط با برنامه قلب و عروق برگزار شده است، تعداد کلاس هاي برگزار شده را حسب نوع کارکنان در ستون مربوطره يادداشرت   

 کنيد.

 کارکنان آموزش ديده

و عوامل خطرر آن   فشارخون بالاراي موضوعات مربوط به بيماري که بفشارخون  تعداد کارکنان بهداشتی درمانی مرتبط با برنامه

 تحت آموزش قرار گرفته اند را حسب نوع موضوع در ستون مربوطه يادداشت کنيد.
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                  و عوامل خطر آن فشارخون بالابيماري  آموزشفرم گزارش دهي              ..................انشگاه علوم پزشكي :..........................د

                         ...........ماره گزارش : ....ماه :......         ش .....واحد ديابت: ...............................  سال : ......               ..................: .................... شهرستان مركز بهداشت

 ...................جمعيت تحت پوشش مركز : ................       مركز بهداشتي درماني شهري/روستايي............................        خانه بهداشت/پايگاه بهداشتي:..............................
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