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 کلیات اجرای برنامه
بیماري فشارخون بالا، اقدام شناسايی و کنترل با هدف افزايش ، جمهوري اسلامی ايرانزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی و

زارت بهداشت، درمان و آموزش هاي ومعاونت با مشارکت و تعامل نموده است که  «بسیج ملی کنترل فشارخون بالا»برگزاري به 

ي پزشکی، بهداشت، پرستاري و مامايی و هیئت مديره هادانشکدهو علوم پزشکی کشور  يهادانشکده ها/کلیه دانشگاه پزشکی و

سازمان هاي بیمه گر  شکی و  سازمان هاي همکار هاي نظام پز ساير  شت 27 از و داوطلبین اين برنامه راو  صادف  1398 ارديبه م

شارخون شتدر دو مرحله  با روز جهانی ف سايی و مراقبت وبه  طرحدر اين . به اجراء خواهد گذا شنا درمان بیماران مبتلا  ارزيابی، 

شارخون بالا  شارخون بالا پعامل خطر بیماري  نيترمهم يهاگردآوري، پردازش و تحلیل دادهو به ف شامل ف ه خترداقلبی عروقی 

د و نتايج ارزشوویابی طرح و گزارش اين برنامه در مهرماه سووال جاري مصووادف با روز جهانی قله ارا ه گردامید اسووت و  شووودیم

يکپارچه و ادغام يافته مجموعه مداخلات  اين برنامه با همان اهداف و تقويت بیشوووتر برنامه هاي جاري در قابه برنامهبدنبال آن 

 يابد.ادامه  ،)ايراپن(وزارت بهداشت در نظام مراقبت هاي اوبیه بهداشتی پیشگیري و کنترل بیماري هاي غیرواگیر اساسی 

 گروه هدف
 ، بیماران کلیوي و زنان باردار در همه گروه هاي سنیساکن در کشورو غیر ايرانی ايرانی سال و بالاتر  30کلیه افراد 

 تعریف گروه های هدف 

با مراجعه به پايگاه هاي بهداشت و ايستگاه هاي موقت و يا از طريق به دنیا آمده اند میتوانند  29/12/1368قبل از  کلیه افرادي که

 وبسايت معرفی شده از سوي وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشکی از وضعیت فشارخون خود مطلع شوند.

 تشخیص پزشک مبتلا به نارسا ی کلیه شناخته شده اند.منظور از بیماران کلیوي کلیه افرادي است که در هر سنی بنا به 

 منظور از خانم هاي باردار کلیه خانم هاي باردار در هر سنی و در هر زمان از دوران بارداري است.

  اجرازمان 

  در دو مرحله15/4/1398بغايت  27/2/1398از تاريخ ،  

  تا پايان برنامه 28/2/1398مرحله آموزش و اطلاع رسانی از 

  15/4/1398بغايت  1398 /18/3مرحله غربابگري از 

پیگیري و مراقبت بیماران در شوبکه هاي بهداشوتی درمانی در و و شوناسوايی بیماران مبتلا به فشوارخون بالا  ارزيابیادامه طرح 

 .پیگیري می گردد و يا در بخش خصوصی )برنامه ايراپن( قابه برنامه خطرسنجی قلبی عروقی

 اطلاعات  جمع آوری نظام
 :ردیگیانجام م ريطريق زبه جمع آوري اطلاعات در اين مطابعه 

 با مصاحبه حضوري در سامانه ابکترونیک تکمیل پرسشنامه 

 بابینی با اندازه گیري فشارخون  همعاين 

 ثبت میزان فشارخون در سامانه ابکترونیک 

 و تهیه داشبورد گزارش ها در سطح ستاد کشوري به تفکیک دانشگاهها و دانشکده هاي علوم پزشکی اطلاعات   تحلیل

 و زيرمجموعه آنها 
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 نحوه اجراء
 فراخوان و اطلاع رسانی همگانی از طريق رسانه ملی و ساير رسانه ها در سطح کشور و استان ها 

  توبید پلاکارد، پوستر، بنر و ...فراخوان از طريق پايگاه هاي اينترنتی و فضاي مجازي و 

 روش اجرای حضوری

  پذيرش افراد گروه هدف )پذيرش افراد ساکن روستا در خانه هاي بهداشت و افراد ساکن شهر در پايگاه هاي سلامت و

پايگاه  بهداشت/ در خانه )سیه( مراکز خدمات جامع سلامت مجري طرح( و ثبت اطلاعات در سامانه يکپارچه بهداشت

  يا مراکز خدمات جامع سلامت تسلام

 ستگاه هاي شهرادارات، وزارتخانه ها،  غربابگري پذيرش افراد در اي سطح کلان شهرها و ثبت در سازمان ها و ... در  ها و 

 وبسايت معرفی شده 

  اين ايستگاه ها توسط شده و ثبت اطلاعات در وبسايت معرفیهمکار مجري طرح موقت هاي ايستگاه پذيرش افراد در( 

 دانشگاه علوم پزشکی مستقر و مديريت میشوند(

  پرسشگري )مشخصات فردي و تاريخچه بیماري توسط بهورزان، مراقبین سلامت، ماماها، سايرکارکنان بهداشتی درمانی

 و داوطلبین همکار(

 رمانی و مراقبین سوولامت، ماماها، سووايرکارکنان بهداشووتی د /معاينه بابینی )اندازه گیري فشووارخون توسووط بهورزان

 داوطلبین همکار(

  شارخون بالا»ارا ه خدمت سیج ملی کنترل ف شنامه ب س شده و در ايام اجراي   ( که8264)کد  «پر ويژه اين برنامه تهیه 

اين خدمت براي ثبت ارزيابی فشارخون توسط بهورز، مراقه سلامت، پزشک و ساير افراد  بسیج ملی در دسترس است.

 طی مدت اجراي برنامه ارا ه خواهد شد. در وبسايت نیز دقیقاً همین خدمت طراحی شده و ارا ه میگردد.  

 زان، ار خون بالا توسط بهورتحويل مواد آموزشی متناسه به افراد سابم، مشکوک به فشارخون بالا و بیماران مبتلا به فش

 مراقبین سلامت، ماماها، سايرکارکنان بهداشتی درمانی و داوطلبین همکار(

  ارجاع فوري يا غیر فوري افراد مشووکوک و بیماران مبتلا به فشووارخون بالا به پزشووک مرکز خدمات جامع سوولامت يا

ماماها، سووايرکارکنان بهداشووتی درمانی و  پزشووکان همکار و سوواير مراکز همکار  )توسووط بهورزان، مراقبین سوولامت،

 تحويل کارت ثبت میزان فشارخونو  داوطلبین همکار(

 رسانی و اعلام نتیجه بررسی فشارخون به افرادي که نیاز به مراجعه مجدد دارند ارسال پیام هاي کوتاه اطلاع 

  ( توسط پزشک در مراکز خدمات 7974پذيرش موارد ارجاع شده و تکمیل خدمت تشخیص و درمان فشارخون بالا )کد

سامانه  شک در  سط پز شارخون بالا تو شخیص قطعی، ثبت فرد به عنوان بیمار مبتلا به ف صورت ت سلامت و در  جامع 

 سیه

  طبق پروتکل اعلام شده از کارگروه درمان 2ارجاع موارد نیازمند خدمات تخصصی به سطح 

 صو شکان همکار در بخش خ سط پز ساير مراکز دوبتی طبق برنامه ريزي کمیته اجرا ی ثبت نتیجه بیماريابی تو صی يا 

 متعاقباً تعیین میگردد.

 روش اجرای غیر حضوری

   ،شنامه ابکترونیک )رايانه س ضوري( از طريق تکمیل پر شمند(تلفتبلت، خود ارزيابی )غیر ح سايت معر ن هو فی در وب

 شده
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 بالا راهکارهای پیاده سازی الکترونیک بسیج ملی کنترل فشارخون 

 مراجعه حضوری به واحد های شبکه بهداشت و درمان کشور:

 مراجعه فرد به مراکز خدمات جامع سلامت و يا پايگاه هاي بهداشت 

  مراقبین سلامت و بهورزان مبنی بر ابزامی بودن اندازه گیري و ثبت فشارخون پزشکان، ارسال پیام در سامانه سیه به

، زنان باردار و بیماران مبتلا به نارسايی سال و بالاتر 30فشارخون بالا براي کلیه افراد در طول اجراي بسیج ملی کنترل 

 کلیه

  سوال در مورد سابقه سکته قلبی و يا مغزي و ثبت آن 

 و اندازه گیري فشارخون طبق دستورابعملو يا نارسا ی کلیه و يا بیماري ديابت  بالا سوال در مورد سابقه فشارخون 

 جديد( 8264( خدمت ارخون در سامانه يکپارچه بهداشت )سیهثبت نتیجه فش(  

 /پزشک و کد  7974مورد مشکوک( = کد خدمت  ادامه روند بر اساس روال جاري  )بیمار شناخته شده/ مورد جديد

 در سامانه سیه غیرپزشک 7971خدمت 

 رسی بیشترارسال پیامک به مراجعه کنندگان در صورت داشتن فشارخون بالا جهت پیگیري و بر 

 .موارد فوق همگی مطابق روند روتین مراقبت فشارخون در سطح يک ارايه خدمات اوبیه بهداشتی انجام خواهد شد 

موقت غربالگری فشارخون  ایستگاه هایبه سایر واحد های ارائه کننده خدمات بهداشتی درمانی یا  مراجعه حضوری

 بالا:

 بخش خصوصی مطابق خدمات جاري سامانه سیه ايجاد دسترسی به سامانه سیه براي پزشکان در 

  شمند يا شی هو سايت که با گو سیان در قابه يک وب شرکت دانش پار سط  شده تو سامانه ابکترونیک تهیه  ستفاده از  ا

 رايانه يا تبلت امکان دسترسی به خدمت غربابگري فشارخون بالا را میسر میسازد. 

 غیر حضوری :

  نحوه سنجش فشارخون براي گروه هدف جهت اندازه گیري و ثبت دقیق میزان فشارخوندر اختیار قرار دادن راهنماي 

 )اندازه گیري فشارخون توسط خود فرد و يا اطرافیان با دستگاه هاي سنجش خانگی فشارخون )خوداظهاري 

  تخصیص وب آدرس )درگاه( براي ثبت فشارخون هاي خوداظهاري شده توسط مرکز مديريت شبکه 

 طلاع رسانی موثر در مورد درگاه تخصیص داده شده  جهت آشنايی هرچه بیشتر و تشويق جمعیت هدف به تبلیغات و ا

 ثبت در درگاه )امکان دسترسی به درگاه از طريق کامپیوتر و موبايل(

 :ثبت کد ملی، تاريخ توبد و فشارخون اندازه گیري شده توسط فرد در درگاه معرفی شده 

 خ توبد رمز عبور می باشد.کد ملی شناسه کاربري و تاري

  صورت عدم وجود ساس کد ملی افراد. در  سیه بر ا سامانه  شده در درگاه و  برقراري ارتباط بین اطلاعات فردي ثبت 

 داده از ثبت احوال فراخوانی میشود.

 پرسشگری
شگر س سايی هامحلان در پر شنا شروع با کارت  ساعت  شده قبل از  شیدن کاور ي تعیین  ضور خواو با پو هند يافت و از زمان ح

مراجعه خواهند کرد. اين گروه شامل تمام  و ايستگاه ها گروه هدف از طريق اطلاع رسانی به مراکز. شودیآغاز ممراجعه مردم کار 

 سال و بالاتر ، بیماران کلیوي و زنان باردار در همه گروه هاي سنی هستند. 30افراد 
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 نظر سلامت بررسی گردند. هاي فشارسنج و گوشی بايد ازروزانه دستگاه

هد دتوضیح مرکز پرسشگر بايد خود را معرفی کند و اهداف اين بررسی را به زبان ساده براي فرد واجد شرايط حاضر در  در ابتدا

 ( قرار دارد يا مبتلا به بیماريقبل از آنو 29/12/1368)متوبدين  و بالاتر سال 30گروه سنی در  فردکه آيا  و سپس در مورد اين

ست ست کلیوي ا صورت زن بودن آيا باردار ا سنی( يا در  سوال  )در هر  سنی(،  سنی )در هر  صورتی که فرد در گروه  کند و در 

يت رضا و قبل از مصاحبه، محرمانه بودن اطلاعات را ياد آوري کند است يا سابقه بیماري کلیوي دارد يا زن باردار است،مورد نظر 

هید د)با بیان عبارتی مشابه اينکه اجازه می اخذ کند به طور شفاهی «ي و اندازه گیري جسمیپرسشگر»را براي شرکت در  افراد

 گیري کنم؟(چند سوال از شما بپرسم و فشارخونتان را اندازه

به او داده نشود. در صورت همکاري و مشارکت افراد ي جسمی هاسنجشي بجز آگاه نمودن فرد از نتايج اوعده گونهچیدر ضمن ه

شونده، از آن صاحبه  شود و م شکر و قدردانی  صورت بزوم ها ت سبراي بعدي  يهاقرار ملاقاتدر  شود.ي تکمیلی هایبرر شته   گذا

سبت به نظام سلامت ترسیم میدقت بفرمايید که نحوه برخورد همکاران عزيز با مردم ديدگاه آن رين تبذا يکی از مهم کند،ها را ن

مصواحبه با خانم ها توسوط پرسوشوگران زن و مصواحبه با هاسوت. هاي جله اعتماد مردم برقراري ارتباط توام با احترام به آنراه

 آقايان توسط پرسشگران مرد انجام شود.

شونده  صاحبه  شود که اطلاعات آنمجدداً به افراد م شونده  از همکاري و .ها محرمانه خواهد بودتاکید  صاحبه  شارکت افراد م م

 تشکر و قدردانی شود.

شد که پیام هاي  شان يادآور  ست که معرفی میکنند بايد به اي شماره تلفن همراهی ا سیله ارتباط با مراجعه کنندگان  از آنجا که و

 آموزشی به اين شماره تلفن ارسال خواهد شد.

يا مبتلا به بیماري فوق و سوال گردد و اگر افرادي در گروه سنی  خانوادهدر  سال و بالاتر 30لازم است در مورد وجود ساير افراد 

  ، براي بررسی دعوت شوند.در خانواده وجود داشته باشندکلیوي و يا زن باردار 

شود. کلیه خانم هاي باردار و بیماران یمي باردار و بیماران کلیوي نیز در اين بررسی انجام هاخانماندازه گیري فشارخون در  -1

 کلیوي در هر گروه سنی تحت پوشش اين برنامه قرار خواهند گرفت. 

شیند -2 صندبی آرام بن ستعمال  در ابتدا از فرد بخواهید بر روي  شارخون همچون عدم ا شرايط آمادگی براي اندازه گیري ف و 

 را سئوال کنید.قهوه و...  دخانیات يا نوشیدن چاي/

 از وي بپرسید.مشاهده میشود  8264به ترتیبی که در خدمت لات را سوا -3

شنامه و حدود  -4 س سوالات پر شارخون فرد را  5بعد از تکمیل  ستراحت فرد، ف ست(طبق راهنما)دقیقه ا و  اندازه گیري ي پیو

 کنید. ثبت

به هیچ وجه اعداد حاصوول از اندازه گیري را گرد نکنید. دقیقاً اعدادي که در نمايشووگر دسووتگاه فشووارسوونج ديده میشووود را  -5

 ثبت نما یدرقمی  3بصورت 

يادداشووت نما ید. رقمی  3بصووورت در کارت هاي کوچکی که براي ارا ه به افراد تهیه شووده میانگین فشووارخون را دقیقا   -6

 روي کارت نوع ارجاع را تیک بزنید و کارت را به فرد بدهید.  برحسه نتیجه ارزيابی

 اندازه گیری فشارخون
شد ابزارها  ست کار م يدر ابتدا بايد مطمئن  سپس اندازهاز آن یبه خوب توانیو م کنندیاندازه گیري در ستفاده کرد.  گیري ها ا

و  گیري به دقت انجام. سعی شود تا اندازهشودیتکمیل مدر پرسشنامه  ،مربوط به سوالات يهاو نتايج آن در محل شودیانجام م

 گردد.  ثبت

 ذکر مهم : ت 

 ندازه گیری آقایان توسط پرسشگر مرد انجام شود.ا ها توسط پرسشگر زن واندازه گیری خانم 
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 وسیله مورد نیاز: -

 مطابق استانداردتگاه ها دسيا بزرگ استفاده میشود. متوسط  کافبا )ديجیتابی(  در کلیه ايستگاه ها از فشارسنج ابکترونیک       

  بايد خريداري و توزيع شوند. 1398خرداد  7اعلام شده که در اين دستور ابعمل ملاحظه میشود تا قبل از روز 

 نحوه اندازه گیری  فشارخون  

 شود. گیری فشارخون به راهنمای اندازه گیری فشارخون مراجعهبرای آشنایی با اندازه
 پرسش در مورد رعايت شرايط قبل از اندازه گیري فشارخون -1

  )در طی اين زمان می توان سوالات پرسشنامه را تکمیل کرد( دقیقه آرام بنشیند. 5خواسته شود معاينه شونده از فرد  -2

 اندازه گیري فشارخون نوبت اول  -3

میلی متر جیوه و بیشووتر و يا  140سوویسووتول  فشووارخوندر نوبت اول  اندازه گیري فشووارخون نوبت دوم )در صووورتی که -4

 (میلی متر جیوه و بیشتر باشد 90تول فشارخون دياس

 رد(یاسبه میانگین فشارخون )توسط نرم افزار محاسبه میشود و طبق آن راهنمايی انجام میگمح -5

 فشارخون و ثبت خدمت یریگاندازه  اقدامات بعد از
 : يکی از حابت هاي زير توسط سامانه پیشنهاد میشودبر حسه نتايج ثبت خدمت، و  بعد از اندازه گیري فشارخون

 باشد، در اين وضعیت دو حابت مفروض است: میلی متر جیوه90/140کمتر از نوبت اول اگر فشارخون ( الف

شارخون بیمار  ،فرد مبتلا به بیماری فشارخون بالا باشداگر  -1 ستچون ف شده ا ست وب ،کنترل  به  ینیاز به ارجاع بیمار نی

در مورد اهمیت پاي بیماري قلبی عروقی( بايد  در معرض خطر فردعنوان يک بیمار مبتلا به فشوووارخون بالا )و هم چنین 

   .سابم به وي آموزش داده شودشیوه زندگی بندي به درمان و رعايت 

شارخون بالا بايد  فرد سابمبه عنوان يک  ،فرد مبتلا به بیماری فشارخون بالا نباشداگر  -2  رد اهمیتدر مواز نظر بیماري ف

 به وي آموزش داده شود. نامناسه اصلاح شیوه زندگیحفظ شیوه زندگی سابم يا 

سال یک بار، به وي توصوویه شووودجیوه باشوود  میلی متر 80/120اگر فشووارخون کمتر از  (1-2 براي اندازه گیري  هر 

 فشارخون به پزشک مراجعه کند. 

شارخون بین اگر  (2-2 شد 89/139میلی متر جیوه و  80/120ف شارخون بالا در مرحلهيعنی  میلی متر جیوه با  پیش ف

 حداکثر سالانهوي اندازه گیري شود يا فشارخون  درخواست کند، در هر مراجعه به پزشک به وي توصیه شود ،قرار داد

شک مراجعه کند. ستن به پز شارخون بالا ه ضعیت پیش ف ستند و بذا افرادي که در و شاري خون ه ستعد ابتلا به پرف د م

بعلاوه اجتناب از دخانیات و الکل را به آنها  اصوولاح شوویوه زندگی شووامل افزايش تحرک بدنی و رعايت تغذيه سووابم

 توصیه نمائید

علاوه بر ، میلی متر جیوه است 90/140متر از ک هاآنم دوو  اوليا میانگین دو نوبت  اولبه افرادي که فشارخون نوبت  -3

 تحويل داده شود. ها ي آموزشی مخصوص اين گروههابرگهآموزش اصلاح شیوه زندگی، 

 در اين وضعیت دو حابت مفروض است: باشد، میلی متر جیوه و بیشتر90/140میانگین فشارخون  اگر( ب

 ده است.تشخیص داده ش لامبتلا به بیماری فشارخون بايا از قبل ست به بیماری فشارخون بالاء فرد مشکوک به ابتلايا 

 :اگر فرد بیمار قبلی نباشد این وضعیتدر 

شارخون  -1 صورتی که ف شد،  109/179میلی مترجیوه تا  90/140در  شتر و تعیین ابتلاء به میلی متر جیوه با سی  بی براي برر

محل خدمات جامع سوولامت مرکز  نيترکيآينده به پزشووک نزد روز طی هفت احتم ،بیماري فشووارخون بالا، توصوویه کنید
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  .مراجعه کندزندگی خود 

توصیه کنید  میلی متر جیوه و بیشتر باشد،110دياستولا فشارخون يمیلی متر جیوه و بیشتر و  180سیستولگر فشارخون ا -2

 .مراجعه کند.  ، درمانگاه يا بیمارستانخدمات جامع سلامتمرکز پزشک،  نيترکيزدنبه  همان روزطی  احتم

با اورژانس  میلی متر جیوه و بیشتر باشد،130دياستولا فشارخون يمیلی متر جیوه و بیشتر و  220سیستولفشارخون  اگر  -3

 تماس بگیريد.

شارخون بالا، يا به اين افراد -4 شکوک به بیماري ف صوص افراد م شی مخ شیوه زندگی، برگه هاي آموز صلاح  ، علاوه بر آموزش ا

 داده شود. بیمار مبتلا به فشارخون بالا تحويل

 :اگر فرد بیمار قبلی باشد
شارخون  -1 صورتی که ف شد،  109/179میلی مترجیوه تا  90/140در  شود داروهاي خود را میلی متر جیوه با صیه  به فرد تو

ل محخدمات جامع سلامت مرکز  نيترکيبه پزشک نزد آینده هفت روزطی  احتمبطور منظم مصرف کند و توصیه کنید 

 .کندمراجعه زندگی خود 

شارخون ا -2 ستولگر ف شتر و  180 سی شارخون يمیلی متر جیوه و بی ستولا ف شد، 110 ديا شتر با صیه  میلی متر جیوه و بی تو

سريع ترشو شک نيترکيبه نزد طی همان روز د تا هرچه  سلامتمرکز  ،پز ستانخدمات جامع  مراجعه  ، درمانگاه يا بیمار

 .کند

میلی متر جیوه و بیشتر باشد، با اورژانس 130بیشتر و يا فشارخون دياستول میلی متر جیوه و 220اگر  فشارخون سیستول -3

 تماس بگیريد.

شارخون بالا، -4 صوص بیماران تحويل داده  به بیماران مبتلا به ف شی مخ شیوه زندگی، برگه هاي آموز صلاح  علاوه بر آموزش ا

 شود.

 نکات مورد توجه:

  نشسته يا درازکشیده به پهلوي چپ انجام می شود.در زنان باردار اندازه گیري فشارخون در وضعیت 

  شارخون ا شابه است. يعنی در صورتی که میانگین ف میلی متر جیوه و  90/140قدامات در زنان باردار و افراد معموبی م

 بايد به پزشک ارجاع شوند. بیشتر باشد ،

   ستند توصیه شود مع سلامت پزشک خارج از مرکز خدمات جامايل به مراجعه به لازم است به افرادي که که نتیجه ه

 ل زندگی خود که تحت پوشش آن هستند، اطلاع دهند. حی خود را  به مرکز خدمات جامع سلامت نزديک مبیمارياب

   سانی قبل از مراجعه به مراکز ارزيابی صه می توان در اطلاع ر سال پیامک، تیزر، ن سانی مانند ار از روش هاي اطلاع ر

پوشوویدن  شوورايط قبل از اندازه گیري فشووارخون،اسووتفاده کرد. در اين پیام ها  هاي هدف هآگاهی گرو پلاکارد،.... براي

  بايد اطلاع رسانی گردد.بباس هايی که داراي آستین گشاد باشند و همراه داشتن کارت ملی 
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    محتوای آموزشی اندازه گیری

 فشار خون
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 تعریف فشارخون بالا و علل ایجاد آن  
براي اين که خون در شريان ها )سرخرگ ها( جريان پیدا کند و اکسیژن و مواد غذايی را به قسمت هاي مختلف بدن برساند،    

گفته می شود. عامل موبد فشارخون در بدن قله است که به طور مداوم خون را به داخل  فشارخونبه نیرويی نیاز دارد که به آن 

کند. فشارخون به دو عامل مهم بستگی دارد: اول، برونده قله )مقدار خونی که در هر میشريان آ ورت و شاخه هاي آن پمپ 

دقیقه به وسیله قله به درون شريان آ ورت پمپ می شود(، و دوم، مقاومت جدار رگ )مقاومتی که بر سر راه خروج خون از قله 

زمان بین انتهاي يک انقباض قلبی تا رخون تغییر می کند. در شريان ها وجود دارد(. با تغییر هر يک از اين دو عامل، مقدار فشا

انتهاي انقباض بعدي، سیکل قلبی نام دارد. هر سیکل قلبی از يک مرحله انقباض )سیستول( و يک مرحله استراحت )دياستول( 

ده وارد شريان ها شهنگامی که قله منقبض می شود، خون تشکیل می شود که در اثر انقباض و انبساط بطن ها ايجاد می گردد. 

می گويند. در زمان استراحت قله که خون وارد  فشارخون سیستولو فشارخون به حداکثر مقدار خود می رسد که به آن 

می گويند.  فشارخون دیاستولشريان ها نمی شود، با خروج تدريجی خون مقدار فشارخون به حداقل می رسد که به آن 

عوامل زيادي قرار دارد؛ تاثیر اين عوامل و شرايط بر فشارخون مهم است و اغله سبه  فشارخون پديده اي است که تحت تاثیر

میلیمتر جیوه می شوند.  فشارخون در طول روز تحت تاثیر عوامل مختلفی مانند وضعیت قرارگیري  20افزايش فشارخون بیش از 

بی، درد، مثانه پر، و نیز عوامل محیطی مانند بدن، فعابیت مغز، فعابیت دستگاه گوارش، فعابیت عضلات بدن، محرک هاي عص

 دماي هوا، میزان سروصدا، میزان مصرف دخانیات، ابکل، قهوه و داروها قرار می گیرد. 

موارد فشارخون بالاست،  %95تا  90فشارخون بالا يا پرفشاري خون به دو نوع اوبیه و ثانويه تقسیم می شود. در نوع اوبیه که   

ت مشخصی ندارد وبی عوامل خطري مانند زمینه ارثی و خانوادگی فشارخون بالا، مصرف زياد نمک، چاقی و افزايش فشارخون عل

ديابت در بروز آن نقش دارند. در نوع ثانويه اغله تغییر در ترشح هورمون ها و يا کارکرد کلیه ها عامل بالا رفتن فشارخون است و 

کاري يا پرکاري تیرو ید، فئوکروموسیتوم )نوعی تومور غده فوق کلیه(، کوارکتاسیون ممی تواند ناشی از يک بیماري زمینه اي مانند ک

 گردد. می معمولاً با درمان بیماري زمینه اي، فشارخون در اين بیماران به مقدار طبیعی باز آ ورت، و يا ساير بیماريها باشد.

ر سطح مويرگ ها براي زنده ماندن حیاتی است، فشارخون بالا در حابی که داشتن يک فشار طبیعی براي برقراري تغذيه بافتی د  

فشارخون بالا علامت بابینی مشخصی ندارد و تنها راه تشخیص تغییرات )پرفشاري خون( باعث بروز عوارض مرگباري خواهد شد. 

ون را معمولاً در شريان فشارخون، اندازه گیري فشارخون با استفاده از دستگاه اندازه گیري فشارخون )فشارسنج( است. فشارخ

گیرند؛ اين شريان از شانه ها شروع و تا زير آرنج ادامه می يابد و سپس در ساعد ، اندازه می(Brachial Artery)بازويی يا براکیال 

  تقسیم می شود که هر يک مسیر خود را تا انگشتان دست ادامه می دهند. (Ulnarو اوبنار) (Radial)به دو شاخه راديال 

 
 : شریان بازویی 1شکل 

 متر میلی حسه بر کسر صورت به سطح دو اين اعداد .گیرند می اندازه دياستول و سیستول سطح دو در را فشارخون فرد هر در  

 عدد يا دياستول فشارخون مقدار و صورت در را بزرگتر عدد يا سیستول فشارخون مقدار. شود می داده نشان( mmHg) جیوه

میلی متر جیوه نوشته شده است، به اين معناست که  80/120پس اگر فشارخون يک نفر  .نويسند می کسر مخرج در را کوچکتر

بازویی شریان 

 ی(آرترآنتکوبیتال )

 رادیال شریان 

 اولنار شریان 
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 میلی متر جیوه اندازه گیري شده است.  80و فشارخون دياستول او  120فشارخون سیستول فرد 

 طبیعی وغیر طبیعی فشارخونمقادیر 

سال و بالاتر( بدون در نظر گرفتن ساير عوامل خطر و بیماري هاي همراه به شرح  18طبقه بندي فشارخون براي افراد بزرگسال )  

 (: 1باشد )جدول زير می

فشار سیستول يعنی  میلی متر جیوه است. 80/120: در يک فرد سابم در حال استراحت فشارخون کمتر از فشارخون طبیعی -1

 میلی متر جیوه است. 80و دياستول کمتر از  120کمتر از 

میلی متر جیوه )اگر فقط  89تا  80يا فشارخون دياستول بین  139تا  120: فشارخون سیستول بین فشارخون بالا پیش -2

 شارخونف که افراديفشارخون سیستول يا فشارخون دياستول در اين حد باشد، باز هم پیش فشارخون بالا محسوب می شود(. 

 فشارخون به ابتلاء احتمال افراد اين در.  هستند فشارخون افزايش خطر معرض در،  بالاست فشارخون پیش محدوده در آنها

 به اشدب محدوده اين در ديابت و مغزي سکته، کلیوي، قلبی بیماري به مبتلا افراد در فشارخون اگر چنین هم. است زياد بالا

 است مقداري از کمتر طبیعی فشارخون افراد اين در. گیرند قرار درمان تحت بايد و شود می محسوب بالا فشارخون عنوان

 .است شده گرفته نظر در افراد ساير براي که

میلی متر جیوه )اگر  99و  90يا فشارخون دياستول بین  159و  140: فشارخون سیستول بین فشارخون بالای مرحله یک -3

 يا تنها فشارخون دياستول در اين حد باشد، باز هم فشارخون بالاي مرحله يک محسوب خواهد شد(.فقط فشارخون سیستول 

میلی متر جیوه و  100میلی متر جیوه و بیشتر يا فشارخون دياستول 160: فشارخون سیستول فشارخون بالای مرحله دو -4

از هم فشارخون بالاي مرحله دو محسوب می بیشتر )اگر فقط فشارخون سیستول يا فشارخون دياستول در اين حد باشد، ب

 شود(.

میلی متر جیوه و بیشتر  110میلی متر جیوه و بیشتر و يا فشارخون دياستول 180فشارخون سیستول  بحران فشارخون: -5

 و ارجاع به مراکز درمانی دارد(. )نیاز به اقدام فوري

میلیمتر جیوه يا بیشتر( و بیشتر در سابمندان  140فقط فشارخون سیستوبی بالاست ) ایزوله: فشارخون بالای سیستولی -6

 است. 

 میلیمتر جیوه يا بیشتر( 90فقط فشارخون دياستول بالاست ) فشارخون بالای دیاستولی ایزوله: -7
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 : طبقه بندی فشارخون در افراد بزرگسال1جدول 

 
 (mmHgدیاستول)   (mmHgسیستول) 

60كمتر از   و    9 0كمتر از فشارخون پایین  

(   90-119) 120كمتر از  فشار خون طبیعی یا مطلوب (60-79) 80كمتر از   يا   

80-89  يا   120-139 پیش فشار خون بالا  

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

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

يا بيشتر 140 فشارخون سیستولی ایزوله)تنها( 90كمتر از   و   

140كمتر از  فشارخون دیاستولی ایزوله) تنها( يا بيشتر 90  و   

 

 فقط پزشک می تواند تايید کند فرد به بیماري فشارخون بالا مبتلا است. اغله پزشکان قبل از اين که در مورد بالا بودن فشارخون  

است به  ، لازماگر فرد فشارخون بالا داشته باشدتصمیم بگیرند، چندين بار در روزهاي مختلف فشارخون فرد را کنترل می کنند. 

 طور منظم فشارخون خود را اندازه گیري کند و زير نظر پزشک تحت درمان قرار گیرد. 

. بنابراين، تنها راه تشخیص آن، اندازه گیري منظم می گويند قاتل خاموشفشارخون بالا معمولا بدون علامت است و به آن   

گیري فشارخون در ارزيابی سلامت قلبی عروقی، غربابگري و شناسايی بیماري فشارخون بالا و  همچنین فشارخون است. اندازه

 پايش اثر بخشی درمان در بیماران مبتلا به فشارخون بالا  انجام می شود.

 عوارض مهم فشارخون بالا

ض بالا رفتن فشارخون جدي است. فشارخون بالا يکی از عوامل خطر مهم در بیماري هاي عروق کرونر قله )عروقی که به عوار  

قله خون می رسانند( است و علاوه بر قله )ايجاد سکته قلبی و نارسايی قلبی( می تواند براي ساير اعضاي حیاتی ديگر بدن مانند 

نارسايی مزمن کلیه( و چشم )اختلال ديد به علت خونريزي شبکیه( نیز خطرناک باشد. اگر  مغز )ايجاد سکته مغزي(، کلیه )ايجاد

 فشارخون بالا به موقع شناخته شود و به موقع درمان و کنترل شود، می توان بسیاري از عوارض فشارخون بالا را پیشگیري کرد. 

 روشهای کنترل فشارخون بالا
به درمان دارد و لازم است بیمار و خانواده او تحت آموزش قرار بگیرند تا نسبت به بیماري عمر نیاز طول فشارخون بالا در تمام 

براي درمان، مراقبت و پیگیري بیماري، مشارکت فرد مبتلا به فشار خون بالا و  فشار خون و عوارض آن آگاهی کامل پیدا کنند.

 دد.کنترل گر شود و پرونده درمانی او دقیقاً  انجامتناسه با هر بیمار سزايی دارد. درمان فشار خون بالا بايد مهخانواده وي اهمیت ب

علامت بودن بیماري و آگاهی ناکافی جامعه و به ويژه بیماران نسبت به توان بیاز علل اصلی ناکامی در درمان فشارخون بالا را می

 بیماري و عوارض آن و مصرف نا منظم دارو ذکر کرد.

مان در باشد.به صورت ترکیبی از درمان غیردارويی و درمان دارويی می مبتلا به فشار خون بالا معمولاً طورکلی درمان بیمارانبه

 .باشدزندگی می شیوه نامناسهتغییر  نیازمنددرمان دارويی  ، علاوه بربیماري فشارخون بالا
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 درمان غیر دارویی

تغییرات شیوه زندگی در کنترل و کاهش فشارخون در بیماري زندگی است.  مناسهی شامل تغییرشیوه نايهاي غیر دارومراقبت

 اين تغییرات شامل موارد زير هستند:آورد. فشارخون بالا نقش مهمی دارد. اصلاح شیوه زندگی، فشارخون را پايین می

 واع انجامد، مصرف سبزيجات و روغنجاي ه مصرف روغن مايع ب ومنظور کاهش مصرف چربی اي بهتغییر ابگوي تغذيه

ابمقدور پرهیز از حتی و بخار پز يا آب پز ها، کاهش مصرف نمک و غذاهاي شور، پخت غذا به روش صحیح مثلاً میوه

 سرخ کردن آن

 ر جهت مبارزه با کم روز در هفته با شدت متوسط د 5و منظم يا حداقل  افزايش فعابیت بدنی و انجام ورزش روزانه

  تحرکی

 دخانیات ترک مصرف ابکل و 

 وزن کاهش 

اثر شیوه زندگی بر کاهش فشارخون بر حسه پذيرش بیماران، . ثر استؤدر کنترل فشار خون بالا بسیار م اين مواردکارگیري ه ب

کند. اصلاح شیوه زندگی علاوه بر تأثیر بر روي فشارخون، مرگ ناشی از بیماري قلبی عروقی را رعايت و پیروي از درمان فرق می

 هاي زندگی مناسه را بپذيرند.بنابراين، بدون توجه به مقدار فشارخون، تمام افراد بايد شیوهدهد. هم کاهش می

 درمان دارویی
 یوهی و اصلاح شيها بعد از رعايت درمان غیر داروشود که فشار خون آنبراي کسانی تجويز می ،بنا به تصمیم پزشک يیدرمان دارو

 زندگی هم چنان بالا باشد. 

در تصمیم هاي خون، ...، اختلال چربیبا فشار خون بالا مثل ديابت، چاقی ديگر همراهعوامل خطر وجود ون بیمار و میزان فشار خ

و ديابت هم داشته  بوده 90برروي  150فشار خون داراي ثیر دارند. يعنی اگر کسی أگیري پزشک براي شروع درمان دارويی ت

ها هاي زندگی و اصلاح آنی بايد همراه با توصیه به تغییر شیوهيدرمان دارو کند.تر درمان دارويی را شروع میپزشک سريع، باشد

اسیت سحخواب آبودگی، تنگی نفس شديد، طپش قله، تهوع، استفراغ و  وارضی مثل سرگیجه،ع مصرف داروهان است کممباشد. 

 صورت گیرد.ها به اطلاع پزشک رسانده شود تا اقدام مناسه براي رفع آنکه بايد ند کجاد يا

 گیری فشارخون هانداز دستگاه

شارخون    شکی انجام می  روش غیر مستقیمروش معمول اندازه گیري ف شی پز سنج و گو شار ستگاه ف ستفاده از د ست که با ا ا

شارسنج  شارسنج وجود دارند: ف شارسنج عقربه اي، شود. انواع مختلفی از دستگاه هاي ف شارسنججیوه اي، و ف جز  ديجیتال. به ف

 اختلاف در نوع مانومتر، هر سه نوع فشارسنج کارکرد مشابه دارند و  از بخش هاي زير تشکیل شده است: 

سانتی متر طول که خاصیت ارتجاعی  60يک قسمت پارچه اي با پوشش دو لايه و مستطیل شکل با حدود  :(Cuff)بازوبند  -1

ندارد و دور بازوي فرد پیچیده می شود. با توجه به اينکه اندازه بازوي افراد متفاوت است، بازوبند بايد به اندازه کافی بلند باشد 

 فرد را بگیرد. سانتیمتر( تا به طور کامل دور بازوي 60)حداقل 

کیسه اي لاستیکی و قابل انبساط است که درون بازوبند قرار دارد و دو بوبه لاستیکی از آن منشعه  :(Bladder)کیسه هوا  -2

 می شود. کیسه هوا قابل مشاهده نیست و بايد متناسه با بازوي فرد باشد. 

نها به پمپ و ديگري به مانومتر وصل است. هوا در دو بوبه از کیسه هوا منشعه می شوند که يکی از آ لوله های لاستیکی: -3

و بین بازوبند و  76بوبه لاستیکی و کیسه هواي بازوبند جريان می يابد. لازم است طول بوبه ها بین بازوبند و مانومتر حداقل 

 سانتی متر باشد.  30پمپ هوا حداقل 
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)پوار( به انتهاي يکی از بوبه هاي لاستیکی که به پمپ باد  پمپ یا پوار لاستیکی به همراه دریچه و پیچ تنظیم هوا: -4

کیسه هواي لاستیکی و مسدود که درون بازوبند قرار دارد وصل است و از کیسه به بوبه دوم لاستیکی و از انتهاي بوبه دوم به 

ه با ه است کمانومتر متصل می شود. براي تنظیم ورود و خروج هوا يک دريچه کنترل سوزنی بر روي پمپ در نظر گرفته شد

 باز و بسته کردن پیچ فلزي عمل می کند.

: برحسه نوع دستگاه می تواند از جیوه اي، عقربه اي يا ديجیتال باشد. در دستگاه هاي نوع جیوه اي و عقربه اي مانومتر -5

 فشارخون دستی و در نوع ديجیتابی خودکار اندازه گیري می شود.

اي و عقربه اي که در مطه ها استفاده می شود پرکردن هوا در کیسه هوا به طور در دستگاه هاي فشارسنج استاندارد جیوه   

دستی با بستن پیچ فلزي تنظیم هوا )دريچه کنترل( و فشردن پمپ و تخلیه هوا با باز کردن پیچ فلزي انجام می شود، که سرعت 

ر شد، سطح جیوه در فشارسنج جیوه اي يا عقربه دآن با دست قابل کنترل است. اگر بعد از پر کردن کیسه هوا، پیچ فلزي بسته با

فشارسنج عقربه اي ثابت می ماند و با بازکردن پیچ و تخلیه هوا، سطح جیوه پايین می آيد يا عقربه فشارسنج عقربه اي به عقه بر 

 می گردد.

یسه و فشارخون می شود.ک نشت کیسه هوا و بوبه لاستیکی به علت ترک يا سايیده شدن لاستیک، سبه اندازه گیري نادرست  

دو بوبه لاستیکی بايد سابم و بدون نشت باشند. محل هاي وصل بايد غیر قابل نفوذ باشند و براحتی از هم جدا شوند. مشکلات 

پیچ تنظیم هوا )دريچه کنترل( نیز يکی ديگر از عوامل ايجاد خطا در دستگاه فشارسنج است. دريچه هاي ناقص سبه نشتی هوا 

کنترل تخلیه هوا و کم کردن فشار مشکل می شود. اين مشکل می تواند باعث کم نشان دادن فشارخون سیستول و يا  می شوند و

بیشتر نشان دادن فشارخون دياستوبی شود. نقص در دريچه کنترل براحتی با پاک کردن فیلتر يا تعويض دريچه کنترل برطرف 

  می شود.

 

 
 )عقربه ای، جیوه ای و دیجیتال(: انواع دستگاه های فشارسنج 2شکل

 

 اندازه گیری فشارخون با فشارسنج جیوه ای

قبل از اندازه گیري فشارخون پیچ مخزن جیوه بايد باز شود تا اجازه دهد جیوه به درون بوبه راه يابد. در صورتی که پیچ مخزن 

بر روي صفر باشد. پس از خاتمه اندازه گیري فشارخون جیوه باز باشد، در زمانی که هیچ فشاري وجود ندارد سطح جیوه در بوبه بايد 

بايد دستگاه را کج کنیم تا جیوه درون بوبه به سمت مخزن هدايت شود و سپس پیچ مخزن را ببنديم تا در زمانی که از دستگاه 

کی نیاز خون به گوشی پزشاستفاده نمی شود جیوه در بوبه باقی نماند يا حرکت نکند. در اين نوع دستگاه، براي اندازه گیري فشار

سانتی متر از فردي که فشارخون  90-100است. براي افزايش دقت اندازه گیري فشارخون با اين نوع دستگاه نبايد مانومتر بیشتر از 

را اندازه می گیرد فاصله داشته باشد تا خواندن اعداد روي آن به راحتی امکان پذير شود. در ضمن، ستون جیوه بايد عمودي و 

سطح چشم قرار گیرد. در اين دستگاه ها چون سطح جیوه به صورت هلابی در بوبه قرار می گیرد، خواندن آن ممکن است با مه

 خطا همراه شود. ببنابراين، براي خواندن عدد فشارخون بايد بالاترين نقطه هلال جیوه در ستون يا بوبه شیشه اي را در نظر گرفت. 

http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/3/33/Mercury_manometer.jpg
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 فشارسنج عقربه ایاندازه گیری فشارخون با 

وقتی که هیچ فشاري وجود نداشته باشد، عقربه روي صفحه بايد بر روي درجه صفر باشد. با فشار بر روي پوار و تغییر فشار در 

کیسه هوا عقربه در جهت عقربه هاي ساعت يا عکس آن حرکت می کند. در اين نوع دستگاه نیز، براي اندازه گیري دقیق فشارخون 

پزشکی است. ضربه ها و تکان هاي سخت در استفاده روزانه بر روي دقت  اين نوع فشارسنج اثر می گذارند و در  نیاز به گوشی

طول زمان دقت خود را از دست می دهند و ممکن است باعث کم نشان دادن فشارخون شوند. بنابراين، اين نوع دستگاه ها نسبت 

 به دستگاه هاي جیوه اي دقت کمتري دارند.

 

 ه گیری فشارخون با فشارسنج دیجیتالانداز

فشارخون می تواند از طريق ديگري با استفاده از دستگاه هاي خودکار ديجیتابی نیز اندازه گیري شود.اين نوع دستگاه ها براحتی   

 د است که حاويدر منزل هم مورد استفاده قرار می گیرند.اين دستگاه ها چند نوع دارند.در نوع بازويی، دستگاه داراي يک بازوبن

کیسه هوا و يک بوبه لاستیکی است که از آن خارج می شود و به مانیتور )نمايشگر( ديجیتابی وصل است. نمايشگر ديجیتابی هم 

)خودکار( دارد. در نوع خودکار کیسه هوا بدون استفاده از پمپ با فشار بر يک دکمه باد و تخلیه  پمپ هواي دستی و هم اتوماتیک

ر فشارخون بر روي يک صفحه کوچک به صورت دو عدد نمايان می شود. در اين نوع فشارسنج نیاز به استفاده از می شود. مقدا

 گوشی نیست.

 

 نکاتی که باید قبل از اندازه گیری فشارخون مورد توجه قرارداد

 آماده سازی قبل از اندازه گیری فشارخون -الف

 اطاق معاينه بايد ساکت و داراي حرارت مناسه باشد.  -1

مانومتر بايد هم سطح چشم گیرنده فشارخون قرار گیرد. دستگاه فشارسنج را نزديک بازويی که می خواهید فشارخون را  -2

 اندازه بگیريد، قرار دهید. 

 فاصله معاينه شونده با گیرنده فشارخون نبايد بیش از يک متر باشد. -3

ی توان در حابت نشسته، ايستاده و دراز کش اندازه گیري کرد. بهتر است فشارخون از دست راست و در وضعیت فشارخون را م -4

میلی متر  10-20نشسته اندازه گیري شود. در اندازه گیري فشارخون بین دست راست و چپ ممکن است اختلافی حدود 

 جیوه وجود داشته باشد و ملاک مقدار فشارخون بالاتر است. 

 یطی که افراد معاینه شونده باید رعایت کنندشرا

دقیقه قبل از اندازه گیري فشارخون از مصرف کافئین )قهوه و چاي( و ابکل و مصرف دخانیات )سیگار و قلیان و پیپ(  30 -1

زايش افخودداري کنند، فعابیت بدنی شديد نداشته باشند. اين موارد روي مقاومت شريان هاي کوچک اثر می گذارند و باعث 

 غیرواقعی فشارخون می شود.

 نبايد ناشتا باشند. -2

 قبل از اندازه گیري فشارخون مثانه بايد خابی شده باشد. -3

 دقیقه قبل از اندازه گیري فشارخون استراحت کنند و صحبت نکنند. 5به مدت  -4

کف پاي خود را روي زمین يا  براي اندازه گیري فشارخون لازم است پاهاي فرد داراي تکیه گاه باشد. بنابراين، شخص بايد -5

يک سطح محکم بگذارد، در يک وضعیت آرام و راحت بنشیند و پشت خود را تکیه دهد و دست ها و پاهايش را روي هم 
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 نگذارد. در غیر اين صورت انقباض ايزومتريک عضلات سبه افزايش فشارخون فرد می شود. 

باشد )تکیه گاه داشته باشد( و به طور افقی و  هم سطح قله قرار بازوي دست بیمار بايد طوري قرار گیرد که تحت حمايت  -6

 گیرد. 

 از گفتگوهاي مهیج و شوخی با فرد معاينه شونده، خودداري شود. -7

در حین اندازه گیري فرد بايد آرام و بی حرکت بنشیند و ساکت باشد و گیرنده فشارخون نیز بايد ساکت باشد .در غیر اين  -8

 یجان ناشی از اين شرايط، ممکن است فشارخون فرد افزايش يابد.صورت در اثر استرس و ه

میلی متر جیوه بیشتر از دست چپ است به همین دبیل غاببا از دست راست  10معمولا فشارخون سیستول در دست راست  -9

اگر  بخت باشد و براي اندازه گیري فشارخون استفاده می شود. بازويی که فشارخون در آن اندازه گیري می شود بايد تا شانه

آستین بباس بالا زده می شود بايد نازک و به اندازه کافی گشاد باشد تا روي بازو فشار نیاورد و مانع جريان خون و نیز مانع 

قرارگرفتن صحیح بازوبند روي بازو نشود. اگر آستین بباس تنگ است بهتر است فرد بباس خود را در آورد. آستین تنگ باعث 

 شارخون کمتر از مقدار واقعی خوانده شود.می شود مقدار ف

 

 شرایطی که در مورد استفاده از گوشی در هنگام اندازه گیری فشارخون باید رعایت کرد:

 تحت تاثیر صداهاي محیط قرار نگیرد.، در يک محیط ساکت و آرام قرار گیريد تا صداهاي کورتکوف فرد معاينه شونده -1

دهید.در بعضی گوشی ها دو طرف گوشی مورب و کمی به سمت جلو قرار دارد تا در هر دو قسمت فلزي را در گوش قرار  -2

 گوش بهتر قرار گیرد.

 انتقال صدا به گوشی را با زدن ضربه ملايم انگشت بر روي ديافراگم يا بل امتحان کنید . -3

 براي نگهداري بهتر گوشی دقت کنید بوبه ها پیچ نخورد.  -4

ي فرد قرار دارد به صفحه ديافراگم يا بل فشار زياد وارد نکنید. با فشار کمی توسط هنگامی که صفحه گوشی بر روي بازو -5

  انگشت وسط و نشانه صفحه گوشی را روي پوست )محل شريان بازويی( نگهداريد.

براي استفاده از قسمت بل گوشی  با چرخاندن قسمت فلزي گوشی ارتباط قسمت ديافراگم با گوش قطع شده و سمع صدا با  -6

ت بل گوشی ممکن می شود. قسمت بل را بدون اعمال فشار روي پوست ناحیه ضرباندار داخل بازو قرار دهید و توجه قسم

کنید که ببه هاي دايره اي قسمت بل با پوست در تماس باشد. اعمال فشار موجه کشیده شدن پوست ناحیه شده و خود 

 ه نیستتبديل به ديافراگم می شود که براي سمع صداهاي ضعیف مناس

 انتخاب و بستن بازوبند

يک خطاي مهم در اندازه گیري فشارخون استفاده از بازوبند نامتناسه است. اگر بازوبند کوچک باشد باعث می شود مقدار   

فشارخون زيادتر از مقدار واقعی، و اگر بازوبند بزرگ باشد مقدار فشارخون کمتر از مقدار واقعی نشان داده شود. کیسه هواي 

درصد دور بازو  باشد.  40درصد دور بازو را بپوشاند، عرض آن حدود 80تیکی بازوبند بايد ابعاد صحیح داشته باشد و طول آن لاس

 اگر بازوي فرد خیلی چاق باشد بايد از بازوبند پهن تر استفاده شود. 

 

 محل قرار گرفتن  بازوبند

 2-3هوا را خابی کنید. ببه پايینی بازوبند بايد  ،کردن پیچ تنظیم هواي پمپ دستگاه با باز اگر از قبل هوايی درون بازوبند باشد،  
)گودي يا چین آرنج( باشد. بازوبند را بايد روي بازوي بخت فرد طوري بپیچید که  بالاتر از نقطه ضربان شريان بازو ی سانتیمتر

  ، داشته باشد.فضاي کافی براي اين که بتوانید يک انگشت زير بازوبند قرار دهید
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  3شکل 

 

معمولًا بايد به سمت پايین دست قرار گیرند، اما می توان بازوبند را طوري  بوبه هاي لاستیکی که از کیسه هواي لاستیکی خارج می شوند،  

کیسه هواي لاستیکی مناسه دور بازو باشد ،کاملاً با چرخش  بست که بوبه هاي لاستیکی در بالاي بازوبند قرار گیرد يا در صورتی که اندازه

  در نتیجه گذاشتن گوشی در گودي آرنج راحت تر انجام می شود. کیسه لاستیکی بوبه ها در پشت بازو قرار گیرند،
 

 اندازه گیری فشارخون از طریق نبض )لمسی(
شود و  شارخون در فردي براي اوبین بار انجام  ست، بايد اگر اندازه گیري ف ست نی ستول بیمار اطلاعی درد سی شار  يا از حدود ف

پیدا کردن حدود فشووار سوویسووتول به روش بمس اين خوبی را  .قبل از اندازه گیري دقیق فشووارخون اين حدود را بدسووت آوريم

ود. ین نشان داده نمی شداردکه فشار داخل بازوبند را بیش از اندازه بالا نمی بريم و در نتیجه، میزان فشارخون به طور کاذب پاي

باد کردن بی رويه کیسووه هواي بازوبند و در نتیجه وارد آوردن فشووار زياد به بازوي فرد معاينه شووونده، ناراحتی فرد و نیز برآورد 

کمتر از مقدار واقعی فشارخون سیستول می شود. براي جلوگیري از پمپ کردن بی رويه کیسه هوا و تخمین اوبیه میزان فشاري 

راي باد کردن بازوبند نیاز است و جلوگیري از اندازه گیري ناصحیح فشارخون سیستول، در ابتدا تعیین فشارخون سیستول که ب

سنج هاي عقربه اي و جیوه اي کاربرد  شار ستفاده از ف شود. اين روش در ا شی انجام می  ستفاده از گو سپس با ا از طريق نبض و 

 دارد.

ن مچ دست( دست راست فرد )يا همان دستی که فشارخون آن اندازه گیري می شود( را با در ابتدا نبض شريان راديال )شريا -1

بمس توسط انگشتان اشاره و میانه پیدا کنید و در همان وضعیت نگه داريد. اين نبض در بالاي مفصل مچ دست درون شیاري 

 نکنید.در امتداد انگشت شست حس می شود. از انگشت شصت براي پیدا کردن نبض استفاده 

پیچ فلزي تنظیم هوا را ببنديد و به صورت متوابی و سريع در حابی که نبض راديال را حس می کنید با فشار بر روي پوار  -2

لاستیکی، بازوبند را باد کنید تا به جايی برسد که ديگر نبض مچ دست را حس نکنید، به محض محو شدن نبض، عددي که 

ر مانومتر عقربه اي( يا عددي که سطح جیوه در ستون جیوه اي در کنار آن قرار )د همان بحظه عقربه روي آن قرار گرفت

میلی متر جیوه( و اجازه  2)مقدار فشارخون سیستول تخمینی با تقريه  گرفت )در مانومتر جیوه اي( را در ذهن بسپاريد

 يابد.میلی متر جیوه بالاي ناپديد شدن نبض ادامه  30دهید افزايش فشار مانومتر تا حدود 

میلی متر جیوه در ثانیه از بازوبند خارج  2-3کمی پیچ هواي پوار لاستیکی را شل کنید و اجازه دهید کم کم هوا با سرعت  -3

شود )اگر ضربان نبض آرام است در هر ضربه نبض حدود يک تا دو علامت نشانه مدرج در ستون جیوه اي يا در صفحه عقربه 

بند، نبض مجددا ظاهر و بمس می شود. بايد به دقت به مقدار فشاري که در آن نبض ظاهر اي پايین آيد(. با کاهش فشار بازو

اين مقدار با مقدار فشاري که در زمان ناپديد  می شود، توجه کنید. اين مقدار برآورد تقريبی از فشارخون سیستول است.

کردن کامل پیچ پمپ، هواي بازوبند را به  سپس با باز شدن نبض بدست آورديد يکسان خواهد بود و آن را تايید می کند.

 طور کامل تخلیه کنید.

بازوبند )نوع( مشخصه اندازه  
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مقدار فشارخون سیستوبی که به ذهن سپرديد و دستی که فشارخون آن اندازه گیري شده است را بلافاصله يادداشت کنید.  -4

دست راست ثبت  p/146میلی متر جیوه باشد، فشارخون به شکل  146در اين شرايط به عنوان مثال اگر فشارخون سیستول 

يعنی نبض است و مفهوم آن اين است که فشارخون از طريق بمس نبض اندازه گیري  pulseابتداي کلمه  pمی شود. حرف 

 شده است.

 نکات مهم در اندازه گیری فشارخون از طریق نبض )لمسی(

مقدار فشارخون دياستول و به فشارخون دياستول را نمی توان با بمس نبض بدست آورد. بنابراين، براي مشخص کردن  -1

خصوص مقدار دقیق فشارخون سیستول، بايد از گوشی استفاده کرد. معمولا شريان مچ براي برآورد فشارخون سیستول از 

 طريق نبض و شريان بازويی براي اندازه گیري فشارخون سیستول و دياستول با گوشی استفاده می شود.

در بیمارانی که ممکن است قضاوت صحیح در مورد نقطه انتهايی شنیدن صدا يا  اندازه گیري فشارخون از طريق بمس نبض -2

 قطع صدا در آنها مشکل باشد )مانند زنان باردار، بیماران در شوک، يا افرادي که ورزش می کنند(، مفید است. 

 صبر کنید و مجدداً کاف را باد کنید. دقیقه 2تا  1 حداقلاگر می خواهید اندازه گیري از طريق نبض را تکرار کنید،  -3

کیسه هوا را سريع پمپ کنید و آرام تخلیه کنید. در غیر اينصورت فشارخون نادرست برآورد می شود. تخلیه سريع هواي  -4

 بازوبند سبه تخمین کمتر فشارخون سیستول و بیشتر فشارخون دياستول می شود.

 اندازه گیری فشارخون با استفاده از گوشی

ی گوشی روي شريان بازويی يک فرد طبیعی قرار دهید، هیچ صدايی شنیده نمی شود. نبض ها که مانند ضربان هاي قلبی وقت  

از طريق جريان خون در سراسر شريان ها منتقل می شوند نیز هیچ صدايی توبید نمی کنند.اگر بازوبند فشارسنج را دور بازوي 

ول باد کنید، هیچ صدايی شنیده نمی شود، زيرا آنقدر فشار بازوبند بالاست که جريان بیمار بسته و تا بالاي مقدار فشارخون سیست

خون را به طور کامل مسدود می کند. اگر فشار داخل بازوبند تا آن جا پايین بیايد که برابر با مقدار فشارخون سیستول فرد شود، 

در اين حابت مقداري خون در شريان بازويی جاري می  گفته می شود. اولین صدای کورتکوفصدايی شنیده می شود که به آن 

اين جريان خون با برتري يافتن فشار داخل شريان بر فشار داخل بازوبند به صورت جهشی در می آيد و چون هنوز فشار  شود.

 د و صداهاي قابلسبی فشرده شده( به صورت جريان گردابی در می آينبازوبند وجود دارد )شريان کاملا باز نشده و هنوز به طور 

سمع ايجاد می کند. اين دو فرآيند موجه پیدايش صداهاي کورتکوف می شوند. با پايین آمدن فشار بازوبند، تا زمانی که فشار 

داخل بازوبند بین فشار سیستول و دياستول قرار گیرد صداهاي ضربه اي )تپ تپ( ادامه می يابد و با کاهش بیشتر فشار در داخل 

ت صداها تغییر می کند و در نقطه اي کاملا خاموش می شوند. اين پديده به اين علت است که فشار بازوبند از فشار بازوبند کیفی

دياستول کمتر شده است و هیچ فشاري از طرف بازوبند روي شريان نیست و جريان گردابی وجود ندارد و در نتیجه هیچ صدايی 

تول فرد است. پس به طور خلاصه اوبین صدايی که با گوشی شنیده می شود ايجاد نمی شود. اين نقطه معادل فشارخون دياس

 نشانه فشارخون سیستول و آخرين صدا نشانه فشارخون دياستول است. 

کی ، با استفاده از گوشی پزشفشار ناپديد شدن نبضحدود يک دقیقه بعد از اندازه گیري فشارخون به روش بمسی و تعیین  -1

 اندازه گیري دقیق فشارخون انجام می شود. و شنیدن صداهاي کوروتکوف

از دست راست براي اندازه گیري فشارخون استفاده می شود. دست فرد را بر  تگاه را دور بازو بپیچید. معمولاابتدا بازوبند دس -2

 روي يک سطح طوري تکیه دهید که هم سطح قله قرار گیرد.

 سمت جلو در گوش قرار دهید.ببه هاي انتهايی دو طرف گوشی را به شکل مورب و به  -3
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ديافراگم گوشی را به طور ملايم روي شريان بازويی در محل داخلی گودي يا چین آرنج قرار دهید. ببه گوشی نبايد با بباس،  -4

بازوبند يا بوبه هاي لاستیکی تماس يابد ،در غیر اين صورت صداهايی که در اثر اصطکاک ايجاد می شود، در شنیدن صداهاي 

اختلال ايجاد می کند. از ايجاد ضربه هاي خارجی و نابجا به گوشی در حین تخلیه هواي بازوبند بپرهیزيد. در تمام کورتکوف 

 مراحل اندازه گیري فشارخون بايد به ستون جیوه يا نمايشگر عقربه اي نگاه کنید.

میلی متر جیوه  30عت بازوبند را تا به سرهوا  با وارد کردن فشارهاي مساوي و يکنواخت روي پمپ،پیچ پمپ را ببنديد و  -5

بالاتر از مقدار فشار سیستوبی که با نبض بدست آمده باد کنید. اگر بازوبند را به تدريج باد کنید، باعث خواندن يک عدد کاذب 

 می شود.

 جیوه میلی متر 2-3سرعت کمی پیچ هواي پمپ را شل کنید و اجازه دهید کمی هوا از کاف خارج شود. باد کاف را با  -6

خابی کنید )در هر ضربه نبض حدود يک تا دو علامت نشانه مدرج در ستون جیوه اي يا در صفحه عقربه اي پايین  در ثانیه

ل اگر پیچ را زياد ش آيد( تا طی آن صداهاي ضربه اي کورتکوف براحتی شنیده شود. ديگر پیچ تنظیم هوا را تغییر ندهید.

 ی شود، قادر نخواهید بود صداها را به راحتی تشخیص دهید و فشارخون را تعیین کنید.کنید، چون تغییر فشار سريع انجام م

کم کم صداهاي کورتکوف را می شنويد.  همان طور که هوا از کاف خارج می شود و سطح جیوه يا عقربه بتدريج پايین می آيد، -7

عقربه اي يا ستون جیوه در فشارسنج هاي جیوه با دقت به اوبین صدا گوش دهید با نگاه به نشانگر عقربه در فشارسنج هاي 

 خواهد بود. فشارخون سیستول اي، مقدار فشارخون را مشخص کنید و در ذهن بسپاريد. اين عدد همان مقدار

اعداد روي مانومتر را همزمان با ضعیف شدن و محو به پیچ تنظیم هوا دست نزنید و اجازه دهید کاف به تخلیه هوا ادامه دهد.  -8

زمانی می رسد که ديگر صداي واضحی شنیده نمی شود يا صدا  به صداي کورتکوف گوش کنید. ي مانومتر بخوانیدشدن رو

خفیف و کم کم در يک نقطه کاملا قطع می شود. در اين نقطه مقدار فشارخون را از روي مانومتر يا نمايشگر تعیین کنید و 

 است. لفشارخون دیاستودر ذهن بسپاريد. اين عدد همان مقدار 

وقتی تمام صداها قطع شد، هواي بازوبند بايد به سرعت و کامل با باز کردن کامل پیچ پوار تخلیه شود. اگر نیازي به اندازه  -9

 گیري مجدد نیست، بازوبند دستگاه را از دور بازوي فرد باز کنید.

فشارخون سیستول را قبل از فشارخون  مقدار فشارخون و دستی که فشارخون از آن اندازه گیري شده است را يادداشت کنید. -10

 دياستوبی به شکل يک عدد کسري بنويسید. 

و مجدداً از  ثانیه دست فرد را بالا نگهدارید 6تا  5یک دقیقه صبر کنید یا اگر می خواهید اندازه گیري را تکرار کنید،  -11

 اين قسمت را تکرار کنید. 10تا  5بند 

 راحتی قرار دهید. بباس بیمار را مرته کرده او را در وضع -12

 در باره فشار اندازه گیري شده با بیمار صحبت کنید، تا نگران نباشد. -13

 

 چند نکته:

مقدار فشارخون دياستول در افراد عادي بحظه قطع صدا در نظر گرفته می شود. اما در بعضی از افراد صداها قبل از کاهش و  -1

مانند. در اين افراد بايد مقدار فشار در مرحله تغییر صدا ياداشت قطع شدن، مدت زيادي ادامه می يابند و دراين وضعیت می 

 گردد و به اين مسئله نیز اشاره شود .

در بعضی از بیماري ها مانند پرکاري تیرو ید يا نارسايی آ ورت و افراد سابمند نیز حتی وقتی هواي بازوبند تا فشار صفر میلی  -2

به اين وضعیت سیستول دا می می گويند. در  رتکوف قابل شنیدن است.متر جیوه تخلیه شده است، هم چنان صداهاي کو



20 

 

 اين افراد بايد مقدار فشار در مرحله تغییر صدا ياداشت گردد و به اين مسئله نیز اشاره شود.

 در ماه هاي آخر بارداري بايد فرد را متمايل به طرف چپ خواباند و فشارخون را هم از دست چپ اندازه گیري کرد.  -3

در بررسی هاي بابینی حداقل دو بار به فاصله يک دقیقه اندازه گیري فشارخون انجام می شود و میانگین آنها به عنوان فشار  -4

میلی متر  5واقعی مدنظر قرار می گیرد. اوبین اندازه گیري معمولا از همه بیشتر است وبی اگر اختلاف اين دو اندازه گیري از 

 گیري هاي بیشتري انجام شود.  جیوه بیشتر بود، بايد اندازه

 میلی 5 اي صفر به را آخر اعداد که دارند تمايل معمولا. بنويسید تقريه کمترين با را دياستول و سیستول فشارخون مقادير -5

 رد.ب می بالا را خطا درصد کار اين. کنند گرد جیوه متر

سرعت و کامل باز و هواي بازوبند را تخلیه کنید و  اگر در اوبین اندازه گیري فشارخون صدايی شنیده نشد، پیچ پمپ را به -6

پس از حداقل يک دقیقه دوباره اندازه گیري را انجام دهید. اگر در حین اندازه گیري پیچ پمپ را يکباره باز کنید بازوبند 

 ربان قله کمسريع تخلیه می شود و موجه اشتباه درخواندن مقدار فشارخون می شود. اين موضوع به ويژه در افرادي که ض

 و يا نامنظم دارند، ايجاد می شود.

از باد کردن مکرر بازوبند خودداري کنید، زيرا موجه احتقان سیاهرگ هاي بازويی فرد شده و بر روي مقدار فشارخون او  -7

 تاثیر می گذارد و به طور کاذب فشارخون دياستوبی را بالاتر و فشار سیستوبی را کمتر نشان می دهد.

ت در اندازه گیري اتفاقی فشارخون در موقعیت هاي مختلف اعداد مختلف به دست آيد، نبايد به مقدار چون ممکن اس -8

بار اندازه گیري فشارخون اطمینان کرد و لازم است اندازه گیري ها تکرار شود. ممکن است مقدار  فشارخون حاصل از يک

دهنده باشد )يعنی مقدار فشارخون بالاتر از حد طبیعی  فشارخونی که در اندازه گیري اول به دست می آيد و در حد هشدار

باشد(، در ويزيت هاي بعدي همچنان بالا بماند يا کاهش يابد. بنابراين براي تايید فشارخون بالا در فرد، بايد اندازه گیري 

ر شود و اگر همچنان فشارخون در طول چند هفته يا چند ماه و در موقعیت هاي جداگانه و شرايط مختلف حداقل سه بار تکرا

 بالاتر از حد طبیعی بود، به عنوان بیماري فشارخون بالا تايید شود. 

بايد تايید کند فرد مبتلا به بیماري فشارخون بالا است .بنابراين، فرد مشکوک به فشارخون بالا بايد به پزشک مراجعه  پزشک -9

 کند.
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 اقدامات و پیگیری بر حسب طبقه بندی فشارخون در افراد بزرگسال 

سال يک بار فشارخون آن ها اندازه گیري  میلی متر جیوه( لازم است هر 80/120افرادي که فشارخون طبیعی دارند )کمتر از  -1

 شود.

ی متر جیوه( لازم است در طول میل 120-80/139-89افرادي که فشارخون بالاتر از حد طبیعی يا پیش فشارخون بالا دارند ) -2

هفته چندين بار در شرايط مختلف فشار خون آن ها اندازه گیري شود و متوسط فشارخون هاي اندازه گیري  6ابی  4حداقل 

میلی متر جیوه  90میلی متر جیوه و بیشتر و يا فشارخون دياستول  140شده بدست آيد و در صورتی که فشارخون سیستول 

 پزشک مراجعه کنند.و بیشتر بود به 

ت نظر میلی متر جیوه و بیشتر دارند، بايد تح 90میلی متر جیوه و يا فشارخون دياستول  140افرادي که فشارخون سیستول  -3

 پزشک قرار گیرند. 

 

 اقدامات و پیگیری بر حسب طبقه بندی فشارخون در افراد بزرگسال
 

 اقدام 

 سال 40هر  سال يک بار در افراد بالاي اندازه گیري مجدد  مطلوبفشار خون طبیعی یا 

 سال بعد1اندازه گیري مجدد  پیش فشار خون بالا

 آيندههفت روز تايید فشارخون بالا طی  *1فشار خون بالا مرحله 

 2فشار خون بالا مرحله 
 آينده ساعت 24ارجاع به پزشک طی -

اقدام اورژانسی انجام می  ،میلی متر جیوه باشد 110/180در صورتی که فشارخون -

 شود.

 

 Calibration)تنظیم کردن( تجهیزات اندازه گیری فشارخون  کالیبراسیون

دستگاه اندازه گیري فشارخون و  يکی ديگر از خطاهاي اندازه گیري فشارخون مربوط به تجهیزات اندازه گیري فشارخون است.

 براي موارد زير مورد بررسی قرار گیرند: بذا بايد گوشی ممکن است به علل زير دچار مشکل شوند،

   نشت هوا در حین پمپ کردن -

 تخلیه سريع هوا از بازوبند -

 کنترل پیچ پمپ هوا و تخلیه هواي کیسه هوا -

 کیسه هوا و محل هاي اتصال بوبه ها، وضعیت پمپ، -

 وضوح درجه بندي مانومتر -

 ايآبودگی بوبه شیشه اي يا جیوه در مانومتر جیوه  -

 امنیت مخزن جیوه -

ام تنظیم اين دستگاه ها بايد در آزمايشگاه انج دستگاه هاي اندازه گیري فشارخون بايد با فواصل منظم تنظیم و يا کابیبره شوند.

ی تشود، اما می توان توصیه هايی را براي استفاده از روش هاي تنظیم مانومتر و افزايش دقت اندازه گیري در منزل يا مراکز بهداش

 .درمانی بکار برد

استفاده کنید. انتهاي بوبه را به پمپ و يک سر دو شاخه را به مانومتر دستگاهی که آن را  Yاز يک بوبه لاستیکی رابط به شکل 

 (18)شکل  ارزيابی می کنید و يک سر بوبه را به مانومتر مرجع که به عنوان مقايسه با آن می سنجید وصل کنید.
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بايد ابکترونیکی با کیفیت و کاملا سابم باشد و بطور معمول براي اندازه گیري فشارخون روزانه استفاده دستگاه مرجع ترجیحا 

 ،ا پمپ کردن هوا در هر دو مانومترب میلی متر جیوه با يکديگر مقايسه می شوند. 100نشود. در اين روش فشار مانومترها در صفر و 

سه هاي باز است و کیرجع نگاه کنید در حابتی که پیچ تنظیم هوا در هر دو دستگاه به دستگاه م فشار مانومتر ها تغییر می کند.

گاه سپس به دستگاه مرجع ن فشار دستگاه ديگر را هم يادداشت کنید. مانومتر دستگاه مرجع بايد روي صفر باشد. ،هوا خابی است

میلی متر جیوه سريع پمپ کنید و بعد پیچ پمپ را باز کنید تا با سرعت کم کاهش يابد و وقتی مانومتر مرجع به  200کنید و تا 

پمپ را باز  پیچ میلی متر جیوه رسید، پیچ را ببنديد.در همان بحظه به دستگاه ديگر نگاه کنید و فشار آن را ياداشت کنید. 100

جیوه در بوبه نگاه در همین حین به سهوبت حرکت عقربه يا  میلی متر جیوه در ثانیه در مانومترکاهش يابد. 2-3کنید تا با فشار 

 دستگاه مرجع را جمع کنید و فقط براي فشار دستگاه ديگر را يادداشت کنید. فشار مانومتر مرجع به صفر برسد. کنید تا مجددا

 کابیبراسیون نگهداري کنید.

)کمتر يا بیشتر( بود، دستگاه نیاز  میلی متر جیوه و بیشتر اختلاف 3فشارهاي ثبت شده را با هم مقايسه کنید اگر بین دو مانومتر 

اگر دستگاه  میلی متر جیوه بود، 3اگر اختلاف با دستگاه مرجع کمتر از  به تعمیر و تنظیم يا جايگزينی با دستگاه جديد دارد.

اختلاف  مقدار عقربه اي داشته باشد، دستگاه قابل تطبیق است و می توان در زمان اندازه گیري فشارخون افراد،مانومتر جیوه اي يا 

 )در صورتی که اختلاف از دستگاه )در صورتی که اختلاف از دستگاه مرجع بیشتر باشد( يا کم را به فشارخون بدست آمده اضافه

ببته ا اگر دستگاه ابکترونیکی يا ديجیتابی باشد بايد توسط تعمیرکار درست شود. مرجع کمتر باشد( کرد و تصحیح انجام داد. اما

میلی متر جیوه ممکن است سبه تخمین نادرست فشارخون و افزايش يا کاهش تشخیص بیماران داراي فشارخون بالا  3اختلاف 

دستگاه  میلی متر جیوه يا کمتر باشد. 1در حد اختلاف  بذا توصیه می شود در صورت امکان خطاي شاخص فشار دستگاه ، شود.

ماه بايد دستگاه هاي فشارسنج تنظیم گردند. دستگاه مرجع نیز بايد  6هاي خوب بايد حداکثر در اين حد خطا داشته باشند. هر 

ستفاده از اهر سال در آزمايشگاه تنظیم و تايید شود. فواصل زمانی کابیبراسیون علاوه بر زمان هاي توصیه شده بستگی به شرايط 

 (. نتايج ثبت شده را بايد براي مقايسه در دفعات بعد نگهداري کنید.9دستگاه و هزينه آن دارد)جدول 

گوشی پزشکی نیز بايد بطور مداوم کنترل شود.کلاهک هاي گوشی بايد مورب باشند و طوري در گوش قرار گیرند که از ورود 

 سانتیمتر نباشند.  37بايد ضخیم و سابم و بیشتر از بوبه هاي لاستیکی  صداهاي خارجی جلوگیري کنند.

y 
            

 

 (Calibration:کالیبراسیون ) 18شکل 

 

جم به علت حباید کالیبره شوند ضمناً توصیه می گردد  ارزیابیدر این برنامه دستگاههای فشارسنج قبل از شروع 
 هفته ای یکبار تا پایان برنامه کالیبره گردند.  ،زیاد کار

 

 ات قابل توجه در انتخاب دستگاه فشار سنجنک

ستند. صرف کنندگان با آن روبرو ه ست که اغله م سنج ديجیتال، عقربه اي و يا جیوه اي تقريبا دغدغه اي ا شار  انتخاب بین ف

هاي امروزه فشارسنجهاي جیوه اي از دقت بالاتري برخوردارند اما به علت خطرات جیوه کمتر توصیه می گردند. اصولا فشارسنج 

سنج شار ست. اين ف سیار دقیقی به بازار آمده ا شرفته و ب شار گرفتن به اتوماتیک طور به  هاديجیتابی پی  پردازند،می آن اعلام و ف

سنجبناب شار ست. ف سیار کاربردي ا سابمندان ب ستفاده عموم مردم و يا  هاي ديجیتابی در دو نوع مچی و بازويی وجود راين براي ا

هاي مچی به دبیل . در عین حال فشوار سونجشوده اسوتهاي بازويی دقیق تر اعلام به دسوت آمده از فشوارسونج اما نتايجدارند. 

 مورد آزمایش جفشارسن فشارسنج مرجع

ا 

ااااااااااااااازمای9خهنهتهته0اا

 ششازمایش

پمپ 

 ی

 لوله رابط
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سان و قابلیت  شرايط طرفداران زيادي داردکوچک بودن و حمل و نقل آ ستفاده در هر  شرکتهاي  .ا سط  سنجهايی که تو شار ف

 معروف توبید میشوند اغله داراي تايیديه از سازمانهاي معتبر پزشکی جهان هستند و دقت آنها تضمین شده است.

 اف دستگاهک -1 

شد،  شما نبا سايز  ستگاه را بخريد، اما زمانی که کاف آن  شرفته ترين د ست پی ست، زيرا ممکن ا سیار مهم ا ستگاه ب اندازه کاف د

سنج شار شکل در مورد ف شم میکارايی ندارد. اين م ستفاده هر خورد. هاي مچی کمتر به چ سنج براي ا شار  ضی از کاف هاي ف بع

سانتی متر است. اما در بازار  42تا  22هاي بازويی کاف استاندارد بین در فشارسنج. ی شوندنوع اندازه بازو يا مچ دستی طراحی م

سیم کرده و به فروش می ست 42تا  32و سايز  32تا  22رسانند: سايز برخی از سازندگان سايز را به دو بخش تق . بنابراين لازم ا

 سايز آن توجه کنید.قبل از اقدام براي خريد به 

 مهم است . بهتر است کاف هاي بدون لاتکس براي جلوگیري از بروز حساسیت انتخاب شوند. جنس کاف هم

شان دادن اندازه بازوبند شخص براي ن ستگاههايی که داراي علا م م ست يا چپ،  د سط، کوچک(، تعیین نوع بازوي را )يزرگ، متو

)در   راردادن کاف بر روي شووريان بازويیبراي بسووتن بازوبند، محل ق( Rangeو خط  منطقه محدوده) Index) (شوواخصخط 

 با علامت مشخص باشد( بايد اين منطقه کاملا دستگاههاي ديجیتابی چون داراي سنسور هستند، حتما

 دقت و حساسیت  -2

، يک راه ديجیتابی مهم ترين مسووئله در خريد دسووتگاه فشووار خون، دقت بالاي آن اسووت. براي تشووخیص دقت درسووت دسووتگاه

سه نتیجه سنج جیوه مقاي شار صیه میاي يا عقربهآن با ف ست. همچنین تو سنج جیوهاي ا شار شش ماه نتايج با ف سابم  ايشود هر 

 .مقايسه شود

 حافظه -3

هاي ديجیتابی امکان ذخیره سووازي نتايج تا معاينات اسووت. از آن جايی که تحت تاثیر برخی هاي مهم فشووارسوونجيکی از قابلیت

اکثر موارد بهتر است فشار سنج شما توانايی نگهداري حداقل  .کندرس و... فشار خون تغییر پیدا میعوامل چون خواب، غذا، است

 يک ماه اطلاعات اندازه گیري شده را داشته باشد.

براي روشن شدن فشار خون دقیق بايد اندازه گیري در ساعات مختلف انجام شود. ذخیره سازي نتايج فشار خون در اعلام دقیق 

شار خون شک و بیمار کمک می ف سنجبه پز شار ضر ف ستند حافظه داراي  هاکند. در حال حا  براي جداگانه طور به توانندمی و ه

ست کافی فقط. کنند ذخیره را نتايج خانواده در بیمار سه تا يک ستفاده، شروع از قبل ا ضعیت در را دکمه ا  يا دو اي يک کاربر و

 به توانمی را اطلاعات  هامدل از برخی در ها ، حابت مهمان براي افراد متفرقه نیز تعبیه شده است.از مدل برخی در. داد قرار سه

 .کرد منتقل کامپیوتر

 منبع تغذیه -4

زان دوام میاز آن جايی که باد کردن کاف توسط دستگاه تقريبا مصرف بالايی دارد، توجه به میزان باتري و کیفیت آن مهم است. 

 قابلیت دو هر آداپتور و باتري  هادر برخی از مدل باطري پس از اتمام دوره عمرشووان نیز بسوویار مهم اسووت.امکان تهیه و  باتري

ستفاده ستگاه باتري که مواقعی در. دارند ا سی امکان سابمندان براي ويژه به و شودمی تمام د ستر  ختس جديد باتري تهیه و د

 توانمی که است مشکل کمی آداپتور حمل منزل از بیرون در يا و سفر هنگام در همچنین. هستند گزينه بهترين آداپتورها است،

 .گرفت کمک  هااز ذخیره باتري

 فشار سنجدستگاه ضمانت نامه یا  گارانتی -5

 .در هنگام خريد دقت کنید فشارسنج حتما داراي ضمانت نامه معتبر و خدمات پس از فروش باشد
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 صفحه نمایش -6

 صفحه نمايش بزرگ براي سابمندان و کم بینايان کمک بزرگی است پس به آن دقت کنید. 

شار ي ديجیتابیهادر برخی از مدل شار بالا و پايین با رنگ سبز رنگ به معموبی ف شدار دهنده ديگري اعلام میو ف ند شوهاي ه

 فارسی نزبا به را نتايج و هستند سخنگو  هامدل برخی همچنین  که براي استفاده افراد بی سواد يا کم سواد بسیار مناسه است.

 .رودمار میش به خوبی بسیار گزينه سابمندان و نابینايان براي نیز جهت اين از کنندمی اعلام

 تشخیص آریتمی قلبی -7

را  تشوخیص آريتمی قلبیپردازند اما تنها برخی از انواع آن قابلیت هاي ديجیتال به اندازه گیري ضوربان قله میتمام فشوارسونج

در صووورتی که  .گويند. تشووخیص اين نامنظمی در برخی از بیماران قلبی اهمیت دارددارند. ضووربان نامنظم قله را آريتمی می

 دستگاه خطا اعلام کند، ممکن است فرد دچار آريتمی باشد.

 فشارسنج  محل ساخت  -8

از تاکید بر روي کشور سازنده، به کیفیت دستگاه فشارسنج و گارانتی و کشورهاي زيادي سازنده فشارسنج می باشند، وبی بیشتر 

 خدمات آن توجه نمايید. عموما فشارسنج ها ساخت کشور چین و تحت بیسانس کشورهاي ديگر نظیر آبمان، فرانسه، اتريش و ...

 می باشند.

 FDAدارابودن تایید  -9

 را دارند به علت آزمايش در فیلد از ارزش، دقت و کیفیت بالاتري برخوردارند. FDAدستگاههاي فشارسنجی که تايید سازمان 

 دارا بودن تایید سازمان استاندارد و اداره کل تجهیزات پزشکی سازمان غذا و داروی وزارت بهداشت -10

ستگاه سنج ابکترونیکی )ديجیتابی( بازويی داراي تايیديه د شارخون  شکی وزارت که به تايید اداره ک FDAهاي ف ل تجهیزات پز

ست  شريان بازويی و نوع بازوي چپ يا را سور بازوبند بر روي  سن صات محل قرار گرفتن  شخ ست، و داراي م سیده ا شت نیز ر بهدا

 براي اندازه گیري هستند توصیه می گردد. 

 

 یابد؟تا خطاهای اندازه گیری کاهش  دستگاه اندازه گیری فشار خون چه ویژگی هایی باید داشته باشد

استفاده از فشارسنج جیوه اي در مطه پزشکان براي تشخیص قطعی بیماري و پس از حداقل دو نوبت اندازه گیري در دو روز 

 مختلف ارجحیت دارد اما براي غربابگري استفاده از دستگاه هاي ديگر مجاز و عملی است. 

جیوه اي امکان پذير است. پس از جمع آوري فشارسنج دقیق ترين روش تعیین فشارخون در مطه با استفاده از فشارسنج هاي 

هاي جیوه اي، امروزه اغله فشارسنج هاي عقربه اي يا ديجیتال مورد استفاده قرار میگیرند. هر يک از اين دستگاه ها مزايا و 

گیري  اه هاي اندازهمعايبی دارند و براي تعیین دقیق میزان فشارخون بايد به نکات متعددي توجه نمود. مسئوبیت تا ید دستگ

فشارخون با اداره کل تجهیزات پزشکی است و به عبارت ديگر هر دستگاهی که مجوز اداره کل تجهیزات پزشکی را داشته باشد 

براي اندازه گیري خانگی فشارخون مناسه است. اما با توجه به اينکه ده ها برند مختلف فشارسنج در بازار ايران وجود دارد و 

 ها متفاوت است، براي مرحله عملیاتی عملاً استفاده از هر دستگاهی مناسه بنظر نمیرسد.  کیفیت دستگاه

کلیه خانه ها و پايگاه هاي بهداشتی و همینطور مراکز خدمات جامع سلامت، بیمارستان ها و همه واحد هاي بخش خصوصی 

رند. اما قبل از شروع مرحله اجرا ی بسیج ملی کنترل مجهز به دستگاه اندازه گیري فشارخون هستند و نیازي به دستگاه جديد ندا

قشارخون بالا همه دستگاه ها بايد کابیبره شوند. کابیبراسیون دستگاه ها يکی از اجزاي پروتکل بسیج ملی کنترل فشارخون بالا 

 میباشد.

اً هستند. اين دستگاه ها عموم دستگاه هاي اندازه گیري فشارخون ديجیتال براي انجام بسیج ملی کنترل فشارخون بالا مناسه

براي مصرف خانگی و پايش فشارخون در مبتلايان به پرفشاري خون مناسه هستند وبی براي انجام غربابگري نیز میتوانند مورد 
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 استفاده قرار گیرند. 

 برخی از مهمترین علل مناسب بودن این نوع دستگاه ها بشرح ذیل میباشد: 
هاي ديگر مثل مراسم روز جهانی فشارخون، که هر سال توسط دانشگاه هاي علوم پزشکی کشور  در کمپین هاي گذشته و مناسبت -1

برگزار میشوند، معمولاً اندازه گیري فشارخون بصورت نمادين صورت میگیرد. کسانی که وظیفه پرسشگري و اندازه گیري فشارخون را 

 داشتند.  به عهده دارند همواره از خستگی ناشی از پمپ کردن مکرر شکايت

 استفاده از گوشی پزشکی در مکان هاي تجمع و فضا هاي باز براي اندازه گیري فشارخون براي کاربران مشکل است.  -2

 گرد کردن اعداد حاصل از اندازه گیري فشارخون نیز يکی از مهمترين علل مخدوش شدن اطلاعات است.  -3

فاده از گوشی، سرعت تخلیه پمپ، خواندن اعداد و ... آشنا نیستند يا بسیاري از کاربران نیز با اندازه گیري صحیح فشارخون، است

 در يکی از مراحل از تبحر کافی برخوردار نیستند.

 بنا به جمیع علل فوق از نظر عملی دستگاه هاي ديجیتال براي اندازه گیري فشارخون مناسه تر از ساير انواع هستند. 

 ند نکته حا ز اهمیت است و به افزايش کیفیت نتیجه غربابگري کمک میکند. در هنگام کار با اين دستگاه ها توجه به چ

 ذيلاً چند نکته در مورد اين گروه از دستگاه ها توضیح داده میشود. 
 

 اصول کلی اندازه گیری فشارخون برای همه انواع دستگاه ها مشابه است.
)راست يا چپ( در اندازه گیري فشارخون بسیار مهم است و بذا نحوه بستن کاف دستگاه هاي ابکترونیکی )ديجیتال( و دست مناسه  -1

روي تمام کاف هاي اين گروه از دستگاه ها بايد تصوير دست راست يا چپ و روش بستن کاف به نحوي که سنسور روي شريان بازو ی 

 دم امکان استفاده در دست مقابلقرار گیرد وجود داشته باشد. بديهی است که تعیین دست مناسه از سوي سازنده دستگاه به معنی ع

 نیست بلکه نکته مهم دقت در نحوه بستن کاف است به نحوي که سنسور دستگاه در محل مناسه قرار گیرد )روي شريان(

دستگاه مجهز به آداپتور باشد تا در طول اجراي طرح نیاز به تعويض مکرر باتري نباشد و احتمال خطا در اندازه گیري به علت ضعیف  -2

 باتري نیز منتفی شود بودن

تقريباً همه دستگاه هاي اندازه گیري فشار خون در بازار کشور در چین توبید میشوند اما کیفیت هاي متفاوتی دارند. انتخاب دستگاه  -3

پزشکی  زاتفشارسنج به نحوي بايد باشد که حداکثر استاندارد هاي بین ابمللی را دارا باشد. بذا دستگاه هاي مورد تا ید اداره کل تجهی

 باشند براي استفاده مناسه میباشد.    FDAکه داراي تا یديه 

 

 


