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بزرگسهانن%90با سن افزایش می یابد ، طوری که  خمیه ن هدم مهی  هود فشارخوناغلب جوامع  در •
.  بان  وندفشارخوندچار ب یاری سالگی 80خا سن احتیال دارد 

.  می  وندکیتر مبتلا یائسگی هنان در سن در مقایس  با مردان در سن مشاب  ، •
درصهد که  19"خقریبها)م ل ون مهر  10.8خمی ن هدم می  ود فشارخون بان سبب 2019در سال •

م ل هون سهم   21/2به  YLDsو ( درصد ک  دالهی9.3)م ل ون دالی 235 دم و در ایجاد ( مر  ها
.  بودم است

.بیماری قلبی، سکته مغزی، و نارسایی قلبی می شود% 50فشارخون بالا سبب بیش از •
•.

در جهان و ایرانبیماری فشارخون بالا وضعیت



.می  ود مبتلا ب  دیابت در افراد درصد مر  ها 40ب یاری فشارخون بان سبب ب ش اه •
مربهو  به  "مسهتق یا درصد هزین  مراقبت های بمدا هتی جمهانی 10خمی ن هدم می  ود•

. مغزی  استفشارخون بان و عوارض آن مانند ب یاری قلبی ایسکی ک ، نارسایی قلبی، و سکت 
مهیهزین  مراقبت های بمدا تی در اروپای  رقی و آس ای مرکزی % 25ب "این نسبت خقریبا

.  رسد
235به ( 1990)میلیون154تعداد دالی ناشی از فشارخوسیستولیک بالا از •

رسیده است( 2019)میلیون



به  124٫3خهاکنون اه 19۷5ایرانهی اه سهال هنهاندر س سهتول کم انگ ن فشار خهون •
به  124٫3این کاهش در مردان ایرانی اه . م ل یتر ج وم کاهش پ دا کردم است118٫2

. م ل یتر ج وم بودم است123

۷5٫۶به  ۷۶٫9خهاکنون اه 19۷5نان ایرانی اه سال هدر دیاستول کم انگ ن فشار خون •
بهه  ۷8٫1ایرانههی اه مههردانایههن کههاهش در . م ل یتههر ج ههوم کههاهش پ ههدا کههردم اسههت

.استم ل یتر ج وم رس دم۷۷٫۶



9سال ایرانی، حدود 12خا ۶پسرو دخترنوجوانو کودکانفشار خون بان در جیع ت   وعیزان م•
.استدرصد 8حدود بان  وع پ ش فشار خون درصد و م زان 

افهزایش طی س  ده  گذ هت  درصد 10درصد ب  3عروقی اه قلبیمرگمایفشار خون بان در سم •
.در ایران استعروقیقلبیمرگمای ک  پایدار، جزو س  علت اصلی یافت  است و ب 

آمارهای مطالع  جدید جمانی ه  نشان می دهد عل رغ  دسترسی ارهان و آسان به  داروههای فشهار •
قهرار درمهانخحهتمبتلا ب  فشار خهون بهان مرداند صدر40اه کیترو هناندرصد50خون ، خنما 

کنتهرلق به  فمبتلا ب  فشار خون بانی خحت درمان، مومرداندرصد19و هنانصد رد24دارند و 
.اند دم 2019فشار خون در سال 

شیوع فشار خون بالا در کشورهای پردرآمد جهان رو به کاهش و در کشوورهای کو  روند •
.استدرآمد رو به افزایش 

10

لبی و مطالعه پیشگیری از بیماری های قلبی عروقی و سکته های ق
(2019)در جهانومغزی در ایران
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 dataGlobal Health Observatory (GHO)-گزارشات سازمان جهانی بهداشت 
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شده در سامانه سیبثبتجدیدبالایفشارخونمبتلا به بیماران
برنامه خطرسنجی در 

در سال

I10
بیماری 
بالایفشارخون

اولیه
لسا30جمعیت 
درصدو بالاتر

1397450988356574381.26

1398615410371281831.66

1399282935391695710.72

1400230767402989050.57

1401283990460953420.62

بسامانه سیدرشدهثبت بالافشارخونمبتلا بهبیمارانکل 
برنامه خطرسنجیدر 

تا آخر سال

I10
بیماری 

فشارخون
بالای اولیه

30جمعیت 
درصدسال و بالاتر

13973271281356574389.17

139838866913712818310.47

139941696263916957110.65

140044003934029890510.92

140146843844609534210.16

%(16.39)1401در سال هانفر تخمین بیمار در سایر سامانه 46546بیمار جدید مبتلا به فشارخون بالا در سامانه سیب و 283990

گزارش سامانه سیب–1401تا 1397بالا در سالهای فشارخونوضعیت بیماری 



گزارش سامانه سیب–1401تا 1397در سال های غیرپزشکبالا توسط پزشک و فشارخونمراقبت بیماران مبتلا به وضعیت 

سال
میانگین بار مراقبت 

(7971)غیرپزشکتوسط 
میانگین بار مراقبت 

(7974)پزشکتوسط 

13972.911.78

13982.891.85

13993.021.84

14003.041.79

14013.361.78
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STEPs2021گزارش پروژه     
هر دو جنس (سال و بالاتر18در افراد )فشارخون 

%
%مرد %زن 

125.85124.99126.93(میلی متر جیوه)میانگین فشارخون سیستول 

77.7877.1278.6(میلی متر جیوه)میانگین فشارخون دیاستول

32.0332.9330.92(سال و بالاتر18در افراد )درصد فشارخون بالا

55.5259.4350.81سال64تا 55درصد فشارخون بالا در 

67.6475.0959.17سال74تا 65درصد فشارخون بالا در 

73.5380.6468.04سال و بالاتر75درصد فشارخون بالا در 

1.7در روستا 2.14در شهر (سال و بالاتر18در افراد )درصد فشارخون بالا
61.4768.0252.82آگاهی از فشارخون بالا

52.0158.7343.12پوشش درمان فشارخون بالا

41.8941.442.75درمان مؤثر فشارخون بالا

31.8831.6532.17داشتن دستگاه اندازه گیری فشارخون در منزل



(1399-1400)در سال غیرواگیرعوامل خطر پیمایش-بالا در کشورفشارخونوضعیت بیماری 

STEPS 2021

43درصد و ب شترین در استان گه لان 24هرمزگانکیترین در استان )درصد32: بالافشارخونشیوع •
(درصد

کیتهرین در اسهتان س سهتان و )درصهد۶1/5: بوالافشوارخونمیزان آگاهی از ابوتلا بوه بیمواری  •
((  درصد۷4)و ب شترین در استان یزد( درصد54)بلوچستان

و ب شهترین ( درصهد38)کیتهرین در اسهتان خراسهان جنهوبی)درصد52: بالافشارخونشش درمان پو•
دراستان

((درصد۶9)یزد

و ب شهترین در ( درصهد25)کیترین در استان کردسهتان)درصد42: بالافشارخونپوشش درمان موثر •
((درصد53)استان سینان

22



، رئوس برنامه های گروه قلب و عروق معاونت بهداشت وزارت بهداشت
درمان و آموزش پزشکی

(ایراپنادغام  دم در برنام  )بانفشارخونبرنام  کشوری پ شگ ری و کنترل ب یاری •

موری ب یاری های غ ر واگ ر در مراقبت های اول   بمدا تی در جیاساسیمداخلات "برنام  بست  •
دانشکدم ها/در ک  دانشگام ها(Ira-PEN)اسلامی ایران 

(Package of Essential NCDs Interventions for PHC in Islamic Republic of 
Iran) IraPEN

موری ب یاری های غ ر واگ ر در مراقبت های اول   بمدا تی در جیاساسیمداخلات »برنام  بست  •
نفری50.000در منطق  «(Ira-PEN)اسلامی ایران 

برنام  ملی خوسع  فعال ت بدنی در جیموری اسلامی ایران•



شروع برنامه: 1371سال در 
در  هبک  ( پهایلوت)به  صهورت آهمایشهی 13۷1بان در سال فشارخونو کنترل پ شگ ریکشوریبرنام  »

.اجرا  دمنطق  روستایی۶بمدا تی درمانی روستایی 
:روش اجرا

یهاری مصرف دخان ات،چهاقی و سهابق  خهانوادگی ب )غربالگری سانن  ب یاری فشارخون بان و عوام  خطر•
سال و بانخر15در افراد ( فشارخون بان

(دق ق  و یکبار یک هفت  بعد5بار ب  فاصل  2)بار انداهم گ ری فشارخون خوسط بموره3•
 دممام یک بار افراد در معرض خطر  ناسایی ۶مراقبت •
مهام 3و کغ رپز هماهان  خوسط مراقبت و درمان ب یاران مبتلا ب  ب یاری فشارخون بانی  ناسایی  دم•

یکبار خوسط پز ک

برنامه کشوری پیشگیری و کنترل فشارخون بالا 



:هیر انجام  داصلاحات این برنام  بعد اه یکسال اره  ابی گردید و: 1372ر سال د
.بان اصلاح  دفشارخونب یاریسال یکبار 3غربالگریهمان غربالگری سانن  ب  •
ر اه ب  علت   وع ک  ب یاری در گروم سنی کیته)سال و بانخر30ب  سال و بانخر 15گروم سنی هدف•

.یافتخغ  ر( سال30
.حذف  دغربالگری عوام  خطر •
اسهایی ب یاران مبتلا ب  ب یهاری فشهارخون بهانی  نو مراقبت و درمان فشارخوندفعات انداهم گ ری •

.مام یکبار خوسط پز ک خغ  ری نکرد3و غ رپز کماهان  خوسط  دم
ادغام :1373در سال 

.ادغام گردید(دانشگام23)در  بک  بمدا تی درمانی روستایی کشور•
باهنگری: 1380در سال 

5بار ب  فاصهل  2)بار انداهم گ ری فشارخون2بار انداهم گ ری فشارخون خوسط بموره ب  3ربالگری اه غ•
.خغ   ر یافت( دق ق 

ادغام کام : 1381سال در 
.ادغام گردیدبطور کام  در ک   بک  های بمدا تی درمانی روستایی 

برنامه کشوری پیشگیری و کنترل فشارخون بالا 



ادغام با برنام  دیابت در مرحل  غربالگری: 1383در سال 
یهکسهال 3)مشهاب  غربالگریو فاصل  ( سال 30بانیافراد )این برنام  ب  علت دا تن گروم هدف مشاب  •

اجرا 1383اه سال یزمان و مشترکهب  صورت ادغام و « دیابتو کنترل پ شگ ریکشوریبرنام  »با (  بار
.گردید

اگانه  در اختصاصهی و جددرمهانی ههایطبهق پروخکه ن ز مراقبت ب یاران مبتلا ب  دیابت و فشارخون بان •
.اجرا گردیدکشوریهایبرنام  

.در  مرها ه  اجرا می  ود1395اه . برنام  فقط در سطح روستاها اجرا  داین1394تا سال •
ایراپنادغام در برنام  : 1395سال از•
•.

برنامه کشوری پیشگیری و کنترل فشارخون بالا 



ت  اجهرا اه آذر مام این برنام  در قالب برنام  ایراپن و خطر سنجی قلبی عروقی بصورت ادغام یاف•
صهرف ارهیابی فشارخون، قند خون، کلسترول خون، چاقی، فعال ت بهدنی ، خغذیه  و م.)می  ود

(دخان ات و الک 
د فشهار برنام  هایی ک  در مراقبت های اول   بمدا تی ادغام  دم اند، فقط بر یک عام  خطر مانن•

شهگ ری و خون بان یا دیابت خیرکز دا تند ولی نگام ادغام یافت  ب  عوام  خطر و ب یاری ها و پ 
لذا اه . ی گردددرمان ادغام یافت  آنما سبب دست ابی ب  اهداف با هزین  کیتر و اثربمشی ب شتر م

این برنام  در خدمات گروم های سنی و برنامه  پز هک خهانوادم و بصهورت برنامه  1395سال 
جامع و یکپارچ  قلب و عروق در قالب برنام  پ شگ ری و درمهان  ادغهام یافته  عوامه  خطهر و

مجیوع  مداخلات اساسی  ب یاری های غ رواگ ر در نظهام مراقبت ههای"ب یاری ها خحت عنوان 
در مراقبت های اول   بمدا تی  بک  های بمدا تی"( (IraPEN)ایراپن ) اول   بمدا تی ایران

الگو گرفت  ،در حال اجراست WHOPENدرمانی کشور ک  اه برنام 



سالهدف
20182025(سال پایه)2010

،سيراان ها، عروقيیقلبیبیماری هایاز ناشیدر احتمال مرگ نسبیکاهش% 1-25
تنفسیمزمن بیماری هایو دیابت

1/18%1/15%6/13%

%27/0%3/0%3/0کاهش نسبی در مصرف الکل% 10حداقل -2

%8/26%15/30%5/33کاهش نسبی در شیوع فعالیت فیزیکی ناکافی% 3-20

g/day104/87سدیم/کاهش نسبی در میانگین دریافتی نمک% 4-30

%6/7%1/9%8/10سال15بالایدر افراد دخانیاتمصرف شیوعدر نسبیکاهش% 5-30
%2/19%2/22%6/25فشارخون بالاکاهش نسبی در شیوع % 6-25

%5/11%5/11%5/11افزایش در میزان دیابت%  7-0

%9/23%9/23%9/23افزایش در میزان چاقی%  7-0

%75/63%62/50%5/37پوشش دارو درمانی و مشاوره% 8-70

%80%3/75%70غیرواگیربیماری هایبرایضروریداروهایو تکنولوژی هاپوشش % 9-80

گانه سازمان جهانی بهداشت9بررسی وضعیت ایران در حیطه اهداف 
ایراناسلامیجمهوریو عوامل خطر مرتبط در غیرواگیرهایبیماریکنترلو پیشگیریملیسند 

1440تا 1394زمانیدر بازه 
(گانه13اهداف )2025و 2018و مقادیر مورد انتظار برای سال های 2010مقادیر گزارش شده برای کشور ایران در سال 

:الحاقیهدف 4
غذاییو محصولات خوراکیروغنهایچرب ترانس در اسیدهایصفر میزان-1
کاهش نسبی در میزان مرگ و میر ناشی از سوانح و حوادث ترافیکی% 2-20
ت در بازنگری دسترسی به خدمات پیشگیری، درموان و کواهش آسویب اخوتلالا)کاهش نسبی در میزان مرگ و میر ناشی از مصرف مواد مخدر% 3-10

( 1404تا 1394درصد در بازه زمانی 95مصرف مواد به میزان 
(جمعیت به خدمات سلامت روان در نظام سلامت اصلاح گردید% 50دسترسی به )روانی–افزایش دسترسی به  درمان بیماری های روحی % 4-20



در غیرواگیرمجموعه مداخلات اساسی  بیماری های )برنامه ایراپن 
(ایرانبهداشتیاولیه مراقبت هاینظام 

،دیابت، قلبی عروقی، سرطان ها و ب یاری های مزمن خنفسیمم  غ رواگ رچمار ب یاری•
 ام  ک  خحرکی، خغذی  ناسال  ، مصرف الک  و دخان ات و چمار عام  خطر رفتاری •
بهان و فشارخون بان، قندخون بان، چربی ههای خهونلوژیکی ف زیومتابول کی وچمار عام  خطر•

چاقی
کنترل این بیماری ها و عوامل زمینه ساز آن هوا هودف برای جهانی بهداشت سازمان •

2025ناشی از بیماری های غیرواگیور توا سوال زودرس مرگ و میر% 25اصلی کاهش 
 .تعیین کرده استرا ( شمسی1404)میلادی
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:اجراءروش 

مهراقب ن سهلامت در خانه  ههای /سال یک بهار خوسهط بمهورهان3سال و ب شتر30غربالگری در افراد سال  •
پایگام های سلامت /بمدا ت 

ب  پز ک ( م لی متر ج وم در دو نوبت140/90با م انگ ن فشارخون )مشکوک ب  فشارخون بانارجاع افراد •

خوسط بموره بعد اه خای د ب یاری، فشارخونیماهان  ب یاران و مراقبت پ گ ری •

خوسط پز کمام یکبار 3درمان و مراقبت ب یاران •

و آموهش هیگانی آموهش ب یاران •

ممتلفو گزارش اطلاعات در سطوح ثبت •

39

بالا ونفشارخبیماریکنترلو پیشگیریکشوریبرنامه 



و مراقبت ب یارانپ گ ریاقدامات در •
برای خای د ب یاری یاران جمت مراجع  منظ  ب  پز ک ب پ گ ری •
کار ناس خغذی  پ گ ری ب یاران برای مراجع  ب  •
آنثب ت دست ابی ب  فشارخون هدف و خبانی خثب ت  دم برای فشارخونپ گ ری ب یاران مبتلا ب  •
مام یکبار خوسط پز ک3مراقبت ب یاران ماهان  خوسط بموره و •
مراقبت در هر نیای  خودم بدنی محاسب  و وهن و ( فقط بار اول)انداهم گ ری دق ق فشارخون، قد•
، ارجاع غ ر فوری ب یار ب  پز کمراقبتهر م لی متر ج وم و ب شتر در 140/90فشارخون در صورت•

(ب سلامتمراق/توسط بهورز)فشار خون بالاپیگیری و مراقبت بیماری 
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قبه  اه )، ارجهاع فهوری م لهی متهر ج هوم و ب شهتر 110/180فشارخون س ستولدر صورت•
( م لی متر ج وم و ب شتربود1۷0باهنگری برنام  ، فشارخون س ستول 

مهوع، سرگ جهههه ، خواب آلودگی، خنگی نفس  دید، طپش قلهب، خ)عوارض داروییدر صورت•
غ رفوری رجاع رخ دهد ، ا(استفراغ و حساس ت

ی سردرد، خاری و اختلال دیهد، درد قفسه  سه ن ، سهرگ ج  و خنگه)عوارض ب یاریدر صورت•
غ رفوری رجاع ، ا( نفس ب  هنگام فعال ت

ارجاع غ رفوریاضاف  وهن و چاق،در صورت عدم کاهش وهن طبق دستورالعی  در ب یاران با•
ضهای دارای پ ش فشارخون بان و یها دارای سهابق  فشهارخون بهان در اعغربالگری سانن  افراد•

(  پدر،مادر،خواهر و برادر)درج  یک خانوادم



(توسط پزشک)بالا فشارخوندرمان و مراقبت بیماری 
ب یاریابی و درمان ب یاران 

پذیرش ارجاعات سطح اول اه جیع ت خحت پو ش طبق دستورالعی •
در بررسی عوام  خطر ب یاری اه جیل  اضاف  وهن و چاقی، خغذی  نا سال ، ک  خحرکی و مصرف دخان ات•

(  یارانارجاع ب  کار ناس خغذی  خیام بایراپندر برنام  )جیع ت خحت پو ش طبق دستورالعی  برنام  
 ت گرفتن  رح حال و انجام معاینات خکی لی و خای د ب یاری فشارخون  بان و عوام  خطر آن در جیع•

خحت پو ش طبق دستورالعی  برنام 
درخواست و ارجاع موارد مورد ن اه برای انجام آهمایشات معیول طبق دستورالعی  برنام •
برنام ب یاران خای د  دم طبق دستورالعی  خجویز داروهای مورد ن اه برای مراقبت و درمان و •

.
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روه طبق دستورالعی  برنام  و اقدام نهم در صورت ب( پز ک متمصص)ارجاع موارد مورد ن اه ب  سطح بانخر•
وقایع اورژانسی

و بررسی پسموراند پز ک متمصص پ گ ری دریافت باهخورد اه سطوح پذیرندم ارجاع •
ورت درخواست خدمات پاراکل ن ک در موارد مراقبت معیول و ویژم، بررسی نتایج و ارای  دستورات نهم در ص•

غ ر طب عی بودن نتایج
برای خوانیند ساهی ب یاران و افراد در معرض خطر خحت پو شارای  آموهش ها و خوص   های نهم •
ثبت اطلاعات در فرم های مربوط  و گزارش دهی طبق دستورالعی  برنام •
ارائ  پس خوراند ب  سطح پای ن خر•

سایر وظایف پز ک
نظارت بر اجرای برنام  و پایش خ   سلامت•
ق هیکاری در اجرای برنام  ها، طرح های اره  ابی و خحق ق های مرخبط با آموهش و ارخقای سلامت قلب و عرو•



اقدامات در برنامه کشوری پیشگیری و کنترل بیماری 
بالافشارخون

ال ، در خصوص خغذی  ناس)خم   قوان ن و س است های مناسب در راستای عوام  خطر فشارخون بان•
با هیکاری سایر ذینفعان(دخان ات و فعال ت بدنی

کشور روستاییدرمانی-بمدا تیاول   هایمراقبت  بک ادغام برنام  در نظام •

و درمان فشارخون بانخشم ص، ارهیابیراهنیاهایخم   •

فشارخونگ ریاستاندارد انداهم راهنیاهایخم  •

1395سالاهایراپنیافت ادغامبرنام دروعروقوقلبیکپارچ خدماتقالبدربرنام ادغام•

وجامعبرنام بصورتوخانوادمپز کبرنام وسنیهایگرومخدماتدربرنام اینحاضرحالدر•
.اجراستحالدربمدا تیاول  هایمراقبتدریکپارچ 
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AHA,ACCبر اساس20117-بزرگسالابقه بندی فشارخون  در افراد 
the American Heart Association, the American College of Cardiologyand 9 other health org.
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JNC8ابقه بندی فشارخون در افراد بزرگسال براساس
The Eighth Joint National Committee (JNC 8) 

فشارخون طبقه فشارخون

(mmHg)سیستول

فشارخون 

(mmHg)دیاستول

60كمتر از و09كمتر ازپایینفشارخون 

(60-79)80كمتر از یا(    90-119)120كمتر از مطلوبفشار خون طبیعی یا 

80-89و یا120-139پیش فشار خون بالا

90-99و یا140-1159فشار خون بالا مرحله 

یا بیشتر100و یایا بیشتر  2160فشار خون بالا مرحله 

90كمتر از ویا بیشتر140(تنها)سیستولی ایزولهبالای فشارخون

یا بیشتر90و140كمتر از (تنها)ایزولهدیاستولیفشارخون



و نوجوانانکودکاندر فشارخونابقه بندی 

.استپرسنتای % 90اه کیتردیاستولو س ستولفشار خون : طبیعیفشارخون•
،امها کیتهر اه %  90فشارخون س ستول یا دیاستول مساوی یا ب شهتر اه ( پرم  هایپرخنشن)پ ش فشارخون بان •

.پرسنتای  است% 95
.استپرسنتای % 95اه ب شتریامساویدیاستولیاس ستولفشار خون : بالافشارخون•
mmHg5+ پرسنتای % 99خا % 95اه دیستولیاس ستولفشار خون : Iمرحله فشارخون•
مترج ومم لی 5+ پرسنتای % 99اه ب شتردیاستولیاس ستولفشارخون: IIمرحله فشارخون•

بهود پرسهنتای % 90و بهانخر اه کردگ ریبانست انداهم فشارخوندر معرض ک ایبچ  فشارخوناگر بموره * 
.کندگ ریانداهم "مجددادق ق 5فشار خون را بعد اه باید
پزشوک. شوودمویارجواع پزشوکبه فشار خون بالاست توسط بهوورز بوه مشکوكکودکی که * 

.ندکگیریبه فشار خون بالا را اندازه مشکوكکودك فشارخوندر سه نوبت جداگانه می بایست
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بچه هامدیریت فشار خون بالا در 

سال درهر بار مراجع  ب  مراکز بمدا تی درمهانی 3خوص    دم است فشار خون در بچ  های بانی •
ون بان انداهم گ ری  ود، اما در کشور ما خوص   می  ود فشار خون کودکانی ک  عوام  خطر فشار خ

:عوام  خطر عبارخند اهاین. دارند، انداهم گ ری  ود

.چاق هستندیااضاف  وهن دارند ک هاییبچ  ( 1
.آپن  موقع خواب دارندک بچ  هایی( 2
.بان دارندفشارخونآنما والدینک بچ  هایی( 3
و سهالگی۶5در مردها قبه  اه .)هودرس دارندکرونرعروق ب یاریآنما والدینک بچ  هایی( 4

(سالگی55در هن ها قب  اه 
.دارنداندوکرینو کل ویب یاریآنما والدینک بچ  هایی( 5
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