
 
 

 

 

 دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی ایران

عروقی قلبی بیماریهای از پیشگیری تحقیقات مرکز  

  کاردیومتابولیک اختلالات از پیشگیری
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 مقدمه 

با پیشرفت و بهبود بهداشت در سالهای گذشته از میزان شیوع بیماری های واگیر کاسته شده است و 

به عنوان علت اصلی موربیدیتی و مورتالیتی در اکثر جوامع مطرح شده اند. از مجموع واگیر غیر بیماریهای 

یر بوده است. بیماریهای % به علت بیماری های غیرواگ56در دنیا،  2102میلیون مرگ رخ داده در سال  65

 ( بوده است. WHO      report) ها % این مرگ65 عامل قلبی و عورقی
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مهم ایجاد بیماری های قلی عروقی  رعامل خط 6چاقی، بالا بودن فشار خون، بالا بودن کلسترول و دیابت 

قلبی و عروقی در  % از تمام مرگ و میرهای ناشی از بیماریهای56می باشند و این چهار عامل خطر مسئول 

بالا و دیابت دو برابر  BMIمرگ و میر،  (burden)ربا 2101تا  0861بوده اند. در بین سالهای  2101سال 

شده است ولی فشار خون همچنان عامل خطر اصلی مرگ و میر در اثر بیماری های قلبی و عروقی می باشد 

 .  % در موارد مرگ و میر، قلبی و عروقی(61)عامل بیش از 

به نظر می رسد بار مرگ و میر بیماری های قلبی و عروقی و در کل این اپیدمی بیماری های 

کاردیومتابولیک و عوامل خطر به ویژه فشار خون بالا و چاقی و دیابت در سالهای اخیر از کشورهای پردرآمد 
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ن مساله استثنا نمی به کشورهای کم درآمد و با درآمد میانه شیفت پیدا کرده است که کشور ما هم از ای

 باشد. 

در کشورهای با درآمد بالا میزان مرگ و میر ناشی از این بیماری ها در مردان و زنان به  2101در سال 

نفر در سال بوده است. در صورتیکه در کشورهایی مثل بلاروس و  011111در هر  061و  211ترتیب 

 سال بوده است.نفر در  011111در هر  826این رقم در حدود قزاقزستان 

     هم در کنار عوامل فوق عوامل خطرزای دیگر شامل تغذیه نامناسب، سیگار کشیدن، فعالیت بدنی کم 

علل شایع دیگر مرگ و میر می باشد که موارد فوق هم در ایجاد بیماری های کاردیومتابولیک و هم در ایجاد 

و  5/00بت در ایران بر اساس قند خون ناشتا %تی مثل انواع کانسرها موثر می باشند. شیوع دیاو موربیدی
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و شیوع مصرف سیگار  6/68و شیوع اضافه وزن % 0/26شیوع فشار خون %،  0/66شیوع هیپرکلسترولمی %

     . علیرغم انکه مسایل ژنتیک در همه موارد فوق دخیل  گزارش شده است 25% و در آقایان %2در خانم ها 

مشکلات فوق قابل پیشگیری می باشند و در صورت ایجاد قابل درمان می باشند ولی قسمت عمده ای از 

هستند. با توجه به آنکه تقریباً همه عوامل فوق )چاقی، دیابت، فشار خون، هیپرکلسترولمی، تغذیه نامناسب 

 در محدوده بیماری های غدد درون ریز و متابولیسم قرار دارند، انستیتو غددو فعالیت بدنی ناکافی( در اصل 

درون ریز و متابولیسم مرکز پیشگیری از بیماریهای قلبی عروقی وظیفه خود می داند که در پیشگیری و 

 درمان هر یک از عوامل خطر فوق نقش فعال ایفا کند و با سایر مراکز مشارکت نماید.

 



 

 

 
6 

 

 

  چشم انداز هسته پژوهشی:

مل خطر در کشور و ارتقاء کیفیت کاهش بروز بیماری های قلبی عروقی از طریق شناسایی مهمترین عوا

  زندگی بیماران

  مأموریت هسته پژوهشی

 راه اندازی مرکز ریفرال تشخیصی و درمان دیابت -
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 راه اندازی مرکز ریفرال تشخیصی و درمان هیپرلیپیدمی  -

 راه اندازی مرکز ریفرال تشخیصی و درمان فشار خون  -

 همکاری با مرکز چاقی و بیماری های قلبی عروقی -

 Drugsهمکاری با مرکز سیگار و  -

 وضعیت موجود و بهبود آن auditاز بیماران و آنالیز داده ها و بررسی و  Dataجمع آوری  -

 تدوین گاید لاین های تشخیصی و درمانی با توجه به وضعیت کشوری -

 Cost-benefitمطالعات مربوط به  -

 خطوط تحقیقاتی
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 مداخلات تشخیصی و درمانی در زمینه دیابت  -

 مداخلات تشخیصی و درمانی در زمینه هیپرلیپیدمی  -

 مداخلات تشخیصی و درمانی در زمینه فشار خون  -

  drugsمداخلات تشخیصی و درمان در زمینه اعتیاد به سیگار و -

 دستاوردها

 مقاله در سال  2تولید حداقل  -

، جراحی، امکان ارتباط بین رشته های مختلف شامل نورولوژی ، اندوکرینولوژی، قلب و عروق -

 اپیدمیولوژی و ...



 

 

 
9 

 امکان همکاری با مراکز تحقیقاتی دیگر کشور -

 امکان همکاری با مراکز تحقیقاتی در خارج از کشور -

 امکان راه اندازی یک آزمایشگاه مجهز  -

 امکان استقرار ثبت الکترونیک بیماران  -

 امکان تشخیص و درمان زودهنگام بیماری های فوق  -

 فراهم آوردن بسترهای پیشگیری های اولیه و ثانویه و ثالثیه  -

 توسعه و تقویت زیرساخت های پژوهشی مرکز

 جذب اعضای هیات علمی پژوهشی -
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 Post Docو  PhDجذب دانشجویان  -

 جذب پرسنل پژوهشی )پزشکان عمومی و پرستار یا معادل( -

 طراحی سیستم های الکترونیک ثبت داده ها  -

  اپیدمیولوژیست جذب متخصص آمار و -

 پروژه های زمان بندی شده

 برنامه سال اول -

  خون  زمینه فشاردر  های آموزشیبرگزاری کارگاه 

  برگزاری کارگاه های آموزشی در زمینه ديس لیپیدمی 
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 برگزاری کارگاه های آموزشی در زمینه ديابت 

 مقاله در سال اول دو انتشار 

 ديابتفوق تخصصی کلینیک  راه اندازی 

 

 برنامه های درازمدت: -

  بیماريهای قلبی عروقی در ايرانمتابولیک شناسايی عوامل خطر 

 تدوين راهنماهای بالینی در زمینه بیماريهای متابولیک متناسب با ايران 

  همکاری گسترده تر با ساير مراکز تحقیقاتی کشوری 

 همکاری با مراکز تحقیقاتی بین المللی 
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 اعضای هسته پژوهشی
 

 مجتبی ملک مسئول هسته: دکتر 

 صادقی حاج دکتر دستیار هسته پژوهشی:

 دکتر هومن بخشنده ،دکتر سزاوار ، دکتر قائم مقامی، دکتر خواجعلی، دکتر علايی شهمیری دکتر جاهد .گروه پژوهشی: 
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