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پیشگفتار

و  آس��م  به  اب��ت��لا  اثر  در  نفر  ميليون   4 از  بیش  س���الانه  و  هستند  مبتلا  ري���وی  م��زم��ن  های  ب��ي��م��اری  به  دن��ي��ا  س��راس��ر  در  نفر  ميليارد   1/5 از  بیش 

شت جهانی بیش از 300 ميليون نفر از مردم دنيا مبتلا به بيماری  COPD جان خود را از دست می هند. بر اساس آمار سازمان بهدا

آسم و بیش از210 ميليون نفر به بيماری COPD مبتلا هستند. پیش بينی می شود که تا سال 2030 صد ميليون بيمار آسمی به بيماران فعلی 

اضافه گردند و COPD به سومين علت مرگ ناشی از بيماری در دنيا تبديل شود. آسم شايعترين بيماری مزمن دوران کودکی وشايعترين 

ع��ل��ت ب��س��ت��ری در ب��ي��م��ارس��ت��ان و ن��ي��ز ش��اي��ع��ت��ري��ن ع��ل��ت غ��ي��ب��ت ط��ولان��ی ازم�����درسه اس����ت. ط��ی س���ال���ه���ای1980 تا 1994ش���ي���وع آس���م 75درص���د 

افزايش داشته که اين افزايش شيوع در کودکان حدود 160درصد بوده است.

مشخص نیست. بر اس��اس مطالعات انجام شده در کشور شيوع آسم در جمعيت کودکان 
COPD در ایران دقيقا  شيوع آسم و 

تخمين زده م��ی ش��ود ودر بعضی از مناطق ت��ه��ران شيوع علائم آس��م تا 35درص���د گ���زارش ش��ده اس��ت ام��ا در 
و ن��وج��وانان ح��دود 13-10درص����د 

خصوص COPD آمار دقيقی در دست نیست.

 COPD بر اساس بررسی سيمای مرگ در 29 استان کشور در سال 1385، 2780 نفر بر اثر بيماری آسم و 4543 نفر در اثربيماری

فوت کردند. 
بار بيماري آسم و COPD در ايران

YLLYLDDALYsشاخص
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واح���د آس���م و آل����رژی م��رک��ز م��دیري��ت ب��ي��م��اري��ه��ای غ��ي��ر واگ��ي��ر فعاليت خ���ود را از س���ال 1380 ب��ا ه���دف اف��زاي��ش آگ��اه��ی آح���اد ج��ام��ع��ه در 

خصوص بيماری آسم و عوامل خطر ايجاد كننده آن آغاز نمود و با برگزاری سالانه مراسم روز جهانی آسم و تدوين کتب آموزشی و برگزاری 

كان، پرستاران، بيماران و خانواده های ايشان، .....( در اين راستا گام  کلاسها و دوره های آموزشی برای گروه های مختلف جامعه )پزش

برداش��ت. با توجه به رون��د رو به افزايش بيماريهای مزمن تنفسی )به ويژه آس��م وCOPD( در سطح جامعه از س��ال 1389 اي��ن واح��د با 

هدف پیشگيری و كنترل اين گروه از بيماريها به واحد بيماريهای مزمن تنفسی ارتقاء يافت و به عنوان اولين گام مبادرت به تدوين برنامه 

راهبردی 5 ساله )1394-1390( كنترل آسم و COPD نمود. اين برنامه بر اساس استراتژيهای WHO و با توجه به تجارب 

جهانی در زمينه كنترل بيماريهای مزمن تنفسی طراحی شده است.

دکتر مهدي نجمي

مسئول واحد بيماريهاي مزمن تنفسي
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COPD برنامه راهبردي5 ساله کنترل آسم و
با توجه به نقشه سلامت جمهوري اسلامي ايران در برنامه پنجم توسعه اقتصادي، اجتماعي و فرهنگي،  
کاهش بار ناشي از بيماري هاي مزمن تنفسي )آسم و COPD(  به ميزان 5 درصد در برنامه 5 ساله نسبت 
به سال پايه پيش بيني شده است؛ در همين راستا و به منظور دستيابي به هدف مذکور، واحد بيماريهاي 
مزمن تنفسي  مرکز مديريت بيماريهاي غيرواگير نخستين برنامه راهبردي5 ساله)1394-1390( پيشگيري 
و کنترل آسم و COPD را با بهره گيري از نظرات کارشناسان و متخصصان تدوين نمود. اين برنامه با 
رويكرد جلب مشارکت کليه ذينفعان و آحاد جامعه در پيشگيري و کنترل اين بيماريها و عوامل خطر 

زمينه ساز آنها طراحي و تدوين شده است.

هدف کلي
پيشگيري و کنترل آسم و COPD و کاهش عوارض ناشي از آن ها.

اهداف اختصاصي
1 ..COPD کاهش روند رو به افزايش بروز آسم و
2 ..COPD بهبود کيفيت زندگي بيماران مبتلا به آسم و
3 ..COPD کاهش موارد مرگ و مير ناشي از آسم و
4 ..COPD کاهش بار اقتصادي ناشي از آسم و

استراتژيها
افزايش دانش همگاني در خصوص آسم و COPD و عوامل خطر ساز آنها.. 1
2 ..COPD آسم و )surveillance( ايجاد نظام مراقبت
و . 3 آسم  پيگيري(  و  درمان  سريع،  تشخيص  پيشگيري،   :Management( مديريت  ارتقاء 

COPD در نظام سلامت کشور.
نظارتي و . 4 ...( و  )بيمه، خيريه،  تقويت مكانيسمهاي حمايتي  بين بخشي و  افزايش همكاريهاي 

کنترل عوامل خطر.
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فعاليتهاي اصلي
اطلاع رساني همگاني. 1
آموزش متمرکز گروههاي جمعيتي خاص. 2
تشخيص، درمان و مراقبت بيماران مبتلا به آسم و COPD بر اساس برنامه پزشک خانواده. 3
راه انداز ي نظام ثبت و گزارش دهي مبتني بر برنامه پزشک خانواده. 4
راه اندازي نظام ثبت و گزارش دهي در مراکز بيمارستاني و اورژانس. 5
برنامه غربالگري آسم و COPD درگروههاي پر خطر. 6
7 .COPD طرح غربالگري مناسبتي آسم و
انجام پژوهشهاي کاربردي. 8
9 .COPD شناسائي عوامل خطرزاي آسم و 

استاندارد سازي تشخيص و درمان. 10
آموزش و توانمند سازي کارکنان بهداشتي درماني. 11

وضعيت موجود
در حال حاضر برنامه کشوري تشخيص، درمان و مراقبت بيماران مبتلا به آسم بر اساس برنامه پزشک 
خانواده و به منظور ادغام در نظام شبكه هاي بهداشتي درماني کشور طراحي گرديده که اين برنامه مراحل 
نهايي شدن را طي مي کند و پس از تصويب در 3 دانشگاه علوم پزشكي کشور به صورت آزمايشي 
اجرا خواهد گرديد. همچنين برنامه کشوري تشخيص، درمان و مراقبت بيماران مبتلا به COPD نيز در 

دست تدوين مي باشد. 
مراقبت  نظام  طراحي  باشد  مي  اجرا  دست  1390در  سال  در  که  ديگري  هاي  برنامه  جمله  از 
COPDدر  و  تعيين شيوع آسم  منظور  به   survey انجام يک  COPDو  و  )surveillance( آسم 

کشور مي باشد.

WHO حوزه هاي همکاري با ساير کشورها و
قالب . 1 در  تنفسي  مزمن  بيماريهاي  کنترل  و  پيشگيري  زمينه  در  ساير کشورها  با  تجارب  تبادل 

اجراي پروژه هاي مشترك، برگزاري کارگاه، بازديد از فيلد، ...........
اجراي طرح هاي تحقيقاتي مشترك در زمينه بيماريهاي مزمن تنفسي. 2
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