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 مقدمه:

 كبه  اسبت  شبده  موجب   جهان در یپزشک علوم گسترش نيز و اخير سده دو در ژهیو به سلامت، یها نظام گسترش و جوامع توسعه   

، اسبتانداردها  ها استيس ،راهکارهاراهنماهای بالينی ) تدوین به خود، محور سلامت ینيازها شدن برآورده منظور به كشورها تمام تقریباً

 رارقاسبت  چبارچو   در كبلان  یهبا  اسبت يس نیتدو نيهمچن و خدمت ارائه یكم و یفيك سطح ارتقا یراستا در های بالينی(و پروتکل 

 و یپزشبک  مختلب   حبر   آموختگبان  دانب   اراتيب اخت ثغبور  و حدود نييتع ضرورت ییسو از. دارند بر گام شواهد بر نیمبت یپزشک

 نهیهز و یبخش اثر ،یمنیا  یافزا منظور به مرتبط یها شناسنامه تدوین تا شد سب  خدمات ارائه یندهایفرآ و یکیزيف یفضا استاندارد

 .  رديگ قرار  متبوع وزارت كار دستور در یبخش اثر

 منبابع  مصبر   تیریمد و تامين عملکردها، زمينه در قضاوت جامعه، آحاد رضایت حصول و اطمينان جل  برای كيفيت گيری اندازه    

 ببه  منبد،  نظبام  طبور  ببه  تا نمود خواهد كمك زين سياستگذاران به نيهمچن مهم نیا. باشد یم ییهانماراه نيچن نتدوی ازمندين محدود،

 نائبل  دارنبد،  سبلامت  هبای  مراقببت  و خدمات ارائه به نسبت كه یاهداف به را آنان ق،یطر نیا از و نموده اقدام خدمات  یپا و توسعه

      تيب اهم حبائز  زيب ن هبا  آن تیب رعا ببر  نظبارت  ها،نماراه نیتدو بر علاوه. دهند پاسخ جامعه و مردم یازهاين به شکل نیبهتر به تا دینما

 و یطراحب . گبردد  سبلامت  خبدمات  ارائبه  نظبام  یور بهره و تيفيك  یافزا و مارانيب یتمندیرضا  یافزا موج  تواند یم و باشد یم

 در اكنبون . دیب آ یمب   شبمار  به سلامت، بخ  در نینو تیریمد ادابع نیمهمتر زمره در سلامت، خدمات یبرا مناس  یهانماراه نیتدو

 نیبهتبر  ببر  یمبتنب  و مند نظام یکردیرو با و شده شناخته یخوب به سلامت، بخ  در ملی هاینماراه استفرار و وجود به نياز كشورمان،

 .است شده نیتدو شواهد،

   ی آموزشب  محتبرم  معباون  ،«یآقاجان یحاج محمد دكتر یآقا جنا » ندرما محترم معاون غیدر یب یها یهمکار از تا دارد جا انیپا در  

 اتيب ه زين و ،ینيبال طبابت یهانماراه نیتدو تیریمد در ینيبال یراهنماها نیتدو یراهبرد یشورا و «یجانیلار باقر دكتر یآقا جنا  »

 مبوثر  یهمباهنگ   نيهمچنب  و ینيببال  دانب   تیریمد مراكز یعلم ئتيه محترم اعضاء مربوطه، یتخصص یعلم یها انجمن و بورد یها

 معاونبت  در همکباران  ریسبا  و گر مهيب یها سازمان و یاجتماع رفاه و تعاون ،كار وزارت ران،یا یاسلام یجمهور یپزشک نظام سازمان

 . مینما تشکر و ریتقد یپزشک آموزش و درمان بهداشت، وزارت مختل  یها

 تبه يكم و سلامت تعرفه و استاندارد نیتدو ،یفناور یابیارز دفتر یفن نظارت تحت شده نیتدو ینيبال طبابت یهانماراه رود یم انتظار   

 یهبا  تيب فعال محبك  و عملکبرد  اريمع عنوان به و گرفته قرار مخاط  مراجع و نهادها یتمام تیعنا مورد ،ینيبال یراهنماها نیتدو یفن

 .  شود شناخته سلامت خدمات ارائه نظام در آنان

  .گردد محقق ستهیشا ینحو به ر،يمس نیا در نهادن گام پرتو در كشورمان سلامت نظام یمتعال اهدا  تاس ديام

 

                                دکتر سید حسن قاضی زاده هاشمی 

 وزیر          
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 :تدوین کنندگان

 

رئيس انجمن تغذیه ایران )رئيس كميتۀ راهبری( :دکتر مجید حاجی فرجی  

ميته و عضو )دبير كنمایندۀ دفتر ارزیابی فن آوری، تدوین استاندارد و تعرفه سلامت معاونت درمان وزارت بهداشت مجید حسن قمی:

 اصلی(

)عضو اصلی(علمی دانشگاه علوم پزشکی تهران عضو هيأت ممتحنه و ارزشيابی رشته تغذیه عضو هيأت دکتر سیدعلی کشاورز:  

عضو هيأت علمی انستيتو تحقيقات تغذیه و صنایع غذایی كشور)عضو اصلی( دکتر تیرنگ نیستانی:  

عضو هيأت علمی انستيتو تحقيقات تغذیه و صنایع غذایی كشور)عضو اصلی( دکتر آزیتا حکمت دوست:  

پزشکی تهران)عضو اصلی( عضو هيأت علمی دانشگاه علوم دکتر سعید حسینی:  

مدیرگروه تغذیه بالينی انستيتو تحقيقات تغذیه و صنایع غذایی كشور)عضو اصلی(دکتر هادی طبیبی:  

  عضو هيأت علمی انستيتو تحقيقات تغذیه و صنایع غذایی كشور)عضو اصلی( دکتر زهرا شریعت پناهی:

نمایندۀ تام الاختيار سازمان نظام پزشکی دکتر حمید فرشچی:  

عضو هيأت علمی دانشگاه علوم پزشکی ایران )عضو اصلی(دکتر محمدرضا وفا:  

عضو هيأت علمی دانشگاه علوم پزشکی تهران)عضو اصلی( دکتر شیما جزایری:  

نمایندۀ دفتر بهبود تغذیه جامعه وزارت بهداشت)عضو اصلی( دکتر پریسا ترابی:  

( آموزش وزارت بهداشت)عضو اصلینمایندۀ تام الاختيار معاونت  دکتر امیر مهدی طالب:  

عضو انجمن تغذیه ایران)عضو اصلی( دکتر مصطفی نوروزی:  

عضو انجمن تغذیه ایران)عضو اصلی( سید وهاب الدین رضوانی:  

نمایندۀ دفتر حاكميت بالينی)عضو اصلی( خدیجه رضایی:  

 عضو انجمن تغذیه ایران)عضو اصلی( مهرناز غنی زاده:

 

 

 تحت نظارت فنی:

 استانداردسازی و تدوین راهنماهای بالینی  گروه

 دفتر ارزیابی فن آوری، استانداردسازی و تعرفه سلامت

 

دکتر علیرضا اولیایی منش، دکتر مجید داوری، دکتر آرمان زندی، دکتر آرمین شیروانی، مجید حسن قمی،             

 مرتضی سلمان ماهینی دکتر عطیه صباغیان پی رو،  دکتر مریم خیری، دکتر بیتا لشکری،
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 : ق خدمت مورد بررسییالف( عنوان دق

  بارداریدوران در كنترل وزن مشاوره تغذیه و 

Nutrition consultation and Weight management in pregnancy 

 

 ح خدمت مورد بررسی:یشرتتعریف و ب( 

 خانم های باردار  غذاییو رژیم ارائه برنامه و   پي  نيازی های ارزیاب، ارزیابی پاراكلينيك ،كلينيکی ندازه گيری هایا این خدمت شامل:

 كه به شامل مراحل ذیل است:

  (و فشارخون تن سنجی)کلینیکیارزیابی های  .1

 فشارخون  و قبل یا شروع بارداری ((Body mass index=BMIمحاسبه نمایه توده بدنل اندازه گيری وزن، قد، شام

 است. لازم توسط ارائه دهنده خدمت مادران بارداردر همه نمایه توده بدنی تعيين و اندازه گيری فشار خون  تذكر:

 ارزیابی پاراکلینیك : .2

)بر طبق یا متخصص تغذیه)كارشناسي و بالاتر( درخواست و بررسي مي شود. های ذیل توسط پزشك معالج وآزمایش

 آيين نامه تاسيس مراكز مشاوره تغذيه(:

، تری گليسرید، كلسترول CBC(، AST , ALTآنزیم های كبدی)  ،قند دو ساعته د خون ناشتا،قن ،TSH,T3,T4اندازه سطوح 

LDL , HDL كلسيم،آهن و ...، آزمای  ادرارو ارزیابی حساسيت به انسولين ، 

 ،متخصص تغذیه  پس از بررسی در صورت صلاحدید  متذکر می گردد در صورت وجود آز مایشات در  پرونده بیمار

 رخواست آزمایش می نماید.اقدام به د

 

 : های پیش نیازارزیابی 

 و مشروبات  ، وضعيت تاهل، تعداد بارداری ها و سقطشغل، تحصيلات، استعمال دخانياتمانند:  اطلاعات فردی یا دموگرافيك

  ...الکلی

  شواهد پارا كلينيك شامل مادر بارداربر اساس تاریخچه بيماری های  یا كمبود وزن بيماری های توام با چاقیوضعيت ارزیابی ،

عوامل خطر ساز بيماری عروق قل  از جمله دیابت، پرفشاری خون، دیس ليپيدمی و نيز هيپراوریسمی، پروتئين اوری، مشکلات 

 بر حس  نياز و سابقه بيماری های فاميلینتيجه بررسی های روان شناسی، روحی، روانی و انگيزشی موجود استئوآرتریت و 

 (و ضرورت تغييرات وزن گيری ت آنو سرعوزن  تغييراتمقدار تعيين يری)گزن مدیریت روند و 

 تغيير وزن  و  ،، علایق غذایی فردیا كمبود وزن قبلی، سن بروز چاقییا اضافه وزن شامل سابقه كاه  وزن : ارزیابی تغذیه ای

عادات غذایی  و ذا ، دفعات صر  غذا های اخير ثبت می شود. داروهای مصرفی، ساعات صر  غ سابقه رژیم های قبلی در ماه

 نيز در همين بخ  ثبت می شود. 

  دست  های غذایی، از می تواند ناشی از فقدان، مصر  ناكافی یکی از گروه : این كمبودهاتغذیه ایپنهان ارزیابی كمبود های 

شد. ارزیابی كفایت دریافت كلسيم، آهن، در ماه های اخير با مادردادن برخی از عناصر بدن و یا رژیم های غذایی نامتعار  قبلی 

 ویتامين د، روی و ویتامين های محلول در آ  نيز از اهميت ویژه ای برخوردار است.
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  انرژی پایه و اثر  ،فعاليت بدنی براساس شاخص های تن سنجی، سن، سن بارداری،: این محاسبه تامتخمين انرژی مورد نياز

 صورت می گيرد. گرمازایی غذا

 رد استفاده:منبع مو

Energy metabolism and obesity. Research and clinical application. Ed: Donohoue PA, pp; 1-188. 

Humama press UAS, 2008  

 

  :غذاییو ارائه رژیم برنامه ریزی  .3

 د بيماری های غير واگير مانند، وجوميزان تغييرات وزناز نظر  مادر بارداربا توجه به اطلاعات جمع شده كه در بخ  قبلی ذكر شد،  

ن وزتغييرات  ميزانيماری های قل  و عروق و دیابت، سن ، ميزان فعاليت بدنی و نوع داروهای مصرفی مورد ارزیابی قرار گرفته و ب

 مناس  تنظيم گردد.برنامه غذایی  بر اساس آنتعری  و با توجه به سن بارداری وی 

 منبع مورد استفاده:

Mahan, L.K, Escott. Stump, Scoth. Krause's Food, Nutrition and Diet therapy, 11th edition. 2008. 

 

در قال  های زیر اجرا می مادرباردار و سابقه وضعيت نمایه توده بدنی وی با توجه به ملاحظات متابوليك وزن  اتتغييربرنامه غذایی 

 شود:

 مادرراه با عادات غذایی وترجيحات غذایی محاسبه انرژی مورد نياز و انرژی صر  شده هم - ال 

 توجه به كمبود های تغذیه ای احتمالی فرد.  - 

 منابع مورد استفاده:

-The practical guide for identification,evaluation and treatment of overweight or underweight in 

adults. NIH publication, 2000 
 

انتشارات -موزش پزشکیآوزارت بهداشت درمان و  -راهنمای كشوری تغذیه دوران بارداری و شيردهی - شيخ الاسلام.ر -ترابی.پ

 1387-تندیس

 

 وزن تغييرات عيين زمان دقيق مراجعه بعدی مادر باردار جهت كنترل ت 

 نياز  بر حس  ،و تجویز مکمل مادر باردارمکمل های تغذیه ای بر حس  وضعيت  كنترل و تنظيم 

  شده وصيهت هينه سازی استفاده از برنامه غذاییجهت بآموزش 

  بعدی مراجعهدر ارائه شده از برنامه  پيروی مادر باردارپيگيری 

 مادر تا اصلاحات لازم در برنامه غذایی انجام شود و پيروی  اول خواهد بود مراجعهاز  هفته بعد 3تا  2بعدی معمولا  مراجعه

وضعيت سلامت سوم و بعد از آن بستگی به  مراجعهپاسخ داده شود. فاصله  اوت احتمالی از برنامه سنجيده شده و به سئوالا باردار

 دارد.وزن  تغييراز برنامه  اوپيروی مادر و 

  ضرورت در صورت وزن تغييراتمقدار غذا در مقطعی از دوره  ثبت غذای خورده شده شامل نام وكنترل. 
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 منبع مورد استفاده:

The practical guide for identification,evaluation and treatment of overweight and obesituy in adults. 

NIH publication,USA 2000 
 

 (برآورد دریافت غذایی روزانه بر اساس یادداشت غذایی مقدار خوراكFood Record) .در صورت ضرورت 

 

 کار جهت ارائه خدمت:ند آیفر( طراحی گام به گام فلوچارت ج

 باشد.ضميمه می 

 

 منابع مورد استفاده:

-موزش پزشکیآوزارت بهداشت درمان و -راهنمای كشوری تغذیه دوران بارداری و شيردهی -شيخ الاسلام.ر -ترابی.پ -

 1387-انتشارات تندیس

 چاپ -وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشکی –مراقبتهای ادغام یافته سلامت مادران  برنامه كشوری مادری ایمن: -والافر.ش -

 1387-تجدید نظر چهارم-و تبليغات سایه روشن

- The practical guide for identification,evaluation and treatment of overweight and obesituy in 

adults. NIH publication,USA 2000 

 

سوابق  از ذكرينرت و در صو ق تخصصي)با ذكر عنوان دق خدمت مربوطه (Order) زیت جهت تجویاحب صلاحص /افرادفرد (د

 مدت اعتبار دوره های آموزشی تا بازآموزی مجددد یدوره آموزشی باذكر . در صورت ازيمورد نمصو  ا گواهی های آموزشی یو ی كار

 (: د گردديق

 (مامای دارای مجوز و مط .خصصين: داخلی، زنان و زایمان، قل  و عروق، نفرولوژی.مت –عمومی  الج)مع پزشك

 

ق تخصص و در صورت يبا ذكر عنوان دق) مربوطه جهت ارائه خدمت تیصلاح صاحب کننده اصلیارائه  ژگی هاییو( هـ

د مدت اعتبار دوره های آموزشی ياز. در صورت ذكر دوره آموزشی بايا گواهی های آموزشی مورد نياز ذكر سوابق كاری و ين

  (:د گردديتا بازآموزی مجدد ق

 د یا دكترای تخصصی تغذیهدارا بودن مدرك كارشناسی، كارشناسی ارش -
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 :خدمتکننده ارائه  میت اعضای برای )استاندارد( ازیمورد نهای  تخصص سطح( عنوان و و

ف
دی

ر
 

 عنوان تخصص

تعداد موردنیاز به 

طور استاندارد به 

 ازای ارائه هر خدمت

میزان 

تحصیلات 

 مورد نیاز

سابقه کار و یا دوره 

آموزشی مصوب در 

 صورت لزوم

 ارائه خدمت نقش در فرایند

1 
متخصص ارجاع 

 دهنده
 --  یك نفر

 ارجاع دادن

 بررسی وضعيت بيمار پس از ارجاع

 پذیرش و تکميل فرم اطلاعات اوليه -- حداقل دیپلم یك نفر منشی 2

 

به  مبانی محاسباتی مربوطدر صورت نياز به دو يا چند فضای مجزا با ذكر ) خدمتجهت ارائه  فضای فیزیکیاستانداردهای ( ز

 (:ذكر گردد و يا برحسب بيمار و يا تخت متر مربعبر حسب  زير فضاها جزئيات

 متر مربع فضای كار تعيين شده در آیين نامه تاسيس  دفاتر 40حداقل 

 

تجهيزات ) ذكر مبانی محاسباتی  خدمتهر  به ازایاداری و  استاندارد اداری(اقلام سرمایه ای )و یا پزشکی  تجهیزات( ح

   :بر حسب بيمار و يا تخت(مورد نياز 

 تجهیزات سرمایه ای اختصاصی

ف
دی

ر
 

 عنوان تجهیزات

 انواع

مارک های واجد 

 شرایط

کاربرد در فرایند 

 ارائه خدمت

متوسط عمر 

 مفید تجهیزات

تعداد خدمات 

قابل ارائه در 

 واحد زمان

متوسط زمان 

کاربری به ازای هر 

 خدمت

جهت  امکان استفاده همزمان

ارائه خدمات مشابه و یا سایر 

 خدمات

1 
ای فشارسنج جيوه 

 ستونی
Riester Litman 

جهت اندازه گيری 

 فشار خون مراجعين
 بلی ثانيه 120 1 3

 Litman گوشی 2
جهت اندازه گيری 

 فشار خون مراجعين
 بلی ثانيه 120 1 3

 Seca ترازو 3

جهت اندازه گيری 

وزن و محاسبه 

 نمایه توده بدنی

 ثانيه 60 1 2

خير)لازم است بطور ثابت 

در محل مشاوره موجود و 

 در دسترس باشد(

 Seca قد سنج 4

جهت اندازه گيری 

قد و محاسبه نمایه 

 توده بدنی

 بلی ثانيه 60 1 سال 5حدود 

ر متر پلاستيکی دو 5

 شکم، مچ
  2    

ي  دستگاه آناليز ترك 6

 بدن
BIA, In Body 

ازه گيری دقيق دان

ربی، نمایه توده چ

توده بدنی، پروتئين، 

گليکوزن ذخيره، 

 ذخيره املاح

 خير   5
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ف
دی

ر
 

 عنوان تجهیزات

 انواع

مارک های واجد 

 شرایط

کاربرد در فرایند 

 ارائه خدمت

متوسط عمر 

 مفید تجهیزات

تعداد خدمات 

قابل ارائه در 

 واحد زمان

متوسط زمان 

کاربری به ازای هر 

 خدمت

ت امکان استفاده همزمان جه

ارائه خدمات مشابه و یا سایر 

 خدمات

7 
دستگاه كالری متری 

غير مستقيم پورتابل 

 يا ثابت

Cosmed'sFitM

ate 
Cosmed's 

Quark RMR 

Medgem 

جهت محاسبه 

كالری مورد نياز 

 مراجعين

 خير دقيقه 5-10 1 سال 3-1

8 
دستگاه های كاه  

سایز موضعی) غير 

 تهاجمی(
      

 

 )مثال تخت معاينه، كامپيوتر(مومی تجهیزات سرمایه ای ع

عمر مفيد)حداكثر تعداد  -2عنوان دقيق،  -1ستون  4ماه را در  6در جدول زیر ليست تجهيزات سرمایه ای عمومی با عمر مفيد بي  از 

ط  با یك نفر ارائه تعداد مورد نياز در یك م -4حداقل قيمت قابل تهيه دستگاه در بازار،  -3سالی كه یك دستکاه قابل استفاده است(، 

 .دهنده خدمت

 تعداد قیمت عمر مفید عنوان تجهیزات سرمایه ای عمومی ردیف

 1 تومان 400000 سال10 ميز كار مشاوره 1

 5 ميليون تومان 1 سال10 فایل ها 2

 10 ميليون تومان 2 سال 5 صندلی های اتاق ویزیت و انتظار 3

 2 تومان 50000 سال 5 زیرپایی چوبی 4

 3 تومان 200000 سال 5 ختآویزر 5

 یك عدد درصورت نياز تومان 450000 سال 10 پارتيشن -پاروان 6

 2 تومان 60000 سال 2 ك  پوش پلاستيکی جن  ترازو 7

 2 تومان 100000 سال3 جای دستمال كاغذی 8

 2 تومان 60000 سال 4 ساعت روميزی 9

 2 تومان 120000 سال 5 ساعت دیواری 10

 1 تومان 30000 سال 10 روانه اشتغالقا  پ 11

 1 تومان 200000 سال 15 قفسه كتابخانه )در صورت نياز ( 12

 1-2 تومان 240000 سال 5 )چای ساز (كتری برقی  13

 1 تومان 330000 سال 5 پرده )لووردراپه( بسته به ابعاد 14

 1 تومان 300000 سال 10 ميز كار منشی 15

 2 تومان 30000 سال2 ماشين حسا  16

 2 تومان 6000 سال 10 جای تقویم روميزی 17

 2 تومان 15000 سال 5 جای چس  نواری روميزی 18

 1 تومان 9000 سال 5 جای خودكار روميزی 19
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 تعداد قیمت عمر مفید عنوان تجهیزات سرمایه ای عمومی ردیف

 1 ميليون تومان 1 - فرم مشاوره 20

 1 تومان 600000 15 تلویزیون 21

 1 تومان 700000 5 آ  سردكن 22

 1 تومان 300000 10 دستگاه فکس 23

 1 ميليون تومان 2 5 كامپيوتر 24

 1 10000 2 دستگاه منگنه 25

 1 350000 5 هزینه تابلو سر در دفتر 26

 1 50000 5 هزینه تابلو در ورودی 27

 1 2000000تا  200000 5 نرم افزارهای تغذیه ای 28

 - 150000 15 زارهای ادارینرم اف 29

 - 40000  روپوش پزشکی 30

 - 40000  تمدید پروانه 31

 - 40000 5 مهر نظام پزشکی 32

  500000  تخت 33

 1 80000تا  60000  عضویت نظام پزشکی 34

 

 

 

 خدمت:هر  جهت ارائه( استاندارد)پزشکی  لوازم مصرفیو  ، موادداروها( ط

ف
دی

ر
 

 مدل/ مارک های واجد شرایط)تولید داخل و خارج( (نسبتیا  تعداد) مصرف میزان ازمورد نی اقلام مصرفی

1 
مکمل مولتی ویتامين/ مولتی 

 ویتامين مينرال

یاری مادران  بر اساس برنامه كشوری مکمل

 باردار
 های وزارت بهداشت توليدات داخلی كشور منطبق با دستورالعمل

 مکمل آهن یا فولایرون 2
 مه ها و برنامه كشوری مکملبر اساس بخشنا

 یاری مادران باردار
 های وزارت بهداشت توليدات داخلی كشور منطبق با دستورالعمل

 مکمل اسيد فوليك 3
 بر اساس بخشنامه ها و برنامه كشوری مکمل

 یاری مادران باردار
 های وزارت بهداشت توليدات داخلی كشور منطبق با دستورالعمل

 برحس  نياز ای یهحمایت تغذ محصول های 4
 های خارجی دارای مجوز از وزارت بهداشت و درمان/ مارك مارك

 های توليد داخلی واجد مجوز

5 
فرم های ارزیابی و كمك نرم 

 افزارهای مورد نياز
 نرم افزارهای استاندارد مورد تایيد وزارت بهداشت برحس  نياز
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 ضیحاتتو قیمت  عمرمفید عنوان مواد مصرفی عمومی ردیف

 كاغذ یادداشت 1
 

150000 
 

  20000  پد الکل 2

  50000  ملحفه یك بار مصر  3

  10000  بتادین 4

  10000  باند 5

  30000  دستمال كاغذی 6

  100000  دستمال توالت 7

  22000  خودكار 8

  2000  مداد 9

  4000  پاك كن 10

  10000  لاك غلط گير 11

  5000  نوار چس  12

  120.000تا  60.000 5 سطل زباله 13

  30000  كيسه زباله 14

  40000  كاور پرونده 15

  40000  برچس  16

  10000  باتری 17

  14000  تی زمين شور 18

  4000  سوزن منگنه 19

  4000  گيره كاغذ 20

  10000  كاغذ یادداشت 21

  14000  جارو و خاك انداز 22

  100000  گاه آ  سردكنآ  معدنی دست 23

  تومان 50000  چای كيسه ای 24

  تومان 50000  نسکافه 25

  تومان 100000  لامپ 26

  تومان A4  70000كاغذ 27

  تومان300000  كاتریج 28

  تومان 150000  گل و گلدان 29

  تومان 5000  قاشق یکبارمصر  30

  تومان 75000  ليوان یکبارمصر  31
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تفکيك قبل، بعد و حين ارائه به ) خدمت واحد جهت ارائه هر (استاندارد خدمات درمانی و تشخیص طبی و تصویری )ان عنو( ی

  :( خدمت و یا پای  نتایج اقداماتتجویز مربوطه در قال  تائيد شواهد جهت  خدمت

ف
دی

ر
 

 تعداد مورد نیاز تخصص صاحب صلاحیت جهت تجویز کلینیکیعنوان خدمت پارا

ین و یا بعد از ارائه قبل، ح

خدمت )با ذکر بستری و یا 

 سرپایی بودن(

1 
ارزیابی انرژی در حال استراحت با 

 دستگاه كالریمتری غير مستقيم
 بر حس  نياز بر حس  شرایط بيمار كارشناس تغذیه و بالاتر

2 
 Body)ارزیابی تركيبات بدن 

Composision)  با دستگاه BIA 
 بر حس  نياز ر حس  شرایط بيمارب كارشناس تغذیه و بالاتر

 

 :(بستریسرپایی و )خدمت واحد جهت هر  (استاندارد لازم )ترجیحاً ویزیت یا مشاوره های( ک

ف
دی

ر
 

 بستری /سرپایی تعداد ی مورد نیازتخصصویزیت/مشاوره نوع 

1    

 

 و بالينی و مبتنی بر شواهد(: یكلينيک)ذكر جزئيات مربوط به ضوابط پاراجهت تجویز خدمت  دقیقاندیکاسیون های ( ل

، CBC، قند خون، آنزیم های كبدی، *آزمایشات تيروئيدگزارش آزمایشات پاراكلينيك باكنترل و ارزیابی پارامترهای بيوشيميایی ) .1

نی، ( و یا معاینات بالينی )كنترل وزن، فشار خون، ادم، كم خوتری گليسرید، پروفایل كلسترول و ارزیابی حساسيت به انسولين

ارزیابی وضعيت كاركرد تيروئيد در افراد مقاوم به درمان ضرورت دارد. ارزیابی ميزان قند و چربی  *...( وضعيت ظاهری مادر

 خون و آنزیم های كبدی براساس شدت چاقی و سابقه فاميلی ممکن است قبل از درمان نياز باشد.

ری های فرد، شواهد پارا كلينيك بيمار شامل عوامل خطر ساز بيماری های توام با سوء تغذیه بر اساس تاریخچه بيماوجود  .2

سابقه بيماری های قلبی عروقی از جمله دیابت، پرفشاری خون، دیس ليپيدمی و نيز هيپراوریسمی، پروتئين اوری، استئوآرتریت و 

 بارداری پروتئينوری، پره اكلامپسی، اكلامپسی، آنمی و دیابت

 

 علائم)ذكر دقيق جزئيات مربوط به  مورد انتظار، در صورت رعایت اندیکاسیون های مذکور دامنه نتایج )مثبت و منفی(( م

 و مبتنی بر شواهد(: بيماران و بالينی كلينيکیپارا

كمك به درمانهای طبی در جهت كنترل و بهبود پارامترهای بيوشيميایی و بالينی مادران باردار ) كنترل وزن، فشار خون، ادم، كم خونی، 

 ت ظاهری(وضعي
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و بالينی و  كلينيکیذكر جزئيات مربوط به ضوابط پارا) خدمت دقیقی کنترااندیکاسیون هاشواهد علمی در خصوص  (ن

  (:مبتنی بر شواهد

 .دننداردر خانمهای باردار را كنتراندیکاسيون تجویز  "ی"و  "ط"كليه موارد ذكر شده در بند های 

 

نیز بر حسب مشارکت کلیه و  )قبل، حين و بعد از ارائه خدمت( به طور کلیخدمت واحد هر  استاندارد( مدت زمان س

 :افراد دخیل در ارائه خدمت مذکور
دقيقه  40تا  15بر حس  شرایط بيمار زمان مشاركت در فرایند ارائه خدمت شامل ارزیابی وضع تغذیه محاسبه رژیم و مشاوره بين 

 متغير است.

ف
دی

ر
 

 نوع مشارکت در قبل، حین و بعد از ارائه خدمت دت زمان مشارکت در فرایند ارائه خدمتم میزان تحصیلات عنوان تخصص

1 
تغذیه و رژیم 

 درمانی

دارا بودن مدرك كارشناسی ، 

كارشناسی ارشد یا دكترای 

 تخصصی تغذیه

 دقيقه جلسه اول 20 -40

 دقيقه جلسات بعدی 15 - 20

 

 نيازارائه مشاوره و رژیم در صورت  –ارزیابی وضعيت 

 

 توضیحات تکمیلی:

ف
دی

ر
 

 سرپایی/ بستری تعداد نوع ویزیت/مشاوره تخصصی مورد نیاز

 سرپایی بدو مراجعه بار اول  –مشاوره تغذیه 1

 بستری) در صورت نياز(*  –سرپایی  پس از ویزیت اول هفته 3تا  2 بار دوم   –مشاوره تغذیه 2

 بستری) در صورت نياز(* –رپاییس بر حس  نياز  دفعات بعدی  –مشاوره تغذیه  3

 متغيير است. * درصورت بستری بودن با توجه به شرايط فرد و تعداد ويزيت از يك بار در روز تا دو بار در هفته

 

و ذکر شواهد جهت ترخیص  مربوطه خدمت ارائه هر بارجهت  بستریمختلف استاندارد در بخش های اقامت ( مدت ع

 :(مبتنی بر شواهد) مربوطهبیمار در هر یك از بخش های 

 با توجه به نظر پزشك و هماهنگی با تيم درمان ، مدت اقامت تعيين خواهد شد.

 

 :(جانبی مرتبط با خدمت دريافتیبا تاكيد بر عوارض ) حقوق اختصاصی بیماران مرتبط با خدمت دریافتی( ف

 تفاده صحيح از رژیم ارائه اطلاعات لازم در مورد بروز یا عدم بروز احتمالی عوارض عدم اس

 رعایت موارد اخلاق پزشکی با استناد به آئين نامه های موجود

ارائه اطلاعات در خصوص اهميت استفاده از مکملهای غذایی در دوران بارداری و كمبودهای ناشی از مصر  مکملهای  فاقد مجوز و 

 یا با دوز كم

 ارائه اطلاعات لازم از نحوه ارائه خدمات مرتبط 
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 وجود دارد:در کشورمان  ،خدمت مورد بررسی برای)آلترناتیو(  یخدمات جایگزینه چ( ص

يه های بهورز در مراكز بهداشتی درمانی ارائه می صتوسط پزشك خانواده و ماما در تيم سلامت و همچنين تو توصيه های اوليهتنها 

 شود.

از ابزار منحنی وزن گيری مادر باردار نيز در مراكز بهداشتی  رسم منحنی وزن گيری و تعيين روند وزنگيری و پای  وزن با استفاده

 درمانی صورت می گيرد.

 

 )مبتنی بر شواهد(: نسبت به خدمات جایگزین مورد بررسی خدمت( مقایسه تحلیلی ق

ف
دی

ر
 

خدمات 

 جایگزین

میزان دقت 

نسبت به 

خدمت مورد 

 بررسی

میزان اثربخشی 

نسبت به  خدمت 

 مورد بررسی

 میزان ایمنی

نسبت به  خدمت 

 مورد بررسی

 -میزان هزینه 

اثربخشی نسبت به 

خدمت  مربوطه )در 

 صورت امکان(

سهولت )راحتی(  

برای بیماران 

نسبت به خدمت  

 مربوطه

میزان ارتقاء امید به 

زندگی و یا کیفیت 

زندگی نسبت به 

 خدمت  مورد بررسی

1        

2        

 

)با ذكر مزايا و معايب  مذكور از ديدگاه بيماران  ؟چگونه می باشد جایگزین ها،ه سایر ا توجه ببخدمت در نهایت، اولویت 

(End User:)و ديدگاه حاكميتی نظام سلامت ) 

معتبرترین مرجع موجه ارائه دهنده خدمت مشاوره تغذیه و رژیم درمانی، مشاوران تغذیه و یا رژیم درمانی واجد مجوز از مراجع 

 .شدذیصلاح قانونی می با
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 با تشکر از همکاری :

 

 

دكتر امير احمد اخوان، حسن باقری، سعيد معنوی، دكتر غلامحسين صالحی زلانی، دكتر سيد موسی طباطبایی،  دكتر علی شهرامی،

خيری،          مينا نجاتی، پروانه سادات ذوالفقاری، دكترزهرا دكتر عسل صفایی، دكتر علی شعبان خمسه، سلماز سادات نقوی الحسينی،

 سوسن صالحی، مهرناز عادل بحری، ليدا شمس، گيتی نيکو عقل، حوریه اصلانی، حامد دهنوی، دكتر محمدرضا ذاكری،

 مجتبی نوحی معصومه سليمانی منعم، مهرندا سلام زاده، سيد جواد موسوی، افسانه خان آبادی، دكتر
 

 


