
 کارگاي تغذیً در بیماری ٌای غیز واگیز

 بیان اهداف
97شهریور  



 وضعیت بزخی اس بیماری ٌای غیزواگیز



شاخص های شیوع دیابت وفشارخون  بالادر سال 
  1392- 1396های 

 شاخص دانشگاهی 
 سال 

1392 1393 1394 1395 1396 

 4/9 4/5 3/8 3/6 شیوع دیابتدرصد 

 

6 

 

 14 11.25 9.6 7.55 7.3 فشارخون شیوع درصد 



 درصد شیوع دیابت به تفکیک طی سال های

  96-92  
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درصد شیوع فشارخون بالا به تفکیک طی سال های 
96-92  

7.3 7.55 

9.6 

11.25 

14 

0

2

4

6

8

10

12

14

16

 1396سال 1395سال 1394سال 1393سال 1392سال



شیوع فشار خون تالا   

درصد در جمعیت   19حدود : شیوع پرفشاری خون در ایران•
میلیون نفر دچار فشار خون بالا   10یعنی . ساله است 64-15

نفر در سال  86500هستند و مرگ منتسب به فشار خون بالا 
 .و رو به افزایش است

:سال 25-34در افراد   
11 %  فشار خون بالا 

:سال 35-44در افراد   
20 %  فشار خون بالا 

:سال 45-65در افراد   
48 %فشار خون بالا 

 
 

برابر توصیه  2مصرف نمک 
(گرم 12-10)شده   



شاخص های برنامه سرطان بر اساس گزارش ثبت سرطان 
1393سال   

جمعیت                  میزان بروز استاندارد شده سنی کل سرطانها در کل 

(در هر صد هزار نفر)   
 تعداد موارد جدید

 مرد زن کل مرد زن کل

114.20در   104.64 127.04 1742 803 939 



شاخص های برنامه سرطان بر اساس گزارش ثبت سرطان 
1393سال   

 شلیع ترین سرطانها

 مرد زن کل

 معده -

پستان -  

(غیرملانوما)پوست -  

کولورکتال -  

سرطانها با محل اولیه نامشخص -  

 پستان -

کولورکتال -  

معده -  

سرطانها با محل اولیه نامشخص -  

(غیرملانوما)پوست  -  

  

 معده -

پوست  -

(غیرملانوما)  

ریه -  

مثانه -  

پروستات -  

  



آیا ارتباطی بیه ایه وضعیت با تغذیً وجود 

 دارد؟



 NCDsنقش تغذیه در پیشگیزی اس 

 هیزًذهیلیَى ًفز در جْاى در اثز اتتلا تِ عزطاى هی  1/7عالاًِ   •
 غزتیاس کل عزطاى ّا در کؾَرّای  %30ػادات غذایی غلط ػلت  •
 .  اس عزطاى ّا در کؾَرّای  در حال تَعؼِ اعت% 20ٍ حذٍد  •
درصذ عزطاى ّای دعتگاُ  19ػلت کن هیَُ ٍ عثشی هصزف •

قلة در جْاى تؾوار هی  ایغکویکدرصذ تیواری ّای  31ٍگَارػ 
 .رٍد

در حذٍد یک عَم هَارد عزطاى را هی تَاى تا تغذیِ صحیح ، •
 .دادکاّؼ کٌتزل ٍسى ٍ افشایؼ تحزک تذًی 

هَارد %  60: اًجام ؽذُ در چیي ، فٌلاًذ ٍ ایالات هتحذُ هطالؼات •
تغییز در رصین غذایی ٍ فؼالیت فیشیکی قاتل تا  2ًَع دیاتت 

 تزاتز درهاى ّای دارٍیی اعت 2پیؾگیزی اعت ٍ تاثیز آى 



 عزطاى ٍ عیٌِ عزطاى تِ اتتلا خطز ّا چزتی سیاد هصزف•
 دّذ هی افشایؼ را پزٍعتات

  عاسّای پیؼ عطح کاّؼ تِ هٌجز دریافتی چزتی کاّؼ•
  اس قثل سًاى در درصذ7 /4 هیشاى تِ سا عزطاى َّرهًَْای

 .ؽَد هی یائغگی عي اس پظ سًاى در درصذ 23 ٍ یائغگی
 اعتزٍصى تزؽح تز تأثیز طزیق اس اؽثاع ّای چزتی دریافت•

 ؽَد هی سًاى در عیٌِ عزطاى تِ اتتلا خطز افشایؼ تاػث
  عزطاى تِ اتتلا هیشاى دارًذ، تالایی چزتی دریافت کِ سًاًی در •

 .یاتذ هی افشایؼ درصذ 13 عیٌِ
 حیَاًی چزتیْای خصَصا چزب، پز غذایی هَاد سیاد هصزف•

 پزٍعتات ؽذى تشرگ در ،(پزچزب لثٌیات ٍ ؽیز قزهش، گَؽت)
 عزطاى خطزتزٍس ٍ اعت هَثز ( پزٍعتات ّیپزتزٍفی)

 .دّذ هی افشایؼ ًیش را پزٍعتات



 در ایران NCDsتار ناشی اس عوامل خطز تغذیه ای

تِ دلیل ػَاهل خطز  2010تیؼ تزیي هیشاى هزگ ٍ هیز در عال •
 تَدُ اعت غیزٍاگیزتغذیِ ای تیواری ّای 

هزتَط تِ  NCDsدر تیي ػَاهل خطز  DALYتیؼ تزیي هیشاى •
 ػَاهل تغذیِ ای اعت

کاّؼ چؾوگیز داؽتِ  1995هیشاى  ٍ هزگ ًاؽی اس عذین اس عال •
 1990ٍلی ّن چٌاى در تیي کؾَرّای هَرد هطالؼِ طی عال ّای 

هیشاى هزگ هٌتغة تِ هصزف سیاد ًوک در ایزاى تیؼ اس  2010تا 
 .جْاى اعت

خطز هصزف کن عثشی ٍ  لهٌتغة تِ دٍ ػاهDALYهیشاى هزگ  ٍ •
ّن  2010رًٍذ کاّؾی داؽتِ ٍلی در عال  1990هیَُ اس عال 

 .چٌاى اس هتَعط جْاًی تالاتز اعت
ٍاحذ تَصیِ ؽذُ عثشی ٍ   5درصذ جوؼیت دًیا اس حذاقل 80حذٍد •

 کٌٌذ ًویهیَُ رٍساًِ اعتفادُ 

 



  1390غيزواگيز در سال هاي  خطز بيماريعوامل 
 و تعداد مزگ منتسب

 جمعیت مثتلا  مزگ منتسة 
 میلیون 

 شیوع
% 

 عامل خطز

6803 47 88 تغذیٍ واسالم 

 کم تحزکی 33 18 19100

34000 15 28 کلستزيل بالا 

86500 10 19 فشار خًن بالا 

55100 9 17   چاقی 

34000 7 14   اختلال قىد
 خًن

 سیگاری 10 5 11000

عامل خطز   7اس 
بیماری َای غیزياگیز  

استعامل تغذیٍ ای  5  



 وضعيت  عوامل خطز تغذیه ایی بيماري هاي غيزواگيز 

(گزم ) اختلاف  مقدار توصیه  
شده تزاساس  
سثد غذایی  

گزم  ) مطلوب 
(روس/  

)  متوسط مصزف 
(روس/ گزم   

26+  قىد يشکز 66 40 
11+  ريغه 46 35 

72-  سبشی 228 300 

68-  میًٌ 212 280 

60-  شیز يلیىیات 190 250 

برابر مقدار توصیه  2مصرف نمک 
(10/8) شده   
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 استان 

درصد افراد با اضافه وزن یا چاق به تفكیك استان و جنس در گروه 
 سال  34-25سني 

 مرد 

 زن 

%23: چربی خون بالا   
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 استان 

 سال 54-45درصد افراد با اضافه وزن یا چاق به تفكیك استان و جنس در گروه سني 

 مرد 

 زن 

%44: چربی خون بالا   



                  وچاقیعلل تزوس اضافه وسن 

 ٍؽکزهصزف سیاد  قٌذ •
، آب هیَُ صٌؼتی ،  گاسدارًَؽاتِ ) هَاد قٌذی ٍ ؽیزیي •

 ..(ؽیزیٌی ، ؽکلات ٍ
 هصزف سیاد رٍغي ٍ چزتی ، غذاّای عزخ ؽذُ•
 فَدّا فغت•
 هصزف کن عثشی ٍ هیَُ•
ًاى ّای عفیذ ، هصزف کن حثَتات ، غلات  ) دریافت کن فیثز •

 (عثَط دار 
 ًذاؽتي تحزک تذًی کافی•

 



                  وچاقیپیامد های اضافه وسن 

 :افشایؼ خطز اتتلا تِ   
 دیاتت•
 فؾار خَى تالا•
 چزتی خَى تالا•
 عکتِ ّای قلثی ٍ هغشی•
 عزطاى عیٌِ ، عزطاى پزٍعتات ، عزطاى کَلَى•
 هؾکلات هفصلی اعتخَاًی•
 هؾکلات ػاطفی رٍاًی ، افغزدگی ، اػتواد تِ ًفظ پاییي•

 



 مقدار توصیه شده نمک 

 ًِطثق تَصیِ عاسهاى جْاًی تْذاؽت هصزف رٍسا
کوتز اس یک قاؽق ) ًوک تایذ کوتز اس گزم ًوک 

 تاؽذ(  چایخَری 
 
  ایي هیشاى تزای تیواراى قلثی، افزادی کِ فؾار خَى

 3عال  کوتز اس  50تالا دارًذ ٍ ّوچٌیي افزاد تالای 
 .اعت( حذٍد ًصف قاؽق چایخَری) گزم ًوک 



 پیامد های مصزف سیاد نمک            

هیلیَى هزگ ٍ   8کاّؼ هصزف ًوک اس حذٍد % 15•
 10هیز تِ ػلت تیواری ّای قلثی ٍ ػزقی در طی 

 عال در کؾَرّای در حال تَعؼِ جلَگیزی هی کٌذ
خطز فؾار خَى تالا ، عکتِ ّای هغشی ٍ قلثی ،پَکی  •

اعتخَاى ، ًارعایی کلیِ  ٍ تزخی اًَاع عزطاى تا  
 هصزف سیاد ًوک افشایؼ هی یاتذ

هطالؼات هتؼذدی ًؾاى دادُ اعت کِ غذاّای ًوک •
 عَد ؽذُ اس دلایل اتتلا تِ عزطاى هؼذُ اعت

گزم  1/5گزم هحصَل غذایی تیؾتز اس  100اگز •
گزم  0/3ٍ اگز کوتز اس  پزًوکًوک داؽتِ تاؽذ 

 .ًوک داؽتِ تاؽذ کن ًوک تؼزیف هی ؽَد



ِ  ٍسى یا چاقی • ٍ    ٍؽیزیيهصزف سیاد هَاد قٌذی : اضاف
 هحصَلات غذایی پزچزب

چیپظ اًَاع هثل  پزًوکغذایی  هخصَلاتٍ  تٌقلاتهصزف    •
 هغشداًِ، اًَاع ، چَب ؽَر ، فزاٍردُ ّای غلات حجین ؽذُ، 

 ّا ٍ چاؽٌی ّا ٍتزؽی اًَاع ؽَر ، پزًوکّا ی 
 ًوک دریافتی اس ًاى •
 (دٍؽ ، کؾک ، پٌیز )  پزًوکهحصَلات لثٌی •
 ٍ رب گَجِ فزًگی کچاجعظ ّای عالاد ، •
 ...(ّا ٍ ًاگت) غذاّای فَری ٍ ًیوِ فَری  •
 (، عظ ّای عالاد کچاجعظ ،  عَیا) چاؽٌی ّا •
 رب گَجِ فزًگی •
 سیتَى ، عَج ّای آهادُ ، چاؽٌی ّای عَج   •
 

 

 
 

 

 عوامل خطز ساس افشایش فشار خون



چً مداخلاتی اسکارشىاسان تغذیً 

 اوتظارمیزود؟



 مداخلات تغذیه اي جامعه محور

 تذٍیي ٍ تاسًگزی اعتاًذارد ّای قٌذ ، ًوک ٍ چزتی در
هحصَلات غذایی در قالة اّذاف عٌذ هلی تغذیِ ٍ اهٌیت  

 :غذایی
  در % 2تِ کوتز اس % 5تاسًگزی ٍ کاّؼ اعیذ چزب تزاًظ اس

 1396تا عال  صفزدرصذٍ  1394عال 
 1394در عال % 30تِ هیشاى  پالنکاّؼ ٍاردات رٍغي  ٍ

 1395در عال % 40افشایؼ تؼزفِ تا 
 5تاسًگزی اعیذ چزب تزاًظ در رٍغي قٌادی تِ کوتز اس% 
 فزاٍردُ ) تاسًگزی ٍ کاّؼ هیشاى ًوک در هحصَلات غذایی

، پٌیز ، دٍؽ ، رب گَجِ فزًگی ،  چیپظّای غلات حجین ؽذُ ، 
 ..(عالادٍعظ 

 درصذ تِ یک درصذ  2/3کاّؼ اعتاًذارد ًوک ًاى اس 



 مداخلات تغذیه اي جامعه محور

 آب هیَُ ّای صٌؼتی   گاسدارکاّؼ هیشاى قٌذ در ًَؽاتِ ّای ٍ
 %10تِ هیشاى 

 تؾَیق صٌایغ غذایی تِ تَلیذ هحصَلات غذایی علاهت هحَر (
کن چزب ٍ تذٍى چزتی،  ٍهاعتچزب ، ؽیز  ٍکنپٌیز کن ًوک 

 ( D، غٌی ؽذُ تا ٍیتاهیي  پزٍتیَتیک
 ،اجزای تغیج ّای هلی کاّؼ هصزف قٌذ ، ًوک ٍ چزتی

تا ّوکاری آهَسػ پزٍرػ ، ؽْزداری ، .. پیؾگیزی اس چاقی ٍ
 ..، تْشیغتی ٍ ٍعیواصذا 

ؽٌاعایی غذاّای تَهی ٍ تزگشاری جؾٌَارُ ّای غذای عالن 
 ِّای هذارط اس ًظز ػزضِ اقلام غذایی علاهت  تْغاسی تَف

 ..(کن قٌذ ، کن ًوک ٍ کن چزتی ، ػزضِ هیَُ ٍ) هحَر 
 

 

 

 

 



برنامه بهبود و اصلاح الگوی تغذیه جامعه در طرح 

 تحول سلامت در حوزه بهداشت

 :اهداف 
دعتزعی خاًَادُ ّا تِ خذهات آهَسؽی ٍ پیؾگیزی   افشایؼ•

تغذیِ تا تَجِ تِ گغتزػ رٍسافشٍى تیواری ّای  غیزٍاگیز  
 هزتثط تا تغذیِ

تغذیِ در کارؽٌاعاى افشایؼ تْزُ هٌذی هزدم اس خذهات •
 قالة عیغتن ارجاع

گغتزػ طیف خذهات تغذیِ پیؾگیزاًِ قاتل دعتزعی در •
تغذیِ در هَارد کارؽٌاط خذهات عطح اٍل ٍ ارجاع تِ 

 ًیاسهٌذ درهاى تیواریْای هشهي غیزٍاگیزدار 

تِ ٍیضُ )تقَیت ارتثاط تیي خذهات عطح اٍل ٍ عطَح تالاتز •
 ( تغذیِکارؽٌاعاى تیي تین علاهت ٍ 

 



حسبکارشناس تغذیه بز اقدامات مداخله ایی   
نتيجه خطز سنجی   

 :% 20-30 ریسک 

 ای تغذیِ تخصصی فزم تکویل تا ای تغذیِ ارسیاتی•

 دعتَرالؼول هطاتق اقذام ٍ کوز دٍر ٍ BMI تحلیل•

  اقذام ٍ کلغتزٍل ٍ ًاؽتا قٌذخَى خَى، فؾار تزرعی•
   دعتَرالؼول هطاتق

 غذایی تزًاهِ تٌظین ٍ تغذیِ هؾاٍرُ•

  3 پیگیزی اداهِ ٍ تؼذ هاُ 3 تؼذ ٍ هاُ 1 پیگیزی•
 خطز ػاهل تٌظین سهاى تا هاِّ

 



حسبکارشناس تغذیه بز اقدامات مداخله ایی   
نتيجه خطز سنجی    

 % :30 بیشترازریسک 

 تغذیِ ای تا تکویل فزم تخصصی تغذیِ ایارسیاتی •

 FBS،TG  ٍCh ، فؾار خَى،BMIتزرعی •

 هؾاٍرُ تغذیِ ٍ تٌظین تزًاهِ غذایی•

 پیگیزی هاّاًِ تا سهاى تٌظین ػاهل خطز•

 

 


