
معاونت درمان



باشدمیجهانسراسردرناتوانیومیرومرگاصلیعللازمغزیسکته.

آندرصد20تا15وایسکمیکنوعازمغزیحادهایسکتهدرصد85تا80حدود
.استهموراژیک

درمانی-تیبهداشسیستمبهرازیادیهایهزینهوبودهکشورهابیشتردرناتوانیعلتبزرگترین
.کندمیتحمیلکشورها

(همکارانوپژوهآذر).استبالاترجهانیآماربامقایسهدرایراندرمغزیسکتهشیوع
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باشدیمترپایینجهاننقاطسایردرسنمیانگینبهنسبتایراندرمغزیحادسکتهسن.

استهمراهپیشرفتهکشورهایبامقایسهدربیشتریمیرومرگباایراندر.

ترستار،فیزیوتراپیسپپزشک،جانبههمههمکارینیازمندمغزیحادسکتهتوانبخشی،
بیمارمراقبینوخانوادهبیمار،اجتماعی،مددکار،تغذیه،روانشناسگفتاردرمانگر،کاردرمانگر،

.است

یعصبسیستمنوروپلاستیسیتی(اولماه6ویژهبه)آسیبازبعداولیههایزماندر
.شودآغازوقتاسرعدربایدتوانبخشیدرمانلذابودهبیشتر

استممکناستقلالحداکثربهبیماررساندنتوانبخشیازهدف.
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 (نورولوژیست)پزشک متخصص بیماری های مغز و اعصاب
متخصص طب فیزیکی و توانبخشی
فیزیوتراپیست
کاردرمانگر
گفتاردرمانگر
 پروتزیست-ارتزیست
روانشناس بالینی
مددکار اجتماعی
ارشناسان یا بنابر نیاز بیمار و صلاحدید نورولوژیست مسئول از متخصصین پزشکی سایر رشته ها، ک

وان تیم مشاور، متخصصین تغذیه بالینی، اپتومتریست، شنوایی شناس و پرستار در صورت نیاز به عن
.در حمایت همه جانبه بیماران و ارائه خدمات هرچه بهتر کمک گرفته خواهد شد

4



خدمات توانبخشی جهت پیشگیری از عوارض

ان نقش پیشگیری از عوارض ثانویه سکته مغزی، در ترخیص به موقع بیمار و کاهش هزینه های درم
.بسزایی دارد

خدمات توانبخشی جهت درمان عوارض
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از بروز زخم های فشاریپیشگیری
لات حس، پس از سکته مغزی به دلیل تغییرات سطح هوشیاری و بی حرکتی، ضعف نیمه بدن و اختلا

.بستر قرار می گیرد/ بیمار در معرض خطر زخم های فشاری
پیشگیری از کاهش دامنه حرکتی مفاصل و کنتراکچر

ن، خطر به دنبال سکته مغزی و کم شدن توانایی حرکت دادن اندام های سمت فلج، خصوصا در سالمندا
. محدود شدن دامنه حرکت مفاصل ، کنتراکچر و آتروفی عضلات وجود دارد

پیشگیری از آسیب و درد مفصل شانه
داکتور و در دوران بستری سکته مغزی ، درد شانه به علل مختلفی بوجود می آید مانند ضعف عضلات اب

...اکسترنال روتیتور شانه، کاهش تون عضلات و
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از ترومبوز وریدهای عمقیپیشگیری
ریدهای به دنبال کاهش سطح فعالیت بیمار و فلج اندام ها، بیماران سکته ای در معرض خطر ترومبوز و

.عمقی و آمبولی ریه قرار دارند
پیشگیری از ادم اندام ها

ی، امکان به دنبال بی حرکتی و فلج نیمه بدن، بعد از سکته مغزی در اندام ها خصوصا اندام های انتهای
.از عوارض ادم، درد، خشکی اندام و آسیب پوستی است. تجمع مایع وجود دارد

پیشگیری از زمین خوردن بیمار حین جابجایی
بیماران در دوران % 65تا 14حدود . زمین خوردن در میان بیماران سکته مغزی عارضه شایعی است

.بستری، افتادن را تجریه می کنند
حرک بیمار بدنبال شکستگی ت. مهمترین پیامد افتادن، شکستگی خصوصا در ناحیه هیپ و لگن است

کمتر از قبل شده و به مرور فرد وابسته به دیگران، منزوی، و افسرده می شود 
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 تحرک عملکردی(حفظ تحرک بیمار(

درزاییبستاثیرمبتلا،هایاندامازاستفادهبهاوتشویقوبیمارسریعترچههرواداشتنتحرکبه
ازارجخدرعملکردیتحرکتدریجبهوبستردرتحرکتحرک،ازمنظور.داردناتوانیمیزانکاهش
.استتخت

 وضعیت دهی(Positioning)

.باشدمیبیماربدنبهمناسبدهیوضعیتتوانبخشی،مراقبتهایجنبهترینمهمازیکی
آگاهیافزایشکانترکچر،فشاری،هایزخمازپیشگیریبیماری،حادفازدردهیوضعیتاهداف

.استمزمنوحادتحتفازدراسپاستیسیتیتشدیدازپیشگیریوتنفسیعملکردبهبودحسی،
ریوی بیمار-بهبود وضعیت قلبی

به گونه ای تحمل بیماران کم می شود/ پس از سکته عضله دیافراگم بیماران ضعیف می شود و استقامت
ر که حین اجرای فعالیت ها زود خسته می شوند و همین عاملی می شود که تمایلی به شرکت د

.برنامه های توانبخشی فشرده نداشته باشند
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 عملکرد اندام فوقانیبهبود
.ی باشدحفظ و بهبود عملکرد اندام فوقانی بعد از سکته یکی از اهداف مهم توانبخشی م

 بازیابی تعادل
زندگیرهروزمهایفعالیتازبسیارینیازپیشایستادهونشستههایوضعیتحفظتوانایی

رایببیمارچنانچه.غیرهورفتنراهخوردن،غذاموها،زدنشانهپوشیدن،لباسماننداست،
نمیشد،باگاهتکیهعنوانبههادستحمایتنیازمندایستادهونشستههایوضعیتحفظ
فعالیتیازنپیشتنهکنترلبنابراینکنداستفادهشخصیامورانجامبرایدستهاازتواند
.هاستاندام
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آموزش ترانسفر ها
یلچیر،وبهتخت،نشستهبهخوابیدهوضعیتاز)جابجاییبرایبیمارانمغزیسکتهازپس

خانوادهوماربیبهترنسفرآموزش.شوندمیخودمراقبینکمکنیازمند(ایستادهبهنشسته
ندرمادرفعالنقشخودکهبیاموزدابتداهمانازبیمارکهکندمیفراهمراامکانایناو

.کندتلاشبایدخودجابجاییبرایودارد

 راه اندازی ایمن بیمار
حینودخبهاطمیناننداشتنورفتنراهازترسمغزیسکتهازپسبیمارانمشکلاتازیکی

راهآموزشوواکریاعصامانندرفتنراهکمکیوسیلهتجویزاوقاتگاهی.استرفتنراه
.بروندراهاطمینانباکهکندمیکمکبیمارانبهآنها،بارفتن
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آموزش خود مراقبتی و فعالیتهای روزمره زندگی
حمامشستشو،ماننداساسیهایفعالیتازتعدادیبه(PADL)روزمرهزندگیشخصیهایفعالیت

وابجاییجتواناییبهمعمولاهافعالیتاینکهشودمیاطلاقنوشیدنوخوردنرفتن،رفتن،توالت
.داردنیازدستیکازحداقلاستفاده

دستزابهوشوددشوارمیتواندشناختیوفیزیکیاختلالاتدلیلبهADLانجاممغزی،سکتهازپس
.شودمنتهیمستقلعملکرددادن
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حلقی-درمان اختلالات عملکرد بلع دهانی
میحلقی–دهانیبلعاختلالمغزیسکتهبهمبتلابیماراندرشایع"نسبتامشکلاتازدیگریکی

ختلالابهمبتلابیمارستانهادرشدهپذیرشمغزیسکتهبیماراندرصد55ازبیشکهبطوریباشد،
.هستندحلقیدهانیبلع

مختلفهایلولسفعالیتبرایلازمانرژیتامینوتغذیهیعنیانساننیازتریناساسیبابلعکهآنجااز
تغذیه،وءسمانندعوارضیبهبیمارشودمیباعثحلقی–دهانیبلعاختلاللذااست،ارتباطدربدن

.شودمبتلاوزنوکاهش،(دهیدراتاسیون)بدنازحدآببیشدادندستاز
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 بیناییمداخلات توانبخشی در اختلالات
.میکنندحدود دوسوم از بیماران بعد از سکته مشکلات دیداری پیدا 

 غیرزبانیخدمات توانبخشی در اختلالات شناختی

خدمات توانبخشی در اختلالات ا رتباطی
دیزآرتری•
آپراکسی•
آفازی•
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آموزش خانواده و بیمار
یکی از اقدامات مهم درمان توانبخشی در بیماران سکته مغزی اختصاص زمان مناسب برای آموزش

ها را به خانواده نشان دهد و فرصتی را فراهم کند تا taskخانواده ها، بگونه ای که درمانگر باید 
.ها را تمرین کنند، از اهمیت بالایی برخوردار استtaskخانواده بتواند 

برنامه ترخیص و پیگیری
-میتسرععادیزندگیبهرابیماربازگشتترخیص،زماندرمناسبتوانبخشیبرنامهیکطراحی

.ببردبهرهتوانبخشیتیممختلفخدماتازهمچنانبتواندتاکندمیکمکاوبهوبخشد
ویزندگمحیطشرایطفردی،خصوصیاتبیمار،هایاولویتبهتوجهایبرنامهچنینطراحیبرای

.استضروریبیمارشغل
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کاهش اقامت بیماران در بخش های ویژه و بخش های بیمارستان
 تخلیه ترشحات ، بهبود تنفس و تهویه ریوی
کاهش عوارض بیماری مانند بی حرکتی، ضعف عضلات، زخم بستر، افتادن، ترومبوز

وریدهای عمقی
 آنکاهش درد شانه و نیمه دررفتگی

کاهش وابستگی به دیگران در انجام فعالیت های روزمره
بالا رفتن رضایت از درمان
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18

کد ملی شرح خدمت سطح بیماری

901650 دقیقه ای30کاردرمانی 

خدمات توانبخشی بیمارستانی

901655 دقیقه ای45کاردرمانی 

900565 گفتار درمانی

900455 گفتار درمانی

901485 گفتار در مانی

901635 فیزیوتراپی

901662 فیزیوتراپی

901640 فیزیوتراپی

901706 ارتز پروتز

901697 ارتز پروتز

901673 طب توانبخشی



19

کد ملی شرح خدمت سطح بیماری

901650 دقیقه ای30کاردرمانی 

ایخدمات توانبخشی تحت حاد سه هفته

901655 دقیقه ای45کاردرمانی 

900425 گفتار درمانی

900455 گفتار درمانی

901485 گفتار در مانی

901645 فیزیوتراپی

901662 فیزیوتراپی

901640 فیزیوتراپی

901706 ارتز پروتز

901673 طب توانبخشی
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کد ملی شرح خدمت سطح بیماری

901650 دقیقه ای30کاردرمانی 

6ی خدمات توانبخشی سرپایی سکته مغز
ماه اول

901655 دقیقه ای45کاردرمانی 

900425 گفتار درمانی

900560 گفتار درمانی

901645 فیزیوتراپی

901662 فیزیوتراپی

901640
فیزیوتراپی

901673 طب توانبخشی
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کد ملی شرح خدمت سطح بیماری

901650 دقیقه ای30کاردرمانی 

ماه دوم6خدمات سرپایی سکته مغزی 

901655 دقیقه ای45کاردرمانی 

900425 گفتار درمانی

900560 گفتار درمانی

901645 فیزیوتراپی

901662 فیزیوتراپی

901673 طب توانبخشی
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کد ملی شرح خدمت سطح بیماری

901650 دقیقه ای30کاردرمانی 

خدمات سرپایی سکته مغزی دوره 
مراقبت طولانی

901655 دقیقه ای45کاردرمانی 

900425 گفتار درمانی

900560 گفتار درمانی

901645 فیزیوتراپی

901662 فیزیوتراپی

901673 طب توانبخشی



شرح خدمت کد نام خدمت
ورمانیدتمرینشاملفیزیکیهایمدالیتهبدونیاباهاانداموسینهقفسهفیزیوتراپی

خشبومراقبتهایبخشدرمعالجپزشکدرخواستصورتدر)بستریبیمارانبرایماساژ
وبستریویژه(CCUوICU)روزهردرجلسهتعدادهربرایریهوتوراکسجراحیهای

ابلاغیهایدستورالعملواستانداردبراساسودقیقه30حداقلاستانداردزمانمدترعایت
کدابراکداین()باشدمیپایهبیمهپوششتحتپزشکیآموزشودرمانبهداشت،وزارت

(ننمائیدگزارش901640

901635

یفیزیوتراپ

رایبمعالجپزشکدرخواستصورتدربستریبیماراندرناحیهچندیایکفیزیوتراپی
صاحبفنیمسئولمهربهممهوروپروندهدرگزارشوثبتبرمشروطبستریروزهر

دقیقه15حداقلازایبهصلاحیت
901640

شاملیتوانبخشوفیزیکیطبوفیزیوتراپیروتیندرمانیاعمالیاوهاروشکارگیریبه
کششسرد،یاگرمهایکمپرس)جلسههردرناحیههربرایشدهذکرمواردازتعدادهر

قرمز،مادون،میکروویووازوپنوماتیک،ابزاردستگاه،یادستباالکتریکیتحریکمکانیکی،
رکت،حعضلانیعصبیبازآموزیاولتراسوند،پارافین،حمامیونتوفورزیس،بنفش،ماوراء

رایبآموزشرفتن،راهآموزشفضایی،موقعیتحسبدن،وضعیتکینتیک،حستعادل،
ADL،(مرتبطهایروشیااعمالسایروویلچرباحرکتآموزش

901645

وژدرنادستکاری،دادن،حرکتشاملدستیدرمانیهایتکنیکیاماساژیادرمانیورزش
جلسههرازایبهادمالنفبرایدستیکشش 901662
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24

شرح خدمت کد
نام خدمت

ایهفعالیتازموردچندیایکازاستفادهشاملکاردرمانیهایتکنیکوهاروشکارگیریبه
یاعضلانی،-اسکلتیدرمانوارزیابیشامل)ایدقیقه30حداقلجلسهیکبرایکاردرمانی

نه،توهااندامدستیعضلانیارزیابیاجتماعی،-روانییاشناختی،-ادراکییاحرکتی،-حسی
لابابرایشناختیهایمهارتتوسعهتنه،وهااندامحرکتیدامنهمیزانگزارشوگیریاندازه
تحریکوحسیADL،پردازشتقویتبرایحسییکپارچگیهایروشحافظه،وتوجهبردن
خودهایفعالیتآموزشبرایآموزشفضایی،موقعیتمحیطی،نیازهایباسازگاریپاسخ

یریکارگبه)مستقیمدرمانیفعالیتکودکان،دردرمانیبازیهایروشازاستفادهمراقبتی،
دیریتمآموزشکار،یاجامعهبهفردبازگشتآموزش،(عملکردبهبودبرایدینامیکهایفعالیت
تمداخلاوی،خانوادهیابیمارهندلینگآموزشرفتن،راهآموزشویلچر،باحرکتآموزشمنزل،

سایروبستریهایبخشدرکاردرمانیمداخلاتجراحی،ازپسدستضایعاتدرکاردرمانی
(کاردرمانیهایمدالیتهیاهاروش

901650

کار درمانی

به کارگیری روشها و تکنیکهای کاردرمانی شامل استفاده از یک یا چند مورد از فعالیتهای
شامل روشهای درمانی برای بهبود قدرت )دقیقه ای 45کاردرمانی برای یک جلسه حداقل 

و تنه، عضلانی، تحمل عضلانی، دامنه حرکتی و انعطاف پذیری به طور فعال و غیرفعال در اندام ها
عادل، حس ویا ایستاده مشتمل بر بهبود حرکت، ت/بازآموزی عصبی عضلانی در فعالیتهای نشسته

یری یا افزایش هماهنگی حرکتی، به کارگ/کینتیک، وضعیت بدن و اصلاح پاسچر، حس عمقی و
-( توانبخشی حرفه ای)گروه درمانی در کاردرمانی، آماده سازی برای وضعیت و سختی در کار 

مطابق با استانداردهای ابلاغی وزارت بهداشت، درمان و آموزش
پزشکی

901655



شرح خدمت کد نام خدمت
بهادیانفرنوایی؛پردازشیاوکلامیارتباطتکلم،زبان،گفتار،اختلالاتدرمان

جلسههرازای 900425

گفتار درمانی

تغذیهبرایدهانعملکردیاوبلعاختلالاتدرمان 900455

بهاصلاح،وریزیبرنامهشاملگفتار،مولدابزارازاستفادهبرایدرمانیخدمات
مولدغیرابزارازاستفادهجهتدرمانیخدماتیاخدمتبرای)جلسههرازای

(کنیداستفاده900550کدازگفتار
900560

ارزیابیبرای)درماندورهیکبرایحلقی؛ودهانیبلععملکردیارزیابی
باامتحانبرای)(کنیداستفاده900570کدازبلععملحرکاتفلورسکوپیک

(کنیداستفاده900575و900570کدهایازانعطافقابلاندوسکوپ
900565

باراههم(زبانهدووفارسیپریشیزبانآزمون)بزرگسالانپریشیزبانارزیابی
گزارشوتفسیر 901485
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شرح خدمت کد نام خدمت 

AFO(باشدمیاخذومحاسبهقابلجداگانهصورتبهمصرفیموادهزینه) 901697

ارتز پروتز
اندام(استنشدهگزارشدیگرجایدرکهفیتینگوارزیابیشامل)ارتزفیتینگوآموزش

ابلقکاردرمانیافیزیوتراپستتوسطکداین)تنهیاوتحتانیهایاندامفوقانی،های
(باشدنمیگزارش

901706

شاملنخاعیضایعاتمغزی،ضربهمغزی،سکتهبیمارانجهتتوانبخشیطباقدامات
تغذیه،مشاورهزندگی،روزمرهفعالیتهایآموزشتوانبخشی،روشهایتجویزپزشک،ارزیابی
ابکداین)جلسههرازایبهمتخصصپزشکتوسطدرمانیورزشوروانشناسیخدمات
(باشدنمیگزارشقابل901670الی901660و901646الی901620کدهای

901673 طب توانبخشی
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