
NCDs&The related risk Factors
اولویت های آموزشی:

الف:گروه های پزشکی وپیراپزشکی

۱-پیشگیری ازبیماری های قلبی عروقی،سرطان،دیابت وبیماریهای مزمن ریوی

۲-تشخیص ودرمان سکته حادقلبی،سکته حادمغزی،فشارخون بالا،چربی خون بالا ،دیابت وبیماریهای مزمن تنفسی

۳-درمان ومراقبت های غیردارویی درکنترل بیماری های غیرواگیر(تغذیه سالم،فعالیت بدنی،ترک دخانیات والکل،مراقبت پا،کنترل 

استرس،خودمراقبتی و...)

۴-آموزش مباحث مرتبط با ایراپن(مجموعه دستورالعمل های پیشگیری وکنترل بیماری های غیرواگیروعوامل خطرمرتبط)

الگوریتمهای لازم جهت تهيه و ارائه به مراكز درمانی

-الگوریتم نحوه برخورد با درد سینه

•الگوریتم نحوه برخورد با بیمار مبتلا به اس تی الویشن

•ارائه الگوریتم درمان با فیبرینولیتیک

•الگوریتم نحوه انتقال بیمار در اورژانس پیش بیمارستانی و بین بیمارستانی
•الگوریتم درمان بیماران با سندرم حاد کرونری بدون اس تی الویشن

 •الگوریتم احیاءقلبی ریوی

•الگوریتم درمانی آریتمیها

ب:کارکنان ادارات وعامه مردم:

۱-خودمراقبتی درپیشگیری وکنترل بیماری های غیرواگیر

۲-مراقبت پا،خودپایشی،نحوه تزریق انسولین،شناخت هیپوگلایسمی ودرمان آن و...دربیماران دیابتی

۴-شناخت علائم سکته حادقلبی،سکته حادمغزی ونحوه برخوردباآنهاتارسیدن اورژانس۱۱۵

۵-آموزش و اطلاع رسانی عمومی در مورد عوامل خطرساز مهم بیماریهای عروق کرونر (سبک زندگی سالم و خودمراقبتی

۶-آموزش و اطلاع رسانی عمومی در خصوص علائم بیماری های عروق کرونر و اهمیت زمان تشخیص و درمان به موقع

۷-برگزاری دوره های آموزش عمومی، با هدف ارتقای سطح آگاهی مردم در خصوص امدادرسانی و آشنایی با کمک های اولیه برای رسیدگی به 

مصدومان تصادفات



NCDs&The related risk Factors
۸-آموزش عمومی و فرهنگ سازی در زمینه پیشگیری از سوانح و حوادث

اولویت های پژوهش درعرصه آموزش:

۱-اثربخشی تربیت سفیرسلامت وخودمراقبتی ونقش سفیران جدیددرکنترل بیماری های غیرواگیر

۲-اثربخشی آموزش موجود بیماران غیرواگیر(دربیمارستان ومراکزخدمات جامع سلامت)درکنترل بیماری خود

۳-علل بالا بودن احتمال مرگ زودرس ناشی ازبیماری های غیرواگیردرشهرستان های اهواز،ماهشهر،کارون ورامشیرنسبت به بقیه مناطق

۴-علل بالا بودن احتمال مرگ زودرس ناشی ازبیماری های غیرواگیردراستان خوزستان نسبت به کشور

۵-مطابقت کوریکولوم فعلی آموزش پزشکان وپیراپزشکان نسبت به وضعیت فعلی بیماری های غیرواگیر

۶-چه درصدی ازبیماران دچارمرگ زودرس ناشی ازبیماری های غیرواگیرطبق پروتکل های بهداشتی درمانی مراقبت شده اند؟

۷-چه درصدی ازبیماران قلبی عروقی،فشارخونی،دیابتی و...طبق پروتکل های بهداشتی درمانی تحت مراقبت هستند؟

۸-سوادسلامت استان ومناطق مختلف(به خصوص درشهرستان های بااحتمال مرگ زودرس بالا)

۹-بررسی هزینه اثربخشی مداخلات

۱۰-پژوهش های کاربردی در جهت بررسی میزان دستیابی به اهداف اختصاصی برنامه ها

۱۱-پژوهش های کاربردی در جهت ارزیابی عملکرد و آگاهی و نگرش کارکنان ارائه دهنده خدمت

۱۲-پژوهش های کاربردی در جهت بررسی کیفیت و صحت ثبت و گزارش دهی خدمات در سطوح مختلف

۱۳-پژوهشهای کاربردی در جهت شناخت نابرابری بروز و شیوع بیماری عروق کرونر در شهرها، نژادها وقومیتهای مختلف کشور و طراحی 

مداخلات بر اساس آنها

۱۴-پژوهشهای کاربردی در جهت میزان دریافت خدمات بهداشتی درمانی و مشاوره و آموزش درزمینه خدمات پیشگیری و درمانی و کیفیت 

درمانها

۱۵-ارتباط بیماری های غیرواگیروکووید۱۹

 


