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سازمان بهداشت و درمان صنعت نفت
HSE واحد سلامت کار و
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دســتورالعمل های موجود در این مجموعــه با هدف رعایت اصول 
و قواعــد انجام معاینات طــب صنعتی به صــورت هدفمند و نیز 
ایجــاد یکپارچگی در فعالیت هــای اجرایی مراکــز طب صنعتی، 
توســط شــورای تخصصی طب صنعتی و متخصصین طب کار در 
واحد ســامت کار و HSE تهیه شــده و کلیه حقوق آن محفوظ 
و متعلق به ســازمان بهداشــت و درمان صنعت نفت می باشــد.



مجموعهدستورالعملهای

طــب صنعتــی

تألیف: دکتر افشین بلوری، دکتر کیوان کرمی فر، دکتر مرتضی داودی، دکتر هرمز حسن زاده
شورای تخصصی طب صنعتی و متخصصین طب کار با همکاری: 

ناشر: انتشارات میرماه )تلفن: 22722901-2(
طراح جلد: مهدیه ناظم زاده

گرافیک متن: رسول نقی زاده
لیتوگرافی و چاپ: نقش جوهر

صحافی: افشین
نوبت و سال انتشار: نخست / 1396

ویراست: دوّم
شمارگان: 1000 جلد
قیمت: 35000 تومان

مرکز انحصاری فروش: اندیشه رفیع )66971414(
شابک:  333-305-5- 600 -978

تمامیحقوقاثربرایسازمان بهداشت و درمان صنعت نفتمحفوظاست.

تهران،خیابانکریمخانزند،خیابانبهآفرین،شماره27،سازمانبهداشتودرمانصنعتنفت)ساختمانشماره1(

واحدسلامتکاروHSEتلفنمستقیم:83306داخلی320فاکس:88909867

Health@piho.orgایمیل:

HSE واحد سلامت کار و

: مجموعه دســتورالعمل  های طب صنعتی/تالیف افشــین بلوری ... ]و دیگران[   ؛ تهیه شــده در  عنوان و نام پدیدآور 
ســازمان بهداشــت و درمان صنعت نفت واحد سلامت کار و HSE  ؛ با همکاری شورای تخصصی 

طب صنعتی و متخصصین طب کار.
: ویراست ۲.  وضعیت ویراست 

: تهران : میرماه   ، ۱۳۹۶.   مشخصات نشر 
:   ۳۱۲ص. : مصور)رنگی(.   ؛ ۲۲×۲۹س م.   مشخصات ظاهری 

:   ۳50000 ریال : ۹78-۶00-۳۳۳-۳05-5  شابک 
: فیپا  وضعیت فهرست نویسی 

: تالیف افشین بلوری، کیوان کرمی فر، مرتضی داودی، هرمز حسن زاده.  یادداشت 
: در چاپ قبلی افشین بلوری سرشناسه بوده است.  یادداشت 

: پزشکی صنعتی -- دستنامه ها  موضوع 
.Medicine, Industrial -- Handbooks, manuals, etc :  موضوع 

: ب ل وری ، اف ش ی ن ،   ۱۳۴0 -    شناسه افزوده 
: سازمان بهداشت و درمان صنعت نفت. واحد سلامت کار  شناسه افزوده 

: سازمان بهداشت و درمان صنعت نفت. شورای تخصصی طب صنعتی  شناسه افزوده 
   RC۹۶۳ /۱۳۹۶ ۳م8ب   :  رده بندی کنگره 

     ۶۱۶/۹80۳  :  رده بندی دیویی 
  50۴۹580  :  شماره کتابشناسی ملی 
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دستورالعملنحوهانجاممعایناتوتاییدصلاحیتپزشکیبدواستخدامدرصنعتنفت1

دستورالعملنحوهانجاممعایناتدورهایدرکارکنانصنعتنفت2

دستورالعملنحوهانجاممعایناتبازگشتبهکارومعایناتتناسببرایکاردرکارکنانصنعتنفت3

دستورالعملنحوهانجاممعایناتپیشازبازنشستگیدرکارکنانوزارتنفت4

دستورالعملنحوهغربالگریسلامتعمومیدرکارکنانصنعتنفت5

دستورالعملنحوهانجاممعایناتپزشکیوصدورصلاحیتپزشکیبرایکاردرفضاهایبستهومحدود6

دستورالعملنحوهانجاممعایناتپزشکیوصدورصلاحیتپزشکیدررانندگانجرثقیلولیفتراک7

دستورالعملنحوهانجاممعایناتپزشکیوصدورصلاحیتپزشکیدرغواصانصنعتنفت8

دستورالعملنحوهانجاممعایناتپزشکیوصدورصلاحیتپزشکیدرمشاغلدریانوردیوکشتیرانیصنعتنفت9

دستورالعملنحوهانجاممعایناتپزشکیوصدورصلاحیتپزشکیدررانندگانصنعتنفت10

دستورالعملنحوهانجاممعایناتپزشکیوصدورصلاحیتپزشکیدرآتشنشانانصنعتنفت11

دستورالعملنحوهانجاممعایناتپزشکیوصدورصلاحیتپزشکیدرکارکناناماکنموادغذایی12

دستورالعملنحوهانجاممعایناتپزشکیدرکارکنانبهداشتودرمانصنعتنفت13

دستورالعملنحوهانجاممعایناتپزشکیوصدورصلاحیتپزشکیدرکارکنانOffshoreدرصنعتنفت14

دستورالعملنحوهانجاممعایناتپزشکیپرتوکاراندرصنعتنفت15

دستورالعملنحوهانجاممعایناتپزشکیوصدورصلاحیتپزشکیدرکارکنانحراستصنعتنفت16

دستورالعملنحوهانجاممعایناتپزشکیوصدورصلاحیتپزشکیبرایکاردرارتفاع17

دستورالعملنحوهغربالگریسلامترواندرکارکنانصنعتنفت18

دستورالعملنحوهانجاموتفسیرادیومتریدرمعایناتطبصنعتیکارکنانصنعتنفت19

راهنمایانجاموتفسیراسپیرومتریدرمعایناتکارکنانصنعتنفت20

دستورالعملنحوهصدوراستعلاجیوارجاعبیمارانبهشوراهایپزشکیصنعتنفت21

دستورالعملنحوهشناسایی،گزارشدهیوثبتبیماریهایشغلیدرصنعتنفت22

دستورالعملنحوهانجاممعایناتپزشکیوصدورصلاحیتپزشکیقبلازاستفادهازرسپیراتور23

دستورالعملنحوهارزیابیشاخصهایغیبتازکاردرصنعتنفت24

راهنمایشاخصهایسلامتکارکنانصنعتنفت25



 ▪ حدود: 

کلیهمراکزسلامتکارصنعتنفت

 ▪ شرح مسئولیت ها و وظایف:

- مسئولیت تدوین، تصویب و بازنگری دستورالعمل ها: رئیسسلامتکارسازمانبامشارکتشورایتخصصیطبصنعتی

سازمان

- مسئولیت ها و شرح وظایف در اجرای دستورالعمل ها:

رئیس سلامت کار و HSE سازمان: برنامهریزیونظارتبرحسناجرایمفاددستورالعملهاازطریقتیمنظارتسازمان

وارائهبازخوردبهرئیسبهداشتودرمانمنطقهورئیسسلامتکارمنطقه

رئیس بهداشت و درمان منطقه: اطمینانازحسناجرایمفاددستورالعملهاازطریقدرخواستبازخوردازرئیسسلامت

کارمنطقهوهمکاریکاملبامعاونتسلامتورئیسسلامتکارسازمانبرایاجرایدقیقوکاملدستورالعملها

رئیس ســلامت کار منطقه: نظارتبرحســناجرایدســتورالعملهاازطریقارزیابیهایکیفیوکمّیدرفواصلزمانی

مشخصوارائهبازخوردبهمراکزسلامتکارمنطقهورئیسبهداشتودرمانمنطقهوپیگیریتمهیداتلازمبرای

برطرفکردننواقصاجراییوآموزشی

رئیس مرکز ســلامت کار پالایشــگاه: فراهمکردنامکاناتوتسهیلاتلازمبرایاجرایمناســبودقیقدستورالعملهاو

فرآیندهایاجراییمرکزسلامتکاراصلیواقماری

متخصص طب کار مسئول فنی: نظارتروزانهبرحسناجرایدستورالعملهاوفرآیندهایموجودازطریقآموزشپزشک

معاینهکننده،ارزیابیونظارتدورهایبرگردشکاروفرآیندمعایناتوارزشــیابیروزانهپروندههایمعایناتونیز

انجامکاملشرحوظایفمصوبسازمان

پزشــک صنعتی معاینه کننده: انجامدقیقوصحیحمعایناتپزشــکیطبصنعتیمطابقبافرآیندهاودســتورالعملهاو

توصیههایتکمیلیمتخصصطبکارمسئولفنی

پرستار صنعتی: انجاماسپیرومتریونوارقلب)براساسدستورالعملهایمربوطه(ونظارتبرحسنتکمیلپرسشنامههای

مورداستفادهدرمعایناتطبصنعتی

واحد HSE شــرکت مربوطه: تکمیلدقیقوصحیحوکاملفرممعرفینامهشاغلینهمراهبامهروامضاءواحدکارشناس

بهداشتحرفهایوایفایکاملنقشمشارکتیخوددرفرآیندهایمعایناتطبصنعتی

امور اداری شــرکت مربوطه: همــکاریکاملدرالزامکارکنانبهمراجعهبهمراکزســلامتکارجهــتانجاممعایناتو

پیگیریهایپزشکی

حدود، شرح مسئولیت ها و وظایف



تصویب کنندهتأیید کننده واحد مربوطهتاییدکننده سیستم استانداردتهیه کنندگانمشخصات مسئول مربوطه

نام و نام خانوادگی

امضاء

دکتر کیوان کرمی فر
دکترمرتضی داودی
دکتر افشین بلوری

دکتر هرمز حسن زاده

دکتر  پیمان فریدنیادکتر کیوان کرمی فردکتر پیمان فریدنیا

HSE واحد سلامت کار و

دستورالعمل نحوه انجام معاینات پزشکی و صدور صلاحیت پزشکی 
در کارکنان حراست صنعت نفت

WI-21-03-OMشماره سند: 

● دســتورالعمل حاضر توســط شــورای تخصصی طــب  صنعتی 
در   HSE و  کار  ســامت  واحــد  در  کار  طــب  متخصصیــن  و 
خصــوص اســتانداردها و روش ارزیابــی پزشــکی در کارکنــان 
حراســت صنعت نفــت تدوین شــده و کلیه حقــوق آن محفوظ 
و متعلق به ســازمان بهداشــت و درمــان صنعت نفت می باشــد.
این دســتورالعمل هر چهار ســال یک بــار بازنگری خواهد شــد.

تاریخ تهیه: 1386 

شماره بازنگری:  سه

تاریخ آخرین بازنگری: 1396

زمان بازنگری مجدد: 1400



176 مجموعه دستورالعمل های طب صنعتی

مقدمه:
کارکنانحراست)GuardSecurity(ازنظرپزشکی،درگروهمشاغلویژهوHigh-standardقرارمیگیرند.کارکنانحراست

درصنعتنفت،درواحدهایمختلفیمشــغولبهفعالیتمیباشــند.اینگروهازکارکناندربخشهایمختلفیمانندکارهای

دفتریواداریویاعملیاتیمشغولبهکارمیباشند.منظورازکارکنانحراستدراینراهنما،کارکنانعملیاتیحراستمیباشند

کهوظایفیهمانندیکپلیسیاافسرگشتنیرویانتظامیراداشتهواستانداردهایپزشکیدرمورداینگروهازکارکنانحراست

تعریفمیشــود.کارکنانعملیاتیحراستجهتانجامصحیحوظایفشــاننیازبهتوانجسمانیوروحیروانیویژهدارند.

وضعیتمناســبعضلانیاســکلتیجهتدویدن،تعادل،بالارفتن،پریدن،ایستادنوراهرفتنبرایمدتطولانی،استفادهاز

دستهاجهتاستفادهازاسلحهوبازداشتکردن،قدرتبیناییمناسبجهتدیدخوبدرشرایطمختلفجویوشبوروز،

تشخیصچهرههاازفاصلهدوروتشخیصاسلحهسردوگرمدردستافراد،قدرتشنواییمناسبجهتشنیدنمناسبصداها

ولوکالیزهکردنمنبعصداوصدایبیســیموقدرتتصمیمگیریمناســبجهتواکنشبهموقــع،صحیحوموثرازمهمترین

تواناییهایجســمانیموردنیازدراینگروهازمشاغلویژهمیباشد.بهدلایلفوق،معایناتپزشکیکارکنانعملیاتیحراست

دربدواســتخدامونیزمعایناتدورهایآنهابایدبراســاساستانداردهایپزشــکیخاصوویژهاینشغلانجامگرددتاتناسب

جسمانیوروانیآنهابهطوردقیقوصحیحموردارزیابیقرارگیرد.بههمیندلیلشورایتخصصیطبصنعتیومتخصصین

طبکاربهمنظوردســتیابیهرچهبیشــتربهاهدافتناسبپزشکیکارکنانعملیاتیحراســتصنعتنفت،ایندستورالعمل

برایآشــناییباچگونگیانجاممعایناتبدواستخدامودورهایاینگروهازکارکنانتهیهنمودهاست.درایندستورالعملحداقل

الزاماتموردنیازبرایانجاممعایناتپزشــکیکارکنانعملیاتیحراستبیانشدهومراکزطبصنعتیرادرنحوهبرنامهریزیو

انجاممعایناتاینگروهازشاغلینکمکخواهدنمود.

هدف: ارائهچارچوبیمناسبویکپارچهدرانجاممعایناتبدواستخدامودورهایکارکنانعملیاتیحراستدرصنعتنفت

دامنه: کلیهمراکزطبصنعتیمناطقبیستگانهبهداشتودرمانصنعتنفت

منابع:

1. Occupational Medicine Program Hand book,  US department of The interior, Office Of management risk and 

public Safety, Law enforcement officers , 2000

2. Medical Screening manual for California law enforcement Officers, December 2001                                                    

3. Medical & physical Fitness Standards and procedures for police officer candidates, state of NewYork 

Municipal police training council, April 23, 2003                                                                    

4. Physical ability, Fitness and Police Work Canadian Police Research center, 1997                             

5. Initial – hire medical standards: physicians guide, Massachusette human resource division, June 6, 2003.    



177 نادلوصاردوتادخووت لحو الصلل وتانیاوموعهملوعات دوتانیاو لوحللحلللوتنوندوعلادوتسد

قواعد کلی:

1 کلیهمراکزطبصنعتیمیبایســتیکفرآیندوبرنامهمدونجهتانجاممعایناتپزشکیکارکنانحراستوبارعایت.

اصولوالزاماتمندرجدرایندستورالعملتدویننمایند.

2 ایندستورالعملبراســاساستانداردهایپزشکیکارکنانعملیاتیحراســتوبهمنظورآشناییبانحوهانجاممعاینات.

اختصاصی)بدواستخدامودورهای(وتاییدصلاحیتپزشکیاینگروهازکارکنانصنعتنفتتدوینشدهاست.

3 باتوجهبهعملیاتیبودنکارکنانحراســتصنعتنفت،معایناتدورهایاینگروهازکارکناندرصنعتنفتهر ســال .

یکبار بایدانجامگردد.

1 درمعایناتبدواســتخدام،علاوهبرمعایناتاختصاصیاجرایمفاددستورالعملمعایناتبدواستخدامکارکنانصنعت.

نفتواجرایدقیقفرآیندمعایناتبدواستخدام)صفحه18(الزامیاست.

2 درمعاینــاتدورهای،علاوهبرمعایناتاختصاصی،رعایتفرآیندمعایناتدورهایکارکنانصنعتنفت)صفحه48(و.

اجرایدستورالعملنحوهغربالگریسلامتعمومینیزالزامیاست.

نحوه انجام معاینات بدو استخدام و دوره ای:

1-درمعایناتپزشکیکارکنانحراستضروریاستضمنانجاممعایناتدقیقوکامل،توجهویژهایبهسیستمهایعضلانی

اسکلتی،قلبیعروقیوشنوایی،تنفسیوبیناییونورولوژیکمبذولگردد.

2-درمعایناتپزشــکیکارکنانحراســت)بدواستخدامودورهای(،اخذشرححالبااســتفادهازجدول"نکات قابل توجه در 

شــرح حال"الزامیاست.اطلاعاتتکمیلشدهبعدازدرجاثرانگشتفرددرپروندهطبصنعتینگهداریمیشود.در

صورتوجودپاسخمثبتبههرکدامازسوالات،پزشکصنعتیموظفاستپسازکسبشرححالتکمیلیومعاینات

فیزیکیلازم،مشاورههایتخصصیموردنیازومرتبطراجهتتاییدوتشخیصوضعیتسلامتفرددرخواستنمودهو

اقداماتلازمجهتاظهارنظرنهاییدرموردتناسب،محدودیتیاعدمتناسبفردرابعدازبعدازدریافتپاسخمشاوره

انجامدهد.رعایتکاملودقیقفرآیندانجاممعایناتدورهایوبازگشــتبهکاروتناسببرایکار)صفحه48و53(در

معایناتکارکنانحراستالزامیاست.
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نکات قابل توجه در شرح حال در معاینات پزشکی کارکنان حراست:

سابقهبیماریهایقلبیازهرنوعسابقهبیماریهایتنفسیمانندآسم

سابقهسنکوپواختلالهوشیاریوFaintسابقهحملاتسرگیجهوعدمتعادل

استفادهازپیسمیکرووسایلمشابهسابقهدیابت

سابقهکمردردودردزانوودرداندامهاسابقهمصرفداروونوعدارویمصرفی

سابقهبستریدربیمارستانوعلتآنسابقهبیماریهایاعصابوروانونورولوژیک

سابقهجراحیوعلتجراحیسابقهتشنجوصرع

سابقهترسبیشازحدازارتفاعسابقهترسبیشازحدازقرارگرفتندرفضاهایبسته

برایناساس،معایناتبدواستخدامودورهایدرکارکنانحراستبراساسجدولزیرانجاممیشود:

معاینات دوره ای معاینات بدواستخدام

تکمیل پرسش نامه تکمیل پرسش نامه شرح حال

قدووزنوBMI
معاینهکاملعضلانیاســکلتیدرانــدامفوقانیوتحتانی
شــاملtestscratchApply،testarc،معاینهآرنجومچ،
معاینههیــپ،testduck-walk،معاینــهژنوواروم،gait،

ROMمفاصل
معاینهکاملقلبوعروقمحیطی

آزمونروانسنجی
معاینهسیستمتنفسی

معاینهبیناییازنظردیددور،دیدرنگ،دیدمحیطی

قدووزنوBMI
معاینهکاملعضلانیاسکلتیدراندامفوقانیوتحتانی
شاملtestscratchApply،testarc،معاینهآرنجو
مچ،معاینههیپ،testduck-walk،معاینهژنوواروم،

gait،ROMمفاصل
معاینهکاملقلبوعروقمحیطی

تستهایروانسنجیمانندMMPI
معاینهسیستمتنفسی

معاینهبیناییازنظردیددور،دیدرنگ،دیدمحیطی

معاینه فیزیکی

ادیومتری
اسپیرومتریدرصورتنیاز

تستورزشدرزیر29سالهر3سال
در30-39سالهر2سال
در40سالبهبعدهرسال

اسپیرومتری
ادیومتری
EKG

ETTSubmaximal)تستورزش(

آزمایشات و 

پاراکلینیک

برنامهواکسیناســیونهپاتیــتBوکزازوتکــرارآنهاطبق
دستورالعملکشوریواکسیناسیونبزرگسالانانجاممیشود.

هپاتیتB
دوگانه)کزاز-دیفتری(

واکسیناسیون

*توانهوازیموردنیازکارکنانعملیاتیحراستصنعتنفتحداقلMETs12میباشد.

شرایط پزشکی محدودکننده در معاینات پزشکی کارکنان عملیاتی حراست:
شــرایطوبیماریهاییکهدرکارکنانعملیاتیحراســتمیتوانندمنجربهمنعادامهکاریامحدودیتدرانجامکارشوددر

جداولزیربیانشدهاند.درصورتوجودهرکدامازشرایطمندرجدرجدولضروریاستپسازانجاممشاورههایتخصصی

لازمومرتبطجهتتاییدوجودبیماری،ضروریاستبستهبهنوعمعاینه،فرآیندمعایناتبدواستخدامیادورهاییابازگشتبه

کاروتناسببرایکاربطوردقیقرعایتگردند)رجوعبهصفحات18و48و53(.
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شرایط و موارد پزشکی محدودکننده ادامه کارارگان سیستم

گوش و شنوایی

میانگینافتشنواییدرهردوگوشدرفرکانسهای3000،2000،
1000،500هرتز،برابریابیشاز40دسیبلباشد.

استفادهازسمعك

پردهتیمپانپارهشده
آترزییاتنگیشدیدکانالخارجیگوش

اوتیتخارجیشدید
آلرژیشدید

بیماریمنیر،لابیرنتیتیاهربیماریاختلالتعادل
اوتیتمیانی

ماســتوئیدیتشــدیدیادفورمیتیکهبــراثرجراحی
ایجادشدهباشد

آژنزیشدیداوریکولویادفورمیتیتروماتیكآن

چشم و بینایی

دیددوردوچشمیاصلاحنشده1بدتراز2/10
دیددوردوچشمییاحداکثراصلاحبدتراز7/10

دیدمحیطیمجموعدوچشــمدرمحورافقیکمتراز140درجه
باشد)درهرچشمکمتراز70درجه(

درصورتfailشــدنازتســتIshihara2،testField)بررسی
تواناییتشــخیصرنگهابااســتفادهازرنگهایواقعیدرمحیط(

انجاموتصمیمگیرینهاییبراساسنتایجآنانجاممیشود.
اختلالدیددرشب

تکچشمی)دیدیکچشمباحداکثراصلاحمعادل1/10یاکمتر
باشد(

 retinal detachment

بیماریهایچشمیمثلکاتاراکت،رتینوپاتیپیشرونده
 Optic neuritis

دندان

هرگونهاختلالدردندانهاوساختمانفكکهباعثشودفردنتواند
بهصورتایمنومناسبازوسایلحفاظتیاستفادهکند

بیماریهایدرگیرکنندهفك
Orthodontic appliance

ازدستدادنوسیعبافتدهان

بینی، دهان و گلو

تراکئوستومی
آفونی

آنوسمی
دفورمیتیهایاکتســابییامادرزادیکهبااســتفادهازرســپیراتور

تداخلداشتهباشد.

)verbal(اختلالاتکلامی
لکنتزبان

رینیتمزمنشدید
هرگونهبیماریبینی،اوروفارنکس،تراشــهو...کهدر

تنفسیاتکلممداخلهکند.

سیستم گوارشی

پیوندکبدیاپیوندچندارگان
خونریزیفعالگوارشی

کولهسیستیت
گاستریت،پانکراتیت

هپاتیتحادیامزمن،سیروزکبدی
فتق،دیورتیکولیت

بیماریهایالتهابیروده)کرونیاکولیتاولسرو(
رزکسیونروده

GI ulcer

کلیه و مجاری 

ادرار

نارساییمزمنکلیهکهنیازبهدیالیزدارد
پیوندکلیه

سایربیماریهایسیستمکلیویوادراریکهباوظایف
حراستتداخلداشتهباشد.

1-بررسیحدتبیناییاصلاحنشده،بایدبدونلنزتماسیصورتگیردوحداقل24ساعتقبلازتستبایدلنزهابرداشتهشوند.

2-دیدرنگبایدنرمالباشــد،یعنیبایدازکتابچهIshihara38برگی،حداقل14برگازصفحات2تا17راصحیحبخواند.تســتIshiharaبایدازفاصله

بایددیدنزدیكمعاینهشــودکهبایدمعادلJager 2باشد.اگردیدنزدیککمتراز
ًً
75ســانتیمتریوبانورشــبیهبهنورروزانجامشودوقبلازآنحتما

Jager 2باشدبایدابتدادیدنزدیكاصلاحشودوسپستستIshiharaانجامشود.
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شرایط و موارد پزشکی محدودکننده ادامه کارارگان سیستم

قلب

ابتلایاخیربهآنژینصدری
نارساییاحتقانیقلب،آنوریسمآئورت

پریکاردیتحادیامزمن
آندوکاردیتیکهباعثآسیبشدیددریچهشدهباشد
میوکاردیتیکهباعثنارساییمیوکاردیالشدهباشد

pacemakerدرجه3بدونAV block

بیماریکرونرباMETکمتراز12
Implantable cardiac defibrillator

بیماریدریچهایباهمودینامیكمختلقابلتوجه
ابتلایاخیربهآمبولییاترمبوفلبیتعمقی

آریتمیهایSignificant1
هیپرتروفیقلبی

سابقهMI2,CABG3,PTCA4
بیماریهایمادرزادیقلب

Pacemaker5

atherectomy,stentوجود

عروق

ضایعاتاکتسابییامادرزادیآئورتوعروقبزرگ
ناپایداریشدیدگردشخونکهباهیپوتانسیونارتواستاتیكشدید

وتاکیکاردیپایدارنشاندادهمیشود
آنوریسممادرزادییااکتسابیعروقبزرگ

فشارخونپایداردرماننشدهSBP≤160یاDBP≤100(6

هیپرتانسیونپایدارکنترلشده(BP< 160/100)7
بیماریهایعروقیمحیطیمثللنگشمتناوب

رینود،بیماریبرگر
ترومبوفلبیتراجعه

لنفادممزمن
واریسشدیدوعلامتدار
نارساییمزمنوریدی

یك نورولوژ

آتاکسی،CVA,TIAهایمکرر
MSفعالیاپیشروندهطیسهسالاخیر

دیستروفیعضلانی
میاستنیگراو

ALS

همهانواعتشنج)فوکالومنتشرو...(
دمانس

هربیماریکهرویتعادلاثرگذارد)حادیامزمن(

میگرن
پارزی،پارالیز

عملکردغیرطبیعیحرکتییااختلالحسی
ســابقهخونریزیســابدورالیاســابآراکنوئیدیا

)ICH(خونریزیداخلمغز
بیماریهاومالفورماسیونهایمادرزادی

ConcussionیاContusionشدیداخیربهسر

1-آریتمیهاییکهاحتمالایجادsyncopeوincapacitationsuddenوجودداردکهاینمسئلهبامشاورهباکاردیولوژیستروشنمیشود.

2-درفردیکهدچاربیماریایسکمیكقلبشدهاست)آنژینصدریپایدار،ناپایداریاMI(بعدازدرمانهایلازمواتمامدورهنقاهت،بایدقبلازشروعبهکار

مجدد،شرححال،معاینهفیزیکی،تستورزشسابماگزیمالباپروتکلBruceواکوکاردیوگرافیانجامشود.اگرشرححالومعاینهفیزیکینرمالاستو

درتستورزش،توانفیزیکیشخصدرحدMET12یابیشترباشد)معادلمرحله4بروس(ودراکوکاردیوگرافیEFبطنچپبیشاز%45باشد،میتواند

درپستحراستعملیاتیادامهفعالیتدهد.ولیدرعینحالبایدهر6ماهتایكسالupfollowوبررسیانجامشودونیزعواملخطربیمارینیزکنترلشدهباشد.

3-تا3ماهبعدازCABGنامناسباستوبعدازاینمدتوقبلازشروعبهکارمجددبایدتستورزشسابماگزیمالباپروتکلBruceهمراهباEchoانجامشود

واگربراساسآنها،استانداردهایلازمبهدستآید،میتواندبهکارشادامهدهد،ولیدرعینحالبایدعواملخطربیماریکرونرنیزدرصورتوجودکنترلشود

وحداقلهرسالیکبارارزیابیمجددانجامشود.

4-تایكماهبعدازآنژیوپلاســتینامناســباســتوبعدازآنوقبلازشروعبهکارمجدد،بایدهمانارزیابیهایقبلیانجامشودوبههمانصورتتصمیم

گیریشود.

5-وجودpacemakerبهخودیخود،منعیجهتادامهکارندارد.آنچیزیکهمهمترازخودPacemakerاســت،علتزمینهایآناستوبیماریزمینهای

ممکناستمحدودیتایجادکند.

6-مگراینکهبادرمانکنترلشــودکهدرآنصورتبایدحداقلتا3ماهدرکنترلبماندوســپستستورزشانجامشودوبراساسنتایجآن)کهدربالاشرح

دادهشد(تصمیمگیریمیشود.

7-بایدتســتورزشانجامشــود.اگردرتستورزش،بهتوانفیزیکیMET12برســدودرعینحال،فشارخوندیاستولیكزیرmmHg100وفشارخون

سیستولیكزیرmmHg200باقیبماندوهیچشواهدیازایسکمیوآریتمیموجودنباشد،محدودیتیبرایانجاموظایفحراستعملیاتیندارد،ولیاگرغیر

ازاینباشد،بیانگروجودپاسخهیپرتانسیوبهفعالیتفیزیکیودرنتیجهمحدودیتبرایاحرازپستحراستعملیاتیاست.
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شرایط و موارد پزشکی محدودکننده ادامه کارارگان سیستم

تنفس

آبسهریهیاآمپیم
TBفعال

ابتلابهپنوموتوراکسیاسابقهپنوموتوراکس4
بیماریبینابینیریههمراهبا%90>sat O2درحینفعالیت

بیماریانسدادی1وتحدیدی2متوسطتاشدید

لوبکتومییاپنومونکتومی
برونشیتمزمن

آمفیزم،برونشکتازی
Pleuritisسابقه

بیمــاری 3TB,Cystic، Fibrosis بیمــاری ســابقه
مایکوتیكریوی

یك و  هماتولوژ

لنفاتیك

حالاتهموراژیكکهنیازبهدرمانجایگزینیداردمثلهموفیلی
بیماریsickle cellهموزیگوس

درمانمزمنآنتیکوآگولانت)وارفارین(

آنمی،لوکوپنی،ترومبوسیتوپنی
پلیسیتمیورا
اسپلنومگالی

بیماریهایترومبوآمبولیك

پوست

بیماریهایمنتشرپوستی
گرافتوسیعپوستی

درماتیتتماسی

روانپزشکی

-سایکوز
-اختلالاتاضطرابیوافسردگیشدید

-اختلالاتشخصیتیکهمنجربهافتعملکردشخصشدهباشد.

-کلیهبیماریهایروانیـرفتاریدیگر

بدخیمی ها

تمامبدخیمیها
دربدخیمیها،ارزیابیتواناییهایفیزیکیوروحی

روانیشخص،ضروریاست

1-  گروه اول: وجودالگویانســدادیدراســپیروگرامولیسابقهمنفیازبیماریهایانسدادی،آســمفعالیتیویامصرفداروهایبرونکودیلاتوردر10
سالگذشته:

٪50اینگروهبایدتستورزشهمراهباspirometrypost/Preانجامدهند. 69%150% ≤≤
FVC
FEV الف(اگر٪69

اگربهMETsمعادل12رسیدوشواهدیهمازآسمفعالیتینبود،منعیبرایفعالیتدرپستحراستندارند.

باشد:بدونانجامتستورزشنامناسبمحسوبمیشود. 50%1
<

FVC
FEV ب(اگر٪50

گروه دوم: سابقهمثبتبیماریهایانسدادیوآسمفعالیتییامصرفداروهایبرونکودیلاتوردر10سالگذشته
الف(بیماریپایداربدونسابقهمصرفبرونکودیلاتورexercisepost/Preدردوسالگذشته:دراینگروهبایدتستورزشهمراهباspirometryانجام

شود.اگربهMETsمعادل12رسیدوشواهدیازآسمفعالیتیوجودنداشت،مناسبمحسوبمیشود.

ب(بیماریمتغیرویانیازبهمصرفبرونکودیلاتورexercisepost/Preدردوسالگذشتهتأییدنمیشود.

2-بایدبعدازشرححالومعاینهفیزیکی،plethysmographyهمراهباDLcoوگرافیقفسهسینهانجامشودوبعدبهصورتزیرتصمیمگیریمیشود:

الف(اگرDLco،TLCوگرافیقفسهسینههمگینرمالباشند،محدودیتیندارند.

ب(اگرTLCپایینولیDLcoوگرافیقفسهسینهنرمالهستند،بایدتستورزشهمراهباABGوoximetryPulseانجامشود.

اگرMAXVO2بیشازml/kg/min42وsatO2بیشتریامساوی90درصدباشد،محدودیتیندارد.

ج(اگربیماریخاصیتشــخیصدادهشــد،مطابقفوقعملمیکنیماگرمعیارهایفوقبدســتآمدوپروگنوز2تا3سالآیندهبیماریخوبباشدو

عوارضخارجریویقابلتوجهینداشتهباشد،تأییدمیشود.

د(اگربیماریتحدیدیناشــیازdeformitychestباشد،بایدتســتورزشانجامشود.اگرحداقلبهMETs12برسدومحدودیتاسکلتیعضلانی

نداشتهباشدتأییدمیشود.

3-اگرشــخصســابقهقبلیTBداشتهباشد،بایدCXRوآزمایشاتاسمیروکشتخلطانجامشــود.اگرمنفیبودبایدتستورزشواسپیرومتریجهت

بررسیعملکردریهوتوانفیزیکیشخصانجامشود،اگراستانداردهایلازموجودداشتند،منعیبرایکارندارند.

4-نوموتوراکستایكسالنامناسبمحسوبمیشود،ولیتأییدشخصبعدازیكسالجهتکار،بستگیبهتعدادنوموتوراکسهایگذشته،قدشخص

جهتاحرازپستحراستتأییدنمیشوند.
ً
وسابقهسیگارکشیدندارد.درصورتوجودسابقهنوموتوراکسهایراجعه،معمولا
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شرایط و موارد پزشکی محدودکننده ادامه کارارگان سیستم

سر و جمجمه

TOS،بهشدتیکهفعالیترامحدودکند

دفورمیتیهــایجمجمهوصورت،بهطــوریکهدر
استفادهازماسكورسپیراتورتداخلکند

ین و  آندوکر

متابولیك

دیابتکنترلنشده
دیابتوابستهبهانسولین

بیماریهایآدرنال1،هیپوفیز،تیروئید2،وپاراتیروئید3
کهازلحاظبالینیقابلتوجهباشند

کمبودهایتغذیهای
Hb A1C> 8%

دیابتتیپIIتحتدرمانباسولفونیلاورهها

مصرف داروها

الکلیسمفعالتأییدشده
سوءمصرفموادتأییدشده

مصرفمداومومنظمگروهداروهایزیر:
داروهایقلبیعروقی

نارکوتیكها
خوابآورهاوآرامبخشها

محركها
Psychoactiveداروهای

استروئیدسیستمیك
سایرداروهابستهبهشرایط

گردن و ستون 

فقرات گردنی 

آرتروزمهرههایگردنی
تنگیکانالنخاعگردنی

میلوپاتییارادیکولوپاتیگردنی
هرنیاسیوندیسك

انقباضمزمنغیرطبیعیعضلاتگردنی

ستون فقرات 

توراسیك کمر و 

ساکرال

لامینکتومیمهرههایکمربایابدونفیوژناسپوندیلولیستزیس4
بیماریهاییدژنراتیوواسپوندیلولیز

ناهنجاریهایساختمانی،شکستگی،دررفتگی
هرنیاسیوندیسك،سیاتیك،رادیکولوپاتی

تنگیکانالنخاعی
جراحیهایستونفقرات

متفرقه

بیماریهایکلاژنواسکولار
heat strokeیاfrostbiteسابقه

Potentially Transmissible infection diseae 

including HIV, AIDS

1-اگرآریتمیقلبیوهیپرتانســیونوجودنداشــتهباشدومیزانسدیموپتاسیمدرمحدودهطبیعیباشــندمیتوانمناسبمحسوبکرد.افرادمبتلابههیپو

آدرنالیسمبایدتواناییانجامفعالیتهایفیزیکیشدیدتحتاسترسراداشتهباشند.

2-کمکارییاپرکاریتیروئید:بایدبیمارانبدونعلامتباشندومیزانT4,TSHدردوبارآزمایشبهفاصلهیكماهطبیعیبودهباشند.

3-کمکارییاپرکاریپاراتیروئید:بایدبیمارانبدونعلامتباشندومیزانفسفروکلسیمدردوبارآزمایشبهفاصلهیكماهطبیعیبودهباشد.

4-افرادیکهاسپوندیلولیســتزیسباشــدتیبیشاز%50داشــتهباشــند،ابتدابایدگرافیStraight Lateralومایلدوطرفهازمهرههایکمرگرفتودر

صورتیکهســابقةحداقل3ماهمحدودیتویاحداقلیكماهعلائمرادیکولریاشواهدتنگیسوراخهایبینمهرهایدرگرافییاMRIداشتهباشدباید

EMGنیزانجامداد.اگردرEMGاخیر،شــواهدنوروپاتیبااتیولوژیلومبارباشدیادرشرححالسابقهعلائماخیریکهفعالیترامحدودیتمیکنند

داشتهباشد،اینفردبایدازبلندکردناشیاءسنگینوپریدن،منعشود.
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توجه:درافرادیکهسابقهکمردردیارادیکولوپاتیدارندبهصورتزیرعملمیکنیم:

الف(سابقهکمردرداخیرکهمنجربهحداقل3ماهمحدودیتفعالیتشدهباشد:چنینافرادیبعدازمعاینهفیزیکیکامل

وارزیابیهایلازم،اگرکمردردشــانعلتدیگرینداشتهباشــد)مثلکوتاهییكاندامتحتانییا...(بایدازانجام

فعالیتهایپرخطریمثلبلندکردناشــیاءسنگین،کشیدن،هلدادن،و...اجتنابکندتازمانیکهحداقل12ماه

بدونعلامتباقیبمانند.

ب(عدموجودســابقهجراحیدیســكکمر،محدودیتحرکاتکمریاعلائمرادیکولردر3سالگذشته:دراینافراداگر

معاینهفیزیکیافراد،مشکلینداشتهباشد،محدودیتیندارند.

ج(اگرســابقهجراحیدیســكکمریامحدودیتحرکاتکمریاعلائمرادیکولردر3ســالگذشتهباشد:روشبرخورد

همانندروشبرخوردبااسپوندیلولیستزیسبیشاز%50میباشد.

شرایط و موارد پزشکی محدودکننده ادامه کارارگان سیستم

Hemipelvectomyاندام ها

Hip disarticulation

قطعاندامتحتانیبههرصورت
آرتروپلاستیتوتالمفاصلشــانه،آرنج،مچدست،هیپ،زانو،شست،

انگشتسبابهومچپا
قطعاندامفوقانیدرســطحیابالایمچیاقطعشســتیاانگشــتانیکه

گرفتنیاشلیكاسلحهرامشکلسازند

محدودیتحرکتیقابلتوجهدرمفاصل
دفوریتییادررفتگییكمفصلیااندام

استئوآرتریتیاآرتریتتروماتیكویاالتهابی
نوروپاتیهایفشاریمثلCTSیاعصباولنار

استئومیلیت
نیازبهاستفادهازBrace


ً
نکته: درصورتکوتاهییکیازاندامهایتحتانی،اگراختلافاندازهدواندامتحتانی،کمتراز1/5ســانتیمترباشد،معمولا

نیازبهدرمانندارد،ولیمیتوانازکفشهایمخصوصاســتفادهکرد.اختلافاندازهبین1/5تا3ســانتیمترنیازبهاصلاحبا

اختلافاندازه
ً
کفشمخصوصدارد.ولیاختلافاندازهبیشاز3cmقابلقبولنیســتونبایدباکفشاصلاحشــود.معمولا

بیشاز4ســانتیمترمنجربهعدمتقارنوrotationspinalواختلافاندازهبیشاز2سانتیمترباعثایجادمشکلاتیدرspine

وستونمهرههامیشود.


