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اهداف آموزشی

:پایان این بخش از فراگیران انتظار مي رود در 

از آن را بیماری کم کاری تیرویید نوزادان و عوارض ناشی اهمیت
.بدانند

تعریف غربالگری نوزادان را بدانند  .

 روند اجرایی برنامه را به خوبی بدانند.

 روند غربالگری و زمان های مناسب را در گروه های مختلف نوزادان
.بدانند...( ترم، نارس و بستری و )

لف توانمندی تفسیر و تصمیم گیری و اقدام لازم برای نتایج مخت
.آزمون غربالگری را داشته باشند



كم كاري تيروييد نوزاداناهميت بيماري 

 ی گویندم"د نوزادانبیماری کم کاری تیرویی"، به هر علتی،  در بدن نوزادتیروکسین هورمون کمبود به .

و بهتيرین روش پیيداکردن بیمياران ان يام    علامتی مشخصيی نيدارد   "این بیماری در بدو تولد معمولا
.استغربالگری نوزادان 

 نترل این بیماری در این است که اگر بیماری تشخیص داده نشده و یا درمان دیر شروع شود و یا کاهمیت
.می شوددچار کوتاهي قد وذهني عقب ماندگي بیماری مناسب نباشد، به 

 باشددایمی و گذرا می تواند به صورت کم کاری تیرویید نوزادانبیماری .

 ار کيافی  به درمان دارد و بعد از آن با شروع به کار تیرویید و تولیيد مديد  نیاز بیمار تا مدتی نوع گذرا در
.نیاز به مصرف قرص لووتیروکسین نیستدیگر درمان قطع شده و هورمون، 

 ایدبیمار تا پایان عمر نیاز به مصرف قرص لووتیروکسین دارد و نباید دارو را قطع نمنوع دایمی در .

 دوز دارو ممکن است، بر اساس نیاز بیمار و آزمایش های هورمونی وی، کم و زیاد شيود، اميا قطيع    البته
.کامل نخواهد شد



نوزادان ؟؟؟؟؟غربالگري 

 وزاد چند روز اول زنيدگی ني  شود که در گفته می به آزمون هایی غربالگري نوزادان ترم
ه از نيوزادانی کي  ( ميوارد مشيکو   )نوزادانی را که ممکن است بیمار باشند شده و ان ام 
.  جدا می کنندنیستند، بیمار "احتمالا

 ان يام  تشخیص سرمیآزمایش های تایید از غربالگری و تعیین موارد مشکو  باید پس
.شده تا ابتلا به بیماری مس ل گردد



برنامه كشوري غربالگري بيماري كم كاري تيروييد نوزادان روند اجرايی 

آموزش مادران باردار در دوران بارداری و بخصوص در سه ماهه سوم

ن و یا تشویق و راهنمایی مادران برای ان ام غربالگری نوزادانشان در زمان بستری در بخش زایما
در زمان مرخص شدن از بیمارستان و یا زایشگاه

 ر تولد نوزاد در مراکز نمونه گیری معرفی شده به مادران و قید شده د3-5نمونه گیری در روز های
شده به مادرانارایه پمفلت 

 نمونه گیری از پاشنه پای نوزاد بر کاغذ فیلترS&S 903))

 از ( کشوردر اکثر نقاط)پست پیشتاز و ارسال آن توسط خشک کردن کاغذ فیلتر حاوی لکه خونی
مراکز نمونه گیری به آزمایشگاه غربالگری نوزادان مستدر در مرکز استان

 سن ش غلظتTSH در (به عنووان آمووون ايه وه اربواه ر     )در نمونه خون پاشنه پا بر کاغذ فیلتر
آزمایشگاه غربالگری نوزادان



...برنامه روند اجرايی 

 فراخوان فوری موارد مشکو

 سرمیراهنمایی والدین نوزادان مشکو  به آزمایشگاه های منتخب برای ان ام آزمایش

  تشخیص یا رد بیماری

 ر دسيترس  سریع درمان جایگزینی با قرص لووتیروکسین توسط فوکال پوینت برنامه و یا اوليین پزشيک د  شروع
برای نوزاد بیمار

 (در صورتی که شريع دروان توسط ايشان صورت ن رفته است)معرفی به پزشک فوکال پوینت شهرستانی

 وشريط بر اين که ووجب فوت يقوت ي توار ر در شوريع درووان     )ان ام آزمایش ها و اقدامات اتیولوژیک در صورت امکان
(ب ماران نشود

مراقبت دراز مدت از نوزاد مبتلا بر اساس دستورالعمل کشوری

 مبتلایانان ام مشاوره های تخصصی مورد نیاز



پاشنه پانمونه گيري مجدد از 

(  هفت ی10ي 6ي 2در )نوزادان نارس

گرم2500از کم تر با وزن نوزادان

دو و چندقلوها

نوزادان بستری و یا با سابده بستری در بیمارستان

نوزادان با سابده دریافت و یا تعویض خون

مثل دوپامین، ترکیبات کورتنی و : نوزادانی که داروهای خاص مصرف کرده اند...

5-9/9نتی ه آزمون غربالگری بین بانوزادان

نمونه نامناسب



روند غربالگري در نوزادان نارس

نمونه گیري نوبت اول
تولد3-5از پاشنه پای نوزاد بستری در روزهای نمونه گیری 

نمونه گیري نوبت دوم
تولد8-14از پاشنه پای نوزاد بستری در روزهای نمونه گیری 

سومنوبت مونه گیري ن
تولد6هفته از پاشنه پای نوزاد بستری در نمونه گیری 

 چهارمنمونه گیري نوبت
تولد10هفته از پاشنه پای نوزاد بستری در نمونه گیری 



در نوزادان بستري در بيمارستانغربالگري روند 

نمونه گیري نوبت اول

 تولد3-5از پاشنه پای نوزاد بستری در روزهای

نمونه گیري نوبت دوم

 تولد8-14از پاشنه پای نوزاد بستری در روزهای



روند غربالگري در نوزادان بستري 

 نیاز به دقت زیادی، در ارتباط با غربالگری، دارندبستری در بیمارستان نوزادان.

 ن بيود "منفيی کياذب  "یا و "مثبت کاذب"همچنین غربالگری و "فراموش شدن"احتمال
.  این نوزادان بسیار است

 ی بيه  نوزادان شانس مصرف داروهای مختلف، ترانسفیوژن خون و انتدال از بیمارسيتان این
.  که می توانند مسئله ساز باشنددارند، بیمارستان دیگر را 



:علتي در بیمارستان بستري شده اند باید هر بهدر نوزاداني که 

 ،بایيد  دحتي اگر به صورت وریدي آزمایش هاي تیرویید چك شده باشنن در کلیه نوزادان بستری شده ،
اد در فایيل  ان ام شده و اطلاعات مربوط به نيوز ( بر اساس دستوراهعمل کشور )کاغذ فیلتر گیري برنمونه 

.اطلاعاتی برنامه ثبت گردد

ب اطيلاع  این که والدین برگه اخذ نمونه از پاشنه پای نوزاد در مراکز نمونه گیری را ارایه دهند و یا با کسمگر 
.از آزمایشگاه غربالگری از ان ام غربالگری اطمینان حاصل شود

رع وقت به ، نمونه گیری از پاشنه پا ان ام شده و نمونه اخذ شده در اسقبل از ترخیص نوزاد از بیمارستان
.آزمایشگاه غربالگری ارسال گردد

وز م اب شوند که در ر"باشد، که دراین صورت باید والدین کاملاتر کمساعت 72این که سن نوزاد از مگر 
.تولد به مراکز نمونه گیری مراجعه نموده و نوزادشان را غربالگری کنند5-3



... روند غربالگري در نوزادان بستري 

 دشوداده در دانشگاه برنامهبه کارشناس لیست نوزادان غربالگری شده.

 بایيد  ،دباش، هنوز در بیمارستان بستری هفته دوم تولددر صورتی که نوزاد تا
قيت  ان ام شده و نمونه اخذ شده در اسرع واز پاشنه پا دوم نمونه گیری نوبت 

.به آزمایشگاه غربالگری ارسال گردد

 بایيد بيه   د،شيو از بیمارستان ميرخص  تولد 8قبل از روز در صورتی که نوزاد
ن ارتباط با ان ام نمونه گیيری نوبيت دوم در سي   در آموزش های کافی، والدین
.شودداده نوزاد تولد گیروز14-8



... روند غربالگري در نوزادان بستري 

: تذکر مهم

 و د وشي در بیمارسيتان بسيتری   ، (ماهگی3تا )روز 7سن بیش از صورتی که نوزاد در در

بيه عميل   تر فیلپا بر کاغذ پاشنه نمونه گیری از باید ، باشدغربالگری نوزادان ان ام نشده 

و بير اسياس دسيتورالعمل بيه    ( انجوا  شودب باشود   ت ريي د يريد آموايش ها حتی اگر )آید 

.آزمایشگاه ارسال گردد



گرغربالگري نوزادان بستري در موارد انتقال به بیمارستان دی

(ساعت72)روز 3تر از سن نوزاد کم

 ری در پرونده بستخودکار قرمز باید عدم ان ام غربالگری نوزادان به طور واضح و با
(آوومش ياهدين)+ (نمونه گیری از پاشنه پا ان ام نشده است)نوزاد قید شود 

روز3-7= سن نوزاد

از پاشنه پا ان ام شده و نمونه به آزمایشگاه غربالگری ارسال شوداولباید نمونه گیری.

 نه گیری نمو)در پرونده بستری نوزاد قید شود خودکار قرمز ان ام غربالگری نوزادان به طور واضح و با
(.از پاشنه پا ان ام شداول 

 تان بیمارسبه والدین گوشزد شده و از آنان خواسته شود که در غربالگري نوبت دوم اهمیت ان ام
.را از مسئولین بخش بخواهند( تولد8-14در روز )ان ام غربالگری نوبت دوم از پاشنه پا مدصد 



...غربالگري نوزادان بستري در موارد انتقال به بیمارستان دیگر 

 و به هر علتی غربالگری نشده ( واه ی3تا )بودهروز 7سن بیش از در صورتی که نوزاد در
:باشد

حتی  ) ام گیرد باید قبل از انتدال از بیمارستان، نمونه گیری از پاشنه پا بر کاغذ فیلتر ان
شگاه  و بر اساس دستورالعمل به آزمای( اگر آموايش ها  ت ريي د  ام طريق يريد انجا  شوند

.  ارسال گردد

 ید  در پرونده بستری نوزاد قخودکار قرمز ان ام غربالگری نوزادان به طور واضح و با
(.گیری از پاشنه پا ان ام شدنمونه)شود 



روش برخورد با نتایج مختلف غربالگري

روش برخوردTSH(mu/L)غلظت نوزادسن 

5از تر کممساوی و یا روز تولد3-7
.طبیعی تلدی شود



   …غربالگريروش برخورد با نتایج مختلف 

TSHغلظت نوزادسن 

(mu/L)
روش برخورد

روز 3-7
تولد

5-9.9

فراخوان نوزاد

اطلاع به والدین و درخواست از آنان برای ان ام غربالگری م دد

 فیلترغربالگری نوبت دوم از پاشنه پا بر کاغذ

-TSHطب عی تلقی شود: 5از تر کم.

-TSH برا  انجا  آموايش ها  تاي د تشخ ص : 5مساوی و یا بیش از(Free 

T4يا/يT4 ،T3RU يTSH )به آموايش اب ونتخب شهرستان فرستادب شود.

ييزيت توسط پزشك-

دستوراهعملدر صورت ابتلا به ب مار ، شريع دروان بر اساس -



 …روش برخورد با نتایج مختلف غربالگري

TSHغلظت نوزادسن 

(mu/L)
روش برخورد

روز 3-7
تولد

19.9-10

فراخوان نوزاد

 ان ام آزمایش های تایید تشخیص (Free T4یا/وT3RU, T4 وTSH 

نوزادهفتگی 3-2در سن ( 

صویزیت توسط پزشک پس از دریافت جواب آزمایشات تایید تشخی

ری در صورت ابتلا به بیماری، شروع درمان بر اساس دستورالعمل کشو
برنامه



 …روش برخورد با نتایج مختلف غربالگري

TSHغلظت نوزادسن 

(mu/L)
روش برخورد

روز 3-7
تولد

ر تبیشمساوی و یا 
20از 

 فراخوان نوزاد مشکو

اخذ نمونه وریدی برای ان ام آزمایش های تایید تشخیص

شروع درمان جایگزینی بر اساس دستورالعمل کشوری

پس از دریافت جواب آزمایشات تایید تشخیص:

در صورت ابتلا به بیماری، ادامه درمان بر اساس دستورالعمل-

در صورت عدم ابتلا به بیماری، قطع درمان-



 …روش برخورد با نتایج مختلف غربالگري

TSHغلظت نوزادسن 

(mu/L)
روش برخورد

و روزگی 8
تربیش

ترو بیشمساوی 
4از 

 فراخوان نوزاد مشکو

 ان ام آزمایش های تایید تشخیص (Free T4یا/وT3RU, T4 وTSH  )
در اسرع وقت

ویزیت توسط پزشک پس از دریافت جواب آزمایشات تایید تشخیص

ی در صورت ابتلا به بیماری، شروع درمان بر اساس دستورالعمل کشور
برنامه



الگوریتم غربالگري و بیماریابي نوزادان براي بیماري کم کاري تیرویید

اطلاع رسانی عمووی ي آوومش منان باردار  

ارايه بريشور آوومشی ي آدرس وراکز نمونه گ ر 

توهد  3- نمونه گ ر  ام پاشنه پا در سن 

TSH 5-9.9 mu/LTSH 10-19.9 mu/LTSH >20 mu/L TSH <5mu/L

فراروان نوماد وش و •
انجا  آموايش ها  تاي د تشخ ص سروی•
ييزيت توسط پزشك فوکا  پوينت•

فراروان نوماد وش و •
ارباه ر  نوبت دي  ام پاشنه پا•

TSH <5mu/LTSH ≥5 mu/L

انجا  آموايش ها  تاي د تشخ ص سروی•
ييزيت توسط پزشك فوکا  پوينت•

رري  ام 
برناوه

آموايشات ا ر طب عیآموايشات طب عی

شريع دروان بر اساس دستوراهعمل

فراروان نوماد وش و •
ييزيت توسط پزشك فوکا  پوينت•
انجا   ار  نمونه يريد  برا •

آموايش ها  تاي د تشخ ص
شريع دروان قبل ام جوا  اموايش بر •

اساس دستوراهعمل
دريافت جوا  آموايشات تاي د تشخ ص•

ارباه ر  طب عی



خلاصه

تبیماری کم کاری تیرویید نوزادان یکی از شایع ترین بیماری های تیرویید در کشور اس.
همه نوزادان باید از نعمت غربالگری برخوردار باشند.
نه پا قرار بر اساس دستورالعمل کشوری برنامه بعضی از نوزادان باید مورد غربالگری م دد از پاش

. گیرند
 (.بار4)دفعات غربالگری در نوزادان نارس بیش تر از نوزادان ترم است
دارنداهمیت غربالگری از نوزادان بستری در بیمارستان بسیار زیاد است، زیرا شانس گم شدن.
 ت ضيامن سيلام  شما در اجرای بهتر برنامه غربالگری نوزادان، اقدامات دقیق و همکاری صمیمانه

.و بسیار ارزشمند استنسل آینده ایران



منابع

مشورتی –دستورالعمل برنامه کشوری غربالگری بیماری کم کاری تیرویید نوزادان مصوبه کمیته ملی علمی 1)
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