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Primordial prevention in cardiovascular diseases
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Abstract
Primordial prevention is an important aspect of the health system, but its role is less known. It is the
most basic level of the health prevention pyramid and has important role in control of
cardiovascular diseases. Primordial prevention focuses on creating and maintaining conditions that
minimize the emergence of risk factors of disease. Healthy behaviors and lifestyle modifications are
considered to be the key interventions in primordial prevention.
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چکیده
گیري در ترین سطح هـرم پیش ـ ترین و اصلیايعنوان پایهبهاي در نظام سلامت دارد وتر شناخته شدهپیشگیري مقدماتی نقش و جایگاه مهم اما کم

پردازد کـه ظهـور عوامـل خطـر     اي برخوردار است. پیشگیري مقدماتی بر ایجاد و حفظ شرایطی میعروقی از اهمیت ویژه-هاي قلبیکنترل بیماري
ی رساند. رفتارهاي سلامت یا عوامل مربوط به سبک زندگی مردم از اهـداف مداخلـه کلیـدي و مهـم در پیشـگیري مقـدمات      بیماري را به حداقل می

شوند.محسوب می

عروقی-یهاي قلب، بیماريیشگیري مقدماتی، عوامل خطرنظام سلامت، پها:کلیدواژه

:مقدمه
نوع خدمات ارایه شده در نظام سلامت اغلب مرتبط با 

بـین  1970در دهـه  )1(گـردد. سطوح پیشگیري تعیین می
ــه ت      منظــور پیشــگیري از بیمــاري صــوراقــداماتی کــه ب

گرفت تمایزي به شکل اقدامات اولیه، ثانویـه و ثالثیـه   می
گانـه پیشـگیري از   ایجاد شد که هنوز هم به سـطوح سـه  

اگرچه سـطوح مهـم دیگـري از    )2(بیماري معروف هستند.
جمله پیشگیري مقدماتی و پیشگیري چهـارم نیـز بـه آن    

تر شـناخته شـده   اضافه گردید، اما براي جامعه پزشکی کم
یـن مقالـه بـه معرفـی پیشـگیري مقـدماتی در       است. در ا

شود. اشاره میعروقی -یهاي قلببیماري
شــک و محقــق پزتومــاس استراســر ، 1978در ســال 

با ابراز نگرانی نسبت بـه افـزایش   سازمان بهداشت جهانی 
عروقــی، پیشــگیري را تنهــا شــعار -هــاي قلبــیبیمــاري

واژه پیشـگیري  بهداشتی براي آینده عنوان نمود. اولین بار 
هـایی بـراي جلـوگیري از    مقدماتی به معناي انجام فعالیت

هـا توسـط وي   ورود عوامل خطر بیماري به درون جمعیت

هدف از پیشگیري مقدماتی اجتناب از ظهور و )3(ارایه شد.
ایجاد فرایندها و عوامـل محیطـی، اقتصـادي، اجتمـاعی،     

 ـ  روز رفتاري و فرهنگی شناخته شده براي افزایش خطـر ب
عنوان فرمـی از  بیماري است. گاهی پیشگیري مقدماتی به

پیشـگیري  شود، اما بین پیشگیري اولیه در نظر گرفته می
پیشــگیري )4(هــایی وجــود دارد.تفــاوتمقــدماتی و اولیــه

دنبال حفظ سلامت از طریق اجتنـاب از وقـوع   مقدماتی به
عوامل خطر بیمـاري در افـراد اسـت. اقـداماتی همچـون؛      

ــرل فشــارخون، انجــام ورزش و  حفــظ و زن مناســب، کنت
گیري مقـدماتی لحـاظ   توانـد در پیش ـ سیگار نکشیدن مـی 

که پیشگیري اولیـه بـه کـاهش یـا حـذف      گردد. در حالی
ــرل    ــت کنت ــانی جه ــه دارد. دارو درم ــر توج ــل خط عوام
فشارخون بالا و یا ترك سیگار از مـوارد پیشـگیري اولیـه    

پیشـگیري اولیـه بـه    کـه عبارت دیگر در حـالی به)5(است.
-هاي قلبیاجتناب از عوامل خطر بیماري از جمله بیماري

عروقی اشاره دارد، پیشگیـري مقدماتـی در وهلـه اول بـه
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)6(از توسعه و ایجاد این عوامل خطر تأکید دارد.جلوگیري

ترین سطح در هرم ايعنوان پایهپیشگیري مقدماتی به
اخیراً )7(اي اهمیت بنیادین است.ها دارپیشگیري از بیماري

ــاردیولوژي،   ــالج امریکــایی ک ــب آمریکــا و ک ســازمان قل
هـاي تبلیغـات بهداشـت عمـومی بـا مـورد توجـه        کمپین

اگرچـه  )8(قراردادن پیشـگیري مقـدماتی را آغـاز نمودنـد.    
عروقـی در میانسـالی و یـا دیرتـر نمایـان      -بیماري قلبی

عوامـل خطـر آن بـه    دهد شود، اما تحقیقات نشان میمی
مقدار زیادي تحت تأثیر رفتارهاي آموختـه شـده در دوران   

دهـد  در این زمینـه مطالعـات نشـان مـی    )9(کودکی است.
اي سـبک زنـدگی ناسـالمی اتخـاذ     طور فزایندهکودکان به

عروقی -هاي قلبیها را در معرض بیماريکنند که آنمی
)10(دهد.قرار می

رکـز اصـلی و ضـروري بـراي     دوران کودکی بایـد تم 
ات پیشــگیري مقــدماتی باشــد، در   مطالعــات و اقــدام 

 ـ اینصورت جهان با یک اپیـدمی بیمـاري  غیر -یهـاي قلب
اکثر کودکـان بـا یـک قلـب و     )9(روبرو خواهد بود.عروقی

شوند و پیشگیري مقدماتی به دنبـال  عروق سالم متولد می
عواملاز بروز جلوگیريهاي خوب براي حفظ این ویژگی

طـی هـزار   )6(عروقی است.-هاي قلبیکننده بیماريایجاد
روز اول پس از تولد حدوداً تا دوره پیش دبستانی که بـدن  

مان ، بهترین زپذیري رشدي استترین انعطافداراي بیش
پیشگیري مقدماتی است. دربراي انجام اقدامات مربوط به

تی حقیقت پیشگیري مقدماتی در دوران کودکی عامل حیا
هـاي آتـی زنـدگی اسـت.     در ارتقا سلامت مردم در سـال 

گیري و توسـعه مفهـوم پیشـگیري    درست است که شکل
عروقـی آغـاز   -هـاي قلبـی  مقدماتی با تمرکز بر بیمـاري 

هـاي  گردید، اما این مورد تنهـا بـه پیشـگیري از بیمـاري    
توانـد شـامل   مـی شـود، بلکـه   عروقـی خـتم نمـی   -قلبی

عفونی به داخـل جمعیـت سـالم    پیشگیري از ورود عوامل 
هـا را شـامل   هاي مزمن و سـرطان باشد و یا سایر بیماري

)11(گردد.

خـوبی  این سطح از پیشـگیري در ایـران بـه   متأسفانه
شناخته نشده است و در تحقیقات و رویکردهـاي پزشـکی   

-هـاي قلبـی  گیـرد. بیمـاري  چندان مورد توجه قرار نمـی 
مرگ و میر در جهـان و از  ترین عللعروقی یکی از شایع

در روز جهـانی  2017جمله کشور ایـران اسـت. در سـال    
7/17ان بهداشت جهانی اعلام کرد هـر سـال   قلب، سازم

عروقی جان خود را -هاي قلبیدلیل بیماريمیلیون نفر به
درصد علل مرگ و میـر در دنیـا را   31دهند و از دست می

2014ارش سـال  بر گـز ناب)12(به خود اختصاص داده است.
مرگ و میر در درصد از علل46سازمان بهداشت جهانی، 

عروقـی بـوده   -هاي قلبیبه بیماريجمعیت ایران مربوط 
)13(است.

کنند کـه  اي حکایت میآمار و ارقام از بیماري کشنده
براي زنـدگی مـردم تهدیـد بزرگـی اسـت و پیشـگیري و       

رسـد در کشـور ایـران    نظر میبهکنترل آن ضروري است. 
-هـاي قلبـی  بیمـاري ات پیشگیري از ابتلا به عمده اقدام

ریـزي  عروقی در سطح پیشگیري ثانویه و یا اولیـه برنامـه  
هاي بیماريبهعوامل خطر ابتلاکهجاییآناز)14(د.نشومی

شـود، تـرویج   عروقـی از دوران کـودکی آغـاز مـی    -قلبی
ک زندگی سـالم  پیشگیري مقدماتی در راستاي توسعه سب

توانـد نتـایج ارزشـمندي در    ها میبراي کنترل این بیماري
ویژه زمانی که ایـن  سلامت ایران به ارمغان بیاورد بهنظام 

)8(اقدامات از بدو تولد هـر کـودك در ایـران آغـاز گـردد.     

گردد پیشگیري مقدماتی در برنامه طرح تحول پیشنهاد می
اران گـذ اسـت نظام سلامت بیش از پیش مـورد توجـه سی  

سلامت قرار گیرد. 
قـدامات مربـوط بـه    قابل ذکر است در نظام سلامت ا

دهنـدگان مراقبـت   ارایهنه تنها توسط ، پیشگیري مقدماتی
گـردد، بلکـه   اجـرا  بایـد  گذاران سلامت سلامت و سیاست

رهبـران  نیازمند یاري سایر افـراد جامعـه ماننـد؛ معلمـان،     
ــاران،   ــان، معم ــه، مهندس ــجامع ــاورزان،  انهرس ــا، کش ه

)8(غیره است.هاي خدمات اجتماعی و سازمان
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