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 اقدامات پزشک فوکال پوینت شهرستان  
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 ار
 روز،نوع تغذیه،نوع زایمان ،مصرف بتادین،ازدواج فامیلی،سابقه 7سن بارداري،قد،وزن،دور سر بدو تولد،زردي بیش از •

.......مصرف داروها توسط مادر و نوزاد، سابقه بیماري تیروئید در مادر و بستگان درجه یک و 
گرفتن شرح حال کامل و دقیق

فی، هیپو اندازه گیري قد ،وزن و دور سر ، وجود گریه خشن، بررسی فونتانل ها، بررسی شکم ،وجود فتق نا•

....تونی، بررسی زبان، وجود گواتر ، سمع قلب و 
معاینه فیزیکی

blockinانجام آزمایشات آنتی بادي ها 

...مشاوره با فوکال پوینت دانشگاه و سایر 

تصویر برداري

اندازه گیري منظم غلظت سرمی

اندازه گیري کنترل مناسب متابولیک بیمار

آموزش والدین با تاکید براتیولوژي بیماري

تکمیل کارت مراقبت بیمار

ماهگی 36تا  6ماه بین  3هر  -ماه در طول شش ماه اول زندگی  2هر  -هفته پس از شروع درمان  4و  2•

ماهگی در صورت دایمی بودن بیماري 36ماه بعد از  6تا  3هر  •
تعیین تاریخ مراجعه بعدي

 شرح اقدامات

 مراجعه اول

 فرم بررسی بروز

 در هربار مراجعه

 این آزمایشات و آزمایش ید ادرار دربررسی هاي اتیولوژیک ارزشمند است  و در اجراي برنامه کشوري ضرورت ندارد

و یا مشاوره  قلب ،شنوایی سنجی  سرکارخانم دکتر رزاقی آذر ز مشاوره با فوکال پوینت دانشگاهیدر صورت نیا

 ،سونوي کلیه و ..

  در سه سال اول زندگی TSHو  Free T4 ،T4 اندازه گیري 

محاسن تشخیص زود رس ، پیروي از دستورات پزشک معالج ، اهمیت انجام آزمایشات هورمونی به طور مستمر، روش 

و ... :سویا،ترکیبات آهن و کلسیم مصرف درست قرص ،عدم مصرف همزمان قرص با داروهاي مختل کننده جذب مانند  

 بر اساس وضعیت رشد و نمو و آزمایشات هورمونی

دستورالعمل )رادیو گرافی زانوها     ...   اسکن تیروئید ....     سونو گرافی تیروئید  (بر اساس   

 کارت مراقبت می بایست در تمام دفعات مراجعه همراه بیمار بوده و توسط پزشک به طور کامل تکمیل شود

 در هربار مراجعه

 در صورت نیاز

 در هربار مراجعه

 در هربار مراجعه

 در هربار مراجعه

 در صورت نیاز

 در صورت نیاز

 در هربار مراجعه
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 هاي سرمی تایید تشخیص در نوزادانبا تابلوهاي مختلف آزمایش روش برخورد

 اقدام ید تشخیصهاي سرمی تایآزمایش

 درمان جایگزینی با قرص لووتیروکسین شروع شده و مراقبت بر اساس دستورالعمل کشوري انجام گردد. TSH   و غلظت بالايT4 غلظت کم 

 TSHو غلظت بالاي  T4غلظت طبیعی 

  ده و اگر غلظتهفته) تکرار ش 2-4بار (به فاصله هر  2-3آزمایشات سرمیT4   طبیعی وTSH  بالاتراز طبیعی بود، باید درمان جایگزینی با لووتیروکسین شروع

  شده و مراقبت بر اساس دستورالعمل کشوري انجام گردد.

  طبیعی بودن، آزمایشات تایید تشخیص وریدي و هفتگی) انجام شود. در صورت غیر 10و  6، 2در نوزادان نارس و یا بیمار غربالگري مجدد از پاشنه پا (در سن

 اثبات ابتلا به بیماري درمان جایگزینی با لووتیروکسین شروع شده و مراقبت بر اساس دستورالعمل کشوري انجام گردد.

  برابر با TSHغلظت سرمی 

mU/L 10- 6 بعد از سن یک ماهگی 

  آزمایشTSH ساس دستورالعمل کشوري انجام گردد.بود درمان شروع شده و مراقبت بر ا 10هفته بعد تکرار شده و اگر بالاتر از  2-4، به فاصله  

 .در ادامه درمان اگر نیاز به استفاده قرص لووتیروکسین نبود، درمان قطع گردد  

  نظر باشد.ماه)، بیمار تحت 3در صورت عدم شروع درمان، بهتر است تا مدتی (حدود 

 TSH و غلظت طبیعی  T4غلظت کم 

  آزمایشات سرمیFree T4 ،T4  وTSH .تکرار شوند  

  بررسی علل غلظت کمT4  و غلظت طبیعی TSHکاري تیرویید مرکزي و یا نارس بودن باشد).تواند از علایم ابتلا به بیماري کمدر نوزادان (می  

  انجام آزمایشات سرمیFree T4 ،T4  وTSHدر صورت طبیعی بودن غلظت ،Free T4  و بالا بودنT3RU  کمبود TBGیاز نیست.وجود دارد و درمان ن 

 TSHافزایش گذراي 
  آزمایشTSH بود (حتی در حضور طبیعی بودن غلظت  10هفته بعد تکرار شده و اگر بالاتر از  2-4، به فاصلهT4س ) درمان شروع شده و مراقبت بر اسا

 دستورالعمل کشوري انجام گردد.
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از پاشنه پا(TSH)نوزادان مشکوك فراخوان شده بر اساس نتیجه آزمایش غربالگري  
غربالگري نشده اند و یا نتیجه ” یا اصلا(نوزادانی که از نظر بالینی مشکوك هستند 

)غربالگري طبیعی داشته اند

 TSHو Free T4( ،T3RUیا ( T4اندازه گیري سرمی 

 

T4  وTSHطبيعي TSH =10-25وT4 TSH=6-10طبیعي  

بیماري کم کاري تیرویید اولیه

شروع درمان و مراقبت بر اساس 
دستورالعمل برنامه  

T4↓TSH>10و TSHطبیعي  و  ↓T4

بار  ٢-٣تكرار آزمایشات  
)ھفتھ ٢- ٤بھ فاصلھ ھر (

ھفتھ بعد٢-TSH ۴تكرار

TSH>10

T4 طبیعي  

T3RU, FreeT4انجام 

عدم ابتلا به  بیماري  
کم کاري تیرویید

بیماري کم کاري تیرویید مرکزي

T3RU ↑

TBG ↓

↓ TSH وT4↓

FreeT4↓

کاري تیرویید الگوریتم تشخیص و درمان بیماري کم

  نوزادان


