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 : اولیه تدوین تنظیم و

 دفتر طب ایرانی و مکمل -ایرانیکارگروه تدوین استانداردهای طب 

 با همکاری:

 انجمن علمی طب سنتی ایران

 و تاریخ پزشکی هیات ممتحنه و ارزشیابی رشته طب سنتی ایرانی

 : گروه تدوین و نظارت

 عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی، مدیرکل دفتر طب ایرانی و مکمل دکتر نفیسه حسینی یکتا: .1

عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی تهران، دبیر هیات ممتحنه و ارزشیابی طب سنتی ایرانی و تاریخ   دکتر حسین رضایی زاده: .2

 پزشکی

 عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی، رئیس انجمن علمی طب سنتی کشور دکتر روشنک مکبری نژاد: .3

 توسعه سلامت دفتر طب ایرانی و مکمل  تمعاونسرپرست متخصص طب سنتی ایرانی،  دکتر مهشید چایچی: .4

 متخصص طب سنتی ایرانی و عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی مشهد دکتر مهدی یوسفی: .5

 بابلمتخصص طب سنتی ایرانی و عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی  مظفر پور:دکتر سید علی   .6

 شهید صدوقی یزدمتخصص طب سنتی ایرانی و عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی  دکتر مجید امتیازی: .7

 یات علمی دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتیمتخصص طب سنتی ایرانی و عضو ه دکتر ریحانه علیپور: .8

 هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی متخصص طب سنتی ایرانی و عضو سجاد صادقی:دکتر  .9

 توسعه سلامت دفتر طب ایرانی و مکمل رئیس گروهمتخصص طب سنتی ایرانی،  غلامی:زهره دکتر  .10

 

 تحت نظر:

 عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی و معاون درمان وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی    دکتر سید سجاد رضوی:

 

 

 

 

 

 تحت نظارت فنی:

 و راهنماهای سلامت تدوین استانداردگروه  

 و تعرفه سلامتتدوین استاندارد دفتر ارزیابی فن آوری، 
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 مقدمه:

رسانی، کاهش خون روکیدگی،چهایی همچون خشکی، د که سبب بروز ویژگیشواطلاق مینابع طب کهن به موادی واژه سودا در م

ها وقتی در یک عضو آشکار شود، شود. این ویژگیمی خارشهای تیره و ی رنگ، ترک و شکاف، لکهریزی، سفتی و صلابت، تیرگپوسته

تماس زیاد های هوا، تماس زیاد با آلایندهی همچون سردی و خشکی هوا، لن عضو افزایش یافته است. عوامآگویند سوداویت اصطلاحا می

مصرف بیش از اندازه غذاهای با طبع سرد و خشک و یا غذاهای با طبع گرم و خشک، غذاهای غلیظ و دیرپخت، کاهش با آفتاب، 

بب ایجاد خشکی در اعضای درونی یا تواند سهای روحی و روانی، یبوست و... میتحرکی، کثرت استرسکمرسانی، غلظت خون، خون

در این حالت، پزشک با اتخاذ راهکارهای مناسب موضعی یا سیستمیک و اصلاح سبک زندگی، در جهت سودازدایی اقدام پوست شود. 

رفع چروک، رطوبت بخشی، رسانی، های متنوعی که همه در راستای بهبود خوندر طب ایرانی، برای سودازدایی از پوست، روشکند. می

 .های تحلیل رفته و بهبود تغذیه پوست است، توصیه شده استترمیم بافتهای مرده، حذف بافتانعطاف پذیری، روشن سازی، افزایش 

، بهق اسود، کلف و نمش و برشهای پوست همچون یل برخی از بیماریذ ،سودازدایی پوست در منابع طب کهن ایران زمینهای از شیوه

 یاد شده است. قشف و تقشر جلد، شقاق جلد، خضرت و سواد

 :به همراه کد ملی (الف( عنوان دقیق خدمت مورد بررسی )فارسی و لاتین

  سودا زدایی از پوست

 901775 :کد ملی

Soda effacement from Skin 

 : ب( تعریف و تشریح خدمت مورد بررسی

بهبود در این خدمت، پزشک پس از ارزیابی وضعیت عمومی و موضعی )پوست( بیمار، ضمن ارائه توصیه های اصلاح سبک زندگی، با 

های تحلیل رفته و بهبود های مرده، ترمیم بافتپذیری، حذف بافتسازی، افزایش انعطافبخشی، رفع چروک، روشنانی، رطوبترسخون

ی های مختلفکند. متناسب با آثار برجای مانده از تاثیر یا رسوب سودا در پوست، پزشک از روشسودازدایی میپوست اقدام به تغذیه 

های بهداشتی موضعی حاصل از زالو(، دیگر مثل فرآوردههای گیاهی یا ترکیبات تدهین )روغن مالی(، طِلا )استفاده از لوسیون همچون

از آن یاد  جالی و قاشربا نام  در منابع طب ایرانی، هایی کهلایه برداری )با داروها و روش، (مرطِّبی داروها یا شیوه ها)استفاده از  آبرسانی

د منافذ ارفع انسد(، یا خونگیری موضعی یا استفاده زالو رسانی )با شیوه یا داروهایی که با عنوان محمِّر از آن یاد شدهخونبهبود شده(، 

های بیولوژیک یا فرآورده ملحم های زیر جلدی )با شیوه یا داروهاییترمیم یا تقویت بافت (،یا مفتح مرطِّب پوستی )با شیوه یا داروهای

 یهاراهبردیک از برای هر کند. مرخی( استفاده می ، رفع انقباضهای عضلانی )با شیوه یا داروهایی(انسانی یا حیوانی یا گیاهی یا معدنی

  استاندارد مربوطه استفاده نماید. تواند از ابزارهای، پزشک میفوق

 :پروسیجرهای ضروری جهت درمان بیماری یاج( اقدامات 

 ارزیابی قبل از انجام پروسیجر 
لذا پزشک قبل از مداخله موضعی  یکی از اصول درمان در طب ایرانی، ارزیابی شرایط سیستمیک بیمار قبل از مداخلات موضعی است

 :دهدهای زیر را انجام میارزیابیبرای سودازدایی از پوست، 

 عمومی بیمار از لحاظ غلبه سودا در تمام بدن وضعیت ارزیابی -

 ( circulating biological agentsبیمار از لحاظ اخلاط سرگردان ) ارزیابی -

 و اسباب تجمع سودا ماریب یسبک زندگ یابیارز  -
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 و ...( یپوست نی)ضدآفتاب، روت ماریب یپوست یهامراقبت زانیم یبررس -

 های خودایمنیارزیابی بیمار از لحاظ وجود بیماری -

 سطح حرارت غریزی ویو قوای عمومی بیمار  تخمین -

 سودا و نفوذ میزان و سطح اثرگذاری تخمین -

  و شیردهی بررسی وضعیت بیماران خانم  از نظر بارداری -

 های داروییسابقه حساسیتبررسی  -

 درمانی یا آرایشی پوست سوابق قبلی اقداماتبررسی  -

 هایا ضد انعقادی رقیق کننده خونبررسی داروهای مورد استفاده بیمار از جمله داروهای  -

 ارزیابی بیمار برای انتخاب مناسبترین روش سودازدایی -

 و ... Eویتامین ، D3مواد مغذی مورد نیاز پوست همچون روی، ویتامین  نیاز بهاز لحاظ ارزیابی بیمار  -

 در محل مداخلهضایعات موضعی )مثل عفونت، اگزما، زخم( ارزیابی بیمار از نظر  -

 قرارگیری بیمارانتخاب پوزیشن مناسب  -

 ارزیابی حین  انجام پروسیجر 
 مورد استفاده به داروها یا ابزارهای ارزیابی بروز آثار ناشی از حساسیت پوستی -

 و ... تورم ،یکبود ،یقرمز ،خارش، دردارزیابی بروز احتمالی عوارضی همچون  -

 اجتناب از دستکاری مواضع عفونی -

 در حین انجام پروسیجر ارزیابی بیمار از لحاظ علائم عمومی مثل سرگیجه یا افت فشار خون -

 ارزیابی بعد از انجام پروسیجر 
 کنترل علایم حیاتی فرد از جمله تعداد تنفس، تعداد ضربان قلب و فشار خون بیمار -

 هاهیدراسیون بیمار و نیاز به مصرف آب و الکترولیتبررسی وضعیت  -

 مداخلهموضعی در محل کنترل علایم  -

 بویژه در نواحی صورت ارزیابی تقارن طبیعی پوست -

 کنترل عوارض جانبی انجام پروسیجر 

 اتاسیونررهیدراسیون بیمار در صورت بروز علایم دهید -

 صورت بروز خارش یا بثورات جلدیاستفاده موضعی یا سیستمیک از داروهای ضد حساسیت در  -

 در صورت بروز عدم تقارن در مناطقی همچون صورت انجام اقدامات متقارن سازی -

 کمپرس سرد یا گرمضماد یا پماد موضعی، مثل ماساژ موضعی، متناسب استفاده از اقدامات موضعی  -

 تجویز آنتی بیوتیک مناسب در صورت بروز علایم عفونت موضعی -

 (فواصل انجام /تعداد دفعات مورد نیاز)( تواتر ارائه خدمت  د

 روزانه یک نوبت

 و استاندارد تجویز: خدمت مربوطه /( Order( افراد صاحب صلاحیت جهت تجویز )ه

 (یحرفه ا یپزشکان )با حداقل مدرک دکترا هیکل

 :ارائه خدمت مربوطهافراد صاحب صلاحیت جهت ( و

 ایرانییا متخصص طب سنتی طب سنتی ایرانی دکترای تخصصی پزشک 
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 یوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشک دییمورد تا دهیپزشکان دوره د

 ارائه کننده خدمت: اعضای تیم ( برای سایر( عنوان و سطح تخصص های مورد نیاز )استانداردز

ف
دی

ر
 

 عنوان تخصص

تعداد موردنیاز به طور 

استاندارد به ازای ارائه 

 هر خدمت

میزان 

تحصیلات 

 مورد نیاز

سابقه کار و یا دوره آموزشی 

 مصوب در صورت لزوم
 نقش در فرایند ارائه خدمت

1 
 اریدست

 ⃰ یمراقبت
 نفر کی

کاردان یا 

کارشناس 

ها رشته هیکل

 یهاشیو گرا

 یعلوم پزشک

 طیسال کار در مح 5سابقه  -

نمودن  یسپر ای یدرمان یها

وزارت  دیمورد تائ یدوره ها

درمان و آموزش  بهداشت

 پزشکی

 ماریب تیکننده، هدامراجعه طیشرا هیاول یبررس

به پزشک جهت رد کردن موارد منع خدمت، 

موارد  ایارائه خدمت، گزارش هرگونه عارضه 

 تیریمعمول به پزشک، کمک به مد ریغ

 خدمت نیح یعوارض احتمال

2 
 

 اریدست کمک

 ⃰  یمراقبت

 نفر کی
 دوره پلمید

 دهید

 طیسال کار در مح 5 سابقه

نمودن  یسپر ای یدرمان یها

وزارت  دیمورد تائ یدوره ها

درمان و آموزش  بهداشت

 پزشکی

 به شدن آماده ی نحوه آموزش ل،یوسا ییجابجا

 با مرتبط یآموزس یپمفلتها لیتحو بیمار،

تنظیف پوست از مواد  بیمار، به یبیمار

 انجام و وسائل و کابین نمودن مرتب ،سوداوی

 یزیموارد تجو یاجرا لیزاسیون،یاستر امور

 پزشک و انجام امور محوله

 یست.ن یالزام دار ستاره موارد حضور ⃰

در صورت نیاز به دو یا چند فضای مجزا با ذکر مبانی محاسباتی ) :و مکان ارائه خدمت( استانداردهای فضای فیزیکی ح

 (:برحسب بیمار و یا تخت ذکر گرددمربوط به جزئیات زیر فضاها بر حسب متر مربع و یا 

تواند به صورت مستقل یا اشتراکی با سایر خدمات اعمال متر مربع برای ارائه این خدمت لازم است که می 6حداقلمتراژ اتاق:  -

ها یا کابینتواند در قالب سانتیمتر مربع نیاز دارد که می 220*120یداوی مورد استفاده قرار گیرد. هر تخت فضایی به ابعاد 

 ای یا چوبی باشد، به نحوی که حریم خصوصی هر بیمار رعایت گردد.های ایجاد شده از جنس پردهاتاقک

 درجه سانتی گراد 25الی  20دمای اتاق:  -

  مناسب وارپوشید ایسنگ  ای کیسرام ای یکاش ایرنگ پوشش دیوارها و کف اتاق:  -

  اتاق: نور معمول نور  -

 جهت تهویه مناسب اتاق.هر گونه سیستم تهویه  سیستم تهویه : -

  :ای به ازای هر خدمت( تجهیزات پزشکی سرمایهط

ف
دی

ر
 

 عنوان تجهیزات
کاربرد در فرایند ارائه 

 خدمت

متوسط عمر مفید 

 تجهیزات

تعداد خدمات قابل 

 ارائه در واحد زمان

متوسط زمان 

کاربری به ازای 

 هر خدمت

زمان برای امکان استفاده هم

ارائه خدمات مشابه و یا سایر 

 خدمات

 تخت 1
کننده قرارگیری مراجعه

 بر روی آن
 سال 5

خدمت  سهیک تا 

 در ساعت
 وجود ندارد. دقیقه 60تا  20

2 
 آبرسانیدستگاه 

 یا بخور
 سال 5 افزایش رطوبت پوست

خدمت  یک تا دو

 در ساعت
 وجود ندارد. دقیقه 45تا  30
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ف
دی

ر
 

 عنوان تجهیزات
کاربرد در فرایند ارائه 

 خدمت

متوسط عمر مفید 

 تجهیزات

تعداد خدمات قابل 

 ارائه در واحد زمان

متوسط زمان 

کاربری به ازای 

 هر خدمت

زمان برای امکان استفاده هم

ارائه خدمات مشابه و یا سایر 

 خدمات

3 
 دستگاه

 (شنی) ابرشیسا
 سال 5 بافتهای مرده زدودن

دو تا سه خدمت در 

 ساعت
 وجود ندارد. دقیقه 30تا  20

4 
 هیلا دستگاه

و  یکیزیبردار ف

 ییایمیش

 سال 5 مرده یهاحذف سلول
دو تا سه خدمت در 

 ساعت
 وجود ندارد. دقیقه 30تا  20

5 
 ژنیاکس دستگاه

 پوست یرسان

افزایش اکسیژن رسانی 

 به پوست
 سال 5

در دو تا سه خدمت 

 ساعت
 وجود ندارد. دقیقه 30تا  20

6 
دستگاه افزایش 

حرارت و دمای 

 پوست

افزایش حرارت پوست 

 و بافتهای زیرین آن
 سال 5

دو تا سه خدمت در 

 ساعت
 وجود ندارد. دقیقه 30تا  20

7 

دستگاه تهیه 

فرآورده های 

بیولوژیک مثل 

 پلاسما

 سال 5 تهیه ترکیبات بیولوژیک
دو تا سه خدمت در 

 ساعت
 وجود ندارد. دقیقه 30تا  20

 توانند انتخاب شوندپزشک می نیاز بیمار و تشخیصدستگاههای فوق متناسب با هر یک از توجه: 

 

 ( داروها، مواد و لوازم مصرفی پزشکی جهت ارائه هر خدمت:ی

ف
دی

ر
 

 میزان مصرف )تعداد یا نسبت(  اقلام مصرفی مورد نیاز

 متناسب با بیمار و بیماری و ضدعفونی کننده دارو در اشکال مختلف، پاک کننده ها ژل موضعی، 1

 عدد 2تا  1 یکبار مصرف ملحفه 2

 عدد 3 سرنگ، لوله آزمایش، مواد ضد انعقاد 3

 عدد  10 دستمال کاغذی 4

 عدد 5 گاز استریل 5

 عدد 1  پیش بند یکبار مصرف 6

 عدد 2 کلاه یکبار مصرف 7

 جفت 1 استریل دستکش 8

 عدد 1 سوپرپروتکشنماسک  9
 

 :(شامل گزارش نتایج درمانی و ثبت در پرونده بیمار و بررسی های حین درمان از جمله سوابق بیمار و تلفیق دارویی( استانداردهای ثبت) ک

 ثبت علایم حیاتی بیمار قبل و بعد از فرآیند درمانی -

 سودازداییثبت علایم یا عوارض احتمالی حین یا بعد از  -

 سودازداییثبت داروها یا مداخلات درمانی احتمالی حین یا بعد از  -

 ی مورد مصرفداروثبت نوع  -
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 سودازداییپروسیجر تحت ثبت ناحیه  -

مبتنی بر شواهد و نیز تعداد ذکر جزئیات مربوط به ضوابط پاراکلنیکی و بالینی ) :خدمتجهت تجویز  دقیقهای ( اندیکاسیونل

 (:مواردی که ارائه این خدمت در یک بیمار، اندیکاسون دارد

تواند به اشکال مختلفی بروز کند که تمامی این حالات اندیکاسیون سودازدایی خواهند داشت که از آن جمله غلبه سودا در پوست می

 توان به موارد زیر اشاره کرد:می

 خشکی -

 چروک -

 های تیرهلکه نقطه و  -

 تیرگی رنگ  -

 افزایش خطوط پوستی  -

 کاهش خاصیت ارتجاعی پوست -

 کاهش اشراق )درخشندگی( رنگ پوست -

 ترک های پوستی -

  جلدی آثار بجا مانده از ضایعات قبلی -

 های طبیعی زیرپوستبافتیا آتروفی  حجم کاهش -

 خدمت: دقیقهای هد علمی در خصوص کنترااندیکاسیونشوا( م
- 

 بارداری -

 های اتوایمیون درگیرکننده پوستپوستی به ویژه در اشکال اگزما یا بیماریحسایت  -

 بدخیمی -

 زخم باز در موضع  -

 مصرف داروهای ضدانعقاد قوی مثل هپارین و وارفارین -

 های بافت همبند ژنتیکی یا اتوایمیونبیماری -

 ( مدت زمان ارائه هر واحد خدمت:ن
 

 یست.ن یالزام دار ستاره موارد حضور ⃰

 

 

ف
دی

 ر

 میزان تحصیلات  عنوان تخصص
مشارکت در مدت زمان 

 فرایند ارائه خدمت

نوع مشارکت در قبل، حین و بعد از 

 ارائه خدمت

1 
 پزشک متخصص طب

یا پزشک سنتی ایرانی 

 دوره دیدهعمومی 

تخصصی  دکترایپزشک 

دکترای -طب سنتی ایرانی

  رفه ای پزشکیح
 دقیقه 60تا  20

 انجام خدمت

 نظارت بر اجرای خدمت

 ارزیابی نتایج حاصله

2 
دستیار مراقبتی یا کمک 

  ⃰  مراقبتی اریدست

 کلیهکارشناس کاردان 

 ایو  یپزشک یگروهها

 دهیدوره د پلمید

 کمک به/ ارائه خدمت دقیقه 60تا  20



8 

 

  ( مدت اقامت در بخش های مختلف بستری جهت ارائه هر بار خدمت مربوطه:س
ساعت تا یک باید به مدت نیم بستری تجویز گردد دستکم بیمار میارایه این خدمت درمانی نیاز به بستری ندارد اما چنانچه برای بیماران 

 را داراست اقامت داشته باشد. مناسبدر بخشی که تجهیزات 

 

به صورت شفاهی، کتبی در قالب فرم آموزش  -همراه-موارد آموزشی که باید به بیمار) ( موارد ضروری جهت آموزش به بیمارع

و . . .  آموزش داده شود تا روند درمان را تسریع نموده و از عوارش ناشی از درمان جلوگیری   CDبه بیمار، پمفلت آموزشی، 

 :(نماید

  دهید.قبل از استفاده از درمان اگر باردار هستید به پزشک خود اطلاع 

 .اگر بیماری قلبی دارید قبل از شروع درمان پزشک را در جریان بگذارید 

  شدید بلافاصله  ف شدید، خارش بدن، تپش قلب سردردسرگیجه، ضع، درمانی دچار علائمی مثل تنگی نفس اقداماگر در حین

 به پزشک اطلاع دهید.

  سپری نموده و پس از اطمینان پزشک معالج برای ترک محل، از محل خارج  اقدامبعد از پایان درمانی دقایقی را در محل درمان 

 شوید.

  به پزشک اطلاع دهید. سودازاییسابقه تمامی داروهای مصرفی خود را قبل از 

 اجتناب از مصرف سیگار، قلیان، الکل 

  ،یسووهیک کیداخل  خی ی. مقداردیکمپرس سوورد اسووتفاده کن از دیتوانیکاهش ورم م یبرادر صووورت بروز ورم در موضووع 

 یهامحل یرو متیبار در طول روز با ملا 6تا  4 ی. کمپرس را برادیو خشک بپوشان زیتم یاو آن را با پارچه ختهیر یکیپلاست

 . دیمتورم قرار ده

 .به اندازه کافی آب بنوشید 

  درمان اجتناب کنید.ساعت از دستکاری بی مورد موضع تحت  48دستکم تا 
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