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

OCT ( 706000یک چشم)      OCT (Optical CoherenceTomography) 

OCT ( 706005دو چشم) 

  

 : ب( تعریف و تشریح خدمت مورد بررسی

در حد با دقت داخل و خارج چشم  یبافتها از یصیتشخ یها یبررسجهت  یتماس ریو غ یتهاجم ریغ یا لهیوس OCTدستگاه 

از  OCTد. باش یم شرفتیبه سرعت در حال گسترش و پ ینیبال ناتیمعا تکمیلآن در  انوفرا یباشد و به علت کاربردها یم کرونیم

 ی مختصها  OCTامروزه  البتهد. وش هیاار یربرداریتصو یلنزها ضیتعو با دستگاه کی توسط تواندیمچشم  یو قدام یسگمان خلف

 .می باشنددر دسترس  زینارائه شده است که در ایران  یسگمان قدام یبررس

 صیآن عمق تشخ تبععمق نفوذ و به  ،Swept-Source OCTهای پیشرفته تر با عنوان  OCTو تولید  یتکنولوژ پیشرفت اینبا 

خلاف  برتولید شده است که  OCT Angiographyنسل دیگری از این تکنولوژی به نام  نیاست. همچن افتهی یشگرف شیافزا ،یبافت

 ریغ فراهم آورده است. این روش ماده حاجب قیبدون تزررا و عروق آن هیشبک یرگیمو یها هیلا ی، امکان بررسیوگرافینژآ نیفلورس

 می باشد. کلیه تکنولوژیهای ذکر شده در ایران موجود هستند. یتماس ریغو یتهاجم

بهتر است در صورت امکان، چشم پزشک معاینه   OCTبا توجه به همراهی با معاینات بالینی و لزوم معاینه چشم قبل از تجویز و ارایه 

استنتاج نهایی صورت  کننده همان چشم پزشک ارایه دهنده خدمت باشد تا بر اساس مشاهدات بالینی و مقایسه با مقاطع مختلف بافتی،

 گیرد.

    

 : ضروری انجام مداخله تشخیصی ج( موارد
این مداخله تشخیصی ، OCT بودن یتماس ریو غ یتهاجم ریغ و از طرف دیگر هیشبک یها هیم لاتما شینما ،به دلیل دقت تشخیصی بالا

 یها یماریب یبردار ریتصو هیاول یها نهیاز گزو  درمان بیماریهای چشمی مختلف مورد استفاده قرار می گیردسیر در بررسی و پیگیری 

شده  هیتوص زین یو خلف یسگمان قدام یاز اعمال جراح یاریکاتارکت و بس یجراح عمل انجامبعلاوه قبل از می باشد.  هیشبک یعروق

 کاربردهای این وسیله تشخیصی در چشم پزشکی روز به روز در حال افزایش است. است.

 شامل موارد زیر می باشد: OCTکاربردهای اصلی 

 دژنرسانس وابسته به سن ماکولا )رتینوپاتی دیابتی از جمله هیشبکعروقی  یهایماریب ،Age-related macular 

degeneration ،)هیشبک انیشر و دیور انسداد 

  یعروق عاتیضا انواع و تومور ،یآتروف س،یزیاسک ،یجداشدگ ادم، مانندبیماریهای شبکیه 

 ی، تغییرات دژنراتیو و ...جداشدگ ،یتروفآ س،یزیاسک هول، ست،یک ادم، ماکولا از جمله ترکشن، یهایماریب 

 ونیزاسیو نئوواسکولار تیدیکوروئ د،یکوروئ یمانند پاک دیکوروئ یهایماربی 

 یو خلف یسگمان قدام یاعمال جراحبرخی و کاتارکت  یجراح انجام عملقبل از  ارزیابی شبکیه 

 و پیگیری سیر درمان صیجهت تشخVitreomacular interface pathologies  

 و تومور خال بلب، ست،یمانند ک هیملتحمه و صلب عاتیضا یبررس 
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 هیقرن یوندهایها و انواع پ یستروفید مانند کراتوکونوس، ییهایماریدر ب هیمختلف قرن یها هیلا بررسی 

 هیبه قرن هیعنب یها یگلوکوم و چسبندگ مانند یدر موارد یاتاق قدام هیزاو یبررس 

 و تومور ستیک ،یآتروف س،یزیاسک ز،یالیچون د یدر موارد هیعنب یبررس 

 ایو پسودوفاک ایاسفروفاک کونوس،یلنت ،یچون دررفتگ یدر موارد یعدس بررسی 

 ها یگلوکوم و نوروپات انواعمانند  یینایعصب ب یها یماریب 

 

 فواصل و تعداد دفعات مورد نیاز د(

 قدامی حداکثر دو بار در سال برای بررسی سیر پیشرفت بیماریهای سگمان 

  برای بررسی سیر پیشرفت بیماریهای سگمان خلفی در گیرکننده ماکولا و عصب بینایی از قبیل گلوکوم و ... حداکثر سه بار در

 سال

 ند ید نیازمکوروی ونیزاسینئوواسکولار)به طور مثال . برای بیماریهای چشمی که نیازمند پروسیجر داخل چشمی جهت درمان هستند

جهت ارزیابی موفقیت پروسیجر و نیاز یا عدم نیاز به انجام پروسیجر بعدی )به طور مثال تزریق  واستین(آتزریق داخل چشمی 

در این موارد شش بار در سال  OCTانجام شود که حداکثر تعداد انجام  OCTلازم است قبل و بعد از پروسیجر  واستین(آمجدد 

 می باشد.

 

 خدمت: دقیق( شواهد علمی در خصوص کنترااندیکاسیون های ه

 یبررس یبرا یمنع ،OCTانجام  یبرا نییپا یانرژموج نور با  طولبودن( و استفاده از  یتماس ری)غ توجه به عدم تماس با کره چشم با

 وجود ندارد. یتکنولوژ نیمختلف چشم با ا یبخش ها

 

 و استاندارد تجویز: خدمت مربوطه( Orderجهت تجویز )( ویژگی های فرد/افراد صاحب صلاحیت ی

 چشم پزشک

 

 :و( ویژگی های ارائه کننده اصلی صاحب صلاحیت جهت ارائه خدمت مربوطه

 چشم پزشک

 

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

 ردیف
عنوان 

 تخصص

تعداد موردنیاز به 

استاندارد به طور 

 خدمتازای ارائه هر

میزان 

تحصیلات 

 مورد نیاز

سابقه کار و یا دوره آموزشی مصوب 

 در صورت لزوم

نقش در فرایند ارائه 

 خدمت

 تکنیسین 1 دستیار 1
مطالعه کتابچه آموزشی دستگاه به طور 

 آموزش توسط چشم پزشک وکامل 

آماده سازی بیمار و 

 OCTی انجام اپراتور
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  :و مکان ارائه خدمتاستانداردهای فضای فیزیکی( ح

 مارستانیو درمانگاهها و ب یچشم پزشک بخش یمحدود دارا یجراح مراکز ،یپزشک چشم درمطب چهارمترمربع یال سه حدود در اتاقی

 یمجهز به بخش چشم پزشک یها
 

 :ط( تجهیزات پزشکی سرمایه ای به ازای هر خدمت

 

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

 )تعداد یا نسبت( میزان مصرف مورد نیاز اقلام مصرفی ردیف

 برحسب نیاز جوهر پرینتر 1

 برحسب نیاز کاغذ گلاسه 2

 در صورت لزوم قطره گشاد کننده مردمک )تروپیکامید( 3

 

 قبل از ارائه خدمت: ی( اقدامات  پاراکلینیکی، تصویربرداری ، دارویی و ... مورد نیاز
عاینه سگمان قدامی و خلفی چشم ، مOCTارایه خدمت تجویز و اما قبل از  نمی باشد؛قبل از ارایه خدمت  یپاراکلینیک نیازی به اقدام

 ، توسط چشم پزشک الزامی است.ها
 

 ( مدت زمان ارائه هر واحد خدمت:ک
 .باشدیم ریمتغ قهیدق 20 تا 10 نیب معمولا، مارانیب یهمکارعدم  ای یتوجه به همکار با
 

 

 

 عنوان تجهیزات ردیف
کاربرد در فرایند 

 ارائه خدمت

متوسط 

عمر 

مفید 

 تجهیزات

تعداد 

خدمات قابل 

ارائه در 

 واحد زمان

متوسط زمان 

کاربری به 

ازای هر 

 خدمت

امکان استفاده 

همزمان جهت ارائه 

خدمات مشابه و یا 

 سایر خدمات

1 

انواع دستگاههای مختلف 
OCT 

(Structural OCT 

 و OCTAو

Anterior segment OCT) 

مقاطع از  اسکن

داخل و  یبافتها

خارج چشم در حد 

 کرونیم

 

 سال 10
1 

10 – 20 

 قیقهد
 خیر

 پرینتر رنگی 2
چاپ مقاطع مورد 

 نیاز بر روی کاغذ
 بلی 1 1 سال 2

3 
میز دستگاه و پرینتر و صندلی 

 چرخدار ...

محل نشستن بیمار 

و قرار گیری دستگاه 

OCT و پرینتر 

 - - 1 سال 5
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 :( موارد ضروری جهت آموزش به بیمارل

با   OCTخدمت هیارا نیهمچن شود. یداده م حیتوض ماریخدمت به ب هینحوه ارا ماریب شتریب یجهت همکار ،خدمت هیارا از قبل

 باشد.  یعارضه همراه نم
 

منابع:
کایامر یچشم پزشک یاکادم - یچشم پزشک ینیو بال هیگانه کتب دوره پا 13 یرس 

2. Prevalence of Vitreoretinal Interface Abnormalities on Spectral-Domain OCT in Healthy 

Participants over 45 Years of Age.Ophthalmology Retina ,Volume 1, Issue 3, May–June 2017, 

Pages 249-254 

 

 ردیصورت پذ شیرایو ستیبایم یباشد و بعد از اتمام مهلت زمان یسال م 2راهنما از زمان ابلاغ به مدت  نیاعتبار ا خیتار. 

 

https://www.sciencedirect.com/science/journal/24686530/1/3
https://www.sciencedirect.com/science/journal/24686530/1/3
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 بسمه تعالی

 ارایه خدمت یراهنما نیفرم تدو

عنوان 

 استاندارد

کد 

 خدمت

کاربرد 

 خدمت

افراد 

صاحب 

صلاحیت 

 جهت تجویز

ارائه 

کنندگان 

اصلی صاحب 

 صلاحیت

 شرط ارایه خدمت
ارائه محل 

 خدمت
 تواتر خدمتی

مدت 

زمان 

 کنترا اندیکاسیون اندیکاسیون ارائه

 

 
OCT 

 یک چشم

 

 

OCT  دو

 چشم

 

 

706000 

 

 

 

706005 

 

 بستری

 

 سرپایی

متخصص 

چشم 

 پزشکی

متخصص 

 چشم پزشکی

بیماریهای عروقی شبکیه از جمله رتینوپاتی دیابتی، دژنرسانس    -

(، Age-related macular degenerationوابسته به سن ماکولا )

 انسدادوریدوشریان شبکیه

 ی،آتروف اسببکیزیس، جداشببد،ی، ادم، بیماریهای شبببکیه مانند -

 تومور و انواع ضایعات عروقی

 هول، کیسبببب ، ادم، بیمبباریهببای مبباکولا از جملببه ترکشبببن، -

 جداشد،ی، تغییرات دژنراتیو و ... تروفی،آ اسکیزیس،

مبباننببد پبباکی کورو یببد،کورو یببدیبب  و بیمبباریهببای کورو یببد  -

 نئوواسکولاریزاسیون

تارک  و بر ی             - کا بز از ان ام عمز جراکی  ارزیابی شببببکیه ق

 اعمال جراکی سگمان قدامی و  لفی

 Vitreomacularجهبب  تشبببخیص و پیگیری سبببیر درمببان -

interface pathologies 
ل و  ا بلب، بررسببی ضببایعات ملتومه و هببلبیه مانند کیسبب ،  -

 تومور

بررسبببی لایببه هببای مختل  قرنیببه در بیمبباریهببایی مبباننببد                  -

 دیستروفی ها و انواع پیوندهای قرنیه کراتوکونوس،

سبند،ی     - سی زاویه اتاق قدامی در مواردی مانند،لوکوم و چ برر

 های عنبیه به قرنیه

 ندارد

 بیمارستان،

 

مرکز 

جراکی 

 مودود،

 

 درمانگاه،

 

 مطب

برای بررسبببی سبببیر پیشبببرفبب      -

بیماریهای سببگمان قدامی کداک ر دو  

 بار در سال

ف     - برای بررسبببی سبببیر پیشبببر

یهببای      یمببار فی در       ب گمببان  ل سببب

،یرکننده ماکولا و عصبببب بینایی از    

قبیز ،لوکوم و ... کداک ر سه بار در  

 سال

برای بیماریهای چشمی که نیازمند   -

پروسی ر دا ز چشمی جه  درمان 

)بببه رببور مبب ببال     هسبببببتببنببد  

کوروییببد    ونی زاسبببی نئوواسبببکولار   

می          یخ دا ببز چشببب تزر منببد  نیبباز

اواسبببتین(جهبب  ارزیببابی موف یبب  

سی ر و نیا  ز یا عدم نیاز به ان ام پرو

پروسی ر بعدی )به رور م ال تزریخ 

س  قبز و بعد    ستین(لازم ا م دد اوا

ان ام شببود که  OCTاز پروسببی ر 

عداد ان ام      در این  OCTکداک ر ت

 موارد شش بار در سال می باشد.

الی  10

20 

 دقی ه
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 آتروفی، اسبببکیزیس، بررسبببی عنبیه در مواردی چون دیالیز،   -

 کیس  و تومور

 لنتیکونوس،       دررفتگی،    بررسبببی عببدسبببی در مواردی چون     -

 اسفروفاکیا و پسودوفاکیا

 بیماری های عصب بینایی مانند انواع ،لوکوم و نوروپاتی ها -

 

 ردیصورت پذ شیرایو ستیبایم یباشد و بعد از اتمام مهلت زمان یسال م 2راهنما از زمان ابلاغ به مدت  نیاعتبار ا خیتار. 
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