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 منتخب:  ی در کشورها یمغز سمیآنور ی ماریثبت ب یهاستمیدر س از یمورد ن یهایژگیو

   یا سهیمقا  -یف یتوص یمطالعه 

 
 3دیسعری میشهاب قاضدی، س2یر ینص هیسم، 1زادهیخاک  یمهد

 
 

 چکیده

  ر ی ز   ی ز ی منجر به خونر  ، ی شده و در صورت پارگ   جاد ی عروق ا  ی واره ی که در اثر ضعف د   شود ی اطلاق م  ی مغز  ی ها ان ی شر   واره ی د   ی زدگ رون ی ب   ا ی   ی به برجستگ   ی مغز  سم ی آنور   مقدمه: 

  ن ی سلامت دارد. هدف ا   ی گذار است ی درمان و س   ت ی ر ی مد   ش، ی پا در    ی نقش مهم   ی مار ی ب   ن ی مبتلا به ا   ماران ی ب   ی ها داده   افته ی . ثبت ساختار گردد ی م   د ی شد   ی ن ی و بروز علائم بال   ه ی عنکبوت 
 . منتخب بود   ی در کشورها   ی مغز   سم ی ثبت آنور   ی ها ستم ی س   ی ها ی ژگ ی و   سه ی و مقا   یی پژوهش، شناسا 

  ونان، ی منتخب )   ی در کشورها   ی مغز   سم ی ثبت آنور   ی ها ستم ی س   از ی مورد ن   ی ها ی ژگ ی انجام شد. و   1404در سال    ی ا سه ی مقا   - ی ف ی بود که با روش توص   ی ف ی مطالعه از نوع ک   ن ی ا   ها: روش 

انجام و وجوه اشتراک    ی ا سه ی ها در قالب جداول مقا داده   ل ی شد. تحل   ی بررس   ها ت ی سا داده و وب   ی ها گاه ی و مستدات معتبر در پا   ی ( با استفاده از منابع علم کا ی آلمان و آمر   س ی سوئ   ن، ی چ 
 . ها مشخص شد از مولفه   ک ی و افتراق هر  

و انتشار،    یی بازنما   ، ی ده گزارش   ت، ی ف ی و کنترل ک   ی اب ی ارز   ی ها ساختار، روش   ماران، ی ورود ب   ی ارها ی اهداف، مع   ، ی بعد )معرف   9در    ی مغز   سم ی ثبت آنور   ستم ی س   ی ها ی ژگ ی و   ها: یافته

 . شد   یی مولفه شناسا   48داده( و    ت ی و امن   ل ی تحل 

و    ی چندمرکز   ی ها ستم ی مشاهده شد. س   ل ی تحل   ت ی شده و قابل ثبت   ی ها نوع داده   ، ی سطح فناور   ستم، ی و ساختار س   ی منتخب در طراح   ی کشورها   ان ی م   یی ها تفاوت   گیری: نتیجه

موفق   ی الگوها  ق ی مستلزم شناخت دق   ران ی در ا  ی مغز   سم ی آنور  ی برا  ی ثبت مل   ستم ی س  ی داشتند. طراح   ی ن ی بال   ج ی نتا  ی ن ی ب ش ی روند درمان و پ   ل ی در تحل  ی تر عملکرد مطلوب  نگر نده ی آ 
 . است   ستم ی س   ی ها ی ژگ ی از نظر و   رکشورها ی سا   تجارب   ی ثبت در جهان و واکاو   ی ها ستم ی س 

 داده  تیریمد ها؛یژگیثبت؛ و یهاستمیس ه؛یعنکبوت  ریز یزیخونر ؛یا درون جمجمه سمیآنور واژگان کلیدی: 

 

قاضهیسم  یری، نصیمهد  زادهیخاک   ارجاع:  ن  یهایژگیو  .دشهابیس  دیرسعیمی،  ب  یهاستمیدر س  ازیمورد    یدر کشورها  یمغز   سمیآنور  یمار یثبت 

 . 812 -805  (:863) 44؛ 1405مجله دانشکده پزشکی اصفهان . یاسهیمقا -یفیتوص یمنتخب: مطالعه

 

 مقدمه

  ی هاسممم یآنور  ای( Cerebral aneurysms)  یمغز سممم یآنور  یماریب 

بم  اسسممماا مم ار    ،(Intracranial aneurysms)  یاداخم  ممممم 

شمل     یحباب   یزدگ ونیصمور  ب ک  ب  شمودیگفت  م  یمغز  یهاانیشم 

  ی مغز  یهاسم ی(. آنور1)  شمودیم  انیگ دش خون نما   یدر امت اد مسم

 نینمود. ا  سم یو مقا  یبن دسمت   یژگیب  اسما  سماختار و و  سوانیرا م

 11کوچک )کمت  از   یهاسم یب  اسما  ان از  ب  سم  دسمت  آنور  یماریب 

  ش ی)ب   ل یقط ( و غول پ  مت یلیم  25سما    11  نیقط (، بزرگ )ب   مت یلیم

  ی سماکورر )سوس یهاسم یقط ( و ب  اسما  شمل  ب  آنور  مت یلیم 25از 

(  یحی)سشم   نگ یسملتید سم یرشمل ( و آنو یو م )دوک  یشمل (، ووز

 (. 3، 2)  شون یم   یسقس

ک  باشمن  ب  سم  حا      ی وارغ از ه  ان از  و شملل   ی مغز   ی ها سم  ی آنور 

  ی ( و نشمت Ruptured(، پار  شم   ) Unrupturedپار  نشم   )   ی ها سم  ی آنور 

 (Leaking  طبقم )  (.  4دارنم  )   ی ز ی کم  ه  کم ام ئم   متمما   شمممونم  ی م   ی بنم

  ص، ی در سشمم    ی اس ی ح     ی اهم   سمم  ی آنور   ی ها ی ژگ ی سمماختار و و  ان ی م  ز ی سما 

  ک ی آناسوم   ی ها سماختار ب  منب    ک  ی دارد. در حا    ماران ی ب   ی آگه ش ی درمان و پ 

متم کز   ع  ی ( و باو  ضا شل  ی دوک   ا ی   ی ا س  ی مانن  شل  )ک   ک ی و موروو وژ 

  ئمم  ی ئم   و خط ا  با قو  )از ممل  ب   ، ی ن ی ب  روتار با   ها ی ژگ ی اس ، و 
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  یی واکتورها سمک ی و نقش ر  ی احتمال پارگ   ال، ی بودن، وشمار ب  ائاماک ک ان 

 (. 6، 5( اشار  دارن  ) گار ی س   ا ی مانن  وشارخون بار  

پار  نشمون ،    ا ی بزرگ   ی ل ی ک  خ  ی سا زمان   ی مغز   ی ها سم  ی آنور   شمت  ی ب 

  یزی و خون   سم  ی آنور  ی پارگ   ک  ی اما درصمورس   دهن ؛ ی را نشمان نم  ی ئم م 

و با ئوارض    د ی گ ی ق ار م   ی اورژانسم    ی در وضمع   مار ی رخ ده ، ب   ی مغز 

  10 ن ی ب   ، ی ب ی طور سق  (. ب  7م گ موام  خواه  شم  )  ی و حت   ی م   ار ی بسم

بم  آنور   مماران ی از ب     درصممم  15سما     اوم یمقبم  از در   ی مغز   سممم  ی مبتم 

ها ئم   و حا     ن ی از ا   ک ی (. ه  8)   کنن  ی وو  م   ی پزشممل   ی ها م اقب  

  یها ب اموقع آن و درمان ب    ص ی ئوارض خاص خود را دارن  ک  سشممم  

ب خوردار اسممم .    یی بمار     یماز اهم   ی از ب وز ئوارض مم    ی   ی ملوگ 

ب ون ئمم  هسمتن  و سنها با اسمتفاد  از    نشم   معمورًپار    ی ها سم  ی آنور 

  یسممیمغناط    ی سشمم    ی  ب دار ی مانن  ساممو   ی  ب دار ی ساممو  شمما  ی آزما 

(Magnetic Resonance Imaging) MRI  یاانم  یمرا   ی سوموگ او   ا یم  

(Computed Tomography Scan) CT    (. 9)  شمون  ی داد  م   ص ی سشم

خط     ن یی در سع   ی نقش مهم   ی مغز   سممم  ی محم  و انم از  آنور   ، ی موروو وژ 

ک  اسمم   ار ی کوچک بسمم  ی ها سمم  ی آنور  ی احتمال پارگ  ی دارد، و   ی پارگ 

  ی شم   ار ی و بسم  ی بائث سم درد ناگهان   ی مغز   ی ها سم  ی آنور  ی (. پارگ 10) 

ب  نور،     ی حسممماسممم  ، ی ن ی (، دوب مار ی ب  ی سممم درد زن گ   ن ی ئنوان ب س  )ب  

، SAH (Subarachnoid Hemorrhage)    یممئمنملمبموسم    یمز   ی ز یمخمونم  

  کیهموراژ   ی و سملت  مغز   ی قلب  سم  ی ا   ، ی ار ی سشمن،، از دسم  دادن هوشم

 (Hemorrhagic stroke م ) (. 11)   شود ی 

و   ده  ی رخ م  ی سما گ   60سا   35 ن ی در سمن   شمت  ی ب   ی مغز   ی ها سم  ی آنور 

(. 11دو اسممم  ) بم  در زنمان نسمممبم  بم  م دان سممم    ی ممار ی ب  ن ی ا   ی ابتم 

  یهایز ی درصم  از خون    80ئام  ح ود    ، ی ا داخ  مممم    ی ها سم  ی آنور 

  500000  باًی (. سمارن  سق  12)    ی آ ی ب  شممار م   ی ا ضم ب      ی غ   ی ئنلبوس     ی ز 

از   ی م ی ک  ن   ده  ی در سم اسم  مهان رخ م   ی مغز  سم  ی آنور   ز ا  ی م گ ناشم

داخ    سممم  ی آنور  وا ی (. شممم13سمممال سمممن دارن  )   50کمت  از   ان ی ق بان 

(. در  14)   باشم  ی سم  سا پن، درصم  م   باًی ان ، سق  ک  پار  نشم     ی ا مممم  

درصم   72/ 7 سم  ی از آنور  ی ناشم    ی ئنلبوس     ی ز   ی ز ی خون   وا ی شم  ز ی ن   ان ی ا 

  نی(. همچن 15اسممم  )   ی مغز   ی هما ی ز ی خون    واا ان   گ  ی بما د   سممم  ی در مقما 

اصمفهان و وار  ب    ی ها در اسمتان   ی مغز   سم  ی ب وز آنور   ، ی ب ی طور سق  ب  

 (. 17،  16نف  اس  )  100000نف  در ه   1/ 79نف  و   3/ 11  ب ی س س 

بم  وا   ک یمو وژ ی میمو اپ  کیمدموگ او  یهمایژگیطمئما  م بو  

 نیا یثب  مل  سممت ینبود سمم   یب  د    انیدر ا  یمغز سمم یآنور  مارانیب 

ب  دس  آم   اس .    یامنطق   ای  یم کزئم ساً از مطا عا  سک  ،یماریب 

سا  13  نیسممال )ب   48  مارانیب  یسممن  نیانگیم  یائنوان مثال، در مطا ع ب 

نف   249درصمم ( م د و  5/46نف  ) 216ک    شمم سممال( گزارش  82

 یاز پارگ  یناشم  یهااز م گ  یاری(. بسم18)  درصم ( زن بودن  5/53)

    ی ومبما ن خ م گ   ،یم ئنلبوسیز  یزیسبع آن خون و بم   یمغز سممم یآنور

  ی   یشگیپ   یاس . با سوم  ب  اهم  ی یشگیقاب  پ ،یدرص  کشن گ  60

ب ا   عیسممم   صیسشممم   ،یمماریب   نیاز ئوارض ا ارا م  مم اخلم     ی و 

  ار یسوسمع ، بسمدرحال  یدر کشمورها  ژ یوپار  نشم  ، ب   یهاسم یآنور

 (.19مه  اس  )

    ی و سحل  یآورنوآوران  با ممع یثب  ب  ئنوان را  حل سممت یسمم

مبتم بم     ممارانیموقع ب و بم  س عیسممم  ییهما، املمان شمممنماسممماداد   ق یدق

خود ب  کاهش ئوارض و بهبود   نیو ا  کن یرا و اه  م  یمغز س یآنور

ثب  کارآم     ست یس کی(. در واقع،  20منم  خواه  ش  )  یدرمان ،ینتا

نتما  یمنیا  ،یمم اخم  درممان   یمفیک  سقما  بم  ار  سوانم یم بهبود    ، یو 

ک    دهن یمطا عا  نشمان م  ن ،یزم نیمنم  شمود. در ا  مارانیسممم  ب 

و   یو وژی میاپ  یا گوها ییب  شمناسما  سوان یشم   مثب   یهاداد    یسحل

 (.21)  ینما یاری یدرمان  یراهب دها  یسازن یبه

و   یبا اساممال م اکز درمان  یمغز  سمم یآنور  یثب  مل  سممت یسمم

و   ینیبما   یهماداد   لپمارچم ی   یم یمغز و ائاممماک و مم   یقماسیسحق

دهن گان  ارا    یب ا  یاسیح  یداد  مشت ک، ابزار گا یپا کیدر   ینی با یغ

(. با سوم  ب  بار 22)  کن یو اه  م  گذاراناسم یخ ما  سممم  و سم

سنها ب  درک ن   یسمتمیسم  نیچن  ،یماریب  نیا  یبار  یاقتاماد  -یامتمائ

بلل     کن ،یم اقب  کمک م   یفیک  یو ارسقا سم یآنور  یعیطب   یبهت  سم

  ن یبهت   یگذاراشمت اک  ،یا مللنیو ب  یمل یئلم  یهایهملار   یبا سسمه

  ی هاییکارآزما  یب ا یکاو  یهانمون   یسمازو و اه  یدرمان  یهاو یشم

-22)   یمنممایم  فمایا  یمماریب   نیمؤث  ا   یم یدر مم   ی یمنقش کل  ،ینیبما 

  ی هاو ثب  داد   یآوردر ممع  سمممت یسممم نیا   ی(. با سوم  ب  اهم24

هوش    یها یوعا   یب ا  یمناسمممب نیآن را نقط  آغاز  سوانیم   ،یفیباک

 یاب ی(. املان ارز25دانسم  )  یو پژوهشم  ینیبا   یهادر حوز  یمامنوئ

  ی ایممزا  گ یاز د  ارمومود در بماز  یپزشمممل  زا یسمه  یو ائتبمارسمممنم

موقع ب   ب   یدسممت سمم  ن،یاسمم . همچن  یمغز سمم یثب  آنور  سممت یسمم

  ی به اشمت   یهادهن گان م اقب پزشملان و ارا    یب ا  مارانیاطمئا  ب 

ها،  درمان  یسا اث ب شمم  ده یها املان مب  آن  ایاسمم ، ز   یمف اریبسمم

 (.24کنن  )   ی یرا بهت  م  یئوارض مانب   ی یو م   ماریب  یمنیا

هش    یط  انیدر ا  یماریثب  ب   ست یس کی  یسمازاد یو پ  یط اح

  ف یسع   سمت ،یسم مادی(: ه ف از ا21)   دیپذیانمام م  ی یکل  یم حل 

موارد قاب  ثب ، انت اک منابع داد ،   ییشممناسمما و یه ف، شمم   یممع

ها،  ب  داد  یو دسممت سمم  یسمماز  یها، روش ذخداد   یآورروش ممع

از   یلیهما.  داد    یمهما و امنداد    یمفیک  نیسضمممم  ینم همایو آ  یام ا

 یاز سمارک و ب رسم  ی یگم اح ، به   نیا  نییدر سب یاق اما  اسماسم

رو، پژوهش   نیکشمورهاسم . از ا   یثب  مومود در سما  یهاسمت یسم

ثب    ست یس ازیمورد ن یهایژگیو  یس یو مقا ییحاض  با ه ف شناسا

آ مان    ونان،ی س،یو س ن،یچ   یمنت ب نظ  یدر کشورها  یمغز  س یآنور

 انمام ش   اس .  لایو آم 
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 هاروش

در   یاسم یمقا  -یفیبود ک  با روش سوصم  یفیحاضم  از نوا ک  یمطا ع 

ثب     یهاسممت یپژوهش شممام  سمم  یانمام شمم . مامع  1404سممال 

(، 26)  نی(، چ23) ونانیدر پن، کشمور منت ب شمام     یمغز سم یآنور

  ی ارها ی( بود ک  ب  اسما  مع28)  لای( و آم 22)  سی(، سمو 27آ مان )

ممذکور ئبمارسنم  از:  یکشمممورهما  ت ماکانت ماک شممم نم . ئلم  ان یئلم

  ی هاثب  داد   یثب ، ومود سماختار مشم ص ب ا  سمت یسم  یق م  ام ا

  ی ها مشمم ص و انتشممار گزارش  یو وژی میو اپ  ینیاه اف با   ماران،یب 

ها، م ول است  اج داد  بود ک  با  داد   یمعتب  بود. ابزار گ دآور یئلم

  ی مغز  سم یآنور  ثب   یهاسمت یسم ازیمورد ن  یهایژگیو  سم یه ف مقا

 یمسممتن ا  ئلم  یمشمماه   و ب رسمم  ق یها از ط . داد  یگ د  یط اح

شممم .   یمعتب  گ دآور  یها یسممماها و وکشمممام  مقار ، گزارش

ب  متن کام    یئ م دسمممت سممم ایپژوهش    اریبا مع   م سبطیمطا عا  غ

و   نت نم یانممام پژوهش منمابع ا  طیهما از پژوهش حمذف شممم نم . محآن

در دو گ و   یس اا  یها واژ ی. مسمتمو با استفاد  از کلدکتاب ان  بو

 Brain aneurysm", "Cerebral")  یممغمز  سمممم یآنمور  یاصمممملم

aneurysm", "Intracranial aneurysm", “Subarachnoid 

aneurysm”, Unruptured brain aneurysm", "Ruptured brain 

aneurysm"ثب  )  سممت ی( و سممRegistry, Database, “system”, 

"Structure", "Objectives", "data collection", "data 

Analysis", data security”, “data management  از   ی یگ( با به

محمم ود  ORو    AND  نیبو   یئملگ همما بمم ون  در   یزمممان   یممو 

 PubMed  ،Scopus  ،Web ofداد     یهممماگممما یمممپممما

Science،ScienceDirect  یو موسور مسممتمو  Google  . انمام شمم

هما در قما مب مم اول  داد    یممطما عما  م سبط، سحل ییپس از شمممنماسممما

ها  از مو ف  کیانمام شمم  و ومو  اشممت اک و اوت ا  ه    یاسمم یمقا

 مش ص ش .

 

 هاافته ی

در   یمغز سم یآنور  یماریثب  ب   سمت یسم  یهایژگیم بو  ب  و  یهااوت ی

بع    9( از لایآ مان و آم   س،یسممو   ن،یچ ونان،یمنت ب )  یکشممورها

  ی هاسمماختار، روش  ماران،یورود ب   یارهایاه اف، مع  ،ی)مع و  یاصممل

و    یمو انتشمممار، سحل  ییبمازنمما  ،یدهگزارش   ،یمفیو کنت ل ک  یاب یمارز

ئملل د،   مانب هم   ی  شم   اسم  ک  با ه ف ب رسمیداد  سشمل   یامن

 ش ن .    س یثب  مقا  یهاداد    یفیوناوران  و ک  یها یساختار، قابل

در   یمغز  سم یثب  آنور  سمت یسم  یه ف ب ا  12، 1م ول    مطابق 

اه اف   نیدرصم  از ا 50شم  ک  ح ود   ییمنت ب شمناسما  یکشمورها

اه اف   نیا  نیس هم  کشممورها مشممت ک بودن . مه   نی)شممش مورد( ب 

  ، ی و وژ ی میماپ  یآممارهما  سممم یمقما  ،یئموم  یآگماه  شیئبمارسنم  از: اوزا

  ام ها، یپ  ینیب شیمه  پ هاداد نکم   یدرمان، سحل  ینظار  ب  اث ب شم

  ان یها. در مداد    یفیک  یو اسمتان اردسماز  ینیبا   یهاییکارآزما   یسسمه

سنها   «یدرمان  یهاو روش  زا یسمه  سم یپن، کشمور مورد مطا ع ، ممقا

ثبم  در نظ     سمممت یاز اهم اف سممم  یلیئنوان  بم   لمایو آم   ونمانیدر  

)شممام     مارانیب   شاز نظ  درصمم  پوشمم لایو آم   ونانیشمم .  گ وت 

و سمملت     یسح  م اح  مارانینشمم  ، ب شمم   و پار پار   یهاسمم یآنور

(.1ثب  را داشتن  )شل     ست یس نیس حاد( مامع  کیسلمیا  یمغز

 

 منتخب   کشورهایی بر اساس مغز سمیآنور یماریثبت ب  ستمیس ی اهدافمقایسه. 1جدول 

 آمریکا  آلمان سوئیس  چین  یونان مؤلفه بعد 

معرفی 

 سیستم 

 GRECA CIAP Swiss SOS GIA STAR نام سیستم ثبت 
 2010 2008 2012 2018 2009 سال تأسیس 

 اهداف

 * * * * * جدید  درمانی هایروش ایجاد در  تسریع و  بیماری مورد آگاهی در  افزایش

 * * * * * اپیدمیولوژی  آمارهای یمقایسه

 * -  * * * هاآن هایخانواده  و بیماران با مشاوره امکان  و  پزشکان ارتباط  برقراری  در تسهیل 

  و  یمغز سمیآنور  یماریب  نهیزم در  و اعصاب  و جراح مغزمتخصصان  نیب یهمکار ل یتسه

 ات یتجرب یگذاراشتراک 
 - * *  - * 

 * -  * * * بر شواهد  یمبتن یارگذ استیاز س  یبانی پشتریزی و بهبود برنامه

 * -  -  -  * یدرمان یهاو روش  زاتیتجه یسهیمقا

 * * * * * درماننتایج  یو اثربخش ی ماریروند بو نظارت بر  ارزیابی

 * -  * * * مراقبت  تیف یک نیتضمپایش و 

 * * -  * -  مراکز  نیب ی همکار و ییایجغراف پوشش

 * * * * * ی پیامدها و عوامل خطر پارگی آنوریسم مغزی نیبشیپ ها برای تحلیل کلان داده 

 * * * * * ینیبال هایو مطالعات کارآزمایی تحقیقات  تسهیل 

 * * * * * شده  ثبت یهاداده تیف یک بهبود و  ی استانداردساز
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 معیارهای ورود بیماران در سیستم ثبت آنوریسم مغزی  . 1شکل 

 

در  یو مشمارکت  یسنوا سماختار  یدهن  نشمان 2م ول    یهااوت ی

مغز و ائاماک در پن، کشمور مورد مطا ع     یهاثب  داد   یهاسمت یسم

اس     «یا مللنیثب  مب   ست یس  یو د داراب طور منحام ب   لایاسم . آم 

  ی ها ست ی. اکث  کشورها سده یها را نشمان مداد   بودن دامن ک  گسمت د 

  ی انم ازو مپژوهش محور« را   محور«ممارسمممتمانیمب   ل دیرو  اثبم  را بم

را در   محور« یمممع ل دیاسمم  ک  رو یسنها کشممور  نیان . چک د 

صمور  موعال«  ثب  ب  سمت یگ وت  اسم . در ه  پن، کشمور، سم  شیپ

وماز   کیموعمال،    ی. سنهما آ ممان اسممم  کم  ئمو  ب  ام اشمممودیام ا م

 ایدر حال سلام     یدهن  نشمماندارد ک  مملن اسمم    زین  «یشممیمآزما

و  یئموم  یهامارسمتانیدر آن کشمور باشم . نقش مب   ن هایاصمم  و آ

ثب  در ه     سمت یسم  نفعانیب  ئنوان ذ  «یقاسیو مم اکز سحق  «یخاموصم

بود. ا کم    دهم یموضممموا نشمممان م  نیسممام کشمممورهما ب مسمممتم  

ثب     سمت یه  سم  یم کز  یهسمت   ،یو پژوهشم یدرمان  یها سماخ یز

مغز و ائاماک و   یم اح  یهامانممن  یدارا  سیو سمو  ونانیهسمتن .  

 یس اا  یئلم  یمامع  ینقش قو دهن  بودن  ک  نشان «یسلت  مغز

هسمممتن  ک  با    ینفعانیسنها ذ  یقاسیو م اکز سحق  هامارسمممتانیاسممم . ب 

 یثب  در کشمورها  یهاسمت یهم  سم  یم کز  درصم ، هسمت  100پوشمش 

 .  دادن یم   یمنت ب سشل

 

 منتخب    ی بر اساس کشورهایمغز سم یآنور یماریثبت ب ستمیسهای ساختاری ی ویژگیمقایسه. 2جدول 

 آمریکا  آلمان سوئیس  چین  یونان مؤلفه بعد 

 ساختار

 نوع سیستم ثبت 

 -  * * * * ملی 

 * -  -  -  -  المللیبین

 -  -  -  * -  محور جمعیت

 * * * -  * محوربیمارستان 

 * * * * * محورپژوهش

 روش اجرا 
 * * * * * فعال

 -  * -  -  -  آزمایشی 

های سازمان

کننده و  مشارکت

 ذینفعان 

 -  -  * * * سلامت  گذاراستیس ینهادها

 -  * * * -  ی ربرداریو تصو یولوژیمراکز راد 

 -  -  * -  * و سکته مغزی مغز و اعصاب یجراح هایانجمن

 * * * * * یو خصوص یعموم یهامارستان یب

 * * * * * مراکز تحقیقاتی 

 * * * * -  جهت پشتیبانی فنی اطلاعات  ی اداره آمار و فناور

 * * -  * -  ها و خانواده  مارانیب

معیار ورود بیماران

بیماران مبتلا به سکته مغزی 
ایسکمیک حاد ناشی از انسداد 

عروق بزرگ
آمریکا

آنوریسم مغزی پاره شده یونان، سوئیس، آمریکا

آنوریسم مغزی پاره نشده یونان، چین، سوئیس، آمریکا

(باز/ بسته)تحت درمان جراحی  یونان
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 منتخب    ی بر اساس کشورهایمغز  سمیآنور یمار یثبت ب ستمیسهای مدیریت داده در ی ویژگیمقایسه. 3جدول 

 آمریکا  آلمان سوئیس  چین  یونان مؤلفه بعد 

های ارزیابی و  روش

 کنترل کیفیت داده 

  تهی ، کمو تضمین کیفیت ارزیابی و  نظارت ی راهبر های تخصصی مثل کمیته کمیته  لی تشک

 پروژه  ی مرکز تهیکم، هاداده   یاعتبارسنج
* * * * * 

 دهیگزارش  ینحوه
 * -  * * * مراکز پژوهشی های سیستم ثبت، انجمن جراحی مغز و اعصاب و انتشار اخبار در وب سایت

 * * * * * چاپ مقاله در مجلات معتبر 

روش بازنمایی و  

 انتشار داده 

 * * * * * جداول و نمودار گرافیکی 

 * * * * * گزارش متنی 

 * -  * * -  داشبوردهای تعاملی و مدیریتی 

 * * * -  -  سیستم ثبت کنندهمراکز مشارکت ییایجغراف عیتوز ی موقعیت وهانقشه

 -  -  * -  -  عموم  ا ی مارانیب یبرا  ک ینفوگراف یا

 تحلیل داده 

 * * * * * آمار توصیفی 

 * * * * * آمار تحلیلی

 * -  -  * -  ها و هوش مصنوعیتحلیل کلان داده 

 امنیت داده 

 * -  -  * * یسازره یانتقال و ذخ جهت هارمزگذاری داده 

 * -  -  * * هاتعیین سطوح دسترسی کاربران بر اساس نیاز و وظایف آن 

 -  * * * -  ( in Siteها در مرکز یا محل )پایش متمرکز داده

 * * * * * هاسازی دادهمحرمانگی و حریم خصوصی مانند ناشناس

 -  * -  * -  موفق/ناموفق( در سیستم، ورود و خروج ثبت سوابق ها )فعالیت   یابیردممیزی و 

 

  ، ی مغز سمم یثب  آنور  یهاسممامان    یمووق  ی یاز ارکان کل  یلی

ها اسممم .  و ائتبار داد    یفیکنت ل ک  یمؤث  ب ا  یهازمیاسمممتق ار ملان

  ی ب ا  یمشم ام  یو نظارس  یحلم ان  یها از سماختارهاسمامان   شمت یب 

  ی دهانتشممار و گزارش  ی. اسممت اسژب دن یداد  به   م   یفیک نیسضممم

انتشمار مقار     ق یمنت ب از ط  یثب  سمام کشمورها  سمت یها در سمداد 

ارا م  چل  یئلم   ی هما و پوسمممت هما در کنگ      یمدر ممم  معتب ، 

و   یلیگ او  یبود. هم  کشمممورها از م اول و نمودارها یس اممماممم

هما اسمممتفماد  ک دنم . و انتشمممار داد   ییبمازنمما  یب ا  یمتن  یهماگزارش

  ن، یکشممور چ  در سمم  زین یعیسوز  یهاو نقشمم   یسعامل  یداشممبوردها

از   لایو آم   نیثب  چ  سمت یو اسمتار بلار روت  اسم . سنها در سم  سیسمو 

ب     سوانیداد  اسمتفاد  شم   بود ک  م   یسحل  یب ا  س شم وت یپ  یهاکیسلن

  ، یهوش ماممنوئ  یهات یو اسممتفاد  از ا گور کمن داد    یسحل   یقابل

اشمار   اکشموره نیثب  ا یها  سمت یدر سم  یکاوو داد   نیماشم  ی یادگی

 (. 3نمود )م ول  

 

 بحث 

ثب     ی ها سممت  ی سمم  ی ها ی ژگ ی و   ی سمم  ی و مقا   یی پژوهش ب  شممناسمما   ن ی ا 

نشان داد ک  اگ چ    ، ی در پن، کشور منت ب پ داخ . نتا   ی مغز  س  ی آنور 

  یگذاراسمم  ی بهبود درمان و سمم  ، ی مار ی ب  ش ی مانن  پا   ی اه اف مشممت ک 

در    ی   ی چشممگ   ی ها مشماه   شم ، اما سفاو    ها سمت  ی سممم  در اکث  سم

 ها ومود داش .  داد      ی داد  و سحل   ی ر گ دآو   ، یی ساختار ام ا 

داخ    سم یآنور یاز پ وژ  مل یئنوان ب شمب   نیثب  چ  سمت یسم

در   ینیشم   و با پوشمش م اکز با   یان ازرا  2018در سمال   یامممم 

 ،یسممبک زن گ  ،یشممناخت یممع  یهاکشممور، داد  نیمناطق م تلف ا

(. 26)  کن یدرمان را ثب  م  ی یگیو پ  ی ب داریساممو  ،ینیاطمئا  با 

و   یانشم  ، سماختار منطق پار   یهاسم یبا سم کز ب  آنور  سمت یسم نیا

 یدرمان  یهاثب  ه ومن  داد   یب ا ییگسمممت د ، ا گو  ینیپوشمممش با 

و ب خط   یصممور  ملب   ونانیثب     سممت ی. در مقاب ، سممده یارا   م

اهم او  یط اح بما  و  پما  یشمممم    و   ،یو وژی میماپ  شیچون  درممان 

ب  ثب      یبا سأک  سمت یسم  نی. اکن یم   یوعا   یبه اشمت  یگذاراسم یسم

مامع   یل دیرو   ،یئنلبوس   یز  یهایزیشم   و خون پار   یهاسم یآنور

سمائت  انمام   24صمور   ها ب داد    یفیدارد و کنت ل ک یدر سمط  مل

ها و داد    یکارب ان، امن  ی(. سفاو  در سممط  دسممت سمم23)  شممودیم

 .شودیمحسوک م  ست یس نینظار  مستم  از ممل  نقا  قو  ا

از   یبیو س ک  یا مللنیب   ،یثبم  آ ممان از نوا چنم م کز سمممت یسممم

آغاز شم   و با    2008اسم  ک  از سمال    نگ ن  ینگ  و آگذشمت   یهاداد 

  ی   یگیپ  سممم ،یمحم  و نوا آنور   یمسحل  ،یمماریب   شیچون پما  یاهم او

 نی(. ا27)  کن یم   یوعا   یارشمت نیب   یهایدرمان و گسمت ش هملار

    ی املان سحل   ،یدرمان  ا یو مز    یسااو  یساز  یذخ   یبا قابل  ست یس

 کی  زین سیثب  سمو   سمت ی. سمسمازدیرا و اه  م  ینیبا   یرون ها  ق یدق

  ی ب ا  2012اسممم  کم  در سمممال    یو چنم م کز  نگ نم  یداد  آ  گما یپما

بم  خون   ممارانیب   ینیبما    یم یمم  از   ینماشممم   یمئنلبوس   یز  یزیمبتم 
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  ی مبتن   سمت یسم  نی(. سماختار ا22شم   اسم  )  یان ازرا   یمغز سم یآنور

  وسمممت  یصمممور  پب   ینیبا   یهاو ثب  داد  یم اکز درمان یب  هملار

 ،یدرمان  یهای یگیو پ  ی ب داریسامممو  یهااسممم  و با سم کز ب  داد 

 .سازدیرا و اه  م  مارانیب  یطو    یاملان سحل

  ی هاقار  یبا م اکز درمان STAR  یا مللنیب   سممت یسمم   ،ینها در

  ی لایژاپن( و آم   ،ی)ک   منوب   ایاروپا )آ مان، پ سغال، و انسممم (، آسممم

 مادیبا ا  سمت یسم  نی( مشمارک  وعال دارد. انی)اوروگو  ، آرژانت  یمنوب 

  س  ق یو انت ماک دق  ینیبما   یامم همایمپ  ینیب شیداد  بم  پکمن  گما یپما  کیم

  یل یداد      ی(. امن29،  28)  سازدیرا و اه  م  هاییکارآزما  یب ا مارانیب 

اس     یماریثب  ب   یهاسمت یسم  یو ام ا  یدر ط اح  یاصمل  یهااز سمتون

سوم  شمم  ، اما سممط  پوشممش و ئمق   یک  در هم  کشممورها سا ح 

 متفاو  بود.   یتیاق اما  امن

ب  مح ود بودن    سوانیپژوهش حاضمم  م  یها یممل  مح ود از

ثب     یهاسمت یسم  ییام ا  ا یو مز   یمسمتن ا  ون  یب  ب خ  یدسمت سم

سفاو  زبان و سماختار انتشمار اطمئا      یب  د   ن،یاشمار  ک د. همچن

ها و اه  نبود. مؤ ف   یکام  ب خ   یم تلف، املان سحل یدر کشممورها

  ی هاگا یو پا یاز منابع معتب  ئلم  اسمممتفاد حال، سمش شممم  با    نیبا ا

 شود.   یو سحل  یگ دآور ییاطمئا  قاب  اسلا  ،یا مللنیداد  ب 

 

 گیری نتیجه 

منت ب   یدر کشمورها  یمغز سم یثب  آنور  یهاسمت یسم  یقیسطب یب رسم

 ،یبما سومم  بم  اهم اف مل  هماسمممت یسممم  نیاز ا  کیمنشمممان داد کم  ه   

 یدرمان  یهااسمم یاطمئا  سمممم ، و سمم  یوناور  یها سمماخ یز

 نیدارن . ضممم ور  انمام ا  یخاص خود، سممماختار و ئملل د متفاوس

 سمم یآنور  یثب  ب ا  سممت یسمم  یمه  اسمم  ک  ط اح نیمطا ع  از ا

ثب     یهاسمت یمووق سم  یا گوها  ق یمسمتلزم شمناخ  دق   ان،یدر ا  یمغز

  سمت  یسم  یهایژگیاز نظ  و  کشمورهایسما سمارک  یدر مهان و واکاو

  سمت  یسم کی  یک  ط اح  کن یم   یپژوهش حاضم  سأک  یهااوت یاسم .  

  ان  هوشمن   یا گوب دار ازمن ین   ان،یدر ا یمغز  س یآنور یب ا  یثب  مل

و   یاز نظ  سمماختار  هایژگیو  نیا  یسممازیو بوم  یا مللنیاز سمارک ب 

  ن یس و  یب ا  ییئنوان مبناب   سوان یپژوهش م  نیا  ،یاسم . نتا  ین یو ا

در کشممور   یمغز  سمم یثب  آنور  سممت یسمم  یاسممتان ارد ب ا  یچارچوب 

  ی سماختار ون  ،یاصمل  یهایژگیشمام  و  یچارچوک با نیاسمتفاد  شمود. ا

سمممم ، و   یهاسممامان   یبا سمما  ی یپذسعام    یقابل  ،قاب  سوسممع 

سومم  بم     ن،یداد  بماشممم . همچن   یمو امن   یمفیکنت ل ک  یسمممازوکمارهما

مسممتم  از  یون  یبانیو پشممت  ن هایو آ  یآموزش کارب ان، مسممتن سمماز

 خواه  بود.  یستمیس  نیچن   یمووق  ی یا زاما  کل

ب     سوان یم یثب  مل  سمت یسم کیاسمتق ار    ،یگذاراسم یمنظ  سم از

و سوسع     ینیبا   یهای یگ یبهبود سام  ماران،یارسقا  سط  م اقب  از ب 

منم  شمود. از منظ     یمغز  یهایماریدر حوز  ب   یکارب د  یهاپژوهش

معتب ،    یهماداد    یمسو   یب ا  یبسمممت  یسمممتمیسممم  نیچن  ،یپژوهشممم

 . سازدیو اه  م  نگ ن  یمطا عا  آ  یو ط اح  یو وژی میاپ  یها یسحل

منت ب   یثب  کشمورها  یهاسمت یسم  یاسم یمقا  -یفیسوصم  یمطا ع 

وابسممت  ب  ومود   یادیها سا ح  زسممامان  نیا   ینشممان داد ک  مووق

)شممام  وزار    یمشمم ص، مشممارک  چن ب شمم  یتیسمماختار حاکم

و م اکز    یارمائ  یهامارسممتانیب  ،یس اممامم  یهابه اشمم ، انممن

    ی و سحل  یروزرسمانب    ،ی یم   یشمفاف ب ا  یهااسم ی( و سمیپژوهشم

  سم  یثب  آنور یمل  ت یکم  شمودیم  شمنهادیاسما ، پ نیهاسم . ب  اداد 

  ی آممار و ونماور   یم یبما مشمممارکم  معماونم  درممان، م کز مم   یمغز

ائاممماک و   یم اح  ،ینورو وژ  یس اممماممم  یهمااطمئما ، گ و 

  ن یو سم و  یگ دد سما نظمار ، راهب    یمسمممممم  سشمممل  کیمانفورمماس

 را ب ئه   داشت  باش .   ست یس  ییام ا  یهادستورا عم 

 

 قدردانی تشکر و 

  ی وناور   ی ارشم  رشمت    ی مقطع کارشمناسم ی نام  ان ی مقا   منت، از پا  ن ی ا 

کم  در   بماشممم  ی م  31682- 37- 3- 1403اطمئما  سمممممم  بما کم   

از    ل  ی وسمن ی اسم . ب       ی رسم  ب ی ب  سامو    ان ی ا   ی دانشمگا  ئلوم پزشمل 

 . شود ی و سشل  م     ی محت م سق      ی زحما  اساس 
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Essential Features of Cerebral Aneurysm Disease Registries in Selected 

Countries: A Comparative Descriptive Study 

 

Mahdi Khakizadeh 1, Somayeh Nasiri 2, Seyed Shahab Ghazi Mirsaeed 3 

 

Abstract 

Background: A cerebral aneurysm is a localized dilation or protrusion of the arterial wall in the brain caused by 

weakening of vascular structures. Its rupture can lead to subarachnoid hemorrhage and severe clinical symptoms. 

Structured recording of patient data plays an important role in monitoring, treatment management, and health 

policy-making. This study aimed to identify and compare the characteristics of cerebral aneurysm registry systems 

in selected countries.  

Methods: This qualitative study was conducted using a descriptive-comparative method in 2025. The required 

features of cerebral aneurysm registry systems in selected countries (Greece, China, Switzerland, Germany, and 

the United States) were examined through scientific literature, official documents, and credible online sources. 

Data analysis was performed using comparative tables, enabling the identification of shared characteristics and 

differences across registry components. 

Findings: The features of the cerebral aneurysm registry were identified across nine key dimensions—

introduction, objectives, patient eligibility criteria, structural design, evaluation and quality control methods, 

reporting procedures, presentation and dissemination strategies, data analysis capabilities, and data security 

measures—comprising a total of 48 distinct components. 

Conclusion: Differences were observed among the selected countries in terms of system design and structure, 

technology level, type of recorded data, and analytical capability. Multicenter and prospective registry models 

showed better performance in analyzing treatment trends and predicting clinical outcomes. Developing a national 

cerebral aneurysm registry in Iran requires a precise understanding of successful global registry models and a 

thorough examination of other countries’ experiences regarding system features. 
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