


مشکلات اجتماعی دوران سالمندی

نسیبه زنجری

عضو هیئت علمی دانشگاه علوم توانبخشی و سلامت اجتماعی
مرکز تحقیقات سالمندی

1404نسیبه زنجری شهریورماه 



بحث سلامت اجتماعی سالمندان 
در سطح کلان



Zanjari, 2025
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1395های کشور، استان
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یدیده بان سالمندشاخص : نگاهی به کشور ایران
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ده کشور نخست

مناسب سازی محیطقابلیت و توانمندیوضعیت سلامتامنیت درآمدی
سوئیسنروژژاپنلوکزامبورگ1

اتریشسوئیسسوئیسنروژ2

انگلستانآلمانکانادافرانسه3

نروژامریکااسپانیاایسلند4

هلنداستونیاسترالیاهلند5

سوئدسوئدایتالیااوروگوئه6
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ده کشور آخر
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برزیلایرانافریقای جنوبیلائوس88

تانزانیامراکشزامبیاغنا89

مراکشتانزانیامولداویزامبیا90

لیتوانیرواندااکرایننیجریه91

یونانترکیهاوگانداکامبوج92

عراقافغانستانمغولستاناوگاندا93

ونزوئلاعراقبلاروسرواندا94

مالاویکرانه باختری و غزهمالاویمالاوی95

افغانستانموزامبیکموزامبیکتانزانیا96

موزامبیکاردنافغانستانپاکستان97

کشور 10فهرست 
نخست و آخر در ابعاد 

بان شاخص دیده
کشور، 97سالمندی،

1395



رتبه (امتیاز)مقدار شاخص  کشور
1 93.0 سوئیس
2 92.7 نروژ
3 87.7 آلمان
4 87.5 کانادا
5 87.2 سوئد
6 86.5 هلند
7 83.4 ژاپن
8 83.3 ایسلند
9 82.4 امریکا
10 81.9 انگلستان
... ... ...
59 45.8 نیکاراگوئه
60 44.8 گواتمالا
61 43.8 دومنیکن
62 43.7 لیتوانی
63 43.5 چین
64 43.1 ایران
65 42.9 جمهوری کره
66 42.5 بنگلادش
67 42.4 مونتنگرو
68 42.2 روسیه
69 41.5 ترکیه
... ... ...

88 22.3 اردن
89 22.2 کرانه باختری و غزه
90 21.3 اوگاندا
91 20.5 زامبیا
92 19.1 رواندا
93 13.3 پاکستان
94 12.1 تانزانیا
95 8.0 مالاوی
96 7.1 موزامبیک
97 6.7 افغانستان

بندی کشورها دررتبه
بان شاخص کلی دیده

1395سالمندی،

51.4( ±20.6)میانگین حسابی شاخص کلی دیده بان سالمندی 
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1395امتیاز امنیت درآمدی سالمندان، /های کشور بر اساس نمرهبندی استانرتبه
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1395ن، امتیاز وضعیت سلامت سالمندا/های کشور بر اساس نمرهبندی استانرتبه
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1395دان، امتیاز ظرفیت و توانمندی سالمن/های کشور بر اساس نمرهبندی استانرتبه
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1395، سازی محیط برای سالمندانامتیاز مناسب/های کشور بر اساس نمرهبندی استانرتبه



سیاستگذاریپیشنهادهای سیاستی در 



برنامه ریزی در حوزه سالمندیمتفاوت دیدگاه دو 

یک سو سالمندان گروهی از جمعیت وابسته و غیرفعال هستند از •

.از سوی دیگر منابع اقتصادی و اجتماعی به شمار می آیند•

مفاهیمی مانند سالمندی موفق و سالم، که در حوزه سالمندی خوب مطرح•
شده ، هر دو تلاش می کنند راه کارهایی در جنبه مثبت سالمندی یعنی 

بدهندارائه « سالمندان به عنوان سرمایه»



نکته مشترک تمام سیاست گذاری ها 
واجتماعی،روانیجسمانی،ابعادتمامدرهمه جانبهحمایتیبستهارائهبرایتلاش•

محیطی

:«سنینتمامبرایکشوریبهرسیدنبه منظور»•

مستمر،یادگیریارتقای
سالمندان،برایانعطاف پذیرشغلهای
موعدازپیشبازنشستگیروندمعکوس سازیواجتماعیحفاظتافزایش
آنانسلامتازحمایتوسالمندانانزوایازجلوگیریراستایدرسیاست هایی



گذاریسه مرحله سیاست 

 مسئله پذیرش
طراحی سیاست بومی مبتنی بر مطالعه
  توزیع حمایت های اجتماعی





توجه به تعادل

روان شناختی



بحث سلامت اجتماعی سالمندان 
در سطح خُرد



مقدمه

زیستن و رضایت از زندگیسلامت اجتماعی برای رسیدن به به

:گامی برای نیاز عاطفی و روانی سالمندان
(  رضایت از گذشته و قبول زندگی و مرگ)نیاز به انسجام خود 

از احساس خشم و تلخی، شکست و افسردگی و ترس)در برابر ناامیدی 
(مرگ



مندیسلامت اجتماعی کمک برای سازگاری با تغییرات دوران سال

تغییر در درآمد تغییرات خانواده
کاهش دنیای اجتماعی بازنشستگی

بیوه شدن آگاهی از مرگ نزدیکان

کاهش ظرفیت جسمانی



!سوال و هم فکری در جلسات گروهی

لذت های زندگیتان چیست؟•

حسرت های زندگیتان چیست؟•

را متحمل شده اید؟( فقدان هایی)چه زیان هایی •



آشتی با گذشته

زندگی در حال 

تجربه های آموخته



سلامت اجتماعی برای رفع تنهایی

ه منفی ضرورتا یک تجربو شود تنها بودن لزوماً منجر به تنهایی نمی•
.  نیست

د و یا تنهایی موقت می تواند به عنوان یک ضرورت برای رشخلوت •
ف های دینی در مذاهب مختلخلاقیت شخصی باشد و حتی در سنت

ی به مشاهده می شود که صرف نظر از تعامل اجتماعی، تفکر در تنهای
.  شودهای فردی تعریف میعنوان یکی از نقش

پس تجربه یا احساس تنهایی به مقدار ارتباطات اجتماعی اشاره•
.تندارد، بلکه به اختلاف در کمیت یا کیفیت روابط مربوط اس



تواند هرچند که در یک برای مثال یک شخص می•
جمع باشد، وقتی یک فرد خاص غایب است؛ احساس

کلی که ارتباط همسران، بدان شیا هنگامی. تنهایی کند
.  که انتظار دارند، نباشد؛ احساس تنهایی کنند



صورت فردی و یا تنهایی عاطفی به علاوه بر واژه تنهایی •

:  مطرح شدن تنهایی اجتماعی یا انزوای اجتماعی•
یک شبکه اجتماعی گسترده فقدان •
رتباط تنهایی عاطفی فقدان یک حالت نزدیکی واقعی و کمبود ااما •

صمیمی 
•



:ازتواند ناشی تنهایی می•

تجارب بین فردی 
.  های اجتماعی باشدنقص در مهارتیا 

ق اخلاقی مانند روان رنجوری و ترس از تطابخصوصیات 
جدیدهای با موقعیت



عالیت دلیل فقدان فبازنشستگی و سالمندی بیشتر به تنهایی در دوران •
اجتماعی

:کهحل مسئله تنهایی بدین دلیل است اهمیت •

ر شود و در واقع تنهایی عامل خطتنهایی و افسردگی اغلب با هم دیده می•
.  افسردگی است



اهمیت تلاش برای رفع تنهایی

درصد سالمندان 10تا 5: استبر اساس آمارهایی که در جهان ارائه شده •
درصد سالمندان نیز گاهی اوقات احساس 40تا 20همیشه یا اغلب اوقات و 

کنندتنهایی می

ی های روانی بر روی سیستم عصبی بدن اثرات بدتنهایی از طریق واسطه•
.  گذاردمی

های ماریالتهابی و پاسخ بیولوژیکی به استرس ممکن است منجر به بیعلائم •
.  قلبی و عروقی شود



.تواند منجر به بیماری آلزایمر شودهمچنین تنهایی می•

عامل خطر مرگ و میر و تمام انواع بیماری ها است وتنهایی •
ون میزان اثر آن قابل مقایسه با سیگار و چاقی بر فشار خ

. است



خیرتاحدودیبلیسوالات تنهایی

کنمبطور کلی احساس پوچی می-1
تیوانم عده بسییاری هسیتند کیه میی-2
.ها تکیه کنمهنگام مشکلات به آنبه

توانم کیاملاافراد زیادی هستند که می-3
ها اعتماد کنمبه آن

شوددلم برای دور هم بودن تنگ می-4

به تعیداد کیافی افیرادی هسیتند کیه -5
کنمها میاحساس نزدیکی به آن

اغلب احساس طردشدگی دارم-6



کمک به رفع تنهایی

و هنرهای تجسمی و فعالیت جمعی مانند ورزش شرکت در •
خاطره درمانی 

، اساس آموزش کامپیوتردر فعالیت های فردی بر دیگری •
داشتن حیوانات خانگی و داوطلب شدن در کارهای مختلف و

آموزش روابط اجتماعی 



فعالیت هایی برای رفع تنهایی

:رویپیاده •
.گروهی با دوستان انجام شود/شکل اجتماعیاین فعالیت به •

. افسردگیاسترس و دیدن رنگ سبز در طبیعت و کاهش •

سخت بودن رفتن به پارک با ویلچر، رفتن به مراکز خرید•



عکس و مکث

:کندهایی که به فعال بودن ذهن کمک میاز فعالیتیکی •

یا بینید با موبایل دیجیتال وکه در اطرافتان میهرچیزی •
ا یجمع دوستان در دوربین عکاسی ثبت شود و سپس در 

. مورد آن بحث و گفتگو انجام شودخانواده در 



باغبانی

که ها برای دوران سالمندی استترین فعالیتباغبانی یکی از مفرح•
د تنها به یک تکه زمین کوچک و یا چندتا گلدان نیاز دارد تا افرا

.  سرگرم شوند

.  ر کنندکند تا افراد با طبیعت ارتباط برقرااین نوع فعالیت کمک می•

.  سبزیجات و مراقبت از آن فعالیتی مولد استکاشت •



!تلوزیون تماشا نکنید•

یادگیرنده مادام العمر باشید•



ورزش

ه اوقات فیزیکی خارج از منزل یکی از مفیدترین فعالیت های مربوط بفعالیت •
.  فراغت است

.  هایی مانند شنا، بدمینتون، یوگا و تای چیخصوص ورزشبه •

هایی مانند یوگا و تای چی به سلامت ذهن و جسم کمک کرده و برایورزش•
.  هایی مانند پوکی استخوان، دیابت و آرتروز مفید هستندبیماری

فاده از کنید که حرکات ورزشی باید با نظارت یک مربی خوب و یا با استدقت •
.  های آموزشی موجود در شبکه نمایش خانگی انجام شودبرنامه



های ذهنیفعالیت

.  های ذهنی شرکت کنندحتما باید در بازیسالمندان •

تان و یا سودوکو را با دوسحل جدول، پازل توانند به صورت فردی یا گروهی بازی کلمات، می•
.دهندها انجام هم سن و سال و یا با فرزندان و نوه

گوش دادن به کتاب های صوتی•

عی های ذهنی متعددی در روز تعریف کنید برای مثال ستوانند برای خود فعالیتمیهچنین •
به یک برعکس بشمارند 100کنند از عدد 

 اگر یا سعی کنند در روز بعضی کارهای روزمره خودشان را با دست برعکس انجام دهند مثلاو •
د و یا راست دست هستند سعی کنند با دست چپ بنویسند یا با دست چپ مسواک بزنن

.  موهایشان را شانه کنند

تصویرسازی فعالیت روزانه و یا کشیدن نقشه محله و نزدیک خونه•



فعالیت های فراغتی در منزل

دادن به موسیقی گوش •

های کردن کُلاژ و کتاب های تصویری با تکه هایی از عکسدرست •
. های قدیمی خود بسیار لذت بخش استها و یا عکسروزنامه

دوستان و خانواده به منزل برای دورهمی برای سلامتی دعوت •
. استسالمندان مفید 



داشتن هدف در دوران بازنشستگی 
زندگیمرگ و حکم 

شان هدف قرار ندهند، دائما مفهوم زندگی های روزمرهدر فعالیتافراد اگر •
.  رود که منجر به افسردگی می شودبرایشان زیر سوال می

م و چه دوران بازنشستگی بهتر است در مورد اینکه واقعا چه کسی هستیدر •
بال شود را دنعلایقی داریم فکر کنیم و آنچه موجب خشنودی از زندگی می

.  کنیم
ند کدر دوران کار، دنبال کردن کسب درآمد افراد را از علایقشان دور میزیرا •

.  اما در بازنشستگی می توان دوباره بازگشتی به علایق داشت



راه هایی برای افزایش مشارکت اجتماعی

دبپیوندیو به مردم در نیمکت پارک یا صف نانوایی شوید خانه خارج از •

به گروه های اجتماعی مورد گروه های مختلف اجتماعی پرس و جو کرده ودر •
شویدملحق 

اری که متضمن کمک یا انجام کبیابید هایی را و فعالیتکنید پرس و جو •
.برای دیگران باشد



ثروت تو جایی است که دوستان خوبت هستند

ای پیش قدم شده زمانی را برای دورهم جمع شدن با دوستان یا اعض•
و آنها را برای دورهمی به خانه خود دعوت دهید خانواده اختصاص 

کنید

عی و با شوخ طبگذرانید وقتی را که با دیگران میکهسعی کنید •
تعریف خاطره خوشآیند باشد؛ زیرا باعث می شود آنها برای ادامه 

.ترغیب شوندشما روابط با 



طه که فرصت رو به رو شدن و ایجاد رابکنید روی در جاهایی پیاده•
.بیابیدبا دیگران را 

مر برای سلامتی با اعضای خانواده خود ارتباط مستتلاش کنید•
.باشیدداشته 

.بپردازیدکه به یادگیری در موضوعات جدید تلاش کنید •

ه جمعی های نوشتن روزانه و بازی فکری دستکه فعالیتتلاش کنید •
.دهیدرا برای به چالش کشیدن ذهن خود انجام 



.تلاش کنید در کارهای داوطلبانه شرکت کنید•

اشند و تلاش کنید که اوقات فراغت فعالانه مانند باغبانی و مسافرت داشته ب•
.  بدانید که تماشای زیاد تلویزیون به عنوان فعالیت غیرفعال، سم است

ود، های ختلاش در ایجاد فرصت برای ارتباط بین نسلی، به خصوص با نوه•
.  داشته باشید

تن فرصتی را برای انجام کار دسته جمعی با دوستان و همسایگان مانند پخ•
غذای نذری فراهم کنید



Zanjari.nz@gmail.com

Na.zanjari@uswr.ac.ir
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