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انفجار جمعیت سالمندی با پیر 
شدن دهه شصتی ها

وی بـــا اشـــاره بـــه افزایـــش جمعیـــت 
ســـالمندی می گوید: »با پیشرفت های 
علمـــی و بهبـــود کیفیت زندگـــی، امید 
به زندگـــی افزایش پیدا کرده اســـت به 
طوری که به نســـبت دهه های گذشـــته 
امید به زندگی 20 ســـال افزایش داشته 
و ایـــن امر منجـــر به افزایـــش جمعیت 
ســـالمندان در جهـــان بخصـــوص در 
کشـــورهای در حـــال توســـعه ای مثـــل 
کشـــور خودمان شـــده اســـت. در حال 
حاضـــر 10 درصـــد از جمعیت کشـــور را 
افراد بالای 60 ســـال تشـــکیل می دهند 
که انتظـــار می رود تـــا 20 ســـال آینده با 
سالمند شـــدن دهه شصتی ها با انفجار 
ســـالمندی مواجـــه باشـــیم. بنابرایـــن 
کمتـــر از 20 ســـال برای مواجهـــه با این 
تغییر ســـاختار جمعیتی زمان داریم در 
حالی که در کشـــورهایی مثل فرانســـه 

حدود 150 ســـال برای تهیه ســـازکارهای 
مربـــوط بـــه تغییـــرات جمعیـــت وقت 

گذاشـــته اند.«
این متخصص طب ســـالمندی در ادامه 
با بیان اینکه سالمندی مترادف بیماری 
نیســـت، می گویـــد: »با افزایش ســـن با 
افـــت عملکـــرد سیســـتم های مختلف 
بـــدن و کاهـــش قـــدرت فیزیولوژیـــک، 
شروع بیماری هم شـــایع تر است. یکی 
از بیماری هـــای ســـالمندی بیماری های 
و  افســـردگی  شـــناختی،  اختـــالات 

اضطراب اســـت.«

کاهش شیوع افسردگی با افزایش 
سن

وی ادامـــه می دهـــد: »افســـردگی یکـــی 
از شـــایع ترین اختـــالات روانپزشـــکی 
به حســـاب می آیـــد و در صـــدر 10 علت 
کارافتادگـــی در جهـــان  از  و  ناتوانـــی 
محســـوب می شـــود. عوامـــل متعددی 
در بـــروز و شـــیوع افســـردگی بررســـی 
شـــده اند عواملی مثل ســـن، تحصیات 
و وضعیـــت اجتماعی و اقتصـــادی روی 
شـــیوع افســـردگی تأثیر دارند. در برخی 
مطالعـــات میـــزان افســـردگی در مردان 
بالا گـــزارش شـــده و در برخی مطالعات 
در زنـــان میزان افســـردگی بالاتر گزارش 
شـــده اســـت اما هر چـــه ســـن افزایش 
پیـــدا می کند شـــیوع افســـردگی کاهش 
پیـــدا می کنـــد و از طرفـــی افســـردگی 
بـــا میـــزان تحصیـــات نســـبت عکس 
دارد.  در مـــورد وضعیـــت اقتصـــادی هم 
همیـــن طور اســـت، امـــا آمـــار متفاوتی 
از افســـردگی در ســـالمندان داریـــم. 
افســـردگی در ســـالمندان از حدود 8 تا 
15 درصـــد گزارش شـــده اســـت ولی در 
مراکـــز نگهداری و آسایشـــگاه ها شـــیوع 
افســـردگی بالاتر اســـت و آمـــار حکایت 
30 درصـــدی افســـردگی در  از شـــیوع 

آسایشـــگاه ها دارد.«
ایـــن متخصـــص طـــب ســـالمندی بـــا 
بیـــان اینکه عائـــم افســـردگی را باید در 
ســـالمندان جـــدی بگیریـــم، می گوید: 
»بازنشســـتگی، تنهایی، انزوا از دســـت 
دادن همســـر و نزدیـــکان، جـــدا شـــدن 
بیماری هـــای  همچنیـــن  و  فرزنـــدان 
جسمی همه زمینه ســـاز بروز افسردگی 
در سالمندان هســـتند. این عائم باید 
در ســـالمندان جـــدی تلقـــی شـــود و به 
دنبال تشـــخیص و درمان باشند؛  برخی 
این عائـــم را به حســـاب ســـالمندی و 
کاهش توان جسمی تلقی می کنند و آن 

را مســـأله ای طبیعی می دانند در صورتی 
که این مســـأله صحیح نیســـت و عائم 
افسردگی و افســـرده بودن روی کیفیت 
زندگـــی فـــرد تأثیـــر می گـــذارد و کیفیت 

زندگی ســـالمند را پایین مـــی آورد.«
را  توصیه هایـــی  پایـــان،  در  علیـــزاده 
بـــرای داشـــتن ســـالمندی پویـــا مطرح 
می کند: »داشتن فعالیت بدنی و ورزش 
یکـــی از عوامـــل مهم پیشـــگیری کننده 
حیـــه  و ر ضعیـــت  و ه  هنـــد د د بهبو و 
ســـالمندان اســـت زیرا در حیـــن ورزش 
و فعالیـــت بدنـــی، مـــواد مختلفـــی از 
جملـــه اندروفین هـــا تولیـــد می شـــود 
کـــه در احســـاس رضایـــت، شـــادابی و 
ســـامت جســـمی و روحـــی فـــرد تأثیر 
زیـــادی دارد. مشـــارکت در فعالیت های 
هنری، موســـیقی درمانی، مشـــارکت در 
کاس هـــای گروهـــی و داشـــتن برنامه 
و هـــدف بـــرای ســـالمندی در کاهـــش 
بـــروز نارضایتـــی و احســـاس نارضایتی 
از زندگـــی تأثیـــر بســـزایی دارد. از ایـــن 
از  معنـــوی  هـــوش  داشـــتن  مهم تـــر 
مواردی اســـت کـــه به احســـاس آرامش 
و شادابی در ســـالمندان کمک می کند 
زیـــرا معنویـــت بعدی از انســـان اســـت 
کـــه ارتبـــاط و یکپارچگـــی او را بـــا عالم 
هســـتی نشـــان می دهـــد و ایـــن ارتباط 
و یکپارچگـــی بـــه انســـان امیـــد و معنا 
می دهـــد و او را از محدوده زمان و مکان 
و عایق مـــادی فراتـــر می برد. داشـــتن 
چنیـــن فلســـفه شـــخصی پیشـــرفته ای 
درباره مـــرگ، اضطراب و تـــرس از مرگ 
را کاهـــش می دهـــد. در نهایـــت بـــرای 
داشـــتن ســـالمندی پویا، ســـالم و شاد 
باید از ســـنین جوانی برنامه ریزی دقیق 
و درســـتی انجام شـــود.  داشـــتن برنامه 
دقیـــق بـــرای آینـــده و ســـرمایه گذاری 
برای ســـنین ســـالمندی یکی از مواردی 
اســـت که باید مـــورد توجه قـــرار بگیرد 
و سیاســـتگذاری های دقیق و درستی با 
توجه بـــه انفجار ســـالمندی پیش رو در 

ســـال های آینـــده انجام شـــود.«

سرانه نگهداری سالمندان حداکثر 
4 میلیون و 500 هزار تومان

ســـالمندان«،  »خانـــه  »آسایشـــگاه«، 
»مرکز مراقبتی از ســـالمند« یا هر اســـم 
دیگـــری کـــه روی آن بگذارنـــد هنـــوز در 
فرهنـــگ ایرانی و اســـامی ما کـــه در آن 
همواره بـــر تکریم بزرگترها تأکید شـــده 
اســـت بار منفـــی دارد؛ بـــا ایـــن همه بر 
اســـاس گفته های مســـئولان ســـازمان 

بهزیســـتی کشـــور 15 هـــزار ســـالمند در 
مراکز شـــبانه روزی توانبخشی و مراقبتی 
این ســـازمان زندگی می کننـــد که هزینه 
نگهداری هر فرد چیزی بالای 10 میلیون 
تومان برای سازمان هزینه دارد، از طرف 
دیگـــر متخصصان طـــب ســـالمندی از 
شیوع بیشـــتر مشـــکات روحی – روانی 
در ســـالمندان ســـاکن در آسایشـــگاه ها 
خبـــر می دهند و چنین به نظر می رســـد 
آسایشـــگاه های ســـالمندان تنهـــا مراکز 
نگهداری ســـالمندان اســـت و ســـازمان 
بهزیســـتی در حـــوزه ســـامت روان این 
افـــراد اقدامـــات و برنامه هـــای جدی ای 

ندارد.
 فریـــده باغ علیشـــاهی مدیـــر کل دفتر 
امـــور مراکـــز توانبخشـــی و مراقبتـــی 
ســـازمان بهزیستی کشـــور در گفت و گو 
بـــا »ایـــران« بـــا بیـــان اینکـــه 15 هـــزار 
ســـالمند با میانگین ســـنی 74 سال در 
مراکز توانبخشـــی و مراقبتـــی نگهداری 
می شـــوند، در مورد ســـرانه هر ســـالمند 
در مراکـــز نگهـــداری می گوید: »ســـرانه 
کمک هزینـــه براســـاس شـــاخص های 
درجه ارزشـــیابی مراکز، دارای خانواده یا 
مجهول الهویه بودن سالمند، نیازمندی 
ســـالمند بـــه مراقبت هـــای خـــاص و 
اقامت در مرکز شـــبانه روزی سالمندان 
یا خانه های توانبخشی ســـالمندان از 2 
میلیـــون و 700 هزار تومـــان تا 4 میلیون 

و 500 هـــزار تومـــان متغیر اســـت.«
وی بـــا بیـــان اینکـــه مطالعات بســـیاری 
در زمینه بررســـی مقایســـه ای استرس، 
اضطـــراب و افســـردگی در ســـالمندان 
مقیـــم مراکـــز و ســـالمندان در منـــزل 
صورت گرفته اســـت، می گوید: »مسلماً 
محیط زندگی ســـالمندان، عاملی بسیار 
مهم و تأثیرگذار در ســـامت این گروه از 
افراد جامعه اســـت و متغیرهـــای روانی 
اجتماعـــی موجـــود در بافـــت زندگـــی 

مرتبط بـــا محل ســـکونت ســـالمندان 
همچـــون احســـاس تعلـــق و پذیرفتـــه 
شـــدن، احســـاس مفیـــد و مؤثربودن، 
دارا بـــودن نقش  های اجتماعی مثبت و 
احساس ارزشمندی، زمینه  ساز افزایش 
عـــزت نفـــس در ســـالمندان در کانون 
خانـــواده هســـتند. از آنجـــا کـــه مراکـــز 
شـــبانه  روزی ســـالمندان به مثابه خانه 
دوم ایـــن افـــراد تلقی می شـــود عاوه بر 
اقدامات پزشکی، پرســـتاری و مراقبت، 
خدمـــات مختلـــف بـــه منظـــور ارتقای 
کیفیت زندگی ســـالمند، ارتقای ســـطح 
توانمندی و کاهش اضطراب، افسردگی 
و اســـترس برای آنها برنامه  ریزی شده و 

انجام می شـــود.«
مدیـــر کل دفتـــر امور مراکز توانبخشـــی 
و مراقبتـــی ســـازمان بهزیســـتی کشـــور 
در ادامـــه بـــا بیـــان اقدامـــات مراقبتی 
خـــاص در مراکـــز می گویـــد: »اقدامات 
توانبخشـــی توســـط فیزیوتراپیســـت و 
مـــات  ا قد ا  ، رمانـــی کارد کارشـــناس 
توانبخشـــی روانـــی - اجتماعی توســـط 
روانشـــناس و مـــددکار اجتماعـــی برای 
افزایش ســـازگاری اجتماعی سالمندان 
در مراکز انجام می شـــود و از این گذشته 
برنامه های توانبخشـــی آموزشی شامل 
آموزش اصـــول زندگی ســـالم، بازآموزی 
ارتباطـــی،  و  خودیـــاری  مهارت  هـــای 
آموزش حل مســـأله و تقویـــت حافظه، 
پیشـــگیری از عوارض دوران سالمندی، 
هنـــر درمانـــی و... جـــزو برنامه هـــای 
مراکـــز نگهـــداری از ســـالمندان اســـت 
همچنیـــن برنامه  های اوقـــات فراغت، 
شـــامل فعالیت  های ورزشـــی، تفریحی، 
فرهنگی، برگـــزاری برنامه  هـــای مرتبط 
بـــا مناســـبت  ها و ایـــام خـــاص از دیگر 
اقدامات مراکز شـــبانه  روزی توانبخشی 
در جهـــت کاهـــش افســـردگی و ایجـــاد 
فضای شـــاد میان ســـالمندان اســـت.«
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ســـالمندییکـــیازمراحلپرچالـــشزندگـــیومجموعهایاز
تغییراتجســـمانی،روانیواجتماعیاســـتکهافرادسالمند
بـــاآنروبهرومیشـــوندوبارســـنگینیبـــرایعملکـــردروانی
اجتماعـــیوســـلامتروانـــیآنهابهشـــمارمیآید.بـــهعلاوه،
افرادســـالمندبهدلیـــلاینکهبهاواخرعمرنزدیکمیشـــوند،
اغلببامســـائلوجودی،مانندمـــرگومعنایزندگیخویش
درجدالهســـتند.بارشدشاخصهایبهداشـــتیودرمانیو
تکنولوژیهایپزشـــکیدرکشـــورهایدرحالتوسعهازجمله
ایراندرســـالهایگذشته،شـــاخصامیدبهزندگیدرمیان
افرادمختلـــفجامعهازافزایشچشـــمگیریبرخـــورداربوده
اســـت.بنابهگفتهکارشناســـاناموربهداشـــتیاینشـــاخص
به74ســـالدرمردانو76ســـالدرزنانرســـیدهاســـت؛اما
افزایـــشاینشـــاخصباعـــثافزایـــشجمعیتســـالمندان
درکشـــورشـــدهبهطـــوریکـــهاز5.3درصـــددرســـال55به

10.7درصددرسالگذشتهرسیدهاســـت.درسال1430تقریباً
26میلیوننفرســـالمندخواهیمداشت؛درحالیکهخدمات
وزیرســـاختهایموردنیازآنهادرحالحاضـــرچندانفراهم
نیســـت.یکیازمهمترینایـــنملزوماتتوجـــهوبرنامهریزی
درحـــوزهســـلامتروانبرایجمعیتســـالمندیاســـتکهتا
چندســـالآیندهباآنروبهروخواهیمبـــود.باتوجهبهضرورت
برنامهریـــزیدرایـــنحـــوزهبادکتـــرلیلیعلیـــزادهمتخصص
طبســـالمندانبـــهگفتوگـــوپرداختیـــم.ویدرگفتوگوبا
»ایران«درتعریفســـالمندیمیگوید:»ســـنبالای60سالرا
کههمزمانبازمانبازنشســـتگیافراداستسالمندیدرنظر
میگیرندویکتقسیمبندیبرایافرادســـالمندوجودداردبه
طوریکهســـن60تا75سالراســـالمندجوان،75تا85سال
راسالمندمیانســـالوبالای85راسالمندپیرتلقیمیکنند.«
علیـــزادهپدیـــدهســـالخوردگیجمعیـــتراناشـــیازبهبـــود
استانداردهایزندگی،شرایطبهداشتی،اجتماعیواقتصادی
وکاهشمـــرگومیروافزایشامیدبهزندگـــیمیداندوتأکید
میکند:»بهبوداســـتانداردهایزندگیوکاهـــشمرگومیردر
واقعیکموفقیتبرایهرسیســـتماجتماعیاســـتولیاین
تغییردرساختارســـنیجمعیتتأثیرعمیقیدرابعادمختلف

جوامـــعبهدنبالخواهدداشـــت.«

آسایشگاه به صرفه نیست

طبق گفته های مسئولان سازمان بهزیستی کشور 
15 هزار سالمند در مراکز شبانه روزی توانبخشی 
و مراقبتی این سازمان زندگی می کنند که هزینه 

نگهداری هر فرد چیزی بالای 10 میلیون تومان 
برای سازمان هزینه دارد، از طرف دیگر 

متخصصان طب سالمندی از شیوع 
بیشتر مشکات روحی – روانی در 
سالمندان ساکن در آسایشگاه ها 

خبر می دهند.

ـــرش بـ


