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Objectives Today, the issue of older adults’ well-being has become a serious challenge of policy-making 
and a key subject of researches. The complexity, multidimensionality, and multileveled nature of the con-
cept of well-being have resulted in numerous objective and subjective indexes at the micro and macro 
levels. The aim of the article is to assess and measure the well-being of Iranian elderly using the Age-
Watch index. 
Methods & Materials The method of the study was a secondary analysis of various data sources us-
ing Excel and SPSS v. 25 software in the methodological framework of the Global AgeWatch index. This 
method assesses the well-being of Iranian older adults at the national and provincial levels for 2016. The 
index provides a holistic view of older people's lives in four dimensions included income security, health 
status, capability, and the enabling environment.
Results The results indicated the significant provincial differences in the AgeWatch index and its various 
dimensions, especially income security, and health status. The AgeWatch index scores ranged from 6.5 
in Sistan and Baluchestan province to 77.9 in Tehran province. In general, the highest rank goes to the 
provinces of Tehran, Semnan, and Fars, respectively, and the lowest rank goes to the provinces of South 
Khorasan, Ilam and Sistan and Baluchistan, respectively. The results showed a significant correlation be-
tween AgeWatch index and human development index in Iran. In addition, the results showed Iran is 
ranked 64th among 97 countries in AgeWatch index. Iran was the best in terms of health status (43rd) and 
worst in terms of capacity dimension (88th).
Conclusion Economic and social policies supporting the employment, income, health, and independence 
of older adults play an important role in increasing the well-being and welfare of older adults. Therefore, 
dimensions of financial security, such as the development of universal coverage of pensions and poverty 
reduction, as well as capacity dimension, such as providing elderly self-employment and promoting the 
education and training of the elderly, should be a policy priority.
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1. Introduction

oday, the issue of the well-being of the 
elderly has become a severe policy-
making challenge and a key subject of 

research. The complexity, multidimensionality, and 
multilevel nature of the concept of well-being have 
led to numerous indexations in the objective and sub-
jective dimensions and at the micro and macro levels. 
In recent years, the Global Age Watch Index has been 
designed and introduced to describe and measure the 
well-being of the elderly. The purpose of this article 
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is to assess and measure the well-being status of the 
Iranian elderly and determine Iran’s position in com-
parison with other countries, as well as to calculate the 
Age Watch Index for different provinces of Iran and its 
relationship with human development index.

2. Methods

The assessment of the well-being status of Iranian 
elderly at national and provincial levels for 2016 was 
performed within the methodological framework of 
the Global AgeWatch Index and the use of secondary 
analysis of various data sources in SPSS v. 25 and Ex-
cel software environments. This indicator in four di-
mensions of income security, health status, capability/
competency, and enabling environment, tries to pro-
vide a holistic view of the well-being of the elderly.

The construction and measurement of the four dimen-
sions and the Overall AgeWatch Index at the national 
and provincial levels were done by adapting the meth-
odology of the report of the Global AgeWatch Index in 
five stages: First, all component values   were presented 
as positive values. Second, the value of each component 
was calculated and presented in its normalized value 
(between 0 and 100). Third, the geometric mean of the 
component values   (concerning different weights) with-
in each dimension was calculated. Fourth, the Overall 
AgeWatch Index was obtained based on the geometric 
mean of normalized values   with the same weight in 
all four dimensions of income security, health, capac-
ity and competency, and enabling environment. Fifth, 
finally, based on the scores in each dimension and the 
combined AgeWatch Index score, Iran’s position was 

compared with other countries, and also at the provin-
cial level, 31 provinces were compared and ranked.

3. Results

Comparison of Iran’s Overall AgeWatch Index and 
its different dimensions with 96 countries of the world 
(calculated in the 2015 report of the Age Watch Index) 
showed that Iran is ranked 64th in the Overall Age-
Watch Index. It is also ranked 65th in income security, 
43rd in health status, 88th in capability and competency, 
and 49th in enabling environment among 97 countries. 
Therefore, Iran has the best rank and position in terms 
of health status and the worst in terms of competency 
and capability of the elderly.

In addition, the results indicate significant provincial 
differences in the AgeWatch Index and its various di-
mensions, especially the two dimensions of income 
security and health status. The range of scores in terms 
of income security of the elderly ranged from 4% in 
Sistan and Baluchestan province to 86% in Tehran 
province. The health status of the elderly has fluctu-
ated from 10% in South Khorasan to about 90% in 
Tehran province. The range of scores of the capacity 
and competency of the elderly ranged from 13% in 
Ilam province to 48% in Tehran province. Finally, the 
enabling environment dimension scores varied from 
58% in Khuzestan and Kermanshah provinces to 80% 
in Semnan. Therefore, the results indicate significant 
provincial differences in different dimensions of the 
AgeWatch Index, especially income security and the 
health status of the elderly. The AgeWatch Index scores 
ranged from 6.5 in Sistan and Baluchestan provinces 

Figure 1. Ranking of Iranian provinces based on the score of the AgeWatch Index, 2016

the provinces of South Khorasan, Ilam and Sistan, and Baluchestan, respectively, are in the last ranks and 
positions of the index of the well-being of the elderly. (Figure 1) 
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to 77.9 in Tehran. In general, the provinces of Tehran, 
Semnan, and Fars, respectively, are in the first to third 
ranks, and in contrast, the provinces of South Kho-
rasan, Ilam and Sistan, and Baluchestan, respectively, 
are in the last ranks and positions of the index of the 
well-being of the elderly (Figure 1).

Developmental differences strongly influence re-
gional differences in the AgeWatch Index in Iran. The 
study of this issue showed a positive and strong cor-
relation (r=0.726) between these two indicators of hu-
man development and the Overall AgeWatch Index in 
the provinces of Iran. Therefore, with increasing hu-
man development index, the score of the AgeWatch 
Index increases. Accordingly, provinces with a high 
level of human development have a higher score on the 
AgeWatch Index, and in contrast, provinces with a low 
score of the AgeWatch Index are among the provinces 
with a low level of human development (Figure 2).

4. Discussion

Well-being makes sense as a pleasant situation for the 
elderly concerning the social, economic, political, and 
environmental context, and its mental and objective 
dimensions are interrelated. Inequality in the elderly 
well-being is felt in the provinces of Iran. Older people 
have many concerns about financial security and are 
concerned about sinking into poverty as they age, ac-
cess to health care and medical care, adequate housing, 
age discrimination, loneliness, and feelings of futility. 
For this reason, it is necessary to formulate policies 
based on accurate and reliable information to address 
the problems of the elderly population and improve 

their quality of life. In addition to paying attention to 
economic security and income, it is also important to 
pay attention to the mental dimension of well-being 
and the feeling of happiness of the elderly. Although 
life expectancy has increased in Iran, it should be noted 
that increasing life expectancy should be accompanied 
by healthy living and a sense of purpose and mean-
ing in life. Older people with high psychological well-
being feel better motivated and are more likely to seek 
objective living standards.
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اهداف امروزه، مسئله به زیستن سالمندان به چالش جدی سیاست گذاری و موضوع کلیدی پژوهشی تبدیل شده است. پیچیدگی، 
چندبُعدی و چندسطحی بودن مفهوم به زیستن، شاخص سازی های متعددی در ابعاد عینی و ذهنی و سطوح خرد و کلان به همراه داشته 

است. هدف از این مقاله، بررسی و سنجش وضعیت به زیستن سالمندان ایرانی و رابطه آن با توسعه انسانی است. 

مواد و روش ها این مقاله در چارچوب روش شناختی شاخص جهانی دیده بان سالمندی و با استفاده از تحلیل ثانویه منابع مختلف داده ای 
در نسخه 25 محیط  نرم افزاری SPSS و محیط اکسل به سنجش وضعیت به زیستن سالمندان ایرانی در سطوح ملّی و استانی برای 
سال 1395 پرداخت. این شاخص در چهار بُعد امنیت درآمدی، وضعیت سلامت، قابلیت/توانمندی و مناسب سازی محیط تلاش دارد تا 

تصویری جامع از به زیستن سالمندان ارائه کند.

یافته ها نتایج بیانگر تفاوت های استانی محسوسی در شاخص دیده بان سالمندی و ابعاد مختلف آن، به ویژه دو بُعد امنیت درآمدی 
و وضعیت سلامت است. دامنه نمرات شاخص دیده بان سالمندی از 6.5 در استان سیستان و بلوچستان تا 77.9 در استان تهران 
در نوسان بوده است. استان های تهران، سمنان و فارس، به ترتیب رتبه های اول تا سوم و در مقابل، استان های خراسان جنوبی، 
ایلام و سیستان و بلوچستان، به ترتیب در رتبه ها و جایگاه های آخر شاخص به زیستن سالمندان قرار دارند. همچنین، نتایج بیانگر 
رابطه مثبت و قوی شاخص به زیستن سالمندان با شاخص توسعه انسانی است. به علاوه، نتایج نشان داد رتبه ایران در شاخص 
جهانی دیده بان سالمندی در میان 97 کشور، 64 است. بهترین رتبه و جایگاه ایران در بُعد سلامت )رتبه 43( و بدترین آن در 

بُعد ظرفیت و توانمندی )رتبه 88( است. 

نتیجه گیری سیاست های اقتصادی و اجتماعی حمایت از اشتغال، درآمد، سلامت و استقلال افراد سالمند نقش مهمی در افزایش 
ابعاد امنیت مالی مانند توسعه پوشش همگانی حقوق بازنشستگی، کاهش فقر و  از این رو،  رفاه و به زیستن سالمندان دارند. 
همچنین بُعد ظرفیت و توانمندی مانند فراهم کردن شرایط خوداشتغالی سالمندان و ارتقای آموزش و تحصیلات سالمندان باید 

در اولویت های سیاست گذاری قرار گیرد.

کلیدواژه ها: 
به زیستن، امنیت 
درآمدی، شاخص 

دیده بان سالمندی، 
شاخص توسعه انسانی، 

ایران 

تاریخ دریافت: 12 فروردین 1399
تاریخ پذیرش: 31 خرداد 1399

تاریخ انتشار: 11 دی 1400

مقدمه

سالخوردگی جمعیت1 یکی از مهم ترین تغییرات و چالش های 
جمعیتی و رفاهی در بسیاری از کشورهای جهان در نیمه اول 
قرن 21 است ]2 ،1[. در سال 2019 برای اولین بار در طول تاریخ 
بشر در سطح جهان تعداد سالمندان از کودکان )زیر پنج سال( 
بیشتر شد. همچنین انتظار می رود تا سال 2050 در سطح جهانی 
تعداد سالمندان شصت ساله و بیشتر، دو برابر و سالمندان هشتاد 

 1. Population Ageing

ساله و بیشتر، سه برابر افزایش یابد ]3[. در ایران، هرچند در حال 
حاضر کمتر از 10 درصد جمعیت را سالمندان شصت ساله و 
بالاتر تشکیل می دهد ]4[، اما انتظار می رود این نسبت، به ویژه از 
سال 2030 به بعد با سرعت چشمگیری افزایش یابد و در سال 

2050 به حدود یک سوم جمعیت ایران برسد ]5[. 

سالخوردگی جمعیت، هرچند از دستاوردها و موفقیت های 
بزرگ بشری و نشانه مثبت توسعه اقتصادی و اجتماعی است 
و این امر نقش سیاست های اجتماعی و بهداشتی در مبارزه 
را  افراد  بیماری ها که در قرون گذشته، زندگی  از  با بسیاری 

1. مرکز تحقیقات سالمندی ایران، دانشگاه علوم بهزیستی و توانبخشی، تهران، ایران.
2. گروه جمعیت شناسی، دانشکده علوم اجتماعی، دانشگاه تهران، تهران، ایران.

مقاله پژوهشی

سنجش به زیستن سالمندان در استان های ایران با استفاده از شاخص دیده بان سالمندی
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کوتاه تر می کرد، مسجّل می سازد ]7 ،6[، اما این افزایش سریع 
در  اساسی هم  رفاهی  عنوان یک چالش  به  تعداد سالمندان 
توسعه  حال  در  کشورهای  در  هم  و  توسعه یافته  کشورهای 

محسوب می شود ]7[. 

سالخوردگی جمعیت، نه تنها ترکیب سنی و جنسی جمعیت 
را متأثر می سازد، بلکه ساختارهای اقتصادی، اجتماعی، فرهنگی و 
سیاسی را دستخوش تغییر خواهد کرد ]1[. کاهش سهم جمعیت 
در سنین فعالیت، کاهش رشد اقتصادی، سقوط بازارهای مالی، 
سیستم های  بر  فشار  و  بازنشستگی  صندوق های  ورشکستگی 
بهداشتی، چند نمونه بارز از مسائل و چالش های سالخوردگی 

جمعیت هستند ]7[. 

در این میان، مهم ترین مسئله در سنین سالمندی، تأمین رفاه، 
امنیت مالی، به ویژه در کشورهای در حال توسعه  به زیستن و 
ایران است، زیرا همه سالمندان تحت پوشش مستمری  نظیر 
بازنشستگی قرار ندارند. از طرف دیگر، چشم اندازهای اشتغال برای 
سالمندان محدود است. دسترسی به خدمات مراقبت از سلامت 
مناسب، یکی دیگر از مسائلی است که دولت ها باید برای حل 
آن اقدام کنند. همچنین به موازات کاهش بُعد خانوار و رشد 
خانواده های هسته ای، پوشش تأمین اجتماعی افراد سالمند تحت 
فزاینده ای  نگرانی های  دلیل  همین  به  است،  گرفته  قرار  تأثیر 
در خصوص تضمین تأمین اجتماعی، رفاه افراد سالمند، ارتقای 

سلامت و فعالیت های آنان در دوران سالمندی وجود دارد ]1[. 

تعداد سالمندان، طولانی  شدن عمر و  افزایش  با  این رو،  از 
سپری شدن بخش چشمگیری از زندگی  افراد در دوران سوم و 
چهارم زندگی، مسئله به زیستن سالمندان به چالشی در عرصه 
آکادمیک  دنیای  در  پژوهشی  مهم  موضوع  و  سیاست گذاری 
تبدیل شده است ]8[. در این راستا، سالمندان در کانون و محور 

سیاست های اجتماعی و رفاهی قرار گرفته اند ]6[. 

سیاست های کلی جمعیت )1393( در ایران بر فرهنگ سازی برای 
احترام و تکریم سالمندان و ایجاد شرایط لازم برای تأمین سلامت و 
نگهداری آنان در خانواده و پیش بینی ساز و کار لازم برای بهره مندی 
از تجارب و توانمندی های سالمندان در عرصه های مناسب تأکید 
شده است ]9[. علاوه بر عرصه سیاست گذاری، در دنیای آکادمیک، 
مورد  به زیستن سالمندان  مفهوم سازی و سنجش  نظریه پردازی، 
توجه قرار گرفته است. در این زمینه نظریه لذت گرایی2 بر برقراری 
تعادل بین درد و لذت ]11 ،10[، نظریه خواسته3 بر رضایت از 
ترجیحات و رسیدن به خواسته ها ]12[، نظریه فهرست عینی4 بر 
تجارب خوشایند و ارضای خواسته ها در فهرستی از موارد به زیستن 

]13[، نظریه آمارتیاسن بر آزادی تأکید کرده اند. 

2. Hedonism
3. Desire
4. Objective List

در تعریف به زیستن سالمندان، آلیس دی به سه بُعد رفاهی 
شامل به زیستن ذهنی، در اختیار داشتن آشیانه امن خصوصی و 
ظرفیت فعالیت مستقل تأکید داشته است ]14[. کنی به سه بُعد 
رفاه )تهیه غذا، آب آشامیدنی، سرپناه، مراقبت بهداشتی و سایر 
ملزومات شکوفایی جسمانی(، خرسندی )احساس مداوم رضایت 
فرد از زندگی( و آزادی )حق انتخاب سرنوشت و توانایی زیستن 

زندگی انتخاب شده( اشاره کرده است ]15[. 

با توجه به پیچیدگی، چندبُعدی و چندسطحی بودن مفهوم 
به زیستن، برای سنجش آن شاخص های مختلفی در ابعاد عینی 
و ذهنی5 گرفته تا سطوح خرد و کلان6 ارائه شده است ]19-

16[. برای سنجش به زیستن در سطح خرد یا فردی، مقیاس هایی 
نظیر به زیستن روان شناختی ریف7 ، به زیستن اجتماعی کیز8 و 
مؤلفه های رفاه اجتماعی فیتزپتریک 9ارائه شده است ]20-22[. 

در سطح کلان )بین المللی، ملّی و منطقه ای( نیز برای سنجش 
وضعیت به زیستن سالمندان در دو دهه اخیر شاخص های مختلفی 
توسط سازمان ها و محققان معرفی شده است. در این زمینه می توان 
به شاخص هایی نظیر شاخص های جهانی به زیستن10، شاخص ملّی 
به زیستن11، زندگی بهتر12، فقر چندبُعدی13، به زیستن جمعیت های 
آسیب پذیری  سالمند16،  دوستدار  شهر  شاد15،  شهر  سالمند14، 
هارتفورد19،  جامعه  سالمندی  فعال18،  سالمندی  سالمندی17، 
سالمندی موفق20مؤسسه میلکن21، جهانی آمادگی برای سالمندی22 
و اخیراً شاخص جهانی دیده بان سالمندی23 اشاره کرد ]23-35[. 
در این مقاله، برای سنجش به زیستن سالمندان از چارچوب شاخص 

دیده بان سالمندی24 استفاده می شود. 

 5. Objective and subjective
6. Micro and macro levels
 7. Ryff’s psychological well-being
 8. Keyes’s social well-being
9. Fitzpatrick
10. Composite Global Well-Being Index (CGWBI)
11. Gross National Wellbeing (GNW)
 12. OECD Better Life Index
13. Multidimensional Poverty Index (MPI)
14. Well-Being in Older Populations index
15. Happy City Index
16. Age Friendly City Index
17. Aging Vulnerability Index
  18. Active Ageing Index (AAI)
19. Hartford Aging Society Index
20. Successful Aging Index (SAI) of Milken Institute
21. Milken Institute
 22. Global Aging Preparedness Index (GAP)
 23. Global AgeWatch Index
24. AgeWatch Index
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اندازه گیری  و  توصیف  سالمندی،  دیده بان  از شاخص  هدف 
به زیستن سالمندان است ]36[. این شاخص برگرفته از دو شاخص 
اندازه گیری  برای  انسانی25  توسعه  شاخص  و  فعال  سالمندی 
به زیستن سالمندان در سطح کلان و با استفاده از داده های ملّی 
و بین المللی است. شاخص دیده بان سالمندی، اولین چارچوب 
تحلیلی است که با استفاده از داده های کمی و قابل مقایسه در 
سطح جهانی، ملّی و منطقه ای به رصد و اندازه گیری جنبه های 

مهم اقتصادی و اجتماعی به زیستن سالمندان می پردازد. 

شکل گیری شاخص دیده بان سالمندی بر اساس سه هدف اصلی 
استوار بوده است: نیاز برای پررنگ کردن اهمیت داده های قابل مقایسه 
برای سالمندان، نیاز برای ارائه داده ها به نحوی که سیاست گذاران 
ملّی و بین المللی را درگیر کند و همچنین نیاز برای کمک به آینده 

سیاست های عملیاتی در بافتارهای متفاوت در سطح دنیا ]35[. 

بر این اساس، شاخص دیده بان سالمندی در چهار بُعد امنیت 
درآمدی26 وضعیت سلامت27، قابلیت/توانمندی28 و مناسب سازی 
سالمندان  به زیستن  از  کاملی  تصویر  تا  دارد  تلاش  محیط29، 
بازنشستگی  درآمدی سیستم  امنیت  بُعد  در   .]37[ کند  ارائه 
زیادی  اهمیت  بازنشستگی  صندوق های  عملکرد  و  کشوری 
دارند. این بُعد با استفاده از میزان پوشش حقوق بازنشستگی، 
افراد سالمند و درآمد خالص  خط فقر سالمندی، رفاه نسبی 
سرانه ملّی اندازه گیری می شود. در بعد وضعیت سلامت، امیدِ 
زندگی در سنین سالمندی و سال های سالم زندگی و به زیستن 

روان شناختی اندازه گیری می شود. 

بُعد ظرفیت و توانمندی سالمندان از طریق میزان مشارکت 
در بازار کار و وضعیت تحصیلی افراد سالمند به  عنوان معیاری 
برای سنجش وضعیت اشتغال و به کارگیری سرمایه انسانی این 
قشر اندازه گیری می شود. درنهایت، در بُعد مناسب سازی محیط، 
شرایط محیطی مناسب برای سالمندان به معنای ایجاد فضایی 
که در آن سالمندان به وسایل حمل و نقل عمومی دسترسی داشته 
باشند، از امنیت فیزیکی لازم برای حضور در اجتماع برخوردار 
بوده و روابط اجتماعی سالم و مناسب و درنهایت، آزادی های 

اجتماعی و فردی داشته باشند، مدنظر است ]37[. 

با استفاده از این چارچوب تحلیلی، وضعیت به زیستن سالمندان 
روسیه  و  آفریقایی، هنگ کنگ  برای 96 کشور جهان، کشورهای 
گزارش  اساس  بر  این،  بر  علاوه  است.  تحلیل شده  و  اندازه گیری 
رتبه  در  کشورها  تفاوت   ،2013 سال  سالمندی  دیده بان  جهانی 
شاخص دیده بان سالمندی عمدتاً ناشی از جایگاه متفاوت کشورها در 

شاخص توسعه انسانی است. ]37-40 ،35[

25. Human Development Index (HDI)
 26. Income Security
27. Health Status
28. Capability In
29. Enabling Societies and Environment

از این رو، با توجه به خلأ پژوهشی در این موضوع در ایران، اهداف 
مقاله شامل بررسی و سنجش وضعیت به زیستن سالمندان ایرانی 
و تعیین جایگاه ایران در مقایسه با کشورهای دیگر و همچنین 
محاسبه شاخص دیده بان سالمندی برای استان های مختلف کشور 
و رابطه آن با شاخص توسعه انسانی است. در این راستا، ابتدا با 
استفاده از چارچوب تحلیلی  محاسباتی شاخص جهانی دیده بان 
سالمندی، وضعیت به زیستن سالمندان ایرانی در ابعاد مختلف 
در سطوح ملّی محاسبه و به تعیین جایگاه ایران در مقایسه با 
کشورهای دیگر پرداخته، سپس شاخص دیده بان سالمندی برای 
31 استان کشور سنجش و اندازه گیری شده، سپس رابطه آن با 

شاخص توسعه انسانی استان ها مورد آزمون قرار گرفته است. 

روش مطالعه

در این مطالعه از روش تحلیل ثانویه استفاده شد. برای سنجش 
ابعاد شاخص دیده بان سالمندی، داده ها از منابع مختلف داده ای 
داده های  شامل  آن  به  نزدیک  سال های  یا   1395 سال  برای 
سرشماری 1395، داده های طرح هزینه و درآمد خانوار 1395، 
 ،1396-1397 کشوری  بازنشستگی  صندوق های  داده های 
ملّی  پیمایش  داده های   ،1395 منطقه ای  و  ملّی  حساب های 
سرمایه  ملّی  پیمایش  و  ایرانیان 1394  نگرش های  و  ارزش ها 
اجتماعی 1393 و 1397 استفاده شده است ]47-41 ،4[. تجزیه 
و تحلیل داده ها بر اساس چارچوب روش شناسی شاخص جهانی 
دیده بان سالمندی در محیط نرم افزاری اکسل و در نسخه 25 

نرم افزار SPSS توسط نگارندگان مقاله انجام شد. 

از نظر روش شناسی از چارچوب تحلیلی و روش شناسی گزارش 
جهانی شاخص دیده بان سالمندی استفاده شد. شاخص دیده بان 
سالمندی بر اساس چهار بُعد کلیدیِ پوشش مهم ترین بخش های 
به زیستن، رفاه، تجربیات و فرصت های سالمندان را اندازه گیری 
می کند. این ابعاد شامل امنیت درآمدی، وضعیت سلامت، قابلیت 
و توانمندی و مناسب سازی جوامع و محیط هستند. همان طور که 
در تصویر شماره 1 مشخص است، هرکدام از این ابعاد یک سری 
مؤلفه دارند: بُعد امنیت درآمدی با استفاده از چهار مؤلفه شامل 
میزان پوشش مستمری بازنشستگی30، خط فقر سالمندی31، رفاه 
نسبی افراد سالمند32 و سرانه33 درآمد ناخالص ملّی34 اندازه گیری 
می شود. منابع داده ای برآورد مقادیر این مؤلفه ها شامل گزارشات 
پوشش مستمری بازنشستگی سازمان تأمین اجتماعی، صندوق 
بازنشستگی و سایر صندوق ها برای سال های 1396 و 1397، 
و  ملّی  حساب های  و   1395 خانوار  درآمد  و  هزینه  داده های 

منطقه ای کشور 1395 بوده است. 

30. Pension Coverage
31. Old Age Poverty Rate
 32. Relative Welfare of Old Age
33. Per Capita
 34. Gross national income (GNI)
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در  زندگی  امیدِ  مؤلفه شامل  از سه  استفاده  با  بُعد سلامت 
شصت سالگی، امیدِ زندگی سالم در شصت سالگی و به زیستن 
روان شناختی35 اندازه گیری می شود. مقادیر مؤلفه های امید زندگی 
بر اساس برآوردهای مرکز آمار ایران ]48[ و مطالعات پیشین 
]52-49[ به دست آمد و مقادیر مؤلفه به زیستن روان شناختی بر 
اساس داده های پیمایش ملّی ارزش ها و نگرش های ایرانیان سال 

1394 محاسبه شد. 

بُعد ظرفیت و توانمندی با استفاده از دو مؤلفه شامل میزان 
مشارکت در بازار کار و وضعیت تحصیلی افراد سالمند به عنوان 
معیارهای سنجش وضعیت اشتغال و به کارگیری سرمایه انسانی 
از  مؤلفه ها  این  محاسبه  برای  می شود.  اندازه گیری  سالمندان 
نتایج سرشماری 1395 استفاده شد. بُعد مناسب سازی محیط از 
طریق رضایت از حمل و نقل عمومی، امنیت فیزیکی36، ارتباطات 
شده  اندازه گیری  و  سنجیده  مدنی38  آزادی های  و  اجتماعی37 
است. منابع داده ای این مؤلفه ها شامل داده های پیمایش ملّی 
سرمایه اجتماعی در ایران برای سال های 1393 و 1397 بوده 

است. 

ساخت و سنجش ابعاد چهارگانه و شاخص کلی دیده بان سالمندی 
در سطوح ملّی و استانی توسط نگارندگان مقاله و با اقتباس از گزارش 
شاخص جهانی دیده بان سالمندی در پنج مرحله زیر انجام شد ]35[: 

اول، تمام مقادیر مؤلفه ها به شکل مقادیر مثبت ارائه شد. از 
این رو، مقدار مؤلفه نرخ فقر معکوس شد که بیانگر عدم ریسک 

فقر است. 

35. Relative Psychological/Mental Wellbeing
36. Physical safety
37. Social Connections
38. Civic Freedom

دوم، مقدار هر مؤلفه در مقدار نرمال شده39 آن محاسبه و ارائه 
شد. با استفاده از فرمول نرمال کردن داده ها، از حداقل و حداکثر 
مقادیر برای نرمال کردن هرکدام از مؤلفه ها در دامنه بین صفر تا 

صد استفاده شد ]53[. 

سوم، میانگین هندسی40 مقادیر مؤلفه ها )با توجه به وزن های 
داده شده  وزن های  شد.  محاسبه  بُعد  هر  درون  در  مختلف( 
به هرکدام از مؤلفه ها در هر بُعد یکسان نیست. در بُعد امنیت 
درآمدی وزن های چهار مؤلفه به  صورت 40 درصد برای پوشش 
حقوق مستمری، 20 درصد برای نرخ فقر، 20 درصد برای رفاه 
نسبی سالمندان و 20 درصد برای سرانه تولید ناخالص داخلی41 
است. در بُعد سلامت وزن های سه مؤلفه  به صورت 40 درصد 
برای امیدِ زندگی در شصت سالگی، 40 درصد برای امیدِ زندگی 
سالم در شصت سالگی و 20 درصد برای به زیستن روان شناختی 
بوده است. در بُعد ظرفیت و توانمندی، هر دو مؤلفه اشتغال و 
تحصیلات و در بُعد مناسب سازی محیط، هر چهار مؤلفه، یعنی 
ارتباطات اجتماعی، امنیت فیزیکی، آزادی مدنی و دسترسی به 

حمل و نقل عمومی وزن های برابر و یکسانی داشتند ]35[. 

چهارم، شاخص کلی دیده بان سالمندی، همان طور که در فرمول 
زیر ]35[ مشخص است، بر اساس میانگین هندسی مقادیر نرمال شده 
با وزن یکسان هر چهار بُعد )I( شامل امنیت درآمدی، سلامت، ظرفیت 

و توانمندی و مناسب سازی محیط به دست آمد )فرمول شماره 1(.

1. Overall Aggregated 
Agewatch Index=

4
(I income*I health*I 
capacity*I environment) 

پنجم، درنهایت، بر اساس نمرات در هر بُعد و همچنین نمره 

39. Normalized
40. Geometric Mean
36. Gross Domestic Product(GDP)

تصویر 1. چارچوب مطالعه: ابعاد و مؤلفه های شاخص دیده بان سالمندی ]35 ،31[

7 
 

و آزادی 34، ارتباطات اجتماعی33حمل و نقل عمومی، امنیت فیزیکی رضایت ازاز طریق سازی محیط اسببُعد مناستفاده شد.  1395
های پیمایش ملّی سرمایه اجتماعی در ایران برای ها شامل دادهای این مولفهمنابع داده. شده استگیری سنجیده و اندازه 35های مدنی

 بوده است.  1397و  1393های سال
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 (2015؛ زیدی، 2013بان سالمندی گزارش شاخص جهانی دیدهبان سالمندی )های شاخص دیده. چارچوب مطالعه: ابعاد و مولفه1شکل          
 

بان سالمندی در سطوح ملی و استانی توسط نگارندگان مقاله و با اقتباس ساخت و سنجش ابعاد چهارگانه و شاخص کلی دیده
 در پنج  مرحله زیر انجام شد:  (35)بان سالمندی جهانی دیدهاز گزارش شاخص 

ها به شکل مقادیر مثبت ارائه شد. از اینرو، مقدار مؤلفه نرخ فقر معکوس شد که بیانگر عدم ریسک فقر اول، تمام مقادیر مؤلفه
 است. 

ها، از حداقل و حداکثر فرمول نرمال کردن دادهآن محاسبه و ارائه شد. با استفاده از  36دوم، مقدار هر مؤلفه در مقدار نرمال شده
 . (53)استفاده شد 100تا  0ها در دامنه بین مقادیر برای نرمال کردن هر کدام از مؤلفه

                                                                 
33. Physical safety 

34. Social connections 
35. Civic freedom 

36. Normalized 

بان شاخص دیده
سالمندی

سازی مناسب
محیط

ارتباطات اجتماعی
امنیت فیزیکی
آزادی مدنی

دسترسی به حمل و نقل
عمومی

ظرفیت و 
توانمندی

اشتغال سالمندان
تحصیلات سالمندان

وضعیت سلامت

سالگی60امیدزندگی در 
سالگی60امیدزندگی سالم 

زیستن روان شناختیبه

امنیت درآمدی

پوشش مستمری 
بازنشستگی

نرخ فقر در سالمندی
رفاه نسبی سالمندان
یسرانه تولید ناخالص مل
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شاخص ترکیبی دیده بان سالمندی، جایگاه ایران با کشورهای 
استان کشور  استانی، 31  در سطح  و همچنین  مقایسه  دیگر 

مقایسه و رتبه بندی شدند.

درنهایت، پس از محاسبه نمره شاخص کلی دیده بان سالمندی 
و ابعاد چهارگانه آن برای استان های مختلف کشور، جهت تعیین 
تفاوت های استانی شاخص در بسترهای مختلف توسعه ای، به 
آزمون رابطه نمره شاخص توسعه انسانی با نمرات ابعاد و شاخص 

کلی دیده بان سالمندی پرداختیم ]54[. 

یافته ها

برآورد شاخص دیده بان سالمندی ایران و مقایسه آن با سایر کشورها

در  سالمندی  دیده بان  شاخص  چهارگانه  ابعاد  ساخت  برای 
سطح ملّی و استانی، ابتدا تمام مقادیر مؤلفه ها به شکل مقادیر 
مثبت ارائه شد. سپس، تمام مؤلفه ها به شکل نمرات نرمال شده 
بین صفر تا صد ارائه و برای ساخت هر بُعد، با توجه به وزن های 
درنهایت،  شد.  استفاده  هندسی  میانگین  از  مؤلفه ها  مختلف 

شاخص کلی دیده بان سالمندی محاسبه شد. همان طور که در 
تصویر شماره 2 مشاهده می شود در سطح ملّی در میان ابعاد 
چهارگانه شاخص دیده بان سالمندی، بُعد مناسب سازی محیط 
بیشترین و بُعد قابلیت/توانمندی کمترین نمره )امتیاز( را داشته 
است. در گزارش دیده بان سالمندی برای کشورهای مختلف نیز 
مانند ایران بالاترین و پایین ترین امتیاز به ترتیب مربوط به ابعاد 

مناسب سازی محیط و قابلیت/توانمندی بوده است ]37[.

مقایسه شاخص کلی دیده بان سالمندی ایران و ابعاد مختلف آن با 
96 کشور جهان )محاسبه شده در گزارش دیده بان سالمندی 2015 
نشان داد ایران در رتبه 64 در شاخص کلی دیده بان سالمندی قرار 
دارد ]37[. همان طور که تصویر شماره 3 نشان می دهد ایران در 
بُعد امنیت درآمدی رتبه 65، در بُعد وضعیت سلامت رتبه 43، 
در بُعد ظرفیت و توانمندی رتبه 88 و در بُعد مناسب سازی محیط 
رتبه 49 را در میان 97 کشور بررسی شده دارد. از این رو، بهترین 
رتبه و جایگاه ایران در بُعد وضعیت سلامت و بدترین آن در بُعد 
ظرفیت و توانمندی است. به طوری که ایران در بُعد اخیر )توانمندی 

سالمندان( جزو ده کشور پایین بوده است. 

تصویر2. رتبه و جایگاه ایران در شاخص کلی دیده بان سالمندی و ابعاد چهارگانه در میان 97 کشور جهان، 1395
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 1395بان سالمندی و ابعاد چهارگانه آن در ایران، . نمره/امتیاز شاخص کلی دیده1نمودار 

 
بان سالمندی کشور جهان )محاسبه شده در گزارش دیده 96بان سالمندی ایران و ابعاد مختلف آن با مقایسه شاخص کلی دیده

نشان می 2بان سالمندی قرار دارد. همچنین، همانطور که نمودار در شاخص کلی دیده 64داد که ایران در رتبه ( نشان (37) 2015
، و در بُعد مناسب88، در بُعد ظرفیت و توانمندی رتبه 43، در بُعد وضعیت سلامت رتبه 65دهد ایران در بُعد امنیت درآمدی رتبه 

مورد بررسی دارد. از اینرو، بهترین رتبه و جایگاه ایران در بُعد وضعیت سلامت و کشور  97را در میان  49سازی محیط رتبه 
 بدترین آن در بُعد ظرفیت و توانمندی است. بطوری که ایران در بُعد اخیر )توانمندی سالمندان( جزو ده کشور پایین بوده است. 

 

 
 1395کشور جهان،  97ابعاد چهارگانه در میان  بان سالمندی و. رتبه و جایگاه ایران در شاخص کلی دیده2نمودار 
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 1395بان سالمندی و ابعاد چهارگانه آن در ایران، . نمره/امتیاز شاخص کلی دیده1نمودار 

 
بان سالمندی کشور جهان )محاسبه شده در گزارش دیده 96بان سالمندی ایران و ابعاد مختلف آن با مقایسه شاخص کلی دیده

نشان می 2بان سالمندی قرار دارد. همچنین، همانطور که نمودار در شاخص کلی دیده 64داد که ایران در رتبه ( نشان (37) 2015
، و در بُعد مناسب88، در بُعد ظرفیت و توانمندی رتبه 43، در بُعد وضعیت سلامت رتبه 65دهد ایران در بُعد امنیت درآمدی رتبه 

مورد بررسی دارد. از اینرو، بهترین رتبه و جایگاه ایران در بُعد وضعیت سلامت و کشور  97را در میان  49سازی محیط رتبه 
 بدترین آن در بُعد ظرفیت و توانمندی است. بطوری که ایران در بُعد اخیر )توانمندی سالمندان( جزو ده کشور پایین بوده است. 

 

 
 1395کشور جهان،  97ابعاد چهارگانه در میان  بان سالمندی و. رتبه و جایگاه ایران در شاخص کلی دیده2نمودار 
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تصویر 3. نمره / امتیاز شاخص کلی دیده بان سالمندی و ابعاد چهارگانه آن در ایران، 1395
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محاسبه و رتبه بندی استان ها در شاخص دیده بان سالمندی 

در سطح استانی همان طور که جدول شماره 1 نشان می دهد 
دامنه نمرات در بُعد امنیت درآمدی سالمندان از 4 درصد در 
استان سیستان و بلوچستان تا 86 درصد در استان تهران در 
نوسان بوده است. بُعد وضعیت سلامت سالمندان از 10 درصد 
در خراسان جنوبی تا حدود 90 درصد در استان تهران در نوسان 
بوده است. دامنه نمرات بُعد ظرفیت و توانمندی سالمندان از 
بوده  تهران  استان  تا 48 درصد در  ایلام  استان  13 درصد در 
است. درنهایت، نمرات بُعد مناسب سازی محیط از 58 درصد در 

استان های خوزستان و کرمانشاه تا 80 درصد در استان سمنان 
تفاوت و نوسان داشته است. از این رو، نتایج بیانگر تفاوت های 
استانی قابل توجهی در ابعاد مختلف شاخص دیده بان سالمندی، 

به ویژه امنیت درآمدی و وضعیت سلامت سالمندان است. 

همان طور که در تصویر شماره 4 مشخص است، در بُعد امنیت 
درآمدی سالمندان، استان تهران رتبه نخست و استان سیستان 
و بلوچستان رتبه آخر را دارد. وضعیت امنیت درآمدی سالمندان 
در استان های تهران، سمنان و البرز بهتر از سایر استان ها بوده 
است. در مقابل، کمترین امنیت درآمدی سالمندان به استان های 
خراسان جنوبی، خراسان شمالی و سیستان و بلوچستان مربوط 

تصویر 4. رتبه بندی استان های کشور بر اساس نمره/امتیاز بعُد امنیت درآمدی سالمندان، 1395
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 مرکزی 52.74 8 33.45 17 19.64 28 61.63 24 29.3 22

 هرمزگان 27.28 27 26.34 22 31.95 15 66.36 18 33.9 19

 همدان 35.06 21 41.35 13 26.98 20 69.22 14 42.3 15

 یزد 61.13 6 37.20 16 28.72 17 72.19 5 51.4 9
 

مشخص است در بُعد امنیت درآمدی سالمندان، استان تهران رتبه نخست و استان سیستان وبلوچستان  3همانطور که در نمودار 
مقابل، ها بوده است، در های تهران، سمنان و البرز بهتر از سایر استانرتبه آخر را دارد. وضعیت امنیت درآمدی سالمندان در استان

های خراسان جنوبی، خراسان شمالی، و سیستان و بلوچستان مربوط است. از اینرو، کمترین امنیت درآمدی سالمندان به استان
ترین امنیت اند. در مقابل، پایینسالمندان ساکن در استان تهران، پایتخت، و دو استان همجوار آن بالاترین امنیت درآمدی داشته

 های شرقی کشور بوده است.   وط به استاندرآمدی سالمندان مرب
 

 
 1395های کشور بر اساس نمره/امتیاز بُعد امنیت درآمدی سالمندان، بندی استان. رتبه3نمودار 

 
دهد استان تهران رتبه نخست و استان خراسان نشان می 4در خصوص بُعد وضعیت سلامت سالمندان، همانطور که نمودار 

های تهران، اصفهان، مازندران و البرز بالاترین امتیاز را در بُعد وضعیت سلامت دارد. سالمندان ساکن در استانجنوبی رتبه آخر را 
های سیستان و بلوچستان، ایلام، کهگیلویه و بویراحمد، و خراسان جنوبی کمترین امتیاز اند. در مقابل، سالمندان ساکن در استانداشته

 اند. این وضعیت بیانگر نابرابری استانی محسوس در وضعیت سلامت سالمندان است. را در بُعد وضعیت سلامت داشته
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تصویر 5. رتبه بندی استان های کشور بر اساس نمره/امتیاز بعُد وضعیت سلامت سالمندان، 1395
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 1395های کشور بر اساس نمره/امتیاز بُعد وضعیت سلامت سالمندان، بندی استان. رتبه4نمودار 

 
استان تهران رتبه دهد که نشان می 5بررسی وضعیت ظرفیت و توانمندی سالمندان در استان های مختلف کشور در نمودار 

های تهران، بوشهر، خراسان رضوی و فارس بالاترین امتیاز را در نخست و استان ایلام رتبه آخر را دارد. سالمندان ساکن در استان
ل و های چهارمحاترین امتیاز در این بُعد به سالمندان ساکن در استاناند. در مقابل، پایینبُعد قابلیت و توانمندی سالمندان داشته

 بختیاری، قزوین و ایلام تعلقّ داشته است.  
 

 
 1395توانمندی سالمندان، ظرفیت و های کشور بر اساس نمره/امتیاز بُعد بندی استان. رتبه5نمودار 
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جدول 1. نمرات شاخص کلی و ابعاد مختلف شاخص دیده بان سالمندی در استان های ایران، 1395

شاخص کلی ابعاد مختلف شاخص دیده بان سالمندی

دیده بان سالمندیاستان مناسب سازی محیط ظرفیت / توانمندی وضعیت سلامت امنیت درآمدی

رتبه نمره رتبه نمره رتبه نمره رتبه نمره رتبه نمره

5 56/۱ ۱6 68/68 ۱4 34/5۲ 9 57/40 9 48/85 آذربایجان شرقی

۱6 40/3 ۲۱ 65/۱6 ۱3 34/79 ۱0 49/۱6 ۲8 ۲3/67 آذربایجان غربی

۲۱ ۲9/6 ۱7 66/46 ۲5 ۲0/94 ۲3 ۲6/۱8 ۲۲ 76/34 اردبیل

۱3 46/6 ۲5 6۱/۲6 ۱6 ۲8/74 ۲ 73/67 7 60/73 اصفهان

7 5۲/3 ۲6 6۱/05 8 37/97 4 67/77 3 7۱/۱9 البرز

30 ۱۱/6 ۱5 69/00 3۱ ۱3/۲4 ۲9 ۱۲/89 ۲6 ۲8/5۲ ایلام

۱0 5۱/0 ۲ 75/64 ۲ 40/99 ۲0 3۱/00 ۲0 37/04 بوشهر

۱ 77/9 ۱9 65/98 ۱ 47/45 ۱ 89/63 ۱ 86/۲3 تهران

۲5 ۲5/6 ۱۲ 69/47 ۲9 ۱9/79 ۲6 ۱9/43 ۱9 38/93 چهارمحال و بختیاری

۲9 ۱۲/8 ۱0 70/30 ۲3 ۲۱/9۲ 3۱ ۱0/43 ۲9 ۱5/۱6 خراسان جنوبی

6 56/0 ۲0 65/9۲ 3 39/37 5 67/۲6 ۱5 43/۲3 خراسان رضوی

۲6 ۲4/9 8 70/86 ۲۲ ۲4/۱3 ۲5 ۲4/35 30 ۱۲/۱5 خراسان شمالی

۱7 34/8 3۱ 57/73 9 37/8۲ 7 6۲/53 4 66/64 خوزستان

۲0 33/5 7 7۱/96 ۲6 ۲0/79 ۲4 ۲4/84 ۱7 40/۱3 زنجان

۲ 69/5 ۱ 79/5۲ 6 38/84 ۱5 38/۱۲ ۲ 8۲/۱8 سمنان

3۱ 6/5 ۲9 58/90 ۲4 ۲۱/5۱ ۲8 ۱4/67 3۱ 4/05 سیستان و بلوچستان

3 65/3 4 73/44 4 39/0۱ 8 6۲/00 ۱0 48/63 فارس

۲4 ۲6/5 ۲3 6۱/93 30 ۱6/46 ۱9 3۱/84 5 6۲/۲۱ قزوین

8 5۲/۱ 3 74/73 ۱۲ 35/0۲ ۱8 33/۲6 ۱۱ 47/4۲ قم

۲8 ۲0/7 ۲8 59/۱۲ ۲7 ۲0/۲7 ۲۱ ۲9/8۱ ۲5 30/50 کردستان

۱۲ 48/6 ۲۲ 64/80 5 38/86 ۱۱ 43/99 ۱۲ 47/۱7 کرمان

۲3 ۲8/0 30 58/8۲ ۱8 ۲8/67 ۱۲ 43/60 ۲4 33/93 کرمانشاه

۲7 ۲4/0 9 70/55 ۱9 ۲7/۲8 30 ۱۲/40 ۲3 34/69 کهگیلویه و بویراحمد

۱۱ 49/5 ۱۱ 69/58 ۱0 37/7۲ ۱4 38/70 ۱8 40/09 گلستان

۱4 44/6 ۲7 60/64 ۱۱ 37/48 6 64/67 ۱3 45/9۱ گیلان

۱8 34/۱ 6 7۲/۱3 ۲۱ ۲6/07 ۲7 ۱9/33 ۱6 40/89 لرستان

4 60/5 ۱3 69/33 7 38/۱6 3 68/3۲ ۱4 44/۱6 مازندران

۲۲ ۲9/3 ۲4 6۱/63 ۲8 ۱9/64 ۱7 33/45 8 5۲/74 مرکزی

۱9 33/9 ۱8 66/36 ۱5 3۱/95 ۲۲ ۲6/34 ۲7 ۲7/۲8 هرمزگان

۱5 4۲/3 ۱4 69/۲۲ ۲0 ۲6/98 ۱3 4۱/35 ۲۱ 35/06 همدان

9 5۱/4 5 7۲/۱9 ۱7 ۲8/7۲ ۱6 37/۲0 6 6۱/۱3 یزد
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است. از این رو، سالمندان ساکن در استان تهران، پایتخت و دو 
استان همجوار آن بالاترین امنیت درآمدی داشته اند. در مقابل، 
پایین ترین امنیت درآمدی سالمندان مربوط به استان های شرقی 

کشور بوده است.  

که  همان طور  سالمندان،  وضعیت سلامت  بُعد  در خصوص 
تصویر شماره 5 نشان می دهد استان تهران رتبه نخست و استان 
خراسان جنوبی رتبه آخر را دارد. سالمندان ساکن در استان های 
تهران، اصفهان، مازندران و البرز بالاترین امتیاز را در بُعد وضعیت 
استان های  در  ساکن  سالمندان  مقابل،  در  داشته اند.  سلامت 
سیستان و بلوچستان، ایلام، کهگیلویه و بویراحمد و خراسان 
جنوبی کمترین امتیاز را در بُعد وضعیت سلامت داشته اند. این 
در وضعیت سلامت  استانی محسوس  نابرابری  بیانگر  وضعیت 

سالمندان است. 

بررسی وضعیت ظرفیت و توانمندی سالمندان در استان های 
مختلف کشور در تصویر شماره 6 نشان می دهد استان تهران 
رتبه نخست و استان ایلام رتبه آخر را دارد. سالمندان ساکن 
در استان های تهران، بوشهر، خراسان رضوی و فارس بالاترین 
امتیاز را در بُعد قابلیت و توانمندی سالمندان داشته اند. در مقابل، 
پایین ترین امتیاز در این بُعد به سالمندان ساکن در استان های 

چهارمحال و بختیاری، قزوین و ایلام تعلّق داشته است. 

در بُعد مناسب سازی محیط که بر اساس چهار مؤلفه ارتباط 
اجتماعی، امنیت فیزیکی، آزادی مدنی و دسترسی به وسایل نقلیه 
عمومی است، استان سمنان رتبه نخست و استان خوزستان رتبه 
آخر را کسب کرده اند. همان طور که در تصویر شماره 7 مشخص 

تصویر 6. رتبه بندی استان های کشور بر اساس نمره/امتیاز بعُد ظرفیت و توانمندی سالمندان، 1395
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 1395های کشور بر اساس نمره/امتیاز بُعد وضعیت سلامت سالمندان، بندی استان. رتبه4نمودار 

 
استان تهران رتبه دهد که نشان می 5بررسی وضعیت ظرفیت و توانمندی سالمندان در استان های مختلف کشور در نمودار 

های تهران، بوشهر، خراسان رضوی و فارس بالاترین امتیاز را در نخست و استان ایلام رتبه آخر را دارد. سالمندان ساکن در استان
ل و های چهارمحاترین امتیاز در این بُعد به سالمندان ساکن در استاناند. در مقابل، پایینبُعد قابلیت و توانمندی سالمندان داشته

 بختیاری، قزوین و ایلام تعلقّ داشته است.  
 

 
 1395توانمندی سالمندان، ظرفیت و های کشور بر اساس نمره/امتیاز بُعد بندی استان. رتبه5نمودار 

 

89
.6

73
.7

68
.3

67
.8

67
.3

64
.7

62
.5

62
.0

59
.1

57
.4

49
.2

44
.0

43
.6

41
.3

38
.7

38
.1

37
.2

33
.4

33
.3

31
.8

31
.0

29
.8

26
.3

26
.2

24
.8

24
.3

19
.4

19
.3

14
.7

12
.9

12
.4

10
.4

0
10
20
30
40
50
60
70
80
90

100

ران
ته

هان
صف

ا
ران

زند
ما برز
ال

وی
رض

ان 
راس

خ
لان

گی
تان

زس
خو س
فار

شور
ل ک

ک
قی

شر
ن 

یجا
ذربا

آ
ربی

ن غ
یجا

ذربا
آ

مان
کر

شاه
رمان

ک
دان

هم
تان

گلس
نان

سم یزد
زی

مرک قم
ین

قزو
شهر

بو
تان

دس
کر

گان
رمز

ه
یل

ردب
ا

جان
زن

الی
شم

ان 
راس

خ
ری

تیا
 بخ

ل و
محا

هار
چ

تان
رس

ل
تان

چس
 بلو

ن و
ستا

سی لام
ای

مد
راح

 بوی
ه و

لوی
هگی

ک
وبی

جن
ان 

راس
خ

47
.4

41
.0

39
.4

39
.0

38
.9

38
.8

38
.2

38
.0

37
.8

37
.7

37
.5

35
.0

34
.8

34
.5

32
.0

28
.7

28
.7

28
.7

27
.3

27
.0

26
.1

24
.1

21
.9

21
.5

20
.9

20
.8

20
.3

19
.6

17
.8

16
.5

13
.2

0

10

20

30

40

50

60
ران

ته
شهر

بو
وی

رض
ان 

راس
خ

س
فار

مان
کر

نان
سم

ران
زند

ما برز
ال

تان
زس

خو
تان

گلس لان
گی قم

ربی
ن غ

یجا
ذربا

آ
قی

شر
ن 

یجا
ذربا

آ
گان

رمز
ه

هان
صف

ا یزد
شاه

رمان
ک

مد
راح

 بوی
ه و

لوی
هگی

ک
دان

هم
تان

رس
ل

الی
شم

ان 
راس

خ
وبی

جن
ان 

راس
خ

تان
چس

 بلو
ن و

ستا
سی

یل
ردب

ا
جان

زن
تان

دس
کر

زی
مرک

ری
تیا

 بخ
ل و

محا
هار

چ
ین

قزو لام
ای
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سازی محیط که براساس چهار مولفه ارتباط اجتماعی، امنیت فیزیکی، آزادی مدنی و دسترسی به وسایل نقلیه در بُعد مناسب
مشخص  6اند. همانطور که در نمودار عمومی ساخته است، استان سمنان رتبه نخست و استان خوزستان رتبه آخر را کسب کرده

های کردستان، سیستان و های سمنان، بوشهر، قم و فارس بالاترین امتیاز و در مقابل، استانسازی محیط استاناست در بُعد مناسب
 اند. های آخر قرار گرفتهترین امتیاز را داشته و در جایگاهپایینبلوچستان، کرمانشاه و خوزستان 

 

 
 1395سازی محیط برای سالمندان، های کشور بر اساس نمره/امتیاز بُعد مناسببندی استان. رتبه6نمودار 

 
شده هر چهار بُعد مذکور ها با استفاده از میانگین هندسی مقادیر نرمال بان سالمندی برای استاندر نهایت، شاخص کلی دیده

اند. امتیاز و رتبه سازی محیط(، محاسبه و با یکدیگر مقایسه شده)امنیت درآمدی، وضعیت سلامت، ظرفیت و توانمندی، مناسب
ارائه شده است. بر این اساس، تفاوتهای استانی قابل  2بان سالمندی در جدول های کشور در شاخص کلی دیدههرکدام از استان

 9/77در استان سیستان وبلوچستان تا  5/6بان سالمندی وجود دارد. دامنه نمره/ امتیاز شاخص از ای در شاخص کلی دیدهملاحظه
 در استان تهران در نوسان بوده است.

بان سالمندی دارد و در آن سوی طیف، استان سیستان از اینرو، استان تهران بالاترین امتیاز و رتبه را در شاخص کلی دیده
استان کشور دارد. همانطورکه در  31بان سالمندی در میان ترین امتیاز و رتبه در شاخص کلی دیدهلوچستان قرار دارد که پایینوب

بان سالمندی دارند. در های اول تا سوم را در شاخص دیدهترتیب، رتبههای تهران، سمنان و فارس، بهمشخص است استان 7نمودار 
بان سالمندی های آخر در شاخص دیدهها و جایگاهترتیب، در رتبهجنوبی، ایلام و سیستان و بلوچستان، به های خراسانمقابل، استان
 قرار دارند.

  

79
.5

75
.6

74
.7

73
.4

72
.2

72
.1

72
.0

70
.9

70
.6

70
.3

69
.6

69
.5

69
.3

69
.2

69
.0

68
.7

66
.5

66
.4

66
.0

65
.9

65
.2

64
.8

61
.9

61
.6

61
.3

61
.0

60
.6

59
.1

58
.9

58
.8

57
.7

0
10
20
30
40
50
60
70
80
90

100

نان
سم

شهر
بو قم

س
فار یزد

تان
رس

ل
جان

زن
الی

شم
ان 

راس
خ

مد
راح

 بوی
ه و

لوی
هگی

ک
وبی

جن
ان 

راس
خ

تان
گلس

ری
تیا

 بخ
ل و

محا
هار

چ
ران

زند
ما

دان
هم لام

ای
قی

شر
ن 

یجا
ذربا

آ
یل

ردب
ا

گان
رمز

ه
ران

ته
وی

رض
ان 

راس
خ

ربی
ن غ

یجا
ذربا

آ
مان

کر
ین

قزو
زی

مرک
هان

صف
ا

برز
ال

لان
گی

تان
دس

کر
تان

چس
 بلو

ن و
ستا

سی
شاه

رمان
ک

تان
زس

خو

نسیبه زنجری، رسول صادقی. سنجش به زیستن سالمندان در استان هاي ایران با استفاده از شاخص دیده بان سالمندي

http://salmandj.uswr.ac.ir/index.php?slc_lang=fa&sid=1


511

زمستان 1400. دوره 16. شماره 4

است در بُعد مناسب سازی محیط استان های سمنان، بوشهر، قم 
و فارس بالاترین امتیاز و در مقابل، استان های کردستان، سیستان 
و بلوچستان، کرمانشاه و خوزستان پایین ترین امتیاز را داشته و در 

جایگاه های آخر قرار گرفته اند. 

درنهایت، شاخص کلی دیده بان سالمندی برای استان ها با استفاده 
از میانگین هندسی مقادیر نرمال شده هر چهار بُعد مذکور )امنیت 
مناسب سازی  توانمندی،  و  ظرفیت  سلامت،  وضعیت  درآمدی، 
محیط(، محاسبه و با یکدیگر مقایسه شده اند. امتیاز و رتبه هرکدام 
از استان های کشور در شاخص کلی دیده بان سالمندی در جدول 
شماره 1 ارائه شده است. بر این اساس، تفاوت های استانی قابل 
ملاحظه ای در شاخص کلی دیده بان سالمندی وجود دارد. دامنه 
نمره/امتیاز شاخص از 6/5 در استان سیستان و بلوچستان تا 77/9 

در استان تهران در نوسان بوده است.

از این رو، استان تهران بالاترین امتیاز و رتبه را در شاخص کلی 
دیده بان سالمندی دارد و در آن سوی طیف، استان سیستان و 
بلوچستان قرار دارد که پایین ترین امتیاز و رتبه در شاخص کلی 
دیده بان سالمندی در میان 31 استان کشور دارد. همان طور که 
در تصویر شماره 8 مشخص است استان های تهران، سمنان و 
فارس، به  ترتیب، رتبه های اول تا سوم را در شاخص دیده بان 
سالمندی دارند. در مقابل، استان های خراسان جنوبی، ایلام و 
سیستان و بلوچستان، به  ترتیب، در رتبه ها و جایگاه های آخر در 

شاخص دیده بان سالمندی قرار دارند.

بدین ترتیب، تفاوت های استانی زیادی در شاخص دیده بان 
سالمندی وجود دارد. به نظر می رسد بخش قابل توجهی از این 
تفاوت ها ناشی از سطوح نابرابر توسعه ای در استان های ایران باشد. 
به همین دلیل، در ادامه به آزمون رابطه شاخص توسعه انسانی 

تصویر 8. رتبه بندی استان های کشور بر اساس نمره/امتیاز در شاخص کلی دیده بان سالمندی، 1395
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 1395بان سالمندی، دیده کلی شاخص درهای کشور بر اساس نمره/امتیاز بندی استان. رتبه7نمودار 

 
رسد بخش قابل توجهی از این تفاوتسالمندی وجود دارد. به نظر میبان بدین ترتیب، تفاوتهای استانی زیادی در شاخص دیده

های ایران باشد. به همین دلیل، در ادامه به آزمون رابطه شاخص توسعه انسانی استانای در استانها ناشی از سطوح نابرابر توسعه
 پردازیم.  بان سالمندی میهای کشور با شاخص دیده

 
 بان سالمندی ها با شاخص دیدهاستانرابطه شاخص توسعه انسانی 

بان سالمندی با شاخص توسعه انسانی پرداخته و همبستگی مثبت بین این دو شاخص برخی مطالعات به بررسی رابطه شاخص دیده
برای  بان سالمندی. از اینرو، در این بخش از مقاله به بررسی رابطه شاخص توسعه انسانی با شاخص کلی دیده(35)اندارائه کرده

( بین این دو شاخص در r=0.726دهد همبستگی مثبت و قوی )نشان می 8شود. همانطور که نمودار استان کشور پرداخته می 31
یابد. بان سالمندی افزایش میسطح استانهای کشور وجود دارد. از اینرو، با افزایش شاخص توسعه انسانی، نمره/ امتیاز شاخص دیده

بان سالمندی بالاتری دارند و در مقابل، استانهای با نمره پایین با سطح توسعه انسانی بالا، نمره شاخص دیده بر این اساس، استانهای
 بان سالمندی در زمره استانهای با سطح پایین توسعه انسانی قرار دارند. شاخص دیده
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 1395کشور،  هایبان سالمندی استان. رابطه شاخص توسعه انسانی با شاخص کلی دیده8نمودار 

 
بان سالمندی )شامل امنیت علاوه براین، به بررسی رابطه شاخص توسعه انسانی با هرکدام از ابعاد چهارگانه شاخص دیده

شود همه ابعاد مشاهده می 9سازی محیط( پرداخته شد. همانطور که در نمودار درآمدی، وضعیت سلامت، ظرفیت/توانمندی، مناسب
سازی محیط( با شاخص توسعه انسانی رابطه مثبت و معناداری دارند. ضریب همبستگی شاخص مناسب مذکور )به استثنای بُعد

 باشد. تر از سایر ابعاد می( قویr=0.797توسعه انسانی با بُعد امنیت درآمدی )

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

y = 2.92x - 169.12
r= 0.726     R² = 0.5272
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استان های کشور با شاخص دیده بان سالمندی می پردازیم. 

دیده بان  شاخص  با  استان ها  انسانی  توسعه  شاخص  رابطه 
سالمندی 

برخی مطالعات به بررسی رابطه شاخص دیده بان سالمندی 
با شاخص توسعه انسانی پرداخته و همبستگی مثبت بین این 
دو شاخص ارائه کرده اند ]35[. از این رو، در این بخش از مقاله 
به بررسی رابطه شاخص توسعه انسانی با شاخص کلی دیده بان 
سالمندی برای 31 استان کشور پرداخته می شود. همان طور که 
 )r=0/726( تصویر شماره 9 نشان می دهد همبستگی مثبت و قوی
بین این دو شاخص در سطح استان های کشور وجود دارد. از این 
رو، با افزایش شاخص توسعه انسانی، نمره/امتیاز شاخص دیده بان 
سطح  با  استان های  اساس،  این  بر  می یابد.  افزایش  سالمندی 
توسعه انسانی بالا، نمره شاخص دیده بان سالمندی بالاتری دارند 
و در مقابل، استان های با نمره پایین شاخص دیده بان سالمندی 

در زمره استان های با سطح پایین توسعه انسانی قرار دارند. 

علاوه بر این، به بررسی رابطه شاخص توسعه انسانی با هرکدام 
امنیت  )شامل  سالمندی  دیده بان  شاخص  چهارگانه  ابعاد  از 
مناسب سازی  و  ظرفیت/توانمندی  سلامت،  وضعیت  درآمدی، 
 10 شماره  تصویر  در  که  همان طور  شد.  پرداخته  محیط( 
مشاهده می شود همه ابعاد مذکور )به استثنای بُعد مناسب سازی 
محیط( با شاخص توسعه انسانی رابطه مثبت و معناداری دارند. 
ضریب همبستگی شاخص توسعه انسانی با بُعد امنیت درآمدی 

)r =0/797( از سایر ابعاد قوی تر است. 

دیده بان  شاخص  محاسبه  استانی  سطح  در  ترتیب،  بدین 
به زیستن  وضعیت  در  محسوسی  تفاوت های  بیانگر  سالمندی 
سالمندان است. استان تهران بالاترین نمره و رتبه در شاخص 
و  سیستان  استان  مقابل،  در  و  دارد  سالمندی  دیده بان  کلی 
بلوچستان قرار دارد که پایین ترین نمره و رتبه در شاخص کلی 
دیده بان سالمندی در میان 31 استان کشور دارد. تفاوت های 
استانی در شاخص دیده بان سالمندی به شدت متأثر از تفاوت های 

توسعه ای در کشور است. 

تصویر 10. رابطه شاخص توسعه انسانی با ابعاد چهارگانه شاخص دیده بان سالمندی در استان های کشور، 1395

16 
 

  

  
. رابطه شاخص توسعه انسانی با ابعاد چهارگانه شاخص دیده9نمودار  1395در استانهای کشور، بان سالمندی   

 
زیستن سالمندان های محسوسی در وضعیت بهبان سالمندی بیانگر تفاوتبدین ترتیب، در سطح استانی محاسبه شاخص دیده

بان سالمندی دارد و در مقابل، استان سیستان و بلوچستان قرار دارد است. استان تهران بالاترین نمره و رتبه را در شاخص کلی دیده
های استانی در شاخص دیدهاستان کشور دارد. تفاوت 31بان سالمندی در میان ترین نمره و رتبه را در شاخص کلی دیدهپایینکه 

  ای در کشور است. های توسعهبان سالمندی به شدتّ متأثر از تفاوت

 
 بحث 

زیستن سالمندان ایرانی در ابعاد وضعیت بهبان سالمندی به سنجش در این مطالعه با استفاده از چارچوب تحلیلی شاخص دیده
، (39)کنگ ، هنگ(38)، کشورهای افریقایی(37, 35)کشور جهان  96زیستن سالمندان برای مختلف پرداخته شد. پیشتر وضعیت به

y = 3.4546x - 204.01
r=0.797   R² = 0.6351
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بحث 

در این مطالعه با استفاده از چارچوب تحلیلی شاخص دیده بان 
سالمندی به سنجش وضعیت به زیستن سالمندان ایرانی در ابعاد 
مختلف پرداخته شد. پیشتر وضعیت به زیستن سالمندان برای 96 
کشور جهان، کشورهای آفریقایی، هنگ کنگ و روسیه با همین 

روش شناسی اندازه گیری و تحلیل شده است ]35-40[. 

بر اساس یافته های پژوهش، ایران به لحاظ شاخص دیده بان 
سالمندی ایران در رتبه 64 در بین 97 کشور قرار دارد. در بُعد 
امنیت درآمدی رتبه 65، در بُعد وضعیت سلامت رتبه 43، در 
بُعد ظرفیت و توانمندی رتبه 88 و در بُعد مناسب سازی محیط 
رتبه 49 را دارد. از این رو، بهترین رتبه و جایگاه ایران در بُعد 
وضعیت سلامت و بدترین آن در بُعد ظرفیت و توانمندی است. 
به طوری که ایران در بُعد اخیر )توانمندی سالمندان( جزو ده 

کشور پایین بوده است. 

بر اساس نتایج گزارش های مؤسسه هلپ ایج اینترنشنال42 در 
رتبه بندی شاخص دیده بان سالمندی برای 96 کشور، سوئیس، 
نروژ و سوئد رتبه های اول تا سوم را کسب کرده  و افغانستان و 
مالدیو در رتبه های آخر قرار گرفته اند. از این رو، بدترین وضعیت 
را کشورهای آفریقایی و بهترین وضعیت را کشورهای اروپایی 
در شاخص دیده بان سالمندی دارند. کشورهایی که وضعیت 
خوبی در این شاخص دارند، سیاست های حمایتیِ اقتصادی و 
اجتماعی خوبی برای حمایت از ظرفیت، به زیستن و استقلال 
سالمندان دارند تا مجبور نباشند به خانواده خود متکی باشند. 
این حمایت ها شامل حقوق بازنشستگی و دسترسی به خدمات 

بهداشتی است ]38 ،37 ،35[.

سالمندی،  دیده بان  شاخص  چهارگانه  ابعاد  بررسی  در 
سالمندان ساکن استان تهران و دو استان همجوار آن، یعنی 
البرز و سمنان، بالاترین امنیت درآمدی را داشته اند و در مقابل، 
استان های  به  مربوط  سالمندان  درآمدی  امنیت  پایین ترین 
سلامت،  وضعیت  بُعد  خصوص  در  است.  بوده  کشور  شرقی 
و  مازندران  اصفهان،  تهران،  استان های  در  ساکن  سالمندان 
البرز بالاترین امتیاز و در مقابل، سالمندان ساکن در استان های 
سیستان و بلوچستان، ایلام، کهگیلویه و بویراحمد و خراسان 

جنوبی کمترین امتیاز را داشته اند.

با توجه به نمرات و رتبه های استان ها کاملًا مشخص است 
که این وضعیت متأثر از سطح برخورداری از امکانات بهداشتی 
بررسی  نابرابر در کشور است. در  اجتماعی-اقتصادی  و توسعه 
استان های  در  ساکن  سالمندان  توانمندی،  و  قابلیت  وضعیت 

42. HelpAge International 

تهران، بوشهر، خراسان رضوی و فارس بالاترین امتیاز را داشتند 
و در مقابل، پایین ترین امتیاز در این بُعد به سالمندان ساکن 
استان های چهارمحال و بختیاری، قزوین و ایلام تعلّق داشته است. 

سمنان،  استان های  محیط  مناسب سازی  بُعد  در  درنهایت، 
استان های  مقابل،  در  و  امتیاز  بالاترین  فارس  و  قم  بوشهر، 
کردستان، سیستان و بلوچستان، کرمانشاه و خوزستان پایین ترین 
امتیاز را داشته و در جایگاه های آخر قرار گرفته اند. استان تهران 
با  به نظر می رسد  نکرده است.  رتبه خوبی کسب  بُعد  این  در 
توجه به تأثیر تراکم جمعیت در فضای شهری بر مؤلفه به زیستن 
محیطی، استان هایی مانند تهران و البرز در این مؤلفه نتوانستند 
به طور کلی،  باشند.  ابعاد دیگر وضعیت خوبی داشته  همانند 
استان تهران و سپس استان های سمنان و فارس بالاترین امتیاز 
و رتبه را در شاخص کلی دیده بان سالمندی یا وضعیت به زیستن 
دارند و در آن سوی طیف، استان های سیستان و بلوچستان و 

سپس خراسان جنوبی و ایلام قرار دارند. 

از  این تفاوت ها ناشی  از  نتایج، بخش قابل توجهی  بر اساس 
سطوح نابرابر توسعه ای در استان های ایران است. همبستگی مثبت 
و قوی بین شاخص توسعه انسانی و شاخص دیده بان سالمندی 
در استان های ایران وجود داشت. رابطه مثبت و مستقیم شاخص 
توسعه انسانی با شاخص دیده بان سالمندی در برخی مطالعات 
دیگر به اثبات رسیده است ]35[. از این رو، نابرابری به زیستن و 
شاخص های سلامتی و اقتصادی سالمندان در سطح استان های 
ایران محسوس است، زیرا بافتار اجتماعی بر این موضوع دلالت 
دارد که منابع در دسترس افراد می تواند بر اساس سلامت افراد، 
حضور یا نبود اتفاقات منفی زندگی یا وضعیت اجتماعی-اقتصادی 

متفاوت باشد ]55 ،14[.

با توجه به یافته های پژوهش در سیاست و برنامه ریزی اجتماعی 
باید توجه داشت که ابعاد به زیستن در هم پوشانی با هم هستند 
و به زیستن تعادل بین عوامل فیزیکی، روان شناختی، اجتماعی، 
اقتصادی و محیطی است که بر همه انسان ها در زندگی پرمشغله 
تأثیر می گذارد. اگر یکی از این ابعاد از تعادل خارج شده و دچار 
اختلال شود، به زیستن کلی تحت تأثیر قرار می گیرد ]56[. توجه 
به این نکته کلیدی از این جهت اهمیت دارد که به زیستن، به 
عنوان یک وضعیت خوشایندی برای سالمندان در ارتباط با بستر 
اجتماعی، اقتصادی، سیاسی و محیط معنا پیدا می کند و ابعاد 

ذهنی و عینی آن با هم در ارتباط هستند ]11[. 

افراد سالمند، دغدغه های زیادی در رابطه با امنیت مالی دارند و از 
فرو رفتن به دامن فقر در دوران پیری، دسترسی به خدمات مراقبت 
از سلامت و مراقبت های پزشکی، مسکن مناسب، تبعیض سنی، 
تنهایی و احساس بیهوده بودن می ترسند. به همین دلیل، تدوین 
سیاست های مبتنی بر اطلاعات دقیق و موثق، برای مقابله با مشکلات 

جمعیت سالمند و بهبود کیفیت زندگی آنان ضروری است ]1[. 
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در کنار توجه به امنیت اقتصادی و درآمدی توجه به بُعد ذهنی 
به زیستن و احساس خوشبختی سالمندان نیز مهم است. هرچند 
در کشور ایران امید زندگی افزایش یافته است، اما باید به این 
نکته توجه داشت که افزایش طول عمر باید همراه با سالم زیستن 
و احساس هدفمندی و معناداری در زندگی باشد. سالمندی که 
انگیزشی  دارای به زیستن روان شناختی بالایی باشند، احساس 
بهتری داشته و در نتیجه بیشتر به دنبال ارتقای استانداردهای 
عینی زندگی می روند. همچنین احساس به زیستن بیشتر باعت 

بهتر شدن وضعیت جسمانی سالمندان می شود ]20[. 

نتیجه گیری نهایی

نتایج به دست آمده از این مطالعه با استفاده از شاخص دیده بان 
سالمندی دارای کاربردهای نظری شامل اندازه گیری وضعیت 
به زیستن سالمندان در سطح کلان بر اساس یک روش شناسی 
جدید و همچنین کاربردهای عملی شامل شناخت چالش ها و 
خلاهای سیاست گذاری برای بهبود ابعاد مختلف کیفیت زندگی 
سالمندان است. از این رو، شاخص دیده بان سالمندی در واقع 
وضعیت به زیستن سالمندان را به نمایش می گذارد و راهی برای 
برنامه ریزی های مناسب جوامع در راستای رسیدن به  ارتقای 

هدف توسعه انسانی است. 

که سیاست های  نشان می دهد  سالمندی  دیده بان  شاخص 
و  سلامت  درآمد،  اشتغال،  از  حمایت  اجتماعی  و  اقتصادی 
ابعاد  به زیستن مهم است.  و  رفاه  برای  افراد سالمند  استقلال 
امنیت مالی مانند توسعه پوشش همگانی حقوق بازنشستگی 
و کاهش فقر و همچنین بُعد قابلیت و توانمندی مانند فراهم 
کردن شرایط خوداشتغالی سالمندان و آموزش های مادام العمر 
و مخصوص سالمندان باید در اولویت های سیاست گذاری قرار 
سالمندان  به  بیشتری  توجه  که  است  نیاز  همچنین  گیرد. 
آسیب پذیر کشور، یعنی سالمندان ساکن در استان های سیستان 
و بلوچستان، خراسان جنوبی و ایلام شود و بسته های حمایتی و 

رفاهی خاص برای آنان ارائه شود. 

درنهایت، باید به این نکته اشاره کرد که کوهورت )نسل( فعلی 
سالمندان در ایران به دلیل سطح سواد پایین تر و همچنین بُعد 
خانوار بزرگ تر که نمره کمتری در ابعاد امنیت درآمدی، قابلیت 
و توانمندی به دست آورده اند، با ورود کوهورت های آتی به دوران 
سالمندی تغییراتی در بهتر شدن این مؤلفه ها مشاهده خواهد 
شد، اما دو نکته برای سیاست گذاری قابل توجه است: اول اینکه، 
تفاوت نیازهای کوهورت های متعدد سالمندان در ارائه خدمات و 
ضرورت رصد و شناخت آن ها با استفاده از محاسبه شاخص های 
امنیت  شدن  بهتر  برای  اینکه،  دوم  است.  زیستن  به  مختلف 
جوانان  اشتغال  نیازمند  آتی  کوهورت های  سالمندان  درآمدی 
و پوشش بیشتر آنان در طرح های بیمه ای مشارکتی هستیم تا 

شاهد ارتقای به زیستن سالمندان در سال های آتی باشیم.

داده ای  محدویت های  به  می توان  مطالعه  محدودیت های  از 
صندوق های  مستمری  پوشش  به  دسترسی  عدم  شامل 
بازنشستگی نفت، بانک ها و نیروهای مسلح به تفکیک استان، در 
دسترس نبودن بسیاری از شاخص ها به تفکیک شهر و روستا و 
یکسان نبودن زمانی شاخص های به دست آمده از منابع مختلف 

داده ای اشاره کرد. 

ملاحظات اخلاقی

پیروی از اصول اخلاق پژوهش

راهبردهای  مؤسسه  تحقیقات  کمیته  تأیید  به  مطالعه  این 
بازنشستگی صبا رسیده است )کد: 10.1343(.

حامی مالی

این مقاله مورد حمایت مالی مؤسسه راهبردهای بازنشستگی صبا، 
نهاد پژوهشی صندوق بازنشستگی کشور قرار گرفته است.
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حمایت از این پژوهش، پژوهشکده آمار و مرکز آمار ایران به دلیل 
پیشنهادات  و همچنین  موردنیاز  داده های  قراردادن  اختیار  در 

ارزشمند آقای زاهد اسدی تشکر و قدردانی می کنند.
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