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مسأله بيان و مقدمه
زندگي مراحل كه برسد نظر به چنين اول نگاه در شايد

زيستي امركاملا يك مختلف، سني هاي دوره از وگذر انسان

درك قابل زيستي هاي تبيين با صرفا كه بوده فيزيولژيك و

علوم رشد با كه است اين واقعيت اما باشد. مي شناخت و

از انسان حيات كه است شده مشخص اجتماعي و رفتاري

و رواني عوامل تاثير تحت عمر پايان تا جنين تشكيل بدو

دوره، طول ديگر عبارت به باشد. مى اطراف محيط اجتماعي

امكانات و فرصتها و مشكلات، و مسائل ها، ويژگي مراحل،

جواني، نوجواني، (كودكي، زندگي مراحل از يك هر در افراد

فرهنگي و اجتماعي ساختار به شديدا سالمندي) و ميانسالي،

است. خورده گره كند مي زندگي آن در فرد كه اي جامعه

60 سن به كه زماني تا شمالي درآمريكاي مردم مثال، براي

درحالي شوند نمي محسوب پير اند، نرسيده سالگي يا70

40 حدود زندگي به اميد (كه اوگاندا فقير مردم درميان كه

30 ابتداي و زندگي دوم دهه اواخر در پيري سن است) سال

مرگ مفهوم صنعتي درجوامع همچنين رسد. مي فرا سالگي

بيشتر مردم سنتي، درجوامع ليكن است، همراه پيري مفهوم با

چكيده:
و عمر طول افزايش مير، و مرگ كاهش موجب پزشكى علوم پيشرفت با همراه اجتماعى، اقتصادى- تغييرات
جمعيت شدن سالخورده و سالمندان جمعيت رشد به منجر نهايت در كه است گرديده اخير قرون طى زندگى به اميد
در ويژه به آنان جايگاه و موقعيت اخير، دهه چند در كشور سالمندان نسبت و تعداد افزايش عليرغم است. گرديده
سالمندان سنتى، جوامع در است. ساخته مواجه مشكلاتى با را آنها و شده تضعيف گذشته با مقايسه در بزرگ شهرهاى
و داشته اختيار در را اجتماعى اعتبار يا حيثيت و قدرت، ثروت، ويژه به سرورى؛ و اقتدار براى لازم ابزارهاى تمامى
تحولات اما بودند. جامعه و خانواده در كليدى نقشهاى ايفاى و برجسته اجتماعى منزلت كسب به قادر ابزارها اين با
نزول و كاهش سبب جديد، دوران در خانوادگى و آموزشى، حقوقى، اقتصادى، اجتماعى، هاى عرصه در شده ايجاد
جوامع در سالمندان منزلت و اقتدار كاهش اين است. گرديده گذشته جوامع با مقايسه در سالمندان جايگاه و موقعيت
ناتوانند موجوداتى سالمندان، كه گرديد عمومى باور و قالبى عقيده يك گيرى شكل سبب آنها، نقش در تغيير و جديد
به دقيق پاسخهايى كردن پيدا براى اول گام شايد نمايند. ايفا جامعه توسعه فرايند در فعالى نقش توانند نمى كه
بالقوه توانيهاى از توان مى چگونه و اند؟ ريختنى دور و فايده بى نيرويى سالمندان واقعا آيا كه اين قبيل از پرسشهايى
در باشد. جديد جوامع در سالمندان جايگاه و منزلت كاهش علل شناسايى برد؟ بهره جامعه توسعه در شان واقعى و
خانوادگى، و اجتماعى روابط تنظيم در سنتها نقش تضعيف و شدن سست نظير؛ عوامل از برخى صاحبنظران مجموع،
در سالمندان مشاركت كاهش دانشها، انتقال در ارتباطى نوين آوريهاى فن و مكتوب ارتباطى وسايل نقش افزايش
شكاف زنان، اشتغال خانواده، نهاد كاركردهاى كاهش آن، شدن اى هسته و خانواده حجم كاهش اقتصادى، توليد فرايند
در افراد جسمى و فيزيكى ظواهر و جوانى شدن ارزشمند هايشان، نوه و فرزندان و سالمندان بين فاصله ايجاد و نسلها
در سالمندان جايگاه كاهش علل مهمترين عنوان به را مسكونى منازل حياتى فضاى و معمارى در تغيير و مدرن، دنياى
احياى و سالمندان جايگاه و منزلت ارتقاء سالمندى، پديده بودن بعدى چند به عنايت با اند. برشمرده جديد جوامع
سازمانهاى و نهادها تمامى هماهنگى و تلاش نيازمند كشور، توسعه فرايند در مفيد هاى نقش ايفاى جهت آنها مجدد

باشد. مى درمانى و بهداشتى حقوقى، سياسى، اقتصادى، اجتماعى،
سالمندان جمعيت افزايش سالمندان، ارزش كاهش سالمند، : ها واژه كليد

اجتماعي علوم گروه استاديار - 1
جامعه (دكترى مازندران دانشگاه

پزشكى) شناسى
دانشگاه بابلسر- پستى: آدرس
انساني- علوم دانشكده مازندران-

اجتماعي علوم گروه
09111144907 : همراه تلفن

الكترونيكي: پست
meriahi2005@gmail.com
m.riahi@umz.ac.ir
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رياحي1 اسماعيل محمد دكتر

( پژوهشى مقاله )
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كه است اين بر فرض .(1) پيري در تا ميرند مي كودكي در

افت محصول مرگ، و بيمارى و تقويمى سن ميان رابطه

مى اما است. همراه سالمندى فرايند با كه است بيولوژيك

– فرهنگى فرآيندى شدن سالخورده كه كرد استدلال توان

سالخورده، اشخاص مسائل از برخى و هست نيز اجتماعى

به نه شود مى مربوط شدن پير روانى اجتماعى- فرايند به

تبعيض يعنى سنى، تبعيض .(2) آن شناسانه زيست فرايند

مانند درست اى ايدئولوژى آنها، سن اساس بر افراد عليه

باره در نادرست قالبى عقايد است. جنسى و نژادى تبعيض

هاى حوزه در كه است فراوان اندازه همان به سالخوردگان

اين اغلب مثال، براى دارد. وجود آميز تعصب عقايد ديگر،

بيمارستانها در سال 65 بالاى افراد اكثر كه دارد وجود باور

از آنها از زيادى نسبت يا هستند سالمندان هاى خانه يا

باورها اين همه برند... مى رنج كهنسالى از ناشى اختلالات

كه دهد مى نشان متعددى هاى بررسى .(3) است نادرست

ديد و نگرش سالمندان به نسبت سالمندى، سنين درتمام

ى باره در رايج طنز 160 بررسى با ريچمن دارد. وجود منفى

سالمندان به نسبت را جامعه منفى نگرش وخامت سالمندان،

ناتوانى، چيز، همه پايان سالمندى جامعه، ديدگاه از داد. نشان

ناتوانى از بخشى لانگر، نظر (4).به شود مى تلقى مرگ و

بر آنان به كه باشد ديگراني از ناشى است ممكن مسن افراد

داريم تمايل جامعه، عنوان به ما زنند. مى بودن ناتوان چسب

را خود دوران آنها كه كنيم فرض و بدانيم ناتوان را پيران كه

روحى و جسمى فعاليت و عمل هر انجام از و اند گذرانده

و خويشاوندان دوستان، كمك به متكى عموما و عاجزند

ممكن هايى فرض چنين چه اگر هستند. موسسات كاركنان

معتقدان مردم ميان در اما باشند، نداشته درستى پايه است

اند، نادرست چه اگر مفروضاتى چنين دارند. قرصي پا پرو

مورد كه شوند وضعيتى ايجاد سبب است ممكن حال اين با

خورده آنها به ناتوانى چسب بر كه پيران يعنى بود، فرض

وابستگى حالت، اين برسند. باور آن به نيز خودشان است

سالمندان ترتيب، بدين .(5) است شده ناميده القايى خود

كم ديگران، كمك به نيازمند (ناتوان، كنند مى عمل همانطور

رود. مى انتظار آنان از كه (... و ومنزوي، گير گوشه انرژى،

سالمندان آن، طى كه است زندگى از اى دوره سالمندى

به ابتلاى افزايش نظير اى بالقوه تهديدات معرض در

از برخوردارى عدم و انزوا، و تنهايى مزمن، بيماريهاى

و جسمى هاى ناتوانى دليل به و بوده اجتماعى حمايت

تهديد مورد شان فردى استقلال نيز زيادى موارد در ، ذهنى

اجتماعى و زيستى علوم صاحبنظران گيرد(6). مى قرار

زيستى ديدگاه از اند. كرده ارايه سالمندى از خاصى تعاريف

زيست نحوه در كه بيولوژيكى تغييرات از است عبارت پيرى

كاهش با تغيير اين شود. مى ظاهر زمان طول در و ارگانيسم

با فرد انطباق قابليت كاهش يعنى تطبيقي و حياتى نيروى

بوده همراه مجدد تعادل ايجاد در ناتوانى و ناگهانى شرايط

اعضاى عمل و ساختمان در را هايى دگرگونى تدريج به و

شناسان، جمعيت .(7) آورد مى بوجود فرد بدن مختلف

هاى گروه روى از را سالخوردگى دوران و پيرى سن آغاز

دو به معمولا بندى تقسيم اين كنند. مى تعيين بزرگ سنى

، 0-9 سنى  هاى گروه نخست، گيرد. مى انجام صورت

، 0-14 سنى هاى گروه دوم، بالاتر؛ و سال 60 و ،10-59

هاى بندى گروه به توجه با بالاتر. و سال 65 و ، 15-64

سالخوردگى آغاز سالگى 65 و 60 سنين ترتيب به مذكور،

در سالگى 65 يعنى دوم ملاك گرچه گردند، مى محسوب

مى قرار استفاده مورد بيشتر متاخر شناسان جمعيت ميان

پيرى، مسئله كه معتقدند زيستى شناسان پيرى .(8) گيرد

كه است زنده ارگانيسم و موجودات زندگى از فرآيندى

ي پير كه درحالي است؛ شده ريزي برنامه ژنتيكي بطور

كه است كسي سالخورده كه باورند براين اجتماعي شناسان

دائمى مراقبت و توجه به خود حياتى هاى نياز تامين براى

اين تعريف در شناسان جامعه همچنين دارد. نياز ديگران

فرهنگى، ارزشهاى و اجتماعى انتظارات به عنايت با پديده

براثر كه است كسى سالمند كه كنند مى اشاره نكته اين به

هاومسئوليتهاى نقش انجام توانايى كهولت، و سن افزايش

نداشته را جامعه و خانواده سوى از شده واگذار اجتماعى

باشد.

كنند، مى نشان خاطر اجتماعى شناسان پيرى چنانكه

فرآيند است. پيوسته هم به فرايند سه برگيرنده در عملا پيرى

از ناشى تغييرات از عبارتست كه است جسمانى پيرى اول

فرايند گردد. مى عارض بدن بر زمان طول در كه سن افزايش



معاصر12 و گذشته جوامع در سالمندان جايگاه و موقعيت تطبيقي مطالعه

از ناشى تغييرات از عبارتست كه است روانى پيرى دوم،

اداركى، عاطفى، تغييرات جمله از شخصيت توسعه و رشد

گيرنده بر در كه است اجتماعى پيرى سوم، فرايند رفتارى. و

پايگاه به اجتماعى پايگاه يك از گذار گوناگون هاى جريان

تجربه زندگى دوران در شخص يك كه است ديگر اجتماعى

و متفاوت ميزانهاى به فوق گانه سه فرايند چون كند. مى

و تعميم گونه هر لذا گيرد مى صورت فردى هر در ناهمگون

خطرناك اقدام يك پيران تمامى توانايى مورد در داورى پيش

مختلف، سنى هاى گروه بين در كه آنجا از .(1) باشد مى

ويژگى لحاظ به گروه ترين متنوع و ترين ناهمگون سالمندان

اجتماعي، اقتصادى- عاطفى، رواني- جسمى، زيستى- هاى

قالبى عقايد و ها كليشه دادن تعميم باشند، مى خانوادگى و

اعضاى تك تك به سالمندان هاى ويژگى به راجع نادرست

رسد. مي نظر به منطقى غير و نادرست امرى سنى، گروه اين

آنان سالمندان، مسايل كارشناسان كه است دليل بدين شايد

سالمندان ساله)، 69 تا 60) جوان سالمندان گروه سه به را

سال 80) تر سالخورده ساله)وسالمندان 79 تا 70) سالخورده

تقسيم باشند، مي اي ويژه ونيازهاي شرايط داراي كه بالا) به

اند. كرده بندى

بيست كه دهد مى نشان سالمندان جمعيت به نگاهى

و زيسته جهان در كنون تا كه انسانهايى تمامى از درصد

در و اند زنده اكنون هم اند، داشته سال 65 از بيش عمرى

جسمى لحاظ به گذشته، در سالمندشان همتايان با مقايسه

دهه چند از پس .(9) باشند مى جوانتر و سالمتر زيستى و

دنبال به كه جمعيت انفجارى و سريع رشد

افزايش اجتماعى، و زيست محيط بهسازى

پيشرفت و عمومى، بهداشتي دانش و آگاهي

ميزان كاهش به نهايتا و داده رخ پزشكى علوم

دوم نيمه از بويژه گرديد، منجر مير و مرگ

ميزان صنعتى، هاى كشور در و بيستم قرن

طول متوسط افزايش با و يافته كاهش مواليد

به رو شدت به سالمندان جمعيت زندگى، به اميد و عمر

در دهند مى نشان موجود هاي آمار چنانچه گذاشت. افزايش

گزارش نفر ميليون 200 جهان سالمندان جمعيت 1950 سال

سه سال 50 از بعد يعنى 2000 سال در رقم اين كه بود شده

درصد 10) گرديد بالغ نفر ميليون 600 به و است شده برابر

سال در شده انجام بينى پيش مطابق و جهان) جمعيت كل از

2050 سال ودر نفر ميليون يكصد و ميليارد يك 2025 هاى

خواهند زندگى زمين كره روى در سالمند ميليارد دو تعداد

بود. خواهد آسيا در آنها درصد 54 سكونت محل كه كرد

بوده بشر زندگى مهم هاى دستاورد از زندگى به اميد افزايش

سال 50 از جهان، در ماندن زنده به اميد كه اى گونه به است،

يكم و بيست قرن اوايل در سال 66 مرز به نوزدهم قرن در

.(10) است رسيده

فرهنگي، ابعاد در شده ايجاد تغييرات نيز ما كشور در

فراهم اخير، هاي دهه در وجمعيتي اقتصادي، اجتماعي-

جمعيت رشد خود نوبه به كه است بوده فرصتهايي آورنده

عوامل رسد مي نظر به است. داشته دنبال به را سالمندان

عوامل از عبارتند ايران در سالمندي جمعيت رشد اصلي

يكسو، از اخير دهه در مواليد ميزان نزولي جمعيتي(سير

خدمات بهبود ديگر)، سوي از ومير مرگ ميزانهاي وكاهش

نگاهى شهرنشيني. و صنعت شتابان رشد درماني، بهداشتي-

نشانگر اخير قرن نيم طى ايران جمعيت سنى ساختار به

باشد. مى كشور جمعيت در سالمندان درصد تعدادو افزايش

دهد: مى نشان را صعودى سير اين يك شماره جدول

در سال) 60 از بالاتر ) سالمندان درصد و تعداد (1 شماره جدول

*1355-85 هاى سال طى ايران جمعيت

از سالمندان جمعيت مذكور، جدول هاى داده مطابق

به برابر دو به نزديك افزايش با 1335 سال در درصد 3/9

تعداد  همچنين، است. شده بالغ 1385 سال در درصد 7/3

هفت  به نزديك اخير، قرن نيم طى سالمندان جمعيت مطلق

1355136513751385سال
تعداد

سالمندان
1770614268635039781275121043

درصد
سالمندان

2/54/56/63/7

از* نقل و11،12به ،13.
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رسيده 5121043 به نفر 751607 از و يافته افزايش برابر

تهران، در متحد ملل سازمان اطلاعات مركز گزارش به است.

و ميليون 26 رقم به 2050 سال در ايرانى سالمندان تعداد

رسيد. خواهد جمعيت كل از درصد 26 يعنى نفر هزار 393

از درصد 50 حدود حاضر حال در ديگر، برآوردي مطابق

سال در حاليكه در هستند سال 23 كشوربالاي جمعيت

جمعيت كل از درصد 50 بعد) سال 45 شمسى(يعني 1430

اساس بر .(14) داشت خواهند سن سال 40 بالاى كشور

فعلى شرايطى در ايران كه گفت توان مى مذكور هاى آمار

و است ميانسال جمعيت به جوان جمعيت از گذار حال در

خواهد پير جمعيتى تركيب با هاى كشور جمع به زودى به

پيوست.

چند در كشور سالمندان نسبت و تعداد افزايش عليرغم

بزرگ شهرهاى در ويژه به آنان جايگاه و موقعيت اخير، دهه

مشكلاتى با را آنها و شده تضعيف گذشته با مقايسه در

از حاكى شده انجام هاى پژوهش است. ساخته مواجه

زندگى مختلف هاى زمينه در سالمندان نامناسب وضعيت

اعتبار كاهش دنبال به عمدتا كه است خانوادگى و فردى

وجود به امروزى هاى خانواده و جامعه در آنان اقتدار و

وضعيت به راجع شده انجام بررسيهاى از برخى است. آمده

سوم يك كه است آن از حاكى سالمندان اقتصادى اجتماعى-

اقتصادى مشكلات آنان از نيمى از بيش و بوده سواد بى آنها

اكثر اجتماعى و اقتصادى وضعيت همچنين، .(15) اند داشته

تواند مى كه است شده برآورد متوسطى حد در سالمندان

باشد زندگى هاى انگيزه رفتن بين از و سن افزايش از ناشى

سالمندان اساسى مشكلات از نيز همسرى بى و تنهايى .(16)

يك به نزديك ،(17) بررسى يك نتايج اساس بر است. امروز

به آنها دهم يك حدود و بوده همسر بدون سالمندان از سوم

در سالخورده زنان شرايط البته، اند. كرده مى زندگى تنهايى

بدون سالمند زنان سهم و بوده وخيمتر مراتب به زمينه اين

علاوه گردد. مى برآورد سالمند مردان برابر سه تا دو همسر،

از حكايت (21 ،20 ،19 متعددى(18، پژوهشهاى اين، بر

متاهل كه سالمندانى روانى سلامت وضعيت كه دارند آن

سالمندان با مقايسه در كنند، مى زندگى ديگران با و بوده

از بالاترى سطوح از و بوده بهتر تنها، يا و همسر بدون

حاكى جديدتر مطالعات اند. بوده برخوردار زندگى كيفيت

مى تنهايى احساس سالمندان از بسيارى كه است آن از

اضطراب، افسردگى، با خود نوبه به تنهايى احساس كنند.

است بوده ارتباط در بيمارى افزايش و ديگران، با خصومت

سن افزايش بين معنادارى و معكوس رابطه همچنين، .(18)

به سالمندان، بيشتر و شده مشاهده زندگى كيفيت ميزان و

.(22) اند داشته مشكلاتى سرزندگى و روانى وضعيت لحاظ

و زندگى، كيفيت بودن پايين بودن، همسر بدون تنهايى،

كاهش به (23) تغذيه و مالى، سلامتى، وضعيت از نارضايتى

روحى متعدد مشكلات بروز و (22 ،21) سرزندگى و شادابى

گرديده منجر سالمندان بين در افسردگى ويژه به روانى و

مشكلات تمامى عليرغم .(26 ،25 ،24 ،20 ،15) است

نيازهاى و سالمندان روى پيش اقتصادى و اجتماعى روانى-

به نياز نظير ) مادى غير و مادى هاى زمينه در (6) آنان

مشورت و توجه مورد ديگران، با تماس احترام، و حرمت

خانوادگى، گيريهاى تصميم در داشتن مشاركت گرفتن، قرار

هاى بررسى بودن)؛ زندگى رويدادهاى و اخبار جريان در

سپردن صعودى سير از حاكى (27) بهزيستى سازمان

شده انجام مطالعات دارد. سالمند هاى خانه به سالمندان

سالمندان، اجتماعى پايگاه افول كه است آن از حاكى (28)

منفى نگرش و مسكنى، بى خانواده، نداشتن همسرى، بى

اقامت بر موثر عوامل از سالمند فرد نسبت خانواده اعضاى

ميباشد. سالمندى آسايشگاههاى در سالمندان

اقتصادى، هاى عرصه در پرشتاب و سريع تغييرات

بهداشتى، خانوادگى، حقوقى، صنعتى، فرهنگى، اجتماعى،

و اقتدار آن در كه است جديد دوران ويژگيهاى از و...

نيازهاى تواند نمى جامعه و خانواده بر سالمندان حكومت

نمايد. آورده بر را تغييرات با سازگارى نيز و رشد به جامعه

اجتماعى نقشهاى تغيير و سالمندان منزلت و اقتدار كاهش

منفى نگرشهاى گيرى شكل موجب جديد، جوامع در آنها

نحوى به شده سالمندان به نسبت نادرست پيشداوريهاى و

محسوب ناتوان موجوداتى سالخوردگان عمومى، باور به كه

جامعه توسعه فرايند در فعالى نقش نيستند قادر كه ميگردند

دور و فايده بدون نيرويى سالمندان واقعا آيا نمايند. ايفاء

و كالاها ساير نظير آنان مصرف تاريخ كه اند ريختنى
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مى چگونه است؟ رسيده اتمام به مدرن جوامع در خدمات

آنان واقعى و بالقوه نيروى از سالمندان، مجدد احياى با توان

تا است شده سعي مقاله اين در برد؟ بهره جامعه توسعه در

و (سنتي) گذشته درجوامع سالمندان وضعيت مقايسه ضمن

كاهش فرهنگى و اقتصادى اجتماعى- علل (صنعتي)، معاصر

آنان اجتماعى نقشهاى تغيير و سالخوردگان اجتماعى منزلت

علل شناسايى رسد مى نظر به گردد. تشريح امروز جامعه در

جهت مقدماتى گامهاى عنوان به تواند مى پديده، اين بر موثر

ظرفيت و ها توانايى از گيرى بهره و سالمندان سازى توانمند

گردد. محسوب توسعه فرايند در شان هاى

در سالمندان جايگاه و موقعيت مقايسه (2
امروز و گذشته جوامع

بر سالمندان آسايش و رفاه دهندكه مي نشان مطالعات

جسمي سلامت اقتصادي، اجتماعي- توسعه سطح حسب

و حمايت، و مبادله الگوي زندگي، شرايط عاطفي، و

و پيوسته هم به عامل سه از تابعي نسلي بين روابط ساير

و فرهنگي، اجتماعي- سياسي، نظامهاي باشد: مي مرتبط

فرهنگي و اجتماعي ابعاد سياسي، جامعه(ساخت اقتصادي

جمعيتي هاي ومؤلفه اقتصادي)؛ساختار توسعه وسطح

مهاجرت، سني، ساخت ومير، مرگ (باروري، جامعه

و كار)؛ نيروي هاي وپويايي وطلاق، شهرنشيني،ازدواج

توسط شده اجراء و طراحي هاي برنامه و سياستگذاريها

.(29) دولتها

معيار اساس بر جوامع بندى تقسيم در شناسان جامعه

را آنها اجتماعى، تحولات و تغيير شدت و سنتها به پايبندى

و سنتى، يا گذشته جوامع كنند؛ مى تقسيم كلى دسته دو به

به جامعه نوع دو اين كه همانگونه صنعتى. يا معاصر جوامع

تغييرات، از استقبال ميزان نظير متعددى هاى ملاك لحاظ

نقش تنوع جمعيت، تجانس و حجم ها، سنت به وفادارى

بسته يا باز شغلى، و اجتماعى تحرك ميزان اجتماعى، هاى

و انسجام شدت ها، فرهنگ و جوامع ساير مقابل در بودن

شيوه تفاوت و تنوع گزينى، همسر دايره اجتماعى، انتظام

زنان و مردان اقتدار در تفاوت ها، كالا ومصرف توليد هاى

به متفاوتند، يكديگر با (30) ... و ، خانواده و جامعه در

تفاوت نيز سالخوردگان وضعيت و سالمندى مساله لحاظ

حاليكه در گردد. مى مشاهده جوامع اين بين اساسى هاى

وكاهش ظاهرى تغييرشكل با عمدتا پيرى گذشته، جوامع در

داده تشخيص توليدى توان و جسمى تواناييهاى شديد

ويژه به و تقويمى سن با پيرى جديد جوامع در شد، مى

به پيرى كه معنى بدين ميگردد. تعريف بازنشستگى سن

بازنشسته كار از مردم اكثر آن در كه شود مى اطلاق سنى

حقوق مانند رفاهى مزاياى از خاصى انواع از و شوند مى

.(3) گردند مى برخوردار بازنشستگى

(سنتى) صنعتي قبل ما جوامع كلى، قاعده يك عنوان به

ذخاير را آنان زيرا دادند مى پيران به زيادى مقام و قدرت

نوعا قدرت دانستند. مى عقل و تجربه دانش، محلى، فرهنگ

و پيران شوراى غالبا و داشت قرار مردم پيرترين دست در

همچنين بخشيد. مى نسق و نظم را محلى امور سفيدان ريش

در ثروت اوليه منبع زيرا بود، ارتباط در سن با ثروت مالكيت

مردان ترين پير اختيار در كه بود زمين سنتى، جوامع اغلب

پسران بزرگترين به خود مرگ با را آن كه داشت قرار خانواده

خانواده داخل در همچنين پير افراد كردند. مى منتقل خود

سنتى، جوامع همه اينكه دليل به بودند. تسلط داراى نيز

كمكى توانست مى كه كسى هر به و بودند مولد غير نسبتا

پيران لذا داشتند، نياز باشد زمين روى در كار نيروى به

اقتصادى نقش بودند نشده افتاده كار از كاملا كه زمانى تا

به سنتى جوامع در كه جا آن از .(1) نمودند مى ايفا فعال

براى آموزش و سواد و تكنولوژى و علم توسعه عدم علت

آموزش جز اى وسيله ها، انسان تجربيات و ها يافته انتقال

رو اين از ندارد، وجود خانواده فرزندان عملى و مستقيم

محدودجامعه وتجربه علوم منبع تنها خانواده سالخوردگان

توجه با سالخورگان جوامع، اين در شوند. مى محسوب

و قدرت اجتماعى، پايگاه كننده تعيين كه آنان، سن به

سوى از برخوردارند. خاصى احترام از باشد، مى نفوذشان

و اهميت از جوامع اين در رسوم و آداب و ها سنت ديگر،

اجتماعى هاى زمينه تمام در برخوردارندو بيشترى اعتبار

بوى هرچه سنتى درجوامع اساس، براين دارند. حاكميت

احترام از دارد پيرى و سالخورگى از نشانى و دهد مى قدمت

سالمندان جوامع، اين در .(31) است برخوردار ارزش و
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ثروت، ويژه به سرورى؛ و اقتدار براى لازم ابزارهاى تمامى

با و داشته اختيار در را اجتماعى اعتبار يا حيثيت و قدرت،

ايفاى و برجسته اجتماعى منزلت كسب به قادر ابزارها اين

مزرعه صاحب كدخدا، وزير، حاكم، نظير كليدى نقشهاى

محصولات، و زمين و آب مميز سربنه، سرآبيار، دار، گله و

بودند. و... قومى، و خانوادگى اختلافات داور

نيز و اقتصادى، اجتماعى- تحولات و تغيير موازات به

و سالخوردگان موقعيت ارزشى، و فرهنگى هاى دگرگونى

نظريه مطابق يابد. مى تغيير معاصر جوامع در سالمندى ارزش

شهرهاى در ساكن سالمندان ،(1995 (تورسون، مدرنيته

سنتى رفتارهاى كه چرا هستند، كمترى منزلت داراى جديد

ابزار عنوان به ملك و زمين اهميت كاهش نظير؛ عللى به آنان

آور سرسام سرعت و جامعه، توليدات سطح افزايش توليد،

از جديد دوره در را خود منزلت و قدر اجتماعى تحولات

در سالمندان ارزش و اقتدار كاهش .(32) است داده دست

اجتماعى هاى فعاليت در آنها شدن اثر كم جامعه، و خانواده

فقر و روانى، و جسمى مشكلات انواع به ابتلا اقتصادى، و

محسوب تغييرات اين هاى پيامد از برخى ارتباطى و عاطفى

بسيار آورى فن نظر از كه معاصر جوامع در گردند. مى

انباشتگى دهد، مى رخ آنها در سريعى تغييرات و اند پيشرفته

آنها بودن مهم و ارزشمند براى عاملى پيران، دانش و تجربه

چيزى آنها هاى دانستنى بسا چه و گردد، نمى محسوب

دانايى ميزان است ممكن و گشته تلقى افتاده مد از و كهنه

جوامع «در باشد. نيز كمتر ونوادگانشان فرزندان از آنها هاى

بعد نسل براى كمى فايده و ارتباط نسل يك تجارب صنعتى،

را جديد رسوم و آداب كه هستند جوانها اين نتيجه در و دارد

كه اجدادشان و مادران، پدران، نه دهند مى انتقال كودكان به

در امروزه باشند. مى برخوردار كمترى امكانات و اهميت از

نمى كه اند دريافته سالخوردگان صنعتى، هاى كشور اغلب

داشته مفيد و موثر شركت جامعه اساسى هاى كار در توانند

ويژه اجتماعى و روانى مشكلات و مسايل نتيجه در و باشند

درجامعه .(33) است آمده بوجود سالخورده افراد براى اى

جوانى آگاهى، و دانش شغل، ثروت، از برخوردارى كه اى

و افراد ارزشگذارى براى شاخصهايى عنوان به سرزندگى و

كه است طبيعى گردد، مى تلقى آنها اجتماعى منزلت تعيين

نظريه باشند. نداشته جامعه در بالايى منزلت و قدر سالمندان

اين بر (1989 ديگران، و مان (فرى جديد جوامع در پردازان

هزينه و وظايف بازنشستگى، از پس زياد عمر كه باورند

بودن خارج سالمندان، از مراقبت در دولت سنگين هاى

كنار در آنان افزون روز تعداد و توليد عرصه از گروه اين

از جوامع، اين در پول و اقتصادى فعاليتهاى والاى ارزشهاى

نماياند مى اهميت كم را سالخوردگان كه است عواملى جمله

جوامع در سالمند افراد اجتماعى موقعيت مجموع، در .(15)

در آنان جايگاه و موقعيت از تر متزلزل و تر پايين امروزى،

با سالمندى آنها در كه است سنتى فرهنگهاى از بسيارى

است. بوده قرين ثروت و قدرت، اجتماعى، اعتبار

در سالمندان ارزش و اهميت كاهش علل (3
امروزى جوامع

مى زير، هاي ملاك و ها معيار اساس بر مجموع، در

معاصر و (سنتي) گذشته جوامع در سالمندان وضعيت توان

اهميت، كاهش علل و داده قرار مقايسه مورد را (صنعتي)

نامناسب شرايط بروز و معاصر جوامع در آنان ارزش و اقتدار

نمود: شناسايى را آنها براى زندگى

ارزشمند و ها سنت به اعتقاد ميزان كاهش ( 3-1

همراه  اجتماعى هاى سنت سنتى، جوامع در سالمندى: بودن

سالمندى كه است نحوى به مذهبى هاى باور و اعتقادات با

سالمندان و نموده محسوب زندگى از ارزشمندى مرحله را

سالمندان تنها نه ترتيب، بدين دهد. مى قرار حمايت مورد را

به بلكه شوند، نمى طرد اجتماعى و خانوادگى زندگى متن از

و گيرند مى قرار خانواده و جامعه اقتدار هرم راس در نوعى

آنها، از مراقبت و حفاظت ضمن گردند مى موظف ها جوانتر

حاكى (34) مطالعات از برخى نهند. گردن نيز آنها اقتدار به

مذهب به خانواده اعضاى پايبندى ميزان بين مثبت رابطه از

است حالى در اين باشد. مى خانواده سالمندان بهتر جايگاه و

صنعتى، جوامع در مذهبى هاى باور و سنتها تضعيف با كه

موظف كمتر مذهبى، و اخلاقى لحاظ به را خود جوان نسل

داند. مى سالمندان از اطاعت و حمايت به

تجربيات: و دانش انتقال كارهاى و ساز تغيير ( 3-2

تجربيات  و دانش انتقال سنتى، جوامع در اينكه به توجه با
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گفتارى و شفاهى ارتباط طريق از ديگر نسل به نسلى از

ارتباطات براى ارتباطى نوين هاى آورى فن و گرفته صورت

منبع سالمندان طبيعتا شوند، نمى گرفته كار به ها نسل بين

و شده محسوب جامعه تجربيات و ها دانش از ارزشمندى

و تكريم مورد اجتماعى تجارب و معلومات گنجينه عنوان به

آورى فن پيشرفت با نشينند. مى صدر در و گرفته قرار احترام

سمعى- و مكتوب ارتباطى وسايل ظهور و ارتباطى هاى

فنى، و آموزشى هاى نهاد و ها سازمان ظهور نيز و بصرى،

سالمندان دست از تجارب و معلومات آموزش انحصار عملا

افزون روز رشد به عنايت با همچنين گرديد. خارج جامعه

افراد معلومات جديد، جوامع در بشرى علوم وقفه بى و

محسوب كاربرد فاقد و ارزش كم كوتاهى مدت در سالمند

شان مثبت كاركرد سالمندان شناختى، جامعه تعبير به و شده

جديد نسل به نوين تجربيات و ها دانش انتقال زمينه در را

دهند. مى دست از

توليد فرايند در سالمندان مشاركت كاهش ( 3-3

اجتماعى-  هاى نظام در سالخوردگان مساله اقتصادى:

شود؛ مى مطرح متفاوتى ابعاد و اشكال در مختلف اقتصادى

كار از ي دوره با بازنشستگى زمان پيشين، سنتى جوامع در

دوران نظر اين از بود. مطابق فيزيولوژيك پيرى و افتادگى

تا يعنى نداشت، وجود بازنشستگى از پس خاص پيرى

توانست مى داشت كردن كار نيروى و توانايى فرد كه زمانى

درحالى بداند. جامعه عضو را خود و باشد سهيم توليد در

موارد اكثر در بازنشستگى موعد صنعتى، جوامع در امروز كه

اين رسد. مى فرا فيزيولوژيك بازنشستگى زودتراز خيلي

براى ها دولت اقدامات و عمر، طول متوسط افزايش با امر

بازنشستگى، سن كشيدن پيش يعنى كار هاى سال از كاستن

توليد، شيوه دگرگونى با رو اين از شود. مى ديده بيشتر

جسمى بازنشستگى تا رسمى بازنشستگى بين زماني فاصله

شدن نشين خانه و جسمى ناتوانى درنتيجه ميابد. افزايش

كار نبودن كار، از بازنشستگى از پس سالمندان زودرس

در بازنشستگان شأن و توانايى خور در و مناسب، مولد،

توليد فرايند در سالمندان مشاركت عدم به جديد، جوامع

پيران افتادن اقتدار از و شده منجر خدمات و ها كالا اقتصادى

، آن در كه اى جامعه در .(31) دارد بدنبال را جوامع اين در

معناى به اغلب بازنشستگى است، اساسى ارزش داراى كار

از منزله به تنها نه بازنشستگى، است. منزلت دادن دست از

با تماس دادن دست از مفهوم به بلكه شغل، دادن دست

.(3) باشد مى نيز ديگران

مسلط خانوادگى ساخت ها: خانواده شدن اى هسته (3-4

پدر  آن در كه است گسترده خانواده سنتى، جوامع در رايج و

كنار در گاه ها، نوه و نكرده و كرده ازدواج فرزندان با مادر و

مى زندگى هم كنار در سقف يك زير در ، خويشاوندان ساير

قادر خانواده اعضاى از يك هر خانوادگى، نظام اين در كنند.

سوى از عاطفى و ، اقتصادى اجتماعى، حمايت دريافت به

يا بيمارى ايام در و بوده خود خانواده پرشمار اعضاي ساير

موازات به گيرد. مى قرار حمايت و مراقبت مورد سالمندى

حقوقى- و آموزشى، علمى- اقتصادى، اجتماعى- تحولات

يافت تغيير اى هسته به گسترده از ها خانواده ساخت قانونى،

شان نكرده ازدواج فرزندان با صرفا مادر و پدر آن، در كه

پدرى خانواده از ازدواج از پس فرزندان، و كنند مى زندگى

دهند. مى جديدى اى هسته خانواده تشكيل خود و شده جدا

مجبورند سالمند مادر و پدر خانواده، فرزندان ترك با طبيعتا

مراقبت از توانند نمى و دهند ادامه را زندگى تنهايى به

برخوردار هايشان نوه و متاهل فرزندان هاى حمايت و ها

بروز در مهم عامل يك تنهايى، احساس همين شايد گردند.

تحقيقات، بعضى باشد. سالمندى دوره بيماريهاى تشديد يا و

افزايش با همراه خودكشى، و افسردگى بين بالا همبستگى

شده انجام پژوهشهاى .(27) اند نموده تائيد را تنهايى و سن

بودن گسترده بين مثبت رابطه وجود از حاكى (34) ايران در

باشد. مى خانواده در سالمند مطلوب موقعيت با خانواده،

بيشتر پذيرش و بالاتر و بهتر موقعيت دهنده نشان امر اين

با مقايسه در سنتى و گسترده هاى خانواده در سالمندان

مى نظر به است. مدرن و سنتى غير اى هسته هاى خانواده

نامناسب شرايط بهبود و سالخوردگان سازى توانمند در رسد

واقع، در دارند. مثبتى نقش ايرانى هاى خانواده سالمندان،

مى بازى سالمندانشان براى را گر حمايت نقش ها خانواده

به را خود نقش حمايتى، زمينه در دارند سعى همواره و كنند

.(15) نمايند ايفاء خوبى

جديد: هاى خانواده كاركردهاى كاهش ( 3-5
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دولت حكم در سنتى، جوامع در گسترده هاى خانواده

توليد (نظير كاركردها و وظايف تمامى كه بودند كوچكى

روانى، حمايت آنها؛ كردن اجتماعى و فرزندان تربيت مثل؛

آموزش اعضاء؛ از شغلى و جانى، اقتصادى، اجتماعى،

اوقات پركردن اخلاق؛ و مذهب آموزش فن؛ و حرفه

غذايى محصولات توليد جنسى؛ نيازهاى ارضاى فراغت؛

خودبسنده نسبتا اجتماعى واحد و داده انجام را البسه) و

عنوان به سالمندان شرايط، اين در شدند. مى محسوب اى

و اعتبار از و داشته قرار امور رأس در خانواده، حاكمان

و صنعتى انقلاب وقوع با بودند. برخوردار اى ويژه ابهت

اقتصادى، اجتماعى- هاى حوزه در شتابان تغييرات سپس

وظايف از بسيارى فرهنگى، و حقوقى، سياسى- آموزشى،

از خارج سازمانهاى و نهادها به ها خانواده كاركردهاى و

دانشگاه، مدرسه، مهدكودك، شيرخوارگاه، نظير خانواده

وكارخانه اداره، دادگاه، نشانى، آتش پليس، سالمندان، خانه

جديد، دنياى در خانواده كاركردهاى كاهش گرديد. واگذار

سالمندان يعنى ها خانواده حاكمان اقتدار و اعتبار كاهش به

گرديد. منجر نيز

در زنان هاي نقش از يكى زنان: اشتغال ( 3-6  

حال  در جوامع سنتى هاى درخانواده نيز و گذشته جوامع

و معلولان، ، بيماران از مراقبت و دارى تيمار نقش گذار،

خانه نظير وظايفى و ها نقش كنار در خانواده، سالخوردگان

عرصه به زنان ورود با بود. مادرى و دارى، شوهر دارى،

و كار محل جدايى دنبال به كه مزد با همراه كار و اشتغال

صنعتى انقلاب پى در و سكونت، و زندگى محل از توليد

و متفاوت نقش دو همزمان ايفاى به مجبور زنان داد، رخ

جريان در دار. خانه – شاغل زن نقش گرديدند؛ متعارض

هاى نقش ايفاى به قادر ديگر خانواده زنان نقش، تغيير اين

و وظايف حذف در بالطبع و نيستند خود جنس سنتى

مساله به اول اولويت دارى، خانه نقش به مربوط تكاليف

در رو اين از گردد. مى بر خانواده سالمندان از نگهدارى

رايگان كار نيروى عنوان به كه زنانى يافتن جديد، جوامع

شده دشوار باشند، سالخوردگان از نگهدارى به قادر و مايل

تجربه حال در ما كشور كه رسد مى نظر به همچنين، است.

ساير نظير يكسو از است: متناقض و دوگانه فرايندى كردن

كه است مدرن دوران به ورود حال در سوم جهان كشورهاى

از مراقبت و نگهدارى اش، فنى و مادى ويژگيهاى به توجه با

هاى خانواده اكثر ديگر سوى از و ميكند، دشوار را سالمندان

هستند خانواده در سالمندان از نگهدارى به علاقمند ايرانى

اين با باشند. داشته را كار اين عملى امكانات اينكه بدون

سالمندان هاى خانه به كهنسال افراد سپردن احتمال حال،

هاى بررسى كه چنان يابد، مى افزايش نوين شرايط در

روند از حاكى ايران در بهزيستى سازمان توسط شده انجام

است سالمندان هاى خانه به خانواده پيران سپردن صعودى

در سالمندان روانى نيازهاى ارضاى امكان كه جايى ،(27)

ذهن سلامت ميزان و (24) بوده خانواده از تر پائين آنجا،

باشد مى سالمندان ساير از پائينتر ساكنانش سرزندگى و

.(35)

كه اين به توجه با : ها نسل شكاف افزايش ( 3-7

بالطبع  بود، ناچيز سنتى جوامع در شغلى و اجتماعى تحرك

فرزندان

خود آينده شغلى وظايف شان والدين توسط خانواده

دهنده ادامه پسران معمولا ترتيب، بدين آموختند. مى را

مادران دارى خانه وظايف بخش تداوم دختران و پدر شغل

سنتى جوامع بودن بسته علت به پديده، اين با همراه بودند.

تحولات و تغييرات سرعت ارتباطى، آورى فن وجود عدم و

و افكار بين چندانى تفاوت نتيجه در و بوده پايين بسيار

اينرو از شد. نمى مشاهده ها نوه و فرزندان با والدين رفتار

كمال در سقف، يك زير نسل چهار يا سه كردن زندگى

اجتماعى تحرك گرفتن شتاب گرفت. مى صورت آرامش

انحصارآموزش شدن خارج و جديد جوامع در شغلى و

نهاد و ها سازمان به آن شدن سپرده و سالمندان دست از

شتابان رشد نيز و خانواده، از خارج علمى و آموزشى هاى

تلويزيون، (بويژه ارتباطى نوين هاى آورى فن و وسايل

زمينه در جوانان تا گردد مى سبب اينترنت)، و ماهواره،

بيشتر هاى آگاهى و اطلاعات اطرافشان، مختلف هاى پديده

در تفاوت ميزان ترتيب، بدين و نمايند كسب روزترى به و

صعودى سير ها نوه بويژه و فرزندان با والدين رفتار و افكار

رشته جديد جوامع در تر، واضح عبارت به كند. مى پيدا

باريك بسيار جوانان با سالمندان بين رفتارى و فكرى ارتباط
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تفاهم عدم سالارى، فرزند پديده به توجه با و شده قطع يا

سالمندان جايگاه ساختن ارزش كم براى را زمينه آنان بين

است. آورده فراهم خانواده در

و فيزيكى ظواهر و جوانى شدن ارزشمند ( 3-8

نمايشى  و بصرى فرهنگى مدرنيته فرهنگ افراد: جسمى

بستن كار به و ديگران با ارتباط برقرارى اصلى منبع كه است

منظر اين از است. (Visualization) شدن بصرى ها، معنا

كرد. توجه چيز همان ظاهر به بايد چيز هر معناى تعيين براى

اهميت به جديد جوامع اعضا وقوف بدنبال و راستا اين در

كنترل تحت كه ظواهرى از مراقبت و نظارت ظواهر،

منزل، آلات اسباب زندگى، محل ظاهر (نظير است افراد

يابد. مى اساسى اهميت (... و همراه، تلفن گوشى اتومبيل،

دسترس در و ترين مستقيم منزله به بدن ظواهر، اين ميان از

تفاوت گر نمايش و حامل تواند مى كه قرارگاهى ترين

اساسى اهميت باشد، هويت هاى شكل و زندگى شيوه هاى

جسمى، ظاهر كه اى جامعه در رو، اين از .(36) يابد مى

بوده ارزشمند فيزيكى جذابيت و زندگى سر شادابى، جوانى،

به نسبت بعضى برترى و يكديگر از افراد تمايز ملاك و

جسمى، ناتوانى با مترادف كه بودن سالمند گردد، مى ديگران

اندامى و چروكيده، پوستى خسته، و فرسوده ظاهرى داشتن

ارزش بى يا ارزش كم اى پديده تواند مى است ناموزون

موجب و شده ستايش جوانى كه اى جامعه در گردد. تلقى

سالمندى گردد، مى محسوب حيثيت و ثروت، قدرت، كسب

شود. مى گرفته نظر در نزول و نااميدى دوران

منازل حياتى فضاي و معمارى در تغيير ( 3-9

در  مسكونى منازل ساخت نحوه و اندازه تغيير مسكونى:

و تر كوچك فضايى در زندگى آن حاصل كه جديد جوامع

گرفتن نظر در (مثلا ويژه مقاصد براى شده طراحى قبل از

خواب، اطاق پذيرايى، نشيمن، براى مخصوص هاى فضا

براى ويژه مكانى اختصاص امكان است، (.... و آشپزخانه،

است. كرده محدود را ها خانواده در سالمندان نگهدارى

يا و ساخت كه جمعيت پر هاى شهر در ويژه به امر اين

زيست وفضاى است بسيارگرانقيمت مسكونى منازل اجاره

بيشترى نمود روستاهاست، و كوچك شهرهاى از محدودتر

كند. مى پيدا

گيرى نتيجه و بحث (4
گرفته قرار تغيير و انتقال مرحله يك در اكنون هم ما

از مواظبت و مراقبت مسئوليت آن در كه سيستمى ايم.

بتدريج است، بوده آنها هاى خانواده عهده به سالخوردگان

اين آن، در كه گردد مى تبديل سيستمى به و شده دگرگون

شود مى واگذار خصوصى سازمانهاى يا دولت به وظايف

و بازنشستگى براى طرحى تنظيم به موظف افراد خود يا و

سالخورده افراد حاضر حال در باشند. مى خود سالخوردگى

شده زندگى واقعيات و خود تصورات بين تعارضى گرفتار

براى شان جوانى دوران در ايشان آنچه كه معنى بدين اند،

و دارد وجود امروز آنچه با كردند مى تصور سالخوردگى ايام

متفاوت كنند مى اعمال آنها درباره هايشان نوه و فرزندان يا

طول افزايش در بهداشتي و پزشكي علوم گرچه .(33) است

اين آيا كه اين اما اند، نموده حاصل توفيق انسانها عمر

ورضايت زندگي كيفيت افزايش با لزوما عمر طول افزايش

محل خير، يا است بوده همراه بودنشان زنده از سالخوردگان

ترجيح سالمندان رسد مي نظر به باشد. مي وترديد شك

آرامش نهايت در را عمرشان اضافي سالهاي تا دهند مي

صورت اين درغير نمايند، سپري ورواني جسمي وسلامت

انسانها عمر كردن تر طولاني منظور به علمي پيشرفتهاي

حال اين با باشد. آميز مخاطره حتي و نتيجه بي تواند مي

«جوامع سالمندان، براى موجود مشكلات تمامى عليرغم و

نگرش در هايى دگرگونى شاهد اخير هاى سال در غربى

سالخوردگان كه است بعيد اند. بوده سالخوردگى به نسبت

در اجتماع بزرگترهاى به كه را اعتبارى و كامل اقتدار آن

آنها كه تدريج به اما بازيابند، شد مى داده باستانى جوامع

نفوذ دهند، مى تشكيل را جمعيت از افزونترى چه هر نسبت

فعال گروههاى همچنين، كنند. مى كسب بيشترى سياسى

مى و اند كرده سنى تبعيض عليه مبارزه به شروع سياسى

سالخوردگان و سالخوردگى مورد در را مثبتى ديد كوشند

.(3) دهند رواج

موقعيت بهبود منظور به امروز جامعه رسد مى نظر به

علمي تلاشهاي موازات به آنها، سازى توانمند و سالمندان

شرايط بايد سلامتى، با همراه عمر طول افزايش براي

عزت، با وهمراه آبرومندانه زندگي جهت لازم وامكانات
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از برخى نمايد. فراهم آنان براي را منزلت و اقتدار احترام،

زير شرح به توان مى را زمينه اين در پيشنهادها مهمترين

برشمرد:

سالخوردگان ومنزلت نقش ارزش، از نويني تعريف ارايه -

سالمندان به نسبت اجتماعي تساهل سطح بتواند كه جامعه در

درجامعه شايسته اجتماعي جايگاه به را وآنان داده افزايش را

سازد. مطمئن خانواده و

سالخوردگان به راجع موجود منفي هاي نگرش تغيير -

هاي وكليشه قالبي عقايد تضعيف ازطريق سالمندي دوره و

مدارس، نظير هنجارآفرين (سازمانهاي سالمندان باره در رايج

حياتي توانندنقش مي گروهي هاي رسانه وبويژه دانشگاهها،

نمايند). ايفاء زمينه اين در

ويژه به جامعه ارزشمند منابع تر عادلانه بازتوزيع -

وسالمندان. جوانان دربين (اعتبار) وحيثيت قدرت

پيري، فرايند درك جهت جوانان به دادن آموزش -

نحوه يادگيري و سالمندان، روحي ويژگيهاي شناخت

جامعه و خانواده در سالخوردگان با محترمانه برخورد

به آينده) (سالمندان ميانسالان به دادن آموزش -

و مسايل به نسبت درآنان ورواني ذهني آمادگي منظورايجاد

مشكلات اين با رويارويي نحوه و سالمندي مشكلات

و مسايل شناخت جهت سالمندان به دادن آموزش -

منظورآماده به پيري دوران خاص روحي و جسمي مشكلات

راههاي ويادگيري مشكلات اين با مقابله براي آنان سازي

نسلي. ميان بحرانهاي از رفت برون

سالمنداندرمراكزومكانهاي آوردنشرايطحضور فراهم -

دبستان،و..)وفرهنگيتفريحي(كتابخانه، آموزشي(مهدكودك،

وتشكيل نسلي ميان ارتباط ايجادوتقويت منظور به موزه،و...)

وجوانان. كودكان درميان سالمندان به نسبت مثبت نگرش

مراكز در سالمندي طب آموزشي گروه تقويت -

زمينه در متخصص نيروهاي تربيت منظور به دانشگاهي

با همراه سالمندان، رواني و جسمي مشكلات و مسايل

نياز منظور به سالمندي پژوهش مركز تجهيز و تاسيس

مسايل سوگيري بدون و علمي شناسايي سالمندان، سنجي

كاهش براي عملي و علمي راهكارهاي ارايه و سالمندان،

مشكلات. وحل

براى مناسب وفرهنگى فيزيكى شرايط آوردن فراهم -

ها. خانواده اطراف در ازسالمندان نگهداري

روحي و جسمي توانايي مناسب و سبك مشاغل ايجاد -

استعدادها، بازيابي نفس، به اعتماد تقويت منظور به سالمندان

آنها. مالي وضعيت بهبود نيز و

جهت سالمندان توسط خوديارى گروههاى تشكيل -

يكديگر با آنها مستمر و متقابل ارتباط برقرارى

سالمندى به مربوط ومقررات درقوانين بازنگرى -

اجتماعى- منزلت و جايگاه بهبود منظور به وسالمندان

آنان اقتصادى

محدود و سالمندان گذاشتن كنار كه آن آخر سخن

موجب تنها آنها، مسئوليتهاى كاهش و اختيارات كردن

راجع عمومى باور تقويت و زندگى از آنها رضايت كاهش

فعال غير ى نتيجه گردد. مى آنها بودن سربار و ناتوانى به

انزوا، آنها اجتماعى روابط نمودن محدود و سالمندان كردن

بود. خواهد آنان پذيرى آسيب افزايش و نااميدى، افسردگى،

و احترام ضمن جامعه، در سالمندان توانايى كارگيرى به براى

احساس و شده متولد دوباره تا كرد كارى بايد آنها، به اعتماد

به سالمندي كه بدانيم است لازم نمايند. ثمربخشى و كارآيى

اقتصادي، سياسي، ابعاد داراي بعدي، چند پديده يك عنوان

و رواني، جسمي، رفاهي، آموزشي، فرهنگي، اجتماعي،

به زنجير يك هاي حلقه همچون كه است ودرماني بهداشتي

براي اگر رو، اين از ارتباطند. در يكديگر با و خورده گره هم

توانايي و امكانات به صرفا سالمندان ومشكلات مسايل حل

دچاراشتباهي مطمئنا نماييم، تكيه درمان و بهداشت نظام هاي

در سالمندان جمعيت خيل ايم. شده جبران غيرقابل و فاحش

را خود امكانات تمام اكنون هم از كه است شايسته راهند،

سازيم. فراهم آنان از شايسته پذيرايي براي
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