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 چکیده

تاوجهي بار سالامت فاردي، خاانوادگي و       عمومي در ايران هستند و بار قابل سلامتهاي مهم  ويژه در زنان، از جمله چالش اختلالات سلامت روان به

را نشاان   مشاكل ويژه در میان زنان، ضرورت توجه ويژه باه ايان    هه اخیر، بههاي رواني در ايران طي سه د بار بیماري افزايش. کنند اجتماعي وارد مي

تواند به بهبود سلامت روان آناان و   ها براي پیشگیري و کنترل اختلالات رواني، مي ترين روشمؤثرعنوان يكي از  اصلاح سبک زندگي زنان به. دهد مي

 .در نهايت ارتقاي سلامت جامعه کمک کند

اجتماعي زنان، اصلاح سبک زنادگي و  ا  توانمندسازي رواني: کید داردأر طراحي مداخلات چندبخشي در چهار محور کلیدي تاين خلاصه سیاستي ب

راهبردهااي مختلفاي همناون آماوزش     . محور، اصلاح ساختارهاي قانوني و محیطي، و تقويت هويات، معنويات و فرهناگ    تقويت رفتارهاي سلامت

همننین، استفاده . ها گنجانده شده است هاي حمايتي براي زنان، در اين سیاست یزيكي، بهبود تغذيه و ايجاد شبكههاي زندگي، ترويج فعالیت ف مهارت

 .آوري رواني زنان ايفا کند تواند نقش مهمي در تقويت تاب ها مي هاي بومي، فرهنگي و معنوي در سیاست از ظرفیت

. ها و نهادهاي مرتبط باشد ، از جمله وزارتخانهافراد سود بردبخشي نیاز دارد که شامل تمام ها به رويكردي هماهنگ، مشارکتي و چن اجراي اين سیاست

هاي  از جمله توصیه ،ها و طراحي چارچوب ملي براي اجراي اين برنامه در وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشكي بخشي هماهنگي بین کارگروهايجاد 

 .است خلاصه سیاستياساسي اين 
 

 زنان، سبک زندگي، سلامت روان ايران،: اه کلیدواژه

 

 مقدمه

ترين عوامل مؤثر بر بار بیماري در  روان، يكي از مهم اختلالات سلامت

هاا   بر اسااس مطالعاه باار جهااني بیمااري     . شود جهان امروز محسوب مي

( YLDs)هاي از دست رفته به دلیل نااتواني   نزديک به پانزده درصد از سال

هاي  ، تعداد سال2103تا  0331هاي  بین سال. واني استبر اثر اختلالات ر

ناشي از اختلالات رواناي از  ( DALYs)زندگي تعديل شده بر اساس ناتواني

شاواهد اخیار نشاان     .(0) میلیون افزايش يافات  9/025میلیون به  8/81

دهد که میزان واقعي بار اپیدمیولوژيک و اقتصادي اين اختلالات حتي  مي

 . (2) بیشتر از برآوردهاي پیشین است

جمهوري اسلامي ايران نیز از جمله کشورهايي است که با نرخ باالاي  

میلیاون   7/2، حادود  2103در سال . (9، 0) اختلالات رواني مواجه است

 میلیون مورد موجود از اختلالات رواني در کشور 7/05مورد جديد ابتلا و 
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 ارتقاي سلامت روان زنان از طريق تغییر سبک زندگي

 930/نشريه فرهنگ و ارتقاي سلامت فرهنگستان علوم پزشكي 0414 زمستان، چهارمشماره دوره نهم، 

 15/2هاا حادود    ناشي از اين بیماري( DALYs)گزارش شده و مجموع بار 

تاا   0331هااي   اين شاخص در فاصله سال. میلیون سال برآورد شده است

 55)درصد افزايش يافته که بالاتر از میانگین جهااني   77در ايران  2103

 .(4) است( درصد

نند بسیاري از کشورها، شیوع اخاتلالات رواناي در زناان    همننین، ما

، نسبت باار بیمااري باین    2103در سال . (9) ايراني بیشتر از مردان است

بت در سطح جهاني بود، در حالي که اين نس 94/0زنان و مردان در ايران 

از سوي ديگر، شاواهد متعاددي بار تاأثیر     . (4)  گزارش شده است 03/0

مستقیم و غیرمستقیم سلامت روان مادران بر سلامت روان ساير اعضااي  

بنابراين، تمرکز بر پیشگیري و کنترل . ويژه کودکان تأکید دارند خانواده به

تنها به بهبود وضاعیت آناان، بلكاه باه ارتقااي       لات رواني در زنان نهاختلا

 .(9، 0) شود سلامت خانواده و جامعه منجر مي

مفهوم سبک زندگي زماني رواج پیدا کرد که متخصصان سالامت باه   

تند کاه ريشاه   بردند و نتیجه گرف ها در طول زمان پي تغییر الگوي بیماري

تغییراتاي  . ها در تغییر عادات و رفتارهاي افراد است بسیاري از اين بیماري

تحرکاي، تغییار الگاوي غاذايي، سوفمصارد ماواد، و الگوهااي         مانند باي 

شهرنشیني اثرات خود را در ابعاد مختلف سلامت جامعه، از جمله سلامت 

  ثرترين و قابال ؤبر اساس شواهد علمي، يكاي از ما  . (2، 5) روان نشان داد

اجراترين مداخلات براي پیشگیري از اختلالات سلامت روان، اصلاح سبک 

 .(7، 2)زندگي بوده است 

بديهي است که سبک زندگي افاراد در بساتر جامعاه و تحات تاأثیر      

هاي ملاي بهداشات و    جمله هنجارها، فرهنگ، سیاست عوامل متعددي از

زناان  . گیرد که يكي از آن عوامل جنسایت اسات   موقعیت افراد شكل مي

دهند که توجه به سلامت و در نتیجه سبک  نیمي از جمعیت را تشكیل مي

ها همننین مراقبت از ساير اعضاي خاانواده   آن. زندگي آنان ضروري است

ي از عادات و رفتارهاي اعضاي خانواده مانند رژيم را بر عهده دارند و بسیار

هم به صورت مستقیم و هام باه   ... غذايي، فعالیت فیزيكي، سلامت روان و

 (. 8 ا 01)گیرد  صورت غیرمستقیم تحت تأثیر مادر خانواده قرار مي

وياژه در میاان    با توجه به بار رو به رشد اختلالات رواني در ايران، باه 

کننده سابک زنادگي در سالامت روان، ايان خلاصاه       زنان، و نقش تعیین

سیاستي بر طراحي و اجراي مداخلات چندبخشاي باا تمرکاز بار اصالاح      

اين مداخلات در چهار محور کلیدي تدوين . سبک زندگي زنان تأکید دارد

شده و مبتني بر شواهد علمي، مطالعات تطبیقي و مشارکت افراد سود بار  

تواناد باه بهباود سالامت فاردي،       كرد مياجراي اين روي. اند طراحي شده

 .خانوادگي و اجتماعي در کشور منجر شود

 

 روش

هاي مروري،  گیري از روش اين مطالعه با رويكردي ترکیبي و با بهره

در گام نخسات، باا اساتفاده از مارور شاواهد      . کیفي، و کمي انجام شد

 هاي سبک زندگي ماؤثر بار سالامت روان زناان     ترين مولفه علمي، مهم

المللاي در باازه    بدين منظور، پايگاه هااي داخلاي و باین   . شناسايي شد

با اساتفاده از کلماات کلیادي مارتبط جساتجو       2122تا  0338زماني 

نتايج اين مرحله، مبناي شناسايي و استخراج مؤلفه هاي اصلي و . شدند

 . طراحي مراحل بعدي پژوهش قرار گرفت

باا مشاارکت کارشناساان و    هاي شناسايي شده،  لفهؤدر مرحله بعد، م

منظاور،   بادين . بنادي شادند   نخبگان حوزه سالامت روان و زناان اولويات   

بندي براساس دو معیاار   اي آنلاين طراحي وتوزيع شد و اولويت پرسشنامه

شامل فراواني مشكل، میزان تأثیر و هزينه تحمیل )« میزان اهمیت»اصلي 

و قابلیت اجراي مداخله، شامل وجود )« قابلیت تغییر»و ( شده ناشي از آن

انجاام  ( ها و میزان پذيرش جامعه ها و برنامه راستايي مداخله با سیاست هم

، مطالعاه تطبیقاي   ماؤثر همننین، به منظور شناسايي راهكارهاي . گرفت

ترکیاه، آمريكاا،   )هااي ملاي در کشاورهاي منتخا       ها و استراتژي برنامه

، باا تلفیاق شاواهد علماي،     در نهايات . انجام شد( انگلستان، هند و مالزي

ديدگاه خبرگان و تجارب افراد سود بر، خلاصه سیاستي حاضار باا هادد    

ارتقاي سلامت روان زنان از طريق طراحاي ماداخلات هدفمناد، کااهش     

بخشااي و  موانااع، تاارويج آگاااهي، تسااهیل دسترسااي، مشااارکت بااین   

 .گذاري مؤثر تدوين شد سیاست

 

 رانگذاران و مدی هایی برای سیاست توصیه
بررسي شواهد علماي و نظارات خبرگاان نشاان داد کاه راه ارتقااي       

لازم باه  . گاذرد  سلامت روان زنان از مسیر اصلاح سبک زندگي آناان ماي  

توضیح است که فعالیت فیزيكي کافي، تغذيه مناس  به خصوص مصارد  

هاي زنان  به خصاوص   میوه و سبزيجات تازه، اشتغال سالم، ارتقاي مهارت

يت اساترس، ارتباطاات باین فاردي، مشاارکت اجتمااعي،       در حوزه مدير

ترين ماؤثر هاي اجتمااعي و ارتقااي سالامت معناوي از      ارتباطات و رسانه

هاي سطوح مختلاف مادنظر    ها و برنامه مواردي بودند که بايد در سیاست

بر اين اساس راهبردهاي کلیدي در چهار محور سیاستي اصلي . قرار گیرند

 .آورده شده است 0دول اند که در ج تنظیم شده

هاي راهبردي به تفكیاک   در ادامه راهكارهاي به دست آمده در حوزه

 .هر محور سیاستي فهرست شده است

 

 توانمندسازی روانی و اجتماعی زنان: محور اول

های زنددگی و   محور زنان در زمینه مهارت های مهارت آموزش .1

اسدممی بدا    -سبک زندگی سالم مبتنی بر فرهند  ایراندی  

  های نوین آموزشی و فناوری اطمعات گیری از شیوه بهره

 هااي   اي آموزشي مبتني بار نیازهااي گاروه    تولید محتواي چندرسانه

مختلف زناان جامعاه بار حسا  سان، وضاعیت تحصایل، اشاتغال،         

 دسترسي و ديگر موارد
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 و همكاران نرگس رستمي گوران

 0414 نزمستا، چهارمدوره نهم، شماره  نشريه فرهنگ و ارتقاي سلامت فرهنگستان علوم پزشكي /932

 راهبردهای کلیدی ارتقای سممت روان زنان از طریق اصمح سبک زندگی. 1جدول 

 های راهبردی حوزه هدف کلیدی سیاستیمحور 

 اجتماعي زنانا  توانمندسازي رواني
هااي ارتبااطي و حاس     آوري رواني، مهاارت  تقويت تاب

 خودکارآمدي در زنان
 

آموزش مهارت زندگي، حمايت اجتماعي، نقاش مببات   

 رسانه، حمايت در محیط کار

 سازي ذهن فعالیت فیزيكي، تغذيه سالم، آرام محور مؤثر بر روان رهاي سلامتترويج رفتا محور و تقويت رفتارهاي سلامت اصلاح سبک زندگي

 اصلاح ساختارهاي قانوني و محیطي
رفع موانع فرهنگاي، اجتمااعي و زيرسااختي در سابک     

 زندگي سالم

قوانین حامي ورزش و سلامت، دسترساي باه خادمات،    

 عدالت در تغذيه، عدالت جنسیتي
 

 گتقويت هويت، معنويت و فرهن
معنوي براي ارتقاف سلامت  -گیري از منابع فرهنگي بهره

 روان

هاي مذهبي، تارويج معنويات، محتواهااي باومي      برنامه

 ديجیتال
 

 

 هاي محلي هاي آموزشي با استفاده از ظرفیت ها و دوره برگزاري کارگاه 

 (Interactive online platform)هاي ساكوهاي بارخط تعااملي     و ظرفیت

ريال هدفمند براي ترويج سبک زندگي سالم با استفاده تولید فیلم و س

 هاي محلي ها و داستان از مبال

 تقویت حمایت اجتماعی .2

 هاي حمايتي متناس  به صورت برخط يا حضوري  ايجاد و توسعه شبكه

 (دار و ديگر موارد شاغلین، زنان خانه)هاي جمعیتي  براي گروه

 هاي اجتماعي مفید حضوري و مجازي معرفي شبكه  

 هاي آموزش همتايان ارائه برنامه 

 ترویج فرهن  ارتباطی سالم در خانواده و جامعه  .3

 هاي ارتباطي در خانواده و مقابله با خشونت خاانگي و   آموزش مهارت

 تبعیض جنسیتي

  ترويج الگوهاي ارتباطي مببت و مقابله با الگوها و هنجارهاي جنسیتي

 نه کار خانگيزا مانند تقسیم ناعادلا آسی 

 ترویج الگوهای مثبت در جامعه .4

   معرفي زنان موفق از طرق مختلف مانند تولید محتوا درباره الگوهااي

 نقش مببت

 ای های کاری و حرفه توانمندسازی زنان در محیط .5

 هاي کاري، هماراه باا مشااوره،     حمايت از حضور مؤثر زنان در محیط

 ها آموزش و کاهش تبعیض

 ايجاد تعادل بین کار و زندگي 

 

 محور اصمح سبک زندگی و تقویت رفتارهای سممت: ر دوممحو

 فعالیت فیزیکی .1

 خانه، مدرساه،  )هاي مختلف  ترويج و حمايت از ورزش زنان در محیط

 (پارک، محل کار

 هاي انگیزشي افزارهاي ورزشي و برنامه طراحي و ترويج استفاده از نرم 

ن از سازی، مراقبه، یوگا و ترویج سممت روا آموزش فنون آرام .2

 طریق ابزارهای فناوری

 سازي و مراقبه در محلات هاي جمعي يوگا، آرام برگزاري کلاس 

  تهیه محتواهاي آموزشي مرتبط 

 تغذیه سالم و ایمن .3

 اي بومي هاي تغذيه تدوين گايدلاين 

  ترويج غذاهاي سالم و محلي 

 سازي غذا با رويكرد پیشگیري از کمبودهاي شايع  غني 

 هااي اجتمااعي، فضااي     ان با استفاده از شابكه ارتقاي سواد تغذيه زن

 افزارهاي مختلف  مجازي، هوش مصنوعي يا نرم

 آموزان، دانشجويان آموزش مراقبان بهداشت، دانش 

 هاي کار آموزش و بازاريابي اجتماعي براي غذا و تغذيه سالم در محیط 

 

 اصمح ساختارهای حمایتی، قانونی و اجرایی: محور سوم

 ی و اجتماعی در زمینه فعالیت فیزیکی بانوانرفع موانع فرهنگ .1

  تقویت نگرش مثبت به ورزش زنان 

 هاا و   هاي حمايتي همتاياان از طرياق آماوزش در رساانه     ايجاد شبكه

 هاي اجتماعي شبكه

 رفع موانع اجرایی و زیرساختی برای فعالیت فیزیکی بانوان .2

 افزايش دسترسي به فضاهاي ورزشي امن و ويژه زنان 

 هاي مالي در جهت برگزاري مسابقات و رويدادهاي ورزشي  قايجاد مشو

 ويژه زنان

 هاي کاري و دانشگاهي حمايت از ورزش در محیط 

 های قانونی از ورزش و فعالیت فیزیکی بانوان افزایش حمایت .3

  بازنگري و ارتقاي قوانین ترويج کننده فعالیت فیزيكي بانوان با تقويت

 همكاري بین بخشي

 ن در مديريت ورزش کشورافزايش حضور زنا 

 هاي کاري وضع قوانین براي تشويق ورزش در مدارس و محیط 

 هاي بهداشت روان گنجاندن ورزش در برنامه 

 شناسی  بهبود دسترسی به خدمات مشاوره و روان .4

 صورت بارخط و هام   ه توسعه خدمات سلامت روان با کیفیت هم ب

 حضوري

 اي مناس  از خدمات سلامت روان حمايت بیمه 
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 ارتقاي سلامت روان زنان از طريق تغییر سبک زندگي

 939/نشريه فرهنگ و ارتقاي سلامت فرهنگستان علوم پزشكي 0414 زمستان، چهارمشماره دوره نهم، 

 طمینان از پاسخگويي جنسیتي، به طوري کاه زناان در زماان و    ا

مكان مناس  به اطلاعات و خدمات مورد نیااز دسترساي داشاته    

 .باشند

    شناساي در ساطح    کاهش انگ ناشي از دريافات خادمات مشااوره و روان

 جامعه

ارتقای دسترسی عادلانه زنان و دختران به ویژه زنان باردار و  .5

 مقرون به صرفه و مغذیشیرده به غذاهای ایمن، 

       نظارت بر اجراي قوانین و مقاررات موجاود در زمیناه رفاع نیازهااي

 اي زنان و دختران تغذيه

 پذير باراي   مین مالي پايدار و انعطادأتعهد و نظارت دولت در جهت ت

 حمايت از تغذيه دختران و زنان

 هاااي فعااال در زمینااه امنیاات غااذايي و   حماياات دولاات از ساامن

 نهاتوانمندسازي آ

 اي در شبكه بهداشت و درماان باا رويكارد     تقويت ارائه خدمات تغذيه

 ترويج غذاهاي بومي و سالم

 اي در جهت ارتقاي ايمني غذايي استقرار نظام مراقبت تغذيه 

 اي ويژه زنان هاي تغذيه تدوين و اجراي گايدلاين 

 اي باومي در زناان    سازي غذاها باا محوريات کمبودهااي تغذياه     غني

 هد علمي براساس شوا

 ای از زنان با نیازهای ویژه حمایت تغذیه .6

 افزايش دسترسي اقتصادي زنان به مواد غذايي 

 اي از زنان زنداني، معلول و يا سالمند بستري در مراکاز   حمايت تغذيه

 بهزيستي

 هاي در معرض خطر ياري براي گروه  توسعه پوشش مكمل 

 

 یتیهای معنوی، فرهنگی و هو تقویت بنیان: محور چهارم

 تقویت باورهای دینی، معنوی و فرهنگی .0

 استفاده از منابع مذهبي و معنوي براي ارتقاف امید و سلامت روان 

 معناوي و تولیاد محتاواي فرهنگاي      - هااي ديناي   برگزاري برنامه

 هاي جامعه سازگار با ارزش

 ها اسلامي در رسانه -ترويج زنان الگو با هويت فرهنگي ايراني 

 ل تولید محتواي ديجیتا 

 

 گیری و توصیه سیاستی نتیجه

بخشاي باه    اولويات . سلامت روان زنان، بنیان سالامت جامعاه اسات   

تواند نقش مؤثري در  سلامت روان زنان از مسیر ارتقاي سبک زندگي، مي

وري اجتماعي و ارتقاف کیفیت زنادگي   بهبود سلامت عمومي، افزايش بهره

زمند رويكاردي چندبخشاي،   ها نیا اجراي اين سیاست. ها ايفا کند خانواده

مشارکت فعال نهادهاي مختلف و در نظر گرفتن ابعااد باومي، فرهنگاي و    

شود چاارچوبي ملاي باا مشاارکت      توصیه مي. اجتماعي جامعه ايران است

هاا طراحاي و    همه افراد ساود بار باراي اجاراي هماهناگ ايان سیاسات       

 .سازي شود پیاده

کارگروه همااهنگي   / هبراي افزايش اثربخشي، لازم است يک دبیرخان

الاختیااار يااا  بخشااي در وزارت بهداشاات بااا شاارکت نمايناادگان تااام بااین

 .مرتبط ايجاد شود هاي هاي مربوطه از دستگاه معاونت

 

 تشکر و قدردانی
اين مطالعه در قال  طرح پژوهشي و باا حمايات فرهنگساتان علاوم     

پزشكي جمهاوري اسالامي اياران طراحاي، مصاوب و اجارا شاده اسات         

(IR.AMS.REC.1401.013 .) نويسندگان بدينوسیله مرات  قدرداني و سپاس

خود را از اعضاي محترم کارگروه سلامت زنان وزارت بهداشات، درماان و   

هاا،   نظراني که با شرکت در مصااحبه  آموزش پزشكي و نیز از کلیه صاح 

 .دارند ها ما را ياري کردند، ابراز مي جلسات گروهي يا در تكمیل پرسشنامه
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Abstract 
Mental health disorders, particularly among women, are one of the major public health challenges in Iran, imposing a 

considerable burden on individual, and social well-being. The increasing prevalence of mental disorders over the past 

three decades (especially among women) highlights an urgent need for attention to this issue. Promoting lifestyle 

modification among women, as one of the most effective approaches for the prevention and management of mental 

health disorders, can contribute significantly to improving women’s mental well-being and, ultimately, enhancing 

community health. 

This policy brief emphasizes the design of multisectoral interventions across four key dimensions: social and 

psychosocial empowerment of women, lifestyle modification and reinforcement of health-promoting behaviors, 

reform of legal and environmental structures, and strengthening of identity, spirituality, and cultural values. Various 

strategies, such as life skills training, promoting physical activity, improving nutrition, and establishing supportive 

networks for women, are incorporated into these policies. Furthermore, integrating local, cultural, and spiritual 

capacities into policymaking can play a crucial role in enhancing women’s psychological resilience.  

Implementation of these policies requires a coordinated, participatory, and multisectoral approach involving all 

relevant stakeholders, including ministries and related institutions. The key recommendations of this policy brief are 

establishing an intersectoral collaboration secretariat in Ministry of Health and Medical Education and developing a 

national framework for the implementation of this program. 
 
Keywords: Iran, Life Style, Mental health, Women 
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