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 دهيچک
 سالمندي، طب متخصص کمبود جمله آنها از از مراقبت و خدمت ارائه با مرتبط کنوني هايچالش کنار در آينده دهه دو طي سالمندان افزايش روند

 تبديل کشور در جمعيتي مهم موضوعات از يكي به را سالمندان مسئله به توجه حمايتي؛ قوانين در نقص و منزل در مراقبت برنامه جرايا هايچالش

 صتندو   و ايتران  ستالمندان  علمتي  انجمتن  بهداشتت،  وزارت سالمندان سلامت دفتر مشارکت با الملل بين هايهمكاري و سلامت گروه. است کرده

 .است کرده سالمندان سلامت سياستي خلاصه قالب در متناسب راهكار ارائه و کليدي چالش نه شناسايي به اقدام للم سازمان جمعيت
 

 سالمنداجتماعي،  هاي کننده تعيين منزل، در پرستاري سالمندان، پزشكي بهداشتي، هاي مراقبت ارائه :هاکليدواژه

 
 مقدمه

 01درصتد بته حتدود     82/9جمعيت سالمند کشور طي سه دهه آينده از 

هاي بهداشتي کشتور،   هاي ملي مراقبت که سياست درصد خواهد رسيد درحالي

زيرساخت لازم و متخصص طب سالمندي موردنياز براي اجراي برنامه مراقبت 

هتاي کلتي    سياستت  7منظور پايبندي بته بنتد    به. در منزل سالمندان را ندارد

لمندان و ايجتاد شترايط لازم   سازي براي تكريم ستا  فرهنگ»جمعيت، مبني بر 

ضتروري استت تمتام ارکتان     « براي تأمين سلامت و نگهداري آنان در خانواده

عنتوان اولتويتي مهتم در     نظام، حفظ و ارتقاء ستلامت و رفتاه ستالمندان را بته    

اين موضوع در سطح فتردي و در ستطح ستازماني    . دستور کار خود قرار دهند

شتود بتا عنايتت بته      پيشتنهاد متي  . ستت نيازمند دو مداخله و رويكترد مجتزا ا  

راهكارهاي ذيل، شوراي عتالي ستلامت و امنيتت یتذايي بتا مشتخص کتردن        

هاي مرتبط، سازوکار مناستبي بتراي ارتقتاء وضتعيت ستلامتي       وظايف دستگاه

 .سالمندان کشور طراحي، پيگيري و اجرا کند

فرهنگستتتان علتتوم پزشتتكي بتتا استتتفاده از نظتتر کارشناستتان و      

عنوان عوامل کليدي در بهبود وضتعيت   راهكارهاي زير را به نظران، صاحب

 :کند اين گروه هدف پيشنهاد مي

هتاي   ريتزي  از راهنماها و برنامته استفاده  :یابی به سالمندی سالم دست

ريزي، شناسايي و پاسخ بته مشتكلات    عملياتي مدون براي آمادگي، برنامه

 ؛ پذير جامعه سالمندان آسيب

نيتاز   :های سخت و پيچيده ارای بيماریتوجه به سالمندان د

درصد از سالمندان کشور  4به حمايت و رسيدگي فوري به حدود 

زمتان   العلاج يا ابتلا هم به دليل ابتلا به حداقل يک بيماري صعب

 به چند بيماري و به علت ناتواني حرکتي؛ 

سازي بستتر اجتراي   آمادهضرورت  :اهميت و جایگاه مراقبت در منزل

براي سالمندان به عنوان نخستين مكاني که در آن بايد از در منزل مراقبت 

در ايتن زمينته کمتک    )کودک، مادر و سالمند در کنار هم مراقبتت شتود   

 ؛.(نهادهاي مسئول و بسترسازي قانوني ضروري است

ها و خدمات بهداشتیی درمتا ی بته     کمی و کيفی ارائه مراقبت یارتقا

قبت و خدمات سلامت در منتزل و توستعه   آوري مراضرورت فراهم :سالمندان

محتور کتردن   -نيروهاي رستمي تخصصتي و یيرتخصصتي مراقبتتي، ستالمند     

هاي از خانواده توسط دولت، برختورداري از مراقبتت جتام  و     مراقبت، حمايت

طراحتي و اجتراي آزمايشتي و توستعه     تتروي  فرهنتگ مراقبتت،    ادیام يافته، 

آوري  لمندان،  استتفاده از فتن  هتاي بتومي ويتمه مراقبتت از ستا      کشوري مدل

 هاي مراقبت از راه دور براي ادامه زندگي مستقل سالمندان؛  سيستم

دهي  سازمان :ها و خدمات محور در ارائه مراقبت اتخاذ رویکرد جامعه

سالمندان داوطلب داراي شرايط مراقبت از سالمند براي مراقبت و خدمات 

هتتاي آموزشتتي و  شتترکت ستتالمندان در دوره مبتنتتي بتتر جامعتته، لتتزوم

 هاي لازم ديگر؛  آموزي خودمراقبتي و آموزش مهارت

گتذاري بتراي تربيتت نيتروي     سياستت  :تأمين  يروی ا سا ی تخصصی

انساني توانمند مبتني بر نياز سالمندان، کسب مهارت و دانش لازم توسط 

 -متمراقبتان ستلا   -پزشكان عمومي شایل در شتبكه بهداشتتي درمتاني   

هتاي   بهورزان و کارشناسان بهداشت خانواده، برگتزاري و بتازنگري برنامته   

گيتري   آموزشي مورد نيتاز ايتن گتروه ختدمت دهنتده در کشتور، شتكل       

 اي سالمندي؛  رشته هاي علمي بين رشته
 

 تتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتت

يسه فرهنگستان علوم پزشكي يالمللي است که توسط هيئت ر گروه سلامت و همكاري هاي بين 0411علمي انجام شده در نشست بهمن و اسفندماه اين خلاصه سياستي حاصل مذاکرات *

 .بازنگري و تلخيص شده است
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 ، شماره سوم0410دوره ششم، پاييز  نشريه فرهنگ و ارتقاي سلامت فرهنگستان علوم پزشكي /446

 :اقیصادی سلامت ستالمندان -های اجیماعی کننده توجه به تعيين

موزش پزشكي هاي وزارت بهداشت، درمان و آ همسوسازي اهداف و فعاليت

تتر ستند    و وزارت تعاون، کار و رفتاه اجتمتاعي و اجرايتي ستاختن ستري      

سالمندي کشور براي جلوگيري از بروز طترد شتدگي اجتمتاعي، کتاهش     

 سطح سرمايه اجتماعي و محدود شدن روابط اجتماعي سالمندان؛

گيري و توسعه قوانين حمايت از سالمندان  شكل :توسعه قوا ين حماییی

اي جتام  و فراگيتر بتراي بهبتود و      خانگي آنان و پوشش بيمته  و مراقبان

هاي آن، نياز به  آوردن زيرساختکيفيت زندگي سالمندان و فراهم  يارتقا

افزايش ارائه خدمات در سالهاي آتي به سالمندان با توجه به رشد روزافزون 

 آنان و کاهش بعد خانوار؛ 

و مراکتز   طراحتي متر ر محتيط زنتدگي و تفتريح      :طراحی محيط

ها، مراکز جام   بهداشتي درماني دوستدار سالمند شامل بيمارستان

ستازي   هاي بهداشت و مناستب  هاي بهداشتي و خانه سلامت، پايگاه

 .ها آن

 

Policy Brief 

Promoting Health of Older Adults in I.R.Iran 
 

Abstract 
The growth of elderly population over the next two decades, and the current challenges related to provision of 

services and care for this group, as well as insufficiency of geriatrics specialists, barriers to implementing home-

based health care programs, and deficiencies in social protection laws, have turned the elderly issues into one of the 

most important demographic concerns ofthe health system. The Health and International Cooperation Group in 

partnership with the Elderly Health Office of MOHME, the Scientific Association of the Elderly of Iran and the 

United Nations Population Fund, has identified nine key challenges and provided appropriated solutions in the form 

of a Policy brief on Aging. 
 

Keywords: Aged, Delivery of Health Care, Geriatrics, Home Nursing, Social Determinants of Health 
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