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 1404سوم خرداد  یهفته/811 یشماره /موسچهل و سال  دانشکده پزشکی اصفهان مجله
 22/03/1404تاریخ چاپ:  09/03/1404تاریخ پذیرش:  02/01/1404تاریخ دریافت: 

  
 نیسالمندان و مراقب یرفتار -یبهبود سلامت روان یاتیعمل یو راهکارها تیوضع لیتحل

 
 2یراحله سموع، 1یمسعود بهرام

 
 

 ییاجراخلاصه

 ،یروان یخانواده هستند، با فشارها یکه عمدتاً از اعضا یخانگ نیاست. مراقبشده مواجه  یمهم یهابا چالش ینظام مراقبت خانگ ران،یسالمند در ا تیجمع عیسر شیبا افزا مقدمه:
از  یاچندگانه یهاسالمندان با چالش گر،ید یسو. از شودیم شانیمزمن در ا یهایماریبروز ب یو حت یافسردگ ،یمواجهند که منجر به فرسودگ یقابل توجه یو اجتماع یاقتصاد
سالمندان  تیکه بهبود وضع دهدیسند نشان م نیدر ا یموضوع لیموارد سوءرفتار مواجه هستند. تحل یو در برخ یاجتماع یانزوا ،یمزمن، اختلالات روان یجسم یهایماریجمله ب
 نیشتریب تواندیم یدر مراکز بهداشت« خدمات سلامت روان تیو تقو یمراقبت یهاآموزش مهارت»مدت، هاست. در کوتا یو چندسطح یفور یاستیمداخلات س ازمندین شاننیو مراقب

به خدمات  یتواند دسترسیم «تالیجید یتیحما یهاسامانه یتوسعه» مدت،انیهم دارند. در م یمناسب یاثربخش نهیاست هز راهکارها نسبتاً ساده نیا یرا داشته باشد. اجرا ریتأث
به  ازیو ن ییاجرا یهاچالش لیاگرچه مطلوب است، اما به دل «نیاز مراقب یمال یهاتیحما»نظر گرفت.  فناورانه سالمندان را در یهاتیمحدود دیرا بهبود بخشد، هرچند با یامشاوره

 شد.  یمعرف یبعد تیدر اولو ،یقو ینظام نظارت

 یهامهارت یکه هم به ارتقا کپارچهی کردیرو کیاست.  ریپذامکان نیسالمندان و مراقب یازهایبا در نظر گرفتن همزمان ن یفعل طیدارد که بهبود شرا دینکته تأک نیسند بر ا نیا
 نیا یامرحله یسالمندان را ارتقا دهد. اجرا یزندگ تیفیکند و ک یریشگیپ نیمراقب یاز فرسودگ تواندیکند، م تیرا تقو یو اجتماع یروان یتیبپردازد و هم خدمات حما یمراقبت

توجه داشته باشند که  یستیسلامت با استگذارانیحوزه است. س نیدر ا داریپا راتییتغ جادیا یبرا ریمس نیتریموجود، عمل یهارساختیمنابع و ز یهاتیراهکارها با توجه به محدود
 شودینظام سلامت محسوب م یندهیآ یهانهیکاهش هز یبرا رانهیشگیپ یو اقدام یانسان ورتضر کیبخش  نیدر ا یگذارهیسرما

 یاستیسالمندان؛ خلاصه س ؛یخانگ نیمراقب ؛یرفتار -یسلامت روان واژگان کلیدی:

 

مجله دانشکده پزشکی . نیسالمندان و مراقب یرفتار -یبهبود سلامت روان یاتیعمل یو راهکارها تیوضع لیتحل .راحله یمسعود، سموع یبهرام ارجاع:

 .371-368(: 811) 43؛ 1404اصفهان 

 

 مسئلهفیتوص

ساااندی جمعیی، یکع ازعبزعگترین  غعیر   باعین ، عأعیرگ  ی برعگ ع

ف دعأعخننوبدهعهنسی.عرأنجعآنعگ عس عیعدرعحنلعبفتب شعبسیعأعب غع

شجعآنعدرع سندی جبنعب  بنزعبزعرأنجعر شجعیی، یع سیعک عر درعحندزعب

؛عگ نگ ب غعآ ندیزعین ، عگ بمع(1)آساا نعأعدن نعهپعش  اازعی فن عبساایع

شجعب غع سی.عگ ع ب نمعآنچ عگ ننع سؤبلعب رأ نرأ زعگنعب غعشج جهع وردع

سنئلع  یبطعگن ض أراعیوی عگ ع  س  ععیی، یکع سندی جمکعگ ععیتبرع

هنعربعگ شعأ ژهعسلا یعرأبنزعأعرفننرمعسندی جبنعأع  بقب غعخننگزعآن

 ک ج.بزعش شعآشانرع ز

درعب  جنعیوی عگ ع  بقب غعخننگزکعک عگ  ان ععواوع نعبعوان زعبزع

خننوبدهعهساان جعأعگنعف اانرهنمعرأبنزکعبقن ااندمعأعبینینعزع ن،جدمع

سی.عف نرهنمعأبردهعگ دری  ع ز ش جعلازمعب سلا یععگن   بقب غعهپعگ ع

خودکعخننوبدهعأعهپعک ف یع  بقبیعبزعسااندی جبنعیرگ  ی برعبساای.عبزع

سندی جبنعگ عدد لعننیوبنز سنگزعسومعد گ کع سیزعأعرأبنزکعأبگ هنمعی

گ  اان معگ ع  بقب غعدبرنجعأعدرع ، مع  ااالایزع نن جعبفساا دیزکع

حندزعی  نج.عب غعدرعبضااا ب کعبنتأبمعبینینعزعأعسااوارفننرعق برع ز

سنخننرمعخننوبده سیعک عیر   باع شنرنلعگ  ن عب شه ن   زعأعب هنکع

خننوبده نننکعظ ف یع  بقبنزع چندشز کنهشعدبدهعأعب غع عربع عربعهن هن

دهجعک ع  بقب غعخننگزعسندی جبنعی ج جعک دهعبسی.ع اند،ناعن ننع ز

ینرم عبفتب شعن خعگ  ین گن ع شن  غعأعحنزع  گعهنمع ت غک آأرمع

 عهسااان ج.عهیچ  غکعساااندی جبنعگ عدد لعأبگسااانگزعأعزأده گنمع وبی

ش   معگ  اان معق برعهنمععیلا دمکعدرع ، معآساا  کنهشعیوبنن ز

سنزعی(4-2)دبرنجع س ن ش ب طعش چ جهکعن نز  جع جبخلااع ن ععأع.عب غع

رفننرمع-بقجب ناعکنرگ دمعبسااایعک عهپعگ بمعگهبودعسااالا یعرأبنز

 سیاستی خلاصه
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هنمعحین نزعربعساندی جبنعأع  بقب غعقنگلعبسانفندهعگودهعأعهپعسا سانپ

یقو یعک ج.عب غعخلاص عس نسنزعگنعهجفعیل عیوی عس نسنگ بربنعگ ع

هنمعبمکعگ عیحل لعچندشب غعضااا أراع هپکعگنعیوی عگ ععوب لعز    

ئ  بیعبزع ویودعأعبرب هنمععیلزعگ بمعگهبودعشااا ب طع  بق انر معربه

 سندی جبنعأعحین یعبزع  بقب غعخننگزعش دبخن عبسی.

ع

 هاروش

عمدرع  حل عشاااج.ع  أرمعأعک فزعیجأ غعم اند، عسااا جکعگ ع ب نمب غع

سنجومعگنعبمدب   ع  أرعبألک سن دهعی عدبخلزعبطلاعنیزعهنمشن گنهعدرعی

 أکعMagiranکعPubMedکعScopusکعWeb of Science نن جعخنریزعأ

SID عرفننرمع-رأبنزعسااالا یعگنع  یبطعکل جمعهنمأبژه.عی فیعبنجنم

عأعشجنجعی،  غعبنگل سزعأعفنرسزعزگننعدأعگ عخننگزع  بقب غعأعسندی جبن

عی فن ج.عق برعگ رسااازع وردعز ننزع حجأد یعگجأنع  یبطع  نگععیین ز

فندهعگنعهندبدهع  نگعکعآأرمییععبزعشس ع حنوبعیحل لعرأشعبزعبسااان

عرأ ا دعگنعک فزعبم اند، عدأمکعم  حل عشجنج.عدرعکجی برمعأعبسنخ بج

ع  بقب غعشاان لعک  جینن  اانرکی.عشااجعبنجنمعبریبنطزع حنوبمعیحل ل

ععلومعهنمدبن گنهعبزعسندی جمعحوزهعنظ بنصنح عأعسندی جبنکعخننگزک

عرأشعگ عی  منیون .عگودنجع  اانأرهع  بکتعأعگهجبشاایکع  بکتعشتشااازک

عینعساانخننر نفن ن ی عهنم  اانحب عأعشااجعبنجنمعگ فزعیلود عأعهجفی ج

س جن شبنععگ عر عگنعأعسنزمکش ندهعضبطکعهن  نحب .ع نفیعبدب  عهندبدهعب

سنق ب زعکجی برمعرأش عقنگل یعأعبعنبنرعبزعبطی  ننعشجنج.عگ بمعیحل لعب

عیر  جش   مکعبعنیندکعقنگل یعرکبعنبن)عینگنعأعد  اغع ، نرهنمعهنکدبدهعبعنیند

عأعهینن ننعیوساااطعگنزگ  زعهیچ  غکعشاااجنج.عرعن ی(عبننقنلعقنگل یعأ

 شج.عبنجنمعشژأه گ بنعخودبرز نگز

ع

 هاافتهی

ع-رأبنزعساالا یعگهبودعگ بمعساا نساانزعهنمیت   عیحل لعگ ع1عیجأل

عیحل لعگ ع2عش دبزد.عأعیجألساااندی جبنع زعأعخننگزع  بقب غعرفننرم

عگهبودعسااا نسااانزعگ بمعهنمیت   عبی ب زعچنرچو عأعگ دبربنگه ه

عسندی جبنعبشنرهعدبرد.عأعخننگزع  بقب غعرفننرمع-رأبنزعسلا ی
ع

 سالمندان و خانگی مراقبین رفتاری -روانی سلامت بهبود برای سیاستی هایگزینه تحلیل. 1جدول 

 سیاستی هایگزینه اجرایی الزامات اجرایی موانع مزایا معایب

 به اجرا، نیاز بودن برهزینه
نتایج و  مشاهده برای زمان

 اثرات طرح

مراقبتی،  هایمهارت افزایش
 بهبود مراقبین، استرس کاهش

 سالمندان از مراقبت کیفیت

 در مراقبین مقاومت بودجه،  کمبود
 جغرافیایی پراکندگی مشارکت،

 سالمندان

 برگزاری استاندارد،  آموزشی محتوای تدوین
 مشارکت آنلاین، و حضوری هایکارگاه

 پزشکی علوم هایدانشگاه

 آموزش هایبرنامه یتوسعه
 مراقبین

 پرسرعت، اینترنت به نیاز

 استقبال عدم احتمال
 بالا سنی هایگروه

مشاوره،  به آسان دسترسی
اجتماعی،  انزوای کاهش

 بودن صرفهبهمقرون

 در فناوری به دسترسی محدودیت
 هاداده امنیت هاینگرانی سالمندان،

 به استفاده دیجیتال، آموزش هایپلتفرم توسعه
 فنی پشتیبانی مراقبین، و سالمندان

 حمایت هایسامانه ایجاد
 برخط روانی

 به دولت، نیاز بر مالی بار
 دقیق نظارتی سیستم

 افزایش اقتصادی، فشار کاهش
 کیفیت بهبود مراقبین، انگیزه

 سالمندان زندگی

دولتی،  بودجه محدودیت
 پیچیدگی احتمالی، سوءاستفاده

 اداری فرایندهای

 ایجاد مالیاتی، معافیت یا یارانه تخصیص
 عادلانه توزیع بر نظارت حمایتی، هایصندوق

 مراقبین از مالی حمایت
 خانگی

 نیاز زیاد، اجرایی هایهزینه
 نگرش تغییر برای زمان به

 جامعه

 اختلالات،  زودهنگام تشخیص

مشکلات،  تشدید از پیشگیری
 مراقبت در نگریجامع

 منفی نگرش متخصص، نیروی کمبود
 روانی، محدودیت خدمات به

 محروم مناطق در امکانات

 روان و بهداشت، افزایش کارکنان آموزش
 ایدوره روانشناسان، غربالگری به دسترسی

 سالمندان

 روان سلامت خدمات تقویت
 مراکز مشاوره و بهداشت در

ع

 و سالمندان یخانگ نیمراقب یرفتار -یبهبود سلامت روان یبرا یاستیس یهانهیگز ییبرداران و چارچوب اجرابهره لیتحل. 2جدول 

 سیاستی هایگزینه کلیدی بردارانبهره احتمالی موضع بردارانبهره هایچالش زمانی چارچوب کنندهتسهیل اقدامات

 رسانی،آگاهی هایپایگاه ایجاد

 اعتباری یا مالی هایمشوق یارائه
 مراقبین به

 مدتمیان
 سال( 2-3)

 جذب بخشی، بین هماهنگی
 مراقبین مشارکت

 طریق از حمایت
 منابع تامین و سیاستگذاری

 هایدانشگاه بهداشت، وزارت
های مردم پزشکی، سازمان علوم

 سالمندی حوزه در فعال نهاد

 هایبرنامه یتوسعه
 مراقبین آموزش

 سالمندان، به چهرهبهچهره آموزش

 همراه تلفن اپراتورهای با همکاری
 هاهزینه کاهش برای

 سال( 1) مدتکوتاه
 ساده، کاربری رابط طراحی

 هاداده محرمانگی تضمین

 تیم فناور، مقاومت استقبال
 سنتی سالمندان احتمالی

 اطلاعات، فناوری هایشرکت

 هایبهزیستی، خانواده سازمان
 سالمندان و سالمندان

 حمایت هایسامانه ایجاد
 برخط روانی

 محدود، مناطق در مقدماتی اجرای

 نهادهای توسط مستمر نظارت
 اجتماعی

 سال( 5-3) بلندمدت
نیازمندان،  دقیق شناسایی

 سوء استفاده از جلوگیری

 برای مشروط موافقت
 از نگرانی بودجه؛ تأمین

 ناعادلانه توزیع

 و برنامه سازمان رفاه، وزارت
 از حمایت هایانجمن بودجه،

 سالمندان

 مراقبین از مالی حمایت
 خانگی

 هایبرنامه در روانی خدمات ادغام
 محلی جامعه آموزش موجود،
 روان سلامت اهمیت درباره

 4-2) مدتمیان
 سال(

 متخصص، نیروی کمبود

 به مراجعه از زدایی انگ
 روانشناس

 مقاومت ای؛حرفه حمایت
 مناطق برخی در فرهنگی

ها، دانشگاه بهداشت معاونت
 جامع مراکز بالینی، روانشناسان

 سلامت

 سلامت خدمات تقویت
مشاوره و  مراکز در روان

 بهداشت
ع
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 های سیاستیبندی گزینهگیری و اولویتنتیجه

ن عگ عیوی عگن ، کعب غعهنم نف اند ننعأعرأبنزعسااالا یعگهبودع  عرمرف

عچ جگ،جمعی  معبزعرأ ا دمگه هعن نز  جعسااندی جبنعأعخننگزع  بقب غ

عدرعأعدهجعشنساا عهنی أهعب غعفورمعأعضاا أرمعن نزهنمعگ عک عبساای

عأدو یبعبزعس نسنزعهنمیت   عگ خزعگ غعب غعدر.عگنشجعشن جبرعگل ج جا

عس نسنگ بربنعأ ژهعیوی ع وردعگن جعک عگ خوردبرنجعگ  ن معض أراعأ

 ی  نج.عق بر

عبأدو یعی  غ هپعأعبأد غعع وبنعگ ع«خننگزع  بقب غعآ وزش»

عأعهساان جعسااندی جبنعبزع  بقبیع قجمعخطعکی أهعشااود.عب غ زع ا ح

عیرگ  عی أهعدأعه عزنجیزعک ف یعگ ع سااانق ینًعآنننعهنم هنراعبریقنم

عنسبننعًعبی بمعمهت   :عبهی یعدبردعیهیعچ جعبزع جبخل عب غ.عی برد ز

نج زعدبردکعشن   ز ینهعدرعیوب نن جع جاکو جندع لیوسااازعن عأعک جکعب 

سنخی شنزعدرعآنعگ بمعبی بمعلازمعهنمز   ع ویودعک ورعنظنمعگهجب

سی عدرع  بقب غعگ خزع قنأ یعییل عهن زعدبردعبزچندشعحنلعب غعگن.عب

سیزعهنمآ وزشعش   ش سزع  العأعر سن  ع  نطقعدرع  بقب غعگ عد

عشجهعسنزمگو زعأعش   بن،انفعهنمگ نن  عط بحزعن نز  جعک عدأربفننده

عدرع«رأبنعساالا یعخج ناعیقو ی»عبساای.عهی بهعگنعآ وزشع  بقب غک

عن نز  جعبی چ عیت   عب غعدبرد.عبمأ ژهعبهی یعدر ننزعگهجبشاانزع  بکت

عب نعبسیکعننن جع  نهجهعگ بمعی مطولانزعز ننعأعگ  ن عی برمس  ن  

عنظنمعدرعرأبنعسااالا یعخج ناعبدغنم.عدبردعشن جبری معأعگ  ند غعیرگ  

شنزعبأد  عهنم  بقبی سن زعگ عیوبنج زعگهجب ع  الااعزأده گنمعش ن

عکیبودع نن جع وبن،زعبدبن .عشاااودع  ج ع  بقب غعأعساااندی جبنعدرعرأبنز

عف ه گزع  فزعهنمنگ شعأع ح أمع  نطقعدرعأ ژهعگ ع نخ صعن  أم

ی  نج.ععق برعیوی عگن سااانزع وردعرأبن ااا ن عگ ع  بی، عگ عنسااابی

ن » ین یعهنمسااان ن انرع کعع وبنعگ ع«آنلا غعرأبنزعح یلعربه ع ا

سزعیوبنج ز سن  سه لعربعبم  نأرهعخج ناعگ عد عی هن زعگ عب نعک جکعی

عأعگودنعصاا ف گ  ق أنع نن جع تب ن زعگنعأیودعیت   عب غ.عن ساایعکنفز

عدسااان سااازعمز    عدرعیجمعهنم حجأد یعشوشاااشکعیسااان دیز

عشودش   هندع زعگ نگ ب غعدبرد؛عب   نزعهنمنگ بنزعأعف نأرمعگ عسندی جبن

وورمعخج ناعگ بمع ایلزعع وبنعگ  عحین ی»شود.ععی فن عنظ عدرعح

سجک زعنظ عگ علاز زعمیت   عگنعأیودمعک ع«خننگزع  بقب غعبزع ندز عر

 ، فزععآخ عبأدو یعدرعنظنریزکعأعبدبرمعبمکگودی عهنمچندشعدد لعگ 

سیعدبدهعن ننعیج گ .عشود ز ععجمعصوراعدرعهن زگ نن  عچ  غعک عب

عسوابسنفندهعحنزعأع  نگععننعندلان عیوز ععگ عبسیع یاغعکدق قعط بحز

عقومعنظنریزعهنمنظنمعبسنق برعبزعشسعیت   عب غعبسیعگهن عشود.ع  ج 

 ی  د.عق برع جنظ عگ،جمعم  حل عدرعأ

عه چعک عگنش جعدبشن عیوی عگن جعس نسنگ بربنعنهن زکعگ جمییععدر

عبی بمعحنصاالع وفق یعأعن ساایعکنفزعی هن زعگ عهنیت   عب غعبزع ک

عخج ناعیقو یعأع  بقب غعآ وزشعآنهنسی.عشجهعگ جم  حل عأعی ک بز

عق برعبأدو یعدرعگن جع جبخلااعی  غبمشن  عع وبنعگ عرأبنعسااالا ی

عع وبنعگ ع ندزعهنمحین یعأعد ج نندزعربهانرهنمعک عحندزعدرعی  نجک

عنظ عدرعضیغعشلاننزعرأ ا دعب غعشونج.عبی بعگ،جمع  بحلعدرع ایل

عیرگ  عگ  اان  غع ویودکعهنمز  ساانخیعأع  نگععهنم حجأد یعی فنغ

ننرمعأعرأبنزعسااالا یعبریقنمعدرعرب عش   آسااا  عهنمی أهعب غعرف

عیوبنجعدبشن عگنشج. ز

ع

 تشکر و قدردانی

ک عدرععگنشااجز ع4۰2۶۶۵۶عمشااینرهعزقنی  قند ع  نجعبزعط حعیحقعغ ب

گ ععن ب علپعبعز لعند گ عز ندعی أعگنعحینع  ی ااوع بن علپعبعز لعند گ 

  اانرکیعک  جیننعدرععمبزعهیانرعل  أسااغ بساای.عگجعجه بنجنمعرساا

ع.شودز عمهنعسپنسگتبر  نحب 

ن عغ ب ک عشسااااند هش شژأ ع عحاانصاااال خلا ععم قاانداا  عکااجعب گاان

IR.ARI.MUI.REC.1403.186سیعأعگنعحینع بزععی ص جأ عحینعی ب

ع.بنجنمعشجهعبسیع بنک (کعیه بنکعبINSFشژأه گ بنعأعف نأربنعک ورع)
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Situation Analysis and Operational Strategies for Improving 
 the Mental-Behavioral Health of the Elderly and Caregivers 

 

Masoud Bahrami1 , Rahele Samouei 2 

 

Executive Summary  

With the rapid increase in the elderly population in Iran, the home care system has faced significant challenges. 

Home caregivers, who are mainly family members, face significant psychological, economic, and social pressures 

that lead to burnout, depression, and even the development of chronic diseases in them. On the other hand, the 

elderly face multiple challenges, including chronic physical illnesses, mental disorders, social isolation, and in 

some cases, abuse. Thematic analysis in this document indicates that improving the situation of the elderly and 

their caregivers requires urgent and multi-level policy interventions. In the short term, training in caregiving skills 

and strengthening mental health services in health centers can have the greatest impact. Implementing these 

strategies is relatively simple, and they are also cost-effective. In the medium term, developing online digital 

support systems could improve access to counseling services, although the technological limitations of older 

people should be taken into account. Financial support for caregivers, although desirable, was introduced as a 

lower priority due to the implementation challenges and the need for a strong monitoring system. The document 

emphasizes that improving the current situation while simultaneously considering the needs of older people and 

caregivers is possible. An integrated approach that both enhances caregiving skills and strengthens psychosocial 

support services can prevent caregiver burnout and improve the quality of life of older people. Phased 

implementation of these strategies is the most practical path to creating sustainable change in this area, given 

resource limitations and existing infrastructure. Health policymakers should note that investing in this sector is a 

humanitarian necessity and a preventive measure to reduce future healthcare system costs 
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