
Journal of Population Association of Iran, Vol. 16, No. 32, Autumn & Winter 2022
 

 

 

 Original Research Article 
 

From Middle-Age Life Style to Success in Old Age: A Sample 
Study of the Ageing in Tehran 

 
Masoud Golchin1*, Ahmad Ghyasvand2, Fereshteh Seyedi3 

 
Abstract 

This article aims to identify successful aging and past lifestyle of the 
elderly under study to help to improve the quality of life of the elderly 
population. Research data were collected based on quantitative survey 
using a questionnaire. 341 elderly people aged 60 and over who lived in 
22 areas of Tehran were considered to be the sample. The results showed 
that the respondents who had a better and healthier lifestyle at middle 
age (40-60 years), led a more successful old age in general as well as in 
physical, psychological and social aspects. Based on the results of linear 
regression analysis, respondents with the following characteristics have a 
more successful old age in general and in social aspects: being married, 
being more concerned about their health than others between ages 40 
and 60, having more positive attitude and orientations and getting access 
to more facilities and cultural resources. These characteristics are more 
common among older men than women. 29% of the research sample, 
which is a high and remarkable figure, have low and very low successful 
old age. In order to help to improve the situation of such people, this type 
of elderly should be identified at first. Then, in order to have a successful 
old age and enhance the quality of their life, effective measures should be 
taken by developing and providing necessary trainings and adopting 
appropriate policies and measures. 
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  Ϧ೥ฬ ॒ࢣ Ϣ૱ह৅اΔࡁࢹ ত Ϥ انୌا ̶ਉ߮ /   ߮رଶॷ ،ϟকدେ߮ε ߮لα ߮ن  ٣٢   ةΖീज़و ز ήඵු̡߮،٣٣٣- ٩߹٣،  ٠٠߸١ 
  مقاله پژوهشي  

  از سبك زندگي ميانسالي تا موفقيت در سالمندي: 
 اي از سالمندان شهر تهران مطالعه نمونه 

  3، فرشته سيدي 2، احمد غياثوند *1چين مسعود گل
 چكيده 

ي سالمندان مورد مطالعه انجام شده  گي گذشته د بك زن سالمندي موفق و س    شناخت اين مقاله با هدف  
هاي تحقيق بر اساس  ي كمك به بهبود كيفيت زندگي جمعيت سالمندان را فراهم نمايد. داده تا زمينه 

سال به بالا كه در    60فر از سالمندان  ن  341آوري شده است.  پيمايش كمي با استفاده از پرسشنامه جمع 
س   22مناطق   تهران  شهر  ب گانه  مي و اكن  تشكيل  را  نمونه  جمعيت  داد،  دند،  نشان  نتايج  دهند. 

تري داشتند، دوران  سالگي)، سبك زندگي بهتر و سالم   60تا    40پاسخگوياني كه در سنين ميانسالي ( 
لحاظ  به  و  كل  در  را  خود  روان   سالمندي  سپري  شناخت فيزيكي،  بيشتري  موفقيت  با  اجتماعي  و  ي 

يون خطي، پاسخگوياني دوران سالمندي خود را در كل و از نظر  س ل رگر كنند. بر اساس نتايج تحلي مي 
  60تا    40كنند كه؛ در حال حاضر داراي همسر هستند، در سنين  اجتماعي با موفقيت بيشتري سپري مي 

به  سايرين  از  بيشتر  داش   سالگي،  توجه  خود  نگرش سلامت  داراي  جهت   ته،  مثبت گيري و  تري  هاي 
ها بوده است. خصوصيات گفته شده از حيث  نگي بيشتري در دسترس آن ه بع فر بودند و امكانات و منا 

مي  يافت  سالمند  مردان  گروه  بين  در  بيشتر  سالمند.  جنسيت  زنان  گروه  تا  جمعيت    29شود  درصد 
كم هستند. مسلماً  داراي سالمندي موفق كم و خيلي تأمل برانگيز است،    نمونه تحقيق كه رقمي بالا و 

به بهب  كمك  ابتدا اين ع ود وض براي  بايد  افرادي،  چنين  در گام  يت  و  سالمندان شناسايي شده  گونه از 
هاي  ها، از طريق تدوين و ارائه آموزش بعدي براي داشتن سالمندان موفق و افزايش كيفيت زندگي آن 

  مناسب، اقدامات مؤثر صورت گيرد.      ها و تدابير ذ سياست لازم و اتخا 

كليدي:   موفق واژگان  سبكسالمندي  سلامت   ،  رفتارهاي  شانسزندگي،  زندگي،  محور،  هاي 
  تدابير يا سلوك زندگي
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  مقدمه و بيان مسئله 
اي از ها در مرحله ناپذيري است كه انسان سالمندي حالت طبيعي، رواني، اجتماعي و اجتناب

يد. اين مرحله، بر حسب مكان، زمان و حتي فرد، متفاوت است. دگي به آن خواهند رسزن
گر، برخي از افراد، اگر چه بر حسب سن ممكن است سالمند محسوب شوند،  يارت دعببه 

توانند با  اما از نظر اجتماعي و رواني هنوز جوان هستند. مسلماً چنين افرادي، به راحتي مي
اين دوره را سپري كنند. اين موضوع بيانگر مفهوم  بيايند و با موفقيت  ي سالمندي كنار  دوره 

دهندة اي كه نشان عنوان واژه «استفاده از  مفهوم سالمندي موفق به   است.  » 1«سالمندي موفق
آغاز شد و به آرامي محبوبيت يافت و در دهه    1950هويت سالمندان سالم است، از دهه  
  ). Franklin & Charlotte, 2009: 6يشتري قرار گرفت. (اول قرن بيست و يكم مورد توجه ب

نظريهپژوهش  و  حاكها  زيادي  از  هاي  و آي  شناختي  فيزيكي،  عملكرد  كه  هستند  ن 
هاي مختلف آميز هستند و انتخابطور كلي، عوامل كليدي سالمندشدن موفقيتاجتماعي به

روان  عوامل  و  رفتارها  زندگي،  را  سبك  عملكردها  اين  ميشناختي،  قرار  تأثير  هد. دتحت 
مي كه  زندگي  سبك  انتخاب  تسهيلبنابراين،  يا  مانع  ستواند  به   يالمندگر  بالقوه  شود،  طور 

دورهمي مسير  سبكتواند  دهد.  تغيير  را  سلامتي  عملكردهاي  ي  صورت  به  زندگي  هاي 
وب هاي مطلآيند، عملكردهايي كه در نوع پوشش، خوراك، طرز كار و محيطروزمرّه در مي

  هاي بها (و همچنين انتخاگونه انتخابي اينيابند. همهيگران تجسم ميبراي ملاقات با د
سرنوشتمهم و  تصميمتر  دربارهگيريسازتر)  فقط  نه  ما  كه  هستند  عمل  هايي  چگونگي  ي 

 ). 120: 1388گذاريم» (گيدنز، ي اجرا ميي چگونه بودن خويش به مرحلهكردن بلكه درباره

كه چنان چه با موفقيت سپري نشود، غالباً هم براي   اي از زندگي استورهسالمندي د
ساز خواهد بود. بنابراين لازم است عواملي كه بر موفقيت در  عه هزينهماي جاافراد و هم بر

شوند.  بررسي  هستند،  گذار  اثر  دوره  معتقدند اين  زندگي  مسير  رويكرد  براي    صاحبنظران 
سالمندان كنوني  شرايط  ويژگي  شناخت  و  عوامل  و بايد  اجتماعي  عمده  و  اصلي  هاي 

ساروان  زندگي  دوره  طول  در  كه  بوده   نالمندشناختي  شوند تأثيرگذار  گرفته  نظر  در  اند، 
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1 Successful aging 
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). به اين ترتيب،  بر اساس نظريه تداوم و رويكرد مسير زندگي به نظر  95:  1399(پروائي،  
ه موفقيت يانسالي عاملي است كي گذران زندگي در دوره مرسد سبك زندگي يا نحوهمي

؛ معتمدي شلمزاري، 1399،  1398دهد (پروائي،  در دوران سالمندي را تحت تأثير قرار مي
 ). هدفي كه تحقيق حاضر بر مبناي آن شكل گرفته است. 1365؛ ميشارا و رايدل، 1381

 ي موفق بودن آن از حيث جسمي،ي گذران دوره سالمندي و درجهاز آنجايي كه نحوه
ارت شناختي،  پديدهرواني،  اجتماعي  و  به باطي  كه  نيست  و  اي  اتكا  بدون  و  ناگهاني  طور 

ي گذران زندگي فرد سالمند در گذشته تعيين شده باشد، نوشتار، حاضر اط با نحوهبتاريب
با  به  ميانسالي  دوره  در  افراد  زندگي  سبك  حد  چه  تا  كه  است  سوال  اين  به  پاسخ  دنبال 

به صورت   عبارت ديگر سبك زندگي گذشتهارد؟ به ران سالمندي رابطه دموفقيت آنها در دو
 ي موفقيت سالمندي شخص باشد؟  كنندهند تعييناوتمييك روند، تا چه حد 

از  بديهي است توجه به سالمندي موفق و سبك زندگي افراد در دوران قبل از سالمندي
الف است:  اهميت  حائز  جهت  م  –چند  سالمندان  زندگي  ميسبك  الگوييوفق  براي   تواند 

خود را براي اين مرحله از  د يبا اند، اماكه هنوز به مرحله سالمندي نرسيده افراد جواني باشد
كنند. آماده  مطالعه  –ب زندگي  ميبا  موفق،  سالمندان  زندگي  سبك  راهكارهاي  ي  توان 

كه روند  ه به اينبا توج  –ج  مناسبي را براي توصيه به مجموعه افراد ميانسال بدست آورد.
، بايد معيتج  ناپذير است، طبيعتاً دولت براي اين بخش ازلمندي جمعيت ايران بازگشتسا

برنامهسياستگذاري و  سالمندان ريزيها  زندگي  سبك  مطالعه  باشد.  داشته  مناسبي  هاي 
 تواند در اين زمينه به دولت كمك كند. مي

  پيشينه تجربي پژوهش 
پ شده  انجام  تحقيقات  موفقاغلب  سالمندي  پديده يرامون  اين  بر  مؤثر  عوامل  بررسي  به   ،

سلامت زندگي  سبك  فضهمچون  شه امحور،  و  اي  اجتماعي  سرمايه  اجتماعي،  رفاه  هري، 
پرداخته  ... و  دينداري  ميفرهنگي،  تقريباً  گرفته اند.  انجام  جستجوهاي  در  گفت  توان 

سالمندي    و تأثير آن در دوره   پژوهشي كه به بررسي سبك زندگي افراد در دوره ميانسالي
  بپردازد، يافت نشد. 
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پژوهش  سالمند نتايج  زندگي  سبك  كه  كرده موف   ن ا هايي  بررسي  را  مي ق  نشان  دهند،  اند، 
سالمندان سبك   در  اسلامي  ايراني  جسماني،    موفق   زندگي  بعد  هفت  شامل  بروجردي 

براي  كه  است  پرورشي  و  معنويت  اقتصادي،  رواني،  شناختي،  مفاهيمي    اجتماعي،  بار  اولين 
استعداد  رشد  و  محيط  مادر،  نقش  پرورشي (شامل  بعد  معنو مانند  بعد  عشق،  (شا   ت ي ها)،  مل 

شده  كار گرفته  اخلاق، حفظ فرهنگ، هدف و معنا، خلاقيت و اميد) و بعد اجتماعي در آن به 
كه ساير  طوري تر بود. به تر و مهم بعد معنويت از ساير ابعاد، پررنگ   است. در اين سبك زندگي 

ويژه ابعاد   اهميت  از  نيز  پرورشي  بعد  و  است  داده  قرار  تأثير  تحت  برخو را  ب د ر اي  ود.  ار 
پوشاني داشته و  ارائه شده هم   موفق   سالمندي   هاي ايراني اسلامي با تمام مدل   موفق   سالمندي 
و    موفق   سالمندي   ها تأثير مهمي در درك و برداشت افراد از دهد كه تفاوت فرهنگ نشان مي 

راهبردهاي 1395(كلاني،    ندارد   فق مو   سالمندي   تعريف   زندگي  سبك  با  زندگي  مديريت  ). 

 سالم  زندگي  سبك  پذيري مسئوليت   -    خود  زيرگروه  ي كننده بيني دارد و تنها پيش  تباط ر ا  سالم 

  ). 1394،  است (شاهي و همكاران 
ضوع احترام و تحقيقات پيرامون بررسي فضاهاي شهري و رفاه اجتماعي دريافتند كه مو

 تماعيجهاي منتج از تعاملات سازنده اترين مشخصهزلت سالمندان را يكي از مهمحفظ من
ايده تحقق  در  موثر  عاملي  آن،  شدن  لحاظ  صورت  در  و  شهري)  فضاهاي  در  ي (مثلاً 

). به علاوه، رفاه  1396دانند (آهي اندي و رزاقي،  سالمندي موفق در بستر فرهنگي ايران مي
سالمشايعاجتماعي   عامل  روانشناختي،  ترين  رفاه  آن  از  پس  و  شده  محسوب  موفق  ندي 

الي، امنيت مالي، زمينه اجتماعي و محيط سالمندي دوستانه  و تع  ت سلامت جسماني، معنوي
به  دارند.  همه قرار  بين  تعامل  بايد  بعدي،  چند  موفق  سالمندي  به  دستيابي  براي  علاوه، 

 Zanjari et(  د توجه قرار گيردپيرامون موفقيت مور سطوح فردي، خانوادگي و محيط زيست

al. 2016( .  
همكاران و  مط  ،)2016(  ماريوليس  منطقهبا  نقش  موفق العة  سالمندي  بر  جغرافيايي  ي 

) سالخوردگان  منطقه  100تا     65ميان  ساكن  (جنوبيساله)  مان  روستايي  منطقهي  ي  ترين 
مديترانه (يونان، ايتاليا،   ايي جزيرهو منطقه  هاي خود پايبند بودند)يونان كه هنوز به سنت

ساكنا دادند:  نشان  و مالت)  قبرس  شاخص جزيره  مناطق  ن اسپانيا،  نظر  سالمندي اي از  هاي 
شاخص  از  بالاتري  سطح  در  ماني  روستايي  منطقه  ساكنان  به  نسبت  سالمندي  موفق  هاي 
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جزيره مناطق  ساكنان  حال  عين  در  داشتند.  قرار  نسبت  موفق  مواي  روستايي  منطقه  رد  به 
برابر شانس    59/1يابت،  دبرابر داشتن    4/2برابر شانس ابتلا به فشارخون بالا،    64/1مطالعه،  

فعاليت داشتند.  را  بالا  كلسترول  داشتن  براي  از  بيشتر  سالم  غذايي  عادات  و  جسماني  هاي 
منطقه ساكنان  ميان  در  موفق  سالمندي  همتايان  عوامل  به  نسبت  مديترانه  منطقه  ي  در  خود 

م ميماني  منطقهحسوب  در  ساكن  سالخوردگان  بهتري شد.  سلامت  وضعيت  از  منا  ي 
بودند و در مقابل سالمندان ساكن در مناطق جزيره مديترانه، در سطح بالاتري از  وردار  خبر

هاي سبك زندگي سالمندان توان آن را به تفاوتاي كه ميسالمندي موفق قرار داشتند، يافته
  داد.  ر اين دو منطقه نسبتساكن د

پژوهش رب ديگر  مي اساس  موفقها  سالمندي  بر  مؤثر  عوامل  گفت  از:  عبارتن  توان  د 
سطح شغلي، تحصيلات، قوميت،  آن، و فرهنگي سرمايه اقتصادي، سرمايه وضعيت   ابعاد 

اجتماعي آن،   ابعاد و اجتماعي  سرمايه وضعيت  اجتماعي، -دينداري،  حمايت  اقتصادي، 
سر يا پرستار خانگي، رضايت شغلي، تعهد سازماني و  مت و روان، داشتن هموضعيت سلا

پور و  ؛ علي1399؛ افرا و همكاران،  1399زاده،  محموديان و مقدم كار (  هانگيزه ادامه دادن ب
 ;Zacher & Yang 2016؛  1384؛ معتمدي و همكاران،  1395،   ؛ باولي بهمئي1399همكاران،  

Roos & Havens 1991 .(  
انجام شده، بيشتر عوامل موثر بر سالمندي موفق مانند سبك شود، تحقيقات  ظه ميملاح

ي، سرمايه اقتصادي، فرهنگي و اجتماعي،  خودكارآمدي در برابر خود اسلام  –زندگي ايراني
و ديگران، درك از سالمندي، فضاي سازمان و منطقه جغرافيايي و ... در دوران سالمندي را  

ر خصوص سبك زندگي، با تأكيد بر بعد سلامت لاوه اغلب تحقيقات دعاند. بهبررسي كرده 
فته در زمينه سالمندي موفق، تنها به بررسي دو  ورت گرصهاي  انجام شده است و پژوهش

يا سه بعد از  اين پديده مانند رضايت از زندگي، سلامت عمومي، عدم معلوليت و بيماري،  
زندگي   با  تعامل  و  فكري  و  فيزيكي  اك توانايي   .... و  اجتماع   كردهو  تحقيق تفا  در  اما  اند. 

جنبه گستردهحاضر  دهاي  زندگي  سبك  از  در    دوران  رتري  موفق  سالمندي  و  ميانسالي 
و   وابسته  متغير  دو  سنجش  براي  راستا  اين  در  است.  شده  بررسي  افراد  سالمندي  دوران 

ر  هاي آزمون شده دويهاي و بعضي از گمستقل تحقيق، با انتخاب برخي از متغيرهاي زمينه
  د.    يهاي مرور شده، استفاده گردخصوص سبك زندگي و سالمندي موفق در پژوهش
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  مباني نظري 
نظريه كان (بر اساس  و  رو  سالمندي موفق  سلامت 1)1998ي  جسمي،  سلامت  عامل  سه   ،

ضروري  پيري،  سنين  در  موفق  دوران  از  برخورداري  براي  اجتماعي  تعاملات  و  رواني 
هر يك از  هستند   با نبود  نميآنو  ديگر  نظريهها،  ناميد. اما  سالمند موفق  را  فرد  هاي توان 
سالمندي  سالمن  رجديدت سنين  در  موفقيت  حس  از  برخورداري  براي  معتقدند،  موفق،  دي 

 .  ... و  داشتن  احترام  عمر،  طول  زندگي،  از  رضايت  مانند  هستند  دخيل  بيشتري  عوامل 
)Dipietro, et al. 2012: 1(  .  

سالمندي تعريف  نظريه2موفق  در  مولفه،  گرفتهپردازان  نظر  در  را  متعددي  اند. هاي 
اند: بقا (طول عمر)، ) اين مفهوم را با سه مؤلفه تعريف كرده1991بالتز و بالتز ( ن مثالاعنوبه 

)، 1307  :2002تندرستي (فقدان بيماري) و رضايت از زندگي (شادماني). فلن و لارسون (
 پرداز نظريه  11ر نظر گرفته شده در تعريف اين مفهوم توسط  هاي دخود به مولفه  در مقاله
مي ايننكناشاره  زندگيمقوله  د.  از  رضايت  از:  عبارتند  عمر3ها  طول  جسمي 4،  سلامت   ،5 

، كاركردهاي  7(حرمت يا حمايت)، درگيري فعال با زندگي   6(ناتوان نبودن)، تسلط يا بزرگي
  . 9و اجتماعي) و سازگاري مثبت هاي فيزيكي، شناختي (كاركرد 8مستقل يا بالا 

لمندي فعال است. اما لازم است اين مان ساهشايد به نظر برسد، مفهوم سالمندي موفق  
فعال» «سالمندي  كه  گرفت  نظر  در  را  بهينه  10نكته  فرصتفرايند  سلامتي، سازي  براي  ها 

روند. يكه رو به سالمندي م  امنيت و مشاركت به منظور افزايش كيفيت زندگي افرادي است
شود. اين برده مي  به كار  هاي جمعيتيمفهوم سالمندي فعال هم براي افراد و هم براي گروه

مي امكان  مردم  به  سلامت  مفهوم  داشتن  براي  خود  بالقوه  استعدادهاي  و  توان  به  تا  دهد 

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
1  Rowe & Kahn 
2  successful aging 
3  Life satisfaction 
4  Longevity 
5  Freedom from Disability 
6  Mastery / Growth 
7  Active Engagement with life 
8  High / Independent Functioning 
9  Positive Adaptation 
10 active aging 
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دوره طول  در  رواني  و  اجتماعي  بجسمي،  جامعه  در  و  ببرند  پي  خود  زندگي  اساس ي  ر 
تماي ظرفيتنيازها،  و  آنلات  براي  همچنين  و  باشند  داشته  مشاركت  حفاظت،  هايشان  ها 

  ). WHO, 2002:6مراقبت  فراهم گردد (نيت و ما
مولفه  و  تعريف  تشكيل از  مشخص  دهندههاي  موفق  و  فعال  سالمندي  مفهوم  دو  ي 
ه لحاظ  واني، وابسته بودن بشود كه اين دو مفهوم هر دو، نقطه مقابل سالمندي توام با ناتمي

تر از  تر و كاملي جامعماقتصادي، اجتماعي و ... است. اما بايد گفت، سالمندي موفق مفهو
شود و سالمندي هاي بيشتري از وضعيت سالمندي را شامل مي سالمندي فعال است، جنبه

  گردد. موفق منجر به سالمندي فعال مي
محيطصرف و  اجتماعي  ساختارهاي  از  نوزنظر  دوران  در  اگر  و  ي،  كودكي  ادي، 

براي كه  هستند  والدين)  ويژه  (به  بزرگسالان  اين  ميانسان    خردسالي،  در  تصميم  و  گيرند 
خود   افراد  غالباً  ميانسالي  در  دارند،  اساسي  نقش  فرد  زندگي  شرايط  ساختن  و  چگونگي 

مي بيتصميم  تصميم  اين  چند  هر  كنند.  زندگي  چگونه  كه  نگيرند  با  گذران حوه ارتباط  ي 
نسالي  اي ميبلي زندگي آنها نيست. اما مهم، حق انتخابي است كه اشخاص در دوره مراحل ق

مي اساس  همين  بر  و  «رويكرد  دارند  برمبناي  بسازند.  را  خود  آينده  و  فعلي  زندگي  توانند 
اي از عوامل اجتماعي، اقتصادي و فرهنگي  مسير زندگي، تجربه سالمندي، متأثر از مجموعه 

ميتع طويين  در  كه  شده شود  انباشته  زندگي  شكل ل  بر  رويكرد،  اين  بنابر  دوره  اند.  گيري 
  ).72: 1398شود» (پروائي، هاي پيشين زندگي تأكيد ميبه واسطه دوره  المنديسزندگي 

نظريه   اساس  دورهبر  در  كه  افرادي  تداوم،  زندگي موفقيت  ي  دارند،  بزرگسالي،  آميزي 
عادات كه  هستند  شيوهكساني  و  عملكردها  و ه،  زندگي  سبك  همان  يا  زندگي  مؤثر  اي 
:  1381اند (معتمدي شلمزاري،  ن دوره منتقل كردهبه اي  يي ميانسالتعاملات خود را از دوره

آماده192 نوعي  انتقال،  اين  از ).  بسياري  و  است  سالمندي  دوران  براي  ميانسالان  سازي 
خصلتويژگي و  روان ها  جسمي،  و  هاي  آن شناختي  طواجتماعي  در  ثابت  ها  زندگي  ل 

به گفته آچلي (79:  1399ماند (پروائي،  مي زندگي اصولاً از  اري و  گ)، «ساز1971).  سبك 
سبك ذوق طريق  و  عادات  تعيين ها،  است،  شده  كسب  زندگي  طول  تمام  در  كه  هايي 

ازنشستگي از اند، به هنگام بشود. مثلاً كساني كه هميشه ماهيگيري را به كار ترجيح دادهمي
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كه  آنان    ااند. امها را دارند، خوشحال فرصت كافي براي سر به سر گذاشتن با ماهياين كه  
اند، از اين نوع سرگرمي نه تنها زود  هميشه سفرهاي كوتاه ماهيگيري را به بعد موكول كرده

مي نه  خسته  و  نيرو  نه  وقت،  نه  دارند،  گله  بيكاري  از  كه  اين  عليرغم  بلكه  يا  پولي شوند 
اي هاي شخصيها و سبكي پيوستگي، عادات، سليقهبنابر نظريه كنند.يدا ميبراي اين كار پ

باقي كه   پيري  زمان  تا  است  شده  فراهم  و  كسب  زندگي  جريان  نشانه  ميدر  بهترين  ماند، 
براي رفتارهاي فرد در يك موقعيت معين همواره رفتارهاي قبلي اوست. سازگاري اجتماعي 

شود.  ويدادهايي از اين نوع، اصولاً توسط گذشته تعيين مي، يا بازنشستگي يا ربا سالمندي
اج سال اماعيترويدادهاي  آخرين  جريان  در  كه  مي ي  رخ  زندگي  بي هاي  شك دهد، 

مي وارد  ميفشارهايي  دنبال  به  را  رفتارها  برخي  پذيرش  و  رفتارها  كند  اين  ولي  آورد، 
 70:  1365ت» (ميشارا و رايدل،  زندگي انتخاب شده اسكند كه قبلاً در  مسيري را دنبال مي

– 71 .(  
داند كه از ذوق و سليقه فرد  يت نظامندي ميا فعالر) سبك زندگي  173:  1984بورديو (

تر جنبه عيني و خارجي دارند و در عين حال به صورت نمادين به  شوند و بيش ناشي مي 
عبارتي  معنا يا به  كنند.مايز ايجاد ميبخشند و ميان اقشار مختلف اجتماعي تفرد هويت مي

فعاليتارزش اين  موقعيتهاي  از  نظامها  در  آن  ارتباط   تضادها  هاي  ميو  اخذ  به  ها  شود. 
دارايي زندگي  «سبك  وي  موقعيتگفتة  كنندگان  اشغال  آن،  وسيله  به  كه  است  هاي هايي 

 ,Bourdieuبخشند» (ميمختلف خودشان را با قصد تمايز يا بدون قصد آن از ديگران تمايز  

را ايجاد تفاوت  مهاي زندگي  ها و ترجيحات زيباشناختي متفاوت سبك. «ذائقه)249 :1984
مند منش است كه از خلال رابطه دوجانبه خود كنند. بنابراين سبك زندگي محصول نظام مي

اجتماعي   ايگونهگردد كه به هايي مي شود و تبديل به نظام نشانه هاي منش درك مي با رويه
  ).Bourdieu,1984 : 172آور و ...)» (بي قرار گيرد (مثلاً قابل احترام، ننگمورد ارزيا

از نظر بورديو ظرفيت خريد و خواندن داستان، خريد تابلوهاي نقاشي، رفتن به تئاتر و «
هم بايد  را  موسيقي  كنسرت  نوع  هر  و  ورزشي  مسابقات  خريد  سينما،  اصلي  عناصر  چون 

هايي به  ول و وقت (وقت تفريح) است، بلكه چنين فعاليتها نه تنها صرف پآنديد. لازمه  
سليق از  رشته  بهيك  رويدادهاي هاي  مانند  چيزي  حتي  يا  و  زيباشناسي  از  آمده  دست 



 

 

 

 

  
  341  در سالمندي: مطالعه  ...  وفقيت ميانسالي تا ماز سبك زندگي 

 

 

هاي آموزشي كه در جوامع مدرن تبديل به  ها، بايد در محيط ورزشي بستگي دارد. اين سليقه
ورش داده شوند. گروه همسالان و  د آيند و توسعه و پروجواند، به شكل عمده فرهنگ شده 

تاثير ميخانواده  سليقه  بر  نيز  را مي  ند. ازرگذاها  سليقه  بورديو،  بهنظر  نوعي از توان  عنوان 
گروه انواع  بين  تمايز  و  تبعيض  ايجاد  كه  ديد  فرهنگي  امكان سرمايه  را  منزلتي  پذير  هاي 

  ).99: 1381كند» (باكاك،  مي
در  در   بورديو  خود  نظري  سبك   رهيافت  مي تحليل  نشان  زندگي  تمايزات  هاي  كه  دهد 

چگون  ساختاري  و  ره   ه اجتماعي  مي از  بيان  قابل  فرهنگي  صور  نظر  گذر  در  بورديو  باشند. 
گروه  چگونه  كه  كند  تحليل  ميان  داشت  از  اجتماعي  ـ  طبقاتِ اقتصادي  ويژه  به  خاص  هاي 

ذا خوردن، مبلمان و تزيين  هاي ارائه خوراك و غ ساير چيزها و تنوع كالاهاي مصرفي، روش 
مي  كار  به  را  منزل  زندگي داخل  روش  تا  از  مجزاي    گيرند  را  خود  و  كنند  مشخص  را  خود 

در نشريه تشخيص    70و    60ديگران متمايز سازند. او در تحقيقي در مورد فرانسه كه در دهه  
. در اين متن،  ايندها را تبيين كرد تحت عنوان انتقاد اجتماعي داوري سليقه منتشر شد، اين فر 

شيوه  گروه بورديو  آن  در  كه  كرد  تحليل  را  هم هاي  هم   ه رد هاي  وسيله  و  به  را  خود  طبقه 
مي  مشخص  را  گروه  يك  زندگي  شيوه  همان  كه  مصرفي  آن الگوهاي  هم كند،  از  را  ديگر  ها 

  ). 99:  1381كنند (باكاك،  متمايز مي 
 ) مفه 1978وبر  تحليل  و  بيان  براي  از  )  زندگي»،  «سبك  آلماني  وم  اصيل  اصطلاح  سه 

(شكل  زندگي  سبك  ساختن  است:  كرده  ب استفاده  زندگي)  شيوه   ه دهي  به   1ي  ساده يا  تر  طور 
كه دو بعد سبك زندگي را    4هاي زندگي و شانس   3شامل سلوك (تدبير) زندگي   2سبك زندگي 

مال  هاي زندگي احت شانس   هاي افراد دلالت دارد و دهند. سلوك زندگي بر انتخاب تشكيل مي 
به انگليسي وجود    آلماني   ها است. اشكالي كه در ترجمه اين مفاهيم از تحقق يافتن اين انتخاب 

ي زندگي و سلوك زندگي هر دو معادل سبك زندگي  دهي به شيوه دارد، اين است كه شكل 
انتخاب  به  كلمه  واقعي  معني  در  زندگي  سلوك  كه  حالي  در  است  شده  گرفته  نظر  و    در 

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
1 stylization of life 
2 Life Style 
3 Life Conduct 
4 Life Chances 
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لي  ص رفتارها اشاره دارد نه سبك زندگي. به اعتقاد وبر، «انتخاب»، فاكتور ا گيري خود در  جهت 
ها،  عملياتي كردن مفهوم سبك زندگي است و در عين حال، واقعيت بخشيدن به انتخاب در  

شانس  تأثير  (فرصت تحت  زندگي  ( هاي  دارد  قرار  افراد)  اختيار  در  منابع  يا   & Abelها 

Cockerham, 2000: 59 دارندورف شانس  1979(   ).  از  مشخصي  تعريف  وبر  است:  معتقد   (
نمي  ارائه  با زندگي  وج   كند،  مي اين  احتمال  ود  كرد:  تعريف  گونه  اين  را  مفهوم  اين  توان 

مراد باشد ها، نيازها و احتمال اين ساختاري تحقق يافتن منافع، خواسته    .كه رخدادها بر وفق 
مي  وبر بنابراين  كه  گفت  را   توان  زندگي  سبك  اما    خصيصه  است،  دانسته  آن  بودن  انتخابي 

ها  ست. تنگناهايي كه احتمال تحقق يافتن انتخاب تاري ا خ انتخابي كه در محدودة، تنگناهاي سا 
 ). 50:  1389داند (غياثوند،  ها را اقتصادي ـ اجتماعي مي كنند. وي اين محدوديت را محدود مي 

از  وبر  منظور  كه  آن  توجه  قابل  اقبال  شانس،    نكته  و  خالص   بخت  شانس  بلكه    1يا  نيست 
شان، در  ي موقعيت اجتماعي به واسطه   ه مردم ك ها يا منابعي)  هايي (فرصت عبارتست از شانس 
  ). Abel & Cockerham, 2000: 60آورند ( زندگي بدست مي 

مي اساس  اين  سرمايهبر  و  منابع  شده  گفته  نظري  چارچوب  با  مطابق  گفت،  هاي توان 
فرهن  –دي  اقتصا و  مياجتماعي  به گي  شانستوانند  از  بخشي  فرصتعنوان  منابع ها،  و  ها 

الذكر در  مرتبط با سالمندي موفق، عمل كنند. از اين رو، متغيرهاي فوق  بر يا  رساختاري موث
هاي موثر بر سلوك زندگي يا نحوه  ها و مصاديقي از شانسعنوان نمونهاين پژوهش نيز به 

گيش كه سبك زندگي فرد را ساخته و با چگونگي هاي او در زندنگرش  هاي فرد وانتخاب
مي افراد  موفق  پيواتوسالمندي  ميند  قرار  مطالعه  مورد  باشند،  داشته  به  ند  توجه  با  گيرند. 

توان در پژوهش حاضر مطرح و مورد آزمون قرار هاي نظري فوق، اين فرضيه را ميزمينه
  داد:

يا سلوك زندگي) با سالمندي موفق ها و تدابير  ل شانس بين كيفيت سبك زندگي (شام  -1
آن مختلف  ابعاد  و  كلي  شاخص  حسب  رابطاه(بر  به)  دارد.  وجود  چه طوري ه  هر  كه، 

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
1 Pure Chance 
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مثبت زندگي  سبك  گذشته  در  سالمفرد  و  سالمندي  تر  دوران  احتمالاً  باشد،  داشته  تري 
  توان گفت: تري خواهد داشت. در نتيجه ميموفق

دي موفق (بر حسب شاخص كلي و ابعاد مختلف آن)  هاي زندگي با سالمنبين شانس   -  2
به دارد.  وجود  هي طوررابطه  شانس كه،  از  گذشته  در  فرد  چه  بهتري  ر  امكانات  و  ها 

 تري خواهد داشت.خوردار بوده است، دوران سالمندي موفق

د مختلف  بين تدابير يا سلوك زندگي با سالمندي موفق (برحسب شاخص كلي و ابعا   -  3
و رابطه  بهآن)  دارد.  مثبتطوري جود  سلوك  و  تدابير  گذشته  در  فرد  چه  هر  تري كه، 

  تري خواهد داشت.شد، دوران سالمندي موفقبا تهشدا
  

  هاي پژوهشروش و داده
شهرهايي    اين پژوهش از نوع كمي به روش پيمايشي انجام شده است. شهر تهران، از جمله

مي جمعيمحسوب  نسبت  كه  دارشود  بالايي  سالمند  به ت  سال  طوريد.  سرشماري  طبق  كه 
ميان  1395 از  شه  8,737,510،  جمعيت  ترنفر  (  1,111,460هران،   ستان  درصد)   7/12نفر 
عنوان  به  1398سال به بالاي شهر تهران در سال    60سال سن دارند. زنان و مردان    60بالاي

يين شد كه نفر تع  384اد نمونه  ، تعد1جمعيت آماري انتخاب شد. بر اساس فرمول كوكران
تعداد   بيشتر،  اطمينان  ا  400براي  پس  گرديد.  توزيع  تنها  آجمع  زپرسشنامه   341وري، 

  پرسشنامه معتبر تشخيص داده شد و مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت. 

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
مول برآورد  متغير وابسته تحقيق (سالمندي موفق)، از نوع كمّي است و بايد براي تعيين حجم نمونه، از فر    1
n   شود. اما با توجه به عدم اطلاع از واريانس جامعه آماري، از فرمول زير با  براي يك متغير كمّي استفاده مي

   ه شد. ، بهره گرفتq  و pبراي  ن، بالاترين مقداردر نظر گرفت 
 

  
n ) نفر)  384= حجم نمونه 
N    سال سن دارند) ،    60تهران بالاي    نفر در  1,111,460،  1395= حجم جمعيت آماري (طبق سرشماري سال
t  =96/1 ،d   =05/0 ،p   =5/0 ،q   =5 /0 
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ميهمان  كه  نمونه طور  انجام  از دانيم  دقيق  اطلاعات  داشتن  نيازمند  تصادفي،  گيري 
سال به    60در تعداد، محل سكونت و استقرار سالمندان  به علت ابهام    است.جمعيت آماري  

ها براي انتخاب افراد  تهران و به ويژه دشواري دسترسي به آنف شهر  لبالا در مناطق مخت
  5منطقه شهر تهران،    22گيري غيرتصادفي استفاده شد. ابتدا از ميان  نمونه، از روش نمونه 

 13)، (10و    9)، (6و    5)، (2و    1مناطق (في انتخاب شد شامل:  طور تصادزوج از مناطق به 
(14و   و  مر18و    17)  با  سپس  بها).  عموميمكان  جعه  افراد هاي  داشت  احتمال  كه  تري 

پارك  مانند  يافت،  آنجا  در  بتوان  را  كتابخانه سالمند  مسجد،  زيارتي،  اماكن  مناطق    ،  در 
  رفي انتخاب شدند.  اردي به روش گلوله بطور اتفاقي و در مومنتخب واحدهاي نمونه به 

جمع محقق براي  پرسشنامه  از  اطلاعات  استآوري  شدفساخته  پرسشنامهاده  توسط  .  ها 
تعليم  پرسشگران  توسط  نوشتن،  و  خواندن  در  توانايي  نداشتن  صورت  در  و  پاسخگويان 

افزار ز نرم ها در دو سطح توصيفي و تبيني ا براي تجزيه و تحليل داده ديده تكميل گرديد.  
SPSS   هاي آماري مرتبط با توجه به نوع و سطح متغيرها استفاده شده استآزمون و.  

بسياري از متخصصان سالمندشناس، معتقدند، شاخص   سالمندي موفق و ابعاد آن:  متغير
به   اجتماعي مربوط  و  شناختي  فيزيكي،  عملكرد  سطح بالايي از  سالمندي موفق،  عناصر  يا 

اي بر  است.  مدرنسلامت  ادبيات  اساس،  بيماري  ن  از  پيشگيري  و  سلامتي  ارتقاء  با  بر  ها، 
هاي  و درمان براي افزايش وضعيت عملكردي در حوزههداشت  بسازي بخش  اهداف بهينه

ها حاكي از  ها و نظريهفيزيكي، شناختي و اجتماعي تمركز دارد. قسمت زيادي از پژوهش
و اجتما شناختي  فيزيكي،  عملكرد  بهآن است كه  سالمندشدن طور كلي، عوامعي  كليدي  ل 

(موفقيت هستند  اين   ).Phelan & Larson, 2002: 1306آميز  سالمندي    در  متغير  مطالعه، 
  ).1هاي زير سنجيده شد (نگاه كنيد به جدول موفق با ابعاد و مؤلفه
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  و سبك زندگي  هاي شاخص سالمندي موفقابعاد و مؤلفه – 1جدول  
 ها مولفه ابعاد شاخص 

 سالمندي موفق 

 كي فيزي
 فقدان بيماري 

 سلامت جسمي 
 كاركرد مستقل داشتن 

 شناختي روان
 فسردگي قدان اف

 سلامت روحي و رواني
 اراده زندگي كردن 

 اجتماعي

 سازگاري اجتماعي 
 فعال بودن 

 احترام داشتن در خانواده
 مستقل زندگي كردن 
 رضايت از زندگي 

 سبك زندگي 
 شانس زندگي 

 امكانات اقتصاديمنابع و 
 منابع و امكانات فرهنگي

 سلوك يا تدبير زندگي
 ها گيريجهت ها وشرنگ

 محوررفتارهاي سلامت

سبك زندگي شامل همه ابعاد  متغير سبك زندگي افراد در دوران ميانسالي و ابعاد آن:  
سبك  ازمان بهداشت جهاني  فردي، اجتماعي، مادي و معنوي زندگي است. طبق تعريف س

ارزش از  است  بازتابي  كه  مردم   زندگي  روش  از:  عبارتست  ازندگي  طرز    تماعي،جهاي 
ها، الگوهاي رفتاري و عادات فردي (فعاليت بدني، تغذيه، اعتياد به الكل برخورد و فعاليت

  آيد. ي فرايند اجتماعي شدن به وجود ميو دخانيات و ... ) كه در نتيجه 
«سبك زندگي»، از سه اصطلاح اصيل آلماني استفاده كرده   بيان و تحليل مفهوم  وبر براي

سبك شامل  زنساست.  (شكلازي  شيوهدگي  به  زندگي)دهي  به  1ي  ساده يا  سبك  طور  تر 
كه دو بعد سبك زندگي را   4هاي زندگي و شانس   3همراه با سلوك (تدبير) زندگي  2زندگي 

مي  انتخاتشكيل  بر  زندگي  سلوك  دب دهند.  دلالت  افراد  شانس هاي  و  زندگي  ارد  هاي 

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
1 Stylization of life 
2 Life Style 
3 Life Conduct 
4 Life Chances 
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). وبر خصيصه Abel & Cockerham, 2000: 59ها است (احتمال تحقق يافتن اين انتخاب 
تنگناهاي  محدودة،  در  كه  انتخابي  اما  است،  دانسته  آن  بودن  انتخابي  را  زندگي  سبك 

انتخاب يافتن  تحقق  احتمال  كه  تنگناهايي  است.  مساختاري  محدود  را  اين ي ها  وي  كنند. 
ميديت محدو اجتماعي  ـ  اقتصادي  را  (غياثوند،  ها  مط50:  1389داند  اين  در  ما).  تغير  لعه، 

سنجيده   2هاي ذكر شده در جدول  سبك زندگي افراد در دوران ميانسالي با ابعاد و مؤلفه
  شد.

در دوران ميانسالي، سالمندي موفق   آلفاي كرونباخ شاخص كل سبك زندگي - 2جدول   
    1ها و ابعاد آن

 نام شاخص
 يي پرسشنامه نها

 ضريب آلفا  ها گويه تعداد

 94/0 78 سالمندي موفق (شاخص كل) 

 ابعاد

 86/0 21 ) يبعد جسماني (فيزيك 

 88/0 16 شناختيبعد روان 

 91/0 41 بعد اجتماعي 

 89/0 71 سبك زندگي (شاخص كل) 

 ابعاد

 84/0 38 شانس زندگي 

 77/0 11 منابع اقتصادي 

 82/0 27 منابع فرهنگي 

 86/0 33 تدبير زندگيسلوك يا 

 73/0 12 رفتارها 

 83/0 21 هاگيري ها يا جهت نگرش 

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

كهتوض    1 اين  اب  يح  و  كل  آنشاخص  سوال   عاد  جمع  از  كدها  كردن  از يكسويه  آمدهپس  بدست  از  ها  اند. 
ديگري بودند (كه در  سبك زندگي و سالمندي موفق، شامل زير بعدهاي    آنجايي كه هر يك از ابعاد شاخص

سوال  تعداد  است)،  نشده  اشاره  آنها  به  نوشتار  مرباين  كل  در  كه  ابها  از  يك  هر  به  شوط  اين  ها اخصعاد 
 ت است.  متفاو  هستند،
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گويه كه  ترتيب  اين  به  شد.  سنجيده  صوري  روش  به  پژوهش  اين  پرسشنامه  بهاعتبار   ها 
نظري، در اختيار چند نفر از متخصصين و خبرگان قرار گرفت. براي   همراه تعريف مفاهيم

اندازهايايي  پسنجش   نتايج ابزار  طبق  است.  شده  استفاده  كرونباخ  آلفاي  روش  از  گيري 
با  2جدول   برابر  موفق  سالمندي  متغير  آلفاي  ضريب  با  94/0،  برابر  زندگي  سبك  متغير   ،

ابعا  89/0 همه  براي  ضريبو  شاخص،  دو  اين  از    د  بالاتر  بنابراين   7/0آلفاي  آمد.  بدست 
گويهمي گفت،  شاخصتوان  دروني  سالمند  هاي  همساني  از  زندگي  سبك  و  موفق  ي 

  برخوردار هستند.  

  ها يافته
گيري از  طور چشم ، براي نشان دادن عوامل و شرايط اساسي سالمندي سالم، به1950ه  هاز د

به  است  شده  استفاده  موفق»  «سالمندي  سالمند طورياصطلاح  معادل  را   موفق  سالمند  كه 
مي شمار  به  پژوهشسالم  اين  در  و  كوشيده  آورند.  موفق  سالمندي  شناخت  هدف  با  ايم 

گذشته زندگي  آنسبك  س ي  روان لمندي  اها،  جسماني،  سلامتي  بعد  از  را  و  موفق  شناختي 
اجتماعي مطالعه كنيم. به همين منظور، از نظريه آچلي در خصوص سالمندي موفق و مدل  

  آبل براي بررسي سبك زندگي استفاده شد. 

  صيف جمعيت نمونه تو -1
د ن تعدايدرصد مرد هستند. بيشتر 6/51درصد زن و  48/  4نفر جمعيت نمونه،    341ميان  از  

سني  45/ 5پاسخگويان ( طبقه  در  آن    64تا    60درصد)  از  پس  و  طبقه  0/22سال  در  درصد 
دارند.    69  –  65سني   قرار  پايين4/50سال  پاسخگويان  تحصيلات  ديپلم، درصد  از  تر 

ديپلم6/24 ا2/14،  درصد  ليسانس  و درصد  دارند. 6ست  دكتري  و  ارشد  كارشناسي   درصد 
دا71 مطالعه  مورد  افراد  همسردرصد  هستند.  اي  يا  23ر  فوت  اثر  در  پاسخگويان،  درصد 

مي زندگي  همسر)  (بدون  تنها  همسرشان،  و  طلاق  ازدواج   12درصد (5/3كنند  هرگز  نفر) 
و بيشترين  سالگي     20بل از سن  درصد)  ق1/52نكردند. بيشترين نسبت پاسخگويان زن (

درصد 95/ 2اند.  كرده  سالگي ازدواج  24تا    20درصد) در سن  6/38نسبت مردان پاسخگو (
و   بار  يك  كرده8/4پاسخگويان،  ازدواج  يكبار  از  بيش  آنها  نسبت درصد  بيشترين  اند. 
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  3د كه  گيرنهايي قرار ميفرزند هستند. پس از آن خانواده  4درصد داراي  9/22پاسخگويان  
دارند   (8/18(  فرزند  پاسخگويان  نسبت  بيشترين  دو  6/26درصد).  خانواري  داراي  درصد) 

درصد پاسخگويان  2/78درصد) قرار دارند.  3/22نفره (  4هاي  د. بعد از آن خانواده ه هستنرنف
نسبت،   اين  از  كه  هستند  شخصي  منزل  و  1/55داراي  آپارتمان  در  در 1/23درصد  درصد 

سكونت ويلايي  پا2/35دارند.    خانه  و  درصد  هستند  بازنشسته  هنوز 8/25سخگويان  درصد 
از (اعم  دارند  اشتغال  كار  كه  به  مجدداً   اين  بازتشستگي  از  بعد  يا  نشده  بازنشسته  هنوز 

شده كار  به  و  دعوت  خانه 1/33اند)  هستند.  درصد  بررسي  0/44دار  مورد  افراد  درصد 
گونه  به  را  خود  درآمد  ميوضعيت  كاي  كه  زندگي دانند  مخارج  مي  شان فاف  دهد. را 

توانند مبلغي را هم مي  ارند ودي مالي نبرند كه دغدغهدرصد نيز در شرايطي به سر مي2/38
درصد افراد مورد بررسي، سبك زندگي كاملاً مناسب، مناسب و  7/58انداز كنند.  در ماه  پس 

ب   نامناسب و نامناسدرصد آنها كاملا4/41ًتا حدي مناسب داشتند و در مقابل سبك زندگي  
ترتيب يان به ودرصد پاسخگ6/27درصد و  3/44درصد،  1/19بوده است. در دوران ميانسالي،  

عبارت ديگر، اند. به از منابع و امكانات اقتصادي خيلي زياد، زياد و متوسط برخوردار بوده
توسط و  درصد افراد مورد مطالعه، داراي منابع و امكانات اقتصادي در حد م91در مجموع  
آن از  سنين    بالاتر  در  و  17/ 6درصد،  9/7سالگي،    60تا    40بودند.  درصد 2/37درصد 

به وپاسخگ مجموع يان  در  (يعني  متوسط  و  زياد  زياد،  خيلي  فرهنگي  منابع  از  ترتيب 
بوده7/62 برخوردار  بالاتر)  و  متوسط  حد  در  حد  1/48اند.  درصد  از  نمونه  جمعيت  درصد 

و   زياد  خيلي  تا  رفتد8/32زياد  متوسط  حد  در  سلامترصد  داشتند.  ارهاي  محور 
نگرشگيريجهت و  مثبتها  و  مثبت  كاملاً  آنها  پاسخگو  هاي  ميانسالي  دوران  در  يان 

هاي تا حدي  ها و نگرشگيريدرصد بوده است. اين نسبت در ميان كساني كه جهت6/35
داشته موفق،  4/33اند،  مثبت  سالمندي  ذهني  ارزيابي  در  است.  درصد 9/80درصد 
 سدانند در حالي كه بر اساود را سالمندي موفق در حد متوسط و بالاتر ميپاسخگويان خ

درصد است. اين نسبت از لحاظ فيزيكي 71هاي عيني سالمندي موفق، اين نسبت  شاخص 
روان 5/86 نظر  از  اجتماعي  9/73شناختي  درصد،  جنبه  از  و  است.  4/70درصد  درصد 
عه، در كل شاخص سالمندي موفق و ابعاد  رصد افراد مورد مطالد70عبارت ديگر، بيش از  به 

  دارند. آن وضعيتي در حد متوسط و بالاتر
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هاي سالمندي موفق و  سبك زندگي پاسخگويان در دوران ميانسالي،  شاخص – 3جدول  
  هاي آنها ابعاد  و مؤلفه

 شاخص سالمندي موفق
خيلي  
 زياد

 كم متوسط  زياد
خيلي  

 كم 
انحراف  ن ميانگيميانه جمع

 معيار
لمندي  سا

 موفق
9/17 درصد 26/1 20/3 3 341 40 59 93 88 61 فراواني   8/25 3/27 3/17 7/11 100 

 ابعاد سالمندي موفق

 بعد فيزيكي 
2/35 درصد 11/1 88/3 4 341 14 32 53 122 120 فراواني   8/35 5/15 4/9 1/4 100 

بعد 
شناختيروان

4/9 درصد 08/1 13/3 3 341 29 60 122 98 32 فراواني   7/28 8/35 6/17 5/8 100 

5/15 درصد 21/1 18/3 3 341 35 66 96 91 53 فراواني بعد اجتماعي   7/26 2/28 4/19 3/10 100 
شاخص سبك زندگي و 

 ابعاد آن 
كاملاً  
در حد مناسبمناسب

 نامناسب متوسط 
كاملا  
انحراف  ميانگين ميانه جمعنامناسب 

 معيار

 سبك زندگي
9/10درصد 16/1 88/2 3 341 37 104 99 64 37ي فراوان  8/18 0/29 5/30 9/10 100 

 ابعاد سبك زندگي 

 
خيلي  
 زياد

 كم متوسط  زياد
خيلي  

 كم 
انحراف  ميانگين ميانه جمع

 معيار
هاي بعد شانس
 زندگي 

 341 28 90 121 71 31فراواني 
1/9درصد 08/1 96/2 3  8/20 5/35 4/26 2/8 100 

سلوك يا   بعد
 تدبير زندگي 

0/12ددرص 13/1 14/3 3 341 29 68 110 93 41فراواني   3/27 3/23 9/19 5/8 100 
 هاي زندگي هاي بعد شانسمولفه 

بعد منابع 
 اقتصادي 

1/19درصد 95/0 70/3 4 341 11 20 94 151 65فراواني   3/44 6/27 8/5 2/3 100 
بعد منابع 

 هنگي فر
9/7درصد 05/1 87/2 3 341 29 98 127 60 27فراواني   7/17 2/37 7/28 5/8 100 

 ي بعد سلوك زندگي هالفه وم
بعد رفتارهاي 

 محور سلامت 
4/14درصد 04/1 38/3 3 341 14 52 112 115 48فراواني   7/33 8/32 2/15 1/4 100 

ها و بعد نگرش
 هاگيري جهت 

 
كاملاً  
 مثبت  مثبت 

در حد 
 منفي متوسط 

كاملاً  
 منفي 

انحراف  ميانگين ميانه جمع
 معيار

8/8درصد 10/1 04/3 3 341 31 76 114 90 30فراواني   4/26 4/33 3/22 1/9 100 
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  هاي تحليل دومتغيري  يافته  - 2
داده تحليل  بخش  در  فرضيهنتايج  آزمون  و  دهندهها  نشان  همهها،  شدن  تأييد  ي ي 

  كه: طوري). به 4كنيد به جدول حقيق هستند (نگاه هاي تفرضيه
سنين     - در  كه  زندسسالگي    60تا    40افرادي  داشته بك  مطلوبي  و  مناسب  بدين  گي  اند. 

هاي زندگي بيشتر اعم از منابع اقتصادي و فرهنگي و سلوك و تدابير معني كه از شانس
سلامت رفتارهاي  (داشتن  جهتبهتر  يا  نگرش  و  برخوردامثبت  هايگيريمحور  ر تر) 

رو فيزيكي،  نظر  از  هم  و  كل  در  هم  سالمندي،  دوره  در  احتمالاٌ  و شناخنابودند،  تي 
كنند.  تري دارند و اين دوره را با موفقيت بيشتري سپري مياجتماعي وضعيت مطلوب

بعد  در  آنها  موفق  سالمندي  و  ميانسالي  دوره  در  افراد  اقتصادي  منابع  ميان  صرفاً  البته 
 ماري بدست نيامد.ي رابطه معنادار آفيزيك

سنين    - در  كه  شانس  60تا    40افرادي  از  زنسالگي  بيشدهاي  بوده گي  برخورد  و تري  اند 
به داشتند،  زندگي  گذراندن  براي  بهتري  تدابير  و  همبستگي سلوك  (ضريب  طوركلي 

معناداري    53/0 سطح  جنبه0/ 0001با  از  و  اجتماعي )  و  رواني  جسمي،  مختلف  هاي 
) سالمندي  0001/0با سطح معناداري    52/0، و  46/0،  23/0تگي  ترتيب ضريب همبسه(ب

 ند.  رتري داموفق

شناختي و اجتماعي منابع و امكانات اقتصادي با شاخص كلي سالمندي موفق و بعد روان  -
سالگي از امكانات و منابع   60تا    40عبارت ديگر، افرادي كه در سنين  آن رابطه دارد. به 

 33/0بودند، در دوره سالمندي  در كل (ضريب همبستگي    ي بيشتري برخوردار اقتصاد
معناداري   سطح  روان)  0001/0و  نظر  دارند. و از  بيشتري  اجتماعي موفقيت  و  شناختي 

همبستگي  (به ضريب  معناداري    37/0و    24/0ترتيب  سطح  و 0001/0با  منابع  اما   .(
ميا دوره  در  افراد  دسترس  در  اقتصادي  فيزامكانات  جنبه  با  موفق نسالي  سالمندي  يكي 
سنين   در  كه  كساني  ديگر،  بيان  به  ندارد.  اقتصادي سال  60  تا  40رابطه  امكانات  از  گي 

 كمتر يا بيشتري برخودار بودند، در دوران سالمندي وضعيت فيزيكي مشابهي دارند. 

آنها در دوران    ي منابع و امكانات فرهنگي پاسخگويان در دوران ميانسالي و موفقيترابطه   -
عني بدين م شناختي و اجتماعي معنادار است.لمنديشان در كل و از نظر فيزيكي، روان سا

احتمال   به  فرهنگي   99كه  منابع  و  امكانات  از  ميانسالي  دوره  در  كه  كساني  درصد 
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فيزيكي،  نظر  از  و  كل  در  سالمندي  دوران  در  آنها  موفقيت  هستند،  برخوردار  بيشتري 
  .  اجتماعي بيشتر استشناختي و روان 

هاي آن و شاخص سالمندي موفق و ابعاد  رابطة شاخص سبك زندگي و مولفه – 4جدول  
  آن

 
سالمندي 

 موفق 

بعد 
 فيزيكي 

بعد 
 شناختي ن روا

بعد 
 اعي اجتم

 سبك زندگي 

 0/ 625 0/ 483 0/ 237 0/ 611 ضريب همبستگي 

 0001/0 0001/0 0001/0 0001/0 سطح معناداري 

 341 341 341 341 تعداد 

 هاي زندگي شانس

 0/ 527 0/ 354 0/ 174 0/ 492 ضريب همبستگي 

 0001/0 0001/0 0/ 001 0001/0 سطح معناداري 

 341 341 341 341 تعداد 

سلوك يا تدبير  
 گي زند

 0/ 520 0/ 459 0/ 225 0/ 533 ضريب همبستگي 

 0001/0 0001/0 0001/0 0001/0 سطح معناداري 

 341 341 341 341 تعداد 

 منابع اقتصادي 

 0/ 365 0/ 240 0/ 077 0/ 326 ضريب همبستگي 

 0001/0 0001/0 0/ 078 0001/0 سطح معناداري 

 341 341 341 341 تعداد 

 منابع فرهنگي 

 0/ 488 0/ 330 0/ 183 0/ 463 ضريب همبستگي 

 0001/0 0001/0 0/ 001 0001/0 سطح معناداري 

 341 341 341 341 اد دتع

رفتارهاي  
 محور سلامت 

 0/ 370 0/ 431 0/ 309 0/ 454 ضريب همبستگي 

 0001/0 0001/0 0/ 001 0001/0 سطح معناداري 

 341 341 341 341 تعداد 

ها و  نگرش 
 ها گيري جهت

 0/ 500 0/ 384 0/ 133 0/ 471 مبستگي ضريب ه

 0001/0 0001/0 0/ 007 0001/0 سطح معناداري 

 341 341 341 341 تعداد 
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الي بــا ميانس ــ  نهاي افــراد در دوراگيريها و جهتمحور و نگرشبين رفتارهاي سلامت
گانه آن رابطة معنادار و مثبــت بــه موفقيت آنها در دوران سالمندي در كل و از نظر ابعاد سه

ســالگي بيشــتر   60تــا    40دست آمده است. اين بدان معناست كــه هرقــدر افــراد در ســنين  
از نظــر  تــري داشــته باشــند، احتمــالاْگيري مثبــتور و نگرش و جهتمحرفتارهاي سلامت

  تري دارند و بالعكس.شناختي و اجتماعي و در كل سالمندي موفقروان  ،فيزيكي
  
  هاي تحليل چندمتغيرييافته  - 3

اي و ابعاد سبك زندگي بر شاخص كلي سالمندي  براي بررسي تأثير همزمان متغيرهاي زمينه
شد. متغيرهاي   ، انجام1روندهپس موفق و ابعاد آن به تفكيك چهار رگرسيون خطي به روش  

كد  زمينه (مرد  جنس  از  عبارتند  معادله  در  شده  وارد  ك  1اي  زن  سطح  0د  و  سن،   ،(
سال تعداد  حسب  كد  تحصيلات (بر  همسر  تأهل (داراي  وضعيت  تحصيل)،  بدون 1هاي   ،

كد   كد  0همسر  شغل  (داراي  شغلي  وضعيت  كد  1)،  شغل  بدون  و  0،  خانوار  بعد   ،(
ي منابع و امكانات اقتصادي، منابع و امكانات فرهنگي، اد سبك زندگي يعنهاي ابعشاخص 

  .  شوندرا شامل مي هاگيريها و جهت نگرشحور و مرفتارهاي سلامت

  عوامل مؤثر بر سالمندي موفق  –الف 
هاي باقيمانده در در اولين مدل رگرسيوني كه دهنده متغيرهاي و شاخصنشان  5جدول  

تغيرهــا در تــأثير هريــك از مبراســاس نتــايج و    است.  بر سالمندي موفقدر آن عوامل مؤثر  
بــا موفقيــت ود را  خ ــتوان گفت: پاسخگوياني دوران ســالمندي  شاخص سالمندي موفق مي

 40)، در سنينBeta = 0.318كنند كه در حال حاضر داراي همسر هستند (بيشتري سپري مي
 )، داراي نگرشBeta = 0.281سالگي، بيشتر از سايرين به سلامت خود توجه داشته ( 60تا 

) و امكانــات و منــابع فرهنگــي بيشــتري در Beta = 0.259مثبت بودنــد ( هايگيريو جهت
هاي گفته شــده بيشــتر در رسد، ويژگي). به نظر ميBeta = 0.190بوده است (آنها  سدستر

  ). Beta = 0.182شود تا زنان (ميان مردان ديده مي
 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

1 Backward 
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دگي با  سبك زن   اي و ابعاد شاخصنتايج رگرسيوني رابطه متغيرهاي زمينه - 5جدول  
  شاخص كل سالمندي موفق 

 سالمندي موفق 
R 2R Adj.

2R SES F P 
730 /0 532 /0 525 /0 328 /30 123 /72 0001/0 
 B SE Beta T P 

 0/ 085 1/ 729  15/ 26513/ 813 عدد ثابت 

 0001/0 7/ 682 0/ 318 4/ 31156/ 925 وضعيت تأهل 

 0001/0 5/ 982 0/ 281 0/ 271 1/ 622 محور شاخص رفتارهاي سلامت 

 0001/0 5/ 782 0/ 259 0/ 146 0/ 844 هاگيري ها و جهتشاخص نگرش

 0001/0 4/ 411 0/ 190 0/ 118 0/ 519 شاخص منابع و امكانات فرهنگي 

 0001/0 4/ 493 0/ 182 56/3 01/16 جنس 

 

  عوامل مؤثربر بعد فيزيكي سالمندي موفق  –ب 
كه به عوامــل تأثيرگــذار بــر بعــد فيزيكــي ســالمندي موفــق بررسي رگرسيوني  نتاج دومين  

  ده است. آم 9ل واختصاص يافت در جد

اي و ابعاد شاخص سبك زندگي با بعد  نتايج رگرسيوني رابطه متغيرهاي زمينه - 6جدول  
  فيزيكي سالمندي موفق 

 عد فيزيكي سالمندي موفق ب

R 2R Adj.
2R SES F P 

574 /0 330 /0 319 /0 851 /10 187 /310001/0 

 B SE Beta t P 

 100001/0/ 294  7/ 721 79/ 476 عدد ثابت 

 60001/0/ 181 0/ 315 0/ 332 2/ 051 صيلات ح ت

 50001/0/ 029 0/ 241 0/ 083 0/ 416 محور شاخص رفتارهاي سلامت 

 0001/0- 4/ 011 - 0/ 198 0/ 084 - 0/ 338 سن

 30001/0/ 569 0/ 165 0/ 419 1/ 494 بعد خانوار 

 20001/0/ 281 0/ 113 0/ 851 1/ 941 وضعيت شغلي 
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تــوان بعد فيزيكي سالمندي موفــق ميشاخص  رتأثير هريك از متغيرها د  ضرايبمطابق  
گفت: كساني در دوران سالمندي خود از لحاظ جسماني وضــعيت بهتــري دارنــد و بيشــتر 

راي رفتارهــاي ســالگي، دا  60تــا    40موفق هستند كــه تحصــيلات بــالاتر دارنــد، در دوران  
اضــر حــال ح راند، داند و بيشتر از سايرين به سلامت خود توجــه داشــتهمحور بودهمتسلا

كنند (بعــد خــانوار بيشــتر)، هنــوز نسبت به ديگران با اعضاي بيشتري از خانواده زندگي مي
 برند (نگاه كنيد به ضرايب بتــا درتر دوره سالمندي به سر ميشاغل هستند و در سنين پايين

  ). 6جدول 

  شناختي سالمندي موفقعوامل مؤثر بر بعد روان –ج 
شــناختي ســالمندي موفــق متغيرهــا و ذار بــر بعــد روانتأثيرگ  در بررسي رگرسيوني عوامل

  ).7هاي زير در معادلة باقي ماندند (نگاه كنيد به جدول شاخص

زندگي با بعد    اي و ابعاد شاخص سبكنتايج رگرسيوني رابطه متغيرهاي زمينه - 7جدول  
  شناختي سالمندي موفق وانر

 شناختي سالمندي موفق بعد روان
R  2R Adj.

2R SES F P 
603 /0 364 /0 354 /0 228 /10 27/360001/0 

 B SE Beta t P 
 0.074- 1.790  5.192 - 9.296 عدد ثابت 

 60001/0/ 183 0/ 334 0/ 090 0/ 557 محور شاخص رفتارهاي سلامت 

 40001/0/ 328 0/ 227 0/ 049 0/ 214 هاگيري هتها و جشاخص نگرش

 30001/0/ 984 0/ 191 1/ 219 4/ 858 جنس 

 30001/0/ 590 0/ 170 1/ 373 4/ 931 ت تأهل يوض

 30001/0/ 045 0/ 144 0/ 298 0/ 908 تحصيلات 

شــناختي ســالمندي موفــق تأثير هريك از متغيرها در شاخص بعــد روان  ضرايبمطابق  
شناختي وضعيت بهتري دارند ود از لحاظ رواندوران سالمندي ختوان گفت:  افرادي در  مي

سالگي، بيشتر از سايرين به سلامت خود توجه   60تا    40وران  دو بيشتر موفق هستند كه در  
 = Betaتري بودنــد (هــاي مثبــتگيريو جهت ) و داراي نگــرشBeta = 0/334اند (داشته
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ــد، و در حــال حا0/227 ــالاتري دارن ــالاً ضــر داراي همســر ه)، تحصــيلات ب ســتند. احتم
  نان.زشود تا هاي مذكور در ميان مردان بيشتر ديده ميويژگي

  عوامل مؤثر بر بعد اجتماعي سالمندي موفق – د
) مطابق ميزان تــأثير هريــك از متغيرهــا در  8در آخرين محاسبه رگرسيوني (مندرج در جدول  

در دوران ســالمندي    گفت:  سالمنداني توان  تغييرات شاخص بعد اجتماعي سالمندي موفق مي 
د كه در حــال حاضــر داراي  ق هستن ف خود از لحاظ اجتماعي وضعيت بهتري دارند و بيشتر مو 

محور  سالگي، داراي رفتارهــاي ســلامت   60تا    40) و در دوران  Beta = 0/282همسر هستند ( 
  هــاي گيري و جهت   هــا اند، از نگرش اند و بيشتر از سايرين به سلامت خــود توجــه داشــته بوده 

اختيــار    تري در ش ــ) و منــابع و امكانــات فرهنگــي بي Beta = 0/364تري برخودار بودنــد ( مثبت 
  اند.   داشته 

اي و ابعاد شاخص سبك زندگي با بعد  نتايج رگرسيوني رابطه متغيرهاي زمينه - 8جدول  
  اجتماعي سالمندي موفق 

 بعد اجتماعي سالمندي موفق 

R  2R Adj.
2R SES F P 

723 /0 522 /0 515 /0 698 /18 72/660001/0 

 B SE Beta t P 

 0.097- 1/ 666  9/ 887- 16/ 475 عدد ثابت 

 70001/0/ 917 0/ 364 0/ 092 0/ 726 هاگيريها و جهت شاخص نگرش 

 60001/0/ 592 0/ 282 2/ 715 17/ 899 وضعيت تأهل 

 40001/0/ 895 0/ 216 0/ 074 0/ 365 شاخص منابع و امكانات فرهنگي 

 40001/0/ 405 0/ 186 2/ 260 9/ 958 جنس 

 0/ 3001/ 258 0/ 157 0/ 175 0/ 570 محور شاخص رفتارهاي سلامت 
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  گيريبحث و نتيجه 
به سالمند  جمعيت  مهمافزايش  از  يكي  يكم، عنوان  و  بيست  قرن  اجتماعي  تحولات  ترين 

لاها  ، تقاضا براي كاهاي جامعه از جمله بازار كار و اشتغالپيامدهايي را تقريباً در تمام بخش 
حمايت  نقل،  و  حمل  مسكن،  مانند  خدماتي  ساختارهاي  و  اجتماعي،  و انوادگخهاي  ي 

به  نسلي  بين  در  روابط  اجتماعي  و  اقتصادي  تغييرات  براي  آمادگي  رو  اين  از  دارد.  دنبال 
بايد  جمعيت،  از  بخش  اين  براي  دولت  طبيعتاً  و  است  ضروري  سالمند  جمعيت  با  ارتباط 

هاي مناسبي داشته باشد. بنابراين، شايسته است ابتدا از نگرش ريزيها و برنامهاريسياستگذ
منففصر نگراناً  و  سود ي  يا  منافع  به  كرده،  پرهيز  جمعيت  سالمندي  پديده  به  نسبت  كننده 

هاي غيرقابل حذف  عنوان سرمايهجمعيتي مرتبط با جمعيت سالمند كنوني و آينده كشور به 
از   پس  و  برنامهانديشيد  براي  ممكن آن  كه  جمعيت  سني  ساختار  بهسازي  احتمالي  هاي 

ها و اقدامات لازم را در نظر گرفت.  مطالعه د، سياستعه باشماست مورد نظر رهبران جا
تواند در  حاضر، در زمينه سالمندي موفق و سبك زندگي آنها در دوران قبل از سالمندي مي

  مختلف حاكميتي كمك كند. هاي ران در بخشگذااين زمينه به همگان از جمله سياست
ســالمندي نتيجــه عــادات،   دوران  رمطابق با نظر آچلي كه معتقد است، سبك زنــدگي د

كننــد، نتــايج ايــن ها و رفتارهايي است كه افراد در طــول زنــدگي كســب مــيعلائق، سليقه
ندان از لحاظ دهد: سالمندان موفق يعني كساني كه در مقايسه با ديگر سالمپژوهش نشان مي

ايي و ه ــ، قادرنــد كارهــاي شخصــي خــود را بــه تن1تر هستندشناختي سالمماني و روانجس
تر انجام دهند، سازگاري اجتماعي بالاتري دارند، بيشتر فعال هستند، مستقل بوده و با راحت

كنند، همان افرادي هستند كه در دوره ميانسالي خود، ســبك زنــدگي همسر خود زندگي مي
محور، مانند توجــه بــه حفــظ يعني بيشتر از سايرين رفتارهاي سلامتاند،  تري داشتهمناسب
تر، عدم مصرف يا استفاده كمتر از سيگار، مواد مخدر و صرف غذاهاي سالمخود، م  سلامتي

تــري داشــتند از جملــه گيــري مثبــتاند؛ خصوصيات اخلاقي و نگرش و جهتالكل داشته
 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

سماني و عادات غذايي سالم  هاي جفعاليت )، در پژوهش خود نشان دادند:  2016ماريوليس و همكارانش (   1
م سالمندي  عوامل  منطقه از  ساكنان  ميان  در  محسوب وفق  ماني  منطقه  در  خود  همتايان  به  نسبت  مديترانه  ي 

  .   شدمي
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ي، شاد و با نشاط، پركار و فعال، اجتماعي اخلاقگويي، خوشنگري، راستشناسي، آيندهوقت
راغت خود را بيشتر با مسافرت، گردش و تفــريح، وقات فاو اهل نشست و برخاست بودن؛ 

مطالعه، رفتن به سينما و تئاتر، گوش دادن به راديــو، نــواختن يــا گــوش دادن بــه موســيقي 
اختيــار داشــتند، ماننــد هنگي بيشــتري در گذراندند؛ نسبت به ديگران منابع و امكانات فرمي

قيمتي در منزل؛ از نظر اعتقادي اشياء    وجود كتابخانه، وسايل ورزشي، موسيقي، كلكسيون و
بيشتر به اصول مثبت مذهبي پايبند بودند. مانند رعايت  پاكي و نجســي و كســب درآمــد از 

شي از ر حسب همه يا بخعبارت ديگر، اين افراد براه حلال و خرج كردن در راه درست. به
از سلامت   انسالييهاي مورد نظر اين پژوهش در سبك زندگي در دوره ممتغيرها و شاخص

اند. اين موضوع در پژوهش معتمدي و همكــارانش مذهبي بيشتري برخودار بوده  –اخلاقي  
) نيــز تأييــد شــده اســت. نتــايج تحقيــق معتمــدي و 2016) و  زنجري و همكاران (1384(

تــري دان موفق نسبت به سالمندان ناموفق اعتقادات مذهبي قــوينشان داد سالمن  همكارانش
نجري و همكارانش معتقدند، معنويت يكــي از عوامــل ســالمندي موفــق چنين زداشتند. هم

  است.
هــاي ديگــر و در خصوص رابطه ميان متغير سن و سالمندي موفق، بر حســب پــژوهش

هش خــود تحــت عنــوان تبيــين ) در پژو1395ي (توان گفت باولي بهمئي حاضر ميمطالعه
قات فراغــت در ســالمندي موفــق ران اوذشناختي سالمندي موفق، نشان داد، سن و گجامعه

)، كه در مطالعه خود سالمندي موفــق را بــا ســه معيــار 2011تأثيري ندارد. اما رز و هاونز (
شــان اند، ن» سنجيده«طول عمر»، «مشاركت در انجام كارهاي منزل» و «داشتن سلامت ذهني

پژوهش حاضر، هاي  هدهاي سالمندي موفق است. داكنندهبينيدادند سن نيز جز بهترين پيش
بر خلاف نتايج تحقيق باولي بهمئي و همسو با نظر رز و هاونز، نشــان داد، افــرادي كــه در 

عي برند، در شاخص كلي و از بعد جســماني و اجتمــاسنين اوليه دوران سالمندي به سر مي
 عنوان پنجــره دوم جمعيتــي در نظــر گفتــهتري دارند. چنان چه سالمندان بــهسالمندي موفق

اي كــه لازم اســت در قاعدتاً سود جمعيتي اين نسبت از افراد بيشتر خواهد بود. نكتهشوند،  
  اي شود. ها به آن توجه ويژهها و سياستگذاريريزيبرنامه

ابه با دستاورد مطالعه ليلي نصرتي ن اشاره كرد، مشتوان به آاز نتايج ديگر تحقيق كه مي
) همكارانش  (2012و  پروايي  و  ميان   رابطه  ،)1398)  در  است.  موفق  سالمندي  و  جنس 
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پاسخگويان، ميانگين سالمندي موفق مردان بيش از اين رقم در ميان زنان بود. ليلي نصرتي 
كردند. به نظر  به بالا بررسي    سال  90و همكارانش پديده سالمندي موفق را در ميان افراد  

مدلآن اكثر  در  مها،  سالمندي  تحقيق،  در  شده  ارائه  در  وهاي  داراي فق  افراد  مردان،  ميان 
طور مشابهي، در پژوهش  روابط اجتماعي بالا، متأهل و با تحصيلات بالا بيشتر رواج دارد. به

با انجام بررسي شاغحاضر،  هنوز  شد، مرداني كه  همسر  هاي تكميلي مشخص  و  ل هستند 
ل يا بازنشسته كه شاغ   علاوه زنانيدار بوده و همسر ندارند، به دارند نسبت به زناني كه خانه 

دارِ بدون همسر، دوران سالمندي بوده و داراي همسر هستند نسبت به پاسخگويانِ زنِ خانه 
نتيجهموفق دارند.  هويگهرست (تري  ديدگاه  مؤيد  كه   بر اسا1961اي  هست.  نيز  اين )  س 

اف فعاليت  نظريه،  كه  كساني  به  نسبت  هستند،  اجتماعي  نقش  و  فعاليت  داراي  كه   و رادي 
اند، از زندگي خود رضايت بيشتري دارند (ميشارا و  اي اجتماعي خود را كنار گذاشتههنقش

  ). 67: 1365رايدل، 
با  تحصيلات  رابطه  خصوص  در  همكارانش  و  نصرتي  تحقيق  همانند  اين،  بر  علاوه 

پژوه سال موفق،  بالاتر  مندي  تحصيلات  داراي  افراد  كه  رسيد  نتيجه  اين  به  حاضر  ش 
  شناختي و اجتماعي دارند.   ركل و در ابعاد جسمي، روان تري دقسالمندي موف

درصد جمعيت نمونه   29در نهايت شايان ذكر است كه بر حسب نتايج پژوهش حاضر  
رق كه  بررسي  مورد  جمعيت  سوم  يك  حدود  يعني  تأمل  تحقيق،  و  بالا  است،  مي  برانگيز 

بيماري شده و در طي دچار    ركم هستند. اين افراد بيشتداراي سالمندي موفق كم و خيلي
روان نظر  از  دارند،  بيشتري  جسماني  دردهاي  آنها  هفته  در  افسردگي  علائم  بيشتر  شناختي 

درماندگي    كه نسبت به ديگران بيشتر كسل و نااميد هستند، احساسطوريشود بهديده مي
غمگينكنمي ميند،  بدخواب  بيشتر  هستند،  لذتتر  كمتر  را  زندگي  ميشوند،  و  دانند  بخش 

دهند. از نظر اجتماعي نيز چندان وضعيت مطلوبي  كمتر به داشتن طول عمر، علاقه نشان مي
اطرافيان  با  يعني  همسايهندارند،  خويشاوندان،  (فرزندان،  كمتري  شان  ارتباط  دوستان)  و  ها 

هستند، هنر يا مهارت خاصي ندارند كه بتوانند در دوران سالمندي، خود    ارند، كمتر فعال د
كنند، به احتمال زياد زندگي مستقلي ندارند و بيشتر با خانواده فرزندان خود  ن سرگرما با آر

خويشاوندان  از  يكي  مييا  زندگي  خانواده  شان  اعضاي  ميان  در  كمتري  احترام  از  كنند، 
شان كمتر رضايت دارند و در نهايت اين كه از نظر خودشان،  ي، در كل از زندگبرخوردارند
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يستند. اين دسته از پاسخگويان برحسب نتايج بدست آمده در روابط دو  وفقي نمچندان فرد  
تر، در دوران ميانسالي، سبك زندگي متغيره،  كساني هستند كه در مقايسه با سالمندان موفق

ي داشتند.  مطلوبي  اقكمتر  منابع  از  كمتر عني  بودند،  برخوردار  كمتري  فرهنگي  و  تصادي 
سلامت داشترفتارهاي  جنمحور  و   نگرشگيريهتد  و  ها،  اخلاقي  خصوصيات  و  ها 

افرادي،   چنين  وضعيت  بهبود  به  كمك  براي  مسلماً  است.  بوده  منفي  بيشتر  آنها  شخصيتي 
گونه اين  ابتدا  پ  بايد  تحت  و  شده  شناسايي  سالمندان  خدماتاز  انواع  اي، مشاوره  وشش 

ت آنان كاسته شود و در  مشكلا  و اي، رفاهي و خدماتي قرار گيرند تا از رنج  مددكاري، بيمه
آن زندگي  كيفيت  افزايش  و  موفق  سالمندان  داشتن  براي  بعدي  طريق گام  از  پيش،  از  ها 

مؤثر صورت   ها و تدابير مناسب، اقداماتهاي لازم و اتخاذ سياست تدوين و ارائه آموزش
  . گيرد
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