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 مقدمه  

از این دوره به دوران سالمندی یکی از مراحل رشدی مهم و طلایی انسان است. به گفته اریکسون روان شناس برجسته گذر موفق 

سالمندی موفق می تواندرخ سالمندی محدودیت های خاص خود را دارد، اما  یکی از مراحل لذت  دمندی می انجامد. ا گرچه دوران 

شاور برای  سالمندان به عنوان ذخیره های تجارب غنی و انتقال دهنده های بار فرهنگی می توانند در نقش م شد و  بخش زندگی با

شار جامعه شد جوانان آن جامعه نیز پرامیدتر و خوش بین تر به آینده  سایر اق شته با سالمی دا سالمندان  عمل کنند. جامعه ای که 

ز خواهند بود و ا گر ارتباط تنگاتنگی بین نسل جوان و سالمند برقرار شود، جوانان می توانند از کوله بار تجارب سالمندان به اندازه نیا

 راه زندگی خود قرار دهند. خویش بهره بگیرند و آن را چراغ

لامت روان یکی از اجزای مهم سلامتی است که هم در کیفیت زندگی و هم در طول عمر نقش دارد. یکی از راه های دستیابی به س

سلامت روان در سالمندی پیشگیری از بیماری های شایع و تشخیص و درمان زودهنگام آن ها است .سالمندان ممکن است تمایلی 

مشکلات خود نداشته باشند و یا بیماری های خود را جدی نگیرند.گاهی ممکن است علایم و نشانه های اولیه و حتی شدید به بیان 

سالمندان به دلیل محدودیت  شوند. همچنین  سالمندی طبیعی تلقی  سالمند و اطرافیان  به عنوان مشکلات طبیعی  بیماری از طرف 

عامل با بستگان و مردم در اجتماع داشته باشند. بدین منظور آموزش خودمراقبتی به های جسمی ممکن است امکان کم تری برای ت

 سالمندان می تواند در بهبود سلامت روان آن ها نقش مهمی داشته باشد.

صندوق  شت و با حمایت  سلامت جمعیت، خانواده و مدارس وزارت بهدا سالمندان دفتر  سلامت  ضر که به همت اداره  در کتاب حا

ازمان ملل متحد، توسط جمعی از اساتید و همکاران برجسته و فعال در حیطه سلامت روان در سالمندان تالیف شده است جمعیت س

سالمندان و  شای  ست که می تواند راهگ شده ا شگیری و درمان آن ها بیان  سالمندی و چگونگی پی شایع  شکلات  ساده م به زبانی 

 خانواده های آن ها باشد.
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 با آن بازنشستگی، پیامدها و سازگاری:  1فصل  

 سالمندان در بازنشستگی

  مختلف زندگی ابعاد در را تغییراتی که است بازنشستگی سالمندی دوره مهم تحولات از یکی

  بازنشستگانرا  کشور جمعیت یكچهارم ،آینده الـــس یـــس طی .میکند ایجاد المندانـــس

 و است گذشتهشده از پیچیدهتر بازنشستگی پدیده ،جدید دنیای در .داد خواهند تشکیل

انتخاب   مانند( شغلی تصمیمهای انواع و اشتغالهای گوناگون مانند عواملی به ،اینپیچیدگی

ــمش ـــ ـــ ــاغل پارهوقـ ـــ ـــ ـــــت یا آزاد و یا بازنشسـ ـــ ا گر   .ارتباط دارد )تگیهای داوطلبانهـ

سلامت آنان دچار  ، ندـــته باشـــنداشتغییراتی  چنینی لازم را برای ـــتگان آمادگـــبازنشس

ـــمیش به حاشیه رانده؛ مشکل میشود ــــ ــــ وند و دستیابی آنها به زندگی مطلوب دشوارتر ـ

برنامهریزی ، تحولات و با توجه به لزوم حمایت از سالمندان همگام با این، بنابراین .میشود

 .است لازم بازنشسته سالمندان دقیقی برای علمی و

ر و دورهای کااز ناشی ی یتهاودمحدوکاهش مسئولیتها ری، فعالیت کال و شتغان امرحله پایاان به عنونشستگی معمولا زبا

پس ان، یردوره در این ا .دنظر گرفته میشودر خصی ـــختن به علایق شداپرو حت اترـــسدن، ابرت لذش ، تلای، گیردیاای بر

 .دمیشوز غار آکال سا ٣٥تا  ٢٥از 

 رشد بعد از بازنشستگی

پیش از ورود به  .زندگیشان دارد بیشترین تأثیر را در، پساز بازنشستگی تغییر برنامه زمانی روزانه، بسیاری از بازنشستگان یبرا

ات فراغت زیادی ایجاد میکند ـــتگی اوقـــاما بازنشس؛ ا را پر میکردـــت آنهـــوقبیشتر ، ساعات طولانی کار، بازنشستگی

ـکه س ـ ـالمند باید بـ ـ ـبازنشس .فکری کند، آنرای ـ ـ ـتگی میتواند فرصتی بـ ـ رای لذتبردن از اوقات فراغت جدید جهت ـ

 .پیگیری علایق فرد باشد که بر بهبود کیفیت زندگی تأثیر میگذارد وف ـــکش، تراحتـــاس، تمرکز روی روابط

فرصت  .شه دوست داشتند آنها را انجام دهندبازنشستگی فرصتی در اختیار بازنشستگان قرار میدهد تا به کارهایی بپردازند که همی

امکان مشارکت پررنگتر در قالبنقش خانوادگی و اجتماعی را برای بازنشسته ، علاوه بر انجام فعالیتهای رضایتبخش، آزاد

 یك فرصت پس میتوان گفت که بازنشستگی .اغلب وقت خود را در خانواده میگذرانند، فراهم میکند و بسیاری از بازنشستگان

ـبسیار بزرگ برای انجام اموری است کهپیش از این فرصت کافی برای انجام آنها نداش ـ ـالبته بازنشس .ته ایمـ ـ تگی میتواند  ـ
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تگی ـــا گر بازنشس .اره خواهیم کردـــد که در ادامه به آن اشـــروانی و اجتماعی نیز باش، تهدیدی همراه با کمبودهای اقتصادی

در غیر ؛ با سازگاری و رضایت بیشتری همراه خواهد بود، عناداری و رشد و ارتقای کیفیت زندگی باشدم، فرصتی برای کسب امنیت

در زیر به برخی از پیامدهای  .بحران میشود که میتواند اطرافیان را نیز تحت تأثیر قرار دهد فرد دچار پیامدهای منفی و، این صورت

 .اشاره خواهیم کرد، باشدبازنشستگی که میتواند برای سالمند بحرانآفرین 

 

 پیامدهای بازنشستگی 

 اقتصادی پیامدهای -الف

ـاز جمله مشکلات بحران معیش، کاهش سالانه مستمریها به تناسب حقوق شاغلان و نیز افزایش هزینههای زندگی، تورم ـ ت در ـ

ـبازنشستگی اس ـ ـافرادی که مس، به همین دلیل .تـ ـ ـتمری بازنشسـ ـ ـبه دنبال اش ،تگی کفاف زندگی آنها را نمیدهدـ ـ تغال ـ

ــمجدد هستند و ممکن اس ـــ ـــ اقتصادی جزیی از پیامدهای   ا گرچه تغییرات .ت حتی به کار در مشاغل سطح پایین مشغول شوندـ

مشارکت ست که میتواند به کاهشده فشار روانی در سالمندی امنبع عم ،ولی مشکلات اقتصادی و هزینه زندگی ،بازنشستگی است

 .اجتماعی سالمندان منجر شود

 روانی پیامدهای -ب

کلات ـــــــــولی ناتوانی سالمند در کنار آمدن با این دوره و مش، سلامت روانی فرد را به خطر نمیاندازد، بازنشستگی به طور مستقیم

فشار ، گاهی بازنشستگان در رویارویی با وضعیت جدید خود .او تأثیر منفی بگذاردمیتواند بر سلامت روان ، مربوط به بازنشستگی

نقش و جایگاه فرد و الگوهای زندگی او تحت تأثیر قرار میگیرد و گاه ورود به ، در دوران بازنشستگی .روانی زیادی تجربه میکنند

ـباعث ایجاد تنش و مشکلات س، دوره بازنشستگی و خروج از دوران کار حرفهای ـ ـازگاری در افـ ـ ـراد میشـ ـ از آنجا که  .ودـ

، ف میکنند و رفتار آنها تحت تأثیر تصویری است که از خود دارندـــعریت، ی خاصـــراد خود را با قرار گرفتن در نقشـــمعمولا اف

به طور مثال فردی که  .تغییر میکند، دچار ابهام در نقش خود میشوند و تصویری که از خود دارند، با ورود به دوران بازنشستگی

ـس ـ بازنشسته میشود و این نقش را که سالها با  باره به یك، الها مدیر یك مجموعه بوده و به عنوان مدیر با وی رفتار میشدهـ

اضطراب و ، این موضوع میتواند به از دستدادن احساس ارزشمندی منجر شود که نتیجه آن؛ از دست میدهد، آن شناخته میشده

 .افسردگی خواهد بود
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 اجتماعی پیامدهای -پ

فعالیت خود را کاهش میدهند  ، سالمندان بازنشسته .ارکت اجتماعی کم میشودـــتگی فرآیندی طبیعی است که در آن مشـــبازنشس

تان و همکاران  ــــــــــــاز دستدادن فضای کاری که میتواند منجر به کاهش روابط دوس .و به دنبال نقشهای غیرفعال تری هستند

رایط و  ـــدن در شـــته شـــاحساس کنار گذاش، علاوه بر این .ودـــته میشـــمنجر به افزایش تنهایی در افراد بازنشس، ودـــش

ـممکن است حس ناخوشایندی در س، موقعیتهای مختلف ـ انزوای اجتماعی مسئله مهمی است که با بازنشستگی و  .المند ایجاد کندـ

و کاهش ارتباط اجتماعی بعد از  مشکلات ارتباطی یا قطع روابط با دیگران، بنابراین .تغییر در شبکه اجتماعی این افراد رخ میدهد

 .مشکل مهمی است، بازنشستگی

 پیامدهای خانوادگی -ت

ـبازنشسفرد یا خانواده با حضور مداوم فرد در خانه و عدم تطابق  ـ ـممکن اس ،تگیـ ـ  تنش بین اعضای خانواده و اختلافات ت بهـ

 .زوجین منجر شود که گاهی مستلزم مداخلات روانشناختی است

 پیامدهای مربوط به سلامت جسمی -ث

اس ـــاحس کاهش،ترساز بازنشستگی.بر سازگاریفرد با بازنشستگیتأثیر میگذارد حینوبعد از بازنشستگی،قبل، سلامتجسمیفرد

به صورت  لمند اثرگذار است و حتی ممکن استهمگی بر روی سلامت سا، اس تسلط و کنترلـــکاهش احس، خودکارآمدی

 .جسمی بروز کندمشکلات و بیماریهای 

ـبه پیامدهای مختلف بازنشس ـ ـتگی در بالا اشـ ـ ـاره شـ ـ ـآنچه مهم اس .دـ ـ     فرد آمادگی لازم برای رویارویی بااینکه ، تـ

گی بازنشست .سر بگذارد بازنشستگی را در خود اینجا کند تا بتواند این دوران مهم زندگی را با آرامشبیشتر و مشکلات کمتری پشت

بر سلامت روانی و ،آمادهسازی سالمندان برای این دوره .فرد را دچار احساس سردرگمی و بیهدفی میکند، بدون آمادگیگهانی و نا

تگی را پر ـــکافهای دوران بازنشســـش، فرد تلاش میکند تا با آزمون و خطا،در غیر اینصورت .سازگاری آنها تأثیر مثبت دارد

 آمادگی برای دوره .ودـــــــــالمند شـــــــــبرای س زیادی چالشهای روانی و اجتماعیز ئله میتواند باعث بروـــــــــکند و همین مس

 .بازنشستگی به فرد کمك میکند

 برنامههای .برنامهریزی کند، تگیـــخود برای زندگی در دوره بازنشسبا توان بـــمتناس و بینانهای از خود داشته باشد انتظارات واقع

 .شرایط هر سالمند باشند ازی باید متناسب با روحیه وـــآمادهس
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ری از فرصتهای جدید ـــد و بهرهگیـــامکان رش، ازیـــگاهسانی و آـــاغلب با اطلاعرس، تگیـــبرنامههای آمادگی بازنشس

مانند بحث و )و یا غیررسمی  (مانند سمینارها)می ـــــــــت به صورت رســـــــــاین برنامهها ممکن اس .زندگی را فراهم میکنند

از (اجتماعی و جسمانی ، روانی، انجام شود و طیف وسیعی از موضوعات اقتصادی (مطالعه یا صحبت با دوستان ،گفتوگو با همسر

البته شرایط  .را در برگیرد )روابط زناشویی و خانوادگی در دوره بازنشستگی، تفریحات، سلامتی، هویت، قبیل وضعیت اجتماعی

لی و فرهنگی افراد نیز در طراحی این برنامهها نقش زیادی دارند که باید مسائل ما، شرایط خانوادگی، ترجیحات شخصی، اجتماعی

 .به آنها توجه داشت

 رمجبوکه ان یگرد -بت به ـــنسی ندگی بهترزکیفیت ، از وندـــته میشـــنشسزبان اـــشدخوی یزرکه طبق برنامه ادی فرا

 .ندگی میکننددوران زین در اها از آنتر دشار بسیاو ند رداربرخو -نده انشستگی شدزبه پذیرفتن با

 

 سازگاری با بازنشستگی 

 :ازگاری با بازنشستگی نقش دارند که به دو دسته عوامل قبل و بعد از بازنشستگی طبقهبندی میشوندـــعوامل مختلفی در س

 عوامل قبل از بازنشستگی -الف

 سابقه شغلی

تغال  ـــموفقیتها و تجاربی که از اش، ارکتهای اجتماعیـــمش، غلیـــابقه شـــفکر کردن درباره سته با ـــا گر فرد بازنشس

این ارزیابی مثبت میتواند به کاهش علائم افسردگی و افزایش احساس رضایت از ، ارزیابی مثبتی از خود به عمل آورد، آموخته

اس رضایت و ـــاحس، فرد در آغاز بازنشستگی با از بینرفتن فشارهای روانی شغلی .زندگی در دوران بازنشستگی وی منجر شود

تگی ـــدر واقع انتقال به دوران بازنشس .تری تجربه میکند و حتی ممکن است از بازنشستهشدن خوشحال باشدـــاستقلال بیش

ـمیتواند عوارض دوره اش ـ ـمانند اعتیاد به کار که باعث وابس)تغال ـ ـ ـبه حرفه و دور شتگی فرد ـ ـ دن از خانه و خانواده ـ

باید بتوان این حس ، بنابراین .ردگی کندـــافس  اســـالمند پس از مدتی احســـت ســـاما ممکن اس، را کم کند(ودـــمیش

ـرضایت را در س ـ ـالمند زنده نگه داشـ ـ ـسالمند باید یاد بگیرد به گونهای خود را مش .تـ ـ ـمش .غول کندـ ـ مور ارکتدر اـ

ـش، یك کار هنری انتخاب، اجتماعی ـ ـدر س رکتـ ـ ـبرقراری ارتباط با دوس، خنرانی و همایشـ ـ بردن نوهها به ، تان قدیمیـ

از جمله فعالیت هایی است که برای  ...ویی وـــتقویت روابط خانوادگی و زناش، های مذهبی و معنوی رکت در برنامهـــش، پارک
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هر فردی بر اساس شرایط و علایق خود میتواند این قبیل فعالیتها را انتخاب کند و به  .ام دادپرکردن اوقات فراغت میتوان انج

 .آنها بپردازد

 نگرش فرد به بازنشستگی

ـنوع نگاه فرد به بازنشس ـ ـعاملی اس، تگی و پذیرش آنـ ـ ـت که میتواند به فرد برای سـ ـ ازگاری بهتر با بازنشستگی کمك ـ

ا گر سالمند دوره بازنشستگی را تغییری  .نقش مهمی در سازگاری مؤثر فرد دارد، تفسیر و ارزیابی مثبت دوره بازنشستگی .کند

ـبینانه و بر اساس توانمندی فرد باش واقع، ا گر انتظارات و توقعات فرد از خود .بهتر با آن کنار میآید، مثبت تلقی کند ـ بهتر ، دـ

در سازگاری با آن مشکل ، بداند بیکفایتی و ضعف، نبودن اما ا گر این دوره را نشانهای از مفید، زگار شودمیتواند با شرایط جدید سا

 .خواهد داشت

ـباورهای معن، به طور مثال .باید مورد توجه قرار گیرد، هر آنچهبه زندگی فرد معنا میدهد .به ارزشها نیز مهم است توجه  ـ ویو ـ

م  ـــایر افراد در مراســـامفرایضدینیو ارتباطبا ســـالمندانمعنامیدهندو انجـــده زیادیاز ســـبه زندگی ع، یـــایدینـــآموزهه

ـاحس، مذهبی ـ ـاس تنهایـ ـ ـی را در این افراد کاهـ ـ ـروابط جدیدی را برای آنها ش، ش دادهـ ـ  د آرامشمیتوان کهکل میدهد ـ

 .به کاهش فشار روانیمنجر میشوندو به سازگاری سالمند کمك میکنند، همه این موارد .بخش باشد

 بازنشستگی از بعد عوامل -ب

چند گزینه برای ، در دوران بازنشستگی فرد با محدودیتهای اجتماعی و اقتصادی ناشی از شرایطسنی مواجه است و در این شرایط

 :انتخاب دارد

 .بهترین راه است، تصمیم بگیرد که این، خود را با شرایط موجود سازگار کند و با توجه به محدودیتهای موجود •

 .متناسب با توانایی خود به دنبال یافتن نقشهای جدید در فعالیتهای دیگری باشد •

 .از وضعیت موجود شکایت کند و نداند چه کاری باید انجام دهد •

 .عدم مشارکت را انتخاب کند، بازار کار با توجه به محدودیت •

ولی میتوانند در ، ا گر چه سالمندان به دلیل بازنشستگی نمیتوانند همانند جوانان در سازمانهای دولتی یا غیردولتی فعال باشند

احساس سودمندی تگی و افزایش ـــازگاری با بازنشســـیکی از فعالیتهایی که میتواند در س؛ ندـــعرصههای دیگر مثمر ثمر باش

ـانجام فعالیتهای ورزش .انجام کارهای داوطلبانه در سازمانهای مختلف است، کمك کند ـ ـی در حـ ـ ـمانند ش)، د توانـ ـ ، ناـ

تند که فرد میتواند ـــق جدید نیز از فعالیتهایی هســـرگرمیها و علایـــو روی آوردن به س (ادهرویـــپی، واریـــدوچرخهس

ـش ـ شرکت در فعالیتهای اجتماعی به ایجاد حس تعلق و معنا در زندگی کمك  .یوه زندگی جدید خود را براساس آنها شکل دهدـ
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ـخش در دوران بازنشسبا توجه به اهمیت نقش فعالیتهای سازنده و لذتب، بنابراین .میکند ـ ـتگی در ارتقای سـ ـ لامت روان و ـ

 .ضروری است که برای دوره بازنشستگی برنامهریزی شود تا سالمند بتواند ارتباط خود را با جامعه حفظ کند، سازگاری مؤثر با این دوره

 :برای ساز گاری با بازنشستگی به موارد زير توجه كنید

 :دگی را تغییر میدهدبازنشستگی بسیاری از جنبههای زن •

ا ازگاری بـــامل ســـین چالشها شا .ت که چالشهای جدید و زیادی به همراه داردـــفصل دیگری در زندگی اس، تگیـــبازنشس

ـهویت جدید و فقدان ایجاد ش ـ اما میتواند ، انگیز باشدا گرچه این دوره میتواند چالشبر .تغییر در شیوه زندگی و سلامتی است ،دهـ

 .خوبی برای دنبالکردن علایق جدید و هیجانانگیز نیز تبدیل شود فرصتبه 

 :برای آن برنامهريزی كنید، قبل از بازنشستگی •

، اجتماعی ،روانی، سمیباید به وضعیت ج، برای آن؛ جنبههای اقتصادی و وضعیت اجتماعی را در برگیرد دن برنامهریزی میتوانای 

روانشناسان ، همچنین لازم است از تجربه سایر سالمندان که این دوره را طی کردهاند .توجه شود اقتصادی و منابع در دسترس سالمند

 .و مشاوران کسب و کار و همچنین افراد موفق بهره گرفت

  :از خانواده و همسر خود در برنامهريزی مشورت بگیريد •

ا صحبت ب، بنابراین .شغلی فرد در خانواده ایجاد میشودائلی است که با تغییر نقش ـــــــــمس، یکی از چالشهای قابل توجه این دوره

در تصمیمگیری بهتر و سازگاری  ، گاه میکندآ، ما با آن مواجه خواهید شدـــشآنان را از وضعیتی که  علاوه بر اینکه، اعضای خانواده

 .این کار به اطرافیان کمك میکند تا بیشتر شما را درک کنند .با بازنشستگی کمكکننده است

 برنامهای برای وا گذاری مسئولیتهای كاری خود داشته باشید:  

، آشنایی با قوانین و شرایط بازنشستگی .تن نقش فعال در گذار به بازنشستگی میتواند تأثیرات منفی این دوره را کمرنگتر کندـــــــــداش

ـتگی خود و مشـــصحبت با مدیران بالاتر درباره بازنشس ـ ـمانند اینکهچه کس(ارکتدر تصمیمهایمحیط کار ـ ـ ــی جانشـ ین شما ـ

 .میتواند به شما در پذیرش این دوره گذار کمك کند، )میشود و مسئولیت شما را بعد از بازنشسته شدن به عهده میگیرد

 بگذاريد برای ارزيابی وضعیت مالی و گزينههای اقتصادی پیش روی خود وقت:  

 ا توجه بهـــمطمئن .ودـــه به آن توجه میشـــت کـــولا اولین موردی اســـمعم، تگیـــکلات مالی و اقتصادی در بازنشســـمش

بسیار مهم است و کلیت  )اجباری و بعد از سنوات قانونی، داوطلبانه( تگیـــبا توجه به نوع بازنشس، تگیـــرات مالی دوران بازنشســـتغیی
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ای اقتصادی و مالی خود را در نظر بگیرد و بازنشستگی خود ـــفرد باید دورنم هر، بنابراین ؛ت تأثیر آن قرار میگیردـــتح، زیـــبرنامهری

 .برنامهریزیکند را بر این اساس

شما باید آمادگی لازم برای  .برنامهریزی بازنشستگی چیزی بیشتر از توجه به بعد اقتصادی است :تنها به ابعاد مالی توجه نكنید •

علایق و سرگرمیهای خود را دنبال کنید تا بتوانید ، ی را داشته باشید و علاوه بر مشکلات مالیجسمی و روانی بازنشستگ، تغییرات عاطفی

 .با تغییرات به شیوه مؤثری کنار بیایید

مهارت و ، شخص ولی به عنوان یك،شما بازنشسته شدهاید :روشهايی برای بهكارگیری مهارتهای خود فكر كنیدبه •

 .متناسب با علایق خود عمل کنید و مشورت دهید، پابرجاست و میتوانید در بسیاری از مواردما هنوز ـــخصیت منحصر بهفرد شـــش

 با  :ه دور نگه نداریدـــان را از فعالیتهای روزانـــو هرگز خودت :شروع كنید، كاری را كه به آنعلاقهمند هستید

، تگی این کار را ادامه دهیدـــمیتوانید بلافاصله پس از بازنشس، الیـــزی اینگونه کارها در دوران میانســـزی و پایهریـــبرنامهری

روحیه خودتان را دوچندان کرده اید و هرگز فکر نمیکنید که جامعه ، با این کار .ودـــما ایجاد شـــبدون اینکه وقفهای در روند زندگی ش

 .بلکه شما هنوز فعال و تأثیرگذار خواهید بود، شما نیازی نداردبه 

، به گونهای که حتی ادامه تحصیل بدهید به عنوان مثال :میتوانید در دوران بازنشستگی مهارتهای تازهای كسب كنید •

 .رشتهای را که دوست دارید بخوانیدیا هر ، با گذراندن دوره حسابداری میتوانید به عنوان حسابدار پارهوقت در برخی شرکتها کار کنید

 .بههر حال هرگز یكباره دست از کار نکشید و از فعالیت روزانه خود نکاهید

 بیش از پنجاه درصد تعاملات ما از طریق محل کار کسب   :به يك شبكه اجتماعی قوی در خارج از محل كار وصل شويد

ارتباطات ، نیاز دارید برای تقویت خود ارزشمندی و حمایت اجتماعی، بنابراین .این نوع تعاملات را کم میکند، میشود و بازنشستگی

 .دوستانه و خانوادگی خود را داشته باشید

ـبا دوس • ـ ــبس :تان ارتباط برقرار كنیدـ ـــ ـــ ، یاری از ما هنگام کار و فعالیت اجتماعی خودمان قبل از دوران بازنشستگیـ

، تگیـــید که پس از بازنشســـته باشـــاما به یاد داش، م و ارتباط خوبی با آنها برقرار کردهایمتهایـــتان و همکاران زیادی داشـــدوس

ـحفظ این ارتباط با آن دس ـ ـته از همکاران که هنوز مشـ ـ ـغول به کار هسـ ـ ـس .زیاد هم ساده نخواهد بود، تندـ ـ عی کنید بیرون از ـ

ـمحیط کار هم دوس ـ ـتانی داشته باشـ ـ ـید تا در دوران بازنشستگی یکباره رفقای صمیمی را از دسـ ـ ـت ندهید و احسـ ـ اس تنهایی  ـ

ین کار ا، همکاران سابق و دوستان خود بروید و دوباره خودتان را در محیط کار گذشته قرار دهید بار بهدیدن البته هر چند وقتیك .نکنید

 .انگیزه خوبی به شما برای شاد زیستن میدهد
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شدن وقت ما  ت ما را بیبرنامه کند و باعث تلفـــتگی ممکن اســـبازنشس :اختار و روال بدهیدـــبه زندگی خود س •

 .برنامهریزی کنیم تا وقتمان هدر نرود، پس باید برای گذراندن اوقات بیکاری .شود

حفظ یك رژیم غذایی سالم و متعادل درست به ، برای یك بازنش ستگی طولانی و لذتبخش :به سلامتی خود توجه كنید •

 .مهم است، اندازه فعالیت بدنی و معاینه منظم پزشکی

ت ـــتگی اهمیـــن در بازنشســـتن ذهـــفعال نگهداش :یدـــی خود باشـــايش روانـــب آســـمراق •

ـــزی ــــ ــــ مرور خاطرات خوش و موفقیتهای شغلی به سازگاری با ، پذیری و مثبتنگریانعطاف، در دوره بازنشستگی .ادی داردـ

 .بازنشستگی کمك میکند

ه علایق و مهارتهای مختلف ـــتگی فرصتی برای لذتبردن و تجربـــبازنشس :تگی لذت ببريدـــاز اوقات بازنشس •

 .تفریح و فعالیتهای لذتبخش بپردازید، در این دوره به سفر .است
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 : تنهايی و سوگ در سالمندان 2فصل  

 

 سالمندان درتنهايی 

 الگی و هنگامی که دو فرزند ده و ـــس ٣٥ر خود را در ـــهمس .ال داردـــس ٦٥زهرا خانم «

 د ـــکنون فرزنا .از دست داده و به تنهایی فرزندانش را بزرگ کرده است، اله داشتـــدوازده س

 .تـــبه اروپا مهاجرتکرده اس، شـــال پیـــاو نیز دوسبزرگترش ازدواج کرده و فرزند کوچك 

ـبا اینکه فرزندانش هر دو افراد موفقی هس  ـ هفتهای دو بار به ایشان سر میزند و فرزند کوچك نیز به همین میزان ، تند و فرزند بزرگـ

 ».اما در واقع بخش مهمی از اوقات روز را تنهاست، با او در تماس است

البته تنهایی در   .المندان نا گزیر بهتنهایی زندگی میکنندـــیاری از ســـبس .تان زهرا خانم وجود داردـــمانند داس تانـــهزاران داس

 .ولی در دوره سالمندی بیشتر از سایر سنین دیده میشود، تمام دوران زندگی فرد میتواند رخ بدهد

احساس تنهایی یکی از احساساتی است که در دوره سالمندی ممکن است ، دارداز آنجا که انسان موجودی اجتماعی است و نیاز به ارتباط 

 .بیشتر تجربه شود و یك حس ناخوشایند درونی است

دی ست فراممکن ، یگرد رتبه عبا .دارد وتتنهایی تفاس اـــحساتن ـــشدابا دن ندگی کرزت که تنها ـــساین امهم ر یاـــنکته بس

 .تنهایی کندس حساالی ، وجمع باشدی در یگرد دیا فرو تنهایی نکند س حساالی ، وندگی کندزتنها 

فرزندان خانه را ترک میکنند و همین موضوع  ، برای مثال .اتفاقی است که در دوران سالمندی رخ میدهد، کم شدن روابط اجتماعی

، دان دشوار کند اما مهمتر از تعداد روابط اجتماعیازگاری را برای سالمنـــالمندی باشد و ســـار روانی در ســـمیتواند یکی از منابع فش

راحتتر میتواند با تنهایی   ،داشته و با آنها در تماس باشددوستان صمیمی ا گر فرد .کیفیت روابطی است که فرد با دیگران برقرار میکند

بازنشستگی و مرگ همسر اشاره ، میتوان به از دستدادن افراد مهم زندگی، از سایر علل تنهایی .ناشی از رفتن فرزندان از خانه کنار بیاید

 .کرد

 سالمندان در تنهايی احساس افزايشدهنده عوامل

به دلیل  ، تـــزمانی که فرد بیمار اس، ور مثالـــبه ط .اس تنهایی کندـــتر احســـوند فرد بیشـــی از عوامل میتوانند باعث شـــبرخ

کاهش   .دـــتر او را آزاد میدهـــحس تنهابودن بیش، خت تر میتواند مدیریت کندـــیاری از کارها را در زمان بیماری ســـاینکه بس

از دیگر عواملی  ، اقتصادی پایین -اعی وضعیت اجتم، المندانـــی در خانه ســـزندگ، تانـــدن در بیمارســـبستریش، روابط اجتماعی
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این   .تر دیده میشودـــاس تنهایی در زنان بیشـــاحس، بر اساس مطالعات .است که باعث میشود این احساس در سالمندان بیشتر شود

ـاحساس در س ـ ـالمندانی که فعالیت مشخصی ندارند و یا بیکار هسـ ـ ـیا ش، سالمندانی که مجرد هستند، تندـ ـ ندگی خود را از ریك زـ

تکنولوژیهای   تفاده ازـــسالمندانی که توان اس، تندـــالمندانی که مهاجرت کردهاند و در محل زندگی اصلی خود نیســـس، دست دادهاند

 .بیشتر دیده میشود، نوین و استفاده از شبکههای اجتماعی جدید را ندارند و سالمندانی که ضعف بینایی و شنوایی دارند

 تنهايی احساس پیامدهای

عروقی و گاه رویآوردن به مصرف  -مانند فشار خون بالا و بیماریهای قلبی، احساس تنهایی میتواند باعث تشدید بیماریهای جسمی

ود تا ـــباعث ش، برای مثال؛ انگیزه و رغبت سالمند را برای مراقبت از خود کاهش دهد، در بعضی از موارد ممکن است تنهایی .مواد شود

ود یا  ـــبدتر ش، تهـــو در نتیجه بیماریهایی که قبلا داش تمایلی به مصرف داروها یا پیگیری امور درمانی خود نداشته باشد، ندالمـــس

مثلا بیشتر ، عادات ناسالم گذشته خود را افزایش میدهد، فرار از تنهایی المند تنها برایـــــــــگاهی س .بیماریهایجدیدیدر او بروز کند

ـروبات الکلی مینوشد و همین مسسیگار میکشد یا مش ـ ـئله باعث بروز یا تشـ ـ ـدید بیماریها در او میشـ ـ ـاحس .ودـ ـ اس تنهایی  ـ

 .بهدردنخور بودن و بیهویتی شود، بیاعتمادی، بدبینی، اس افسردگیـــدید احســـمیتواند باعث تش

افسردگی نهايی و   ت

 :به داستان زیر توجه كنید

م ـــحدود پنج سال حوریه خان .ایگی او زندگی میکردـــدر همس، دختر او از زمانی که ازدواج کرد .ال داردـــس ٦٥حوریه خانم «

ـوظیف ـ ـه مراقبت از تنها نوه خود را بر عهده داشـ ـ ـهر روز صبح تا عصر که دختر و دامادش از س .تـ ـ ـاوق، رکار برگردندـ ـ ات ـ

او  .یدادـــرزندگی به او مـــاس مفیدبودن و ســـولی احس، ته میکردـــرا خساین کار ا گرچه او  .ود را با نوه خود میگذراندـــخ

ـرابطه عاطفی بس ـ ـیار خوبی با نوه خود داشـ ـ ـت و تمام روزهـ ـ ـبا انگیزه مراقب، ای هفتهـ ـ ت و بازیکردن با او از خواب بیدار ـ

اس کرد روحیه غمگینی  ـــحوریه خانم کمکم احس، وهدن از نـــهر دیگر و دور شـــپس از رفتندختر و دامادش به ش .دـــمیش

کارهای خانه  .دیگر نمیتوانست بخوابد، بها بهسختی به خواب میرفت و صبحها پس از خواندن نماز صبحـــش؛ تـــپیدا کرده اس

ول روز ـــد و در طـــل او به غذاخوردن کم شـــمی .را انجام نمیداد وحتی برای خریدهای معمول هم تمایلیبه بیرونرفتن نداشت

ـبا اینکه قبلا به رس .بهندرت غذا میخورد ـ ـیدگی به باغچه خود علاقه زیادی داشـ ـ ا کنون از این کار لذت نمیبرد و حتی ، تـ

ـدیدن و مراقبت از گلها هم او را خوش ـ گاهی فکر میکرد زندگی را دوست ندارد و بعضی شبها آرزو میکرد صبح  .حال نمیکردـ

 ».از جمع دوری میکرد، بهانه میآورد و به دلیل بیحوصلگی، گاهی که افراد فامیل او را دعوت میکردند .نشود از خواب بیدار
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تجربیات خود را در اختیار دیگران بگذارد و ، از آنها کمك بگیرد، انسان موجودی اجتماعی است و دوست دارد با دیگران زندگی کند

فرد کمکم احساس میکند ، در شرایطی که کسی برای شنیدن حرفها و نگرانیها وجود نداشته باشد .از تجربیات آنها استفاده کند

 .فرسوده و افسرده میشود، زندگی میکند و چون این رخداد با ماهیت انسان هماهنگ نیست لع در خ

، شتهااب و اتغییر خوه، کنندلاخوشح یهاادخدور ندگیاز ز تلذسحسااکاهش، حیهغمگینرو شتندا:ازتندرگیعبادفسرا علائم مهمترین

 .کشیدخور فکااری و ایا بیقرت و حرکای کند، شی ارزبیه و گناس حساگ، امری و آرزوی میداناس حسا، اخستگیو  کسالتس حساا

د، زود از نج شوزودرست اممکن ده فسرد افر .هدن دنشاد را خودرد  پادرد و جسمی مانند کمر با علائم گیدفسراست اگاهیممکن 

 .وردبیاوا روی نزابه و کند دوری جمع از کمکم در رود و  رهکو

 سالمندان افسردگی در خودياری

سعی کنید با دیگران ارتباط داشته باشید و زمان تنهایی خود را  .تنهایی و گوشهگیری افسردگی را بدتر میکند :ارتباطات حفظ •

و یا از طریق شبکههای  تان و نزدیکان خود را دعوت کنیدـــــــــدوس، رت بیرون برویدـــــــــا گر نمیتوانید برای معاش .محدود کنید

 .به یاد داشته باشید هیچ وقت برای دوستیهای جدید دیر نیست .تلفن یا ایمیل با آنها ارتباط بر قرار کنید، اجتماعی

 

ـافسبرای غلبه بر  :دريابید را زندگی هدف و معنا • ـ ـمهم اس، ردگیـ ـ ـت که همچنان درگیر و مشـ ـ غول باشید و از یك ـ

ت ـــدس چیزهایی را از، انـــما در طی زمـــزندگی تغییر میکند و ش، نـــبا افزایش س .ویدر زندگی خودلذت ببریدـــدف قـــه

دارد تا بتوانید معنای جدیدی در زندگی بیابید و  اما هنوز راههایی وجود، ما اثر میگذاردـــــــــمیدهید که بر روحیه و اعتماد به نفس ش

ـگاهی این امر فقط نیاز به تغییر در دیدگاهها و نظریات ش؛ همچنان درگیر زندگی باشید ـ ـما در مورد خودتـ ـ بر  .ان و روند پیری داردـ

ـآنچ ـ ـنه ب، میتوانید انجام دهید تمرکز کنید هـ ـ مانند آموختن  ؛ هارتهای جدیدی بیاموزیدم .ر آنچه قبلا قادر به انجام آن بودهایدـ

 .نوشتن خاطرات و مشارکت در فعالیتهای اجتماعی مانند امور خیریه، مسافرت، یك زبان خارجی، یقیـــموس

 

عادات سلامتی  .احساس بهتری خواهید داشت، هر چه مراقبت بهتری از بدن خود داشته باشید :بگیريد پیش را سالم عادات •

حتی ا گر ضعیف و ناتوان  .دـــــــــباش ورزشکردن میتواند به اندازه داروهای ضد افسردگی مؤثر .شما بر علائم افسردگی تأثیر میگذارد

تعدیل عادات غذایی در افراد مسن  .تمرینهای ایمن زیادی وجود دارند که میتوانید برای تقویت قدرت و روحیه خود انجام دهید، هستید

های تصفیه شده و مصرف   مانند به حداقل رساندن مصرف قند و کربوهیدرات؛ اند به شما در مقابله با علائم افسردگی کمك کندمیتو

با اجتناب از مصرف الکل و کافئین و رعایت   .کمخوابی علائم افسردگی را بدتر میکند .داشته باشید خواب با کیفیت .پروتئین با کیفیت
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در طول روز زمانی را در معرض نور  .به بهبود وضعیت خواب خود کمك کنید، آرامش و خنکی اتاق خواب، یبرنامه منظم خواب و بیدار

 .حداقل پانزده دقیقه؛ آفتاب قرار بگیرید

 

طوری  به،گر با وجود اقدامات خودیاری همچنان علائم افسردگی داریدا :كمكبگیريد از متخصص بدانیدچهزمانیبايد

تخصصی روان شناس و  باید از کمك، ما دارد یا هر زمان که دچار افکار مرگ و خودکشی باشیدـــروزمره ش بر عملکردء وـــکه اثر س

 .روانپزشك استفاده کنید

 

 خالی آشیانه سندرم

ـپرندگانی را تصور کنید که بعد از بزرگش ـ ـآش، دنـ ـ آنچه باقی  .یانه قدیمی خود را ترک میکنند و پرندههای والد را تنها میگذارندـ

 میانسالان در سالمندان یا ، نامیده میشود »سندرم آشیانه خالی«چنین حالتی که  .بدون پرندگان جوان است، یانه خالیـــیك آش، میماند

 .تجربه میشود، پس از ترک خانه توسط فرزندان

ته و یا با ـــکه با فرزندان رابطه خوبی نداشاما والدینی ، وندـــناراحت و غمگین میش، ط فرزندانـــهمه والدین پس از ترک خانه توس

لازم است این والدین پرخطر شناسایی  ، بنابراین؛ غم و اندوه را با شدت بیشتری تجربه میکنند، علائم افسردگی، تهاندآنها رفتار بدی داش

 .از بروز افسردگی در آنها جلوگیری شود، با اقدامات پیشگیرانه، شده

جامعه ران خصوصا پد .تجربه کنندآن را ت ـــساهم ممکن دان ما مرد، اوـــمیشه یدد خانمهادر تر ـــیشیانه خالی بـــشرم آندـــس

 .ندار دارقری سیب بیشترض آمعر، در هنددختصاص مید اخوان ندزبه فری را توجه بیشترو قت وکه وزی مرا

ـمهمترین و ش ـ ـایعترین علائم سـ ـ ـندرم آشـ ـ ـاحس :عبارتند از، یانه خالیـ ـ ، احساس ترس و بیقراری، دیدگی اس غمگینی و داغـ

، ا گر این علائم مورد توجه قرار نگرفته و درمان نشوند .اس گناهـــبیارزشی و احس، اس بیهدف بودنـــاحس، اس طردشدگیـــاحس

اس ـــمانند احس .اندهدـــنش سندرم آشیانه خالی میتواند با علائم دیگری نیز خود را .ممکن است فرد به اختلال افسردگی دچار شود

اختلال ، احساس خستگی و کسالت شدید در طول شبانهروز، زود عصبانیشدن، تعریق، )پانیك(حملات هراس ، برافروختگی و گرگرفتگی

ـگذراندن زمان زیادی از شبانهروز در اتاق فرزندی که خانه را ترک کرده اس، در خواب و اشتها ـ ـواحس  تـ ـ اس گناه هنگامی دیده  ـ

 .ارتباط خوبی نداشته است، ترک کرده المند با فردی که خانه راـــود که ســـمیش

 :كند مراجعه روانپزشك به حتما  است لازم ،دارد را نشانهها اين سالمند صورتیكه در

 .مشکل تمرکز که منجر به ناتوانی در انجام فعالیتهای روزانه شود •

 احساس عدم لذت یا بیتفاوتی کامل در برابر اتفاقات خوشحالکننده •
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 احساس اضطراب و بیقراری شدید •

 ناتوانی در تصمیمگیری •

 آرزوی مرگ و فکر آسیب به خود یا دیگران، احساس ناامیدی •

 احساس گناه و بیارزشی شدید •

 

 :از عبارتند خالی آشیانه سندرم به ابتلا برای پرخطر افراد

 .والدینی که تعارضات جدی با فرزندان داشتهاند و یا با مسئله جدایی و از دستدادن بهراحتی کنار نمیآیند •

 .افرادی که سوگواری حلنشده دارند •

 .افرادی که تازه بازنشسته شدهاند •

 .خانمهایی که در سنین یائسگی قرار دارند •

 والد بودن تك •

 .افرادی که با دوره سالمندی خود هنوز کنار نیامدهاند •

افرادی کهفکر میکنند هنوز فرزندانشان آمادگی کافی برای زندگیمستقل ندارد و در آینده فرزندانشان با مشکلات زیادی روبه رو  •

 .خواهند شد

، شدیداری وگوـــسر، مخداد موف مصر، یـــساساگی درـــفسل اختلاوز ابرن مکا، ایانه خالیـــشرم آندـــسن مام درعدرت صودر 

 .یش مییابدافزق اطلاو ناشویی زندگی رض در زتعا

 

 خالی آشیانه سندرم بروز از پیشگیری

ـعلائم آن را در ذهن خود داشته باشدو از وقوع آن نترس، اولین مرحله در جلوگیری از بروز سندرم آشیانه خالی این است که فرد ـ  .دـ

اما ا گر این علائم به مدت طولانی ؛ طبیعی است، بیقراری و اضطراب، سوگواری، اتی مانند غمگینیـــافراد باید بدانند تجربه احساس

والدین باید در دورانی که هنوز فرزندان  .ك مراجعه کنندباید به روانپزش، نماید ادامه پیدا کند یا در عملکرد روزانه فرد اختلال ایجاد

غولیتها و سرگرمیهایی برای خود پیدا ـــمش، تلاش کنند روابط خوبی با یکدیگر داشته باشند و از طرف دیگر، ک نکردهاندخانه را تر

با آنها وقت  ، الانی داشته باشند که بتوانند پس از خروج فرزندان از خانهـــبهتر است دوستان و همس .کنند که مختص خودشان باشد

با حفظ مرزها و احترام ، به دید مثبت به آن نگاه کنند و برای فرزندان خود، ود را یك فرصت تلقی کردهباید رفتن فرزندان خ .بگذرانند
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میتوانند در کلاسهای گروهی یا ، المندانی که فرزندان آنها خانه را ترک کردهاندس .ته باشندـاور را داشـنقش مش، به استقلال آنها

 .وهدرمانی هم میتواند کمك کننده باشدشرکت در جلسات گر؛ انجمنهای خیریه شرکت کنند

 :راه دارد که برخی از آنها عبارتند ازـپیامدهای مثبت زیادی به هم، تان صمیمیـتن دوسـت در گروههای اجتماعی و داشـــعضوی

 .سالمند احساس میکند فراموش نشده است •

 .سالمند احساس میکند مقبول و مورد احترام است •

 .دوستانی دارد که میتواند به آنها اعتماد و با آنها درددل کندسالمند احساس میکند  •

 .سالمند احساس میکند به جایی تعلق دارد و برای افرادی مهم است •

 .احساس اعتمادبهنفس میدهد، به سالمند •

 .سالمند احساس میکند سلامتی جسمی و روانی او افزایش پیدا کرده است •

 .سالمند احساس میکند کیفیت زندگیاش بهتر شده است •

 .سالمند احساس میکند مهارتهای زیادی دارد که میتواند آنها را به دیگران منتقل کند •
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 سالمندان در سوگواری

 از دست داده   ،چیزی یا کسی را که به او وابستگی داشته، فرد، سوگواری در شرایطی ایجاد میشود که در آن

 درد از دستدادن، فرد از نظر درونی احساس تنهایی کرده، در این شرایط .وجود و حضور او محروم میشود و از

 فرزندان و ، همسر مانند از دستدادن)افراد با از دستدادنهای متعددی ، در دوره سالمندی .را تجربه میکند 

 ت به صورت متوالی و با فاصله اندک رخـــگاه ممکن اس، تدادنهاـــاین از دس .وندـــروبهرو میش(دوستان

روز ـــلامت و بـــتدادن ســـاز دس.فرصت کافی برای درک و روبهرو شدن با بار روانی ناشی از آنها را نداشته باشند، افراد داده و 

، از دستدادن یك رابطه مانند جدایی و طلاق، تگیـــغل یا بازنشســـشتدادن ـــاز دس، ی از عزیزان ویـــود فرد یا یکـــبیماری در خ

از دستدادن استقلال فردی و  .از دستدادن حیوان خانگی و مهاجرت یا تغییر محل زندگی میتواند برانگیزاننده وا کنش سوگواری باشد

تدادن منابع مالی از دیگر علل سوگواری در ـــدستدادن عزیزان و از ـــدرگیری با اضطراب انتظاری برای از دس، وابستگی به دیگران

ر است و روانشناسان بالاترین نمره فشار روانی را به آن ـــمرگ همس، ارهای روانی در زندگیـــیکی از بزرگترین فش .سالمندان است

فرزندان و بستگان ،و در این فرآیند کنار آمدن با مرگ همسر به زمان نیاز دارد، بسیاری از سالمندان اینمسئله را تجربه میکنند .میدهند

 .فتمیکنداهادآنکررکاو  میشوندوهندوا غماب،ضطرر اچاود نددارهنیذ لشتغا،اغلببامتوفیار،اسوگوانسالمند.باید در کنار سالمند باشند

این احساسات به مرور  .اس تأسف برای از دستدادن و احساس خشم نسبت به متوفی برای ترککردن شایع استـــاحس، در بازماندگان

اما ، تـــطبیعی اس، احساس پوچی و ناتوانی در لذت بردن، در هفتهها و ماههای اول پس از مرگ عزیزان .کمرنگ شده و از بین میرود

ـبه مرور فرد احس ـ ـاس بهتری پیدا میکند و با این ضایعه سـ ـ ـبازمان .ازگار میشودـ ـ ـده بهتدریج متوجه میشـ ـ ود که موارد  ـ

 .ت زمان با این فقدان کنار میآیدـــبا گذش، ددی برای لذتبردن در زندگی وجود دارد و در نتیجهـــعمت

 سوگواری نحوه بر تأثیرگذار عوامل

نوع ، سابقه اختلالات روانی، تجربیات قبلی، وگوارـــامل شخصیت فرد ســـش، وگواریـــدت ســـعوامل تأثیرگذار بر میزان و ش

ت رفته ـــدس اهمیت آنچه از، ر گذاشتهـــت ســـوگوار پشـــحوادث زندگی که فرد س، روابط اجتماعی با دیگران، رابطه با متوفی

ـاس ـ اما فرد میآموزد که با آن   وگواریها به طور کامل حل نمیشونداغلب س .ت و سطح سلامت جسمی و روانی فرد سوگوار استـ

ـرخداد کنار بیاید و عملکرد طبیعی خود را داش ـ ـته باشـ ـ ـدر یك س .دـ ـ واکنشها در مواقعی مانند  وگواری طبیعی ممکن استـ

این وا کنشها کمرنگ و ارتباط فرد ، مدت نخواهند بود و با گذشت زمان اما طولانی؛ دوباره و با شدت زیادی برانگیخته شوند، سالگرد

 .با واقعیت بیشتر میشود
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 سوگواری مراحل

 :این مراحل عبارتند از .پشت سر هم رخ میدهند، سوگوار مراحلی را طی میکنند که معمولا و نه لزوماافراد 

آن را قبول نمیکند و حاضر به درمان  ، ا گر به بیماری صعب العلاجی مبتلا شده، برای مثال؛ واقعیت فقدان را نمیپذیرد، فرد :انكار •

 .فوت دیگری را نمیپذیرد، یا اینکه فرد، هم نیست

 .فرد از فوت متوفی عصبانی است و به دنبال مقصر میگردد :خشم •

 .چه کارهایی را انجام بدهد یا ندهد، فرد قول و قرار میگذارد یا نذر میکند که ا گر بیماری خوب شود :چانهزنی •

 .افسرده است، فرد برای آنچه قرار است از دست دهد و یا از دست داده :افسردگی •

 .میپذیرد، واقعیت کنار میآید و فقدان را با همه سختیهایی که دارد فرد با :پذيرش •

 نشانههای سوگواری طبیعی

 کاهش یا افزایش اشتها، لرز، گیجی، تنگی نفس، بیخوابی :علائم بدنی •

 بهت و شوک، ناامیدی، احساس تنهایی، حملات هراس، ترس و اضطراب، خشم، احساس گناه :علائم عاطفی •

سیستم ایمنی   اجتناب از حضور در جمع و دوری از دیگرانسوگواری میتواند، ناتوانی در صحبت با دیگران، گریهکردن :علائم رفتاری •

به مثال زیر که  .نیاز به مداخلات درمانی دارد، شدیدی باشد ا گر زیاد طولبکشد یا همراه با علائم، بههمین علت.افراد را ضعیف کند

 :توجه کنید میکند نشانههای یك سوگواری طبیعی را بیان

ـس ٦٨خانم  ـ ـهمس، الهای چند روز قبلـ ـ ـرش را به علت بیماری کرونا از دسـ ـ ـت داده اسـ ـ ـهمس .تـ ـ رش سه هفته در  ـ

ــخوبی با یکدیگر داش رابطه خانم و همسرش .بهبودنیافتهاست، بیمارستانبستریبوده و به علتبیماریزمینهایقلبی ـــ ـــ آنها   .تهاندـ

ـچهل س ـ ـخانم به ش، در حال حاضر .دو فرزند است، یکدیگر ازدواج کرده بودند که حاصل آنال پیش با ـ ـ دت گریه کرده و فکر ـ

ـمیکند که باید زودتر همس ـ ـرش را به بیمارسـ ـ او خود را ، تان میبرده و حتی با وجود مخالفت متوفی برای مراجعه به بیمارستانـ

احساس ناتوانی شدید میکند و در تمام  .ه بخوابد و بسیار کم غذا خورده استخوب نتوانست، در طول این چند شب .مقصر میداند

 .تنگی نفس دارد و گاهی دردی در تمام بدن احساس میکند .ساعت همسرش را در آغوش گرفته است، مدت
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وگ تفاوتهایی  ـــس .هیجانات و احساسات قوی تجربه میشود، در شش ماه اول .دوره سوگ با پایانیافتن غم و اندوه پایان مییابد

، وگوار در اوقاتی لحظات لذت و یا شادی را نیز تجربه میکندـــفرد س، وگ با وجود غم و اندوهـــدر فرایند س؛ ردگی داردـــبا افس

ــزمانبندی مش ا گر چه .ناامیدی و غم ثابت و پایدار است، احساس پوچی، ولی در افسردگی ـــ ـــ ، خصی برای عزاداری وجود نداردـ

وگوار یاد میگیرد که با ـــرد ســـف .دـــشش ماه تا دو سال بعد بهتدریج کاهش مییاب، دید غم و اندوهـــاس شـــمعمولا احس

نجام فعالیتهای معمول و شماهه هنوز در اـــزادار با پایان دوره شـــا گر فرد ع .د و به زندگی خود ادامه دهدـــواقعیت زندگی کن

 .ك یا روانشناس استفاده کندـــباید از خدمات تخصصی روانپزش، کل داردـــروزمره خود مش

ی  ـــام امور زندگـــانج کمكگرفتن از دوستان و نزدیکان جهت، خداحافظی با فرد متوفی در صورت امکان، انجام مراسم معمول عزاداری

ـدر روزها و ماههای ابتدای ع) ـ ـدریافت حمایت عاطفی از آنها و انجام مراس، (اداریزـ ـ م عزاداری مطابق عرف و اعتقادات بازمانده و ـ

 .در این دوران سخت کمكکننده است، همچنین کمكگرفتن از روحانی مذهبی

 

 حل و فصل سوگواری

فرد سوگوار پس از مدتی توان خود   .ندارددر سوگواری طبیعی معمولا احتیاجی به مداخله درمانی و مراجعه به پزشك یا روانپزشك وجود 

اما یادآوری خاطرهها مانع عملکرد طبیعی ، ا گرچه قرار نیست خاطرات را از یاد ببرد .را بازیافته و زندگی را با قبول فقدان از سر میگیرد

 .شوند »سوگواری پیچیده«مال دارد دچار احت، ا گر سالمندان نتوانند در مراسمتدفین شرکت کنند و یا نتوانند سوگواری کنند .نخواهند بود

به آنها کمك میکند تا با شرایط  ، حضور در این مراسم .تدفین شرکت کنند همه سالمندان با وجود محدودیتهای جسمی باید در مراسم

 .رمانی نیاز دارندبه دارودرمانی و رواند، سالمندان مبتلا به سوگواری پیچیده .بهتر کنار بیایند و مراحل سوگ را راحتتر طی کنند

 .ستاه اکشی همردمیل به خوو گی درـــفسگ، امرد، آرزوی خودن ملامتکره، گناس اـــحساانههایی مانند ـــبا نشه پیچیداری وگوـــس

 كمك به فرد سوگوار

بر سر خا ک متوفی  ،هر وقت که خواستند؛ اشك بریزند و سوگواری کنند، لازم است سالمندان آزاد باشند، برای تسهیل در روند سوگواری

رابطه ، سالمندانی که طی دوران زندگی مشترک، در شرایط فوت همسر .بروند و برخی از لوازم شخصی او را به عنوان یادگاری نگه دارند

ا پیچیده  میتواند حل و فصل سوگواری ر، اما داشتن روابط پرتنش در دوران زندگی؛ بهتر با این موضوع کنار میآیند، اند خوبی با هم داشته

 :اقدامات زیر میتواند به فرد سوگوار برای کنار آمدن با فقدان کمك کند .کند

 .از آنها بخواهید صحبت کنند و شنونده باشید •
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 .اجازه دهید گریه کنند و در کنار آنها بنشینید •

 .به آنها نگویید چیزی نیست و برای همه پیش میآید، برای مثال؛ احساسات آنها را کوچك نشمارید •

 .بهتر است افراد در دوران سوگواری تصمیمات مهم و عمده نگیرند •

 .کمك به رفع مشکلات مالی مهم است، بنابراین؛ مشکلات مالی میتواند روند سوگواری را دشوارتر کند •

حتی رابطههای جدید پیدا  ؛ کمکم میتواند این مرحله را پشت سر بگذارد، ار درباره احساسات و ناراحتی هایش حرف بزندا گر فرد سوگو •

 .کند و تجربههای جدیدی به دست آورد

 وا كنشهای سالگرد

حتی   .بازماندگان اتفاق میافتدتعطیلات یا سالگرد متوفی برای ، این وا کنشها به تغییرات روانی و عاطفی گفته میشود که در زمان تولد

تند  ـــاین علائم معمولا خفیف هس .این وا کنشها رخ دهد، ن متوفی در زمان مرگ میرسدـــت وقتی فرد بازمانده به ســـممکن اس

ـا گر علائم س .وندـــخود به خود رفع میش، یدهـــاعت تا چند روز طول کشـــو از چند س ل مدت زمان زیادی طو،در فرد وگواریــ

افکار خودزنی  ، یار کم شودـــوگوار بســـمثلا فعالیت فرد س؛ دیدتر شودـــده که برعکس شـــنه تنها بهتر نش، د و در طی زمانـــبکش

رایط احتمالا با یك ـــدر این ش ،(ئول مرگ فرد متوفی بداندـــمثلا خودرا مس)به شدت احساس گناه کند ، دـــو خودکشی داشته باش

، گیدرـــفساابقه قبلی ـــس .مختلفی داشته باشد و نیاز به مداخله روانپزشکی دارد ده روبهرو هستیم که میتواند عللوگواری پیچیـــس

ـمش ـ ـجهنشامو، متوفاد تباطی با فرت ارکلاـ ـ اری سوگول عل ندامیتواده، خانواد فراشتن توسط اجهه نداموزه جاایا و متوفا گ با مرن دـ

 .باشده پیچید

   با سوگواری تفاوت افسردگی

در   .و ماهیت رخداد است که آنها را از هم متمایز میکند و سوگواری پیچیده به یکدیگر شباهت دارند بسیاری از علائم اختلال افسردگی

مشکلات  ، ائل محیط کارـــمس، این عوامل میتوانند مشکلات مالی .طیف وسیعی از عوامل و فشارهای روانی تأثیر دارد، بروز افسردگی

عامل بروز مشکل از دستدادن است که ، در حالی که در سوگواری؛ را شامل شوند ...مهاجرت و، تگیـــبازنشس، بروز بیماری، خانوادگی

تدادن عضوی از ـــخانگی و یا از دس ت حتی به خاطر مرگ حیوانـــسوگواری ممکن اس .جدایی یا طلاق باشد، میتواند به علت فوت

ـبدن هم باش ـ ـتفاوت دیگر بین افس .دـ ـ فرد به مرور ، این است که ما انتظار داریم در یك فرآیند سوگواری طبیعی، ردگی و سوگواریـ

فرد به مرور ، فاق نیفتدا گر مداخله درمانی ات، ولی در اختلال افسردگی یا سوگواری پیچیده، زمان با مشکل کنار بیاید و حالش بهتر شود

 .بدتر میشود
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 باورهای نادرست درباره سوگواری

 :این باورها عبارتند از .در مورد سوگواری باورهای نادرستی وجود دارد که باید آنها را بشناسیم

 :علائم سوگواری دستكم يك سال طول میكشد 1:باور نادرست 

 .هرکس نشانههای منحصر به فردی در سوگواری خود دارد .زمان مشخصی برای مدت سوگواری تعیین نشده است

 :در سوگواری بايد قوی بود و گريه نكرد 2:باور نادرست 

 .افراد باید احساسات خود را در سوگواری ابراز کنند .گریهکردن نشانه ضعف نیست

 :خودش از بین میرود، اگر به درد ناشی از سوگواری توجه نكنی ٣:باور نادرست 

 .خطر بروز سوگواری پیچیده را افزایش میدهد، باعث وخیمترشدن نشانهها شده، بیتوجهی به احساسات سوگواری انکار یا

تغییرات  ، ناامیدی، احساس تنهايی، بیقراری، علائم سوگواری در سالمندان شامل گريهكردن ٤:باور نادرست 

 :خواب و اشتهاست

 .ودمانند درد ظاهر ش، ممکن است سوگواری با علائم جسمی

 :سوگواری در زنان سختتر است و آ نها فشار بیشتری متحمل میشوند ٥:باور نادرست 

 .لزوما ربطی به جنسیت افراد ندارد،سختی و فشاری که بر اثر سوگواری ایجاد میشود
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 : مشكلات شناختی در سالمندان ٣فصل  

 مقدمه 

اد ـــس از چند ثانیه به یـــولی پ، وش میکنمـــام برخی چیزها را فرامـــمثلا ن .ومـــی میشـــن گاهی اوقات دچار فراموشـــم «

برخی از  .هرچند تصادف نمیکنم، دهامـــدر رانندگی کندتر و محتاطتر ش .تری دارمـــرای تصمیمگیری نیاز به وقت بیشـــب .میآورم

فقط میتوانم روی یك   الانولی ، ار را همزمان با هم انجام دهممیتوانستم چند کقبلا  .دهاندـــبرایم محو ش، ته دورـــخاطرات گذش

  همان دیگر که بگویند و کنندتمرکز شکایت و حافظه سالمندانممکناستاز مشکلات »؟آیا من مبتلا به آلزایمر شدهام .کار تمرکز کنم

 ایل ـــحرفی راچند بار تکرار میکنند و یا جای وس، برای مثال .تـــانجمع نیســـاندازه کافی حواسش به و نیستند سابق آدم

 :ابهاماتی دارند و از خود میپرسند، اما برخی سالمندان،باید بدانید که این مشکلات در سالمندی شایع هستند .خود را فراموش میکنند

یاآلزایمر   آیا مبتلا بهزوالعقل؟ مشکل من چیست؟ ت یا نشانه یك بیماری جدی استـــالمندی طبیعی اســـآیا این تغییرات در دوره س

 ؟بکنم باید چه؟قابلدرماناست حالتها این آیا ؟شدهام

باید دانست  .تـــت و بیانگر بیماری نیســـن اســـمرتبط با س، ده در بالاـــانههای بیان شـــنش

ـحیطههای شو سایر  در حافظه مشکلات علاوه بر ایجاد، بیماریهاییمثل آلزایمر به کهابتلا ـ ، ناختیـ

ـباعث اختلال در عملکرد نیز میش ـ ـدر تفکیك مش .وندـ ـ کلات شناختی ناشی از افزایش سن و ـ

 :به این موارد توجه کنیم (مانند آلزایمر)اختلال حافظه ناشی از بیماری 

 .لزوما نشانه بیماری نیست، فراموشی لحظهای نام افراد و اشیا در سالمندی •

زمان بیشتری طول میکشد تا ، سالمندان باید برای انجام یك فعالیت شناختی بیشتر دقت کنند و ا گر حواسشان پرت شود، به طور کلی •

 .دوباره بتوانند تمرکز کنند

 .کم میشود، تدریج توانایی افراد در تمرکز بر روی دو یا چند کار به طور همزمان به، با افزایش سن •

، سالمندان با سرعت کمتری رانندگی میکنند، برای مثال .وا کنشهای آنها کندتر میشود، دهـــافراد محتاطتر ش، نـــبا افزایش س •

 ا گر، بنابراین .تـــاحتمال تصادف در آنها کمتر اس، تر احتیاط میکنند و به همین علتـــبیش

 .باید آن را به عنوان زنگ خطر در نظر گرفت، سالمندی زیاد تصادف میکند

 .میتوانند موجب فراموشی شوند، افسردگی و مصرف داروهای خاص یا مواد، گاهی اضطراب •
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ــو یا ممکن اس مثلا فرد نمی تواند اطلاعات جدید را بهخاطر بسپارد .در آلزایمر حافظه فرد نسبت به وقایع اخیر کاهش مییابد • ـــ ـــ ت ـ

 .حوادث و اتفاقات دور را به خوبی به یاد میآوردولی ، ام چه خورده استـــد شب گذشته برای شـــیادش نباش

 .نیاز به مراجعه به متخصص و ارزیابی بیشتر دارد، تغییر شدید حافظه در دوران سالمندی •

 شناختی طبیعی در سالمندیافت 

الخوردگی روندی ـــتغییرات س .اق میافتدـــام موجودات اتفـــود و در تمـــروع میشـــالخوردگی از زمان تولد شـــد ســـرون

  ایر اندامـــــــــس مغز نیز مانند .شیوه زندگی و شرایط محیطی بستگی دارد، ت که به عوامل مختلفی مانند ژنتیكـــــــــناپذیر اس اجتناب

گیری با پردازش اطلاعات و یاد، توانایی تصمیمگیری، ناختی مثل حافظهـــتمام فعالیتهای ش .ودـــدرگیر این تغییرات میش، هایبدن

ناختی در  ـــالخوردگی شـــروند س .تواناییهای ذهنی نیز تحت تأثیر افزایش سن قرارمیگیرند؛ وندـــن دچار افت میشـــافزایش س

ـبس، افراد مختلف ـ ـبرخی س .یار متفاوت استـ ـ المندان ممکن است دچار کمترین تغییرات شناختی شوند و برخیدیگر ممکن است ـ

که یکی از بیماریهای رایج در  -طبیعی ناشی از افزایشسن و بیماری آلزایمر  تغییرات شناختی .ی را تجربه کنندتغییرات شناختی زیاد

 :تفاوتهایی دارند که در زیر به آنها اشاره شده است  سالمندان است

 .المندی طبیعی این حالت دیده نمیشودـــولی در س، تحلیل قابل توجه مغز و کاهش تعداد سلولهای عصبی رخ میدهد، در آلزایمر •

 .ولی تغییرات طبیعی سالمندی در همه آنها رخ میدهد، آلزایمر حدا کثر در ده درصد سالمندان دیده میشود •

ـافت حافظه و س • ـ ـایر توانمندیهای شـ ـ ـشدید و پیشرونده اس، در آلزایمر ناختیـ ـ ، در حالیکه در سالخوردگی طبیعی، تـ

 .متغیر و بسیار خفیفتر است

گی مستقل  نمیشوند و زند فرد روزمره فعالیتهای در شدید اختلال در سالمندیمنجر به طبیعیحافظه تغییرات،آلزایمر برخلاف •

 .مختل نمیکنند فرد را

ها مهم از آنگاهی آ لی ، ونیستری نشانه بیماات ین تغییراهرچند  .مینامند »گی شناختیردسالخو«را هنی طبیعی مرتبط با سن ات ذتغییر

 .دغیر طبیعی شوات تغییراز طبیعی ات تمایز تغییری و ند سالمندروبهتر درک ند باعث امیتوو ست ا
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 حافظهتشخیص سالخوردگی شناختی از بیماریهای 

  ٧٥رد در ـــسرعت تفکر و پاسخ ف، برای مثال؛ وندـــتر فرآیندهای ذهنی مانند حافظه و یادگیری کندتر میشـــبیش، نـــافزایش سبا 

ی فرد میتواند از طریق تجربه آن را ـــول، پیدا میکند رعت تفکر کاهشـــالمندی ســـا گرچهدر س .تـــالگی کمتر از جوانی اســـس

ی بیشتر ـــدن سالمندان و نیز انعطافپذیری احساســـبینتر ش باعث خوش، المندانـــناختی در ســـالخوردگی شـــس .نمایدجبران 

لازم است برای ارزیابیهای تکمیلی به پزشك مراجعه کنند ، سالمندانی که نگران وضعیت شناختی یا حافظه خود هستند .آنها میشود

برخی از این عملکردها که  .شناخت فراتر از حافظه است و عملکردهای مختلف مغز را شامل میشود تأثیر سالمندی بر حافظه و شناخت

 :تحت تأثیر سالمندی قرار میگیرند، در زیر به آنها اشاره میشود

 سرعت پردازش اطلاعات -الف

ـس ـ ـرعتی که مغز میتواند اطلاعات دریافتی را پردازش کند و سـ ـ ـپس متناسـ ـ ـپاس، ب با آنـ ـ ـس«، خ دهدـ ـ رعت پردازش  ـ

  .ودـــکمتر میش، دن میکند و هرچه سن بالاتر میرودـــروع به کم شـــرعت شـــاین س، بهتدریج از اوایل بلوغ .نام دارد »اطلاعات

ــس ـــ ـــ   .سایر عملکردهای مغزی مرتبط است و تقریبا بر روی تمام حیطههای شناختی تأثیر میگذاردرعت پردازش اطلاعات با سرعت ـ

برخی سالمندان ممکن است  .پردازش و تجزیه و تحلیل و پاسخگویی مناسب نیاز دارند، سالمندان به زمان بیشتری برای دریافت اطلاعات

گرچه در برخی تواناییها با ؛ کندتر شوند، فاده از توانمندیهای مختلف دارددر انجام کارهای پیچیده مثل رانندگی که همزمان نیاز به است

 .تجربهتر هستند

 حافظه -ب

انواع  .تـــادآوری اطلاعات اســـره و یـــذخی، طبقهبندی، تـــی دریافـــتوانای، هـــحافظ

 :عبارتند از حافظه

ـتوانای، منظور از این نوع حافظه :حافظه فعال • ـ برای مثال حفظکردن یك (ذهن و دستکاری آن  موقت اطلاعات دری نگهداری ـ

توانایی حل مسئله و پردازش  ، مثل تصمیمگیری، حافظه فعال بر سایر مهارتهای شناختی .است )شماره تلفن و سپس شمارهگیری آن

 .زبان تأثیر میگذارد
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ـیعنی توانایی بهخاطر س :حافظه كوتاه مدت • ـ این حافظه ارتباط نزدیکی با  .گذشته نزدیك اتفاق افتادهاندپردن اطلاعاتی که در ـ

ـنقص این حافظه مهم اس .یادگیری دارد ـ این نوع حافظه در سالمندی   .میشود ت و باعث اختلال در یادگیری و ثبت اطلاعات جدیدـ

 .طبیعی مختل نمیشود

مانند ؛ ته اتفاق افتادهاندـــدر طول زمان و در گذش ات و واقعیتهایی کهـــیعنی آ گاهی درباره اطلاع :حافظه بلندمدت معنايی •

 .بهخاطر سپردن پایتخت کشورها و مرا کز استانها

مانند یادآوری سالگرد  ، یعنی توانایی بهخاطر سپردن وقایعی که در زمان و مکانهای مشخصی اتفاق افتادهاند :حافظه دورهای •

 .تولد یا رخدادهای خاص زندگی، ازدواج

ـحافظ • ـ ـتوانایی یادگیری و ی :روندیه ـ ـ ـادآوری مهارتهایی که شـ ـ ـکلگیری آن نیاز به زمان و تمریـ ـ مانند ، ن داردـ

 .دوچرخهسواری و رانندگی، جوشکاری، یادگیری تایپکردن

زندگی شغلی و  مانند برنامهریزی برای، وندـــپردن فعالیتهایی که باید در آینده انجام شـــتوانایی به خاطر س :حافظه آيندهنگر •

 .حرفهای یا خانوادگی

بنابراین فراموشی فرد ممکن است به علت عدم ثبت اطلاعات در زمان وقوع و یا به علت ناتوانی فرد برای  .حافظه موضوع پیچیدهای است

دورهای ، مانند حافظههای فعال؛ برخی از جنبههای حافظه با افزایش سن ممکن است دچار اختلال شوند .یادآوری اطلاعات ثبتشده باشد

 .در حالی که حافظه روندی و حافظه بلندمدت معنایی تحت تأثیر سن قرار نمیگیرند، و آیندهنگر

 :به طور خلاصه میتوان گفت

ـس • ـ ـمش، ندالمندان در یادآوری اطلاعات و خاطراتی که قبلا آموختهاـ ـ ـولی ممکن اس، کلی ندارندـ ـ ت یادآوری این خاطرات زمان  ـ

 .زیادی طول بکشد

سالمندان به زمان ، بااینحال .تغییر نمیکند (ردنـــتن و تایپکـــمثل نوش)ی انجام فعالیتهایی که فرد قبلا خوب یاد گرفته ـــتوانای •

 .و تمرین بیشتری برای یادگیری فعالیتهای جدید نیاز دارند

به این معنا کهمدت زمان بیشتری طول میکشد تا سالمند بتواند مسائل پیچیده را حل کند و ؛ افتحافظه فعالدر سالمندی اتفاق میافتد •

 .یا تصمیمات پیچیده بگیرد
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 .کاهش حافظه دورهای سبب میشود که سالمند در مورد وقایع اخیر فراموشکارتر شود •

 .فراموش کند، باعث میشود که سالمند کارهایی را که قصد دارد انجام دهد، مشکل در حافظه آیندهنگر •

 .نیاز به کمك دارد، سالمند برای رمزگذاری و ثبت اطلاعات در حافظه خود •

 توجه و تمركز -پ

ـتوانای ـ ـی تمرکز و دقتکردن روی موضوعی خاص بـ ـ میگویند که شامل  »توجه و تمرکز«رای پردازش اطلاعات مرتبط با آن را ـ

 :انواع زیر است

مانند  .تمرکز بر روی یك موضوع خاص با وجودی که ممکن است محرکهای دیگری باعث حواس پرتی شوند :توجه انتخابی •

 .در حالیکه محیط اطراف هم شلوغ و پر سر وصداست، یافتن اطلاعات از یك وبسایت شلوغ

گوشدادن به ن همراه باـــد خواندن یك متـــمانن .ك زمانـــای مختلف در یـــمدیریت فعالیتهی ـــتوانای :توجه تقسیمشده •

 .موسیقی یا صحبتکردن در حین رانندگی

 .توانایی متمرکز ماندن روی یك موضوع در یك دوره زمانی مشخص :توجه پايدار •

 .نمیکندی تغییرار توجه پایدلی ، وضعیفتر میشونده توجه تقسیمشدو نتخابی اتوجه ، یش سنافزابا 

 :به طور خلاصه میتوان گفت

 .بیشتر پرت میشود، محرکهای بینایی یا محیط شلوغ، حواس افراد با سر وصدا، با افزایش سن •

 .سالمندان به زمان بیشتری نیاز دارند تا حواس خود را جمع کنند، زمانی که این اتفاق مهمی میافتد •

 .ر به طور همزمان مشکل دارندسالمندان در انجام چند کا •

 مهارتهای زبانی -ت

ـمنظ ـ ـور از مهارت زبانی توانایی درک کلام و نیز تولید کلام و نوشـ ـ ـتن اسـ ـ ـبا افزایش س .تـ ـ ـذخی، نـ ـ ره کلمات و توانایی  ـ

کلات شنوایی  ـــمشالمندانی که ـــبهخصوصدر س، المندی کاهش مییابدـــدرک کلام دیگراندر س.ر نمیکندـــدن تغییـــخوان

کمی طول میکشد تا فرد بتواند کلمات را پیدا کند و ممکن است در  ، برای مثال .تولید کلام نیز با افزایش سن مشکل پیدا میکند .دارند

به این  ؛ همچنین توانایی بیان نام افراد و اجسام در سنین بالای هفتاد سال کاهش مییابد .مکثهایی بهوجود آید، لابهلای ادای جملات

 .معنا که فرد ممکن است به راحتی اسامی آشنا را بهخاطر نیاورد
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 :به طور خلاصه میتوان گفت

ـتوانایی افراد س • ـ ـالمند در ذخیره کلمات و خواندن طبیعی اسـ ـ ـولی درک ش، تـ ـ مانند  )نوایی گفتار سریع یا درک گفتاری ـ

 .متفاوت است (صداهایی که از بلندگو میشنود و یا صداهای ساختگی غیرانسانی

 .پیدا کردن کلمات در ذهن سالمندان نیاز به زمان بیشتری دارد •

 عملكرد اجرايی -چ

انعطافپذیری  ، یـتفکر انتزاع، حل مسئله، سازماندهی، توانایی ذهن در مدیریت فعالیتهایی مثل برنامهریزی، منظور از عملکرد اجرایی

همچنین  .ازماندهی اطلاعات رابطه داردـبرنامهریزی فعالیتها و س، رد اجرایی با حل مسئلهـــعملک .تـذهنی و رفتارهای مربوطه اس

د و تعبیر کند و معنای پنهان در ظاهر ــبرای مثال نمادها را بشناس(عملکرد اجرایی سبب میشود که فرد به صورت انتزاعی فکر کند 

ـــاس، با شرایط جدید عملکرد اجرایی در سازگاری ).کلام افراد را درک کند تصمیمات پیچیده و رفتار اجتماعی مناسب نقش ، تدلالـ

 .بهویژه در سنین بالای هفتاد سال کاهش مییابد، عملکرد اجرایی با افزایش سن .دارد

تحت تأثیر خستگی ی سالمنددر یی اجری اهادعملکر .نیستن ناالی به خوبی جو، وتـــسب امجموع خوان در یی سالمنداجرد اعملکر

 .دمیگیرار نیز قرری بیماو 

 پردازش احساسات -ج

د ـــبرای مثال چقدر طول میکش؛ نامیده میشود »پردازش احساسات«، ات منفیـات بهویژه احساسـچگونگی پردازش و تنظیم احساس

فرد چقدر از لحاظ جسمانی و احساسی به اتفاقات بین فردی و فشارهای ؟ ت احساسات منفی مثل غم یا خشم خلاص شودـــتا فرد از دس

تری به آنها داشته فرد با چه راهکارهای ذهنی میتواند اثرات محرکهای منفی را کم کند و یا توجه کم؟ روانی وا کنش نشان میدهد

 ؟باشد

همچنین  .سالمندان عموما خوشبینتر و مثبتاندیشتر میشوند و توجه کمتری به شرایط منفی دارند، ی از سنـــبا توجه به تغییرات ناش

 .سالمندان توجه بیشتری به وقایع مثبت میکنند و آنها را بیشتر به یاد میآورند

 :به طور خلاصه میتوان گفت

این   .در یادآوری خاطرات منفی مشکل دارند و به رویدادهای منفی کمتر توجه میکنند، به اتفاقات مثبت توجه میکنند سالمندان بیشتر •

 .کلاتی در تصمیمگیری و برنامهریزی برای وقوع رویدادهای منفی در آینده باشدـت باعث مشـموضوع ممکن اس
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آنها بیشتر تمایل دارند از خاطرات  .اغلب سالمندان مایل هستند خوشحالتر باشند و سریعتر خود را از احساسات منفی خلاص کنند •

 .ناخوشایند اجتناب کنند

 هوش  -

 .هوش متبلور و هوش سیال :معمولا هوش را به دو دسته تقسیم میکنند

مهارتها  ، نـبا افزایش س .تواناییها و دانش میشود، گرفته و شامل مهارتهامواردی است که فرد در طول زمان یاد  :هوش متبلور •

مت ـفرد را به س، افزایش این نوع هوش .ب دانش استـتمرین و کس، ته به تجربهـچرا که این هوش وابس؛ و دانش افراد افزایش مییابد

، سالمندان میتوانند کاهش توانایی خود در سایر حوزهها .یا حتی بهتر میشود، این هوش در سالمندی ثابت مانده .خردمندی پیش میبرد

، دانش و تجربه عمیق دارند، در مواردی که نیاز به تفکر، بنابراین؛ مانند کاهش سرعت پردازش اطلاعات را با این نوع هوش جبران کنند

 .از جوانان بهتر عمل میکنند

هوش سیال در زمان   .ودـــریع گفته میشـــئله و وا کنش ســـمسحل ، توانایی یادگیری اطلاعات جدید به :یالـــهوش س •

ـجوانی در اوج قرار دارد و س ـ ـس، بنابراین .پس در طول زمان کاهش مییابدـ ـ ـالمندان ممکن اسـ ـ ت نتوانند تصمیمات سریع و نا ـ

 .گهانی را در شرایط خاص و بحرانی بگیرند

آوری به جمع ز که نیااردی مودر لی ، وین خوبی باشندورنند مشاامیتوو ند ی داررنش بیشترت و دامهان، ناانسبت به جوان سالمند

 .ندی دارضعیفترد غلب عملکر، استانا گهانی ت تصمیماو جدید ت طلاعاا
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 باره حافظه در سالمندانرباورهای نادرست د

 :افتی نكند هیچيعنی حافظه فرد به نسبت قبل ، سلامت شناختی در سالمندی 1:باور نادرست 

توجه و تمرکز و حل مسئله ، مهارت تصمیمگیری :به طور مثال؛ موارد دیگری را نیز در بر میگیرد، سلامت شناختی علاوه بر حافظه سالم

 .که ممکن است هر کدام از اینها در دوران سالمندی دستخوش تغییراتی شود

 :عملكرد شناختی همیشه با افزايش سن كم میشود 2:باور نادرست 

ناختی  ـــی تواناییهای شـــن برخـــگرچه با افزایش س .ناخت و حافظه بگذاردـــد تأثیرات مثبت و منفی بر شـــالمندی میتوانـــس

را تجربه  )خشم و خصومت(المندان کمتر از جوانان احساسات منفی ـــس .وندـــتر میشـــاما خردمندی و تجربه بیش، افت پیدا میکنند

 .رضایت بیشتری از زندگی دارند، کلیمیکنند و به طور 

 :كاری برای بهبود سلامت ذهن در سالمندی نمیتوان انجام داد ٣:باور نادرست 

 .که در این کتاب به آنها اشاره شده است، فرد و خانواده میتوانند کارهای زیادی انجام دهند، برای بهبود سلامت ذهن

 

 :ی در سالمندان پیشگیری كرد¿طبیعی سلولهای مغ ıنمیتوان از مر ٤:باور نادرست 

لامت حافظه و  ـــتند که میتوانند به ســـفعالیتهایی هس .دـــلولی به کمترینحد میرســـمرگ س، اریـــاب بیمـــدر غی

 .شناخت در سالمندان کمك کنند

 فعالیتهای مؤثر در حفظ سلامت شناختی و حافظه سالمندان

 .ورزش و فعالیت بدنی میتواند به سلامت مغز کمك کند، در تمام سنین و از جمله دوره سالمندی •

دیابت و ترک مصرف سیگار به سلامت مغز کمك ، ارخون بالاـــفش، گیری و درمان بهینه بیماریهای قلبیعروقیـــپیش •

 .میکند

 .میتواند به پیشگیری از افت حافظه کمك کند )پزشك متخصصبا نظارت (کاهش مصرفداروهایی که بر حافظه تأثیر منفیدارند  •

حل جدول و بازیهای ، ارکت در فعالیتهای اجتماعیـمش(انجام فعالیتهای ذهنی و تداوم یادگیری ، فعالماندن از لحاظ اجتماعی •

 .ت کندمیتواند اثرات خوبی بر حافظه داشته باشد و آن را تقوی )کتابخواندن و معاشرت با دیگران، فکری
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خوابآور میتواند جلوی  و درمان اختلالاتخواب با مشاورههای تخصصیو اجتناب از مصرفخودسرانه داروهای خواب مناسب •

 .مشکلات شناختی را بگیرد

 .کلات حافظه شودـــرفت مشـــگیری و درمان بیماریهای زمینهای میتواند مانع بروز و پیشـــمی و پیشلامت جستوجه به س •

ــپزشکی مثل افس پیشگیری و درمان بیماریهای روان • ـــ ـــ ردگی و اضطراب میتواند بر سلامت شناختی افراد تأثیر مثبت داشته ـ

 .باشد

 

 علل مشكلات شناختی

 :از این عوامل عبارتند؛ شوند )گاه به صورت کوتاهمدت (عوامل دیگری هم میتوانند باعث اختلال حافظه ، علاوه بر سالمندی و آلزایمر

 .عوارض جانبی مصرف طولانیمدت برخی داروها مثل داروهای خوابآور و آنتیهیستامینها •

 مثل کمکاری یا پرکاری تیروئید :مشکلات هورمونی •

 مثل کمبود ویتامینهای گروه ب و اسید فولیك :کمبود برخی ویتامینها و مواد مغذی •

 ستانمثل سکته مغزی یا بستریشدن در بیمار :بیماریهای حاد جسمی •

بیشتر بیماریهای روانپزشکی از جمله اضطراب و افسردگی میتوانند باعث اختلال در تمرکز و توجه و  :بیماریهای روانپزشکی •

 .بیماریها بررسی شود باید از نظر این، المندی که از مشکلات حافظه شکایت داردـــوند و حتما فرد ســـحواسپرتی ش

، در برخی موارد .وندـــکلات حافظه شـــمواد مختلف از جمله الکل میتوانند باعث مش :اـــرف مواد یا ترک آنهـــمصء وـــس •

 .ممکن است حتی پس از سمزدایی نیز مشکلات حافظه برطرف نشود

ـآس • ـ ـیب سـ ـ ـضربه به س :لولهای مغزیـ ـ ـانس، رـ ـ ـانس، داد عروق بزرگ مغزیـ ـ داد متعدد عروق کوچك مغز یا ابتلا به ـ

 .بیماریهایی که باعث تحلیل مغز میشوند

در این مصرفکنندگان دیده ، فلزات سنگین مثل سرب که گاه جزو ناخالصیهای همراه با مواد مخدر هستند و مسمومیت با آنها :سموم •

 .میشود

 ).که عامل تبخال است(مانند ویروس هرپس ، عفونتهای با کتریایی و ویروسی :مغزیعفونتهای  •
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 دمانس و مشكلات ناشی از آن در سالمندان

ـتا س »دمانس« ـ ـالهاپیش برای مردم ناشـ ـ باور  .ناخته بود و علائم آن با پیری و عوارض اجتنابناپذیر پیری اشتباه گرفته میشدـ

ولی  ، گاهی آن را با جنون اشتباه میگرفتند .فراموشی و زوال عقل میشود، دچار اختلال حواس، عمومی این بود که هر کسی پیر میشود

 .مورد توجه قرار گرفت، بهویژه در سالمندان، دمانس به عنوان یك بیماری و اختلال، به تدریج و با رشد آ گاهی جامعه و گسترش اطلاعات

علاوه  .شرایط فرد را بدتر میکند، پیشرونده است و بهتدریج، این بیماری .ز دسترفتن تدریجی قوای عالی مغز گفته میشوددمانس به ا

فرد ممکن   -تظاهر میکند ...ؤالهای تکراری وـــیدن ســـپرس، یلههاـــکه به صورت فراموشکردن کارها یا محل وس-بر افت حافظه 

 برنامهریزی برای زندگیو پیداکردن راهحل ، یادگیری مهارتهای جدید، تدلالـــاس، کر کردنت دچار اختلال در حرفزدن و فـــاس

استحمام و تنظیم ، آشپزیکردن، جهتیابی و پیدا کردن آدرس در مکانهای شلوغ، برای مسائل شود و به تدریجو با پیشرفت بیماری در او

ـدمای آب و نیز رعایت بهداشت فردیاش دچار مش ـ ـکل شـ ـ با پیشرفت بیماری نمیتوانند بهتنهایی امور ، افراد مبتلا به دمانس .ودـ

 .زندگی شخصی و اجتماعی خود را اداره کنند و نیاز به حمایت دارند

ه و  ـــرفت میکند و به تدریج حافظـــتگی پیشـــبه آهس، روع تدریجی داردـــت که شـــبیماری آلزایمر اس، ایعترین نوع دمانســـش

ـاس، ذهنی دیگر مانند تفکرتواناییهای  ـ ـتدلال و قضاوت فرد را تحت تأثیر قـ ـ فرد را در انجام وظایف روزانه ، رار میگیرد و در نتیجهـ

ـزندگی دچار مش ـ ـالبته باید توجه داش .کل میکندـ ـ حافظه و عملکرد شناختی افراد تأثیر  ، به طور طبیعی بر مغز، ت که افزایش سنـ

 .شدت این تغییرات در حدی نیست که منجر به اختلال عملکرد فرد شود، یمر و سایر انواع دمانساما بر خلاف آلزا، میگذارد

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

34 

 

 

 :از اختلالات ناشی از آلزایمر کمك کنند، موارد زیر میتوانند به افتراق تغییرات طبیعی حافظه به علت بالارفتن سن 

 

 به ابتلا از ناشی تغییرات از هايی مثال

 آلزايمر بیماری

 نتیجه در طبیعی تغییرات از مثالهايی

 سن بالارفتن

 فراموشكردن پرداخت یك ماه صورتحساب ناتوانی در مدیریت مالی

 فراموشكردن تاریخ و بعد به یادآوردن آن تاریخ و یا تغییر فصل، عدم آ گاهی نسبت به زمان

 فراموشكردن موردی كلمه مورد نظر اشکال در تکلم

 فراموش كردن موردی مکان وسایل ناتوانی در یافتن آنهاگمكردن وسایل و 

 كند شدن سرعت پردازش اطلاعات قرار دادن اشیا در مکانهای غیرمعمول

 

 عوامل مؤثر در بروز بیماری آلزايمر

 :عوامل مختلفی در بروز بیماری آلزایمر نقش دارند که برخی از آنها عبارتند از

ـافزايش س • ـ ـآلزایمر معمولا در افراد بالای س :نـ ـ ولی بهندرت ممکن است در افراد جوانتر هم ، سال بروز میکند ٦٥ن ـ

ممکن است تا ، سال ٨٥ ولی این درصد در افراد بالای، سال مبتلا به آلزایمر هستند ٧٤تا  ٦٥کمتر از پنج درصد سالمندان  .دیده شود

 .پنجاه درصد هم برسد

، ندـــر یا برادر فرد به زوال عقل مبتلا باشـــخواه، مانند والدین، كـــتگان درجه یـــصورتیکه یکی از بسدر  :تـــوراث •

 .احتمال بروز این بیماری میتواند افزایش یابد

 .زنان تقریبا بیشتر از مردان به این بیماری مبتلا میشوند :جنسیت •

ب دارند و ـــی و تغذیه نامناســـژه فعالیت بدنی نا کافـــبهوی، المـــیوه زندگی ناســـافرادی که شدر  :یـــیوه زندگـــش •

آلزایمر بالاتر   احتمال ابتلا به، کته مغزی مبتلا میشوندـــدیابت و س، ترول بالاـــکلس، ارخون بالاـــفش، عروقی بیماریهای قلبیبه 

 .میدهد خطر آلزایمر را کاهش، های پایانیالـــد حفظ فعالیت ذهنی در طول زندگی بهویژه ســـبه نظر میرس .تـــاس
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 :عوامل دیگری را نیز در بروز آلزایمر مؤثر دانستهاند که عبارتند از

 .ارتباط دیده شده است، بین تحصیلات پایین و خطر ابتلا به آلزایمر :سطح تحصیلات •

 .قرارگیری بیش از حد در معرض برخی فلزات یا مواد شیمیایی با آلزایمر مرتبط است :مسمومیت •

 )بهویژه ضربههایی که همراه با کاهش سطح هوشیاری طولانیمدت باشد (ضربههای جدی به سر  :ضربه مغزی •

 سابقه افسردگی شدید و طولانیمدت •

 اختلالات خواب و کمخوابی شدید در طولانیمدت •

 مصرف طولانیمدت داروی خوابآور و وابستگی به این داروها •

 چاقی و اضافه وزن •

 B١٢کمکاری تیروئید و کمبود ویتامین  •

ـعلائم گس، معمولا روند آسیب مغز در آلزایمر از حافظه کوتاهمدت شروع میشود و سپس بادرگیریقسمتهایمختلفی از مغز ـ ترده  ـ

ــو متفاوتی ایجاد میش ـــ ـــ سایر علل کاهش حافظه را رد میکنند و با انجام معاینه و تستهای ، ی تشخیص آلزایمرپزشکان برا .ودـ

 .میتوانند این بیماری را تشخیص دهند، آزمایش و تصویربرداریهای خاص، بالینی

 ده علامت هشدار دهنده دمانس و آلزايمر

ـاخت :اختلال حافظه • ـ ـاشلال حافظه در حدی که انجام فعالیتهای روزانه را با ـ ـ ـکال مواجـ ـ افراد معمولی ممکن  .ه کندـ

 ،تی را فراموش کنند و سپس آن را به خاطر آورندـــم همکار یا شماره تلفن دوســـاس، ت یك قرار ملاقاتـــاس

 .نمیآوردفراموش میکند و هرگز به خاطر ، بهویژه آنهایی را که اخیرا اتفاق افتاده، اغلب مسائل، اما فرد مبتلا به بیماری آلزایمر

مثلا هویجی را که برای استفاده ، غله ممکن است گاهی حواسش پرت شودـــفرد پرمش :دشواری در انجام كارهای عادی •

، فرد مبتلا به بیماری آلزایمر ولی، بر روی اجاقگاز جا بگذارد و تا پایان صرف غذا هم بهخاطر نیاورد، در کنار غذای اصلی پخته است

 .ت میدهد و گاهی نیز فراموش میکند که غذا خورده استـــابق را از دســـیوه ســـغذا به شبه تدریج توانایی پخت 

اری ـــولی فرد مبتلا به بیم، وندـــکل شـــب دچار مشـــبرای همه افراد پیش میآید که در پیدا کردن لغات مناس :ضعف بیان •

ـگاهی کلمات س، آلزایمر ـ ـنامناساده را فراموش کرده و لغات ـ ـ ـب را جایگزیـ ـ  .نامفهوم میشوند در نتیجه جملات او؛ ن میکندـ

 .اشتباهات دستوری و مفهومی و عدم توانایی دنبال کردن یك موضوع از دیگر نشانههاست



 

36 

 

دوباره تاریخ روز یا مقصدشان را فراموش کنند ولی ، گاهی ممکن است افراد روزهای هفته، به طور طبیعی :گمكردن زمان و مكان •

فرد مبتلا به آلزایمر ممکن است در خیابان راه خود را گم کند و نداند که چگونه به آنجا رفته و یا   .آنها را به یاد بیاورند، با تمرکز کردن

 .نتواند از آنجا راه خانه خود را پیدا کند

  اختلال در .آلزایمرنهمشکلاتشرادرکمیکندونهمراجعهبهپزشكراضروری میداند فردمبتلابهبیماری :ضعفيا كاهش قضاوت •

 .تصمیمگیریهای ساده مانند پوشیدن لباس مناسب فصل نیز از دیگر علائم هشداردهنده این بیماری است

تلا به بیماری اما فرد مب، گاه و بیگاه ممکن است افراد در رسیدگی به حسابهای مالی دچار مشکل شوند :مشكلات در تفكر ذهنی •

 .آلزایمر بهتدریج ارقام را فراموش میکند و نمیداند با آنها چه کار کند

، آلزایمر ولی فرد مبتلا به بیماری، رجایش نگذاردـــت گاهی کلید یا کیف پولش را ســـهر کسی ممکن اس :جابهجا گذاشتن اجسام •

 .است نمونه فراموشیهای بیماران، قندانمثلا گذاشتن اتو در فریزر یا ساعت مچی در ، ممکن است اجسام را در جاهای نامربوط بگذارد

ـهمه ممکن اس :رفتار و حلات در تغییر • ـ ـخلق باشeت گاهی غمگین یا بد ـ ـ ـاما بیمار مبتلا ب، ندـ ـ ممکن   ،ه بیماری آلزایمرـ

 .مثلا از حالت آرامش به اشك و خشم برسد؛ سریعا تغییر کند، دلیلیاست بدون هیچ 

ولی تغییر ، دـــی تغییر کنـــن کمـــخصیت افراد با افزایش ســـت شـــه صورت طبیعی ممکن اســـب :تغییر شخصیت • 

بیتفاوتی یا بروز رفتارهای نامناسب ، منزویشدن، این تغییرات شامل سردرگمی .شخصیت در فرد مبتلا به بیماری آلزایمر شدیدتر است

 .است

ولی  ، وندـــغلی یا وظایف اجتماعی خسته میشـــفعالیتهای ش، به طور طبیعی افراد گاهی از کار در خانه :از دستدادن انگیزه •

ـدر نهایت و پس از کمی اس ـ اما فرد مبتلا به بیماری آلزایمر ممکن است نسبت به وقایع و ، بندتراحت دوباره انگیزههای خود را باز مییاـ

 .رویدادهای محیطی زندگی و خانوادهاش بیتفاوت به نظر آید

بروز هر یك از موارد زیر  .ت کلیه تواناییهای مرتبط با مراقبت از خویش از دست بدهندـــــــــافراد ممکن اس، رفتهـــــــــدر آلزایمر پیش

 :میتواند مشکلات فرد مبتلا را بیشتر کند

 عفونت ریه به علت اشکال در بلع غذا و مایعات و درنتیجه ورود بخشی از مواد خوردنی یا آشامیدنی به ریه •

ـاس، عفونت ادراری به علت بیاختیاری ادراری • ـ ـتفاده از سـ ـ میتواند ، و نیز عدم درمان به موقع و کامل عفونت ادراری، وند ادراریـ

 .منجر به مشکلات جدی برای فرد بیمار شود

 زمینخوردن و عوارض آن از جمله صدمات جدی به سر یا خونریزیهای مغزی •
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 آلزايمرباورهای غلط در مورد دمانس و 

 :آلزايمر بخشی از روند طبیعی افزايش سن و از عواقب اجتنابناپذير پیری است 1-باور غلط 

قدرت ،گاهی با بالارفتنسن .تـــی از آلزایمر متفاوت اســـی ناشـــبا فراموش، دنـــی از سالمندشـــی ناشـــفراموش :خـــپاس

ه فرزندان ـــالمند حرفهای تکراری میزند که در ا کثر موارد از روی نگرانی و تأ کید بـــمثلا گاهی فرد س، حافظه کاهش پیدا میکند

ظه مربوط  در حالیکه در کاهش حاف .رار نمیکنندـــیك موضوع را چند بار تک، ه کوتاهـــولی در یك مکالم، تـــدر انجامدادن کارهاس

ـافت عملکرد روزمره هم دیده میش، علاوه بر صحبتهای تکراری در یك مکالمه کوتاه، به آلزایمر ـ ـود و مشـ ـ کل بسیار جدیتر  ـ

قرار ملاقاتها یا اتفاقات ، حوادث اخیر، ت مواردی که تازه یاد گرفتهاندـــافراد مبتلا ممکن اس، در مراحل اولیه بیماری آلزایمر .تـــاس

 .راموش کنند و سؤالاتی را بارها و بارها از اطرافیانشان بپرسندمهم را ف

 :كاری نمیتوان انجام داد دمانس هیچبرای پیشگیری از  2-باور غلط 

ت که برای ـــاین اس، س وجود داردـــر و دیگر انواع دمانـــه درباره آلزایمـــتی کـــی از رایجترین تصورات نادرســـیک :خـــپاس

مغز ما علاوه بر آنکه روی بقیه  .هیچکاری از دست ما بر نمیآید و ابتلا به آن اجتنابناپذیر است،کمکردن خطر بروز اینبیماری

یوه زندگی از جمله ـــأله بدان معناست که ایجاد تغییر در شـــاین مس .از آنها تأثیر هم میگیرد، دتمهای بدن تأثیر میگذارـــسیس

تأثیراتمستقیم و غیر ، رکت در فعالیتهای اجتماعیــــــــــــیادگیری چیزهای جدید و ش، اصلاح رژیم غذایی، افزایش فعالیت بدنی

امروزه با داروهای  .طول عمر و میزان سلامتی ما را افزایش دهدمستقیمی بر سلامت مغز ما دارد و میتواند به میزانچشمگیری 

ده و درمان  ـــخیص داده شـــزود تش، ناآرامی و اختلالات رفتاری بیماران قابل کنترل است و ا گر اختلال حافظه، بیقراری، موجود

 .عملکرد شناختی را بهتر کرده یا سیر بدترشدن آن را کند میکند، شروع شود

 :نشانهبیمهریو بیتوجهی فرزندان است، در آسايشگاه سالمندان ,نگهداری فرد مبتلابه دمان ٣-باور غلط

المندی تمایل دارند در خانه فرزندان خود زندگی نکنند و ترجیح میدهند در خانه سالمندان  ـــدر زمان س، یاری از افرادـــبس :خـــپاس

ـــمکان مناس، ا گر خانههای سالمندان .شته باشندحضور داشته باشند و مزاحمت کمتری برای فرزندان خود دا ــــ ــــ بی برای ارائه ـ

ـزمانی که شرایط و ام .برای سالمند میتواند بسیار کمكکننده باشند، مراقبتهای بهتر باشد ـ ـکان نگهـ ـ داری از بیمار دمانس در ـ

ـمنزل برای فرزندان مهیا نیس ـ ـبهتر اس، تـ ـ ـت در مکانی کـ ـ ، کانات بیشتر به بیمار رسیدگی میشوده با مراقبت کامل و امـ

 .نگهداری شود
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 :مكملهای دارويی میتوانند به جلوگیری از آلزايمر كمك كنند ٤-باور غلط

تن  ـــاما داش، در جلوگیری از بیماری آلزایمر اثبات کند، تولیدات گیاهی یا داروها، هنوز هیچ پژوهشی نتوانسته تأثیر ویتامینها :پاسخ

ــش ـــ ـــ ــرژیمهای غذایی مناسب و متنوع و کنترل مشکلات جس، یوه زندگی سالم شامل فعالیتبدنی مداومـ ـــ ـــ می مزمن مثل ـ

ند قطعی برای جلوگیری از ـــا گرچه س .ش احتمال بروز این بیماری کمك کندـــد به کاهمیتوان، الا یا دیابتـــارخون بـــفش

، ولی مشخص شده که این رفتارها سلامت مغز را بهبود میبخشند و سلامت مغز، آلزایمر با این تغییرات در شیوه زندگی وجود ندارد

 .نقش کلیدی در پیشگیری از ابتلا به بیماری آلزایمر دارد

 :دو بیماری مجزاست، ,آلزايمر و دمان ٥- باور غلط

انواع مختلفی از دمانس وجود دارد که  .ت و این دو بیماری از هم مجزا نیستندـــآلزایمر در حقیقت یکی از انواع دمانس اس :خـــپاس

 .هر یك از آنها علائم مختلفی دارند

 :زندگی فعال داشته باشند، مستقل بودهسربار جامعه میشوند و ديگر نمیتوانند ، افراد سالمند ٦-باور غلط 

میتوانند زندگی فعال داشته باشند و برای فرزندان منشا آرامش و امنیت و ، ا گر افراد سالمند از سلامتی قابل قبولی برخوردار باشند :پاسخ

ـتجربههای افراد سالمند میتواند برای دیگران ارزشمند باش .عقل و محبت باشند، الگویی از خرد ـ ـس .دـ ـ المندان میتوانند از نوههای ـ

باغبانی و ، بهویژه هنرهای دستی، گردش و مسافرت بروند و یا به امور مذهبی و کارهای هنری، تان به پارکـــبا دوس، خود مراقبت کنند

ورزش و مطالعه ، یپیادهرو، نواختن سازهایی که قبلا آموختهاند، گوشکردن به موسیقی و آوازهای خاطره انگیز، رسیدگی به گل و گیاه

 .کتابهای جدید بپردازند

در ، نداشته باشد در و مادر مبتلا به اين بیماری رابیمار مبتلا به آلزايمر يا پ، كسی در خانوادهاگر  ٧-باور غلط 

 :خطر اين بیماری قرار ندارد ضمعر

اغلب کسانی که در   .باز هم ممکن است افراد به این بیماری مبتلا شوند، بیماری آلزایمر وجود نداشته باشد، حتی ا گر در خانواده :پاسخ

در اصلاح عوامل خطر زندگی خود تلاش   بنابراین لازم است همه افراد .ژنهای مربوط به آلزایمر را ندارند، سنین بالا دچار آلزایمر میشوند

 .کنند

مانسبرای بیمار مبتلا به  ٨-باور غلط   :زيرا كاری از دستش برنمیآيد، مراجعه به پزشك سودی ندارد د

 ك ـــمراجعه به پزش .ك مراجعه کردـــد مانند هر بیماریدیگر به پزشـــت و برایدرمان آن بایـــس یك بیماری اســـدمان :خـــپاس
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واردی که علل برگشتپذیر و قابل ـــدر م، ام آزمونهاییـــك میتواند با انجـــپزش؛ داردیاری ـــخیص زودهنگام آن فواید بســـو تش

در صورت امکان کندکردن سیر ، برای کنترل بهتر بیماری، با شناسایی آنها به درمان بیمار کمك کند و در سایر موارد، درمان وجود دارد

 .پیشرفت و برطرفکردن علائم آزار دهنده اقدام کند

 :دارددمانسنبايد به فرد مبتلا بگويید كه  ٩-غلط باور 

شخصیت بیمار و شرایط  ، ظرفیت روحی بیمار، بستگی به مرحله بیماری، تصمیمگیری در مورد گفتن بیماری به افراد در جامعه ایرانی :پاسخ

ــدر ا کثر موارد غیر پیش .خانواده فرد دارد و بهتر است پزشك با مشارکت خانواده در این زمینه تصمیمگیری کنند ـــ ـــ بهتر ، رفته بیماریـ

پزشك ، برای مثال .ود که دچار ضعف حافظه شده تا مواردی را رعایت کرده و در مصرف دارو همکاری کندـــت به بیمار گفته شـــاس

 .شروع کنیم قصد داریم برای پیشگیری از افت کارکرد مغز یا تقویت حافظه برای شما دارو میتواند به بیمار بگوید که

 :برای پیشگیری از آلزايمر اقدام میكنیم، وقتی پیر شديم 1٠-باور غلط 

ـپاس ـ ـبهترین زمان برای پیش :خـ ـ ـدوران کودکی اس، گیری از ابتلا به آلزایمرـ ـ ـت و باید شـ ـ ـیوه زندگی سـ ـ الم را از کودکی به ـ

 .فرزندان آموخت

 پیشگیری از آلزايمر در دوران سالمندی

ولی بسیاری از متخصصان اعتقاد دارند که توجه به سلامت در طول ، حاضر هیچ راه قطعی پیشگیری از شروع آلزایمر وجود ندارددر حال 

میتواند ، ت و چربی خونـــدیاب، الاـــفعالیت بدنی مناسب و کنترل بیماریهایی مانند فشارخون ب، ویژه داشتن وزن ایدهآل به، زندگی

ـبه پیش ـ ـحف، به علاوه .ر کمك کندگیری از آلزایمـ ـ ظ قابلیتهای ذهنی با انجام تمرینهای ذهنی و یادگیری مهارتهای جدید در  ـ

 .مانع از بروز آلزایمر در فرد میشود، طول زندگی

 برخورد با بیماران مبتلا به آلزايمر

عدم  ، ترس، مـــخش، ناامیدی، تگیـــان و گمگشـــامل هیجـــب مجموعهای از علائم شـــاغل، ه آلزایمرـــلا بـــاران مبتـــبیم

با گوشکردن به سخنان بیمار و اطمیناندادن به او میتوان کمك کرد تا با بیماری خود  .اندوه و افسردگی را تجربه میکنند، اطمینان

 .او حفظ شود زندگی مستقل و غیروابسته داشته باشد و شأن و حیثیت فردی، کنار بیاید و بتواند کما کان از زندگی خود لذت ببرد
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پر سروصدا ، قرار گرفتن در موقعیتهای جدید .دـــکلات رفتاری را کاهش میدهـــمش، ود یك محیط آرام و باثبات در خانهـــوج

باعث میشود تا فرد نیازمند انجام کارهای پیچیدهای شود که باعث ، موجب هجوم و فشار به حافظه فرد شده، و اجتماعات بزرگ

قدرت تفکر واضح و صریح او را کاهش ، بیمار مبتلا به آلزایمر را آشفته کرده ممکن است چنین وضعیتی.شد خواهددر او  اضطراب

استفاده از گروههای حمایتی و همراهی خانوادهها و بستگان با پزشك و مددکار اجتماعی و کسب اطلاعات درباره بیماری نیز  .دهد

ــدرباره این بیماری بیش، راقبان بیماران مبتلا به آلزایمرلازم است خانوادهها و م .کمكکننده خواهد بود ـــ ـــ علائم  .تر و بیشتر بدانندـ

تن  ـــــــــدانس .ن امر چالشهای جدیدی را برای خانوادهها ایجاد میکندـــــــــآلزایمر با پیشرفت بیماری رو به وخامت میگذارد و ای

ـمراح ـ ـمدیریت ش میتواند به افراد در، ل بیماری آلزایمر و علائم مرتبط با آنـ ـ خانوادههایی که بیمار مبتلا به  .رایط کمك کندـ

از جمله توانایی ، مراقبت از یك فرد مبتلا به آلزایمر میتواند بر روی زندگی همه آنها .باید از خودشان هم مراقبت کنند، آلزایمر دارند

ـــکار و معاش یشوند که میتواند تأثیر چشمگیری بر آسایش  آنها هر روز با چالشهای جدیدی روبهرو م .رت با دیگران تأثیر بگذاردـ

 .جسمی و روانی آنان بگذارد

 :رعایت این موارد برای کاهش فشار روانی و جلوگیری از خستگی در اعضای خانواده و مراقبان بیماران سودمند است

 .درباره بیماری صحبت کنید •

، بااینحال .دـــخودداری کنن، به آنها که مبتلا به آلزایمر استخانوادهها ممکن است از بحث و گفتوگو درباره وضعیت فرد نزدیك  •

 .ناامیدی و ترسها میتواند به کاهش تنش عاطفی کمك کند، صحبتکردن درباره تجربیات

 .آنها میتوانند با یك دوست یا مشاور صحبت کنند یا به گروههای حمایتی بپیوندند

 .هر شب به اندازه کافی بخوابید •

ممکن است در طول روز تحریكپذیری  ، افرادی که خواب کافی ندارند؛ ب به هفت تا نه ساعت خواب نیاز دارندـبزرگسالان هر ش •

 .و سردرگمی را تجربه کنند

 .فعالیت بدنی منظم روزانه داشته باشید •

فعالیت بدنی میتواند فشار ؛ ط انجام دهندـدت متوسـدقیقه فعالیت بدنی با ش ١٥oالان هر هفته حداقل ـــت بزرگســـلازم اس •

 .خواب را بهبود بخشد، سطح انرژی را افزایش داده، روانی را تسکین دهد

 .صبوری را تمرین کنید •
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قی است که احساسات منفی  هرچند منط؛ آرام بمانند، مهم است که هنگام تعامل با بیمار، برای افرادی که از بیمار مراقبت میکنند •

بهتر است این ، منفی به سراغ مراقب میآید به جای احساس گناه هنگامی که احساسات .ناامیدی و غم را تجربه کنند، مانند عصبانیت

 .احساسات را بدون قضاوت رها کند

 

 :در خواست كمك از متخصصان و افراد حرفهای در موارد زیر

 نیاز بیمار به کمك کامل در انجام فعالیتهای مراقبت روزانه و شخصی •

 از دستدادن توانایی راهرفتن •

 تشنج •

 کاهش وزن قابل توجه به شکل غیرمنتظره •

 زمینخوردن یا انواع دیگر آسیبها •

 اضطراب •

 تمایل به دورشدن از خانه یا احتمال گمشدن •

ممکن است خود به کمك ، خستگی یا افسردگی شوند، اگر دچار فشار روانی مزمن، بیمار مراقبت میکنندخانواده بیماران و افرادی که از 

 .متخصصان یا افراد حرفهای نیاز داشته باشند

 مراحل بیماری آلزايمر

 :متوسط و شدید است که در زیر توضیح داده شده، بیماری آلزایمر شامل سه مرحله خفیف

 مرحله خفیف .الف

کلمات یا  ، ندـــممکن است در تمرکز یا به خاطرسپردن وقایع اخیر مشکل داشته باش، یا زودرس دارند خفیف آلزایمر در مرحله افرادی که

ـاس ـ این گروه از بیماران هنوز میتوانند به طور  ، بااینحال .امی خاصی را فراموش کنند و یا در نوشتن و حل مسئله مشکل داشته باشندـ

 .ود در فعالیتهای حرفهای و اجتماعی ادامه دهندـــارکت خـــبه مش تقل عمل کنند وـــمس
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 راهكارهای جبران حافظه از دست رفته در مرحله خفیف بیماری

 مسئله پیشنهادها و حل راه

کانال آنرا  یا از او بخواهید روز هفته و ساعت پخش برنامه دلخواه و ، فرد مبتلا را تشویق کنید تا روزها را روی تقویم خط بزند

 .با یادداشت در تقویم ثبت کند

 یادآوری زمان

 کنترل زمان مصرف داروها .از جعبههای مخصوص برای داروهای مصرفی استفاده کنید و زمان مصرف آن را مرتب یادآور شوید

کونت و شماره  ـــآدرس محل س .آن را کنار تلفن قرار دهید، تهـــت نوشـــماره تلفنهای ضروری را با خط درشـــش

 .تلفن را در جیب یا کیف او قرار دهید

ای  ـــماره تلفنهـــتن شـــر داشـــه خاطـــب

 ضروری

برای پیدا کردن وسایل و لوازم شخصی  ، وهاـــی بر روی کمد و کشـــتاری یا نقاشـــبهای نوشـــباندن برچســـبا چس

 .به او کمك کنید )مانند جوراب و حوله(

 پیدا کردن لوازم

 یادآوری وقایع مهم .وقایع و اتفاقات مهم را به صورت مکرر به فرد یادآوری کنید، خوردن دارو، زمان صرف غذا

 به خاطرسپردن افراد .نقش افراد در زندگی گذشته را به خاطرش بیاورید، با نگاه کردن به آلبوم

 مرحله متوسط .ب

افراد در این مرحله ممکن است علائم زیر   .سردرگمی و علائم جسمی است، بینرفتن قابل توجه حافظهط شامل از ـبیماری آلزایمر متوس

 :را نشان دهند

 مشکل در شناخت اعضای خانواده و دوستان نزدیك •

 ناتوانی در سازماندهی کارها یا پیروی از دستورالعملها •

 مانند لباس پوشیدن، اختلال در انجام کارهای روزمره •

 بیقراری  •

 سرگردانی یاسردرگم •

 اختلال در کنترل دفع ادرار و مدفوع•

 تغییر شخصیت •
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 بیماری متوسط مرحله در بهتر اطارتب ايجاد راهكارهای

بیمار را پریشان و آشفته ، نادیدهگرفتن حضورآنها و صحبتکردن درباره آنها با دیگران .بیمار را در ارتباطات روزمره شرکت دهید •

 .دست کم نگیرید، وقت درک بیمار را از آنچه در اطراف او میگذرد هیچ .میکند

 .از جملههای ساده در ارتباط با بیمار استفاده کنید و از حرکات دست و صورت کمك بگیرید •

 .ارتباط چشمی و قرار گرفتن در دید مستقیم او را فراموش نکنید •

ایننوع عوامل ممکن است باعث  .و تصویر تلویزیون و موسیقی را حذف نماییدصدا ، عوامل حواسپرتی مانند سروصدای اطرافیان •

 .سردرگمی یا اضطراب او شوند، تحریك بیمار

نشانه ، گاهی حالات صورت و اندام بیمار، به عنوان مثال .کلات او پی ببریدـبه حرکات و حالات بیمار توجه کنید و از این راه به مش •

 .است ...یاز به دستشویی یا ترس ون، بیحوصلگی، مشکلاتی مثل درد

به او فرصت  ، به آرامی با او ارتباط برقرار کرده .فرد مبتلا به آلزایمر برای فکر کردن و بیان نظرات خود به زمان بیشتری نیاز دارد •

 .لحن عجول شما باعث ایجاد اضطراب در بیمار میشود .دهید نظر خود را بیان نماید

ناهار « :از او بپرسید »؟ه میخواهیدـــناهار چ«ش ــبه جای پرس .دون کنایه انجامدهیدـو ب هساد، تاهات را در جملات کوـمکالم •

 »؟کتلت میخواهید یا کباب

بدون حاشیه و توضیح چرایی  ، مطلبی را که میخواهید بگویید .دـهدف مکالمه با فرد بیمار باید ایجاد راحتی خیال و آرامش در او باش •

 .موکول نمایید، مکالمات را به زمانی که فرد انرژی و آمادگی بیشتری دارد .بیان کنید

این ، وم بلهـــمفه .د ایجاد میکندـــه گفتن بله تعهـــید کـــنگران نباش .روع کنیدـــش »بله«خ خود را با ــه پاســهمیش •

کانال ارتباطی را خواهید  ، روع کنیدـــش »خیر«اژه ا گر با و .ما چه میگوییدـــیا میفهمم ش .ما را شنیدمـــت که سخن شـــاس

ب ـــفردا ش، تهایمـــبا ایشان قرار گذاش .ایده خوبی است، بله :بگویید، مثلا ا گر فرد مبتلا میخواهد به دیدن خواهرش برود .بست

ـپاس »نه«بیمار معمولا با واژه ، در مقابل .به خانه آنها برویم ـ انند گزینههای مختلف را بررسی زمانی که آنها نمیتو .خ میدهدـ

کانال ارتباطی را بسته تلقی  ، شما نباید با شنیدن واژه خیر .است »نه«آسانترین و مطمئنترین پاسخ آنها ، کرده و تصمیم بگیرند

 .کنید
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پاسخ مثبت  ا گر شما بتوانید بلافاصله به درخواست بیمار خود .امریعادیاست، خواستههای بیمار همه کمحوصلگی و فوریتداشتن •

امروز که ؛ بستنی نداریم، بله«یا  »موز نداریم، بله«در نتیجه پاسخ  .ولی همیشه این موقعیت در دسترس نیست، عالی است، دهید

 .بهترین گزینه محسوب میشود ».میخریم، برای قدم زدن به پارک میرویم

ـب • ـ ـرای پیشـ ـ ـممکن اس .محیط زندگی را ایمن کنید، گیری از خطر زمینخوردنـ ـ ـت با پیشـ ـ ـرفت بیمـ ـ بیماران ، اریـ

این مشکلات به دلیل خود بیماری یا برخی داروهای مصرفی ایجاد   .مشکلاتی در هماهنگی عضلات و حفظ تعادل داشته باشد

 .توجه خاصی به شناخت و تصحیح خطرهای احتمالی در محیط داشته باشد، به همین دلیل لازم است مراقب .میشوند

 .ك محیط امن میتواند از موقعیتهای مولد فشار روانی و خطرنا ک بسیاری پیشگیری کندایجاد ی •

 ايمنی محل زندگی برای بیماران مبتلا به آلزايمر

 ايمنی در محیط داخلی خانه .الف

 ).بهویژه ا گر شخص بیقرار است(حفاظ و قفل محکم نصب کنید ، روی پنجره و درهای رو به بیرون •

کفش و لباس بیرونرفتن شخص بیمار را در دسترس قرار  .در خانه راقفل کنید تا بیمار از خانهخارجنشده و در خیابانها سرگردان نشود •

 .ندهید

 .روی داروها برچسب بزنید و آنها را در جای امنی نگهداری کنید •

از روی زمین و مسیر حرکت معمول ، زمین خوردن وی شودمحیط اطراف بیمار را مرتب نگه دارید و هر چیزی را که ممکن است موجب  •

 .بیمار بردارید

 .بها چراغ دستشویی را روشن بگذاریدـــش، ن نمودهـــایر نقاط خانه روشـــیر حرکتی بیمار را بیش از ســـچراغ راهروها و مس •

 .ا سر نخوردقالی و موکت باید به زمین چسبیده باشد و طوری باشد که بیمار روی آنه، کفپوش •

 .ریل و نردههای قدی را دو طرف راه پلهها نصب کنید •

نصب حسگرهای حساس به دود و استفاده از اجاق گاز پیلوتدار کمكکننده ، برای جلوگیری از آتشسوزی ناشی از عملکرد فرد بیمار •

 .است

 .نصب کپسول آتشنشانی و بررسی مداوم کارکرد و تاریخ شارژ آن ضروری است •

 .وسایل برقی مانند اتو را از دسترس بیمار دور نگه دارید •
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 .سیم تلفن و سایر وسایل را در کنار دیوار قرار دهید •

تصویر دیگری را در آینه  ، اغلب بیماران مبتلا به آلزایمر .آینهها را در خانه بپوشانید تا بیمار با دیدن خود دچار بیقراری و اضطراب نشود •

 .به جای خود میبینند

بر روی در دستشویی علامتگذاری کنید و به او یادآوری  ، مانند کمد یا یخچال، برای جلوگیری از ادرار کردن فرد در نقاط مختلف خانه •

 .نمایید

 ايمنی در آشپزخانه .ب

 .آنها را قفل کنیدقفل بگذارید و  ،میشود شیمیایینگهداری روی کابینتهای آشپزخانه و جاهایی که موادشوینده یا سایر ترکیبات •

 .کبریت و هرگونه وسیله تیز و خطرنا ک را در جای دربسته و دور از دسترس او قرار دهید، فندک، چاقوها •

تی از کفپوشهای مناسب این  ـــرویس بهداشـــدر حمام و س .رخوردن بیمار نگرددـــد که موجب ســـکف زمین به گونهای باش •

باید لبههای آنها به گونهای نباشد که  بهترین گزینه است و، فرش و موکت .کف خانه نباید سنگ یا سرامیك باشد .مکانها استفاده کنید

 .باعث زمینخوردن او شود، پای فرد گیر کرده

ـدر آش • ـ ـکفپوش لاس، پزخانهـ ـ باعث سرخوردن و ، تیکی مخصوص جذب رطوبت قرار دهید تا مایعات ریخته شده بر کف زمینـ

 .بیمار نشود افتادن

 ايمنی در حمام و دستشويی .ج

 .برای حفظ تعادل نردههای دیواری یا میلههای کمکی کار گذاشته شود، در حمام و دستشویی •

 .جلوگیری شود، خودش را آنجا حبس کند فاًرا بردارید تا از اینکه فرد تصادقفل در حمام  •

در کف حمام و سرویس بهداشتی از کفپوش مخصوص استفاده کنید که فرد سر نخورد •

 .تا باعث افتادن بیمار شود

  نشودتا باعث افتادن بیمار  دمپاییهایی را انتخاب کنید که کاملا اندازه پای فرد بوده •

 .دمای آب گرم حمام را تنظیم کنید تا بیمار دچار سوختگی نشود •
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 خواب قايمنی در اتا .د

 .اثاثیه خانه را به ترتیبی قرار دهید که شخص از مسیری روشن و غیر مسدود تردد کند •

ـتختخواب بیمار باید دارای حفاظ باش • ـ ـد و ارتفاع تخت از زمین باید مناسـ ـ طوری که پای فرد در  ؛ ب با قد بیمار تنظیم شودـ

 .حالت نشسته روی زمین قرار گیرد

 .ی مخصوص شب با لامپهای کوچك را در راهروها و اتاق خواب نصب کنیدچراغها •

 .پنجره رو به آفتاب و نورگیر مناسب داشته باشد، لازم است اتاق بیمار •

 خواب قايمنی در اتا .د

 .اثاثیه خانه را به ترتیبی قرار دهید که شخص از مسیری روشن و غیر مسدود تردد کند •

ـتختخواب بیمار باید دارای حفاظ باش • ـ ـد و ارتفاع تخت از زمین باید مناسـ ـ   طوری که پای فرد در؛ ر تنظیم شودب با قد بیماـ

 .حالت نشسته روی زمین قرار گیرد

 .چراغهای مخصوص شب با لامپهای کوچك را در راهروها و اتاق خواب نصب کنید •

 .و نورگیر مناسب داشته باشد پنجره رو به آفتاب، لازم است اتاق بیمار •

 نهايمنی در خارج خا .ه

حتما از دور ، ا گر فرد اصرار میکند به تنهایی بیرون برود .حتما با همراهییك مراقب یا پرستار باشد، میرود  وقتی بیمار بیرون •

 .نظارهگر او باشید

آدرس و تلفن  ، امـــحتما ن، دـــت را گم کنـــت راه بازگشـــولی ممکن اس، ودـــار از خانه خارج میشـــه بیمـــدر صورتیک •

 .کنیدایی بیمار استفادهـــوص جهت شناستبندهای مخصـــخودتان را در جیبهای لباس بیمار قرار دهید و در صورت امکان از دس

 .نس را بر روی تابلوی بزرگی بنویسید تا بیمار به راحتی بتواند آنها را بخواندشماره تلفنهای مهم و اورژا •

  -کهدر فروشگاههای کفش طبی ارائه میگردد -بهتر استبیمار از کفشهایقابل انعطاف و مخصوصپیادهروی با پاشنه مخصوص  •

 .استفاده کند

 .شخص جلوگیری کند جنبه احتیاطی داشته و میتواند از افتادن، قادرند راه بروند نسبتاًحتی برای افرادی که، تفاده از وا کر و عصاـــاس •
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 .به او یاد آوری کنید که استفاده از آن را فراموش نکند، چنانچه بیمار از عینك استفاده میکند •

 .از بیمار بخواهید که در خانه بماند، زمانی که هوا مناسب نیست و یا غبار و طوفان وجود دارد •

 .مراقب باشید که بیمار در سطوح خیس و یخزده خیابان و پیادهرو تردد نکند •

شديد مرحله .ج
           

 

، پیادهروی و غذاخوردن، تنـــی روزانه خود مانند نشســـتقریبا برای تمام فعالیتهای اساس، ه آخر بیماری آلزایمرـــراد در مرحلـــاف

دچار اختلال میشود و ممکن است مقداری ،آلزایمر در مرحله پایانی بیماریسیستم خودکار بلع در بیماران مبتلابه  .به کمك نیاز دارند

 .عفونت ریه و در بعضی موارد خفگی شود، از مواد غذایی و مایعات به داخل مجرای تنفسی بیمار راه پیدا کند و باعث سرفههای شدید

ـی مکالمه را از دست بدهند و یا حتی در جویدن یا بلعیدن مشافراد ممکن است توانای، در این مرحله ـ ـبس .کل پیدا کنندـ ـ یاری از ـ

در این  .آ گاهی از محیط خود را از دست میدهند و دیگر نمیتوانند اعضای خانواده خود را بشناسند، دیدـــــــــافراد مبتلا به آلزایمر ش

 .بیشتر به مراقبتهای پرستاری نیاز دارند و نیازهای مراقبتی از نظر کیفی و کمی افزایش پیدا میکند، مرحله

ــخانوادهها باید بدانند ک .قدرت تکلم ندارند و نمیتوانند مشکلات خود را بیان کنند، ا کثر بیماران در مرحله شدید ـــ ـــ ه در صورت وجود  ـ

، تهاییـــبیاش، خوابآلودگی بیشاز حد،دیدـــتعریق ش، بیقراری، ضعف و بیحالی اخیر، (تغییر حالت چهرهبیقراری و )درد ، تـــیبوس

 .ت با پزشك یا متخصص سالمندی مشورت کنندـــلازم اس، تی و آلرژیـــضایعات پوس، هال طولانیـــاس، تب، دندانقروچه

 :تمواردی كه رعايت آنها در بیماران مبتلا به آلزايمر ضروری اس

 بلع را آسان كنید . 1

مواد غذایی را  .مشکلات این مرحله را هر چه بیشتر به تأخیر بیندازید، با پختن بیشتر و لهشدن کامل حبوبات و مواد جامد دیگر داخل غذا

بسیار آسانتر است و کمتر ، بلع مواد پورهشده برای بیمار .ت درآوریدـــبیه غلظت ماســـش، به صورت پوره، ازـــدر مخلوطکن یا غذاس

ـبرای جلوگیری از ورود م، هنگام خوردن و آشامیدن .به مجاری هوایی راه پیدا میکند ل حواسپرتی را ـــعوام، واد به مجاری هواییــ

بیمار را به حالت کاملا عمودی   .یری کنیداز رفتوآمد افراد دیگر در نزدیکی بیمار جلوگ، مثلا تلویزیون را خاموش کرده .برطرف کنید

رفه ـــــــــدر صورت س .ته نگاه میداردـــــــــمجاری هوایی را در زمان بلع بس، این کار .بنشانید و سرش را کمی به طرف جلو خم کنید

ـش ـ ـبیمار ممکن اس، دیدـ ـ ـت به اسـ ـ لو خم کنید و بیمار را به طرف ج، با خونسردی با این مشکل روبهرو شوید .تفراغ دچار شودـ

 .اطمینان حاصل کنید که دهانش کاملا خالی شده است، قبل از خوراندن هر گونه مواد به وی .بگذارید استفراغ کند
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 از عفونتهای مکرر در بیمار جلوگیری كنید . 2

ـخط ،خطر ابتلا به انواع عفونتها بیشتر میشود و با مصرفکردن مکرر آنتیبیوتیك، با ضعیفشدنسیستم ایمنی بیمار ـ ر بروز مقاومت ـ

، عفونت مجاری ادراری و عفونت ریه است و بهترین راهکار، ایع در این افرادـــــــــدو عفونت ش .با کتریها در برابر آنها افزایش مییابد

 .پیشگیری از ابتلا به آنهاست

 از ایجاد زخم بستر جلوگیری كنید .3

خطر ابتلا به زخم بستر بهشدت ، یا خوابیدن در تختخواب به مدت طولانیبا زمینگیرشدن بیمار و در نتیجه نشستن در صندلی چرخدار 

 .زیرا پیشگیری به مراتب آسانتر از مداواست؛ جلوگیری از شروع زخم بستر است، بهترین راهکار و توصیه .افزایش مییابد

 كارهای روزانه را به صورت منظم و معمول انجام دهید.4

نایی با وقایعی که ـــاس آشـــانجام این کار به تقویت احس .اس راحتی را ایجاد کنندـــاحس، روزمرهخانوادهها میتوانند با ایجاد روال 

ـهر روز قرار اس ـ ـمراقبان باید س .کمك میکند، ت اتفاق بیفتدـ ـ زیرا  ؛ عی کنند از ایجاد تغییرات اساسی در امور روزمره خودداری کنندـ

مانند حضور یك مراقب جدید یا تغییر روال  .تغییراتی وجود دارد که اجتنابناپذیر است، ی اوقاتبعض .اینکارها میتواند بیمار را گیج کند

بنابراین مراقبان باید سعی کنند ؛ افراد مبتلا به آلزایمر اغلب نیاز به زمان دارند تا با افراد و مکانهای جدید تطبیق پیدا کنند؛ مراقبت از بیمار

 .نندبهتدریج تغییرات را پیادهسازی ک

 ی كنیدزبرای فعال نگهداشتن بیماران برنامهری. 5

میتواند به ، یقیـــردن به موســـمثلا گوشک .ه دارندـــه فعال نگـــام وظایف روزانـــاران را با انجـــد بیمـــان میتواننـــمراقب

ـــح، فعالیت بدنی مانند پیادهروی، کارهایی مانند پختوپز با کمك و نظارت .فعالشدن فرد مبتلا به آلزایمر کمك کند ــــ ــــ رکات ـ

ـکشش ـ ـی و تمریـ ـ ـن وزنهبرداری در صورت امـ ـ ـگوشکردن به موس، رقصیدن، کانـ ـ ـکاره، یقیـ ـ ای خانگی مانند ـ

  ك فیلم و یا دیدارـــدیدن ی، ه یا پارکموز، تورانـــرفتن به رس، داری از گل و گیاهـــباغبانی و نگه، اـــردن لباسهـــمرتبک

ام این فعالیتها را در ساعاتی از ـــیك مراقب میتواند انج .تن بیمار کمك کندـــواده میتواند به فعال نگاهداشـــتان و خانـــدوس

بعضی از افراد ممکن است  .متفاوت است، روز انجام دهد که فرد مبتلا به آلزایمر در بهترین حالت خود قرار دارد که در افراد مختلف

در نظر داشته باشید که   .یارتر هستندـــدر حالیکه برخی دیگر در شب انرژی بیشتری دارند و هوش، صبح احساس بهتری داشته باشند

 .میزان توانایی و شدت بیماری فرد باشد، روحیه، علایق، این فعالیتها باید متناسب با سلیقه
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 مداوم تلاش كنید به صورت، برای بهبود عملکرد . 6

آنها ممکن است در تفسیر   .ر میتواند به میزان قابل توجهی بر توانایی فرد در برقراری ارتباط با دیگران تأثیر بگذاردـــاری آلزایمـــبیم

پیوستگی جمله و تفکرات خود را از دست ، همچنین ممکن است غالبا وسط یك جمله .یا بهخاطرسپردن کلمات خاصی دچار مشکل شوند

 .بدهند

 ارتباط با بیماران را ساده كنید . 7

ات و فعالیتها بدهد و به راحتتر ـــرکت در مکالمـــه فرد مبتلا به آلزایمر فرصتی برای شـــمیتواند ب، داوم ارتباطاتـــای مـــارتق

 :برای این کار موارد زیر توصیه میشود .بیمار کمك کندشدن کار مراقبت از 

 .تماس چشمی و لبخند را حفظ کنید •

 .هر بار فقط یك سؤال بپرسید •

 .از نام اشخاص دیگر در صحبتهای خود استفاده کنید •

 .اما از ساده صحبتکردن بیش از حد و بچگانه خودداری کنید، با صدای آرام صحبت کنید •

 .آرام باشید، سعی کنید در هنگام عصبانیت •

 به نیازهای غذایی بیمار توجه كنید . 8

در   .این بیماران ممکن استدر معرض کمبود مواد مغذی و آب بدن باشند .تغذیه مناسبدر افراد مبتلا به آلزایمر بسیار حیاتی است •

 :این خطر جدیتر است، موارد زیر

 .نمیتوانند به یاد بیاورند که آخرین بار چه موقع و چه چیزی خوردهاند •

 .طرز آشپزی و تهیه غذاها را فراموش کردهاند •

 .هر روز غذاهای یکسانی میخورند •

 .برخی وعدههای غذایی را از یاد بردهاند •

 .توانایی تشخیص بو و طعم غذاها را از دست دادهاند •

 .ل دارنددر جویدن و بلعیدن مشک •
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ـمراقب ـ این راهکارها برای بهبود تغذیه بیماران  .ان باید اطمینان حاصل کنند که فرد به اندازه کافی غذای مغذی برای خوردن داردـ

 :مبتلا به آلزایمر توصیه شده است

 .هر روز وعدههای غذایی را در همان زمان همیشگی استفاده کنید •

 .به بیمار بدهید -میتواند به بهترکردن اشتها کمك کند که-غذا را در بشقابهای رنگارنگ  •

 .بیماران صبحانه مفصل بخورند •

 .آنها را تشویق به مصرف مولتیویتامین کنید •

 .میوه یا ساندویچ برشدادهشده بدهید، مانند پنیر، به آنها غذاهای ریزشده •

 .فضای صرف غذا را آرام کنید، با خاموشکردن رادیو یا تلویزیون •

 .غذاهایی انتخاب کنید که جویدن و بلعیدن آنها آسان باشد •

 بیمار را تقویت كنید سعزت نف .9

راهکارهایی که مراقب بیمار  .اجازه دهید فرد بیشتر نسبت به ظاهر خود احساس خوبی داشته باشد، با تشویق بیمار به برخی کارها

 :شامل موارد زیر است، میتواند در زمینه بهداشت و نظافت به بیمار کمك کند

 زدن دندانها توسط خود بیمار مسواک •

 )م انجام نشودـــید آرایش چشـــاما مراقب باش، تـــته اســـا گر فرد عادت به آرایش داش(کمكکردن برای آرایش و پیرایش  •

 خص به اصلاح صورت و کمك به وی در صورت لزومتشویق ش •

 کمك در کوتاهکردن ناخنها •

 صرف زمان کافی برای لباسپوشیدن •

 خرید لباس راحت و آزاد و دارای زیپ به جای بند و دکمه •
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 محیط امن برای بیمار فراهم كنید .10

ـبس ـ ـیاری از موقعیتهـ ـ ـا میتواند فـ ـ ـمعرد مبتلا به آلزایمر را در ـ ـ ـممکن اس .رض خطر جدی قرار دهدـ ـ ت آنها نتوانند ـ

ـعلائم ـ ـخیسب«ی مانند ـ ـ ـحتی قدمگذاش .را درک کنند »ودن کف زمینـ ـ ـتن از یك نوع کفپوش بـ ـ مانند چوب  (ه نوع دیگر ـ

 :عبارتند از، دبرخی از نکات ایمنی که باید حتما مورد توجه قرار گیرن .برای بیمار میتواند گیجکننده باشد )سخت تا فرش

 .مطمئن شوید که کفشهای محکم و راحت میپوشند •

 .نوارهایی با رنگ روشنتر در لبه پلهها قرار دهید •

 .یا روی آنها را بپوشانید، آینههای خانه را محدود کرده، در صورتیکه وجود آینه برای بیمار مشکلساز یا اضطرابآور است •

 .شیرهای آب قرار دهیدرا بر روی  »سرد«و  »گرم«برچسبهای  •

 .قفل ایمنی نصب کنید و از نزدیكشدن فرد به آن جلوگیری کنید، برای اجاق گاز •

 .نظارت کنید، به مصرف داروی فرد •

ـعلائمی که باعث میش، ا گر فرد هنوز رانندگی میکند • ـ ود تا رانندگی بیمار خطری برای دیگران باشد را مورد توجه قرار دهید و در  ـ

 .از رانندگی او جلوگیری کنید، توسط تا شدید بیماریموارد م

 از دورههای آگاهی رسانی كمك بگیرید . 11

ــحتی دورههای آنلاین و مج، در کلاسها و دورههایی که برای آ گاهیرسانی در مورد دمانس و بیماری آلزایمر برگزار میشود ـــ ـــ ازی  ـ

ـش ـ ـعلائاز ، رکت کنید و اطلاعات خود را درباره موضوعات مختلفـ ـ ، م اولیه آلزایمر گرفته تا تغییرات رفتاری و برنامهریزی مالیـ

 .افزایش دهید
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 خواب و اختلالات آن در سالمندان:  ٤فصل  

ـنی .خواب یکی از مهمترین رفتارهای انسانی محسوب میشود و تقریبا یكسوم زمان زندگی هر فرد را تشکیل میدهد ـ از به خواب در  ـ

و برخی   )اعتـــش ســـکمتر از ش(واب کمتری نیاز دارند ـــبرخی افراد به طور طبیعی به خ؛ رق میکندـــنین مختلف فـــافراد و س

ـدیگر برای کارکرد مناس ـ ـنه ساعت خواب شeبه بیش از ، ب خودـ ـ محرومیت طولانی از خواب میتواند به اختلال  .نیاز دارند، بانهـ

ـش ـ ـدید جسـ ـ ـشناختی و حتی مرگ منجر ش، میـ ـ یا   »ساعت بدن«ساعته است و  ٢٤آهنگ شبانهروزی بدن که چرخهای  .ودـ

برخی افراد یك بار و برخی دو  ، ساعته ٢٤در طی یك دوره ، خواب و بیداری ما را کنترل میکند و براساس آن، نام دارد »ساعت زیستی«

 .بار میخوابند

 بخشهای خواب

خواب با حرکت غیرسریع ، اولین مرحله خواب :یك چرخهمنظم و ثابت دارد و شاملدو بخش است،خواب

 ،عملکردهای بدنی در مقایسه با حالت بیداری، است که در آن ١چشم

ز شروع دقیقه پس ا90تقریبا  .ه و چهار خواب سنگینـــبك و مرحله ســـمرحلهیك و دو خواب س :وند و چهار مرحله داردـــکم میش

میدهد که شبیه حالت بیداری است و در  ٢جای خود را به اولین دوره خواب با حرکت سریعچشم، خواب با حرکت غیرسریع چشم، خواب

دیدن  ، حرکات بدنی وجود ندارد و مهمترین ویژگی آن، در این بخش از خواب .آن فعالیت مغزی و عملکرد بدنی در سطح بالایی قرار دارد

اولین دوره این   .دقیقه یك بار تکرار میشود١00تا  90دوره خواب با حرکت سریع چشم تقریبا هر ، در خواب شبانه .یاستوخواب یا ر

دورههای بعدی هر کدام پانزده تا چهل دقیقه طول  .بخش از خواب معمولا کوتاهترین دوره آن است و کمتر از ده دقیقه طول میکشد

 .میکشند

صد  در٢٥با حرکتسریع چشماب خوو صددر٧٥با حرکت غیرسریع چشماب نی خواجودر دوره  .کندعمر تغییر میل طواب در خوی لگوا

 .ا ثابت باقی میماند»نسبت ی سالمنددوره لگوییتا اچنین  .هددتشکیل مید یك فراب را در خون ماز

 الگوی خواب در سالمندی

 :الگوی خواب سالمندان به صورت زیر است .سالمندان به طور متوسط روزانه هفتساعت میخوابند

 .سالمندان زودتر به خواب میروند و صبحها زودتر بیدار میشوند •

 .دفعات بیدار شدن افزایش مییابد، بعد از شروع خواب، در سالمندان •
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 .سبك و سطحی میشود، خواب •

خواب با حرکت  « .کوتاهتر میشود )چهار ٤مراحل سه و (طولانیتر و مراحل خواب عمیق  )مراحل یك و دو(مراحل خواب سبك  «

 .سریع چشم در سالمندان سالم تغییری نمیکند

 .تعداد دورههای خواب کاهش مییابد •

 .«ولی در مناطق مختلف ممکن است شروع و پایان خواب متفاوت باشد، شرایط آب و هوایی تأثیر زیادی بر الگوی خواب ندارد «

 .ا خواب شبانه کم و خواب روزانه زیاد رابطه داردعدم رضایت از زندگی ب

زنان سالمند نسبت  « .نداشتن ارتباط اجتماعی میتواند منجر به خواب زیاد روزانه شود •

 .میروند دیرتر به خواب، مردانبه 

 پیامدهای داشتن خواب خوب

 :خواب خوب پیامدهای سودمندی دارد که برخی از آنها عبارتند از

 وضعیت شناختی بهتر •

 انرژی و فعالیت روزانه بیشتر •

 خوابآلودگی کمتر •

 اعتماد بهنفس بالاتر •

 سازگاری اجتماعی مناسبتر •

 بیماری جسمی کمتر •

 احساس خوب درباره سلامتی خود •
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  سالمندانمشکلات همراه با اختلالات خواب در 

 مانند خواب سایر اختلالات در افسردگی .همزماناختلالافسردگیدارند ،از بیخوابیرنجمیبرند درصداز افرادی که ٣٥ تا ٢٥ حدود

 پزشکی روان اختلالات اضطرابی از دیگر اختلالات .میشود نیز دیده هنگامخواب تنفسیکامل وقفه و اختلالتنفسیدر خواب ،پرخوابی

همراه  ضطرابا و  ردگیـــافسبا  وابـاگر اختلالات خ .میشوند دیده موارد چهارم یك در حدود هستند که خواب مشکلات با همراه

و ندگی میکنند زخانه در  نی کهاالمندـساز نیمی . ودـــنیز میش خواب اختلالات بهبود باعث کیـــپزش روان بیماری انـــدرم ،ندـباش

 د.یش مییابافزاب اخول ختلا، افتن سنربا بالاتر  .نداب دارخول ختلاان، اخانه سالمندن اکناـصد سدر ٧٥

 بر خواب سالمندانعوامل تأثیرگذار 

 مصرف الکل با ؛در طول روز شود )مانند بیخوابی و پرخوابی(مصرف مواد روانگردان و الکل میتواند باعث اختلالات خواب 

تفاده ـــهرچند داروهای روانپزشکی برای درمان بیماریهای روانپزشکی همراه با اختلالات خواب اس .تـبیداریهای مکرر همراه اس

میتوان عوامل  .ولی برخی از این داروها نیز گاه به اختلالات خواب منجر میشوند و لازم است پزشك از آنها مطلع باشد، وندـمیش

 :مرتبط با اختلالات خواب را در موارد زیر خلاصه کرد

 افزایش سن •

 بیحرکتی •

 وجود اختلال شناختی •

 عدم ارتباط با نزدیکان •

 وقفه تنفسی کامل هنگام خواب •

 زوال عقل •

 افسردگی •

 بیماریهای جسمی •

 داروها •

نامناسبخواب  تـــبهداش، فقدان مواجهه با نور ،ترـــصرف زمان زیاددر بس، بیتحرکی و کمتحرکی :کز نگهداری سالمندانزندگیدر مرا

 .از عواملاختلالاتخواب در اینسالمندانباشد، و کیفیتنامناسبمحیط زندگی در مرا کز نگهداری
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اب خوروی شغلی نیز بر وجتماعیی امسئولیتهاو نهروزاندگی زطبیعی در روال بینظمی دل، سرزش سو، تنگی نفس، شبانهدرد، ادرار 

 .اردتأثیر میگذان سالمند

 علائم اختلالات خواب

یعنی قطعتنفس که توسطهماتاقی فرد قابل مشاهده است و تشخیص دقیق آن با آزمایشهای  ،وقفهتنفسی کامل :وقفهتنفسی كامل •

 .مانع از تداوم خواب میشود، وقفه تنفسی کامل؛ خواب امکانپذیر است

وقفه تنفسی نسبی هنگام ، ثانیه کاهش قابل ملاحظه جریان هوای تنفسی تا حداقل پنجاه درصد به مدت حداقل ده :وقفهتنفسینسبی •

 .خواب نام دارد که مانع از تداوم خواب خواهد بود

ختی ـــه هوا به ســـصدایی که با ارتعاش بخش نرم و عضلات حلق در حین خواب ایجاد میشود و هنگامی اتفاق میافتد ک :خروپف •

انه یك اختلال جدی مانند ـــمیتواند نش، دـــدید باشـــولی ا گر ش، خروپف معمولا خطری ندارد .ای هوایی عبور میکندـــاز راهه

کته همراه ـــدید با افزایش بیماری قلبی و ســـخروپف ش .در نظر گرفته شود، دادـــی از انســـی کامل هنگام خواب ناشـــوقفه تنفس

ـس، مصرف الکل، چاقی :عوامل خطر در بروز خروپف عبارتند از .است ـ ـیگار و داروهای خـ ـ ـانس، تنفس از راه دهان، وابآورـ ـ داد ـ

 .خروپف نیاز به بررسی و گاهی اقدام درمانی مناسب دارد .ت طاقباز و آلرژیـــخوابیدن در وضعی، مجاری بینی

  .سالمندان شیوع بیشتری دارد شکایت شایعی است که در، مکان و موقعیت نامناسب، به خواب رفتن در زمان :خواب آلودگی مفرط •

شیوه زندگی نامناسب و نداشتن وقت استراحت ، اختلالات خواب، بیماریهای جسمی و روانی، محرومیت از خواب، بهداشت خواب نا کافی

ه اختلال در توجه و تمرکز و حافظ، سوانح شغلی، از جمله علل اصلی آن محسوب میشوند و ممکن است منجر به حوادث رانندگی، کافی

 .و تحریكپذیری در سالمند شوند

المندان  ـــروانی یا هر دو توصیف میشود و معمولا در س فقدان انرژی و ضعف جسمی ، ودگیـــوضعیتی که با فرس :تگیـــخس •

؛ خستگی با پرخوابی یا خوابآلودگی تفاوت دارد .توانایی انجام فعالیتهای معمول را تحت تأثیر قرار میدهد، این وضعیت .تـــشایع اس

خستگی احساس نداشتن انرژی است و به معنای تمایل و توانایی زیادی برای خوابیدن نیست و ممکن است ناشی از بیماریهای جسمی  

 .یا روانی باشد
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ا گر سردرد شدید باشد  .علل تنفسی استشکایت شایعی در بیماران مبتلا به اختلالات خواب ناشی از ، این علامت :سردرد صبحگاهی •

 .لازم است از نظر پزشکی بررسی گردد، یا باعث بیدار شدن فرد از خواب شود

ـدش، منظور از آن :بیخوابی • ـ ـبیدارش، واری در به خوابرفتنـ ـ ـاش(دنهای مکرر یا طولانی ـ ـ بیدار شدن  ، )کال در تداوم خوابـ

 .با وجود فرصت و موقعیت کافی استزودتر از موعد در صبح و خواب نا کافی 

 .کاهش زمان خواب به علت نبود فرصت و موقعیت کافی و مناسب برای خواب است :محرومیت از خواب •

 انواع اختلالات خواب در سالمندی

واب ناشی از مشکلات  خاختلالات  -که با عوامل دیگر ارتباطی ندارد-اختلالات خواب در سالمندان را میتوان به اختلالات اولیه خواب 

بهویژه بیخوابی (یها بدخواب،در بین اختلالات اولیه خواب .پزشکی و اختلالات خواب ناشی از عوامل اجتماعی و محیطی دستهبندی کرد

نفسی هنگام خواب هم در گروه سندرم پای بیقرار و وقفه ت .شایعتر از سایر اختلالات است )اولیه و حرکات متناوب اندامها در حین خواب

 .اختلالات خواب قرار میگیرند

 بیخوابی                   .الف

 لدرصد سالمندان در طو٣٥و تقریبا  تـــبیخوابی اس، ایعترین نوع اختلالات خوابـــش

 ده ولی ـــتعریفدقیقی از بیخوابی در سالمندان بیان نش .الدچار بیخوابی میشوندـــیكس 

شایعترین عوامل خطر بیخوابی عبارتند   .المند از خواب خود و عملکرد روزمره اوستـــامل درک ســـخیص بیخوابی شـــدو معیار مهم برای تش

 :از

 افزایش سن •

 جنس زن •

 تنها زندگیکردن •

 پایینبودن سطح اقتصادی اجتماعی •

 مصرف موادء سو •

 مصرف داروهای متعدد •
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 بیکاری •

 وجود بیماری روانی و جسمی مزمن •

 عللبیخوابی

بیخوابی ارتباطی با بیماریهای ، در بیخوابی اولیه .بیخوابی میتواند در اثر بیماریهای زمینهای رخ دهد و یا از نوع اولیه باشد

، ن نوع بیخوابیـــدر ای .م نمیخوردـــایر اختلالات خواب نیز به چشـــمی ندارد و ســـکی دیگر و یا اختلالات جســـروانپزش

اختلال باعث  این .تکم یك ماه طول میکشدـــــــــتداوم خواب یا خواب نا کافی وجود دارد که دس، کال در به خواب رفتنـــــــــاش

 .خوابآلودگی در طول روز میشود و میتواند کارکرد روزانه فرد را مختل کند

، المندی است که میتواند تحت تأثیر عواملی مانند اختلالات جسمیـــی از مشکلات زمینهای در ســـبیخوابی ناش، بیخوابی ثانویه

عبارتند ، ت پزشکی و روانپزشکی که با بیخوابی ارتباط دارندبرخی از مشکلا .روانپزشکی و عوامل روانشناختی و اجتماعی بروز کند

ـس، التهاب مزمن مفاصل، مشکلات بینایی، اختلال حافظه، دردهای بدنی، بیماریهای قلبی :از ـ بیماری ، آلزایمر، دیابت، کته مغزیـ

ـپارکینس ـ ـبیماریهای گوارش، ونـ ـ رکات متناوب اندام در خواب و مانند ح(اضطراب و سایر اختلالات خواب همراه ، افسردگی، یـ

میتوان به عدم رعایت بهداشت ، از شایعترین عواملی که باعث اختلال خواب در این گروه از بیماران میشود ).سندرم پای بیقرار 

ـعلائم مرتبط با بیماریهای جس، خواب ـ ـمانند ادرار ش(می ـ ـ ـاش )درد و تنگی نفس، بانگاهیـ ـ بیخوابی میتواند به   .اره کردـ

 .بروز کند )بیشتر از سه تا چهار هفته(و یا مزمن  )به مدت سه تا چهار هفته(حاد ، )حدا کثر چند شب(صورت موقت 

 شیوعبیخوابی

شیوع ، المندانی که دستکم یك بیماری مزمن دارندـــدر س .ایع استـــمی شـــبیخوابی در افراد مبتلا به بیماریهای مزمن جس

 .ستبیخوابی بیش از پنجاه درصد ا

 خواب با مرتبط تنفسی اختلالات .ب

ـمش ـ ـکلات تنفسـ ـ ـی مانند کاهش جریان هوا یا وقفه تنفسـ ـ ـی باعث کمخوابی شـ ـ وقفه  .بانه و خوابآلودگی روزانه میشوندـ

ـتنفس ـ ـنمونه مش، ی کامل هنگام خوابـ ـ روی هم قرار گرفتن  ، در سندرم وقفه تنفسی کامل هنگام خواب .خص این اختلالات استـ

  .ی و قطع جریان هوا میشودـــی فوقانـــداد مجاری تنفســـباعث انس، ی در زمان خوابـــجدار مجاری تنفس
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 :علل وقفه تنفسی کامل هنگام خواب عبارتند از

 ٢٧بهویژه چاقی مرکزی در ناحیه شکم و نمایه توده بدنی بیشتر از ، چاقی •

 جنس مذکر •

 سابقه خانوادگی •

 ابتلا به بعضی بیماریهای عصبی •

 مصرف موادء سو •

 انحراف تیغه میانی بینی •

ــس، فشارخونوقفه تنفسی کامل هنگام خواب میتواند عوارضی جدی ایجاد کند که از جمله آنها میتوان به افزایش  ـــ ـــ کته قلبی و ـ

، ت محتویات معده به مریـــبازگش، خوابآلودگی صبحگاهی، لـــلال حافظه و زوال عقـــاخت، عروقی-ای قلبیـــایر بیماریهـــس

 .ناتوانی جنسی و دیابت اشاره کرد، افسردگی، بیاختیاری ادراری و شب ادراری

 بیقرار پای سندرم و خواب حین در اندامها متناوب حركات .ج

ـمنظ ـ ـور از حـ ـ ـحرکات تکراری و کلیش، رکات متناوب اندامهاـ ـ ـهای سـ ـ ـاق پاسـ ـ ــت که معمولا در مرحله خـ واب با حرکت ـ

معمولا با ، سندرم حرکات متناوب اندام در خواب .دچار این اختلال هستند، درصد سالمندان٥٨تا  ٢٥ .ریع چشم اتفاق میافتدـــــــــغیرس

 .همراهی دارد »سندرم پای بیقرار«

 .د داردخوی پاهادادن حرکتای تمایل غیرقابل کنترلی برل آن نبادبه و پاهاق سای در ناخوشایندس حسااشخص ار، بیقری پارم سنددر 

 .دفتن کمتر میشوراهربا و حت بیشتر استراضعیت و در ومیکند وز شب برم هنگادر ضعیت وین ا

نشانههای دیگری برای وجود این سندرم باید مورد توجه ، به دمانس هستند کهمبتلا در برخی از سالمندان با مشکلات خاص مثلا افرادی

هزدن ـــپرس :دـــندرم پای بیقرار باشـــوجود نشانههای زیر در افراد مبتلا به دمانس ممکن است نشاندهنده س، به طور مثال .باشد

از علل این  .اـــاق پـــداوم و مالش مکرر عضلات ســـدن معدم تمایل برای نشستن و قدمز، بـــدر خانه بهویژه در هنگام عصر و ش

ـاختلال میت ـ ـوان به برخی بیماریهای پزشـ ـ درمان این اختلال توسط روانپزشك یا   .مغزی و مصرف بعضی داروها اشاره کرد، کیـ

 .متخصص طب خواب انجام میگیرد
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 سالمندی زدندر چرت و خوابآلودگی .د

، تـــمترادف چرتزدن نیس خوابآلودگی لزوما.تـــخوابآلودگی اس پیامد، به خوابیدن است و چرتزدن خوابآلودگی احساس نیاز شدید

چرتزدن   .بین زنان و مردان سالمند از نظر شیوع خوابآلودگی روزانه تفاوتی وجود ندارد .بسیاری موارد منجر به چرتزدن میشود ولی در

اعت ـــچرتزدنهای کمتر از یك س .ودـــدرصد آنها دیده میش٢٥خوابآلودگی در  وصت درصد سالمندان ـــدر طول روز در ده تا ش

ا گر خوابآلودگی   .بهبود عملکرد سالمند شود، کمخوابی شبانه و در نهایتروحیه بهتر و جبران ، در روز میتواند باعث عملکرد بهتر در عصرها

ـو چرتزدن بیشتر از دو س ـ ـداشاعت در روز و به مدت طولانی ادامه ـ ـ بیماریهای  ، میتواند به عوارضی مانند مرگ زودرس، ته باشدـ

 .اختلالات شناختی و اختلال در روابط بین فردی منجر شود، زمینخوردن، قلبی بهویژه سکته قلبی

 :از عبارتند خوابآلودگیعلل 

 خواب شبانه نامطلوب و منقطع •

 .مصرف داروهای خوابآور که برای بیخوابی شبانه مصرف میشود و اثرات آنها در طول روز باقی میماند •

 تغییرات آهنگ شبانهروزی بدن •

 اختلال شنوایی •

 وضعیت نامناسب سلامتی جسمی و بیماریهای مزمن •

 افزایش سن •

 سطح پایین ارتباطات اجتماعی •

 وقفه تنفسی هنگام خواب •

 سندرم پای بیقرار •

 تکرر ادرار شبانه •

 افسردگی •

 نارسایی قلبی •

 مصرف داروهای قلبی •

 محدودیت حرکتی •
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 سالمندی در خواب اختلالات درمان

در درمان ترکیبی اختلالات خواب از درمانهای   .درمان اختلالات خواب متفاوت است، بسته به وجود و نوع بیماری زمینهای فرد

درمان پزشکی شامل تجویز داروها و استفاده از وسایل کمكتنفسی و  .تغییر سبك زندگی و بهداشت خواب استفاده میشود، پزشکی

 .است )معمولا برای درمان اختلالات تنفسی مرتبط با خواب(گاهی جراحی 

 خواب بهداشت اصول

اصلاح شیوه زندگی و رعایت موارد زیر میتواند  .نقش مهمی دارد، درمان اختلالات خواب از جمله بیخوابیرعایت بهداشت خواب در 

 :به بهبود خواب منجر شود

 .هر شب ساعت معینی بخوابید و ساعت معینی بیدار شوید •

 .از مصرف غذای سنگین در شب اجتناب کنید •

 .در رختخواب غذا نخورید •

 .لیت بدنی مانند پیادهروی سبك و روزانه در هنگام عصر داشته باشیدبرنامه منظمی برای فعا •

 .از ورزشکردن قبل از رفتن به رختخواب یا در رختخواب پرهیز کنید •

اشتغال ذهنی خاصی   ا گر در زمان خواب در مورد چیزی نگرانی یا .یك ساعت آرامش داشته باشید تقریباً، قبل از رفتن به رختخواب •

 .ا یادداشت کنید و فردا صبح به آن بپردازیدآن ر، دارید

 .دمای اتاقخواب را مناسب نگه دارید •

 .لازم است در زمان خواب نور و صدا حداقل باشد •

حدا کثر سی دقیقهبین ساعت یك تا سه بعدازظهر  .خواب روزانهبیش از یكساعتبا خواب شبانه تداخل دارد .از چرتزدن روزانه بپرهیزید •

 .بخوابید

 .در زمان خواب از نگاهکردن مکرر به ساعت در اتاقخواب بپرهیزید •

در رختخواب ، (مانند تبلت)ن ـــزار الکترونیك دارای صفحه روشـــتفاده از تلفن همراه یا هر ابـــون و اســـاکردن تلویزیـــاز تماش •

 .و ساعتهای پایانی شب اجتناب کنید

 .های کافئیندار در عصر و غروب پرهیز کنیدچای و سایر نوشیدنی، از نوشیدن قهوه •

 .جهت درمان بیخوابی خود از الکل استفاده نکنید •
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 .قبل از خواب سیگار نکشید •

 .از مطالعه در رختخواب بپرهیزید •

 .موبایل و وسایل کامپیوتری استفاده نکنید و آنها را به بستر خود نبرید، در رختخواب از تلفن •

 .وابی یا سایر مشکلات خواب به پزشك مراجعه کنیددر صورت تداوم بیخ •
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