
وا حد کا ر پنجم

حوا  دث و بیما ری های مزمن د و ره ی سا لمندی
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هدف های رفتاری: انتظار می رود، هنرجو پس از گذراندن این واحد کار بتواند به هدف های 
زیر دست یابد:

1ــ مهم ترین علل به وجود آمدن حوادث در سالمندان را فهرست کند.

2ــ راه های کاهش احتمال بروز حادثه در محیط زندگی سالمند را نام ببرد.

3   ــ پوکی استخوان را شرح دهد.

4ــ عوارض پوکی استخوان را فهرست کند.

5  ــ راه های جلوگیری از پوکی استخوان را نام ببرد.

6  ــ فشار خون سالمند را اندازه گیری کند.

7ــ مقدار طبیعی فشار خون در سالمندان را بیان کند.

8   ــ راه های پیشگیری از افزایش فشار خون و یا کنترل آن را توضیح دهد.

9ــ راه های پیشگیری از ابتلای سالمندان را به دیابت فهرست کند.

10ــ فواصل انجام آزمایش کنترل قندخون را در سالمندان بیان کند.

11ــ راه های پیشگیری از یبوست را در سالمندان فهرست کند.

12ــ راه های کمک به سالمندی را که بی اختیاری ادرار دارد توضیح دهد.

13ــ علایم بزرگ شدن غده ی پروستات را فهرست کند.

14ــ راه های پیشگیری از کمر درد و درد زانو را در سالمند شرح دهد.

 جمله های درست را با علامت  و جمله های غلط را با علامت  مشخص کنید:
1ــ حوادث قابل پیش گیری نیست. 

2ــ تصادف با وسایل نقلیه شایع ترین حادثه در سالمندان است. 
3ــ کاهش بینایی یکی از علل حوادث در سالمندان است. 

4ــ پوکی استخوان در دوره ی سالمندی طبیعی است. 
5  ــ فقط زنان به پوکی استخوان مبتلا می شوند. 
6  ــ پوکی استخوان همیشه با درد همراه است. 

7ــ سالمندی که پوکی استخوان دارد نباید ورزش کند. 
8  ــ ورزش یکی از عوامل مهم برای قرار گرفتن کلسیم در داخل استخوان و محکم شدن استخوان  هاست.

9ــ سیگار پوکی استخوان را تشدید می کند.
10ــ کسی که سابقه ی سنگ کلیه دارد باید از شیر و فراورده های آن کمتر استفاده کند.  

11ــ فشار خون بالا با روش زندگی ارتباط دارد. 
12ــ چاقی باعث افزایش فشار خون می شود. 

؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟پیش آزمون واحد کار پنجم ؟
* 
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 ـحوادث دوره ی سالمندی و راه های پیشگیری   ـ  5   ـ 1ـ
از آن

حادثه قابل پیشگیری است. همه ی افراد در هر سنی باید 
باید  مراقبت  این  سالمندی،  دوره ی  در  اما  باشند.  خود  مراقب 
آسیب دیدگی  احتمال  حادثه  بروز  صورت  در  زیرا  باشد،  بیشتر 
برای  لازم  زمان  مدت  و  می شود  بیشتر  شکستگی  به خصوص 

ترمیم زخم ها وشکستگی ها، طولانی تر است.
باعث  است  ممکن  فرش،  روی  بر  ساده  خوردن  زمین 
در  مدت  طولانی  شدن  بستری  و  لگن  استخوان  شکستگی 
بیمارستان شود. شایع ترین حادثه در دوره ی سالمندی افتادن و 
زمین خوردن است، که گاهی به علت عوامل محیط زندگی پیش 
پله ها.  راه  نور  نبودن  کافی  و  حمام  بودن کف  لیز  مانند  می آید، 
است.  سالمند  خود  به  مربوط  خوردن  زمین  علت  نیز  گاهی 
هم  به  سالمند  تعادل  سرگیجه،  و  خون  فشار  تغییر  علت  به  مثلًا 

خورده،  به زمین می افتد.
آن  کننده ی  ایجاد  علل  باید  حوادث،  از  پیشگیری  برای 

را برطرف کنیم. از محیط خانه شروع می کنیم.
 ـ 5  ــ حوادث محیط خانه و راه های پیشگیری  1ــ1ـ

از آن
الف( پله ها: سالمندان بیشتر روی پله ها زمین می خورند 
پله ی آخر می افتد، جایی که ممکن است  ومعمولًا این اتفاق در 

به اشتباه تصور کنند که پله ها تمام شده است.
نکته های لازم در پیشگیری از افتادن از پله ها:

1ــ هنگام بالا و پایین رفتن سالمند از پله ها، حتماً چراغ 
راه پله و پاگرد را روشن کنید تا نور، کافی باشد.

2ــ لبه ی پله ی اول و پله ی آخر با چسباندن نوار رنگی یا 
رنگ کردن مشخص شود تا انتهای پله بهتر دیده شود.

اگر نصب  پله ها ضروری است.  کنار  نرده در  3ــ نصب 
روی  بر  مناسب  فاصله ای  با  محکم  میله ای  ندارد،  امکان  نرده 
یا  بالا  برای  آن  از  بتواند  سالمند  که  به طوری  نصب شود  دیوار 

پایین رفتن کمک بگیرد.

13ــ کوری یکی از عوارض دیابت است. 
14ــ در افراد چاق اولین قدم برای درمان دیابت رسیدن به وزن مناسب است. 

15ــ یبوست برای سالمندان طبیعی است. 
16ــ بی اختیاری ادرار در سالمندی طبیعی است. 

17ــ بزرگی غده ی پروستات قابل درمان است. 
18ــ مصرف داروهای مسکن تنها راه کاهش درد مفصل زانو است. 

شده  پوشانده  موکت  یا  فرش  با  پله ها  روی  چنان چه  4ــ 
به  به وسیله ی گیره های مخصوص،  پله  باید کفپوش  است، حتماً 

پله ثابت شود. مراقب باشید که چین نخورد و کشیده نشود.
شایع  محل های  از  یکی  نیز  آشپزخانه  آشپزخانه:  ب( 

زمین خوردن است. 
نکته های لازم در پیشگیری از افتادن در آشپزخانه:

1ــ کف پوش آشپزخانه نباید لیز باشد.



323

مراقبت از سالمندان در خانه: حوادث و بیماری های مزمن دوره ی سالمندی
2ــ از واکس های براق کننده برای کف آشپزخانه استفاده 
می کند،با  بیشتر  را  لیزخوردن  که خطر  این  زیرا علاوه بر  نکنید، 
زمین خوردن  خطر  دید  اختلال  به وجود آوردن  و  نور  انعکاس 

سالمند را افزایش می دهد.
به  آن  خیس شدن  یا  و  آشپزخانه  کفِ  شستن  از  پس  3ــ 

هر دلیلی، بلافاصله آن را خشک کنید.
از  آن،  کف  خیس بودن  دلیل  به  نیز  حمام  حمام:  ج( 

محل های بسیار پرخطر زمین خوردن است.

داشته  نظر  در  را  زیر  نکته های  سالمند،  استحمام  هنگام 
باشید:

آن  کف  که  کنید  استفاده  حمام  برای  دمپایی هایی  از  1ــ 
لیز نباشد. دمپایی ابری اصلًا مناسب نیست.

لیز خوردن  از  که  مخصوصی  پلاستیکیِ  کفپوش  از  2ــ 
جلوگیری می کند برای کف حمام استفاده کنید.

3ــ اگر حمام کردن در حالت ایستاده برای سالمند سخت 

او زیر دوش  برای نشستن  یا چهارپایه ای محکم  است، صندلی 
بگذارید. دوش دستی نیز می تواند کمک کننده باشد.

حمام  دیوار  روی  بر  دستگیره  جای  به  را  میله هایی  4ــ 
آن ها  گرفتن  با  لیز خوردن  از  قبل  بتواند  سالمند  که  کنید  نصب 

تعادل خود را حفظ کند.
به  اتاق  در  احتمالی  خطرات  کاهش  برای  اتاق:  د( 

نکته های زیر توجه کنید:
در  به  محل  نزدیک ترین  در  باید  اتاق،  برق  کلید  1ــ 
لامپ،  روشن کردن  برای  نباشد  مجبور  سالمند  تا  باشد  ورودی 

در تاریکی راه برود.
2ــ فرش کف اتاق را طوری پهن کنید که لبه های آن به 

پا، گیر نکند.
امکان  زیرا  نکنید،  پهن  فرش  روی  روفرشی  یا  پتو  3ــ 

جمع شدن و لیزخوردن و گیر کردن به پا را زیاد می کند.
نباشند،  راه  سر  که  بچینید  طوری  را  خانه  وسایل  4ــ 
آشپزخانه  و  توالت  به  سالمند  خواب  اتاق  مسیر  در  به خصوص 

که نیاز است شب ها هم از آن ها استفاده کند.
5  ــ در باره ی وسایل برقی مثل تلویزیون، رادیو و … دقت 
کنید که سیم آن ها از کنار دیوار رد شده باشد و در مسیر عبور و 

مرور نباشد.
اتاق ها  بین  که  کنید  انتخاب  را  خانه ای  است  بهتر  6  ــ 
خطر  سطح  اختلاف  یا  پله  زیرا  نباشد،  پله  یا  سطح  اختلاف 

زمین خوردن را افزایش می دهد.

به خانه ی یكی از سالمندان آشنای خود بروید. به محل زندگی او دقت كنید. محیط خانه را از نظر احتمال 
بروز حادثه بررسی كنید. الف( مواردی كه احتمال بروز حادثه را افزایش می دهد فهرست كنید.

ب( راه های كاهش خطر حادثه در منزل را برحسب فهرست خود برای سالمند توضیح دهید.
كلاس  در  را  خود  كار  نتیجه ی  چرا؟  نیست؟  امكان پذیر  وی  برای  فهرست  این  از  یك  كدام  اصلاح  ج( 

گزارش داده، بحث كنید.

فعالیت عملی1   
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وضعیت  تغییرهای  از  ناشی  حوادث   ـ 5  ــ  2ــ1ـ

جسمی سالمند و راه های پیشگیری از آن ها: 
حوادث ناشی از سرگیجه و عدم تعادل در سالمند و 

پیشگیری از آن ها:
می تواند  که  از عواملی است  یکی  تعادل  و عدم  سرگیجه 
افتادن شود. در صورت وجود سرگیجه، حتماً  باعث سقوط و 
و  عقب  به  سر  خم کردن  کند.  مراجعه  پزشک  به  سالمند  باید 
تعادل  عدم  و  سرگیجه  باعث  است  ممکن  نیز  ناگهانی  بلند شدن 
شود. این امر به علت تغییرهایی است که با افزایش سن در بدن 
ایجاد می شود. برای پیشگیری از آن، لازم است شما نکته های 

زیر را به سالمند سفارش کنید:
لوازم مورد نیاز را در طبقات پایین تر قفسه بگذارد.

دقت  باید  نیز  پشتی  به  تکیه  یا  مبل  روی  لم دادن  موقع 
مراقب  نکند.  خم  عقب  به  خیلی  را  خود  سر  که  باشد  داشته 
ممکن  زیرا  نبرد،  خوابش  پشتی  یا  مبل  روی  سالمند  که  باشید 

است سر در وضعیت نامناسب و خم به عقب قرار گیرد.

و  بنشیند  به آرامی  ابتدا  رختخواب،  از  برخاستن  هنگام 
بعد برخیزد.

و  سالمند  در  بینایی  مشکل های  از  ناشی  حوادث 
پیشگیری از آن ها:

مانند  حوادثی  ایجاد  عوامل  از  دیگر  یکی  بینایی  ضعف 
این  از  پیشگیری  برای  زمین خوردن و تصادف های رانندگی است. 

حوادث، لازم است شما نکته های زیر را به سالمند سفارش کنید:
در  بیرون رفتن  هنگام  یا  تاریک  اتاق  به  ورود  هنگام  ــ 
چشم ها  سن  افزایش  با  زیرا  کند.  روشن  را  محیط  اول  شب، 

دیرتر به تاریکی عادت می کنند.
مطالعه و کارهای چشمی را در نور کافی انجام دهد.

ــ در صورت بروز هر نوع ناراحتی در دید، مثل تارشدن 
و معوج  دیدن خطوط صاف،  نورانی، کج  دید، دیدن جرقه های 

درد و قرمزی چشم ها و … به پزشک مراجعه کند.
ــ حتی اگر مشکلی ندارد، ضروری است سالی یک بار 

معاینه ی چشم شود.
و  سالمند  در  شنوایی  مشکل های  از  ناشی  حوادث 

پیشگیری از آن ها:
شنیدن صداهای محیط، در بسیاری از مواقع ما را از خطر 
آگاه می کند. هنگامِ عبور از خیابان و یا رانندگی، کم بودن قدرت 
بنابراین  بشود.  حادثه  بروز  موجب  می تواند  سالمندان  شنوایی 
لازم است در هر زمان که خود سالمند احساس کند شنوایی اش 
کاهش یافته است و یا اطرافیان وی متوجه این موضوع بشوند، 
یا  و  )ادیو متریست(  شنوایی سنج  به  شنوایی  نظر  از  معاینه  برای 

متخصص گوش و حلق و بینی مراجعه کند.

شما می توانید با دو سؤال از اطرافیان سالمند خود كه قادر به ایستادن و راه رفتن بدون استفاده از وسایل كمكی 
هستند، بفهمید كدام سالمند در معرض خطر سقوط است . سپس نتایج را به صورت گزارش در كلاس ارایه دهید .

سؤال 1( از سالمند سؤال كنید كه آیا طی سه ماه گذشته زمین خورده است. منظور هر نوع زمین خوردن 
از یك سطح به سطح دیگر و یا در همان سطح یا بدون صدمه است.

سؤال 2( چنانچه جواب سالمند به سؤال اول، بلی بود تعداد دفعات زمین خوردن در سه ماه گذشته را 
سؤال كنید. درصورتی كه مساوی و یا بیشتر از سه بار بود این سالمند در معرض خطر سقوط است و باید از نظر 

اختلال تعادل به پزشك مراجعه كند.

فعالیت عملی2   
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آزمایش كنترل تعادل: از سالمند بخواهید در حالت ایستاده چشم خود را ببندد، سپس پای راست 
خود را بالا نگه دارد. 30 ثانیه زمان بگیرید. اگر سالمند توانست این كار را انجام دهد، از او بخواهید همین كار را 
با پای چپ انجام دهد. چنانچه سالمند توانست روی هریك از پاها 30 ثانیه با چشم بسته بایستد مشكلی ندارد. 
چنانچه سالمند با پای راست یا چپ نتوانست این كار را انجام دهد در معرض خطر سقوط است و باید از نظر 

اختلال تعادل توسط پزشك معاینه شود.
این آزمایش را كنار دیوار و یا میز انجام دهید به نحوی كه در صورت به هم خوردن تعادل، سالمند بتواند 
دستش را به جایی بگیرد و از سقوط وی جلوگیری شود. برای اطمینان بیشتر بهتر است فرد دیگری پشت او 

ایستاده باشد تا در صورت به هم خوردن تعادل سالمند، او را نگه دارد.

بیشتر بدانید

 ـ 5  ــ بیماری های مزمن دوره ی سالمندی 2  ـ
در دوره ی سالمندی بیماری های غیرواگیر شایع ترند. این 
بیماری ها چنا نچه تشخیص داده نشوند و به موقع درمان نشوند، 
معلولیت  موجب  و  می گذارند  جا  به  را  جبران ناپذیری  عوارض 
با رعایت یک سری نکته ها می توان  ناتوانی سالمند می شوند.  و 
همچنین  کرد.  جلوگیری  بیماری ها  این  پیشرفت  یا  و  بروز  از 
معاینات دوره ای سالمندان برای تشخیص به موقع این بیماری ها، 
اهمیت  علامت اند  بدون  ابتدا  در  که  بیماری هایی  به خصوص 

بسیاری دارد.

از  ما  بدن  اسکلت  استخوان:  پوکیِ   ـ 5ــ  1ــ2ـ
را  محکم بودن  استخوان،  کلمه ی  است.  شده  ساخته  استخوان 
به یاد ما می آورد. ماده ی اصلی که سختی و شکل استخوان را 
به وجود می آورد، کلسیم است. ذخیره شدن کلسیم در استخوان 
از قبل از تولد آغاز می شود و تا سن 30 سالگی ادامه می یابد. 
در 30 سالگی، استخوان های فرد سالم به بیشترین سختی خود 
یا  باشد  نداشته  وجود  بدنی  فعالیت  اگر  این  از  بعد  می رسد. 
غذای کلسیم دار کم مصرف شود، به تدریج کلسیم و استخوان ها 
می گویند.  استخوان«  »پوکی  حالت  این  به  می شود.  شکننده 

پوکی استخوان هم زنان و هم مردان را مبتلا می کند.

پوكی استخوان را گاهی بیماری خاموش می نامند، زیرا بدون هیچ علامتی، كم كم به وجود می آید. معمولًا 
فرد مبتلا به پوكی استخوان از بیماری خود اطلاعی ندارد. زمانی متوجه آن می شود كه براثر ضربه ای كوچك، مثلًا 
نشستن ناگهانی، لغزیدن و پیچ خوردن پا، زمین خوردن و یا برخورد با اشیا، شكستگی استخوان های قسمت های 
مختلف بدن، مثل استخوان لگن و یا له شدگی ستون فقرات كمری برای او پیش می آید. چون با افزایش سن 
احتمال ابتلا به پوكی استخوان بیشتر می شود، هر سالمندی برای آگاهی از وضعیت استخوان های خود باید به 

پزشك مراجعه كند.

بیشتر بدانید
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افراد در معرض پوکیِ استخوان

استخوان  پوکی  دچار  بیشتر  کسانی  چه  شما  نظر  به 
می شوند؟

 افراد مسن
 زنان یائسه

 کسانی که حرکت ندارند و ورزش نمی کنند.
 کسانی که در غذای روزانه ی آن ها لبنیات و مواد غذایی 

کلسیم دار، کم است.
 کسانی که سیگار می کشند.

 کسانی که الکل مصرف می کنند.
با فاصله ای کمتر از 3 سال   زن هایی که زایمان زیاد و 

داشته اند.
مشکل های ناشی از پوکی استخوان

چه  با  استخوان  پوکی  به  مبتلا  سالمند  شما  نظر  به 
مشکل هایی روبه روست؟

 استخوان های او با یک ضربه ی خفیف می شکند.
 حتی ممکن است استخوان های او بدون هیچ ضربه ای 

خود به خود بشکند.
سخت  خیلی  شکستگی  جوش خوردن  افراد  این  در   
بیمارستان  در  طولانی تری  مدت  باید  بنابراین  است.  طولانی  و 

بستری شوند.
رنج  هم  استخوانی  دردهای  از  افراد  این  گاهی   

می برند.

پیشگیری از پوکی استخوان
یا  و  استخوان  پوکی  از  پیشگیری  برای  می دانید  آیا 

جلوگیری از پیشرفت آن در سالمندان چه کار می توانید بکنید؟
از  پیشگیری  برای  اینجا  در  که  به کارگیری سفارش هایی 
پوکی استخوان و یا جلوگیری از پیشرفت آن داریم برای همه ی 

سن ها حتی خود شما مفید است.
کند.  ورزش  منظم  به طور  کنید  تشویق  را  سالمند   
داخل  در  کلسیم  قرارگرفتن  برای  مهم  عوامل  از  یکی  ورزش 

استخوان و محکم شدن استخوان هاست.
غذایی  مواد  از  روز  هر  تا  دهید  آموزش  سالمند  به   
کلسیم دار، به خصوص شیر و فراورده های پاستوریزه ی کم چربی 

مصرف کند. شیر منبع خوبی برای کلسیم است. 

توجه!

مصرف  همچنین  شیر،  به  قهوه  و  كاكائو  نسكافه،پودر  پودر  چای،  كردن  اضافه  كه  باشید  داشته  یاد  به   
شربت های كاهش دهنده ی اسید معده از جذب شدن كلسیم جلوگیری می كنند.

 نوشابه های گازدار جلوی جذب کلسیم غذا را می گیرد. 
نوشابه های گازدار  امکان  تا حد  به سالمند سفارش کنید که  پس 

کمتر مصرف کند.
هر سنی  در  همه،  برای  الکل  و مصرفِ   سیگارکشیدن 
تشدید  آن ها،  عوارض  جمله  از  دارد.  ضرر  شرایطی  هر  در  و 
از مصرف  کنید  سفارش  سالمند  به  پس  است.  استخوان  پوکی 

آن ها جداً خودداری کند.
با افزایش جذب کلسیم از پوکی استخوان   D  ویتامین 
نور  زیر  روز  هر  سالمند  باید  آن  تأمینِ  برای  می کند.  جلوگیری 
مستقیم خورشید قرار بگیرد. تابش نور خورشید از پشت شیشه 

تأثیری ندارد.
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1ـ پنج نفر از خانواده و یا آشنایان خود را در سن های مختلف )زیر 60 سال( در نظر بگیرید. این افراد 
را با فهرست كسانی كه بیشتر دچار پوكی استخوان می شوند مقایسه كنید.

الف( تعیین كنید چند نفر از آنان جزء این فهرست نیستند؟
ب( نتیجه ی كار خود را با نتیجه ی كار سایر همكلاسان خود، در كلاس مقایسه كنید.

كه  كسانی  فهرست  با  را  سالمندان  این  بگیرید.  نظر  در  می شناسید  كه  را  سالمندانی  از  نفر  پنج  2ـ 
بیشتر دچار پوكی استخوان می شوند مقایسه كنید.

الف( تعیین كنید چند نفر از آنان به جز مسن بودن شامل سایر موارد این فهرست نیستند؟
ب( نتیجه ی كار خود را در كلاس با نتیجه ی كار سایر همكلاسان مقایسه كنید. 

ج( درباره ی نتیجه ی هر دو كار عملی در كلاس بحث كنید.
3ـ یك كتابچه ی آموزشی 3 تا 4 صفحه ای با موضوع پوكی استخوان و آموزش های لازم برای پیشگیری 
از آن تهیه كنید )اگر امكان داشت از عكس و طراحی های متنوع هم در آن استفاده كنید(. می توانید پس از 

تأیید هنرآموز خود این كتابچه را به عنوان آموزش به سالمندان اطراف خود هدیه كنید.

فعالیت عملی3 

برای   ـ 5  ــ فشار خون بالا: فشار خون طبیعی  2ــ2ـ
هم  یعنی  میلی متر جیوه1 است.  از 140/90  کمتر  افراد سالمند 
و  باشد  جیوه  میلی متر   140 از  کمتر  باید  ماکزیمم  خون  فشار 
هم فشار خون مینیمم باید کمتر از 90 میلی  متر جیوه باشد. در 

سالمندان اگر فشار خون ماکزیمم 140 میلی متر جیوه و بیشتر و یا 
فشار خون مینیمم 90 میلی متر جیوه و بیشتر باشد، به عنوان فشار 

خون بالا محسوب می شود.

در سالمندان، فشار خون باید از هر دو دست، اندازه گیری شود. معمولًا به طور طبیعی فشار خون دست 
راست و چپ 10 تا 20 میلی متر جیوه اختلاف دارد و معمولًا دست راست فشار خون بالاتری دارد. فشار خون 
این مقدار غیرطبیعی است.  از  بیشتر  اختلاف  اما  به عنوان فشار خون سالمند در نظر گرفته می شود.  بالاتر 

درصورتی كه اختلاف فشار خون دو دست بیش از 20 میلی متر جیوه باشد، باید به پزشك مراجعه شود. 

بیشتر بدانید

سالمند  به  بالا،  خون  فشار  به  ابتلا  از  پیشگیری  برای 
پرهیز  و  سالم  تغذیه ی  مانند  سالم  زندگی  شیوه ی  کنید  سفارش 
سالیانه  مراجعه ی  و  ورزش  دخانیات،  ترک  شور،  غذاهای  از 

داشتن  با  همچنین  کند.  غلط  عادت های  جانشین  را  پزشک  به 
مشکوک  بالا  فشارخون  به  باید  نیز  پاها  ورم  و  مداوم  سردرد 

شد.

1ــ اصطلاحاً مى گویند 14 روى 9
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آن ها  نادرست  و  درست  عادت های  از  فهرستی  كنید.  توجه  خود  اطراف  سالمندان  زندگی  شیوه ی  به 
تهیه كنید. در پایان نتیجه گیری كنید كه هریك از عادت ها چه نتیجه ی مثبت یا منفی در زندگی سالمند در پی 

دارد.

فعالیت عملی4 

مبانی  پودمان  در  همانطور  که  دیابت:   ـ 5  ــ  3ــ2ـ
بیماری  دیابت  شد  گفته  غیرواگیر  و  واگیر  بیماری های 
استفاده  به  قادر  بدن  سلول های  آن  در  که  است  ناتوان کننده ای 
قند  میزان  دلیل  این  به  و  نیستند  غذایی  مواد  از  حاصل  قند  از 
و  تخریب  به تدریج موجب  قند خون  افزایش  بالا می رود.  خون 
اختلال عمل اعضای بدن به خصوص چشم ها، کلیه ها، اعصاب 

هیچ  اگر  حتی  سالمندان،  بنابراین  می شود.  عروق  و  قلب  و 
را  خون  قند  آزمایش  بار  یک  سالی  باید  باشند،  نداشته  علامتی 
انجام دهند. حفظ وزن مناسب، افزایش فعالیت بدنی و ورزش 
منظم و پرهیز از مصرف قند و شیرینی زیاد به پیشگیری از بروز 

دیابت کمک می کند.

از پرسشنامه ی زیر 3 نسخه تهیه كنید. این پرسشنامه را برای 3 نفر از سالمندانی كه در اطراف شما 
هستند و به ظاهر بیماری ندارند تكمیل كنید.

پاسخسؤالردیف
اندازه گیری1 شما  خون  فشار  كه  باری   آخرین 

شده، چه زمانی بوده است؟
كد 1 = كمتر از یک سال قبل

  كد 2 = بیشتر از یک سال قبل
اندازه گیری شده،2 قند خون شما  كه  باری   آخرین 

 چه زمانی بوده است؟
 كد 1 = كمتر از یک سال قبل
كد 2= بیشتر از یک سال قبل

 آخرین باری كه چشم شما معاینه شده، چه زمانی3
بوده است؟

كد 1= كمتر از یک سال قبل
كد 2= بیشتر از یک سال قبل

در جمع دوستان خود در كلاس از مجموع پرسشنامه هایی كه تكمیل شده است، پاسخ این پرسش ها را 
به دست بیاورید.

1ـ چند درصد سالمندان بیش از یك سال است كه فشار خونشان كنترل نشده است؟
2ـ چند درصد سالمندان بیش از یك سال است كه قند خونشان كنترل نشده است؟

3ـ چند درصد سالمندان بیش از یك سال است كه معاینه ی چشم پزشكی نداشته اند؟

فعالیت عملی5 
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مشکل  یبوست  سالمندی:  در  یبوست   ـ 5  ــ  4ــ2ـ
این  هرچند  می شود.  دیده  سن ها  همه ی  در  که  است  شایعی 
دلیل  افزایش سن  بدانید  باید  است،  بیشتر  سالمندی  در  مشکل 
دارد  آن دخالت  ایجاد  در  بلکه عواملی مختلف  نیست،  یبوست 
مثلًا گاهی بیماری خاصی موجب یبوست می شود و لازم است 
مراجعه  پزشک  به  بیماری،  درمان  و  علت  بررسی  برای  سالمند 
کند. گاهی نیز مصرف داروها موجب یبوست می شود که در این 
زندگی  اغلب، شیوه ی  اما  پزشک سؤال شود.  از  باید  نیز،  باره 
شیوه ی  داشتن  با  سالمند  می شود.  او  یبوست  باعث  سالمند 
صحیح زندگی مانند مصرف مواد غذایی فیبردار مثل سبزی ها، 
لیوان   8 تا   6 روزانه  نوشیدن  سبوس دار،  نان های  و  میوه ها 
زمانی  در  مزاج  اجابتِ  منظم،  بدنی  فعالیت  و  ورزش  مایعات، 

مشخص از روز می تواند از ابتلا به یبوست پیشگیری کند.
را  سالمندی  آیا  ادرار:  بی اختیاری   ـ 5  ــ  5  ــ2ـ

می شناسید که بی اختیاری ادرار داشته باشد؟
او در زندگی روزانه ی خود چه مشکل هایی دارد؟

آیا به میزان کافی مایعات می نوشد؟
آیا شما می توانید به این سالمند کمک کنید؟

با افزایش سن، دفع ادرار دچار تغییرهایی می شود. برای 
کلیه ها  کار کردن  می شود،  کمتر  ادرار  نگه داشتن  تحمل  مثال 
ضعیف  لگن  و  شکم  عضلات  می یابد،  ادامه  هم  شب  طول  در 
موجب  تغییرها  این  نمی شود.  خالی  کاملًا  مثانه  و  می شوند 

می شود که برای سالمند:
ــ نگه داشتنِ ادرار مشکل تر شود.

بیدار  ادرار  کردن  برای  بار  چندین  شب  طول  در  ــ 
شود.

ــ دفعات ادرار  کردن بیشتر شود.
افزایش  سنگ  تشکیل  و  ادراری  عفونت  احتمال  ــ 

یابد.
بیماری ها را  از  برخی  بروز  تغییرهای طبیعی احتمال  این 
است.  ادرار  بی اختیاری  بیماری ها  این  از  یکی  می کند.  بیشتر 
پیری  در  ادرار  بی اختیاری  می کنند  فکر  سالمندان  از  بسیاری 
طبیعی است. پس اقدامی برای درمان آن نمی کنند و این مشکل 
را تحمل می کنند. بی اختیاری ادرار موجب می شود که سالمند، 
کمتر از خانه خارج شود، در میهمانی ها شرکت نکند و خوردن 

آب و مایعات دیگر را کم کند.

پنج سالمند را در اطراف خود شناسایی كنید و پاسخ پرسش های زیر را از او بخواهید:
آیا بی اختیاری ادرار دارید؟

آیا هنگام سرفه، خنده، عطسه و یا بلند شدن از زمین مقداری از ادرار شما می ریزد؟
آیا زمانی كه ادرار دارید نمی توانید تا رسیدن به دستشویی خود را نگه دارید؟

آیا ادرارتان قطره قطره می ریزد؟
را  خود  فعالیت  نتیجه ی  دارد.  ادرار  اختیاری  بی  سالمند  بود  بلی  پرسش ها  از  هریك  پاسخ  چنانچه 

به صورت گزارش در كلاس ارائه دهید.
آن  ایجاد كننده ی  علت  تا  كند  مراجعه  پزشك  به  باید  است  ادرار  بی اختیاری  به  مبتلا  سالمند  چنانچه 

درمان شود. علاوه بر مراجعه به پزشك، شما می توانید به سالمند سفارش كنید، كارهای زیر را انجام دهد :
 هر 2 ساعت یك بار به توالت برود و ادرار كند.

 روزانه 6 تا 8 لیوان مایعات بنوشد.
 بعد از ساعت 8 شب از نوشیدن مایعات خودداری كند.

 لباس های آزاد و راحت بپوشد.
 عضلات كف لگن را با تمرین های خاص تقویت كند.

 مثانه را تقویت كند.

فعالیت عملی6  
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تمرین تقویت مثانه
برای این كار از سالمند بخواهید كه سعی كند كم كم مدت زمان بیشتری ادرارش را نگه دارد. برای شروع 
هر 2 ساعت یك بار ادرار كند. به تدریج سعی كند این مدت زمان 2 ساعت را بیشتر كند. اینكه چقدر این فاصله ی 
زمانی را بیشتر می كند به خود سالمند بستگی دارد ولی باید در حدی باشد كه ادرار نریزد. كم كم این فاصله را 
به 3 تا 4 ساعت برساند. لازم نیست كه سالمند این تمرین را شب ها انجام دهد. با انجام این تمرین توانایی مثانه 

برای نگه داشتن ادرار بیشتر می شود.
تقویت عضلات كف لگن

تمرین اول: از سالمند بخواهید كه هر بار برای ادرار كردن به توالت می رود، چندین بار به طور ارادی، دفع 
ادرار را شروع و قطع كند.

تمرین دوم: از سالمند بخواهید ناحیه ی مقعد را سفت كند مانند حالتی كه می خواهد مانع دفع مدفوع شود 
و این حالت را برای مدت 5 ثانیه حفظ و بعد رها كند. به سالمند یاد دهید كه در طول انقباض به هیچ وجه نفس 
خود را حبس نكند. این كار را چندین بار در طول روز انجام دهد. تكرار تمرین باید در حدی باشد كه سالمند 

خسته نشود. سالمند این تمرین را در حالت ایستاده، نشسته و یا خوابیده نیز می تواند انجام دهد.  

بیشتر بدانید

می دانید  آیا  پروستات:  غده ی  بزرگی   ـ 5  ــ  6  ــ2ـ
سالمند  مردان  برای  را  مشکل هایی  چه  پروستات  غده ی  بزرگی 

به وجود می آورد؟
غده ی پروستات در مسیر مجرای ادرار مردان قرار دارد. 
با افزایش سن، این غده بزرگ می شود و مجرای ادرار را تنگ 
ادرار کردن  در  مشکل هایی  موجب  ادرار  مجرای  تنگی  می کند. 
ادرار می شود. شایع ترین  بی اختیاری  باعث  نهایت  می شود و در 
پروستات است.  بزرگی غده ی  ادرار در مردان  بی اختیاری  علت 
وضعیت  بررسی  برای  دارد  را  زیر  علایم  از  هریک  سالمند  اگر 

غده ی پروستات باید به پزشک مراجعه کند:
کاملًا  ادرارش  می کند  احساس  ادرار،  اتمام  از  بعد  ــ 

خالی نشده است.

با فاصله ی زمانی کمتر از 2 ساعت مجبور است برای  ــ 
ادرار کردن دوباره به دستشویی برود.

ــ هنگام ادرارکردن چند بار ادرارش قطع و دوباره شروع 
می شود.

ــ نگه داشتن ادرار سخت شده است.
ــ فشار جریان ادرار نسبت به قبل کم شده است.

ــ وقتی برای ادرار کردن به دستشویی می رود برای شروع 
ادرار مجبور است زور بزند.

ــ بعد از رفتن به رختخواب چندین بار مجبور است برای 
ادرار  کردن بلند شود.

ــ سوزش ادرار دارد.
ــ ادرارش قطره قطره می آید.
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توجه!

 سرطان پروستات ممكن است علایمی شبیه بزرگیِ پروستات داشته باشد. سرطان پروستات اگر زود 
تشخیص داده شود، درمان می شود.

7ــ2ــ5  ــ ساییدگی مفاصل )آرتروز(: چند درصد 
از سالمندانی که می شناسید از دردهای استخوانی و مفصلی رنج 

می برند؟

برای  كنید  سؤال  او  از  می شناسید  اگر  باشد؟  داشته  ادرار  بی اختیاری  كه  می شناسید  را  سالمندی  آیا 
درمان بی اختیاری ادرار چه اقدامی كرده است؟ چه نكته هایی را رعایت می كند؟ آیا اقدام هایی كه كرده است 

و نكته هایی كه رعایت می كند صحیح است؟ نتایج بررسی خود را در كلاس ارایه دهید.

فعالیت عملی7 

آیا می توان از این دردها پیشگیری کرد؟
آرتروز1 یکی از بیماری های شایع در سالمندی است. در 
این بیماری، ساییدگی و التهاب مفصل موجب درد و به دنبال آن 
محدودیت حرکتی مفصل می شود. کمر و زانو از مفاصلی هستند 

arthrosis ــ1

برای  که  دارویی  درمان های  علاوه بر  می شوند.  گرفتار  بیشتر  که 
نیز  زیر  اصول  رعایت  هست  آرتروز  در  التهاب  و  درد  تسکین 

برای کاهش درد و یا پیشگیری از این مشکل ها مؤثر است:
 داشتن وزن مناسب

تقویت  مانند تمرین های  انجام حرکات ورزشی مناسب   
عضلات ران برای پیشگیری از آرتروز زانو

 حمل صحیح اشیا و خودداری از جابه جا کردن اشیای 
سنگین

خوابیدن،    نشستن،      ایستادن،  صحیح  اصول  رعایت   
راه رفتن، خم شدن و لباس پوشیدن که در پودمان بهداشت فردی 
یادآوری  این جا  در  شد.  داده  کامل  توضیحات  آن ها  درباره ی 
کارهای  انجام  و  ایستادن  نشستن،  حین  در  سالمندان  می شود 
و  برود  تو  شکم  تا  کنند  منقبض  را  شکم  عضلات  باید  روزانه 

گودی کمر کمتر شود. به علاوه شانه ها را صاف نگه دارند.
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چکیده
 افتادن و زمىن خوردن از شاىع ترىن حوادث دوره ى سالمندى است. گاهى علت آن 
محىط زندگى است. باىد محىط زندگى سالمند را تا جاىى كه امكان دارد با شراىط سالمندى 
سازگار كنىم. با تغىىرهاىى در پله ها، آشپزخانه، حمام، اتاق و محىط اطراف سالمند مى توانىم 

از بروز اىن قبىل حوادث جلوگىرى كنىم.
 گاهى علت اىن حوادث مربوط به بىمارى ها و مشكل هاى خود سالمند است. سرگىجه 
و  و شنواىى شاىع ترىن آن ها هستند كه موجب زمىن خوردن  بىناىى  تعادل، كاهش  و عدم 
حوادث رانندگى در سالمندان مى شود. دوره ى سالمندى، دوره ى تغىىر در بىناىى و شنواىى 
بار براى چشم ها معاىنه شوند. همچنىن هر  بنابراىن لازم است سالمندان سالى ىك  است. 
زمان كه سالمند و ىا اطرافىان وى احساس كنند كه شنواىى سالمند كاهش ىافته است، باىد 

براى معاىنه به شنواىى سنج و ىا متخصص گوش و حلق و بىنى مراجعه كنند.
 با افزاىش سن، اگر تحرك و فعالىت بدنى نباشد و كلسىم كافى از طرىق مواد غذاىى 
به بدن نرسد، »پوكى استخوان« اىجاد مى شود. در اىن حالت، استخوان ها شكننده مى شوند 
مصرف  منظم،  ورزش  بشكنند.  خود به خود  حتى  ىا  كوچك  ضربه ى  ىك  با  است  ممكن  و 
روزانه ى مواد كلسىم دار، مانند لبنىات كم چربى، قرارگرفتن در زىر نور مستقىم خورشىد و 
ترك دخانىات مى تواند به جلوگىرى از پوكی استخوان كمك كند. ىكى از مهم ترىن عوارض 

پوكى استخوان، شكستگىِ استخوان ها است.
از  است.  عروقى  قلبى  بىمارى هاى  شاىع ترىن  و  مهم ترىن  از  ىكى  بالا  فشار خون   
آن جا كه بىمارى فشار خون ممكن است سال ها بدون علامت باشد در سالمندان سالم سالى 
زندگى  و روش صحىح  با سبك  بالا  فشار خون  اندازه گىرى شود.  فشار خون  باىد  بار  ىك 
تا  نادرست،  شىوه هاى  جاى  به  سالم  زندگى  شىوه ى  جاىگزىن كردن  بنابراىن  دارد.  ارتباط 
حدى بسىار از بروز فشار خون و ىا عوارض ناتوان كننده ى آن مانند سكته هاى قلبى و مغزى، 

نارساىى كلىه و اختلالات بىناىى پىشگىرى مى كند.
 دىابت نىز ىكى از بىمارى هاى ناتوان كننده در سالمندى است كه به اكثر دستگاه هاى 
بدن آسىب مى رساند. در اىن بىمارى سلول هاى بدن نمى توانند از قند به دست آمده از مواد 
غذاىى استفاده كنند. درنتىجه قند خون افزاىش مى ىابد. از آن جا كه اىن بىمارى ممكن است 
سال ها بدون علامت باشد، سالمندان سالم باىد سالى ىك بار قند خونشان كنترل شود. حفظ 
كمك  دىابت  كنترل  ىا  و  بروز  از  پىشگىرى  به  منظم  ورزش  و  بدنى  فعالىت  مناسب،  وزن 

مى كند.
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 ىبوست ىكى از مشكل هاى شاىع در سالمندان است كه عوامل مختلفى در اىجاد آن 
دخالت دارد. مصرف غذاهاى فىبردار مثل مىوه ها و سبزى ها، نان هاى سبوس دار، نوشىدن 
ماىعات كافى و اجابت مزاج در زمانى مشخص از روز به جلوگىرى از ىبوست كمك مى كند. 
ورزش و فعالىت هاى بدنى منظم نىز فعالىت روده ها را افزاىش مى دهد. همواره باىد در نظر 

داشت كه مصرف داروهاى مسهل نباىد اولىن اقدام براى درمان ىبوست باشد. 
 بى اختىارى ادرار ىكى دىگر از مشكل هاىى است كه در دوره ى سالمندى شاىع است. 
سرى  ىك  انجام  مى دهد  پزشك  كه  دستورهاىى  رعاىت  ضمن  مشكل  اىن  كم كردن  براى 
توصىه از جمله تمرىن هاىى براى تقوىت عضلات كف لگن نىز مفىد است. سالمندان نباىد به 

علت ابتلا به بى اختىارى ادرار مصرف آب را كم كنند.
را  آن  علاىم  سالمند  اگر  است.  شاىع  سالمند  مردان  در  پروستات  غده ى  بزرگى   

بداند، مى تواند براى درمان به موقع اقدام كند.
 آرتروز ىكى دىگر از بىمارى هاى شاىع در سالمندى است كه موجب درد و محدودىت 
حركت سالمند مى شود. مفصل هاى كمر و زانو از شاىع ترىن محل هاى درگىرى است. علاوه بر 
درمان داروىى با انجام صحىح كارهاى روزانه، مى توان از كمردرد و درد زانو پىشگىرى كرد 
و ىا آن را كاهش داد. براى پىشگىرى از كمردرد سالمندان باىد در حىن نشستن، اىستادن، 
راه رفتن، حمل اشىا و ساىر كارهاى روزانه، به ىاد داشته باشند كه شكم را تو بكشند و كمر را 

صاف نگه دارند. هنگام خم شدن، از مفصل ران و زانو خم شوند اما كمر را خم نكنند.
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در پرسش های زىر گزىنه ی صحىح را انتخاب كنىد.
1ــ شاىع ترىن حادثه در دوره ی سالمندی كدام است؟

ب( سوختگی الف( زمىن خوردن  
د( شكستگی ج( تصادف با وساىل نقلىه 

2ــ برای جلوگىری از زمىن خوردن سالمند در پله ها، چه نكته هاىی باىد رعاىت شود؟
الف( نور كافی باشد.

ب( نرده در كنار پله و ىا مىله روی دىوار نصب شود.
ج( لبه ی پله اول و پله ی آخر با چسباندن نوار رنگی ىا رنگ كردن مشخص شود.

د( همه گزىنه ها
3ــ محل بىشتر زمىن خوردنِ سالمند در منزل كجا است؟

ب( پله ها  الف( حمام  
د( همه ی گزىنه ها ج( آشپزخانه  

4ــ برای جلوگىری از زمىن خوردنِ سالمند در آشپزخانه و حمام كدام گزىنه صحىح نىست؟
الف( تمىز كردن كف آشپزخانه با واكس های براق كننده.

ب( خشك كردن كف آشپزخانه.
ج( استفاده از كف پوش مناسب برای كف حمام.

د( استفاده از دوش های دستی.
5  ــ برای جلوگىری از زمىن خوردنِ سالمند در اتاق های منزل كدام گزىنه صحىح نىست؟

الف( كلىد برق اتاق در نزدىك ترىن محل به در ورودی باشد.
ب( پهن كردن پتو روی فرش.

ج( نبودن اختلاف سطح بىن اتاق ها.
د( مرتب كردن وساىل خانه به طوری كه سر راه نباشند.

به  چشم  معاىنه ی  برای  بار  ىك   …… هر  باىد  باشد،  نداشته  مشكلی  هىچ  سالمند  اگر  حتی  6  ــ 
چشم پزشك مراجعه كند.

ب( ىك سال الف( 6 ماه  
د( 3 سال ج( 2 سال  

7ــ سالمندان در چه فاصله ی زمانی باىد از نظر شنواىی معاىنه شوند؟ 
الف( هر 6 ماه ىك بار

ب( سالی ىك بار
ج( هر 2 سال ىك بار

آزمون پایانی نظری واحد کار پنجم ؟
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د( هر زمان كه خود سالمند ىا اطرافىان وی احساس كنند كه شنواىی سالمند كم شده است.

8   ــ گروه های زىر بىشتر دچار پوكی استخوان می شوند به جز:
الف( افراد مسن

ب( زنان ىائسه و زنانی كه زاىمان زىاد و با فاصله ی كمتر از 3 سال داشته اند.
ج( ورزشكاران و كسانی كه از شىر و فراورده های آن به قدر كافی استفاده می كنند.

د( افرادی كه سىگار می كشند و ىا الكل مصرف می كنند.
مفىد  استخوان  پوكی  پىشرفت  از  جلوگىری  ىا  پىشگىری  برای  زىر  توصىه های  از  ىك  كدام  9ــ 

نىست؟
ب( قرارگرفتن زىر خورشىد از پشت پنجره الف( ورزش منظم    

د( ترك دخانىات و مصرف نكردن الكل ج( مصرف روزانه ی مواد غذاىی كلسىم دار 
10ــ مقدار طبىعی فشار خون در سالمندان چند مىلی متر جىوه است؟

الف( فشار خون ماكزىمم كمتر از 140 و فشار خون مىنىمم كمتر از 90
ب( فشار خون ماكزىمم مساوی 140 و فشار خون مىنىمم مساوی 90

ج( فشارخون ماكزىمم كمتر از 150 و فشار خون مىنىمم كمتر از 100
د( فشار خون ماكزىمم مساوی 150 و فشار خون مىنىمم مساوی 100

11ــ در سالمندان سالم هر …… ىك بار باىد فشار خون اندازه گىری شود.
ب( سه ماه الف( ىك ماه  

د( ىك سال ج( 6 ماه  
12ــ برای پىشگىری از فشار خون و ىا كنترل آن در سالمندان، كدام گزىنه صحىح نىست؟

ب( ترك دخانىات الف( ورزش منظم    
د( كنترل وزن و جلوگىری از افزاىش وزن ج( مصرف غذاهای شور   

13ــ در سالمند مبتلا به دىابت كدام جمله صحىح است؟
الف( كنترل قند خون اهمىتی ندارد.

ب( درمان داروىی تنها راه كنترل دىابت است.
ج( درصورتی كه عوارض دىابت اىجاد نشده باشد، درمان داروىی لازم نىست.

د( درمان شاملِ اصلاح شىوه ی زندگی و درمان داروىی است.
14ــ برای پىشگىری از بروز  ىبوست و ىا كنترل آن در سالمندان، كدام گزىنه صحىح نىست؟

ب( خوردن مىوه و سبزی الف( خوردن ىك لىوان آب قبل از خواب   
د( به تأخىر نىنداختن اجابت مزاج ج( نىم ساعت پىاده روی روزانه   

15ــ درباره ی بی اختىاری ادرار در سالمندان، كدام جمله صحىح نىست؟
الف( هر 2 ساعت ىك بار برای ادراركردن به توالت بروند.

ب( طبىعی است و نىاز به درمان ندارد.
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ج( بعد از ساعت 8 شب از نوشىدن ماىعات خودداری كنند.

د( در طول روز 6 تا 8 لىوان ماىعات بنوشند.
16ــ كدام ىك از علاىم بزرگ شدن غده ی پروستات نىست؟

ب( سوزش ادرار الف( قطره قطره آمدن ادرار  
د( سخت شدن نگه داری ادرار ج( زىاد  شدن فشار جرىان ادرار  

ىك برگه ی آموزشی درباره ی راه های پىشگىری از پوكی استخوان برای سالمندان تهىه كنىد. سواد 
سالمندان را دوم ابتداىی در نظر بگىرىد. اگر امكان دارد از طرح و شكل استفاده كنىد. 

آزمون پایانی عملی واحد کار پنجم ؟
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وا حد کار ششم

مشارکت ا جتما عی
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هدف های رفتاری: انتظار می رود، هنرجو پس از گذراندن این واحد کار بتواند به هدف های 
زیر دست یابد:

1ــ نیازهای روانی اجتماعی سالمند را توضیح دهد.

2ــ راه های افزایش مشارکت سالمندان را در جامعه توضیح دهد.

3 ــ نكته های اساسی در برقراری ارتباط با سالمند را به کار برد.

خانه ی  در  ساکن  سالمندان  روحی  و  جسمی  وضعیت  بهبود  برای  راهكار  یک  کم  دست  4ــ 
سالمندان پیشنهاد کند.

 جمله های درست را با علامت   و جمله های غلط را با علامت  * مشخص كنید:
1ــ برنامه ریزی برای سالمندان مقرون به صرفه نیست. 

2ــ برای صحبت كردن با سالمند ناشنوا باید بلند صحبت كنیم. 
3ــ لمس كردن راه مهمِ برقراریِ ارتباط با سالمند است. 

4ــ خانواده هایی كه از سالمند مراقبت می كنند، نیاز به حمایت دارند. 
5  ــ ممكن است سالمندی در خانواده زندگی كند و احساس تنهایی داشته باشد. 

6  ــ سالمندان نیازی به گردش و تفریح ندارند. 

؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟پیش آزمون واحد کارششم ؟
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مقدمه

موضوع سالمندی از جمله مباحثی است که تاکنون کمتر از دیگر مراحل رشد انسان بدان توجه شده است. 
یکی از دلایلی که بر نگرش جامعه نسبت به سالمندی تأثیر منفی می گذارد، اعتقاد به مرگ حتمی و قریب الوقوع 
سالمندان است. سالمندان این نگرشِ جامعه را درک می کنند و این موضوع فشار روانی سنگینی را بر آن ها وارد 
می کند. در جامعه هایی که توجه به سالمند از ارزش های آن جامعه است، سالمندی، نوعی تفاخر و عزت در سالمندان 

ایجاد می کند.

1ــ6  ــ نیازهای روانی و اجتماعی سالمندان
سلسله    مراتب  با  خانواده  در  روان  بهداشت  پودمان  در 
شدید.  آشنا   … و  فیزیولوژیک  نیازهای  مانند  انسان  نیازهای 
اجتماعی  و  روانی  نیازهای  مهم ترین  از  برخی  به  جا  این  در 
سالمند  طبیعی  نیازهای  تأمین  در  که  می شود  اشاره  سالمندان 

سهمی بسیار دارد. 
چه  شما  نظر  به  استقلال:  و  وابستگی  1ــ1ــ6  ــ 

کسی انسان مستقل است؟
می شود،    از  ناتوان  و  ضعیف  سالمند،  که  هنگامی 
برای  ما  همگی  که  کنید  توجه  باید  اما  می ترسد.  سربار   شدن 
بدون  می توانیم  ما  وابسته ایم.  دیگران  به  نیازهایمان  برآوردن 

کمک دیگران غذا بخوریم اما برای تولید و تهیه ی مواد غذایی 
نیز  کنونی،  و تخصصی  پیشرفته  وابسته ایم. جامعه ی  دیگران  به 
می کند.  وابسته  جامعه  افراد  به  را  ما  قبل  از  بیشتر  به روز  روز 
اگر سالمندان بدانند چه کمک هایی در دسترس آن هاست و اگر 
برآورده کنند، آن گاه می توانند  آنان را  نیازهای  خدمات موجود، 

زندگی خویش را اداره کنند.
2ــ1ــ6  ــ تأمین مالی: تأمین مالی تأثیر قابل ملاحظه ای 
بر سلامت، تهیه ی سرپناهی برای ایام پیری، تأمین نیازهای اولیه ی 
با  مقایسه  در  سالمندان  دارد.  زندگی  کیفیت  بهتر  شدن  و  زندگی 
هزینه های  صرف  باید  را  خود  درآمد  از  بیشتری  مقدار  جوانان 

درمانی کنند.

از سالمندانی كه در اطراف خود می شناسید بخواهید به این پرسش ها پاسخ دهند.
الف( منبع درآمد آن ها چیست؟ آیا آن ها درآمد خود را كافی می دانند؟

ب( كدام یك از سازمان ها برای تأمین مالی آن ها فعالیت می كند؟
در كلاس درباره ی نتایج تحقیق بحث كنید.

فعالیت عملی 1

3ــ1ــ6  ــ موقعیت مناسب زندگی: به نظر شما چه 
نظر سالمندان   برای زندگی مناسب است؟  خانه ای و کدام محله 

خانواده ی شما در این باره چیست؟
به  شما  توجه  می شود،  صحبت  زندگی  محل  از  وقتی 

مغازه ها،  به  دسترسی  دوستان،  به  نزدیکی  قبیل  از  نکته هایی 
پارک، کتابخانه و … جلب می شود. برخی از چیزهایی که افراد 
تغییر  زمان  با گذشت  دارند  انتظار  زندگی خود  و محل  خانه  از 
بوده اند،  بچه ها کوچک  که  در سال هایی  مثال  به عنوان  می کند. 
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در  است  ممکن  مدرسه  و  مهد کودک  درمانگاه،  به  نزدیک بودن 
اما  باشد.  دلخواهشان  محله ی  از  والدین  خواسته های  رأس 
برای سالمند ممکن است خانه مکانی باشد که بچه ها در آن بزرگ 
مانع  معمولًا  سالمندان  دلبستگی  و  رفته اند. خاطرات  و  شده اند 
تعویض خانه می شود هرچند که این خانه دیگر مطابق با نیازهای 
آنان نباشد و به بازسازی و تعمیر احتیاج داشته باشد. خانه ی افراد 
سالمند معمولًا به دلیل قدیمی بودن در مقابل سرما و گرما چندان 
عایق نیست. این مشکل برای سالمندان بیشتر مطرح است، زیرا 

منزل و ناتوانی جسمی از علل آن است. در باره ی سالمندانی که 
دارو مصرف می کنند، اعضای خانواده باید مراقب مصرف دقیق 
داروهای تجویز شده و جلوگیری از اشتباه احتمالی سالمند در 
مصرف دارو باشند. این امر درباره ی سالمندانی که تنها زندگی 
سالمندانی  برای  به خصوص  منزل  ایمنی  است.  مهم تر  می کنند 
تعبیه  چشمی  از  استفاده  دارد.  به سزایی  اهمیت  هستند  تنها  که 
شده در در ورودی خانه برای شناسایی افراد پشت در، قبل از 
باز کردن در مفید است. همسایه ها یا افراد کشیک )اگر برنامه ی 
کشیک شبگرد در محله انجام می شود(، باید مراقب افراد سالمند 
ضروری  شماره های  باید  تلفن،  به  دسترسی  صورت  در  باشند. 

برای درخواست کمک را به سالمند یاد داد.  
سالمندان  شما  نظر  به  تفریح:  و  گردش   ـ 6  ــ  5  ــ1ـ

چه سهمی از برنامه های اوقات فراغت دارند؟
در  شادابی  و  نشاط  ایجاد  به  منجر  تفریح  و  گردش 
زندگی  از  خروج  موجب  که  فعالیت هایی  می شود.  سالمندان 
و  روحی  سلامت  باعث  می شود  تکراری  کارهای  و  روزمره 
کمک  دوره  این  با  او  بیشتر  سازگاری  به  شده،  سالمند  روانی 
با  دوستی  برقراری  و  اجتماعی  فعالیت های  به خصوص  می کند 
هم سن و سالان.  با  دسته جمعی  کارهای  در  مشارکت  و  دیگران 
هدف  این  باشد  میسر  خانواده  اعضای  با  نزدیک  تماس  اگر 
فرایض  انجام  دوران،  این  در  همچنین  می نماید.  دست یافتنی تر 
آنان  روح  تسلای  و  دل  آرامش  باعث  مذهبی  اعتقادات  و  دینی 

می شود. 

بیشتر بدانید
است  كار  به  مشغول  و  فعال  فراغت سالمندان  اوقات  پركردن  زمینه ی  در  اكنون  كه  مراكزی  جمله  از 

»فرهنگسرای سالمند« وابسته به سازمان فرهنگی و هنری شهرداری تهران است.
یكی از فعالیت های این فرهنگسرا ایجاد تشكل های سالمندی با عنوان كانون جهاندیدگان در سطح شهر 
تهران است. فرهنگسرای سالمند و كانون های جهاندیدگان به فعالیت های متنوعی مانند جشن ها و جشنواره ها، 
مسابقات فرهنگی هنری ورزشی، اردوهای زیارتی و سیاحتی، همایش های علمی و ادبی، گردهمایی، كلاس های 

آموزشی در زمینه های مختلف می پردازد. كانون های جهاندیدگان را سالمندان هر محله اداره می كنند.

آنان به دلیل کاهش کارآیی مکانیسمِ تنظیمِ درجه ی حرارت بدن، 
در مقابل گرما و سرما حساس ترند. 

سالمندان  از  بسیاری  منزل:  در  ایمنی   ـ 6  ــ  4ــ1ـ
حادثه  از  جلوگیری  برای  که  نکته هایی  از  آگاهی داشتن  با  حتی 
مشکل  ندارند.  را  آن  انجام دادن  توانایی  است،  لازم  منزل  در 
اقتصادی، زندگی با فرزندان و تصمیم گیری آنان در باره ی شرایط 
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تحقیق كنید آیا در اطراف هنرستان شما فرهنگسرا وجود دارد؟ اگر وجود دارد، با هماهنگی از طریق 
این  در  دارد؟  برنامه ای  سالمندان  گروه  برای  فرهنگسرا  این  آیا  كنید.  بازدید  فرهنگسرا  این  از  هنرستان 
شما  كه  سالمندانی  آیا  است؟  امكان پذیر  سالمند  فرهنگسرای  فعالیت های  از  یك  كدام  اجرای  فرهنگسرا، 

می شناسید عضو این فرهنگسرا هستند؟ اگر خیر چرا؟ در باره ی پاسخ هایتان در كلاس بحث كنید.

فعالیت عملی 2

اجتماعی:  فعالیت های  در  مشارکت  6  ــ1ــ6  ــ 
است.  انسان عصر حاضر  مشکل های  از  یکی  تنهایی  احساس 
زندگی  خانواده  میان  در  اینکه  رغم  به  سالمند  است  ممکن 
تنها  که  سالمندی  برعکس،  یا  کند.  تنهایی  احساس  می کند، 
به  تنهایی  حس  باشد.  نداشته  تنهایی  احساس  می کند،  زندگی 

میزان برقراری ارتباط با دیگران بستگی دارد. 

و  انزوا  علت های  از  یکی  اجتماعی  ارتباط های  کاهش 
افسردگی در سالمندان است. بازنشستگی نه تنها منجر به کاهش 
هست.  هم  اجتماعی  نقش  از   دست دادن  باعث  می شود،  درآمد 
اوقات خالی و بدون برنامه ای که پس از بازنشسته شدن به وجود 
می آید، احتمالًا از عزت نفس و ارزشی که فرد برای خود قایل 

است کم می کند. 

بیشتر بدانید

شناخت توان سالمندان از نظر شركت و برعهده گرفتن رهبری فعالیت های اجتماعی، نه فقط منافع خود 
فرد بلكه بخشی از منافع كل جامعه، را تأمین می كند. تفكر آینده نگر ایجاب می كند كه به توان بالقوه ی سالمند 

به عنوان پایه و مبنای توسعه ی آینده ایمان آوریم.
سهیم كردن سالمندان در امور اقتصادی و اجتماعی، چیزی بیش از فعالیت اقتصادی آنان است. سالمندان 
از  با   ارزش دارند كه  غالباً نقشی حساس در خانواده ها و جامعه ی خود دارند. سالمندان مشاركت هایی بسیار 
دیدگاه اقتصادی قابل سنجش نیست مانند مراقبت از اعضای خانواده، تولید مؤثر برای معاش و انجام كارهای 
داوطلبانه در جامعه. به همه ی این مشاركت ها و نیز كارهایی كه در ازای آن ها مزدی پرداخت نمی شود باید توجه 

كرد.
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تا کارهای درآمدزای  داد  به همه  ی سالمندان اجازه  باید 
افراد  کار  دهند. ادامه ی  ادامه  می خواهند،  که  زمانی  تا  را  خود 
سالمند به فرصت های شغلی جوانان لطمه نمی زند بلکه به جامعه 
امکان می دهد تا از تجربه و مهارت افراد مسن برای تعلیم افراد 
افراد  به  کمک  برای  ویژه  محلی  استرالیا  در  گیرد.  بهره  جوان 
افراد  را  آن  گردانندگان  که  است  شده  گرفته  نظر  در  نیازمند 
طول  تمام  در  عربی  کشورهای  اکثر  در  می دهند.  تشکیل  مسن 
اداره  سالمندان  را  قرآن  آموزش  کلاس های  مساجد،  در  سال، 
اغلب  سالمندان  خانه های  اروپایی  کشورهای  اکثر  در  می کنند. 
سالمندانی  سایر  مشورتی  و  تخصصی  کاری،  کمک های  از 
اکثر  در  می برند.  بهره  کنند  کمک  مراکز  این  به  حاضرند  که 
کشاورزی  سنتیِ  و  سبک  کارهای  لاتین،  آمریکای  کشورهای 
بسته بندی  سبزی ها،  و  میوه ها  از  بعضی  خشک کردن  قبیل  از 
آن ها و نیز ساخت بسیاری از کارهای دستی روستایی را بیشتر 

افراد سالمند انجام می دهند.
ارتباط مناسب اعضای خانواده  برقراری  7ــ1ــ6  ــ 
با سالمند: بسیاری از مشکل ها و اختلاف ها که میان افراد خانواده 
بروز می کند ناشی از ارتباط ناکافی است. هر فرد ارز ش ها، باورها 
و فرهنگ خاص خودش را دارد و این نکته ای است که در ارتباط 
اعتقادهای  و  ارزش ها  عقاید،  کرد.  فراموش  نباید  سالمندان  با 
کنونی  جامعه ی  با  متفاوت  کاملًا  جامعه ای  در  امروز،  سالمندان 
ــ  اقتصادی  شرایط  و  تاریخی  حوادث  آن ها  است.  گرفته  شکل 
رشد  دنیایی  در  آن ها  گذاشته اند.  پشت سر  را  دشواری  اجتماعی 
بالیده اند که در آن بسیاری از وسایل آسایش امروزی مانند  یافته و 
بر سالمند  نبوده است. درک آن چه  برق، گاز و …  لوله کشی،  آب 
یک  تنها  باشد.  است سخت  ممکن  شما  برای  است  گذشته  کنونی 

ارتباط خوب می تواند این شکاف نسلی را پر کند. شما می توانید با 
رعایت نکته های زیر ارتباط خوبی با سالمند برقرار کنید:

این  منظور  سالمند:  گفته های  به  احترام گزاردن  1ــ 
می گوید  او  هرچه  سالمند  با  ارتباط  برقراری  برای  که  نیست 
سخن گفتن  و  فکرکردن  برای  او  حق  و  او  به  بلکه  کنید،  قبول 

احترام بگذارید.
2ــ گوش دادن فعال به سالمند و همدلی با او: همدلی با 
بفهمید که  یعنی خودتان را جای فرد سالمند بگذارید و  سالمند 

او در موقعیت های مختلف چه فکر یا احساسی دارد.
ارتباط  سالمند:  با  غیرکلامی  ارتباط  برقراری  3ــ 
غیرکلامی مانند لبخند   زدن، تکان دادن سر برای تأیید، نگاه کردن 
دلیل  به   … و  دست  با  تعارف  دست،  گرفتن  چشمی(،  )ارتباط 
وجود شرایطی مانند ضعف بینایی و شنوایی، خستگی و درد در 
دارد.  اهمیت  بسیار  نیز  صدا  تن  و  لحن  است.  مهم  سالمندان 
او  با  صحبت کردن  برای  نباید  هیچ گاه  ناشنواست  سالمند  اگر 
حرف های  او  این که  برای  بزنید.  فریاد  یا  کنید  بلند  را  صدایتان 
شنوایی  که  گوشی  نزدیک  و  معمولی  صدای  با  بشنود،  را  شما 

بهتری دارد صحبت کنید.
4ــ اگر سالمند در حال صحبت کردن است، به او فرصت 
را  سالمند  جمله ی  شما  هیچ گاه  کند.  تمام  را  حرفش  تا  دهید 

کامل نکنید.
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با سالمند از طریق تماس: بسیاری  برقراری ارتباط  5  ــ 
ابتدایی ترین  از سالمندان دچار محرومیت لمسی هستند. لمس، 

شکل ارتباط و نوع کاملًا خصوصیِ ارتباط است.
سالمندان به سه نوع لمس احتیاج دارند:

نیازهای  از  یکی  محبت آمیز  لمس  عاطفی:  لمس  1ــ 
در  را  مادربزرگ  یا  پدربزرگ  که  وقتی  مانند  است.  انسانی 
اعتماد،  تفاهم،  محبت،  می بوسید.  را  آن ها  و  می گیرید  آغوش 

دستی  در  لرزان  دستی  نگه داشتن  با  می توان  را  علاقه  و  امید 
قوی به دیگری منتقل کرد.

به کار  سالمند  به  کمک  برای  حمایتی:  لمس  2ــ 
می رود. مانند وقتی که به سالمند برای بلند شدن از زمین کمک 

می کنید.
به کار می رود.  به منظور ادب و احترام  3ــ لمس کنشی: 

مانند دست زدن به پشت سالمند و تعارف برای عبور از میان در.

توجه!

چین و چروك مسری نیست، نباید از سالمندان دوری جست. سالمندان منبعی از تجربه ها و خاطره های 
گذشته اند كه نباید بدون استفاده باقی بمانند.

2  ــ6 ــ شبکه های حمایت از سالمندان
چه شبکه هایی در جامعه از سالمندان حمایت می کند؟

در جامعه ی ما بیشترین حمایت از سالمندان را خانواده و 
دوستان برعهده دارند. فرهنگ غنی ما از نظر احترام به سالمند، 
و  ساختار  تغییرهای  نباید  اما  می شود.  محسوب  افتخار  ما  برای 
نقش خانواده را نادیده گرفت. شهرنشینی، مهاجرت جمعیت جوانِ 
جویای کار به شهرها، آپارتمان نشینی و کوچک شدن خانواده ها و 
سالمند  از  مراقبت  که  می شود  موجب  زنان شاغل  تعداد  افزایش 

که سیستم های  بنابراین ضروری است  نباشد.  در خانواده ممکن 
حمایتی برای خانواده های دارای سالمند بوجود بیاید.

انجمن های  یا  مردمی  داوطلب  گروه های  همسایگان، 
از  که  هستند  غیر  رسمی  گروه های  سایر  از   1  )NGO( غیردولتی 
از  نیز  سالمندان  از  مراقبت  مراکز  می کنند.  حمایت  سالمندان 
سالمندان مراقبت می کنند که در زیر شرح بیشتری درباره ی آن ها 

داده می شود.

چه  تغییرها  این  است.  كرده  پیدا  تغییرهایی  چه  گذشته  سال   60 طی  شما  خانواده ی  كه  كنید  تحقیق 
تأثیری بر حمایت اعضای خانواده از سالمندانشان داشته است؟ در باره ی پاسخ هایتان در كلاس بحث كنید.

فعالیت عملی 3

1- Non Governmental Organization

چرا  سالمندان:  از  مراقبت  مراکز   ـ 6 ــ   ـ 2ـ 1ـ
خانواده ها سالمند خود را به خانه ی سالمندان می سپارند؟

استقلال  قدرت  علتی  هر  به  که  سالمندان  از  تعدادی 
مراکز  و  آسایشگاه ها  به  می دهند،  دست  از  را  خود  شخصی 
به عنوان خانه ی  نگه داری سالمندان سپرده می شوند. این مراکز 
دوم سالمند به حساب می آید و سالمند مثل هر شهروندی دارای 

حقوقی است که چه در منزل شخصی و چه در خانه ی سالمندان 
و سایر مراکز مراقبت از سالمند باید رعایت شود. مراکز مراقبت 
خیریه  سازمان های  دولتی،  مراکز  است  ممکن  را  سالمندان  از 
خصوصی  واحدی  مانند  یا  کنند  ایجاد  داوطلب  سازمان های  یا 
را  سالمندان  از  نگه داری  مراکز  کلیه ی  باشند.  فعالیت  مشغول 

باید »سازمان بهزیستی کشور« تأیید کند.
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توجه!

در سالمند سالم معاینه ی چشم، گوش، دهان و دندان، وضعیت حفظ تعادل بدن و حافظه سالی یك بار 
باید انجام شود. مطالعات نشان داده است كه توجه به این 5 نوع مراقبت، به حفظ استقلال سالمند و بهتر  شدن 
كیفیت زندگی وی كمك می كند و موجب می شود تعداد سالمندانی كه به دلیل ناتوانی و وابستگی ، به خانه ی 

سالمندان سپرده می شوند كاهش یابد.

خانه ی سالمندان
سالمند  که  را  خانه ای  جای  نمی تواند  سالمندان  خانه ی 
به دلایلی سالمند  اگر  اما  بگیرد،  آن جا زندگی می کرده است  در 
خانه ی  از  بعد  خانه  این  باید  شد،  سپرده  سالمندان  خانه ی  به 
در  می تواند  او  که  باشد  جایی  راحت ترین  و  بهترین  خودشان 
خانه ی  مقررات  و  ضوابط  مهم ترین  از  برخی  کند.  زندگی  آن 

سالمندان عبارت است از:
1ــ ساختمان بهتر است یک طبقه باشد.

بهداشتی  مرکز  یا  بیمارستان  نزدیک  امکان  حد  تا  2ــ 
درمانی باشد.

3ــ غذاخوری، اتاق نشیمن و سرگرمی داشته باشد. 
4ــ پرداختن سالمندان به زمینه های حرفه ای و تخصصی 

دلخواهشان برای پرکردن اوقات فراغت امکان داشته باشد.
توانبخشی  برنامه های  و  ورزش  برای  کافی  فضای  5  ــ 

داشته باشد.
6  ــ نکته های ایمنی برای پیشگیری از حادثه در ساختمان 

در نظر گرفته شود.

کافی  انرژی  و  تعادل  از  آسایشگاه  غذایی  برنامه ی  7ــ 
آن جا  در  تغذیه  متخصص  وجود  بنابراین  باشد.  برخوردار 

ضروری است.
باشگاه های سالمندی و مراکز نگه داری روزانه

شده  راه اندازی  سالمندان  باشگاه های  کشورها  اکثر  در 
برنامه های  انواع  از  باشگاه ها  این  در  می تواند  سالمند  که  است 

مراقبتی، آموزشی، ورزشی، تقریحی و … برخوردار شود.
مراکز نگه داری روزانه جایگزین مناسب تری برای خانه ی 
با خروج  به طوری که سالمند، صبح ها همزمان  سالمندان است. 
سایر اعضای خانواده برای رفتن به محل کار یا تحصیل، به این 

مرکز می رود و بعد از ظهر برمی گردد.

با هماهنگی از طریق هنرآموز، از یك خانه ی سالمندان بازدید كنید. در این بازدید وضعیت سالمندان را 
از نظر امكان های رفاهی،  بهداشتی، تفریحی،  تغذیه و وضعیت روحی بررسی كنید. سپس به گروه های 5 نفری 
تقسیم شوید و با همكاری یكدیگر گزارشی از بازدید تهیه كنید و در آن توضیح دهید آیا این خانه ی سالمندان 
شرایط لازم )وضعیت ساختمان ، ایمنی ، بهداشت ، تغذیه، شرایط روحی و …( را دارد؟ كمبودها را یادداشت 
كنید. چه پیشنهادی برای بهبود وضعیت این خانه دارید؟ هر گروه نتایج بازدید را در كلاس بحث كند. سپس با 

راهنمایی هنرآموز، پیشنهادهای خود را به مسؤولان خانه ی سالمندان ارایه دهید.

فعالیت عملی 4 
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چکیده
 موضوع سالمندی از جمله مباحثی است كه تاكنون در روان شناسی رشد، كمتر از دىگر 
مراحل رشد انسان بدان توجه شده است. سالمندان نىز مانند ساىر افراد جامعه نىازهاىی دارند. اىن 
نىازها شامل نىازهای فىزىولوژىك نىازهای تأمىن و امنىت، نىازهای تعلق و دوست داشتن، نىازهای 
منزلت و احترام، نىازهای شناختی و نىازهای شكوفاىی و كمال است. اما اغلب، تأمىن اىن نىازها در 
سالمندان با دشواری بىشتری همراه است. جای شك نىست كه كىفىت زندگی سالمندی تا حد زىادی 

به كافی بودن درآمد به منظور برآوردن نىازهای فردی بستگی دارد.
 انتظار افراد از خانه و محل زندگی خود با گذشت زمان تغىىر می كند. خاطرات و دلبستگی 
با  والدىنی كه اكنون سالمند شده اند، مانع تعوىض خانه می شود هرچند كه اىن خانه دىگر مطابق 
نىازهای آنان نباشد. علاوه بر   اىن بازسازی و تعمىرهای ضروری منزل مسكونی سالمندان با درآمد 

كم، ممكن نىست.
فعالىت هاىی كه  و شادابی در سالمندان می شود.  نشاط  اىجاد  به  منجر  تفرىح  و   گردش 
و روانی سالمند  باعث سلامت روحی  و كارهای تكراری می شود  از زندگی روزمره  موجب خروج 
می شود و به وی برای سازگاری بىشتر با اىن دوره كمك می كند. به  خصوص فعالىت های اجتماعی و 
برقراری دوستی با دىگران و مشاركت در كارهای دسته جمعی با هم  سن و سالان زندگی سالم تر و 

شىرىن تری را برای آنان فراهم می كند.
 بسىاری از مشكل ها و اختلاف ها كه مىان افراد خانواده بروز می كند ناشی از ارتباط ناكافی 
است. برای برقراری ارتباط با سالمند، به گفته های او احترام بگزارىد. به حرف های او گوش كنىد 
و با او همدلی كنىد. از ارتباطات غىركلامی استفاده كنىد. اگر سالمند ناشنواست با صدای معمولی 
و نزدىك گوشی كه شنواىی بهتری دارد صحبت كنىد. اگر سالمند در حال صحبت كردن است، به 
او فرصت دهىد تا حرفش را تمام كند. در برقراری ارتباط با سالمند لمس كردن را فراموش نكنىد.

می گىرند.  برعهده  دوستان  و  خانواده  را  سالمندان  از  حماىت  بىشترىن  ما  جامعه ی  در   
شهرنشىنی، مهاجرت جمعىت جوان جوىای كار به شهرها، آپارتمان نشىنی و كوچك شدن خانواده ها 
و افزاىش تعداد زنان شاغل موجب می شود كه مراقبت از سالمند در خانواده ممكن نباشد. بنابراىن 

ضروری است كه سىستم های حماىتی برای خانواده های دارای سالمند به وجود بىاىد.
 تعدادی از سالمندان كه به هر علتی قدرت استقلال شخصی خود را از دست می دهند، به 
آساىشگاه ها و مراكز نگه داری سالمندان سپرده می شوند. اىن مراكز خانه ی دوم سالمند به حساب 
می آىد و سالمند مانند هر شهروندی دارای حقوقی است كه چه در منزل شخصی و چه در خانه ی 
سالمندان باىد رعاىت شود. باشگاه های سالمندی و مراكز روزانه جاىگزىن مناسب تری برای خانه ی 

سالمندان است.
 شناخت توان سالمندان از نظر شركت و برعهده گرفتن رهبری فعالىت های اجتماعی، نه 

فقط در جهت منافع خود بلكه در راه منافع كل جامعه، اهمىت اساسی دارد. 
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در پرسش های زىر گزىنه ی صحىح را انتخاب كنىد.
1ــ درآمد سالمند روی كدام ىك از گزىنه های زىر اثر می گذارد؟

ب( سلامت الف( كىفىت زندگی   
د( هر سه گزىنه ج( تأمىن نىازهای اولىه زندگی  

2ــ درباره ی گردش و تفرىح كدام جمله صحىح نىست؟
الف( گردش و تفرىح موجب شادی و نشاط سالمندان می شود.

ب( سالمندان حوصله ی تفرىح ندارند.
ج( در معماری شهری باىد به قابل استفاده بودن فضاهای شهری برای سالمندان توجه شود.

د( فرهنگسراها می توانند برنامه های تفرىحی برای سالمندان داشته باشند.
3ــ در جامعه ی ما بىشترىن حماىت از سالمندان را ……… بر عهده می گىرند.

ب( انجمن های غىردولتی الف( دولت   
د( سازمان ها ج( خانواده و دوستان  
4ــ خانه ی سالمندان جاىی است كه در آن جا:

الف( فقط از سالمند مراقبت می شود.
ب( از سالمندان بىمار و ناتوان نگه داری می شود.

ج( سالمند در خانه ی دوم خود زندگی می كند.
د( سالمند فقط از فعالىت های تفرىحی استفاده می كند.

5  ــ در مورد لمس كدام جمله صحىح نىست؟
الف( در سالمندان بهتر است از لمس برای برقراری ارتباط كمتر استفاده شود.

ب( لمس عاطفی برای نشان دادن احساسات به كار می رود.
ج( لمس حماىتی برای كمك به سالمند به كار می رود.

د( لمس كنشی برای احترام به كار می رود.
6  ــ درباره ی برقراری ارتباط با سالمندان كدام جمله صحىح نىست؟

الف( هر چه سالمند می گوىد قبول كنىد.
ب( بفهمىد كه سالمند در موقعىت های مختلف چه فكر ىا احساسی دارد.

ج( از ارتباطات غىركلامی استفاده كنىد.
با صدای معمولی و نزدىك گوشی كه شنواىی  با سالمندی كه مشكل شنواىی دارد،  ارتباط  د( برای 

بهتری دارد صحبت كنىد.

آزمون پایانی نظری واحد کار ششم ؟
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اىن خانه ی سالمندان  بازدىد كنىد. آىا  از ىك خانه ی سالمندان  از طرىق هنرستان  با هماهنگی  1ــ 
شراىط لازم را دارد؟ كمبودها را ىادداشت كنىد. چه پىشنهادی برای بهبود وضعىت اىن خانه دارىد؟ پس از 

تأىىد هنرآموز پىشنهادهای خود را به مسئولان خانه ی سالمندان اراىه دهىد.
بروىد.  دارىد،  نزدىك  رابطه ی  او  با  و  می شناسىد  كه  سالمندانی  از  ىكی  منزل  به  كنىد:  تحقىق  2ــ 
مشكل هاىی  چه  با  نىازهاىش  از  هرىك  تأمىن  در  سالمند  اىن  كنىد.  تهىه  او  زندگی  وضعىت  از  گزارشی 
مواجه است؟ او از هرىك از اعضای خانواده اش، دوستان، اقوام، همساىه ها و جامعه چه انتظاری دارد؟ آىا از 
وضعىت سلامت خودش راضی است؟ آىا از وضعىت زندگی اش راضی است؟ آىا اىن بازدىد موجب تجدىد 
نظر شما در رفتارتان با اىن سالمند شده است؟ نتاىج بازدىد خود را به صورت گزارش حداكثر در 5 صفحه 

به هنرآموز اراىه دهىد.

آزمون پایانی عملی واحد کار ششم ؟
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پاسخ نامه های پیش آزمون ها

واحد كار  اول

4ــ درست3ــ غلط2ــ غلط1ــ غلط
8  ــ غلط7ــ درست6ــ درست5ــ غلط

واحد كار دوم

4ــ درست3ــ غلط2ــ غلط1ــ غلط
8  ــ غلط7ــ درست6ــ درست5ــ درست
12ــ درست11ــ غلط10ــ درست9ــ درست
13ــ غلط

واحد كار سوم
 

4ــ غلط3ــ غلط2ــ غلط1ــ غلط
7ــ درست6ــ درست5ــ درست

واحد كارچهارم
 

4ــ درست3ــ درست2ــ درست1ــ غلط
5ــ درست

واحد كار پنجم

4ــ غلط3ــ درست2ــ غلط1ــ غلط
8  ــ درست7ــ غلط6ــ غلط5ــ غلط

12ــ درست11ــ درست10ــ درست9ــ درست
16ــ غلط15ــ غلط14ــ درست13ــ درست
18ــ غلط17ــ درست
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واحد كار ششم

4ــ درست3ــ درست2ــ غلط1ــ غلط
6ــ غلط5ــ درست

واحد كاراول

6  ــ د5  ــ ب4ــ ج3ــ الف2ــ د1ــ د

10  ــ ج9ــ د8  ــ ب7ــ ب

واحد كار دوم

6  ــ ب5  ــ ج4ــ ب3ــ الف2ــ د1ــ ج

12ــ د11  ــ الف10  ــ ب9ــ الف8  ــ ب7ــ د

واحد كار سوم

4ــ الف3ــ ب2ــ الف1ــ الف

5ــ شناسایی زودهنگام سرطان پستان

6ــ »خدمات مشاوره ای سلامت باروری« »روش های پیشگیری از بارداری های پرخطر«

7ــ »مامو گرافی« »پاپ اسمیر«

واحد كارچهارم

6  ــ د5  ــ ب4ــ ج3ــ الف2ــ ج1ــ د

7ــ د

 پاسخ نامه های آزمون های پایانی نظری
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واحد كار پنجم

6  ــ ب5  ــ ب4ــ الف3ــ ب2ــ د1ــ الف

12  ــ ج11  ــ د10  ــ الف9ــ ب8  ــ ج7ــ د

16ــ ج15ــ ب14ــ الف13ــ د

واحد كار  ششم

6  ــ الف5  ــ الف4ــ ج3ــ ج2ــ ب1ــ د
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