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 پیشگفتار ناشر:
 به نام ایزد دانا که آغاز و انجام از آن اوست

هرگز دل من زعلم محروم نشــــد
نگرممیاکنون که به چشم عقل در 

 

کم ماند زاسـرار که مفهوم نشد
معلومم شد که هیچ معلوم نشد

 

نیاز ي که ناخواسته عطا فرمایی و هر نیازمندي را به عدالت بیابخشـندههمتا، اي اي داناي بی
گردانی، مگر اینکه نالایق باشــد و آن عنایت را به باژگونه از دســت دهد. در عرصــه پیشــرفت 

ســـوم، هنوز نیـاز بر مطالعه کتاب در کنار اســـتفاده از منابع کامپیوتري و تکنولوژي در هزاره 
توانیم در جهت اعتلاي علم، دانش و شـود. از این بابت خوشحالیم که میاینترنت احسـاس می

 فرهنگ کشور قدمی هرچند کوچک برداریم.

 و من االله التوفیق

 الدین یوسفیاندکتر شمس

 مدیرمسئول انتشارات ارشدان

 

 

 





 

 

  
 
 

 ଘ م৤قدৎ 
و  ঙࢡඥر ସ୍م آ༚ی षख़ࢤود رضا ೮دادی و ඼່ز৯دان න෤঳ر از جاৣم آৗ ༚وید و ৯دا خاৣم ঙ ଒ࢤواره ज़࡭وق

 .রود৯د دوره دන඿ری یار و ඼෻ঙاকمघھار وষ࣓م سال ௵ৣم ਗی باতند و ઄భی اଌن 





 

 

 ...اਙঀیی
 .সناਘی را  ࣣفانਹ઱  اਙঀی .ࣅیان را  ما ৔و ੪ॸف ،امان را  ما ৔و তناࣾت ،गھاز را  ما ৔و ओ، ඼ෙय़واز را  ما ৔و ฬم

 .راਘی ໆر ୀ را  ༚صدان
 .দواਘی را  ड़ؤঃنان
ଦ ୍ସ ت॥س آن اই ଒ و৔ یਘواऒ… 

کا਩ی آرزوঃند ଡ و زما਩ی ൑ख़تاج ণ، ଡࣄحا਩ی ෼ل భ ،رॐما਩ی جلال భ اਙঀی  .ما਩ی ਈইی ଡ ଘ و ما৯د ৔و ই ଘس ଡ ،م
 آ਩ی ৔و ଒ ا॥ت ඵ෇زی  ଘ ز৯ده جان ب࢘ૢه جا਩ی ঃیان স ଒ భیدا॥ت 
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 مقدمه
اي براي مراقبان سالمند در شهر ، ارائه یک چارچوب آموزشی و توسعهاز تألیف این کتابدف ه

نند؛ کروه ایفا میتهران بود. مراقبان سالمند نقش اساسی در ارتقاي کیفیت زندگی این گ
 بر بهبود کیفیت خدمات توجهیقابلتواند تأثیر ها میبنابراین ارتقاي سطح توانمندي آن

یافتگی عههاي توسمراقبتی داشته باشد. براي دستیابی به این هدف، به شناسایی ابعاد و مؤلفه
ها و در نهایت ؤلفهبندي این ابعاد و مها در تهران، اولویتمراقبان، ارزیابی وضعیت فعلی آن

 .ایمپرداختهاي ی یک چارچوب توسعهطراحی و ارزیاب

هاي عملی، نتایج شناسایی ابعاد، پنج حوزه کلیدي در بخش آموزش را مشخص کرد: مهارت
کارگیري فناوري. و به هاي ارتباطی، پشتیبانی روانی و عاطفی، مدیریت و رهبريمهارت

آموزي، خدمات بهداشتی و زه شامل آموزش و مهارتحو 7یافتگی، همچنین در بخش توسعه
ها، پشتیبانی مالی و اقتصادي، درمانی، حمایت اجتماعی و روانی، محیط زندگی و دسترسی

 .رسانی شناسایی شدسازي و اطلاعها و فرهنگبخشی به خانوادهآگاهی

بان و متخصصان ها از طریق مصاحبه و پرسشنامه با مراقبراي ارزیابی وضعیت موجود، داده
یافتگی مراقبان در تهران نیازمند ها نشان داد که توسعهآوري و تحلیل شد. یافتهجمع

ویژه در زمینه آموزش عملی و پشتیبانی روانی است. در ادامه، با استفاده بهبودهاي اساسی به
این تحلیل  .بندي شدندشده رتبههاي شناساییبندي، ابعاد و مؤلفههاي تحلیل اولویتاز تکنیک

 کهلیدرحاهاي عملی و پشتیبانی روانی و عاطفی بالاترین اولویت را دارند، نشان داد که مهارت
رار تري قهاي اجرایی در رتبه پایینها و محدودیتکارگیري فناوري با توجه به پیچیدگیبه

 .گرفت

اي متخصصان هاي مطالعه و بازخوردهیافتگی با ترکیب یافتهدر نهایت، چارچوب توسعه
هاي برازش طراحی و اعتبارسنجی آن از طریق ارزیابی نظرات کارشناسان و تحلیل شاخص

انجام شد. نتایج ارزیابی نشان داد که چارچوب پیشنهادي از اعتبار و قابلیت اجراي لازم 
هاي سازي برنامهریزي و پیادهتواند به عنوان یک راهنماي مؤثر براي برنامهبرخوردار است و می

 .ي مراقبان در تهران مورد استفاده قرار گیردتوسعه



 

 

قبان یافتگی مرابا ارائه یک چارچوب جامع، به تبیین عوامل مؤثر در توسعهمؤلف در این کتاب 
ها ارائه هاي آني مهارتپرداخته و پیشنهادات کاربردي براي بهبود کیفیت آموزش و ارتقا

 دهد.می
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 هاها و فرصتسالمندي و ضرورت توانمندسازي مراقبان: چالش
 قشر این ها،آن سلامتیبه مربوط مشکلات و بیماري با سالمندان هايدرگیري به توجه با

 هايهزینه از درصد 29 از بیش ؛ وهستند درمانیبهداشتی خدمات کنندگانمصرف بیشترین
 جمعیت از درصد 12 فقط حاضر حال در کهدرحالی شود؛می هاآن صرف پزشکی هايمراقبت

 از یکی غیرواگیردار هايبیماري. )1399 فریزي، (محمدي دهندمی تشکیل سالمندان را
به  تشخیص با است. سالمندان در ومیرمرگ مهم علل از یکی و سنی گروه این اصلی معضلات
 بر توانمی سالمند، جمعیت در عوارض این صحیح کنترل و درمان در گذاريهدف و هنگام
 گذاشت تأثیر خودکارآمدي و کنترلی خود نفس،عزت جمله از سالمند زندگی مختلف ابعاد

 ).2021 ،1لو و هو (یورگن،

 و فرد نقش بودن مؤثر بر تأکید با که است بومی الگویی سالمندیاران توانمندسازي الگوي
 .شودمی طراحی خود مشکل هايویژگی و شناختیروان انگیزشی، بعد سه در خانواده اعضاي
 رتقايا براي آن اعضاي و خانواده سیستم و سالمندیار بیمار، توانمندکردن آن باید اصلی هدف
 و دانش نداشتن که کندمی بیان )2021( بونیاته ).2022 دونگ، (تانگ باشد سلامت سطح
 چرخه ایجاد نتیجه در و پیشگیري هايروش اتخاذ براي انگیزه کاهش باعث کافی مهارت
 در تمرکز داشتن لازمه است. نکردن مناسب پیشگیري آن نهایی نتیجه که شودمی معیوب
 رد همکاران و تارنبول است. حمایتی منابع و اطلاعات به کافی دسترسی سالمندیاري، حرفه
 ؛شده است منتج کنندهشرکت افراد خشنودي به تجمعی توانمندسازي کردند بیان خود مطالعه
 نفس ارضاي و خودکارآمدي افزایش و نیازها برآوردن در توانایی احساس به افراد زیرا

بنابراین طبق آنچه گفته شد شناسایی و ارائه یک مدل ؛ )2023 منش، (یزدان اندیافتهدست
 است. برخوردار یژهوت یمسالمندیاران از اهتوانمندسازي 

 هاي مراقبت از سالمند در سایه افزایش جمعیت سالخوردهچالش
 بر اساسپیدا کرده است و  گیريچشمجمعیت سالمندي در سراسر دنیا و ایران افزایش 

میلیون  200جمعیت سالمندان در سراسر جهان تقریباً  1950گزارش سازمان ملل، در سال 
تعداد  2006میلیون نفر رسیده است. در سال  350، این جمعیت به 1975ده و در سال نفر بو

                                                      
1. Yorgen, Ho & Loo 
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شود این اند. تخمین زده میهزار نفر برآورد کرده 923میلیون و  687کل سالمندان جهان را 
میلیون نفر تجاوز کند (تهرانی نشاط و همکاران،  صدیکاز مرز یک میلیارد و  2025رقم تا سال 

به رقم دو میلیارد نفر خواهد  2050این تعداد در سال  شده استنین برآورد ). همچ2019
 )1397رسید (باقري، 

، 2030شود که سالمندان تا سال می بینیپیشدر ایران طبق گزارشات رسمی منتشر شده 
این مقدار  ؛ و)1397درصد از جمعیت کل کشور را به خود اختصاص دهند (باقري،  19حدود 

همچنین طبق آمار  ).2020و همکاران،  1درصد خواهد رسید (و انگ 23به  2050تا سال 
میلیون نفر خواهد رسید.  10,4به  2015مرکز آمار ایران جمعیت سالمندي ایران تا سال 

 ).1403(مرکز آمار ایران، 

هاي ویژه نگرانیاجتماعی حمایتی، به بخشیتوانپیري جمعیت منجر به افزایش مشکلات 
شود. بر اساس گزارش سازمان بهداشت جهانی، نسبت سالمندانی که از خدمات بهداشتی می

رونده اختلالات کنند، بیشتر از جمعیت عمومی است. ماهیت پیشبهداشتی استفاده می
هاي سالمندان گاهی اوقات گسترده، جسمی، روانی و اجتماعی و عدم درمان قطعی بیماري

هاي ها تحمیل کند. علاوه بر هزینههاي آنمندان و خانوادههاي زیادي را بر سالتواند هزینهمی
توان نادیده گرفت. هاي غیرمستقیم درمان و کنترل بیماري را نیز نمیمستقیم اقتصادي، هزینه

هاي سالمندان دخالت حداقل یک نفر دیگر در مراقبت مسائل در مورد بیماري ینتریکی از مهم
کاهش عملکرد و بار بیماري براي  به دلیلقیم این بیماران هاي غیرمستاز بیمار است. هزینه

هاي مزمن، ). سالمندان مبتلا به بیماري2023مراقبین بسیار زیاد است (یودسوبان و همکاران، 
عنوان گذارند بلکه ممکن است اعضاي خانواده، دوستان و دیگران بهتنها بر خود تأثیر مینه

 ).2021د (هاید و همکاران، نوعی درگیر آن باشنمراقب نیز به

 ستا بهتر و شتریب یاثربخش و یکارای سالمندیاران آموزش ینهای هدف دانیممی که طورهمان
 ندفرای لازمه سالمندیاران، توانمندسازي و آموزش بازده و نتایج از یآگاه و یبررس بنابراین
 یاثربخش یارزیاب قتیحق در شود.می لیمکت یآموزش حلقه که است کار این با و است آموزش
 از ترروشن تصویري تا آوردمی فراهم ايآیینه ،ءسو یک از توانمندسازي و یآموزش هايدوره

 مشکلات دیگر، سوي از و آید به دست توانمندسازي هايمدل و هاآموزش فیک و کم یچگونگ

                                                      
1. Wang 
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 هايفعالیت و هابرنامه کردن اثربخش به راه این از و یابد کاهش سالمندي جامعه به مربوط
 ).2018 همکاران، و (یانگ برسانند یاري سالمندیاران توانمندسازي

 بودن ناکافی از نشان که درمانی مراکز و هابیمارستان به سالمندان مکرر مراجعات به توجه با
 بر تواندمی بیماري که عوارضی همچنین است. هاآن سالمندیاران حتی و هاآن هايآموزش
 از سالمندیاران توانمندسازي و آموزش کشور در درمانی سنگین هايهزینه و بگذارد سالمند
 هدف با حاضر پژوهش بنابراین؛ )2021 همکاران، و (هاید است برخوردار بالایی بسیار اهمیت
این  و است گرفته صورت سالمندان از بهتر مراقبت براي سالمندیاران توانمندسازي ارزیابی

 شافزای و سالمندان از مراقبت براي توانمندسازي جامع الگوي یکپژوهش در پی آن است که 
 .کند ارائه سالمندیاران وريبهره

 هر سلامت نظام هايمؤلفه ینترمهم از علمی نگرش و دانش آگاهی، از برخوردار سالمندیاران
 کارآمدي و هوشیاري از وظایفشان و اهداف مأموریت، به نسبت و شوندمی محسوب کشوري
 و گرددمی هاآن عملکرد ارتقا سبب سالمندیاران صحیح آموزش برخوردارند. بیشتري

 مشکلات و کشور درمانی هايهزینه سالمندان، هايخانواده هايهزینه کاهش هايینهزم
 به سالمندیاران يتوانمندساز راستا همین در .سازدمی فراهم را سالمندان رفاهی و درمانی
 رب است. برخوردار بالایی بسیار اهمیت از سالمندیاران با مرتبط قشرهاي ثرترینؤم عنوان
 توانمندسازي فرایند بتواند که ناسالمندیار توانمندسازي جامع مدل یک ایجاد اساس همین

 یاربس باشد سالمندیاران توانمندي و دانش ارتقا پی در مدام و نموده مدیریت را سالمندیاران
 ).2020 همکاران، و (ظهیر است اهمیت حائز و مهم

ها کشور ایران جز کشورهاي پیر است که با جامعه سالمندي دست و پنجه نرم طبق بررسی
ها را براي کند. اکثر سالمندان مبتلا به یک یا چند نوع بیماري مزمن هستند که توانایی آنمی

رفتن، کنترل ادرار و هاي اولیه زندگی از قبیل غذا خوردن، راه رفتن، دستشویی انجام فعالیت
برد و این افراد بدون کمک مراقبین مدفوع و حتی شانه کردن موها و یا مسواك زدن از بین می

 دهیآموزش ند اریسالمند ازآنجاکه .)1402(پوراعتماد و همکاران،  قادر به ادامه زندگی نیستند
 ای یچون ارائه مراقبت ناکاف يکند که شامل موارد جادیا يممکن است مشکلات متعدد

د، سالمن يبرا یخطرات سلامت جادیداروها و ا حیصح تیریدر مد ینادرست به سالمند، ناتوان
لازم  ياهنداشتن مهارت ،یاورژانس طیموقع به شراو واکنش به هايماریعلائم ب ییعدم شناسا

تنش شود، عدم  جادیها و اهممنجر به سوءتفا تواندیارتباط مؤثر با سالمند که م يبرقرار يبرا
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 یافسردگ ایاحساس انزوا  جادیا جهیسالمند و در نت یو روان یعاطف يازهایدرك و توجه به ن
 میحر تیعاو عدم ر روزبه یمراقبت يهايو فناور زاتیدر استفاده از تجه یدر سالمند، ناتوان

و احساس عدم  یزندگ تیفیو کرامت سالمند که ممکن است منجر به کاهش ک یخصوص
 اندازدیسالمند را به خطر م یو روان یتنها سلامت جسممشکلات نه نیسالمند شود. ا تیرضا

 منجر شود. زین اریدر خود سالمند یاسترس و فرسودگ جادیبه ا تواندیبلکه م

 ؟ناپذیر استچرا آموزش و توانمندسازي مراقبان سالمند یک ضرورت اجتناب
 زندگی لمراح گرید با هک است انسان کی زندگی از برگشتغیرقابل و عییطب مرحله يسالمند

 اجتماعی ضرورت کی يسالمند دوران يازهاین و مسائل به توجه دارد. فراوان تفاوت او
 سالمندي را افراد زندگی دوران از چهارم کی حدود عییطب طوربه رایز شود؛می محسوب
 دست مختلف هايبیماري و متعدد مشکلات با افراد سالمندي دوره به ورود با دهد.می تشکیل

 يشورهاک در ریم و مرگ زانیم ملل سازمان يهاپژوهش نیآخر طبق کنند.می نرم پنجه و
 میزان و خوردهسال افراد تعداد آن، با همراه و افتهی اهشک يریگچشم طوربه توسعهدرحال

 ).1399(محمدي فریزي،  یافته است فزونی عمر، توسطم

 و مطلوب و سالم زندگی یک کردن سپري به منجر سالمندان به توجه و ویژه هايمراقبت
 دانش و تجربه با مراقبینی حضور نیازمند سالمندان بنابراین؛ شد سالمندان براي بخشلذت
 هدیند آموزش فرد کی استخدام سالمندیاري، و مراقبت از منظور هستند. زمینه این در لازم

 دازدبپر فرد به دادن غذا و پختن غذا ای و منزل نظافت مثل روزمره يارهاک به فقط هک ستین
 طحس ارتقا و يریشگیپ جهت در سالمندان متخصص کی نظر ریز گروهی تیفعال کی هکبل
 ).2021 همکاران، و (یونگ باشدمی او همراهان و سالمند زندگی کسب و تیفیک

 و سلامتی عدیده مشکلات داراي افراد که چرا دارد ضرورت سالمندان به جانبههمه توجه
 هايپذیرش از درصد 50 حدود. هستند درمانی خدمات بهداشتی کنندهمصرف ترینعمده

 80 سرپایی، هايویزیت از کل درصد 60 همچنین و سالمندان هايخانه ساکنان بیمارستانی،
سالمندان  را مزمن يهابخش در بستري افراد درصد 85 خانه، در مراقبتی هايویزیت درصد
 اینکه و سالمندان جمعیت افزایش به توجه با. )1402دهند (قربانی و همکاران، می تشکیل
 نیاز گردد،می ارائه جامعه از قشر این به مستقیم طوربه پرستاري، خدمات از درصد 90 حدود
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یابد (دوهریتی می افزایش سالمندان مراقبت زمینه در مندعلاقه و متخصص و ماهر پرستاران به
 ).2011و همکاران، 

 نیازهاي رفع در محدودي و متفاوت هايتوانایی بیماران مراقبان و سالمندیاران طبیعی، طوربه
 انهخ در بیماران مراقبتی نیازهاي تغییرات برابر در را مراقبین که دارند خود سالمند بیمار
 عواقب سالمند مراقبان دوش بر مراقبتی بار افزایش ).1397 (باقري، کندمی پذیرآسیب

 نظر از مراقبین کهازآنجایی داشت. خواهد خانواده براي اضطراب و افسردگی مانند پرخطري
 مراقبین از حمایت شک بدون شوند،می محسوب پذیرآسیب گروهی مالی و روانی جسمی،
 صحیح درك نیازمند خانواده بیمار، از مراقبت در ).1399 طلب، (زنده است ضروري خانواده
 انوادهخ اطمینان و امید افزایش به که است بیمار از مراقبت کنار در پرستار وظیفه و بیماري
 (محمدي شد خانواده رفاه و سلامت ارتقاي باعث رویکردي چنین نتیجه، در کند.می کمک
 ).1399 فریزي،

 تاکنون محورخانواده درمانی هايبرنامه و سالمندان مورد در مختلف مطالعات انجام رغمعلی
 بتواند که است نگرفته انجام سالمندیاران توانمندسازي هايبرنامه مورد در جامعی پژوهش

 سالمندان از حمایت فقرات ستون عنوانبه سالمندیاران توانمندسازي به مربوط هايجنبه تمام
 مشکلات و مزمن هايبیماري در را مراقبت بار بیشترین هاخانواده ایران در بگیرد. نظر در را

 از و برخوردارند ايویژه اهمیت از سالمندیاران بنابراین کشند؛می به دوش سالمندان سلامتی
 مهم کنند،می تمرکز سالمندیاران عملکرد بر که هاییبرنامه کنند.یم حمایت خود مراجعان

 و اجرا ریزي،برنامه به سالمندیاران توانمندسازي الگوي گیرد. قرار توجه مورد باید و است
 کمک هاخانواده و بیماران مراقبین، متقابل مشارکت طریق از بهداشتی هايمراقبت ارزیابی

 توانمندسازي و مستمر آموزش که است داده نشان مطالعات ).1397باقري، ( کندمی
 دهد کاهش را سالمندان میر و مرگ و مجدد بستري توجهیقابل طوربه تواندمی سالمندیاران

 سالمندیاران توانمندسازي الگوي از استفاده ).2019 همکاران، و مولایی ؛1397باقري، (
 و رخشان کردشولی، (رحیمی بخشد بهبود را بیماران و سالمندان زندگی سبک تواندمی

 )2019 فاطمی، سید و شهبازي شوقی، ؛2018 ،قنبري

 نگهداري در مؤلفه ترینمهم و مراقبت عامل ترینباارزش سالمندیاران توانمندسازي ازآنجاکه
 افزایش هايراه مؤثرترین از یکی است. خدماتی و درمانی هايهزینه کاهش و سالمندان از

 آنچه است. سالمندیاران کردن کارآمدتر ،رکشو سالمندي حوزه مشکلات کاهش و وريبهره
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 سالمندیاران هايتوانایی بهبود که است این دارد اهمیت سالمندیاران توانمندسازي راستاي در
 توسعه به گوناگون يهاراه از باید بلکه شودنمی حاصل تخصصی و فنی هايآموزش با تنها

 توانمندسازي قلمرو در راهبردي هايبرنامه اعمال با جز مهم، این و پرداخت آنان آموزش
 مستلزم سالمندیاران توانمندسازي هايبرنامه در انسجام بود. نخواهد پذیرامکان سالمندیاران،

 ايویژه نقش سالمندیاران توانمندسازي جامع الگوي که است توانمندسازي هايبرنامه توسعه
 به کمک و هدف این به دستیابی منظوربه کند.می ایفا هابرنامه این تلفیق و سازيیکپارچه در

 این در کشور، سالمندي و درمانی هايحوزه مدیران و سالمندان هايخانواده سالمندان،
 براي جامعی مدل توانمندسازي، هايمدلو  الگوها بررسی ضمن شده است سعی پژوهش

 از تیحما در سالمندیاران اتییح نقش به توجه با شود. ارائه سالمندیاران توانمندسازي
 هک است لازم مراقبت، رسمی هايسیستم خدمات بر هاآن مطلوب اثربخشی و سالمندان

 و تهیه بنابراین؛ کنند کسب را سالمندان از حمایت خصوص در لازم هايآموزش سالمندیاران
 است. برخوردار ايویژه اهمیت از سالمندیاران توانمندسازي زمینه در جامع الگوهاي تدوین

منظور ارائه یک برنامه و الگوي جامع هاي توانمندسازي سالمندیاران بهارزشیابی برنامه
اي را در زمینه بهسازي یادگیري تواند اقدامات فزایندهضروري که می توانمندسازي، امري است

آوري عنوان فرایند منظمی از جمعي، بهدر فراگیران فراهم سازد. ارزشیابی نظام توانمندساز
تحلیل اطلاعات و ارائه بازخورد در مورد کمیت و کیفیت کار و نحوه عملکرد سالمندیاران 

لازم ها مشخص گردیده و تمهیدات ود آگاهی از توانمندي و ضعفشبرخوردار بوده و باعث می
گیري به سهولت انجام گیرد؛ یی آنان فراهم شود و تصمیماجهت ارتقا سطح آموزش و کار

 یگدر بالند ینقش مهم تواندیشهر تهران م ارانیسالمند يمدل توانمندساز یطراح ن،یبنابرا
مند، به مشخص و نظام يمدل، با ارائه راهکارها نیکند. ا فایا ارانیسالمند ياو توسعه حرفه

بهبود و  يکارآمد برا يعنوان ابزارو به شودیمراقبت از سالمندان منجر م تیفیک يارتقا
مدل در آن  نیا تی. اهمگرددیحوزه محسوب م نیخدمات ارائه شده در ا يداردسازاستان

 يبرا ییهاو بر اساس آن، برنامه ییشناسا یرستدرا به ارانیسالمند يازهاین تواندیاست که م
 کند. یها طراحآن يهاییها و توانامهارت شیافزا
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 اصطلاحات فیتعر 

 ترینشایع هک شودمی فیتعر مییتقو و اجتماعی روانی، بعد سه اساس بر يسالمند سالمند:
 سالگی 65 سن جهانی بهداشت سازمان فیتعر اساس بر است. مییتقو نظر از آن يبندمیتقس
 65 نیسن نیب جوان سالمند گروه سه به سالمندان و شده است فیتعر يسالمند دوران مرز
 میتقس بالا به سال 85 سالمند یعنی سالکهن و 84 تا 75 نیسن نیب سالمیانسالمند ، 74 تا

 ).2023، 1سونمیز، اوزدمیر و ایمیسین( شوندمی

 طی در هک هستند اشخاصی سالمندیاران یا کنندگانمراقبت سالمندیار: یا سالمند مراقب 
 منظورهب سالمند، به کمک و مراقبت امر در را يریدرگ نیشتریب ناتوانی، ای يماریب دوره کی

 ).1397 (باقري، دارند مزمن يماریب اداره و يسازگار

 توانمندسازي
 معناداري، ،شناختی حالت چند در که شودمی تعریف انگیزشی سازه یک عنوانبه توانمندسازي
 هايحالت این کند.می پیدا نمود اعتماد و اثرگذاري گیري،تصمیم خود شایستگی،

 فریزي، (محمدي شوندمی کاري نقش به نسبت فعال گیريجهت موجب هم با شناختیروان
1399.( 

فعالیتانجام  و عملیو  نظري آموزشی هايدوره برگزاري ،سالمندیاران توانمندسازي از منظور
 گیرد.می انجام سالمندیاران کارآمدي افزایش جهت در که است هایی

 سالمندیاران توانمندسازي
 که ايگونهبه است شماريبی تعبیرهاي و خاص و عام معناي داراي سالمندیاران توانمندسازي

 انتقال شغل، ساختار تعهد، و ادراك درونی، انگیزش چون عواملی توانمندسازي يهاتعریف در
 رد سالمندیاران توانمندسازي .کاررفته استبه اطلاعات و منابع تسهیم و اختیار یا قدرت

 یلوتحلیهتجز مورد متفاوت سطوح در پویا محیط در و است دائمی و مستمر فرایند حقیقت
 ی،فرهنگ عناصر ساختاري، تغییرات ،شناختیروان یا انگیزشی موضوعات بهو  گیردمی قرار

 توانمندسازي دارد. اشاره سالمندان از مراقبت مورد در موجود هاينگرش و هاارزش و تاریخی

                                                      
1. Sonmez, Özdemir, Emecen 



 25      تهرانالگوي توانمندسازي سالمندیاران براي مراقبت از سالمندان در : فصل اول

 

 شایستگی و قابلیت توسعه راه از که اقداماتی و هاروش مجموعه از است عبارت سالمندیاران،
 به دلیل درمانی مراکز به هاآن مراجعات کاهش و سالمندان از هامراقبت بهبود جهت در افراد

 ).1401 (رحمانی، گیردمی انجام هاآن از صحیح پرستاري و مراقبت


