
  
  
  

  یتیک مطالعه جمعی: سالمندان یجسمان يها تیفعال يت استقلال عملکردیوضع
  

  ٣بابك معيني، ٢تيمور آقاملايي، ١صديقه سادات طوافيان
 

  رانيت مدرس، تهران، اي، دانشگاه تربيسلامت، دانشکده علوم پزشک يگروه آموزش بهداشت و ارتقا. ١
  رانيهرمزگان، بندرعباس، ا ي، دانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشکيمت، گروه بهداشت عمومسلا يدر ارتقا يقات عوامل اجتماعيمرکز تحق. ٢
  رانيهمدان، همدان، ا ي، دانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشکيمؤثر در سلامت، گروه بهداشت عموم يقات عوامل اجتماعيمرکز تحق. ٣
  

  ٤٤٩-٤٥٦صص  ١٣٩٣شهريور  -سال سيزدهم شماره چهارم مرداد 
  ۲۵/۶/۱۳۹۲: تاريخ پذيرش مقاله

  ]۹۳فروردين  ۲۶ -نشر الكترونيك پيش از انتشار[
  

  چكيده
در مـوارد   هسـتند و  هاي جسمي و ذهني اي نظير ناتواني  اي از زندگي است كه طي آن سالمندان در معرض تهديدات بالقوه سالمندي دوره

سـالمندان در   يجسمان يها تيفعال ين سطح استقلال عملکرديياين مطالعه تعهدف  .گيرد مورد تهديد قرار مي آنها زيادي استقلال فردي
از  يا خوشـه  يري ـگ نمونهصورت  هب سال ساکن شهر بندرعباس ٦٠ يبالانفر از افراد  ٤٢١تعداد  ن مطالعه مقطعييادر .بود شهر بندرعباس

 . ندمختلف شهر انتخاب شد طهنق ٢١
زنـدگي  روزمـره   يهـا  تي ـاسـتاندارد فعال ي هـا  پرسشـنامه نفر سالمند واجد شرايط مصاحبه و  ٢٠با با مراجعه به منازل افراد در هر خوشه 

ADL) - Activities of Daily Living(  يزندگروزمره  يابزارهاي  فعاليتو )IADL- Instrumental Activities Daily Living(  كه
ي ن سـن يانگي ـمبـا  نفر سـالمند   ٤٢١در کل . تجزيه و تحليل شد  SPSS17آوري و از طريق برنامه نسخه فارسي آن معتبر شده است جمع

 اساس نتـايج بر .سواد بودند يدرصد ب ٢/٣٨ و درصد زن ١/٥٠درصد مرد و  ٩/٤٩از ميان اين افراد . مورد مطالعه قرار گرفتند )٧/٦٦±٩/٦(
 يزندگ يابزار يها تياز نظر انجام فعال  )درصد ١/٢٢(نفر  ٩٢و تعداد  يروزمره زندگ يها تيسالمندان از نظر انجام فعال )درصد ٩/١ (نفر  ٨

ن استقلال را در راه يکمترو  )درصد٩/٩١(و استفاده از تلفن ) درصد٩٩(ن استقلال را در غذا خوردن يشتريسالمندان ب. کاملأ وابسته بودند
داد كه انجام فعاليت ابزاري و روزمـره سـالمندان بـا     نتايج مطالعه نشان .داشتند) درصد ٣/٣٦(منزل  يرات جزئيانجام تعم و )٥/٨٠(رفتن 

هـاي ايـن پـژوهش اكثريـت      براساس يافته). P>٠٥/٠(هل، سطح سواد و وضعيت اجتماعي اقتصادي افراد ارتباط داشت أت متغيرهاي سن،
تند كه اين وابستگي در سـالمندان  هاي ابزاري كه نياز به توان جسمي بيشتري دارد به اطرافيان خود وابسته هس سالمندان درانجام فعاليت

كنـد مطالعـات تحليلـي در خصـوص      اين مطالعه توصيه مـي . تر بيشتر است مجرد با سن بيشتر، تحصيلات كمتر و وضعيت اقتصادي پايين
  . هاي فيزيكي در سالمندان صورت گيرد ثر برانجام فعاليتؤييد عوامل مأت
  

    يتيجمع ، سالمندان، مطالعهياستقلال عملکرد :كليدواژه

                                                        
 سلامت، دانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشکی هرمزگان يقات عوامل اجتماعی در ارتقايمرکز تحقبندرعباس، : پاسخگو نويسنده  

  ۰۷۶۱-۳۳۳۸۵۸۳  :تلفن
 E-mail: taghamolaei@yahoo.com 
  
  

  

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.1

68
07

62
6.

13
93

.1
3.

4.
8.

0 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 p

ay
es

hj
ou

rn
al

.ir
 o

n 
20

25
-1

1-
17

 ]
 

                               1 / 8

mailto:taghamolaei@yahoo.com
https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.16807626.1393.13.4.8.0
https://payeshjournal.ir/article-1-291-en.html


  

٤٥٠ 
 

    پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي نشريه   

  مقدمه
اي از زندگي است كه طـي آن سـالمندان در معـرض      سالمندي دوره
هاي مزمن، تنهـايي و   اي نظير افزايش ابتلا به بيماري تهديدات بالقوه

دليل ناتواني هاي  هانزوا و عدم برخورداري از حمايت اجتماعي بوده و ب
د قـرار  جسمي و ذهني در موارد زيادي استقلال فرديشان مورد تهدي

 جمعيت سريع رشد را ٢١ قرن پديده ها ملت از بسياري. ]١[گيرد مي
 سـال  ٦٠ بـالاي  سـالمند  افراد جمعيت ]٢[اند دانسته افراد سالمند
 آورد بـر  و اسـت  شـده  زده تخمـين  نفر ميليون ٦٠٥ از جهان بيش
 كه ، ]٣[برسد نفر ميليارد دو به تعداد اين ٢٠٥٠ سال تا گرديده كه

حال  در كشورهاي در .]٤[است بيشتر بسيار كودكان رشد جمعيت از
پيشرفته  كشورهاي از بيشتر سالمندان جمعيت رشد سرعت توسعه

 در جهان سالمندان جمعيت از )درصد ٥٩( بيش از نيمي. ]٥[است
است  شده زده تخمين و كنند مي زندگي توسعه حال در كشورهاي

 ٥/٤در ايـران   .]٦[برسـد  درصـد  ٧١ به ٢٠٣٠ سال که اين ميزان تا
 طـي  كهشـود  مـي  بيني كنند و پيش مي زندگي سالمند نفر ميليون

 ٥٠ تا و باشد بيشتري داشته رشد جمعيت سالمندان آينده هاي  سال
. ]٧[باشد سال ٦٠ بالاي كشور سالمند جمعيت درصد ٢٢ آينده سال

 هـاي  هـاي مراقبـت   هزينـه  از درصـد  ٦٠ حـدود  در همين راستا در
 از درصـد  ٤٧ و هـاي بيمارسـتاني   تـرخيص  از ددرص ٣٥ بهداشتي،

 اختصـاص  خـود  بـه  سـالمندان  را ها در بيمارستان بستري روزهاي
مسـأله   سـالمندان،  تعـداد  سـريع  افـزايش  بـه  با توجه لذا .دهند مي

 ابعاد روز هر درجامعه، آنان رفاه و آسايش تأمين و سلامت بهداشت،
 بـين  كـه  اي دهعم ـ تفـاوت  .]٨[كنـد  مـي  پيـدا  تري گسترده و تازه

 اين است دارد وجود توسعه حال در و كشورهاي پيشرفته كشورهاي
 چالش با تا اند آماده پيشرفته كاملاً كشورهاي در مردم و دولت كه

 اغلب كه حالي در. شوند مواجه افراد سالمند فزاينده شمار از ناشي
 هـاي  گرفتـاري  و پديـده  ايـن  از حتـي  توسـعه  در حـال  كشورهاي
با گذشت چنـد   .]٩[نيستند آگاه آن اقتصادي و جتماعيبهداشتي، ا

  هــاي فيزيولــوژيكي و كــاركردي رو بــه افــول  دهــه از عمــر، قابليــت
گيرند  ها كه بيشتر تحت تأثير قرار مي برخي از اين قابليت. گذارد مي

قدرت عضلاني، كاركرد عصبي، كاركرد ريوي، كاركرد قلبي : عبارتند از
 نيازهاي داشتن نظر در با. ]١٠[استخواني عروقي، تركيب بدن و توده

 در سـلامت  دهنـده  ارتقـاء  رفتارهـاي  توجـه بـه   دوران، اين خاص
قـرار   غفلـت  مـورد  عمـدتاً  كـه  اسـت  مهمـي  بسـيار  امـر  سالمندان

اهميت  يابد، مي افزايش افراد عمر طول كه طور همان. ]١١[گيرد مي
 استقلال و كردحفظ كار به توجه با نيز، سلامت ارتقادهنده رفتارهاي

 روز بـه  آنهـا، روز  زندگي و سلامت عمـومي  كيفيت افزايش و افراد
سـالمندان   در سلامت ارتقاء دهنده رفتارهاي .شود مي آشكار بيشتر
 به و داشته آنان زندگي كيفيت و پيشبرد سلامتي در اي بالقوه تأثير
هـاي   مراقبـت  بـه  مربـوط  هـاي  هزينـه  كاهش نسبت موجب همان

داشتن يك زندگي فعال و مستقل از نظر  .]١٢[هد شدبهداشتي خوا
هـا   داري از تلفات مربوط به برخي از بيماري اجتماعي، به شكل معني

هاي جسماني ناكافي مسئول تقريبأ  در همين راستا فعاليت .كاهد مي
هاي قلبي، سرطان  درصد همه مرگ و ميرهاي مربوط به بيماري ٢٠

هـاي   رف نظـر از سـن، فعاليـت   ص. روده و ديابت شناخته شده است
در هرسـني  . گردد جسماني منظم سبب بهبود فيزيولوژيكي بدن مي

هاي جسـماني، تـرك سـيگار و     تغيير الگوي زندگي همچون فعاليت
كنترل فشارخون عوامل مرگ ومير مذكور را به تأخير انداخته و سبب 

 ثابـت  گوناگون مطالعات در نتيجه .]١٠[گردد افزايش طول عمر مي
 هـاي  سيستم در كه اختلالاتي به علت سن افزايش با كه است دهش

 هـاي  محـدوديت  علـت  به خصوص گيرد، به مي صورت فرد مختلف
 افـزايش  روزانـه  كارهاي انجام در به ديگران فرد وابستگي حركتي،

 بر نتيجه در و بودن خوب احساس در تواند عوامل مي اين كه يابد، مي
 ايجـاد  زيـادي  منفـي  رد اثـرات زندگي و سلامت عمومي ف ـ كيفيت

اي در اين زمينه سالمنداني كه در  براساس نتايج مطالعه .]١٣[نمايد
زندگي روزمره نياز به كمك اطرافيان و مراقبـان داشـتند از كيفيـت    

تري برخوردار بوده و علائم متعـددي   زندگي و سلامت عمومي پايين
 .]١٤[د، دارا بودندساز كه نياز به مراقبت پرستاري را در آنها مطرح مي

 ضـعف،  بـا  مقابلـه  در سـالمندان  داشتن فعاليت جسـماني  از هدف
 از ناشي بيولوژيك تغييرات فعاليت ورزشي، عدم از ناشي پذيري آسيب
 Peelتحقيق  در .]١٥[است رواني مزمن و سلامت هاي بيماري پيري،

 يروان عملكرد بر مداوم فيزيكي فعاليت تأثير بررسي كه به همكاران و
 باعث تواند مي برنامه اين شد كه داده نشان بود، پرداخته سالمند فرد

 و  Cowperهمچنين . ]١٦[افراد شود رواني عملكرد سطح افزايش
 افـراد  سـلامتي  وضـعيت  بر ورزشي برنامه تأثير بررسي به همكاران
 مـنظم  ورزشي برنامه كه رسيدند نتيجه به اين و پرداختند سالمند

به هرحال  .]١٧[شود مي افراد رواني و فيزيكي ردعملك افزايش باعث
هـاي جسـماني    رسد كه زنـدگي مسـتقل و فعاليـت    نظر مي هچنين ب

كننده سلامتي و  خصوص سالمندي، تضمين همنظم، در طول زندگي ب
هـاي   هدف اين مطالعه تعيين ميزان فعاليت. عمر طولاني خواهد بود

درعباس و بعضي عوامل روزمره و ابزاري زندگي در سالمندان شهر بن
  .مرتبط با آن بود
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٤٥١ 
 

    همكاران و ييتيمور آقاملا                                                                                                                              ...      وضعيت استقلال عملكردي

  كار  مواد و روش
ت مورد مطالعـه آن  يانجام شد و جمع ن مطالعه به صورت مقطعييا

بـا توجـه بـه اينكـه      .سال ساکن شهر بندرعباس بود ٦٠ يافراد بالا
در بـين   يزندگ يروزمره و ابزار يها تيت فعالياز وضع يقياطلاع دق

داشـت، حجـم نمونـه بـا اسـتفاده از      وجـود ن  يسالمندان مورد بررس
و  q=٥/٠درصـد،   ٩٥، تـوان آزمـون   p=٥/٠ ها فرمول محاسبه نسبت

٠٥/٠=d بـه صـورت    يري ـگ چـون نمونـه   .دي ـنفر بـرآورد گرد  ،٣٨٥
 ٤٢١ت ي ـدرصد به حجم نمونه اضافه شـد و در نها  ١٠بود  يا خوشه

انجـام   يا بـه روش خوشـه   يريگ نمونه ندنفر مورد مطالعه قرار گرفت
خوشه از نقاط مختلف شهر انتخاب  ٢١ن صورت که تعداد يبه ا .شد
نفـر   ٢١هـا   از خوشـه  يک ـينفـر سـالمند،    ٢٠هر خوشه شامل ( شد

ن خانوار مورد نظر مراجعه و در صورت يدر هر خوشه به اول ).سالمند
شـرکت در مطالعـه    يشان بـرا يت ايسال و رضا ٦٠ يوجود فرد بالا

 .شـد  يمراجعه م يسپس به منزل بعدشد و  يل ميها تکم پرسشنامه
در صورت عدم وجود فرد سالمند مراجعه به خانوارهـا آنقـدر ادامـه    

در صـورت وجـود دو    .ل شوديها در هر خوشه تکم افت تا نمونهي يم
د قرعـه انتخـاب و وارد   ياز آنها به ق يکيک خانواده ينفر سالمند در 

 اسـتاندارد  هـاي  اطلاعـات بـا اسـتفاده از پرسشـنامه     .شد يمطالعه م
 و فعاليت ابزاري روزمـره زنـدگي  ) ADL(هاي روزمره زندگي  فعاليت

)IADL( ييروا .ديده جمع آوري گرديو توسط پرسشگران آموزش د 
  د قـرار گرفتـه اسـت   يي ـران مـورد تأ ي ـها در ا ن پرسشنامهيا ييايو پا

]١٨،٩[. ADL  جسماني روزمره  يها که فعاليت استسؤال  ٧شامل
دن يشامل غذا خوردن، پوش يروزمره زندگ يها تيفعال .سنجد يرا م

ت يمربوط بـه وضـع   يو درآوردن لباس، راه رفتن، انجام دادن کارها
ا رختخـواب رفـتن و   ي ـا دوش گرفتن، به تخـت  يظاهر، حمام کردن 

 اسـت سـؤال   ٩شـامل   IADL. رفتن است ييرون آمدن و دستشويب
 يابـزار  يهـا  تي ـالفع .سـنجد  يجسماني را م ـابزاري  يها که فعاليت

نسـبتأ   يهـا  کردن مسافت يشامل استفاده کردن از تلفن، ط يزندگ
و پوشـاک، آمـاده کـردن     ييد مواد غـذا يه، خريل نقليبا وسا يطولان

، انجـام  يشخص ـ يهـا  منزل، شستن لبـاس  يغذا، انجام دادن کارها
منـزل، مصـرف کـردن دارو و کنتـرل دخـل و       يرات جزئيدادن تعم
بـا  "، "بـدون کمـک  " يها نهيها با گز ن پرسشنامهياسؤالات  .خرج بود

بـه   .شـوند  يپاسـخ داده م ـ " سـتم يقادر به انجام آن ن"و " کمک يکم
و به  ١از يامت" کمک يبا کم"نه ي، به گز٢از يامت" بدون کمک"نه يگز
نمـرات   .شـد  ياز صـفر داده م ـ ي ـامت" ستميقادر به انجام آن ن"نه يگز

و پرسشـنامه   ١٤از صـفر تـا    يگروزمره زنـد  يها تيپرسشنامه فعال

بـه   يگذار پس از نمره .است ١٨از صفر تا  يزندگ يابزار يها تيفعال
سؤالات پرسشنامه، نمره کـل از جمـع نمـرات مربـوط بـه سـؤالات       

شده به سه دسته مستقل،  ازات کسبيد و بر اساس امتيمحاسبه گرد
از بالا يکه امت يطور شد، به يبند ميوابسته و کاملأ وابسته تقس يکم

 يآور جمـع  يها داده .بودشتر فرد يب يدهنده استقلال عملکرد نشان
ل آنهـا  ي ـه و تحليتجز يشد و برا SPSS19 يشده وارد نرم افزار آمار

  .کااسکوئر استفاده شد ياز آزمون آمار


  ها يافته
ن سـن  يانگي ـم .نفر سالمند مورد مطالعه قـرار گرفتنـد   ٤٢١در کل 

 ٦٠و دامنـه آن از   ٩/٦ار يال با انحراف معس ٧/٦٦ يافراد مورد بررس
درصـد زن   ١/٥٠درصـد آنهـا مـرد و     ٩/٤٩ .ر بـود ي ـسال متغ ٩٤تا 

، ييلات ابتـدا يتحص ـ يدرصـد دارا  ٣/٣٢، سواد يدرصد ب٢/٣٨. بودند
لات يدرصـد تحص ـ  ٢/٦پلم و يدرصد د ٥/١٠، ييدرصد راهنما ٨/١٢

از نظـر  درصـد مسـتقل و    ٦/٨٤ ياز نظـر اقتصـا  .داشـتند  يدانشگاه
ت ي ـن نمره فعاليانگيم .کردند يدرصد ورزش م ٤/١٦ يت جسميفعال
و دامنه آن از صفر  ٩/١ار يبا انحراف مع ٣/١٣روزمره سالمندان  يها
در روزمـره   يابـزار  يهـا  تي ـن نمـره فعال يهمچن ـ .ر بـود يمتغ ١٤تا 

و دامنـه آن از   ١/٥ار ي ـبـا انحـراف مع   ٦/١٢ يمورد بررس ـ سالمندان
فقـط   يروزمره زندگ يها تياز نظر انجام فعال .ر بوديمتغ ١٨صفر تا 

 ١/٩٤وابسـته و   يدرصـد کم ـ  ٤وابسته،  درصد سالمندان کاملاً ٩/١
 يابـزار  يهـا  تي ـاز نظر انجام فعالکه  يدرصد مستقل بودند، در حال

و  وابسته يدرصد کم ٩/٢١، درصد کاملأ وابسته ١/٢٢يزندگ روزمره
دهد که از نظر  ينشان م ١اره جدول شم .درصد مستقل بودند ١/٥٦

ن اسـتقلال را در غـذا   يشـتر ي، سالمندان بيروزمره زندگ يها تيفعال
ت يمربوط به وضـع  يو بعد از آن در انجام کارها) درصد٩٩(خوردن 

رون آمـدن  ي ـا بي ـا رختخواب رفـتن  يو به تخت ) درصد٤/٩٦( ظاهر
 .ندداشـت ) ٥/٨٠(ن اسـتقلال را در راه رفـتن   يو کمتر) درصد ٥/٩٤(

ن يشـتر يب ي، سالمندان مورد بررسيزندگ يابزار يها تين فعاليدر ب
ن اسـتقلال را  يو کمتـر ) درصد٩/٩١(استقلال را در استفاده از تلفن 

 .)١جـدول  ( داشـتند ) درصـد  ٣/٣٦(منزل  يرات جزئيدر انجام تعم
ــ يبررســ ــدگ يهــا تيــن فعاليارتبــاط ب ــايو متغ يروزمــره زن  يره

ــدگ يهــا تيــطح فعالک نشــان داد کــه ســيــدموگراف  يروزمــره زن
ت يلات، وضـع يت تأهـل، تحص ـ يسـن، وضـع   يرهايسالمندان با متغ

ــاد ــار  ياقتص ــاط آم ــ يو ورزش ارتب ــت يمعن ، )P>٠١/٠( دار داش
سال، سالمندان متأهل، سالمندان بـا   ٦٠-٦٩که سالمندان  يطور به
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٤٥٢ 
 

    پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي نشريه   

که  يو سالمندان يلات بالاتر، سالمندان مستقل از نظر اقتصاديتحص
کردنــد از ســطح اســتقلال  يا ورزش مــيــداشــتند  يت جســمي ـفعال

 ـ  ين بررس ـيهمچن ـ). ٢جدول( برخوردار بودند يشتريب  نيارتبـاط ب
ک نشـان داد کـه   ي ـدموگراف يرهـا يو متغ يزندگ يابزار يها تيفعال

 سـن،   يرهـا يسـالمندان بـا متغ   يزنـدگ  يابـزار  يهـا  تيسطح فعال
 

 دار داشت يمعن يو ورزش ارتباط آمار يت اقتصاديلات، وضعيتحص
)٠١/٠<P( سـال، سـالمندان بــا    ٦٠-٦٩کـه ســالمندان   يطـور  بـه ؛

که  يو سالمندان يلات بالاتر، سالمندان مستقل از نظر اقتصاديتحص
کردنــد از ســطح اســتقلال  يا ورزش مــيــداشــتند  يت جســمي ـفعال

  ).٣جدول (برخوردار بودند يشتريب
  

  يدر سالمندان مورد بررس يزندگ يرروزمره و ابزا يت هايت انجام فعاليوضع: 1جدول 
  ستميقادر به انجام ن  کمک يبا کم  بدون کمک    

  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد    
              (ADL) يروزمره زندگ يت هايفعال

  ۳/۰  ۱  ۷/۰  ۳  ۹۹  ۴۱۷  غذا خوردن
  ۲/۱  ۵  ۲/۵  ۲۲  ۶/۹۳  ۳۹۴  دن و درآوردن لباسيپوش

  ۱/۴  ۱۷  ۴/۱۵  ۶۵  ۵/۸۰  ۳۳۹  راه رفتن
  ۷/۰  ۳  ۹/۲  ۱۲  ۴/۹۶  ۴۰۶  ت ظاهريمربوط به وضع يانجام کارها

  ۹/۱  ۸  ۱/۷  ۳۰  ۰/۹۱  ۳۸۳  ا دوش گرفتنيحمام کردن 
  ۰/۱  ۴  ۵/۴  ۱۹  ۵/۹۴  ۳۹۸  رون آمدنيا رختخواب رفتن و بيبه تخت 
  ۹/۱  ۸  ۱/۸  ۳۴  ۰/۹۰  ۳۷۹  رفتن ييدستشو

              (IADL) يزندگ يابزار يت هايفعال
  استفاده از تلفن

  يه عموميل نقلياده از وسااستف
  و پوشاک ييد مواد غذايخر

  آماده کردن غذا
  منزل يانجام کارها

  يشخص يشستن لباس ها
  منزل يرات جزئيانجام تعم

  ح و به موقعيمصرف دارو به طور صح
  کنترل دخل و خرج خود

۳۸۷  ۹/۹۱  ۳۱  ۴/۷  ۳  ۷/۰  
۳۰۶  ۷/۷۲  ۵۶  ۳/۱۳  ۵۹  ۰/۱۴  
۲۴۸  ۹/۵۸  ۸۶  ۴/۲۰  ۸۷  ۷/۲۰  
۱۹۷  ۸/۴۶  ۱۰۸  ۷/۲۵  ۱۱۶  ۶/۲۷  
۱۸۱  ۰/۴۳  ۱۳۵  ۱/۳۲  ۱۰۵  ۹/۲۴  
۲۲۰  ۳/۵۲  ۱۰۸  ۷/۲۵  ۹۳  ۱/۲۲  
۱۵۲  ۳/۳۶  ۶۸  ۲/۱۶  ۲۰۱  ۷/۴۷  
۳۶۳  ۲/۸۶  ۴۹  ۶/۱۱  ۹  ۱/۲  
۲۴۷  ۷/۵۸  ۷۵  ۸/۱۷  ۹۹  ۵/۲۳  

  
  يسالمندان مورد بررس يروزمره زندگ يت هايک و فعاليدموگراف يهارين متغين ارتباط بييتع: ۲جدول 

  
  

 P  وابسته                                                مستقل                   
  درصد  تعداد  رصدد  تعداد

            سن
۶۹ -۶۰  ۳۰۶  ۹۹  ۳  ۱  ۰۰۱/۰<  
۷۹ -۷۰  ۶۷  ۸/۸۴  ۱۲  ۲/۱۵    
۹۶ -۸۰  ۲۳  ۷/۶۹  ۱۰  ۳/۳۰    

            يتجنس
  ۰۶/۰  ۸/۳  ۸  ۲/۹۶  ۲۰۲  مرد
    ۱/۸  ۱۷  ۹/۹۱  ۱۹۴  زن

            وضعيت تأهل
  >۰۰۱/۰  ۳  ۱۱  ۹۷  ۳۵۵  متأهل
    ۵/۲۵  ۱۴  ۵/۷۴  ۴۱  مجرد

            تحصيلات
  >۰۰۱/۰  ۱۳  ۲۱  ۸۷  ۱۴۰  سواد يب

    ۹/۲  ۴  ۱/۹۷  ۱۳۲  ييابتدا
    ۰  ۰  ۱۰۰  ۵۴  ييراهنما

    ۰  ۰  ۱۰۰  ۴۴  پلميد
    ۰  ۰  ۱۰۰  ۲۶  يدانشگاه

            وضعيت اقتصادي
  >۰۰۱/۰  ۷/۱  ۶  ۳/۹۸  ۳۵۰  مستقل
    ۲/۲۹  ۱۹  ۸/۷۲  ۴۶  وابسته
            ورزش

  >۰۱/۰  ۰  ۰  ۱۰۰  ۶۹  بله
    ۱/۷  ۲۵  ۹/۹۲  ۳۲۷  ريخ
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٤٥٣ 
 

    همكاران و ييتيمور آقاملا                                                                                                                              ...      وضعيت استقلال عملكردي

سالمندان  يزندگ يابزار يها تيک و فعاليدموگراف يرهاين متغين ارتباط بييتع :۳ جدول
  مورد بررسي

 P  وابستهمستقل                                            
  درصد  تعداد  درصد  تعداد  

            سن
۶۹ -۶۰  ۲۱۹  ۹/۷۰  ۹۰  ۱/۲۹  ۰۰۱/۰<  
۷۹ -۷۰  ۱۵  ۱۹  ۶۴  ۸۱    
۹۶ -۸۰  ۲  ۱/۶  ۳۱  ۹/۹۳    

            جنسيت
  ۵۳/۰  ۲/۴۵  ۹۵  ۸/۵۴  ۱۱۵  مرد
    ۷/۴۲  ۹۰  ۳/۵۷  ۱۲۱  زن

            وضعيت تأهل
  ۵۹/۰  ۴/۳۴  ۱۵۹  ۶/۵۶  ۲۰۷  متأهل
    ۳/۴۷  ۲۶  ۷/۵۲  ۲۹  مجرد

            تحصيلات
  >۰۰۱/۰  ۷/۶۲  ۱۰۱  ۳/۳۷  ۶۰  سواد يب

    ۵/۳۷  ۵۱  ۵/۶۲  ۸۵  ييابتدا
    ۸/۲۷  ۱۵  ۲/۷۲  ۳۹  ييراهنما

    ۲۵  ۱۱  ۷۵  ۳۳  پلميد
    ۹/۲۶  ۷  ۱/۷۳  ۱۹  يدانشگاه

            وضعيت اقتصادي
  >۰۰۱/۰  ۴/۳۷  ۱۳۳  ۶/۲۶  ۲۲۳  مستقل
    ۸۰  ۵۲  ۲۰  ۱۳  وابسته
            ورزش

  >۰۰۱/۰  ۳/۲۰  ۱۴  ۷/۷۹  ۵۵  بله
    ۶/۴۸  ۱۷۱  ۴/۵۱  ۱۸۱  ريخ
 

  گيري بحث و نتيجه
 فرد بدن مختلف هاي سامانه در كه ختلالاتيا به علت سن افزايش با

 حركتـي،  هـاي  محـدوديت  علـت  بـه  خصـوص  گيرد، بـه  مي صورت
در  .يابد مي افزايش روزانه كارهاي انجام در به ديگران فرد وابستگي

روزمـره   يها تيزان فعاليمو  يت استقلال عملکرديوضعن مطالعه يا
عوامل مرتبط  يدر سالمندان شهر بندرعباس و بعض يزندگ يو ابزار

 يانـدک ن مطالعه تنها يا يها افتهيبر اساس . قرار گرفت يمورد بررس
که  يروزمره زندگ يها تياز افراد سالمند بودند که از نظر انجام فعال

. ان بودنـد ي ـوابسـته بـه اطراف   دارد يکمتـر  ياز بـه تـوان جسـمان   ين
 دهد اكثريـت قابـل   مطالعات ديگر انجام شده در كشور نيز نشان مي

هستند توجه سالمندان قادر به انجام امورات ضروري مربوط به خود 
 هـا را انجـام دهنـد    توانند اين فعاليـت  ميطور كامل  هنحوي كه ب به و
همچنـين مطالعــات در كشــورهاي ديگــري كــه از نظــر بافــت   .]٩[

اي نشـان داده اسـت    اجتماعي شبيه كشور ما هسـتند نتـايج مشـابه   
روزمــره و ضــروري زنــدگي ســالمندان  يهــا تيــاز نظــر فعال. ]١٢[
 ين استقلال را در غذا خوردن و بعـد از آن در انجـام کارهـا   يشتريب

ا بلنـد شـدن از بسـتر و    ي ـت ظاهر، به بسـتررفتن و  يمربوط به وضع

گرچـه راه رفـتن از جملـه    . ن استقلال را در راه رفتن داشتنديکمتر
بـا ديگـر   هاي روزمره و غيـر ابـزاري اسـت ولـي در مقايسـه       فعاليت
هاي اين رده نياز به توان بـالاتري دارد و همـين امـر ممكـن      فعاليت

است از دلايلـي باشـد كـه ايـن گـروه سـني در راه رفـتن اسـتقلال         
از دلايل ديگر اينكه سالمندان در كشور ما بـر حسـب   . كمتري دارند

منزلتي كه ديگران برايشان قائل هستند بيشتر توصـيه بـه نشسـتن    
انـد كـه سـن آنهـا از      به اين بـاور رسـيده   ينها گاهشوند و خود آ مي

هايي را داشـته باشـند كـه نيـاز بـه راه       فعاليت كهاي گذشته  مرحله
ايـي را   شود آنها زنـدگي نشسـته   رفتن دارد و لذا همين امر سبب مي

هـاي اجتمـاعي از    اهميت نقش فرهنـگ و محـدوديت   .داشته باشند
 هلمندان است كـه در مطالع ـ ثيرگذار بر نوع فعاليت ساأجمله موارد ت

اينكـه ايـن مطالعـه     بـا وجـود  . ]١٩[قبلي به آن اشـاره شـده اسـت   
هاي سـبك نشـان داد    توانمندي سالمندان را در زمينه انجام فعاليت

از بـه تـوان   ي ـکـه ن  يابـزار  يهـا  تي ـاز نظر انجام فعال ولي ديده شد
دارد سالمندان مورد مطالعه تا حـدودي و يـا بطـور     يشتريب يجسم

ر ي ـن مطالعـه نظ ي ـج اينتـا  .ان خـود بودنـد  ي ـامل وابسته بـه اطراف ك
است که توسط معيني و همكاران انجام شد كه نشـان داد   يا مطالعه

هـاي ابـزاري در شـرايط     سالمندان مورد مطالعه از نظر انجام فعاليت
 نيـز گر مطالعات يد يها افتهيج مشابه ين نتايا. ]١٩[مطلوبي نيستند

هايي كـه نيـاز    ست سالمندان در انجام فعاليتكه نشان داده ا هست
مهـارت و تـوان جسـمي بيشـتري دارد از خودكارآمـدي      ، به آگاهي

 ـ. ]٩[مند نيسـتند  بالايي بهره ، يزنـدگ  يابـزار  يهـا  تي ـن فعاليدر ب
ن اسـتقلال را در  يشـتر يدر ايـن مطالعـه ب   يسالمندان مـورد بررس ـ 

 ـي ـعمن اسـتقلال را در انجـام ت  ياستفاده از تلفـن و کمتـر    يرات جزئ
 سالمندان در زندگي ابزاري هاي نظر به اينكه فعاليت. منزل داشتند

 اسـت لـذا   مختلفـي  منـابع  و هـا  مهـارت  ها، داشتن آگاهي مستلزم
 را رفتـار  انجام چگونگي بايد سالمندان براي انجام چنين رفتارهايي

 از آنجايي كه فـراهم  .آن را كسب نموده باشد انجام بدانند و مهارت
درك  اسـت لـذا   سـخت  حـدي  تـا  ملزومـات  ايـن  همـه  نكـرد 

همـين   و يابـد  مي كاهش زمينه اين در نيز سالمندان خودكارآمدي
 بـراي انجـام   لازم توانايي كنند احساس آنها كه شود باعث مي عامل

نقـش   .شـوند  وابسـته  اطرافيـان  بـه  و نداشـته  را ابزاري هاي فعاليت
گـر ديـده   ير مطالعات دهاي روزمره د خودكارآمدي در انجام فعاليت

 ـ يبررس .]٩[شده است و  يروزمـره زنـدگ   يهـا  تي ـن فعاليارتباط ب
 يهـا  تيجمعيتي در اين پژوهش نشان داد که سطح فعال يرهايمتغ

هـا در   و اسـتقلال سـالمندان در انجـام ايـن فعاليـت      يروزمره زندگ
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لات يداراي تحص ـوي و در شرايطي كـه  سالمند هل بودن أصورت مت
بهتر و فعاليت ورزشي بيشتر باشـند و سـن    يت اقتصاديبالاتر، وضع

هـاي ايـزاري    نين فعاليتچهم .يابد كمتري داشته باشند افزايش مي
نيـز بهبـود    بودنـد هـاي شخصـي    سالمنداني كه داراي چنين ويژگي

ه ب ،همخواني دارد ]١٩[اين نتايج باديگر مطالعات مشابه .يافته است
دنـد سـالمندان بـا تحصـيلات     نحوي كه ديگر مطالعات نيز نشـان دا 

منـد هسـتند و    دليل اينكه از آگاهي و درك بـالاتري بهـره   هب ـبالاتر  
ها نياز به ادراك كافي و كسـب مهـارت لازم    انجام بسياري از فعاليت

 بـا همچنـين افـراد   . دهند نحو بهتري انجام مي ها را به فعاليت  ـدارد  
 بودنـد منـد   تري بهـره دليل اينكه از توانايي جسمي بـالا  هب كمترسن 

ترتيب افـرادي كـه    به همين .داشتنداستقلال بيشتري در انجام امور 
 ـ دليـل اينكـه قـدرت تهيـه منـابع و      ه داراي شرايط بهتر اقتصادي ب

 شـتند هـاي ابـزاري و روزمـره را دا    امكانات لازم براي انجـام فعاليـت  
د همچنين اين مطالعه نشـان دا  .بودندداراي عملكرد فيزيكي بهتري 

بهتري نسبت به همتايـان مجـرد خـود بهـره      دهل از عملكرأافراد مت
سـالمندان  دليل اين امر شايد بهتر بودن سـلامت روان  . مند هستند

نيـز ايـن    گـر يدباشد كه مطالعـات  مجرد هل نسبت به سالمندان أمت
اگرچه نتايج ايـن مطالعـه بـا ديگـر     .  ]١٩[ييد نموده استأنتيجه را ت

همسو بود ولي به هر حال در اين پـژوهش نيـز   مطالعات انجام شده 
هايي وجـود دارد از جملـه ايـن كـه      مانند ديگر مطالعات محدوديت

دهي افراد و با ابزار پرسشنامه  فعاليت سالمندان از طريق خودگرارش
 هاي عينـي متفـاوت    ثبت شد و لذا ممكن است تا حدودي با واقعيت

 

سالمندان شهر بندر عبـاس  از طرفي ديگر اين مطالعه در بين . باشد
لذا نتايج آن  هستند؛هاي خاص جمعيتي  ژگييانجام شد كه داراي و

همچنـين اگـر   . هـا نيسـت   طور کامل قابل تعميم به ديگر جمعيت هب
شد امكان دسـتيابي   تري از افراد انجام مي اين مطالعه در حجم وسيع

توانـد   يهر حال نتايج ايـن مطالعـه م ـ  ه ب. تر ميسر بود به نتايج دقيق
خصوص مطالعات تحليلـي در آينـده    هاي براي ديگر مطالعات ب زمينه

ثر بـر آن در  ؤدرخصوص وضعيت عملكـردي سـالمندان و عوامـل م ـ   
كشور ما باشد كه جمعيت سالمندانش رو بـه افـزايش اسـت و بايـد     

خصوص در زمينه سلامت جسمي، روانـي و اجتمـاعي و    هبراي آنها ب
 . ريزي نمود امهاستقلال عملكردي آنها برن

  
  سهم نويسندگان

ه مراحـل انجـام طـرح و    ي ـمشـاوره در کل : اني ـقه سـادات طواف يصد
  در نگارش  يهمکار

ش يه پ ـيها و ته ل دادهيه و تحليمطالعه، تجز ياجرا: ييمور آقاملايت
  ه يس اولينو

  در نگارش  يمطالعه و همکار يدر طراح يمشاوره علم: ينيبابک مع
  

  تشكر و قدرداني
ندگان اين مطالعه از معاونت محتـرم پژوهشـي دانشـگاه علـوم     نويس
اتي كمـال  قدليل حمايت مالي از اين طرح تحقي ههرمزگان ب يپزشک
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Objective (s): Functional dependence in physical activities is one of the most important health problems among elderly 
people. This study aimed to examine functional independence level of physical activities among elderly people living in 
Bandar Abbas, Iran. 
Methods: This cross-sectional study was conducted among 421 old adults aged over 60 living in Bandar Abbass, Iran. Using 
multi-stage sampling method, the participants were randomly selected and completed two valid questionnaires of the Activities 
of Daily Living (ADL) and the Instrumental Activities Daily Living (IADL). Data were analyzed using SPSS17 software. 
Results: The mean age of participants was 66.7 ± 6.9) and %49.9 was male and % 50.1 was female. According to the results, 
1.9 % of elderly (n=8) and 22.1% (n=92) were dependent while doing their daily and instrumental activities respectively. 
There were significant differences between different groups of participants in terms of doing daily activity due to their age, 
marital statu, education level and socio-economic factors (P<0.05).  
Conclusion: The results showed that majority of participants could do their daily activities without help. However, high 
percentage of elderly need help to do the instrumental activities.  
 
Key Words: Functional independence, Elderly, Population-based study 
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