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ABSTRACT
Population aging and urbanization are two global trends that together form one of 
the challenges of the 21st century. The purpose of this study was to the concept 
of age friendly city and its indicators.
The findings of the study were classified into three areas of the history of the age 
friendly city, the definition of the age friendly city, the age friendly city indicators 
and Programs, and the content of each of the Indicators.
The findings of this study can be considered as the basis for designing elderly 
friendly cities in order to improve the quality of life of the elderly and promote active 
aging. In this regard, it is necessary to pay special attention to the appropriateness 
of the criteria with the cultural and social conditions in Iran
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مفاهيم و شاخص هاى  شهر دوستدار سالمند

چكيد    ه
سالمندى جمعيت و شهرنشينى دو روند جهانى هستند كه همراه با يكديگر يكى از چالش هاى قرن بيست 
و  سالمند  دوستدار  شهر  مفهوم  با  محققان  آشناسازى  هدف  با  حاضر  مطالعه  مى دهند.  شكل  را  يكم  و 

شاخص هاى انجام پذيرفت. 
يافته هاى مطالعه در سه حيطه  تاريخچه شهر دوستدار سالمند، تعريف شهر دوستدار سالمند، شاخص هاو 

برنامه هاى شهر دوستدار سالمندو محتواى هر يك از شاخص ها طبقه بندى شدند. 
يافته هاى مطالعه حاضر مى تواند به عنوان پايه اى جهت طراحى شهر هاى دوستدار سالمند به منظور ارتقاى 
كيفيت زندگى سالمندان و ترويج سالمندى فعال توجه قرار گيرند.در اين بين حتما بايد به متناسب بودن 

معيار ها با شرايط فرهنگى و اجتماعى ايران توجه ويژه داشت.  
كليد  واژه:  سالمند، سالمندى، شهر دوستدار سالمند.

نوع مقاله: نامه به سردبير.
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شهر   پروژه ى  شكل گيرى  اصلى  دليل  و  پايه  كه  فعال  سالمندى 
دوستدار سالمند است در سال 2002 از سوى سازمان بهداشت جهانى 
بار  نخستين  براى  سالمند  دوستدار  شهر  پروژه ى  شد(1).  مطرح 
سالمندشناسى  جهانى  كنگره ى  در  م  سال 2005    January در 
و سالمندان در Rio de Janeiro بارور شد و بلافاصله توانست 
علاقه ى پرشور و مشاركت افراد زيادى را به خود جلب كند، پروژه ى 
 Loies و Alexander klach جهانى شهر دوستدار سالمند توسط

plaffe توسعه يافت(2). 

در سال 2006 سازمان بهداشت جهانى، سى و سه شهر از بيست و دو 
كشور را براى تصميم گيرى در مورد شاخص هاى كليدى فضاى شهرى 
كه مى توانند موجب سالمندى فعال شوند انتخاب كرد كه نتايج آن در 
سال 2007 انتشار داده شد كه اين شاخص ها عبارتند از: 1- فضاى هاى 
 -2 (Outdoor Spaces and Buildings ) باز و ساختمان ها
 (Social Participation)3- مشاركت اجتماعى (Housing)مسكن
4- حمل و نقل(Transportation) 5- تكريم سالمندان و مشموليت 
اجتماعى(Respect and Social Participation)  6- اشتغال و 
 -7 (Civic Participation and Employment)مشاركت مدنى
 (Communication and Information)  اطلاعات و ارتباطات
 Community Support)8- حمايت اجتماعى و خدمات سلامتى

and Health Services )(شكل 1) (4،3). 

شكل 1. شاخص هاى شهر دوستدار سالمند، منبع سازمان بهداشت 
جهانى(2) 

سازمان بهداشت جهانى در سال 2006، شبكه ى جهانى شهرهاى 
دوست دار سالمند را تأسيس نموده است(2). در اين شبكه شهرهاى 
دوست دار سالمند به يكديگر و به سازمان بهداشت جهانى مرتبط 
مى شوند، اطلاعات تبادل مى شود، مداخلاتى كه مناسب، پايدار و 
رواج  مى باشد،  سالمندان  زندگى  پيشرفت  براى  صرفه  به  مقرون 
مى يابند و آموزش هاى تكنيكى در اختيار قرار داده مى شود. شهرهاى 
عضو شبكه به چرخه ى ارزيابى و بهبود مداوم دوست دار سالمند 

بودن تعهد دارند(1).
شهر دوست دار سالمند شهرى است كه فرصت ها براى سلامت، 
مشاركت و امنيت را بهينه مى سازد و بدين صورت سالمندى فعال را 
تحقق مى بخشد. يك شهر دوستدار سالمند حامى سالمندان است(5). 
در يك شهر دوستدار سالمند سياست ها، خدمات، تنظيمات و ساختار 
شهرى مرتبط با  سالمندى فعال مثل شناسايى ظرفيت ها و منابع 
موجود نزد سالمندان؛ پيش بينى و پاسخ به نيازها و ترجيحات وابسته 
به سن افراد؛ احترام به تصميمات و سبك زندگى سالمندان؛ محافظت 
از سالمندان در معرض آسيب؛ بهبود فعاليت و همكارى سالمندان 
در فعاليت هاى اجتماعى مورد حمايت مى باشد. در يك جامعه ى 
دوستدار سالمند، همه ى افراد با هر سن و قابليتى در جامعه حضور 
دارند و سياست ها، خدمات و ساختار فيزيكى و اجتماعى به گونه اى 
طراحى مى شود كه همه سالمندان حمايت شوند و قابليت سالمندى 
فعال را داشته باشند، تا بتوانند در امنيت زندگى كنند و از سلامتى 
خود لذت ببرند و مشاركت كامل در اجتماع داشته باشند(6). تحقق 
سالمندى فعال از روى فاكتورهاى شخصى، اجتماعى، اقتصادى و 
محيطى كه بر زندگى افراد تاثير مى گذراند سنجيده مى شود، اين 
متغيرها مسئول تفاوت قابل ملاحظه اى در اميد به زندگى، وضعيت 
سلامتى و رفاه اجتماعى بين سالمندان كشورهاى فقير و ثروتمند، 
همچنين بين سالمندان مناطق محروم و توانمند يك شهر هستند(4). 
شاخص فضاهاى باز و ساختمان ها: محيط برون شهرى و ساختمان هاى 
افراد  زندگى  كيفيت  و  استقلال  تحرك،  بر  مهمى  تأثير  عمومى 
مى گذارد. تميزى و زيبايى محيط، در دسترس بودن صندلى براى 
نشستن افراد سالمند، وجود پياده روهاى پهن و صاف، ساختمان هاى 
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راه پله ى مناسب، صندلى هاى راحت براى استراحت، توالت هاى عمومى 
كافى و خدمت رسانى خوب به سالمندان از جمله مواردى ارتقاى 
سالمند  دوستدار  شهر  ساختمان هاى  و  شهرى  فضاى  شاخص هاى 

است(3).
شاخص حمل و نقل: دردسترس بودن، ارزان بودن، فراوانى و پوشش 
دهى خوب خدمات حمل و نقل در مناطق مختلف شهرى، سوار شدن 
و پياده شدن راحت سالمندان، تناسب وسايل نقليه ى با وضعيت 
سالمندان، رعايت حق تقدم سالمندان بخصوص نشستن روى صندلى، 
اولويت استفاده از پاركينگ براى سالمندان از موارد مطرح شده در  

شاخص حمل و نقل مى باشند(3).
شاخص مسكن: ارزان بودن قيمت مسكن وهمچنين خدمات آب و 
برق و گاز، طراحى مناسب خانه و تعديل فضاى خانه براى سالمندان 
به منظور راحتى آنها در خانه ، وجود خانه هاى ارزان و متنوع براى 
سالمندان ناتوان ضعيف، آگاهى سالمندان درباره ى وجود اين خانه ها 

وامنيت مسكن از موارد مطرح شده در اين زمينه هستند(3).
فعاليت هاى  در  سالمندان  حضور  اجتماعى:  مشاركت  شاخص 
فرهنگى، اجتماعى، معنوى به همراه خانواده به سالمندان اين امكان 
را مى دهد كه شايستگى خود را به نمايش گذارند و مورد احترام واقع 
شوند. سالمندان خواستار فرصت هايى براى برقرارى روابط اجتماعى 
و ادغام با ديگر گروه هاى سنى و فرهنگ هاى مختلف در جامعه ى 

خود هستند(3).
شاخص تكريم سالمندان و مشموليت اجتماعى: سالمندان رفتارهاى 
مغايرى را تجربه مى كنند، از يك سو بسيارى از آن ها احساس احترام 
و شناخته شدن و شمرده شدن در جامعه را دارند، از سوى ديگر ممكن 
است تجربه ى در نظر گرفته نشدن از سوى خانواده و جامعه را داشته 
باشند. در پروژه ى شهر دوستدار سالمند، نياز اساسى براى تعامل 
بين نسل ها در رويدادهاى مختلف در كنار هم عنوان شده است كه 

كمك زيادى به ايجاد حس احترام در آن ها مى كند(3). 
شاخص مشاركت مدنى و اشتغال: بسيارى از سالمندان اشتياق 
و ميل و تجربه و صلاحيت لازم براى كار كردن را دارند، لذا در يك 

دارد.  وجود  سالمندان  اشتغال  براى  فرصت  سالمند  دوستدار  شهر 
بازنشستگى يك انتخاب است نه اجبار. تبعيضات سنى در دسترسى 
به كار وجود ندارد. بنگاه هاى كاريابى براى سالمندان وجود داردوامكان 
انجام مشاغل پاره وقت يا مشاغل فصلى وجود دارد حتى سالمندان بعد 
از بازنشستگى، براى كسب مهارت هاى جديد آموزش داده مى شوند. 
منصفانه در برابر كارى كه انجام مى دهند، پاداش دريافت مى كنند 

و  از حقوق آنان حق بيمه كسر نمى شود(3).
شاخص خدمات سلامتى: در شهر دوستدار سالمند خدمات سلامتى 
بايد در تمامى نقاط شهر در دسترس باشند و حمل و نقل به اين مكان ها 
به آسانى با وسايل نقليه ى مختلف امكان پذير باشد. اطلاعات درباره ى 
خدمات سلامتى و حمايتى روشن و دردسترس باشند. ارائه دهنده هاى 
خدمات سلامتى، مهارت لازم براى برقرارى ارتباط و ارائه ى خدمات به 
سالمندان را داشته و رفتارى محترمانه نسبت به سالمندان دارند(3). 
شاخص ارتباطات و اطلاعات: در شهر دوستدار سالمند اطلاعات به 
صورت هميشگى و قابل اطمينان توسط شهردارى و يا سازمان هاى 
داوطلبانه در نزديكى محل سكونت سالمندان و يا نزديك محل هايى 
كه معمولأ سالمندان با آن ها سر  و كار دارند، توزيع مى گردد. اطلاعات 
در بروشورها واضح و خوانا و با حروف بزرگ نوشته مى شوند، تلفن هاى 
خدمت دهنده اطلاعات لازم را به صورت آرام و شمرده انتقال مى دهند. 
تجهيزات الكترونيك موجود در بانك ها و يا مكان هاى ديگر دكمه هاى 
بزرگ با حروف بزرگ دارند.دسترسى به اينترنت و كامپيوتر مجانى 

و يابا هزينه ى اندك درمكان هاى عمومى وجود دارد(3). 
  به منظور ارائه ى خدمات سلامتى متناسب با شرايط خاص 
سالمند، شهر دوستدار سالمند به عنوان يك امر مهم مورد توجه  قرار 
مى گيرد و زيرساخت هاى مورد نياز براى اجراى آن، تامين مى شود 
. لذا توصيه مى گردد ، برنامه ريزان شهرى در كنار سياست گذاران 
سلامت، حوزه هاى هشت گانه شهر دوستدار سالمند، را به عنوان پايه 
اى جهت ارتقاى محيط هاى حامى سلامت  سالمندان مورد توجه 
قرار دهند، تا سبب تسهيل ارتقاى سالمندى فعال در جامعه گردد. 
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