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೯یا   :اد
یده ش  ජ از د ه  ن ୀ ห آ طا  ی  و ن   ଘുࡑম িا ا ໑ا  ૽ ૼࠝ    ن ش رو و وزگاری  ه ام ر با آ ره ا৯د یای  ه زو ฬآ ଘ م و ر با থඟذ ଃای  ী ऒ ड़ ا ا ীا ඵෑ نૢ ॵ شࢂ

ࢋ  ලون ୃ از جا ش  ر د زاو ش  و یــات  مــا భ ห بازما৯ــده  ࢌ  نا ی  ن شا  ජ ن ده و  و   ඟ ــوده ا৯ــد ا ষــऒــ ່ــশــ ່ িــ່ــ ীا اآ ا ໆــا ໔নــ ࣅ ਜتീــী ໑ــ ا م و ৶ࢤــ ॵــو با
ه و ن ห آ ی  ــنــا ड़ ૽ــ ਠশ ی ࣅ م  ــਟ یــ م ଘ یــاری  و با॰ــد و  علਖــود  اৣ ದࣥــ ষ نــده १ــ ده ا৯ــد  د د ජ   ا ا ࢌ  ໑ــ نــدگا ی  ୀ ฬ و و و یــاوری  ی  ୀ ه ষای شا  ا ا ــا ــ ീــী

م   .ॵبا

ی  ر پـدر،ماਙঀ ! భا اජ  ھࢡـඥ و  ت ໑ـ ඟ اक़ـ  طـا ໊ ن   ଘ ت ن لازم ا ୀ شان وق ا ه ر از  ش آ صاص ده و د ود ا େࠝد  ૼـ ॥ـૼـ ীـ ࣹࡷـ ا ـ اিـਸ਼ࣗـ ऒـ

၁ـــک.૽ـــن قـــدرশا ඟ ه و   ید  رم از اســـا پاس د ی و  اद ـــدرد ໋ ঘ࣌൏ـــ ່  اণـــ ما ৣر کـــار خـــا ر ໆـــ یනـــ د و بـــا ୍د ਠـــণا ऒ শ ر ່ مـــد නـــ و د ॐ ا
ود৯د عادی   ش  ن پژو جام ا ن భا  ඟ ࢌ  ن গد و  ع  و ه و  و র با   ऑ ଌ ૼ ໋ শ ا ا اا ່  ص .  

یھم ඟ ت  ر  و دو ھام  م ا رکار خا ସ ଽ୍م  و اਗن  از  ໋ا ॥ ی ඵහ ঀ ৣ ໆ ऒ ൾফ ھای ࢌ  ی   با م  ਟام خا डکم  ਠേࣹ یৣ  ඟ شان  భ یਗ พ়ࢁ   .࣒مࡂ
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ت و ن آ ن భس ز  ଘ  ی ر ࣾپاس ೯د ड़ ಶඌী ૼ ا ا ণ 

ଘ م قد ৎ:  

 روح پاک پدرم

ی ام ی ز৯د  ଡ ਛو ਜพࣂൕھ ا  پੇࣥ
 ماభم

ی ام ند ز৯د ਛوଽ ارز േॷ দ 
 ھࢡඥرم

ودم ی و ओرماଢ عا ਊ ໆ 
 

 

 



 
 

7

  چکيده 
 .است در سالمندان و افت شناختيافسردگي  ها باآن زا عمده و رابطههاي استرسهدف از پژوهش حاضر شناسايي رويداد

گيري تصادفي از بين سالمندان شهر يزد با روش نمونه) زن٦٠مرد و١٠٠( نفر ١٦٠اي به حجم  به اين منظور نمونه
هاي پژوهش، از پرسشنامه وضعيت شناختي، رويدادهاي براي ارزيابي متغير. اي انتخاب شدندمرحلهاي چندخوشه

هاي آماري تحليل ها با روشيافته. و مقياس افسردگي سالمندان استفاده شد) حقق ساختهم(زا زندگي سالمنداناسترس
زا عمده در سالمندان مورد بررسي در ابتدا رويدادهاي استرس. عاملي اكتشافي و آزمون همبستگي پيرسون بررسي شدند

ئل اجتماعي، مسائل کاري، سلامت و نتايج پژوهش نشان دادند که رويدادهاي مرتبط با مسائل مالي، مسا. قرار گرفت
افسردگي و  با زارويدادهاي استرس عواملرابطه بين سپس . زا عمده بودند استرسيهاداديمرگ و مير در سالمندان رو

مسائل مالي، مسائل اجتماعي، مسائل کاري، سلامت و مرگ و نتايج نشان داد که، . مورد بررسي قرار گرفتافت شناختي 
در مجموع سالمندي زمان کاهش . اند و مسائل اجتماعي با افت شناختي رابطه داشته استي رابطه داشتهمير با افسردگ

کاهش سلامتي و داغديدگي است، که استرس ناشي از هاي اجتماعي، درآمد، کاهش روابط اجتماعي، از دست دادن نقش
چنين استرس ناشي از کاهش روابط هم. نندبيني ک بروز علائم افسردگي در سالمندان را پيشتواندياين عوامل م
   .بيني کندتواند افت شناختي را پيشاجتماعي مي

  

  .زا زندگي، افسردگي سالمندي، افت شناختي مرتبط با سالمنديهاي استرسسالمندي، رويداد: هاکليدواژه
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  ل اولفص
  پژوهشكليات 

  
  
  

  
  دمه مق-۱-۱

. بـوده اسـت   21 قـرن  دسـتاوردهای  از یکـی  سـالمندان  جمعیـت  شـدن  اضافه وها  انسان عمر طول افزایش 
در واقـع  . شـد  خواهنـد  یا و شده رو روبه آن با ریبش جوامع از برخی که استای  هپدید ،جمعیت سالخوردگی

تـر زنـدگی    ل توسـعه مـردم طـولانی      در کشورهای پیشرفته و درحـا     . جهان به سمت پیرشدن نسبی سوق یافته است       
 گـردد یـک موفقیـت و در عـین حـال یـک چـالش بـزرگ محـسوب مـی                    کنند و افزایش طول عمر در جوامع       می

ات در ساختار پیرشدن کشورهای آسیای میانـه را نیـز در برگرفتـه اسـت و                 تغییر). 2002،  سازمان بهداشت جهانی  (
 کشور ما ایران نیز در این منطقه با توجه به بهبود شرایط بهداشتی و درمانی از این قاعده پیر شـدن جهـانی مـستثنی                        

 در حـال  پزشـکی  آمـوزش  و درمـان  بهداشـت  وزارت طـرف  از آمار منتـشره  طبق). 1384، توحیدی (باشد نمی

از آنجا که امروزه پیرشدن موفقیت آمیز حـائز اهمیـت    میکنند و کشور زندگی در سالمند میلیون 5 حدود حاضر
  . است دهیر گردبرخوردا خاصی اهمیت از سالمندان  و جسمروان سلامت به توجه، است

 در کیروانپزش ـ شـایع  اخـتلالات  از جملـه . اسـت  زندگی چرخه ازای  همرحل بلکه نیست بیماری 1سالمندی
تحقیقات زیـادی در ارتبـاط بـا    .  میباشدیاختلالات شناخت و افسردگی به ویژه خلقی اختلالات، سالمندی دوران

                                                 
1 - Aging 
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 کـه انـد   هداد نـشان  تحقیقاتج ینتا. روانی و جسمانی سالمندان انجام گرفته است  بر روی وضعیت1تاثیر استرسور

 کـه  ایـن  بـر  عـلاوه ، شـناختی  روان پدیـدۀ  یک انعنو به ی مختلف زندگی از استرسورها و فشارهای ناشاسترس
، 3اضـطراب ، 2اسـکیزوفرنیا  جملـه  از روانـی هـای   اخـتلال  بـروز  در، شـود   مـی جـسمانی هـای   بیماری بروز موجب

 اختلال و حاد استرس اختلال، 5قطبی دو اختلالات، بزهکاری، 4رفتاری اختلالات، ادرار اختیاری بی، افسردگی

  ). 1387، جمالیارپور و بنیبخت (است مؤثر نیز، 6سانحه از پس استرس
توانند در این افراد ایجـاد اسـترس و پریـشانی          بخشی از مسائلی هستند که می      7در واقع رویدادهای استرس زا     

هـای    هـاو نـاتوانی   بیمـاری : پیوندنـد عبارتنـد از    رویدادهای زندگی که در این سن بیشتر بـه وقـوع مـی            . خاطر کنند 
مـشکلات  ، تغییر محـل زنـدگی  ،  همسریبیمار، همسر و اقوام نزدیک و فرزندان،  میمیمرگ دوست ص  ،  جسمانی

عوامـل  نقـش    توجه بهعلاوه بر سالمند افراد. اجتماعی و ترس از تنهاییهای  کاهش در فعالیت، بازنشستگی، مالی
 خـود  افـسردگی  مـسئول  زی ـ نرا محیطی عوامل یا حوادث، بسیار احتمالبه ، ی علائم افسردگ در بروزکیژولویب

 خواهد بشر ناتوانی علت دومین دور چندان نه سالهای در جهانی آمار بر بنا که است بیماری افسردگی. میدانند

 بـرای  عـاملی  تنهایی به سن افزایش گرچه. ماند نخواهد امان در آن به ابتلاء از نیز سالمندان جامعه مسلماً و بود

 یک همگی  و غیرهفرزندان از دوری، همسر ویژه به عزیزان دادن ستد از اما، یدآنمی شمار به افسردگی بروز

 سیـستمهای  کامـل  کـارکرد  بـه  وابـسته  طبیعـی  شناختی وضعیت. میکنند افسردگی به ابتلاء مستعد را سالمند فرد
 میگیـرد  صـورت  قـسمتها  ایـن  در کـه  عملکـردی  و تحلیلرونده تغییرات و سن افزایش با و بوده مغزی مختلف

 ایـن  شـدت  کـه  میکنـد  ایجـاد  فرد در را شناختی اشکالات و شده مغز از قسمت این کارکرد در لاختلا باعث

و برخی از این اشکالات شـناختی   میکند ایجاد سالمندان در را ای گسترده طیف و بوده متفاوت بسیار اختلالات
سـبب بـروز و تـسریع        توانـد مـی نیز  اند که استرس    گیرند و تحقیقات نشان داده    ای را به خود می    شکل مختل کننده  

  ). 1387، شریعتی و خسروی، قاسمیان، آقایان، مهدیزاده، ذوالفقاری، سهرابی( آنها گردند
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3 Anxiety Disorder 
4- Conduct Disorder 
5- Bipolar Disorder 
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 ان مسئله يب -۱-۲

ها اشاره دارد کـه      یک عنوان شناخته شده است و واژه استرسور به آن دسته از مشکلات و گرفتاری               1استرس 
از آن جـا کـه افـراد        . کننـد   راد بزرگسال دارند و در آنها فشار روانی ایجـاد مـی           تاثیر بالقوه تا شدیدی بر سلامت اف      

گیرنـد و بعبـارتی       بیشتر در معرض استرسورها و فشارهای مختلف زندگی قرار می         ،  تری دارند سالمند عمر طولانی  
تمـاعی و اقتـصادی     اج،  های زیستی   در واقع سالمندان با یکسری فقدان     ،  کنند  این افراد استرس بیشتری را تحمل می      

توان گفت کـه سـالمندی زمـان          بطور کلی می  ). 2009،  2چوکاناتان (شوند  گردند که استرسور نامیده می      روبرو می 
کـشمکش در روابـط بـین    ، تغییر میزان کارآمدی، تغییر نقش ها ،  از دست دادن عزیزان و همراهان     ،  کاهش درآمد 

ها در واقع نادیده  باشد که اغماض از این تنش نسبی سلامتی میسالمندان و فرزندان بزرگسال آنها و از دست دادن 
زرانـی،  ، ترجمـه  5، سیـسکین و گـالاگر  4، تامـسون 3لیـدلاو ( باشـد  مـی های مهم زندگی سـالمندان       انگاشتن استرس 

در برخی مطالعات استرسورهای ایـن قـشر را         . )1387،گودرزی و باقریان سرارودی، پورشریفی، اسلامی    فردوسی،
حرکتـی  ،  شـنیداری ،  شیوع بیماریهای فیزیکی و مشکلات دیداری     ،   وضعیت سلامتی  -1: اندکرده  تقسیم این گونه 

). 2009،   و چوکاناتـان   2003،  6اسـمیت  (باشند  باشد و به نوعی استرسور می        ساله بالا می   100 تا   70که در بین افراد     
، مرگ دوسـتان نزدیـک    ،   اقتصادی مشکلات،  مشکلات در روابط فامیلی   ،   وقایع زندگی هم چون مرگ همسر      -2

انـد کـه      در دو دهه اخیر وقایع زندگی در مرکز اکثر تحقیقات استرس بـوده            . باشند  بیکاری و مشکلات حقوقی می    
  ). 2009، چوکاناتان (کننداین حوادث در صورت پدیدار شدن فرد سالمند را درگیر می

سـورها منجـر بـه بـالارفتن خطـر ابـتلا بـه              در تحقیقات مختلف مشخص گردیده است که مواجه شدن با استر          
بـرای تغییـر شـیوه زنـدگی       ای    هرویدادهای استرس زای زنـدگی توانـایی بـالقو        هم چنین   ،  گردد  پریشانی روانی می  

بطـور مثـال   ، باشـند  های بهداشت روانی نظیر شروع افسردگی و اختلالات اضطراب در ارتبـاط مـی    دارند و با پیامد   
با خطـر ابـتلا بـه بیمـاری         تر    اقتصادی پایین _حاکی از آن است که وضعیت اجتماعی        ) 2009 (7نتایج تحقیق گادالا  
آفریقای جنوبی و آمریکای شمالی صـورت گرفتـه اسـت    ، در این رابطه تحقیقاتی نیز در اروپا   ،  روانی مرتبط است  

توانـایی فـرد بـرای    پریشانی حالت عاطفی ناخوشایند روانی یا اجتماعی است کـه  . که همگی با هم همپوشی دارند    
برای پریشانی روانی با توجه به اکثـر مطالعـات علائـم            . سازد  سازگاری با یک مجموعه خاص محیطی را مختل می        
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تـرین مـشکلات روانـی بـین سـالمندان       شود زیـرا کـه یکـی از عمـده     افسردگی به عنوان شاخص در نظر گرفته می  
هـای     روابط بین سـالمندان و فرزنـدان در بـروز دوره           بطور مثال کشمکش در   ). 2009،  چوکاناتان (افسردگی است 

 و  یبـه نقـل از لیـدلاو و همکـاران، ترجمـه زران ـ             (2 و پـاور   1همچنین چمپیـون  . باشد  افسردگی یک مسئله شایع می    
 پذیری به افـسردگی تـا حـدودی در اثـر بازنشـستگی و عـدم احـساس                   دارند که آسیب    اظهار می ) 1387همکاران،  

لیـدلاو و    (باشـد ترین اختلالات روانپزشکی در میان سالمندان می        افسردگی یکی از شایع   . دآی  کفایت به وجود می   
قابل ذکر است که افسردگی گاهی با این سوءتعبیر کـه نتیجـه پیـری               ). 1387،   و همکاران  ی، ترجمه زران  همکاران

ن ی افـسردگی در سـالمندا     هنگـام ارزیـاب   ). 2000،  3کاتونـا  (گردد  گردد و درمان نمی   است با بی توجهی مواجه می     
شکایات از کاستی ،  شکایات جسمانی بدون اساس جسمی    ،  پذیری یا خشم   مهم است که علائمی همچون تحریک     

هـا  افزایش نگرانی، های معمول عدم علاقه به فعالیت ،  ابراز ناامیدی ،  های دیگر مشکلات شناختی     حافظه بدون نشانه  
  ). 1387 و همکاران، یترجمه زران،  همکارانلیدلاو و (و کندی کار مورد توجه قرار گیرد

در واقـع بـین   . شـود  های مختلـف دچـار تحـول مـی      عملکرد شناختی نیز در جنبه    ،  هم چنین به همراه پیر شدن     
 5 و جـورج 4تحقیقـات انجـام شـده توسـط وود فـرد          . وجـود دارد  داری    کارایی شناختی و افزایش سن ارتباط معنی      

گردد که این خود باعـث   تغییراتی در مغز ایجاد می  ،  یابد  ریج که سن افزایش می    نشانگر آن است که به تد     ) 2007(
های ناشی  های مزبور از تغییرات و تفاوت     تشخیص تغییرات و تفاوت   . شود  ی تفکر و رفتار می      هایی در شیوه    تفاوت

، زد خواسـتی  ی ـ (باشـد   اجتمـاعی و شـغلی فـرد مـی        ،  از شروع یک اختلال معمولاً وابسته به سطح عملکرد شخصی         
گردد این است که همراه با پیر شدن چه تغییـرات شـناختی مـورد انتظـار اسـت؟نتایج                  سوالی که مطرح می   ). 1388

دار میباشـد و نیـز      های حرکتی و ادراکی زمان      اند که سرعت پردازش شناختی که همان فعالیت       تحقیقات نشان داده  
دهـد  ر اواخر بزرگسالی نوعی کاهش خطـی را نـشان مـی           د) بطور مثال یادآوری لغات    (های حافظه برخی از کنش  

در واقع هوش سیال که انجام تکالیف بر اساس زمان و سـرعت اسـت کـاهش                 . گردد  که در اواخر پیری تسریع می     
های هوش متبلور که همان توانایی تحول و سازگاری سریع و مـوثر بـا موقعیتهـای تـازه        در حالیکه توانایی  ،  یابدمی

در واقع افت شناختی در سـالمندان تـا حـدی    . شود به همراه سن افزوده می    ،  شود  م تجربه مربوط می   است و به تراک   
 ،7نایـت ،  2001،  6کریستنسن (های فردی در سن شروع و سرعت افت وجود دارد           غیر قابل اجتناب است اما تفاوت     
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ای  ههای عمد کی از جنبهافت شناختی مرتبط با سن ی). 1386، یمحمددیترجمه س،  و برک1386 ،یترجمه محمد
 و  6مـولر ،  5گانئـا ،  4لیبـل ،  3ولـف ،  2رامـرز ،  1اسـترلمن  (دهـد آمیـز را تحـت تـاثیر قـرار مـی          است که پیری موفقیـت    

-های قلبـی  آنچه که در این جا حائز اهمیت است این است که عوامل مختلفی منجمله بیماری              ). 2009،  7اسکمیت
توانند سـبب اخـتلال در ایـن          های پراسترس زندگی می   نیز رویداد های مغزی و فشارخون و        آسیب،  دیابت،  عروقی

توانند سـبب تـسریع    فرآیند افت شناختی گردند و باعث بروز اختلالات شناختی در سالمندان شوند و هم چنین می  
، 9سـلاکی  و تـی   2005،  8کارلامـانگلا ،  2001،  کریستنـسن ،  2004 ،ی ترجمه محمد  ،نایت. (کاهش شناختی گردند  

به ویـژه تـاثیر اسـترس بـر         ). 2010،  15کیدیس و لای  14آنوگیاناکیس،  13بوزیکی،  12مسینی،  11کنتی،  10گکاسپاپالیا
توانـد عملکـرد    وجود دارد کـه اسـترس شـدید مـستقیما مـی         ای    هافت شناخت تایید گردیده است و شواهد گسترد       

). 2009،  رلمن و همکـاران   است: 2007،  19کرامک و اس  18فیوکو،  17ماهئو،  16لوپین (شناختی را تحت تاثیر قرار دهد     
هـای شـدید شـناختی هـستند قبـل از           بطور مثال در تحقیقی مشخص گردیده است که اکثر افرادی که دچـار زوال             

  ). 2010، تی سلاکی و همکاران (اندزا را تجربه کردهوقوع مشکلشان یک رویداد استرس
رسی و شناسایی رویدادهای استرس زای      مسأله اساسی پژوهش حاضر بر    ،  های تحقیقاتی فوق     با توجه به یافته   
به عبارت  .  این سالمندان است    مرتبط با سن   یافت شناخت  افسردگی و    زانی م ها با سی رابطه آن  عمده سالمندان و برر   

شناسـایی رویـدادهای اسـترس زای عمـده         ،  محور اول . گیرددیگر در این پژوهش دو محور مورد بررسی قرار می         
سالمندان را مورد بررسی قرار      شناختی   افتدادهای استرس زا و افسردگی و       ه بین روی  رابط،  سالمندان و محور دوم   

  . دهد می
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   اهميت و ارزش پژوهش -۱-۳
همانطور که بیان شد جهان به سمت پیر شدن سوق یافته است و بـا توجـه بـه پیرشـدن جمعیـت جهـان و نیـز                            

در واقـع   . باشـد   ران نیز شامل همـین مـسئله مـی        ای،  افزایش طول عمر توجه به این قشر امری ضروری گردیده است          
هـا در وضـعیت       های بیشتری روبرو میگردند و این چـالش         سالمندان قشری هستند که با افزایش طول عمر با چالش         

هـا از ایـن تنگناهـا بایـد نیازهـای سـلامت جـسمی و         دارد و برای رهانیدن آن    ای    هها تاثیر عمد  روانی و شناختی آن   
کـه  ای  هدر این تحقیق سـعی بـر آن اسـت کـه ابتـدا رویـدادهای اسـترس زای عمـد              . رطرف کرد ها را ب    عاطفی آن 

گردند شناسایی گردند و پس از آن به بررسی رابطه و تاثیر این رویدادها  ها روبرو میسالمندان در زندگیشان با آن 
با شناسایی نوع استرسورهایی کـه      علاوه بر این    . انی این افراد پرداخته خواهد شد     بر وضعیت شناختی و پریشانی رو     

هـای بهداشـتی و درمـانی و اجتمـاعی و      تـوان سیاسـت    دارند مـی   یافت شناخت تری با بروز افسردگی و      ارتباط بیش 
شوند  برای این قشر بهبود بخشید که بتواند از میزان فشارهایی که این قشر متحمل می             ای    هاقتصادی جامعه را به گون    

توان پروفایل روانی ایـن افـراد را ارتقـاء    گردند میمیزان استرسی که این قشر متحمل می      در واقع با کاهش     . بکاهد
داد و بدین صورت با در نظر گرفتن این نکته که افراد در صورتیکه پروفایل جسمی و روانی بهتـری داشـته باشـند                        

  . توان میزان مرگ و میر این افراد را کاهش دادطول عمر بیشتری خواهند داشت می

  اهداف پژوهش -۱-۴
  .  تعیین رویدادهای استرس زای عمده جامعه سالمندان یزدی-1
  . زا ی عمده و افسردگی در سالمندان یزدی تعیین میزان رابطه بین رویدادهای استرس-2
  .  سالمندان یزدی دریافت شناختزا ی عمده و  تعیین میزان رابطه بین رویدادهای استرس-3

     فرضيات پژوهش-۱-۵
  . زای عمده و افسردگی در سالمندان یزدی رابطه وجود دارد بین رویدادهای استرس- 1
  .  سالمندان یزدی رابطه وجود دارد درشناختیزای عمده و افت  بین رویدادهای استرس- 2

   پژوهش سوال-۱-۶

   رویدادهای استرس زای عمده سالمندان یزدی کدامند؟-1
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  تعاريف اصطلاحات -۱-۷
  اريف نظري تع-۱-۷-۱

، عـروق  و قلـب  جملـه  از بدن عملکرد سیستمهای تدریجی کاهش از عبارت سالمندی فرآیند: یسالمند
 ).1387 ،28ص،سـهرابی و همکـاران   (میباشـد  بـدن  ایمنی سیستم و درونریز غدد، ادراری تناسلی دستگاه، تنفس
 کـشورهای توسـعه   در. نـدارد  ودوج ـ باشد همه توافق که مورد یبرش نقطه، یسن نظر از سالمندی فیتعر برای

 سالمندی در سن عنوان به کند  میدایپ را یبازنشستگ افت حقوقیدر طیشرا فرد آن در که یسالگ 65 سن افتهی

 60 سن متحد ملل سازمان. است افتاده مقبول یسالگ 60سن  جهان گرید کشورهای از یبرخ در. رندیگ  مینظر

  ). 1389،  329-328ص ، یمی و کریمومن (تاس رفتهیپذ برش نقطه عنوان به را یسالگ
کننـد و باعـث     معمولی فـرد را تخریـب مـی       های    تجاربی هستند که فعالیت   : ی زندگ یزااسترس دادیرو

ای از مـشکلات     زندگی بـا گـستره     یزادر جمعیت عمومی رویدادهای استرس    . دگردنیک تغییر و ناسازگاری می    
زاده و  رابی ـم،  یحفـاظ ،  یکـوه ،  یقیصـد ،  فـر ییخـدا ،  عتیشـر  (نـد  روان شـناختی رابطـه دار      جسمانی و پریشانی  

  ). 1387 ،72ص،انیپورطاهر
. گردنـد مشکل روانی و اختلال عاطفی است که سالمندان با آن روبـرو مـی     ترین    افسردگی رایج : یافسردگ

نـاراحتی  افسردگی یک احساس رنج و   . یک بیماری است نه بخشی نرمال از فرآیند پیرشدن        ،  1افسردگی سالمندی 
ایـن افـراد   . دهـد کیفیت زندگی و عزت نفس را تحت تـاثیر قـرار مـی   ، اشتها،  عمیق هست که به طور منفی خواب      

 و 6ویـن اسـکات  ، 5مـارتینز ، 4الـین ، 3بـاکوالتر ، 2الکـسپولوس  (کننـد تر در گذشته نسبت بـه حـال زنـدگی مـی      بیش
  ). 543،2002ص ، 7کریشنان

یابند به آهستگی کاهش می    های شناختی توانایی،  پیرشدن بهنجار در  : 8یالمند مرتبط با س   یافت شناخت 
  ). 2003 ،62ص ،10 و بارنز9کسونیار (کنند شخص نزول پیدا میی قبلیهای شناختتری از تواناییو به درجه پایین

   تعاريف عملياتي-۱-۷-۲
                                                 
1- Geriatric Depression 
2- Alexopoulos 
3- Buckwalter 
4- Olin 
5- Martinez 
6- Wainscott 
7- Krishnan 
8- Age- Related Cognitive Decline 
9- Erickson 
10- Barnes 


