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ازدواج9برابريپدربزرگها
نسبتبهمادربزرگها

محمدمهدينيكضمير
فرقي نمي كند چه سن و سالي داشته باشيد. تنهايي 
در هر سن و سال و هر مرحله از زندگي سختي هاي 

خودش را دارد. 
جنس تنهايي در دوران س��المندي ب��ا تنهايي در 
دوران جواني فرق مي كند. دوران سالمندي دوران 
آرامش و نياز است. وقتي گرد پيري روي مو هاي مان 
مي نشيند بيشتر از دوره جواني به همدم و همراه، 
هم صحبت و هم��دل نياز داريم. ام��ا دوران پيري 
اغلب با تنهايي و افسردگي همراه است. كمتر زوج 
سالمندي را مي بينيم دعاي به پاي هم پير شدن، 
براي ش��ان مستجاب ش��ده باش��د. خيلي وقت ها 
همس��فراني كه زندگي خود را به اميد پير ش��دن 
به پاي هم تا پايان عمر آغ��از مي كنند در ميانه راه 
يكديگر را تنه��ا مي گذارند. اغلب م��وارد اين تنها 
ماندن ها به خاطر پياده شدن يكي از زوجين از قطار 

زندگي است.
در اين بين خيلي وقت ها پدربزرگ ها به سراغ ازدواج 
مجدد مي روند تا در دوران پيري از تنهايي دربيايند. 
جامعه هم كمتر نسبت به اين ماجرا واكنش نشان 
مي دهد و معمولاً خانواده پيرمردها اين پذيرش را 
دارند كه پدر يا پدربزرگ خانواده بعد از فوت مادر يا 
مادربزرگ به سراغ تجديد فراش برود اما اين مسئله 
در بين خانم ها بسيار كمتر ديده مي شود به همين 
خاطر هم اغلب موارد با مرگ زوج همسرش تا پايان 
عمر تنها مي ماند. آمار سخنگوي سازمان ثبت احوال 

هم اين مسئله را تأييد مي كند.
به گفته سيف الله ابوترابي سخنگوي سازمان ثبت 
احوال، 8/1 درصد ازدواج هاي انجام ش��ده در سال 
1۳۹8مربوط به مردان سالمند ۶۰ ساله و بيشتر از 

آن بوده است.
طبق آم��ار آقاي س��خنگو ۹ ه��زار و ۵۵۲ مورد از 
ازدواج هاي سال گذشته مربوط به مردان ۶۰ ساله 
و بيشتر از آن بوده است اين در حالي است كه فقط 
1۳۵8 ازدواج )۰/۲۶ درصد از كل ازدواج ها( براي 
زنان س��المند در اين سال ثبت ش��ده است. نكته 
جالب اين آمار ثبت ازدواج 1۲۵۶ مرد و زن هر دو 
سالمند )۶۰ ساله و بيش��تر( در سال 1۳۹8 است. 
البته از نگاه ابوترابي در بسياري از موارد زن و شوهر 
به لحاظ شرعي در قيد زوجيت هستند، اما ازدواج 

خود را با تأخير ثبت كرده اند. 
بر پايه داده هاي سال 1۳۹8، اميد به زندگي مردان 
در بدو تول��د 7۳/۳ س��ال و اميد ب��ه زندگي زنان 
در بدو تولد 7۶/۵ س��ال اس��ت. آمار بيش��تر زنان 
سالمند نسبت به مردان س��المند خودش، عاملي 
مهم براي افزايش تنهايي مادربزرگ ها نس��بت به 
پدربزرگ هاست اما در كنار اين، تابوهاي اجتماعي 
اغلب مانع مي شود كه زنان سالمند بتوانند ازدواج 
كنند. به همين خاطر هم بسياري از مادربزرگ ها 
به رغم علاقه و آمادگي براي ازدواج مجدد به واسطه 
نگاه و قضاوت اطرافيانشان تا آخر عمر تنها مي مانند. 
اين در حالي اس��ت كه ازدواج س��المندان يكي از 
بهترين راهكارهايي اس��ت ك��ه مي تواند كيفيت 
زندگي پدربزرگ ها و مادربزرگ ه��ا را ارتقا دهد و 
نشاط و سرزندگي را به آنان بازگرداند. در اين زمينه 
به خصوص براي ازدواج و تنها نماندن مادربزرگ ها 

نيازمند فرهنگ سازي هستيم.
تمام اعضاي جامع��ه نه فقط فرزندان س��المندان 
بايد بدانند ازدواج و داشتن شريك زندگي و همدم 
در ايام كهولت س��ن مهم تر از دوران جواني است. 
سالمندان نيازمند هم صحبتي با كسي هستند كه 
از جنس خودشان باش��د و بتواند آنها را درك كند. 
اين اتفاق مي تواند در ازدواج هاي ميان پدربزرگ ها 
و مادربزرگ هايي كه فاصله سني مناسبي هم دارند 
بهتر رخ دهد. ام��ا تابوهاي فرهنگي به خصوص در 
ميان زنان سالمند، موجب ش��ده تا آنان از ازدواج 
مجدد خودداري كنند. در حالي كه ازدواج  مجدد 
علاوه بر از تنهايي درآوردن سالمندان زندگي آنان 
را س��لامت تر و كيفي تر مي كند و زوجين سالمند 
مي توانن��د براي پاي��ان عمري دلپذي��ر يكديگر را 
همراهي كنند. اين مهم نيازمند همراهي ما جوانان 
با پدربزرگ ها و مادربزرگ هايمان است. اگر ما اين 
مسئله را بپذيريم مسلماً آنها هم براي ازدواج مجدد 

تمايل بيشتري نشان مي دهند.
بر پاي��ه برآوردها، امي��د مي رود به ط��ور ميانگين 
مردان سالمند گروه س��ني ۶۵ تا ۶۹ سال، 1۵/4 
سال و زنان سالمند ۶۵ تا ۶۹ ساله، 1۶/۲ سال ديگر 
زندگي كنند. اميد به زندگي براي هر يك از مردان 
و زنان سالمند گروه س��ني 7۰ تا 74 سال، به طور 
متوسط 11/۶ و 1۲/1 سال و اميد به زندگي در سن 
8۰ سالگي و بيشتر براي مردان و زنان به ترتيب 7/۵ 
و 7/۶ سال است. با اين اوصاف وقتي مادربزرگ ها و 
پدربزرگ ها مي توانند سال هاي پاياني عمرشان را 
با ازدواج مجدد كيفي تر كنند چرا بايد در تنهايي و 

انزوا زندگي شان را پايان دهند؟

يادداشت

پدربزرگ ها و مادربزرگ ها بركت خانه هستند و وجودشان مايه آرامش 
است اما آمارها نش��ان از اين دارد كه جمعيت كشورمان با شتابي قابل 
تأمل به سمت پيري و سالمندي حركت مي كند و نسبت تعداد جوانان 
به سالمندان در آينده اي نه چندان دور به گونه اي خواهد شد كه كسي 

نيست از پدربزرگ ها و مادربزرگ ها مراقبت كند.
طبق آمارهاي رسمي منتشر شده تا ۲۰ سال آينده بيش از 1۵ درصد 
جمعيت كشور ما را سالمندان تشكيل مي دهند. تا ۳۰ سال آينده نيز از 
هر چهار نفر، يكي بالاي ۶۰ سال است و ما با پديده سونامي سالمندان 
مواجه خواهيم شد. بر اس��اس گزارش مركز آمار و اطلاعات راهبردي 
وزارت رفاه، به ازاي هر 1۰۰ نفر زن سالمند، ۹7 مرد سالمند وجود دارد. 
اين تغيير آمار زنان سالمند نسبت به مردان سالمند در سال هاي آينده 
مي  تواند جدي تر هم بشود به گونه اي كه پيش از اين فريد براتي سده، 
رئيس سابق دبيرخانه شوراي ملي سالمندان گفته بود بر اساس آمار در 
سال 14۰۰ به ازاي هر 1۰۰ زن سالمند، 88 مرد سالمند خواهيم داشت. 
چرايي تفاوت معنادار آمار زنان و مردان سالمند هم به پديده اي موسوم 

به اميد به زندگي بازمي گردد.
 تفاوت3/5سالهاميدبهزندگيدرزنانومردان

ميانگين اميد به زندگي مردان 7۲/۵ س��ال اس��ت اما اميد به زندگي 
زنان 7۶ سال است. بالاتر بودن سن اميد به زندگي در زنان نشانه اي از 
مراقبت هاي بهداشتي و سلامتي بيشتر زنان است اما افسردگي در بين 
زنان پديده اي شايع تر اس��ت به گونه اي كه طبق آمار وزارت بهداشت، 
درمان و آموزش پزش��كي 1۶/8 درصد زنان و حدود 1۰ درصد مردان 
دچار افسردگي هستند. اين در حالي اس��ت كه زنان در حوزه سلامت 
سالمندي با 4۰/۹ درصد بيشترين وضعيت افسردگي را دارند. اما ببينيم 

چرا زنانه شدن س��المندي موضوعي حائز اهميت تلقي مي شود و اين 
پديده چه تبعاتي را بر جاي خواهد گذاشت.

اين پرونده به دنبال نگاه جنسيتي به پديده سالمندي نيست. سالمندان 
چه زن و چه مرد به عنوان بخش مهمي از جامعه ما تلقي مي ش��وند و 
بايد برنامه ريزي هاي مناسبي براي مواجهه با پديده سالمندي در كشور 
صورت گيرد تا مبادا پدربزرگ ها و مادربزرگ ها سال هاي پاياني عمرشان 
را در زحمت و مضيقه بگذرانند. هدف اين پرونده از بررسي زنان شدن 
پديده سالمندي، زواياي كمتر مورد توجه قرار گرفته اين پديده است. به 
ديگر معنا زنان سالمند نيازها و شرايطي متفاوت از مردان سالمند دارند 
و آمارها و ارقام درباره سلامتي جسم و روان زنان سالمند از يك سو و از 
سوي ديگر شرايط زندگي و نيازهاي اين بخش از جامعه با عنايت به عدد 
و رقم بزرگ تري كه به خود اختصاص داده اند، امري حائز اهميت است 

كه مي تواند بر كيفيت زندگي زنان سالمند تأثير بگذارد.
 تنهاييمطلقدرزنانسالمندمجرد

در حالي كه در گذشته سالمندان اغلب متأهل و دارای فرزند يا فرزنداني 
بودند كه مس��ئوليت نگهداري از آنان را به عهده مي گرفتند، در حال 
حاضر و به خصوص براي س��ال هاي آينده با پديده س��المندان هرگز 
ازدواج نكرده مواجهيم؛ اينجا هم دوباره با پديده زنانه بودن مواجهيم 
چراكه تعداد زناني كه به تجرد قطعي مي رسند بيشتر از مردان مجرد 

سالمند است.
از نگاه جامعه شناسان زماني فردي كه هرگز ازدواج نكرده و اميدي هم به 
ازدواج نداشته باشد به تجرد قطعي رسيده است. به باور جمعيت شناسان 
واژه تجرد قطعي براي افرادي به كار مي رود كه بدون حتي يك بار ازدواج، 
وارد سن 4۰سالگي شده اند و از آنجا كه احتمال مجرد ماندن اين افراد 

بسيار بيشتر از ازدواج است، در محاسبه شاخص تجرد قطعي از آمار اين 
بخش از جامعه بهره مي برند و ورود به سن ۵۰ سالگي احتمال ازدواج 
را تقريباً به صفر نزديك مي كند. مقايسه هاي آماري در جامعه ما از يك 
سو نشان دهنده افزايش آمار تجرد قطعي است و از سوي ديگر بر زنانه 

بودن اين پديده تأكيد دارد.
در  حالي  كه آمار تجرد قطعي در س��ال 1۳7۵ براي مردان حدود 1/1 
درصد و براي زنان 1/۲ درصد بوده، در سال 1۳۹۵ به ۲/۳ درصد براي 
مردان و ۳/7 درصد براي زنان رسيده است؛ اين آمار نشان مي دهد روند 
افزايشي تجرد قطعي در زنان، بسيار بيشتر از مردان بوده، به  طوري  كه 
طي سال هاي 1۳7۵ تا 1۳۹۵ اين شاخص براي مردان، حدود دو برابر 
شده اما براي زنان بيش از سه برابر بوده است. بنابراين در سال هاي آينده 
بخشي از زنان س��المند زنان هرگز ازدواج نكرده اند و بخشي ديگر نيز 
زناني هستند كه ازدواج كرده اند اما پيش از آنكه فرزندي داشته باشند 
طلاق گرفته اند. اين مسائل پديده بالا بودن نسبت زنان سالمند به مردان 
سالمند را مهم تر و پيچيده تر مي كند. بر اين اساس بخشي از زناني كه در 
سال هاي آينده به سنين سالمندي مي رسند هيچ خانواده و خويشاوندي 
ندارند و در تنهايي مطلق به سر مي برند. اين تنهايي به معناي افزايش 
احتمال آسيب هاي روحي و رواني و به تبع آن آسيب هاي جسمي در اين 
زنان است و از آنجايي كه هيچ كس براي پذيرش سرپرستي آنان وجود 
ندارد، دولت و نهادهاي اجتماعي بايد اين مسئوليت را به عهده بگيرند.

 مردانسالمنديكچهارمزنانسالمندتنهاهستند
در سبك هاي جديد زندگي س��المندي و تنهايي انگار همزاد يكديگر 
شده اند. به بيان ديگر در حالي كه در سنين سالمندي افراد نياز بيشتر 
به همراهي و حضور اعضاي خانواده در كنار خود دارند در س��بك هاي 

جديد زندگي س��المندان تنها ش��ده اند و اين تنهايي به عنوان يكي از 
مؤلفه هاي تأثيرگذار بر كيفيت زندگي سالمندان، مطرح مي شود اين 
تنهايي در زنان سالمند به مراتب گسترده تر است. آمار زنان سالمندي 
كه تنها زندگي مي كنند سه تا چهار برابر مردان سالمند تنهاست و اين 
پديده مي تواند چالشي جدي براي اين جمعيت و همچنين جامعه به 
وجود آورد. آمار مي گويد در حال حاض��ر يك پنجم معادل ۲۰ درصد 
زنان سالمند يعني 7۰۰ هزار نفر زن سالمند، تنها هستند اما اين آمار در 

مردان يك چهارم زنان است.
علاوه بر اين اگرچه اميد به زندگي در زنان بيش��تر از مردان اس��ت اما 
اميد به زندگي توأم با سلامتي در زنان بالا نيست. زنان سالمند اغلب با 
مشكلات جسمي و حركتي دست و پنجه نرم مي كنند و همين مسئله 
هم مي تواند زندگي آنها را در جمع خانواده تحت تأثير قرار دهد. به بيان 
ديگر برخي خانواده ها به واس��طه مشكلات جسمي سالمندان توانايي 
و ش��رايط نگهداري از آنان در كانون خانواده را ندارند و آنها را به مراكز 
شبانه روزي نگهداري از سالمندان مي سپارند؛ جايي كه حضور در آن 
روحيه و سلامت روان زنان سالمند را به شكلي جدي تحت تأثير قرار 
مي دهد. به بيان ديگر فقدان نظام مراقبتي و حمايتي از س��المندان و 
 فقدان بيمه هاي مراقبتي باعث مي شود بسياري از زنان سالمند اغلب 
سال هاي طولاني را با بيماري و درد طي كنند. علاوه بر اينها زنان سالمند 
اغلب شاغل نيستند و حقوقي دريافت نمي كنند مگر اينكه تحت حمايت 
نهادهاي حمايتي همچون كميته امداد يا بهزيستي باشند. به همين 
خاطر هم هست كه اين زنان بيش��تر از مردان سالمند تحت فشارهاي 
اقتصادي و مالي قرار دارند و اغلب موارد براي تأمين هزينه هاي زندگي 

خود محتاج دريافت كمك ديگرانند.
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شتابرشدسالمندي
برسايربخشهايجامعهاثرگذاراست

در جامعه امروزي با جهاني شدن سالمندي مواجه هستيم و در 
حال حاضر دنيا به سمت سالمندي مي رود و در ۳۰ سال آينده 
ايران كش��وري پير خواهد بود. براي اولين ب��ار در جهان در ۳۰ 
سال آينده تعداد سالمندان از تعداد كودكان و خردسالان بيشتر 
خواهد بود. ايران هم از اين قاعده كلي مستثني نيست. در حال 
حاضر در ايران ۹ درصد جمعيت را سالمندان تشكيل مي دهند 

اما در ۳۰ سال آينده اين ميزان به ۲۵ 
درصد مي رسد و عملًا شاهد سونامي 

سالمندي در كشور خواهيم بود.
رش��د جمعي��ت س��المندي در ايران 
بسيار بالاس��ت. در زمينه برنامه ريزي 
براي افزايش اين نرخ از ۹ درصد به ۲۵ 
درصد در مدت ۳۰ سال با محدوديت 

زماني روبه رو هستيم چراكه اين روند شتاب زده صعودي بسياري 
از بخش ها را تحت تأثير قرار خواهد داد. در اين ميان سالخوردگي 
زنانه مهم ترين دغدغه پيش روي كشور است. به دليل اينكه اميد 
به زندگي در بانوان بالاتر اس��ت در آينده با س��الخوردگي زنانه 
روبه رو هس��تيم و اين امر سبب مي ش��ود تا جمعيت زنان عمر 
طولاني اما كيفيت زندگي پاييني داش��ته و از وضعيت سلامت 
مطلوبي برخوردار نباش��ند كه به دنب��ال برنامه ريزي براي اين 

گروه نيز هستيم.
مريمحضرتي
معاونپرستاريوزيربهداشت

فقطنيمياززنانسالمند
همسردارند

در حال حاضر حدود 4۹ درصد از سالمندان ايران مرد و ۵1 درصد زن هستند و پيش بيني ها نيز 
نشان مي دهد با گذشت زمان، سهم زنان سالمند بيشتر از مردان خواهد شد چراكه اميد زندگي 
زنان بيش از مردان است. علت افزايش اميد به زندگي در زنان به عواملي چون سبك زندگي، شرايط 
بيولوژيكي و علت كاهش اميد زندگي در مردان به عواملي چون مرگ و ميرهاي ناشي از اعتياد، 
الكليسم و سوانح و تصادفات مرتبط است. آمارهاي سال ۹۵ نش��ان مي دهد ۹1 درصد از مردان 
سالمند داراي همسر، حدود 7 درصد بدون همسر در اثر فوت، ۰/8 درصد بدون همسر در اثر طلاق 

و ۰/7 درصد مجرد هس��تند. همچنين ۵4 درصد از زنان سالمند داراي 
همسر، 44 درصد بدون همسر در اثر فوت، 1/4 درصد بدون همسر در 
اثر طلاق، و 1/1 درصد مجرد هستند. در اين آمارها تفاوت چشمگيري 
ميان جمعيت مردان س��المند متأهل و زنان سالمند متأهل وجود دارد 
كه علت آن به مرگ و مير بالاي مردان و اختلاف س��ني زوجين در بدو 
ازدواج بازمي گردد. همچنين حدود 8۶ درصد از خانوارهاي ايراني مرد 
سرپرست و حدود 14 درصد )حدود ۳ ميليون نفر( زن سرپرست هستند 

كه از ميان حدود ۳ ميليون زن سرپرست، حدود ۲ميليون و ۶۰۰ هزار نفر از آنها بيش از ۶۰ سال 
س��ن دارند؛ به عبارت ديگر 8۶ درصد از زنان سرپرست خانوار سالمند هس��تند كه از اين ميان 
حدود ۶۳ درصد از آنها تنها زندگي مي كنند. در خوشبينانه ترين حالت مي توان ادعا كرد حدود 
4۰ درصد از سالمندان از تمكن مالي برخوردار هستند. حدود 1/۵ميليون نفر از افراد تحت پوشش 
كميته امداد سالمند هستند اما ممكن است برخي سالمندان امكان تحت پوشش بيمه قرار گرفتن 
را نداشته باشند و با دريافت حداقل حقوق خود يا كمك آش��نايان بتوانند مخارج زندگي خود را 
تأمين كنند. اگرچه توانسته ايم اميد به زندگي را در جامعه افزايش دهيم اما اميد به زندگي توأم با 
سلامت وجود ندارد و به همين خاطر و با عنايت به افزايش آمار سالمندان در جامعه لازم است تا 

اين قشر دراولويت قرار گيرند.
شهلاكاظميپور؛جمعيتشناس

تعدادسالمندانزندركشورافزايشبيشتري
نسبتبهمردانسالمندداشتهاست

نزديك به 1۰درصد جمعيت ايران، س��المندان )افراد بالاي ۶۰ سال( هستند. در سال 1۳۵۵ 
پنج درصد جمعيت كشور را سالمندان تش��كيل مي  دادند و در طول 4۰ سال گذشته، نسبت 

جمعيت دو برابر شده است.
بررسي  ها نش��ان مي دهد در سال 14۲۰ دو برابر شدن جمعيت س��المندان را تجربه خواهيم 
كرد، يعني جمعيت سالمندان به ۲۰درصد مي رس��د و اين دوبرابر شدن، در سال  هاي پس از 
14۲۰ در مدت  زمان كوتاه  تري اتفاق خواهد افتاد. اين در حالي است كه در كشورهاي پيشرفته 

دنيا كه منابع بيش��تري از ما دارند دو برابر شدن جمعيت سالمندي 
در طول 1۰۰ سال اتفاق افتاده اس��ت؛ اين امر نشان مي دهد كه ما 
فرصت چنداني نداريم و الان نيز در خصوص مراقبت  هاي سالمندان 
وضعيت مان مطلوب نيست. بايد سالمندي س��الم و فعال در جامعه 
اتفاق بيفتد؛ اين اتفاق نمي  افتد مگر اينكه از بدو تولد تا س��المندي 
بتوانيم سبك زندگي سالمي داشته باش��يم. آن  چه بايد اتفاق بيفتد 
مراقبت  هاي بهداشتي و س��بك زندگي سالم است. به بيان ديگر اگر 

مردم ما سالم پير شوند، مشكلي با افزايش جمعيت سالمندي نخواهيم داشت. پديده ديگري 
كه در حوزه سالمندي شاهد هستيم زنانه شدن س��المندي كشور است. يعني سالمندان زن 
در كشور افزايش بيشتري نسبت به مردان سالمند داشته و تعداد مردان متأهل نسبت به زنان 
بيشتر است، شايد چون بيشتر مردان بعد از فوت همسر در سنين بالا ازدواج مي كنند. بررسي ها 
نشان مي دهد 8۰ درصد مردان سالمند در كشور متأهل هستند و ميزان تأهل در زنان سالمند 
حدود 4۰ درصد است. موضوع ديگر اينكه معمولاً زنان منبع درآمد ندارند و بايد به اين قضيه 
توجه كرد كه افراد در سنين س��المندي فقط نيازمند مسائل درماني نيستند بلكه به خدمات 

رفاهي هم نيازمند هستند و بايد به اين گروه توجه ويژه داشت.
محسنشتي
رئيسادارهسلامتسالمندانوزارتبهداشت
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