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Abstract 
Introduction:Active aging phenomenon emphasizes optimizing oppor-
tunities for health, participation, and security to improve the life quality 
of elderlies. To achieve this purpose the most important policy is to re-
move the existing obstacles in society so elderlies could have an active 
life. This study aims to identify the obstacles and boundaries that faced 
elder people from having an active life by the concept of “The Right to 
the City”.
Methods:This research is done by quantitative methods along with the-
matic analysis. The statistical population consisted of all active elders of 
Karaj city, among which twenty-three people were selected by purpose-
ful sampling method study population. According to the phenomeno-
logical approach of the study, a semi-structured interview was applied to 
collect the participant opinion based on their life experience. Then, the 
opinions were provided in a written format and were analyzed through 
the thematic method.
Results: The result of the analysis showed six main content and twenty-
two secondary content in regards to obstacles preventing active aging 
according to the concept of “the right to the city”. The main contents of 
the study include “lack of access to urban space”, “lack of security in 
life”, “lack of welfare resources which fit elder requirements”, “social 
rejection”, “urban governance infirmity” and “lack of social justice”. 
Conclusions: Results of this study showed that these contents are 
related to components of the concept of “the right to the city” (partici-
pation and space allocation) and due to the mentioned obstacles and 
boundaries, elderlies are not able to have an active life in Karaj. Due to 
this study, the most important obstacles that prevent elderlies from hav-
ing active life are the environmental and social factors of Karaj. 
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چکیده

مقدمه: پدیده سالمندی فعال بر بهینه سازی فرصت ها برای سلامت، مشارکت و امنیت به 
منظور ارتقای کیفیت زندگی سالمندان تاکید دارد و مهمترین سیاست های جوامع برای این 
پدیده، رفع موانع موجود در اجتماع برای حضور فعال سالمندان است. پژوهش حاضر نیز با 
هدف شناخت موانع و محدودیت های سالمندان برای حضور فعال در شهر بر اساس نظریه 

“حق به شهر” صورت گرفت. 
شد.  انجام  تماتیک  تحلیل  با  همراه  کیفی  روش  از  استفاده  با  پژوهش  این  روش: 
جامعه آماری پژوهش کلیه سالمندان فعال حاضر در شهر کرج بودند. بیست و سه نفر از 
سالمندان به صورت هدفمند انتخاب شدند. با توجه به انتخاب رویکرد پدیدارشناختی در این 
مطالعه، نظرات مشارکت کنندگان در پژوهش که حاصل تجربه زیسته آنان از زندگی در شهر 
بود با استفاده از مصاحبه نیمه ساختاریافته اخذ شد و سپس به صورت مکتوب آماده گردید 

و از طریق روش تماتیک یا مضمونی مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت.
نتایج: حاصل تجزیه و تحلیل، شش مضمون اصلی: دسترسی محدود به فضای شهری، 
نبود امنیت در زندگی شهری، کمبود منابع رفاهی متناسب با نیاز سالمندان، طرد اجتماعی، 
ضعف حاکمیت شهری و نبود عدالت اجتماعی و بیست و دو مضمون فرعی در خصوص 

وجود موانع سالمندی فعال بر اساس نظریه “حق به شهر” بود.     
 بحثونتیجهگیری: نتایج پژوهش نشان  داد، مضمون ها با مولفه های نظریه حق به 
شهر )مشارکت و تخصیص فضا( رابطه دارند و به دلیل وجود موانع و محدودیت های مطرح 
شده، سالمندان نمی توانند به طور فعال در شهر کرج حضور داشته باشند. عوامل محیطی و 

اجتماعی شهر کرج مانع اصلی سالمندی فعال است. 

موانع سالمندی فعال بر اساس مفهوم حق به شهر یک مطالعه کیفی در شهر کرج
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فصلنامه مددکاری اجتماعی42

مها ر کا مندی فلاع مو اکا  می هب قح مه س و اس مرا له ک یی در س و کوم

مقدمه

ســالمندی، تغییری اســت که با گذشــت زمان صورت می گیرد. این رونــد دارای جنبه های مثبت و منفــی بوده و پویایی 
فرآیندهای زیســتی، ادراک، رشــد و تکامل و بلوغ را در بر دارد، به عبارتی ســالمندی در طول زندگی ادامه دارد. سالمندی 
به طــور عامیانه مرحله ای تصور می شــود که در آن کاهش توانمندی و کارایی های ســالمند به وقوع می پیوندد و در حقیقت 
تنها جنبه خاصی از رشــد و تکامل نشــان داده می شود.]1[ در یک طبقه بندی مشکلات دوران سالمندی به سه دسته تقسیم 
می گردد که عبارتند از: ناتوانی های جســمی سالمندان: شــناخت این ناتوانی ها می تواند نقطه قوتی برای شهرسازی سالمند 
محور باشد. مشکلات شناختی سالمندان: این مشکلات اغلب ایجاد کننده عمده ترین نوع احساسات منفی مانند احساس 
ترس از محیط شــهری اســت. مشکلات اجتماعی سالمندان: توجه به مشــکلات اجتماعی سالمندان در شهرهای امروزی 

اهمیت بالایی در طراحی شهر سالمند محور دارد.]2[
جمعیت ایران به سرعت درحال انتقال سنی است و در اثر کاهش باروری و افزایش امید زندگی، به طور روز افزون به تعداد 
و درصد جمعیت میانســال و سالخورده افزوده و از جمعیت نوجوان و جوان کاسته می گردد. نتایج پیش بینی جمعیت کشور 
توســط ســازمان ملل با سناریوی رشد متوسط نشان می دهد که در ســال 2050 در حدود هفتاد درصد از جمعیت کشور در 
گروه ســنی پانزده تا شــصت و چهار سال، سه و هفده صدم درصد در گروه ســنی بالای شصت و پنج سال و بقیه درگروه 
ســنی زیر پانزده ســال قرار خواهند گرفت. میانه سنی جمعیت به حدود چهل و دو دهم سال افزایش خواهد یافت.]3[ طبق 
سرشــماری ســال 1395 و بنابر گزارش مرکز آمار، جمعیت کل ایران 79926270 نفر برآورد گردید که از این تعداد هفتاد و 
چهار درصد یعنی حدود شصت میلیون نفر در نقاط شهری زندگی می کنند و 4871518 نفر از کل جمعیت را افراد سالمند 
بالای شــصت و پنج سال تشــکیل می دهند.]4[ رشد این گروه جمعیتی در کشــور ضرورت تصمیم گیری و برنامه ریزی در 
سیاســتگذاری و اجرا در حوزه های ســلامت، بهداشت و رفاه اجتماعی را نشان می دهد. تمرکز بر رویکردهای پیشگیرانه و 
ارتقا ســلامت در ابعاد مختلف از موارد مهم در این زمینه اســت. در گذشته باورهای حاکم در جامعه بر اساس ابعاد سنی، 
جســمی، ذهنــی و اجتماعی به طوری بود که ســالمندان را به عنوان افــرادی توانمند قلمداد نمی کردنــد و طبق این دیدگاه، 
سیاســت ها و برنامه های جوامع و همچنین نگاه افراد جامعه، این گروه جمعیتی را در گروه مصرف کننده قرار می دادند. با 
توجه به پیش بینی افزایش جمعیت سالمندان از اواسط قرن بیستم میلادی و نقش موثر آنان در توسعه و توسعه یافتگی، یکی 

از مهمترین مفاهیم جدید، مفهوم سالمندی فعال را که در مقابل دیدگاه سنتی قرار می گرفت، مطرح کرد.
ســالمندی فعال در ابتدا توسط سازمان بهداشــت جهانی به عنوان سازمانی سیاستگذار به طور جدی مطرح شد و بعد از آن 
مورد توجه سالمندشناسان قرار گرفت. تعریفی که سازمان بهداشت جهانی از سالمندی فعال ارایه داده است، این مفهوم را 
فرایند بهینه ســازی فرصت ها برای سلامت، مشــارکت و امنیت به منظور افزایش کیفیت زندگی افراد در هنگامی که سالمند 
می شــوند تعریف نموده است. مولفه های سلامت، امنیت و مشارکت علاوه بر اینکه چارچوبی را برای توسعه استراتژی های 
جهانی، ملی و محلی برای جمعیت ســالمندی فراهم می کند، پژوهشگران سالمندشناسی نیز از آن به عنوان چارچوب اصلی 

جهت تحقیقات خود استفاده کرده  و این سه مولفه را به عنوان مبنای مفهوم پردازی و اندازه گیری قرار داده اند.]5[
از دیدگاه برنامه ریزی شهری، آشفتگی و بستر فیزیکی نامناسب فضای شهر امروزی در کشور یکی از مساله های اصلی در 
زندگی اجتماعی ســالمندان به شمار می آید. ایجاد فضای شهری دوستدار سالمندان، تعاملات اجتماعی با دوستان، احساس 
شــکوه و ارزش، اســتقلال فردی، ورزش و ســلامت فیزیکی و احســاس آزادی به وجود می آورد. درحالی که ابقا شرایط 
موجود احساس ترس و وحشت زدگی، جدا افتادگی اجتماعی، افسردگی های مزمن، ناتوانی زودرس و درنتیجه کوتاه شدن 
عمر را به دنبال خواهد داشــت. لذا مناسب سازی فضاهای شهری که سالمندان به حضور در آن نیازمند بوده و هم اکنون با 

مشکلاتی در رابطه با آن مواجه اند، اولویت اصلی مناسب سازی شهری قلمداد می شود.]2[
شــهر کرج به عنوان مرکز استان البرز و یکی از شــهرهای پرجمعیت کشور از جایگاه خاصی برخوردار است، به طوری که 
1592492 از جمعیت کل کشور در این شهر زندگی می کنند و تعداد 111110 نفر از این جمعیت، افراد سالمند بالای شصت 
و پنج ســال هســتند.]4[ شهر کرج از نظر جمعیتی جز ده شهر اول کشور اســت و با توجه به موقعیت جغرافیایی و همچنین 
شرایط آب و هوایی، مقصد مهاجران مختلف از سراسر کشور بوده و اکثریت جمعیت این شهر را مهاجران تشکیل می دهند. 
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م ار 1399، دوره 9، سماره 1، پ اپی 4331

م ای مهمو ک ایی و همکاران

مهمترین هدف این مهاجرت اشــتغال و نقطه 
شــروع این مهاجرت از دهه پنجاه بود که در 
دهه شــصت و هفتاد به اوج خود رسید و در 
حال حاضر جمعیت قابل توجهی یا بازنشسته 
شده اند و یا در حال بازنشستگی هستند و این 
نشــانگر افزایش افراد ســالمند به عنوان یکی 
از مهمترین گروه های جمعیتی اســت. یکی 
از اساسی ترین سیاســتگذاری ها و برنامه های 
مدیریت شــهری این کلان شــهر باید تامین 
نیازهــای کلیه افراد شــهر به خصــوص افراد 
سالمند باشــد اما وقتی که ساختار شهر مورد 
بررسی قرار می گیرد، هدایت بیشتر امکانات، 
فضاهای مناسب و همچنین فرصت مشارکت 
به گروه های جمعیتی غیر از ســالمندان است 
کــه عدم توجه بــه ســالمندان جهت حضور 
فعال این گروه جمعیتی در جامعه و همچنین 
عدم مشــارکت آنان را نشــان می دهد. شهر 
کرج بایستی دستخوش تغییرات زیادی گردد 
به طوری که نتیجه این تغییرات علاوه بر تامین 
نیاز کلیه افراد جامعه و شهر، نیازهای شخصی 
و عمومی افراد آســیب پذیر مانند سالمندان را 
نیز مورد توجه قرار دهد. برای رســیدن به این 
هدف ابتدا می بایســت افراد ســالمند مطالبه 
خود را از مدیران شــهری داشــته و بعد از آن 
مدیران نیز بایســتی شــرایط را برای مشارکت 
آنان فراهــم کرده و فضای لازم و کافی برای 
تامین نیازهای ایــن گروه جمعیتی اختصاص 
دهند تا با رفع مهمترین موانع سالمندی فعال، 
شاهد حضور افراد سالمند در جامعه بوده و با 
افزایش میزان فعالیت آنان، پدیده ســالمندی 

فعال در سطح شهر توسعه یابد. 
نتایــج برخــی از مطالعــات دربــاره شــهر 
دوستدار ســالمند، انزوای اجتماعی و تنهایی 
ســالمندان،]6[ مشــکلات ابعــاد و انــدازه 
بلوک های ساختمانی و نیز فضاهای عابر پیاده 
به عنــوان ضعیفترین شــاخص ها برای حضور 
ســالمندان در شــهر]7[ و همچنیــن ضعف 
شاخص های بهداشتی درمانی را بیان می کند.

]8[ مطالعاتی دیگر تاثیر ســالمندی فعال را بر 

سلامتی فیزیکی،]9[ ارتقای رفاه عاطفی]10[ و بهبود سلامت عمومی و 
رفاه افراد ســالمندان]11[ را نشان می دهد و نتایج برخی از پژوهش ها نیز 
مشارکت داوطلبانه سالمندان،]12[ پایین بودن میزان مشارکت اجتماعی 
آنان،]13[ محرومیت سالمندان جهت مشارکت در مدیریت شهری]14[ 
و راه کارهای کاربردی جهت تقویت مشــارکت اجتماعی افراد سالمند 
برای حضور فعال در شهر]15[ را بیان می کنند.  در تحقیقی حمل و نقل 
نامناســب، فقدان انگیزه های مرتبط، فاصله زیاد، نداشــتن همراه برای 
همراهی کردن آن ها و ناامن بودن فعالیت موانع مشــارکت سالمندان در 

فعالیت های سالمندی فعال]16[ مطرح می شود.
در مطالعه ای کــه به صورت کیفی و با هدف شــناخت معانی و ابعاد 
ســالمندی فعال انجام شــد، تم های: اتکا به خود، مشارکت فعالانه در 
جامعه، رشــد معنویت، حفظ سبک زندگی ســالم، یادگیری فعالانه و 
مدیریت امنیت دوران ســالمندی به عنوان مقوله اصلی پژوهش استخراج 
گردیــد.]17[ تحقیقــی دیگر، ســالمندی فعــال را نوعی تــلاش برای 
عاملیت گرایــی وجودی جهت درک متفاوت فرد از ســلامت گرایی، 
کیفیت حضور خود و زمان می دانــد.]18[ پژوهش دیگری، هماهنگی 
سیاســتگذاری های جوامع با چهارچوب تعیین شــده توســط ســازمان 

بهداشت جهانی درباره سالمندی فعال را پیشنهاد می کند.]19[ 
 با توجه به اینکه نظریه حق به شهر به عنوان الگوی اصلی شناخت موانع 
و محدودیت های ســالمندی فعال به منظور حضور در شهر مدنظر قرار 
گرفته است، چهارچوب مفهومی این پژوهش براساس ایده حق به شهر 

و مولفه های آن مطرح می گردد.
نظریه حق به شــهر نخســتین بار توسط هانری لوفور در سال 1968 در 
مقاله ای که در مجموعه ای به نام نوشــته هایی در باب شــهر به انگلیسی 
برگردانده شده است، مطرح شــد. لوفور در مقاله 1968 حق به شهر را 
با حق زندگی شــهری پیوند می زند. حق به شهر را نمی توان حقی ساده 
و قابل مشــاهده دانست یا آن را بازگشــتی به شهرهای سنتی تلقی کرد. 
حق به شهر تنها با دگرگونی و بازسازی حق زندگی شهری قابل تعریف 
است.]20[ مفهوم حق به شــهر مطرح شده توسط لوفور مفاهیمی چون 
عمومی بودن، تنوع و رقابت بر سر فضا را دربر می گیرد. لازم به یادآوری 
است که در گفتار لوفور، شهروند واژه ای است که به تمام ساکنان شهر 
اطلاق می شــود. از رهگذر بررسی و تحلیل متون متعدد پیرامون مفهوم 
حق به شهر، اینگونه می توان نتیجه گرفت که شهر متعلق به تمام افرادی 
اســت که در آن زندگی می کنند. حق به شهر یک حق انسانی است که 
شــامل تعلق یافتن شــهر به شهروندان و مشــارکت آنان در امور شهری 
اســت. قرار گرفتن این حــق در چارچوب حقوق انســانی به این معنی 
است که هر انسانی صرف نظر از ملیت، قومیت و ویژگی های فرهنگی، 

تنها به دلیل انسان بودن شایسته بهره مندی از این حق است.]21[ 
لوفور دو مولفه را حق به شــهری بیان می کند: حق اســتفاده مناســب 
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فصلنامه مددکاری اجتماعی44

مها ر کا مندی فلاع مو اکا  می هب قح مه س و اس مرا له ک یی در س و کوم

از فضاهای شــهری: امروزه در شــهرهای ما بر اساس نیازی که زندگی 
اجتماعی شــهری ایجاب می کند، حق استفاده از فضاهای شهری، برای 
بــازی کــردن، کار کردن و وجوه موارد مشــابه برای زندگی مناســب، 
آنچنان که باید، تامین نشــده اســت. حق مشارکت: بر اساس این حق، 
ســاکنان شهر باید در سطوح مختلف تصمیم گیری های مربوط به امور و 

مساله های شهر و فضاهای شهری دخیل باشند.]22[
 سیاســتگذاری ها و برنامه ریزی های جوامع توســعه یافته در خصوص 
ســالمندان نســبت به گذشته تغییر کرده اســت، به طوری که این گروه 
جمعیتــی را در یــک گروه وابســته قــرار نمی دهنــد، بلکه بــا تدوین 
اســتراتژی های کاربردی و با فراهم ســاختن بســترهای لازم و امکانات 
مناســب، تلاش دارند تــا فعالیت ســالمندان را برای حضــور فعال در 

ســطح شــهر افزایش دهند. به عبارتی دیگر با 
رفع موانع و محدودیت های موجود در ســطح 
شــهر، پدیده ســالمندی فعال را ارتقا دهند. 
در پژوهش حاضر موانع ســالمندی فعال برای 
حضور در شهر بر اســاس ایده حق به شهر و 
با توجه به دو مولفه مهم این ایده: مشــارکت 
و تخصیص فضا، مورد بررســی قرار گرفت. 
سوال اصلی پژوهش: موانع و محدودیت های 
ســالمندی فعال برای حضور در شهر کرج بر 

اساس ایده حق به شهر چیست؟

روش

این پژوهش کیفی و با رویکرد پدیدارشــناختی انجام شد. داشتن حداقل شصت و پنج سال سن، سابقه یک سال سکونت 
در شــهر کرج، برخورداری از شرایط جسمی و ذهنی مناســبی برای حضور در شهر به عنوان سالمند فعال و همچنین داشتن 
فرصت لازم و کافی برای مصاحبه از مهمترین معیارهای انتخاب ســالمندان برای مشارکت در پژوهش بود. شرکت کنندگان 
در مطالعه ساکن ده منطقه شهر کرج بودند و بر همین اساس انتخاب محل مطالعه و همچنین سالمندانی که شرایط لازم را 
برای همکاری داشتند به صورت هدفمند انجام شد و در ادامه بعد از حضور در محل مطالعه که پارک های سطح شهر بودند، 

این فرایند تا اشباع نظری ادامه داشت. 
ابزارپژوهش

مهمتریــن ابزار جمــع آوری داده ها در این پژوهش مصاحبه نیمه ســاختاریافته بود که قبل از ورود بــه میدان مطالعه، یک 
پروتــکل به عنــوان راهنمای مصاحبه تهیه گردید و ســوالات این پروتکل به طور کلی بر دو مولفه نظریه حق به شــهر جهت 

شناخت موانع سالمندی فعال تاکید داشت.
در این پژوهش بر اســاس نظر کرســول]23[ از ســه اســتراتژی جهت اعتبار داده ها استفاده شد: 1-با اســتفاده از رویکرد 
پدیدارشناســی پژوهشگر بدون استفاده از نظرات و دیدگاه های شخصی، توجه خود را به دیدگاه های خود سالمندان پیرامون 
موضــوع معطوف کرده بود. 2-بعد از تحلیل داده ها مفاهیم اســتخراج شــده از مصاحبه به همــراه مضامین فرعی و اصلی 
توســط دو محقق دیگر ایــن مطالعه مورد ارزیابی قرار گرفت. 3-برای تبدیل کردن مصاحبه های ضبط شــده به نوشــتار و 
ســپس تنظیم یک متن جهت تحلیل از یک همکار خارجی به منظور بررســی و تایید این فرایند استفاده گردید. در پژوهش 
حاضر نیز به جز ســه نفر از مشــارکت کنندگان که مصاحبه آنان با دقت یادداشت شــد، بیست مصاحبه دیگر ضبط گردید و 
ســپس با دقت، نســخه برداری شد. برای تحلیل و تفسیر داده ها از شیوه تحلیل تماتیک استفاده شد. در پژوهش حاضر بعد 
از هر مصاحبه ای که انجام می گرفت بلافاصله فایل صوتی به نوشــتار تبدیل می شــد. با مطالعه دقیق متن مصاحبه، مفاهیم 
مربوط به موضوع اســتخراج و پس از تجزیه مفاهیم، تم ها و یا مضمون های فرعی ثبت می گردید. براســاس روش کینگ و 
هاروکز]24[ یک فرایند ســه مرحله ای برای تحلیل مضمونی وجود دارد و این فرایند شــامل سه مرحله کدگذاری: توصیفی، 
تفســیری و یکپارچه سازی است. درپژوهش حاضر، برای هر مصاحبه این فرایند انجام شد و مفاهیم به دست آمده در داخل 
مجموعه مضامین فرعی تلفیق و در پایان مصاحبه ها یک مجموعه مضمون های فرعی اســتخراج گردید و با بررسی دقیقتر و 
با توجه به همپوشانی برخی از مضامین با هم، مضامین فرعی پژوهش مشخص شد و در نهایت با تجزیه این مضمون ها، تم ها 

مضمون های اصلی به دست آمد. 
در این پژوهش ســعی شــد تا با توجه به اهمیت جایگاه سالمندان، موارد اخلاقی رعایت گردد که مهمترین این موارد: قبل 
از شروع کار رضایت مصاحبه شوندگان اخذ شد، در خصوص موضوع پژوهش و اهداف مطالعه اطلاعات کافی در اختیار 
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م ار 1399، دوره 9، سماره 1، پ اپی 4531

م ای مهمو ک ایی و همکاران

آنان قــرار گرفت، موقعیــت زمانی و مکانی 
ســالمندان مدنظر قرار داده شــد و در شرایط 
مناســب مصاحبه انجام گردید، قبل از شروع 
مصاحبه در خصوص اصل رازداری حرفه ای 

با ســالمندان مذاکره شد و بدون ثبت مشــخصات آن ها در مصاحبه، از 
کد اســتفاده گردید، مصاحبه ها در یک فضای دوستانه و به دور از تنش 
اجرا گردید و در خلال مصاحبه به سالمندان آزادی عمل داده شد تا هر 

زمان مایل بودند مصاحبه خاتمه یابد.

یافته ها

تعداد بیست و سه نفر از سالمندان شصت و پنج تا هشتاد و نه ساله فعال شهر کرج به طور هدفمند برای همکاری در مطالعه 
انتخاب شدند. تعداد سالمندان مرد حاضر در پژوهش نسبت به زنان سالمندان بیشتر بود، شامل هجده مرد و پنج زن. از نظر 
ســواد، پنج نفر بی ســواد، ده نفر زیر دیپلم و ابتدایی، چهار نفر دیپلم و چهار نفر بالاتر از دیپلم بودند. از نظر اشــتغال نوزده 
نفربی کاربودند. اکثریت ســالمندان معادل نوزده نفر قبلا شاغل بود ند و تنها درآمدشان مستمری بازنشستگی بود. هفده نفر 
متاهل بودند و با همســر خود زندگی می کردند.کلیه ســالمندان یک تا هشت فرزند داشــتند. شش نفراز سالمندان در منزل 

استیجاری و بقیه منزل شخصی سکونت داشتند.  سالمندان مورد مطالعه از مناطق مختلف شهر کرج انتخاب شدند. 
با توجه به هدف پژوهش نظرات بیست و سه سالمند فعال در شهر کرج با استفاده از مصاحبه نیمه ساختاریافته مورد تجزیه 
و تحلیــل قرار گرفت. که حاصل آن شــش مضمون اصلی و بیســت و دو مضمون فرعی بــود. مضامین اصلی این پژوهش 
عبارت بودند از:دسترســی محدود به فضای شــهری، نبود امنیت در زندگی، کمبود منابع رفاهی متناسب با نیاز سالمندان، 

طرد اجتماعی، ضعف حاکمیت شهری و نبود عدالت اجتماعی.
دسترســیمحدودبهفضایشــهری: مضمون دسترسی محدود به فضای شهری به عنوان اولین مضمون اصلی این 
پژوهش، تاثیر بســزایی بر عدم فعالیت ســالمندان در سطح شهر دارد و به نوعی مانع ســالمندی فعال است. این مضمون از 
طریق پنج مضمون فرعی مطرح می شــود که عبارتند از: موانع تردد، اســتاندارد نبودن محیط زندگی، نبود فضای تخصصی، 

ناکارآمدی وسایل نقلیه عمومی و آلودگی مانعی برای عدم حضور در جامعه.
موانعتردد: زیرمضمون موانع تردد تاثیر بســزایی بر دسترســی ســالمندان جهت حضور در شــهر دارد به طوری که این 
موانع ضمن ایجاد ســختی تردد در ســطح شهر، باعث محدودیت فضا برای ســالمندان می شود. پیاده روها یکی از مهمترین 
مســیرهای عبور شهروندان به خصوص سالمندان است. طبق نظر آنان پستی و بلندی زیادی در پیاده روهای شهر وجود دارد 
که برخی اوقات باعث آسیب رسیدن به سالمندان شده است، در کنار این پستی و بلندی ها، برخی از مغازه ها و فروشگاه ها 

با قرار دادن وســایل و ابزارهای خود در مسیر پیاده رو ها و پارک خودروها جلوی 
منازل و اماکن تجاری، محدودیت تردد ســالمندان بیشتر کرده اند. یکی دیگر از 
دلایل عدم استفاده سالمندان از پیاده رو، نگرانی آن ها از وسایل نقلیه مانند موتور 
ســیکلت و دوچرخه در مسیر پیاده روها اســت.  در نهایت عدم وجود نور کافی 
در زمان های تاریکی توانایی استفاده سالمندان از پیاده رو را محدود کرده است.

علاوه بر وجود مشــکلات تردد در پیاده رو، سختی عبور از عرض خیابان یکی 
دیگر از مهمترین موانع تردد ســالمندان به حساب می آید. تعداد زیاد خودروها در 
خیابان های شــهر و رعایت نکردن برخی از راننده، تردد از عرض خیابان را برای 
ســالمندان دشوار کرده است، دو عامل افزایش خودرو و رعایت نکردن راننده ها 
باعث نگرانی ســالمندان جهت عبور از خیابان شــده اســت. نبود پل عابر پیاده 
همراه با استاندارد لازم در مسیر خیابان ها یکی دیگر از مشکلات سالمندان برای 
عبور از عرض خیابان اســت. در برخی مسیرها پل وجود ندارد،  اگر وجود داشته 
باشد به دلیل نداشــتن امکانات کافی مانند پله های برقی، مشکلات آنان را چند 
برابر می کند. مرد هفتاد و دو ساله می گوید: من از لحاظ بینایی کمی مشکل دارم 
و به ســختی می توانم از پیاده رو اســتفاده کنم، چون این پیاده رو ها دارای پله های 

 
 

مضامین اصلی و زیرمضامین مربوط به موانع  (1ل)جدو
 “حق به شهر” سالمندی فعال بر اساس

 مضمون فرعی مضمون اصلی
دسترسی محدود به 

 فضای شهری
استاندارد نبودن محیط - تردد موانع-

ناکارآمدی -نبود فضای تخصصی - زندگی
برای آلودگی مانعی - وسایل نقلیه عمومی

 عدم حضور در جامعه
نبود امنیت در 
 زندگی شهری

مین اناکارآمدی ت- امنیت محیطی-
- درآمد کم و مشکل اقتصادی- اجتماعی

 بیکاری عامل مهم ناامیدی
کمبود منابع رفاهی 

متناسب با نیاز 
 سالمندان

ناکارآمدی مراکز - ناکارآمدی مراکز رفاهی-
 خانوادهوابستگی به - درمانی

تنوع فرهنگی و - احترامی به سالمندانبی- طرد اجتماعی
 نبود منزلت-بیگانگی 

ضعف حاکمیت 
 شهری

اعتمادی به مدیریت بی- عدم پاسخگویی-
حضور کم مدیریت شهری در - شهری

 نبود نظارت مدیریت شهری- سطح شهر
تبعیض در - نبود فرصت برای سالمندان- نبود عدالت اجتماعی

 داریتسلط نظام سرمایه- ه خدماتیارا
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فصلنامه مددکاری اجتماعی46

مها ر کا مندی فلاع مو اکا  می هب قح مه س و اس مرا له ک یی در س و کوم

کوتاه و بلند متعددی اســت، یک بار بر اثر برخورد با این پله ها آســیب 
دیدم و مجبور شدم برم بیمارستان.)کد 1(

مرد دیگری که شصت و هشت سال سن داشت نیز در این مورد چنین 
توضیــح داد: من هر روز به پارک می آیم و در مســیر خود یک خیابان 
اصلی وجود دارد که به دلیل نداشــتن پل عابرپیاده مجبورم چند دقیقه 
منتظــر بمانم تا یک نفر به من کمک کند و بتوانم از خیابان رد شــوم. 

سالمندان دیگر هم دیدم که چقدر سختی کشیدند.)کد 21(
 اســتانداردنبودنمحیطزندگی: نبود امکانات متناسب با نیازهای 
ســالمندان در ساختمان های اداری باعث شده است تا سالمندان انگیزه 
حضور در شــهر را از دســت بدهند. وجود ســاختمان های بلند و نبود 
هماهنگــی بین آنان انگیزه ســالمندان را برای حضور در شــهر کاهش 
می دهد چــون این ساخت وســازهای بی رویه در بافت فیزیکی شــهر، 
آرامش را از ســالمندان گرفته است و در اهداف ساخت وسازهای شهر، 
به نیازهای ســالمندان توجه نمی شود. یکی دیگر از مشکلات مربوط به 
نبود استاندارد محیط فیزیکی، بسته بودن آپارتمان های مسکونی است که 
باعث دلتنگی سالمندان می شود. نبود صندلی و یا محلی برای استراحت 
در مسیرهای رفت وآمد، حضور سالمندان را در سطح شهر سخت کرده 
اســت. در نهایت برخی از مناطق شهر با وجود ساختمان های فرسوده و 
بدون امکانات مشــکلاتی را برای سالمندان به همراه دارد که علاوه بر 
نداشتن اســتاندارد برای زندگی سالمندان، نگرانی آنان برای حضور در 

شهر را افزایش می دهد. 
مرد هفتاد و چهار ســاله: پیاده روها برای ســالمندان مناســب نیست و 
جایــی برای نشســتن ندارد و من همیشــه یک صندلی بــا خودم حمل 
می کنم، چون توانایی ندارم مســیر طولانــی راه بروم و نیاز دارم هر چند 

وقت یک بار استراحت کنم.)کد 9(
مرد هفتاد و هفت ســاله: در یک ساختمان اداری که مجوز بهداشت 
مغــازه را تایید می کرد حضور یافتم و بعد از ســپری کردن زمان طولانی 
خواستم از سرویس بهداشتی استفاده کنم که متاسفانه در این اداره یک 
ســرویس بهداشتی مناسب وجود نداشت و من موضوع را به مسوول آن 

اداره گفتم و پاسخی دریافت نکردم.)کد 20(
نبــودفضایتخصصی: عــدم وجود مراکز رفاهی ویژه ســالمندان از 
مهمترین مواردی بود که ســالمندان آن را به عنوان نبود فضای تخصصی 
مطــرح کردند، به طوری که اکثریت ســالمندان حاضــر در مطالعه این 
مفهــوم را تایید می کردند و هیچ گونه مرکز رفاهی که خاص ســالمندان 
باشــد و بتوانند بدون دغدغه از آن اســتفاده کنند وجود نداشــت. نبود 
مراکــز درمانــی تخصصی ویــژه ســالمندان یکی دیگر از مشــکلات 
ســالمندان اســت، چون با توجه به نیاز بیشــتر ســالمندان بــه دریافت 
خدمــات درمانــی از یک طرف و شــلوغی مراکز درمانــی و خدمات 
ضعیف آن ها از طرف دیگر، ســختی اســتفاده از مراکــز درمانی برای 

ســالمندان چند برابر می شود و اکثریت آن ها 
در خصوص مشکلات مراکز درمانی مواردی 
را بیان نمودند. مساله دیگری که در خصوص 
زیرمضمون نبود فضای تخصصی از سالمندان 
بیان می شــود، عدم وجــود مراکز تخصصی 
جهت اشتغال و فعالیت سالمندان است. عدم 
وجود مراکز خرید یا فروشگاه ویژه سالمندان 
نیــز از اهمیت بالایی برخوردار اســت، چون 
اکثریت ســالمندان به دلیل مشــکلات مالی 
و همچنین عدم رعایت برخی از فروشــگاه ها 
جهت ارایه اجناس با کیفیت به سالمندان، از 
خرید در فروشــگاه های شهر ناراضی هستند 
و جایی که آن ها بتوانند دسترســی داشته و به 
راحتی اجنــاس و اقلام مورد نیاز خود را تهیه 
نمایند وجود ندارد. نبود مراکز ورزشــی ویژه 
ســالمندان نیز تاثیر مهمی بر میزان دسترســی 

آنان به سطح شهر و حضور فعال آنان دارد. 
مرد هشتاد ســاله: چقدر خوب بود اگر در 
شهر ما یک بیمارســتان فقط برای سالمندان 
بود تا آن ها می دانستند به راحتی از آن استفاده 
کنند. علاقه دارم یک مرکز درمانی مناســب 
ســالمندان درست کنند تا به موقع کارهای ما 
را انجــام دهند و رفتار خوبی هم با ما داشــته 

باشند.)کد 4(
 زن شــصت و نه ســاله: ســالمندان درگیر 
مشــکلات جسمانی زیادی هســتند و مراکز 
ورزشی مناسب مانند اســتخر لازم است. اما 
در منطقه ما امکان اســتفاده از استخر وجود 
ندارد یا اگر وجود داشته باشد فاصله آن زیاد 
و توان تهیه بلیط برای سالمندان سخت است. 
یک مرکز ورزشــی ویــژه ســالمندان در این 

منطقه لازم است.)کد 17(
ناکارآمدیوســایلنقلیــهعمومی: 
ســپری کردن زمان طولانی سالمندان جهت 
اســتفاده از اتوبوس یکی از مشکلات وسایل 
نقلیه عمومی است که به دلیل شلوغی شهر و 
خیابان ها و همچنین وجود نداشتن مسیر ویژه 
برای اتوبوس ها و از طرفــی هم نامنظم بودن 
ایســتگاه ها باعث طولانی شدن زمان استفاده 
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م ار 1399، دوره 9، سماره 1، پ اپی 4731

م ای مهمو ک ایی و همکاران

سالمندان برای رسیدن به مقصدشان می شود. 
اســتاندارد نبودن اتوبوس و ایســتگاه های آن 
متناســب با نیاز ســالمندان یکی از مهمترین 
دلیل اســتفاده نکردن و یا ناکارآمدی وسایل 
نقلیه عمومی اســت. هزینه بــالای برخی از 
وســایل نقلیه عمومی استفاده از آن ها را برای 
اکثریت ســالمندان غیرممکن کرده اســت. 
وجود نداشــتن وســایل نقلیه کافی با توجه به 
تعــداد جمعیت حاضر در شــهر کرج، دلیل 
اصلی شــلوغی در این وســایل نقلیه اســت، 
به طوری که علاوه بر فاصله زیاد زمان حضور 
اتوبوس ها در ایستگاه، داخل خود اتوبوس ها 
هــم به دلیل تعــداد زیاد مســافر حتی امکان 
ایستادن را برای سالمندان مشکل کرده است. 
مرد هشــتاد و ســه ســاله و زن هفتاد ساله: 
جمعیت شــهر کــرج خیلــی زیاد اســت و 
امکانات کافی برای این جمعیت وجود ندارد 
علاوه بر نبود نظم در خطوط اتوبوس ها، برای 
حمل و نقل مناســب، اتوبــوس کافی وجود 
ندارد و انتظار برای استفاده از اتوبوس خیلی 

زیاد است.)کد 7( 
مــن خیلی کــم از وســایل نقلیــه عمومی 
اســتفاده می کنم چــون خیلی مشــکل دارد؛ 
باید زمان زیادی را در مســیر باشــید، یک بار 
من از اتوبوس اســتفاده کردم و یک مسیر ده 
دقیقه ای را بیشــتر از یک ساعت سپری کردم 
و اگــر هوا گرم باشــد به دلیل نبــود کولر در 
اتوبوس ها، ســالمندان خیلی اذیت می شوند.

)کد 11(
آلودگــیمانعــیبــرایعدمحضــوردر
جامعــه:زیبایی، طراوت و ســرزندگی شــهر 
یکی از مهمترین عوامل حضور افراد سالمند 
در شــهر است. ایجاد آلودگی فاضلاب ها در 
کنار خیابان ها و مسیرهای عبور و مرور با آلوده 
کردن آب های روان کنار خیابان باعث ایجاد 
ناراحتی برای افراد سالمند شده است که خود 
بر میزان دسترسی و حضور آنان در شهر تاثیر 
می گذارد. جمعیت به نسبت بافت شهر خیلی 
زیاد است، تعداد زیاد خودرو و ساختمان های 

بلند در محدوده فضای کوچک شــهر و وجود کارخانه های صنعتی در 
اطراف شــهر کرج، باعث ایجاد آلودگی هوا در این شــهر شده است. 
یکی دیگر از آلودگی هاکه شــکل متفاوتی با سایر عوامل دارد آلودگی 
صوتی اســت. حضور بیش از حد خــودرو در خیابان ها و صدای زیاد 
آن ها در کنار مراکز رفاهی و عمومی باعث ایجاد آلودگی صوتی شــده 
اســت. در کنار آلودگی هایی که مطرح شد، وجود تعداد زیاد حیوانات 
در مراکز رفاهی و عمومی مانند پارک و همچنین داخل ســاختمان های 

مسکونی است که موجب نگرانی سالمندان شده است. 
 مرد هشــتاد و پنج ســاله: منطقه محل ســکونت ما از لحاظ آلودگی 
مشــکل دارد. به دلیل بوی بد فاضلاب برای رفتن پارک راه خود را دور 
کرده و نمی توانم از مســیر اصلی استفاده کنم، می خوام که مدیران این 

مشکل را حل کنند.)کد 2(
مرد هفتاد و سه ساله: آلودگی در شهر زیاد است چون نه مردم رعایت 
می کنند و نه شهرداری رسیدگی می کند و همیشه زباله در محیط شهری 
و حتی پارک ها باعث ایجاد آلودگی می شــود. علاوه بر ایجاد آلودگی 
زباله هــا، وجود خودروها و ســروصدای آن ها در کنار فضای عمومی با 
ایجاد آلودگی صوتی باعث ایجاد ناراحتی سالمندان می گردد.)کد 16(

نبــودامنیتدرزندگیشــهری:نبود امنیت در زندگی شهری 
دارای چهــار بعد اصلــی: امنیت محیطــی، امنیت اجتماعــی، امنیت 
اقتصادی و امنیت شــغلی اســت. مضامین فرعی نبود امنیت در زندگی 
شــهری عبارتند از: امنیت محیطی، ناکارآمدی تامین اجتماعی، درآمد 

کم،مشکل اقتصادی و بیکاری عامل مهم ناامیدی.
امنیتمحیطی:به دلیل وجود برخی از سارقان منازل و تجربه سرقت 
در سطح شهر، ســالمندان نگرانی زیادی جهت ترک منزل دارند. تردد 
برخــی از افراد متخلف با رفتار خطرنــاک در مراکز عمومی و پارک ها 
سالمندان را زیاد نگران می کند، و از حضور در پارک ها و مراکز عمومی 
منصرف می شوند. حضور برخی از افراد فروشنده و مصرف کننده مواد 
مخدر در پارک ها باعث نگرانی سالمندان شده است. حضور برخی از 
کودکان و زنان متکدی در ســطح شهر را مزاحم دانستند و نگران بروز 

رفتارهای خاصی از آن ها بودند. 
مرد شــصت و پنج ســاله: این ســاختمان ها و آپارتمان های مسکونی 
منطقه ما خیلی امنیت ندارند و یک بار یکی از همســایه ها می خواســت 
منزل من را تخلیه کند؛ هر وقــت می خواهم بیرون بروم کلیه درب ها را 

محکم می بندم.)کد 6(
زن شصت و هفت ساله: فضای پارک ها مناسب نیست و امنیت ندارد 
چــون برخی از افراد زمان های مختلف برای خرید و فروش مواد مخدر 
در مــکان رفاهی حضور می یابند که باعث تضعیف روحیه و نگرانی ما 
می شود و حتی در این پارک ها برخی از افراد با حضورشان و انجام رفتار 
غیراخلاقی مانند مصرف مواد مخدر امنیت این فضا را از بین می برند با 
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فصلنامه مددکاری اجتماعی48

مها ر کا مندی فلاع مو اکا  می هب قح مه س و اس مرا له ک یی در س و کوم

حضــور این افراد من چطور می توانم خودم یا به همراه نوه ام به این مرکز 
بیایم.)کد 15(

ناکارآمدیتامیناجتماعــی: حمایت اجتماعی ناکافی برای درمان 
و تامین هزینه زندگی از مشــکلات ســالمندان است که باعث کاهش 
فعالیت آنان گردیده است. نداشتن مستمری بازنشستگی و دفترچه بیمه 
درمانــی برخی از ســالمندان، زندگی را برای آنان ســخت کرده، که یا 
مجبورنــد برای درمــان هزینه های زیادی را پرداخت کننــد یا اینکه در 
خصوص بیماری تحمل داشــته باشــند. دفترچه های بیمه سالمندان در 
اکثریت مراکز درمانی کاربرد ندارد، و برای دریافت خدمات مناســب 

بایستی هزینه آن را پرداخت نمایند. 
مرد هشــتاد و شــش ســاله و  مرد هفتاد و نه ســاله: راننده بودم و در 
حادثه ای اتومبیل خود را از دســت دادم، بیمه نداشتم و در حال حاضر 
فاقد درآمد و دفترچه بیمه هستم و تامین هزینه درمان برایم خیلی سخت 
اســت، در حال حاضر پاهایــم درد می کند و به دلیــل گرانی نمی توانم 

کاری انجام دهم.)کد 3(
تامین اجتماعی داروهای کافی در اختیار بیمارســتان ها قرار نمی دهند 
تا سالمندان اســتفاده کنند فقط چند داروی معمولی ارایه می دهند و ما 
باید برای تامین داروهای خاص کلی پول پرداخت کنیم. مراکز درمانی 
دولتی هم پولی شده در گذشــته کلیه هزینه های درمان رایگان بود، اما 
در حال حاضر این گونه نیســت و اکثریت بیمارستان ها دفترچه بیمه ما را 

قبول ندارند.)کد 8(
درآمدکمومشــکلاقتصادی: با توجه به افزایش نرخ تورم، حقوق 
ســالمندان رشد نداشــته اســت و کمترین حقوق را در بین افراد جامعه 
دریافت می کنند که به عنوان مهمترین مشکل بیان می گردند، چون سایر 
ابعاد را تحت تاثیر قرار می دهد. نداشــتن درآمد کافی جهت استفاده از 
امکانات موجود در جامعه یکی دیگر از محدودیت های سالمندان برای 

حضور فعال در شهر بود. 
مزد هفتاد ســاله: سالمندان مشــکل اقتصادی دارند و اکثرا نمی توانند 
هزینه های خــود را به راحتی تامین کنند. من با دو فرزندم قادر نیســتم 
هزینه زندگی را تامین کنم و حقوق بازنشســتگی پاســخگو نیســت. به 
خاطــر نداشــتن درآمد کافــی جرات نمی کنــم برای درمــان برخی از 

مشکلات جسمی خود به مراکز درمانی مراجعه کنم.)کد 5(
مرد هشــتاد و سه ساله: برخی از ســالمندان برای تامین نیاز مالی خود 
مجبورند برخی از کارهای سخت را که در توان آن ها نیست انجام دهند 
و در رشــته های تخصصی خود کار نمی کنند به طور مثال بازنشسته ای را 

می بینم که با مدرک بالا مشغول رانندگی و مسافرکشی است.)کد 7(
بیــکاریعامــلمهــمناامیــدی:عــدم وجود شــغل مناســب برای 
ســالمندان یک مفهوم اساسی اســت چون آنان علاقه دارند کار کنند. 
برنامه های محل کار بعد از بازنشســتگی مناســب نیست، به نوعی فرد 

را کاملا فراموش می کننــد و از تجارب آن ها 
به هیچ وجه اســتفاده نمی کنند. بیکاری ناشی 
از بازنشستگی اکثریت سالمندان را به سمت 

ناامیدی هدایت می کند. 
مرد شــصت و پنج ســاله و مرد هشتاد و نه 
ساله: بازنشســتگی از کار برای افراد ناامیدی 
به همراه دارد و هر وقت بازنشستگی یک نفر 
اعلام می گردد به سمت مرگ هدایت می شود 
و بازنشســتگی فعال بــودن را از بین می برد. 
درسته که باید نیروی جوان مورد حمایت قرار 
بگیرد و شــغل آنان را تامیــن کنند اما نباید با 
بازنشســتگان مشکلات را حل  کنارگذاشتن 
کنند چون تجربه ســالمندان از اهمیت بالایی 

برخوردار است.)کد 6(
بیکاری خیلی بد اســت و چقدر خوب بود 
که ما در حد توانمان می توانستیم کار کنیم و 
برخی از مشــکلات مالی زندگی خود را رفع 
کنیم، مــن خیلی علاقه دارم کــه کار کنم. 
توانایی هم دارم اما کار نیســت کسی به فکر 

کار و اشتغال ما نیست.)کد 23( 
کمبودمنابعرفاهیمتناسببانیاز
ســالمندان: کمبود منابع رفاهی متناسب با 
نیاز سالمندان،از طریق ســه مضمون فرعی: 
ناکارآمــدی مراکــز رفاهــی و ناکارآمــدی 
مراکز درمانی و وابســتگی به خانواده بررسی 
شــد. فرد وقتی می تواند رفاه داشــته باشد که 
امکانات لازم برای بهبود ســلامتی جسمی و 
ذهنی او فراهم باشد. طبق نظر سالمندان فعال 
شــهر کرج که بیست و سه نفر از آنان در این 
مطالعه شرکت داشتند، مراکز رفاهی و درمانی 
شــهر نارکارآمد بوده و نمی توانند پاسخگوی 
نیازهای ســالمندان باشند و ســالمندان بدون 
حمایت فرزندان و اعضای خانواده نمی توانند 
به تنهایی به صورت فعال در شهر حضور داشته 
و از خدمات درمانی و رفاهی استفاده نمایند. 
ناکارآمــدیمراکــزرفاهی: وجود نداشــتن 
امکانات متناسب با نیاز سالمندان در پارک ها 
و مراکــز رفاهــی عمومی یکــی از مهمترین 
مشــکلات ســالمندان بود. اکثریت آنان در 
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م ار 1399، دوره 9، سماره 1، پ اپی 4931

م ای مهمو ک ایی و همکاران

این پژوهش بیان کردند. تنها مراکز رفاهی که 
سالمندان در شهر کرج از آن استفاده می کنند 
و یا تنها فضاهایی که ســالمندان می توانند در 
آن حضور داشــته و با ســایر همســالان خود 
ارتبــاط داشــت و ورزش کننــد، پارک های 
موجود در سطح شــهر است که طبق نظرات 
ســالمندان این پارک ها امکانات کامل و لازم 
را متناسب با نیاز ســالمندان فراهم نمی کنند. 
فضای ســبز نامناســب پارک ها یکی دیگر از 
دلایل ناکارآمدی پارک هاست که سالمندان 
بیــان نمودند. کمبود پارک و فضای رفاهی با 
توجه به جمعیت شــهر باعث شــده که کلیه 
پارک ها در زمان های مختلف شــلوغ بوده و 
همه گروه های جمعیتی در آن حضور داشــته 

باشند و از امکانات آن استفاده  کنند. 
زن شصت و هفت ساله: در گذشته نظارت 
مهندسان در فضای پارک بیشتر بود و کیفیت 
ظاهــر پارک هم خوب بود اما در حال حاضر 
کارشناســی در پــارک نیســت و برخــی از 
کارگران نیز کارهای معمولی انجام می دهند و 
کیفیت فضای سبز افت کرده و گل و درخت 
کمتر شده است، سالمندان فضای سبز و گل 
کاری پارک را خیلی دوست دارند.)کد 12(

زن شــصت و نه ساله: ما ســالمندان در این 
پارک به جای اینکه شاد باشیم و لذت ببریم، 
برعکس با مناظر بد روبرو می شــویم و اصلا 
ایــن پــارک امکانات ندارد و مــن فقط برای 
پیاده روی به این پارک می آیم. اگر امکانات 
به تناســب من وجود داشته باشد خیلی خوب 
اســت، اما امکانــات پارک برای ســالمندان 
غیرقابل اســتفاده است، یک صندلی مناسب 
برای ســالمندان نمی بینــم، در پارک ها یک 
کتابخانه نیست که ســالمندان از آن استفاده 
کنند و در کنار ایــن پارک باید مراکز رفاهی 
مانند برخی از کشورها، سالمندان را به صورت 
رایگان به مســافرت برده و نســبت به تفریح 
ســالمندان اقدامات مناســبی را انجام دهند.

)کد 17(
ناکارآمــدیمراکزدرمانی: کمبود امکانات 

و متخصص کافی در مراکز درمانی باعث می شــود، برخی از سالمندان 
مجبور باشــند برای دریافت خدمات با کیفیــت به تهران مراجعه کنند. 
شــلوغی مراکز درمانی دولتی و رســیدگی نکردن به موقع باعث شــده 
اســت که کیفیت ارایه خدمات به افراد به خصوص ســالمندان کاهش 
یابد. نبود داروی کافی برای ســالمندان یکی دیگر از مشکلات مراکز 
درمانی دولتی است. چون سالمندان قادر نیستند هزینه دارو را پرداخت 
کنند. موقعیت نامناسب مراکز درمانی نیز تاثیر منفی در کیفیت خدمات 

جهت ارایه به سالمندان گذاشته است. 
زن شــصت و هفت ساله: وضعیت رســیدگی در بیمارستان های کرج 
خوب نیســت. من اکثر اوقات از مراکز درمانی تهران استفاده می کنم. 
یک بار به دلیل آسیب وارده به پای همسرم به بیمارستانی در کرج مراجعه 
کردیم و با مشــاهده وضعیت مردم که با مشکلات جسمی متفاوت در 
محوطه بیمارستان سرگردان بودند حال خوبی به من دست نداد و مجبور 

شدیم بیمارستان را ترک کرده و به تهران برویم.)کد 15(
مراکــز درمانی دولتی که بیمه مــا را قبول می کننــد امکانات لازم را 
نداشــته و کیفیت ارایه خدمات آن نیز مناســب نیست. نوبت دهی در 
بیمارســتان برای سالمندان سخت اســت و من چون از آن بیمارستان ها 
راضی نیســتم و نمی توانم به دلیل مشــکلاتی که دارم بــه مراکز دیگر 
مراجعــه کنم، مجبورم دردم را تحمل کنم. هزینه تامین داروهای خاص 
برای ما خیلی ســخت اســت. بیمارســتان های دولتــی داروهای لازم و 
مــورد نیاز ما ســالمندان را ارایه نمی دهند و فقط چنــد داروی معمولی 
 کــه نیاز مــا را تامین نمی کنــد در اختیار مــا قرار می دهنــد. )کد 12(

وابســتگیبــهخانواده: عدم توانایی ســالمندان جهــت انجام کارهای 
اداری و خرید بدون حمایت فرزندان یکی از مهمترین عامل وابســتگی 
ســالمندان اســت. حمایت مالی فرزنــدان جهت تامیــن هزینه زندگی 

سالمندان میزان وابستگی مالی آنان را بیشتر می کند.
 مرد هفتاد ساله: فرزندم اگر ما را حمایت نکند خیلی مشکل خواهیم 
داشــت، بعد از چهل ســال ازدواج نکرده اســت و وقتی به او پیشنهاد 
می دهم در پاسخ می گوید اگر من ازدواج کنم مجبورم از شما جدا شوم 

و شما باید چگونه زندگی کنید.)کد 11(
مرد هشــتاد و شش ساله: قادر نیســتیم به جاهای مختلف شهر بروم و 
بیشتر کارهای منزل و کارهای اداری را همسر و فرزندم انجام می دهند. 
من توانایی ندارم که جنس با کیفیت را در فروشگاه ها تشخیص دهم و در 
 اکثر اوقات پسرم به منزل آمده و خریدهای ما را انجام می دهد.)کد 3(

طــرداجتماعی: حاصل مفاهیم اســتخراج شده از مصاحبه ها، طرد 
اجتماعی در ســه زیرمضمون: بی احترامی به ســالمندان، تنوع فرهنگی 
و بیگانگی و نبود منزلت بررســی شــد یکی از ارکان اصلی مشــارکت 
انســان ها به خصوص ســالمندان ابتدا پذیرش آنان به عنوان اعضای فعال 
در جامعه است. بایستی به جایگاه آن ها ارزش و احترام گذاشت تا آنان 
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فصلنامه مددکاری اجتماعی50

مها ر کا مندی فلاع مو اکا  می هب قح مه س و اس مرا له ک یی در س و کوم

بتوانند انگیزه مشارکت داشته باشند. 
بیاحترامیبهسالمندان: رفتار نامناسب برخی از افراد در سطح 
شــهر و مراکز رفاهی نسبت به ســالمندان باعث ناراحتی آنان می گردد 
و مانع حضور آنان در ســطح شــهر می شــود. برخی از پرســنل مراکز 
درمانی نسبت به ســالمندان رفتار درستی ندارند و حتی به جایگاه آنان 
بی احترامی می کنند و این امر باعث شــده که سالمندان انگیزه ای برای 
دریافت خدمات از بیمارســتان ها و مراکز درمانی نداشــته باشند. رفتار 
نامناســب برخی از مدیران و کارکنان در ادارات ســطح شــهر نسبت به 
سالمندان یکی دیگر از بی احترامی افراد جامعه نسبت به سالمندان است 
که باعث نگرانی آنان شــده اســت و به دلیل عدم توانایی در خصوص 
دفاع از مطالبات خود مجبورند تحمل کنند یا از فرد دیگری برای انجام 
کار اداری کمک بگیرند. برخی از افراد و راننده ها وسایل نقلیه عمومی 
نســبت به ســالمندان بی احترامی می کنند که باعث دلگیری و احساس 
ضعف سالمندان می شود و طرد از اجتماع را در خود احساس می کنند.

 مــرد هشــتاد و پنج و مرد شــصت و پنج ســاله: کارهــای اداری را 
اغلــب فرزندانــم انجــام می دهند چــون من چند بــار رفتم بــه اداره 
بــا رفتــار نامناســب برخــی از پرســنل و حتــی مدیــر آن اداره روبرو 
شــدم. وقتــی اعتــراض کنیــد به شــما تهمــت می زنند و شــما را در 
 مقابــل کل سیســتم مجرم تلقــی می کننــد و تهدیــد می کنند.)کد 2(

یک بــار برای مشــکل جســمی مجبور شــدم به صورت اورژانســی به 
بیمارستانی در کرج مراجعه کنم که در ابتدا رفتار و برخورد پزشک که 
احســاس ناامیدی به من داد خیلی من را اذیــت کرد به جای اینکه به ما 
 آرامش دهند می گویند که داشتی فوت می کردی، شانس آوردی.)کد 18(

تنــوعفرهنگــیوبیگانگی:عدم همدردی بین افــراد جامعه و تمرکز 
بر مشــکلات خود باعث می شــود تا افراد جامعه در زندگی شــهری به 
فکر مشــکلات خود باشند و خیلی به مساله های و مشکلات سایر افراد 
به خصوص افرادی که در معرض آســیب هستند فکر نکنند. سالمندان 
نیز از این موضوع نگران هســتند. وجود فرهنگ های مختلف در سطح 
شــهر و عدم تعامل بین آنان دلیل اصلی ایجاد فاصله بین آنان می شــود، 
به طوری که ســالمندان نیز به عنوان افراد حاضر در شــهر با همســالان 
و با ســایر افراد جامعــه فاصله می گیرند. عدم وجود رابطه مناســب بین 
همسایه ها در آپارتمان های مســکونی باعث ایجاد فاصله بین همسایه ها 
شده اســت و سالمندان بیان می کنند که اگر در ساختمان مسکونی نیاز 

به کمک داشته باشند، همسایه ها کاری انجام نمی دهند. 
مرد شــصت و پنج ساله: من ارتباطی با همســالان خود در این منطقه 
نــدارم چون فاصله هــای فرهنگی مــردم خیلی زیاد اســت و من حتی 
کســی را پیــدا نکردم که از لحــاظ فکری با هم هماهنگ باشــیم. در 
این شــهر فرهنگ و اصول شهری رعایت نمی شــود و من تا به حال در 
 این پارک ندیدم که چند ســالمند با هم مراوده داشــته باشــند.)کد 6(

مــرد هفتــاد و هفــت ســاله: آپارتمان هــای 
مسکونی اصلا مناسب نیست چون همسایه ها 
یکدیگر را نمی شناسند و برای هم ارزش قایل 
نمی شوند و محدوده آپارتمان را متعلق به خود 
دانســته و هر کاری انجام می دهند که باعث 
ایجاد مشــکل بین یکدیگر می گردد و فاصله 
همســایه ها با هم زیاد اســت و کسی به فکر 

دیگری نیست.)کد 19(
نبــودمنزلــت: اهمیت نداشــتن جایگاه و 
تجربه سالمندان در محل کار سابق و همچنین 
فضای کاری جدید احســاس بی ارزشی را در 
آنان تقویت کرده و به نوعی خود را از اجتماع 
دور و بیگانه می دانند. نبود جایگاه ویژه برای 
ســالمندان در سطح شــهر عامل تاثیرگذار بر 
کاهش فعالیت و محدودیت حضور سالمندان 
در شهر می شود و احساس می کنند که منزلت 
آنــان در جامعه شــهری از بین رفته اســت. 
اختصاص نیافتن جایگاه ویژه به سالمندان در 
ادارات باعث می شــود تا برخی از کارکنان و 
مدیران کارهای مربوط به سالمندان را به موقع 
رســیدگی نکنند و زمان های طولانی در مرکز 
یا اداره ای ســرگردان باشــند. نبود یک اداره 
ویژه در مدیریت شــهری به منظور حمایت از 

سالمندان یکی از نیازهای سالمندان است. 
مرد هفتاد و مرد هفتاد و هفت ساله: در هیچ 
اداره ای برای سالمندان جایگاهی وجود ندارد 
ما برای رفع مشــکلات خود در اداره حضور 
می یابیم کســی به حرف ما اهمیت نمی دهد 
و مدیران مــا را در اتاق خــود راه نمی دهند، 
چه طور می توانیم توقع داشته باشیم که در یک 

اداره ای جایگاه ویژه داشته باشیم.)کد 11(
تجربه کاری سالمندان خیلی با ارزش است 
اگــر ســالمندان در جایی کــه کار می کردند 
می توانســتند حضور پاره وقت داشــته باشند،  
عــلاوه بر در اختیــار قــرار دادن تجربه خود 
می توانستند کمی هم درآمد کسب کنند و برخی 
 از مشکلات مالی خود را رفع کنند.)کد 19(

ضعــفمدیریــتشــهریشــهری: 
ســالمندان نیــز به عنوان یک گــروه جمعیتی 
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م ار 1399، دوره 9، سماره 1، پ اپی 5131

م ای مهمو ک ایی و همکاران

باید در تصمیم گیری و تصمیم سازی مدیریت 
شهری نقش داشته باشند و مشارکت آنان در 
مدیریت شــهری باعث حضور فعال آنان در 
سطح شهر می شــود. موضوع دیگری که در 
یک مدیریت شهری می توان برای فعال بودن 
ســالمندان مــورد بحث قــرار داد، نظارت بر 
عملکرد امور شهری و اصناف مختلف جهت 
ارایه خدمات مناسب به سالمندان و همچنین 
پاسخگویی در مراکز و ادارات شهری جهت 
رســیدگی به مشکلات و درخواست های آنان 
اســت. با توجه به بررســی به عمل آمده عدم 
پاسخگویی، بی اعتمادی به مدیریت شهری، 
حضور کم مدیریت شــهری در سطح شهر و 
نبود نظارت مدیریت شــهری، چهار مضمون 
فرعی ضعف حاکمیت شهری است که نشان 
می دهد با وجــود فضای فعلــی در مدیریت 
شهری و عملکرد آنان، ســالمندان امیدی به 
مشــارکت ندارند و مدیریت شهری خود مانع 

استمرار حق به شهر سالمندان است. 
عدمپاســخگویی:عدم رســیدگی به موقع 
باعث  ادارات  درخواست های ســالمندان در 
نارضایتــی آنــان می شــود و انگیــزه حضور 
بیــن می بــرد و  از  ادارات را  ســالمندان در 
ســالمندان تمایلی ندارند کارشان را خودشان 
انجام دهند و از شخص دیگری مانند فرزندان 
بــرای انجــام کار اداری کمــک می گیرند، 
کــه خود عامل مهــم در عدم حضــور فعال 
ســالمندان در شهر اســت. عملکرد ضعیف 
مدیریت شــهری جهت ارایه خدمات مناسب 
به ســالمندان دلیل دیگــری در کاهش میزان 
رضایت ســالمندان از عملکرد مدیران شهری 
شده است. سالمندان توقع دارند که مدیریت 
شــهری خدمات مناســبی را بر اســاس نیاز 
سالمندان به موقع ارائه دهد. مرد شصت و پنج 
ساله: ادارات کار سالمندان را به خوبی انجام 
نمی دهند. من برای تهیه دفترچه بیمه چندبار 
بــه اداره مربوطــه مراجعه کــردم، موانعی را 
مطرح کردند که قادر نبودم آن ها را رفع کنم. 
 کارها را به موقع رســیدگی نمی کنند.)کد 6(

سالمند مرد شــصت و هشت ســاله: ادارات فقط کارشکنی می کنند و 
به درخواست های ما رسیدگی درســت و مناسب ندارند. من هم علاقه 
ندارم در ادارات حاضر شوم. تا حالا چند بار گروهی از سالمندان برای 
رفع مشــکلات پارک در شــهرداری حضور یافتند که پاسخی دریافت 

نکردند.)کد 21(
بیاعتمادیبهمدیریتشهری:ناامیدی سالمندان از تغییر عملکرد 
مدیریت شــهری جهت ارایه خدمات مناســب به آنان باعث شده است 
که ســالمندان جهت همکاری و حتی ارایــه نظرات و دیدگاه های خود 
اعتمادی بر مدیریت شــهری نداشته باشــند. فاصله زیاد بین برنامه ها و 
عملکرد مدیریت شهری، سالمندان را نا امید می کند، به طوری که طبق 
نظرات آنان اکثریت مدیران شــهری قبل از شروع کار، برنامه های خود 
را جهــت خدمتگزاری به افراد جامعه بیان می کنند، اما بعد از گذشــت 
زمان، بین این برنامه ها و عملکرد آن ها خیلی فاصله اســت و خود باعث 
بی اعتمادی می گردد. ناامیدی ســالمندان برای حضور در ادارات جهت 

دریافت مطالبات، یکی از مهمترین دلیل بی اعتمادی آنان است. 
مرد شــصت و پنج ساله: برخی از مدیران در زمان انتخابات، حرف ها 
و برنامه های خوبــی اعلام می کنند اما در عمل تغییری در وضعیت بهتر 
دیده نمی شــود. امیدی به مدیران جهت کارهای عمرانی و آبادانی شهر 
نیســت و ســالمندان توانایی لازم را جهت دریافت خدمات از مدیریت 

شهری ندارند چون آنان کاری انجام نمی دهند.)کد 13(
مرد شــصت و هشت ساله: اگر ما ســالمندان بخواهیم برای رسیدگی 
به مشــکلاتمان در اداره ای حضور یابیم کســی به فکر ما نیســت و در 
ادارات و موسســات مدیران و مسوولان کارهای مربوط به خود را انجام 
نمی دهند و اگر ســالمندان بخواهند بــرای اعتراض یا دریافت مطالبات 

مراجعه کنند کسی رسیدگی نمی کند.)کد 21(
حضورکممدیریتشــهریدرسطحشهر:عدم اطلاع سالمندان 
از برنامه ها و عملکرد مدیریت شهری باعث شده است، سالمندان میزان 
توجه مدیران شــهری را نیز به خود کمرنگ دانســته و همچنین خود را 
به عنوان شهروند اصلی تلقی نکنند. حضور نداشتن مدیریت شهری در 
ســطح شهر و مراکز عمومی جهت شــناخت بهتر مشکلات سالمندان 
یکی از مهمترین عوامل عملکرد وضعیت حکمرانی شــهری و یکی از 

نگرانی های سالمندان است. 
مرد هفتاد و چهار و زن هفتاد و هفت ســاله: از شورای شهر و مدیران 
شهری راضی نیســتم چون همش به فکر خودشان بوده و هستند. موقع 
انتخابــات، هزینه می کنند که انتخاب شــوند و بعــد از انتخاب به فکر 
معیشــت مردم نیستند. من در انتخابات شورای شــهر شرکت کردم اما 
خیلــی از این اعضای شــوراها را بعــد از انتخابات نمی شناســیم چون 

هیچ گونه اطلاعی از برنامه ها و عملکرد آنان نداریم.)کد 9(
 اصلا در این منطقه کســی از مســوولین حضور نداشــته اســت تا به 
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فصلنامه مددکاری اجتماعی52

مها ر کا مندی فلاع مو اکا  می هب قح مه س و اس مرا له ک یی در س و کوم

گاهی پیدا کند و بخواهد برای رسیدگی اقدامات  مشکلات سالمندان آ
لازم را انجــام دهــد. خیلی خوب اســت که از نزدیک مشــکلات ما 

سالمندان را ببینند.)کد 20(
نبــودنظارتمدیریتشــهری: نبــود نظارت مدیریت شــهری بر 
ساخت وســازها و تمیزی شــهر و عدم نظارت باعــث عملکرد ضعیف 
مسوولان و ماموران متصدی پاکیزگی شهر گردیده است. تفاوت قیمت 
اقلام مصرفی در بین فروشگاه های سطح شهر باعث نارضایتی سالمندان 
شــده اســت و نبود نظارت را دلیل اصلی این پدیده بیان می دانند. ارایه 
اجناس بی کیفیت به سالمندان از سوی برخی از فروشگاه ها نشان دهنده 

عدم نظارت مدیریت شهری در این باره است. 
مرد هفتاد و نه ســاله: سازندگان ســاختمان ها به دلیل نبود نظارت هر 
طور که دوســت داشــته باشند ساختمان را درســت می کنند و همش به 
فکر خودشان هستند و برایشان سود بیشتر اهمیت دارد و به فکر سلامتی 
مردم جامعه نیستند. نظم و انضباط پارک ها و زیبایی پارک اهمیت دارد 

متاسفانه نظارتی بر فضاسازی پارک ها و شهر نمی شود.)کد 8(
مرد شصت و هشت ساله:چون مغازه دارها جنس بی کیفیت به سالمندان 
می دهند و ســالمندان هم قدرت تشــخیص لازم را ندارند مجبورند که 
برای خرید از فرزندان کمک بگیرند. فروشــگاه ها کم فروشی می کنند 
حتی برای ما ســالمندان این موضوع بیشــتر به وجود می آید. یک بار من 
می خواستم از فروشــگاهی مرغ بخرم که فروشنده وزن جنس را با وزن 

واقعی متفاوت اعلام کرد.)کد 21(
عدالتاجتماعی:حق سالمندان در شهر برای استفاده از امکانات 
و داشتن فرصت برای مشارکت از بین رفته است و طبق نظرات آنان، سه 
مضمون فرعی: نبود فرصت برای ســالمندان، تبعیض در ارایه خدمات 
و تســلط نظام ســرمایه داری زیر مضمون اصلی نبود عدالت اجتماعی 
بررســی شد که نشــان می دهد در شــهر کرج، عدالت برای سالمندان 
وجــود ندارد و حق آنان برای حضور فعال در شــهر تحت تاثیر اهمیت 

دادن جامعه به سایر افراد قرار گرفته است.
نبودفرصتبرایســالمندان: وجود نداشــتن فرصت آموزش برای 
گاهی اکثریت سالمندان از  ســالمندان در سطح شهر دلیل اصلی عدم آ
گاهی است.   نحوه اســتفاده از تکنولوژی و همچنین سایر اطلاعات و آ
وجود نداشــتن گروه یا انجمن ویژه ســالمندان برای مشارکت در شهر 
یکی از مواردی است که سالمندان آن را بیان کردند. نبود فضا و فرصت 
لازم برای اشــتغال و همچنین انجام کار داوطلبانه برای سالمندان باعث 
شــده است که آنان احســاس کنند عدالت برای آنان معنی ندارد و اگر 
مدیریت درست عمل کند می توانند از تجربه سالمندان استفاده نمایند. 
استفاده نکردن از نظرات سالمندان در تصمیم گیری در ساماندهی شهر 

یکی دیگر از موانع مشارکت سالمندان است. 
مرد هفتاد ساله: توانایی استفاده از ابزار الکترونیکی را ندارم و جایی هم 

نیست که به ما استفاده از این تکنولوژی ها را 
یاد دهند چون تمام کارها در حال حاضر به این 
صورت اســت. متاسفانه فضایی برای آموزش 
 درست در شهر برای سالمندان فراهم نیست. 
مرد شصت و نه ساله: سالمندان در بهترشدن 
فضای شــهری هیــچ نقشــی ندارنــد. نظر 
سالمندان برای ساماندهی و آماده سازی فضای 
رفاهی بــرای مدیران اهمیت ندارند، برخی از 
ادارات مانند شــهرداری به مــا اجازه ورود به 
داخل ســاختمان خــود را نمی دهند چه طور 
می توانند حرف و درخواســت ما را شــنیده و 
به آن عمل کنند و بــه نوعی بیان می کنند که 
 سالمندان عمرشون رو به پایان است.)کد 17(

تبعیضدرارایهخدمات: تفاوت میزان ارایه 
خدمات و امکانات در بین مناطق شهر نوعی 
از تبعیض است.  تفاوت امکانات بین مناطق 
سطح بالا و مناطق ســطح پایین خود نشانگر 
این تبعیض اســت. ســالمندان این تبعیض را 
حس کرده و بیان می کنند. ســاخت و تجهیز 
ساختمان هایی با امکانات کامل برای سیستم 
مدیریت شهری جهت استفاده خودشان یکی 
دیگر از وجود تبعیض در شــهرمی باشد، که 
ســالمندان به آن اشاره داشــتند و از نظر آنان 
امکانات کامل و مناســب ســاختمان ها فقط 
برای مدیران و پرسنل ادارات است. میزان ارایه 
خدمات موسســات و ادارات به افراد عادی و 
افراد دارای رابطه متفاوت اســت، ســالمندان 
به دلیل نداشــتن جایگاه و همچنین نداشــتن 
رابطه های خاص در ادارات، برای انجام کارها 
سختی زیادی را تحمل می کنند. اطلاع رسانی 
نامناســب در خصوص ارایــه اطلاعات ویژه 
سالمندان به آنان از طریق رسانه ها باعث شده 
اســت که اکثریت ســالمندان به این موضوع 
معترض باشند. که چرا فقط اطلاعات بایستی 
به یــک گروه افراد خاص اختصاص داشــته 
باشد. فاصله زیاد حقوق و درآمد سالمندان با 
افراد شاغل در ادارات و موسسات یکی دیگر 
از مــوارد مهمی بود کــه در مضمون تبعیض 

به عنوان مفهوم اصلی بیان گردید. 
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م ای مهمو ک ایی و همکاران

زن هشــتاد و شش ســاله : درآمد سالمندان 
خیلی پایین اســت، با خیلــی از افراد تفاوت 
زیــادی دارد مــن در حــال حاضــر فقط به 
وســیله فرزندم هشــتصد هزار تومــان درآمد 
دارم که خیلی به ســختی زندگی می کنیم اما 
می بینیم کــه مردم چقدر با درآمد زیادشــان 
 هــر جور بتواننــد زندگــی می کنند.)کد 14(

یکی از ســالمندان مرد نیز که هفتاد سال سن 
داشت، چنین توضیح می دهد: به منطقه محل 
ســکونت ما که نســبت به بقیه مناطق پایینتر 
است خیلی رسیدگی نمی کنند و به مناطق بالا 
بیشتر امکانات می دهند. ساختمان های منطقه 
ما خیلی فرسوده است که باید مستحکم شده 
و امکانات لازم را برای زندگی داشته باشد اما 
به مناطق پایین توجهی ندارند و تمام امکانات 

متعلق به مناطق دیگر است.)کد 5(
تســلطنظــامســرمایهداری:در پژوهش 
نظــام  تســلط  مســاله  ســالمندان  حاضــر 
ســرمایه داری را مطرح می کنند. از نگاه آنان 
با تسلط نظام سرمایه داری در زندگی شهری، 
عدالت تحت شــعاع قرار گرفتــه و به نوعی 
اهمیت ســالمندان از اهمیت ســود و افزایش 
ســرمایه کمتر اســت. تجمل گرایی و افزایش 
ســرمایه مردم شــهر، باعث ایجاد فاصله بین 

افراد جامعه شده که در این جداسازی، سالمندان آسیب بیشتری تحمل 
می کنند. اهداف اقتصادی ســرمایه داران و تلاش برای سود بیشتر باعث 
ایجاد ساختمان های بلند و همچنین فضاهای مختلف که علاوه بر نبود 
فضای آرام برای کلیه انســان ها و به خصوص ســالمندان، ســود زیاد را 
برای آنان به همراه دارد. اهــداف اقتصادی مراکز درمانی و یا مراکزی 
که مرتبط با درمان هســتند دیدگاه ســالمندان را نســبت به خود عوض 
کرده است. سالمندان، پزشــکان و بیمارستان ها را بنگاه های اقتصادی 
تلقی می کنند و دیگر به فکر ســلامتی و درمان مردم جامعه به خصوص 
سالمندان نیستند. ساخت مراکز رفاهی با هدف کسب درآمد در محیط 

شهری یکی دیگر از نظرات سالمندان بود. 
مرد هفتاد و دو ساله و زن شصت و پنج ساله: مردم شهر خیلی با هم فاصله 
دارند چون درگیر تجملات شــده اند. حســادت به اموال دیگران باعث 
شــده است که افراد برای سرمایه دارشدن بیشتر تلاش کنند و فقط فکر 
خودشان باشند حتی اگر قادر نباشند به خواسته هایشان برسند دست به هر 
کاری می زنند. مردم شهر خیلی متوقع هستند و همیشه دوست دارند پول، 
 امکانات و سرمایه بیشتری داشته باشند و به فکر دیگران نیستند.)کد 19(

بیمارســتان ها و پزشکان در حال حاضر کاسب شــده اند و مردم را پول 
می بینند، اما در گذشــته برای پزشکان ســلامتی انسان ها مهم بود. تمام 
پزشکان با آزمایشگاه ها و مراکز درمانی مرتبط برای درآمد و سود بیشتر 

ارتباط دارند و بیماران را فقط به آن مراکز ارجاع می دهند.)کد 6(

بحث و نتیجه گیری

هدف پژوهش شناخت موانع سالمندی فعال بر اساس نظریه حق به شهر بود. نظریه حق به شهر به حضور کلیه انسان ها در 
شهر و داشتن حق حضور و همچنین فرصت لازم برای مشارکت آنان تاکید دارد. این پژوهش به روش کیفی و با استفاده از 
رویکرد پدیدارشناختی انجام شد. ابتدا تعداد بیست و سه سالمند فعال به صورت هدفمند انتخاب و مصاحبه نیمه ساختاریافته 

از آنان صورت گرفت و حاصل نتایج به دست آمده، شش مضمون اصلی و بیست و دو مضمون فرعی بود.
بر اســاس نظریه حق به شــهر، تخصیص فضا به شــهروندان یکی از مهمترین حقوق شــهروندی به حســاب می آید.]22[ 
به عبارتی کلیه انسان ها به طور برابر حق دارند از فضای عمومی شهر استفاده نماید که این امر مستلزم داشتن دسترسی مناسب 
به فضای شهری است و ساختار فیزیکی شهر بایستی طوری طراحی گردد که کلیه افراد بدون مشکل و با استفاده از ابزار و 
وسایل کاربردی مستقر در شهر به فضاهای مورد نیاز خود دسترسی داشته باشند. نتایج حاصل از نظرات افراد شرکت کننده 
در پژوهش نشان می دهد که میزان دسترسی سالمندان در سطح شهر کرج از کیفیت پایینی برخوردار بوده و محدودیت هایی 
نیز برای دسترســی آنان وجود دارد که این محدودیت ها در قالب مضمون دسترســی محدود به فضای شــهری از طریق پنج 
زیرمضمون: موانع تردد، اســتاندارد نبودن محیط زندگی، نبود فضای تخصصی، ناکارآمدی وسایل نقلیه عمومی و آلودگی 
مانعی برای عدم حضور در جامعه مطرح می شــود. مضمون عدم دسترســی به فضای شــهری به عنوان یکی از موانع اصلی 

سالمندی فعال با نتایج پژوهش های متعددی همخوانی داشته است.]14،13،7،2،1و16[
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فصلنامه مددکاری اجتماعی54

مها ر کا مندی فلاع مو اکا  می هب قح مه س و اس مرا له ک یی در س و کوم

بر اســاس نظریه حق به شهر، احساس امنیت بایســتی برای کلیه افراد 
جامعه وجود داشته باشــد و نباید به یک قشر یا افراد خاصی اختصاص 
یابد. لازم است انسان ها برای حضور در شهر، امنیت را درک و احساس 
کنند که امنیت برای آنان وجود دارد. سالمندان نیاز دارند از امنیت لازم 
برخوردار باشند، طبق تعریف سازمان بهداشت جهانی یکی از سه رکن 
اصلی سالمندی فعال امنیت اســت.]5[ با توجه به نتایج به دست آمده، 
سالمندان از امنیت لازم برخوردار نیستند که در چهار زیرمضمون امنیت 
محیطــی، ناکارآمدی تامین اجتماعی، درآمد کم-مشــکل اقتصادی و 
بیکاری عامل مهم ناامیدی و دلایل نداشــتن امنیت سالمندان در قالب 
مضمون نبود امنیت در زندگی شــهری ارایــه گردید. نتایج این مضمون 
با نتایج به دســت آمده اســت کــه بــا مطالعــات ]18،17،15،13و19[ 

همسویی دارد. 
برای اینگه افراد جامعه از زندگی رضایت بخشــی برخوردار باشند لازم 
اســت رفاه در جایگاه ویژه ای قرار داشته باشد. سیستم های مدیریتی با 
قراردادن امکانات و همچنین ایجاد فرصت، فضا را برای انسان ها فراهم 
کنند. نظریه حق به شــهر نیز در مولفه تخصیص فضا به این نکته توجه 
دارد که رفاه و اختصاص امکانات می بایســت در اختیار همه انســان ها 
باشد و سالمندان که سال ها تجارب خود را صرف جامعه کرده اند نباید 
امکانات رفاهی آنان نادیده گرفته شــود، آنان حــق دارند از زندگی در 
جامعه به خصوص محیط شهری لذت ببرند و از رفاه که نقش موثری در 
کیفیت زندگی آنان دارد استفاده کنند. در این پژوهش نیز کمبود منابع 
رفاهی متناسب با نیاز ســالمندان به عنوان یکی از مضمون های اصلی از 
ســه زیرمضمون: ناکارآمدی مراکز رفاهی، ناکارآمدی مراکز درمانی و 
وابستگی به خانواده به دست آمده است. طبق دیدگاه سالمندان، مراکز 
درمانی و رفاهی شــهر کرج کارآمدی لازم را ندارد و ســایر برنامه های 
رفاهی برای ســالمندان با حمایت افراد خانــواده صورت می گیرد. نتایج 
این پژوهش پیرامون مضمومن عدم منابع رفاهی متناسب با نیاز سالمندان 

با نتایج برخی از مطالعات همخوانی دارد.]13،11،10،9،8 و16[
زندگی در اجتماع شهری نیازمند تعامل افراد جامعه با یکدیگر است. 
مفهوم حق به شــهر، شــهر و زندگی شهری را در ســاختار فیزیکی آن 
محــدود نمی کند بلکه فضایی کــه این نظریه بــه آن تاکید دارد فضای 
اجتماعی شــهر اســت.]21[ نظریه حق به شــهر به دنبال حق انســان ها 
اســت و می خواهد که با خلق فضاهای فیزیکی امکان زیست اجتماعی 
آنان ها را فراهم ســازد. این نظریه به دنبال مشــارکت تمام انســان ها در 
شهر و ساماندهی شهر است. یکی از رکن های اصلی مشارکت انسان ها 
پذیرش آنان به عنوان اعضای فعال در جامعه وارزش و احترام به جایگاه 
آن هاســت تا انگیزه مشــارکت و همکاری آنان  تقویت شــود و فضای 
لازم را برای مشــارکت ســالمندان فراهم گردد. تجزیه و تحلیل نظرات 
ســالمندان نشان دادکه ســالمندان از اجتماع طرد شده اند.  این چالش 

تحت عنــوان مضمون طــرد اجتماعی مطرح 
می شــد. نتایج استخراج شده از مضمون طرد 
اجتماعی با نتایــج پژوهش ]16،14،6،1و18[

هماهنگی دارد.
 مضمون ضعــف حاکمیت شــهری نیز از 
اهمیت بالایی برخوردار اســت، چون علاوه 
بــر این که خــود به عنــوان یک مقولــه ویژه 
نقــش مهمی در ایجاد موانع ســالمندی فعال 
در شــهر ایفــا می کند، مضامیــن اصلی را نیز 
تحــت تاثیر قرار می دهد. بــا توجه به نظرات 
ســالمندان فعــال حاضــر در ایــن پژوهش، 
مدیریت شــهری در چهار زیرمضمون: عدم 
پاسخگویی، بی اعتمادی به مدیریت شهری، 
حضور کم مدیریت شــهری در سطح شهر و 
نبود نظارت مدیریت شــهری، به نظر می رسد 
به نوعی کارآمدی و مدیریت مناسب شهری 
را از دســت داده است. مفاهیم به دست آمده 
پیرامــون زیرمضمون های ضعــف حاکمیت 
شهری، با نتایج پژوهش با برخی از پژوهش ها 

همخوانی دارد.]3[
همان طور کــه نظریه حق به شــهر به دنبال 
دریافــت حق برای برخی از افراد ســاکن در 
شهرها اســت و می خواهد عدالت، امکانات 
و فرصت هــای لازم برابر برای کلیه انســان ها 
فراهــم ســاز،]22[ همچنین به دنبــال برابری 
برای انسان ها برای رســیدن به عدالت و حق 
و حقوقشــان است. چنین اســتنباط می شود 
عدالت با نظریه حق به شــهر هماهنگی دارد 
و اهداف یکســانی را دنبال می کنند. عدالت 
می تواند جزیی از مفهوم حق به شــهر باشــد 
به طوری که شهر و زندگی شهری و دستیابی 
بــه امکانــات آن  حق همــه انســان ها بوده و 
فرصت لازم را جهت مشــارکت داشته باشند. 
که اگر عدالت وجود داشــته باشــد به نوعی 
مفهوم حق به شهر معنی پیدا می کند و جایگاه 
مناســبی برای همه انســان ها فراهــم خواهد 
کرد. نبود عدالت اجتماعی به عنوان ششمین 
مضمــون اصلی پژوهــش، هماهنگی زیادی 
از لحاظ مفهومی با نظریه حق به شــهر دارد، 
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م ای مهمو ک ایی و همکاران

به طوری که هر دو به نوعی دنبال احقاق حق 
برای کلیه انســان های جامعه و شــهر هستند، 
در پژوهــش حاضر نیز عدالــت به عنوان یک 
مضمون اصلی حاصل نظرات ســالمندان در 
خصوص ارایه موانع ســالمندی فعال در شهر 
از طریق ســه زیرمضمون: نبود فرصت برای 
ســالمندان، تبعیض در ارایه خدمات و تسلط 
نظام ســرمایه داری اســت، که نشان می دهد 
در شــهر کرج عدالت برای سالمندان وجود 
ندارد و در مقایسه با سایر گروه های جمعیتی 
از جایگاه نامناســبی برخوردار نیست. نتایج 
برخی از مطالعات با نتایج پژوهش پیرامون نبود 
عدالت برای سالمندان جهت حضور فعال در 

شهر هماهنگی دارد.]16،14،12،1و18[
به طورکلی نتایج حاصل از یافته های پژوهش 
نشــان می دهد کــه نظریه حق به شــهر برای 
ســالمندان در شــهر کرج جایگاهی مناسبی 
نــدارد. به عبارتی علاوه بر این که امکانات و 
فضای لازم و مناسبی برای سالمندان در شهر 
و زندگی شهری اختصاص نمی دهد، فرصتی 
نیز برای مشــارکت آنــان فراهم نمی ســازد. 
مضمون های اصلی ایــن پژوهش که حاصل 
نظرات ســالمندان است. عدم تخصیص فضا 
و نبود فرصت مشــارکت برای ســالمندان در 

شهر کرج را تایید می کنند. 
مقوله هــای دسترســی محــدود بــه فضای 
شهری، نبود امنیت در زندگی شهری، کمبود 
منابع رفاهی متناســب با نیاز ســالمندان، طرد 
اجتماعــی، ضعف حاکمیت شــهری و نبود 
عدالــت اجتماعــی به عنوان شــش مضمون 
اصلی و همچنین موانع اصلی سالمندی فعال 
برای حضور در شــهر کرج مطرح می شــوند 
و بر اســاس نظریه حق به شهر این مقوله ها با 
مولفه های مشــارکت و تخصیــص فضا رابطه 
داشــته و علاوه بر به کارنبــردن نظریه حق به 
شــهر برای ســالمندان در محیط شهر کرج، 
به دلیل وجــود موانع و محدودیت های مطرح 
شده، سالمندان نمی توانند به طور فعال در شهر 
کرج حضور داشته باشند و عوامل محیطی و 

اجتماعی شهر کرج مانع اصلی سالمندی فعال است.
محدودیتها: -نبود مرکزی خاص ویژه سالمندان در شهر جهت 
دسترســی قانونی پژوهشگر به سالمندان. -سختی دسترسی به سالمندان 
فعال در سطح شهر. -همکاری نکردن برخی از سالمندان در سطح شهر. 
-انجام مطالعات محدود در خصوص موضوع در کشــور. -نبود مکان 
 مناسب برای مصاحبه. تجربه کم پژوهشگر در زمینه پژوهش های کیفی.

پیشــنهادهایکاربــردی: -رفــع موانع تــردد، استانداردســازی 
محیط های فیزیکی، ساخت و تاسیس فضای تخصصی ویژه سالمندان، 
ایجاد سیســتم حمل و نقل مناســب، ایجاد شــهری پاکیزه. -برقراری 
امنیت در محیط شهری، اصلاح ساختار تامین اجتماعی، افزایش درآمد 
سالمندان، ایجاد شغل برای سالمندان. -ایجاد مراکز رفاهی کافی همراه 
با امکانات مناســب، تجهیز مراکز درمانی شهر به امکانات روز و ایجاد 
مراکز درمانی جدید، کاهش وابســتگی ســالمندان. -فعالیت رسانه ای 
برای توجه و احترام افراد جامعه نســبت به ســالمندان، یکپارچه ســازی 
فرهنگ های موجود در شــهر کرج و ایجاد انسجام اجتماعی در سطح 
شــهر، فراهم کردن جایگاه ویژه برای ســالمندان، تکریم ارباب رجوع 
در ادارات. -تغییر رویه مدیریت شــهری با هدف اعتمادسازی در بین 
ســالمندان، حضور مدیران شــهری در بین مردم در سطح شهر، افزایش 
میزان نظارت مدیران در ســطح شــهر. -فراهم کردن فرصت های لازم 
برای مشــارکت ســالمندان در شــهر، ارایه خدمات به طور یکسان برای 
همه افراد جامعــه، تغییر رویه افراد جامعه و ســرمایه داران در خصوص 
سرمایه گذاری.  -راه اندازی یک اداره یا مرکز ویژه سالمندان در ادارات 
 مربوط به مدیریت شــهری، تاســیس انجمن ســالمندی فعال در شهر.

پیشنهادهایپژوهشی: -شناخت موانع سالمندی فعال بر اساس 
نظریه حق به شــهر در شــهرهای دیگر. -بررسی رابطه بین موانع شهری 
و ســالمندی فعال بر اســاس نظریه حق به شهر به روش کمی. -بررسی 
وضعیت شــهر کرج برای حضور ســایر افــراد بر اســاس نظریه حق به 
شهر. -شناخت موانع ســالمندی فعال بر اساس نظریه حق به شهر طبق 
دیدگاه مســوولین و متخصصان. -تغییر ســاختار یک منطقه از شهر بر 
اساس استاندارد شهر دوســتدار سالمند و شناخت نظرات سالمندان در 

خصوص آن تغییر و مقایسه با سایر سالمندان شهر.
سپاســگزاری:مقاله حاضر برگرفته از پایان نامه کارشناسی ارشد در 
دانشکده علوم اجتماعی، دانشگاه علامه طباطبایی است و ضمن تشکر 
از عوامل این دانشــکده، از شــهرداری کرج و کلیــه افرادی که در این 
پژوهش همکاری نمودند به خصوص ســالمندانی که مشارکت مستقیم 

داشتند قدردانی به عمل می آید.
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