
 زندگی سالمندی سالم؛ نقشه راه سلامت متابولیک و کیفیت  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 مقدمه: گذار از »طول عمر« به »عرض عمر« 

ترین دستاوردهای علم پزشکی، بهبود بهداشت عمومی و ارتقای استانداردهای  افزایش امید به زندگی یکی از بزرگ 

سابقه رو به افزایش  زیستی در قرن اخیر است. امروزه جمعیت سالمندان در سراسر جهان و در کشور ما با شتابی بی 

شیدن   است. با این حال، چالش بنیادین دوران معاصر، صرفاً افزودن »سال به زندگی« نیست؛ بلکه هدف غایی، بخ

های طلایی با حفظ استقلال عملکردی، شادابی ذهنی،  ها« است. سپری کردن این سال »زندگی و پویایی به سال 

 سلامت جسمانی و حضور مؤثر در اجتماع، معنای واقعی »سالمندی سالم« است.

، بر این  هفته ملی سالمندزمان با  ریز و متابولیسم دانشگاه علوم پزشکی اصفهان، هم مرکز تحقیقات غدد درون 

  دوران   در  فیزیکی   عملکردهای  افت  و  مزمن  هایخستگی  ها،فرسودگی   از  بسیاری  نکته کلیدی تأکید دارد که ریشه

  تغییرات،   این   که  است  این  نوین   طب   امیدبخش  خبر.  است  نهفته  بدن   متابولیک   و   هورمونی  تغییرات  در   سالمندی،

  زندگی،   سبک   اصلاح  و  موقعبه   مداخله  زودهنگام،  شناسایی  با  بلکه   نیستند؛  ناپذیردرمان  و  ناپذیراجتناب  فرآیندهایی

 . بخشید  سالمندی دوران   به نظیربی  کیفیتی  و  کرد   پیشگیری هاآن   عوارض از توانمی 

 گذرد؟  در بدن سالمند چه می 

 بیولوژی تغییرات هورمونی و متابولیک 

 شوند:ریز دچار تغییرات فیزیولوژیک می ها و غدد درون های ششم و هفتم زندگی، تمام بافت با ورود به دهه 

تیروئید:.  ۱ محور  کم   کندی  یابد.  کاهش  است  ممکن  تیروئید  غده  فعالیت  سن،  افزایش  تیروئید  با  کاری 

تواند با علائمی غیراختصاصی نظیر خستگی مفرط، احساس سرما، یبوست، اختلال در  بالینی یا بالینی می تحت



اشتباه به »کهولت سن« نسبت داده  تمرکز و حافظه، افزایش وزن و خشکی شدید پوست بروز کند که گاهی به 

 شود.شده و نادیده گرفته می 

از  حساسیت سلول  مقاومت به انسولین و افت عملکرد پانکراس:.  ۲ یافته و  انسولین کاهش  ها به هورمون 

و سندرم متابولیک را    ۲شود. این مسئله خطر ابتلا به دیابت نوع  تر می های بتا نیز ضعیف طرفی ترشح آن از سلول 

 برد. شدت بالا میبه 

آدرنال:.  ۳ و  غدد جنسی  هورمون   تغییرات  افت  کاهش  و  )یائسگی(  بانوان  در  پروژسترون  و  استروژن  های 

ساز افت توده عضلانی، اختلالات خواب، نوسانات خلقی و کاهش  تدریجی تستوسترون در آقایان )آندروپوز( زمینه 

 شود.تراکم استخوان می 

کنار کاهش    مثلث تحلیل: سارکوپنی، استئوپنی و چاقی پنهان:.  ۴ توده عضلانی )سارکوپنی( در  کاهش 

های بدن به سمت مرکز شکم و  زمان، چربی افتد. همتراکم بافت استخوان )استئوپنی و پوکی استخوان( اتفاق می 

گانه، تعادل حرکتی را به خطر انداخته و ریسک سقوط و شکستگی لگن  شوند. این ترکیب سه احشاء متمایل می 

 دهد.را افزایش می 

 ستون بنیادین سلامت متابولیک در دوره سالمندی.  ۵

 شود:اصل اساسی توصیه می  ۵ها و دستیابی به خودمختاری و نشاط، رعایت برای مدیریت این دگرگونی 

 . مدیریت هوشمند قند خون و دیابت سالمندی ۱

دیابت در سنین بالا ممکن است بدون علائم کلاسیک تشنگی یا 

با گیجی، عفونت را  بروز کند و در عوض خود  زیاد  های  پرادراری 

 ها نشان دهد.حالی یا عدم بهبود زخم مکرر ادراری، بی 

   گیری سالیانه قند ناشتا و هموگلوبیناندازه   پایش منظم: •

 (. HbA1cگلیکوزیله ) 

در سالمندان    پرهیز از افت قند خون )هیپوگلیسمی(: •

قند خون می  زیرا  تواند خطرناکافت  باشد،  بالا  قند  از  تر 

زمین  سرگیجه،  به  آسیبمنجر  و  مغزی  خوردن  های 

 شود. اهداف درمانی باید منعطف و متناسب با شرایط هر فرد توسط پزشک تعیین شود. می 

کربوهیدرات  تغذیه: • بر  دانه تمرکز  حبوبات،  )سبزیجات،  پایین  قند  شاخص  با  پیچیده  غلات  های  و  ها 

 های صنعتی. دار( و حذف قندهای ساده و نوشیدنی سبوس 

 

  



 کننده های ناتوانسلامت استخوان و پیشگیری از شکستگی 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

پوکی استخوان یا استئوپروزیس »بیماری خاموش« سالمندی است؛ زیرا تا پیش از وقوع شکستگی، علامتی ایجاد  

 کند.نمی

  ۷۰سال به بالا و آقایان    ۶۵انجام غربالگری برای تمامی بانوان    (:DEXAسنجش تراکم استخوان ) •

 تر در صورت وجود سابقه شکستگی یا مصرف کورتون(. سال به بالا )یا در سنین پایین

و کلسیم در سالمندی بالاتر است؛ مصرف منابع لبنی    Dنیاز بدن به ویتامین    و کلسیم:   Dویتامین   •

نقشی حیاتی در    D3های کلسیم و ویتامین  ها و در صورت توصیه پزشک، مکمل چرب، بادام، دانه کم 

 پایداری اسکلت دارند.

خوردن  حرکات متمرکز بر ثبات )مانند ایستادن روی یک پا کنار دیوار( مانع از زمین  تمرینات تعادلی: •

 شود. ها یا لگن میو شکستگی مهره 

 تحرکی و بازیابی قدرت عضلانی )ضد سارکوپنی( . مهار کم۳

تر باشند، کنترل قند خون،  کننده قند و متابولیسم بدن است. هر چه عضلات سالم ترین اندام مصرف عضله بزرگ 

 پذیرد.چربی و وزن بدن بهتر صورت می 

روز در هفته،   ۵روی با سرعت متوسط در طول هفته )مثلاً دقیقه پیاده  ۱۵۰حداقل   های هوازی: ورزش  •

 هایی مانند شنا و دوچرخه ثابت.دقیقه( یا فعالیت   ۳۰هر بار 

های نیم تا یک کیلوگرمی یا حتی تمرین با  های ورزشی، وزنه استفاده از کش   تمرینات مقاومتی سبک: •

روز در هفته، موجب تحریک ساخت پروتئین    ۳تا    ۲وزن بدن )مثل برخاستن و نشستن روی صندلی(  

 شود.عضلانی می 

ازای هر کیلوگرم وزن بدن(    پروتئین باکیفیت بالا: • نیاز پروتئینی سالمندان )به  برخلاف باور سنتی، 

مرغ، مرغ، ماهی، حبوبات و ماست یونانی  تنها کمتر از جوانان نیست بلکه گاهی بیشتر است. مصرف تخم نه 

 کند. در هر وعده غذایی به حفظ عضلات کمک شایانی می 



 . تنظیم هورمونی و تعادل در خواب و انرژی ۴

ای الزامی  طور دوره های تیروئید به و هورمون   TSHآزمایش خون ساده برای سنجش    چکاپ تیروئید:  •

 های بدون دلیل و اختلالات چربی ناشی از اختلال تیروئید جلوگیری شود.است تا از رخوت 

یابد که این موضوع باعث افزایش ترشح هورمون  کیفیت خواب در سنین بالا کاهش می   بهداشت خواب: •

گردد. پرهیز از تماشای صفحه نمایش  کورتیزول )هورمون استرس(، مقاومت به انسولین و بدخلقی می 

 کند.های خواب به تعادل هورمونی کمک می پیش از خواب و تنظیم زمان 

 فارماسی(. هیدراتاسیون و مدیریت داروهای مصرفی )پلی ۵

مرکز تنظیم تشنگی در مغز سالمندان حساسیت کمتری دارد. نوشیدن    تر:احساس تشنگی ضعیف  •

منظم آب و مایعات حتی زمانی که تشنه نیستند، برای پیشگیری از نارسایی کلیه، یبوست و افت ناگهانی  

 فشار خون حیاتی است.

بسیاری از سالمندان چندین دارو برای فشار خون، قند، قلب و چربی دریافت    بازبینی سالانه داروها: •

تواند سلامت متابولیک را برهم بزند؛ بنابراین مشورت سالیانه با پزشک یا  کنند. تداخلات دارویی میمی 

 داروساز برای پایش و در صورت امکان کاهش داروهای اضافه ضروری است.

 

 شناسی سلامت( سالمندی فعال و نقش ارتباطات اجتماعی )روان 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

رابطه اجتماعی  پیوندهای  و  روان  سلامت  نیست؛  بیولوژیک  عملکرد  به  وابسته  تنها  موفق    و   متقابل  سالمندی 

 .دارند   بدن ایمنی  کارکرد  و هاهورمون  ترشح با  مستقیمی

های  های محلی، خانوادگی، انجمن حضور فعال در برنامه   احساس مفید بودن و مشارکت داوطلبانه: •

هورمون  مداوم  ترشح  از  جدید،  نسل  به  تجربیات  آموزش  یا  از  خیریه  و  کرده  جلوگیری  استرس  های 

 ند.کافسردگی که عامل پنهان تحلیل متابولیک است، پیشگیری می 

جامعه باید این تفکر غلط را کنار بگذارد که دوران بازنشستگی    (:Silver Economyای )اقتصاد نقره  •

گیری از آن نشاط  نشینی است. تجربه، خرد و مهارت سالمندان ثروتی هنگفت است که بهره زمان گوشه 

  دارد. روانی و هویت فردی را زنده نگه می 


