
 تغییرات فیزیولوژیک سالمندی

 

 

 کبد وکلیه:

 کاهش عملکردکبد در ذخیره و سنتز مواد 

  کاهش تعداد نفرونها و افزایش ضخامت جدار آنها و در

 نتیجه کاهش توانایی دفع مواد زاید

 سیستم تنفسی:

کاهش ظرفیت حیاتی ریه ها )به دلیل استئوپروز و  •

 کاهش قدرت عضلات تنفسی(

افزایش حجم هوای باقیمانده )به دلیل کاهش  •

 الاستیسیته آلوئولها(

تخلیه ناکافی ترشحات )به دلیل ضعف عملکرد  •

 مژکها( و در نتیجه افزایش احتمال عفونت

 سیستم قلبی عروقی:

 کاهش تعداد ضربان و برون ده قلب 

  کاهش الاستیسیته رگها، رسوب کلسترول در جدار

آنها و درنتیجه افزایش احتمال پرفشاری خون و 

 ترومبوز

 بینایی:

  کاهش حدت بینایی، افزایش نیاز به نور )خیره شدن به

 اشیاء(

 
 سیستم تنفسی: •

کاهش ظرفیت حیاتی ریه ها )به دلیل استئوپروز و کاهش  •

 علت: اختلال مکانیسم تطابق 

 )کدورت عدسی )کاتاراکت 

 

مهمترين حادثه در سالمندان است. علاوه بر  سقوط

وضعيت سلامت جسمي، شرايط فيزيكي محيط زندگي نيز 

تواند موجب سقوط شود. بنابراين اصلاح محيط خانه مي

 و مناسب سازي معابر را بايد در نظر داشت.

 

 فراهم کردن زمینه مشارکت اجتماعی

 به کارگيري سالمندان فعال و سالم در مشاغل مختلف

 کمک به استقلال مالي –

 ايجاد حس مفيد بودن –

 جلوگيري از بروز افسردگي –

 

 

 

 گروه هدف : سالمندان

 
 تهیه کنندگان : گروه آموزش به بیمار مرکز

 
1404بازبینی بهار   

 منبع:

http://thc.tums.ac.ir/s-51/1073 
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 (:Ageingپیری )

تغييرات بيولوژيک که در نحوه زيست ارگانيسم در طول 

 شودزمان ظاهر مي

نكته: اين تغييرات، همراه با کاهش قدرت انطباق فرد با 

تغييرات ناگهاني شرايط و ناتواني در ايجاد تعادل مجدد 

 همراه است

 (:Elderسالمند )

  سال 60افراد بالاي 

  بايد سالخوردگي جمعيت را يک موفقيت بهداشتي و

وجود سالمندان را نعمتي از نعمات بيشمار پروردگار 

 .محسوب کرد

سال آينده جمعيت سالمندان در  50رود طي انتظار مي  •

  برابر شود. 4کشورهاي در حال توسعه 

 

پديده سالمندي روندي طبيعي است که از زمان حيات  •

 يابدجنين شروع و تا مرگ ادامه مي

 

 

 

 تغییرات فیزیولوژیک سالمندی

 ترکیب بدن:

 کاهش توده فعال بدن، افزايش چربي 

)کاهش فعاليت هورمون رشد و علت: تغييرات هورمون

 آندروژنها(

 ( فرايند توزيع مجددredistribution چربيها و )

 چربي از اندامها به تنه:انتقال 

 تنه چاق، بازو و رانها لاغر

  :اين تغييرات بدون افزايش وزن صورت مي گيرد 

 نبايد رژيم لاغري گرفته شود

 :کاهش قدرت دفاعيسیستم ایمنی 

در صورت همراهي با سوءتغذيه خصوصاً کاهش 

 ، خطر ابتلا به عفونتها وجود دارد Eويتامين 

 :دندانها و بيماريهاي لثه از دست دادن  دندانها

 )سوءتغذيه(

 

 دستگاه گوارش:

 )کاهش گردش خون در جدار روده ها )آسيب جدار 

  کاهش آنزيمها و ترشحات )کاهش جذب پروتئينها و

 املاح و چربيها(

  يبوست 

علت: کاهش توانايي روده در جلو راندن غذا، دريافت 

 رژيم کم فيبر، مصرف داروها، عدم ورزشکم مايعات، 

 توده استخوانی:

  تسريع روند استئوپروز )کاهش مواد آلي و معدني

 استخوان(

 افزايش احتمال شكستگي 

  ترميم کند شكستگيها، کاهش تحرک و فعاليت جسمي

 متعاقب آن

  افزايش نياز به کلسيم و حتي مكمل ويتامينD  

 متابولیسم داروها:

 در جذب، متابوليسم و دفع  کاهش توانايي بدن

 داروها

 ( لزوم تطبيقAdjustmentدوز برخي داروها ) 

 

  


