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Background and Objective: Elderly age is an evolutionary stage and one of 
the most important periods of life for every human, and exercise plays an im-
portant role in the physical and mental health of elderly people. According to the 
importance of the subject, the aim of this study is identification of strategies for 
promoting the health of elderly with sporting activities.

Methods: This qualitative study was carried out based on content analysis 
method. The participants were selected via purposive sampling method. The data 
collection tool was a semi-structured interview. Researcher reached theoretical 
saturation after 12 interviews with the elderly and 16 interviews with the key 
informants. After collecting data, qualitative content analysis method was used 
for its analysis.	

Results: 10 themes and 21 subthemes were emerged from data analysis. The 
themes included establishment of an elderly sports organization, codify a stra-
tegic and operational program for the development of older sports, Setting up 
elder sport rules, Development of places and sports spaces for elders, providing 
expert human resources, establishing a research and development unit for elderly 
sports, development of advertising, development and improvement of service 
quality, development of the culture of aging sports, development of budget for 
the elderly sports.

Conclusion: The results of the study identified ten strategies for improving 
the health of the elderly with sports activities. According to the findings, it is sug-
gested that managers while planning the promotion of elderly people’s health, 
considere achieved strategies.
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راهبردهای ارتقای سلامت سالمندان با استفاده از فعالیت های ورزشی: یک مطالعۀ کیفی

حمید سارانی1، نجف آقایی1، مرجان صفاری2، حسین اکبری یزدی1

11 گروه مديريت ورزشی، دانشکدۀ تربيت بدنی و علوم ورزشی، دانشگاه خوارزمی، تهران، ايران .
22 گروه مديريت ورزشی، دانشکدۀ علوم انسانی، دانشگاه تربيت مدرس، تهران، ايران.

مقدمه
است  جمعيتي  عمدۀ  مسائل  از  يکي  جمعيت  سالمندي 
که امروزه در جهان صنعتي شکل گرفته و به‌تدریج در جهان 
ايران در  سوم نيز در حال تکوين و جهاني شدن است )1(. 
تغييرات  دچار  جمعيتي  مسائل  زمینۀ  در  اخير  دهه‌های 
ايران  در  آماري  شاخص‌های  بررسي  است.  شده  گسترده‌ای 
حاكي از رشد و شتاب سالمندي است. رشد سريع جمعيت 
افزايش نرخ زادوولد در دهۀ ۱۳۶۰ موجب پيدايش  به‌دلیل 
این  زمان  گذشت  با  شد.  کودکان  جمعيت  از  عظيمي  موج 
موج با بالا آمدن در هرم جمعيتي کشور به گروه‌های نوجوان 
تا  و در حال حاضر گروه‌های سني ۲۰  و جوان منتقل شد 
۳۰ سال بيشترين سهم را در هرم جمعيتي کشور دارند )2(. 
به‌طوری كه پیش‌بینی می‌شود در سال 2020 در كشور ما 

نفر  میلیون   26 از  بیش   2050 سال  تا  و  نفر  میلیون   10
جمعيت در سنين بالاي 60 سال قرار خواهند گرفت. طبق 
ايران در شرايط فعلي در  این آمار می‌توان اظهار داشت که 
به  به میان‌سال است و به‌زودی  از جمعيت جوان  حال گذر 

جمع کشورهای با ترکیب جمعيتي پير خواهد پیوست )3(.
بار  سالمندان،  سن  افزايش  با  می‌دهد  نشان  مطالعات 
بیماری‌ها و ميزان مرگ‌ومیر افزايش بسیار میی‌ابد. پیش‌بینی 
داشتن  با  سال  بالاي ٧٠  سال ٢٠٣٠، جمعيت  در  می‌شود 
حدود ٧/٦درصد کل جمعيت جهان، ٦٢درصد مرگ‌ومیرهای 
ناشي از بیماری‌های غيرواگير، ٦١درصد مرگ‌ومیرهای ناشي 
از جراحات و ۳۰درصد مرگ‌ومیر ناشي از بیماری‌های واگير 
را به خود اختصاص دهد )4(. مطالعات انجام‌شده در مناطق 
جسمي  مشكلات  بالاي  شيوع  از  حاكي  نيز  ايران  مختلف 

زمستان 1397
2019;6(4):325-339
www.journal.ihepsa.ir

مقالۀ پژوهشی

   تاریخچۀ مقاله
   دریافت:              ۱۳۹۷/۲/31
   پذیرش:              ۱۳۹۷/۴/26

   انتشار آنلاین:     1397/9/26       

 IJHEHP 2019; 6(4):325-339

 چکیدهاطلاعات مقاله

برای دانلود این مقاله،کد زیر را با 
موبایل خود اسکن کنید.
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زمینه و هدف: سالمندی مرحلۀ تکاملی و يکی از مهم ترين مراحل حيات هر انسان است و ورزش نقش مهمی 
در سلامت جسم و روان سالمندان دارد. با توجه به اهميت موضوع، هدف اين پژوهش شناسايی راهبردهای ارتقای 

سلامت سالمندان با استفاده از فعاليت های ورزشی است.

مشارکت کنندگان  گرفت.  انجام  محتوا  تحليل  روش  با  که  است  کيفی  نوع  از  مطالعه  اين  مواد و روش‌ها: 
ابزار جمع آوری داده ها مصاحبۀ نيمه ساختاريافته بود. محقق پس از انجام 12  انتخاب شدند.  به روش هدفمند 
مصاحبه با سالمندان و 16 مصاحبه با مطلعان کليدی به اشباع نظر رسيد و پس از جمع آوری داده ها، از روش 

تحليل محتوای کيفی برای تجزيه وتحليل آنها استفاده شد.

یافته‌ها: با مرور و تحليل مصاحبه ها، تعداد 1۰ درون مايۀ اصلی و 21 زيرطبقه استخراج شد. درون مايه های 
اصلی شامل تأسيس سازمان ورزش سالمندی، تدوين برنامۀ راهبردی و عملياتی توسعۀ ورزش سالمندی، وضع 
قوانين ورزش سالمندی، راهبردهای توسعۀ اماکن و فضاهای ورزشی مختص سالمند، راهبردهای تأمين نيروی 
انسانی متخصص، راهبرد ايجاد واحد تحقيق و توسعۀ ورزش سالمندی، راهبرد توسعۀ تبليغات، راهبرد توسعه 
و بهبود کيفيت خدمات، راهبرد توسعۀ فرهنگ ورزش سالمندی، راهبرد تخصيص بودجه به ورزش سالمندی 

هستند.

را  ورزشی  فعاليت های  با  سالمندان  سلامت  ارتقای  راهبرد   1۰ تعداد  پژوهش  اين  درنهايت  نتیجه‌گیری: 
شناسايی کرد. بنابراين با توجه به يافته ها، به مسئولان پيشنهاد می شود هنگام برنامه ريزی برای ارتقای سلامت 

سالمندان اين راهبردها را در نظر داشته باشند.

واژگان کلیدی: فعاليت ورزشی، فعاليت بدنی، سالمندان
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و   Khammarnia مطالعۀ   .)5( است  سالمندان  در  رواني  و 
روستايي  و  شهري  سالمندان  در   )2013(  Baghbanian
شهر  ساکن  سالمندان  ٤٤درصد  که  می‌دهد  نشان  زاهدان 
بخش  در   .)6( هستند  عروقي  قلبي  بیماری‌های  به  مبتلا 
هزینه‌های پزشکی، حدود 60درصد از هزینه‌های مراقبت‌های 
بيمارستاني و 47درصد  از ترخیص‌های  بهداشتی، 35درصد 
افراد سالمند تشكيل  را  بیمارستان‌ها  در  بستري  روزهاي  از 
از  20درصد  علت  کم‌تحرکی،  و  کم  فعاليت   .)7( می‌دهند 
مرگ‌ومیرهای حاصل از بیماری‌های قلبي ـ عروقي، سرطان و 
ديابت شناخته شده و در هر سني تغيير در الگوي زندگي مانند 
فعاليت بدني و ورزش، عامل مهمی در كاهش مرگ‌ومیرها و 

افزايش طول عمر است )8(.
همچنین بررسی‌های انجام‌شده در ایران نشان می‌دهد که 
65درصد سالمندان كشور ما غيرفعال هستند. با وجود اینکه 
اهمیت زندگی فعال به‌خوبی شناخته شده، ترغیب سالمندان 
به فعالیت فیزیکی بسیار دشوار است و سالمندان اغلب بر این 
و شکننده‌اند.  پیر  بسیار  فیزیکی  فعالیت  براي  که  عقیده‌اند 
با تحرك  به‌سوي زندگی  تغییر ملایم شیوۀ زندگی  بنابراین 
کم‌تحرکی،  ایجادکنندۀ  عامل  تصحیح  با  همراه  بیشتر، 
سنی  گروه  این  در  بدنی  فعالیت  سطح  افزایش  به  می‌تواند 

کمک بیشتري کند )9(.
پژوهشی که در سال 1386 به بررسی میزان فعالیت بدنی 
در جمعیت شهری یزد پرداخت، حاکی از آن است که میزان 
فعالیت بدنی در جمعیت شهری یزد پایین و میزان کم‌تحرکی 
با  میزان  این  است.  68/4درصد  سال   60 بالای  در جمعیت 
افزایش سطح تحصیلات و افزایش سن، رابطۀ مستقیم دارد 
 ،)2011( همکاران  و   Eshaghi پژوهش  در  همچنین   .)10(
اصفهان  شهر  سالمندان  از  13/7درصد  که  شد  مشخص 
به‌طور  مردان  در  میزان  این  که  دارند  مناسب  بدنی  فعالیت 
معنی‌داری بالاتر از زنان است و با افزایش سن رابطۀ معکوس 
با  خود  پژوهش  در   )2015( همکاران  و   Borji  .)28( دارد 
عنوان »بررسی فعالیت بدنی سالمندان مبتلا به بیماری قلبی 
عروقی« پی بردند که فقط 5درصد این افراد به فعالیت بدنی 

اشتغال دارند )39(.
سالمندان  بر  بدنی  فعالیت  اثرات  به  بسیاری  تحقیقات 
پرداخته‌اند. Young و Gwi-Ryung )2009(، در پژوهشی با 
عنوان »تأثیر تمرینات KSD بر آمادگی جسمانی و وضعیت 
عاطفی سالمندان کرۀ جنوبی« به این نتیجه رسیدند که این 
سلامت  در  مهمی  بسیار  مداخله‌ای  نقش  می‌تواند  تمرینات 
جسمانی و روانی این گروه از افراد جامعه ایفا کند )13(. در 
پژوهشی دیگر، پژوهشگران به این نتیجه رسیدند که انجام 
حرکات  و  ایروبیک  یوگا،  پیاده‌روی،  همچون  فعالیت‌هایی 
روان‌شناختی  اختلالات  کاهش  موجب  می‌تواند  کششی 
سالمندان  خوردن  زمین  همچون  حرکتی  مشکلات  و 
روش‌های  مؤثرترين  از  ورزش  و  بدني  فعاليت   .)14( شود 
و  ورزش  است.  سالمندي  دوران  اختلالات  از  پيشگيري 
فعاليت بدني موجب عقب انداختن دوران سالمندي می‌شود 

و سالمنداني كه ورزش می‌کنند سالم‌تر و بانشاط‌ترند )15(.
Bakhshandeh  )2008( در پژوهشي با عنوان »ارتباط بین 
شرکت در فعالیت‌های ورزشی اوقات فراغت و کیفیت زندگی 
در افراد میان‌سال فعال« به اين نتيجه رسيد كه بين شركت 
در فعالیت‌های ورزشي و سلامت جسماني در افراد ميان‌سال 
فعال ارتباط معنی‌داری وجود دارد )Mavrovouniotis .)12 و 
همکاران )2010( نیز در مطالعۀ خود به این نتیجه رسیدند 
که فعالیت بدنی با کیفیت زندگی سالمندان رابطۀ معنی‌داری 

دارد )17(.
اهميت فعالیت‌های ورزشی برای سالمندان از آنجاست كه 
اين قشر با توجه به عواملي مثل ورود به دورۀ بازنشستگي، 
خطر  معرض  در  بی‌تحرکی،  و  كار  به  نداشتن  اشتغال  بعضا 
دربارۀ  تحقيق  می‌دهد  نشان  بررسی‌ها  دارند.  قرار  تهديد  و 
درحال‌توسعه  كشورهاي  در  سالمندان  ورزشی  فعالیت‌های 
تعمیم  و  نيست  عميق  و  گسترده  چندان  ايران  همچون 
کشورهای  در  انجام‌شده  برنامه‌های  و  تحقیقات  نتایج  دادن 
اشتباه  بسيار  به کشورهای درحال‌توسعۀ فرضي  توسعهی‌افته 
داخل  در  صورت‌گرفته  تحقيقات  بر  مروري  همچنين  است. 
كشور، دربارۀ راهبردهای ارتقای سلامت سالمندان با استفاده 
از فعالیت‌های ورزشی، مؤيد نبود مطالعات جامع و گستردۀ 
كاربردي در اين زمينه است. اغلب مطالعات موجود به بررسی 
سالمندان  بر  بدنی  فعالیت  اثرات  و  بدنی  فعالیت  وضعیت 
اشاره دارند. چالش‌ها و مشكلات متنوعِ گريبان‌گير سالمندان 
بر  آسیب‌پذیر  قشر  اين  زندگي  مختلف  ابعاد  پيچيدگي  و 
پنهان  و  آشكار  ابعاد  در  عمیق‌تر  بررسی‌های  و  كاوش  لزوم 
می‌گذارد.  صحه  سالمندان  ورزشی  فعالیت‌های  الگوهاي 
مطالعات كمّي اغلب قادر به بررسي محتوا و اجزای مضامين 
يا عوامل و مفاهيم در آنها نيستند. بنابراين، مطالعات كيفي 
براي ارزشيابي این‌گونه مفاهيم تعیین‌کننده به شمار می‌آیند؛ 
به‌ویژه آن دسته از مطالعات كيفي كه متمركز بر زمينۀ وقوع 
رفتارها و پدیده‌هاست، مناسب‌ترین نوع تحقيق در اين مقوله 

هستند )18(.
با توجه به اهميت روزافزون بهداشت و سلامت جامعه و 
روند روبه‌رشد جمعيت سالمندان و با توجه به اینکه مسئلۀ 
ميزان  و  قرار می‌گیرد  موضوعات جامعه  رأس  در  سالمندان 
سالمندان  ميان  روزمره  كارهاي  در  به‌ویژه  حركتي  ناتواني 
و  جنوبي  كرۀ  مثل  پيشرفته  كشورهاي  با  مقايسه  در  ايران 
اروپا در حد بسيار بالايي است و از آنجایی که ورزش و فعاليت 
از  پيشگيري  و  توانايي  افزايش  در  مهمی  بسيار  نقش  بدني 
بیماری‌ها دارد )19(، تدوین راهبردهای مشارکت سالمندان 
راهبردها  این  دارد.  بسیاری  اهمیت  ورزشی  فعالیت‌های  در 
برای  باید  واقع طرح‌ها و کنش‌هایی است که  اقدامات در  و 
مشارکت سالمندان در فعالیت‌های ورزشی به کار گرفته شود. 
هدف از تبيين راهبرد اين است كه چشم‌اندازی براي توسعه 
عرضه شود )20(. با توجه به مطالب ذکرشده، سؤال پژوهش 
این است که راهبردهای ارتقای سلامت سالمندان با استفاده 

از فعالیت‌های ورزشی چیست؟
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مواد و روش‌ها
تحلیل محتوا  با روش  و  است  نوع کیفی  از  پژوهش  اين 
در سال 1396 صورت پذیرفت. تحلیل محتوای کیفی شیوۀ 
مناسبی برای به دست آوردن نتایج معتبر و پایا از داده‌های 
و  ارائۀ حقایق  ایده‌های جدید،  دانش،  ایجاد  به‌منظور  متنی 

راهنمای عملی برای توصیف عملکرد است )21(.
ورزش  حوزۀ  در  فعال  سالمندان  را  مشارکت‌کنندگان 
وضعیت  جنسیت،  سن،  تحصیلات،  نظر  از  تنوع  حداکثر  با 
تأهل و وضعیت اشتغال تشکیل دادند که در فضاهای ورزشی 
مشغول فعالیت بودند. مصاحبه با سالمندان در همان فضاهای 
ورزشی صورت گرفت و حدود 40 دقیقه زمان برد. معیارهای 
در  بودن  فعال  سال،   65 بالای  سن  شامل  مطالعه  به  ورود 
به شرکت در مطالعه و معیارهای  تمایل  ورزش صبحگاهی، 
ورود مطلعان کلیدی به مطالعه شامل عضویت در هیئت‌علمی 
به  بنا  که  بود  سالمندی  ورزش  حوزۀ  با  آشنایی  و  دانشگاه 
پیشینۀ خود تجارب و سوابق مدیریتی و اجرایی نیز داشتند. 
هدفمند  نمونه‌گیری  روش  از  نمونه،  انتخاب  برای  ادامه  در 
پژوهشگر  که  یافت  ادامه  جایی  تا  نمونه‌گیری  شد.  استفاده 
به این نتیجه رسید که اطلاعات جدید همان تکرار اطلاعات 
قبلی )اشباع نظری( است و دیگر اطلاعات مفهومی جدیدی 
کدهای  گسترش  یا  کد جدید  به  نیاز  که  نمی‌آید  به دست 
کنونی داشته باشد. در انتها 12 مصاحبه با سالمندان و 16 
مصاحبه با مطلعان کلیدی صورت گرفت. مصاحبه با مطلعان 
کلیدی به پیشنهاد آنها در محل کارشان و حدودا به‌مدت 45 
دقیقه صورت پذیرفت. مصاحبه‌های نیمه‌ساختاریافته با یک 
سؤال کلی و باز به‌عنوان راهنما آغاز شد )برای ارتقای سلامت 
سالمندان با رویکرد انجام فعالیت‌های ورزشی چه راه‌هایی را 
پیشنهاد می‌کنید؟(. سؤالات بعدی و پیگیری‌کننده براساس 
روشن  سمت  به  می‌کرد،  مطرح  شرکت‌کننده  که  اطلاعاتی 
شدن سؤال اصلی پژوهش، یعنی چیستی راهبردهای ارتقای 
متمرکز  و  ورزشی، هدایت  فعالیت‌های  با  سالمندان  سلامت 
نیز مدنظر  اخلاقی  است که ملاحظات  به ذکر  می‌شد. لازم 
برای  مصاحبه‌شوندگان  رضایت  جلب  جمله  از  گرفت  قرار 
انجام مصاحبه از طریق بیان اهداف پژوهش، اطمینان دادن 
به آنها دربارۀ محرمانه ماندن اطلاعات ضبط‌شده و دادن حق 

ادامه ندادن همکاری در هر زمان از انجام پژوهش.
مقبولیت،  محور  چهار  در  حاضر  مطالعۀ  پایایی  و  روایی 
همسانی، تأییدپذیری و انتقال‌پذیری مورد توجه قرار گرفت 
)22(. مقبولیت داده‌ها با استفاده از حداکثر تنوع در نمونه‌ها 
و  شغلی  وضعیت  تحصیلات،  میزان  جنسیت،  سن،  نظر  از 
وضعیت تأهل در گروه سالمندان و با استفاده از گروه مطلعان 
و با ارائۀ تعدادی از متون کدگذاری‌شده به مشارکت‌کنندگان 
پژوهشگران  برداشت‌های  درستی  و  چگونگی  بررسی  برای 
تأمین شد. برای رعایت محور همسانی در پژوهش، داده‌های 
مصاحبه با استفاده از ضبط‌صوت و یادداشت‌برداری جمع‌آوری 
شدند. برای رعایت محور تأییدپذیری، مراحل انجام پژوهش و 
چگونگی داده‌های به‌دست‌آمده به‌دقت ثبت شدند. همچنین 

مشارکت‌کننده  فرد  را  مصاحبه  هر  از  استخراج‌شده  کدهای 
تأیید کرد. درنهایت برای رعایت محور انتقال‌پذیری یافته‌های 
پژوهش  در  که  سالمندی  ورزش  متخصص  سه  با  پژوهش، 
با  به‌دست‌آمده  داده‌های  شد.  مشورت  نداشتند  مشارکت 
استفاده از روش تحلیل محتوای Ramist )23( تجزیه‌وتحلیل 

شدند. برای این کار مراحل زیر به‌ترتیب انجام پذیرفت.
متن  بازخوانی  و  )خواندن  اولیه  مواجهۀ  اول.  مرحلۀ 
چندبار  از  پس  مصاحبه،  پایان  از  پس  بلافاصله  مصاحبه(: 
گوش دادن، متن مصاحبه مکتوب و برای تجزیه‌وتحلیل آماده 
شد. هنگام بازخوانی ایده‌ها، تداعی‌ها، معانی و مفاهیمی که 
به ذهن محقق می‌رسید، در حاشیۀ کاغذ یادداشت شد تا بعد 

از آنها استفاده شود.
مرحلۀ دوم. تشخیص درون‌مایه‌ها و برچسب زدن به آنها: 
مضامین و برچسب‌های مناسب برای جملات و بندهای متعلق 
و  درون‌مایه‌ها  مشخص‌کنندۀ  که  مصاحبه‌ها،  از  هرکدام  به 
جوهره‌های هریک از بخش‌های متن بود، تعیین و در سمت 

دیگر کاغذ یادداشت شد.
درون‌مایه‌ها:  خوشه‌بندی  و  کردن  فهرست  سوم.  مرحلۀ 
درون‌مایه‌های  و  داده‌ها  تجزیه‌وتحلیل  با  مرحله،  این  در 
استخراج‌شده در مرحلۀ قبل و با برقراری ارتباط معنایی بین 
آنها و با توجه به وجوه مشترک آنها، تا حد امکان در قالب 
مفهومی  خوشه‌های  به‌صورت  و  سازماندهی  اصلی  مضامین 

بزرگ‌تر دسته‌بندی و درون‌مایۀ جامعی تولید شد.
مرحلۀ چهارم. تنظیم جدول خلاصه‌سازی: در این مرحله 
خلاصه‌سازی  جدول  مشارکت‌کنندگان  از  هریک  برای 

مصاحبه تهیه شد.
همۀ  از  حاصل  نتایج  مراحل،  این  پایان  از  پس 
شرکت‌کنندگان تلفیق شدند و همۀ درون‌مایه‌ها و خوشه‌های 

قبلی در قالب یک جدول کلی ارائه شدند.
یافته‌ها

 5 و  مرد   7 شامل  سالمند   12 تعداد  مطالعه،  این  در 
تا 74  آنها در دامنۀ سنی 65  نفر  زن حضور داشتند که 8 
سال قرار داشتند. مطلعان کلیدی مطالعه نیز شامل اعضای 
ورزش  با حوزۀ  آشنا  و صاحب‌نظران  دانشگاهی  هیئت‌علمی 
سوابق  و  تجارب  خود  پیشینۀ  به  بنا  که  بودند  سالمندی 
داشتند. مشخصات جمعیت‌شناختی  نیز  اجرایی  و  مدیریتی 

مصاحبه‌شوندگان در جدول 1 ارائه شده است.
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جدول 1. ویژگی‌های جمعیت‌شناختی مصاحبه‌شوندگان

درصدتعدادسطوحمتغیرمصاحبه‌شوندگان

سالمندان

جنسیت
758/33مرد

541/66زن

تحصیلات

325زیر دیپلم

541/66دیپلم

433/33دانشگاهی

وضعیت اشتغال

433/33خانه‌دار یا بیکار

541/66بازنشسته

325شاغل

وضعیت تأهل
541/66مجرد

758/33متأهل

ردۀ سنی
65866/66 تا 74 سال

75433/33 تا 84 سال

مطلعان کلیدی

تحصیلات
212/5کارشناسی ارشد

1487/5دکتری تخصصی

سابقۀ پژوهش
1487/5دارد

212/5ندارد

سابقۀ اجرایی
743/75دارد

956/25ندارد

محور  در  اولیه  کد   79 مصاحبه‌ها  تحلیل  و  مرور  با 
راهبردهای مشارکت سالمندان شناسایی ‌شد که در مرحلۀ 
بعد این کدها در ده درون‌مایۀ اصلی به این صورت طبقه‌بندی 
شدند: تأسیس سازمان ورزش سالمندی )3 زیرطبقه(، تدوین 
برنامۀ راهبردی توسعۀ ورزش سالمندی )2 زیرطبقه(، وضع 
توسعۀ  راهبردهای  زیرطبقه(،   2( سالمندی  ورزش  قوانین 
زیرطبقه(،   2( سالمند  مختص  ورزشی  فضاهای  و  اماکن 
زیرطبقه(،   2( متخصص  انسانی  نیروی  تأمین  راهبردهای 
 2( سالمندی  ورزش  توسعۀ  و  تحقیق  واحد  ایجاد  راهبرد 
زیرطبقه(، راهبرد توسعۀ تبلیغات )2 زیرطبقه(، راهبرد توسعه 
و بهبود کیفیت خدمات )2 زیرطبقه(، راهبرد توسعۀ فرهنگ 
تخصیص  و  توسعه  راهبرد  زیرطبقه(،   2( سالمندی  ورزش 
 21 در  همچنین  زیرطبقه(.   2( سالمندی  ورزش  به  بودجه 
ارگان‌های  فعالیت‌های  ارزیابی  شامل  گرفتند،  قرار  زیرطبقه 
ادارات،  و  ارگان‌ها  با  تعامل  آنها،  بر  نظارت  و  سالمندی 
توسعۀ کانون‌های ورزش سالمندی، تدوین برنامه‌های ورزش 
سالمندی، راه‌های جذب سالمند به ورزش، وضع قوانین برای 
توسعۀ  فعال،  سالمندان  سازماندهی  سالمندان،  کردن  فعال 
فضاهای ورزشی سالمندان، فعال کردن خانه‌های سالمندان، 
تربیت مربی و کارشناس متخصص، بهبود مدیریت، شناسایی 
ویژگی سالمند، گسترش راه‌های ارتباط با سالمند، گسترش 
تبلیغات، استفاده از افراد شاخص و سرشناس، بهبود کیفیت 

خدمات، تنوع‌بخشی به خدمات، اصلاح نگرش به سالمندی 
لازم،  تخصص‌های  و  مهارت‌ها  آموزش  آنان،  با  رفتار  و 
و  وام  تخصیص  و  سالمندی  ورزش  بخش  در  سرمایه‌گذاری 
به  که  سالمندان،  به  خدمت  ارائه‌دهندۀ  اماکن  به  اعتبارات 

شرح زیر هستند:
تأسیس سازمان ورزش سالمندی

سالمندی  ورزش  سازمان  تأسیس  معنای  به  راهبرد  این 
فعالیت‌های  از  استفاده  با  سالمندان  سلامت  ارتقای  برای 
ورزشی است و از سه زیرطبقۀ ارزیابی فعالیت‌های ارگان‌های 
سالمندی و نظارت بر آنها، تعامل با ارگان‌ها و ادارات و توسعۀ 

کانون‌های ورزش سالمندی تشکیل شده است.
ارزیابی فعالیت‌های ارگان‌های سالمندی و نظارت بر 

آنها
ارگان‌های  فعالیت‌های  ارزیابی  زیرطبقه  این  از  منظور 
سالمندی و نظارت بر آنها برای ارتقای سلامت سالمندان با 

استفاده از فعالیت‌های ورزشی است.
یکی از مصاحبه‌شوندگان با توجه به تجربۀ کاری خود به 
نبود ارزیابی در برنامه‌های ورزشی مرتبط با سالمندان اشاره 
کرد و گفت: »تا به حال ندیده‌ام نظارتی بر برنامه‌های ورزشی 
همچنین   .)14 شمارۀ  کلیدی  )مطلع  باشد«  داشته  وجود 
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وی به ارزیابی برنامه‌ها پرداخت و گفت: »ارزیابی برنامه‌های 
در  تا کم‌کاری‌ها  کار کمک می‌کند  این  است،  مهم  ورزشی 
)مطلع  کنیم«  برنامه‌ریزی  بهتر  و  بخش شناسایی شود  این 

کلیدی شمارۀ 14(.
تعامل با ارگان‌ها و ادارات

برای  ادارات  و  ارگان‌ها  با  تعامل  زیرطبقه  این  از  منظور 
ورزشی  فعالیت‌های  از  استفاده  با  سالمندان  ارتقای سلامت 
با  تعامل  برای  را  مختلفی  راه‌های  مصاحبه‌شوندگان  است. 
قرار  زیرطبقه  این  در  که  کردند  معرفی  ادارات  و  ارگان‌ها 
ارتباط بین نهادهای مختلف  به  از جمله می‌توان  می‌گرفت؛ 
مرتبط با سالمندی و همچنین تعامل با سازمان‌ها و امضای 

پروتکل برای هم‌افزایی اشاره کرد.
»هریک  گفت:  ادارات  با  تعامل  دربارۀ  افراد  از  یکی 
انجام  را  خود  کار  سالمندان  ورزش  زمینۀ  در  سازمان‌ها  از 
می‌دهد. فدراسیون ورزش همگانی، شهرداری‌ها، سازمان‌های 
بازنشستگی، اگر این سازمان‌ها با هماهنگی یکدیگر، امور را 
پیش ببرند، می‌توانند کارهای بزرگی برای ورزش سالمندان 
گفت:  دیگری   .)9 شمارۀ  کلیدی  )مطلع  بدهند«  انجام 
باید  موجود،  اماکن  از  سالمندان  استفادۀ  حداکثر  »برای 
)مطلع  امضا شود«  بین سازمان‌های مختلف  تفاهم‌نامه‌هایی 

کلیدی شمارۀ 5(.
توسعۀ کانون‌های ورزش سالمندی

ورزش  برای  کانون‌هایی  توسعۀ  زیرطبقه  این  از  هدف 
از  استفاده  با  آنها  سلامت  ارتقای  به‌منظور  سالمندان، 
فعالیت‌های ورزشی است. مصاحبه‌شوندگان راه‌های مختلفی 
کردند  پیشنهاد  سالمندی  ورزش  کانون‌های  توسعۀ  برای  را 
که در این زیرطبقه قرار می‌گرفت، از جمله می‌توان به ایجاد 
کانون ورزش سالمندان و حمایت از NGOهایی اشاره کرد که 

در زمینۀ ورزش سالمندان فعالیت می‌کنند.
یکی از افراد دربارۀ حمایت از NGOها گفت: »باید شرایطی 
به وجود آوریم که NGOها راحت‌تر بتوانند در زمینۀ ورزش 
 .)3 شمارۀ  کلیدی  )مطلع  باشند«  داشته  فعالیت  سالمندان 
از آنها دربارۀ توسعۀ کانون‌های ورزش سالمندی  یکی دیگر 
باشد که  کانون‌های مشخصی وجود داشته  »باید  بیان کرد: 
سالمندان در آنجا جمع شوند و ورزش کنند‌« )مطلع کلیدی 

شمارۀ 6(.
ورزش  توسعۀ  عملیاتی  و  راهبردی  برنامۀ  تدوین 

سالمندی
این راهبرد به معنای تدوین برنامه‌های راهبردی و عملیاتی 
ورزش سالمندی برای ارتقای سلامت سالمندان با استفاده از 
فعالیت‌های ورزشی است و از دو زیرطبقۀ تدوین برنامه‌های 
ورزش سالمندی و راه‌های جذب سالمند به ورزش تشکیل 

شده است.
تدوین برنامه‌های ورزش سالمندی

ارتقای  برای  برنامه‌هایی  تدوین  زیرطبقه  این  از  منظور 

است.  ورزشی  فعالیت‌های  از  استفاده  با  سالمندان  سلامت 
برنامه‌ها  تدوین  برای  را  مختلفی  راه‌های  مصاحبه‌شوندگان 
معرفی کردند که در این زیرطبقه قرار می‌گرفت و از آن جمله 
می‌توان به برنامه‌ریزی ورزش سالمندی، تدوین چشم‌انداز و 
برنامه‌های  تدوین  و  سالمند  مشارکت  برای  بلندمدت  برنامۀ 
اشاره  ورزشی  فعالیت  در  سالمند  مشارکت  برای  کوتاه‌مدت 

کرد.
برای  برنامه‌ریزی  بر  تأکید  با  شرکت‌کنندگان  از  یکی 
به  حرکت  حال  در  ما  »جامعۀ  کرد:  بیان  سالمندی  ورزش 
باشیم  نداشته  برنامه‌ریزی خوبی  اگر  سمت سالمندی است. 
در آینده آسیب جدی می‌بینیم« )مطلع کلیدی شمارۀ 16(. 
شرکت‌کنندۀ دیگری گفت: »در مملکت ما انگار هیچ برنامه‌ای 
)سالمند شمارۀ 9(.  ندارد«  ما سالمندان وجود  ورزش  برای 
فرد دیگری دربارۀ تدوین چشم‌انداز و برنامۀ بلندمدت برای 
مشارکت سالمند بیان کرد: »برنامه‌هایی هم که وجود دارد به 
صورت مقطعی است. باید برای این کار برنامۀ راهبردی داشته 

باشیم« )مطلع کلیدی شمارۀ 11(. 
راه‌های جذب سالمند به ورزش

منظور از این زیرطبقه راه‌های جذب سالمند به ورزش برای 
راه‌های  مصاحبه‌شوندگان  است.  سالمندان  سلامت  ارتقای 
کردند  معرفی  ورزش  به  سالمندان  جذب  برای  را  مختلفی 
می‌توان  جمله  آن  از  و  می‌گرفت  قرار  زیرطبقه  این  در  که 
به جذب سالمند به فعالیت‌های ورزشی و حفظ و تداوم آن، 
برگزاری جشنواره‌های ورزشی ویژۀ سالمند، اختصاص پاداش 
به سالمندان سالم از نظر جسمی، توجه به‌ راحتی سالمند، 
انجام  و  ورزشی  مکان‌های  در  حضور  به  سالمندان  تشویق 
افزایش مزایا برای سالمندان فعال و توجه به زمان  فعالیت، 

فراغت سالمندان اشاره کرد.
انجام  در  سالمند  بر ‌راحتی  تأکید  با  سالمندان  از  یکی 
فعالیت ورزشی اشاره کرد: »من به دنبال ورزش‌هایی هستم 
که راحت انجام می‌شوند و به من فشار نمی‌آورند« )سالمند 
شمارۀ 2(. فرد دیگری اهمیت برگزاری جشنواره‌های ورزشی 
ویژۀ سالمند را بیان کرد: »خوشحال می‌شوم که در مسابقات 
من  آمادگی  و سطح  مهارت  دیگران  تا  کنم  ورزشی شرکت 
را ببینند‌« )سالمند شمارۀ 12(. شرکت‌کنندۀ دیگری گفت: 
و  فعال هستند  برای سالمندهایی که  باید  بیمه‌ها  و  »دولت 
کمتر از دفترچۀ بیمه استفاده می‌کنند، پاداش‌هایی در نظر 

بگیرند‌« )مطلع کلیدی شمارۀ 8(.
وضع قوانین ورزش سالمندی

ارتقای سلامت  برای  قوانینی  به معنای وضع  این راهبرد 
از  و  است  ورزشی  فعالیت‌های  از  استفاده  با  سالمندان 
و  سالمندان  کردن  فعال  برای  قوانین  وضع  زیرطبقۀ  دو 

سازماندهی سالمندان فعال تشکیل شده است.
وضع قوانین برای فعال کردن سالمندان

فعال  برای  قوانینی  وضع  زیرطبقه  این  از  منظور 
است.  ورزشی  فعالیت‌های  از  استفاده  با  سالمندان  کردن 
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مصاحبه‌شوندگان راه‌های مختلفی را برای این منظور معرفی 
جمله  آن  از  و  می‌گرفت  قرار  زیرطبقه  این  در  که  کردند 
می‌توان به فرهنگ‌سازی از طریق وضع قوانینی برای فعالیت 

ورزشی سالمندان اشاره کرد.
یکی از مطلعان دربارۀ فرهنگ‌سازی از طریق وضع قوانین 
بیان کرد: »در مورد ورزش سالمندی، اول نیاز به یک ادبیات 
شرایط  به  توجه  با  را  سالمندان  ورزش  باید  داریم.  مشترک 
سپس  کنیم،  تعریف  خودمان  زندگی  سبک  و  فرهنگی 
قانون‌هایی را برای آن در نظر بگیریم« )مطلع کلیدی شمارۀ 

.)1
سازماندهی سالمندان فعال

منظور از این زیرطبقه راه‌هایی برای سازماندهی سالمندان 
برای  را  مختلفی  راه‌های  مصاحبه‌شوندگان  است.  فعال 
سازماندهی سالمندان فعال معرفی کردند که در این زیرطبقه 
قرار می‌گرفت و از آن جمله می‌توان به ایجاد کانون ورزش 
گروه‌بندی  سالمندان،  برای  منزلت  کارت  صدور  سالمندی،‌ 
تفکیک  آنها،  محدودیت‌های  و  توانایی‌ها  براساس  سالمندان 
جنسیتی سالمندان، توجه به وضعیت جغرافیایی سالمندان و 
ارائۀ کارت تخفیف برای استفاده از اماکن ورزشی اشاره کرد.

براساس  سالمندان  گروه‌بندی  بر  تأکید  با  افراد  از  یکی 
را  سالمندان  »باید  گفت:  آنها  محدودیت‌های  و  توانایی 
براساس توانایی‌ها و محدودیت‌های حرکتی‌شان تفکیک کنیم 
و بر این اساس برای آنها برنامه‌های ورزشی در نظر بگیریم« 
تفکیک  دربارۀ  آنها  از  دیگر  یکی   .)5 شمارۀ  کلیدی  )مطلع 
جنسیتی سالمندان در گروه‌های مشابه بیان کرد: »همچنین 
باید برنامه‌هایی را براساس جنسیت آنها مدنظر قرار دهیم« 
)مطلع کلیدی شمارۀ 7(. شرکت‌کنندۀ دیگری دربارۀ توجه 
به وضعیت جغرافیایی سالمند گفت: »وقتی باران می‌آید، یا 
ورزش  برای  نمی‌توانم  است،  گرم  خیلی  هوا  که  وقت‌هایی 

بیرون بروم« )سالمند شمارۀ 5(.
توسعۀ اماکن و فضاهای ورزشی مختص سالمند

ورزشی  فضاهای  و  اماکن  توسعۀ  معنای  به  راهبرد  این 
دو  از  و  است  آنان  سلامت  ارتقای  برای  سالمند  مختص 
کردن  فعال  و  سالمندان  ورزشی  فضاهای  توسعۀ  زیرطبقۀ 

خانه‌های سالمندان تشکیل شده است.
توسعۀ فضاهای ورزشی سالمندان

منظور از این زیرطبقه توسعۀ فضاهای ورزشی سالمندان 
راه‌های  مصاحبه‌شوندگان  است.  آنها  سلامت  ارتقای  برای 
مختلفی را برای توسعۀ فضاهای ورزشی سالمندان پیشنهاد 
کردند که در این زیرطبقه قرار می‌گرفت، از جمله می‌توان به 
تأسیس اماکن ورزشی مختص سالمند، توجه به زیرساخت‌ها، 
توسعۀ امکانات ورزشی، تأسیس خانه‌های ورزشی سالمندان، 
ایجاد  سالمندان،  برای  ورزشی  اماکن  کردن  استاندارد 
ورزشی،  فعالیت‌های  برای  بانوان  مخصوص  روباز  پار‌کهای 
و  سالمندان  به  سرپوشیده  ورزشی  سالن‌های  اختصاص 

تأسیس مراکز تخصصی ویژۀ سالمند اشاره کرد.

»در  گفت:  زیرساخت‌ها  به  توجه  با  سالمندان  از  یکی 
را  سالمندان  انگار  می‌رویم  پیاده‌روی  برای  که  پار‌کهایی 
در نظر نگرفته‎اند، یا شیب زیادی دارند یا تعداد پله‌هایشان 
زیاد است« )سالمند شمارۀ 1(. فرد دیگری به تأسیس مراکز 
این  از  »یکی  گفت:  و  کرد  اشاره  سالمند  ویژۀ  تخصصی 
سالمند  ویژۀ  ورزشی  باشگاه  راه‌اندازی  می‌تواند  موضوعات 
به  توجه  با  سالمند،  به  فقط  کند  سعی  که  باشگاهی  باشد، 
کند«  عرضه  تفریحی  و  ورزشی  خدمات  آنها،  ویژگی‌های 
ایجاد  بر  دیگری  شرکت‌کنندۀ   .)15 شمارۀ  کلیدی  )مطلع 
»باید  گفت:  و  کرد  تأکید  بانوان  مخصوص  روباز  پار‌کهای 
بعضی پار‌کها را فقط برای خانم‌ها در نظر بگیرند‌ تا راحت 
ورزش کنند. زمانی که با لباس‌ غیرورزشی فعالیت می‌کنیم 

تعرق بدنمان بسیار بیشتر می‌شود« )سالمند شمارۀ 3(.
فعال کردن خانه‌های سالمندان

کردن  فعال  برای  راه‌هایی  یافتن  زیرطبقه  این  از  منظور 
خانه‌های سالمندان است. مصاحبه‌شوندگان راه‌های مختلفی 
را برای فعال کردن خانه‌های سالمندان معرفی کردند که در 
این زیرطبقه قرار می‌گرفت، از جمله می‌توان الزام خانه‌های 
برنامه‌هایی  تدوین  ورزش،  کارشناس  استخدام  به  سالمندان 
خانه‌های  تجهیز  و  سالمندان  خانه‌های  کردن  فعال  برای 

سالمندان به استخر و آب‌درمانی اشاره کرد.
به  سالمندان  خانه‌های  الزام  به  شرکت‌کنندگان  از  یکی 
چارت  »در  گفت:  و  کرد  اشاره  ورزش  کارشناس  استخدام 
کارشناس  برای  جایی  باید  سالمندان  خانه‌های  سازمانی 
فرد   .)2 شمارۀ  کلیدی  )مطلع  شود‌«  گرفته  نظر  در  ورزش 
سالمندان  خانه‌های  فعال کردن  اهمیت  بر  تأکید  با  دیگری 
مسئولیتی  سالمندان  خانه‌های  از  یکی  در  »من  گفت: 
داشتم. برای اینکه سالمندان را فعال کنیم، فاصلۀ بین سالن 
غذاخوری و اتاق‌هایشان را زیاد کردیم و گفتیم غذا فقط در 

سالن غذاخوری خورده می‌شود« )مطلع کلیدی شمارۀ 4(.
تأمین نیروی انسانی متخصص

این راهبرد به معنای تأمین کردن نیروی انسانی متخصص 
ورزشی برای ارتقای سلامت سالمندان است و از دو زیرطبقۀ 
تربیت مربی و کارشناس متخصص و بهبود مدیریت تشکیل 

شده است.
تربیت مربی و کارشناس متخصص

منظور از این زیرطبقه یافتن راه‌هایی برای تربیت مربی و 
ارتقای سلامت سالمندان  برای  کارشناس متخصص ورزشی 
است. مصاحبه‌شوندگان راه‌های مختلفی را برای این زیرطبقه 
معرفی کردند و از آن جمله می‌توان به آموزش مربیان ورزشی 

و پیوند با دانشگاه اشاره کرد.
یکی از افراد به اهمیت آموزش مربیان ورزشی اشاره کرد 
و گفت: »چند مربی صبح‌ها به ما ورزش می‌دادند. هروقت با 
آنها ورزش می‌کردم، بدنم درد می‌گرفت« )سالمند شمارۀ 7(.



حمید سارانی و همکاران | ارتقای سلامت سالمندان با کمک فعالیت های ورزشی

332

بهبود مدیریت
مدیریت  بهبود  راه‌های  یافتن  زیرطبقه  این  از  منظور 
سالمندان  سلامت  ارتقای  برای  سالمندان  با  درگیر  مدیران 
بهبود  برای  را  مختلفی  راه‌های  مصاحبه‌شوندگان  است. 
می‌گرفت  قرار  زیرطبقه  این  در  که  کردند  معرفی  مدیریت 
و از آن جمله می‌توان به آموزش مدیران و گزینش مدیران 

توانمند اشاره کرد.
کرد  اشاره  مدیران  آموزش  اهمیت  به  شرکت‌کننده‌ای 
برنامه‌ریزی  سالمندان  ورزش  برای  که  »مدیرانی  گفت:  و 
می‌دانند  هستند؟  آشنا  سالمندان  مسائل  با  چقدر  می‌کنند 
یا مضر است؟« )مطلع کلیدی  آنها مفید  برای  چه حرکاتی 

شمارۀ 12(.
ایجاد واحد تحقیق و توسعۀ ورزش سالمندی

برای  توسعه  و  تحقیق  واحد  ایجاد  معنای  به  راهبرد  این 
ارتقای سلامت سالمندان با استفاده از فعالیت ورزشی است و 
از دو زیرطبقۀ شناسایی ویژگی سالمندی و گسترش راه‌های 

ارتباط با سالمند تشکیل شده است.
شناسایی ویژگی سالمند

ویژگی  شناسایی  برای  راه‌هایی  زیرطبقه  این  از  منظور 
فعالیت‌های  طریق  از  آنها  سلامت  ارتقای  برای  سالمندان 
ورزشی است. مصاحبه‌شوندگان راه‌های مختلفی را برای این 
زیرطبقه معرفی کردند و از آن جمله می‌توان به فعال کردن 
سالمندی،  دقیق سن  تعریف  سالمندی،  پژوهش‌های  بخش 
تفکیک دقیق ویژگی‌های سالمند با توجه به جنسیت، نژاد و 

مشاغل اشاره کرد.
شرکت‌کننده‌ای در بارۀ سن سالمندی بیان کرد: »متأسفانه 
تعریف دقیقی از سن سالمندی در ایران وجود ندارد و اصلا 
از  داریم  هرچه  ما  نشده‌اند.  تفکیک  سالمندان  گروه‌های 

کشورهای توسعهی‌افته است« )مطلع کلیدی شمارۀ 10(.
گسترش راه‌های ارتباط با سالمند

با  ارتباط  گسترش  برای  راه‌هایی  زیرطبقه  این  از  منظور 
فعالیت‌های  طریق  از  آنها  سلامت  ارتقای  برای  سالمندان 
برای  را  مختلفی  راه‌های  مصاحبه‌شوندگان  است.  ورزشی 
گسترش ارتباط با سالمند معرفی کردند که در این زیرطبقه 
قرار می‌گرفت و از آن جمله می‌توان به ارتباط دائم و منظم 
پیشنهاد‌های  شنیدن  برای  سیستمی  ایجاد  و  سالمندان  با 

سالمندان اشاره کرد.
شنیدن  برای  سیستمی  ایجاد  دربارۀ  مشارکت‌کننده‌ای 
پیشنهاد‌های سالمند بیان کرد: »باید سیستمی طراحی کنیم 
تا سالمندان پیشنهادها و انتقادهای خود را راحت‌تر با ما در 

میان بگذارند« )مطلع کلیدی شمارۀ 13(.
توسعۀ تبلیغات

این راهبرد به معنای توسعۀ تبلیغات برای ارتقای سلامت 
سالمندان با استفاده از فعالیت ورزشی است و از دو زیرطبقۀ 

سرشناس  و  شاخص  افراد  از  استفاده  و  تبلیغات  گسترش 
تشکیل‌ شده است.

گسترش تبلیغات
تبلیغات  گسترش  برای  راه‌هایی  زیرطبقه  این  از  منظور 
فعالیت‌های  از  استفاده  با  سالمندان  سلامت  ارتقای  برای 
برای  را  مختلفی  راه‌های  مصاحبه‌شوندگان  است.  ورزشی 
این زیرطبقه معرفی کردند و از آن جمله می‌توان به تشویق 
سالمند به مشارکت در فعالیت‌های بدنی از طریق رسانه‌های 
بدنی  فعالیت‌های  در  مشارکت  به  سالمند  تشویق  دیداری، 
مشارکت  به  سالمند  تشویق  شنیداری،  رسانه‌های  طریق  از 
تشویق  نوشتاری،  رسانه‌های  طریق  از  بدنی  فعالیت‌های  در 
سالمند به مشارکت در فعالیت‌های بدنی از طریق رسانه‌های 
خیابانی یا تبلیغات شهری، و تشویق سالمند به مشارکت در 

فعالیت‌های بدنی از طریق رسانه‌های شفاهی اشاره کرد.
فعالیت  در  مشارکت  به  سالمند  تشویق  به  افراد  از  یکی 
»تا  گفت:  و  کرد  اشاره  دیداری  رسانه‌های  طریق  از  بدنی 
برای  ورزش  دهد  نشان  تا  ساخته ‌شده  فیلم  چند  حال  به 
شرکت‌کنندۀ   .)8 شمارۀ  )سالمند  است؟«  مفید  سالمندان 
بدنی  فعالیت  به مشارکت در  دیگری دربارۀ تشویق سالمند 
از طریق رسانه‌های نوشتاری بیان کرد: »وقتی سالمندی به 
کانون بازنشستگی یا بیمه‌ها می‌رود، باید بروشورهایی دربارۀ 
قرار  اختیارشان  در  مفید  ورزشی  فعالیت‌های  انواع  و  فواید 

بگیرد« )مطلع کلیدی شمارۀ 7(.
استفاده از افراد شاخص و سرشناس

منظور از این زیرطبقه یافتن راه‌هایی برای استفاده از افراد 
شاخص و سرشناس برای ارتقای سلامت سالمندان از طریق 
فعالیت‌های ورزشی است. مصاحبه‌شوندگان راه‌های مختلفی 
را پیشنهاد کردند که در این زیرطبقه قرار می‌گرفت و از آن 
افراد توانمند در جذب سالمند  از  جمله می‌توان به استفاده 
اجرای  و  برنامه‌ریزی  در  سالمندان  از  استفاده  و  ورزش  به 

فعالیت‌های ورزشی اشاره کرد.
در  سالمندان  از  استفاده  بر  تأکید  با  مشارکت‌کننده‌ای 
به حال  »تا  ورزشی گفت:  فعالیت‌های  اجرای  و  برنامه‌ریزی 
کسی از ما نپرسیده خواستۀ ما چیست؟ یا از ما نخواسته‌اند 

در برنامه‌ریزی کمکشان کنیم« )سالمند شمارۀ 11(.
توسعه و بهبود کیفیت خدمات

این راهبرد به معنای توسعه و بهبود کیفیت خدمات ورزشی 
از دو زیرطبقۀ بهبود  ارتقای سلامت سالمندان است و  برای 

کیفیت خدمات و تنوع‌بخشی به خدمات تشکیل شده است.
بهبود کیفیت خدمات

منظور از این زیرطبقه یافتن راه‌هایی برای بهبود کیفیت 
است.  سالمندان  سلامت  ارتقای  برای  ورزشی  خدمات 
زیرطبقه  این  برای  را  مختلفی  راه‌های  مصاحبه‌شوندگان 
به  آسان  به دسترسی  آن جمله می‌توان  از  و  معرفی کردند 
اماکن  به  عمومی  توسعۀ سیستم حمل‌ونقل  ورزشی،  اماکن 
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ورزشی،  مکان‌های  ظاهری  ویژگی‌های  به  توجه  ورزشی، 
جذابیت برنامه‌های ورزشی ویژۀ سالمندان و ساخت توپ‌های 

ویژۀ آنها اشاره کرد.
حمل‌ونقل  سیستم  توسعۀ  اهمیت  به  شرکت‌کننده‌ای 
عمومی به اماکن ورزشی اشاره کرد و گفت: »برای رفتن به 
استخر باید چند کورس ماشین سوار شوم« )سالمند شمارۀ 4(.

تنوع‌بخشی به خدمات 
تنوع‌بخشی  برای  راه‌هایی  یافتن  زیرطبقه  این  از  منظور 
از طریق  ارتقای سلامت سالمندان  برای  به خدمات ورزشی 
فعالیت‌های ورزشی است. مصاحبه‌شوندگان راه‌های مختلفی 
این  در  که  کردند  معرفی  خدمات  به  تنوع‌بخشی  برای  را 
تدارک  به  می‌توان  جمله  آن  از  و  می‌گرفت  قرار  زیرطبقه 
برنامه‌های  سالمندان،  مشارکت  برای  منعطف  برنامه‌های 
نوع  انتخاب  در  تنوع  ورزشی،  برنامه‌های  کنار  در  جانبی 
و  نیازسنجی  خانه،  در  ورزشی  فعالیت‌های  ترویج  فعالیت، 
شناسایی نیازهای سالمندان به تفکیک جنسیتی و توجه به 

انتخاب زمان فعالیت از سوی سالمندان اشاره کرد.
یکی از افراد به تنوع در انتخاب نوع فعالیت اشاره کرد و 
گفت: »به‌جز ورزش صبحگاهی، هیچ برنامۀ دیگری برای ما 
به  اشاره  با  دیگری  فرد   .)10 شمارۀ  )سالمند  ندارد«  وجود 
برنامه‌های جانبی در کنار برنامه‌های ورزشی گفت: »می‌توانیم 
در کنار برنامه‌های دیگر، برنامه‌های ورزشی را برای سالمندان 

در نظر بگیریم« )مطلع کلیدی شمارۀ 13(.
توسعۀ فرهنگ ورزش سالمندی

سالمندی  ورزش  فرهنگ  توسعۀ  معنای  به  راهبرد  این 
برای ارتقای سلامت سالمندان است و از دو زیرطبقۀ اصلاح 
نگرش و رفتار سالمندی و آموزش مهارت‌ها و تخصص‌های 

لازم تشکیل شده است.
اصلاح نگرش و رفتار سالمندان

منظور از این زیرطبقه راه‌هایی برای اصلاح نگرش و رفتار 
فعالیت‌های  طریق  از  آنها  سلامت  ارتقای  برای  سالمندان 
ورزشی است. مصاحبه‌شوندگان راه‌های مختلفی را برای این 
زیرطبقه معرفی کردند و از آن جمله می‌توان به استفاده از 
سالمندان به‌عنوان سرمایه‌های اجتماعی، توجه مسئولان به 
اهمیت ورزش سالمندی، بها دادن به سالمندان، استفاده از 
تجارب و ارتباطات سالمند در پیشبرد اهداف، توجه به مسائل 
رفاهی و بهداشتی سالمند و فرهنگ‌سازی ورزش سالمندی 

اشاره کرد.
سالمندان  تجارب  از  استفاده  اهمیت  به  شرکت‌کننده‌ای 
افراد  این  از  »بعضی  کرد:  بیان  و  اشاره  اهداف  پیشبرد  در 
با  برنامه‌ریزی‌ها  در  می‌توانیم  بوده‌اند.  ورزشکار  گذشته  در 
آنها مشورت کنیم« )مطلع کلیدی شمارۀ 9(. شرکت‌کنندۀ 
تأکید  سالمندی  ورزش  به  مسئولان  توجه  لزوم  بر  دیگری 
سالم  سالمند  که  کنند  درک  باید  »مسئولان  گفت:  و  کرد 
هزینه‌های کمتری بر دوش دولت و جامعه می‌گذارد« )مطلع 

کلیدی شمارۀ 10(.
آموزش مهارت‌ها و تخصص‌های لازم

منظور از این زیرطبقه، یافتن راه‌هایی برای آموزش مهارت‌ها 
و تخصص‌های لازم به سالمندان برای ارتقای سلامت آنها از 
راه‌های  مصاحبه‌شوندگان  است.  ورزشی  فعالیت‌های  طریق 
مختلفی را برای آموزش مهارت‌های سالمندان معرفی کردند 
که در این زیرطبقه قرار می‌گرفت و از آن جمله می‌توان به 
با حرکات ورزشی  آشنا کردن سالمندان  آموزش خانواده‌ها، 

مفید، و تعریف فعالیت‌های ورزشی سالمند اشاره کرد.
با  سالمندان  آموزش  اهمیت  به  شرکت‌کنندگان  از  یکی 
برای  صبح‌ها  که  »اوایل  کرد:  بیان  و  اشاره  ورزشی  حرکات 
ورزش می‌آمدم، نمی‌دانستم چطور با این دستگاه‌ها کار کنم« 

)سالمند شمارۀ 3(.
تخصیص بودجه به ورزش سالمندی

این راهبرد به معنای تخصیص بودجه به ورزش سالمندان 
برای ارتقای سلامت آنها است و از دو زیرطبقۀ سرمایه‌گذاری 
در بخش ورزش سالمندی و تخصیص وام و اعتبارات به اماکن 

ارائه‌دهندۀ خدمت به سالمندان تشکیل شده است.
سرمایه‌گذاری در بخش ورزش سالمندی

در  سرمایه‌گذاری  برای  راه‌هایی  زیرطبقه  این  از  منظور 
طریق  از  آنها  سلامت  ارتقای  برای  سالمندی  ورزش  بخش 
فعالیت‌های ورزشی است. مصاحبه‌شوندگان راه‌های مختلفی 
را برای این زیرطبقه معرفی کردند و از آن جمله می‌توان به 
سرمایه‌گذاری بخش دولتی و سرمایه‌گذاری بخش خصوصی 

اشاره کرد.
گفت:  بخش خصوصی  سرمایه‌گذاری  دربارۀ  افراد  از  یکی 
تا راحت‌تر در ورزش  از بخش خصوصی حمایت کنیم  »باید 

سالمندان سرمایه‌گذاری کنند‌« )مطلع کلیدی شمارۀ 11(.
تخصیص وام و اعتبارات به اماکن ارائه‌دهندۀ خدمت 

به سالمندان
منظور از این زیرطبقه یافتن راه‌هایی برای اختصاص دادن 
سالمندان  به  خدمت  ارائه‌دهندۀ  ورزشی  اماکن  به  اعتبارات 
راه‌های  مصاحبه‌شوندگان  است.  آنها  سلامت  ارتقای  برای 
مختلفی را معرفی کردند که در این زیرطبقه قرار می‌گرفت؛ 
از جمله می‌توان به اختصاص بخشی از درآمد حاصل از اجارۀ 
سالن‌های ورزشی در توسعۀ ورزش سالمندی، خرید خدمت 
از سالن‌های خصوصی برای فعالیت بدنی سالمندان، اختصاص 
دادن اعتبارات به ورزش سالمندی و تخصیص وام و اعتبارات 
به اماکن ورزشی خصوصی ارائه‌دهندۀ خدمات به سالمندان 

اشاره کرد.
خصوصی  سالن‌های  از  خدمت  خرید  به  شرکت‌کننده‌ای 
بیان کرد: »سالن‌های  و  اشاره  بدنی سالمندان  فعالیت  برای 
در  باید  هستند،  خصوصی  بخش  اجارۀ  در  که  تربیت‌بدنی 
ازای خدمات رایگانی که در اختیار سالمندان قرار می‌دهند، 
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)مطلع  بگیریم«  نظر  در  را  تخفیف‌هایی  آنها  اجارۀ  مبلغ  در 
کلیدی شمارۀ 16(.

بحث
محور  در  اولیه  کد   79 مصاحبه‌ها،  تحلیل  و  مرور  با 
فعالیت‌های ورزشی  با  ارتقای سلامت سالمندان  راهبردهای 
درون‌مایۀ   10 به  کدها  این  بعد  مرحلۀ  در  شدند.  شناسایی 
راهبردی  برنامۀ  تدوین  سالمندی،  ورزش  سازمان  تأسیس 
سالمندی،  ورزش  قوانین  وضع  سالمندی،  ورزش  توسعۀ 
راهبردهای توسعۀ اماکن و فضاهای ورزشی مختص سالمند، 
ایجاد  راهبرد  متخصص،  انسانی  نیروی  تأمین  راهبردهای 
واحد تحقیق و توسعۀ ورزش همگانی، راهبرد توسعۀ تبلیغات، 
راهبرد توسعه و بهبود کیفیت خدمات، راهبرد توسعۀ فرهنگ 
ورزش سالمندی، راهبرد توسعه و تخصیص بودجه به ورزش 

سالمندی طبقه‌بندی شدند، که هریک را توضیح می‌دهیم.
ورزش  سازمان  تأسیس  شناسایی‌شده  درون‌مایۀ  اولین 
بر  نظارت  و  ارزیابی  عامل  سه  طریق  از  که  است  سالمندی 
توسعۀ  و  ادارات  و  ارگان‌ها  با  تعامل  ارگان‌ها،  فعالیت‌های 
در  سالمندان  مشارکت  بر  سالمندی  ورزش  کانون‌های 
سازماني  ساختار  می‌گذارند.  تأثیر  ورزشی  فعالیت‌های 
و  میی‌ابند  تخصيص  منابع  كه  است  شیوه‌ای  تعيينك‌نندة 
هدف‌های بلندمدت و سیاست‌های سازمان تعيين می‌شوند. 
در  سازماني  ساختار  که  است  صورت  این  به  كلي  قاعدة 
و  بلندمدت  راهبردهای  و  اهداف  با  متناسب  مؤسسات 
المپيك  ملي  كميتة  می‌شود.  تعيين  سازمان  سیاست‌های 
را يكي  بهبود ساختار سازماني  مالزي در طرح طلايي خود 
نشان  بررسی‌ها   .)24( است  كرده  قلمداد  مهم  اقدام‌های  از 
می‌دهد که حل مسائل سالمندي تنها از عهدۀ یک سازمان 
تمامی  دخالت  و  توانمندی‌ها  ترکیب  و  برنمی‌آید  نهاد  و 
را  غیردولتی  نهادهاي  و  خصوصی  و  دولتی  از  اعم  بخش‌ها 
برنامه‌ریزی  برای  مرتبط  سازمان‌های  هماهنگی  می‌طلبد. 
برخوردار  زیادي  اهمیت  از  سالمندي  سلامت  ارتقاي  و 
هدایت  و  برنامه‌ریزی  براي  هماهنگ  تشکیلات  ایجاد  است. 
استراتژیک  اقدامی  به‌عنوان  با سالمندان  فعالیت‌های مرتبط 
سالمندان  از  حمایت  بهبود خدمات  برای  راهکاري  می‌تواند 
باشد. لازم است همۀ سازمان‌ها برای آموزش در زمینۀ بهبود 
زندگی سالم و سالمندي فعال برنامه‌هایی را در سطح استان 
و کشور مطرح کنند )25(. می‌توان با تأسیس سازمان ورزش 
درگیر  مختلف  ارگان‌های  ورزشی  فعالیت‌های  سالمندی، 
با  تعامل  با  و  کرد  نظارت  آن  بر  و  ارزیابی  را  سالمندان  با 
سازمان‌ها و امضای پروتکل برای هم‌افزایی، زمینۀ مشارکت 

سالمندان در فعالیت‌های ورزشی را تدارک دید.
راهبردی  برنامۀ  تدوین  شناسایی‌شده،  درون‌مایۀ  دومین 
توسعۀ ورزش سالمندی است که از دو طریق برنامه‌ریزی و 
طرح راه‌های جذب سالمند به ورزش بر مشارکت سالمندان 
 Shabani می‌گذارد.  تأثیر  ورزشی  فعالیت‌های  در  ایرانی 
می‌کنند  بیان   Kriemadis از  نقل  به   )1393( همکاران  و 
این  در  سازمان‌ها  به  می‌تواند  راهبردی  برنامه‌ریزی  که 

بهره‌مندی  آینده،  مسير  کردن  روشن  برای  متلاطم  محيط 
محيطي،  تهدیدات  تأثير  کاهش  و  کليدی  فرصت‌های  از 
روی  سرمایه‌گذاری  نياز،  مورد  تغییرات  ایجاد  و  پیش‌بینی 
مبنایي  تدوین  سازمان،  داخلي  ضعف‌های  رفع  و  قوت‌ها 
منطقي و قابل‌دفاع برای تصمیم‌گیری، به وجود آوردن تفکر 
به  مؤثر  پاسخ  توانایي  مؤثر،  راهبردهای  تدوین  و  راهبردی 
تغییرات سریع محيطي، تدوین اهداف روشن برای کارکنان 
و افزایش انگيزش و رضایت آن‌ها و بهبود عملکرد سازماني 
کمک کند )26(. Kirke )2004( دربارۀ اهميت برنامه‌ریزی 
باید  در حوزۀ ورزش معتقد است ساختار ورزشي هر كشور 
در حال  اهدافي كه  و  فعالیت‌ها  و  باشد  و مشخص  منسجم 
انجام و پيگيري آنها هستند، باید از استحكام و دليل منطقي 
كشور  كی  ورزشی  برنامه‌های  ساختار  در  باشند.  برخوردار 
ميزان اهميت فعالیت‌ها، هدف‌ها، برنامه‌ریزی‌ها، تشکیلات و... 
باید واضح باشد )27(. Badriazin )2017( نیز اعتقاد دارد 
کرده‌اند  سعي  داشته‌اند،  پيشرفت  ورزش  در  که  کشورهایي 
راهبرد و ساختار مناسب  ایجاد  و  برنامه‌های توسعه  با طرح 
بنابراین می‌توان   .)16( بردارند  در راستای گسترش آن گام 
با تدوین برنامۀ راهبردی توسعۀ ورزش سالمندی، از طریق 
آن  براساس  سپس  و  بلندمدت  برنامۀ  و  چشم‌انداز  تدوین 
تدوین برنامه‌هایی از قبیل برگزاری جشنواره‌های ورزشی ویژۀ 
سالمند، افزایش مزایا و اختصاص پاداش به سالمندان سالم 
مشارکت  و  ورزش  به  سالمند  جذب  زمینۀ  نظر جسمی،  از 

سالمندان در فعالیت‌های ورزشی را فراهم کرد.
ورزش  قوانین  وضع  شناسایی‌شده،  درون‌مایۀ  سومین 
سالمندی است که از دو طریق وضع قوانین برای فعال کردن 
سالمندان و ساماندهی سالمندان فعال، بر مشارکت سالمندان 
و   Asefi می‌گذارد.  تأثیر  ورزشی  فعالیت‌های  در  ایرانی 
و   Momtazbakhsh و  ،)2013(  Saffari  ،)2014( همکاران 
Fokur )2007( نیز در پژوهش‌های خود به این راهبرد اشاره 
از  استفاده   )2014( همکاران  و   Asefi  .)29  ،28( کرده‌اند 
قوانین و مقررات مناسب و لازم‌الاجرا در زمینۀ ورزش همگانی 
و به عبارتی اتخاذ قوانین تشویقی و تنبیهی مشارکت افراد در 
ورزش همگانی را ارتقادهندۀ سلامت یا سیاست توسعۀ ورزش 
 )2007( Fokor و Momtazbakhsh .)29( همگانی می‌داند
کردن  موظف  که  رسیدند  نتیجه  این  به  خود  پژوهش  در 
قانونی افراد از راهکارهای ارتقا و توسعۀ ورزش همگانی بانوان 
است )29(. بنابراین با توجه به یافته‌های پژوهش، می‌توان با 
وضع قوانین ورزش سالمندی، با فرهنگ‌سازی از طریق وضع 
قوانین برای فعال کردن سالمندان و سازمان‌دهی سالمندان 
زمینۀ  مشابه،  گروه‌های  در  آنها  توانایی‌های  براساس  فعال 
جذب سالمند به ورزش و مشارکت سالمندان در فعالیت‌های 

ورزشی را فراهم کرد.
اماکن  توسعۀ  راهبرد  شناسایی‌شده،  درون‌مایۀ  چهارمین 
طریق  دو  از  که  است  سالمند  مختص  ورزشی  فضاهای  و 
فعال  و  سالمند  مختص  ورزشی  فضاهای  و  اماکن  توسعۀ 
ایرانی  سالمندان  مشارکت  بر  سالمندان  خانه‌های  کردن 
 Savadi و   Olfateh می‌گذارد.  تأثیر  ورزشی  فعالیت‌های  در 
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به  خود  پژوهش‌های  در  نیز   )2014(  Ghareh و   )2016(
توسعۀ وضعیت کیفی  اشاره کرده‌اند )30، 31(.  راهبرد  این 
و کمی امکانات و تجهیزات ورزشی در مسیرهای تندرستی 
و  افزایش گرایش  در  تحقیقات مختلف می‌تواند  نتایج  طبق 
نقش  ورزشی  اماکن  این  در  فعالیت  در  مشارکت شهروندان 
نظرةی  نیز  امر  این  مؤید  باشد.  داشته  ملاحظه‌ای  درخور 
ساختارگرایی است که بیان می‌کند هرگونه رفتار و کنشی در 
قالب و ساختاری ازپیش‌تعیین‌شده شکل می‌گیرد. پس هرچه 
وضعیت و امکانات مسیرهای تندرستی بهتر باشد، کنش‌های 
مشارکتی شهروندان نیز به‌تبع آن بیشتر خواهد شد )32(. 
نتیجه  این  به  پژوهش خود  )2016( در   Savadi و  Olfateh
رسیدند که نبود محیط‌های فعالیت مانند امکانات و تجهیزات 
این  و  دارد  ارتباط  بانوان  فعالیت‌های  در  مشارکت  میزان  با 
نشان‌دهندۀ اهمیت محیط‌های ورزشی ـ تفریحی ویژۀ بانوان، 
وسایل و تجهیزات ورزشی است و نبود آنها یا نقض در آنان 
حرکات  و  تمرینات  صحیح  اجرای  در  اختلال  ایجاد  باعث 
ورزشی می‌شود )31(. وجود اماکن، فضاها، تجهیزات مناسب و 
مدرن می‌تواند عاملی تشویق‌کننده و محرک مشارکت مستمر 
به‌حدي  ورزشی  فضاهاي  و  اماکن  اهمیت  باشد.  ورزش  در 
است که کمیسیون ورزش انگلستان سند چشم‌اندازی را ویژۀ 
اماکن و فضاهاي تفریحی و ورزشی تدوین کرده که محوریت 
ارتقاي کیفیت،  آن حفظ و نگهداري اماکن ورزشی موجود، 
اماکن  تدارک  و  تهیه  و  ورزشی  اماکن  مدیریت  و  دسترسی 
ورزشی جدید مبتنی بر تقاضا است )30(. اگرچه وجود اماکن 
تحقیقات  اما  است  مهم  بدنی  فعالیت  به  افراد  گرایش  براي 
مختلف نیز نشان داده که نزدیکی اماکن ورزشی تأثیر زیادي 
بر سطح فعالیت بدنی افراد دارد )33(. بنابراین با توجه به 
یافته‌های پژوهش می‌توان با توسعۀ اماکن و فضاهای ورزشی 
امکانات  و  زیرساخت‌ها  به  توجه  طریق  از  سالمند،  مختص 
اختصاص  و  بانوان  روباز مخصوص  پار‌کهای  ایجاد  ورزشی، 
سالن‌های سرپوشیده به سالمندان و تأسیس مراکز تخصصی 
زمینۀ  سالمندان،  خانه‌های  کردن  فعال  و  سالمند  ویژۀ 

مشارکت سالمندان در فعالیت‌های ورزشی را فراهم کرد.
نیروی  تأمین  راهبرد  شناسایی‌شده  درون‌مایۀ  پنجمین 
نیروی  تأمین  طریق  دو  از  که  است  متخصص  انسانی 
سالمندان  مشارکت  بر  مدیریت  بهبود  و  متخصص  انسانی 
جهان  در  اكنون  می‌گذارد.  تأثیر  ورزشی  فعالیت‌های  در 
توسعهی‌افته ديگر سرمایه‌های مادي و طبيعي را عامل موفقيت 
به شمار نمی‌آورند، بلكه نيروي انساني را عامل مهم و اثربخش 
در توليد فكر و انديشه در فعالیت‌های اقتصادي و اجتماعي و 
سياسي و ورزشي معرفي می‌کنند. به اين معنا كه ديگر فرد 
مدير نيست كه به‌تنهایی سازمان را به موفقيت می‌رساند، بلكه 
نيروي مولد به‌همراه علم و هنر مديريت است كه تجلی‌بخش 
موفقیت‌ها می‌شود. مدير مجموعه وظيفه دارد از منابع موجود 
ببرد  بهره  آموزش‌دیده  انساني  نيروي  به‌خصوص  در سازمان 
سازماني  هر  در  مدير  اگر  كند.  حركت  پويايي  سمت  به  و 
و  متخصص  ماهر،  انساني  نيروي  بر  را  خود  فعاليت  محور 
بهره‌وری  و  به طور حتم كارآمدي  استوار كند،  آموزش‌دیده 

سازمان را بالا می‌برد و با توجه به نيروي انساني آموزش‌دیده 
و متخصص به رشد و بالندگي سازمان كمك می‌کند. امروزه 
در كشورهاي پيشرو در ورزش هدف‌گذاری‌ها دنبال می‌شود. 
در اين راه به‌ویژه روي منابع انساني سرمایه‌گذاری بيشتري 
از  بهره‌گیری  براي  متخصص  انساني  منابع  ابتدا  تا  می‌شود 
منابع مالي در اختیار باشد، از ديگر سو منابع انساني خوب، 
اين  از  با مديريت خوب، خود را نشان می‌دهند و همچنين 
طريق می‌توان زمینۀ جذب سرمایه‌های داخلي و خارجي را 

براي گسترش ورزش در ايران فراهم كرد )34(.
برنامه‌های  و  طرح‌ها  از  بخشی  استراليا  ورزش  کمسيون 
حمایتی خود را به نيروی انسانی سازمان‌های ورزشی اختصاص 
داده است. همچنين برگزاری کلاس‌ها، دوره‌ها و کارگاه‌های 
نيروی  توسعۀ  برای  کمسيون  این  وظایف  دیگر  از  آموزشی 
انسانی است. در کانادا نيز آموزش و توسعۀ نيروی انسانی از 
اولویت‌های ویژۀ سند برنامۀ ملی این کشور است. همچنين 
طرحی با عنوان »حمایت از مربيان با عملکرد خوب« در این 
یافته‌های  به  توجه  با  بنابراین   .)35( است  شده  اجرا  کشور 
متخصص،  انسانی  نیروی  تأمین  راهبرد  با  می‌توان  پژوهش 
تربیت مربی و کارشناس ورزش مختص سالمند و  از طریق 
زمینۀ  سالمندی،  ورزش  با  درگیر  مدیران  آموزش  همچنین 

مشارکت سالمندان در فعالیت‌های ورزشی را فراهم کرد.
واحد  ایجاد  راهبرد  شناسایی‌شده،  درون‌مایۀ  ششمین 
طریق  دو  از  که  است  سالمندی  ورزش  توسعۀ  و  تحقیق 
و  همگانی  ورزش  زمینۀ  در  توسعه  و  تحقیق  واحد  ایجاد 
سالمندان  مشارکت  بر  سالمند  با  ارتباط  راه‌های  گسترش 
و   Afarineshkhaki می‌گذارد.  تأثیر  ورزشی  فعالیت‌های  در 
در  ورزش  بیشتر  هرچه  توسعۀ  معتقدند   )2005( همکاران 
میان مردم مستلزم مطالعه و تحقیق و بررسی راه‌های مختلف 
آن است؛ به طوری که گردآوری داده‌های مورد نیاز در این 
بعدی است  زمینه نخستین گام در مسیر تصمیم‌گیری‌های 
)36(. Atghia )2001( ناکارآمدی واحد تحقیق و توسعه در 
بخش ورزش همگانی را از دلایل توسعه نیافتن آن در کشور 
می‌داند. وی دلیل ناکارآمدی واحد تحقیق و توسعه در بخش 
انجام مطالعات و تحقیقات  ناکارآمدی در  را  ورزش همگانی 
و  مردم  نیازهای  تشخیص  برای  سازمان‌دهی‌شده  و  منظم 
اطلاعات  فقدان  همگانی،  ورزش  برنامه‌های  از  رضایتشان 
همگانی  ورزش  در  شرکت‌کنندگان  تعداد  از  صحیح  آماری 
هم در بخش عمومی و هم خصوصی و مشکلات ناشی از آن 
در برنامه‌ریزی مناسب براساس اطلاعات آماری و شکست در 
از  مردم  عموم  به  سازماندهی‌شده  و  صحیح  اطلاعات  دادن 
یک طرف و مقامات مسئول توسعۀ ورزش همگانی از طرف 
دیگر می‌داند )37(. Asefi و همکاران )2014( در پژوهش 
خود به این نتیجه رسیدند که با توجه به نقش واحد تحقیق 
وجود  گفت  می‌توان  همگانی  ورزش  گسترش  در  توسعه  و 
واحد تحقیق و توسعۀ کارآمد و به‌روز می‌تواند با جمع‌آوری 
داده‌های مناسب، خلاصه، تحلیل و سازماندهی آنها اطلاعات 
مناسب و به‌روزی در اختیار مقامات مسئول ورزش همگانی 
ورزش  توسعۀ  و  کلان  تصمیم‌گیری‌های  در  استفاده  برای 
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 )2013( Samie nia و Javadipour .)28( همگانی قرار دهد
ارتباطات در  و  اطلاعات  فناوری  توسعۀ  راهبرد  دارند  اعتقاد 
ورزش همگانی از دو طریق ایجاد نظام آماری فراگیر و جامع 
در ورزش همگانی و بهره‌گیری از فناوری‌های نو در آموزش 
و ترویج ورزش همگانی یکی از استراتژی‌های توسعۀ ورزش 
یافته‌های  به  توجه  با  بنابراین   .)42( است  ایران  در  همگانی 
در  توسعه  و  تحقیق  واحد  ایجاد  راهبرد  با  می‌توان  پژوهش 
فعال کردن بخش تحقیق  از طریق  زمینۀ ورزش سالمندی، 
برای شنیدن  ایجاد سیستمی  با دانشگاه و  و توسعه و پیوند 
سالمندان،  با  منظم  و  دائم  ارتباط  و  سالمندان  پیشنهاد‌های 
زمینۀ مشارکت سالمندان در فعالیت‌های ورزشی را فراهم کرد.

تبلیغات  توسعۀ  راهبرد  درون‌مایۀ شناسایی‌شده  هفتمین 
افراد  از  استفاده  و  تبلیغات  گسترش  طریق  دو  از  که  است 
فعالیت‌های  در  سالمندان  مشارکت  بر  سرشناس  و  شاخص 
نیاز  ورزش  و گسترش  توسعه  براي  تأثیر می‌گذارد.  ورزشی 
بدون  ورزش  توسعۀ  در  مشاركت  است.  ترغيب  و  تبليغ  به 
رسانه‌ها  منظور  اين  به  دستيابي  براي  نيست.  ممكن  انگيزه 
شناسايي  را  مخاطبان  عقلاني  و  صحيح  انگیزه‌های  بايد 
را  خود  موردنیاز  اطلاعات  معمولا  رسانه‌ها  مخاطبان  كنند. 
از منابعي می‌گیرند كه با افكار و اعتقادات آنها همسو است 
)39(. رسانه‌ها به‌شدت در چگونگي درك معناي ورزش نقش 
ورزش  به  نگرش  در  مهمي  نقش  می‌توانند  درنتیجه  دارند، 
تحت‌تأثير  عمومي  افكار  از  بخش چشمگیری  باشند.  داشته 
ما  نگرش  و  تعبير  بر  رسانه‌ها  و  است  رسانه‌ای  جهت‌گیری 
نقشي  گروهي  رسانه‌های   .)40( می‌گذارند  تأثير  ورزش  از 
و  دارند  ورزش  به  نسبت  افراد جامعه  نگرش  تغيير  در  مؤثر 
هرچه اين نقش با توجه به ملاحظاتي چون شناخت نيازها، 
روان‌شناختی صورت  رويكردهاي  و  ارتباطي  مؤثر  روش‌های 
به  توجه  با  بنابراین   .)41( بود  خواهد  اثرگذارتر  پذيرد، 
یافته‌های پژوهش می‌توان با راهبرد توسعۀ تبلیغات، از طریق 
و  شهری  تبلیغات  نوشتاری،  شنیداری،  دیداری،  رسانه‌های 
استفاده از خود سالمندان و افراد سرشناس، زمینۀ مشارکت 

سالمندان در فعالیت‌های ورزشی را فراهم کرد.
و  توسعه  راهبرد  شناسایی‌شده،  درون‌مایۀ  هشتمین 
کیفیت  بهبود  طریق  دو  از  که  است  خدمات  کیفیت  بهبود 
بر مشارکت سالمندان در  به خدمات  تنوع‌بخشی  و  خدمات 
 Samie و   Javadipour می‌گذارد.  تأثیر  ورزشی  فعالیت‌های 
nia )2013( راهبرد توسعۀ کمی و کیفی ورزش همگانی را 
بیان  ایران  در  همگانی  ورزش  توسعۀ  استراتژی‌های  از  یکی 
می‌کنند )42(. Chamanpira و همکاران )2004( در پژوهش 
خود نشان دادند، با توجه به اینکه پار‌کها اولویت سالمندان 
برای گذران اوقات‌فراغت است، توسعه و بهبود فضاهای سبز و 
امکانات ورزشی در پار‌کها می‌تواند مثمرثمر واقع شود )41(. 
همچنین Sugiyama و Thompson )2007( در تحقیق خود 
بیان کردند که توسعۀ کیفیت و بهبود دسترسی به فضاهای 
افزایش میزان فعالیت‌های  طبیعی می‌تواند نقش مؤثری در 
 .)43( باشد  داشته  سالمند  جمعیت  برای  خانه  از  خارج 
راهبرد  با  می‌توان  پژوهش  یافته‌های  به  توجه  با  بنابراین 

سیستم  توسعۀ  طریق  از  خدمات،  کیفیت  بهبود  و  توسعه 
و  ورزشی  اماکن  به  دسترسی  راه‌های  و  عمومی  حمل‌ونقل 
جذابیت  جنسیتی،  تفکیک  به  سالمندان  نیازهای  شناسایی 
منعطف  برنامه‌های  تدارک  سالمند،  ویژۀ  ورزشی  برنامه‌های 
در  سالمندان  مشارکت  زمینۀ  فعالیت،  نوع  و  زمان  تنوع  و 

فعالیت‌های ورزشی را فراهم کرد.
فرهنگ  توسعۀ  راهبرد  شناسایی‌شده،  درون‌مایۀ  نهمین 
ورزش سالمندی است که از سه طریق اصلاح نگرش و رفتار 
سالمندی، ترویج فرهنگ حرکت و پویایی و آموزش مهارت‌ها 
فعالیت‌های  در  سالمندان  مشارکت  بر  لازم  تخصص‌های  و 
ترویج  راهبرد   )2014(  Ghareh می‌گذارد.  تأثیر  ورزشی 
راهبردهای  از  یکی  را  زندگی  در  پویایی  و  حرکت  فرهنگ 
 .)30( می‌داند  ایران  در  تفریحی  ورزش‌های  شدن  همگانی 
Javadipour و Samie nia )2013( از راهبرد ترویج فرهنگ 
از  یکی  به‌عنوان  جامعه  در  سلامتی  و  تحرک  و  ورزش 
راهبردهای توسعۀ ورزش همگانی در ایران نام برده‌اند )42(. 
Goodarzi و همکاران )2013( معتقدند تدوین راهبرد توسعۀ 
همگانی  ورزش  توسعۀ  راهبردهای  از  یکی  همگانی  ورزش 
پژوهش  در   )2014(  Ghareh  .)24( است  کرمان  استان 
از  بیان کرد که جنبش و حرکت می‌بایست به بخشی  خود 
برنامۀ زندگی روزانۀ مردم تبدیل شود؛ به‌ عبارت‌ دیگر فعالیت 
جسمانی به اشکال مختلف در زمان فراغت، هنگام کار و حتی 
نهادینه  زمان رفت‌وآمد به محل کار در سبک زندگی مردم 
شود. براي تحقق این امر فرهنگ‌سازی نیاز است که از طریق 
رسانه‌های  کمک  با  فراگیر،  و  مادام‌العمر  و  مستمر  آموزش 
جمعی و سازمانی و همچنین طرح مشوق‌ها و محر‌کهایی 
در  مشارکت‌کننده  افراد  براي  مالیاتی  معافیت  همچون 

فعالیت‌های جسمانی سالم می‌تواند فراهم شود )30(.
جامعه‌شناسان ورزش معتقدند ورزش همگاني بدون ارتباط 
انزوا  در  و  ديگر  فرهنگي  عادت‌های  و  اجتماعي  تأثيرات  با 
نمی‌تواند درک شود. فرایندهای اجتماعي و فرهنگي موجب 
رشد فزایندۀ مشاركت ورزشي در زندگي مردم می‌شود )44(. 
و  اجتماعي  گوناگون  ابعاد  و  ورزش  متقابل  تأثيرات  اهميت 
و  جامعه‌شناسان  اولين  توجه  كه  است  به‌اندازه‌ای  فرهنگي 
پيشگامان جامعه‌شناسی ورزش را به خود جلب كرده است. 
ورزش پديده‌اي اجتماعي و فرهنگي است كه پيوندي اندام‌وار 
با مجموعه نهادها و ساختارهاي اجتماعي دارد؛ بدين معنا كه 
دستاوردهاي ورزش و فعالیت‌های آن به‌طورکلی يك شاخص 
دربارۀ سطح  آن  نظر گرفتن  در  با  از یک‌سو،  است.  عمومي 
پيشرفت اجتماعي و فرهنگي يك جامعه می‌توان داوري كرد 
و از سوي ديگر، پيشرفت و ترقي ورزشي نيز به داده‌ها و عوامل 
اجتماعي حاكم بر جامعه وابسته است )45(. بنابراین با توجه 
به یافته‌های پژوهش می‌توان با راهبرد توسعۀ فرهنگ ورزش 
سالمندی، از طریق استفاده از سالمندان به‌عنوان سرمایه‌های 
اجتماعی، توجه مسئولان و بها دادن به ورزش سالمندی و 
آموزش حرکات  و  زمینۀ ورزش سالمندان  فرهنگ‌سازی در 
مشارکت  زمینۀ  سالمندان،  و  خانواده‌ها  به  مفید  ورزشی 

سالمندان در فعالیت‌های ورزشی را فراهم کرد.
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دهمین درون‌مایۀ شناسایی‌شده، راهبرد توسعه و تخصیص 
تخصیص  طریق  دو  از  که  است  سالمندی  ورزش  به  بودجه 
بودجه و تخصیص وام و اعتبارات به اماکن ارائه‌دهندۀ خدمت 
ورزشی  فعالیت‌های  در  سالمندان  مشارکت  بر  سالمندان  به 
تأثیر می‌گذارد. پژوهشگران بودجۀ کافی را در توسعۀ ورزش 
همگانی کشور مهم می‌دانند )36، 28(. بودجه از ابزارهاي 
بر  می‌شود.  محسوب  کشور  همگانی  ورزش  توسعۀ  در  لازم 
توسعۀ  به  را  معینی  بودجۀ  مختلف  دولت‌های  اساس،  این 
توجه  با  می‌دهند.  اختصاص  خود  کشور  در  همگانی  ورزش 
سطح  کاهش  و  جوامع  شدن  صنعتی  از  ناشی  مشکلات  به 
فعالیت بدنی افراد و تهدید سلامت جامعه، اهمیت اختصاص 
بودجه به توسعۀ ورزش همگانی به‌عنوان فعالیت ارتقادهندۀ 
سلامتی روشن و واضح است. از این ‌رو باید اختصاص بودجۀ 
تا زمینۀ  قرار گیرد  به ورزش همگانی در دستور کار  بیشتر 
رشد و توسعۀ آن در جامعه فراهم شود. بودجه در این بخش 
توسعۀ  راهبردي  برنامه‌های  طراحی  و  تدوین  صرف  باید 
ورزش همگانی، اجراي این برنامه‌ها، انجام تحقیقات مناسب، 
همگانی،  ورزش  امر  در  متخصص  مربیان  و  مدیران  آموزش 
و  اماکن  تجهیز  و  ساخت  همگانی،  ورزش  گستردۀ  آموزش 
عموم  دردسترس  مناطق  در  به‌خصوص  ورزشی  تأسیسات 
با  بنابراین   .)28( همگانی شود  ورزش  مسابقات  برگزاري  و 
با راهبرد توسعه و  این پژوهش، می‌توان  یافته‌های  توجه به 
تخصیص بودجه به ورزش سالمندی، از طریق سرمایه‌گذاری 
بخش دولتی و خصوصی و اختصاص بخشی از درآمد حاصل 
از اجارۀ سالن‌های ورزشی به توسعۀ ورزش سالمندی و خرید 
خدمت از سالن‌های خصوصی و تخصیص وام و اعتبارات به 
زمینۀ  سالمندان،  به  ورزشی خصوصی خدمات‌رسانی  اماکن 

مشارکت سالمندان در فعالیت‌های ورزشی را فراهم کرد.
تجزیه‌وتحلیل  با  نزديكي  همراهي  اطلاعات  جمع‌آوری 
و  می‌پذیرند  انجام  همزمان  به‌طور  يعني  دارد؛  اطلاعات 
موجب توسعۀ یکدیگر می‌شوند. در اين مطالعه، گام‌های اوليۀ 
تجزیه‌وتحلیل اطلاعات در جريان جمع‌آوری اطلاعات برداشته 
شد که از نقاط قوت این مطالعه است. نبود تعمیم‌پذیری یا 
مطالعۀ  محدودیت‌های  از  کیفی  تحقیقات  کم  تعمیم‌پذیری 
حاضر بود. همچنین به‌دلیل مشغلۀ کاری بعضی افراد نمونه، 

بود و  از مشکلات مطالعه  هماهنگی و تعیین وقت مصاحبه 
اینکه  به  با توجه  باعث زمان‌بر شدن جمع‌آوری داده‌ها شد. 
در  مهمی  نقش  ورزشی  فعالیت‌های  در  سالمندان  مشارکت 
برای  هم  و  فرد  برای  هم  هزینه‌ها  کاهش  و  آنها  سلامت 
دولت‌ها دارد، لذا به برنامه‌ریزان سلامت توصیه می‌شود برای 
در  با  ورزشی،  فعالیت‌های  در  سالمندان  بردن مشارکت  بالا 
نظر گرفتن همۀ جوانب سعی در تدوین برنامه‌ها کنند. امید 
است نتایج این پژوهش بتواند پایه‌ای برای پژوهش‌های بعدی 

در زمینۀ مشارکت سالمندان در فعالیت‌های ورزشی باشد.
نتیجه‌گیری

مشكلات و نيازهاي سالمندان با ساير افراد متفاوت است، 
بنابراین بهتر است قبل از هرگونه برنامه‌ریزی از وضعيت آنها 
آگاهی حاصل شود و با شناسايي مشكلات و نيازهاي واقعي 
و  نيازها  آن  با  مناسب  دولتي  و  محلي  اقدامات  سالمندان، 
بايد  برنامه‌ريزان  شود.  برنامه‌ریزی  سالمندان  خواسته‌های 
داشته  از وضعيت سالمندان  كاملي  بينش  و  بيشتر  شناخت 
از  اساسي  تغيير  عادي  افراد  و  مسئولان  نگرش  در  و  باشند 
برسند.  صحيح  درك  به  و  شود  ايجاد  سالمندي  وضعیت 
بنابراین با توجه به اینکه مشارکت سالمندان در فعالیت‌های 
هزینه‌ها  کاهش  و  آنها  سلامت  در  مهمی  نقش  ورزشی 
برنامه‌ریزان  به  لذا  دارد؛  دولت‌ها  برای  هم  و  فرد  برای  هم 
سالمندان  مشارکت  بردن  بالا  برای  می‌شود  توصیه  سلامت 
در فعالیت‌های ورزشی، با در نظر گرفتن همۀ جوانب، سعی 
در تدوین برنامه‌ها کنند. امید است نتایج این پژوهش بتواند 
سلامت  ارتقای  زمینۀ  در  بعدی  پژوهش‌های  برای  پایه‌ای 

سالمندان با استفاده از فعالیت‌های ورزشی باشد. 
تقدیر و تشکر

ورزشی  مدیریت  دکتری  رسالۀ  از  برگرفته  مقاله  این 
در  که  افرادی  کلیۀ  از  بدین‌وسیله  است.  خوارزمی  دانشگاه 

فرایند پژوهش ما را یاری کردند، تقدیر و تشکر می‌کنیم.
تضاد منافع

و  است  یکسان  مطالعه  این  در  نویسندگان  تمامی  سهم 
هیچ‌گونه تضاد منافعی وجود ندارد.
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