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گذار سلامت و مرگ و میر
در ایران  



مراحل انتقال مرگ ومیر بر اساس نظریه عمران

:اولمرحله•
.یافتادامهنوزدهمقرناواسطتاكهقحطيوطاعوندوره•
.استعفونيبیماریهايدلیلبهمرگنوسانوبالامیرومرگمیزاندورهاینهاينشانهاز•

:دوممرحله•
ميوقوعهبیافتهتوسعهكشورهاياكثربرايبیستمقرناواسطدركهاستعالمگیراپیدمیهايافولدوره•

پیوندد
.ودمیشمتمایزقبلمرحلهاززندهيامیدافزایشباهمراهومزمنبیماريبهعفونيبیماریهايازهذارباو•

:سوممرحله•
مزمنبیماریهايبرغلبهباكهانهداميبیماریهاييدوره•
.میشودشناختهپایینسطحيدرمیرومرگمیزاندرثباتو•



انواع بیماریها و تغییرات آنها در مراحل گذار مرگ و میر 

ال بودن  گروه اول بیماريهای عفونی و انگلی هستند که از ويژگی های  آنها مسری و قابل انتق•
.آنهاست

د نظیر گروه دوم، بیماريهای ناشی از کهولت سن می باشند که مسری و قابل انتقال نیستن•
بیماريهای قلبی عروقی و سرطانها  

.گروه سوم صدمات خارجی که شامل آسیبهای ناشی از علل خارجی را شامل می شوند•



مقایسه مراحل انتقال جمعیت و انتقال اپیدمولوژیک



انتقال مرگ و میر در ایران



تعیین کننده های اجتماعی سلامت
,WHO)جهانیبهداشتسازمانچیست؟سلامتکنندهتعییناجتماعیعوامل• 2019)

به»افرادآندرکهکندمیتعريفشرايطیعنوانبهراسلامتاجتماعیهایکنندهتعیین
وسیععهمجمووشوند،میپیروکنندمیزندگیکنند،میکارکنند،میرشدآيند،میدنیا
شرايط(سیاسیهایسیستمواجتماعیاقتصادی،هایسیاست)کههاسیستمونیروهاازتری

.دهدمیشکلراروزمرهزندگی
هزمینوزندمیرقممحلیوملیجهانی،سطحدررامنابعوقدرتپول،توزيعشرايطاين•

.کندمیفراهمراسلامتدرنابرابریهای

قیماًمستومی گذاردتأثیرفردزندگیکیفیتپیامدهایوعملکردسلامت،برشرايطاين•
نابعمبهبرابردسترسیافرادهمهکهصورتیدرکهمی شودسلامتینابرابری هایبهمنجر

Kneipp)کردجلوگیریآنازمی توانباشند،داشتهاقتصادیيا/واجتماعی et al., 2018).



؟. چگونه شرايط اجتماعی بر سلامت تاثیر می گذارد
Diderichsen’sموقعیت اجتماعی در مرکز مدل  model "مکانیسم های نابرابری سلامت"

مکانیسمهای که در نابرابری اجتماعی سلامت نقش دارند عبارتند از. قرار دارد

زمینه های اجتماعی که باعث ايجاد قشربندی اجتماعی می شود و افراد را به موقعیت های•
.  اجتماعی مختلف منتسب می کند

قشربندی اجتماعی به نوبه خود باعث ايجاد تفاوت  قرار گرفتن در معرض شرايط مخرب•
نابع سلامتی و آسیب پذيری افتراقی می شود، از نظر شرايط سلامت  و در دسترس بودن م

.  مادی نابرابری ايجاد می کند
کم برخوردار  قشربندی اجتماعی نیز به نوبه خود نتايج افتراقی بیماری برای گروه های بیشتر و•

ج فی  از جمله پیامدهای اقتصادی و  اجتماعی، و همچنین سلامت متفاوت نتاي)تعیین می کند
(.نفسه



مقایسه نقشه امید زندگی و درآمد سرانه در جهان
توزیع نابرابر ثروت و سلامت



•https://ourworldindata.org/life-expectancy

https://ourworldindata.org/life-expectancy


نوسانات امید زندگی در جهان



مدل تعیین کننده های اجتماعی سلامت



تعیین کننده های اجتماعی سلامت





مکانسیم اثرگذاری: مثال
عروقیو احتمال وقوع بیماری قلبی اجتماعی بر –اقتصادی شرايط 



:مدل ارتقاء سلامت پندر 
واستنمودهطراحیمیشیگاندردانشگاه1982سالدرراسلامتارتقاءالگوینولاپندرخانم•

.کردمعرفیسلامتدهندهارتقاءرفتارهایبینیپیشبرایجامعالگویيکعنوانبهراآن
.شدواردپرستاریادبیاتدرابتداالگواين

-یروانشناخت-جسمانیهایفرايندتوضیحجهتدرراهنمايیعنوانبهتواندمیالگواين•
ارتقاءالگوی.کندعملسلامتدهندهارتقاءرفتارهایانجامجهتافرادمحرکاجتماعی
ترستی،بهداشاعتقادالگویخلافبرالگواين.باشدمیمداررويکردالگویيکپندرسلامت

برفورینتايجدارایهایتهديداستمعتقدکهچرا.داندنمیرفتارانجاممحرکراتهديديا
زملاانگیزشینیرویازدورنتايجدارایتهديداتاماباشند،رفتارمحرکتواندمیسلامت

Pender).نیستندبرخوردار et al,2006)

اعتقادویالگبندورا،اجتماعیشناختتئوریبهتوجهباپندرسلامتارتقاءالگویاولیهنسخه•
راحیطمراقبتیخودوسلامتدهندهارتقاءرفتارهایزمینهدرپندرخودمطالعاتوبهداشتی

.شد
سلامتاءارتقرفتاردرمشارکتوکنندهتعديلعواملاداراکی،-شناختیعواملبهاولیهالگوی•

.شودمیتقسیم



اختن به ادراکی است که احتمالا اقدام کردن و پرد-مدل ارتقاء سلامت اولیه شامل هفت فاکتور شناختی
می شوند  اين فاکتورها مسئول تغییر در نظر گرفته. رفتارهای ارتقاء سلامت را تحت تاثیر قرار می دهد

فاکتور 7اين . که به عنوان مبنای مداخلات ساخت دهنده به ارتقاء سبکهای زندگی سالم می باشند
عبارتست از

:اهمیت سلامت •
متخصصین آموزشکند و ارزشی را که بهداشت در ارتباط با ديگر ارزشهای زندگی شخص دارد منعکس می •

که نگرشها و  بهداشت و ارتقاء سلامت با ذکر قابل تغییر بودن اين فاکتور تشويق می کنند و پیشنهاد می نمايند
.احتمالا ارزشها می توانند اصلاح شوند

: كنترل درک شده بر سلامت •
ا و قدر قرار اعتقاد که سلامت تحت کنترل خود فرد است و يا تحت تاثیر قدرتهای ديگر يا شانس، تقدير و قضاين •

قدر است،  منطقی است که اگر درک فرد از سلامتی اين باشد که تحت کنترل شانس يا قضا و. دارد را بیان می کند
. توجهش جهت ارتقاء سلامتی کاهش خواهد يافت

:  خودكارآمدي درک شده •
رای ارتباط نزديک با کنترل درک شده سلامتی قرار می گیرد و اين باور است که شخص مهارت و توانايی اجدر •

عملکردهای خاصی که شخص ممکن است نیاز به اجرايش داشته باشد، ممکن است. عملکردهای خاصی را دارد
اند اعتماد به مهارتهای شخص جهت اجرای اين عملکردها می تو. براحتی سطح سلامت فرد را تحت تاثیر قرار دهد

.احتمال تلاش برای آنها را افزايش دهد



: تعریف سلامت •
.سازه معنی شخصی سلامت را از ديدگاه هر فرد منعکس می کنداين •
و يا سلامت را به عنوان برای مثال آيا شخص سلامت را به عنوان غیاب بیماری جسمی در نظر می گیرد•

شرايطی در حال تغییر از ابعاد جسمی، ذهنی، محیطی، اجتماعی و روحانی می داند که بدون شک در  
.نحوه برخورد وی تاثیر گذار است

ت و  آموزش بهداشتی که خوب طراحی و اجرا شده باشد می تواند معنی منطقی و مثبتی را برای بهداش•
.سلامت القاء نمايد

:  وضعیت بهداشتي درک شده •
ز قبیل از خودارزيابی از وضعیت اخیر بهداشتی به عنوان وضعیت ذهنی که متدهای متفاوتی اعبارتست •

تی استفاده ارزيابی خطر بهداشتی، مشاوره و آزمايشات پزشکی   می تواند برای عینی کردن وضعیت بهداش
.شود

.با اين وجود اين کار ضرورتا نمی تواند جايگزين درک ذهنی وضعیت بهداشتی کلی شود•



:سلامتارتقاءرفتارشدهدرکفواید•
بهتر،احساس.باشدمتفاوتیفرمهایدراستممکنفوائد.گويندرانظرموردرفتارازشدهدرکنتايج•

ارتقاء.ربالاتزندگیبهامیدکار،ازفارغروزهایکمترتعدادعاطفه،وعشقآزادانهبیاناجتماعی،پذيرش
.نمايداصلاحرافوائددرکتواندمیموثرسلامت

بهوطمرباجزاءگیریاندازهقبیلازبهداشتیوضعیتدرتدريجیبهبودبوسیلهعواملاينهمچنین•
.شودتقويتتواندمیورزشبوسیلهتناسبايجادوسلامتی

:سلامترفتارارتقاءشدهدرکموانع•
قطريازاستممکنمانعاينکههمسالانفشارمثل.استرفتاربرابردرشدهدرکبلوکهایوموانع•

.يابدکاهشفرددرمفهومیخودتوسعهوايجادياوقبولعدممهارتهای
ديگرايگزينجمنابعبوسیلهياجامعهآژانسهایباافرادآشنايیبوسیلهکهاستمنابعکمبودديگرمانع•

.يابدکاهشتواندمی



ا چگونه پزشکان می توانند عوامل اجتماعی را در درمان بیماری ه
.کنندلحاظ 

بیماریاجتماعیهایزمینهارزيابیبرایدرمانکادرهایمهارتافزايشبرایروزافزونینیاز
یماریباجتماعیمسائلبهرسیدگیبرایتوانندمیدرمانکادرکههايیاستراتژی.داردوجود

:ازعبارتندکننداجراها
حاصلاناطمینوبگنجانید،بالینیهایدورهتمامدرراسلامتاجتماعیهایکنندهتعییندرسیبرنامه•

.کنندمیارزيابیبالینیبررسیدررااجتماعیشرايطمعمولطوربهدانشجويانکهکنید
برنامهعمومی،بهداشتشناسان،جامعه،روانشناساناجتماعی،مددکارانباایرشتهبینهمکاریتقويت•

.امعهجسطحدرمراقبتموثرارائهازاطمینانبراینشانانآتشوپلیسای،حرفهبهداشتشهری،ريزی
.کنیدلحاظاداریهایسیاستدرراسلامتاجتماعیهایکنندهتعیین•
.اشندبجرياندرسلامتاجتماعیهایکنندهتعیینبرآنهابالقوهاثراتوپیشنهادیقوانینمورددر•
استفادهسلامتاجتماعیکنندهایتعیینبهمربوطاقداماتازکهمستندسازیابزارهایازاستفادهاز•

.کنیدحمايتکنند،



تحولات امید زندگی در ایران



Iran - Historical Life Expectancy Data
1975 54.28 1.51%

1974 53.47 1.54%

1973 52.66 1.34%

1972 51.96 1.36%

1971 51.27 1.38%

1970 50.57 1.40%

1969 49.88 1.42%

1968 49.18 1.15%

1967 48.62 1.17%

1966 48.06 1.18%

1965 47.5 1.19%

1964 46.94 1.21%

1963 46.38 1.26%

1962 45.8 1.27%

1961 45.23 1.29%

1960 44.65 1.31%

1959 44.08 1.32%

1958 43.5 1.36%

1957 42.92 1.37%

1956 42.34 1.39%

1955 41.75 1.41%

1954 41.17 1.43%

1953 40.59 1.45%

1952 40.01 1.48%

1951 39.43 1.50%

1950 38.84 0.00%

2000 69.91 0.59%

1999 69.5 0.60%

1998 69.09 0.64%

1997 68.65 0.64%

1996 68.22 0.64%

1995 67.78 0.65%

1994 67.35 0.65%

1993 66.91 2.12%

1992 65.52 2.16%

1991 64.13 2.21%

1990 62.75 2.26%

1989 61.36 2.31%

1988 59.97 2.70%

1987 58.4 2.77%

1986 56.82 2.85%

1985 55.25 2.93%

1984 53.67 3.02%

1983 52.1 -1.74%

1982 53.02 -1.71%

1981 53.94 -1.68%

1980 54.87 -1.65%

1979 55.79 -1.63%

1978 56.71 1.45%

1977 55.9 1.47%

1976 55.09 1.49%

Year Life Expectancy Growth Rate

2022 77.13 0.25%

2021 76.94 0.26%

2020 76.74 0.26%

2019 76.55 0.26%

2018 76.35 0.34%

2017 76.09 0.35%

2016 75.83 0.35%

2015 75.56 0.35%

2014 75.3 0.35%

2013 75.04 0.62%

2012 74.58 0.63%

2011 74.11 0.63%

2010 73.65 0.63%

2009 73.18 0.64%

2008 72.72 0.43%

2007 72.41 0.44%

2006 72.09 0.44%

2005 71.78 0.44%

2004 71.46 0.44%

2003 71.15 0.58%

2002 70.74 0.59%

2001 70.33 0.59%



ده علت مرگ بین زنان و مردان  جهان



رتبه بندی علل مرگ در ایران


