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 سلامت يهاهزینهثير سالمندي بر أبررسي ت

 مقدمه

حیاايی اسا   يادهیسالمندي نه یك بیماري بلكه پد

ه و روانای را با یكیولوژیزیكه مسیر طبیعی يغییرات ف

هااي اجممااعی مموااوت باه هاا و واكنشهمراه كنش

(. افازایش يعادا  افارا  1) گااار یمعرض نمایش ما

سال  ر جوامع رو به افازایش اسا  و ایا   ۵۶بالاي 

اماار، میاازاا يياضاااي ساادمات ساالام  را افاازایش 

عاما    یيرساالمند، عماده  یاجمع شی. افزا هدیم

 وندشایبیمارسمانی محساو  ما يهارشیافزایش پا

جمعیا  ساالمنداا  روندهشی(. همچنی  افزایش پ2)

. باشدیيوسعه بیشمر محسوس م ر كشورهاي  ر حال

براي فراهم نماو ا  يشمریبر ای  اساس، امروزه نیاز ب

 رمااانی بااراي سااالمنداا و بهداشاامی  يهااامراقب 

 (.3 ،4) شو یاحساس م

 ر سانی   هاايمااریالگوي اپیادمیولوژیك ب يغییر    

بیماري مزم   يسوو سالمندي و گرایش به یسالاایم

شدا باا ساالمندانی و از سوي  یگر مواجه سوكیاز 

بهداشامی  يهاا یكه سالم هسمند ولای نیازمناد حما

. بار ایا  طلبادیمداسله جدي را ما باشند،ی رمانی م

اساس به هماا انادازه كاه جمعیا  ساالمنداا رشاد 

بایسامی  اباد،ییو امید به زنادگی افازایش م دینمایم

حوااو و  يسااوپیشااگیرانه و  رمااانی به يهااساا یس

اريياء سطح سلام  جمعی  سالمنداا معطوف گر   

كننده سلام   ر و محافظ  دكنندهیو فاكمورهاي يهد

 رو ی(. انمظاار ما۶) ها يشخیص  ا ه شاو زندگی آا

 ر كشور ما كه سرع  سالخور گی  ژهیوكه  ر  نیا به

 اس  افمهیاز كشورهاي يوسعه يرعیجمعی  بسیار سر

،  ه سال  یگر نیز باه طاول عمار افارا  2۲۶۲يا سال 

 (.۵) اضافه گر  

بیانگر موفيیا   ر  يامید به زندگی يا حد افزایش    

اماا  داباشایسلام  عماومی ما ربوط بهامداسلات م

نسب  به يغییارات  سمییبا یسلام  عموم يهابرنامه

ند. میازاا جمعیا  ساالمند نیز پاسخگو باش آمدهشیپ

میلیاوا نوار،  121 ر حادو   1۵۶۲ك  جهاا  ر سال 

و بر اساس  اس میلیوا نور بو ه  ۵3۵، 2۲1۵ ر سال 

میلیاار   1۲۲/1باه  2۲2۶ای  رقم  ر سال  هاینیبشیپ

از  و میلیار  نور سواهاد  شیبه ب 2۲۶۲نور و  ر سال 

 (. با ظاهر شادا آااار كنمارل جمعیا   ر7 ،1) دیرس

از نساب  افارا   جیيادربه بعاد به 137۲ایراا از سال 

 سالاایسال كاسمه شده و بر نسب  افرا  م 1۶كممر از 

 يواندیاس . اسممرار ای  وضع  ر آینده م شده افزو ه

يركیب سنی جمعی  را يغییر  ا ه، به نحو محسوسای 

ساال كاسامه و بار نساب   1۶از نسب  افرا  كممر از 

 ر سااال  راایاا(.  ر ا۵ ،1۲) دیااوزایب سااالاایافاارا  م

 رصاد  7/1باه   یاسهم سالمنداا از ك  جمع 14۲۶

بعاد نشااا  هاايساال يبارا ینابیشی. پدیسواهد رس

  یا رصاد جمع 3۲از  شی، با2۲۶۲ ر ساال   هدیم

 (.11) سال سواهند بو  ۵۶ يبالا  یكشور  ر سن

عنواا روند افزایش جمعیا  ساالمنداا  ر به آنچه    

مهم نیسا   سو يسو یراا عنواا گر ید، بهجهاا و ا

بلكه يبعايی كه ای  افزایش بر ابعا  مخملف اجممااعی 

و اقمصا ي از جمله بر منابع بخش بهداش  و  رمااا 

سواهد گااش ،  اراي اهمی  و نیازمند مطالعه جدي 

يوسعه هناوز  رحال هاي(. از آنجا كه كشور12) اس 

هسامند و  باایگربهبا مشكلات ناشی از يوسعه  سا 

بااه بررساای مساااب  مااريب  بااا پیاار شاادا جمعیاا  

لازم  يهااینایبشیبراي آینده پ جهی ر نم شند،یاندینم

طور ناگهانی با پدیده سالمندي را به عم  نیاور ه و به

رو سواهند هحاص  از آا روب يهايجمعی  و  شوار

 (.  13) شد

كااه  ر بخااش  ییهاجنبااه  یيااریاز اساساا یكاای    

ماور  يوجاه قارار گیار ، هزیناه  سا یبایم  مسلا
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 سلامت يهابررسي تأثير سالمندي بر هزینه

 

شاام  هزیناه  يوانادیمراقب  از سالمنداا اس  كه م

 يهاااشیساارپایی، بساامري،  ارو، آزما يهااا رماا

نگهدارنده  ر منزل یا ساراي  يهايشخیصی و مراقب 

بخاش  همربوط ب ها،نهیسالمنداا باشد و عمده بار هز

(. مطالعاات 14) بسمري و اورژانسی اسا  يها رماا

 ارند كه باا ورو  باه  دیگوناگونی بر ای  واقعی  يأك

هاا و  رماانی  ر بخش يهاناهیمرحله ساالمندي، هز

 مخملاف روناد يصااعدي سواهناد  اشا  يهاشك 

عنواا باه  ،ی(. پیري سریع جمعیا  كاره زما11-1۶)

 يهااااقب مر يهانااهیعاماا  اصاالی  ر افاازایش هز

علاوه، رشااد (. بااه1۵) شااو یبهداشاامی محسااو  ماا

مخصوصاا   ر  مادتیطاولان يهاامراقب  يهانهیهز

 يهانااهیسااالمنداا، شااما  بیشاامري از هز يهاسانااه

موازات افزایش حا   ر بیماراا سالمند به يهامراقب 

 (. 2۲) ها  ار س  آا

 يمهم مريب  با مسئله ساالمند يهایاز نگران یكی    

. باشادیمجمعی ، آاار آا بر مخارج مراقب  سلام  

سالمنداا، مراقب  سالام  بیشامري شاام  سادمات 

پرسااماري و  یگاار ساادمات نیاااز  ارنااد و مراقباا  

سلام  ك  با بالاير رفم   رصد جمعیا  ساالمند  ر 

 ر بخاش  ابعمن كهیی. از آنجارو ییك كشور بالاير م

سلام ، محدو  و نیازهاي جامعه نامحدو  اس  لااا 

مراقبا   يهاناهیزآگاهی  ر سصوص نحوه يوزیاع ه

 ینیبشیمنظور پسنی مخملف به يهاسلام  بی  گروه

مخارج مراقب  سالام   ر آیناده ضاروري باه نظار 

. با يوجه باه كااهش نارا بااروري، افازایش رسدیم

آا، يوجاه باه   يسالخور گی جمعی  و روند صاعو

 ر اولویا  كاااري  سا یبایساالمندي ما يهاناهیهز

 گیر .  گااراا قراراس یمدیراا و س

عنواا بااه هانااهیهز  یويحلهیااو يجز یابیاانااهیهز   

ماا را  ر فاراهم كار ا  يواننادیما یمیریمد يابزارها

ير  ر آگاهاناه يهايریگمیيصم يمناسب برا يها ا ه

و اصالا   نادهیاقادامات آ يبارا يگاارهیمور  سرما

و  حی هند. بادوا اطلاعاات صاح ياری هارساس یز

نا رسا   هاايریگمیميبع آا يصاهو ب ها یيحل ق،ی ق

(. 21 ،22) كشاااندیماا راهااهیرا بااه ب سااممیبااو ه و س

حوزه سالام  معميدناد  گااراااس یممخصصاا و س

طور باه ی ر ساطح جامعاه  ر صاوري يزیركه برنامه

 ژهیاو يازهاایكه  ولا  از ن شوندیكام  مؤار واقع م

را  ر ساطح  یسالمنداا مطلع بو ه و اقادامات مناساب

و مكم  اقادامات  كننده یكه حما ندانجام  ه یلم و

(. ای  مطالعاه باا يوجاه باه 23)  ر سطح جامعه باشد

اهمی  پدیده سالخور گی جمعیا  و افازایش طاول 

مناد مطالعاات مرور نظاماسیار، باه يهاعمر طی  هاه

 سالمندي پر اس . يهانهیشده  ر زمینه هزانجام

 

 روش بررسی

مند باو  كاه باا عات مرور نظامای  مطالعه از نوع مطال

مند، ميالات و مماوا علمای اسموا ه از جسمجوي نظام

 يهانااهیسااالمندي باار هز ریمنمشرشااده  ر زمینااه يااأا

سادمات بسامري، سادمات  هااينهیسلام  شام  هز

سرپایی و سدمات بلندمادت و مراقبا   ر منازل  ر 

بااا اسااموا ه از  2۲17يااا  2۲۲۲ يهااافاصااله سااال

 PubMed, Google یطلاعاايی ساارجا يهااگاهیپا

Scholar, ScienceDirect, Scopus, Ovid 

Medline  یاسامخراج شاد. همچنا 2۲17 ر  سامبر  

 یشاام  باناك اطلاعااي یاطلاعايی  اسلا يهاگاهیپا

 گااهی( و پاIranMedex) ایاراا یميالات علوم پزشك

( نیاز SID) یجهاا   انشاگاه یمامركز اطلاعات عل

هاا واژهدیكل شدند. یات مريب  بررسبراي یافم  مطالع

منظور جسامجوي مياالات  ر باه هاآا بیو نحوه يرك

 بو : ریبه صورت ز یاطلاعاي يهاگاهیپا
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  سلامت يهاهزینهثير سالمندي بر أبررسي ت

("Hospital Costs" OR "Health Care Expenditures" OR “Out-of-Pocket” OR Expenditure OR “ 

Long term care costs” OR “Home care costs”) AND (“Aged" OR"Aging" OR elder*”) 

 

 يهانااهی ر ایاا  مطالعااه همااه ميااالات مااريب  بااا هز

سالمندي با يوجه به معیارهاي ورو  و سروج انمخا  

شاادند.  ر ایااا  پاااژوهش سااااسمار مياااالايی كاااه 

 ریماااكور را  اشاامند و باه بررساای يااأا يهادواژهیاكل

ساالام   ر فاصااله زمااانی  يهانااهیسااالمندي باار هز

وار  مطالعه شادند. مطالعاات  ،اندپر اسمهمور مطالعه 

( Editorials) هااسارمياله ر،یناماه باه سار ب ،يمرور

از مطالعااه سااارج شاادند.  هااادهچكیاا و هاااپرويكاا 

سالام  باه يوكیاك  يهاناهیمطالعاايی كاه  ر آا هز

 هاايناهیماور  مطالعاه شاام  هز ايهزینه يهاحوزه

ت سدمات بسمري، سدمات سرپایی و سدمات بلندمد

از مطالعاه  زیاو مراقب   ر منزل گزارش نشده باو ، ن

 سارج شدند.

مطالعااات يوساا   و نواار مااور   دهیااو چك عنااواا   

قارار گرفا . سامت مام  كاما  مياالات  يغرباالگر

 یورو  و ساروج ماور  بررسا هاياریبا مع ماندهیباق

.  ر دیاسروج مطالعات اب  گر   یقرار گرف  و  لا

يوس   و  زین ییميالات نها يهاافمهیاسمخراج   ینها

 يگااراساا یسنواار از محيياااا )اقمصااا  ساالام / 

مراحاا  فااو   هیااساالام ( صااورت گرفاا .  ر كل

مراجعه به محياق ساوم  ایبحث و  قیاسملافات از طر

يمااامی ميااالات وار    یاا.  ر نهادیااگر  وفصاا ح 

نظر مطالعه شده يوس  یك نور ممخصاص و صااحب

شد. سامت ارزیاابی كیوای  دیأی ر آا زمینه كنمرل و ي

 .انجام شد

و صارفا   كه چارچوبی مشاخص نماو ه صورت یبد

 ،شاده باو  ميالايی كاه  ر چاارچو  مااكور انجاام

شاده مشاخص انمخا  شدند و ميالات نهایی انمخا 

 یآا اطلاعااات آا ميااالات  ر جاادول از شااد. پاات

شد و باا اساموا ه از جادول اسامخراج  يسازسلاصه

انجام شد. بعد از ارزیاابی  يریگجهیو نمها يحلی   ا ه

 ر مطالعاات  هاناهیمنظور ميایساه هزبه روشكیوی  

بار اسااس  2۲1۶به  لار ساال  هانهیمخملف، همه هز

 شاسص برابري  ر قدرت سرید يبدی  شد.

 

 هایافته

بر طباق نماو ار   یانمخا  مطالعات واجد شرا يبرا 

 يهاگاهیوجو  ر پاعم  شد. با جس  سمایگر ش پر

 ریشد. با جسمجو  ر سا اف یمياله  ۵23بر ه   ا ه نام

ميالاه  3۶ ا ه منابع  ر  سمرس  ر حادو   يهاگاهیپا

 ر  يشد. بعد از حااف مطالعاات يكارار اف ی گری 

. با مطالعاه عناواا و مدمطالعه به  س  آ 211مجموع 

ماور   ۶۶مطالعه حااف و ينهاا  233ميالات،  دهیچك

 ماناده،یمطالعاه مام  كاما  مياالات بااقماند. با  یباق

 كیاباه يوك هاناهیهز كاه  یا  یمطالعات به  ل یبرس

 يهاااو مراقب  يو بساامر ییساارپا يهانااهیهز يباارا

از  ي. يعادا شادندباو ، حااف  نشاده اایبلندمدت ب

نبو ناد  یسایها به زباا انگلمطالعات كه مم  كام  آا

العااه مط ۵  یاااز مطالعااه سااارج گشاامند.  ر نها زیاان

 (.1و جدول  1شد )شك   یبررس
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 نمودار گردش شناسایی و انتخاب مقالات :1شکل 

 هاشده از طریق پایگاه دادهمطالعات شناسایي

(326=n) 
ى

گر
بال

غر
 

ت 
عا

طال
م

ده
دش

وار
 

یعم
ها

ار
 ی

ب
خا

انت
 

ی
سای

نا
ش

 

 

 گوگل اسکولار() سایر منابع قیاز طر شدهشناسایيمطالعات 
(63=n) 

 مطالعات دهيکعنوان و چغربالگري 
(222=n) 

 معيارهاي ورود و خروج اساس بر مطالعاتمتن کامل  يابیارز

 (33=n) 

 شدهخارجمطالعات 
(266=n) 

 شدهخارج مطالعات

(63=n) 

 

 يفيک سنتزدر  واردشدهمطالعات 

(9=n) 

 کمي سنتزدر  واردشدهمطالعات 

 )متا آناليز(

(0=n) 
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 سلامت يهاهزینهثير سالمندي بر أبررسي ت
 

 های سالانه برای هر سالمند در مطالعات مرتبطمتوسط هزینه :1جدول 

ف
ردی

 

ل
ده او

 نویسن

ن مطالعه
عنوا

جام مطالعه 
ل ان

سا
ی نمونه 

ن سن
میانگی

 

م نمونه
ج

ح
 

 منبع هافتهیا

متوسط  

 هایهزینه

سلامت 

سالمندان )دلار 

5102) 

متوسط 

 هایهزینه

خدمات بستری 

سالمندان )دلار 

5102) 

متوسط 

های هزینه

خدمات سرپایی 

سالمندان )دلار 

5102) 

های متوسط هزینه

خدمات بلندمدت 

و مراقبت در 

منزل )دلار 

5102) 

4 
Upatising 

Cost comparison between home tele monitoring 

and usual care of older adults: a randomized trial 

(Tele-ERA) 

 (21) 1411 8491 41995 22242 سالمند 245 2/14 2445

2 

Ackerman 

Nonoperative care to manage sacroiliac joint 

disruption and degenerative sacroiliitis: high costs 
and medical resource utilization in the United 

States Medicare 

2441 5/13 
 - 8544 43118 43421 سالمند 41552

(25) 
 - 49112 18851 15383 سالمند 591

9 

Schwarzkopf 

Excess costs of dementia disorders and the role of 

age and gender - an analysis of German health 

and long-term care insurance claims data 2442 14 

 1851 - 2348 41433 سالمند دمانس 3411

سالمند غیر  23814 (21)

 دمانس
5214 4493 - 4348 

1 
Shen 

Obesity and expenditures among elderly Veterans 

Health Administration users with diabetes 
 (28) - 1811 21158 41135 سالمند 83391 89 2443

5 
Bass 

A national perspective of Medicare expenditures 

for elderly veterans with hip fractures 
 (21) 1814 1422 91194 13912 سالمند 19445 14 2441

1 
Lang 

Trends in the treatment of acute myeloid leukemia 

in the elderly 
 (23) 4413 4541 21489 91824 سالمند 9193 81 2445

8 
Langa 

Out-of-pocket health-care expenditures among 
older Americans with cancer 2441 14 

 4859 114 4151 4199 سالمند 5912
(94) 

 4515 131 2211 2144 سالمند 481

1 
Fried 

Functional disability and health care expenditures 

for older persons 
 (94) 41181 5484 94928 51934 ندسالم 119 1/14 2444

3 
Spillman 

The Effect of Longevity On Spending For Acute 

And Long Term Care 2444 84 89214 (92) 11391 - - 211545 سالمند 
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های سهمم  سهالمندی بهر اسها  متوسط هزینهه

 مطالعات

شااده اساا ،  نشاااا  ا ه 2طور كااه  ر جاادول همااا

هاي ساالام  سااالمنداا  ر مطالعااات مموساا  هزینااه

آمریكااا بااو .  2۲1۶ لار سااال  411۲1 شااده بررساای

هاي همچنی  بر اساس نمایج، پات از مموسا  هزیناه

ري و هاي سادمات بسامكلی سالمنداا، مموس  هزینه

هاي سادمات بلندمادت و مراقبا   ر مموس  هزیناه

 لار بیشمری   12۶13 لار و  1۵۲۲3منزل به يريیب با 

 .(24-32) ميدار را  اشمند

 
 کل، سرپایی، بستری، خدمات بلندمدت برای تمام مطالعات  ها به تفکیک هزینهمتوسط هزینه :2جدول 

 هایمتوسط هزینه میانگین سنی

 سلامت سالمندان

های متوسط هزینه

 خدمات بستری سالمندان

های متوسط هزینه

 خدمات سرپایی سالمندان

های خدمات متوسط هزینه

بلندمدت و مراقبت در 

 منزل سالمندان

81 11444 43449 1541 42519 

 

 

 های سمم  سالمندیتأثیر سن بر هزینه

ایر مموااوت ساالمندي أيا هنده مطالعات ممعد ، نشاا

اي هااي هزیناههاي سلام  به يوكیك حوزهبر هزینه

باشد. نمایج مطالعاات بررسای شاده نشااا  ا  كاه می

مدت و مراقبا  هاي طولانیسالمندي به  لی  مراقب 

 شاو م  مایهاي سلا ر منزل موجب افزایش هزینه

 هنده كااااهش مطالعاااايی  یگااار نشااااا .(2۵ ،31)

هااي حاا  باه  لیا  هاي بیمارسمانی و مراقبا هزینه

ها با افزایش سا  باو ه نوع مراقب  كاهش شدت ای 

.  ر مياباا  مطالعااات  یگاار بیااانگر (33-3۶) اساا 

هاي بیمارسمانی  ر ساالمنداا باه  لیا  افزایش هزینه

 ه هاي مخملاف  ر سانی  ساالمندي باوشیوع بیماري

 .(21-3۲) اس 

 باا مار  زمااا ياا ساالگی ۵۶ سا  از ك  مخارج   

 افازایش ايملاحظاهقاب  طورافزایش طاول عمار باه

  ر شادید افازایش  لیا  باه امر ای  از یاف ؛ بخشی

 .مس  بو  بسیار افرا  براي ر منزلمراقب    هايهزینه

 نیز عمر طول افزایش با عمر آسر سال  و ها  رهزینه

  نه  سالمندي هايهزینه افزایش عل  یافمه بو ،افزایش

 

 

و مراقب   بلندمدت هايمراقب  بلكه حا  هايمراقب 

  لایا  از یكای سا  رفام  بالا اگرچه بو .  ر منزل

 آا اصالی  لی  ولی شدباسالمنداا می هزینه افزایش

اي  ر مطالعاه. (32) اسا  ساالمنداا يعادا  افازایش

هااي هاي مراقب  یگر با افزایش س  بیماراا، هزیناه

یافمه اس  و ایا   رسمی براي بیماراا  مانت افزایش

 بلندمادتهااي هاي مراقب اار به  لی  افزایش هزینه

هاي بو ه اس . همچنی  با يوجاه باه افازایش هزیناه

 ر سااانی  باااالاير، هزیناااه بلندمااادت هاااي مراقب 

می باراي زنااا بایش از مار اا باو ه هاي رسمراقب 

. (2۵) ار بو  ها بسیار معنیاس  و يأایر س  بر هزینه

نشااا  ا  كاه  2۲۲۶اي  ر سال مطالعههمچنی  نمایج 

سصااوص هااا بههااا، افاازایش هزینااه ر طااول سااال

ير بیشامر هاي بیمارسمانی  ر میاا بیماراا مسا هزینه

 .(2۵) بو 

 
 گیریبحث و نتیجه

 بر بزرگی مانع آینده  ر سالخور گاا جمعی  افزایش

 سادمات و  رماانی هايمراقب  بو جهی  يأم راه سر
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 سلامت يهاهزینهثير سالمندي بر أبررسي ت

 ساالخور گی  رجاه هرچاهباو  و  سواهد اجمماعی

 بیشامري  ر مشاكلات باا جامعاه رو  بالاير جمعی 

مارور . (21) شاد سواهاد مواجاه ساالمنداا با اريباط

ها مطالعات  ر پژوهش حاضر نشاا  ا  افزایش هزینه

ير هاي بیمارسمانی  ر بیمااراا مسا سصوص هزینهبه

 واقعیا  ای  بر گوناگونی مطالعاتبیشمر بو ه اس . 

 هايهزینه سالمندي، مرحله به ورو  با كه  ارند يأكید

 روناد هاي مخملافشاك  و هاابخش  ر  رماانی

 مطالعه هايیافمه اساس برا ام اش   سواهند يصاعدي

 هايهزیناه بینیپیش براي مناسبی س  ممغیر ،پورعلی

 وء  اباملا نشاانگرهاي آا جايباه و نیسا   رماانی

 هايهزیناه باراي( يا فوت ماندهباقی زماا) ومیرمر 

 سا  يأایر مطالعه، ای  اگرچه؛ هسمند مناسب  رمانی

 .(1۲) اس  هنكر  ر  طوركلیبه را هاهزینه برافزایش

بر اساس نمایج پاژوهش حاضار، بیشامری  ميادار     

هاي كلی سالمنداا، مربوط هزینه پت از مموس  هزینه

هاي ساادمات بساامري و مموساا  بااه مموساا  هزینااه

هاي بلندمدت و مراقب   ر منازل باو ه اسا ؛ هزینه

اند. هاي سرپایی كممری  ميدار را  اشامهمموس  هزینه

 هك  ا  نشاااضر،  ر راسماي نمایج مطالعه ح ايمطالعه

 گروه به شدهانجام  رمانی هايهزینه ك  از  رصد 33

 بساامري زمااماادت و  ار  اسمصاااص سااالمنداا

 اسا . باو ه سنی هايگروه سایر برابر 3/1سالمنداا 

 كه ساالمنداا ای  علیرغم همچنی   ر مطالعه  یگري

 سدمات بیمه ك  ا اره به بسمري مراجعات  رصد 31

 سو  به را هاهزینه  رصد 33 لیك  ند اشم  رمانی را

 ای  بالاي نسبما  هايمؤید هزینه كه اند ا ه اسمصاص

  .(۵ ،1۵) باشدمی سنی گروه

 نیاز و بسامري هايهزیناه افزایش باعث سالمندي   

. گار  می بسامري روزهااي افازایش يعادا  باعاث

 به نسب  مموفی سالمنداا كه  هندات نشاا میمطالع

و  اند اشامه باالايري هزیناه ساالمنداا بسامري، سایر

 عمر هاي پایانیسال  ر شده ر فوتبیما هر هايهزینه

 برابار ۶ ماناد، ييریباا می زناده كاه بیماري به نسب 

 مطلاب ایا  بیاانگراما مطالعات  یگري اس   بیشمر

سا   افازایش باا عمر پایانی هايهزینه سال كه اس 

 افزایش با كه اس  ای  عل  عمدهو  یابندمی كاهش

 گوناهای   ر پزشاكی هاايمراقب  شادت از سا ،

بار سالاف نماایج  .(33-3۶) شاو می بیماراا كاسامه

 1۲ بر اساس اطلاعات مطالعه  یگريمطالعه حاضر، 

 هايهزینه میانگی  رسید كه نمیجه ای  به سالمند هزار

 بیشمر بسیار عمر پایانی هايسال  ر شدهفوت بیماراا

 سا  افزایش با هاهزینه ای  اما اس  بیماراا سایر از

   .(3۵) كنندنمی يغییري مر 

  رمااا صارفكاه  هنگومی هايهزینهبا يوجه به     

 و  رماانی مراكاز  ر هااآا اقاما  و سالمند بیماراا

 كااهش جها  اسا  ضاروريشو ، می بیمارسمانی

 -قلبای هاايبیماري و  اسلای هاايبخش ها،هزیناه

 مور يوجه اند، اشمه را بار هزینه بیشمری  كه روقیع

 يأكید ضم  اس  لازمراسما  ای  ر.  گیرند قرار ویژه

 هااي جاایگزی روش باه پیشاگیري، هايبرناماه بار

 از ساارج  ر سادمات اراباه جملاه از يرهزیناهكم

 اراباه مراكاز یاا و منازل  ر مراقبا  بیمارسماا مانند

 هاايظرفی  ياا و آور ه شا روي پرسماري سدمات

بسامري  سادمات اراباه امكااا بیمارسامانی، موجاو 

 را بیمارسمانی سدمات به نیازمند سالمنداا به مطلو 

 .(34) باشند  اشمه

 مخصوصاا  مادتبلند هايمراقب  هايهزینه رشد    

 هايهزیناه از بیشامري شاما  سالمنداا هايسانه  ر

 افزایش موازاتبه سالمند بیماراا  ر حا  هايمراقب 

 1۶ از باالاير سالمنداا رسدمی به نظر.  ار  هاآا س 

 بیمارساماا  ر بسمري و  رماا به كه آا از سال بیش
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 منازل مادت  ربلند هاايمراقب  باه باشاند، نیازمناد

(LTC:Long-Term Care) نگهاداري مراكاز یاا و 

 ساایر به نسب  مموفی  ارند. سالمنداا نیاز سالمنداا

 لااا  ارناد، بیشامري بسمري هزینه سالمنداا بسمري،

 باهبلندمادت  هايارابه مراقب  مراكز اس  ضروري

 و ساال 1۶ باالاي ساالمنداا سصاوصبه ساالمنداا

پوشاش  باا هسامند، انمهاایی مرحله  ر كه سالمندانی

 از ياا یابناد گسامرش مناساب ايبیماه و حماایمی

باا  .(2۲ ،34) گار   كاسامه بیمارسمانی آا هايهزینه

 و ساالمنداا بای   ر بیمااري مازم  الگوي به يوجه

 ریزيبرنامه  رمانی و سدمات بهداشمی بو ا برهزینه

 اس . ضروري جه  ای   ر

 

 پیشنهادها

 

 سالمنداا  ر بسمري بالاي هايبه هزینه يوجه با

 مانند بسمري موار  كاهش جه  يدابیري بایس می

 منزل  ر و مراقب  روزانه نگهداري مراكز اندازيراه

 يا ايهاي بیمهو حمای  بیمارسماا  ر بسمري جايبه

 .شو  گنجانده سالمنداا مه سلام برنا  ر حد ممك 

 

 سپاسگزاری

 طار  كادای  مياله حاص  طر  يحيیيايی مصو  با 

 IR.IUMS.RECو كااااااد اساااااالا  31211

بو  كه يوس   انشگاه علاوم پزشاكی  1396.31281

 ایراا يأمی  مالی شد.
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Abstract  

 
Background & Objectives: Aging and the need for more health care in the elderly 

population have incurred large expenditures. Based on the importance of the aging population 

phenomenon and the increase in lifetime in recent decades, this study aimed to systematically 

review the studies on costs of elderly health care. 

Methods: In this systematic review, the articles published in PubMed Google Scholar, 

Science Direct, Scopus, and Ovid Medline databases from 2000 to 2017 were derived using a 

systematic search strategy. 

Results: The results of the reviewed studies showed that by increasing the consumption of 

long-term care and home care, the costs would increase and by reducing the consumption of 

acute hospital care, such costs would decrease. Based on the results, the average cost of 

elderly health care in the reviewed studies was 48101 US dollars in 2015. Moreover, the 

highest average costs were for inpatient services (19003US dollars) and long-term care and 

home care (12583US dollars).    

Conclusion: Considering the high costs of hospitalization of the elderly, measures like 

establishment of day care centers and home care instead of hospitalization should be taken 

into consideration in the elderly health care programs to reduce the number of 

hospitalizations. 
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