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 الاضطرابات النفسٌة للمسنٌن والحاجة إلى الإرشاد

 بداوي مسعودة
 PONRU - 2جامعة الجزائر 

 
 يهخص

  

ٝٗظوا لأٍجبة ٓقزِلخ ٣ٞكػٕٞ ك٢ ٓواًي لإ٣ٞائْٜ، رلػ٠ ٓواًي هػب٣خ ا٤َُٖ٘ٔ أٝ كاه ثؼط ا٤َُٖ٘ٔ، 

اُؼغيح ٝغبُٔب ٣ؼ٤ش أَُٖ ك٢ أٍوح غج٤ؼ٤خ ٣ٌٕٞ ك٢ ٝظغ أكعَ ٖٓ ٝعٞكٙ ك٢ ٓوًي هػب٣خ ٣لزوو ك٤ٚ 

 ا٠ُ الإشجبع اُؼبغل٢ ٝاُؼلاهبد الاعزٔبػ٤خ اُلاكئخ ٝاَُ٘ل اُ٘ل٢َ.

٠ اُزؼوف ػ٠ِ ٓضَ ٛنٙ الاظطواثبد اُز٢ ٣زؼوض ُٜب ا٤َُٖ٘ٔ ٖٓ اُغ٤َٖ٘ ٝاُلهاٍخ اُؾب٤ُخ رَؼ٠ اُ

 ٝأُو٤ٔ٤ٖ ك٢ كاه اُؼغيح.

 

 .٤َُٖ٘ٔا ارغبٙ، اظطواثبد اُ٘ل٤َخ انكهًبد انًفتبحُخ:

 
Abstract   

 

Elderly people need to live in the family, but some elderly for different reasons are placed in 

centers of care called nursing centers or nursing homes. As long as the elderly lives in a 

normal family, they are in a better position than in care centers that lack emotional 

satisfactions and warm social relations and psychological support, which makes him exposed 

to some psychological disorders. 

The current study seeks to identify the psychological disorder experienced by elderly people 

of both sexes and residents of the nursing home. 
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 مقدمة      

 
ٌمر الإنسان خلال حٌاته بمراحل نمو متتالٌة تبدأ بالطفولة مرورا بالمراهقةة والبةباو والولولةة و ةو  
إلى مرحلة البةٌخوخة ولوةل مرحلةة احتٌاهاتلةا ومتتٌراتلةا ومبةولاتلا التةً تةيداد تسقٌةدا وحساسةٌة مة  

لسقلٌة وا نفسالٌة وا هتماعٌة التقدم فً السمر، وإن أهم ما ٌمٌي مرحلة البٌخوخة التتٌرات البٌولوهٌة وا
ووثرة أمراض المسن وانخفاض دخله، وٌترتو على هذه التتٌرات المفاهئة خمول هسمً وعقلً ٌرافقه 

 (.106، ص: 1999اضطرابات نفسٌة )فلمً، فلمً، 
 احتلت دراسة ا ضطرابات النفسٌة موانة هامة فً الإرباد النفسً والسلاج النفسً والطو النفسً.

بٌر بسض البحوث، أهمٌة السوامل النفسٌة وا هتماعٌة فً هسل حٌاة المسن سسٌدة ٌسودها الرضا وما ت
 وا ستقرار والتواين الوهدانً، أو هسللا حٌاة البإس والٌؤس وا وتئاو.

  
والرعاٌةة والتقبةل  با نتماءوتستبر الأسرة الموان الطبٌسً الذي ٌهد فٌه الفرد الأمن والطمؤنٌنة والبسور 

وا حترام بتض النظر عن عمره وقوته وضسفه، وٌوون الفةرد الضةسٌب بسةبو المةرض أو الإعاقةة، أو 
بسبو المرحلة السمرٌة التً ٌوهد فٌلا والطفل. والمسةن أولةى الأبةخاص حاهةة إلةى السةٌ  داخةل أسةرة 

 متماسوة متوافقة نتو هم بالتقبل والرعاٌة.
 

أسرته أٌا وان وضسلا ا هتمةاعً ومةا ٌسةٌ  مة  بةرٌوه أو مة  أبنائةه فةً نفةس وٌسٌ  المسن عادة فً 
 الأسرة.

ولون بسض المسنٌن، ونظرا لأسباو مختلفة ٌودعون فً مراوي لإٌوائلم، تدعى مراوةي رعاٌةة المسةنٌن 
أو دار السهية وطالما ٌسٌ  المسن فً أسرة طبٌسٌة ٌوون فً وض  أفضل من وهوده فً مروي رعاٌةة 

ر فٌه إلى الإبباع الساطفً والسلاقات ا هتماعٌة الدافئة والسةند النفسةً، ممةا ٌهسلةه ٌتسةرض لةبسض ٌفتق
 ا ضطرابات النفسٌة.

إن حٌاة المسن مرتبطة بسلاقاته بؤسرته ومن ٌحٌطون به، إذ تإثر ببول وبٌةر وبدرهةة عالٌةة فةً تحدٌةد 
إلةى البةسور بةالوهود، أمةا إذا تسةرض إلةى  انفسا ته. إن إعطةاءه هةوا مةن الراحةة وا طمئنةان ٌةإدي بةه

 الحرمان والتهاهل والإهمال ٌبسر حٌنلا بضسب وتدهور واضح نفسٌا.
وفً هذا ال دد، لفت الباحثون ا نتباه إلى السوامةل النفسةٌة وا هتماعٌةة الم ةاحبة لتقةدم السمةر، ومنلةا 

برة التً تثٌر مباعر الٌؤس والأسةى، الذي اعتبر من السوامل المبا " " Role Lossعامل "فقدان الدور. 
 (.26 ص: ،1995ومن ثم القلق والوحدة النفسٌة والسيلة ا هتماعٌة )ماٌسة أحمد النٌال وآخر، 

 
وما تم إنهاي السدٌد من الدراسات حول ا ضطرابات النفسٌة فً مرحلة البٌخوخة، ففً دراسة قامت بلا 

 ،1983مةن المسةنٌن ٌقٌمةون فةً بٌةوت السهةية بمدٌنةة الإسةوندرٌة بم ةر  152سلام حسةن رابةد علةى 
لقٌةةاس ا ضةةطرابات النفسةةٌة وهةةً القلةةق والفوبٌةةا  Middle Saxطبقةةت علةةٌلم اسةةتبٌان مٌةةدل سةةاوس 
 والوساوس وا وتئاو واللٌستٌرٌا.

 
إلى أن المةرض تو لت إلى وهود علاقة موهبة دالة بٌن ا ضطرابات النفسٌة السابقة، وتو لت وذلك 

الهسةةمً والوحةةدة والسيلةةة ا هتماعٌةةة وقلةةة النبةةاط هةةً السوامةةل التةةً تسةةاعد علةةى ظلةةور التتٌةةرات 
ص:  ،1999الم احبة لوبر السن، ووهدت ا وتئاو وؤوبر اضطراو لدٌلم )ع ام عبد اللطٌب السقاد، 

287.) 
ذا ا ضةطراو ٌسةد مةن أوثةر وفً دراسة أخرى لنفس الباحثةة حةول ا وتئةاو لةدى المسةنٌن، بٌنةت أن هة

سةنة ومةن أعراضةه  65بةٌن بةالتً سةن  %20-15ا ضطرابات حدوثا بٌن المسنٌن ومسدل انتبةاره هةو 
الإولٌنٌوٌة البسور بالضٌق، والأرق وخا ة الٌقظة فً الفهر ونقص الوين، ونقص الطاقة والنباط م  

ا أحٌانةا، وبةطء التفوٌةر و ةسوبة اتخةاذ عدم إموان تحمةل المسةإولٌات المستةادة، وقلةة الحروةة أو يٌادتلة
 القرار وتوهم المرض.
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علةةى عٌنةةة مةةن المسةةنٌن الةةذٌن ٌتةةرددون علةةى السٌةةادة  1983ومةةا بٌنةةت دراسةةة منٌةةر فةةويي وآخةةرون 
 الخارهٌة، أن درهات ا وتئاو ترتف  لدى المسنٌن وٌبٌ  بٌنلم القلق والتوهم المرضً.

أن المسةةنٌن الةةذٌن ٌرعةةاهم نٌةةر أبنةةائلم تةةنخفض روحلةةم  1982وتبةةٌر دراسةةة أخةةرى لةةنفس الباحةةث 
 (.237ص:  ،1986المسنوٌة )آمال عبد السمٌ  باظة، 

 
على  1985وعن السلاقة بٌن السيلة ا هتماعٌة وا وتئاو لدى المسنٌن، بٌنت دراسة سلوى عبد الباقً  

سةنة مةن الةذوور وهةود علاقةة موهبةة بةٌن البةسور  75-65مسنا تراوحةت أعمةارهم بةٌن  34عٌنة من 
داٌةةة ظلةةور بالسيلةةة وا وتئةةاو النفسةةً وعةةيت الباحثةةة هةةذه النتٌهةةة إلةةى قلةةة النبةةاط لةةدى المسةةنٌن وب

الأعراض المرضٌة وا وتئاو نتٌهة الإحساس بفقدان الأمل وانخفاض الروح المسنوٌة )آمال عبد السمٌ  
 (.238ص:  ،1998باظة، 

علةى عٌنةة مةن  ,Ruth Bennet 1977أما بالنسبة لتقٌٌم المسنٌن لأنفسلم، فقد بٌنت دراسةة روث بٌنٌةت 
لأنفسلم وان سالبا ومسةتواهم ا هتمةاعً ا قت ةادي فةً  مئة مسن ٌقٌمون فً بٌوت السهية، أن تقٌٌملم

، ص: 1987طفولتلم وان منخفضا ودرهة السيلة ا هتماعٌةة وانةت مرتفسةة لةدٌلم )سةلٌر وامةل أحمةد، 
222.) 

 
مبةةولات المسةةنٌن علةةى عٌنةةة مةةن الهنسةةٌن فةةً  1986فةةً مهةةال مبةةولات المسةةنٌن، درس محمةةد عةةودة 

علٌلم استبٌان مبولات البٌخوخة، فوبةفت النتةائع علةى أن مبةولات فردا، طبق  64الووٌت بلغ عددها 
المسنٌن الووٌتٌٌن تتروي فً: ا ضطراو ا نفسالً، والقلق وا وتئاو والبسور بالوحدة والتس و للرأي 
والخوب من الله و راع الأهٌال وانقطاع ال ةلة بالأقةارو ووقةت الفةراص )ع ةام عبةد اللطٌةب السقةاد، 

 .(288-287ص ص:  ،1999
 

فً دراسة لةه علةى عٌنةة مةن المسةنٌن  Lester, 1967أما فً مهال قلق الموت لدى المسنٌن وهد لٌستر 
% مةنلم ٌستقةدون أن النةاس ٌخةافون مةن المةوت فةً سةن السةبسٌن ومةا 45مقٌمٌن فً مإسسةة إٌةواء أن 

بسةةدها، وأوضةةح وةةذلك أن وقةةت الفةةراص ٌستبةةر متتٌةةرا هامةةا ٌةةرتبط بقلةةق المةةوت لةةدى المسةةنٌن، حٌةةث ان 
نوا أوثةر خوفةا مةن المةوت )هبةام محمةد إبةراهٌم المسنٌن الذٌن لدٌلم أنبطة قلٌلة لبتل وقت فرانلم، وا

 (.74-73ص:  ،1999وآخرون، 
أن قلق المسنٌن له م ةادر أربسةة وهةً ال ةحة، قلةق التقاعةد،  (1988)وما بٌنت دراسة حسن م طفى 

 .(132، ص: 1999وترك السمل، قلق ا نف ال وقلق الموت )أبرفة محمد عطٌة، 
 

بللا المسنون البسور بالوحةدة، حٌةث ٌإوةد وثٌةر مةن علمةاء الةنفس ومن ضمن المبولات النفسٌة التً ٌقا
وال حة النفسٌة أن الوحدة النفسٌة تسد من أوبر المبولات التً ٌسانٌلا المسةنون وأن أعةدادا وثٌةرة مةنلم 
ٌسةةانون مةةن هةةذا البةةسور، وٌنةةتع عةةن هةةذا البةةسور اضةةطرابات اخةةرى مثةةل القلةةق، الخةةوب، ا وتئةةاو 

أن البةسور بالوحةدة ٌةرتبط ببةسور الفةرد بالسيلةةة  (1990)ت، وتةذور فٌولٌةت فةإاد وانخفةاض تقةدٌر الةذا
 ا هتماعٌة وا نتراو عن الذات وا وتئاو.

 
من الأمرٌوٌٌن ٌسةانون مةن وحةدة نفسةٌة  %12أن ما   ٌقل عن  A. Monk, 1988وٌذور أبراهام مونك 

عبةرة مبةولة ٌسةانً منلةا المسةنون )سةلٌر  حادة. وأن هذه المبةولة تحتةل الرتبةة الرابسةة مةن بةٌن اثنتةً
 (.225-222، ص: 1999محمود عبد الله، 

 
ٌتبٌن من نتائع الدراسات السابقة التً تم عرضلا، أنلا لم تتناول من ا ضطرابات النفسٌة لةدى المسةنٌن 
ل إ  القلٌل، على الرنم مما بٌنته دراسةات اخةرى مةن تسةرض المسةنٌن لت ةابات المرضةٌة مقارنةة بؤقة

منلم سنا، إضافة إلى أن الدراسات السابقة لم تهر وللا على المسنٌن المقٌمٌن فً بٌوت البةٌخوخة، ومةا 
أن القلٌل منلا هدا تناول الفروق بٌن الهنسٌن فً ا ضطرابات النفسٌة، مما ٌستبر نق ا فً هذا المهال، 
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ابقة حةول الموضةوع، وقةد وةان وقد أدروت الباحثة ذلك بسد اطلاعلا على ما توفرت للا مةن دراسةات سة
 هذا بمثابة مبولة بحثٌة وونت لدٌلا دافسا على تنوللا، ومن هنا فإنلا قررت الإهابة عن الأسئلة التالٌة:

  
ما ا ضطرابات النفسةٌة لةدى المسةنٌن والمسةنات فةً دار السهةية ببةاو الةيوار، ودالةً إبةراهٌم  -

 بالهيائر السا مة؟.
 هل توهد فروق بٌن الذوور والإناث فً ا ضطرابات النفسٌة؟  -

 
 فرضٌات البحث

 
 توهد فروق بٌن الذوور والإناث فً ا ضطرابات النفسٌة. -

 
 مفاهٌم البحث

  
المسنٌن والمسنات: هم الأفراد المقٌمون فً دار السهية بباو اليوار والذٌن تتراوح أعمارهم الذوور بٌن 

 سنة. 85إلى  63ن وعمر الإناث بٌ 65-88
ا ضطرابات النفسٌة: هً ا ضطرابات النفسٌة المتسارب علٌلا نفسٌا والواردة فً القائمة المستسملة فً 

 البحث.
 

 المنهج المتبع
  

 اتبست الباحثة المنلع الو فً، حٌث تهم  البٌانات من عٌنة البحث، ثم تقارن بٌن الهنسٌن فٌلا.
 

 العٌنة
  

مةةن المسةةنات تراوحةةت  31سةةنة و 88-65مةةن المسةةنٌن تراوحةةت أعمةةارهم بةةٌن  23تتوةةون السٌنةةة مةةن 
 سنة ووللم من مقٌمً دار السهية. 85-63أعمارهن بٌن 

 
 أداة البحث 

أعةةدت الباحثةةة أداة لهمةة  المسلومةةات خا ةةة با ضةةطرابات النفسةةٌة، إحةةداهما للةةذوور والأخةةرى لتنةةاث 
رٌقة التالٌة: بالنسبة لقائمة ا ضطرابات النفسٌة، تم هم  اضطرابا نفسٌا وتم استسماللا بالط 12وتتضمن 

المسلومات بمساعدة الأخ ائٌة النفسٌة الخا ة بدار السهية ول من باو اليوار ودالً إبراهٌم بةالهيائر 
 السا مة.

 .²: التورارات والنسو المئوٌة واختبار واأسالٌب معالجة البٌانات
 

 بالتساؤل الأولعرض وتحلٌل النتائج المتعلقة 
  

 ما ا ضطرابات النفسٌة لدى المسنٌن والمسنات فً دار السهية.
 وللتحقق من  حة التساإل، تم تطبٌق النسو المئوٌة وأسفرت النتائع عن ماٌلً: 
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 وفق تكرارها ونسبها المئوٌة 22( ٌبٌن ترتٌب الاضطرابات النفسٌة لدى الذكور ن=10الجدول رقم )
 

 النسب المئوٌة تكرارها النفسٌةالاضطرابات 

 %91,30 21 القلق السام

 %56,52 13 ا وتئاو النفسً

 %52,17 12 الٌؤس 

 %43,47 10 اضطراو النوم 

 %43,47 10 قلة ال حة 

 %43,47 10 قلق الموت 

 %34,18 08 إهمال الذات 

 %34,18 08 النظرة السلبٌة للحٌاة 

 %34,78 08 السهي وقلة النباط

 %30,43 07 الس بٌة اليائدة 

 %26,08 06 انخفاض تقدٌر الذات 

 %13,04 03 توهم المرض

 
أن ا ضطرابات النفسٌة أوثر انتبارا لدى الذوور هً: القلق السام، ا وتئةاو  (01)ٌتبٌن من الهدول رقم 

النفسً، الٌؤس، اضطرابات النوم، قلة ال حة، قلق الموت، إهمال الةذات، النظةرة السةلبٌة للحٌةاة، السهةي 
 وقلة النباط.

 
 ا ونسبها المئوٌةوفق تكراراته 20( ٌبٌن ترتٌب الاضطرابات النفسٌة لدى الإناث ن=12الجدول رقم )

 

 النسب المئوٌة تكرارها الاضطرابات النفسٌة

 %58,06 18 القلق السام

 %47,38 15 ا وتئاو النفسً

 %45,16 14 الٌؤس 

 %45,16 14 قلة ال حة 

 %45,16 14 توهم المرض

 %38,70 12 قلق الموت 

 %32,25 10 النظرة السلبٌة للحٌاة 

 %29,03 09 انخفاض تقدٌر الذات 

 %25,80 08 اضطراو النوم

 %19,35 06 السهي وقلة النباط

 %16,12 05 إهمال الذات 

 %3,22 01 الس بٌة اليائدة 

 
أن ا ضطرابات النفسٌة أوثر انتبارا لدى الإناث هً: القلق السةام، ا وتئةاو  (02)ٌتبٌن من الهدول رقم 

 النفسً، الٌؤس، قلة ال حة، التوهم بالمرض، قلق الموت، النظرة السلبٌة للحٌاة وانخفاض تقدٌر الذات.
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للفددروق بددٌن الددذكور والإندداث فددً الاضددطرابات النفسددٌة حسددب حجددم  ²( ٌبددٌن قددٌم كددا12الجدددول رقددم )
 ارات كل اضطرابتكر

 

 ²قٌمة كا تكرارها عند الذكور تكرارها عند الإناث الاضطرابات النفسٌة

 0,22 21 18 القلق السام

 0,14 13 15 ا وتئاو النفسً

 0,15 12 14 الٌؤس 

 0,66 10 14 قلة ال حة 

 7,10 03 14 توهم المرض

 0,18 10 12 قلق الموت 

 0,22 08 10 النظرة السلبٌة للحٌاة 

 0,6 06 09 انخفاض تقدٌر الذات 

 0,22 10 08 اضطراو النوم

 0,28 08 06 السهي وقلة النباط

 0,68 08 05 إهمال الذات 

 4,5 07 01 الس بٌة اليائدة 

 0,01دالة إح ائٌا عند مستوى 
 .0,05دالة إح ائٌا عند مستوى 

 
أن الفروق بٌن الذوور والإناث فً ا ضةطرابات النفسةٌة دالةة إح ةائٌا عنةد  (03)ٌتبٌن من الهدول رقم 

فً الس بٌة اليائدة ل الح الذوور، أما  0,05فً توهم المرض ل الح الإناث وعند مستوى  0,01مستو 
 الفروق فً ا ضطرابات النفسٌة الأخرى فلم تون دالة إح ائٌا.

 
 مناقشة النتائج

  
أن ا ضةطرابات النفسةٌة أوثةر انتبةارا لةدى الةذوور مةن المسةنٌن هةً:  (2، 1)ً ٌتبٌن من الهدولٌن رقم

القلق السام، ا وتئاو النفسً، الٌؤس، اضطرابات النوم، قلة ال ةحة، قلةق المةوت، إهمةال الةذات، النظةرة 
السلبٌة للحٌاة، السهي وقلة النباط، الس بٌة اليائدة. وأن ا ضطرابات النفسٌة أوثر انتبةارا لةدى الإنةاث 

النفسً، الٌؤس، قلة ال حة، توهم المةرض، قلةق المةوت، النظةرة  ا وتئاومن المسنات هً: القلق السام، 
السلبٌة للحٌاة، انخفاض تقدٌر الذات. وتتفةق هةذه النتٌهةة مة  نتةائع الدراسةات السةابقة التةً بٌنةت إ ةابة 

وةان ٌإدٌةه قبةل إحالتةه علةى  المسنٌن بلذه ا ضطرابات النفسةٌة وتحدٌةدا عنةدما ٌفقةد المسةن الةدور الةذي
وما  (.1991التقاعد ودخوله سن البٌخوخة والسهي واللرم وتنتابه مباعر الٌؤس والأسى )ماٌسة النٌال، 

 (.1983تيداد درهات ا وتئاو والقلق والتوهم المرضً )منٌرة فويي وآخرون، 
 

ل وانخفةةاض الةةروح ظلةةور مثةةل هةةذه ا ضةةطرابات لةةدلٌل علةةى اضةةطراو  ةةحته النفسةةٌة وفقةةدان الأمةة
المسنوٌة لأنه ٌقٌم فً مروي بسٌدا عن أسرته، وهذا حال المسنٌن فً هذه الدراسة الذٌن ٌبسرون بالوحدة 

إلةةى السلاقةةات  ةوا نسةةيال ا هتمةةاعً ونوةةران الهمٌةةل مةةن الأبنةةاء والمهتمةة  ممةةا ٌهسللةةم فةةً حاهةة
 ا هتماعٌة الدافئة من أسرهم وذوٌلم. 

ون فةةً أسةةرهم الطبٌسٌةةة ٌوونةةون فةةً وضةة  أفضةةل مةةن وهةةودهم فةةً مإسسةةات إن المسةةنٌن عنةةدما ٌوونةة
 للرعاٌة   ٌمونلا تيوٌدهم بالإبباع الساطفً الوافً.

أن الفروق بٌن الذوور والإناث فً ا ضةطرابات النفسةٌة دالةة إح ةائٌا عنةد  (03)ٌتبٌن من الهدول رقم 
فً الس ةبٌة اليائةدة ل ةالح الةذوور،  0,05فً توهم المرض ل الح الإناث وعند مستوى  0,01مستوى 

 أما الفروق فً ا ضطرابات النفسٌة الأخرى فلم تون دالة إح ائٌا.
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 الخاتمة
  

فةً تةوهم  0,01توهد فروق بةٌن الةذوور والإنةاث فةً ا ضةطرابات النفسةٌة دالةة إح ةائٌا عنةد مسةتوى 
فةةً الس ةةبٌة اليائةةدة ل ةةالح الةةذوور، أمةةا الفةةروق فةةً  0,05المةةرض ل ةةالح الإنةةاث وعنةةد مسةةتوى 

 ا ضطرابات النفسٌة الأخرى فلم تون دالة إح ائٌا.  
وعلٌه رنم النتائع الملمة التً تو ل إلٌلا البحث، فإنلا تظل نتائع هيئٌة تحتاج إلى ميٌد مةن البحةوث 

ث واحةد ٌمونةه التسةرب للتحقق من  حة بسض النتائع و ختبةار فرضةٌات أخةرى، فلةٌس هنةاك مةن بحة
علةةى وةةل ا ضةةطرابات النفسةةٌة التةةً ٌتسةةرض للةةا المسةةنٌن، إذ أن ال ةةورة البةةاملة والواملةةة لدراسةةة 
ا ضطرابات النفسٌة للمسنٌن تتطلو مهلةودات وإموانٌةات وثٌةرة، ومة  ذلةك فةإن نتةائع البحةث الحةالً، 

 وال حٌة للمسنٌن.تفتح آفاقا هدٌدة لدراسات مسحٌة للأوضاع النفسٌة وا هتماعٌة 
 

 الاقتراحات
  

 استنادا إلى النتائع التً تو لت إلٌلا الدراسة ٌمون إبداء المقترحات الآتٌة:
  

 المحافظة على ما لدى المسنٌن من طاقات ومحاولة ا ستفادة منلا. -
إبباع الحاهة إلى الح ول على خبرات وملارات هدٌدة تنمً إحساس المسن  ستمرار نبةاطه  -

 التقاعد.بسد 
تقدٌم برامع تلدب إلى الإعداد المبور للتقاعد وتوفٌر الخدمات النوعٌة المتخ  ة التةً ٌبةمللا  -

 هذا النظام: برامع المبورة الفنٌة، برامع تقوٌة الروح المسنوٌة للمسنٌن.
وض  برامع لمساعدة المسن على علاج المبولات التً تواهله سةواء وانةت داخةل المإسسةة أو  -

 سرٌة.بٌئته الأ
 دعم دور الأسرة لموا لة دورها التقلٌدي فً ضوء المتتٌرات المهتمسٌة المسا رة. -
السلووٌة المناسبة  حتضان  ا تهاهاتاوتساو تفلم الأهٌال الأ تر لحاهات المسنٌن واوتساو  -

 المسنٌن فً حٌاة المهتم  السامة بول حفاوة وتورٌم.
 البٌخوخة مسطاءة إذا وفرنا للا الفر ة. -
 البٌخوخة قٌمة اهتماعٌة ٌحافظ علٌلا المهتم  وٌستربد بخٌراتلا. -
يٌةةادة عةةدد المربةةدٌن النفسةةٌٌن المةةإهلٌن والمتخ  ةةٌن فةةً الإربةةاد النفسةةً للمسةةنٌن فةةً دور  -

 رعاٌة المسنٌن.
 التسرب المبور على الأمراض النفسٌة لدى المسنٌن. -
 توفٌر أدوات التبخٌص النفسً الملائمة. -
 رفٌه للمسنٌن.توفٌر وسائل الت -
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