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  ؟يسالمند يسازیا طبی يطب سالمند

  

  *۲د رواني ، نو۱يدرضا نمازيحم

  . ران ی تهران، تهران، ا   ی ، دانشگاه علوم پزشک ی خ پزشک ی قات اخلاق و تار ی مرکز تحق ار  ی استاد   و   ی خ پزشک ی و تار   ی گروه اخلاق پزشک ار  ی استاد   . 1
  . ران ی تهران، تهران، ا   ی ، دانشگاه علوم پزشک ي داروساز   ي ، دانشکده یی علوم دارو   ي ، پژوهشکده یی قات علوم دارو ی مرکز تحق   ی ار پژوهش ی دست   . 2

  
  چکیده 

ک  المند  يبارهدر  يملاحظات پزشـ ک يبه اندازه يقدمت ،يسـ   حال، نيباا ؛دارد يخود پزشـ
ات پوجود  ل يبه دل المند رامون دريمناقشـ   ي ا روند عادي  يماريعنوان بهب ،ينظرگرفتن سـ
ر  ياز سـا يطب سـالمند کيمجزا شـد. تفک ير از پزشـکيخأبا ت ي، طب سـالمنديزندگ 

ک ارگان خاص از بدن و نه بر اســاس  ي  ت يموقع  نه بر اســاس ،يپزشــک  يهاتخصــص
 ياســت. از طرف ياز زندگ  يادوره  يک مشــخص، بلکه بر مبنايولوژيزيپاتوف  يندهايفرا

 ،رونيازا ؛ز هسـتندين  يسـازياز موضـوعات طب يمانند سـالمند ،يمختلف زندگ   يهادوره
ــالمند ــت گاه دچار طب يطب س ــازيممکن اس ــالمند  يس ــود يس  ؛و مخاطرات آن ش

المندين، نسـبيبراعلاوه تگ يبودن مفهوم سـ تواند يم  ياجتماع  يهانهيآن به زم  يو وابسـ
ردرگمجاد  يامنجر به  المند  يسـ وع طب سـ ود. پره  يدر فهم موضـ ن مخاطرات يز از ايشـ

فأازمند تين لامت و بيبر مفاه يو اخلاق  يمل فلسـ المند  يماريم سـ رشـت سـ اسـت.   يو سـ
ان دهد، طبيطور مشـخص من مقاله بهيا د نشـ ازيکوشـ المند يسـ بت چه يسـ  طب  با  ينسـ

با توجه به سـت.  يچ  آن  ياخلاق و يفلسـف  يهادربردارنده و قيمصـاد  و دارد يسـالمند
المند ،ندهيآ يهادر دههران يا  ،رودينکه انتظار ميا دهروب يبا بحران سـ مل أن تيا ،رو باشـ

ف طوح مختلف م  يفلسـ کيدر سـ فه و اخلاق پزشـ گران فلسـ گران و يان پژوهشـ ، پژوهشـ
المند ان طب سـ صـ لهيم يمدن ين در جامعهيو همچن  يمتخصـ ان يم  يگذارتواند به فاصـ

و ارتقاء  يطب سـالمند  ييش انسـجام و کاراي، افزايسـالمند  يسـازيو طب يطب سـالمند
  شود.  يسلامت سالمندان منته

 ي، فلسـفهيسـازي، طبيطب سـالمند ،يپزشـک يتکنولوژ،  اخلاق  :يدیکل واژگان
  .يپزشک
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   قدمهم
سالمندیشیپ سرشت منحصر به فرد  ينه طب  و 

 آن
  بر   که  است  ی پزشک  از  یتخصص  طهیح  کی  يسالمند  طب

.  )1(  دارد   تمرکز  ها آن  سلامت  مسائل   و   سالمند  مارانیب  يرو
  80  يبالا  فیتعار  یبعض  در(  سال  70  يبالا  فرد  سالمند  ماریب

 که   ينحو  به  است،  ریپذ  بیآس  بالا  سن  علت   به  که  است)  سال
  يهايماریب  خطر  مانند  یسلامت  اختلالات  به  یمنته  است  ممکن
پزشک  . ) 2(  شود  مزمن سالمند  یتوجه  قدمت    ی خیتار  ي به  به 

را به طبع سرد و   يدارد. بقراط مشکلات سالمند  یخود پزشک
م نسبت  جالیتر  توصیداد،  از   يریشگیپ   يبرا  ییهاه ینوس 

س  يسالمند  يهايماریب و  بود  کرده  احتمالا  1سرو یمدون 
را    يدر سالمند  یی اشتها  یاست که سندروم ب  ین کسینخست
قرن    ي هاانهی تا م  ين وجود طب سالمندیکرده است. با ا یمعرف
ن  یشتریب 2وارن  ينبود ماجور  ی مجزا از پزشک  ياطه یستم حیب

شکل در  را  سالمند  ی دهنقش  طب  معن  يبه  آن    يامروز  ی به 
است مقاله)3(  داشته  در  او  سال    .  در  شده  که    1948نوشته 

کند که تا  یادعا م   است  يطب سالمند  يریگبر شکل  يسرآغاز
.  )4(  افراد سالمند کمتر توجه شده است  ي هايماریآن زمان به ب

ت  یوضع  ی ابیارز  يبرا  یی هاکی تکن  ی مقالات او به طور مثال معرف
ب با  يماریسالمندان  که  برایاست  طولان  يد  مدت  از   یمدت 

پزشکیتجه کنند  یزات  تاخ)5(  استفاده  نظر ی.  در  مجزا  در  ر 
ناش احتمالا  ا  یگرفتن  تاریاز  ملاحظه  که    یخین  است  بوده 

ا به عنوان یدر نظر گرفته شود    یعیطب  يادهیبعنوان پد  يسالمند

 
1. Cicero 

 ي سازیاست که در طب  يان همان مسئله ی. ا)6(  يماریت بیوضع
معرف  يسالمند ادامه  در  ن  ی که  شد  کلیخواهد  مسئله    يدیز 

  يهابر دوره یکه مبتن يقسم طب سالمندن مَیاست. علاوه بر ا
  دهد.     یم  يبه طب سالمند  ياست سرشت منحصر به فرد   یزندگ

مبان  ی پزشک  يهاتخصص  يبندمیتقس استوار  یبر  مختلف 
واحد مقسم  و  حال  ياست  در  بعض  یندارد.    يهاتخصص  یکه 

پزشک  یپزشک چشم  مبنا  ی نیو گوش و حلق و ب  یمانند    يبر 
 ی شدن برخ  یتخصص  يشده اند، مبنا  یبدن تخصص  يهاارگان

تخصص  متابولاز  و  غدد  مانند  انکولوژیها  و    يندهایفرا  يسم 
ها مانند  از تخصص  ی ک است. گروهیولوژیزیک و پاتوفیولوژیزیف

مار  یهستند که ب  ی تیبر موقع  یطب اورژانس و طب ورزش مبتن

2. Majorie Warren 

 يدیکل يهاامیپ
  ي مخـاطرات جـد  يســــالمنـد  يســــاز یطب 

بـه دنبـال دارد کـه   يســــالمنـدطـب   يبرا
 است. یو فلسف یتامل اخلاق  ازمندین

 توجه به ســــرشــــت منحصــــر به فرد   با
ابعاد    يســـالمند  يســـاز یطب  ،يســـالمند

و    یفلســــفـه پزشــــک  نـهیدر زم  ياژهیو
 دارد. يفلسفه فناور 

 ــالمند طب و   تیبه منظور حفظ تمام يسـ
ارتقاء ســـلامت   نیانســـجام خود و همچن

با   یســالمندان لازم اســت مرز مشــخص ــ
 کند. میترس يسالمند  يساز یطب
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د دسته  و  دارد  قرار  آن  طب    يگریدر  و  کودکان  طب  مانند 
مبنا  يسالمند زندگ   يبر  د   یمراحل  تخصصیاز  تفکگر  ک  یها 
تخصصشده اغلب  اگرچه  ماند.  را  مبتنیها  از    ی کیبر    یتوان 

گروه دانست  بالا  تخصص  ی موارد  جراحاز  مانند  زنان  ی   یها  ا 
از موارد   ی کیتوان با  یشدن آنها را نم  یتخصص  يهستند که مبنا

ک مسئله  ی،  يبندمیتقس  یدر مبان  ین ناهمگونیح داد. ایبالا توض
پزشک فلسفه  در  م  یمهم  نشان  که  سرشت یاست  فهم  دهد 

  ي تامل انتقاد  ازمند ین  یپزشک 1بعنوان موضوع  ي ماریو ب  یپزشک
  به بدن انسان است.  یمختلف پزشک ي هاطه یدر نوع نگرش ح

هم سالمندیبر  طب  نگرش  اساس،  و    ين  انسان  بدن  به 
سلامت  يماریب فلسفین  ی و  تامل  ا  یازمند  خصوصا به  ن  یاست. 
ت  یا وضعیک ارگان خاص  یمنحصر به    ي ل که طب سالمندیدل

ک ی  يست. بلکه موضوع طب سالمندیک مشخص نیولوژیزیپاتوف
زندگ از  طول تار  یدوره خاص  ال و یف سیخ تعاریاست که در 

تاث اجتماعیتحت  عوامل  ا  یر  با  است.  و  یداشته  رشد  وجود  ن 
پزشکیپ  دهه  یشرفت  در  شکل یاخ  يها که  به  منجر   ي ریگر 
تخصصیح سالمند  یطه  تعار  يطب  بر  خود  است،  و  یشده  ف 

سالمند به  افراد  سالمند  رگذاریتاث  ينگرش  فهم  است.    يبوده 
به روشن شدن رسالت    یاز طرف  يبعنوان موضوع طب سالمند

کند و از یبه سالمندان کمک م  یسودرسان  ين حوزه و ابزارهایا
و    ینه سرشت پزشکیدر زم  یی هارتیبص  يتواند حاویم  ییسو

ن است  یش رو ایمقاله پ   یپرسش اصل  باشد.  يماریسلامت و ب
طب   و  دارد  يسالمند  طب  با  ینسبت  چه  يسالمند  يسازیکه 
  ست.  یچ آن یاخلاق و  ی فلسف يهادربردارنده و  قیمصاد
  

 
1. Subject matter 
2. Medical Humanities 

سالمند سان يملاحظات طب   یاز منظر علوم ان

 2یپزشک
انسان رشته یب  ياطهیح  یپزشک  ی علوم  انتقاد  يان  از    ي و 

که  ينظر  يهاپژوهش پ   کوشدیم  است  تاریبا  زدن  خ،  یوند 
انسان علوم  و  هنر  پزشک  یفلسفه،  با  مسائل    یمختلف  فهم  به 

را    یو پزشک  ) 8,  7(  توجه کن يماری، سلامت، و بیپزشک  ينظر
انسان) 9(  تر کندیانسان علوم  منظر  از  طب یم   یپزشک  ی.  توان 

انسان  يسالمند اخلاق،  فلسفه،  با  نسبت  در  و  یشناسرا  هنر   ،
سا یشناسییبایز و  اقتصاد  حی،  انسان  يهاطه یر  مورد    یعلوم 

را بعنوان    يسالمند  يسازیش رو طبیقرار داد. مقاله پ   یبررس
نظری مفهوم  دربردارنده  يک  فلسف  یاخلاق  يهابا  مورد   یو 

 ي سازیش از بسط مفهوم طبین رو پ یقرار داده است. از ا  یبررس
طب برخ  يمرور  يسالمند  يسازیو  اخلاق  یبر  و    یملاحظات 
  انجام خواهد شد.  يطب سالمند یفلسف

اخلاق فلسف  یملاحظات  سالمند  ی و  به  ابعاد    يمعطوف 
  ی ک مثال مرتبط با سلامتیدارد.  یمنحصر به فرد و قابل توجه

و سپس    19-د یکوو  ی پاندم  ير یگمربوط به دوران اوج  يماریو ب
علیناسیواکس ایون  بیه  س  يمارین  عمده    يهاياستگذاری بود. 

پاندم  جوانان   یکنترل  مقابل  در  سالمندان  دادن  قرار  با 
اتکایکوشیم با  نظریم  یمستق  يدند  به  ناخواسته  اخلاقیا   یات 
  یکه به دنبال به حداکثر رساندن منفعت اجتماع   3انه یده گرای فا

مبنای  هستند کمبودها  يبرا  يسازمیتصم  يک  با    يمواجهه 
. . به طور ) 10(  نظام سلامت را فراهم کنند  يبه ابزارها  یدسترس

صورت در  موارد  اغلب  در  بیکه    یمثال  مرکز  ی مارستان  یک  ا 

3. Utilitarianism  
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تجه  یدرمان کمبود  برایبا  استفاده  مورد  شانس  یافزا  يزات  ش 
ونتیب  ی زندگ مانند  میمار  مواجه  برایلاتور  از    يشد،  استفاده 
ترج  زاتیتجه سالمند  افراد  به  جوان  افراد  داده  یمحدود  ح 
ا)11(  شدندیم با  وجود،  ی.  جوان ن  اولو  ترافراد  در  ت  ی همواره 

واکس  یدسترس پروژه  در  نبودند.  سلامت  خدمات  ون یناسیبه 
کوویعل  یعموم اولو  19-دیه  در  دریسالمندان  واکسن یت  افت 

شتر  ین افراد بیدر ا  يماریسک ابتلا به بی قرار داشتند چرا که ر
در رابطه    يسازمیدهد که تصمین دو مثال نشان می. ا)12(  بود

ازمند تاملات  ین يو فرد ی با سلامت سالمندان در سطح اجتماع 
اخلاقیچیپ  رو  یده  اخلاق   يکردها یاست.  فلسفه  در  مختلف 
پ یم تصم  یمیمستق  يامدهایتواند  به   يسازمیدر  معطوف 

  سالمندان داشته باشد. 
  ي هاتیاند محدودتوانسته   یپزشک  يهايفناورن،  یعلاوه بر ا

را  يست سالمندیرا کاهش داده و ز يموجود در دوران سالمند
مانند    يرسان بارورکمک  يهايفناورتر کنند. به طور مثال  یغن

مصنوع  جا  يفناورو    یلقاح  مفهوم یگزیرحم  است  توانسته  ن 
و امکان    )13(  ر دادهیین بالا را تغیدر سن  ی و پدرانگ  ی مادرانگ

برایا را  تجربه  ا  ين  کند.  فراهم  و  يفناورن  یسالمندان  ها 
(مانند    یو عملکرد جنس  یل جنسیارتقاء م  يهايفناورن  یهمچن

نسبت اند  توانسته   يظاهر  ییبایش زیا افزایها)  داروها و مکمل
محدود    يهار داده و استعارهییرا تغ 1ي سالمندو  مفهوم عشقدو  

ب  ین ترتی. به ا) 15,  14(  نه را کمرنگ کنندین زمیکننده در ا
دوران  عشق موقع  يسالمند  در  مفهومشرم   یتیاز  به   ی آور 

تبد درك  قابل  و  استیملموس  شده  عشق .  )14(  ل  اگرچه 
ست  ین  یی بایا ارتقاء زی  یت جنسیتنها وابسته به فعال  يسالمند

 
1. Aging and Romance 

کنند و  یت میرا تقو  يعشق در دوران سالمند  ی ژگین دو ویاما ا
جد م  يدی ابعاد  آن  ایبه  به  ترتیدهند.  مفهوم ب،  ین  بر  تامل 
پدرانگی مادرانگ سالمندی ،  عشق  و  د  ي،  موارد  جمله   ي گریاز 

 است. یو فلسف ی است که مستلزم فهم اخلاق

ک قضاوت  یتوان  یدهد که نمیدوگانه نشان م  يامدهاین پ یا
سالمند  یکل طب  سرشت  مورد  سالمند  يدر  طب   ي داشت. 

جاد کند و  یا  يست سالمندیدر ز  یرات اساسییتوانسته است تغ
که در ادامه   يسالمند  يسازین وجود طب یتر کند. با ایآن را غن
  یدر پ   ی سلامت عموم  يبرا  ی ح داده خواهد شد مخاطراتیتوض

و    ي ان طب سالمندیشفاف م  ين رو، لازم است مرزیدارد. از ا
طب    يسالمند  يسازیطب انسجام  حفظ  هدف  با  و  گذاشت 

در    حفاظت کرد.  يسالمند  يساز یاز آن در برابر طب  يسالمند
م داد که  ین مقاله نشان خواهی ا  یادامه با تمرکز بر پرسش اصل

  و  دارد  يسالمند  طب  با  ینسبت   چه  يسالمند  يسازیطب
  ست.یچ آن یاخلاق و  ی فلسف يهادربردارنده و  قیمصاد

 و مسائل آن يسالمند 2يسازیطب
پزشک سرشت  در  ب  یتامل  و  سلامت  از    يماریو  همزمان 
  يسازیاست. مطالعات طب  يسازیمسائل مهم در مطالعات طب

ب  يانتقاد  ياطه یح رشته یو  تحل  ي ان  دنبال  به  که  ل  یاست 
  يسازیآن است. طب يامدهایها و پ زهیو انگ يسازیطب يانتقاد
 ي بشر  ی زندگ  ي آنها مسائل عاد  ی اشاره دارد که ط  یی ندهایبه فرا
شوند و از آن پس تحت نظارت و مداخله  یم  یطه پزشکیوارد ح
گسترش   يسازیطب  یعبارت. به  )16,  15(  رندیگیقرار م  یپزشک

وظا پزشکیقلمرو  طب)17(  است  یف  مطالعات  اگرچه   يسازی. 
و سلب   یدر ابتدا با انتقادات تند نسبت به گسترش قلمرو پزشک

2. Medicalization 
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وضع بر  انسانها  سلامتیاراده  شد  یت  آغاز  در  )19,  18(  خود   ،
نانه  یکمتر بدب  یدند با نگاه یطه کوش ین حیادامه پژوهشگران ا

تحل طبیبه  حال )20(   بپردازند  يسازیل  در  نخست  ی.  ن یکه 
طب مطالعات  به    ی شناسانجامعه  يسازیپژوهشگران  که  بودند 

، پژوهشگران ) 19,  18(  پرداختندیم   يسازیطب  ی تبعات اجتماع 
اخلاق  مسائل  بر  فلسف  یمتاخر  داشتند  يسازیطب  یو    تمرکز 

طب  ی. مسائل فلسف)21( خصوصا استوار بر   يسازیمعطوف به 
کلاسیا پرسش  پزشکین  فلسفه  و    یک  سلامت  که  هستند 
  يندیبعنوان فرا  يسازین اساس، فهم طبیست. بر ایچ  يماریب

ل  یو به دنبال آن تبد   يماریل به ب یست تبدین  يماریکه آنچه ب
  .)21(فهم پرسش مذکور استشود در گرو  یم  یبه موضوع پزشک
ز بعنوان ین  يبه سالمند    یضمنبه طور    يسازیمطالعات طب

داشته   يسازیطب  موضوع  کی  ]ستیز[اصطلاح  .  اندتوجه 
با هدف نقد    1989ن بار در سال  ینخست 1يسالمند  يسازیطب

به    ییبایز  یمانند شادکام   يست سالمندیورورد مسائل روزمره ز
پزشک ب  یعرصه  توجه  غ یو  و  حد  از  ضروریش  به   یپزشک  ير 
که   ی س انواع موضوعاتی داو. )22(شنهاد شدیپ   يمسائل سالمند

) رفتار  1کند:  یم میشوند را به چهار دسته تقسیم  يسازیطب
اعت مثال  طور  سالهاینابهنجار: به  در  جرم  یاخ  ياد  بعنوان  ر نه 

ب بعنوان  م   يماری بلکه  روندها2شود؛  یشناخته    یعیطب  ي) 
تبد  یزندگ بارداریمانند  و  يل  بلوغ  موضوعات    یائسگی،  به 
ل غم و اندوه به  یروزمره مانند تبد  ی) مشکلات زندگ 3،  یپزشک

افسردگ تقو4و    یاختلال  بهسازی)  و  جراح 2ي ت   یمانند 
با نگاه )23(ییبایز ا  ی.  که  یتوان دریم   يبندمین تقسیبه  افت 

 
1. Biomedicalization of Aging 
2. Enhancement  
3. Andropause 
4. Sildenafil 

طبیم  يسالمند موضوعات  دوم  دسته  در  قرار   يسازیتواند 
طبردیگ که  چنان  جمله   يسالمند  يسازی.  از  آن  مسائل  و 

ز بوده  ین يسازیموضوعات مورد توجه پژوهشگران مطالعات طب
  است. 

ب کنراد  مثال  طور  میبه  تشخیان  که  بیکند   يماریص 
مردانه) در مردان    يهاا کاهش ترشح هورمون ی(توقف   3آندروپوز

مسن  یم و  مصاد   یکیانسال  طبی از  نشان    يسازیق  او  است. 
داروهایم بودن  دسترس  در  چطور  که  قوایتقو  يدهد    ي ت 

تجار 4ل یلدنافیس(مانند    یجنس نام  ا  ی )  5اگرا ی ومعروف    يبا 
تاس   يداروها مسائل  6ل یدینوکسیما(  یدرمان  اند  توانسته   (

ز سالمندیروزمره  تبد  يست  به  یرا  و    »يماریب«ل  کنند 
  یو اجتماع   ین فشار شخصیدر معرض ا  مایسالمندان را مستق 
  . )15(ها بکوشنديمارین بید فعالانه در درمان ای قرار دهند که با
ا بر  ذیعلاوه  همکاران  و  کلارك  زین  مفهوم    - ست  یل 

ل به  یر تبدیک تعبیاند که سالمندان به  نشان داده 7يسازیطب
انسان  یبریه زشده  يفناور  -د  مفهوم  ،  يسازیطب  -  ستیاند. 
و    يسازیطب علوم  با  آن  نسبت  منظر  از  ن  ینو  يهايفناوررا 
  ينجا نه فقط ابزارهایدر ا  يفناور. مقصود از  )24(کند یم  یبررس
 8ی مانند لقاح مصنوع   یپزشک  يهان روشیبلکه همچن  یپزشک

  ییدارو  يهاا داروها و مکملیندها هستند  یاز فرا  ياکه مجموعه 
ش حافظه  یافزا  یاهیگ  يهاها و مکملکیوتیمانند پروب ییو غذا
ز در یهستند را ن فناورانه يندهایکه حاصل فرا یشناخت يو قوا
  رد.  یگیبر م

سالمند  یپزشک  يهايفناور دوران  در  استفاده    ي مورد 

5. Viagra 
6. Minoxidil 
7. Biomedicalization 
8. In-vitro Fertilization (IVF) 
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دهد  ینظام سلامت دارند. آمارها نشان م  يبرا  ي ادیز  يهانهیهز
سال   در  مکمل  2021که  افراد   يها بازار  توسط  استفاده  مورد 
ا در  انتظار یلیم  140الات متحده  یسالمند  است.  بوده  دلار  ارد 

ش  یارد دلار افزایلیم 265به  2032ن عدد تا سال یرود که ایم
 ي کمک رسان به حرکت برا  يها ي فناورن بازار  ی. همچن) 25(ابدی

آمر در  تنهایسالمندان  به  سال    ییکا  حدود    2023در   ،11  
ش  یبه ب 2032رود تا سال یارد دلار بوده است که انتظار میلیم

. تفاوت قابل توجه در مورد  )26(ابدی ش یدلار افزا ارد یلیم 19از 
ن است که داروها،  یا  يسالمند  یپزشک  يهايفناور  يهانهیهز

تجهمکمل پزشکیها،  سا   یزات  از  يفناورر  یو  پس  معمولا  ها 
پا تا  استفاده  م ی شروع  استفاده  عمر  حال یان  در  در    یشوند  که 

  یک بازه زمان ی  يها ممکن است تنها براتر، درماننیین پایسن
 خاص انجام شوند.  

سالمند همکاران  و  عرصه   یکیرا    يکلارك  ست  یز  يهااز 
 ی موجود بشدت طب  يهايفناورر  یدانند که تحت تاثیم  يبشر

کرده اند را    یرا طب  يکه سالمند  ییهايفناور.  )24(شده است
م کرد. دسته اول شامل  یبه سه دسته تقس توانیک منظر میاز 
قوا  ییهايفناور که  افزا  یشناخت  ياست  میرا  دهند.  یش 
بیجاه  یگ  يحاو  يهامکمل ا 1لوبا ینکو  قرار  یدر  دسته  ن 

هستند که نقص در عملکرد    یی هايفناوررند. دسته دوم  یگیم
. به طور مثال ضربان  کنندیبدن را برطرف م  يهااز ارگان  یکی

ن دسته قرار داد. دسته سوم  ی توان در ایساز قلب و سمعک را م
مستق  ییهايفناور نسبت  که  برقرار    یمیهستند  بدن  با 
مثال  ینم طور  به  باروریتسه  يهايفناور کنند.  ا  ی  2ي ل 
م  يهاشن یکیاپل را  دارو  منصرف  زمان  در  یهشداردهنده  توان 

 
1. Ginkgo Biloba 
2. Assisted Reproductive Technologies 

ن دسته در نظر گرفت. فهم مواجهه با هر سه دسته مستلزم یا
  ي هايدر ادامه فناور  است.  یپزشک  يهايفناورتامل در سرشت  

سالمند طب  در  استفاده  فناور  يمورد  فلسفه  منظر  مورد    ياز 
ن نکته لازم است که هر نوع  ی قرار خواهند گرفت. ذکر ا  یبررس

ست. با  ین  يسالمند  يسازیطب  ی الزاما به معن  ياستفاده از فناور
  يبرا  یشرانیتوانند پ یم   يطب سالمند  ي هاين وجود، فناوریا
 باشند.  يسالمند يسازیطب

ـــازیطب ند يس ـــالم ناور، يس طب  يهايف
 و مسائل آن يسالمند

، بحث را به  يست سالمندیز  فناورانهابعاد  ضرورت توجه به  
فناور و  علم  مطالعات  م  يعرصه  فلسفه یمنتقل  منظر  از  کند. 

آی پساپد  يفناور دن  و   3د یدارشناسانه  انسان   يفناورنسبت 
داشته باشدیم مختلف  سطح  چهار  اول    .)28,  27(تواند  سطح 

از بدن    ي به امتداد  يفناورن رابطه،  یاست. در ا 4يرابطه بدنمند
تبد میانسان  با  یل  بدن  و  ارتباط    يفناور  ياریشود  جهان  با 
نک، ی، ع يمربوط به سالمند  يها يفناورنه  یکند. در زمیبرقرار م

ن دسته یتوان در ایرا م  یاستنت قلب  يگریسمعک، و در سطح د 
  ؛است  ياز رابطه بدنمند  يترمثال کامل  ی قرار داد. دندان مصنوع 
ل  یاز بدن انسان تبد   يکاملا به امتداد  ی چرا که دندان مصنوع 

دوم میم  ی کیطه هرمنوتبرا  يان انسان و تکنواوژیشود. رابطه 
جهان را فهم    يفناورق  ی، انسان از طریکیاست. در رابطه هرمنوت

تفس میو  مورد  یر  در  اغلب    يسالمند  يهايفناورکند. 
قوا  يهايفناور داروها  یشناخت  يارتقادهنده  ش  یافزا  يمانند 

بر هوش    یکمک رسان مبتن  يا ابزارها ی دهنده شناخت و حافظه  

3. Don Ihde 
4. Embodiment 
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ان انسان و  یرند. رابطه سوم میگین دسته قرار میدر ا  یمصنوع 
غ   يفناور ایریرابطه  در  است.  رابطه،  یت  به  یتبد  يفناورن  ل 
میب  يموجود غ یگانه  اگرچه  الزاما  یریشود.   ی منف  يارابطهت 

  يفناوربه    يندین رابطه انسان حس ناخوشایست اما اغلب در این
دارد. به طور مثال فرد سالمند    -کند یگانه تصور میکه آن را ب-

عصا به  نسبت  است  دارد    ییممکن  دست  در  به یکه  نسبت  ا 
داشته   یگانگ یکند احساس بید میتول  یاضاف  يکه صدا  یسمعک

در   يفناورن رابطه  ینه است. در ایباشد. رابطه چهارم رابطه زم
شود؛ مگر آنکه  ینه حضور دارد و حضور آن احساس نمیپس زم
ط حذف شود. به طور مثال حضور ضربان ساز قلب که  یاز مح

ک فرد سالمند قرار دارد ممکن است در اغلب موارد  یدر بدن  
 ي برا  یکیزیت فیکه محدود   ی ن وجود زمان یاحساس نشود. با ا

ا میفرد  زمیجاد  رابطه  است  ممکن  تبدیکند  رابطه ینه  به  ل 
  ت شود.یریغ 

بررس م  یبا  ممکن،  رابطه  چهار  توضیهر  که  یتوان  داد  ح 
تاثست  یز فناوریتحت  م  ير  از یچگونه  انسان  تجربه  تواند 

تغ را  جهان  با  دهد.  ییمواجهه    يسالمند  یپزشک  يهايفناورر 
همین ترتیز به  موجههیب م ین  را   توانند  جهان  سالمند با  فرد 

که به    يفناورک به  یرمانت  يکردها یدگرگون کنند. بر خلاف رو
رد   کل  يفناوردنبال  طور  چارچوب  )29(  هستند  یبه  در   ،

و قضاوت   يداورش از ارزش ید ب یدن آ  يفناور  یدارشناسیپساپد 
مورد    یاخلاق رسم يفناوردر  به  ای،  شناختن  مواجهه یت   ي ن 
  يفناورفهم نسبت انسان و    يآن برا  یدارشناسیافته و پدیر  ییتغ
تواند به  ین نسبت میب فهم این ترتی). به هم16(  ت داردیاهم

  کمک کنند.  يمربوط به طب سالمند  يهايفناورفهم 

 
1. Non user-friendly 

پد فهم  می با  چهارگانه  روابط  از  و  یدارشناسانه  انسان  ان 
مربوط به سالمندان   يهاي فناورز در  ین  يفناور، اخلاق  يفناور
تواند رابطه  یم  يفناور 1ر کاربرپسندیغ   یابد. طراحییت میاهم

به   يبر بدنمند  یک رابطه سازنده مبتنیرا از    يفناورانسان و  
غ ی از جنس  احتمالا مخرب  رابطه  تبدیریک  ایت  از  ن یل کند. 

طراح اخلاق  با   يبرا  یپزشک  يهايفناور  یرو،    دیسالمندان 
  رد.  یمدنظر قرار گ
کمتر مورد توجه   يفناوررسد سالمندان در توسعه  یبه نظر م
در حالقرار گرفته طور مثال  ع   ی اند. به  ابزار یکه    ي نک بعنوان 
ب  فناورانه جوان  افراد  هستند    يشتر یکه  آن  از  کننده  استفاده 

نوآورانه  يهای دا کرده است و طراحیپ  ینتیز يهمزمان کارکرد
بعنوان    يشتریب سمعک  ابزار  یدارد،  ا  فناورانهک  ن یمشابه، به 
کنند و عموما با  یاز آن استفاده م  يل که افراد جوان کمتریدل
نیافزا سن  ایش  آن  از  استفاده  به  میاز  طراحیجاد    يهایشود 

غ  زیمحدود  عبارت  ینتیر  به  سالهایم   یدارد.  در  گفت    يتوان 
زیاخ و  مد  صنعت  ورود  علت  به  رو  یی بایر  گسترش  کرد  یو 
شده    ییزدایطب  يادینک تا حد زیاز ع   نک  یبه ع   یشناختییبایز

حال در  و    قرار دارد  یکه سمعک هنوز در عرصه پزشک  یاست 
به طور    . )30(  است 2یاجتماع   يگمایاستفاده از آن همراه با است

دهند که استفاده از سمعک در افراد یها نشان ممثال پژوهش
اجتماع  لحاظ  دوران   ینشان دهنده کهولت و سست  ی مسن به 

نک  یکه از ع   يان افرادیکه از م  ی در آنها است، در حال  يسالمند
از ظاهر    ینک را به عنوان جزئیع   يشتریکنند افراد بیاستفاده م 
  ییبایبر ز یمبتن يهای رند که به علت توسعه طراحیپذیخود م
د  یدن آ  ين منطبق بر مدعای .ا)30(  ن حوزه استیدر ا  یشناس

2. Social stigma 

 [
 D

O
I:

 1
0.

18
50

2/
ijm

e.
v1

7i
25

.1
86

23
 ]

 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 ij
m

e.
tu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-0
6-

07
 ]

 

                             7 / 14

http://ijme.tums.ac.ir
http://dx.doi.org/10.18502/ijme.v17i25.18623
https://ijme.tums.ac.ir/article-1-6799-en.html


  ؟ ي سالمند   ي سازی ا طب ی   يطب سالمند   :و روان   ي نماز  8
 

 
Website: http://ijme.tums.ac.ir 

 

ارزش  که  طراح  يهااست  در  عناصر  ي فناور  یمندرج  ها، 
د  يداریشن عناصر  به  و  گرفته  نظر  در  کمتر  ت  یاهم  يداریرا 
ت عناصر  یا تقوی  يکه بازساز  ی ن معنی. به ا)31(  اندداده   يشتریب
  يفناور  يهای(مثلا در مورد سمعک) اغلب در طراح  يداریشن

اند.  نک) مورد توجه بودهی(مثلا در مورد ع   يداریکمتر از عناصر د 
صرف    يفناورک نظام اخلاق محور  یرسد در  ین رو به نظر میاز ا

مورد   يابزارها  ید به طراحینظر از قضاوت در مورد سن افراد با
  شود. يشتر یاستفاده سالمندان توجه ب

متناسب با سالمندان،    يهایت طراحیگر از اهمی مثال مهم د
ا  یکه نسل جوان    ی هستند. در حال  ی هوش مصنوع   ي هاستم یس

ا  )، آلفا و بتاZزد (  يهانسل معروف با نسل از یبه  ن علت که 
اند، با  و هوشمند رشد کرده يوتریکامپ يهايفناوربا   یخردسال

دارند، سالمندان به    نهیرابطه از جنس رابطه زم  یهوش مصنوع 
د هوش    يهاي فناوربا   1فناورانه   یرماندگیعلت  و  هوشمند 
غ   يارابطه  یمصنوع  جنس  از  دیریعموما  دارند.    یرماندگیت 
رهنگام با  یاست که فرد به علت مواجهه د  ین معنیبه ا  فناورانه

مناسبینم  يفناورک  ی رابطه  کند،    يفناوربا    یتواند  برقرار 
را   آن  از  بگیاستفاده  ایاد  در  کند.  فهم  را  آن  و  هوش  یرد  نجا 

م  یمصنوع  جهان  از  سالمند  فرد  فهم  واسطه  (رابطه  ینه  شود 
امتدادیکیهرمنوت نه  بدن    ي)،  تشکیاز  را  او  مغز  میا  دهد  یل 

بدنمند حتي(رابطه  نه  و  زم  ی )،  میدر  قرار  (رابطه  یگینه  رد 
توجه کرد که   دی با  يفناور  یاخلاق  ین رو در طراحینه). از ایزم

سالمندان بدون    يهايفناور  ی طراح  ينسل جوان برا  يهاارزش 
دهد  یک مطالعه نشان میبه طور مثال    اعمال نشود.  یشیبازاند
فناور  67که   اختلال   يهايدرصد  در  استفاده  مورد  هوشمند 

 
1. Technological lag 
2. Invasiveness 

  یاخلاق   يهااز ارزش   یدمانس سالمندان فاقد پشتوانه مشخص
ایا  .)32(  اندبوده مسین  متوجه  عمده  طور  به  رشد یراد  ر 
د  یجد   يهاي فناورن که تیاست که با وجود ا  یپزشک  يهايفناور
نقص  يبرا توجه  يهاشرفتیپ   ی کیزیف  يهارفع  دارند    یقابل 

و    ی شناخت  يهانه یک) اما در زمیو اتومات  یبرق  يلچرهای(مانند و
مصنوع   یذهن هوش  برای(مانند  توانا   ي)  با  کمتر    يهاییافراد 
قابل استفاده    یبه خوب  یا معلولان ذهنیمانند سالمندان    یذهن
 .)33( ستندین

ا طراحیعلاوه بر  بایا  ین،  ابزارها  ارزشین  اساس    يهاد بر 
اختصاص مثال    یسالمندان  طور  به  شود.  پسند  کاربر  و  شده 

 ي اد به گونهیبا  یبر هوش مصنوع   ی مبتن  ی پردازش زبان  يابزارها
و   یکلام  يهایا ناتوانی  فرد سالمند  یشوند که نظام زبان   یطراح
درك کرده و به    یرا به درست  فرد سالمند  یا شناختی  يداریشن
  یو عاطف  ی زبان  يازهاین  يپاسخگوبا او مکالمه کند که    ياگونه
ا)34,  32(  باشد    او به  ترتی.  با  ین  به  یب  رابطه کاربرپسند  ک 

  يفناور  ن کرد که فرد سالمند با یتوان تضمیم  يشتریمقدار ب
  برقرار کند.  يرابطه سودمند
میهمچن تهاجمین  ملاحظات  ین  يفناوربودن    یزان  از  ز 
سالمند  یپزشک  يفناور  یاخلاق دوران  از   یکیاست.    يدر 
  ی زندگ  یزان محدود کنندگی م  يفناور 2بودن  یق تهاجمیمصاد

فعال و  موارد  يهاتیفرد  در  مثال  طور  به  است.  مولد   ياو  که 
مپلنت  یر پوست ایز  ی مشکلات قلب  يبرا 4لاتور یبریا دفی 3پالس 
ا  ی شوند ممکن است حرکات کتف و بازو در فرد محدود شود  یم

را بپوشدلباس  یفرد سالمند نتواند برخ ن وجود  ی. با ا)35(  ها 
ز وجود دارد. به طور مثال  یبودن ن  یاز تهاجم  يتريموارد جد

3. Palse Generator 
4. Defibrillator  
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ق مغز که در یک عمیتحر  يها روشاند در  مطالعات نشان داده
شود با وجود بهبود  ینسون استفاده میدرمان پارک يبرا يموارد
  یت از زندگ یت، کاهش رضایر شخصیی، افراد دچار تغيماریدر ب
  .  )36, 35( شوندیم  ی، و افت عملکرد شغل ییزناشو
پزشکیجد  يکردهایرو به  همهی د  از  پس  خصوصا   ي ریگ، 
کنند.  ید م ی تاک 1گر مراعات  یاء پزشکیت احیبر اهم  19-دیکوو
پزشکمراعات  یپزشک برابر  در  مداخله  یتهاجم  یگر  قرار و  گر 
ش از مداخلات یب  ی، پزشکیکرد به پزشک ین رویرد. در ایگیم

را مراقبت و پایت بی، وضعیتهاجم میمار  .  )38,  37(  کندیش 
پزشک نمراعات  یاگرچه  غنایگر  به    ي برا   يشتریب  ينظر  ياز 
خصوصا در   یمهم يهارت یتواند بصین دارد اما م یکاربرد در بال

  یتهاجم يهايفناوردر موارد استفاده از ت ينه طب سالمندیزم
 داشته باشد.  

طب    يهايفناور  یدهند که طراحیفوق نشان م  ي هامثال
فناوریم  يسالمند با  سالمند  فرد  رابطه  نوع  تع  يتواند  ن ییرا 

حال  در  فناور  ی کند.  سالمند  ي هايکه  در  یم  يطب  توانند 
سالمند سالمندان باشند، در موارد  يخدمت طب  سلامت   ي و 

  يرد، فناوریگیت شکل میریرابطه غ   يان انسان و فناوریکه م
 ي اریاست بس  یهیاست. بد  يسالمند   يسازیطب  يبرا  یشرانیپ 

فناور سالمند  يهاي از  در  استفاده  مثال   يمورد  طور  (به 
مانند عصا) در خدمت سلامت    یساده کمک حرکت  يهايفناور
طب  يسالمند الزاما  و  به  ین  يسالمند  يسازیهستند  ستند. 
فناور  یعبارت طب  یف   يکاربرد  عامل  و  ین  يسازینفسه  ست 
که    ی خاص  ی و فلسف  یط و ملاحظات اخلاقیتحت شرا  يفناور
م  یبرخ گرفتند  قرار  اشاره  پ یمورد  طبیتواند   ي سازیشران 

 
1. Gentle Medicine 
2. overdiagnosis 

ا  يسالمند از  برایباشد.  رو،  سالمندیتفک  ين  طب  از    يک 
فناوریبا  يسالمند  يسازیطب سرشت  در  و  يد  انسان  رابطه   ،
شود    يسازیتواند منجر به طبیم  يکه فناور  ياو نحوه  يفناور

  تامل کرد. 

در  يان طب ســالمندیم ينظر يلزوم مرز بند
 يسالمند يسازیبرابر طب

پ  ز  یپزشک  يهاشرفت یاگرچه  تجربه  است  ست یتوانسته 
 ي به طور عام و طب سالمند  یکند اما پزشک  تریرا غن  يسالمند

 ي ان طب سالمندیم  يبه فاصله گذار  یبه طور خاص، گاه توجه
ل یتقل  يمار یرا به ب  يندارند و سالمند  يسالمند  يسازیو طب
 ي ش قوایافزا  يبه داروها  یدهند. به طور مثال اگرچه دسترسیم

ل) توانسته است مفهوم عشق  ی ل و تادالافیلدنافی(مانند س  یجنس
سالمند اح  يدر  زیرا  تجربه  و  کند  تقویا  را  سالمندان  ت یسته 

ز بوده  یار مخاطره آمیبس  يدر موارد  يسالمند  يمار انگاریکند ب
مکرر در دوران  یصیتشخ يهاانجام تست گریک مثال دیاست. 
بدخیتشخ  يبرا  يسالمند حت  ییهایمیص  صورت   یکه  در 

ش طول عمر و  یبر افزا  ياملاحظه ر قابل  یتشخص و درمان تاث
  يسالمند  يسازیاز طب  یسالمندان ندارند مثال  ی ت زندگیفیک
 يل سالمندیو تقل  يسالمند  يسازیاست. طب 2یصیتشخشیو ب
  یاجتماع   ي هاتواند سالمندان را در معرض قضاوتیم   يماریبه ب

  جادیتواند منجر به این میهمچن  ي سالمند  يسازیقرار دهد. طب 
است   ی تیدر افراد شود. اضطراب سلامت وضع 3اضطراب سلامت

 ي رضروریت غ یکه در آن فرد دچار اضطراب مداوم به علت مسئول
است خود  سلامت  بر  مداوم  ا)39(  نظارت  مسئولی.  ت ی ن 

3. Health Anxiety 
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، نهاد  یاجتماع   يممکن است توسط اجتماع و نهادها  يرضروریغ 
. در هر  )33( ل شده باشد یا توسط خود فرد به او تحمی  یپزشک

ت  یفیدر ک  یتواند کاهش قابل توجهیصورت اضطراب سلامت م
 جاد کند.  یر مانند سالمندان ایپذ بیافراد خصوصا افراد آس  ی زندگ

ص  یدرصد موارد تشخ  67دهند که تا  یها نشان مپژوهش
ب مصداق  سالمند  مردان  در  پروستات   ی صیتشخ-ش یسرطان 

ا)40(  هستند معنی. به  ا  ی ن  تشخی که  موارد  شده  ین  داده  ص 
منتهیه آس  ی چگاه  نمیب  یبه  مرگ  ایا  با  وجود  یشوند.  ن 

 ي منجر به اضطراب سلامت و از سو  یاز طرف  يماریص بیتشخ
 ي ر ضروریشود. درمان غ یم   ير ضروریگر منجر به درمان غ ید

ا بر  جانبیعلاوه  عوارض  معرض  در  را  فرد  که  ها  درمان  ین 
ن یگذارد. به ایبر دوش فرد و نظام سلامت م یگذارد بار مالیم
  ی رسد الزام اخلاقیمار نم یبه ب  ين که سودیب علاوه بر ایترت

  . )41( ت نشده استیز رعایز از ضرر رساندن ن یبه پره یپزشک
طب  يادسته  به  انتقادات  ا  يسالمند  يسازی از  مبنا  یبر  ن 

زندگ جوانب  تمام  فروکاستن  که  است  به   یاستوار  سالمندان 
تواند منجر به عدم  یها م بودن آن   يماریا در معرض بی  يماریب

ن به  ن  یزندگ  يازهایتوجه  جمله  از  سالمندان   ي ازهایروزمره 
  یض و ب یجاد تبعیو ا  یت، نژاد و طبقه اجتماع یمرتبط با جنس

شودیعل  یعدالت آنها  ا)2(ه  بر  علاوه  برخی.    يهاشکل  ین، 
و   یشناخت  يکاهش قوا  يسازیمانند طب  يسالمند  يسازیطب

گروه نظر  از  م  یدمانس  پژوهشگران  سلب یاز  به  منجر  تواند 
خودمختار  یاتونوم زندگ  يو  روزمره  مسائل  بر    يفرد  ی افراد 
  .  )41( شوند
سالمندیم  يسالمند  يسازیطب طب  هدف    يتواند  از  را 

 
1. Polypharmacy 

سالمندان است دور کند و    یت زندگیفیخود که ارتقاء ک  یاصل
ک یبعنوان   يداشته باشد. طب سالمند  مارانیب  يبرا  یمخاطرات

پزشک طبی با  یتخصص  با  خود  مرز  و  حد  بتواند    يسازید 
اخلاق  يسالمند تامل  با  فلسف  ی را  جنبه  یو  مختلف    يهابر 
و سرشت  يسازی، مفهوم طبيماریم سلامت و بی، مفاهیپزشک
  يطب سالمند  ين مرزهاییدر رابطه با تع.  ن کند ییتع  يسالمند

ت درد مزمن در سالمندان یری مانند مد  ياست که موارد  یهیبد
ر قابل مناقشه یموضوعات غ  1یی چند دارو  ي هات درمانیریا مدی

سالمند پزشک  يطب  ملاحظات  گسترش  اما  به   یهستند. 
ز  ییها عرصه  شادکامیی بایمانند  و  عشق  مناقشه   ی ،  موضوعات 
تاملات  ازمند  ی ن رو نیهستند و از ا  يسازیز و در خطر طبیبرانگ
  هستند.  یو فلسف یاخلاق

  گیرينتیجه
ا دادیدر  نشان  مقاله  انتقادین  تامل  اولا  که  طب    ي م  در 
 ي برا  يسالمند  يسازیبا در نظر گرفتن مخاطرات طب  يسالمند

حیا ضرورین  ثان  يطه  سالمندیاست.  سرشت  به  توجه  با  ، يا 
مختلف  يسالمند  يسازیطب فلسفه   یابعاد  منظر  از  خصوصا 
میا  يفناور نیجاد  که  و  ی کند  انسان  رابطه  فهم    يفناورازمند 

ان طب  یم  یلازم است مرز مشخص  ی ن تاملاتیاست. در پرتو چن
ت یم شود تا بتوان تمامیترس  يسالمند  يسازیو طب  يسالمند

  را حفظ کرد و به سلامت سالمندان کمک کرد.   يطب سالمند
درصد    17  حدود   ،1430دهد که تا سال  یها نشان مپژوهش
جمع ایاز  تشکی ت  سالمندان  را  میران  بد)42(  دهند یل    ی هی. 
روبرو خواهند   يمتعدد یسلامت يهان افراد با بحران یاست که ا

فلسف تامل  سالمند  یبود.  مسائل  ب  يدر  و  سلامت  از    يماریو 
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کیطر ارتقاء  سالمندی فیق  طب  خدمات  طراح  يت  ارتقاء   ی و 
ن افراد  یا  ی ت زندگیفیتواند به کیم   يسالمندطب    يهايفناور

چن کند.  تامل یکمک  دانشگاهی تنها    ین  تامل  م  ی ک  ان  یدر 
پزشکیف مین  ی لسوفان  انتظار  بلکه  طب  یست  پژوهشگران  رود 

حرفه  يسالمند او  حیمندان  نی ن  ایطه  در  زمیز  تامل  ین  نه 
منسجم  يانتقاد رسالت  بتوان  تا  باشند  طب    يبرا  یداشته 
طبیترس  يسالمند از  را  آن  و  ز  یمتما  يسالمند  يسازیم کرد 

 1دانش  يسازیازمند عمومین  ي ن تامل انتقادین، ایکرد. همچن
که اکنون سالمند    ياست. افراد  ی از مشارکت عموم  يریگو بهره

ازمند یوست  نینده به جامعه سالمندان خواهند پ یا در آیهستند  
  هستند.   يتامل مفهوم سالمند  يساز یعموم

 
1. Science popularization 

فراهم کنند که افراد    يبستر  ی عموم  ي رود نهادهایانتظار م
ب و  سلامت  مفهوم  در برساخت  خود بتوانند  در    يماریسالمند 

تع  يسالمند مبناییو  با    ی اخلاق  يسازمی تصم  ين  رابطه  در 
عموم با  باشند.  داشته  نقش  سالمندان  دانش    يسازیسلامت 

بازاند  توانیم در  سالمندان  خود  طب    یشیاز  مسائل  فهم  و 
با   يسالمند سالمندان  مثال،  طور  به  گرفت.  بیکمک  از  ید  ش 

طراحیپ  در  سالمند  ي هايفناور  یش  داده    يطب  مشارکت 
ارزش  جد  يهاشوند.  نباینسل  طراحید  در  به    يفناور  ید 
تحم طراحیسالمندان  در  و  شود  مسئله ی ل  به  توجه  با  ها 

اخلاق  فناورانه  یرماندگید ملاحظات  و کاربرپسند    یسالمندان، 
  سالمندان لحاظ شود.  يها برايفناوربودن 

  تعارض منافع
در انجام پژوهش    یچ گونه تعارض منافعیسندگان مقاله هینو

  اند.و ارائه مقاله نداشته
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Abstract 
 Medical considerations about aging are as old as medicine itself. However, 
due to the controversy about whether aging should be classified as a disease 
or merely a stage of life, geriatric medicine was separated from medicine 
with a considerable lag. The differentiation of geriatrics from other medical 
specialties is not rooted in subjecting a specific organ of the body or specific 
pathophysiological processes but based on a particular stage of life. On the 
other hand, different stages of life, such as old age, are also subjects for 
medicalization. Therefore, geriatric medicine may sometimes be threatened 
by geriatric medicalization and its associated harms. In addition, the 
relativity and ambiguity in defining the concept of aging and its dependence 
on social contexts can lead to confusion in understanding the subject matter 
of geriatric medicine. Mitigating these harms requires philosophical and 
ethical reflection on health and disease concepts as well as on the essence 
of aging. Considering that Iran is expected to face an aging crisis in the 
coming decades, this philosophical reflection at different levels among 
researchers in the philosophy of medicine and medical ethics, researchers 
and practitioners in geriatrics, as well as among civil society, can lead to 
separating geriatric medicine from geriatric medicalization, hence 
increasing the integrity and efficiency of geriatric medicine, and promoting 
the health status of the elderly. 
 
Keywords: Geriatric medicine, Medicalization, Medical technology, 
Philosophy of medicine, Ethics. 
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