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我国 ６５ 岁老年人 ２ ０００ 年 比重达到 ７％ ， 这意味着我国 正式进入老龄化社会 ，

我国 尚处于社会主义初级阶段 ， 在为实现
“

两个
一

百年
”

而奋斗 。 老龄化程度加

深会在
一

定程度上使老年抚养比增大 ， 加重年轻人的负担 ， 不利于经济的稳定 、

持续发展 。 并且老年人的养老问题也会更为严峻 、 突 出 ， 这其中失能老人作为老

年人中 的弱势群体 ， 其养老 问题应当受到首要的关注 。 我国传统的养老方式是家

庭养老 ， 在家庭结构小型化 ， 年轻人流动与迁移普遍化的现实情况下 ， 家庭养老

和独居养老便很难满足老年人 ， 特别是失能老人的照护需求 ， 而老年人对提供专

业化照护服务的机构养老认知度和接受度 尚低 ， 养老机构在我国 的发展 尚不完善 ，

存在质量不高 、 数量较少 、 分布不均的 问题 。 研究失能老人选择不 同养老方式的

影响 因素 ， 能给我们指 明解决 问题的方向 。

本文首先分析 了 失能老人在总体人 口 中 和其 自 身的发展现状 ， 然后选用覆盖

面较广 、 样本较大的 ２ ０ １ ４ 年中 国老年人健康长寿影响因素调查数据 ， 通过研究

个人因素 、 家庭因素 、 社会经济因素与失能老人选择不 同养老方式的交互分析 ，

最后将各因素放入多分类 ｌ ｏｇ ｉ ｓ ｔ ｉ ｃ 回 归模型 ， 将显著的因素进行总结分析 。 研

究发现 ， 在个人因素方面 ， 随着年龄的增加 ， 失能老人更倾 向于选择机构养老 ；

失能老人受教育水平越高 ， 越倾向于选择机构养老 ； 失能老人的居住意愿显著影

响其选择不同的养老方式 。 在家庭因素方面 ， 有配偶 的失能老人更倾向于选择家

庭养老 ； 无子女的失能老人更倾 向于选择机构养老 。 在社会经济因素方面 ， 相 比

于农村失能老人 ， 城市失能老人更倾向于选择机构养老 ； 家庭年收入越高的失能

老人 ， 更倾向于也更有能力选择机构养老 ； 东部地区的失能老人比 中西部地区 的

失能老人更倾向于选择机构养老 ； 相 比于没有养老金的失能老人 ， 有退休金的失

能老人更倾向选择家庭养老 。

关键词 ： 失能老人 ； 养老方式 ； 影响 因素 ； 人 口 老龄化 ； 养老保障
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第
一

章 绪论


第一章 绪论

一

、 研究背景

（

一

） 我国老龄化程度不断加深

我国 自 ２０ 世纪 ７０ 年代开始实行计划生育政策 ， 在这项政策的作用之下 ， 我

国 的人 口结构发生 了极大的变化 ： 生育率持续走低 ， ２ ０ １ ０ 年人 口普查时总和生

育率仅为 １ ．１ ８％ ， 比 国 际上公认的实现人 口更替 的总和生育率 ２ ．１ ％低 了将近
一

个

百分点 ； 随着死亡率保持低水平和平均预期寿命的延长 ， 老年人 口 比重不断增大 。

根据第五次全 国人 口普查的数据显示 ， ２ ００ ０ 年我国 ６ ５ 岁及 以上老年人 口 占 比达

到 了７％ 。 按照 １ ９ ５ ６ 年联合国人 口 司对老龄化的界定标准 （ １ ９ ５ ６ 年 ， 联合国人 口

司对人 口老龄化的界定是
一

个 国家或地区 ６ ５ 岁及 ６５ 岁 以上的人 口大于等于 ７％

时 ， 就称该 国家或地区为老龄化国家或地区 ） ， 我国 已经进入老龄化社会 ， 并且

老龄化程度还在不断加深 （ 见表 １ １ ） 。 老年人 口 结构的这种变化及 由此产生的

一

系列社会 问题 ， 应该 引 起我们 的重视 。



表Ｈ ： 三普■六普总人口数量、 各年龄段人 口化 单位 ： 万人

比重 （ ％ ）

时间总人 口男性人 口女性人 口性别 比 ６ ５ 岁 及 以
０ －

１ ４岁 １ ５
－ ６４岁

上

１ ９ ８２ １ ００ ８ １ ８５ １ ９４４４ ８ ８ ７４ １ ０６ ． ２ ８ ３３ ． ６ ６ １ ． ５４ ． ９

１ ９９０ １ １ ３ ３ ６ ８５ ８４９５ ５ ４ ８ ７ ３ １ ０６ ． ６０２７ ． ７ ６６ ． ７ ５ ． ６

２０００ １ ２６５ ８ ３６ ５ ３ ５ ５ ６ １ ２２ ８ １ ０６ ． ７４２２ ． ９ ７０ ．２ ７

２０ １ ０ １ ３ ３ ９ ７２６ ８６ ８ ５ ６ ５ ２ ８ ７ １ ０５ ． ２０ １ ６ ． ６ ７４ ． ５ ８ ． ９

资 料来源 ： 人 口 普查数据整理

（二 ） 我国老龄化的特点

１ 、 少子化

所谓少子化 ， 就是 由于 出生人 口 减少 ， 少年儿童 占总人 口 比重不断降低 ， 老

年人 口 占 比不断增加的现象 。

１
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我国 自 实施计划生育政策 以来 ， 在全国绝大部分地区 ， 特别是汉族地区 ， 实

行严格的
一

孩政策 ， 部分农村地区实行 １ ． ５ 孩政策 ， 少数 民族地区根据其现实情

况实行较为宽松的计划生育政策 。 计划生育政策从出生率这
一

方面严格控制 出生

人 口 ， 取得 了 巨大成效 ， 出生人 口不断减少 。

随着社会经济发展 以及计划生育带来的生育 习惯 ， 人们的生育观念发生了 巨

大变化 ， 逐渐 由被动的计划生育过渡为主动的计划生育 。 出生率的降低 由政策作

用 左右逐渐变为生育观念作用左右 ， 主动的生育观念力量 比之政策作用还要有效

力 ， 其
一

旦形成在短时间 内就很难转变 。

在计划生育政策 以及生育意愿转变的双重作用下 ， 我 国妇女的总和生育率将

在较长时间 内 维持在
一

个较低水平 。

２ 、 老龄化

所谓老龄化 ， 就是 由于老年人 口 的平均预期寿命不断增加 、 死亡率不断下降 ，

老年人 口逐渐累积 、 增多 ， 占总人 口 比重不断增大的现象 。

随着我国经济社会发展 、 医疗卫生保健水准不断提高 、 平均受教育年限不断

增加 ， 我国人 口平均预期寿命不断提高 、 人 口死亡率维持在很低水平 。 老年人 口

预期寿命增加并处于较高水平下 ， 老年人 口堆积 ， 占总人 口 比重不断增加 ， 而且

这
一

比重将会逐步增大 。

（三 ） 我国老龄化会产生一系列的社会问题

１ 、 劳动人 口 比例下降 ， 导致劳动人 口不足

在底部老龄化和顶部老龄化双重作用下 ， 我国老年人 口 比重将呈现 出持续增

长的状态 。 老年人 口 比重大 ， 老年负担系数也会随之升高 ， 劳动力人 口 压力也随

之提高 ， 不利于经济的平稳发展 ； 我国 的老龄化有慢慢向高龄化发展的趋势 ， 在

我国发展 中 国家现状 、 地区发展不平衡 、 基尼系数较高 以及未来成长为劳动力人

口 的少年儿童人 口 比重的下降等现实下 ， 就会产生老年人再就业 、 老年人抢 占年

轻劳动力就业机会等现象 。

２
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２ 、 老龄化问题 日益突出

（ １ ） 老年人 口 比重增大 ，
老年人 口增多 。

我国人 口基数大 ， 随着老年人 口 比重的增大 ， 老年人 口 在数量上将呈现出 明

显增长 。老年人 口增多 ， 就势必需要更多的养老资源 ， 在我国经济发展尚不发达 、

城市农村养老资源分布差距较大的现状下 ， 就会产生部分老年人晚年养老资源不

足 、 养老处境不佳的 问题 。

（ ２ ） 老龄化呈现出高龄化趋势

随着我国人 口平均预期寿命的不断增加 、 老年人 口 不断增多 ， 我国老龄化越

来越带有高龄化的特点 （见图 １
－

１ ） ， 高龄化带来的 问题 比老龄化更加 明显 ， 高

龄化老年人的 自 我照护能力更差 、 身患疾病的几率更大 ， 所需要的照护资源也就

更多 ， 这也会对我国现有的养老保障体系产生
一

定的冲击 。

１００
— 

—

９ ０
」 １ ０ ．２５．

 １２ ． １９ １３ ． ５８ １７ ． ６ ５—

酬 ＝ 二 ：

＇ＺＩ＿＿｜
１＿＿＿＿＿Ｊ ，

．Ｂ ７０
－

７ ９（＾ ）

３ ０
 

４３１４
—

． ． ． ． ． ． ．—４１ ，３０ — ３９ ，４０ ￣疆 
６５

－

６９（低龄 ）

ＩＺＺｉ ｔＺＩ： 二 丨 ， 二
１９８２年 １９９０年２ ０００年 ２０１０年



年份

图 １
－

１ ： 三普－六普老年人口年龄结构变化

资料来源 ： 根据人 口普查数据整理

３ 、 养老保障体系尚不完善

我 国 尚属于发展中 国家 以及老龄化所用时间 比之发达国家缩短很多 的现实

情况 ， 使我国老龄化带有明显的未富先老的特点 。 养老保障体系也存在总量不足 、

东中西部地区 间养老资源分布不均 、 城乡之间养老资源差距较大等 问题 。 特别是
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对老年照护需求最为迫切的失能老人 ， 还未有所着重的制定相关政策 ， 存在着诸

多 问题与不足 。

４ 、 失能老人养老问题突显

（ １ ） 失能老人数量较大 ，
且增长速度较快

中 国社会科学院发布的蓝皮书数据显示 ， 我国 ２ ０ １ ３ 年 ６０ 岁及 以上老年人 口

达 ２ 亿人 ， 失能老人总数己经超过 ３ ７ ００ 万人 。 预计到 ２ ０ １ ５ 年 ， 我国部分失能和

完全失能老年人将达到 ４００ ０ 万人 ， 占总体老年人 口 的 １ ９ ． ５％ 。 如此巨大的失能

老人群体对于我国养老服务供给体系是
一

次强烈 的冲击与考验 ， 同时失能老人不

同 的照护需求及照护者偏好 ， 又需要相关利益者在照护服务提供主体 、 供给 内 容 、

供给形式等方面做 出 回应 。

（ ２ ） 传统居家养老职能弱化 ， 难以满足失能老人对照护服务的需求

我国 自 古 以来就有在家赡养老人的文化传统 ， 由此形成了不同于西方的传统

养老模式 。 随着时代发展 ， 我国家庭结构呈现出 明显的小型化趋势 ， 传统大家庭

结构趋于瓦解 ， 具体表现出更多的
“

四二
一

”

或者
“

四二二
”

家庭 。 而传统家庭

养老保障制度是建立在人力 自 然储蓄基础之上的家庭 内部资源代际交换制度 ， 这

就对传统家庭养老模式提 出 了更大的挑战 。 其次 ， 现今社会年轻人压力大 ， 时间

成本较高 ， 难以为老年人提供悉心照料 。 特别是农村地区 ， 年轻人争相流迀到大

城市 ， 由此形成了农村地区较为明显的
“

空巢化
”

， 老年照护得不到保障 。 最后 ，

失能老人与
一

般老人相 比 ， 对照护的 质量有更高 、 更专业的要求 ， 家庭很难提供

此类服务 ， 即便儿女有心 ， 也无力提供媲美养老机构的照护服务 。

（ ３ ） 现有养老服务机构提供的服务与失能老人的实际需求存在不配套 、 不

完善的问题

根据 ２００９ 年民政部事业统计数据 ， 目 前我国养老机构存在数量少 、 床位不

足 、 收养失能半失能老人 比重较低等现象 。 庄绪荣通过调查发现 ， 从失能老人的

居住方式来看 ， ８ ７ ．４９％的失能老人与家人
一

起居住 ， ８ ．１ ５％的失能老人处于独居

状态 ， 仅有 ４ ．３ １ ％的失能老人是居住在养老院 。 养老机构在老年照护方面有其专

业化的优势 ， 以及按照其
“

支撑
”

的政策定位 ， 本应吸 引 更多对照护质量要求高

４
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的失能老人 ， 但是实际发展情况是二者现阶段并不匹配 ， 养老机构提供的服务与

失能老人的实际需求存在着不配套 、 不完善的 问题 。

５ 、 西部地区
＇

老龄化速度快 ， 养老问题需求更大

（ １ ） 西部地区老龄化速度快于中东部地区 ，
近年来老龄化程度与中东部地

区基本持平

通过表 １
－

２ ， 我们可 以看到 ： ２ ０００ 年 ， 西部地区 ６ ５ 岁及 以上老年人 口 比重

为 ６ ．５ ２％ ， 较之中部地区的 ６ ．７８％ ， 低 了０ ．２６ 个百分点 ； 较之东部地区 的 ７ ．８％ ，

低 了１ ． ２ ８ 个百分点 ； 较之全国 的 ７ ．１ ０％低 了０ ． ５ ８ 个百分点 。 值得注意的是 ， 根

据国际上通用 的标准 ， 此时西部地区 尚未进入老龄化社会 。

２ ０ １ ０ 年 ， 西部地区 ６０ 岁及 以上老年人 口 比重为 １ ３ ．３２％ ， 中部地区为 １ ３ ．３ ２％ ，

东部地区为 １ ３ ．３ ３％ ， 全国为 １ ３ ．３ ２ 。 可 以看到 ， 经过 １ ０ 年时间 ， 西部地区的老

龄化程度 己和 中部 、 东部和全国水平持平 。 并且根据 国际上通用 的标准 ， 西部地

区老龄化程度 己达到较为严峻的水平 。

表 １
－

２ ： 我国五普、 六普东中西部地区老龄化比重对比单位 ： 百分比

地区 ／普查年份 ２０ ０ ０ 年 ２ ０ １ ０ 年

东部地区 ７ ． ８ ０ １ ３ ． ３３

中部地区 ６ ． ７ ８ １ ３ ． ３２

西部地区 ６ ． ５ ２ １ ３ ． ３ ２

全国 ７ ．１ ０ １ ３ ． ３２

注 ： ２ ０００ 年数据为 ６ ５ 岁 及 以上老年人 口 比重 ， ２ ０ １ ０ 年数据为 ６０ 岁及 以上老年人 口 比重

资料来源 ： 根据人 口普查数据整理

（ ２ ） 西部地区养老问题更加突出

我国 尚处于社会主义初级阶段 ， 经济水平较之发达国家仍较为落后 ， 东部 、

中部 、 西部经济发展水平不均衡 ， 西部地区经济发展水平最为落后 。 在城乡 二元

１

本研究 中 东 中西部三个地 区 的划 分 ， 根据 国 务院 ２０００ 年 发布的 《关于实施西部大开发若干政策措施的通

知 》 文件 。 东部地区包括辽宁 、 北京 、 天津 、 河北 、 山 东 、 上海 、 江苏 、 浙江 、 福建 、 广 东 、 海南 ； 中部

地区包括黑龙江 、 吉 林 、 山 西 、 安徽 、 江西 、 河南 、 湖北 、 湖南 ； 西部地区包括四 川 、 重庆 、 云南 、 贵州 、

陕西 、 甘肃 、 新疆 、 青海 、 广西 、 内 蒙古 。
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结构的布局下 ， 城市化水平较低的西部地区 ， 其未富先老的特征更加突 出 。 从人

口迁移的角度看 ， 西部地区 的年轻人被东部地区 的
“

拉力
”

以及西部地区 的
“

推

力
”

所影响 ， 纷纷涌入 中部和东部地区 ， 这也是西部地区老龄化程度 １ ０ 年间不

断加深的
一

个重要原因 。

在种种现实情况的影响下 ， 经济发展水平较为落后 、 老年保障体系 尚不成熟

的西部地区 ， 其养老 问题会更加的突 出 。

二 、 研究对象界定

（

一

） 失能老人

本文按照 目 前国际上通常使用 的 日 常生活活动能力表 （ ＡＤＬ ｓ ） 来鉴定老年人

的失能状况 ， 具体包括吃饭 、 穿衣 、 上下床 、 上厕所 、 室 内走动 、 洗澡 ６ 项指标 ，

一

到两项不能完成的 ， 定义为轻度失能 ；
三到 四项不能完成的 ， 定义为中度失能 ；

五到六项不能完成的 ， 定义为重度失能 。 同时 ， 在年龄界定方面 ， 我们按照 国际

规定将 ６ ５ 岁及 以上的人确定为老年人 。

（二 ） 养老方式

关于养老方式的概念 ， 不 同 的学者 出于不同的研宄 目 的 ， 有不 同 的分类标准 。

陆杰华按照养老服务实际承担者 ， 将养老方式划分为传统照料模式 、 转型期照料

模式和社会化照料模式 ； 肖 云根据在哪养老的方式 ， 将养老方式分为养老机构 、

与家人 同住 、 独居 。 作为本研宄主体的失能老人 ， 根据 ＡＤＬ ｓ 量表的标准来看 ，

其独居生活能力十分受限 ， 哪怕是和子女分居 ， 也必然需要子女的照料 ， 也属于

家庭养老的
一

种 。 另外 ， 由于我国社区养老发展极为缓慢 ， 实际生活中单纯依赖

社区养老的老年人较为少见 ， 更多 的是居家和社区养老并行 ， 且居家照料是主要

部分 。 因此 ， 本文将失能老人根据养老服务提供方 以及养老地点 ， 将失能老人养

老方式分为家庭养老和机构养老两种 。

６





第
一

章 绪论


三 、 研究意义与方法

（

一

） 理论意义

我国养老社会保障体系 尚不完善 ， 随着我国老龄化程度不断加深 ， 老年人养

老 问题将会 日 益突 出 ， 而作为老年人中弱势群体的失能老人 ， 其数量 、 规模 日 益

增加 ， 同时因地理 、 经济、 政治等因素的差异而更具多样性 ， 其养老问题也将更

加严峻 ， 具有其特殊性 。 而且随着健康老年人年龄增加 ， 其失能几率也会逐渐增

加 ， 成为潜在的失能老人 。 养老保障 问题往往是和养老方式直接挂钩的 ， 可以说

老年人的养老方式能够反映 出 当前养老保障中存在的 问题 。 因此研究失能老人选

择不同养老方式的影响因素 ， 既可以为 日益增长的失能老人的养老保障提供理论

指导 ， 也为潜在的失能老人的养老保障 问题起未雨绸缪的作用 。

（二 ） 现实意义

从 １ ９８ ５ 年的
“

政府来养老
”

、 １ ９９ ５ 年的
“

政府帮养老
”

、 ２ ００ ５ 年的
“

养老不

能靠政府
”

、 ２ ０ １ ２ 年的
“

自 己来养老
”

到现在的
“

构建多层次养老服务体系
”

来

看 ， 我国养老政策
一

直随着社会的发展而变化 。 本研宄基于政府倡议构建的养老

服务体系 ， 将着眼点主要放在失能老年人的照护服务方面 ， 通过构建模型 ， 分析

失能老人选择不同养老方式的影响因素 。 对于减轻家庭照护的负担 ， 提高失能老

人晚年生活的质量和尊严 以及合理利用 与提升优化养老机构服务资源具有重要

意义 。

（三 ） 研究方法

１ 、 文献研究法 ： 在搜集国 内外关于失能老人养老的相关研究资料的基础上 ，

对已有研究加 以归纳 、 分析和概括 ， 对失能老人生活和养老现状做 出 总结 ， 形成

基本的研究思路 。

２ 、 定量研宄法 ： 利用单因素和多因素的多分类 ｌ ｏｇ ｉ ｓ ｔ ｉ ｃ 回 归方法 ， 分别从

个人因素 、 家庭因素和社会经济因素三个方面进行研究 ， 最终确定影响失能老人

选择不同养老方式的因素 。

７
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３ 、 定性研究法 ： 利用第五次人 口普查数据和第六次人 口普查数据 ， 对失能

老人的现实状况做 出描述性分析 以及对比分析 ， 对失能老人在总体人 口和 自 身群

体中 的特点进行总结和归纳 。

四 、 创新点与不足

（

一

） 创新点

第
一

， 利用 全 国性数据研究影响失能老人选择不同养老方式的因素 ， 其结果

具有较 强 的代表性和全面性 。 本文利 用 北京大学健康老龄与发展研究 中 心于

２ ０ １ ４ 年组织实施的
“

中 国老年健康影响 因素跟踪调查 （ ＣＬＨＬＳ ）

”

数据进行研宂 ，

之前的相关研宄大多 以局部性 、 地区性或者具体到某
一

城市 、 农村为观察对象 ，

这样虽然有助于针对性研宄 ， 但也存在样本量小 、 研究视野较差的不足 。 本研究

利用全国性数据 ， 样本量较大 、 覆盖范围较广 ， 可以为全国性的政策研宄提供理

论指导 ， 其信服度也就更高 。

第二 ， 将着眼点放在失能老人养老保障 问题上 ， 有所着重 。 当前大部分相关

研究均将视角放在整体老年人上 ， 这样虽然可 以在
一

个更加宏大的视域下研究老

年人养老 问题 ， 但也在
一

定程度上忽视了我国经济发展水平尚处于不发达阶段 、

未富先老 问题较为突 出 的现实情况 。 本研究的研宄对象为失能老人 ，

一

方面可 以

在社会经济水平有限的大前提下 ， 有所着重的解决老年人的养老保障 问题 ， 即将

研宄重点暂且放在老年人中 的弱势群体上 。 另
一

方面 ， 也为潜在的失能老人随着

年龄增长将逐步步入失能状态作预先研宄 ， 以应对更大规模的失能老人的养老 问

题 。

第三 ， 将研宄重点放在影响失能老人选择不 同养老方式的因素上 ， 具有较强

的现实意义 。 以往的相关研宄大多是描述性研宄 ， 即往往将研究重点放在客观描

述失能老人现实状况 以及存在的 问题上 ， 这虽然可 以为我们展示 出 失能老人的现

实状况 ， 但并未揭示出是什么 因素在影响失能老人选择不同养老方式 ， 有失偏颇 。

本研究有针对性的将研宄重点放在影响因素研究上 ， 可以为政策制定 、 实施提供

理论借鉴和指导 。

８
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第
一

章 绪论


（二 ） 不足之处

本文研究数据缺少时间序列上的对 比分析 ， 仅仅取 ２ ０ １ ４ 年的数据 ， 难 以分

析 出失能老人养老状况的发展趋势 。 同时 ， 基于数据 的基本情况 ， 本文所包含的

指标有限 ， 指标主要围绕社会经济因素进行分析 ， 对于失能老人个人因素和家庭

因素 以及文化因素等方面的指标涉及较少 。

五 、 研究内容

本文主要分为七章 ， 首先 ， 通过查阅相关文献 ， 对当前失能老人状况及养老

情况进行文献综述 ， 然后 ， 通过对第五次人 口普查和第六次人 口普查中失能老人

的数据进行整合和对 比 。 再次 ， 利用 中 国老年人健康长寿跟踪调查 （ ＣＬＨＬＳ ）２０ １ ４

年数据 ， 对失能老人数据进行描述性分析 ， 揭示数据 中失能老人的基本情况 。 最

后运用单因素和多因素的多分类 ｌ ｏｇ ｉ ｓ ｔ ｉ ｃ 回 归分析 ， 找 出影响失能老人选择不

同养老方式的因素 ， 并给出政策建议 。 具体章节 内容如下 ：

第
一

章 ， 绪论 ， 该部分主要介绍 了 文章的选题背景 、 研宄意义与方法 、 创新

点与不足 、 文章主要框架 ， 并对研究主体进行 了界定 。

第二章 ， 文献综述 ， 该部分主要对国 内外关于失能老人的人 口学特征 、 主要

养老方式的发展现状 、 失能老人的居住意愿 以及国外长期照护保险制度进行 了梳

理和总结 。

第三章 ， 我国失能老人的发展趋势 ， 该部分主要利用 了第五次人 口普查和第

六次人 口普查数据 ， 首先对数据进行筛选和处理 ， 提取出有关失能老人的数据 。

之后在失能老人在总体人 口 中 的发展趋势及其群体 自 身的发展趋势两个方面进

行 了总结 。

第 四章 ， 对本文的研宄数据的来源 、 代表性进行 了说明 ， 并选取 出适合的因

变量和 自 变量 ， 在个人因素 、 家庭因素和社会经济因素三个方面对数据中失能老

人的状况做 了描述性分析 。

第五章 ， 失能老人养老方式选择的单因素分析 ， 该部分利用所选指标 ， 将指

标逐
一

放入回 归模型之中 ， 以期找 出影响失能老人选择不 同养老方式的因素 。

９
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第六章 ， 失能老人养老方式选择的多 因素分析 ， 该部分将个人因素 、 家庭因

素 、 社会经济因素全部放入回 归模型之中 ， 最终确立出 ， 在各种因素共同作用下 ，

影响失能老人选择不同养老方式的因素 。

第七章 ， 结论与启示 ， 该部分对研究结果进行 了总结 ， 并根据研宄 内容和结

论 ， 对失能老人长期照料体系 的建设提出建议 。

１ ０
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第二章 文献综述

一

、 国内研究综述

（

一

） 我国失能老人基本状况

我国失能老人规模大 ， 增速快 。 截至 ２ ０ １ ０ 年末 ， 我国失能老人数量达到 ３ ３００

万人 ， 失能老人 占全部老年人 口 的 １ ９％（ 景跃军 、 李元 ， ２ ０ １ ４ 年 ）
； 总体来看 ，

老年人群体 自理能力较好 ， 但也不能忽视失能半失能老年人数量越来越多的现实

情况 （杜鹏 、 武超 ， ２ ００６ 年 ）
； 我国老年人 口 失能规模为 ５ ２ ２ 万 ， 总失能率为 ２ ．９ ５％

（潘金洪 ， 帅友 良 ， ２ ０ １ ２ 年 ） ， 通过以往研究 ， 可 以发现多数研究都指 出我国失

能老人数量巨大 。 另外 ， 到 ２ ０ １ ５ 年 ， 中 国部分失能老人和完全失能老人将达到

４０００ 万人 ， 占 比将进
一

步提高 （苏群 、 彭斌霞 ， ２ ０ １ ５ 年 ）
； 中 国失能老年人 口将

从 ２ ０ １ ３ 年底的 ３ ７ ５ ０ 万增长到 ２０２０ 年的 ４ ７ ００ 万 ， 到人 口 老龄化的高峰即 ２ ０ ５ ３

年 ， 失能老年人 口 总量将超过 １ 亿 （ 肖 云 、 温华凤 ， ２ ０ １ ６ 年 ） 。

我国失能老人呈现高龄化的特点 ， 女性失能老人高龄化更加突 出 。

“

六普
”

资料显示 ， 我国老年人 口失能率随年龄而上升 ， 并且女性失能率高龄化更加突 出

（潘金洪 、 帅友 良 ， ２ ０ １ ２ 年 ）
； 从年龄结构来看 ， 随着年龄增长 ， 失能老人所 占

比例越来越高 ， 到百岁组略有下降 ， 并且无论处于何种失能程度 ， 女性失能老人

的人 口数量都远远高于男性 （庄绪荣 、 张丽萍 ， ２ ０ １ ６ 年 ） 。

我国老年人 口失能率存在城乡差异 。 老年人 口 失能率 由低到高分别为 ： 城市 、

镇 、 农村 （潘金洪 、 帅友 良 ， ２ ０ １ ２ 年 ）
； 城乡 比较来看 ， 失能老人中 ， 农村失能

老年人的 比重高于城市 １ ３ 个百分点 ， 而城市 中度和重度失能老人比重分别 比农

村高出 ５ 个百分点和 ８ 个百分点 （ 中 国老龄科学研宄 中心课题组 ，
２ ０ １ １ 年 ）

； 城

乡 比较来看 ， 城市老年人相 比于农村老年人 ， 自理能力更高 ， 同时 ， 农村中女性

老年人的 自 理能力是最弱的 （杜鹏 ，
２ ００ ５ 年 ） 。

我 国老年人 口 失能率存在地区差异 。 经济发达地区老年人的医疗保健工作到

位 ， 老年失能率较低 ， 反之亦然 （景跃军 、 李元 ，
２ ０ １ ４ 年 ）

； 老年人在不同省份

之间的失能率差别较大 ， 失能率最高的西藏 自 治区是失能率最低的广东省的三倍

１ １
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（潘金洪 、 帅友 良 ， ２ ０ １ ２ 年 ）
； 由于我国各个地区社会经济发展水平存在差异 ，

东部地区老年人 自 理能力要高于中部地区和西部地区 （杜鹏 ， ２００５ 年 ） 。

庄绪荣等人通过运用北京大学与 中 国疾病预防控制 中心等有关单位实施的

２ ０ １ １ 年第六次
“

中 国老年健康影响因素跟踪调查
”

（ ＣＬＨＬＳ２０ １ １ ） ， 根据被访失能

老人所表现出 的人 口特征来看 ， 我国失能老人存在数量大 、 增速快 、 年龄高 、 女

性多 以及显著的城乡差异等特点 （庄绪荣 、 张丽萍 ， ２ ０ １ ６ 年 ） 。

（二 ） 我国失能老人养老现状

在养老方式选择方面 ， 家庭养老仍是失能老人首选的方式 ， 并且 比重较大 ，

同时也呈现出 随时间 、 社会发展 ， 比重缓慢下降的现象 。 对于失能老人而言 ， 理

想的居住方式是与家人居住 ， 在家养老 ， 但在实际居住选择上 ， 在养老机构养老

的失能老人越来越多 、 比重也慢慢增加 （ 肖 云 、 温华凤 ， ２ ０ １ ６ 年 ） 。 同时 ， 在家

庭养老功能弱化 ， 传统家庭结构趋于缩小等情况的影响下 ， 家庭养老面临挑战 。

受传统观念的约束 以及经济状况的影响 ， 失能老人对于养老方式的选择仍 以家庭

养老为主 ， 但家庭养老也面临着诸多 困难 ， 很难独立应对养老负担 （胡亚光 ， ２０ １ ８

年 ）
； 家庭规模小型化 、 核心家庭 日 益增多 ， 同时年轻劳动力外迁等状况导致传

统的家庭照料模式难 以提供有效的照护服务 ， 因此对社会化照料模式的需求越来

越大 （ 苏群 、 彭斌霞 ，
２ ０ １ ５ 年 ） 。 穆光宗也指 出 ， 传统的居家养老模式 已经逐渐

出现了瓦解和分化的趋势 ， 这就在
一

定程度上造成子女养老和在家养老相分离的

现象 ， 而且年轻人往往生活压力较大 ， 难 以为老年父母 ， 特别是 自 理能力较差的

父母提供密集和高质量的照料和慰藉 ， 这是传统家庭养老制度所遇到的
一

些挑战

（ 穆光宗 ， １ ９９９ 年 ） 。 可 以看出 ， 由于受到家庭结构 的变迁 、 老年人对照护质量

提出 的更高要求 、 老年人对机构养老等社会化养老接受程度越来越高等因素的冲

击下 ， 家庭养老遇到 了前所未有的挑战 。

我国现行的社会化养老方式主要包括社区养老和机构养老两种 ， 由于发展时

间较短 、 经验较少等原因 ， 社会化养老方式存在种种 问题 。 赵立新指 出 ， 我国社

区养老存在起步较晚 ， 发展较为落后 、 社区 自 治化程度不高 ， 普遍具有行政化倾

向等问题 （赵立新 ， ２ ０ １ ８ 年 ） 。 我国机构养老存在人员流动性大 、 缺乏专业的护

理人员和管理人才 、 养老机构的品牌建设较为滞后 、 机构养老供不应求但资源利

１ ２
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用率不高 、 服务 内 容单
一

， 服务设施和水平较低等问题 ， 影响 了失能老人对机构

养老的选择 。 我国养老机构 中 的护理人员 周转率非常高 ， 临时和外聘人员 占 比例

较大 ， 导致 了 队伍的不稳定 （穆光宗 ， ２０ １ ２ 年 ）
； 王延中等人也指 出 ， 我国养老

服务体系存在不 同养老机构的定位不 明确 ， 兜底性 、 大众化服务提供不足 ， 养老

服务供求错位等 问题 （王延 中 、 龙玉其 ，
２ ０ １ ８ 年 ） 。

陆烨通过对 昆明市某养老机构的研宄发现 ， 家庭养老仍然在中 国现行的养老

模式中 占据主流地位 ， 老年人群体中存在着不了解养老机构的状况 ， 以及不信任

民营养老机构的现象 （ 陆烨 ， ２ ０ １ ８ 年 ）
； 由于定位和职能不清 ， 我国公办养老机

构和 民办养老机构在很多方面没有明显 区别 ， 这就造成 了社会化照料市场存在混

乱现象 （王莉莉 ， ２ ０ １ ４ 年 ）
； 黄黎若莲等人也指出 ， 中 国养老机构存在

一

个 比较

奇怪的现象 。

一

方面 ， 在养老机构提供服务的供给能力与老人对照护服务的实际

需求之间存在 比较大的缺 口 ， 另
一

方面 ， 养老机构提供的床位数又在
一

定程度上

高于老人的实际入住数 （黄黎若莲 、 张时飞 、 唐钧 ， ２００６ 年 ） 。 同时 ， 当下的机

构养老体系没有对不 同需要的人群做 出针对性的措施 ， 较难满足失能 、 半失能 以

及高龄老年人的照护需求 。 孙畅等人指 出 ， 各类养老机构在选择接收对象时 ， 往

往是对健康老人提供服务 ， 存在对不能 自 理老人的服务提供不足 ， 并且很少涉及

老年人精神层面的照护等 问题 （孙畅 、 申瑞茨 、 张斌 ， ２ ０ １ ９ 年 ） 。

（三 ） 我国失能老人的养老居住意愿

国 内学者对于影响失能老人选择不同养老方式的 因素研宄 ， 大多从失能老人

的个人因素 、 家庭因素 、 社会因素等方面进行探索 。 个人因素方面 ， 包括老年人

的身体状况 、 有无配偶 、 思想观念等因素 。 家庭因素方面 ， 包括家庭经济状况 、

子女数量等因素 。 社会因素方面 ， 包括社会化照料发展水平 、 政策宣传等因素 。

有无配偶对失能老人选择不 同养老方式影响很大 ， 有配偶的老年人更倾向于

居家养老 ， 而非机构养老 。 在选择养老方式时 ， 有配偶相伴的失能半失能老人更

倾 向于选择与配偶 同居养老或者与子女同居养老 ， 往往不会选择机构养老 （ 于铁

山 ， ２ ０ １ ８ 年 ） 。 同时 ， 有无配偶对失能老人养老意愿的影响存在城乡差异 。 苏群 、

彭斌霞等人也指 出 ， 有无配偶对失能老人选择照料模式的影响也存在显著差异 。

城市 中无配偶的失能老人相对于有配偶的失能老人 ， 更可能选择社会化照料 ， 这
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也体现 了配偶在家庭照料 中起着重要作用 ； 农村失能老人有无配偶对其选择照

料模式无显著影响 （苏群 、 彭斌霞 、 陈杰 ，
２ ０ １ ５ 年 ） 。 不 同的婚姻状态下 ， 高龄

老年人选择不同养老方式存在差异 。 郭志刚通过对中 国 １ ９９８ 年高龄老人健康长

寿调查数据的分析 ， 也指出在婚姻状况的 比较中 ， 有配偶不同住 、 离婚 、 丧偶的

老人比有配偶且同住的老人更倾向于与后代同住 。

身体健康状况 ， 特别是失能程度的差异对老年人选择不同养老方式有明显影

响 。 蒋 向群指 出 ， 身体健康状况对老年人选择不 同照料模式具有显著影响 ， 自理

程度越低 ， 选择机构养老的可能也就会更大 （蒋向群 、 刘妮娜 ， ２ ０ １ ４ 年 ） 。 但是

也有学者持不 同观点 ， 认为非失能老人相较于失能老人更倾向于选择机构养老 。

同时 ， 也有学者认为失能程度对老年人选择不同养老方式没有显著影响 。 梁航指

出 ， 不健康程度显著影响到失能老人是否能够得到长期照料 ， 但是对长期照料的

方式选择没有显著影响 （梁航 ， ２ ０ １ ８ 年 ） 。 可 以看 出 ， 不同学者基于研宄数据 、

研宄视角 的不同 ， 对失能程度对老年人选择不同养老方式的影响有不 同 的结论 。

经济状况对失能老人选择不同养老方式具有重要影响 。 虽然失能老人对养老

机构所能提供的专业化照护需求较高 ， 但收入水平的不同 ， 决定 了 失能老人拥有

不 同的经济资源 ， 这在
一

定程度上限制 了部分失能老人对于养老方式的选择 （ 肖

云 、 随淑敏 ， ２ ０ １ ７ 年 ） 。 苏群等人也指 出 ， 经济状况 、 经济水平对失能老人选择

不同的养老方式都有显著影响 ， 上
一

年家庭人均收入越高的失能老人 ， 越倾向于

选择能提供较高质量照护的养老机构 ， 选择家庭养老的 比重相对较低 （ 苏群 、 彭

斌霞 、 陈杰 ， ２ ０ １ ５ 年 ） 。 蒋 向群等人 同样赞同经济状况更好的老年人选择社会化

照料的可能性越高 ， 经济状况越好 ， 选择机构照料的可能性越高 （蒋 向群 、 刘妮

娜 ， ２ ０ １ ４ 年 ） 。 可 以看出 ， 对于经济因素对失能老人选择不 同养老方式的影响 ，

学者们看法基本
一

致 ， 经济状况更好的失能老人更有能力 、 更有可能选择社会化

照料模式 。

其他方面的因素对失能老人选择不同养老方式也有不同程度的影响 。 不能 自

理程度越高 、 经济状况越好 、 与子女在情感上相对独立 ， 入住养老机构发生比越

大 （蒋 向群 ， ２ ０ １ ４ 年 ）
； 失能老人受教育程度 、 失能持续时间也会影响老年人选

择不同养老方式 。 文化程度越高 、 失能持续时间越长的失能老人越趋向选择机构

养老 ， 同时 ， 不 良心理状况和近 １ 年是否住院也是影响失能老人养老模式选择
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的主要因素 （ 王玉环 、 刘艳慧 ， ２ ０ １ ０ 年 ） 。 也有部分学者 ， 通过应用个人资本

理论等经济学理论来说明影响失能老人选择不同养老方式的因素 。 长期照料决策

受到资本不平等 、 资源收益最大化的影响 （ 熊波 、 石人炳 ，
２ ０ １ ２ 年 ） 。

二 、 国外研究综述

（

一

） 国外长期照护体系

不同于我国长期照护体系起步较晚 、 发展较为落后 ， 国外长期照护体系的建

立往往经历 了
一

个较长的发展过程 ， 同样也是在经历 了经济增长 、 家庭结构变化 、

政策改革 、 人 口 老龄化程度不断加深等发展历程 。 景 日 泽等人指出 ， 德国在实施

照护保险法以前 ， 接近 ８ ０％的老人无法承担护理院的费用 ， 主要依靠公共援助 以

及社会运行的社会福利资金 ，

？ 另外生育率降低 、 家庭结构转变和女性劳动参与率

的提升等因素的 出现 ， 老年人独居 比例较髙 ， 因此 ， 德国于 １ ９９４ 年立法通过 《长

期照护保险法 》 （ 景 日 泽 、 章湖洋 、 方海 ， ２ ０ １ ７ 年 ）
； 陈瑞云等人也指 出 ， 各 国

实施长期照护保险制度的共同 目 的是为 了减轻家庭及政府的经济负担 ， 满足老年

人需求 ， 提高老年人的生活质量 （ 陈瑞云 、 戴付敏 ， ２ ０ １ ７ 年 ） 。

（二 ） 国外长期照护体系的特点

国外社会长期照护保险制度具有覆盖范围大 ， 覆盖层次多元 、 筹资方式多元

化 、 照护认定评估严格 、 监管制度完善等特点 。 和红指 出 ， 国外社会长期照护保

险制度具有筹资模式上以个人缴费为主 ， 辅 以财政补贴 、 给付范围覆盖上强调制

度公平与实施效率 、 给付设计上从有限的给付开始逐步扩大给付方式与给付内容 、

供给者激励兼顾数量保证与质量监管等特点 （和红 ，
２ ０ １ ６ 年 ）

； 杨沛然也指 出 ，

国外长期照护保险制度具有立法先行 、 三方筹资 、 失能等级评定与保险金给付水

平挂钩 、 重视发展社区和居家护理模式等特点 （杨沛然 ， ２ ０ １ ７ 年 ） 。

（三 ） 部分国家长期照护体系的特色措施

德 国 的长期照护保险制度的特点是 以全人 口 为强制保险对象 ， 提供的是普及

化的照护服务 ， 并且照护覆盖人群层次多元化 ； 不 同于德 国 ， 日 本的社会保险模
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式覆盖的年龄段为 ４０ 岁 以上的人 口 ， 并且给付对象 以 ６ ５ 岁及 以上的老年人为主 ；

英国实施的长期照护制度是国家责任模式 ， 资金筹集主要来源于税收 ， 更加强调

国家在长期照护制度中 的福利供给责任 ； 不同于 以上三个国家政府参与程度较高

的特点 ， 美国实行的是完全市场化的商业保险模式 ， 鼓励机构养老的商业化运营 。

从长期照护体系发展较为完善的几个国家经验中 ， 可 以看出 ， 各个国家都是在人

口 老龄化背景下 ， 充分考虑本国 国情 ， 最终发展 出适应本国实际情况的长期照护

制度 。
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第三章 我国失能老人总体状况分析

第六次人 口普查数据较往届普查较为突 出 的
一

个变化是开始将老年人 口 数

据单列为长表数据 中 的
一

项 ， 老年人 口数据 中第
一

项 内容便是
“

各地区分性别 、

健康状况的 ６０ 岁及 以上老年人 口
”

， 可以看 出 ， 老年人 口 的发展状况受到越来越

多的重视 ， 这既是普查方法科学性不断提高的
一

种体现 ， 更体现了我国老年人 口

的发展状况对经济社会的影响程度愈发明显 。 按健康状况统计老年人的数量规模 ，

也说明 了老年人的健康状况是老年人发展状况的
一

个重要影响因素 。

一

、 失能老人在总体人口 中的状况

（

一

） 从数量角度看老年人的健康程度比重

由 图 ２ 可 以看 出 ， 我国 ６０ 岁及 以上老年人中 ，

“

健康
”

老年人 占 比为 ４ ３ ．８２％ ，

“

基本健康
”

老年人 占 比为 ３９ ． ３ ３％ ，

“

不健康 ， 但生活能 自 理
”

老年人 占 比为

１ ３ ． ９０％ ，
“

生活不能 自理
”

老年人 占 比为 ２ ．９５％ 。

第六次人 口普査不同健康状况老年人 占比

２ ． ９５％

１ＨＢＭｆｃｋ
１ ３ ．９０％

｜■ 健康

４ ３ ．８２％ ■ 基本健康

＇

 ．

－

＊ 不健康 ， 但生活能 自理

３９ ＇ ３ ｉ％■ 生活不能 自理

图 ３
－

１ ： 第六次人 口普査不同健康状况老年人 占比

资料来源 ： 根据第六次人 口普查数据整理

由 比重可见 ， 我国老年人中近八成的老年人身体状况为健康或基本健康 ， 这

和统计 口径不无关系 ， 即六普数据统计 口径是 ６０ 岁及 以上老年人健康状况 ， 在

进入中高龄之前 ， 老年人总体身体健康状况
一

般较为 良好 。

“

不健康 ， 但生活能
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自 理
”

老年人 占 比为 １ ３ ． ９ ０％ ， 这部分老年人是潜在的失能老人群体 ， 随着年龄

的增加 ， 老人健康状况逐渐下降 ， 这部分老年人也就有较大概率变为失能老人 。

生活不能 自理老年人 占 比为 ２ ．９ ５％ ， 基于我国庞大的人 口基数 ， 这部分老年人的

绝对数量也就相 当之大 。

（二 ） 从性别角度看老年人的健康程度比重

由 图 ３
－

２ 可 以看出 ， 健康老年人中 ， 男性比重为 ５ ３ ．６ ３％ ， 女性 比重为 ４６ ．３ ７％
；

“

基本健康
”

老年人 中 ， 男性比重为 ４５ ．７ ３％ ， 女性比重为 ５４ ． ２ ７％
；
“

不健康 ， 但

能 自 理
”

的老年人中 ， 男性比重为 ４ ３ ．３ ７％ ， 女性 比重为 ５６ ．６ ３
；

“

生活不能 自 理
”

的老年人中 ， 男性比重为 ４ １ ．６４％ ， 女性比重为 ５８ ．３６％ 。

老年人各健康状况男女比重

７ ０ ． ０ ０％

６ ０ ． ００％５３ ． ６ ３％ ５４ ． ２７％ ５６ ＇ ６３％

５ 〇 ． 〇〇％．

４６３７％４５ ＇ ７３％
＇

； ４３ ． ３７％ ４ １ ． ６４％

ＩＩ 「 議
．

：

〇〇〇％
－  ： “^

健康基本健康不健康 ， 但生活能 自理生活不能 自 理

■ 男性 Ｅ 女性

图 ３
－

２ ： 老年人各健康状况男女比重

资料来源 ： 根据第六次人 口普査数据整理

由 比重可见 ， 女性老年人除 了
“

健康
”

状况比重少于男性老年人外 ， 在
“

基

本健康
”

、

“

不健康 ， 但生活能 自理
”

、

“

生活不能 自理
”

三项中 比重均高于男性 ，

这表明女性老年人的健康状况相对较差 。 特别是在
“

不健康 ， 但生活能 自 理
”

以

及
“

生活不能 自理
”

两项中 ， 女性老年人 占 比较男性老年人分别多 出 １ ３ ． ２６ 和

１ ６ ． ７ 个百分点 ， 即使是
“

基本健康
”

老年人群体中 ， 女性老年人也要高于男性

老年人 ８ ．４ ７ 个百分点 。 总结来说 ， 在非健康老年人群体中 ， 随着健康状况的下
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降 ， 女性老年人 占 比越来越大 ， 这也就说明在非健康老年人的养老照护 问题上 ，

女性老年人的 问题会更加突 出 。

（三 ） 从年龄结构角度看老年人的健康程度比重

从图 ３
－

３ 中 ， 可以看出随着年龄增长 ， 老年人身体健康程度会逐渐下降 ， 这

也符合了 自 然发展规律 。

从年龄结构方面看老年人的健康程度比重

８０ ． ００％７ １ ． ４４％

７ ０ ． ００％ｍｍ

６〇 ． 〇〇％＿ ５０ ． ６ ５％

ｓ

ｚ
°

：ｔｍ＿遞％：
％

 ３６ ． ６７，
５ ６％

４０ － ００％ ？
＂

＿ ３ １ ． ５７％二二

３ ０ ． ００％■ 
２ ３ ． ５ ２％國＿ ＿

２４ ． ６ １％２ １ ． ７ ６％
？

＇

ｉＥ＿ｌｌｉ

％

關． ｈ＿
健康基本健康不健康 ， 但生活能 自理生活不能 自 理

駿 ６０
－

６９岁 靈 ７０
－

７９ 岁＿ 
８０岁及 以上

图 ３
－

３ ： 从年龄结构看老年人的健康程度

资料来源 ： 根据第六次人 口普查数据整理

（ 四 ） 从城乡 角度看老年人的健康程度比重

从图 ３
－

４ 中 ， 可以看出随着健康状况的下降 ， 城市老年人在各健康状态的比

重依次为 ： ５ ０ ．０％ 、 ３９ ．４％ 、 ８ ．３％ 、 ２ ．３％
； 镇的老年人在各健康状态的 比重依次为 ：

４６ ． ０％ 、 ３９ ． ２％ 、 １ ２ ． ２％ 、 ２ ．６％
； 农村老年人在各健康状态的比重依次为 ： ４０ ． ４％ 、

３９ ．３％ 、 １ ６ ． ９％ 、 ３ ．３％ 。

１ ９
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

从城乡角度看老年人的健康程度比重

６０ ． ０％

５ ０ ． ０％ ｔＯＱ〇 ０／

ｃ ｎ ｎｏ／ Ａ６ ． ０％ ３ ９ ． ２ ／〇

Ｂ
画 

４０ ． ４％ ３９ ． ４％３９ ． ３％

■ＩＨ ｉＳ ． ３^
＿圓 圍＿■ ！

健康 基本健康不健康 ， 但生活能 自理生活不能 自理

腰 城市 Ｓ 镇 ■ 农村

图 ３
－

４ ： 从城乡角度看老年人的健康程度比重

资料来源 ： 根据第六次 人 口普査数据整理

由 比重差异可 以看出老年人的健康程度与城乡 因素有
一

定关系 ， 具体表现为 ：

“

健康
”

老年人中 ， 城市老年人 口 比重要高于镇 、 高于农村 ；

“

基本健康
”

的老

年人中 ， 城乡 比重基本持平 ； 在
“

不健康 ， 但生活能 自理
”

和
“

生活不能 自 理
”

的老年人群体中 ， 都呈现 出农村老年人 口 比重高于镇 、 高于城市的状况 。 这说明

我国农村老年人健康状况较之城市老年人 比较差 ， 其老年照护 问题在健康状况方

面会 比城市老年人更加突 出 。

（五 ） 从地区角度看老年人的健康程度比重

由 图 ３
－

５ 可知 ， 东部老年人
“

健康
”

、

“

基本健康
”

、

“

不健康 ， 但生活能 自理
”

、

“

生活不能 自理
”

的 比重依次为 ： ４８ ． ７６％ 、 ３ ７ ． ２８％ 、 １ １ ． ２ ７％ 、 ２ ． ６８％ ， 中部老年

人的 比重依次为 ４０ ．４０％ 、 ４０ ．６ ７％ 、 １ ５ ．９２％ 、 ３ ．０ １ ％ ， 西部老年人的 比重依次为

４０ ． ３８％ 、 ４０ ． ８４％ 、 １ ５ ． ５２％ 、 ３ ． ２６％ 。

２ ０
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

从地区角度看老年人的健康程度比重

６０ ． ００％

４８ ． ７６％

５ 〇 ＇ 〇〇％Ｍ ４０ ． ４０％４０ ． ６７％ ４０ ． ３８％４０ ． ８４％

４〇 〇〇％

國圓＿圓
３０ ． ００％ ＇ ＼｜ Ｊ

２０ ００％ Ｉ ，ｎ ． ２７％ ｒ
－

：

１ ５ － ９ ２％

 ｜
：｜＇

５５ ２％

１０ － ００％Ｈ
園２ ． ６８％ ；

＇

ｋ ＇ Ｂ３ ． ０１％ ￡
．

＊ ＇

Ｆ ３ ． ２ ６％

０ ００％
＊ ＂ ＊—－ｕ ． ．ｍｓ

东部 中部 西部

麵 健康 ８１ 基本健康 ｆｉｇ 不健康 ， 但生活能 自理８ 生活不能 自理

图 ３
－

５ ．

？ 从地区角度看老年人的健康程度比重

资料来源 ： 根据第六次人 口普查数据整理

由 比重可 以看 出 ， 地理位置上从东部到中西部 ，

“

健康老人
”

比重有明显的

下降 ， 下降比例在 ８ 个百分点左右 ；

“

基本健康
”

老人比重反而有小幅度 （ ３％ ）

的上升 ；

“

不健康 ， 但生活能 自 理
”

老人有小幅度上升 ；

“

生活不能 自理
”

老人比

重也略有上升 。 中部与西部地区对 比 ， 各健康状况老人比重基本
一

致 。 由此可见 ，

东部地区较之中西部地区非健康老年人比重较低 ， 老年照护的重点将主要集中在

中西部地区 。

二 、 失能老人群体 自身的状况

（

一

） 失能老人群体中不完全失能老人和完全失能老人比重

由于本文选取的研究对象为 ６ ５ 岁及 以上的失能老人 ， 而第六次人 口普查数

据 中对老年人健康状况的调查选取的研究对象为 ６０ 岁及 以上的老年人 ， 根据 自

然发展规律 ， 老年人的身体健康状况会随着年龄增长而下降 ，

“

不健康 ， 但生活

能 自 理
”

的老年人就会因为年龄的
“

增加
”

， 导致健康状况的下滑 。 因此在分析

失能老人群体 自 身的状况时 ， 本文将
“

不健康 ， 但生活能 自理
”

的老年人同样归

入失能老人群体中进行分析 。

由 图 ３
－

６ 可知 ， 失能老人群体 中
“

不健康 ， 但生活能 自 理
”

老人 占 比为 ８ ２ ．５ ２％ ，

完全失能老人 占 比为 １ ７ ．４ ８％ 。

２ １
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

不健康但生活能 自理老人与完全失能老人比重

＿
■ 不健康 ， 但生活能 自理 ■ 生活不能 自 理

图 ３
－

６ ： 不健康 ， 但生活能 自理老人与完全失能老人比重

资 料来源 ： 根据第六次人 口普査数据整理

由 比重可见 ， 在应对失能老人相关 问题时 ， 既要对完全失能老人加 以重视 ，

也要关注数量更加庞大的潜在失能老人群体 ， 如果这部分老年人群体的相关 问题

得不到重视 ， 或者被拖延 ， 就极易形成更为庞大 、 问题更突 出 的完全失能老人群

体 。

（二 ） 失能老人性别结构

由 图 ３ 可以看出 ， 失能老人中女性老年人 （ ５ ６ ．９４％ ） 比男性老年人 （ ４ ３ ．０６％ ）

高 出 １ ３ ．８８ 个百分点 ， 失能老人性别 比为 ７ ５ ．６ ３ ， 这受女性老年人预期寿命较长

影响较大 。

２２
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

失能老人性别比重

繼 ＝

图 ３
－

７ ： 第六次人 口普査失能老人性别比重

资料来源 ： 根据第六次人 口普查数据整理

（三 ） 失能老人年龄结构

由 图 ３
－

８ 可知 ， 失能老人中 ，
６０

－

６９ 岁 的老年人 占 比为 ２９ ．８ ５％ ， ７ ０
－

７ ９ 岁 的

老年人 占 比为 ４２ ．５ ７％ ， ８０ 岁及 以上的老年人 占 比为 ２ ７ ．５ ７％ 。

失能老人年龄段分布

＿ ： ， ■關岁

图 ３
－

８ ： 第六次人 口普査失能老人年龄段分布

资料来源 ： 根据第六次人 口普查数据整理

２ ３
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这基本符合 了 自 然发展规律 ， 随着年龄增加 ， 老年人身体状况会逐渐变差 ，

并且不同年龄段的 比重会受平均预期寿命 ， 也就是每个年龄段老年人数量规模的

影响 ， 这就解释 了为什么 ７０
－

７９ 岁老年人比 ８ ０ 岁及 以上老年人 占 比高 １ ５ 个百分

点 。

（四 ） 失能老人群体婚姻状况

由 图 ３
－

９ 可知 ， 未婚的失能老人 占 比为 ２ ． ９０％ ， 有配偶的失能老人 占 比为

５ ３ ． ４ ５％ ， 丧偶的失能老人 占 比为 ４ ３ ．９０％ ， 离婚的失能老人 占 比为 ０ ． ７５％ 。 由于丧

偶失能老人 比重较大 ， 并且在失能老人照料 中 ， 有其薄弱性 ， 所 以把丧偶失能老

人的性别 比 （ 见图 ３
－

１ ０ ） 也提取 出来 。

失能老人婚姻状况丧偶失能老人性别比

Ｅ 未 婚 ■ 有配偶 离 婚 ５ 丧 偶

２ ． ９ ０％鱗 ？。
是參 ２８ ２ １％

０ ． ７ ５％■ 男 ？ 女

图 ３
－

９ ： 失能老人婚姻状况 图 ３
－

１ ０ ： 丧偶失能老人性别 比

资 料来源 ： 根据第六次 人 口普査数据整理 资料来源 ： 根据第六次人 口普査数据整理

由 图 ３
－

９ 可知 ， 失能老人群体中未婚 （ ２ ．９ ０％ ） 和离婚 （ ０ ． ７ ５％ ） 老年人 占 比

较少 ， 而有配偶 （ ５ ２ ． ４ ５％ ） 和丧偶 （ ４３ ． ９ ０％ ） 老年人 占 比很大 ， 未婚和离婚老年

人 占 比如此之小 ， 受我国传统的婚姻文化影响较大 。 而丧偶老年人 占 比达到 ４

成 ， 则受女性老年人预期寿命 比男性更长的影响较大 ， 为了佐证该判断 ， 由 图

３
－

１ ０ ， 丧偶失能老人中女性 占 比 （ ７ １ ． ７９％ ） 要远远高于男性 占 比 （ ２８ ． ２ １％ ） ， 这

就印证了之前的判断 。

２ ４
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

（五 ） 失能老人生活来源

由 图 ３
－

１ １ 可知 ， 失能老人的生活来源中 ， 比例从大到小依次为 ： 家庭其他

成员供养 （ ６８ ．５ １ ％ ） 、 离退休金养老金 （ １ ３ ． ２ ３％ ） 、 最低生活保障金 （ ９ ．８４％ ） 、 劳

动收入 （ ５ ． ６８％ ） 、 其他 （ ２ ． ４ ７％ ） 以及财产性收入 （ ０ ． ２ ６％ ） 。 家庭其他成员供养

的老年人 占 比达到近 ７ 成 ， 这和失能老人身体健康程度差关系较大 ， 身体健康程

度直接影响着老年人获得收入的途径 ， 这也直接显示 出失能老人在养老体系 中 的

脆弱性 。 下面分析
一

下其他在各主要生活来源中 占 比较夫的方式 。

不同生活来源失能老人比重离退休金养老金的城乡失能老人 占 比

，
．

１Ｖ
５ ． ６８％ ８０ ． ００％

＾ １＾
３ ． ２３， ７眶 ＝

６０ ． ０ ０％
＇ ＇

 ９ － ８４％ ５ ０ ． ００％

６８５１％ ０ ２ ６％ ４０ ． ００％

３０ ． ００％

２０ ． ００％ ！ ＇

；
１ ７ ． ７ ２％１４ ６３％

？ 劳动收入 ？ 离退体金养老金 ｉａＤＤ％

＞ 最低生活保障金 ？ 财产性收入＿

？ 家庭其他成员供养 较 其 他 ＠市镇 农村

图 ３
－

１ １ ： 不同生活来源失能老人比重图 ３
－

１２ ： 离退休金养老金的城乡失能老人 占比

资料来源 ： 根据第六次人 口普查数据整理资料来源 ： 根据第六次人 口普查数据整理

从图 ３
－

１ ２ ， 可以看出 ， 依赖离退休金养老金的失能老人中 ， 城市老年人 占

比为 ６ ７ ．６４％ ， 农村和镇的老年人 占 比和为 ３２ ．２ ５％ ， 可 以看出生活来源中主要依

靠离退休金养老金的老年人更多 的是城市老年人 。

由 图 ３
－

１ ３ ， 可 以看出 ， 依赖最低生活保障金的失能老人中 ， 城市老年人 占

比为 １ ０ ．７ ５％ ， 农村和镇的老年人 占 比和为 ８ ９ ．２ ６％ ， 可以看出最低生活保障金中

依靠最低生活保障金的老年人更多的是农村老年人 ； 我国城乡二元分化的格局 ，

容易造成城乡老年人福利待遇区别较大的情况 ， 也就是城市老年人往往有较为丰

厚的离退休金养老金 ， 而农村老年人 ， 特别是家庭经济条件较差的农村老年人则

只 能依靠政府发放的最低生活保障金 。

２ ５
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

最低生活保障金的城乡老年人 占比

８０ ． ００％ ７３ ． ５８％

７０ ． ０ ０％

６０ ．００％

５０ ． ００％

４。 ．＿

３０ ． ００％

２ ０ ００％ １０ ． ７ ５％
１ ５皿

！〇 ？ 〇 〇％

０ ． ００％

城市 镇 农村

图 ３
－

１ ３ ： 最低生活保障金的城乡老年人 占比

资 料来源 ： 根据第六次人 口普査数据整理

劳动收入 占到 ５ ．６８％ ，

一

方面是 由于部分老年人身体尚可参加劳动 以补贴家

用 ， 另
一

方面是我国长期照护体系 尚不完善 ， 部分老人迫于生计不得不参加劳动 。

同时 ， 观察
一

下失能主要生活来源的性别差异 。

失能老人主要生活来源男女比重

８０ ． ００％ ７５ ． ２８％

７０ ． ００％

５ ９ ． ５６％
｜

人
！

６０ ． ０ ０％＿國
５０ ． ０ ０％

４０ ． ００％

３０ ． ００％

２ ０ ． ００％
１７ ＇ ８〇％ １２ － １１％

７ ． ４４％ｍ９ ． ７８％８ ． １３％
１ ０００％

圓

４ ． ３６％

轉 騷 ■ ■。 ＿ ３ ２紀
１％

圖■
２ ． ７ ７％２ ． ２４％

劳动收入离退休金养老金最低生活保障金时产性收入家庭其他成员 供养其 他

酸 男 ＿ 女

图 ３
－

１４ 失能老人主要生活来源男女比重

资料来源 ： 根据第六次人 口普查数据整理

由 图 ３
－

１ ４ ， 可 以看出 ， 失能老人中除 了家庭其他成员供养
一

项是女性高于

男性外 ， 其他各种主要来源都是男性高于女性 ， 相 比于女性老年人 ， 男性老年人

２ ６
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有更为广泛的获得生活来源的方式 ， 这直接体现出 女性失能老人与男性失能老年

人在老年照护 中更加依赖家庭其他成员 的供养 ， 也就是女性失能老人更具有薄弱

性 、 在养老体系 中更具脆弱性 。

（六 ） 失能老人地区分布

由 图 ３
＿

１ ５ ， 可 以看出 ， 失能老人地区分布中 ， 东部为 ３ ３ ．９４％ ， 中部为 ３ ５ ．０ ３％ ，

西部为 ３ １ ．０ ３％ 。

失能老人地区分布比重

？ 东部 》 中部 ＊ 西部

图 ３
－

１ ５ 失能老人地区分布比重

资料来源 ： 根据第六次人 口普查数据整理

根据 比重 ， 可以看 出 ， 失能老人在东中西部地区分布差异较小 ， 这说明失能

老人数量方面在东中西部地区差异不大 ， 但结合东中部地区各 自 的总人 口数量 ，

情况就不像表面展现的那样 了 ：６０ 岁及 以上老年人 口 中 ， 东部地区老年人 占 比

为 ４０ ．９８％ ， 中部地区老年人 占 比为 ３ １ ．１ ８％ ， 西部地区老年人 占 比为 ２ ７ ．８４％ 。 这

样 ， 在各地区失能老人的 比重中 ， 东部地区失能老人 比重少于中部地区 ， 少于西

部地区 。

２ ７
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第四章 我国失能老人选择不同养老方式的总体特征

一

、 数据来源

本文选用 中 国老年人健康长寿因素跟踪调查 （ ＣＬＨＬＳ ）２ ０ １ ４ 年数据 ， 是 由北

京大学健康老龄与发展研究中心 ／国家发展研究院组织的老年人追踪调查 ， 调查

范围覆盖全国 ２３ 个省 区市 ， 调查对象为 ６５ 岁及 以上老年人 ， 调查 内容包括老人

及家庭基本状况 、 社会经济背景及家庭结构 、 经济来源和经济状况 、 健康和生活

质量 自评 、 认知功能 、 性格心理特征 、 日 常活动能力 、 生活方式 、 生活照料 、 疾

病治疗和医疗费承担 。 该调查项 目 在 １ ９９８ 年进行基线调查 ， 此后分别于 ２ ０００

年 、 ２ ００２ 年 、 ２ ００ ５ 年 、 ２ ００８
－

２ ００９ 年和 ２０ １ １ ２０ １ ２ 年 以及 ２ ０ １ ４ 年进行了跟踪调

查 。 该调查数据覆盖范围广 ， 问卷设计合理且全面 ， 因此据其所得分析成果具有

较高的代表性 、 科学性和非偶然性 。

本文所要研究的是失能老人选择不同养老方式的影响 因素 ， 因此必须对上述

数据进行
一

定的处理 ， 用 ＳＰ Ｓ Ｓ ２ ２ 软件进行了数据处理 ， 将其中能够 自 理的老年

人数据删除掉 ， 得到失能老人的数据 ， 通过数据中 自 理老人 （ ６５％ ） 以及失能老

人 （ ３ ５％ ） 的对比 ， 也可 以看 出 ， 失能老人从绝对数量和相对比重上 ， 都应该得

到更多 的关注和研究 。

二 、 变量选取

（

一

） 因变量选取

本文将失能老人实际养老方式作为因变量 ， 依据 问卷 中 的
“

您现在与谁住在

一

起
”

问题 ， 将该 问题定义为研宄的因变量 。 具体操作为 ： 将选择
“

家人
”

选项

的定义为家庭养老 ， 赋值为 １
； 将选择

“

独居
”

选项的定义为独居养老 ， 赋值为

２
； 将选择

“

养老院
”

选项的定义为机构养老 ， 赋值为 ３ ， 并将其作为研宄的参

照组 。

２ ９
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（二 ） 自变量选取

自 变量选取方面 ， 基于 ２ ０ １ ４ 年 ＣＬＨＬＳ 数据的调查 内容 ， 本文主要从个人因

素 、 家庭因素 、 经济因素 ３ 个方面来度量 。 根据 问卷 内容 ， 个人因素方面 ， 选取

性别 、 年龄段 、 受教育程度 、 健康 自 评 、 居住意愿 ５ 个变量 。 性别变量 ， 男性赋

值为 １ ， 女性赋值为 ２
； 年龄段变量 ， ６ ５

－

８４ 岁赋值为 １ ， ８ ５ 岁及以上赋值为 ２
；

受教育程度变量 ， 根据老年人的时代背景 ， 将受教育程度划分为 ５ 个阶段 ， 未上

过学赋值为 １ ， 小学赋值为 ２ ， 初中赋值为 ３ ， 高中赋值为 ４ ， 大学及 以上赋值为

５ 。 健康 自评变量 ， 根据 问卷 中 的 问题
“

您觉得现在您 自 己的健康状况怎么样 ？
”

，

按照其选项将其划分为 ５ 个水平 ， 即很好赋值为 １ ， 好赋值为 ２ ，
一

般赋值为 ３ ，

不好赋值为 ４ ， 很不好赋值为 ５ 。 居住意愿 ， 独居赋值为 １ ， 独居 （子女最好在

身边 ） 赋值为 ２ ， 与子女同住赋值为 ３ ， 机构养老赋值为 ４ ， 不知道赋值为 ５ 。 ．

家庭因素方面 ， 选取婚姻状况 、 子女数量 、 配偶健康状况 ３ 个变量 。 婚姻状

况 ， 根据 问卷 中
“

您现在的婚姻状况是 ？
”

问题 ， 将其回答做 出
一

定 的整合 ， 即

与配偶 同住赋值为 １
， 不与配偶 同住 （ 分居 、 离婚 、 未婚 、 丧偶 ） 赋值为 ２

； 子

女数量 ， 无子女赋值为 １ ，１ 个子女赋值为 ２ ， ２ 个及 以上子女赋值为 ３ 。 配偶健

康状况 ， 依据 问卷回答 ， 很好赋值为 １ ， 好赋值为 ２ ，
一

般赋值为 ３ ， 不好赋值

为 ４ ， 很不好赋值为 ５ 。

经济因素方面 ， 选取主要生活来源 、 家庭全年总收入 、 居住地 、 地区 、 职业 、

有无退休金 、 有无养老金 ７ 个变量 。 主要生活来源 ， 根据 问卷中
“

您现在的主要

生活来源是什么 ？

”

， 将其回答进行
一

定整合 ， 即 自 己或配偶赋值为 １ ， 子女赋

值为 ２ ， 当地政府或社团赋值为 ３ ， 其他赋值为 ４ 。 家庭全年总收入 ， ５０００ 元以

下赋值为１ ，５ ００ １
－

１ ００００元赋值为２ ，１ ０００ １ ３ ００ ００元赋值为３ ， ３ ００ ０ １

－

１ ０００００

元赋值为 ４ ， １ ００００ １ 及 以上赋值为 ５
； 居住地 ， 城市赋值为 １ ， 镇赋值为 ２ ， 农

村赋值为 ３
； 地区 ， 东部地区赋值为 １ ， 中部地区赋值为 ２ ， 西部地区赋值为 ３ 。

职业 ， 管理、 技术人员赋值为 １ ， 商业个体人员赋值为 ２ ， 农业 、 家庭手工人员

赋值为 ３ ， 军事人员赋值为 ４ ， 从无工作赋值为 ５ ， 其他赋值为 ６ 。 有无退休金 ，

有赋值为 １ ， 没有赋值为 ２ 。 有无养老金 ， 有赋值为 １ ， 没有赋值为 ２ 。

３ ０
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三 、 描述性分析及研究假设

（

一

） 个人因素变量描述及假设

个人因素包括性别 、 年龄段 、 受教育程度 、 健康 自评 、 居住意愿 ５ 个指标 。

性别方面 ， 女性失能老人 占 比为 ６２ ．９ ７％ ， 男性失能老人 占 比为 ３ ７ ．０３％ ， 女性失

能老人 比男性高 ２ ５ ．９４ 个百分点 ， 这可能与女性老年人预期寿命较长有关 。 年龄

段方面 ， ６５ ８４ 岁失能老人 占 比为 ３４ ．７ ２％ ， ８ ５ 岁及 以上失能老人 占 比为 ６５ ．２ ８％ ，

８ ５ 岁及 以上失能老人比 ６ ５
－

８４ 岁高 ３ ０ ．５６ 个百分点 ， 这可能是老年人失能率随

年龄増长而增大 ， 即失能老人呈现 出高龄化趋势 ， 老年人身体状况随年龄增长会

出现不同程度的下滑 ， 这是 自 然规律 ， 失能老人也带有这
一

特性 。 受教育程度方

面 ， 未上过学的失能老人 占 比为 ６４ ．８６％ ， 小学阶段的失能老人 占 比为 ２ ６ ．８９％ ，

初中阶段的失能老人 占 比为 ４ ．６ １ ％ ， 高中阶段的失能老人 占 比为 ２ ．２ ５％ ， 大学及

以上阶段的失能老人 占 比为 １ ． ３９％ ， 由此可见受教育程度中 ， 小学和未上过学的

失能老人 占 比达到 ９ １ ． ７ ５％ ， 该批老年人上学时 ， 我国教育水平尚处于 比较落后

的阶段 ， 多 以扫盲班和小学教育为主 。 鉴于受教育程度群体差异较大 ， 因此假设

文化程度越高 ， 越容易接受和选择机构养老 。 健康 自评方面 ， 回答为很好的失能

老人 占 比为 ３ ．７％ ， 回答为好的失能老人 占 比为 １ ８ ．６％ ， 回答为
一

般的失能老人 占

比为 ３ ６ ．９％ ， 回答为不好的失能老人 占 比为 ２ ３ ．４％ ， 回答为很不好的失能老人 占

比为 ３ ．５％ ， 无法回答的 占 比为 １ ３ ．５％ ， 这与预期的想法有些差异 ， 健康 自评中 回

答为很好和好的失能老人 占 比为达到 了２ ２ ． ３％ ， 回答为
一

般的失能老人 占 比为

３ ６ ．９％ ， 这可能是老年人基于对周 围 同辈群体和 自 身健康状况的对比做 出 的 回答 ，

失能老人的 同辈群体中不健康的 比重较大 ， 这使部分轻度失能老人通过与中度和

重度失能老人进行 比较 ， 得出 自 己相对健康的结论 。 另外 ， 该回答中有 １ ３ ．５％的

失能老人无法回答 ， 这部分老年人往往是身体不健康者 ， 这就在
一

定程度上拉高

了 回答为很好和好 以及
一

般的失能老人的 比重 ， 回答为不好的失能老人比重也就

会相应的提高 ， 失能老人在健康 自评方面的 回答 ， 在
一

定程度上表现出失能老人

对 自 己健康状况较预期更为乐观的状况 ， 或者说 ， 失能老人并没有失能的概念 ，

并没有给 自 己打上失能的标签 。 居住意愿方面 ， 选择独居 （子女在不在附近无所

谓 ） 的失能老人 占 比为 ８ ． ４％ ， 选择独居 （ 子女最好在身边 ） 的失能老人 占 比为

３ １
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２ ５ ．８％ ， 选择与子女 同住的失能老人 占 比为 ５２ ．４％ ， 选择机构养老的失能老人 占

比为 ２ ．６％ ， 选择不知道的失能老人 占 比为 １ ０ ．３％ ， 居住意愿直接反映 了失能老人

对不同养老方式的倾向 ， 在其他条件允许的情况下 ， 老年人会依据 自 己的居住意

愿来选择实际养老方式 。 由数据可知 ， 选择与子女同住的失能老人达到 了
一

半 以

上 ， 这受我国传统养儿防老的观念的影响 。 选择独居养老的失能老人 ， 无论是倾

向于子女最好在身边的 ， 还是持子女在不在附近无所谓态度的失能老人 ， 比重达

到 了３ ４ ．２％ ， 这
一

方面是部分老年人在逐渐摆脱传统养儿防老观念的选择 ， 另
一

方面则是部分老年人 由于种种原因不能选择家庭养老 ， 而选择的家庭养老的
一

种

变相形式 。

（二 ） 家庭因素变量描述及假设

家庭因素包括婚姻状况 、 子女数量 、 配偶健康状况 ３ 个指标 。 婚姻状况方面 ，

与配偶 同住的失能老人 占 比为 ２ ７ ． ７ ７％ ， 不与配偶 同住 （ 分居 、 离婚 、 未婚 、 丧

偶 ） 的失能老人 占 比为 ７ ２ ．２ ３％ ， 其中丧偶寡居失能老人 占 比达到 ６９ ．４ ５％ ， 这也

契合 了 女性失能老人寿命长 ， 占 比大的现实状况 ， 因此寡居女性失能老人必将是

研究的重点所在 ， 配偶在为失能老人提供较为细心和全面照护的 同时 ， 还能极大

程度上为其提供情感慰藉 ， 相对于不与配偶 同住 （ 分居 、 离婚 、 未婚 、 丧偶 ） 的

失能老人 ， 假设与配偶 同住者更倾向于选择家庭养老和独居养老 。 子女数量方面 ，

无子女失能老人 占 比为 ２ ． ５４％ ，１ 个子女失能老人 占 比为 ５ ．４ ７％ ， ２ 个及以上子女

失能老人 占 比为 ９ １ ． ９９％ ， 以往研究证实子女数量对老年照护具有 明 显的 门槛效

应 ， 即有
一

个子女的老年人与 ２ 个及 以上老年人得到子女的照料并无显著不同 ，

反而有部分研究得 出子女越多 ， 在老年人的照护 问题上 ， 越容 易 出现相互推诿的

现象 ， 而无子女的失能老人无法照顾 自 己 ， 往往是政府救助政策的主体 ， 所 以这

里假设无子女 、 ２ 个及 以上子女的失能老人倾向于选择机构养老和独居养老 ， １

个子女的失能老人倾向于选择家庭养老 。 配偶健康状况方面 ， 回答为很好的失能

老人 占 比为 ３ ．６％ ， 回答为好的失能老人 占 比为 ７ ．８％ ， 回答为
一

般的失能老人 占

比为 １ ３ ．７％ ， 回答为不好的失能老人 占 比为 ５ ． ０％ ， 回答为很不好的失能老人 占 比

为 １ ． ７％ ， 丧偶者 占 比为 ６８％ ， 这
一

数据和前面用到的婚姻状况情况
一

致 ， 即失能

老人中丧偶者比重较高 ， 选择该变量的 目 的便是观察配偶能否为观察者提供照料 ，

３ ２
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丧偶者孑然
一

身 ， 这里将其归到 回答为不好的失能老人中 ， 假设配偶健康程度差

的或者无配偶者倾 向于选择机构养老 。

（三 ） 社会经济因素变量描述及假设

社会经济因素包括主要生活来源 、 家庭全年总收入 、 居住地 、 地区 、 职业 、

有无退休金 、 有无养老金 ７ 个指标 。 主要生活来源方面 ， 回答为 自 己或配偶的 占

比为 ２２ ．３％ ， 回答为子女的 占 比为 ６２ ．２％ ， 回答为当地政府或社团的 占 比为 ８ ．９％ ，

回答为其他的 占 比为 ６ ． ５％ ， 选择该变量是基于 只有当老年人衣食无忧时 ， 才有

考虑选择不同养老方式的能力 ， 如果老年人连最基本的 日 常生活所需都满足不 了

的话 ， 选择机构养老 只会成为空谈 ， 而且当前社会发展水平下 ， 享受政府救助的

老年人数量极为有限 ， 所以假设回答为子女者更倾向于家庭养老 ， 回答为 自 己或

配偶者更倾向于独居养老 ， 回答为当地政府或社团者更倾向于选择机构养老 。 家

庭总收入方面 ， ５ ０００ 元以下 占 比为 ２ ０ ．８ ７％ ，５ ００ １ １ ００００ 元赋值 占 比为 １ ３ ．２ ７％ ，

１ ０００ １

－

３ ００００元 占 比为２ ６ ．０９％ ，３ ０００ １ １ ０００００元 占 比为３ １ ．３％ ， １ ００００ １及 以上

占 比为 ８ ．４ ７％ ， 家庭年总收入直接影响失能老人选择不同 的养老方式 ， 同讨论生

活来源因素时的假设
一

般 ， 假设家庭收入越高 ， 老年人越倾 向于选择机构养老 。

居住地方面 ， 城市失能老人 占 比为 １ ５ ．２ １ ％ ， 乡镇失能老人 占 比为 ３ １ ．２ ９％ ， 农村

失能老人 占 比为 ５ ３ ． ５ ０％ ， 城市老年人收入和受教育年限较高 ， 而且农村和 乡镇

地区受养儿防老传统思想的影响较大 ， 因此假设城市失能老人更倾向于选择机构

养老 ， 同时近些年来 ， 农村和乡镇地区年轻人外流现象较为明显 ， 农村和乡镇失

能老人更倾向于选择家庭养老和独居养老 。 地区方面 ， 东部地区失能老人 占 比为

５ ２ ．０２％ ， 中部地区失能老人 占 比为 ２４ ．６ １ ％ ， 西部地区失能老人 占 比为 ２ ３ ．３ ７％ ，

东部地区经济较为发达 ， 包括养老机构在 内 的基础建设较为完善 ， 因此假设东部

地区失能老人更倾向于选择机构养老 。 职业方面 ， 管理 、 技术人员 占 比为 ６ ． ０％ ，

商业 、 个体人员 占 比为 １ ３ ．９％ ， 农业 、 家庭手工业人员 占 比为 ７ ６ ．５％ ， 军事人员

占 比为 ０ ． ９％ ， 从无工作者 占 比为 １ ． ０％ ， 其他 占 比为 １ ． ６％ ， 由 占 比可 以看 出 ， ６０

岁之前职业为农业或家庭手工业者的失能老人比重很大 ， 农业作为第
一

产业的
一

部分 ， 务农者往往经济状况较差 、 收入较少 ， 养老多依靠子女 ， 因此假设 ６０ 岁

之前职业为农业和家庭手工业者的失能老人更倾向于选择家庭养老 。 有无退休金

３ ３
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方面 ， 回答为有的 占 比为 １ ６ ．４％ ， 回答为没有的 占 比为 ８ ３ ．５％ ， 退休金作为老年

人 ６ ５ 岁 以后生活来源的重要补充 ， 对失能老人选择不同养老方式具有支持作用 ，

根据数据 ， 可 以看出样本中的失能老人大部分没有退休金 ， 假设有养老金的失能

老人更倾向于机构养老和独居养老 ， 没有养老金的失能老人更倾向于家庭养老 。

养老金方面 ， 回答为有的 占 比为 ２ ６ ．９％ ， 回答为没有的 占 比为 ７ ３ ．１ ％ ， 养老金同

样对失能老人选择不同养老方式具有支持作用 。

３ ４
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第五章 失能老人养老方式选择的单因素分析

失能老人选择不 同养老方式受多种因素的影响 ， 包括个人因素 、 家庭因素 、

社会经济因素等 。 以这些可能的影响因素为标准将养老方式分类后进行交互分析 ，

如果 ｐ ＜ ０ ．０ ５ ， 则说明该因素对失能老人选择不同养老方式具有显著影响 ， 并且

卡方值越大影响越显著 ， 反之若 Ｐ ＞ 〇 ．０ ５ ， 则说明该因素对失能老人选择不 同养

老方式影响不显著或者无影响 。 下面 ， 通过逐因素分析 ， 来进
一

步确定影响失能

老人选择不同养老方式的确切变量 （见表 ５
－

１ 、 ５
－

２ 、 ５ ３ ） 。

表 ５
－

１ 个人因素与养老方式选择的交互分析

养老方式

个人因素家庭养老独居养老机构养老卡 方 Ｐ 值

人 数 比 例 人 数 比 例 人 数 比 例 值

（ 人 ） （ ％ ） （ 人 ） （ ％ ） （ 人 ） （Ｗ

性别男 ７ １ ３７ ９ ． ０ １ ２ ８ １ ４ ． ２６ １６ ． ８ １ ０ ．１ ８０ ． ０ ０６

女 １ ２ ３ ０７ ９ ． ４２ ５ ６ １ ６ ． ５６ ３４ ．１２

年龄段６ ５ ８４岁６ ３ ６７ ５ ． ５ １ ６８ １ ９ ．１５０５ ． ４ １ ２ ． ４ １０ ． ００２

８ ５岁 及 以上 １ ２ ８ ８８ １ ． ４２ ２ ５ １ ３ ． ８８４４ ． ８６

受教育 未上过学 １ ２ ７ ６７ ９ ． ８２ ７ ３ １ ７ ． ０５ ３３ ． ２

程度小学 ５ ２ ２７ ９ ． ７８ ４１ ２ ． ６５ ０７ ． ７

初 中 ８９７ ７ ． ０ １ ８ １ ５ ． ９８ ７ ． １８ ８ ． ５ ３０ ． ００ ０

高中 ３ ７７８ ． ７８ １ ７ ． ０２ ４ ． ３４

大学及 以上 １ ９６ １ ． ３ １ ３ ． ２ １ １３ ５ ． ５

健康 自 很好 ７ ５８ ３ ． ３ １ ３ １ ４ ． ４２ ２ ． ２４６ ． ２ ９０ ． ０ ０ ０

评好 ３ ６ ３７９ ．１７ １ １ ５ ． ６２ ４５ ．３４

一

般 ６９９７ ６ ． ９ １ ６０ １ ７ ． ７４９５ ． ４

不好 ４ ７ １８ １ ． ４９ １ １ ５ ． ９ １ ６２ ． ８

很不好 ６ １７ ０ ． １２ ４２ ７ ． ６２ ２ ． ３

无法回答２ ７ ５８ ３ ． ３２ ５７ ． ６３ ０９ ．１

３ ５
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居住意 独 居 （ 子 女１ ４９７０ ． ６５ ６２ ７ ． ９３ １ ． ５

愿在 不 在 身 边

无所谓 ）

独 居 （ 子 女４２ ５６ ５ ． ４ １ ９ ９３０ ． ６２ ５４ ． １

最 好 在 身 ８ ３ ８ ．９０ ． ０００

边 ） ６ ２

与子女 同住 １ １ ６６９ １ ． ５９ １７ ． ４ １ ４ １ ． １

机构养老 １ ３２ ０ ． ６６ ９ ． ５４ ４６９ ． ８

不知道 １ ９ ７７ ５ ． ３３ ２ １ ２ ． ５３ １ １ ２ ． ２

资 料来源 ： 通过 ｓ ｐ ｓ ｓ ２ ２ ．０ 单因 素分析得 出

一

、 个人因素与养老方式选择

由表 ５
＿

１ 可知 ， 个人因素中 的性别 、 年龄段 、 受教育程度 、 健康 自评 、 居住

意愿变量均对失能老人选择不同 的养老方式有显著影响 。

（

一

） 性别

经检验 ， 该变量 Ｐ 值为 ０ ．００６ 且卡方值为 １ ０ ．１ ８ ２ ， 由数据可知 ， 失能老人

的性别在选择家庭养老的 比重基本
一

致 ， 而女性中选择独居养老的 比重则 比男性

多 出 ２ ．３ 个百分点 ， 女性 中选择机构养老的 比重 比男性少 ２ ．７ 个百分点 ， 可 以看

出 与 男性失能老人相 比 ， 女性失能老人更倾向于选择独居养老 。

（二 ） 年龄段

经检验 ， 该变量 Ｐ 值为 ０ ． ００２ 且卡方值为 １ ２ ．４ １ ６ ， 由数据可知 ， ６ ５
－

８４ 岁 失

能老人选择家庭养老的 比重 比 ８ ５ 岁及 以上失能老人少 ５ ．９ 个百分点 ， ６ ５
－

８４ 岁

失能老人选择独居养老的 比重比 ８ ５ 岁及 以上失能老人多 ５ ．３ 个百分点 ， 而不 同

年龄段的失能老人在机构养老的 比重基本
一

致 ， 可 以看出与 ８ ５ 岁及 以上年龄段

的失能老人相 比 ， ６ ５
－

８４ 岁年龄段的失能老人更倾向于选择独居养老 。

３ ６
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（三 ） 受教育程度

经检验 ， 该变量 Ｐ 值为 ０ ． ０００ 且卡方值为 ８８ ．５ ３４ ， 可 以看 出受教育程度在

失能老人选择不同养老方式上有重要影响 ， 由数据可知 ， 受教育程度为高中及 以

下的失能老人中 ， 不同受教育程度选择家庭养老的 比重基本
一

致 ， 但受教育程度

为大学及 以上的失能老人选择家庭养老的 比重上 ， 要大约低于其他受教育程度失

能老人 １ ７
－

１ ８ 个百分点 ； 在选择独居养老的 比重上 ， 受教育程度为未上过学和高

中 的失能老人比重均为 １ ７ ．０％ ， 高于受教育程度为初中 （ １ ５ ．９％ ） 的失能老人 １ ．１

个百分点 ， 高于受教育程度为小学 （ １ ２ ． ６％ ） 的失能老人 ４ ．４ 个百分点 ， 远高于

受教育程度为大学及 以上 （ ３ ． ２％ ） 的失能老人 １ ３ ．８ 个百分点 ； 在选择机构养老

的失能老人中 ， 受教育程度为高中及 以下的失能老人比重差异较小 ， 而受教育程

度为大学及 以上的失能老人 比重高于其他受教育程度的失能老人 ２ ７ ． ８
－

３２ ． ３ 个

百分点 。

一

定程度上可 以说 明受教育程度会影响失能老人选择不 同养老方式的观

念 ， 进而影响其选择不同 的养老方式 ， 而且受教育程度在高中及 以下和高中 以上

对失能老人选择不 同养老方式 ， 特别是选择家庭养老和机构养老 ， 影响程度具有

很强的差异 。

（四 ） 健康 自评

经检验 ， 该变量 Ｐ 值为 ０ ． ０００ 且卡方值为 ４６ ．２ ９４ ， 可 以看出健康 自评对失

能老人选择不同养老方式具有重要影响 ， 由数据可知 ， 健康 自 评为很好 、 好 、

一

般 、 不好的失能老人选择不同养老方式的 比重差异较小 ， 而健康状况更差的 ， 即

回答为很不好的和无法回答的失能老人选择不同养老方式的 比重与前者存在较

大差异 。 具体表现为 ： 健康 自评为很不好的失能老人选择家庭养老的 比重 （ ７ ０ ．１％ ）

要明显低于其他健康状况的失能老人 ； 健康 自 评为很不好的失能老人选择独居养

老的 比重 （ ２ ７ ． ６％ ） 则 明显高于其他健康状况的失能老人 ； 健康 自评为很不好的

失能老人选择机构养老的 比重为各健康状况失能老人中 比例最低者 ， 这与假定的

失能老人健康状况越差越倾 向于选择机构养老的想法有异 ， 说明有其他在因素在

同时作用于失能老人选择不 同养老方式 。 健康 自评为无法回答的失能老人选择家

庭养老 比重 （ ８ ３ ．３％ ） 为各健康状况失能老人中最高者 ， 其选择独居养老的 比重

（ ７ ．６％ ） 明显要低于其他健康状况的失能老人 ， 其选择机构养老的 比重 （ ９ ．１ ０％ ）

３ ７





云南大学硕士学位论文


为各健康状况失能老人 中最高者 ， 可 以看出 ， 无法回答的失能老人
一

定程度上符

合之前的假设 。

（五 ） 居住意愿

经检验 ， 该变量 Ｐ 值为 ０ ． ０００ 且卡方值为 ８ ３ ８ ．９６２ ， 可 以看 出居住意愿对失

能老人选择不 同养老方式具有重要影响 ， 由数据可知 ， 居住意愿为独居养老 ， 无

论是选择子女在不在身边无所谓的还是选择子女最好在身边的失能老人 ， 选择独

居养老的 比重 （ ２ ７ ．９％ ３ ０ ．６０％ ） 明 显高于其他居住意愿的失能老人 ， 比重大约高

于其他居住意愿的失能老人 ２ ０ 个百分点 ： 居住意愿为与子女同住 的失能老人选

择家庭养老的 比重高达 ９ １ ．５％
； 居住意愿为机构养老的失能老人选择机构养老的

比重为 ６９ ．８％ ， 远远高于其他居住意愿的失能老人 ； 居住意愿为不知道的失能老

人选择家庭养老比重最高为 ７ ５ ． ３％ ， 选择独居养老的 比重为 １ ２ ． ５％ ， 选择机构养

老的 比重为 １ ２ ． ２％ ， 可见居住意愿为不知道的失能老人不想其他居住意愿的失能

老人那样极端 ， 其比重较为均衡 。 由此 ， 可 以看 出居住意愿在老年人选择不 同养

老方式的影响上作用很大 。 同时 ， 居住意愿为独居养老的老年人选择家庭养老的

比重达到 了６５ ．４％ ７ ０ ．６％ ， 远远高于其居住意愿的 ２ ７ ．９％ ３ ０ ．６０％
； 居住意愿为机

构养老的失能老人 ２ ０ ．６％选择了家庭养老 ， 可见居住意愿在显著影响失能老人选

择不 同养老方式的 同时 ， 也受到其他因素的影响 ， 最终导致失能老人的居住意愿

不能完全实现 。

二 、 家庭因素与养老方式的选择

表 ５
－

２ 家庭因素与养老方式选择的交互分析

养老方式

家庭因素家庭养老独居养老机构养老卡 方 Ｐ 值

人 数 比 例 人 数 比 例 人 数 比 例 值

（人 ） （ ％ ） （人 ） （ ％ ） （人 ） （ ％ ）

婚姻状 与配偶 同住６５ ８９ ６ ． １１ ８ ２ ． ７８ １ ． ２ １ ６２ ． ００ ． ００ ０

３ ８
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第五章 失能老 人养老方式选择的单因素分析


况不 与 配 偶 同１ ２ ８ ４７ ２ ． ８３６ ６２ ０ ． ７ １ １ ７６ ． ６ １ ８

住

配偶健 很好 ７ ６９ ６ ． ２２２ ． ５ １ １ ． ３

康状况 好 １ ６ １９５ ． ３５３ ． ０３ １ ． ８

一

般 ２ ８ １９４ ． ６ １ ０３ ． ４６ ２ ． ０

不好 ９ ３８ ６ ． ９ １ ０９ ． ３４ ３ ． ７

很不好 ３ ６９ ７ ． ３ １２ ． ７０ ０ ． ０

去世 １ ２ ７ ９７ ２ ． ６３ ７０２ １ ． ０１ １ ３６ ． ４

１ ２ ８ ．２０ ．０ ００

７ ２

生育子 无子女 ３ ５５ ８ ． ３ １ １ １ ８ ． ３１ ４ ２ ３ ． ３４６ ． １ ６０ ． ０ ００

女数 １个子女 １ ０ ５８ ２ ． ０ １ ８ １ ４ ．１５ ３ ． ９６

２个 及 以 上１ ８０２７ ９ ． ６３ ５ ８ １ ５ ． ８ １ ０ ３４ ． ６

子女

资料来源 ： 通过 ｓ ｐ ｓ ｓ ２ ２ ． ０ 单 因素分析得 出

（

一

） 婚姻状况

经检验 ， 该变量 Ｐ 值为 ０ ． ０００ 且卡方值为 １ ６ ２ ．０ １ ８ ， 可 以看出婚姻状况对失

能老人选择不 同养老方式具有重要影响 ， 由数据可知 ， 与配偶 同住的失能老人选

择家庭养老的 比重高达 ９６ ．１ ％ ， 远高于婚姻状况为不与配偶 同住 的失能老人的

７ ２ ． ８％ ， ； 婚姻状况为不与配偶 同住的失能老人选择独居养老的 比重为 ２ ０ ．７％ ， 远

高于婚姻状况为与配偶同住的失能老人 ； 婚姻状况为不与配偶 同住的失能老人选

择机构养老的 比重也 比与配偶 同住的失能老人高 ５ ．４ 个百分点 。 可 以看 出 ， 婚姻

状况对失能老人选择不同方式养老机构有显著的影响 ， 不与配偶 同住的失能老人

选择独居养老和机构养老的几率更高 ， 是否与配偶 同住对失能老人选择家庭养老

影响显著 。

３ ９
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（二 ） 配偶健康状况

经检验 ， 该变量 Ｐ 值为 ０ ． ０００ 且卡方值为 １ ２８ ．２ ７２ ， 可以看 出 失能老人配偶

的健康状况对其选择不同养老方式具有重要影响 ， 由数据可知 ， 随着失能老人配

偶健康状况下滑 ， 在家庭养老的选择上基本呈现出 明显的下降趋势 ， 同时在独居

养老的选择上基本呈现出 明显 的上升趋势 ， 在机构养老的选择上基本也呈现出 明

显的上升趋势 。 特别是当失能老人处于丧偶状态时 ， 选择独居养老的 比重达到 了

２ ０ ．４％ ， 选择机构养老的 比重也上升到 ６ ．１ ％ ， 可见当失能老人配偶健康状况下降 ，

特别是处于丧偶状况时 ， 失能老人选择独居养老和机构养老的几率会 明 显上升 。

（三 ） 生育子女数

经检验 ， 该变量 Ｐ 值为 ０ ． ０００ 且卡方值为 ４ ６ ．１ ６６ ， 可 以看 出生育子女数对

失能老人选择不 同养老方式具有重要影响 ， 由数据可知 ， 生育子女数为 １ 个和 ２

个及 以上的失能老人在选择不同养老方式的 比重上差异较小 ， 而无子女失能老人

在选择家庭养老的 比重上要远低于有子女失能老人 ， 其选择独居养老的 比重也略

高于有子女的失能老人 ； 而无子女失能老人选择机构养老的比重要远高于有子女

失能老人 。 可见有无子女对老年人选择不 同养老方式影响显著 ， 无子女失能老人

更倾向于选择机构养老 。 养儿防老既是我国传统的生育观念 ， 同样也是老年人晚

年生活的重要保障 ， 当失能老年人无子女可依靠时 ， 随着身体状况的下降 ， 会接

受机构养老的方式 。

三 、 社会经济因素与养老方式的选择

表 ５
－

３ 社会经济因素与养老方式选择的交互分析

养老方式

社会经济因 素家庭养老独居养老机构养老

人 数 比 例 人 数 比 例 人 数 比 例 卡 方 Ｐ 值

（ 人 ） （ ％ ） （人 ） （ ％ ） （人 ） （ ％ ） 值

主要生 自 己或配偶４４２８ １ ． ０５ ６ １ ０ ． ３４ ８８ ． ８

４０
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第五章 失能老人养老方式选择的单 因素分析


活来源 子女 １ ２ ３ ６８ ０ ． ９２ ５ １ １ ６ ． ４４ １ ２ ． ７

当地政府或社１ ５ ２６９ ． ７３ ７ １ ７ ． ０２ ９ １ ３ ． ３８ ５ ． ７０ ． ０００

团 ６０

其他 １ １ ３７ １ ． １４ ０ ２ ５ ． ２６ ３ ． ８

居住地 城市 ３ ２ ５８ ３ ． ８３ ５９ ． ０２ ８ ７ ． ２６ ５ ． ３０ ． ００ ０

镇 ６ １ ８７ ６ ． ６１ １ ９ １ ４ ． ７７ ０ ８ ． ７２ ５

农村 １ ０００７ ９ ． ６２ ３ ０ １ ８ ． ３２ ６ ２ ．１

家庭年５ ０００
元及 以下３ ０ ９６２ ． ３ １ ７６３ ５ ． ５１ １２ ． ２２ ６ ９ ．０ ． ００ ０

收入５００ １

－

１ ００００ 元２ ４６７ ８ ． ３６２ １ ９ ． ７６ １ ． ９０３ ４

１ ０００ １

－

３０ ０００５ ５２８ ９ ． ２５ ４ ８ ． ７ １ ３２ ．１

元

３０ ０ ０ １ １ ００ ０ ００６ ７ ２８ １ ． ７６ １ ７ ． ４９０ １ ０ ． ９

元

１ ０ ０ ００ １
元及 以１ ７ ０８ ７ ． ２ １ ４ ７ ． ２ １ １５ ． ６

上

职业管理 、 技术人１ １ ６８ ３ ． ５１ ２８ ． ６ １ １ ７ ． ９

员

商业 、 个体人２ ４ ５７ ６ ．１３ ７ １ １ ． ５４０ １ ２ ． ４

员

农业 、 家庭手１ ５ １ ０７ ９ ． ６３２ ８ １ ７ ． ３５ ９ ３ ． １ １ ０３ ．０ ． ００ ０

工业人员 ２ ９０

军事人员 １ ６ ７ ２ ． ７００ ． ０６ ２ ７ ． ３

从无工作 ２ ２ ９ １ ． ７ １４ ． ２１４ ． ２

其他 ２ ５ ６ ７ ． ６５ １ ３ ． ５７ １ ８ ． ９

地区东部 ９４５７ ５ ． １２ １ ９ １ ７ ． ４９ ５ ７ ． ５４ ３ ． ４０ ． ００ ０

中部 ５ １ ９８ ４ ． ３８ ６ １ ４ ． ０ １ １ １ ． ８８ ０

西部 ４ ７ ９８ ３ ． ２７ ９ １ ３ ． ７ １ ８３ ．１

有无退 有 ４ ２ ５７ ６ ． ３７ ６ １ ３ ． ６５ ２ １ ０ ． １３ ８ ． ２０ ． ０００

休金没有 １ ５２ ２８ ０ ．１３ ０８ １ ６ ． ３６８ ３ ． ６２ ９

４ １
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

有无养 有 ６０２７ ５ ． ９１ ３ １ １ ６ ． ５６ ０ ７ ． ６ １ ６ ． ７０ ． ０ ００

老金没有 １ ３４ １８ ０ ． ９２５ ３ １ ５ ． ３６４ ３ ． ９７ ７

资料来源 ： 通过 Ｓ ｐ ｓ Ｓ ２ ２ ． ０ 单因素分析得 出

（

一

） 主要生活来源

经检验 ， 该变量 Ｐ 值为 ０ ． ０００ 且卡方值为 ８ ５ ．７ ６０ ， 可 以看出主要生活来源

对失能老人选择不 同养老方式具有重要影响 ， 由数据可知 ， 主要生活来源为 自 己

或配偶的失能老人选择家庭养老的 比重与主要生活来源为子女 的失能老人 比重

大致相 同 ， 并且高于主要生活来源为当地政府或社团 的失能老人大约 １ ０ 个百分

点 ； 主要生活来源为子女的失能老人选择独居养老的 比重和主要生活来源为当地

政府或社团 的失能老人比重大致相 同 ， 高于生活来源为 自 己或配偶的失能老人 ６

个百分点左右 ； 主要生活来源为当地政府或社团 的失能老人选择机构养老的 比重

为 １ ３ ． ３％ ， 高于主要生活来源为 自 己配偶的 ８ ． ８％ ， 高于主要生活来源为子女的

２ ．７％ 。 由此可见 ， 当失能老人主要生活来源为 自 己或配偶时 ， 会有更多 的主动性 ，

有能力选择花费较高的机构养老 ， 同时也会受到传统养儿防老观念的影响 ， 大部

分仍会选择家庭养老 。 当失能老人主要生活来源为子女时 ， 选择机构养老的 比重

很低 ， 这部分失能老人可能属于子女无法照顾或失能程度较重的人群 ， 其 中选择

独居养老的失能老人可能是子女不在身边 ， 子女只是定期打给生活费 。 主要生活

来源为当地政府或社团 的失能老人选择机构养老的 比重为三者中最高者 ， 这可能

是政府对于无生活来源的失能老人的安置政策 ， 而仍有 比重为 ６９ ．７％的失能老人

选择家庭养老 ， 这可能是政府政策支持范围和支持力度有限 ， 或者老年人失能程

度较低 ， 尚不需要专业照护 。

（二 ） 居住地

经检验 ， 该变量 Ｐ 值为 ０ ． ０００ 且卡方值为 ６ ５ ．３ ２ ５ ， 可 以看 出居住地对失能

老人选择不同养老方式具有重要影响 ， 由数据可知 ， 居住地为城市的失能老人选

择家庭养老的 比重为 ８ ３ ． ８ ０％ ， 高于居住地为农村的 ７９ ． ６％ ， 高于居住地为镇的

７６ ．６％ ， 这和假设的居住在城市的失能老人选择家庭养老 比重会低于镇和农村的

４２





第五章 失能老人养老方式选择的单 因素分析


想法有异 ， 这可能是 由于现在镇和农村的年轻人外迁潮流现象 ， 部分镇和农村的

失能老人无法选择家庭养老 ； 居住地为农村的失能老人选择独居养老的 比重为

１ ８ ．３％ ， 高于居住地为镇的 １ ４ ．７％ ， 高于居住地为城市的 ９ ．０％ ， 这也在
一

定程度

上受到 乡镇年轻人外流的影响 ； 居住地为镇的失能老人选择机构养老的 比重为

８ ．７％ ， 高于居住地为城市的 ７ ．２％ ， 高于居住地为农村的 ２ ．１ ％ ， 这可能是城市和

镇总体收入高于农村 ， 并且养老机构的数量多于农村 、 质量高于农村 ， 可选择性

更大 。

（三 ） 家庭年收入

经检验 ， 该变量 Ｐ 值为 ０ ． ０００ 且卡方值为 ２６９ ．０３４ ， 可 以看家庭年收入对失

能老人选择不同养老方式具有重要影响 ， 由数据可知 ， 家庭年收入在 ５ ０００ 元 以

下至家庭年收入 １ ０００ １
－

３ ０ ０００ 元的失能老人选择家庭养老的 比重在逐步增加 ， 这

可能是在家庭年收入较低的情况下 ， 家庭难以提供有效的老年照护服务 ， 失能老

人会转 向选择其他养老方式 。 而家庭年收入 ３ ０００ １ １ ０００００ 元的失能老人选择家

庭养老的 比重略有下降 ， 家庭年收入 １ ０００００ 元以上的失能老人又有所回升 ， 失

能老人家庭年收入较高的情况下 ， 自 由选择各种养老方式的主动性会增强 。 家庭

年收入 ５ ０００ 元 以下的失能老人选择独居养老的 比重高达 ３ ５ ． ５％ ， 家庭年收入

５ ００ １
－

１ ００００ 元的失能老人选择独居养老比重也有 １ ９ ．７％之多 ， 其他家庭年收入较

高的失能老人选择独居养老的 比重维持在 ７％
－

９％ ， 比重较低 ， 这可能是家庭收入

较低的老年人选择其他养老方式的能力有限 ， 或者为无子女 、 子女能力较为有限

者 ， 是失能老人基于现状的选择 。 选择机构养老的失能老人 ， 在各家庭年收入水

平中 比重差异较小 ， 选择机构养老比重较高者为收入较高的 ３ ０００ １
－

１ ０００００ 元家

庭收入的 ９ ．３％以及 １ ０００００ 元 以上的 ５ ．６％ ， 这就说明家庭年收入较高的失能老人

选择机构养老的能力更强 ， 同时也侧面说明我国低收入失能老人并未完全享受到

政策照顾 。

（四 ） 职业

经检验 ， 该变量 Ｐ 值为 ０ ．〇〇〇 且卡方值为 １ ０ ３ ．２ ９０ ， 可 以看职业对失能老人

选择不 同养老方式具有重要影响 ， 由数据可知 ， 职业为管理 、 技术人员和商业 、

４ ３
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个体人员 以及农业 、 家庭手工业人员选择家庭养老的失能老人比重较大且差异较

小 ， 从无工作的失能老人选择家庭养老 比重高达 ９ １ ．７％ ， 这可能是失能老人仍受

传统的养老观念影响较大 ， 所 以各个职业失能老人选择家庭养老的 比重都较高 ，

其他从无工作的失能老人因为无收入或收入很低 ， 当处于失能状态时 ， 会更加依

赖家庭提供的养老服务 。 职业为农业 、 家庭手工业人员 的失能老人选择独居养老

的 比重为 １ ７ ．６％ ， 高于商业 、 个体人员 的 １ １ ．５％ ， 高于管理 、 技术人员 的 ８ ． ６％ ，

高于从无工作者的 ４ ．２％ ， 远高于军事人员 的 ０ ． ０％ ， 这可能是职业为农业 、 家庭

手工业人员 的失能老人收入较低 ， 养老观念较为传统 ， 同时存在选择社会化养老

方式的能力较为有限 ， 在家庭养老 出现 问题 、 机构养老收费较高的前提下 ， 失能

老人选择独居养老的 比重就会随之上升 。 职业为军事人员选择机构养老的 比重高

于商业 、 个体人员 的 １ ２ ． ４％ ， 高于管理 、 技术人员 的 ７ ． ９％ ， 高于从无工作的 ４ ．２％ ，

高于农业 、 家庭手工业人员 的 ３ ． １％ ， 这可能是政府政策对军事人员退休后养老

覆盖面较大 ，

一

部分军事干部退休后会进入干休所 ， 而部分普通军事人员养老在

政策中收益也会较大 。 而商业 、 个体人员
一

般收入较高 ， 有条件选择照护更为专

业的机构养老 ， 相反 ， 职业为农业 、 家庭手工业的失能老人选择花费较高的机构

养老的能力就较为有限 。

（五 ） 地区

经检验 ， 该变量 Ｐ 值为 ０ ．〇〇〇 且卡方值为 ４３ ．４８ ０ ， 可 以看地区对失能老人

选择不同养老方式具有重要影响 ， 由数据可知 ， 地区为中部的失能老人和西部的

失能老人在选择各养老方式的 比重上大致相 同 ， 而东部地区 的失能老人选择家庭

养老的 比重明显低于 中 西部地区的失能老人 ， 其选择独居养老的 比重略高于 中 西

部地区的失能老人 ， 其选择机构养老的 比重为 ７ ．５％ ， 高于西部地区 的 ３ ． １ ％ ， 高

于中部地区的 １ ． ８％ ， 这可能是东部地区收入总体较高且养老机构数量较多 、 质

量较高 ， 同时老年人养老观念较开放 ， 在有能力选择不同养老方式情况下 ， 东部

地区失能老人的选择也就更为多元 。

４４
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（六 ） 有无退休金

经检验 ， 该变量 Ｐ 值为 ０ ．０００ 且卡方值为 ３ ８ ．２ ２９ ， 可以看有无退休金对失

能老人选择不 同养老方式具有重要影响 ， 由数据可知 ， 有退休金的失能老人和没

有退休金的失能老人选择家庭养老的 比重差异较小 ， 而没有退休金的失能老人选

择独居养老 比重比有退休金的失能老人高 ２ ．７ 个百分点 ， 有退休金的失能老人选

择机构养老的 比重比没有退休金的失能老人高 ６ ．５ 个百分点 ， 这可能是有退休金

的失能老人更有能力选择提供专业照护的养老机构 ， 同时有退休金的失能老人可

以为家庭提供
一

些收入 ， 其更容 易选择家庭养老 ， 因此其选择独居养老比重会低

于没有退休金的失能老人 。

（七 ） 有无养老金

经检验 ， 该变量 Ｐ 值为 ０ ．〇〇〇 且卡方值为 １ ６ ．７ ７ ７ ， 可 以看有无养老金对失

能老人选择不同养老方式具有重要影响 ， 由数据可知 ， 有养老金的失能老人在选

择家庭养老的 比重上 比没有养老金的失能老人低 ５ ．０ 个百分点 ， 两者选择独居养

老的 比重大致相 同 ， 而有养老金的失能老人选择机构养老的 比重要高于没有养老

金的失能老人 ３ ．７ 个百分点 。 这可能是 由于有养老金的失能老人选择不同养老方

式的能力更强 ， 更能选择提供专业照护的机构养老 。

４ ５
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第六章 失能老人选择不同养老方式的多分类 ｌ ｏｇ ｉ ｓ ｔ ｉ ｃ 回归

单因素分析表明 ， 很多因素会对失能老人选择不 同养老方式产生独立影响 ，

但是 ， 失能老人选择不 同养老方式会同时受到多种因素的影响 ， 而且这些因素在

现实生活中可能会相互影响 ， 那么此时单因素对失能老人选择不同养老机构的影

响会发生改变 ， 这就需要研究诸多因素是否还会对其产生影响 以及影响柏程度如

何 。 由于 因变量养老方式有三个分类 ， 并且呈无序状态 ， 所 以选择无序 多分类

ｌ ｏｇ ｉ ｓ ｔ ｉ ｃ 模型来进行回归分析 。

表 ６
－

１ 影响失能老人选择不同养老方式的多分类逻辑回归

模型 １ 模型 ２

解释变量家庭养老 ／机构养老独居养老 ／机构养老

Ｂ（ 系数 ） Ｐ（ 显著 Ｅ ｘｐ （ Ｂ ）Ｂ（ 系数 ） Ｐ（ 显 著 Ｅｘ ｐ （ Ｂ ）

性 ） 性 ）

截距 ４ ． ８ ７ １０ ． ０００ ０ ． ８ ９５０ ． ６５ ９

居住意愿
－

０ ． ８ ３ ５０ ． ００ ００ ． ４３４
－

１ ． ７ ３ ８０ ． ００００ ． １ ７ ６

配偶健康状况 ０ ． １ ４４０ ． １ ３ ５ １ ．１ ５ ５０ ． ３ ３ ５０ ． ００ ７１ ． ３ ９９

主要生活来源
－

０ ． ０ ７ １０ ． ７ ３ ２０ ． ９ ３ １０ ． ０ ３ ５０ ． ８８ ４ １ ． ０３ ５

职业
－

０ ． ３ ７ ６０ ． ０８ ０ ． ６８ ６ ０ ． ２ ５ １０ ． ２ ５ ８０ ． ７ ７ ８

［性别 二
 １ ］ ０ ． ４ １ ５０ ． ２ ２６０ ． ６６ 〇 ？１ ２ ７０ ． ７ ４ １０ ． ８８ １

［性别 二
２

］ 〇

ｂ

．． 〇

ｂ

．．

［年龄段＝ Ｌ 〇〇 ］－

０ ． ７ ９ ６０ ． ０ １ ２０ ． ４ ５ １０ ． １ ４ ５０ ． ６８ １ １ ． １ ５ ６

［年龄段＝
２ ． ００ ］ 〇

ｂ

 ． ． 〇

ｂ

 ．．

［受教育程度 ＝
１ ． ００ ］ ２ ． ９２ ６０ ． ０００ １ ８ ． ６４ ５４ ． ０ ７ ２０ ． ００ ５５ ８ ． ６ ８４

［受教育程度 ＝
２ ． ００ ］ １ ． ６ ５ ８０ ． ０２ ５ ． ２ ５２ ． ８２ ４０ ． ０４ ５ １ ６ ． ８４ ７

［受教育程度＝
３ ． ００ ］ １ ． ３ ４ ６０ ． ０８８３ ． ８ ４ ３２ ．１ ９ １０ ．１ ３ ８８ ． ９４ ３

１ ７ １ ．５ ４

［受教育程度 ＝
４ ． ００ ］ ２ ．１ ６ １０ ． ０ ８ ８８ ． ６ ７ ８５ ． １ ４ ５０ ． ０ ０４

８

［受教育程度 ＝
５ ． ００ ］ ０

ｂ

 ０
ｂ

 ．

４ ７
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［健康 自 评＝
１ ］ ０ ． ８８ ６０ ． ４２ ９２ ． ４２ ６ １ ． １ ６ ５０ ． ３４２３ ． ２０ ５

［健康 自评＝
２ ］－

０ ． ４ ２ ３０ ． ３ ７ ９０ ． ６ ５ ５－

０ ． ２ ３ ７０ ． ６８６０ ． ７ ８ ９

［健康 自 评 ＝
３ ］ ０ ． ６ ３０ ． １ ６ ３０ ． ５ ３ ３ ０ ． ２ ８６０ ． ６０２０ ． ７ ５２

［健康 自 评 ＝
４ ］ ０ ． ０２ ２０ ． ９６ ５ １ ． ０ ２ ３０ ． １ ２ １０ ． ８４２ １ ． １ ２９

［健康 自 评＝
５ ］ ０ ． ０ ５０ ． ９ ６ ５ １ ． ０ ５ ２ １ ． ２ ７ １０ ． ２ ８ ９３ ． ５ ６ ５

［健康 自 评＝
８ ］ 〇

ｂ

 ．． ０

ｂ

 ． ？

［婚姻状况＝
１ ． ０ ０ ］ ３ ． ０ ３ ５０ ． ００ ０２ ０ ． ８ ０ ５０ ． ３ ３４０ ． ７ ０ ５ １ ． ３ ９ ６

［婚姻状况 ＝
２ ． ００ ］ ０

＂

 ０

＂

 ．

［生育子女数 ＝
１ ． ０ ０ ］ ２ ． ０ ３６０ ． ０ ０００ ． １ ３ １

－

２ ． ４ １ ３０ ． ０ ０ ５０ ． ０９

［生 育子女数＝
２ ． ０ ０ ］ ０ ． ０ ２ ４０ ． ９ ７ １ １ ． ０２ ４０ ． ２ ２ ３０ ． ７ ５ ５ １ ． ２ ５

［生 育子女数＝
３ ． ００ ］ ０

＂

 ０

ｂ

 ．

［居住地＝
１ ］－

０ ． ７ ０ ３０ ．１ ２ ４０ ． ４ ９ ５
－

１ ．１ ９２０ ． ０ ２ ７０ ． ３ ０４

［居住地＝
２ ］ １ ． ３ ７ ６０ ． ０ ０００ ． ２ ５ ３－

１ ．１ ８０ ． ０ ０ ２０ ． ３０ ７

［居住地＝
３ ］ ０

ｂ

．． ０

ｂ

 ． ．

［家庭年收入＝
１ ． ００ ］ ０ ． １ ３ ８０ ． ８ ３ ９ １ ．１ ４ ８２ ． ６ １ ７０ ． ０ ０ ０ １ ３ ． ６ ９

［家庭年收入＝
２ ． ００ ］ ０ ． ８ １ １０ ． ３ ５ ２２ ． ２ ５ １２ ． ４２ ２０ ． ０ １ １ １ ． ２ ７ ３

［家庭年收入＝
３ ． ００ ］ ０ ． ３ ５ ５０ ． ５ ３ ４ １ ． ４２６０ ． ６７ ３０ ． ３ １ ３ １ ． ９６ １

［家庭年收入＝
４ ． ０ ０ ］

－

０ ． ９ ５ ７０ ． ０ ３ ６０ ． ３ ８ ４ 〇 ？６ ３２０ ． ２ ６ １０ ． ５ ３ １

［家庭年收入＝
５ ． ００ ］ ０

＂

 ．． ０

ｂ

 ． ？

［地区 ＝
１ ． ０ ０ ］

－

１ ． ４ ９６０ ． ００ ００ ． ２ ２ ４
－

１ ． ２ ６ ３０ ． ０ ０ ５０ ． ２ ８ ３

［地区 ＝
２ ． ００ ］

－

０ ． ２ １ ５０ ． ６８ ８０ ． ８ ０ ６
－

０ ． ３ ２ ９０ ． ５６８０ ． ７ ２

［地 区 ＝
３ ． ００ ］ ０

＂

 ．． ０

ｂ

 ． ．

［有无退休金二
〇 ］ ０ ． ４ ８ ６０ ． ２ １ ８ １ ． ６ ２ ５０ ．１ １０ ． ８ １ １ １ ．１ １ ７

［有无退休金＝
１ ］ 〇

＇ ＇

 ． ． ０

ｂ

 ．？

［有无养老金＝
０ ］ ０ ． ９ ６ ３０ ． ０ ０ １２ ． ６２ １ １ ． ２ ７ ３０ ． ０ ００３ ． ５ ７ ３

［有无养老金＝
１ ］ 〇

ｂ

 ．． ０

ｂ

 ． ．

注 ： 参考类别为取值最高项 ， 以 〇

ｂ

表示 。

资 料来源 ： 通过 Ｓ Ｐ Ｓ Ｓ ２ ２ ． ０ 单因素分析得 出

４ ８
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由表 ６
－

１ 可知 ， 变量健康 自评 、 性别 、 主要生活来源 、 职业 、 有无退休金在

模型中 的显著性均大于 ０ ． ０５ ， 因此将这部分变量剔除 ， 将剩余显著变量进行整

合 。

—

、 个人因素

（

一

） 年龄段

在模型
一

中 ， 年龄段的显著性为 ０ ．０ １ ２ ， 系数为－

０ ．７ ９ ６ ＜ ０ ，Ｅｘｐ （ Ｂ ） 为 ０ ．４ ５ １
，

这说明相 比于低年龄段失能老人 ， 随着年龄的增加 ， 失能老人更倾向选择机构养

老 。 这和之前提出 的假设基本吻合 ， 这可能是随着失能老人年龄增加 ， 其失能程

度往往会加深 ， 家庭养老难以满足失能老人的照护需求 ， 特别是 ８ ５ 岁及 以上的

失能老人属于高龄失能老人 ， 其照护需求更加难 以满足 。 在模型二中 ， 其显著性

为 ０ ．６８ １ ， 这说明年龄段不影响老年人在独居养老和机构养老中做出选择 。

（二 ） 受教育程度

在模型
一

中 ， 受教育程度为文盲的失能老人显著性为 〇 ．００ ０ ， 系数为 ２ ．９２ ６ ＞ ０ ，

Ｅｘｐ（ Ｂ ） 为 １ ８ ． ６４ ５ ， 这说明相 比于受教育程度为大学及 以上的失能老人 ， 受教

育为文盲的失能老人 ， 更倾向于选择家庭养老 ， 其选择家庭养老的发生倍率为受

教育程度为大学及 以上的失能老人的 １ ８ ．６４ ５ 倍 ； 受教育程度为小学的失能老人

显著性为 〇 ？０２ ， 系数为 １ ． ６５８ ＞ ０ ，Ｅｘｐ（为 ） ５ ． ２ ５
， 这说明相 比于受教育程度为

大学及以上的失能老人 ， 受教育为小学的失能老人 ， 更倾向于选择家庭养老 ， 其

选择家庭养老的发生倍率为受教育程度为大学及 以上的失能老人的 ５ ．２ ５ 倍 ， 这

和假设基本
一

致 ， 这可能是受教育水平较低的失能老人 ， 收入往往较低 ， 对机构

养老的接受度和选择能力也就较低 ， 同时其思想观念也较容易受传统思想的束缚 。

在模型二中 ， 受教育程度为文盲的失能老人显著性为 ０ ．００ ５ ， 系数为 ４ ．０ ７ ２ ＞ ０ ，

Ｅｘｐ（ Ｂ ） 为 ５ ８ ． ６８ ４ ， 这说明 相 比于受教育程度为大学及 以上的失能老人 ， 受教

育为文盲的失能老人 ， 更倾向于选择独居养老 ， 其选择独居养老的发生倍率为受

教育程度为大学及 以上的失能老人的 ５８ ．６ ８ ４ 倍 ； 受教育程度为小学的失能老人

４ ９
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显著性为 ０ ． ０４５ ， 系数为 ２ ．８ ２４ ＞ ０ ，Ｅｘｐ（ Ｂ ） 为 １ ６ ．８４ ７ ， 这说明相 比于受教育程

度为大学及 以上的失能老人 ， 受教育为小学的失能老人 ， 更倾向于选择独居养老 ，

其选独居养老的发生倍率为受教育程度为大学及 以上的失能老人的 １ ６ ．８４ ７ 倍 ；

受教育程度为高 中 的失能老人显著性为 ０ ． ００４ ， 系数为 ５ ． １ ４５ ＞ ０ ，Ｅｘｐ（ Ｂ ） 为

１ ７ １ ． ５４８ ， 这说明相 比于受教育程度为大学及 以上的失能老人 ， 受教育为高中 的

失能老人 ， 更倾向于选择独居养老 ， 其选择独居养老的发生倍率为受教育程度为

大学及 以上的失能老人的 １ ７ １ ．５４８ 倍 ； 这和假设基本
一

致 ， 这可能是受教育程度

较低的失能老人无力选择花费较高的养老机构 ， 或者其对养老机构的接受度较低 ，

这就导致 了其宁可选择照护保障水平较低的独居养老 ， 也没有选择照护水平更高

的养老机构 。 同时 ， 失能老人生活 自 理能力受限 ， 独居养老较难满足其照护需求 ，

受教育水平较高的失能老人 ， 也就更有能力选择机构养老 。

（三 ） 居住意愿

在模型
一

中 ， 居住意愿的显著性为 ０ ．〇〇〇 ， 系数为
－

〇 ．８ ３ ５ 〈 ０ ， Ｅｘｐ （ Ｂ ）为 ０ ．４ ３４ ，

这说明失能老人的居住意愿对其选择不同养老方式具有显著的影响 。 这和假设基

本吻合 ， 失能老人的居住意愿是其选择不同养老方式的
一

个重要影响因素 。

在模型二中 ， 居住意愿的显著性为 〇 ．〇〇〇 ， 系数为 １ ．７ ３８ 〈 ０ ，Ｅｘｐ （ Ｂ ）为 １ ．３ ９９ ，

这说明失能老人的居住意愿对其选择不同养老方式具有显著的影响 。 这同样和假

设基本吻合 ， 失能老人选择不 同养老方式受其居住意愿影响 。

二 、 家庭因素

（

一

） 婚姻状况

在模型
一

中 ， 婚姻状态为与配偶 同住的失能老人 ， 显著性为 〇 ． 〇〇〇 ， 系数为

３ ．０ ３ ５ ＞ ０ ， Ｅｘｐ（ Ｂ ） 为 ２ ０ ． ８ ０ ５ ， 这说明 相 比于不与配偶同住的失能老人 ， 与配偶

同住的失能老人更倾向于选择家庭养老 ， 其选择选择家庭养老的发生倍率是不与

配偶同住失能老人的 ２ ０ ．８ ０５ 倍 。 这和假设吻合 ， 这
一

方面可能是当配偶能为 自

己提供照料时 ， 失能老人仍倾向于选择照护不如养老机构的家庭养老 ， 而当配偶

５ ０
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不与 自 己同住时 ， 失能老人少 了
一

个重要的照料者 、 感情慰藉者 ， 便会增加对养

老机构的接受度 。

（二 ） 生育子女数

在模型
一

中 ， 无子女的失能老人显著性为 ０ ．０００ ， 系数为
－

２ ．０ ３ ６＜ ０ ，Ｅｘｐ（
Ｂ ）

为 ０ ． １ ３ １ ， 这说明与生育子女数较多 的失能老人相 比 ， 无子女的失能老人更倾向

于选择机构养老 。 这和假设
一

致 ， 无子女失能老人没有子女为其提供家庭照料 ，

当其处于失能状态时 ， 也往往是政府政策的照顾者 ， 就会选择机构养老来为 自 己

提供照护 。

在模型二中 ， 无子女的失能老人显著性为 ０ ．００ ５ ， 系数为
－

２ ．４ １ ３ ＜ ０ ，Ｅｘｐ（
Ｂ ）

为 ０ ． ０９ ， 这说明与生育子女数较多 的失能老人相 比 ， 无子女的失能老人更倾 向

于选择机构养老 。 这和假设
一

致 ， 无子女失能老人独居 自理能力差 ， 无法保障 自

己的 日 常生活 ， 便会选择能够提供专业照护的养老机构 。

二 、 社会经济因素

（

一

） 居住地

在模型
一

中 ， 镇的显著性为 ０ ． ０００ ， 系数为－

１ ． ３ ７６ ＜ ０ ， Ｅｘｐ（ Ｂ ） 为 ０ ． ２ ５ ３ ，

这说 明相 比于农村失能老人 ， 居住在镇的失能老人更倾 向于选择机构养老 。 这和

假设部分吻合 ， 居住地为镇的失能老人无论在对养老机构的接受度上 ， 还是在经

济能力上 ， 均高于农村失能老人 。

在模型二中 ， 城市的显著性为 ０ ． ０ ２ ７ ， 系数为
－

１ ． １ ９ ２ ， Ｅｘｐ（ Ｂ ） 为 ０ ． ３ ０４ ，

这说明相 比于农村失能老人 ， 居住在城市的失能老人更倾向于选择机构养老 。 镇

的显著性为 ０ ． ００２
， 系数为

－

１ ． １ ８ ＜ ０ ，Ｅｘｐ（ Ｂ ） 为 ０ ． ３ ０ ７ ， 这说明相 比于农村失能

老人 ， 居住在镇的失能老人更倾向于选择机构养老 。 这和假设基本吻合 ， 这可能

是城市和镇的失能老人收入总体高于农村 ， 更有能力选择机构养老 ； 并且较之农

村 ， 其养老机构提供的照料更专业 、 数量更多 ， 也就为其选择机构养老提供 了 更

大的可能性 。

５ １
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（二 ） 家庭年收入

在模型
一

中 ， 家庭年收入 ３ ０００ １ １ ０００００ 元的失能老人显著性为 ０ ． ０ ３ ６ ， 系

数为
－

０ ．９ ５ ７ 〈 ０ ，Ｅｘｐ（ Ｂ ） 为 ０ ． ３ ８４ ， 这说明 相 比于家庭年收入 １ ０００００ 元及 以上

的失能老人 ， 家庭年收入为 ３ ０００ １
－

１ ０００００ 元的失能老人更倾 向于选择机构养老 。

这和假设不
一

致 ， 这可能是家庭年收入在 １ ０００００ 元 以上的失能老人家庭能提供

照护质量较高的家庭照护 ， 比如雇用保姆 、 专业照护人员等方式 ， 而家庭收入在

３ ０００ １
－

１ ０００００ 的失能老人不太具有提供高质量家庭照护的能力 ， 同时也有能力

负担失能老人入住养老机构的费用 。

在模型二 中 ， 家庭年收入 ５ ０００ 元 以下的失能老人显著性为 ０ ． ００ ０ ， 系数为

２ ．６ １ ７ ＞ ０ ，Ｅ ｘ ｐ（ Ｂ ） 为 １ ３ ．６９ ， 这说明相 比于家庭年收入为 １ ０００００ 元 以上的失能

老人 ， 家庭年收入 ５ ０００ 元 以下的失能老人更倾向于选择独居养老 ， 其选择独居

养老的发生倍率是家庭年收入 １ ０００００ 元 以上失能老人的 １ ３ ．６９ 倍 。 家庭年收入

５ ０００
－

１ ００００ 元的失能老人显著性为 ０ ．０ １ ， 系数为 ２ ．４２２ ＞ ０ ，Ｅｘｐ（ Ｂ ） 为 １ １ ．２ ７ ３ ，

这说 明相 比于家庭年收入为 １ ０００００ 元 以上的失能老人 ， 家庭年收入 ５ ００ １
－

１ ００００

元的失能老人更倾向于选择独居养老 ， 其选择独居养老的发生倍率是家庭年收入

１ ０００００ 元以上失能老人的 １ １ ．２ ７ ３ 倍 。 这和假设基本吻合 ， 当失能老人收入较低

时 ， 在老年社会保障制度不完善的情况下 ， 失能老人无力选择费用较高的养老机

构 ， 只 能选择独居养老 。 相对家庭年收入低水平的失能老人 ， 家庭年收入较高的

失能老人 ， 更有能力选择花费较高的机构养老 。

（三 ） 地区

中部地区不显著 。 在模型
一

中 ， 东部地区显著性为 ０ ．００３ ， 系数为 １ ．４ ９ ６ ＜ ０ ，

Ｅｘｐ（ Ｂ ） 为 ０ ． ２ ２４ ， 这说明相 比于西部地区 的失能老人 ， 东部的更倾 向于选择机

构养老 。 在模型二中 ， 东部显著性为 ０ ．００５ ， 系数为 １ ．２ ６ ３ ＜ ０ ，Ｅｘｐ
（ Ｂ ） 为 ０ ．２ ８ ３ ，

这说 明相 比于西部地区的失能老人 ， 东部的更倾向于选择机构养老 。 这和假设基

本
一

致 ， 居住于经济发达的地区 ， 失能老人更倾向于选择机构养老 ， 这可能是东

部养老机构发展较好 ， 失能老人观念较为开放 ， 容易接受照护更加专业的机构养

老 。

５ ２
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（四 ） 有无养老金

在模型
一

中 ， 有养老金显著性为 ０ ． ００ １ ， 系数为 ０ ． ９６ ３ ＞ ０ ，Ｅｘｐ
（ Ｂ ） 为 ２ ．６２ １ ，

这说明相 比于没有养老金的失能老人 ， 有养老金的更倾向于选择家庭养老 ， 其选

择家庭养老的发生倍率是没有养老金失能老人的 ２ ．６２ １ 倍 。 模型二中 ， 有养老金

显著性为 ０ ． ０００ ， 系数为 １ ． ２ ７ ３ ＞ ０ ，Ｅｘｐ（ Ｂ ） 为 ３ ．５ ８ ３ ， 这说明相 比于没有养老

金的失能老人 ， 有养老金的更倾向于选择独居养老 ， 其选择独居养老的发生倍率

时没有养老金失能老人的 ３ ．５ ７ ３ 倍 。 这和假设差异较大 ， 这可能是有养老金的失

能老人可 以在家庭养老 中为子女提供
一

定的金钱支持 ， 子女更愿意也更有能力为

失能老人提供更好的照护服务 ； 另
一

方面有养老金的失能老人较之没有养老金的

失能老人更有能力选择独居养老 ， 并且失能老人在独居养老和机构养老二者之间

做选择时 ， 仍选择保障力度较低独居养老 ， 可能是失能老人对养老机构的接受度

仍较低 ， 并且可能有其他类似保姆 、 社区照料等替代方式 。

５ ３
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

第七章 结论与启示

一

、 研究总结

本文基于 ２ ０ １ ４ 年中 国老年人健康长寿影响因素调查分析 了影响失能老人选

择不同养老方式的影响因素 ， 首先通过单因素分析确定各因素的显著性 ， 最后通

过多分类 ｌ ｏｇ ｉ ｓ ｔ ｉ ｃ 回归 ， 将个人因素 、 家庭因素 、 社会经济因素放入模型 ， 得

出显著的影响因素 ， 主要研究结论如下 ：

一

、 从个人因素方面看 ， 年龄因素是影响失能老人选择不 同养老方式的显著

因素 ， 相 比于低年龄段的失能老人 ， 高年龄段的失能老人更倾向于选择机构养老 ，

失能老人随着年龄增加 ， 失能程度往往会加深 ， 就需要更为专业化的照料服务 ，

而家庭养老往往难 以满足高龄失能老人对专业化照护的需求 ， 在家庭因素和社会

经济因素允许的情况下 ， 失能老人便会倾向于选择机构养老 ， 这样
一

方面可 以减

轻子女的照护压力 ， 另
一

方面可 以满足失能老人专业化的照护需求 。 受教育程度

因素是影响失能老人选择不同养老方式的显著因素 ， 受教育程度较高的失能老人

更倾向于选择机构养老 ， 受教育程度较低的失能老人更倾向于选择家庭养老和独

居养老 ， 受教育程度较低的失能老人掌握的资源往往较为有限 ， 受传统养儿防老

思想束缚较严重 。 同时 ， 根据 回 归结果 ， 可 以看出 ， 受教育程度对老年人选择不

同养老方式并非呈连续渐进型 ， 而是呈现 出
一

种分阶段 ， 即其影响程度在低水平

的受教育程度和高水平的受教育程度较为明 显 ， 具体表现为受教育程度为初中 的

失能老人并不显著 ， 这在
一

定程度上说明 了受教育水平对影响失能老人选择不 同

养老方式具有较为显著的 门槛效应 。 居住意愿也是影响失能老人选择不同养老方

式的显著因素 ， 居住意愿既代表了失能老人的对不 同养老方式的认知水平 ， 也代

表了 失能老人的心里倾向选择 。 在个人 、 家庭 、 社会经济因素允许的情况下 ， 失

能老人面对不同养老方式时 ， 更会倾向于选择 自 己喜欢的居住方式 。

二 、 从家庭因素方面看 ， 婚姻状况是影响失能老人选择不 同养老方式的显著

因素 ， 与配偶 同住的失能老人更倾向于选择家庭养老 ， 配偶既能提供细微的照料 ，

同时也能满足失能老人精神慰藉的需求 ， 在照护需求能满足的情况下 ， 以及受传

统养老观念的影响 ， 相 比于需要适应的 陌生的养老机构 ， 更具
“

人情味
”

的家庭

５ ５
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养老无疑是更受失能老人青睐的养老方式 。 同时 ， 在部分地区 ， 特别是落后地区 ，

老年人去机构养老仍会被视为子女不愿赡养老人的
一

种错误标签 ， 错误的舆论也

使失能老人尽量选择家庭养老 。 生育子女数是影响失能老人选择不同养老方式的

显著因素 ， 无子女的失能老人既无子女提供家庭照料 ， 也无子女提供的经济来源 ，

在处于失能状态时 ， 独居养老也成为 了
一

种难以实现的方式 。 选择能为其提供专

业化照料的机构养老就是其仅剩的选项 了 ， 而且对于无子女失能老人 ， 政府往往

会选择将其安置于养老机构 。

三 、 从社会经济因素来看 ， 居住地是影响失能老人选择不同养老方式的显著

因素 ， 居住地为城市和镇的失能老人更倾向于选择机构养老 ， 城市和镇的失能老

人相对于农村失能老人来说 ， 观念更为开放 ， 掌握的资源也更多 ， 更有能力选择

能够提供专业照护服务的机构养老 。 同时 ， 在养老机构资源的配备上 ， 经济状况

更优的城市和镇 ， 会有数量更多 以及层次多样 的养老机构 ， 这样就増加失能老人

的选择空间 ， 可 以根据 自 身需求状况 ， 选择不 同 的养老机构 。 家庭年收入是影响

失能老人选择不 同养老方式的显著因素 ， 在对家庭养老和机构养老的选择上 ， 家

庭年收入水平较低的失能老人和家庭年收入较高的失能老人群体中 ， 并无明显差

另 Ｉ

Ｊ ， 这在
一

定程度上说明 ， 家庭年收入水平对失能老人选择不 同 的养老方式具有

一

定的 门槛效益 ， 即家庭年收入水平较低的家庭难 以为失能老人提供满足其需求

的家庭照护 。 同时 ， 这部分家庭往往也是政策倾向 的群体 ， 当老年人处于失能状

态时 ， 政府会帮助其入住养老机构 。 另外 ， 家庭年收入很高的失能老人相 比于家

庭年收入较高的失能老人更倾向于选择家庭养老 ， 我国机构养老尚不完善 ， 家庭

年收入很高的失能老人有能力选择包括保姆 、 上 门照护等更为灵活 、 舒适的照料

方式 。 在对独居养老和机构养老的选择上 ， 家庭收入水平较低的失能老人则更倾

向于选择独居养老 。 我 国养老保障体系 尚不完善 ， 难 以覆盖到全部家庭 ， 失能老

人在不愿拖累家庭或者子女不愿赡养的情况 ， 便 只能选择独居养老 ， 更多依靠邻

里和亲戚的帮扶艰难度 日 。 地区是影响失能老人选择不同养老方式的显著因素 ，

东部地区经济较为发达 ， 人们收入总体较高 ， 养老观念较为开放 ， 同时养老机构

发展也更为完善 ， 失能老人有能力选择照护质量较高的机构养老 。 而 中西部地区

则无明显差异 ， 这说明除去经济发达的东部地区 ， 我国养老保障体系 的建设在 中

部地区和西部地区均不完善 ， 难 以满足失能老人的需求 。 有无养老金也是影响失

５ ６
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能老人选择不同养老方式的显著 因素 。 相 比于机构养老 ， 有养老金的失能老人更

倾 向于选择家庭养老和独居养老 ， 有养老金的失能老人能为家庭提供
一

定的金钱

支持 ， 子女也就更愿意为其提供较高质量的照护 ， 同时也能看出失能老人对机构

养老的接受度仍较低 ， 受传统养老观念的影响仍较大 。

四 、 从宏观数据和微观数据所展现的状况 ， 可 以看 出我国失能老人内部状况

也存在差异 ， 因此失能老人群体 中 的
“

弱势
”

和
“

困难
”

的失能老人的养老 问题

会更加突 出 ， 是我们关注和加 以研究的重点群体 。 这部分失能老人在健康状况方

面表现为失能程度较高的老年人绝对数量多 ， 并且所 占 比重在逐渐增大 。 在性别

方面 ， 受女性平均预期寿命长以及对家庭依赖性强等特征的影响 ， 所 占 比重高于

男性 ， 并且对照料质量要求较高 。 在年龄方面 ， ７ ０ ７９ 岁 的失能老人绝对数量较

多 ， ８ ０ 岁及 以上失能老人数量相对较少 ， 但对照护要求高 。 在婚姻状态方面 ，

丧偶失能老人所 占 比重较大 ， 有配偶的失能老人所 占 比重也较大 ， 其余婚姻状态

失能老人 占 比很少 。 在生活来源方面 ， 家庭其他成员供养仍 占据绝对比重 ， 同时

里退休金养老金和最低生活保障金也在逐渐发挥更大的帮扶功能 。 在失能老人地

区分布方面 ， 西部地区失能老人 比重高于 中部和东部地区 。 因此 ， 对失能老人养

老 问题进行分类或者说分级处理显得尤为重要 ，

一

方面可以使养老资源向更有需

要的群体倾斜 ， 合理分配资源 ， 避免资源的浪费 ； 另
一

方面 ， 也更能满足不同失

能老人对照护资源的需求 。

二 、 政策启示

我 国 目 前 尚未建立起针对失能老人的养老保障体系 ， 在人 口老龄化程度不断

加深的社会环境下 ， 失能老人作为老年人中 的弱势群体 ， 更需要予 以关注 。 我国

失能老人主要的养老方式为家庭养老和机构养老 ， 家庭养老依然 占据绝对 比重 ，

在家庭养老不断遇到挑战的今天 ， 如何继续发挥家庭养老的作用值得深思 。 而机

构养老所 占 比重较小 ， 难以发挥 出机构养老专业化照护的优势 ， 存在
一

定的资源

浪费 。 为 了建立起更为完善的养老保障体系 ， 保证失能老人的照护质量 ， 切实保

障失能老人的权益 ， 政府应当高度重视这些 问题 。

一

、 在社会化照料方面 ， 加强养老机构建设 ， 在机构数量和照护质量等方面

切实提高养老机构的服务水平 。 我 国养老机构存在地区发展不平衡 ， 总体水平较

５ ７
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低 ， 护工人员质量低 、 流动大等 问题 ， 难以满足老年人 ， 特别是失能老人对高质

量照护服务的需求 。 因此 ， 政府首先应当大力建设能满足失能老人照护需求的养

老机构 ， 同时发展多元化的筹资方式 ， 采取政府 、 社会 、 个人共建等方式 ， 并建

立有效的监督 、 评估和筛选的机制 ， 优先考虑身体健康状况较差的失能 、 半失能

老人 ， 发挥养老机构的托底作用 。 对养老机构进行评估和监督 ， 对于质量不达标

的机构予 以整治 、 取缔 ， 对于经费困难的养老机构 ， 给予
一

定的帮助和扶持 。 在

照护人员 的培训方面 ， 要致力于培养 出专业化程度更高的服务队伍 ， 提高照护质

量水平 ， 体现 出机构养老的专业化优势 ， 吸 引 有需求的老年人入住 。 除 了加强养

老机构建设 以外 ， 也要大力发展其他新型的社会化照料模式 ， 比如社区养老 、 医

养结合 、 科学照护体系等形式 。

二 、 宣传更为开放的养老思想 ， 在观念上提高失能老人对机构养老的认知度

和接受度 。 从研究中可 以发现 ， 失能老人思想观念仍较为传统 ， 往往是除非实在

没办法 ， 不然不会倾 向于选择机构养老 ， 对机构养老的认知度较低 。 老年人思想

观念需要
一

个 比较长的过程 ， 政府通过宣传新型养老思想 ， 传播现代养老方式的

优越之处 ， 可 以加速老年人对专业化照护服务的接受度 。

三 、 在家庭养老仍为失能老人主要养老方式的大环境下 ， 继续完善家庭养老

照护体系 。 现阶段家庭养老仍 占据绝对 比重 ， 在家庭结构小型化 ， 年轻人流迁普

遍化 ， 老年人对机构养老等新型养老模式接受度较低的现实环境中 ， 应当切实提

高家庭照护 的质量 ， 在保障老年人养老权益的基础上 ， 探索与时俱进的家庭养老

模式 ， 既可 以减轻年轻人的照护压力 ， 也可以提高失能老人晚年的生命质量 ， 借

鉴时间银行等新型照护方式 ， 发展适合我国 国情的新型养老模式 ， 使子女不在家

的失能老人也能在家享受照料 ， 逐步 向更为科学 、 现代化的照料方式过度 。 在当

前
“

未富先老
”

以及人 口 老龄化程度 日 益加深的情况下 ， 并且失能老人长期护理

服务并没有得到医疗保险的补偿 ， 失能老人 只 能通过现金支付或家庭支付的方式

支付因疾病住院所产生的医疗费用 ， 这就在
一

定程度上限制 了失能老人家庭对机

构养老的选择 。 因此 ， 迫切需要为失能老人 ， 特别完全失能老人和经济困难的失

能老人建立更好的财政支持体系 。

５ ８
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
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［ ５ １ ］ 石人炳 ．
我

国农 村老年

照 料 问 题 及对策 建 议——兼论老年照 料的基本类型
［

Ｊ］．人口学刊，２０１２，
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， ２０１５， （ ４ ） ． ６ ９ －７６ ．
  ［ ５

４ ］孙 鹃 娟．中国
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研究生三年匆 匆而过 ， 象牙塔中 的年轻人们也将陆陆续续走 出 校门 ， 我们人

生中又
一

个重要的阶段即将要拉上帷幕 。 就如同儿时打游戏总要不断通关才能变

强
一

样 ， 这三年也是我们不断成长的
一

个过程 。 三年前的九月 份 ， 我们怀揣着梦

想踏进云南大学的校 门 ， 在彩云之南的春城开启 了丰富而又紧张的学习生活 ， 回

首这段生活 ， 有太多值得回忆的事情 ， 也有太多值得感恩的人 。

首先 ， 我要感谢我的导师郭 山老师 。 学习上 ， 郭老师将我带入了人 口 学这
一

不太为大众所熟知的学科世界中 ， 课堂上诙谐幽默又不失严谨的授课方式 、 课下

围绕现实人 口 问题的学术交流 、 课后经典人 口学著作 以及文献的 阅读 ， 让我对人

口学有 了更为深入的 了解 ， 深知现今中 国社会中存在的诸多 问题都离不开人 口 的

问题 ， 我也学会了用
一

个人 口学学习 者的眼光看待 问题 ， 获益 良多 。 生活上 ， 郭

老师和我亦师亦友 ， 郭老师会不时地去各地参加各种研讨会 ， 有机会总会带上我

们 ， 让我们切忌坐井观天 ， 要不断学习 、 吸收其他学者的学术观点 。 这
一

过程 ，

既能让我感受各个领域学者的思想碰撞 ， 也给我提供了
一

个领略祖国大好河 山 的

机会 。 论文写作上 ， 郭老师从开题报告的撰写到论文的初步定型到论文最终的定

稿 ， 都为我提供了指导性的建议 ， 让我始终能沿着正确方向进行论文创作 。 当我

遇到 问题 ， 走了 弯路时 ， 郭老师总是及时予 以纠正 ， 让我得以写 出
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篇达到研究
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晏老师 、 徐老师 、 许老师 、 戴老师等几位老师 ， 分别从人 口 学原著导读 、 人 口 学
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大家 ， 感谢云大 ！
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