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摘  要 

文章深入探究影响老年群体健康水平的因素，用以支持养老保障体系的提高以及完善，更快更好地实现

健康老龄化。基于中国综合社会调查2015年数据，采用主成分分析的方法，对于影响老年群体健康水平

的因素进行提取与分析。结果：影响老年群体健康水平的因素可归为四类公因子，主成分占比约81%，

分别为：生理因素、心理因素、社会因素以及道德因素。通过研究得出老年群体的健康受多种因素的影

响，主要可归纳为四类影响因素，每一类影响因素又包括若干子项目。由此，我们可以得出老年群体对

于生理、心理、社会需求以及精神生活需求在不断提高。 
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Abstract 
Objective: To explore the factors that affect the health level of the elderly, so as to support the im-
provement and perfection of the old-age security system and realize the healthy aging faster and 
better. Methods: Based on the data of China’s comprehensive social survey in 2015, principal 
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component analysis was used to extract and analyze the factors affecting the health level of the 
elderly. Results: The factors that affect the health level of the elderly can be classified into four 
kinds of public factors, with the main component accounting for about 81%, which are physiolog-
ical factors, psychological factors, social factors and moral factors. Conclusion: The health of the 
elderly is affected by many factors, which can be divided into four categories, each of which in-
cludes several sub items. Therefore, we can conclude that the physical, psychological, social and 
spiritual needs of the elderly are constantly increasing. 
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1. 引言 

中国正在以较快的速度步入老龄化，老年人口呈现出逐年递增的趋势。且逐渐呈现出未富先老、因

老返贫等现象。我国社会正面临着老年人的身体健康状况出现问题，养老负担、医疗卫生支出和社区服

务需求等逐渐增大的情况。党的十九大报告提出，实施健康中国战略，完善国民健康政策，为人民群众

提供全方位全周期健康服务[1]。在同一年，我国卫计委、全国老龄办等多个部门联合印发了《“十三五”

健康老龄化规划》，由此可见，持续不断地推动健康老龄化已成为健康中国的重要命题。老年人口健康

状态关系着老年群体的生活质量，改善老年人口生活质量需要全社会的共同参与和努力。由此，我们必

须对老年群体健康水平的影响因素进行分析，除要把老年群体的生理健康考虑进去外，还要考虑老年群

体的综合健康状况，以此来支持我国的养老保障体系的提高以及不断完善。 
目前，老年健康研究已经突破了理论研究以及之间的学科界限，正聚焦于具体的研究对象和研究问

题。但是，就现阶段的研究而言，老年健康类的研究仍然存在不足[2]。深入研究影响老年群体健康水平

的因素，有利于老年群体综合实践状况的提升以及我国养老保障体系的提高和完善，这对于健康养老具

有非常重要的理论意义与实践意义。 

2. 理论回顾与文献综述 

世界卫生组织提出的：生理–心理–社会完全幸福状态健康观在我国的健康领域占据绝对主导地位，

因此大家一般都习惯于从这个健康概念出发去思考如何进行健康养老。F.D 沃林斯基“健康不仅关系到

是否存在疾病，而是身体上、心理上和社会适应上的完好状态”[3]。健康养老的根本目标是帮助老人延

缓自主生活能力衰退、恢复或减少因伤病造成的自主生活能力减损，是多种服务相互配合的、连续性的

整合服务[4]。这个定义是比较容易理解的，同时也是基本上符合我国的国情。由此我们可以发现，健康

不止包括生理上的健康，心理健康、精神健康等多方面的健康的层次和概念。但是笔者认为就健康养老

而言，对于身体健康、心理健康和社会健康三大方面的含义强调不够。 
对于老年群体健康水平的影响因素，国内外学者曾进行了大量的研究，国外学者从不同的角度进行研

究，如老年群体婚姻关系、活动状况、儿女照料、财务状况、居住环境等。Goldman [5]等对于老年人人婚

姻状况和健康之间的关系进行了相关性的研究，并得出了显著的相关性。Aguilar-Parra [6]等研究老年群体

的活动状况，得出活动水平越高，健康水平越高。Ghosh [7]等研究不同居住环境对于老年健康的影响，得
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出同一地区居住的老年群体对于幸福感的看法非常相似。国内学者也从不同的角度对于影响老年群体健康

的各个因素进行了研究，如：养老院老人与居家老人的健康比较、亲子共同居住对于老年健康的影响、居

住条件对于老年健康的影响、隔代照料强度对老年健康的影响等这样不同方面进行了不同程度的研究。 
综合来看，国内外的研究并未将影响老年群体健康的因素进行归类研究，本文将采用现有数据将影

响老年群体健康水平的因素进行归类研究。 

3. 资料与方法 

数据来源 

老年群体健康水平影响因素的研究数据，主要来源于 2015 年的中国综合社会调查数据(CGSS2015)，
考虑到数据的可获得性，本文以 60 岁及以上的老年群体为研究对象。经过数据筛选和缺失值处理后，共

获得 3329 条有效数据。结合当代中国老年群体的个体特征和影响其健康的社会因素，初步构建了影响中

国老年群体的健康指标体系，共包含 4 个模块，8 个因素。为了保证数据分布合理性及有效性，本文对

部分数据分类进行了处理，详细的影响因素体系构建结果见表 1。 
 
Table 1. Construction of health indicators for elderly population 
表 1. 老年群体健康指标的构建 

第一指标 第二指标 

生理影响因素 基本医疗保险缴纳情况 基本养老保险缴纳情况 

心理影响因素 社交情况 娱乐活动频繁程度 

社会影响因素 公共服务普惠程度 公共服务便利程度 

道德影响因素 守时情况 守信情况 

 

在现有的研究表明，在影响健康的各种因素中，医疗卫生服务因素仅贡献了 7%、遗传等生物因素贡

献值为 15%，剩余部分接近 80%的主要是生活方式和环境因素。因此，要实现促进人群健康这一重要的

社会发展目标，必须重视医疗卫生以外的其他经济社会因素。按照世界卫生组织对于健康的界定，不仅

仅是没有疾病或身体强壮，更加强调的是一种躯体、精神以及社会交往各方面的完美状态。与青壮年相

比，老年人是健康脆弱群体，他们在生理、心理和社会适应性方面的健康功能和状态都更差[8]。 
 
Table 2. The physical health status of the elderly 
表 2. 老年群体身体健康状况情况 

类型 频率 百分比(%) 

无法回答 2 0.1 

很不健康 194 5.8 

比较不健康 835 25.1 

一般 914 27.5 

比较健康 1088 32.7 

很健康 296 8.9 

总计 3329 100.0 

 

通过表 2 分析可以发现，在 3329 条有效数据中，在老年群体是否健康中，将无法回答、很不健康、

比较不健康归结为不健康，占比 31%，将一般、比较健康、很健康归结为健康，占比为 69%，根据数据
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显示，老年群体中超过半数的身体状况是健康的。但是，仍然有一大部分老年群体的身体状况不容乐观，

这即要求我们探究影响老年群体健康水平的因素。 

4. 研究方法及其检验 

4.1. KMO 检验与 Bartlett 检验 

主成分分析方法的第一步就是 KMO 检验与 Bartlett 检验，这也是在实证研究中比较注重的检验。能

否进行主成分或因子分析主要依靠 KMO 检验，来检验指标之间的相关度。目前学术界关于 KMO 检验的

大小问题，默认大于 0.5 即可，其中，KMO 越大，则指标之间的相关度越高[9]。在本文中对于原始数据

进行了标准化的处理以及信度和效度的检验，通过 KMO 和 Bartlett 的球形度检验，如表 3，发现 KMO
的值大于 0.5，Bartlett 的球形检验 sig 值均小于 0.05，说明变量之间存在相关关系，可以进行因子分析。 
 
Table 3. KMO and Bartlett tests 
表 3. KMO 和巴特利特检验 

KMO取样适切性量数 0.505 

巴特利特球形度检验 

近似卡方 6631.594 

自由度 28 

显著性 0.000 

4.2. 主成分分析法 

主成分分析可以将所选择的指标化繁为简，将众多的指标进行合并和归类，在最后形成的较少的综

合指标来代替之前众多的子指标。在具体问题分析的基础上，指标数量的减少可以透过现象看到本质，

有利于更好的解决问题[10]。 
在定量模型的分析过程中，归类因子指标 pY 与原始指标 pX 之间的数量关系可做如下表示： 

1 11 1 12 2 1

2 21 1 22 2 2

1 1 2 2

p p

p p

p p p pp p

Y X X X

Y X X X

Y X X X

µ µ µ

µ µ µ

µ µ µ

 = + + +


= + + +
 = + + +







                                (1) 

模型(1)主要是通过数学降维的方式，提取出可以代表多个信息的主要成分。根据主成分分析基本原

理，要素成分特征值需大于 1，因子分析中存在信息损失，主要包括两个方面：提取公共因子造成的信

息损失和原始指标的特殊因子信息损失。因子分析同样提取特征根大于 1 的两个公共因子，如表 4 所示，

第一公共因子的方差贡献率为 24.531%，第二公共因子的方差贡献率为 19.668%，以此类推，累计方差贡

献率为 80.952%，因子分析第一部分的信息损失为 19.048%和主成分分析的信息损失一致。 
通过表 5，根据旋转后的成分矩阵将不同因子归为四类公因子，分别为：生理因素、心理因素、社

会因素以及道德因素。这几类因素即为影响老年群体健康水平的因素，这也验证了表 1 的归类。 
 
Table 4. Total variance interpretation 
表 4. 总方差解释 

成分 
初始特征值 提取载荷平方和 旋转载荷平方和 

总计 方差百分比 累积% 总计 方差百分比 累积% 总计 方差百分比 累积% 

1 1.962 24.531 24.531 1.962 24.531 24.531 1.820 22.745 22.745 
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Continued 

2 1.573 19.668 44.198 1.573 19.668 44.198 1.695 21.192 43.937 

3 1.504 18.805 63.003 1.504 18.805 63.003 1.484 18.545 62.482 

4 1.436 17.949 80.952 1.436 17.949 80.952 1.478 18.470 80.952 

5 0.529 6.614 87.566       

6 0.506 6.328 93.894       

7 0.310 3.875 97.770       

8 0.178 2.230 100.000       

 
Table 5. Composition matrix a after rotation 
表 5. 旋转后的成分矩阵 a 

 
成分 

1 2 3 4 

公共服务的普惠性程度 0.953 0.038 −0.021 0.008 

公共服务的便利程度 0.951 0.058 −0.026 −0.010 

不守信用 0.035 0.919 −0.017 −0.015 

不守时间 0.057 0.917 −0.005 0.007 

是否参加社会保障项目-城市基本医疗保险/新型农村合作医疗保险/公费医疗 −0.001 0.032 0.863 0.012 

是否参加社会保障项目-城市/农村基本养老保险 −0.042 −0.053 0.858 −0.032 

进行社交娱乐活动 0.005 −0.036 −0.010 0.859 

进行社交娱乐活动的频繁程度 −0.007 0.029 −0.010 0.859 

提取方法：主成分分析法。旋转方法：凯撒正态化最大方差法。a.旋转在 4 次迭代后已收敛。 

5. 研究结论 

5.1. 生理因素是维护老年群体健康水平的基础 

在老年群体健康中，生理因素主要包含内在和外在两个方面，并且外在因素累积到一定程度，会转

化为内在因素。内在身体素质主要是指老年群体的身体健康状况，自身饮食以及生活习惯等；外在影响

因素主要包括周边设施以及居住的环境条件自身及其子女的经济条件。现在看病难、看病贵是普遍的现

象，因此缴纳养老保险以及基本的医疗保险是非常有必要的，这一点直接影响老年群体的生理健康。在

日常生活中，我们不仅要维护老年人的自主生活能力，而且要对老年群体的健康实时关注，一旦发现问

题及早就医。除此之外，社区以及相关的社会组织应定期为老年群体进行体检以及身心疏导等方面的工

作，建立和健全老年群体周边健身休闲设施。 

5.2. 心理因素是影响老年群体健康的关键 

老年群体的心理健康问题对生理健康的影响是不可忽视的，这是由于心理健康会直接或间接的影响

生理健康。据有关调查数据显示 57.8%的老年人希望获得精神赡养，精神慰藉已经同经济供养和生活照

料相并列，被称为现代社会健康老龄化的三个方面之一[11]。由此可见，老年群体更加希望得到精神上的

慰藉和照顾。本文分析的指标为老年群体的社交以及社交的频繁程度对老年群体的心理健康有影响，除

此之外，老年群体的心理健康仍然受很多因素的影响，这就要求我们将坚持推进健康老龄化成为健康中
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国战略的重要命题，作为老年健康的重要组成部分，老年心理健康亟须得到关注。 

5.3. 社会因素是影响老年群体健康的主要方面 

在“积极老龄化”的理念之下，社会各界群体更加重视老年人参与社会的需求与能力。老年群体更

加注重公共服务的供给以及普惠程度。影响老年群体参与的因素有很多，包括年龄、文化程度、心理状

况、收入、性格以及家庭氛围等等，而在当前社会影响因素会对老年群体的健康水平产生影响。目前，

老年参与社会面临的问题主要有对于自身缺乏正确的认知、参与的能力不足以及社区组织或基础设施不

足等。老年群体进行积极的社会参与有利于其实现自我价值，使老年群体的物质以及精神生活更加的丰

富多彩。 

5.4. 道德因素是影响老年群体健康的首要条件 

孔子指出“大德必得其寿”，可见道德高尚是身体健康的首要条件。本文进行的主成分分析中指出

道德影响因素的子指标有守时与守信，老年群体对于这两个因子是比较看重的。因此，加强道德建设对

于老年群体健康有利于提高老年群体的生命质量，有利于提高老年群体的思想道德水平。老年群体要身

体力行，将自己改造培养成为思想道德高尚的老人，也是培养自己成为注重生命质量的老人，除此之外，

社会组织也要加强对于老年群体的道德引领与引导，不断地加强学习，真正做到健康老龄化。 

6. 展望 

当前我国已步入老龄化社会，且人口老龄化问题已经演变成了社会问题，不是某一个学科某一个领

域可以解决的问题。随着物质文明的提高和精神生活的丰富，老年群体的各种需求也在不断提高，由原

来的重视硬需求到重视软需求，老年群体也更多地追求精神层次的世界。本文研究出影响老年群体健康

的四个方面，即：生理因素、心理因素、社会因素、道德因素，这四项健康指标可以作为社会在养老保

障方面可以参考的重要依据。 
在未来，我们应持续不断地关注老年群体的生理健康，继续推进社会保险、社会保障制度的改革，

尤其要注重公平性。子女及社区志愿者、工作人员更加要注意对老年群体身心健康的引领与指导，更加

关注老年群体的社会需求以及建立和健全老年活动的配套设施。在家庭养老为主要方式的基础上，推进

“医养结合”[12]。除此之外，老年群体要加强自身的道德建设，做文明、道德、健康老人，不断地加强

学习，做到真正的健康老龄化。 
今后的研究中，健康的范畴将会不断地外扩和延伸，2020 年正是全面建成小康社会的关键时期，健

康养老显得尤其重要，政府、社会、社区、家庭，将会更加重视老年人的健康，其生活质量也会显著增

强。总而言之，2020 年，老年群体健康的各项研究将会达到一个新的高峰。 
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