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【摘 要 】 文章基于 年最新的中国健康长寿调查数据
,

在考虑人 口 社会经济特

征和肌体健康的情况下
,

应用 滋 模型分析 了中国老年人 口
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般
” 、 “

不好
”

和
“

很不好
”

的比例分别为
、 、 、

和
。

为了便于分析
,

我们将

生活主观自评变量合并成三类
,

头两类合并为
“

好
” , “

一般

”

不变
,

后两类合并为
“

不好
” ,

三类回答比例

分别是
、

和
。

自变量为社会支持变量
。

按照上述对社会支持的定义
,

我们在调查表中选取了表现社会支持不同

方面的变量
。

工具性支持变量包括生活经济来源支持和 日常照料两个方面
。

生活经济来源支持变量以

生活来源源于何处来测量
。

该变量在本文中为生活来源来自自己
、

来 自子女或配偶
、

来自其他 为参照

组
,

三项分别占
、

和
。

日常照料变量
,

以身体不适或生病时主要由谁照料来测量
。

该变量为由配偶照料
、

由子女包括其配偶以及孙辈照料
、

其他 包括邻里
、

保姆和社会服务等 照料 为

参照组
,

分别占
、

和
。

情感 精神 支持变量
,

以平时经常与谁聊天来测量
。

该变量

为与配偶
、

与子女包括其配偶以及孙辈
、

与朋友邻里 包括保姆和社会工作者等 聊天和无人聊天 为

参照组
,

分别占
、 、

和
。

本文还考察感知支持变量
,

包括 日常生活支持期待变量和心理 情感 支持期待变量
。

前者以
“

如

果您遇到问题和困难
,

最先找谁解决
”

来测量
,

该变量分为想找配偶
、

想找子女包括其配偶以及孙辈

和想找其他 包括邻里
、

保姆和社会工作者等 为参照组
,

各项分别占
、

和 后者

以
“

如果您有心事或想法
,

最先向谁说
”

来测量
。

该变量为向配偶
、

向子女包括其配偶以及孙辈
、

向朋

友邻里包括保姆和社会工作者等和无人聊天 为参照组
,

分别占
、 、

和
。

本文把人 口
、

社会
、

经济等特征变量作为控制变量也纳人分析模型
,

在所分析的高龄人群中
,

最小

年龄为 岁
,

最大为 岁 男性为
,

女性为 有 的老人与老伴共同居住 平均受教育年

数为 年
,

文盲占 有 的老人是农民
,

是工人
,

是干部
,

为其他职业
。

居

住在农村的老人占
,

城市和镇分别是 和
。

本研究模型还将考察客观健康控制变量
。

以往的一些研究表明
,

身体健康会直接影响日常生活质

量
,

从而影响主观生活满意度的评价
。

在本研究中
,

身体健康由日常生活 自理能力
、

患有慢性病和患有

重病 个方面来测量
。

依据调查数据
,

与这 个方面相关的个体身体健康的指标都将纳入下面的分析

模型中
。

为了简化模型
“

负担
” ,

我们将反映 日常生活能力 〕 综合成一个二分类的变量
,

即 日常生

活完全自理 为参照组 和一项及以上功能缺损
。

在我们分析的老龄人群中
,

的老人 日常生活能够

完全自理 有 的老人在过去两年中曾患过重病 在各种老年慢性病中
,

高血压
、

心脏病
、

哮喘病
、

白

内障
、

关节炎等疾病比较常见
。

同样
,

在分析中我们也将上述各种老年慢性疾病综合成为一个三分类

变量
,

即没有患过任何老年慢性病 为参照组
、

患过其中一种和两种及以上
,

其百分比分别为
、

表 变 , 的特征和描述

变 量

生活满意度
年龄
性别
婚姻状况
教育
职业
居住地
主要的生活来源
主要由谁来照料
与谁聊天最多
有心事最先向谁说
遇到困难最先想找谁解决
日常功能
是否患过重病
是否患某种慢性病

平均数 标准差 变量描述

为不好 为一般 为好
最小值为 岁

,

最大值为 岁
为男性 为女性 参照组
为与老伴居住在一起 为其他 参照组
为未读过书 参照组 为 一 年 为 年及以上

农民 参照组 其他 工人 干部
城市 镇 乡 参照组
自己 配偶或子女 其他 参照组
配偶 子女 其他 参照组
配偶 子女 朋友邻里 其他 参照组
配偶 子女 朋友邻里 其他 参照组
配偶 子女 其他 参照组
至少有一种功能障碍 没有障碍 参照组
为未患过 为患过 参照组
为患过两种及以上 患过某一种 为没有患过 参照组
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和
。

变量描述的其他有关信息见表
。

在本项研究中
,

我们所关注的是老年人生活状况的主观满意度及其影响因素
。

由于因变量即老年

人的生活满意度是以定序方式测量的
,

所以
,

本研究应用适合这种分类等级变量的 方

法
。

为了深人分析并验证社会支持变量对老年人 口生活满意度的影响
,

本研究还考虑了一些控制变

量
,

这些控制变量包括人 口
、

社会经济特征
,

还包括老年人的肌体健康变量
。

我们将对社会支持模型
、

加人控制变量的模型进行对比分析
。

三
、

结果分析

一 工具性支持对生活满意度的影响

在社会支持与老年人生活质量的模型 分析中
,

首先看到经济支持对老年人 口 的生活质量是有

积极影响的
。

相对于生活来源主要靠政府或其他亲属
,

靠自己或靠配偶的老年人对生活满意度评价较

高
。

而生活来源主要靠自己的较之来 自子女或配偶的老年人
,

在生活满意度上更积极
,

这在回归系数

和统计相关性上得到了反映
。

例如
,

与生活来源主要来 自其他的老人相比
,

来 自自己的老人的生活满

意度与不满意之比提高了 倍
。

继续观察 日常照料支持变量
,

即身体不适或生病由谁来照料变量
,

我

们意外地发现
,

与那些来 自其他如社会服务甚至无人照料相 比
,

来 自子女
、

来 自配偶的照料与老人生

活满意度反倒是负相关的
,

尽管子女照料的回归系数在统计意义上不显著
。

这种负向关系表明
,

来 自

子女或配偶的 日常生活照料并未对老年人生活质量的提高产生积极的影响
。

实际上
,

生活照料与老年

人生活满意度是相互影响的
,

这种负向关系可能说明
,

正是老年人的自身健康状况较差所以需要特殊

照料
,

而越是 自身健康状况差的人生活质量越差
。

不过进一步考察加人控制变量的模型
、

模型
,

我们看到工具性支持变量对老年人生活质量的

影响发生了一些变化
。

首先
,

在控制了人 口特征
、

社会经济状况及健康之后
,

生活主要来源于子女及配

偶对老年人生活满意度评价的重要性显现出来
,

并超过了来源 自己
,

这一点从系数的变化和显著性的

提高表现出来
。

实际上
,

在控制了其他影响变量 如年龄
、

性别
、

教育程度
、

职业 之后
,

老人在这些条件

相同的情况下
,

得到子女或配偶的经济支持
,

比得到其他社会组织或无人支持的对生活质量评价更积

极
。

不过
,

健康因素在此的影响并不是很大
,

这一点可从模型 的系数变化得出
。

其次
,

在控制了这些

变量之后
,

模型
、

模型 显示
,

日常生活照料的系数发生了较大的变化
。

一是方向发生了改变
。

老人身

体不适或生病由子女照料的系数在模型 为负值
,

在模型
、

模型 中转变为正值
,

虽然不显著
,

但与

参照组相比
,

至少没有对老年人生活满意度产生消极影响
。

二是在模型
、

模型 中
,

老年人身体不适

或生病由配偶照料的系数方向没有变化
,

但数值和统计显著性明显变小减弱
,

在模型 中
,

与参照组

相比
,

由配偶照料已经没有统计意义上的显著差别 在模型 中
,

也只是在 的水平上
,

有统计意义

上的差别
。

这些变化说明
,

在考虑到上述所有控制变量之后
,

老年人的健康选择性作用有所降低
,

但依

然不能分离出家庭成员的生活照料支持对老年人生活质量的积极影响 见表
。

【二 情感性支持对生活满意度的影响

从分析模型中看出
,

与无人聊天相比
,

老年人经常有人聊天对生活满意度的提高有积极正面的影

响
。

无论是和子女
、

配偶
,

还是与朋友
、

街坊邻居聊天
,

都对老年人的生活质量产生积极的影响
。

在我们

的研究中
,

朋友邻居在老年人的生活中很重要
,

这在我们加入控制变量后的模型 和模型 中有所

反映
,

与模型 相比
,

与朋友邻里聊天的系数增大且显著性提高
。

不过
,

由于调查对象多数是 岁以

上的高龄老人
,

外出活动受到很大限制
,

所以
,

情感性支持还是来 自子女
、

配偶更重要
。

三 感知性支持对生活满意度的影响

本研究发现
,

与有心摹无人诉说的参照组相比
,

有心事有处诉说
,

即可以得到表达支持的老人
,

其
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生活满意度会显著提高
。

与参照组相比
,

有心事有想法可以先向配偶诉说的老人
,

其生活满意与不满

意之比提高了 倍 可以先向子女诉说的老人
,

其生活满意与不满意之比也提高了 倍 可
以跟朋友

邻里诉说的老人
,

其生活满意度提高了 倍
。

在加人控制变量的模型 和模型 中
,

这些系数大小和

统计显著性都未发生较大的变化
,

这表明
,

可期待的
、

可感知的情感支持对生活满意度有着较稳固的

影响
。

在可期待的
、

可感知的工具性支持上
,

即遇到问题和困难有谁可以提供帮助时
,

有家庭资源支持

的老年人
,

如配偶
、

子女比依靠家庭资源之外支持的老人
,

其生活满意度要高
。

不过
,

在加人控制变量

的模型
、

模型 中
,

配偶的作用在变小
,

这是因为在控制人 口特征以后
,

老年人当中
,

一部分失去了配

偶
,

一部分年老体衰
,

依靠配偶解决困难是不可期待的
。

四 控制变 对生活满意度的影响

从人 口的一些特征来看
,

年龄因素影响生活满意度 自评
。

不同的年龄组生活满意度的评价也不

同
。

相对于 岁以下的参照组来说
, 、 岁组的老人没有统计意义上的显著性差别

,

岁以上的老

人对生活满意度评价较高
,

而且年龄越大
,

生活满意度评价越积极
。

在其他相关研究中有类似的发现

曾毅等
, 。

实际上
,

这里存在着健康选择性
,

经过健康筛选
,

高龄老人比低龄老人更乐观
、

更对生

活产生满足感
。

从性别上看
,

男性比女性对生活满意度低
,

但统计上并不显著
。

婚姻状况也没有影响老

人对生活满意度的评价
。

不过
,

相比 以上的文盲老人而言
,

受到 年以上教育的老人有更高的生

活满意度
。

就职业而言
,

干部与农民参照组有差别
,

其他职业包括工人与农民没有显著性差别
。

从生活

居住地来看
,

居住在城市和镇的老人对生活满意度评价比农村的要积极
,

这实际上是生活大环境对个

体生活的影响
,

无论是生活设施
、

生活便利
、

医疗卫生条件等都是一种城
、

镇
、

乡依次变差的状况
。

表 生活满意度与社会支持的 肠 模型分析结果 二

模型 模型 模型
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从肌体健康角度看
,

身体是否健康对生活满意度的评价是有影响的
。

曾经患过重病的老年人相对

未患过重病的老年人来说
,

其生活满意度要低
,

前者生活满意和不满意之比仅是后者的 就老年

人患某种慢性病而言
,

患各种老年病越多
,

其生活满意度越低
。

其中

,

患有某一种疾病的老年人其生活

满意和不满意之比是没有患病老年人的
,

患有两种以上疾病的老年人其生活满意和不满意之比

是没有患病老年人的
。

不过
,

老年人的 日常功能状况并没有在统计显著意义上表现出差异
。

另外
,

比较这 个嵌套模型我们发现
,

模型 较模型
、

模型 较模型 都有显著的改进
。

不过
,

从模型中系

数的变化来看
,

控制变量对社会支持变量有影响但并不是很大
。

就模型 与模型 比较而言
,

社会支

持变量的系数大多都有些减小
,

这是健康因素分担了一些解释
,

但是
,

模型效率的提高主要来 自健康

自身对生活满意度的影响
,

也就说
,

肌体健康对社会支持给生活满意度的影响是有限的
。

四
、

小 结

从本研究的结果看
,

社会支持总体上对老年人的生活满意状况产生积极的正向影响
。

社会支持的

不同维度
、

不同结构对老年人的生活满意度评价有所不同
。

工具性支持对老年人特别是对高龄老人的

日常生活很重要
,

情感性支持对老年人生活态度
、

精神慰藉的影响很大
。

无论从实际上得到的
,

还是感

知和期待得到的社会支持
,

来 自家庭的支持都是最核心最重要的
。

子女
、

配偶
、

朋友邻里
、

社会机构以

及其他组织对老年人生活满意度的影响作用依次递减
。

这是与整个社会经济发展水平
、

家庭结构
、

文

化历史传统密切相关的
。

此外
,

我们还看到
,

老年人的相关特征 如年龄
、

教育
、

职业
、

居住环境等 也在不同程度上影响其

生活方式和生活态度
。

肌体健康也会直接影响老年人的生活满意度
,

虽然通过社会支持对生活评价的

影响并不很大
。

随着中国人 口老龄化加速
,

家庭结构迅速核心化
,

一方面
,

老年人对社会支持的需求会

不断增大
,

另一方面社会支持结构也会发生较大的变化
。

来 自子女支持的资源会随着家庭子女数的减

少而减少
,

而街坊邻里
、

社区以及其他社会组织的作用会越来越大
。

探讨新的社会支持路径也就势在

必行
。

由于本调查并不是关于社会支持与老年人生活的专项调查
,

有关社会支持的变量和信息都是有

限的
,

所以本研究只是在现有的数据信息条件下进行了一个定量研究的尝试
。

此外
,

本项研究所使用

的统计方法即 公 并没有对其假定条件进行严格验证
,

虽然利用了数据的定序信息但却不

能保证其等比例性的条件
,

从而削弱了研究的结论
。

同样
,

我们还看到
,

此传统统计方法并不能很好地

解决异质性和选择性问题
,

这些问题需要在今后研究中进一步改进和深人探讨
。
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