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摘要:目的
 

了解居家特困老人人文关怀感知体验及需求,为构建针对性人文关怀服务模式提供参考。方法
 

采用目的抽样法选取

武汉市4个社区的15名老年人进行一对一半结构式深入访谈,采用Colaizzi
 

7步分析法进行资料分析。结果
 

居家特困老人的良

好关怀体验包括负责任的主动帮助、有人问候与交流,不足关怀体验包括家人关心不足、社区人员主动关心不够;关怀需求包括生

活帮助需求、问候及陪伴需求、就医需求、意外情况下的援助需求、公益性关怀需求。结论
 

居家特困老人对关怀的体验有待提高,
关怀需求多元化。应及时了解特困老人的关怀需求,构建有针对性的人文关怀服务模式。
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Abstract:

 

Objective
 

To
 

understand
 

the
  

lived
  

experience
    

and
 

needs
  

of
 

humanistic
 

care
 

among
  

the
 

housebound
 

elderly
 

with
 

special
 

dif-
ficulties

 

in
 

Wuhan,
 

and
 

to
 

provide
 

references
 

for
 

the
 

construction
 

of
 

targeted
 

humanistic
 

care
 

model.
 

Methods
 

Objective
 

sampling
 

method
 

was
 

used
 

to
 

select
 

15
 

housebound
 

elderly
 

people
 

with
 

special
 

difficulties
 

from
 

4
 

communities
 

in
 

Wuhan
 

for
 

one-to-one
 

half-
structured

 

in-depth
 

interviews.
 

Data
 

were
 

analyzed
 

with
 

Colaizzi's
 

7-step
 

analytical
 

method.
 

Results
 

The
 

good
  

experience
 

of
 

the
 

elderly
 

with
 

special
 

difficulties
 

included
 

responsible
 

and
 

proactive
 

help,
 

being
 

greeted
 

and
 

communicated
 

with;
 

the
 

bad
 

experience
 

included
 

insufficient
 

care
 

from
 

family
 

members
 

and
 

inadequate
 

proactive
 

care
 

from
 

community
 

service
 

members.
 

Care
 

needs
 

of
 

the
 

elderly
  

included
 

life-assisted
 

helps,
 

greetings
 

and
 

companionship,
 

medical
 

treatment,
 

adequate
 

aid
 

in
 

case
 

of
 

emergencies
 

and
 

pub-
lic

 

welfare
 

services.
 

Conclusion
 

The
 

care
 

experience
 

of
 

the
 

elderly
 

with
 

special
 

difficulties
 

ought
 

to
 

be
 

improved,
 

and
 

they
 

have
 

di-
versified

 

care
 

needs.
 

We
 

should
 

understand
 

the
 

care
 

needs
 

of
 

the
 

elderly
 

with
 

special
 

difficulties
 

and
 

construct
 

a
 

targeted
 

humanistic
 

care
 

service
 

model.
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  人口老龄化问题是当今世界所面临的重大挑战

之一,我国也不例外,日益严峻的人口老龄化态势正

在成为新时代下的新国情。据2020年第7次人口普

查显示,60岁及以上人口较2010年比重上升了5.44
个百分点,已达2.6亿人[1]。居家养老仍是我国目前

最主要的养老方式[2]。在居家养老的老年人中,有些

老年人的生活存在不同形式的特殊困难,包括独居、
孤寡、高龄、重病、残疾以及经济特困等,被称为特困

老人[3]。该群体不同程度存在没人陪护、无人慰藉和

就医困难的问题。目前,国家及地方已出台一系列政

策满足特困老人日常照料、精神、经济等方面的需

求[4-5]。及时了解居家特困老人的关怀体验和需求,
有利于更好地对其开展人文关怀服务。目前尚无针

对居家特困老人关怀感知及需求的研究,对这一特殊

群体的人文关怀养老照护模式体系尚未完善。本研

究对武汉市居家特困老人人文关怀的感知和需求进

行访谈,旨在为构建适用于特困老人的关怀性养老照

护服务体系提供依据。报告如下。
1 对象与方法

1.1 对象 于2021年10~11月采用目的抽样法选

取武汉市4个社区的15名老年人作为研究对象。纳

入标准:①武汉市户籍,60周岁及以上;②认知正常,
思维清晰,可进行有效沟通;③符合特困老人标准之

一,如高龄(80周岁及以上)伴患病或失能(失能程度

按《关于开展老年护理需求评估和规范服务工作的通

知》中的评估标准[6]进行界定),独居伴患病或失能,
重病(指民政社会救助认定的大病或久病卧床老人),
经济特困(按照相关部门每年公布标准执行的家庭月

人均收入水平低于本市最低生活保障或低收入家庭

的老人[3])等;④居家养老;⑤知情并同意参与本研

究。基于样本量充分和资料达到饱和的原则,共纳入

15名老年人。男3名,女12名;年龄68~90岁,平均

81.1岁;独居8名,与配偶同住4名,与子女同住3
名;有配偶5名,无配偶10名;失能6名,其中轻度5
名、中度1名;重病7名;经济特困1名;长期服药12
名,长期接受透析治疗1名;患有高血压8名,冠心病

4名,风湿性关节炎2名,脑梗死、肾衰竭、帕金森病、
肝癌各1名。为保护受访者隐私,称谓用编号X1~
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X15替代。
1.2 方法

1.2.1 资料收集方法 研究者对受访者进行一对一

半结构式深入访谈。通过文献回顾、现象观察,列出

访谈提纲,选择2名符合要求的老年人进行预访谈,
确定最终访谈提纲:①在平时生活中,您感受到了哪

些方面的关怀? 请举例具体说明一下。②当您遇到

困难时,一般向什么人寻求帮助? 用什么方法寻求帮

助? ③总体来讲,您觉得关怀需求被满足的程度如

何? ④目前存在哪些方面的困难或问题? ⑤您希望

得到哪些方面的关怀和帮助? 获得社区服务中心相

关负责人同意后,经过课题组成员筛选,确定最终受

访者名单。以知情同意、自愿、保护隐私为原则,由1
名社区工作人员带领访谈者至受访者家中,进行入户

访谈。每名受访者访谈时间为25~40
 

min,研究者采

用手机录音,访谈过程中可根据不同情况调整问题顺

序;访谈过程中记录受访者的非语言信息,对访谈重

点及时核对确认;采用非诱导的开放式问题进行提

问,让受访者说出自己的真实体验和想法。给每位受

访的老人赠送小礼品,为有需要的老人提供帮助,如
测量血压、清理垃圾等。
1.2.2 资料整理与分析 访谈结束后24

 

h内由2
名研究者将录音转录成文字,逐字逐句核对录音内

容,将所得信息结果反馈给访谈对象进行确认,注意

感受受访者的语气和情感,保证资料的准确和完整。
采用Colaizzi

 

7步分析法进行资料分析、主题提炼、内
容分类和整理。当提炼主题意见不统一时,进行小组

讨论,及时更改与确定主题。
2 结果

2.1 关怀体验

2.1.1 良好的关怀体验

2.1.1.1 负责任的主动帮助 受访者表示,受到主

动照顾能让他们感到暖心、感动,幸福感提高。X7:
“老伴每天给我做饭,陪我去透析,让我感受到依靠。”
X6:“我有一次生病了,找社区帮忙,他们找志愿者带

我去打针,我很感动。”X1:“我们社区每个星期都会

给80岁以上的老年人家里打扫一次卫生,这是我感

受到的关怀。”
2.1.1.2 有人问候与交流 受访者表示,有人与他

们交流、问候会让他们感到开心和暖心,并愿意跟自

己熟悉的人进行交流。X3:“虽然一个人住,但孩子

经常来看我,也会和朋友一起谈心,我过得比较充实

(开心地笑)。”X9:“小米(社区工作人员)对我很关

心,经常把志愿者带到我家里,这都挺好的。”X6:
“(眼睛不好了以后)跟我差不多年龄的老朋友会偶尔

来家里陪我聊聊天,帮一下忙。”
2.1.2 不足的关怀体验

2.1.2.1 家人关心不足 有的受访老人说到,虽有

家庭成员同住,但感觉不到真正的关心。X4:“老伴

走得早,孩子很少跟我交流。我腿脚不便,每天只能

在家坐着,很孤单,要是老伴在就好了(默默流泪)。”
2.1.2.2 社区人员主动关心不够 受访者表示,与
邻居沟通交流较少,且社区工作人员对老年人的主动

关心与交流不够。X3:“我跟邻居不是很熟,平时讲

不了几句话,更别提关心对方了。”X6:“他们(社区人

员)太忙了,把饭送了就走,没人陪我说话。”
2.2 关怀需求

2.2.1 生活帮助需求 部分受访者由于年迈或者患

病导致生活自理能力不足、不便外出,存在日常生活

的需求,如做饭、洗衣、理发等。X6:“每天有人做饭,
自己不用操心买菜,就是我最基本的需求。”X2:“我
行动不方便,洗衣做饭比较困难,而且难得理一次发,
我希望有人能帮我(在家里)解决。”
2.2.2 问候及陪伴需求 受访者表示希望有人能够

陪着聊天和活动。X4:“我年纪比较大,希望平时偶

尔有个人问问我的情况怎么样。”X14:“我希望社区

能提供像我们菜市场那里的理疗店一样的场所,老年

人多,能跟我一起聊聊天。”
2.2.3 就医需求 受访者表示由于行动不便、就医

流程复杂、不熟悉网上挂号操作,独自就医存在一定

的困难。X2:“我主要是想有个家庭医生,哪怕一个

月上一次门都很高兴,因为我腿脚不好,下楼太不方

便了。孩子们忙,没有办法陪我去。”X5:“我希望社

区附近的综合性医院可以设点为老年人进行定期检

查。”
2.2.4 意外情况下的援助需求 部分独居受访者常

担心发生意外情况时无人发现。
 

X3:“我很想有一个

一按按钮或者打个电话就有人来的设备,我有冠心

病,就是怕晚上突然发病,一个人不知道该怎么办。”
X3:“说实话我这种情况(独居),如果有危险,我不知

道该怎么办,我跟我的邻居平时的交流也少,不怎么

来往,我很怕到时候我糊涂了,来不及打电话。”
2.2.5 公益性关怀需求 有的受访老人认为,社会

公益性的服务才是对他们真正的关怀,特困老人群体

需要社会给予的不是营利性的服务和关怀。X5:“希
望有公益性的服务,那对我们的关心感会更强烈一

些。营利性的服务对于我们没有多少退休金的老人

来说还是有些奢侈,而且帮助点餐送餐的话还会担心

卫生问题,那我们跟在外面买有什么区别呢?”
3 讨论

3.1 对居家特困老人实施关怀的意义 由于特困老

人存在健康状况不佳、生活自理功能下降、无人陪伴

等情况,难以保障其居家安全,家庭支持和社会支持

不足,导致其更容易感到孤独、被忽视、与社会脱离,
因此,特困老人更需要人文关怀[7]。要整体提高特困

老人的居家养老生活质量,人文关怀应贯穿始终,通
过了解特困老人的需求,用以人为本的服务和人文关
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怀体系实现成功老龄化和幸福老龄化[8]。
3.2 居家特困老人关怀体验现状 本研究结果显

示,居家特困老人的人文关怀体验有所差异。部分特

困老人体验到了来自不同途径和人员的关怀,认为关

怀体验良好的主要原因有家庭成员和朋友关心、社区

工作者提供照顾;部分关怀体验不足的老人一定程度

上存在行动不便、家庭成员对其关心少和与社区交流

少等因素。有研究提到,居家特困老人精神慰藉的依

靠主体仍是自己和亲属[9],其他途径相对较少。国内

外研究表明,社会福利系统目前难以有效地满足日益

增多的老年人的需求,且亲人、朋友和邻居对其居家

护理少有关注[10]。因此,亟需对特困老人给予更多

的关怀。
3.3 居家特困老人关怀需求现状 本研究结果显

示,特困居家老人在关怀方面存在着多样的需求,体
现在生活上、精神上、社交上和公益性服务上。特困

老人年老体弱、行动不便,但有基本活动和外出活动

的需求,需要他人的陪护;大多数老年人患有慢性病,
需要长期复诊、服药,而独自就医困难,对就医流程缺

乏了解,需要他人的陪同;受访者存在高龄、独居、重
病、视力障碍等情况,易发生意外状况却无人发现,因
此需要他人的特别关照;老年人缺少兴趣爱好的交流

和同龄人的联系,因此需要志同道合的朋友和同龄人

之间的社交,这些情况与相关研究结果[11-12]相似。特

困老人表示需要更多的公益服务,原因可能是:尽管

退休工资达到市平均水平,但仍无法承担盈利性机构

或护工的费用;由于医疗费用的支出,使其退休工资

仅能满足日常生活;公益性服务能让其感到更主动、
更高质量的关怀等。
3.4 建议与对策 ①重视特困老人的人文关怀。可

通过社区干预的方法,鼓励家人、朋友和邻居对老人

进行关怀;同时,可成立特困老人人文关怀小组,通过

宣教的方法,了解人文关怀的重要性,使以人为本的

关怀照护理念内化于心,加强社会各界对特困居家老

人的关怀意识。②评估老人的关怀现状与需求。制

定评估表,对老年人进行关怀现状评估,从而按需提

供多层次、多类别、个性化的人文关怀,达到“精准关

爱”的目的[13]。这些关怀可从提供家庭陪伴、就医陪

护、突发事件风险管理、精神文化世界的丰富和尝试

智慧养老关怀服务等方面进行。③构建具有志愿公

益性的、社会各层人员参与的关怀体系,提高居家特

困老人的良好体验,满足老人对安全、爱与归属的需

要[14]。志愿者服务是社会公益的重要体现,能为居

家养老提供必要的关怀支持。如中小学生志愿服务

队可开展“以小助老”的志愿者服务;组织南丁格尔志

愿服务队,进行专业的人文关怀和老年护理;推动社

区低龄老年人参与到互助养老服务[15]中,对需要关

怀的特困老人提供帮助。④注重关怀提供者人文素

养的培养。养老服务更重要的是将人文关怀融入其

中[16]。人文素养表现为对人的尊严、价值、命运的维

护、追求和关切,高人文素养的关怀提供可以改善老

年人健康状况,减少对关怀需求的不满[17-18]。因此,
要注重关怀提供者人文素质的培养。可由专业的人

文关怀领域工作人员在社区范围内进行人文关怀素

质的系统培训,包括知识教育、沟通技能、人员管理,
指导关怀提供者在实践中体会人文精神,提高人文素

养。
综上所述,居家特困老人的关怀体验存在差别,

其关怀需求包括生活照护、精神关照、就医陪护、公益

性服务等多个方面,呈多元化态势。及时了解特困老

人的关怀需求,对构建有针对性的人文关怀服务模式

具有重要意义。由于本研究仅对武汉市4个社区的

特困居家老人进行访谈,因而难以反映特困老人的普

遍情况。同时,本研究从特困居家老人的主观感受出

发,了解其关怀感知和需求,可能存在性格、身体情

况、经济情况等个体差异性,有待扩大样本量、扩大地

区范围进一步开展更深入的研究。
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