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社区高龄独居老年人居家养老的动因分析

郑维娜,吴林晔,阮佳音

摘要:目的
 

了解社区高龄独居老年人居家养老的动因,以丰富“就地养老”的理论概念。方法
 

采用描述性质性研究方法,选取13
名高龄社区独居老年人进行半结构式访谈,采用内容分析法分析资料。结果

 

共提炼出3个主题和7个亚主题,即保持自由(饮食

实践自由、生活习惯自由、爱好开展自由)、维护和谐关系(降低“被嫌弃”风险、避免经济冲突)和维持联结(同龄老朋友、喜爱的环

境)。结论
 

社区高龄独居老年人坚持居家养老受诸多因素影响,护理人员应在理解其需求和问题的基础上,提供有效帮助,以满

足其安全养老需求。
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Abstract:

 

Objective
 

To
 

explore
 

the
 

reasons
 

of
 

the
 

oldest-old
 

who
 

chose
 

to
 

live
 

alone
 

in
 

the
 

communities,
 

so
 

as
 

to
 

enrich
 

the
 

theoreti-
cal

 

concept
 

of
 

aging
 

in
 

place.Methods
 

A
 

descriptive
 

qualitative
 

research
 

design
 

was
 

chosen,
 

and
 

13
 

community-dwelling
 

oldest-old
 

living
 

alone
 

were
 

recruited
 

from
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to
 

participate
 

in
 

semi-structured
 

interviews.A
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analysis
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analyze
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  全球人口老龄化已成必然的发展趋势。当前,我
国65岁及以上人口已超过1.9亿[1]。在经济发展水

平相对较高的浙江省,65岁及以上人口约852.14
万,80岁及以上人口为177.65万[2]。与年轻阶段的

老年人相比,80岁及以上的高龄老年人更易面临多

种问题,如更明显的身体老化症状、多种慢性疾病、衰
弱和负性心理情绪等[3]。尽管如此,老年人偏向于就

地养老[4-5],即在具有一定独立水平的情况下,老年人

选择居住于社区(主要是自己的家),而非养老机构的

养老方式。这也包括了高龄独居老年人的意愿。为

何受较多危险因素影响的高龄独居老年人依然选择

居家养老? 虽西方学者已通过探索高龄独居老年人

居家养老动因[5-7]予以揭示,但由于不同国家社会经

济、文化背景和养老体制等差异,有必要探究中国情

境下高龄阶段独居老年人居家养老的原因。虽有学

者关注我国城市社区独居老年人,但并非聚焦于独居

动因探究[8-10],且高龄老年人占比较低[8-9]。鉴此,本
研究采用质性研究方法,探索我国高龄独居老年人选

择居家养老的原因,以期丰富“就地养老”的理论概

念,深化对我国高龄老年人独居养老的认知,为老年

护理及社区护理的切实开展提供参考。
1 对象与方法

1.1 对象 采用目的抽样法,结合最大差异抽样法

(性别、宗教信仰、独居时间和使用助行设备)和滚雪

球抽样法,选取2021年4月至2022年5月浙江省杭

州市和绍兴市9个社区以及杭州市1所三级甲等医

院就医的社区独居高龄老年人作为研究对象。纳入

标准:①80岁及以上的独居老年人,独居6个月及以

上;②无精神疾患;③无语言交流障碍和认知困难。
排除标准:①严重失能;②罹患晚期癌症;③居住于养

老院和(或)看护机构。样本量取决于受访者资料重

复出现且资料分析不再有新的主题产生[11]。本研究

已获浙江大学医学院附属邵逸夫医院伦理委员会批

准(20201231-45),所有受访者均知情同意。最终纳

入13名社区独居高龄老年人,用编号P1~P13代替。
男2名,女11名;年龄80~92(85.31±3.82)岁;独居

时间7(4,24)年;个人月收入720~5
 

000(3
 

202±
1

 

412)元;平均罹患2种疾病;12名丧偶,1名终身未

婚;8名文盲,2名小学,初中、高中及大专各1名;职
业为6名工人,5名农民,1名工程师,1名家庭主妇;
10名有宗教信仰,3名无宗教信仰;4名使用助行设

备;除1名无子女外,10名与子女均在同一城市,2名

与部分子女在同一城市;12名拥有居住房屋的产权,
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1名居住于所租房屋内;除1名受访者外,其余均拥

有医疗保险;所有受访者均为汉族。
1.2 方法

1.2.1 资料收集方法 采用描述性质性研究,通过面

对面半结构式访谈法收集资料,过程录音。基于高龄

独居老年人居家养老文献[5-7]及研究者与高龄老年人

日常接触的经验,制定访谈提纲:①请您谈谈,您在何

种情况下开始独居居家养老? ②和其他养老方式(如
和子女共住、居住养老机构等)相比,您选择居家养老

是如何考虑的? ③请您谈谈,您在家中独居养老的感

受? ④请您谈谈居家独居养老对您生活的影响? 访

谈过程中,鼓励受访者充分表达自己的观点。访谈结

束后,尽快撰写访谈笔记,记录受访者非语言信息,描
述访谈场所等,且将访谈录音转录为访谈逐字稿,双
人核对。本研究访谈23~163

 

min,平均74.46
 

min。
除1名于受访者居所的1楼和1名在医院示教室交

谈外,其余均为受访者住所。
1.2.2 资料分析 采用传统内容分析法[12]分析资

料。研究者努力捕捉和描摹研究对象的观点,挖掘其

丰富内涵,尝试尽可能地呈现,同时,研究者反思每一

个研究决策,撰写反思日记,进行批判性评价,以提升

研究严谨性。
2 结果

2.1 主题一:保持自由

2.1.1 饮食实践自由 高龄老年人拥有相对适合自

己的饮食习惯,而独居可相对较好地满足这一需求。
绝大多数受访者强调了饮食实践自由的重要性,主要

涉及饮食种类、烹调方式及进食时间方面的自由。
P6:“我都是自己弄的,我要吃什么我自己买好,饭也

自己烧着吃,我自己(住)自由啊!”随着年龄增长,牙
口不便或味觉减退成为高龄老年人难以回避的问题。
虽然,一些受访者曾尝试与子女同住或居住养老机

构,却遇到获得自己适宜食物不便的问题,甚至因此

产生矛盾,进而重回独居生活。P4:“我年纪大了,牙
齿没了,菜要烧烂,他们(子女)要油多,味精多,我们

味精、油都不要吃的。”即使烹调方式适宜,曾偶尔尝

试同住时,家人们不同的进食时间也让高龄老年人感

受到独居的自由。P10:“我一个人住自由,想早点吃

晚饭就早点吃,孩子他们晚饭都吃的很迟的。”
2.1.2 生活习惯自由 随着年龄增长,老年人的睡眠

时间相对缩短,早醒是常见现象。独居可满足高龄老

年人早起的生活习惯,避免了与子女同住时可能因作

息差异带来的不便或是产生的矛盾。P3:“我早上起床

早,子女都在睡,我要轻轻地弄(洗漱)。但是我起床后

呢? 只能傻傻地坐在客厅里,坐着等他们起床。”此外,
一些受访者表示独居可让他们实现一些特殊生活习惯

的自由。如P2:“我一天到晚,要洗几次脸,饭吃过,牙
齿要弄干净,耳朵么天天要洗干净。你说,如果另外有

人,是不是讨厌你啦? 一个人自由自在。”

2.1.3 爱好开展自由 爱好开展自由是高龄老年人

自由实现的另一种体现。相对年轻人而言,高龄老年

人的爱好相对简单,独居让他们开展起来相对方便。
P2:“我一个住在家里,养花高兴。你看这玉竹,这里

摆着多好。住在养老院里,哪里可以让我自己养花养

草呢?”有些受访者则表达了独居可便于信仰活动的

实践。P1:“一个人住有好处哎! 比如说,养老院去

哦,你要手机上读(圣)经,或者听(牧师讲)道,那么人

家(养老院同住的人)就觉得是干扰她了。她要看电

视或者什么的,对你也有影响。”P4:“早上起床,我要

做祷告,做到8点钟……每天要读圣经,还用播放器

听听,他们(养老院同住者)不喜欢的,住在一起的人

有的蛮难讲话。”
2.2 主题二:维护和谐关系

2.2.1 降低“被嫌弃”风险 老年人知道,独居可大

大降低遭受嫌弃的风险,从而维系相对和谐的长辈与

晚辈关系。这种想法的产生与老年人感知改变独居

环境可能会给子女带去麻烦,进而遭受嫌弃有关,也
可能与老年人曾改变独居状态且经历被嫌弃的体验

有关。前者的顾虑主要与老年人身体功能老化,尤其

是认知记忆力下降和行动能力减慢有关。P3:“我们

记忆力差了,有些东西,说过又要说。我说你们(子
女)下次要听的不舒服的,(一起住)时间长了肯定要

有摩擦的。所以,我说我一定不来住。”P13:“他们(子
女)现在都有小孩子,我也带不动,住在一起就是增加

他们的麻烦。我这个人不喜欢这样。”
2.2.2 避免经济冲突 经济矛盾会明显影响人际关

系的构建与维系,这在高龄独居老年人与子女和(或)
保姆的关系构建中也不例外。有的高龄老年人因遭

受过媳妇对自己产生经济开支的抱怨,而选择独居。
P2:“我那天到教会去,我儿子送的,她(媳妇)后来(与
儿子)吵架了……她说(开车接送)要钞票。”也有的老

年人因享受独居时的经济自由而避免共同居住。P7:
“我自己住,我劳保工资自己拿的,要买点什么吃吃就

买买,喜欢好点就好点,跟孩子(住)一起问孩子要

(钱)不自由。”
此外,也有些高龄老年人养成了勤俭节约的习

惯,在消费观上和较年轻的家政服务员存在明显差

异,易产生经济矛盾,故他们拒绝与家政服务员同住。
P3:“我们这辈人都是苦过来的,一分一厘的钞票都要

省。我现在,虽然经济上没有什么困难,但让我去浪

费我不会的……比方说阿姨买了一点菜,她喜欢吃的

东西,她都吃掉了,还有剩下的东西,她不吃了。我们

一向这么节约惯的,倒掉不行。”P13:“雇阿姨都雇不

好的,现在的阿姨不像过去(的阿姨),都要求很高,要
房子好,要设备好,工资要高,生活要舒服。”
2.3 主题三:维持联结

2.3.1 同龄老朋友 一方面,这种联结在老年人与身

边环境中的同龄老朋友中发生。这些老朋友往往与高
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龄老年人年龄相近,身体健康状况相似且拥有共同话

题。P6:“像我们年纪大一点的人,但(身体)没那么虚

弱,在那边长廊里坐坐,聊聊天,事情讲讲,蛮舒畅的。”
P3:“下午天气好,我拐杖拿拿,到公园里去。那里有我

们这种差不多的同龄人。同龄人有共同语言,坐坐,聊
聊天。”哪怕只是老年人常聚之处,也会让老年人拥有

联结,社区老年活动中心就属于这类地方。P8:“我下

午到(老年)活动中心去,人多,打牌我不会,就是跟别

的老年人讲讲话。”此外,也有些老年人到老年食堂共

同用餐或在公园一起锻炼,并把这看作情感获得、锻炼

脑力的途径之一。P5:“老年食堂基本上都是老太婆,
都是年纪大的人,早上打打太极拳都是年纪大的人。
人要动脑筋,要讲话,不讲话变痴呆的。”
2.3.2 喜爱的环境 除同龄老朋友带来的体验外,
在家及所在社区长时间的居住,根据自身需求设计的

房间格局,依据自己喜好摆放物品,以及舒适的居家

环境,均让老年人感到联结。P9:“我住在这里几十年

了,我对这里熟悉啊,很有感情啊!”。也有受访者按

照自己喜好,布置居室环境。P13:“我喜欢通间的,我
的房间没有隔开,亮堂。我在中间架了一张床,范围

大一点,看报、写字、看电视剧,都在这儿。”再者,在家

居住可让老年人布局喜爱的物品,便于回忆。P2:“老
伴的遗像之前挂在这里(客厅),现在放在书橱上,看
看他。在养老院,怎么会有人让我放这个?”此外,家
的舒适感让受访者产生喜爱。P12:“总是家里舒服,
家里空气好,养老院里一个房间三四个人,你想吃饭

了,其他人便盆在那里用着,真的不行。”
3 讨论

3.1 尊重高龄老年人保持自由的渴望,定期评估老

年人独居的能力 “保持自由”可帮助老年人实践自

己的饮食习惯、生活习惯和爱好,是受访者坚持独居

的主要原因。这与我国之前的研究结果相似[8,10],如
在一项上海市社区独居老年人独居生活体验研究中,
老年人认为居家独居养老赋予他们“平时自己想做什

么就做,不用顾虑别人”和“我一个人自由自在没人

管,没有压力好得很”的自由[8]。自由、自主的保持意

味着即使高龄,老年人依然可以在日常生活中自己做

决定,从而产生控制感、存在感、满意感、成就感,甚至

是自豪感[13]。
对此,高龄老年人家属、医护人员尤其是社区护

理人员及社会公众等应理解高龄老年人拥有自主选

择养老方式的权利,尊重老年人居家独居养老的选

择。但同时,考虑到高龄老年人独居本身存在的安全

风险,社区和(或)乡镇机关工作人员、社区护理人员

应定期对居家养老的高龄老年人进行身体健康状况

测评和生活自理能力评估,如采用巴氏指数[14]及时

发现危险因素,必要时,可尝试采用科技设备辅助独

居养老(如使用穿戴式防跌设备,以降低使用者跌倒

风险)[15],甚至转换其养老方式,进而提高老年人养

老的安全性。
3.2 为维护和谐关系而独居,当代社会文化语境下

孝道概念有待探索 本研究发现,选择居家养老,即
使独居状态,依然可在较大程度上实现个体“维护尊

严”的需求。受访者有些通过自我感知老化变化,想
到与年轻子女同住时间一长可能会带来矛盾,而选择

独居。受儒家文化影响,家与家庭和谐在中国社会中

占据重要地位[16]。为避免因自己的居住给子女的家

庭带去不必要的矛盾,破坏原本相对和谐的子女家庭

关系,即使子女欢迎老年人同住,他们依然选择独居。
这一现象在一项香港研究[17]和一项陕西的研究[10]中

得到了证实。本研究发现,一些老年人因经历子女嫌

弃,而避免与子女同住。孝道是中国传统文化的核心

价值,是家庭中晚辈在处理与长辈关系时,需要遵守

的行为规范和应具有的道德品质,属于子女对父母的

一种美德与善行[18]。经历时代变迁,在当代社会文

化语境下,子女及老年人对于孝道如何理解、子女该

如何更好地实践孝道等问题均值得进一步研究。
3.3 维持联结促进居家独居养老,考虑文化背景利于

形成特色居家养老模式 维持联结也是高龄老年人居

家独居的原因之一,可能因为居家拥有同龄老朋友和

喜爱的环境。对于居家环境喜爱而维持的联结使高龄

老年人在这种社会网络系统及居住环境中感到温暖、
安心与安全,且其精神得到慰藉[10]。当前,尚无适用于

所有老年人居家养老的模式。今后还应结合不同地域

文化特征,构建基于循证依据支撑的居家养老方式,以
供学习借鉴的同时,促进老年人安享晚年。
4 小结

本研究呈现出我国社区高龄独居老年人坚持居

家养老的原因,展现出独居生活带来的可见益处,在
丰富“就地养老”概念的同时,增进社会、健康从业人

员及老年人家属理解其独居决定。但本研究受访者

女性远多于男性,纳入更多男性高龄独居老年人可能

会呈现更多独居原因;其次,受访者主要来自于浙江

省杭州市和绍兴市的城市社区,经济状况尚可,学历

以文盲为主。我国不同地域经济状况存在差异,招募

不同区域及接受过高等教育的受访者,可能可丰富高

龄老年人独居的动因。未来有必要探索当代中国社

会文化语境下的孝道观念,在结合高龄独居老年人需

求和问题的基础上,尝试构建并验证适用于高龄独居

老年人的特色化居家养老模式,以提升高龄老年人独

居的安全性及生活质量。
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