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【摘要】目的：探讨村改居社区老年人衰弱发生现状，评估衰弱水平与其社会资本结构的相互关系。方法：

采用多阶段分层整群抽样法，对山东省济南市 9 所村改居社区 1076 名 60 岁以上老年人进行调查。结果：

1076 名村改居老年人群整体衰弱水平较高（衰弱指数=12.88 分）；社会资本在各维度得分普遍较低（认

知型社会资本>结构型社会资本）；村改居社区老年人群衰弱水平与社会资本结构成正相关。结论：山东

省村改居社区老年人衰弱状况值得重视，且老年人拥有的可利用的社会资本直接影响到其健康；因此社会

福利政策决策者及卫生保健人员应针对村改居社区老年人的衰弱情况制定相应措施，更好地帮助老年人管

理与提高其自身健康水平。
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一、前言

20 世纪初期，伴随着社会学、人类学研究的不

断深入，社区研宄成为了国内学者研宄中国社会的

重要内容之一，自此以城中村命名的转型社区开始

进入人们的视野，而“村改居”社区就是中国社会

中极具特色的采用城市化模式治理被城镇化的村

社区[1]。衰弱是一组由机体退行性改变和多种慢性

疾病引起的，增加易损性的的老年综合征［2］。奥地

利学者庞巴维克最先提出社会资本这一专业术语，

并广泛应用于经济学领域，并明确指出“社会资本

是指在社会经济方面获得财富的手段或产品”[3-4]。

近年来，社会资本越来越多的出现在卫生健康研究

领域中，多被用来评价研究对象的健康相关问题；

以往的研究指出[1-2]，研究对象所拥有且可自由利用

的社会资本与其健康水平成正相关。因此，本研究

尝试探索村改居社区老年人衰弱水平与其社会资

本结构的相互关系，旨在评估村改居社区老年人衰

弱状况、社会资本的整体结构特征，从而为村改居

社区老年人制定相关的福利政策提供理论依据。

二、材料与方法

2.1 研究对象

通过多阶段分层整群抽样方法选取研究对象。

第一阶段在山东省济南市随机抽取了 6 个市辖区 6

个样本区；第二阶段在一阶段获取的样本区，随机

选取村改居社区各 1 所做为初级样本单位；第三阶

段按照村改居社区的改造年限分层，其中 2015 年

村改居社区 3 所，2016 年村改居社区 3 所，2017

年村改居社区 3 所。

2.2 研究工具

2.2.1 一般资料问卷

一般资料问卷采用自行设计的问卷收集老年

人的一般情况，主要包括年龄、性别、手机使用情

况等。

2.2.2 格罗宁根衰弱指标(GFI)

GFI 最初由 Peters 等[5]研法，用作评估居家和

养老院老年人的衰弱情况。量表由 15 个条目、3个

维度构成，GFI 评分为 0~15 分，反映了从健壮到严

重衰弱的情况，大于 4 分，即被认为是衰弱患者。

本研究中该量表总体 Cronbach’ɑ为 0.904，各分

维度 Cronbach’ɑ均大于 0.60。

2.2.3 社会资本自评量表
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社会资本自评量表是在Maggie Lau[6]教授指导

下，由其团队研发，并经过专家评定和预实验，结

果显示信效度良好的评价工具。量表包含结构型社

会资本、认知型社会资本两个方面，由 34 个条目

组成；采用 4级评分法，得分越高，表示所拥有的

社会资本越丰富。本研究中该量表总体 Cronbach’

ɑ为 0.806，各分维度 Cronbach’ɑ均大于 0.7。

2.3 资料收集与质量控制

首先获得村改居社区居委会公文宣传支持，以

提高研究对象的参与度。调查前严格培训调查员，

防止发生信息偏移。于 2020 年 10-12 月收集调查

资料，要求调查对象当场独立完成后回收；如因调

查对象视力问题、文化水平等问题限制自行完成问

卷时，由调查员逐字阅读帮助其完成，回收后的问

卷逐条检查，剔除不完整问卷。本次调查共发放问

卷 1200 份，回收有效问卷 1076 份，有效回收率达

89.6%。

2.4 统计分析

利用 SPSS17.0 统计软件进行数据分析。村改

居社区老年人的一般人口学特征、衰弱状况、社会

资本等研究指标的描述均采用平均数、百分率、标

准差表示；利用 Amos17.0 软件建立村改居社区老

年人社会资本结构模型；并近一步验证不同的社会

资本结构模型与其衰弱状况的相互关系。

三、结果与讨论

3.1 村改居社区老年人的人口学特征

参与本次调查的村改居社区老年人共1076人。

其中，；女性 629 人，占总人数的 58.4%。民族构

成：汉族占 84.2%，少数民族占 15.8%。文化水平：

小学文化 363 人，初中文化 413 人，高中文化 180

人，本科及以上文化 120；年龄以 65~70 周岁的老

人为主，占 63.2%；80 周岁以上的老人占 16.8%。4

3.4%老年人独自居住；其中丧偶的老年人占 30%，

再婚老年人占 25%。儿女与老年人联系多数可达一

周一次，占 72%以上，一个月及以上一次者仅占 13.

0%。80%以上的老年人有 3 个以上谈得来的好朋友。

本研究还考察了老年人使用智能手机的情况，30%

左右的老年人会使用智能手机。

3.2 村改居社区老年人的衰弱状况

1076 名村改居社区老年人的整体衰弱状况较

差，衰弱评分高达 12.88 分（>4 分即判断为衰弱）；

其中，躯体健康、认知水平和心理社会的方面均表

现出不同水平的衰弱现象（详见表 1）。

表 1 村改居社区老年人衰弱现状（n=1076，X）

X

衰弱总体水平 12.88

躯体健康方面 5.12

认知水平方面 2.23

心理社会方面 5.53

3.3 村改居社区老年人的社会资本结构

本研究首先对 1076 份考察结果进行 Kaiser-M

eyer-Olkin(KOM ) and Bartlett 进行检验，KMO

统计量为 0.908，大于 0.9，说明偏相关性较好，

可以进行因子分析；Bartlett 球检验，P＜0.001，

同样证明适合进行因子分析。先进行未旋转法的主

成分分析，按照特征值>=1 的 Kaiser 标准
[5]
获得 9

个公因子，因公因子典型代表的变量不突出；所以

采用因子斜交旋转的方法再次提取公因子，按标准

得到 9 个公因子，累计贡献率 55.23%。根据相关统

计标准
[7]
，保留因子负荷>=0.5 以及只在一个因子

上有较大负荷的条目，删除因子负荷小于 0.5 的条

目，对删除不符合标准的条目再次进行因子分析，

最后提取 7 个公因子，分别从 7 个不同的方面解释

了村改居社区老年人社会资本的含义。应用 AMOS1

7.0 对上述探索性性因子分析结果进行 7因子、34

条目的验证性分析探讨该量表的结构效度，验证性

因子分析结果表明模型拟合程度较好（详见表 2和

图 1、2）。

研究结果显示：村改居社区老年人社会资本结

构不完善，且认知型社会资本（3.173±0.416）高

于结构型社会资本（2.267±0.492）的水平；认知

型社会资本中凝聚力（3.223±0.573）均值最高，

社会支持的均值最低；结构型社会资本中人际关系

（1.251±0.564）均值较低（详见表 3）。
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表 2 修正前后村改居社区老年人社会资本结构交互验证拟合指数（n=1076）

X
2

TLI CFI GFI NFI RMSEA

结构型

社会资本

修正前 140.787 0.963 0.971 0.976 0.959 0.046

修正后 _ _ _ _ _ _

认知型

社会资本

修正前 1329.745 0.795 0.819 0.894 0.792 0.068

修正后 1320.740 0.895 _ _ 0.834 0.061

表 3 村改居社区老年人社会资本结构（n=1076，X±S）

X±S

结构型社会资本 2.267±0.492

社会参与 2.284±0.528

人际关系 1.251±0.564

认知型社会资本 3.173±0.416

凝聚力 3.223±0.573

互惠 3.214±0.525

信任 3.197±0.505

安全 2.273±0.708

社会支持 2.268±0.706
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图 1 修正后村改居社区老年人结构型社会资本验证性因子模型及参数估计值
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图 2 修正后改居社区老年人认知型社会资本验证性因子模型及参数估计值

3.4 村改居社区老年人的衰弱状况与社会资本结

构的相互关系

本研究利用 Pearson相关性分析考察村改居社

区老年人的衰弱状况与社会资本结构的相互关系。

结果显示：村改居社区老年人结构型社会资本、认

知型社会资本均与其衰弱水平成正相关（详见表 4、

5）。

表 4 村改居社区老年人衰弱状况与结构型社会资本的相关性分析（r，n=1076）

结构性社会资本

衰弱

社会参与 人际关系

躯体健康方面 .157
**

.124
**

认知水平方面 .171
**

.101
**

心理社会方面 .143
**

.159
**

注：**P＜0.001

表 5 村改居社区老年人衰弱状况与认知型社会资本的相关性分析（r，n=1076）

结构性社会资本

衰弱

信任 凝聚力 互惠 安全

躯体健康方面 .213** .240** .215** .214**

认知水平方面 .071* .146** .250** .077*

心理社会方面 .300** .326** .229** .314**

注：**P＜0.001，*P＜0.05。

3.5 讨论

3.5.1 村改居社区老年人的衰弱现状

WHO
［8］

规定老年人是指在发达国家 65 岁以上的

人群，而在发展中国家则是指 60 岁以上人群称为

老年人。一般来讲，老年人随着年龄的增长，身体

各项机能逐渐下降，但相关研究
［9-10］

指出老年人的

衰弱现象不仅仅与年龄有关，还包括来自心理、社

会环境的多方面多因素共同作用下发生的。本研究

选取了村改居社区中的 60 岁以上的老年人作为研

究对像，借助 Peters 教授研发的居家养老老年人

衰弱指标评定量表展开调查，研究结果显示：本研

究中的老年人群衰弱程度为偏高，即衰弱指数为 1

2.88 分，明显大于同类研究中其他类型的老年群

体。分析原因可能是：“村改居”身份的老年人在

转型前，多数老年人都是农村户口，且部分改造地

区的老人时常可以独自完成农活劳作，长期坚持着

日出而作、日落而息的生活方式，且多数老年人可
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以维持自给自足的状态；另外，他们在辛苦劳作的

同时也得到了不同强度的身体锻炼。而村改居后，

老人的生活状态或多或少的被打乱，多数老人除了

每日接送子孙上下学、或者超市购物等，几乎大量

的时间被闲置；而且在类似研究中还指出，村改居

后的年轻老人再就业成功率普遍较低[11-13]，因此其

资金的花费来源只能是自己的子女、血缘关系较近

的亲朋好友或部分老人可享受的政府补贴等；这些

客观现实的存在不同程度的对老人的心身健康带

来影响，致使部分老年人不能适应“村改居”后城

市生活，总觉的被社会遗弃；长此以往，由心而生

的健康因素不断积聚，从而加速了老年人衰弱现象

的进程。

3.5.2 村改居社区老年人社会资本结构特征

法国社会学家皮埃尔·布迪厄认为社会资本应

该具备四种具体形式：即互惠义务与期望、网络信

息、社会规范、组织成员间的关系；美国社会学家、

政治学家罗伯特·普特南的著作《使民主运转起来》

让人们真正的认识了社会资本这一概念，他的独特

解读给社会资本理论相关研究提供了全新的视角

及理论框架[14]。

从国内研究来看，关于村改居社区居民社会资

本的同类或相关研究报道甚少，且现有的研究往往

社会学、经济学领域的居多，鲜有卫生健康领域的

研究报道。鉴于此，本研究以 Maggie Lau 研发的

社会资本评定量表为基础，结合村改居社区老年人

健康相关研究文献对上述量表进行修改后预测。结

果发现，修改后的量表各条目间及条目与维度间的

相关性差异均有统计意义（P＜0.05），提示该量

表内部结构一致性较好。经验证性因子分析发现，

考察村改居社区老年人拟合模型不佳，因此结合本

研究的考察目的对上述量表进行了适当修改。结合

实证研究，利用因子分析得到村改居社区老年人社

会资本 7个因子的结构验证模型，这一结果正好证

明了社会资本这一变量的多因素影响、多维度测量

的特征[15-17]。此次使用的量表从结构型社会资本和

认知型社会资本考虑设计的，其中结构型社会资本

经探索性和验证性因子分析后得到 2 个维度 11 个

条的评估指标，验证结果显示：统计量 TLI、CFI、

GFI 等指标均大于 0.9，近似误差的平方根（RMSEA）

小于 0.6，提示量表整体结构拟合程度良好，故，

较好的评估研究对象社会资本的特征。遗憾的是，

认知型社会资本部分经修正前后比较，拟合效果不

理想，提示山东省济南市村改居社区老年人的社会

资本现状与同类社会资本研究不同，以往的测量工

具不能客观的反应出村改居社区老年人的社会资

本特征，由此预示着应当研发专门且针对村改居社

区老年人社会资本的考察工具。

本研究发现：山东省济南市村改居社区老年人

的社会资本结构在各维度得分普遍不高，认知型社

会资本（3.173±0.416）高于结构型社会资本（2.

267±0.492）的水平。社会资本中人际关系（1.25

1±0.564）维度普遍得分较低，这可能与老年人退

休后社会参与度相对弱化有关。社会资本中的社会

凝聚力（3.223±0.573）维度得分最高，说明村改

居社区老年人依然保持着过去“远亲不如紧邻”的

传统思想，与邻里之间、家人和亲朋好友之间相处

的非常和谐，但是其他方面的感知水平确较低。对

于这一现象，本研究尚缺少提出足够的资料作出明

确的阐述,所涉及的具体原因仍须后续研究就提出

合理解释。

3.5.3 村改居社区老年人衰弱现状与其社会资本

结构的相互关系

本研究通过Pearson相关性分析考察了村改居

社区老年人的衰弱状况与社会资本结构的相互关

系。其中，结构型社会资本，即社会参与和人际关

系均老年人的衰弱状况相关系数差异有统计学意

义（P＜0.001）。由此可以推敲，村改居社区老年

人群是否积极的参与各项社会活动，能否适应转型

中的城市化社区生活与其自身健康状况有明显的

关系；且相关研究也同样证明，由于老年人的社会

角色的改变，生理健康的衰退，对自己角色功能的

认知与评价减弱，因此会加速老化的心态[11]。因此

如何提高村改居社区老年人积极的适应转型中社

会角色，不断改善与提高其在当下社会生存环境中

的人际交往能力，才能更加有效的延缓老年人的衰

弱进程。

再次，村改居社区老年人的认知型社会资本结

构优于结构型社会资本，即认知型社会资本均值为

3.173±0.416。认知型社会资本的 5 个维度同样与

本研究对象的衰弱状况呈正相关（P＜0.05/0.00

1）。分析原因可能是，老年人群的信任、凝聚力、

互惠、安全和社会支持等认知领域的社会资本在很

大程度上来源于个人与家庭、个人与社会、个人与

国家等三个不同层面；家庭成员间的足够信任，邻

里间的互帮互助，安全有序的社会环境以及相对完

善的养老政策等，均可以改善社会转型中村改居老

年人的生存质量。因此，本研究结果也同样再次证
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实了老年人拥有的可利用的社会资本量直接影响

其自身健康水平的结论[17]。

3.5.4 对今后研究的启示

有必要指出，本研究的结果是基于一个横截面

1076 名村改居社区老年人，主要集中在 60~70 岁左

右的老年人群，很可能忽视了年龄的意义对他们自

己的幸福感觉，故在今后研究中应进一步扩大考察

年龄范围。其次，由于研究对象的社会经济、人口

背景、家庭结构等因素不同，在很大程度上限定了

村改居社区老年人的社会资本拥有水平及能支配

的程度，同时本研究结果进一步预测：老人的健康

状况与其子女的人力资本及金融资本是离不开的，

因此今后研究应当加大对其子女社会资本的丈量。

再次，从社会福利政策决策者和卫生健康管理者的

角度应优先支持社会经济地位不佳的老年群体，创

造条件加强对资金扶持不足和情感上缺少关爱的

老年人的关怀。更加具体的来讲，只有这样才会改

善他们的生活与生存环境，减缓老年人群的衰弱速

度，有力的保证他们健康、快乐的晚年生活。

四、结论

总之，本研究认为村改居社区老年人的衰弱现

象较普遍且严重，老人所拥有的社会资本和可利用

的社会资本十分局限。本研究仅从健康角度考察了

村改居社区老年人社会资本的基本特征，通过其可

调用的社会资本量考察老年人的衰弱水平；研究结

果显示，社会资本与衰弱状况成正向相关。但由于

本研究中使用的评价工具、样本量等问题，其研究

结果尚需在今后的研究中再次验证。
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