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摘  要 

目的：分析衰弱水平在我国老年人睡眠时长与认知功能中的中介作用。方法：基于2020年中国健康与养

老追踪调查数据(CHARLS)，对纳入的4446名研究对象，采用线性回归分析变量间的相关性，并构建中

介效应模型探讨衰弱水平在老年人睡眠时长与认知功能之间的中介作用。结果：老年人睡眠时长平均为

6.07小时/天，认知功能平均得分为16.06分，存在衰弱363人(8.16%)。睡眠时长与认知功能呈正相关(β 
= 0.032, 95% CI: 0.008~0.161)，衰弱水平与认知功能呈负相关(β = −0.104, 95% CI: −1.031~−0.577)。
衰弱水平在老年人睡眠时长和认知功能之间中介效应显著，中介效应量为0.084，95% CI为
−0.078~−0.059，效应占比60.43%。结论：睡眠时长与认知功能正向相关，衰弱水平与认知功能负向相

关；衰弱水平在睡眠时长和认知功能之间存在部分中介效应。充足睡眠可以有效延缓衰弱并降低认知功

能减退。 
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Abstract 
Objective: This study aimed to analyze the mediating role of frailty level in the relationship between 
sleep duration and cognitive function among the elderly in China. Methods: Based on the 2020 China 
Health and Retirement Longitudinal Study (CHARLS) data, a sample of 4,446 participants was ana-
lyzed using linear regression to examine the correlations between variables. A mediation effect model 
was constructed to explore the mediating role of frailty levels in the relationship between sleep dura-
tion and cognitive function in the elderly. Results: The average sleep duration for the elderly was 6.07 
hours per day, with an average cognitive function score of 16.06. Frailty was present in 363 individu-
als (8.16%). Sleep duration was positively correlated with cognitive function (β = 0.032, 95% CI: 
0.008~0.161), while frailty levels were negatively correlated with cognitive function (β = −0.104, 95% 
CI: −1.031~−0.577). The mediation effect of frailty levels between sleep duration and cognitive func-
tion was significant, with a mediation effect size of 0.084 and a 95% CI of −0.078~−0.059, accounting 
for 60.43% of the effect. Conclusion: Sleep duration is positively correlated with cognitive function, 
while frailty levels is negatively correlated with cognitive function. Frailty partially mediates the re-
lationship between sleep duration and cognitive function. Adequate sleep can effectively delay frailty 
and reduce cognitive decline. 
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1. 引言 

根据第七次全国人口普查数据，我国 60 岁以上人口已达 2.64 亿，占总人口的 18.70% [1]。伴随

人口老龄化的加剧，老年人认知功能衰退成为亟待解决的公共卫生问题。认知功能涵盖学习、思考、

推理、记忆、解决问题、决策和注意力等多项心理能力[2]，其损伤是老年人日常生活质量下降的关键

因素。此外，认知功能的持续衰退可能进一步导致老年痴呆[3]，给家庭、医护人员和社会带来显著负

担。因此，识别影响老年人认知功能衰退的相关因素并实施早期预防，是减轻家庭及社会养老负担的

重要策略。 
睡眠不足会在生理上导致免疫功能下降，增加对感染和慢性疾病的易感性；在心理上，则可能引发

情感障碍，如易怒和焦虑等[4]。现有研究表明，睡眠时长与老年人的总体认知功能存在显著关联[5]-[7]，
并呈倒 U 型关系，即睡眠时长过短或过长均对认知能力产生负面影响[8]。此外，睡眠与衰弱之间的显著

关联也已被证实[9]。衰弱特征包括身体与认知功能的双重下降[10]，这表明睡眠不足可能通过改变身体

和心理状态，从而引发衰弱水平与认知功能的变化。 
而睡眠与衰弱水平、认知功能三者间的关系如何，目前研究还较为有限。当前研究主要关注睡眠、

认知功能和衰弱之间的单独或双重关系[11] [12]。因此，本文假设老年人睡眠时长可能通过影响衰弱水平，

进一步影响认知功能。将衰弱水平作为中介变量，分析其在睡眠与认知功能之间发挥潜在的中介作用。

基于 CHARLS 数据，本研究将探讨我国老年人认知功能的基本状况，重点分析睡眠对认知功能的影响及

衰弱水平在两者关系中的作用，以期为认知功能受损的预防措施提供理论支持。 
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2. 对象与方法 

2.1. 研究对象 

数据来源于 2020 年中国健康与养老追踪调查(China Health and Retirement Longitudinal Study, CHARLS)。
该调查收集我国中老年人家庭和个人的高质量微观数据。CHARLS 全国基线调查于 2011 年开展，覆盖 150
个县级单位，450 个村级单位，约 1 万户家庭中的 1.7 万人。数据排除标准：1) 2020 年调查时年龄 < 60 岁；

2) 主要变量数据缺失。调查对象共计 20,180 名，其中，衰弱数据缺失 2864 名，睡眠时长数据缺失 192 名，

认知功能数据缺失 4089 名，其余协变量数据缺失共 2772 名，最后排除调查时年龄 < 60 岁的研究对象 5817
名。最终纳入 4446 名研究对象。 

2.2. 研究变量及定义 

2.2.1. 认知功能 
认知功能的测量包括两部分：精神状态和情景记忆[13]。精神状态测量包括时长定向力、计算能力和

画图能力三个方面，得分范围为 0~11 分。情境记忆的概念是指在特定情境中回忆特定事件的能力，分为

即时记忆与延时记忆，得分范围为 0~20 分。精神状态和情景记忆评分相加计算认知功能评分，认知功能

得分范围为 0~31 [14]。分数越高表示认知功能越好。 

2.2.2. 睡眠时长 
CHARLS 调查中通过询问研究对象过去一个月内，平均每天晚上真正睡着的时长大约是几小时来表

示研究对象的睡眠时长。 

2.2.3. 衰弱水平 
本研究选用衰弱指数(Frailty Index, FI)作为衰弱状态的评估工具，FI 是在遵循构建原则的基础上

自由构建[15]。研究结合 CHARLS 数据，对本文衰弱指数进行构建。最终纳入 38 个条目，包括慢性

病 15 个(是否有医生告诉你患有某种慢性病？包含高血压病、血脂异常、糖尿病或血糖升高、癌症等

恶性肿瘤、慢性肺部疾患、肝脏疾病、心脏病、中风、肾脏疾病、胃部疾病或消化系统疾病、情感及

精神问题、与记忆有关的疾病、帕金森病、关节炎或风湿病和哮喘)，基础日常性活动能力 12 个(请问

是否因为健康和记忆的原因，自己做某事有困难？包括穿衣服、洗澡、吃饭、起床、下床、上厕所、

控制大小便、做家务活、做饭、去商店买食品杂货、拨打电话、吃药和管钱)，自评健康 1 个(您认为

您的健康状况怎样？)，心理健康 10 个(我因一些小事而烦恼；我在做事时很难集中精力；我感到情绪

低落；我觉得做任何事都很费劲；我对未来充满希望；我感到害怕；我的睡眠不好；我很愉快；我感

到孤独；我觉得我无法继续我的生活)。心理健康中每个问题包含四个选项(A. 很少或者根本没有( < 1
天)；B. 不太多(1~2 天)；C. 有时或者说有一半的时间(3~4 天)；D. 大多数的时间(5~7 天))。二分类变

量取值为 0 或 1，多分类变量取值在 0 至 1 之间进行等级划分。删除总缺失达到 20%的研究对象，并

使用多重插补方法来估计缺失值。最终，每名研究对象所有条目总分除以 38 即得到该研究对象的衰

弱指数，FI 取值为 0~1，FI ≥ 0.25 定义为衰弱，0.1 ≤ FI < 0.25 定义为衰弱前期，FI < 0.1 定义为健康，

衰弱指数越高表明衰弱程度越严重。 

2.2.4. 协变量 
本研究选取的协变量基于既往文献和分析中涉及的自变量与因变量以及CHARLS数据的可用性[16]-

[18]。研究最终选择年龄、收入(对数化处理)、性别、居住地类型、婚姻状态、吸烟、饮酒等七个变量作

为协变量。其中，收入变量为避免回归分析时参数估计被个别极端值所影响，因此取其对数分析。 
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2.3. 统计方法 

通过 Stata MP 18 和 SPSS 25.0，对 2020 年 CHARLS 数据进行整理及分析，连续变量以平均值和标

准差(x ± s)表示，分类变量以百分比(%)表示。缺失数据采用多重插补法。使用线性回归分析探索睡眠时

长、衰弱水平与认知功能之间的关系，以 β 值及其 95%置信区间来表示。中介效应以认知功能得分为因

变量、睡眠时长为自变量、衰弱水平为中介变量，采用简单中介模型进行分析，并控制年龄、收入、性

别、居住地类型、婚姻状况、吸烟、饮酒等协变量。 

3. 结果 

3.1. 研究对象基本情况 

研究纳入 4446 名老人，平均年龄(67.01 ± 5.39)岁；其中男性占比 58.39%，女性 41.61%；1493 人

(33.58%)居住在城镇，2953 人(66.42%)居住在农村；在婚人数 3748 人(84.30%)，无偶人数 698 人(15.70%)；
吸烟人数 1357 人(38.96%)，不吸烟 3089 人(69.49%)；饮酒人数 1732 人(38.96%)，不饮酒 2714 人(61.04%)；
收入取其对数后的平均收入(9.32 ± 1.76)；衰弱 363 人(8.16%)，衰弱前期 2259 人(50.81%)，健康 1824 人

(41.03%)；认知功能平均得分(16.06 ± 4.81)分；睡眠时长(6.07 ± 1.83)小时/天，见表 1。 
 

Table 1. Descriptive analysis of the basic characteristics of the subjects ( x s± , n (%)) 

表 1. 研究对象基本特征的描述性分析( x s± , n (%)) 

变量 变量描述 x s± 或 n (%) 

认知功能 认知功能得分 16.06 ± 4.81 

睡眠时长 睡眠时长 6.07 ± 1.83 

年龄 年龄 67.01 ± 5.39 

收入 收入取对数 9.32 ± 1.76 

性别 
男性 = 1 2596 (58.39) 

女性 = 2 1850 (41.61) 

居住地类型 
城镇 = 1 1493 (33.58) 

农村 = 2 2953 (66.42) 

婚姻状况 
无偶 = 0 698 (15.70) 

在婚 = 1 3748 (84.30) 

吸烟 
否 = 0 3089 (69.49) 

是 = 1 1357 (30.51) 

饮酒 
否 = 0 2714 (61.04) 

是 = 1 1732 (38.96) 

衰弱水平 

衰弱 = 1 363 (8.16) 

衰弱前期 = 2 2259 (50.81) 

健康 = 3 1824 (41.03) 

3.2. 睡眠时长、衰弱水平对认知功能的影响 

通过纳入不同的协变量构建四个水平的线性回归模型来验证睡眠时长、衰弱水平对认知功能的影响。
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线性回归模型显示，睡眠时长、衰弱水平对认知功能有显著影响，纳入全部协变量后(模型 4)，β 值(95% 
CI)分别为 0.032 (0.008~0.161)、−0.104 (−1.031~−0.577)；睡眠时长与认知功能正向相关，衰弱与认知功能

负向相关。各协变量纳入模型后结果依旧显著，表明结果稳健，见表 2。 
 

Table 2. Linear regression analysis of the effects of sleep duration and frailty level on cognitive function 
表 2. 睡眠时间、衰弱水平对认知功能影响的线性回归分析 

变量 β 值(95% CI) P 值 

模型 1 

睡眠时长 0.031 (0.004~0.160) 0.040 

衰弱水平 −0.138 (−1.304~−0.842) <0.001 

模型 2 

睡眠时长 0.030 (0.002~0.155) 0.044 

衰弱水平 −0.106 (−1.048~−0.594) <0.001 

模型 3 

睡眠时长 0.032 (0.008~0.160) 0.031 

衰弱水平 −0.103 (−1.028~−0.575) <0.001 

模型 4 

睡眠时长 0.032 (0.008~0.161) 0.030 

衰弱水平 −0.104 (−1.031~−0.577) <0.001 

注：模型 1 未调整协变量；模型 2 调整了协变量中的社会人口学(性别、年龄、居住地类型、婚姻状况)；模型 3 调整

了协变量中的社会人口学(性别、年龄、居住地类型、婚姻状况)、生活方式(吸烟、饮酒)；模型 4 调整了所有协变量，

包括社会人口学(性别、年龄、居住地类型、婚姻状况)、生活方式(吸烟、饮酒)以及经济指标(收入取对数)。 

3.3. 老年人衰弱水平在睡眠时长和认知功能之间的中介效应分析 

Bootstrap 法(N = 5000)检验结果显示，在中介效应模型中睡眠时长对衰弱水平的路径系数(β = −0.068, 
95% CI: −0.078~−0.059)、衰弱水平对认知功能的路径系数(β = −0.804, 95% CI: −1.031~−0.577)、睡眠时长对

认知功能的路径系数(β = 0.084, 95% CI: 0.008~0.161)均显著；在总效应模型中睡眠时长对认知功能的路径

系数(β = −0.139, 95% CI: 0.063~0.219)同样显著。由此可知，衰弱在睡眠时长和认知功能之间存在显著的中

介效应，睡眠时长和衰弱水平负向相关，睡眠时长通过衰弱影响认知功能的发生，见图 1、表 3。 
 

Table 3. Analysis of the mediating effect of frailty level between sleep duration and cognitive function 
表 3. 衰弱水平在睡眠时长和认知功能之间的中介效应分析 

路径 效应值(95% CI) 标准误 P 值 

总效应模型 

睡眠时长→认知功能(c) 0.139 (0.063 ~ 0.219) 0.040 <0.001 

中介效应模型 

睡眠时长→衰弱水平(a) −0.068 (−0.078~−0.059) 0.005 <0.001 

衰弱水平→认知功能(b) −0.804 (−1.031~−0.577) 0.116 <0.001 

睡眠时长→认知功能(c') 0.084 (0.008~0.161) 0.039 0.030 
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Figure 1. Mediating effect of frailty level between sleep duration and cognitive function 
图 1. 衰弱水平在睡眠时长与认知功能间的中介效应 

4. 讨论 

本研究得出我国老年人认知功能得分为(16.06 ± 4.81)分，高于高苗、罗丽丽等人报告的中老年人认知功

能得分(13.38 ± 5.70, 13.51 ± 5.83 分) [16] [19]。引起差异的原因可能是认知功能与多种因素有关，研究选择

不同特征人群、不同地区等，都可能会导致认知功能得分的不同。研究中老年人衰弱率为 8.16%，低于周

晟宇报告的衰弱率[20]，原因可能是衰弱指数除了遵循基础的构建原则外，大都选择不同的变量进行构建，

容易导致衰弱率出现差异。老年人夜间睡眠时长平均(6.07 ± 1.83)小时/天。这与先德强、Chen 等人报告的

夜间睡眠时长(6.14 ± 2.05, 6.34 ± 1.89)小时/天结果相近[21] [22]，前人研究在一定程度上支持本研究结果。 
本研究睡眠时长和认知功能正向相关；衰弱水平与认知功能负向相关。这与前人研究一致，如熊燕

等人[23]调查贵州省 1615 名农村老人睡眠质量对认知功能的影响，发现处于失眠状态的老年人在认知功

能多个领域均表现较差，睡眠不足会引发大脑中脑源性神经营养因子表达降低，导致认知功能下降。王

洁等人[24]以江苏省社区老年人为研究对象，探讨衰弱对认知功能的影响，发现衰弱表型中行走速度维度

的指标与认知功能有关，提示可以从老年人行走速度的角度提升认知功能；另外，李潇颖等人[25]以北京

市某骨科医院急诊病人为研究对象，分析骨科急诊老年人衰弱与认知功能障碍的关系，发现衰弱可能与

加速老年人认知功能损害有关。 
本研究中介分析表明衰弱水平在睡眠时长和认知功能之间具有中介作用。衰弱是一个多维度的生理、

心理和社会过程，衰弱的发生涉及能量、体力和健康状况的减退；目前有研究显示，老年人发生睡眠障

碍会导致身体机体的休息与恢复过程受到阻滞或中断，继而免疫功能、代谢能力等逐渐下降[26]，显著加

剧老年人群体的衰弱程度。睡眠质量差引起衰弱水平的降低，身体机能多方面减退。而认知功能水平与

定向力、计算能力、画图能力及记忆力有关，当睡眠质量差引起衰弱发生后，老年人认知功能也会受到

影响，因此，关注老年人睡眠质量，有利于老年人心理、身体及社会关系等方面，这些方面的提升会减

少衰弱水平的下降，促进认知功能水平上升。 
本研究表明，确保充足的睡眠可以有效延缓衰弱，还有助于防止认知功能减退。睡眠质量与多种因

素密切相关，包括舒适的睡眠环境和良好的心理状态等，这些都可以显著提高夜间的睡眠时长。在我国，

由于睡眠诊所数量不足以及对睡眠问题的识别与处理培训的缺乏，对提升睡眠质量的方法尚需进一步加

强。同时，针对衰弱的治疗和管理也是关键，通过延缓衰弱，可以有效降低认知功能衰退的风险。 
本研究也存在一定局限性，研究数据来自全国代表性人群样本，为识别现有中介提供了充足的数据

和统计能力，但数据是横断面的，因此这些关联不能解释为因果关系。 
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