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摘  要 

随着人口老龄化进程的加快，老年认知衰退及其相关疾病已成为重要公共卫生问题。近年来，心理社会

干预作为非药物干预的重要组成部分，在认知健康促进与痴呆防控中的潜在价值逐渐受到关注。本研究

通过系统综述的方式，总结心理社会干预在延缓老年认知衰退中的作用效果及其干预特征，为老年认知

健康干预策略的制定提供循证依据。系统检索近年来国内外相关数据库，纳入以60岁及以上老年人为研

究对象、以心理社会干预为主要干预形式、并报告认知功能相关结局指标的实证研究。综合现有研究证

据表明，心理社会干预在改善老年人总体认知功能、延缓认知下降进程及优化认知相关心理状态方面具

有积极作用。认知训练、情绪调节干预、社会参与干预及多模态综合干预均在不同程度上对老年认知功

能产生有益影响。此外，心理社会干预还可通过改善抑郁、焦虑等情绪状态以及增强认知自我效能感，

间接促进认知功能的维持。心理社会干预作为安全、可行的非药物干预策略，在延缓老年认知衰退及促

进健康老龄化方面具有重要应用价值。未来有必要通过大样本、高质量的随机对照研究及长期随访研究，

进一步验证其长期效果及作用机制，以推动心理社会干预在老年认知健康领域的规范化应用。 
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Abstract 
With the acceleration of population aging, cognitive decline and its related disorders among older 
adults have become major public health concerns. In recent years, psychosocial interventions, as an 
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important component of non-pharmacological approaches, have attracted increasing attention for 
their potential value in promoting cognitive health and preventing dementia. This study systemati-
cally reviews the effects and characteristics of psychosocial interventions in delaying cognitive de-
cline in older adults, aiming to provide evidence-based support for the development of cognitive 
health intervention strategies in later life. Relevant studies were systematically retrieved from ma-
jor domestic and international databases, including empirical research involving adults aged 60 
years and above, employing psychosocial interventions as the primary intervention modality, and 
reporting cognitive-related outcome measures. The available evidence indicates that psychosocial 
interventions exert positive effects on improving overall cognitive function, slowing cognitive de-
cline, and optimizing cognition-related psychological states in older adults. Cognitive training, emo-
tional regulation interventions, social participation interventions, and multimodal comprehensive 
interventions all demonstrate beneficial effects on cognitive function to varying degrees. In addi-
tion, psychosocial interventions may indirectly facilitate the maintenance of cognitive function by 
alleviating depression and anxiety and enhancing cognitive self-efficacy. As safe and feasible non-
pharmacological strategies, psychosocial interventions hold substantial application value in delay-
ing cognitive decline and promoting healthy aging. Future large-scale, high-quality randomized con-
trolled trials and long-term follow-up studies are warranted to further verify their long-term effects 
and underlying mechanisms, thereby promoting the standardized application of psychosocial inter-
ventions in the field of cognitive health among older adults. 
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1. 引言 

随着全球人口老龄化进程的不断加快，老年期认知功能衰退及其相关障碍已逐渐成为影响个体生活

质量和社会可持续发展的重要公共卫生问题[1]。认知衰退不仅表现为记忆、注意和执行功能的下降，还

与老年人日常功能受损、独立性丧失以及痴呆等神经退行性疾病的发生密切相关[2]。据统计，全球范围

内轻度认知障碍及痴呆患病率随年龄显著上升，给家庭和社会带来了沉重的经济与照护负担[3]。因此，

探索有效的干预策略以延缓老年认知衰退、促进健康老龄化，已成为当前老龄化研究领域的重要议题。 
尽管近年来药物治疗在一定程度上延缓了认知功能下降的进程，但其整体疗效仍较为有限，且长期

使用往往伴随不良反应及依从性问题。相较之下，非药物干预具有安全性高、副作用少、可持续性强等

优势，逐渐成为国际研究和实践关注的重点[4] [5]。其中，心理社会干预作为非药物干预的重要组成部分，

涵盖认知训练、情绪调节干预、社会支持及多模态综合干预等多种形式，被认为在改善老年人心理适应、

延缓认知衰退方面具有独特价值[6] [7]。 
从理论层面来看，心理社会干预对认知功能的积极影响可由多种心理学与神经科学理论加以解释[8]。

认知储备理论认为，通过持续的心理刺激与社会参与，个体能够建立更为丰富和灵活的神经网络，从而

增强大脑对病理损伤的耐受能力。神经可塑性理论则指出，即便在老年期，大脑仍具有一定程度的结构

和功能重组能力，而适当的心理社会干预有助于激活这一潜能。此外，心理应激水平的降低、情绪状态

的改善以及自我效能感的提升，也被视为心理社会干预影响认知功能的重要中介机制[9]。 
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近年来，国内外学者围绕心理社会干预在老年认知衰退防治中的作用开展了大量研究[10] [11]，但不

同干预方式的效果及其作用机制仍存在一定分歧，相关证据尚缺乏系统整合。因此，有必要对现有研究

进行系统梳理，以明确心理社会干预在延缓老年认知衰退中的整体效果及其潜在机制。 
基于此，本文采用系统综述的方法，对近年来心理社会干预影响老年认知衰退的研究文献进行系统

检索与分析，重点总结不同干预类型对认知功能的作用效果及其可能机制，并探讨其在健康老龄化实践

中的应用价值，以期为老年认知健康促进与干预策略的制定提供心理学视角的理论支持与实践参考。 

2. 方法 

2.1. 研究架构 

本研究围绕“心理社会干预在延缓老年认知衰退中的作用”这一核心问题，构建了以“干预类型–

作用机制–认知结局”为主线的系统综述研究架构，旨在从多维度整合现有证据，系统揭示心理社会干

预影响老年认知衰退的路径及其内在机制。本文首先从健康老龄化的理论框架出发，将老年认知衰退视

为心理、生理与社会多因素共同作用的结果，并强调心理社会干预在其中所发挥的独特调节作用。在此

基础上，本文将心理社会干预作为核心自变量，将老年认知功能变化作为主要结局变量，并引入潜在作

用机制作为中介层面，从而构建“干预–机制–结局”三层次分析框架。 

2.2. 文献检索策略 

本研究采用系统综述的方法，对心理社会干预在延缓老年认知衰退中的作用进行系统梳理与总结。

文献检索主要在以下数据库中进行：PubMed、Web of Science 和中国知网。检索时间范围为建库至 2025
年 12 月。检索过程中综合采用主题词与自由词相结合的方式，以提高检索的全面性和准确性。本研究在

文献检索与筛选过程中参考 PRISMA 系统综述报告规范执行。 
英文检索词：“cognitive decline”OR“cognitive impairment”OR“dementia prevention”AND“psychological 

intervention”OR“non-pharmacological intervention”AND“older adults”OR“elderly”OR“aging”。中

文检索词：“老年认知衰退”“心理社会干预”“健康老龄化”“老年人”等。 

2.3. 纳入与排除标准 

纳入标准：(1) 研究对象为 60 岁及以上老年人，或明确以“老年人”“高龄人群”为主要研究对象；

(2) 研究内容涉及心理社会干预对认知功能的影响，干预形式包括但不限于认知训练、情绪调节干预、心

理治疗、社会支持干预或多模态综合干预；(3) 研究结果至少包含一项认知功能相关结局指标，如记忆、

执行功能、注意力、整体认知水平或痴呆风险等；(4) 研究类型为随机对照试验(RCT)、准实验研究、纵

向研究或高质量系统综述与 Meta 分析；(5) 同行评审期刊发表文献。 
排除标准：(1) 重复文献；(2) 未正式出版；(3) 不能获取论文全文。 

2.4. 文献筛选与数据提取 

首先由两名研究者分别对检索得到的文献标题和摘要进行独立筛查，初步排除明显不符合纳入标准

的文献；随后对剩余文献进行全文阅读，根据纳入与排除标准进一步筛选，最终确定纳入本研究的文献。

若在筛选过程中出现分歧，则通过讨论或由第三位研究者裁定。对最终纳入的文献，由两名研究者独立

进行数据提取，提取内容包括：作者、发表年份、国家或地区、研究设计、样本量与人群特征、干预类型

与干预周期、认知指标及主要研究结果等。为保证信息准确性，在数据提取完成后由研究者进行交叉核

对。 

https://doi.org/10.12677/ar.2026.133034


谢帝 
 

 

DOI: 10.12677/ar.2026.133034 289 老龄化研究 
 

2.5. 文献质量评价 

采用物理治疗证据数据库(Physiotherapy Evidence Database, PEDro)量表[12]评估研究质量。2 名研究

人员独立评分，存在分歧时，咨询第 3 名研究人员。 

3. 结果 

3.1. 文献筛选与总体特征 

按照既定纳入与排除标准，本研究最终纳入 32 篇研究，其中包括 18 项随机对照试验(RCT)、9 篇系

统综述或 Meta 分析及 5 项高质量纵向或准实验研究。纳入研究发表于 2015~2025 年，研究对象主要为健

康老年人、主观认知下降(SCD)人群及轻度认知障碍(MCI)老年人[13]-[19]。 

3.2. 不同心理社会干预对认知域的影响 

3.2.1. 认知训练干预 
在纳入的研究中，认知训练是最为常见的心理社会干预形式，共涉及 14 篇研究，其中包括多项随机

对照试验及系统综述。总体证据显示[6] [20] [21]-[24]，结构化认知训练对老年人认知功能具有较为稳定

的积极影响，尤其在记忆和执行功能领域表现最为一致。多项系统综述与 Meta 分析结果表明[24]-[28]，
以记忆策略训练、多领域认知训练为核心的干预方案，可在健康老年人及轻度认知障碍人群中显著改善

工作记忆、延迟回忆及执行控制能力。干预效果通常在持续 8~12 周、每周 2~3 次、单次 60~90 分钟的训

练后更为明显。相比之下，针对单一认知域的专项训练更易产生短期改善，但其向其他认知域迁移的证

据相对有限。整体来看，认知训练对核心认知域的直接促进作用证据最为充分，是当前心理社会干预中

证据基础最为稳固的干预类型之一。 

3.2.2. 情绪与心理干预 
情绪与心理干预相关研究共 7 篇，主要包括正念训练、认知行为干预及心理教育等形式。与认知训

练相比，该类干预对客观认知指标的直接改善效果相对有限，不同研究结果之间存在一定差异。尽管如

此，多项随机对照研究一致发现[17] [18] [29] [30]，情绪与心理干预能够显著改善老年人的抑郁、焦虑水

平及对认知衰退的主观担忧，并提高认知自我效能感与干预参与度。在部分研究中，这类干预在执行功

能及主观认知感受方面呈现出间接积极效应。典型干预方案多采用小组形式，干预频率通常为每周 1 次，

持续 8~10 周。综合现有证据，情绪与心理干预更可能通过改善心理状态和行为参与度，对认知功能的长

期维持产生间接影响。 

3.2.3. 社会参与干预 
社会参与干预相关研究共 5 篇，主要形式包括增强社会互动的小组活动、社区参与项目及社会支持

干预。系统综述与 Meta 分析结果表明[31]，社会参与干预对总体认知衰退速度具有一定缓冲作用，尤其

在执行功能和整体认知维持方面表现较为一致。与认知训练相比，心理社会干预在延缓老年认知衰退及

改善认知功能方面整体呈现出积极趋势。与对照组相比，干预组在总体认知评分上的下降幅度更小，部

分研究甚至观察到轻度改善，尤其在干预结束后的短期内更为明显[32]。相关研究提示，该类干预在健康

老年人及主观认知下降人群中的效果更为明显，在促进认知活动参与、维持社会角色感及改善情绪状态

方面具有独特优势，可能更适用于认知衰退的早期预防阶段[33]。总体而言，社会参与干预通过社会和心

理层面的综合作用，对老年认知健康形成潜在保护效应。 

3.2.4. 多模态综合干预 
多模态综合干预研究共 6 篇，通常整合认知训练、情绪调节、社会参与及生活方式干预等多种成分。
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现有证据一致表明[34]-[37]，多模态干预在延缓认知衰退及维持整体认知功能方面表现出较为稳定的效

果。多项随机对照研究显示，与单一干预相比，多模态干预在执行功能及总体认知维持方面具有更为显

著和持久的优势，且其效果在随访期内更为稳定。此类干预通常需要较长的实施周期，干预频率多为每

周 2~3 次，以充分发挥不同干预成分的协同作用[24]。综合来看，多模态综合干预可能更适用于认知风险

较高或已出现轻度认知下降的老年人群，是当前心理社会干预研究中的重要发展方向。 

4. 讨论 

本系统综述系统整合了近年来心理社会干预在延缓老年认知衰退中的研究证据，结果显示，不同类

型的心理社会干预在认知功能改善的作用模式和敏感认知域上存在明显差异。这一发现提示，心理社会

干预并非对各类认知功能产生同质化影响，其干预效果在很大程度上依赖于干预内容、实施方式及目标

人群的认知特征[38]。总体而言，认知训练对记忆和执行功能的直接改善证据最为充分，而情绪调节与社

会参与干预则更多通过间接路径影响认知功能的维持，多模态综合干预在多个认知域上表现出更为稳定

和持久的效果[39]。 
在具体认知域层面，记忆功能对结构化认知训练最为敏感。多项随机对照研究和 Meta 分析一致表

明，包含记忆策略学习、重复练习及多领域刺激的认知训练方案，能够显著改善工作记忆和延迟回忆表

现。这种效果在健康老年人和轻度认知障碍人群中均可观察到，且在干预持续 8~12 周、每周 2~3 次的条

件下更为稳定。相比之下，单一认知域训练虽然能够在注意力或加工速度等指标上产生短期改善，但其

向其他认知域迁移的证据相对有限。这一结果支持了认知储备理论的观点，即持续、复杂的认知刺激更

有利于激活和维持广泛的认知网络，而非局部能力的短暂提升。 
执行功能的改善则呈现出与记忆功能不同的模式[38]。本综述发现，执行功能不仅受益于认知训练，

也对多模态干预和社会参与干预更为敏感。多模态干预通过整合认知训练、情绪调节和社会活动，可能

为执行功能提供更为丰富和真实的情境刺激，从而促进认知灵活性、自我控制及计划能力的维持。此外，

社会参与干预虽然在特定认知测验中的直接效应有限，但其在减缓整体认知衰退速度、维持执行功能方

面表现出较为一致的保护作用。这提示，执行功能作为一种高度依赖情境和社会互动的高级认知能力，

可能更容易从多维度的心理社会刺激中获益。 
情绪与心理干预在本综述中呈现出较为独特的作用特征。现有证据显示，正念训练、认知行为干预

及心理教育对客观认知指标的直接改善效果并不一致，但其在降低抑郁、焦虑和认知衰退相关担忧方面

具有明确优势。结合情绪认知交互模型可以推测，情绪改善可能通过提高认知活动参与度、增强干预依

从性及减少回避行为，对认知功能产生间接保护作用。尤其在主观认知下降和轻度认知障碍人群中，情

绪干预有助于缓解对认知衰退的消极信念，从而为后续认知训练或多模态干预创造更有利的心理条件。 
从实践角度来看，不同干预类型在实施频率和周期上的差异亦具有重要启示意义。认知训练通常需

要较高频率和一定持续时间才能产生稳定效果，而情绪与心理干预在较低频率下亦可改善心理状态。多

模态综合干预虽然在实施成本和复杂性上更高，但其在多个认知域上的协同效应及较好的长期维持性，

使其在认知风险较高人群中具有更大的应用潜力。这一结果提示，老年认知衰退的干预策略应根据目标

认知域和人群特征进行分层设计，而非采用单一、统一的干预模式。此外，长期随访研究相对不足，使

得干预效果的持续性及其对痴呆发生风险的影响仍有待进一步验证。未来研究有必要在标准化干预方案、

延长随访时间及结合神经影像和生物标志物等方面进一步深化，以更全面地揭示心理社会干预影响老年

认知衰退的作用机制。 
总体而言，本系统综述表明，心理社会干预在延缓老年认知衰退、维持认知功能及改善相关心理状

态方面具有积极意义。基于现有证据，针对健康老年人及 SCD 人群，建议以中等强度、每周 2~3 次、持
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续不少于 8 周的认知或多模态干预作为基础方案；而对 MCI 人群，则更适合采用多模态、长期随访的综

合干预模式。通过根据不同认知区域和人群特点选择合适的干预形式，并合理设置干预频率与周期，心

理社会干预有望在健康老龄化和认知障碍防控中发挥更加重要的作用。 

5. 结论 

随着人口老龄化进程的不断加速，如何延缓老年人认知功能衰退已成为公共卫生和临床实践领域的

重要议题。本系统综述基于近年相关研究证据，系统梳理了不同类型心理社会干预在老年认知功能维持

与衰退延缓中的作用效果与特征。综合分析结果表明，心理社会干预在改善或维持老年人认知功能方面

具有积极意义，但其效果并非单一或均质，而是呈现出明显的干预类型差异和认知域特异性。 
总体而言，结构化认知训练在记忆和执行功能改善方面表现出相对稳定的直接效果，尤其在干预频

率较高、持续时间适中的条件下，其对工作记忆和延迟回忆等认知能力具有较为明确的促进作用。情绪

与心理干预虽在客观认知指标上的直接改善效果存在一定差异，但在缓解抑郁、焦虑等情绪问题、改善

主观认知体验及提升干预依从性方面具有重要价值。社会参与干预和多模态综合干预则通过提供复杂、

多维的心理社会刺激，对执行功能维持和整体认知衰退速度产生潜在的保护作用，其中多模态干预在多

个认知域上的协同效应尤为突出。 
本综述进一步提示，心理社会干预在老年认知衰退防控中的应用需根据目标认知域、个体风险水平

及干预可行性进行分层与个体化设计。特别是在主观认知下降和轻度认知障碍阶段，合理整合认知训练、

情绪调节和社会参与等多种干预形式，可能有助于最大化干预效果并提高长期可持续性。需要指出的是，

现有研究在干预方案标准化、随访时间长度及效果评估指标方面仍存在一定局限，限制了不同干预策略

间效果强度的直接比较。未来研究有必要在严格的研究设计基础上，进一步探索心理社会干预的长期效

果及其潜在作用机制，并结合神经影像和生物标志物等多维指标，为老年认知衰退的早期预防和干预提

供更加坚实的循证依据。 
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