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摘  要 

面对日益严重的人口老龄化，我国养老模式面临较大困难和挑战，人口老龄化问题能否得到有效解决与

老年人晚年幸福生活息息相关，而新时代下老年人对养老模式有着更高的需求。医养结合嵌入式养老模

式在面对现实需要、结合时代发展和人们传统养老观念改变中应运而生，该模式将医疗和养老服务有机

地结合起来，让老年人在家附近也能享受到医疗和养老的双重保障，在未来养老模式发展中具有重要的

理论和实践意义。该研究通过对上海市医养结合嵌入式养老模式供需两方的可行性和必要性进行分析，

将实践与理论研究相结合，明确医养结合嵌入式养老模式的研究意义，分析医养结合嵌入式养老模式目

前存在的问题并提出相应对策，为完善医养结合嵌入式养老模式顺利实施提供借鉴。 
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Abstract 
In the face of the increasingly serious aging of the population, China’s pension model is facing great 
difficulties and challenges. Whether the problem of population aging can be effectively solved is 
closely related to the happy life of the elderly in their later years, and the elderly have a higher 
demand for the pension model in the new era. The model organically combines medical care and 
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pension services, so that the elderly can enjoy the dual protection of medical care and pension near 
home, which has important theoretical and practical significance in the development of the pension 
model in the future. This study analyzes the feasibility and necessity of the supply and demand sides 
of the embedded elderly care model of medical care and elderly care in Shanghai, combines practi-
cal and theoretical research, clarifies the research significance of the embedded elderly care model 
of medical and elderly care, analyzes the current problems of the embedded elderly care model of 
medical and elderly care and puts forward corresponding countermeasures, and provides refer-
ence for the smooth implementation of the embedded elderly care model of medical and elderly 
care. 
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1. 引言 

随着我国人口老龄化趋势日益加剧，根据 2021 年人口普查数据，65 岁及以上老年人比例持续上升，

预计到 2025 年老年人口将达到 2 亿，到 2050 年将接近 4 亿。这一变化对社会结构、家庭和医疗系统提

出了巨大挑战。现行的养老模式在应对老年疾病的医疗服务和养老服务方面存在不足，导致家庭、医院

和养老机构面临较大压力。传统的养老模式主要依赖家庭和养老机构提供基本生活护理，但随着老年人

口的急剧增加，仅靠传统模式难以满足日益增长的需求。特别是，传统生活护理未能全面覆盖老年人的

医疗和心理需求，导致老年人健康问题难以得到有效解决。新型的社区嵌入式医养结合养老模式应运而

生。该模式将养老服务、医疗保健和心理咨询服务有效融合，通过在社区内建立医养结合设施，实现老

年人在生活、医疗和心理上的全方位照顾。这种模式不仅能提高老年人生活质量，还能减轻家庭和医疗

系统的压力，缓解社会老龄化带来的负担。 

2. 医养结合嵌入式养老模式的必要性分析 

2.1. 医养结合嵌入式养老模式的需求总量 

嵌入式养老模式通过明确的服务比例来解决老年人口的养老问题，该政策的目标是通过家庭为主的

养老方式，辅以社区和机构的支持，形成一个相对完备的养老服务体系[1]。截至 2022 年底，上海市的嵌

入式养老服务已覆盖 252.2 万人，占老年人口总数的 17.6%，基本达到了规划目标。然而，尽管在数量上

实现了目标，但在服务质量和覆盖面方面仍存在显著问题[2]。由于从业人员的数量不足、补贴资金的限

制以及服务规模的有限，现有的嵌入式养老服务模式未能普惠所有需要帮助的老年人群体[3]。同时，老

年人的养老需求差异很大，随着老龄化问题的加剧，这种模式难以应对日益增长的养老需求，家庭养老

在实际操作中面临经济压力、照料能力不足等，这使得越来越多的老年人难以获得适当的照顾[4]。为了

应对这些挑战，医养结合的嵌入式养老模式成为必然选择，医养结合不仅能提供基础的生活照料，还能

满足老年人在健康管理上的需求，从而提高养老服务的综合质量。 
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2.2. 医养结合嵌入式养老模式的需求结构 

1) 需求特征 
在老龄化社会中，不同年龄段的老年人对养老服务有着不同的需求。相对低龄的老年人主要关注精

神慰藉、文化娱乐、志愿服务和再就业等方面。这些老年人通常身体状况较好，能够积极参与社会活动，

享受文化娱乐带来的生活乐趣，同时还希望通过志愿服务和再就业继续发挥自身价值[5]。相比之下，高

龄老年人由于生理条件的影响和身体疾病，主要需求集中在生活照料、家政服务和医疗保健上。高龄老

人常常需要更为细致和专业的照护，包括日常生活的帮助、医疗保健的支持以及适宜的家政服务，以保

证他们的生活质量和身体健康。虽然上海市针对高龄老人制定了相关政策，并且提供了一定的政府补助，

但由于补助资金有限，难以全面解决养老问题[6]。 
2) 需求群体 
医养结合的嵌入式养老服务模式日益受到关注，尤其是在应对老龄化问题日益突出的上海市，该模

式强调整合城市和乡村的资源，形成一个更为广泛、灵活的服务架构，以满足多元化的老年人群体需求。

传统的服务对象主要集中在困难老人群体，但随着人口老龄化的加剧，养老服务的对象应逐步扩大到所

有社区老人，以及部分外地户口和流动人口中的老年人。这样不仅能够提高服务的公平性，也能更好地

应对流动人口带来的养老需求变化。从区域分布来看，上海市中心城区的老年人相较于郊区享有更为完

善的养老服务，这主要得益于中心城区较为丰富的医疗和养老资源，随着医养结合模式的推广，郊区养

老服务的发展潜力不容忽视，在这一背景下，养老资源正在逐步向城郊地区倾斜。为了应对城郊日益增

长的养老需求，政府和相关机构应加大对郊区养老设施建设的投入，提升养老服务的覆盖面和质量，确

保更多老年人能够享受到优质的服务。 

3. 医养结合嵌入式养老模式存在的问题 

3.1. 服务项目的专业性不足 

医养结合嵌入式养老模式在我国的兴起虽然响应了社会老龄化的迫切需求，但由于发展时间较短，

仍处于探索阶段，面临诸多挑战。首先，服务项目的设定尚不够具体，缺乏针对性和系统性，难以全面

满足老年人日益多样化的需求。其次，服务质量仍有待提升，尤其是在医疗服务与养老服务的有效衔接

方面，存在不够完善的情况，导致老年人的健康需求未能得到全面解决。此外，政策支持和法律法规尚

不健全，对该模式的发展缺乏系统性的指导和保障，致使一些地区的养老机构和医疗机构在实践中遇到

阻力。同时，养老机构和医疗机构在利益分配上存在冲突，未能形成稳定的合作伙伴关系。这种利益矛

盾限制了资源的整合与共享，削弱了医养结合模式的综合效益，阻碍了其长远发展。要推动该模式的可

持续发展，需要在政策支持、法律法规完善、利益协调机制构建等方面进行系统性的改进，以确保养老

和医疗服务能够更加紧密地结合，为老年人提供更加优质的照护和健康保障。 

3.2. 养老模式的单一僵化 

在新时代背景下，随着社会老龄化的加剧，老年人对养老服务的需求日益多样化和个性化。然而，

现有的医养结合嵌入式养老模式在应对老年人日益增长的需求方面仍存在显著不足。尤其是服务模式的

单一性，难以全面满足老年人多层次的养老需求。传统的养老服务多侧重于生活照护，强调老年人的日

常起居和饮食护理。然而，随着老年人口的逐渐增多，失能和半失能老人的数量显著上升，这类群体对

医疗服务和精神慰藉的需求明显高于一般的生活照料。然而，当前养老机构在医疗服务和精神慰藉方面

的服务供给数量和质量均无法满足这一需求。尽管社区养老模式在一定程度上缓解了老年人对日常生活
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照护的需求，但其在提供医疗服务和精神慰藉方面的能力仍显不足。此外，养老机构在精神需求的满足

上存在较大差距。现有的养老保健和娱乐项目组织性不足，无法有效满足老年人的精神需求，导致老年

人精神层面的孤独感和抑郁情绪无法得到有效纾解。这不仅影响了老年人的生活质量，也降低了养老服

务的整体水平。 

4. 大型社区嵌入式医养结合服务综合体建设策略 

4.1. 建立功能定位明确的双向诊断机制 

在当前的医疗和养老服务体系中，医疗机构与医养结合嵌入式养老机构之间的双向转诊机制起到了

至关重要的作用。这一机制的建立，不仅能有效解决医疗机构与养老机构之间因职责不清而导致的矛盾，

还能确保患者在病情严重时能够迅速转入定点医疗机构接受及时治疗，从而保障身体健康。同时，养老

机构中的服务人员在这一机制的支持下，能够更好地为老人提供照护服务。然而，尽管双向转诊机制在

一定程度上缓解了两者之间的冲突，但在实际操作中，利益分配问题依然存在。医疗机构与养老机构在

服务收益、资源配置等方面可能存在不平衡，导致机制运行不畅。因此，相关部门应采取积极措施，加

强对双向转诊机制的构建和优化，确保利益合理分配，从而实现医疗和养老资源的有效整合。具体而言，

在两级双向卫生服务系统的框架下，定点医疗机构与医养结合嵌入式养老机构的资源配置与服务内容评

估显得尤为重要。通过强化这两类机构间的资源整合与服务规范，确保医养结合模式得以顺利实施。首

先，明确定点医疗机构和嵌入式养老机构的职责分工，定点医疗机构应以科研教学为核心，专注于复杂

疾病的诊治与医学研究；而嵌入式养老机构则应以预防保健和健康咨询为主，为老年人群提供日常健康

管理和咨询服务。为了实现更高效的服务衔接，必须建立明确的双向转诊机制，确保患者能够在两类机

构间流畅转诊。对于嵌入式养老机构内的急诊患者，定点医疗机构可提供绿色通道，确保其能够快速获

得所需的急诊医疗服务。经过医院评估后，部分患者可转入嵌入式养老机构继续治疗，从而有效减轻住

院负担，通过这种方式，既优化了医疗资源的使用，又提升了老年患者的整体健康管理水平。 

4.2. 增设疾病预防和康复护理项目 

在面对日益严重的老龄化问题时，医养结合嵌入式养老模式显得尤为重要。这种模式通过与医疗机

构的紧密合作，能够更有效地应对老年人群体中慢性病的高发情况。养老机构在此模式下，不仅提供基

本的养老服务，还重视老年人的预防保健，通过实施治未病的理念，提前预防疾病的发生，从而降低慢

性病的发病率，这种以预防为主、医疗为辅的综合服务体系，有助于提升老年人的生活质量和健康水平，

满足他们日益增长的健康需求。 
老年人的健康管理涉及多个方面，其中营养均衡的饮食、良好的作息习惯、适当的运动以及合理的

用药是关键。首先，饮食管理对老年人的健康至关重要。应保持营养均衡，定时定量进餐，避免暴饮暴

食。特别是要注意摄入足够的铁和钙，以预防骨质疏松和贫血。铁有助于维持红血球的健康，而钙则对

骨骼的强度和密度有重要作用。其次，良好的作息习惯对于老年人的整体健康也非常重要。早睡早起有

助于提升免疫力，保证充足的睡眠能够帮助身体更好地恢复和保持健康状态。运动习惯也是老年人健康

管理的关键部分。通过建设便捷的养老服务设施，鼓励老年人进行适度的每日散步，可以有效提高免疫

力和身体活力，促进血液循环，增强体质。最后，老年人在用药时必须在医生指导下进行，避免自行乱

用药物，以防止药物的不良反应和相互作用影响健康。 

5. 结语 

综上所述，社区嵌入式养老服务模式通过将养老机构与社区有机结合，充分利用社区资源，提供综
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合性、功能多样的服务，不仅支持居家养老，还通过多元运作方式解决了社会深度老龄化问题，从而提

升了养老服务的可及性和效率，为中国老龄化挑战提供了创新的解决思路。为了应对人口老龄化的国家

战略，必须优化医养结合服务，争取更多项目支持，包括持续巩固社区医院的创评成果，加强老年医学

科的建设，并确保提供安全、规范、优质的医养服务。通过这些措施，可以显著提升老年人的获得感、幸

福感和安全感，确保他们在晚年生活中得到更好的照顾和支持。 
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