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摘  要 

梳理既往研究发现，文化程度的差异致使老年人心理健康状况明显分化。社区养老服务、社会参与对老

年人心理健康干预效果明显，但针对教育亏损老年群体研究较少。因此本文运用结构方程模型和

Bootstrap法并基于CLHLS2018年数据，探索社会参与在社区服务和教育亏损老年群体心理健康之间的

中介效应。可得出主要研究结论如下：第一，社区服务直接影响心理健康，二者正相关；第二，社会参

与直接影响心理健康，二者也呈正相关关系；第三，社区服务不仅能直接影响心理健康，而且能通过社

会参与间接影响心理健康，即社会参与在社区服务和心理健康之间发挥部分中介作用，社会参与和社区

服务均对心理健康产生重要影响，提升社区服务质量是提升社会参与和改善心理健康的重要途径。 
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Abstract 
Combing through previous studies has found that differences in cultural attainment have led to 
significant differentiation of the mental health status of the elderly. Community old-age care 
services and social participation have obvious effects on the mental health intervention of the 
elderly, but there are fewer studies on the elderly groups with educational losses. Therefore, 
this paper uses the structural equation model and the Bootstrap method, based on CLHLS2018 
data, to explore the mediating effect of social participation between community service and 
mental health of the elderly population at the expense of education. The main findings can be 
drawn as follows: first, community services directly affect mental health, the two are positively 
correlated; second, social participation directly affects mental health, the two are also positively 
correlated; third, community services can not only directly affect mental health, but also indi-
rectly affect mental health through social participation, that is, social participation plays a part 
of the mediating role between community services and mental health, and both social participa-
tion and community services have an important impact on mental health. Improving the quality 
of community services is an important way to enhance social participation and improve mental 
health. 
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1. 引言 

近几年来老年人心理问题频繁出现，老年期心理及精神障碍的患病率明显上升且居高不下[1]。老年

人的心理健康不仅直接影响其生活积极性、生活满意度，更与其身体健康密切相关，对生活质量和生命

质量造成干扰，因此，重视老年人的心理问题是提高老年人的健康素养重要方向[2]。众所周知，老年人

口是一个异质性很强的群体，他们的异质性也表现在受教育程度的差异上。在“积极老龄化”政策框架

提出后，老年人口人力资本与教育存量之间的关系必然引起更多关注，老年人口受教育状况的优化是一

个追求积极老龄化甚至成功老龄化社会比较核心的问题[3]。长久以来，未接受过教育的老年群体其心理

问题被我们忽视。相较于接受过系统教育的老年人来说，教育亏损的老年群体在新鲜事物接受度、角色

转换、社会变化等问题上反映和接受更加迟钝，不良情绪也更容易滋生并积淀成为心理问题，而文化程

度高的老年人能在不断发生变化的社会环境中及时调节自己的心理状态[4]。基于以上，教育亏损老年群

体心理现状研究刻不容缓。 
社区是老年人进行日常生活和社会活动的主要场所[5]。起居照料、日常购物等社区基础性养老服务

服务有助于帮助老年人提高日常活动能力，精神慰籍等社区延伸性养老服务有利于监测老年人心理健康

状况，降低其抑郁程度。了解社区公共服务与老年人心理健康之间的关系对于制定有效的健康生活策略

至关重要，特别是对于大多数时间都生活在社区且自主性较低、教育缺失的老年人。社区养老服务也为

老年人社会参与提供了条件，社会参与作为实现积极老龄化的三大支柱之一，旨在使老年人通过不断参
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与社会、经济、政治等活动，实现自身价值、提高生活质量[6]。当前老年人社会参与的程度普遍较低，

存在着社会参与意愿高但社会参与机会少、渠道不通畅之间的矛盾和诸多误区与问题[7]，其结果是社会

参与越来越少[6]。 
尽管现有关于社区服务、社会参与、老年人心理健康的研究较多，但往往只聚焦于社区单方面基础

设施服务或非基础设施公共服务对老年人心理健康的影响；社会参与方面只聚焦于某一种社会活动，忽

略了老年人社会参与的多元性和同时性[8]；或只提出社区服务为老年人社会参与提供条件，对于其中的

影响路径没有进行深入的研究；现有研究也对于教育程度缺失的老年群体没有具体关注。因此，本文建

立了社区服务通过影响社会参与进而对心理健康产生影响的理论框架，并基于 2018 年“中国老年健康影

响因素跟踪调查”全国调查数据，以教育程度缺失的老年群体作为研究对象，采用 Bootstrap 法进行了实

证检验。 

2. 文献综述 

心理健康是一个复杂且涉及范围广泛的概念，迄今为止学界对于心理健康的含义尚未有一致的认定，

但他们都提出并承认心理健康的重要性。心理健康也越来越被现代人所关注，成为衡量人类健康水平的

关键指标之一[9]。心理健康更是影响老年人生活质量好坏的重要因素之一[10] [11]，因此，老年人心理

健康水平的提高发挥着增效作用，是减少家庭负担，降低养老和医疗成本的有效方式[12]。 
1、社区服务与心理健康 
社区在多层次养老服务体系中扮演着重要的角色，是家庭养老和社会化养老连接的桥梁和载体

[13]。社区可以为老年人提供良好的社会化养老服务、医疗保健和精神慰籍，进而让老年人感受到自己

没有被忽视，从而拥有良好的心情并保持良好的心态，起到改善心理健康状况的作用。研究者在参与

相关研究中发现，社区养老服务在降低老年抑郁和改善老年人心理健康方面都发挥着显著的作用。高

丽等(2019)采用多层线性模型并基于 2014 年中国老年社会追踪调查(CLASS)数据，发现社区养老服务

对老年抑郁有正向显著影响[14]。卢杉等(2021)则使用 2011、2013 年中国健康与养老追踪调查数据，连

续建立这两年的纵向模型，探究社区养老环境与老年心理健康之间的因果关系，证明不论是社区“硬

件”环境还是社区社会交往环境都在改善老年人心理健康上发挥着重要的调节作用[15]。不仅如此，心

理健康老龄化倡议(Mental Healthiness Aging Initiative, MHAL)计划也显示了社区支持对老年心理健康

改善的重要作用[16]。 
已有研究中在社区服务对心理健康的作用上形成了一致的意见，即认定包含基础性养老服务、咨询

援助性服务、扩展性养老服务[17]的社区养老服务能显著影响老年人的心理健康，但三种服务在老年人心

理健康的改善程度上存在差异。本研究把这三种服务作为一个整体性概念，认为只要老年人能享受到社

区的养老服务，那么都将有助于缓解他们的焦虑情绪，增进其心理承受能力。 
基于以上解释，本文提出研究假设 H1：社区服务能显著正向影响老年人的心理健康。 
2、社区服务与社会参与 
积极老龄化强调了老年人自我主动的参与意识，其核心就是“参与”，这也是其区别于健康老龄化

等老龄化理念的根本特质，是老年人保持与社会联系的重要方式，也是反映社会发展水平的一个重要指

标[18] [19]。 
陈岱云、陈希(2015)从社会参与与老年人价值交换的角度将老年人社会参与定义为“老年人在接受社

会服务的基础上通过社会参与来回应社会，继续与社会进行互动”[20]。有关社区服务与社会参与两者之

间相关关系的研究甚少，且大多是从老年人志愿服务参与的角度进行研究。社区宜居环境和老年人志愿

活动参与存在正相关关系[21]。研究表示邻里互动关系和社区服务等外在环境状况同样是影响老年人社会
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参与志愿活动的重要因素[22]，老年人对社区的归属感越强，依赖性越高，老年人参与志愿服务的可能性

也会越高[23]。谢立黎(2019)使用 2014 年中国老年社会追踪调查数据，并运用多分类 logistic 模型验证了

与未使用过养老服务的老年人相比，使用过养老服务的老年人为高参与型的概率是低参与型的 2.176 倍

[6]。目前，较少学者关注社区服务对于老年人全方位社会参与的影响，社区养老服务的供给，是否真的

会让老年人积极的参与到社会中去？ 
基于以上分析，本文提出研究假设 H2：社区服务能显著正向影响老年人社会参与。 
3、社会参与与心理健康 
心理健康是衡量健康的重要因素。来势汹涌的银发浪潮使得老年人心理健康问题日益凸显，究其原

因，是因为老年人离退休后，其家庭和社会角色、地位、权力、作用、经济状况等情况的急转突变，机

制生理机能衰退和社会客观因素的影响，使得不少老年人角色转变困难，从而导致其心理问题。 
社会参与主要是指老年人通过参加家庭、社区、社会性活动，一方面与周围环境保持联系，维持与

社会的互动，另一方面发挥自己的价值，缓解老年人的孤独感和心理问题。心理健康与社会参与密切相

关，一方面是老年人通过社会参与与他人发生联系，扩大社交范围[24]；另一方面，老年人通过参与社区

志愿服务实现自己的价值[25]；此外，老年人的活动范围从社会到家庭内部拓展，通过参与家务或照顾小

孩等活动，满足其情感交流需求。 
承接上文理论分析，本文提出研究假设 H3：社会参与能显著正向影响老年人的心理健康。 
以往的研究中，更多的侧重于社区服务或社会参与对老年人心理健康的直接影响。本文猜测，社区

服务可能不但直接影响心理健康，而且还可以通过社会参与对心理健康产生间接影响，即社会参与在社

区服务和心理健康之间发挥中介效应。 
因此，本文提出假设 H4：社区服务可通过社会参与间接影响心理健康，即社会参与在社区服务和心

理健康之间发挥中介效应，见图 1。 
 

 
Figure 1. Theoretical model of the impact of mental health in 
the elderly 
图 1. 老年人心理健康影响的理论模型 

3. 研究设计 

1、数据来源及样本构成 
研究数据来源于“中国老年健康影响因素跟踪调查”2018 年截面数据，见表 1。由于本文关注的对

象是教育缺失的老年人，因此筛选出 65 岁以上且未上过学的老年人，剔除无关数据以及缺失值后得到

1593 位在文化程度上存在缺失的老年人(见表 1)。 

https://doi.org/10.12677/orf.2023.136681


李一欣，张强 
 

 

DOI: 10.12677/orf.2023.136681 6942 运筹与模糊学 
 

Table 1. Sample composition 
表 1. 样本构成 

变量 属性 人数 百分比 变量 属性 人数 百分比 

性别 
男 1125 70.6 

户口 
城镇 168 10.5 

女 468 29.4 农村 1425 89.5 

体检 
是 1190 74.7 

婚姻 
已婚 1305 81.9 

否 403 25.3 其他 288 18.1 

居住 

家人 1574 98.8 

收入 

低收入 1100 69.1 

独居 17 1.1 中等收入 427 26.8 

养老机构 2 0.1 较高收入 66 4.1 
 

2、变量 
1) 结果变量 
心理健康状况为本文的结果变量。使用问卷中抑郁量表得分来度量，该量表包括了“您会因一些小

事而烦恼吗？”“您现在做事时是不是很难集中精力？”“您是不是感到难过或压抑”等 9 个题项，每

个问题下面有 5 个选项：1“从不”，2“很少”，3“有时”，4“经常”，5“总是”，分值越大表明该

项表现越差。文本以此九个变量为指标，构造心理健康潜变量。 
2) 解释变量 
社区服务为本文的解释变量。选择问卷中的“您所在的社区是都有为老年人提供以下社会服务”题

项中分别有“起居照料”“上门看病、送药”“精神慰籍、聊天解闷”“日常购物”等八项，并对其回

答进行了赋值，具体将“有”赋值为 1、“没有”赋值为 2，即分值越大代表社区服务水平越高。本文以

此八个变量为指标，构造社区服务潜变量。 
3) 中介变量 
社会参与被假定为社区服务影响心理健康的中介变量。选取问卷中“您现在参加以下活动吗？”题

项分别有“家务(做饭、带小孩等)”“太极拳”“广场舞”等十一个题项，根据老人回答的“几乎每天”

“不是每天，但每周至少一次”“不是每周，但每月至少一次”“不是每月，但有时”“不参加”分别

赋值 1~5，分值越高，表示老年人社会参与程度越高。本文以此十一个变量为测量指标，构造社会参与

潜变量。 
3、模型 
在具体模型应用上，本文采用结构方程式(SEM)检验解释变量、中介变量和结果变量之间的因果关

系。中介效应即在因果关系中，解释因素经过中介作用于被解释因素的路径。为了提高统计检验力，本

文采用 bootstrap (自动重复抽样)置信区间法进行中介效应检验[26]，并利用极大似然法进行参数估计，应

用 AMOS24 软件进行分析[27]。 
在社区服务通过社会参与影响心理健康的中介效应模型图示中，椭圆型对象指潜变量，长方型对象

指测量变量，圆型对象指误差项。模型当中的解释变量为社区服务外生潜变量，中介变量为社会参与内

生潜变量，结果变量为心理健康内生潜变量，见图 2。 

4. 分析结果 

1、描述性统计分析 
1) 心理健康 
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Figure 2. Mediating effect model of community service, social participation and mental health 
图 2. 社区服务、社会参与和心理健康的中介效应模型 

 

 
Figure 3. Distribution of mental health among the elderly (unit %) 
图 3. 老年人心理健康分布(单位%) 
 

受访老年人在 9 个题项中，相对应的，“很少”、“有时”、“经常”、“总是”的受访者占比总

和分别 74.5%、84.4%、70.1%、84.4%、78.5%、61%、76.3%、57%、49.8%。每个题项中平均有不足 1/3
的受访老年人回答为“从不”，分别占比 25.2%、15.6%、29.9%、15.6%、21.5%、39%、23.7%、43%、

50.2% (参见图 3 其中横坐标表示问题回答频次，纵坐标表示回答对应频次人数)。 
2) 社区服务 
调查显示，在社区服务供给方面，没有接受过社区服务的老年人比例偏多，甚至在起居照料基础性

社区服务方面高达 93.2%，八项社区服务中，1/2 没有的比例超过 90%，其余均在 50%以上(参见图 4 其

中横坐标表示问题回答有或无，纵坐标表示对应频次)。 
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Figure 4. Distribution of community service status (%) 
图 4. 社区服务状况分布(单位%) 

 

 
Figure 5. Distribution of social participation (%) 
图 5. 社会参与状况分布(单位%) 

 
3) 社会参与 
调查显示，大部分老年人都在不同程度不同方面进行了社会参与，占总人数的 91.5%，仅有 8.5%的

老年人从未在任何方面有过社会参与的活动(参见图 5：其中横坐标表示是否进行社会参与，纵坐标表示

对应回答人数)。 
 
Table 2. Overall model adaptation 
表 2. 整体模型适配情况 

检验指标 参考标准 值 

CMIN P > 0.05 804.906 (DF = 329, P < 0.000) 

GFI >0.9 0.964 

AGFI >0.9 0.956 

RMR <0.05 0.042 

SRMR <0.05 0.03 

RMSEA <0.05 (良好), <0.08 合理 0.030 

NFI >0.9 0.914 

RFI >0.9 0.902 

IFI >0.9 0.947 

TLI >0.9 0.939 

CFI >0.9 0.947 

PGFI >0.5 0.782 

PNFI >0.5 0.796 

NC(CMIN/DF) 1 < NC < 3 2.447 
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NC (CMIN/DF)值为 2.447，小于 3，达到适配标准。同时，其他 5 个绝对适配指标适配效果较好；

此外，5 个增值适配度指标全部达到 0.9 以上的适配标准。整体模型适配度指标显示，模型整体与样本数

据适配较好，外在质量佳，参数估计结果比较可信(参见表 2)。 
 
Table 3. Intrinsic structural fit index of structural equation 
表 3. 结构方程内在结构适配度指标 

变量 USCE SCE S.E. C.R. P 

社区服务      
B1 1 0.456    
B2 1.932 0.455 0.148 13.057 *** 

B3 1.437 0.537 0.08 17.919 *** 

B4 1.145 0.443 0.076 15.072 *** 

B5 2.225 0.705 0.14 15.911 *** 

B6 2.406 0.769 0.144 16.662 *** 

B7 2.245 0.522 0.162 13.834 *** 

B8 2.785 0.708 0.181 15.406 *** 

社会参与      
D1 1.813 0.253 0.272 6.663 *** 

D2 0.248 0.151 0.054 4.591 *** 

D3 0.183 0.098 0.058 3.154 0.002 

D4 2.048 0.318 0.276 7.425 *** 

D5 3.075 0.535 0.35 8.776 *** 

D6 1.68 0.323 0.216 7.779 *** 

D7 1.56 0.36 0.188 8.28 *** 

D8 1.512 0.224 0.241 6.278 *** 

D9 1.141 0.252 0.172 6.651 *** 

D10 4.222 0.659 0.465 9.088 *** 

D11 1 0.396    
心理健康      

E1 1 0.619    
E2 0.855 0.45 0.059 14.596 *** 

E3 1.189 0.751 0.048 25.002 *** 

E4 1.152 0.579 0.066 17.407 *** 

E5 −0.655 −0.317 0.063 −10.406 *** 

E6 0.947 0.635 0.051 18.584 *** 

E7 −0.732 −0.311 0.071 −10.287 *** 

E8 0.902 0.549 0.057 15.763 *** 

E9 0.972 0.641 0.056 17.478 *** 

注：USCE = 非标准化系数；SCE = 标准化系数。 
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2) 验证性因子分析 
表 3 表示了各潜变量的观测变量对其自身的影响。在社区服务的指标下，社会组织和娱乐活动、提

供法律援助、处理家庭纠纷三个维度到社区服务的路径系数分别是 0.705、0.769、0.708，这几个维度均

为社区养老精神慰籍服务，说明精神服务是重要的维度，从侧面证实了以往学者的研究结论，即社区精

神慰籍服务对老年人心理健康具有不可替代的正面作用[28]。在社会参与潜变量中，其他户外活动和看电

视听广播到潜变量的路径系数分别是 0.535 和 0.659。在心理健康潜变量的观测变量中，感到难过的情绪

和感到无法继续生活的情绪两个指标到潜变量的路径系数分别是 0.751 和 0.641 (参见表 3)。 
 
Table 4. Adaptability index between latent variables of structural equations 
表 4. 结构方程潜变量间适配度指标 

 USCE SCE S.E. C.R. P 

社会参与 ← 社区服务 0.305 0.133 0.082 3.707 *** 

心理健康 ← 社会参与 0.598 0.284 0.094 6.354 *** 

心理健康 ← 社区服务 0.511 0.106 0.151 3.378 *** 

 

养老社区服务对老年人的社会参与具有正向影响，对于整体样本，社区服务越好，老年人参与社区

活动的频率和次数越多，影响系数为 0.133，具有统计显著性，且社会参与和社区服务对于老年人心理健

康均有显著正向影响，影响系数分别为 0.284、0.106 (参见表 4)。 
 
Table 5. The mediating role of social participation 
表 5. 会参与的中介作用 

 点估计值 
系数相乘积 

Bootstrap 5000 time 95%CI 

Bias corrected Percentile 

SE Z 下限 上限 下限 上限 

间接效应 0.183 0.059 3.102 0.090 0.329 0.083 0.311 

直接效应 0.511 0.157 3.255 0.210 0.839 0.207 0.834 

总效应 0.694 0.157 4.420 0.408 1.033 0.399 1.023 
 

Bootstrap 法检验结果显示，社区服务通过社会参与对老年人心理健康的间接效应值 0.183，95%置信

区间不包含 0 值，通过统计显著性检验，社会参与的部分中介效应模型成立，且占总效应的 26.7%，社

会参与在社区服务和心理健康之间发挥部分中介作用，即社区服务不但能直接影响心理健康，还可以通

过影响社会参与间接影响心理健康。本文所提研究假设全部通过检验(参见表 5)。 
3) 中介效应的性别差异分析 
使用 AMOS22.0 对男、女样本分别进行中介效应模型验证，模型拟合度 NC、GFI、AGFI、RMR、

SRMR 等值均满足适配指标，模型拟合均合理可接受。 
由图 6 可知，社区服务对男性老年人社会参与具有显著影响，P < 0.05，影响路径系数为 0.107，社

会参与对男性老年人心理健康具有显著影响，P < 0.05，影响路径系数为 0.283，社区服务对心理健康也

具有显著影响，P < 0.05，影响路径系数为 0.094。通过观察有偏校正置信区间的上限和下限，发现社区

服务对心理健康的间接效应下限为 0.030，上限为 0.276，由此可见，置信区间不包括 0，因此社区服务

对男性老年人心理健康，通过社会参与传递的中介效应是显著的。 
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Figure 6. Male structure equation model 
图 6. 男性结构方程模型 

 

 
Figure 7. Female structural equation model 
图 7. 女性结构方程模型 
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由图 7 及模型结果可得，社区服务对女性老年人社会参与并没有显著影响，且模型适配度各指标 GFI、
AGFI < 0.9，没有达到适配指标，这可能是由于女性老年人相对于男性老年人来说，本身就更喜欢参与到

家庭、家务活动中，且类似于广场舞等社会参与的大部分人群也是女性老年人，因此社区服务对于女性

老年人的作用小于男性老年人。但社会参与和社区服务对于女性老年人心理健康的改善作用均小于 0.5，
作用显著且路径系数分别问 0.134、0.180。 

5. 结论与讨论 

利用“中国老年健康影响因素跟踪调查”2018 年数据，应用结构方程模型，检验了社区服务通过社会

参与影响心理健康的理论模型，得出主要研究结论如下：第一，社区服务直接影响社会参与。社区服务与社

会参与正相关，接受到的社会服务越多的老年人，其社会参与度越高。第二，社区服务和社会参与直接影响

心理健康。社区服务和社会参与分别与心理健康正相关，社区服务、社会参与水平越高的老年人，其心理越

健康。第三，社区服务通过社会参与间接影响心理健康。社区服务通过影响社会参与进而影响心理健康，社

会参与在社区服务和心理健康的关系之间起到了部分中介作用，社区服务不但能直接影响心理健康，而且通

过社会参与间接影响心理健康。第四，相比于女性老年人，社区养老服务对于男性老年人作用更大。 
研究表明，社区养老服务对于文化程度缺失的老年人而言意义重大，其对于这部分老年群体的社会

参与和心理健康方面发挥着不可替代的正面作用，不仅能提升老年人社会参与度，而且能有效改善老年

人心理状况。在现有社区养老服务中，存在服务水平低、可及性差、覆盖面窄等现象，老年人没有得到

足够的认知度和获得感，这会导致其社会参与度下降，进而无利于心理健康的改善或维持，最终使得老

年人由于心理问题而引发疾病，因此，提高社区服务的覆盖水平和服务质量刻不容缓。 
研究结论为社会带来的启示是，通过提升社区养老服务和老年人的社会参与，有助于改善或维持老

年人的心理健康。 
大力支持和完善社区服务建设，增强社区依托功能。不仅要重视社区基础服务，如起居照料、日常

服务等，亦要重视提供法律援助、精神慰籍等延伸性服务。对于服务质量、服务水平和覆盖范围也要严

格把关，社区服务不仅仅是一种单向的关怀和帮助，在多数情况下是人与人之间的互动关系，如果这种

互动关系处于非正常状态时，在一定程度上会负向影响老年人，从而减少老年人的社会参与，导致社区

服务的效应不能显现，因此，通过提升社区服务的质量和水平，提高老年人的认知度和获得感，才能使

这些服务达到应有的服务效应和效果。 
搭建老人娱乐活动平台，扩大老年人的社交范围和社交机会。社会参与对于老年人改善心理健康发

挥着重大的作用，在社会资源利用最大化的情况下，通过搭建老年人活动中心，建立老年人活动场所，

让老年人拥有充足的活动平台，还要定期举办老年活动，让老年人的晚年生活变得丰富多彩。 
此外，要把重点放在文化程度亏损的老年群体上，提高他们对新鲜事物的认知度和接受度，在社区

营造尊老爱老的氛围，实现真正从服务上提升他们的心理健康水平。 
本研究存在局限性。截面数据缺乏时间因素，无法验证因果关系，可能忽略反向关系。第二是变量

可能会遗漏，变量的选取均为主观测量，社区服务影响心理健康的作用机理可能是多方面的，不一定仅

通过社会参与起作用，这些局限性为之后的研究指明了方向。本研究为社区服务通过社会参与影响老年

人心理健康提供了理论解释和实证证据，对于理论积累和提升社区服务、扩大社会参与度，改善老年人

心理健康的实践均有一定的意义。 
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