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中老年人视角下社区嵌入式养老服务的质性研究

郑静媛
宜昌市信息与标准化所�湖北�宜昌�443000

摘�要：目的：基于中老年人视角下，针对社区嵌入式养老服务（CEECS）的质性进行简单研究。方法：以随机
抽样法选取10名社区老年人，行深入访谈，分析资料，提炼主题。结果：社区老年人知识了解不全面，多以居家、社
区、机构养老为主，以其自理能力为主，选择社区内养老机构、商业养老机构，养老服务多选择上门服务、入住养老

机构、日间照料等；CEECS优势较多，但同时也存在一定劣势。结论：老年人对CEECS了解不够全面，养老服务需求
多元化，故通过加大宣传，完善建设，实现其高质量发展。
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我国老年人口数量较多，规模较大，老龄化程度由

此增加，为世界上人口老龄化程度严重的国家。国民经

济发展速度加快，“好养老，养好老”成为社会大众关

注的热点话题，由此突出养老服务社会化的重要性[1]。

传统居家、社区、机构养老和当前养老服务需求不相匹

配，在此趋势下，集居家、社区、机构养老于一体的社

区嵌入式养老服务（Community� embedded�elderly� care�
services，CEECS）由此形成[2]。CEECS作为新型养老服
务模式，其将以往居家、社区、机构养老联系在一起，

以社区为基础，将机构养老资源、功能、专业方面嵌入

家庭养老、社区养老模式，为社区附近的老年群体给予个

性化养老服务[3]。基于此，研究以2022年1月—2022年6月
10名社区老年人为例，分析CEECS的价值，报道如下。
1 对象与方法

1.1  对象
研究时间选自2022年1月—2022年6月，以社区10名老

年人为研究样本。其中，男性5人，女性5人；年龄65-79
岁，平均（72.23±2.15）岁；文化程度：小学及以下1人，
初中3人，高中2人，专科2人，本科及以上2人；全部老年
人均已婚，其中丧偶3人；子女1-5个，均值（3.14±0.05）
个；和配偶同住5人，和子女同住2人，单独居住3人；自
评健康情况：良好3人，患有慢性疾病7人；月收入来源：
< 1000元3人，1000-3000元6人，≥ 5000元1人。

1.2  纳入与排除标准
纳入标准：（1）本地户籍；（2）年龄 ≥ 65岁；

（3）无认知、语言障碍；（4）参与研究者均知情同
意；（5）沟通能力良好。
排除标准：（1）主观意愿合理表达困难者；（2）

躯体疾病严重者；（3）精神、心理问题严重者；（4）
中途退出本次研究者。

1.3  方法
1.3.1  资料收集法
以研究目的开展相关文献回顾分析，制订访谈提纲

初稿，经专家审核、2次预访谈后，确定最后访谈提纲，
内容涉及：（1）当前身体是否健康？是否患有慢性基础
性疾病？如患有疾病，可否具体告知。（2）简单了解聊
一聊选择何种养老方式。（3）是否听说过CEECS？又是
从何种渠道了解的呢？（4）关于CEECS，您有什么看法
吗？（5）和其他养老服务比较，CEECS有什么优点、缺
点呢？（6）您接受过CEECS的哪些服务？（7）您觉得
CEECS符合您目前对养老服务的要求吗？（8）您觉得在
您接受过CEECS中，哪一项服务最深得您心？最让您满
意？（9）您想要通过CEECS获得何种帮助呢？（10）
关于CEECS的日后发展，您有何建议或者意见吗？研
究者需要告知访谈对象本次研究的目的、意义、过程，

并说明本次访谈将会全程录音，叮嘱其本次访谈的保密

程度，征求访谈对象的同意后，让其主动签署知情同意

书，双方提前约定访谈时间、地点后集中访谈。访谈期

间，研究者以自身情况为主，对提问方法、内容、顺序

进行适当调整，以复述、澄清、追问等形式，对访谈信

息进行确认，及时记录相关数据信息。访谈时间通常设

置30-45min，访谈过程中，注意保护访谈对象的隐私，并
用字母A/B/C/D/E/F/G/H/I/J等代替访谈对象的姓名。

1.3.2  资料分析法
访谈结束后1d内，整理本次访谈时的录音资料，将

音频内容逐字、逐句转成文字。研究者应认真研读所整

理的资料，重点分析，以访谈提纲为主，提炼采访对象

的观点，并将各类观点进行汇集、总结。

2 结果

2.1  对CEECS了解不全面
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在10名全部访谈对象中，6人对CEECS不够了解，
如A：“没听说过CEECS，我所居住的小区没有。”B：
“不知道，也没听说过这个名字。”还有4人对CEECS了
解一点点，但并未达到深层次了解。如C：“CEECS和社
区养老概念一样吧，都是养老。”D：“之前在报纸上听
到过，但不太明白。”E：“偶然间听朋友提及CEECS，
但不知道具体什么意思。”

2.2  养老方式选择
（1）居家养老
在10名全部访谈对象中，受其自身养老理念、经济条

件、心理状态等因素影响，4人选择居家养老。E：“我的
孩子比较孝顺，家庭关系比较和睦，自然是在家里养老，

难不成要到养老中心花钱养老啊。”F：“我年轻的时候
因为挣钱和孩子们聚少离多，现在老了，反倒是离不开孩

子们了，就想和他们多待一会，我孩子也多，每周末他们

都能回来吃顿饭，我也就心满意足了。”G：“现在的养
老中心太贵了，我这老了，没有经济来源了，就给孩子们

省点钱吧，他们生活也不容易，本来养个孩子已经够费钱

了，我不能再给孩子们增加经济负担了。”H：“我们都
是农村出来的，在传统理念影响下，就没想到去养老院养

老，这不得被村里人笑掉大牙，还是和孩子们住在一起

吧，起码心理上会舒服一些。”

（2）社区机构养老
4人表示若自身身体健康较差，生活不能自理时，会

考虑CEECS。I：“要是我现在瘫痪了，生活没办法自理
了，我会考虑社区机构养老，因为在社区养老机构有护

工可以照顾我。”J：“趁现在还能动弹，就住在家里，
等到真的不能动那天，再去养老机构，说实话，内心深

处还是不想去的，但是没办法不得不去。”A：“我现在
还不算太老，但真有一天老到不能动了，需要别人照顾

我，我会看看卡里的余额，选择一家价格合适、服务周

到的养老机构。”B：“岁数大了，上下楼梯都不方便，
就想找一个进出便利、可以随时随地提供服务的社区养

老机构，这对于子女来说也能少一点压力。”

（3）高端养老院
2人表示可以接受高端养老院。B：“我现在收入比

较稳定，养老金也比较富裕，而且高端养老院各方面服

务设施都比普通养老院要好一些，在专业的医疗团队照

护下，身心更健康。”C：“如果真的要入住养老院，
我宁愿选择价格贵一点的，价格高说明服务更全面、具

体，餐食、环境等方面也都是顶尖水平，吃着卫生，住

着放心。”

2.3  养老服务需求

（1）上门服务
5人选择上门服务，其内容涉及日常生活照护、医疗

保健等，前者如饮食、卫生照护等，D：“我想要有个
人能上门帮我做饭、打扫卫生、收拾家里。”E：“上
门生活服务，无非就是洗衣做饭，像保姆一样，打扫房

间。”后者如健康指导、紧急救助、转诊就医。F：“如
果存在头疼脑热、感冒发烧的情况，有个人能及时上门

诊疗，提供治疗方案，这多好。”G：“我本身就有高
血压、糖尿病，身体经常出现各种症状，我也不懂，如

果有个专业医师上门服务，就不用来回跑医院了。”H：
“我这腿脚不方便，每次去医院检查都要子女陪同，要

是有人能上门做检查，自己和子女都能放心。”

（2）日间照护服务
3人选择此项服务，主要包括精神文娱活动、饮食护

理等，A：“想要文化娱乐、体育锻炼等活动，不能局限
在生活方面。”B：“虽然我年龄大了，但我也想像年轻
人一样做一些娱乐活动，比如唱歌、跳舞等。”C：“我
不喜欢做饭，最好能有一个像样的饭。”

（3）出院后短期入住养老院
访谈期间，2人表明出院后暂时入住养老院体验一

下，I：“离开医院后，在养老院疗养几天，感觉病情彻
底稳定了再回家。”J：“子女忙于工作，没时间照顾
我，我还是先到养老院住几天再回家吧。”

2.4  CEECS的优/劣势
2.4.1  优势
（1）服务多元化

CEECS核心为居家养老，结合当前社区现有养老
服务资源，秉持“医养融合”原则，为老年人提供全

面服务，满足其基本服务需求。H：“CEECS项目多元
化，包括短期入住、日间照护、文娱活动、居家医疗、

针灸按摩等，让人很喜欢。”J：“CEECS很全面、详
细，基本上会给每个老人配备一个人工机器人，如果感

觉不舒服，便会自动报警，方便社区医护人员尽快联系

我。”I：“CEECS工作人员很有礼貌、很热情，有什么
不懂的问题都能第一时间解答，而且如果不愿意和大家

一起吃饭，也会有专人送饭菜到你的门口，饭菜有荤有

素，营养均衡。”

（2）开放式养老
CEECS为开放式养老，其具备多元化的功能，能够满

足老年人的不同需求，真正实现社区-居家养老式服务。
E：“进出很方便，如果想要外出，家属签字确认没问题
就可以；如果是长期居家的老年人，会为其配备智能手

环，随时监测老年人心率、血压等。”F：“孩子可以经
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常到此陪伴老人，中午饭点时可以和老人一起吃饭。”

2.4.2  劣势
CEECS有很多服务对象，范围宽泛，加之老年人消

费水平中等，在其运营过程中，经常存在收入和支出不

匹配的问题，导致部分机构面临倒闭的窘境。部分管理

者表示：“运营成本高为目前最大问题，而且老年人和

年轻人不同，老年人本身就患有各类基础性疾病，需要

医护人员24h待命，虽然已经安排值班人员，但所支付的
成本仍然较高。”加之CEECS规模较小，但所支付的人
力成本偏高，如厨师、医生、护士、保洁等，均需要一

定财政支出，如何以最小化开支获得最大化利润，值得

管理者思考。

3 讨论

本次研究中，多数老年人对CEECS了解不全面，可
能和CEECS宣传推广工作落实不到位有关。对此，应加
大CEECS的宣传力度，以新闻、电视、广播、网络媒体
等平台，或在小区拉横幅、张贴宣传单等，确保老年人

加深对CEECS的了解程度，使更多老年人意识到CEECS
的优势，提升其自身认可度[4]。CEECS的服务对象即老年
人，建议政府部门以老年人居多的社区为主，开展试点

工作，让更多老年人享受CEECS，通过亲身体验，扩大
CEECS知名度。
本文中，多数老年人选择居家、社区机构养老，仅2

人选择高端养老院养老；且多数老年人更倾向于上门服

务、日间照护服务。说明CEECS工作效能良好。CEECS
为新型养老模式，通过整合居家、社区、机构养老三

者优势，细化CEECS功能，为老年人提供更多服务。
CEECS优势较多，可以满足老年人情感需求，通过为其
建立健康档案，考量其健康情况，为其提供针对性更高

的养老服务，实现服务精准对接的目标，合理分配养老

资源，达成“原居安养”的效果。但由于CEECS也存在

一定劣势，故建议增加资金补贴力度，增加财政收入，

制定补贴政策，鼓励非营利组织加入养老服务模式中，

降低其经济压力[5]。通过医养+养老结合，可保证老年人
生命安全，为其提供合理化医疗资源，助力患有基础性

疾病的老年人病情更稳定。

4 结束语

综上所述，由于社区老年人对CEECS相关知识不了
解，多以居家养老为主，但老龄化程度日渐加深的情况

下，以往养老模式无法满足老年人多元化的养老需求。

故为老年人提供CEECS，参考老年人的养老需求，为其
建立综合的养老服务信息系统，确保老年人短时间内熟

悉社区环境，提高其适应能力。但本研究时间较短，样

本数量较少，且所选研究样本为社区老年人，样本地域

性明显，故后期研究时应扩大样本量，扩充样本类型，

进一步探究CEECSUI对老年人的影响。
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