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老年人健康教育学习动机研究

陈羽佳
澳门城市大学Ǔ澳门Ǔ999078

摘Ȟ要：随着社会经济发展，全球老龄化加快，中国已进入人口老龄化快速发展期。全国老龄委数据显示，至

2013年底，我国老年人达2.02亿。老龄化将影响中国政治、经济、文化[1]。文章以乌鲁木齐市某社区为研究样本，利

用线性回归方程和方差分析法研究健康教育对老年人学习动机的影响，旨在通过心理健康教育保障老年人生活健康，

提高晚年生活质量，同时提供更多优质健康教育资源。
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在经济高速增长，社会快速进步的大背景下，我国

不可避免地迎来了人口老龄化的时代。这一时代的到

来，将会对我国的政治格局、经济结构、文化发展等诸

多方面带来深远的影响。特别是对于已经身处老龄化社

会的中国来说，老年人群体的健康问题显得尤为重要[2]。

据卫生部发布的“中国居民健康素养调查表”显

示，我国城乡居民的健康素养总体水平仅为6.48%，这
意味着在每100个人中，不到7个人具备基本的健康素
养知识。而在55至64岁这个年龄段，健康素养水平为
4.69%，在65至69岁这个年龄段，健康素养水平更是低至
3.81%[3]。

在这个弱势的老年人群体中，他们的身体健康和心

理健康都需要我们给予足够的重视。因为，老年人群体

更容易患上痴呆症和抑郁症。据世界卫生组织统计，全

球有4750万人患有痴呆症，而大约7%的老年人可能会
患上单向抑郁症，这种疾病在60岁以上的人群中约占
5.7%。中国疾病预防控制中心的数据显示，截至2012
年，我国60岁及以上的人群中，老年期痴呆的患病率达
到了4.2%，而在65岁以上的人群中，抑郁症的患病率更
是高达4.4%[4]。

在我国，有众多的学者在研究老年人的心理健康问

题，他们主要关注的研究领域包括老年人的心理状况、

老年抑郁症、老年痴呆等。然而，现有的研究成果大多

与医学、护理等领域相关，很少涉及到教育领域。这也

提示我们，在关注老年人身体健康的同时，也应该关注

他们的心理健康，老年人群的心理健康教育已经成为现

代老年教育中不可或缺的重要环节[5]。本研究以我国新疆

乌鲁木齐市解放南路社区的60—75岁老年居民为研究对
象，采用问卷调查的方式，深入探讨该社区老年人的基础

健康状况、健康教育的实施现状以及他们的健康教育学习

动机。期望通过这次研究，能够引导老年人更加关注自己

的身心健康问题，并以此为契机，提升他们未来的生活

品质，让他们在晚年能够享受到更加美好的生活。

1��新疆老年人年龄现状分析

近年来，新疆老年人口迅速增加，2013年底60岁以
上人口达253.18万，老龄化比例为11.18%。其中，60-69
岁占60.27%，70-79岁占29.41%，80岁以上占8.15%。少
数民族老年人口占比较大，2013年底，汉族占42.64%，
少数民族占57.36%[6]。农村老年人口比例下降，北疆老龄

化程度高于南疆。克拉玛依市、昌吉回族自治州、乌鲁

木齐市和哈密地区老龄化比例较高，而阿克苏地区、吐

鲁番地区、喀什地区、克孜勒苏柯尔克孜自治州等地老

龄化比例低于10%，和田地区最低，为8.42%。
2��乌鲁木齐老年人接受健康教育现状分析

据第七次全国人口普查结果显示，乌鲁木齐市现有

常住人口405.43万人，其中：60周岁以上老年人53.72万
人，占全市常住人口总数的13.25%；65岁以上老年人37
万人，占全市常住人口总数的9.13%，老龄化速度一直在
加快[7]。据了解老年人健康教育工作是以社区为单位的自

发性的便民服务，这里以新疆乌鲁木齐市解放南路社区

为例，解放南路社区是一个多民族聚居的社区，总共有

人口5684人其中维吾尔族人口有2899名。60岁以上的人
口3000人，占总人口的53%。90岁以上的人口为16人。该
社区的老年人健康教育次数计划为半个月一次，平时会

通过各种文字或者报纸等健康教育方面的宣传资料对老

年人进行健康教育的普及。社区会请市级医院的主任医

生定期举办健康教育相关的知识讲座时间会是每半个月

一次。社区还会在特殊的时间举办与健康相关的科普类

讲座，现存在的问题是讲座时间不固定，没有计划性[8]。

3��老年人学习动机研究

Garrison在1997年将成人及高龄学习者的动机分为
进入和任务两类。进入动机指有明确目标和参与意图，
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任务动机关注学习活动的持续性和目标实现。动机因子

影响参与者的意图和活动参与，当目标能满足个人需求

且可实现时，学习动机较高。魏秋雯在《北京市高龄者

参与休闲教育的动机》一文中通过抽样调查研究发现，

高龄者参与休闲教育的主要动机包括增进休闲及生活知

能、结交新朋友、外界的鼓励与期望、增进生活情趣以

及自我充实[9]。陈清美在《研究老人参与社会大学的动

机》一文中提到老年人的学习动机主要有求知、社交、

服务、刺激和逃避五点。研究表明，高龄者学习动机多

样，源于角色变化、生活转变或社会进步。本研究将老

年学习动机分为追求知识兴趣、建立社交关系、回应外

界期望、寻求逃避或挑战、贡献社会服务五类。这些动

机构成高龄者学习的多元动机框架，反映其心理需求和

目标。理解这些动机有助于设计更符合老年人需求的学

习项目，促进其终身学习和发展[10]。

4��影响老年人学习的因素

老年人因失能、老化等不利因素，逐渐失去健康、

财富等资源，成为社会中的弱势族群。同时，社会对老

化及高龄者存在负面刻板印象，如不幸、可怜等。影响

老年人学习其中一个最主要的因素是，社会总会忽视对

高龄人群的教育需求，教育资源分配倾向于儿童和青壮

年。这种偏颇导致了一些常见的错误认知，比如认为对高

龄人群的教育投入成本过高，不值得；认为高龄人群的学

习动机和成效都比较低；还有认为高龄人群在学习过程中

会面临诸多障碍，如交通不便、经济条件限制等[11]。

5��老年人健康教育学习动机研究调查

5.1  问卷调查研究对象

本人根据sf－36健康量表改编的问卷调查，主要内容
涉及老年人的基本资料和健康状态以及健康教育常识、

学习动机的调查。本文以整群抽样调查方法，于2022年
12月—2023年6月期间，选取当地社区中，学历为中专
以上退休老年人为研究对象本次。研究对象为500人，
有效问卷250份。利用SPSS22.0进行问卷信效度分析总体
Cronbach Alpha系数如下表：

表1��问卷信度检验统计表

Cronbach's Alpha系数
问卷整体 0.950
老年人健康 0.867
健康教育常识 0.814
学习动力 0.882

由表1可知，问卷的总体信度大于0.8，说明该问卷内
部一致性很高，问卷的总体信度很好。

表2��问卷整体效度检验统计表

取样足够度的 Kaiser-Meyer-Olkin 度量。 0.964

Bartlett 的球形度检验
近似卡方 78.914

df 43
Sig. 0.000

经过检验得表2，该问卷KMO的值为0.964，说明
变量间的共同因素多，适合做因素分析；Bartlett巴特
利球体检验卡方值为78.914，自由度为43，伴随概率是
0.000，小于0.001，达到显著性水平[12]。

5.2  老年人健康知识学习动机研究
本文选择为问卷中的调查问题的自变量，以老年人

健康知识学习动机研究为因变量，对解释变量进行筛选

之后，依据输入法的回归原理及下表中所示数据：

表3��方差分析表

ANOVAc

Model Sum of Squares df Mean Square F Sig.

1
Regression 34.46 1 34.460 166.154 0.000a

Residual 2.904 14 0.207
Total 37.363 15

通过方差分析表（如表3所示），P值Sig = 0.000（近
似值），由此可得回归方程显著性较强，即自变量对因

变量Y具有显著影响。以上结论表明老年人的健康教育学
习是对老年人有所帮助。

6��结论

本研究的主要目的在于探讨老年人健康教育的学习

动机。通过线型回归和因子分析方法分析老年人健康教

育学习动机，研究者经由文献探讨、进行问卷的编制、

修正、预试后，再经项目分析选题及信、效度考验达标

准后成为正式问卷。

由以上的分析得治问卷的信度，效度很高，说明问

卷是真实有效的。通过线性回归分析和因子分析更加清

楚的证明了老年人对自己的健康的重视程度，并且对健

康教育相关的知识需求较大。

6.1  对未来推动老年人健康教育相学习关议题建议
6.1.1  建立促进健康的公共政策
政府应支持社区老年人健康教育，将其纳入议事日

程，并提供必要的人力物力支持。建议建立专门的老年
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人健康教育学习中心，供老年人阅读和上网学习健康知

识。同时，通过该中心连接社区和志愿团体，共同推动

健康教育活动。政府还需加强管理，防止以健康教育名

义进行非法营利[13]。

6.1.2  加强社区行动
发动社区力量，利用社区资源，根据自己社区的不

同情况主动了解本社区老年人的健康教育现状，以及健

康教育知识的需求。在调查了解之后展开不同主题的健

康教育知识讲座，让老年人重视其自身的健康状况，丰

富老年生活，提高晚年的生活质量[14]。

6.1.3  扩宽老年人健康教育知识讲座受重人群
健康教育知识的讲座可以和老年人常见的慢性病结

合起来，符合老年人的需要。健康教育知识讲座除了鼓

励老年人自己参加以外，也可以建议子女们来参加。作

为子女一概配合自己的父母，让自己的父母有一个健康

的晚年生活[15]。

6.1.4  创造健康支持环境
创造安全、舒适、满意、愉悦的工作和生活条件，

为老年人提供免受疾病威胁的保护，促使老年人提高增进

健康的能力及自立程度。环境包括人们的家庭、工作、休

闲地、当度社区，还包括人们获取健康资源的途径。
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