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第七次全国人口普查结果数据显示，中国65岁
及以上人口占总人口的13.50%，处于深度老龄化社

会［1］。改革开放以来，农村青壮年劳动力大规模向

城镇流动，加剧了农村人口老龄化，“空巢化”成为

中国农村家庭结构的重要形态表征。据《2020中国

农村养老现状国情报告》，50%以上的农村老人处于

空巢状态［2］。空巢老人，尤其体弱、高龄、多病者，就

医过程中遇到的障碍相较更多，其照护问题备受社

会关注。据估计，全球约有 5 500万认知障碍老年

人，中国约有983万认知障碍老年人，且数量快速增

长［3］。衰老是人的必经之路，认知障碍不仅影响老

年人日常工作能力和生活质量，减少预期寿命，还

给照护者和社会医疗造成极大负担，是国内外学者

研究的焦点［4-5］。老年人认知功能的发展与家庭养

老福祉密切相关，在当前我国农村家庭结构快速转

变的现状下，老年人的认知功能发展受其社会人口

学特征、正式与非正式支持等因素影响，随时间推

移呈现非线性下降趋势，且此发展趋势存在明显的

性别差异［6］。日益增长的农村老年人养老服务需求

与家庭保障功能的弱化及养老服务供给之间存在

巨大的张力。

在社会公共资源无法满足所有居民需求的情

况下，由于社会经济地位、个体生理情况以及医疗

服务可获得性的差异，相较于男性，女性健康存在

显著劣势，并且这种劣势极可能伴随着生命周期的

演进累积到老年时期，性别固有差异导致男女老年

群体在多方面存在明显差异［7-8］。现有研究尚不明

确影响两性间认知差异的因素，也不明确各个因素

对两性认知差异的具体贡献程度，更少文献聚焦空

巢老人这一弱势群体。故本研究基于 2018年中国
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农村空巢老人认知功能性别差异分析
——基于CLHLS数据的检验
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摘 要：利用 2018年中国老年健康影响因素跟踪调查（Chinese Longitudinal Healthy Longevity
Survey，CLHLS）数据库，使用非条件Logistic回归和非线性Oaxaca⁃Blinder分解法，从社会性别角度

分析老龄化趋势严峻的农村地区空巢老人的认知功能差异。研究发现，农村空巢老人认知功能存

在显著性别差异，农村女性空巢老人认知正常比例显著低于男性，认知评分也显著低于男性；农村

女性空巢老人表现出对婚姻状况、孤独感和生活满意度的敏感性，农村男性空巢老人表现出对自

评经济的敏感性；农村空巢老人认知差异64.05%与性别自身相关，两性在教育程度、婚姻状况、年

龄、日常生活活动能力、社会参与间的个体特征差异使农村空巢老人认知功能差异扩大。建议通

过提高医疗服务可获得性、开展社会交往活动等措施提供相关支持，缩小农村空巢老人认知功能

的性别差异，从而更好地维护老年人健康。
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老年健康影响因素跟踪调查（Chinese Longitudinal
Healthy Longevity Survey，CLHLS）数据，使用非条件

Logistic回归和非线性Oaxaca⁃Blinder分解法，聚焦

研究认知功能，从社会性别角度对老龄化趋势严峻

的农村地区空巢老人的性别差异进行分析，对于缩

小农村空巢老人认知功能的性别差异具有重要参

考意义。

一、资料和方法

（一）数据来源

本研究数据来源于 2018年CLHLS数据库。该

调查由北京大学与中国疾病预防控制中心共同组

织实施，调查覆盖全国 23个省份，全面收集了老年

人的健康行为、生活方式和家庭环境等信息，具有

代表性和科学性，数据质量得到国内外学者的普遍

认可［9］。根据研究需要，剔除缺失数据的样本。本

研究参照既有文献定义，将空巢看成是家庭结构动

态变化的阶段之一，以居住在农村且60岁以上育有

子女但不与子女同住的空巢老人为研究对象［10］，得

到有效样本3 467个。

（二）主要变量定义

1. 因变量

本研究以农村空巢老人的认知功能为因变量，

依据简易认知量表修订版（revised mini mental state
examination，MMSE）测评，分为5个维度、24个条目，

包括方向定位（5个）、瞬时记忆（3个）、注意力和计算

能力（6个）、回忆能力（3个）、语言能力（6个）和“一分

钟说出吃的东西”。“一分钟说出吃的东西”占7分，其

余每题1分，总分0～30分［11］，小于24分定义为认知

障碍，大于或等于24分定义为认知正常［12］。

2. 自变量及赋值

综合既往研究和数据完整性，本研究纳入与老

年人认知功能相关程度较高的变量：年龄、婚姻状

况、教育程度、自评经济、日常生活活动能力（activi⁃
ty of daily living，ADL）、有无养老保险、孤独感、自评

健康、生活满意度、吸烟、喝酒、锻炼、社会参与、与

子女的情感交流。其中，将自评经济“很富裕”“比

较富裕”合并为“富裕”，“比较困难”“很困难”合并

为“困难”［13］。使用国际通用的Katz量表评定ADL，
包括洗澡、穿衣、上厕所、室内活动、控制大小便和

吃饭等六项日常活动，六项日常活动皆能自己完

成，则ADL正常，任意一项受限则ADL障碍［14］。通

过询问“您觉得现在的生活怎么样”测量生活满意度，

“很好”“好”合并为“满意”，“一般”“不好”和“很不

好”合并为“不满意”［15］。吸烟、饮酒和锻炼指现阶段

是否有吸烟饮酒锻炼习惯。通过“是否参加社会组

织活动”“是否从事打牌或打麻将等活动”和“近两

年外出旅游次数”判定社会参与，每月至少一次参

加活动或每周至少一次打牌或麻将，或近两年里至

少一次外出旅游，界定为有社会参与［16］。根据“您

平时与谁聊天最多”和“如果有心事，您最先向谁

说”衡量是否与子女有情感交流［17］。

（三）统计学方法

应用 Stata15.0进行数据清洗与分析，对农村空

巢老人的基本情况进行描述性统计分析和单因素

分析，采用多因素 Logistic回归以及非线性Oaxaca⁃
Blinder分解法，分析农村空巢老人认知功能的影响

因素及性别差异，检验水准α=0.05。
首先建立农村不同性别空巢老人认知功能二

元Logistic回归模型：

YA=F（XAβA） （1）
YB=F（XBβB） （2）
其次，农村空巢老人的认知功能性别差异可分

解为如下形式：
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其中，A代表农村女性空巢老人，B代表农村男

性空巢老人，Y -
A 、Y

-
B 分别代表农村女性与男性空巢

老人的认知均值。式（3）前一个括号代表可解释部分

（特征效应），由个体特征造成，后一个括号代表不可

解释部分（系数效应），由性别固有属性造成［18］。

二、实证分析

（一）农村空巢老人基本情况

本研究共纳入3 467例农村空巢老人，其中女性

1 633例，男性1 834例。农村女性空巢老人认知正

常比例 76.73%（1 253/1 633），低于农村男性空巢老

人（87.30%，1 601/1 834），差异有统计学意义（χ2=
66.254，P<0.001）。单因素分析结果显示，年龄、婚

姻状况、教育程度、自评经济、ADL、孤独感、生活

满意度、锻炼、社会参与和情感交流对农村女性空

巢老人的认知功能有影响，且差异均有统计学意

义（P<0.05）。年龄、婚姻状况、教育程度、自评经

济、ADL、孤独感、自评健康、生活满意度、喝酒、锻

炼、社会参与和情感交流对农村男性空巢老人的

认知功能有影响，且差异均有统计学意义（P<
0.05，表 1）。

（二）农村空巢老人认知功能影响因素的非条

件Logistic回归分析

表 2纳入了单因素分析中有统计学意义的变

量，分别对农村不同性别空巢老人的认知功能影响

因素进行非条件 Logistic回归分析。结果显示，年

龄、婚姻状况、教育程度、ADL、孤独感、生活满意度
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和社会参与与农村女性空巢老人的认知功能有统

计学关联（P＜0.05）。年龄、教育程度、自评经济、

ADL和社会参与与农村男性空巢老人的认知功能

有统计学关联（P＜0.05）。农村女性空巢老人表现

出对婚姻状况、孤独感和生活满意度的敏感性，农

村男性空巢老人表现出对自评经济的敏感性。

变量

年龄（岁）

60~74
75~89
>89

婚姻状况

无配偶

有配偶

教育程度

未上过学

上过学

自评经济

贫困

一般

富裕

ADL
正常

失能

养老保险

无

有

孤独感

从不

有时

经常

自评健康

不好

好

生活满意度

不满意

满意

吸烟

否

是

喝酒

否

是

锻炼

否

是

社会参与

无

有

情感交流

无

有

总计

女性

调查人数

514（31.48）
762（46.66）
357（21.86）

736（45.07）
897（54.93）

1 151（70.48）
482（29.52）

226（13.84）
1 188（72.75）
219（13.41）

1 427（87.39）
206（12.61）

1 098（67.24）
535（32.76）

706（43.23）
794（48.62）
133（8.15）

879（53.83）
754（46.17）

534（32.70）
1 099（67.30）

1 569（96.08）
64（3.92）

1 544（94.55）
89（5.45）

1 212（74.22）
421（25.78）

1 323（81.02）
310（18.98）

825（50.52）
808（49.48）

1 633

认知正常人数

489（39.03）
612（48.84）
152（12.13）

475（37.91）
778（62.09）

798（63.69）
455（36.31）

163（13.01）
900（71.83）
190（15.16）

1 172（93.54）
81（6.46）

836（66.72）
417（33.28）

539（43.02）
624（49.80）
90（7.18）

658（52.51）
595（47.49）

379（30.25）
874（69.75）

1 208（96.41）
45（3.59）

1 182（94.33）
71（5.67）

903（72.07）
350（27.93）

970（77.41）
283（22.59）

684（54.59）
569（45.41）

1 253（76.73）

χ2

336.231

111.546

119.561

15.649

184.770

0.658

7.711

3.737

14.724

1.536

0.489

13.035

45.433

35.655

P
<0.001

<0.001

<0.001

<0.001

<0.001

0.418

0.021

0.053

<0.001

0.215

0.484

<0.001

<0.001

<0.001

男性

调查人数

624（34.02）
880（47.98）
330（17.99）

391（21.32）
1 443（78.68）

823（44.87）
1 011（55.13）

251（13.69）
1 269（69.19）
314（17.12）

1 646（89.75）
188（10.25）

1 239（67.56）
595（32.44）

870（47.44）
862（47.00）
102（5.46）

912（49.73）
922（50.27）

624（34.02）
1 210（65.98）

1 220（66.52）
614（33.48）

1 280（69.79）
554（30.21）

1 287（70.17）
547（29.82）

1 364（74.37）
470（25.63）

1 329（72.46）
505（27.54）

1 834

认知正常人数

604（37.73）
777（48.53）
220（13.74）

310（19.36）
1 291（80.64）

666（41.60）
935（58.40）

195（12.18）
1 108（69.21）
298（18.61）

1 504（93.94）
97（6.06）

1 086（67.83）
515（32.17）

760（47.47）
764（47.72）
77（4.81）

768（47.97）
833（52.03）

527（32.92）
1 074（67.08）

1 062（66.33）
539（33.67）

1 090（68.08）
511（31.92）

1 098（68.58）
503（31.42）

1 147（71.64）
454（28.36）

1 194（74.58）
407（25.42）

1 601（87.30）

χ2

178.189

28.761

54.659

37.277

240.719

0.436

14.207

15.568

6.880

0.199

17.486

15.267

49.286

28.220

P
<0.001

<0.001

<0.001

<0.001

<0.001

0.509

0.001

<0.001

0.009

0.655

<0.001

<0.001

<0.001

<0.001

表 1 农村空巢老人基本情况 ［n（%）］
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（三）农村空巢老人认知功能差异的非线性Oaxa⁃
ca⁃Blinder分解

表3结果显示，农村女性和男性空巢老人认知

功能差异的不可解释部分占64.05%，可解释部分占

35.85%。说明在样本调查期内，样本人群的系数效

应（性别差异）和特征效应都占据着重要地位。前

者（即不可解释部分）反映性别固有属性扩大农村

女性和男性空巢老人认知功能的差异，后者反映个

体的特征在总体上缩小了农村不同性别空巢老人

认知功能的差异。可解释部分有统计学意义的特

征变量按贡献率大小排序分别是：教育程度

（20.06%）、婚姻状况（14.10%）、年龄（10.41%）、ADL
（6.53%）、社会参与（4.45%），其余变量对农村不同

性别空巢老人认知功能的差异作用无统计学意

义。此外，教育程度、婚姻状况、年龄、ADL、社会参

与的贡献率为正，说明这些因素在两性间存在的差

异使得农村不同性别空巢老人认知功能差异扩大。

表 3 农村不同性别空巢老人认知功能差异的非线性

Oaxaca⁃Blinder分解

变量

总差异
不可解释差异（系数效应）
可解释效应（特征效应）

年龄
婚姻状况
教育程度
自评经济
ADL
养老保险
孤独感
自评健康
生活满意度
吸烟
喝酒
锻炼
社会参与
情感交流

β
0.106
0.068
0.038
0.011
0.015
0.021
0.001
0.007
0.000

-0.002
-0.001
-0.001
-0.021
0.005
0.000
0.005

-0.002

贡献
率（%）
100.00
64.05
35.85
10.41
14.10
20.06
1.04
6.53
0.09

-1.70
-0.85
-1.04

-19.96
4.54
0.19
4.45

-1.89

贡献
排序

4
3
1

10
5

14
9

12
11
2
6

13
7
8

P
<0.001
0.001
0.043
0.010
0.015

<0.001
0.205
0.033
0.843
0.121
0.311
0.420
0.130
0.628
0.802
0.012
0.687

变量

年龄（对照：60~74岁）

婚姻状况（对照：无配偶）

教育程度（对照：未受过教育）

自评经济（对照：贫困）

ADL（对照：正常）

孤独感（对照：从不）

自评健康（对照：不健康）

生活满意度（对照：不满意）

喝酒（对照：否）

锻炼（对照：否）

社会参与（对照：无）

情感交流（对照：否）

常数

分类

75~89岁

>89岁

有配偶

受过教育

一般

富裕

失能

有时

经常

健康

满意

是

是

有

是

性别

女

男

女

男

女

男

女

男

女

男

女

男

女

男

女

男

女

男

男

女

男

男

女

男

女

男

女

男

女

男

β
-0.995
-0.919
-2.304
-1.859
0.404

-0.045
1.189
0.679
0.145
0.519
0.470
1.315

-1.472
-1.723
0.328
0.346
0.166

-0.084
0.181
0.522

-0.022
0.254

-0.087
0.104
0.796
1.067
0.050

-0.325
1.458
2.091

标准误

0.089
0.105
0.027
0.044
0.228
0.211
0.757
0.335
0.232
0.355
0.484
1.304
0.042
0.035
0.209
0.247
0.301
0.291
0.225
0.261
0.188
0.258
0.159
0.222
0.524
0.817
0.190
0.143
1.457
3.253

P
<0.001
0.001

<0.001
<0.001
0.036
0.839

<0.001
<0.001
0.471
0.014
0.120

<0.001
<0.001
<0.001
0.029
0.058
0.516
0.792
0.336
0.001
0.909
0.206
0.615
0.602
0.001

<0.001
0.781
0.102

<0.001
<0.001

OR
0.370
0.399
0.010
0.156
1.498
0.956
3.282
1.972
1.156
1.681
1.600
3.725
0.229
0.179
1.389
1.414
1.181
0.920
1.198
1.686
0.978
1.289
0.916
1.110
2.217
2.907
1.052
0.722
4.298
8.097

95%CI
0.231～0.593
0.238～0.670
0.059～0.168
0.089～0.272
1.028～2.184
0.619～1.475
2.089～5.158
1.413～2.753
0.779～1.715
1.111～2.543
0.885～2.894
1.876～7.397
0.160～0.329
0.122～0.261
1.034～1.866
1.004～1.992
0.716～1.947
0.495～1.710
0.829～1.732
1.245～2.284
0.671～1.426
0.870～1.909
0.652～1.288
0.750～1.642
1.394～3.524
1.676～5.041
0.738～1.498
0.490～1.066
2.211～8.354
3.684～17.795

表 2 农村空巢老人认知功能影响因素的非条件Logistic回归
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三、讨 论

本研究基于 2018年中国老年健康影响因素跟

踪调查数据，从社会性别角度分析农村空巢老人认

知功能的差异。研究发现：第一，农村空巢老人认

知功能存在显著性别差异，且农村女性空巢老人认

知正常比例低于男性，认知评分也低于男性；第二，

农村女性空巢老人表现出对婚姻状况、孤独感和生

活满意度的敏感性，农村男性空巢老人表现出对自

评经济的敏感性；第三，农村空巢老人认知差异与

性别自身相关，两性在教育程度、婚姻状况、年龄、

ADL、社会参与间的个体特征差异使农村空巢老人

认知功能差异扩大。

首先，相较于男性，女性更易发生认知障碍，这

可能是由于老年男性更容易获得市场化照料［19］，

且女性长期料理家务，与外界接触少，信息闭塞，

重复单一的劳作易对其认知产生不利影响［20］。此

外，农村家庭存在明显的性别角色分工，老年男性

处于获得社会支持资源的优势地位，且适当的劳作

行为能减缓认知衰退，有助于认知功能发展［21］。

其次，农村女性空巢老人有配偶、有时孤独和

生活满意度高对其认知功能提升作用明显，说明社

会联系和情感交流对认知功能的改善作用在农村

女性空巢老人中仍然有效，与该群体对情感的依赖

更强有关［22］。从生活体验角度分析，农村老年人独

居更易产生心理落差和孤独感，对生活失去兴趣。

农村男性空巢老人自评经济富裕对其认知功能的

影响有统计学意义，这可能受到传统的“男主外，女

主内”的社会分工和培养理念影响［22］。

最后，非线性Oaxaca⁃Blinder分解结果可较清晰

地显示各因素对农村空巢老人认知功能性别差异

的贡献率，农村空巢老人认知差异大部分由性别属

性造成，因此促进两性平等具有重要意义。两性在

教育程度、婚姻状况、年龄、ADL、社会参与间的个体

特征差异也显著影响着认知差异。教育被视为延

缓认知功能衰退的积极因素［23］，未接受过教育的群

体，老年时期大多难以拥有退休金、产权住房、医疗

资源等，难以自我调节与疏导，且无法独立自主地

了解健康的变化，进而影响认知功能［24］。随着年龄

增大，老年人身体机能退化，神经功能下降，认知障

碍风险随之增加，且不会受到社会心理因素的影

响。ADL影响着老年人日常生活的态度和情绪，导

致其处于低落、抑郁等状态，更将限制农村空巢老

人的社交，使其难以通过社会交往获得精神慰藉，

存在认知快速衰退的可能［23］。社会参与通过抑制

社会隔离和增进老年人社会凝聚，促进联系交流、

认知刺激和保持社会融入感，有效降低认知障碍的

发生，且这种作用较少受到性别差异的影响。

本研究发现农村空巢老人的认知功能存在性

别间的差异，并提出以下三点建议。一是重点关注

无配偶、高龄、失能的农村空巢老人，优化提供报纸

图书阅览服务，开展健康教育宣传和提供援助，鼓

励社区与服务中心组织社会活动，利用医疗机构及

家庭医生签约制度等优势提高医疗服务可及性，定

期组织空巢老人参加体检，确保疾病的早诊早治。

二是着重关注农村男性空巢老人的经济状况，关注

农村女性空巢老人的婚姻状况、孤独状况和生活满

意度，给予女性老年人更多照料援助，保证老年女

性与男性获得平等的权益［25］。三是政府应增强农

村社会保障体系，加强空巢老人医疗服务的可及

性，注重农村地区医疗服务资源的投入与体系建

设，推进健康乡村建设，将有利于瞄准老年人的健

康需求，进一步维护农村空巢老人认知健康，促进

对健康资本的维护。

本研究使用的是2018年CLHLS公开数据，受数

据完整性限制，暂无法囊括所有影响因素，本团队

将在后续研究中使用更新数据验证结果的合理性。
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Gender difference in cognitive function of rural empty⁃nesters
——Based on CLHLS data

LI Jiayu，ZHANG Wei，CHEN Na
School of Health Economics and Management，Nanjing University of Chinese Medicine，Nanjing 210023，China

Abstract：Based on the 2018 CLHLS data，this study employs non⁃conditional logistic regression and non⁃
linear Oaxaca⁃Blinder decomposition to analyze the difference in cognitive function of rural empty nesters with
severe aging trends from the gender perspective. The study found that there was a significant gender difference
in the cognitive function of rural empty⁃nesters，and the proportion and score of normal cognitive function in
rural female empty ⁃ nesters were significantly lower than that of males. Rural female empty ⁃ nesters showed
sensitivity to marital status，loneliness and life satisfaction，while rural male empty⁃nesters showed sensitivity to
self ⁃ rated economy. The cognitive difference of rural empty ⁃ nesters is 64.05% related to gender itself. The
individual differences in education level，marital status，age，activity of daily living and social participation
expand this gender difference in cognitive function of rural empty ⁃ nesters. This paper suggested providing
relevant support，including improving the accessibility of medical services，and promoting social interaction
activities to narrow the gender gap in cognitive function of rural empty⁃nesters，therefore better maintaining the
health of older adults.

Key words：cognitive function；rural areas；empty nesters；gender difference；nonlinear Oaxaca⁃Blinder
decomposition
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