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我国第七次人口普查数据显示，农村地区60岁
及以上人口已达 1.21亿，占农村总人口的 23.81%，

相比城镇地区，农村地区人口老龄化速度更快且程

度更深［1］。随着人口老龄化和人均寿命的延长，作

为老年人常见的健康问题之一，老年人睡眠障碍受

到广泛关注。中国老年人的睡眠障碍患病率达

46.0%，其中，农村地区老年人睡眠障碍患病率高于

城市地区［2］。睡眠障碍不仅会导致老年人的日间功

能、认知功能和生活质量下降，还会增加发生焦虑、

抑郁等精神疾病的风险［3］。研究表明，焦虑、抑郁和

睡眠质量密切相关，并可相互影响［4］。社会支持作

为一种重要的外部资源，对于缓解老年人心理压

力、维护良好情绪状态及提升心理健康水平具有积

极作用。同时，研究表明提高社会支持水平能够降

低睡眠障碍的发生风险［5］。然而，目前关于社会支

持在农村老年人焦虑、抑郁与睡眠质量关系中是否

发挥中介作用的研究仍显匮乏。鉴于此，本研究旨

在深入探讨社会支持在农村老年人焦虑、抑郁与睡

眠质量之间的作用机制，以期为改善农村老年人的

睡眠质量提供科学依据。

一、对象和方法

（一）调查对象

采用多阶段整群随机抽样的方法，从合肥市5个
县（县级市）中随机抽取1个县（C县），再从该县14个
乡镇中随机选择 1个乡镇，最后在该乡镇内随机

抽取10个自然村作为调查现场，以调查现场内所有

老年人作为调查对象。纳入标准：①年龄≥60周岁；

②意识清晰，沟通无阻；③对本研究知情同意且自

愿参与。排除标准：①存在认知障碍或无法沟通；

②由于各种原因无法参与本次调查。

本研究为横断面调查，样本量计算公式为：n=
Z 2

1 - a/2 × pq
d2 ，其中，n为样本量，Z1-a/2为显著性统计

量，p为患病率，q=1-p，d为容许误差。本研究取

a=0.05，Z1-a/2=1.96，d=0.1p，经查阅文献得知我国农

村老年人的睡眠障碍患病率 p为 44.0%［2］，考虑问

答率和问卷有效性，样本量扩大 20%，计算出研究

所需样本量至少为 587例。本次共计调查 960人，

获得有效问卷 950份，有效率 98.96%；农村老年人
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的年龄范围为 60~103岁，平均（73.68±6.95）岁。研

究获得安徽医科大学伦理委员会批准（批准号：

83244655）。
（二）调查方法

2023年 7—8月，借助预先设计的调查问卷，由

统一培训的安徽医科大学卫生管理学院研究生，通

过入户面对面访问进行资料收集。

1. 一般资料调查表

内容包括性别、年龄、婚姻状况、文化程度、基

本医疗保险、居住状态、工作状态、主要经济来源、

是否患有慢性病等。

2. 广泛性焦虑量表（generalized anxiety disorder
Scale⁃7，GAD⁃7）

GAD⁃7量表是由Spitzer基于广泛性焦虑障碍的

诊断标准编制，用于筛查焦虑和评估症状严重程

度。该量表包含 7个项目，采用 Likert 4级评分标

准，每项得分范围 0~3分，总分 0~21分。量表总分

5~9分为轻度焦虑，10~14分为中度焦虑，≥15分为

重度焦虑，得分越高，焦虑程度越严重［6］。本研究中

该量表Cronbach’s α系数为0.941。
3. 9项患者健康问卷（patient health questionaire⁃9，

PHQ⁃9）
PHQ⁃9量表用于评估两周内抑郁状态。该量表

包含9个项目，每项采用“完全不会=0”至“几乎每天

=3”4级评分，总分0~27分。量表得分5~9分为轻度

抑郁，10~14分为中度抑郁，≥15分为重度抑郁，得

分越高，抑郁程度越严重［7］。本研究中该量表Cron⁃
bach’s α系数为0.904。

4. 匹兹堡睡眠质量量表（Pittsburgh sleep quality
index，PSQI）

该量表由Buysse等编制，用于评估受试者最近

一个月内的睡眠质量。量表包含 7个维度，即睡眠

质量、入睡时间、睡眠时间、睡眠效率、睡眠障碍、催

眠药物和日间功能障碍，每个维度均以 0~3计分，

PSQI得分高于 7分，提示睡眠质量较差，低于 7分，

提示睡眠质量较好，得分越高睡眠质量越差，单个

维度大于 1分，提示该维度有睡眠问题。本研究中

该量表的Cronbach’s α系数为0.848。
5.社会支持评定量表（social support rating scale，

SSRS）
该量表由肖水源编制修订，用于评估老年人的

社会支持水平。量表包含 10个条目，涵盖 3个主

要维度，即主观支持、客观支持以及对支持的利用

度；采用Likert 5级评分标准，每个条目以 1~5分计

分，≤22分表明社会支持水平低，23~44分表明社会

支持水平中等，≥45分表明社会支持水平高，得分越

高，表明社会支持水平越高［8］。本研究中该量表

Cronbach’s α系数为0.852。

（三）质量控制

现场调查实施前，对调查员进行全面培训，明确

要点与流程。现场调查中，调查员使用统一指导语，

引导受访者逐条准确作答，问卷当场填写和回收。问

卷数据录入环节严格复核，确保信息精准可靠。

（四）统计学分析

使用 SPSS 25.0 软件及 Process插件进行分析。

经正态性检验，本研究中焦虑、抑郁、睡眠质量和社

会支持得分均为非正态分布，以M（P25，P75）表示，使

用Mann⁃Whitney U检验，Kruskal⁃Wallis H检验进行

组间比较，Spearman相关分析确定相关关系，采用

Bootstrap法分析并检验中介效应，检验水准a=0.05。
二、结 果

（一）焦虑、抑郁、睡眠质量及社会支持得分情况

950例农村老年人中，430例（45.3%）有焦虑症

状，焦虑平均得分为3（0，9）分；478例（50.3%）有抑郁

症状，抑郁平均得分为5（0，10）分；481例（50.6%）睡

眠质量较差，睡眠质量的平均得分为8（4，12）分；社会

支持的平均得分为37（30，42）分，其中主观支持的平

均得分为20（17，23）分，客观支持的平均得分为8（7，
12）分，对支持的利用度的平均得分为7（6，11）分。

（二）焦虑、抑郁、睡眠质量及社会支持得分比较

农村老年人焦虑在性别、年龄、婚姻状况、文化

程度、居住状态、工作状态、主要经济来源和有无慢

性病方面差异有统计学意义（P<0.05）。农村老年人

抑郁在性别、文化程度、工作状态、主要经济来源和

有无慢性病方面差异有统计学意义（P<0.05）。农村

老年人的睡眠质量在性别、文化程度、工作状态、主

要经济来源和有无慢性病方面差异有统计学意义

（P<0.05）。农村老年人社会支持在性别、年龄、婚姻

状况、文化程度、居住状态、工作状态和主要经济来

源方面差异有统计学意义（P<0.05，表1）。
（三）焦虑、抑郁、睡眠质量及社会支持得分相

关性分析

经Spearman相关分析，结果表明农村老年人的

社会支持与睡眠质量呈负相关（r=-0.235，P<0.01）；
焦虑与抑郁呈正相关（r=0.836，P<0.01）；焦虑、抑郁

与睡眠质量呈正相关（r=0.489、0.507，P<0.01）；焦
虑、抑郁与社会支持呈负相关（r=-0.189、-0.134，P<
0.01，表2）。

（四）社会支持在焦虑、抑郁和睡眠质量间的中

介效应分析

回归分析结果显示，抑郁与焦虑呈正相关（β=
0.744，P<0.01）；焦虑与抑郁呈正相关（β=0.956，P<
0.01）；焦虑与社会支持呈负相关（β=-0.276，P<
0.01）；抑郁与社会支持呈负相关（β=-0.160，P<
0.01）；焦虑与睡眠质量呈正相关（β= 0.399，P<0.01）；
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抑郁与睡眠质量呈正相关（β=0.375，P<0.01）；加入

社会支持后，焦虑对睡眠质量的影响减弱（β由0.399
变为 0.378，P<0.01）；加入社会支持后，抑郁对焦虑

的影响减弱（β由0.375变为0.360，P<0.01）。以上结

果表明，社会支持在焦虑和睡眠质量之间，以及抑

郁和睡眠质量之间均存在中介效应（表3、图1）。
（五）社会支持在抑郁、焦虑及睡眠质量间的中

介效应检验

利用非参数百分位 Bootstrap检验法进行中介

效应假设检验。设置随机抽样 5 000次，结果显

示 Bootstrap 置信区间不包含 0，表明模型中介效

应显著。进一步表明社会支持在焦虑和睡眠质

量之间，以及抑郁和睡眠质量之间的中介效应显

著（表 4）。

表 2 农村老年人焦虑、抑郁、睡眠质量及社会支持的相

关性分析 （r）

类别

焦虑

抑郁

睡眠质量

社会支持

焦虑

1
0.836**

0.489**

-0.189**

抑郁

1
0.507**

-0.134**

睡眠质量

1
-0.235**

社会支持

1
**：P<0.01。

表1 农村老年人一般资料及不同特征的得分比较 （n=950）
变量

性别

男

女

年龄

60~69岁
70~79岁
≥80岁

婚姻状况

在婚

丧偶

其他

文化程度

文盲

非文盲

基本医疗保险

城乡居民医保

城镇职工医保

居住状态

独居

非独居

工作状态

正常工作

兼职工作

家务劳动

安居晚年

主要经济来源

自己劳动

子女赡养

政府补贴

其他

慢性病

有

无

例数

（n）

435
515

271
486
193

705
208
37

643
316

921
29

216
734

318
134
168
330

430
253
224
43

763
187

GAD⁃7
得分

1（0，7）
10（5，17）

3（0，9）
4（0，9）
1（0，7）

3（0，9）
3（0，7）
0（0，7）

4（0，9）
2（0，7）

3（0，9）
3（0，8）

3（0，7）
3（0，9）

1（0，7）
5（0，9）
4（0，8）
5（0，10）

2（0，7）
5（0，9）
5（0，11）
1（0，7）

4（0，9）
0（0，5）

U/H
-6.408

11.675

6.245

-3.790

-0.416

-2.102

25.419

23.241

-5.880

P

<0.001

0.003

0.044

<0.001

0.677

0.036

<0.001

<0.001

<0.001

PHQ⁃9
得分

3（0，8）
6（1，13）

4（0，9）
5（1，11）
4（1，11）

5（0，11）
4（1，9）
5（0，9）

5（1，12）
3（0，9）

5（0，10）
3（1，10）

3（0，10）
5（0，11）

2（0，8）
6（2，11）
4（0，9）
6（2，13）

3（0，8）
5（1，10）
8（2，14）
3（0，10）

6（1，11）
2（0，6）

U/H
-5.590

5.327

1.611

-2.764

-0.503

-1.314

49.868

38.317

-6.144

P

<0.001

0.070

0.447

0.006

0.615

0.189

<0.001

<0.001

<0.001

PSQI
得分

6（3，10）
9（5，13）

7（4，11）
8（4，12）
7（4，12）

8（4，12）
8（4，12）
8（3，12）

8（5，13）
6（3，11）

8（4，12）
8（5，12）

7（3，12）
8（4，12）

6（4，11）
6（4，11）
6（3，10）

10（6，14）

6（4，11）
8（4，12）
9（5，14）
8（4，12）

8（5，12）
6（3，10）

U/H
-6.001

2.237

1.092

-4.536

-0.285

-1.904

74.340

26.284

-5.007

P

<0.001

0.327

0.579

<0.001

0.776

0.057

<0.001

<0.001

<0.001

SSRS
得分

37（31，43）
37（30，42）

39（33，44）
37（30，42）
34（29，39）

39（33，44）
32（25，37）
26（20，32）

36（29，42）
38（33，44）

37（30，42）
38（33，46）

32（25，38）
38（32，43）

39（32，45）
38（32，43）
36（30，40）
35（29，40）

39（33，44）
35（30，40）
34（28，40）
39（34，47）

37（30，42）
38（31，43）

U/H
-2.048

29.155

141.618

-3.889

-1.603

-9.186

31.359

58.914

-0.977

P

0.041

<0.001

<0.001

<0.001

0.109

<0.001

<0.001

<0.001

0.329
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三、讨 论

（一）农村老年人焦虑、抑郁与睡眠障碍的检出

率较高

本研究中安徽省C县农村老年人焦虑和抑郁检

出率分别为45.3%和50.3%，显著高于苏海霞等［9］的

研究结果，可能有以下原因。首先，焦虑、抑郁测量

量表不同导致检出率存在差异［10］；其次，相较于城

市社区，农村生活条件和经济状况较差，导致老年

人更易出现心理问题［11］；最后，研究人群慢性病患

病率也会影响检出率。本研究中，绝大部分（80.3%）

农村老年人患有慢性病，由于慢性病具有病程长、

难以治愈的特点，显著增加了老年人健康维护的经

济负担，使其更容易患上焦虑症和抑郁症［12］。

老年人的健康与睡眠质量关系密切，长期睡眠

障碍会增加其罹患心血管疾病、衰弱和痴呆的风险，

严重影响其晚年生活质量［13］。研究显示，安徽省C
县农村老年人睡眠障碍发生率为 50.6%，与刘芸等

研究结果一致［14］。PSQI得分为（8.14±4.78）分，与

既往报道的安徽省农村老年人睡眠质量研究结果

相似［15］，但高于浙江省有关研究结果［16］，可能是地

域、经济发展、医疗保健覆盖率等因素影响了睡眠

质量。

（二）焦虑、抑郁、睡眠质量与社会支持密切相

关

研究显示，农村老年人的焦虑和睡眠质量，抑郁

和睡眠质量均呈正相关，提示不良心理状况可能对

农村老年人的睡眠质量产生负面影响。焦虑与社

会支持，抑郁与社会支持均呈负相关，这与刘雅婷

等［11］研究结果一致，提升社会支持有助于农村老年

人缓解自身压力，改善不良心理状况。此外，社会支

持与睡眠质量也呈负相关，与Marini等［17］研究结果

一致，提示较高的社会支持水平有助于提高农村老

年人睡眠质量。

（三）社会支持在焦虑、抑郁对睡眠质量的影响

中起部分中介作用

焦虑、抑郁对农村老年人睡眠质量均具有消极

影响，若未及时有效干预，可能导致睡眠质量进一

步恶化，形成失眠与负面情绪的恶性循环［18］。中介

效应分析显示，社会支持在焦虑、抑郁对农村老年

人的睡眠质量的影响中存在部分中介效应，社会支

持能一定程度上削弱焦虑与抑郁对睡眠质量的负

面影响，表明提高社会支持水平有助于缓解老年人

因心理问题产生的睡眠障碍。

安徽省C县农村老年人社会支持得分为（36.25±
8.32）分，处于中等水平，与既往研究结果一致［19］。

相较于主观支持，老年人在客观支持和对支持的利

用度方面得分较低，尤其是对支持的利用度最低，

这可能是因为农村老年人社会支持主要来源于配

偶和子女。农村老年人受“养儿防老”观念影响，对

机构养老模式接受度有限，往往将子女日常照护视

表3 焦虑、抑郁和睡眠质量及社会支持的回归分析

变量

焦虑

抑郁

社会支持

睡眠质量

β
焦虑

0.956
-0.276
0.399
0.378

抑郁

0.744

-0.160
0.375

0.360

社会支持

-0.131
-0.074
-0.091

t值

48.349
48.349
-6.421
-4.164
18.403
20.098
-7.239

t焦虑=17.267
t社会支持=-4.597

t抑郁=19.478
t社会支持=-5.875

95%CI
0.714 ~ 0.436
0.918 ~ 0.995

-0.361 ~ -0.192
-0.235 ~ -0.085
0.356 ~ 0.441
0.338 ~ 0.411

-0.167 ~ -0.096
-0.106 ~ -0.043
-0.106 ~ -0.043
0.324 ~ 0.396
0.324 ~ 0.396

P值

<0.01
<0.01
<0.01
<0.01
<0.01
<0.01
<0.01
<0.01
<0.01

**：P <0.01。
图1 社会支持在焦虑、抑郁和睡眠质量关系间的部分中介

效应

社会支持

睡眠质量焦虑

-0.276**

0.399**

-0.074**

社会支持

睡眠质量抑郁

-0.160**

0.375**

-0.091**

变量

焦虑

抑郁

中介效应类别

总效应

直接效应

间接效应

总效应

直接效应

间接效应

效应值

0.399
0.378
0.021
0.375
0.360
0.015

95%CI
0.356 ~ 0.441
0.335 ~ 0.421
0.011 ~ 0.032
0.338 ~ 0.411
0.324 ~ 0.396
0.007 ~ 0.024

效应占比（%）

100.0
94.7
5.3

100.0
96.0
4.0

表4 社会支持在抑郁、焦虑及睡眠质量间的中介效应检验
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为首要选择［20］。当子女外出务工时，农村老年人主

动寻求子女帮助的意愿降低［21］，影响了其对支持的

利用度。应构建完善的农村养老社会支持系统，强

化政府支持，完善立法、政策与制度，加大养老服务

投入，引导社会组织、慈善机构等力量参与，缩小城

乡养老服务差距［22］。同时，应重视家庭、邻里等非

正式支持，弘扬孝道文化，强化家庭养老责任，营造

敬老爱老的氛围，确保农村老年人老有所养、老有

所依，安享幸福晚年。

综上所述，社会支持在抑郁和焦虑对睡眠质量

的影响中均存在部分中介作用，因此应提高农村老

年人的社会支持水平以改善焦虑、抑郁导致的睡眠

问题，提升其晚年生活质量和幸福感，实现积极老

龄化的目标。

（四）研究的局限性

本研究存在一定局限，作为横断面研究，难以

明确变量间因果关系；同时，焦虑、抑郁等调查变量

可能受主观因素影响，存在偏倚风险。
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The impact of anxiety and depression on sleep quality in rural older
adults in China: The mediating role of social support

CHEN Yujie，LI Yi，WANG Hui，DING Hong
School of Health Management，Anhui Medical University，Hefei 230032，China

Abstract：In order to explore the mechanism of social support in the relationship between anxiety，
depression，and sleep quality，the study used a multi⁃stage cluster random sampling method to select 950 rural
older adults in County C of Anhui Province and conducted questionnaires using survey tools such as the
Pittsburgh Sleep Quality Index，the Generalized Anxiety Scale⁃7，the Patient Health Questionaire⁃9，and the
Social Support Rating Scale. The results showed that the anxiety score of rural older adults was 3（0，9），while
the depression score was 5（0，10）. The sleep quality score among the sample was 8（4，12），and the social
support score was 37（30，42）. Anxiety，depression，and sleep quality were positively correlated，and the
mediation effect test showed that social support played a partial mediating role in the impact of anxiety and
depression on sleep quality. The results suggest that enhancing the level of social support can help improve the
sleep quality of anxious and depressed rural older adults.

Key words：rural older adults; anxiety; depression; social support; sleep quality
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