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摘要:随着农村经济和社会结构的变化 , 农村工业化的发展 , 家庭小型化的趋势 ,使农村家庭养老

面临挑战 , 但目前农村社会养老保障水平低 , 范围小 ,处于发展低谷 ,故为了解决占中国老年人口

近 80%的农村老年人口养老问题 ,需尽早采取对策 ,避免“养老真空”的不利影响。
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　　一 、令人堪忧的现状———我国农村家庭养老功

能弱化和养老保障制度不健全

1.在当前的社会转型时期 , 中国农村的家庭养

老面临严峻挑战

在中国 ,家庭养老既是一种悠久的传统 , 也是一

个古老的制度 , 可以说是一种制度化的传统[ 1] 。传

统的大家庭 ,由于人口多 , 且多以农耕为主 , 人口流

动率很低 ,一家一户成了最完整的社会细胞 , 根本没

有家庭养老社会化的可能 , 家庭养老是自然的选择。

在农村 ,家庭养老是老年人口养老的主要方式 , 起着

主渠道作用。据陈成文先生 1998 年对湖南 1000 名

农村老年人口的调查显示 , 农村老年人口中依靠子

女和配偶赡养的达到 68.8%(见表 1)。

表 1　农村老年人赡养状况 %

靠子女 靠劳动收入 靠配偶 靠离退休金 靠亲友 靠政府

67.4 25.8 1.4 3.8 0.4 1.2

　　资料来源:陈成文.农村老年人的生活状况及其社会支

持———对湖南 1000名农村老年人的调查.报刊资料索引.

社会学.中国人民大学书报资料中心 , 1999(1).

家庭养老在农村的主体地位和主导作用是与中

国的崇老文化 、道义责任的约束 、法律规范的强制 、

社会保障替代水平低下等因素分不开的 , 因而有其

相对深厚的现实的法律和经济 、心理文化基础 ,但这

并不意味着家庭养老具有超稳定性[ 2] 。

当前 , 社会在转型 ,这种转型涵盖了人口 、家庭 、

经济和社会文化等各个方面 , 传统的家庭养老正在

经受着前所未有的挑战。

(1)老年人口抚养比增大(见表 2), 老年人口高

龄化加剧 , 意味着需要赡养的老年人口增加 , 家庭养

老资源需求增加 , 长寿与生命质量难以统一[ 3] 。

表 2　我国老年人口抚养比统计与预测 %

年份 老年抚养比

1997 10.35

2000 15.60

2015 21.27

2030 36.54

2050 48.49

　　资料来源:1997年数据取自当年人口变动抽样调查数

据 , 2000～ 2050年数据取自杜鹏《中国人口老龄化过程研

究》 ,中国人民大学出版社 , 1994年。

(2)农村老年父母身边子女数的减少弱化了家

庭养老。农村人口向城镇的流动以及计划生育政策

的实施都导致农村老年父母身边子女数的减少 , 从

而使家庭养老不仅在经济上而且在时间和精力上难

以承受。

(3)农村年轻人的赡养意识已大为淡化 , 养老敬

老但不拘泥于形式 , “唯父是从”的观念转变为追求

个人发展 , 绝对服从变为平等对话;老年人也不愿意

完全成为子女的累赘 , 从被动地消极养老趋向主动
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地积极养老 ,“老则贵”的观念依然存在 , 但已趋于淡

化[ 4] 。青年人自立和老年人自理的趋势日益明显。

(4)社会经济的发展促使大量人口不断从第一

产业转向第二产业 、第三产业 ,同时也使农村青壮年

改变了“养儿防老”的观念 ,寻找新的养老途径。

(5)农村的经济基础还比较薄弱 , 虽然 20 余年

的改革使农村贫苦人口锐减 , 但到 1999 年底 , 在统

计上仍有 4200 万贫困人口存在 , 很难想象 , 自身收

入尚无着落 ,老年父母会得到很好的赡养 ,贫困的持

续削弱了家庭对老年人口的经济支持 , 使家庭养老

的质量受到影响。

(6)由于农村家庭养老历史悠久 , 且农村经济发

展水平不高 , 使农村社区文化组织水平低 , 近乎空

白 ,农村日常精神生活状况令人堪忧 , 农村老年人精

神生活单调 ,精神生活水平严重偏低 , 更多的时候他

们面临的是孤寂。

2.农村社会养老保险处于起步阶段 , 比例小 , 水

平低 ,养老保障制度不健全

近年来在农村开展的养老保险 , 已取得了一定

成效 ,据《中国统计摘要》(1998)数据 , 农村社会养老

保险投保人数 1995 年为 5143 万人 , 1996 年为 6594

万人 , 1997 年为 7035 万人 ,投保人数明显增加 , 为今

后农村的养老打下了基础 , 但目前已达 65 岁以上的

6000 多万农民的养老问题 , 主要仍依靠家庭养老。

据民政部统计 , 1997 年领取养老保险金的农民仅

61.4 万人 ,当年领取养老保险金 3.34 亿元 , 人均仅

544 元 , 历年积累的养老保险金只有 139.2 亿元 , 按

投保人数计算人均仅 198 元 , 水平较低。 农村五保

户得到集体供养的有 184 万人 ,供养率为 76%, 五保

户的人均生活费为 857 元 , 还有 1/ 4 的孤寡老残未

得到“五保” , 再加上乡镇敬老院 、福利院 、光荣院等

供养的老人 ,由社会养老的老人总共也只有 300 多

万人 , 仅占农村 65 岁以上老人的 5%。 95%的老人

还需依靠自我养老和家庭养老。农村的缺医少药的

状况尚无明显转变。 1997 年还有 10.7%的村没有

医疗点 , 平均每千人口医生数 , 农村只有 1 人 , 城市

有2.3 人 , 而且农村均为自费医疗。 医疗费上涨较

多 ,农村大部分地区收入较低 ,有相当多的老人没有

经济收入来源 ,而老年人患病率高 , 往往因治病倾家

荡产或无钱治病拖延耽搁而死亡 , 据卫生部抽样调

查 ,农村需住院而因贫困未能住院的达 41%[ 5] 。

以乡(镇)、村或乡镇企业为单位建立的养老保

险制度具有不可避免的缺陷 , 主要有:(1)层次过低 ,

范围过小 , 容纳力小 , 不同村之间制度不兼容 , 效率

不高。(2)各村规定不同 ,规范性差 , 没有法律保障 ,

不能保证制度的稳定和安全。(3)资金主要由集体

负担 , 不能充分体现自我保障原则 ,容易走城市社会

保险体制的道路。另外 , 国家的责任也没有体现出

来[ 6] 。

二 、未来对策

1.家庭养老方面

鉴于我国社会主义初级阶段的基本国情和目前

薄弱的农村社会养老保障力量 , 以及家庭养老所具

有的独特而珍贵的文化价值 , 在今后相当长一段时

期内 , 农村养老方式仍是家庭养老占主体地位。 但

应加强几个方面的实践。

第一 , 新的世纪呼唤高素质的新型农民 , 故应积

极引导农民发展生产 , 发展高产优质高效农业 ,从封

闭的小农经济转向开放的现代大农业 , 增强市场竞

争意识 , 发展农村生产力 ,提高农村家庭经济实力。

第二 , 加强敬老养老文化宣传教育 ,以多种激励

方式促进家庭美德的发扬 , 注重妇联的作用 , 俗话说

“好儿不如好儿媳” , 妇联应根据本地实际 , 增强服务

意识 , 可在广大村民投票推荐的基础上 , 积极树立先

进典型 , 如广东省惠州市举行评选“十大孝子”活动 、

评选“五好家庭”等 , 是弘扬尊老爱老传统美德 、树立

良好社会风尚的好办法 , 易于产生辐射效应 , 以调适

家庭伦理道德关系为基础 , 赋予优秀传统新的生命

机制 , 从社会意识上确立老年人的地位。

第三 , 积极倡导女儿女婿同老人一起生活 ,使农

民改变陈旧观念 , 充分认识儿子 、女儿对赡养双亲负

同样责任 , 夫妇对双方的老人有相同的义务。

第四 , 必须强调户外居住子女不仅要在经济上

接济老人 , 还要经常回到老人身边照顾生活 , 带去感

情慰藉 , 尤其是老人有病和生活不能自理的时候;同

时鼓励子女积极与老年父母沟通 , 进行感情交流 , 不

仅做到日常生活照料 、经济赡养 、生病护理 , 更应注

重心理上 、精神上的满足 , 特别是对待农村高龄老

人 , 其心理压力普遍较大 ,故应引起子女们的特别关

注。

第五 , 有关部门应积极有效地组织文化 、卫生服

务队到村服务 , 以丰富农民的精神生活 , 并宣传指导

生活卫生常识 , 使农民树立正确的营养价值观和保

健意识 , 提高其生活质量。

2.社会养老方面

农村社会保险体系应随着农村经济的发展 , 不
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失时机地建立和完善 , 以保证农村稳定和计划生育

国策的落实。在我国城乡经济发展不平衡的情况

下 ,农村养老保险总的方针是要充分考虑农村经济

发展水平和农民的承受能力 , 积极引导 , 稳步发展 ,

从实际出发 ,根据不同的经济水平和各类人员的特

点 ,采取不同的标准和形式。吸取国外和我国城镇

养老保险的经验教训 , 采取积累储备的办法筹集资

金 ,并坚持在农民自愿的基础上 , 以个人交纳为主 ,

集体补助为辅 , 国家予以扶持的政策。具体对策如

下:

第一 ,由国家出面依法建立农村社会养老保险制

度, 使已有的制度系统化 、规范化 , 提高制度的层次和

范围。国家必须用法律和法规的形式理顺工作关系 ,

进一步明确各有关部门的分工和职责, 并加强对农村

基层干部的综合素质培养 , 尤其要提高其政策水

平
[ 9]
,使农村社会养老保险逐步走上法制化轨道。

第二 , 把养老保险工作纳入各地社会发展计划

和政府目标管理之中 , 将养老保险作为完善社会保

障制度和社会化服务体系的一项重要内容。

第三 ,我国农村经济总的来说还比较薄弱 , 农民

承受能力还比较低 , 故应从低起点 , 低标准 , 以保障

老年人的基本生活为目标 , 建立农村社会养老保险

制度 ,并可建立保费和养老金档次和标准的可调机

制 ,以适应农村经济和社会的不断发展。

第四 ,国家应制定专门的政策和规定 , 统一使用

养老保险基金 , 国家还可为养老保险基金指定专项

建设项目 ,使其能保值增值。

第五 ,以县为单位建立农村社会养老保险制度。

县是我国很重要的一级管理单位 , 县内经济社会发

展水平差别相对较小 , 容易管理 , 工作易于开展 , 容

易启动 ,也能够使制度规范化 、科学化。

第六 ,实行社会化养老是农民多少年来的期盼 ,

但长期家庭养老形成的老年人对子女及家庭支持的

过分依赖心理惯势较强 ,社保意识较弱 , 农村富裕起

来以后 ,消费水平增长较快 , 比全国居民平均消费水

平和城镇居民消费水平增长都快(见表 3),但有的地

方出现了不合理高消费和挥霍浪费现象 , 有的把钱

用于婚丧嫁娶等各种礼仪上 , 有的甚至花钱为活人

修坟墓 ,但对未来的养老问题关注较少 , 故应加大宣

传 、引导力度 , 使农民眼前的不合理消费转化为长期

的积累和投资。

第七 ,积极探索农村医疗保险的新路子 , 进一步

健全 、完善合作医疗制度;农村居民患病率高 , 医疗

服务需求量大 , 要通过多方投资 , 增加农村卫生投

入 , 国家卫生投资也要改变目前重城市轻农村的状

况 , 改善乡 、村两级医疗服务条件 , 提高他们的医疗

服务能力 , 以解决农村“老有所医”问题。

表 3　居民消费水平增长率 %

年份 全国居民 农村居民 城镇居民

1995 8.9 9.6 5.9

1996 9.0 13.5 2.8

1997 3.2 3.4 1.3

　　资料来源:《中国统计摘要》 , 1998 ,中国统计出版社

总之 , 农村社会养老保障制度的建立和完善需

要一个过程 , 目前正值有利时机 , 农村经济振兴 , 并

仍将持续高速发展 , 在国民经济中所占比重将进一

步提高 , 这就为建立农村社会养老保障制度奠定了

基础。一部分农民已富裕起来 ,可实行梯次渐进 , 逐

步渗透 , 打破城乡界限 ,使农村养老问题走出发展低

谷 , 当然决不能因为在农村要逐步建立社会养老保

障制度便忽视家庭养老的作用 , 在今后相当长一段

时期内 , 农村养老方式仍是家庭养老占主体地位 , 加

快建立社会养老保障制度 , 这样一方面可使家庭养

老功能发挥得更加充分 , 又可使家庭结构的变化对

家庭养老功能的不利影响减少到最低限度 , 促进我

国农村养老问题的解决 , 近而促进我国农村的稳定

和发展。
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