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构建“慈善+扶贫+产业”的新型农村养老模式*

张 明 锁 韩 江 风

摘 要:在公办、民营、公建民营等机构养老模式尚无法充分满足中国农村老年人养老需求的社会背景下，“慈善+

扶贫+产业”的新型养老模式在农村地区应运而生。“慈善+扶贫+产业”的农村新型养老模式通过慈善奠基、扶贫
保障、产业支撑、机构承接、需求导向等特质，链接、整合了社会、政府、市场、机构、个人等多个层面的资源，最大限
度地发挥了社会和民间资本的力量。“慈善+扶贫+产业”的新型养老模式具有显著的成本和价格优势，具备可持
续发展的能力，在照护失能、失智、高龄、重病、低保、五保、贫困等需要兜底的农村困境老人方面具有独特的价值，
对于完善当前我国农村机构养老服务体系意义重大。因此，应从以下几个方面着手构建“慈善+扶贫+产业”的新
型农村养老模式，以适应当前我国农村老年人养老的现实需求:完善慈善融资渠道，实现慈善、扶贫、产业三要素与
机构养老的有机结合，精确瞄准服务对象，提升机构服务能力。
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人口老龄化是社会经济发展的必然结果之一，

也是中国社会转型时期的一种新常态。城乡二元体
制下农村落后的社会保障体系、农村青壮年外流伴
生的大量留守老人问题、市场理性对孝道文化的冲
击等因素，使中国农村地区的老年人不得不面对严

峻的养老形势。面对老龄化社会的严峻挑战，党和
政府在“十三五”规划及后续政策文件中提出了居
家养老为基础、社区养老为依托、机构养老为补充、
医养相结合的养老服务体系建设路径。未来中国机
构养老的服务对象将更加明确，机构养老将作为一

种补充，重点对高龄、失能、“三无”等困境老人起到
托底作用。但是，相较于城市而言，我国农村地区特
别是中西部较为贫穷的农村地区并没有严格意义上

的居家养老和社区养老。家庭养老以及某种意义上
的老年人自我养老在农村地区仍然发挥着基础性作

用。目前，这两种模式都面临着非常艰难的处境。
从家庭养老来看，家庭结构小型化、子女外出务工、
经济负担沉重等因素不断使家庭养老的功能弱化或

外移。从自我养老来看，农村老人收入较少，一旦进
入高龄或者身体因重大疾病而失能，自我养老模式

难以为继。因此，农村的公办养老机构、民营养老机
构等机构养老方式的作用日渐凸显，但其运营过程

中出现的问题也不容忽视。

一、当前农村地区的机构养老模式及其弊端

按照养老机构运营的主体划分，我国目前大致

有公办养老机构、民营养老机构、公建民营养老机构
等三种机构养老模式。公办养老机构一般是依靠公
共财政兴办的养老机构，主要功能是为“三无”老
人、“五保”老人提供基本的生活照护，在农村地区
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主要是敬老院、福利院等。长期以来，公办养老机构
因编制少、人员紧、经费缺、管理死、服务专业性差等
弊端被广为诟病，这些弊端也严重影响了公办养老

机构的运行活力。由于公办养老机构不能充分满足
农村老人日益增长的养老需求，民营养老机构的数

量和容纳规模都有所扩大，但其发展仍然面临诸多

困境。民营养老机构大多是民办非企业性质，前期
资本投入巨大，入住率低、运营成本高、利润微薄甚
至负债经营的情况较为普遍。再加上政府的补贴政
策难以有效落实、消防安全等不能满足要求、老人意
外事故风险高等因素，传统的民营养老机构仅能满

足老人的最低生活需求，无法满足老人在医疗、娱
乐、心理等方面的需求。鉴于此，2013 年民政部下
发的《关于开展公办养老机构改革试点的通知》指
出，公办养老机构特别是新建机构应当逐步通过公

建民营等方式，鼓励社会力量运营。通过运营补贴、
购买服务等方式，支持公建民营机构发展。一般意
义上讲，公建民营的养老机构仍是公有性质，只是引

入了社会力量参与运营。但是，政府财政规划和用
地规划的限制、部分民营机构收取的费用过高、公办
养老机构借机“甩包袱”等问题，使公建民营养老机
构仍然出现公平性缺乏和可操作性差等隐忧，难以

在短时间内全面普及。从国际经验来看，社会力量
在机构养老中发挥基础性作用是未来机构养老的主

流趋势。例如，日本目前的 3000 多家养老院，绝大
多数是社会力量兴办的，小部分是政府与社会合办

的，纯政府投资的较少。①因此，我国的机构养老运
营模式还需要积极引入社会力量尤其是慈善力量，

构建新型的机构养老模式。

二、“慈善+扶贫+产业”养老模式的特质及优势

1．“慈善+扶贫+产业”的农村新型养老模式
与依靠政府投入的传统机构养老模式不同，河

南省长垣县的养老服务站和内乡县的福星老年康乐

院是一种主要由慈善家发挥先导和基础性作用的农

村慈善养老模式。长垣县的养老服务站是由当地的
一位农民企业家投资 50 余万元建立的养老服务日
间照料中心，村里的 300 多位老人可以在这里免费
居住、吃饭、聊天、下棋、打麻将，服务站的开支主要
依靠该农民企业家个人的饭店收入以及村里租给他

的土地收入。内乡县福星老年康乐院也是由当地的
一位农民企业家、慈善家在 2012 年至 2015 年间捐

资 800余万元建立的慈善养老机构。该机构坚持以
慈善为本的原则，以“慈善养老”“扶贫养老”为特
色，得到了社会各界的广泛赞誉。其具体的收费标
准分为四个档次: 自理老人 700 元 /月; 半自理老人
1000元 /月; 全护理老人 1300元 /月; 特护老人 1600
元 /月。这四个档次的收费价格均比当地养老院的
收费标准低 30%。这种凭借农民企业家、慈善家等
社会力量建立起来的农村养老机构，在运营时能够

有效避免因基础设施建设、土地租金等带来的成本
过高问题，在运营时也能得到社会和政府的大力支

持。因此，在成本、价格及可持续发展能力上比一般
的民营养老机构更具竞争优势。但是，由于这些慈
善养老机构接收了许多失能、失智、高龄、重病、贫困
等特殊的困境老人，这些困境老人的家庭又大多因

病患存在经济困难，给老人持续入住机构造成了很

大阻力。而要实现 2020年我国贫困人口全部脱贫，
最难啃的“硬骨头”就是农村的失能、失智、高龄、重
病、贫困等困境老年人口。因此，实现扶贫保障与农
村机构养老的有效衔接，打造“慈善+扶贫+产业”的
新型农村养老模式，显得尤为迫切。
“慈善+扶贫+产业”养老模式是一种将慈善力
量、扶贫救助、产业经济以及老人的养老需求有机结
合的机构养老运营模式。其致力于服务失能、失智、
高龄、重病、低保、五保、贫困等需要兜底的农村困境
老人，凭借慈善捐赠、扶贫救助、产业化运营等方式
多渠道筹集资金，通过以老年人的迫切需求为导向、
创新医养结合模式、提升护理人员护理水平等途径
来提高农村老年人的养老质量。“慈善+扶贫+产
业”的新型农村养老模式主要基于福利多元主义的
价值导向，倡导慈善力量、政府、市场、养老机构、家
庭及个人等多方福利提供主体间的功能协调与优

化，以达到整体效益的最大化。福利多元主义的观
点指出，虽然国家在福利提供方面承担着重要作用，

但不能由国家承担全部责任，福利是全社会的共同

产物。也即是说，“社会福利的多元化，既不能完全
依赖市场，也不能完全依赖国家，福利来源于国家、
市场、社区、非政府组织和家庭”②。福利多元主义
对于我国养老机构的建设具有重大的指导意义，其

揭示了机构养老服务并非政府或者市场单方面的责

任，而要依赖慈善等社会力量、政府、市场、养老机
构、家庭及个人的多方面合作。总体上来讲，“慈善
+扶贫+产业”养老模式是政府力量和社会力量进一
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步结合的农村机构养老模式的创新，其通过“慈善
奠基、扶贫保障、产业支撑、机构承接、需求导向”的
运营理念，有效链接、整合了社会、政府、市场、机构、
个人等多个层面的资源，在建设及运营成本、服务价
格、专业化服务、可持续发展能力等方面具有其他机
构养老模式所不及的竞争优势。尤其在农村失能老
人、失智老人、高龄老人、重病老人、低保和五保老
人、贫困老人等困境老年人群体的养老服务供给方
面，“慈善+扶贫+产业”模式能够起到进一步完善农
村机构养老服务体系的积极作用。

2．“慈善+扶贫+产业”养老模式的特质
( 1) 慈善奠基。2013 年《国务院关于加快发展

养老服务业的若干意见》指出: “鼓励公益慈善组织
支持养老服务。引导公益慈善组织重点参与养老机
构建设、养老产品开发、养老服务提供，使公益慈善
组织成为发展养老服务业的重要力量。”③在现有的
经济、社会和文化背景下，引入慈善力量等民间力量
进入农村养老服务体系，已经成为解决当前农村养

老服务难题的重要途径。④慈善力量进入农村养老
服务领域可以有效解决机构养老所面临的成本和效

益问题，从而使养老机构获得可持续发展的能力，更

好地满足农村老年人的养老需求。无论是长垣县的
养老服务站还是内乡县的福星老年康乐院，它们均

由慈善家牵头并承担起步建设资金，这种慈善奠基

的养老机构在运营过程中不需要担忧基础设施建设

成本、土地租金等问题，因此往往能以低于市场水平
的价格为老人提供同等或更加优质的养老服务。此
外，养老院的慈善性质也使其更容易得到政府的政

策优惠与慈善组织的爱心捐赠，有利于其解决日常

运营的成本问题。
( 2) 扶贫保障。2017年 2月 21 日，习近平总书

记在中共中央政治局第三十九次集体学习会议上强

调，农村贫困人口如期脱贫、贫困县全部摘帽、解决
区域性整体贫困，是全面建成小康社会的底线任务，

是我们作出的庄严承诺。实现 2020 年我国贫困人
口全部脱贫，必须充分重视农村的失能、失智、高龄、
重病、贫困等困境老人的养老保障问题。从西方各
国的减贫经验来看，当一个标准下的贫困人口降到

3%左右时，开发式扶贫的方式将很难解决这部分人
群的贫困问题，而必须采取保障性的措施来兜底。⑤

就我国农村而言，即是要实现精准扶贫增收项目，低

保、新农保、大病救助、临时救助、高龄津贴等兜底扶

贫政策以及新农合、护理保险、大病保险等医疗保险
三者与农村机构养老的有效衔接。而借助农村养老
机构这一现实载体，探索慈善力量、扶贫保障、产业
经济有机结合的农村养老模式，将是帮助农村困境

老年人口脱贫的重要途径之一。实现精准扶贫、兜
底扶贫、医疗保险与农村老年人机构养老的有效衔
接，充分发挥扶贫帮扶的保障功能，不仅可以有效满

足农村困境老人的养老需求，还可以促使部分农村

贫困家庭实现可持续脱贫。具体来讲，将机构内老
人的扶贫项目收益、低保、新农保等其他扶贫保障收
入统筹建立机构养老基金，政府购买机构内贫困老

人的生活照料服务，机构为家庭贫困的老年人降低

入住费用、雇佣贫困家属到机构就业等，这些方式都
是扶贫保障及农村机构养老相结合的有益尝试。
( 3) 产业支撑。收支问题依然是民营养老机构

的老大难问题。2015年 1 月，民政部公开的数据显
示，我国一半以上的民营养老机构收支勉强持平，

40%的民营养老机构长年处于亏损状态，能盈利的
不足 9%。⑥因此，除了依靠社会力量的慈善捐赠以
及政府的财政补贴之外，民营养老机构还需要合理

经营一些后勤“副业”。在“慈善+扶贫+产业”养老
模式下，民营养老机构可以在以下几个方面建立产

业化的增收及节支渠道: 一是建立绿色食品种植园、
牲畜养殖园，有条件的地方可以规划建立大棚蔬菜

种植基地等特色后勤产业。这些后勤产业的产出，
一方面可以用于养老机构的内部消费，从而降低养

老机构的食品开支费用; 另一方面，多余部分还可以

在市场上销售，销售所得可以用来改善老人们的生

活状况。二是在养老机构内开设老年人用品超市，
如售卖轮椅、按摩椅、按摩脚盆等，对机构内老人给
予价格优惠，对机构外老人可以按市场价格收费。
三是对于部分高龄且无子女或重度失能的老人，可

以由养老机构代为经营其耕种的土地，以土地的经

营收入来弥补其在养老机构的费用。
( 4) 机构承接。“慈善+扶贫+产业”的农村新

型养老模式可以通过协调慈善力量、扶贫保障、产业
经济之间的关系，更好地帮助贫困老人及其家庭早

日脱贫。“慈善+扶贫+产业”养老模式中，养老机构
是实现慈善力量、扶贫保障和产业经济三者有机结
合的重要载体。首先，慈善力量要在养老机构的起
步阶段发挥基础性的作用。慈善力量具有公益性、
志愿性、非营利性、利他性等特征，能够很好地配合
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政府实现养老服务有效供给的目标。为了最大限度
地减少机构后期运营的压力，应当借助慈善组织、慈
善家等社会慈善力量投资或者捐资兴建养老机构。
这种依靠慈善力量建立起来的养老机构一般具有较

好的硬件条件，能够有效满足农村老年人的养老需

求。其次，要充分运用政府的扶贫保障政策，解决机
构的运营费用不够及老人的支付能力不足等问题。
一方面，当地领导和政府要充分重视，确保各项补贴

性政策能够切实到位; 另一方面，要尽快探索精准扶

贫、兜底扶贫、医疗保险与机构养老的合理衔接模
式，确保贫困老人能够在养老机构中享受稳定长期

的生活照料、精神慰藉、医疗康复等养老综合服务。
还可以采取降低贫困老人的收费标准和招聘贫困老

人家属到机构就业的方式助力农村贫困家庭脱贫。
在充分尊重贫困老人及其家属意愿的基础上，在机

构集中供养贫困老人，可以使贫困老人享受更好的

养老服务，有效降低老人的健康风险。最后，养老机
构还需要重新树立市场竞争和产业发展的理念，探

索慈善事业和市场竞争的融合发展路径，从而打造

自身的产业支撑体系，提高机构自身的竞争力。
( 5) 需求导向。“慈善+扶贫+产业”养老模式

下的机构养老应当时刻坚持以老人需求为导向的发

展理念，着眼于提升自身的综合服务能力，从而不断

改善老人的生活质量。就现阶段来看，农村入住老
人的需求主要集中在生理需求、医疗需求、精神需求
等三个方面。相应的，养老机构要在这三个方面有
所作为: 一是以生理需求为导向，注重日常生活照料

服务。针对失能、失智、高龄、重病等不同类型的老
人，要根据老人的具体情况采取不同的照料方式。
除了日常的洗衣做饭、卫生清扫等照料服务外，还应
当逐步提供陪护就医、代购代办等全方位的生活照
料服务。二是以医疗需求为导向，实现医养结合。
医养结合是近年来逐渐受到政府决策部门及学者们

热切关注的新兴养老模式，它实现了现代医疗技术

与养老保障的有机结合，创新出“有病治病、无病医
疗”的养老服务新模式，得到了社会各界的广泛赞
誉。养老机构下一步的发展目标是做好与医疗机构
的衔接工作，为老人治病、住院、养老开辟绿色通道，
使老人在养老机构就能够享受医疗服务，最终实现

小病在养老机构治疗、大病到医院急救、康复疗养又
回到养老机构的体系化医养结合流程。三是以心理
需求为导向，满足老年人的精神文化需求。满足老

年人的精神文化需求是养老机构的重要服务目标。
就目前来看，精神需求的满足仍然是一个长期而又

艰巨的目标。
3．“慈善+扶贫+产业”养老模式的优势
( 1) 有效链接、整合了多个层面的社会资源。

相较于其他机构养老模式，“慈善+扶贫+产业”养老
模式的优势在于更好地贯彻了把社会力量引入农村

养老服务体系的理念，通过协调优化社会、政府、市
场、机构、个人等多个层面的社会资源，充分发挥社
会和民间资本的力量，实现了多个层面资源的优化

配置。其一，社会力量尤其是慈善力量在其中发挥
着重要的奠基作用。借助慈善组织、慈善家等慈善
力量的捐赠，养老机构既可以获得高水平的硬件基

础设施配置，又不必担心高昂的成本压力，为机构后

期的良好运营打下坚实的基础。其二，政府的扶贫
帮扶政策是机构后期运营的重要保障。政府的优惠
政策、财政补贴和购买服务，项目扶贫资金、低保新
农保等扶贫保障资金能够有效保障养老机构的可持

续发展。其三，市场机制在机构的可持续发展中具
有不可忽视的调节作用。通过建立规模化的后勤产
业，可以有效增强养老机构的可持续发展能力。其
四，养老机构是多方力量发挥作用的重要载体。养
老机构接受慈善力量和政府的帮扶并转化为优质的

服务，从而在改善农村老人生活质量的同时，助力农

村贫困家庭脱贫。其五，满足老年人的生理、医疗、
心理需求是养老机构最重要的发展目标，也是“慈
善+扶贫+产业”养老模式的核心价值导向。
( 2) 具备成本、价格优势及可持续发展能力。

“慈善+扶贫+产业”模式具有显著的成本和价格优
势，具备可持续发展的能力。当前民营养老院最大
的发展难题仍是资金的短缺问题，其原因主要是成

本投入大、租金高、入住率低、价格高于老人的支付
能力、政府补贴标准低且难以及时到位，等等。而
“慈善+扶贫+产业”模式下的养老机构在一定程度
上解决了资金问题。其一，这种模式下的养老机构
是慈善家或其他慈善力量投资建立的，机构的经营

者基本上不存在初期投入和租金支付的问题，这就

解决了机构建设初期大量的资金投入难题。其二，
由于养老机构的慈善性质，水电部分也享受适当优

惠，基本按照居民用电价格收费，节约了运营成本。
其三，政府的政府优惠、财政补贴、扶贫资金等均能
有效保障养老机构的长期平稳运营。由于成本上的
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比较优势，这种模式下的养老机构能够坚持以慈善

为本的原则，按照远低于当地养老机构平均收费价

格的标准收费，在价格上具有明显的竞争优势。而
由于成本、价格等方面的巨大优势，“慈善+扶贫+产
业”模式下的养老机构相较于其他农村养老机构以
及城市养老机构，具有更好的可持续发展能力。因
此，“慈善+扶贫+产业”养老模式在农村地区具有很
强的生命力，具备可推广性和可持续性。
( 3) 完善农村机构养老服务体系。当前，我国

农村的机构养老服务体系在定位和层次上仍处于比

较混乱的初期发展阶段。虽然学者们以服务场所、
供给主体等作为划分标准，区分了老年公寓、养老
院、护养院、敬老院、老年社会福利院等养老机构，但
除农村敬老院外，其他类别的区分并没有实质意义，

它们基本上都接收包括自理老人和重度失能老人在

内的所有老年人。严格来说，国内的养老机构并没
有清楚梳理自己的功能定位，在服务对象、服务内容
上多有雷同。与其他机构养老模式有所不同，“慈
善+扶贫+产业”养老模式专注于服务失能、失智、高
龄、重病、低保、五保、贫困等特殊的农村困境老人，
服务对象的定位十分精准。“慈善+扶贫+产业”养
老模式实际上有效满足了当前农村养老服务体系中

需要兜底救助的困境老人的养老服务需求，从而进

一步完善了农村机构养老的供给服务体系。

三、“慈善+扶贫+产业”养老模式的构建路径

1．完善慈善融资渠道
慈善力量在“慈善+扶贫+产业”养老模式中发

挥着先导性和基础性作用，完善慈善融资渠道是推

广这一新型机构养老模式至关重要的第一步。完善
慈善融资渠道，需要政府、企业与慈善组织、养老机
构三方的共同努力。就政府来讲，一是要广泛开展
“慈善日”“慈善月”等慈善活动，为养老机构建立规
范化、标准化、常态化的慈善融资渠道; 二是要牵头
成立慈善养老基金，重点资助养老机构的前期基础

设施建设; 三是要出台相关奖励政策，对积极捐赠的

企业实施减税、免税优惠，并授予“爱心企业”“功德
企业”“慈善企业”等荣誉称号; 四是鼓励个人捐赠
并给予适当奖励，激发民间慈善资金的积极性。企
业和社会慈善组织应当努力提升自己的社会责任

感，积极承担帮助农村老人养老的社会责任，结合自

身实际，尽最大的力量支持农村养老事业。养老机

构也要注意提升自身的养老服务质量，加大宣传力

度，通过各种宣传手段提升养老机构的知名度，吸引

慈善捐赠的持续进行。此外，家庭也不能完全游离
于机构养老之外，子女应该积极承担老人的机构养

老费用，并经常到养老机构看望老人，充分发挥家庭

的精神慰藉功能。
2．实现慈善、扶贫、产业三要素与机构养老的有

机结合

“慈善+扶贫+产业”养老模式下的养老机构与
其他传统农村养老机构相比，一个明显的进步是试

图将慈善力量、扶贫保障、产业经济与机构养老结合
起来，充分引入慈善力量和扶贫力量来支持和保障

养老机构的可持续发展。这种“慈善+扶贫+产业”
的养老模式，实际上是通过协调社会慈善力量、政府
扶贫保障、市场产业经济等三要素之间的关系，从而
使农村贫困家庭、贫困老人受益。在具体的实践过
程中，可以通过以下几种可行的途径实现三者的有

机结合: 第一，将入住机构的失能、失智、高龄、重病、
低保、五保、贫困等困境老人的精准扶贫项目收益，
低保、新农保、大病救助、临时救助、高龄津贴等兜底
扶贫收入等统筹建立农村老年人养老基金，用以提

高老年人的收入及支付老年人在机构养老的费用。
第二，实现新农合、护理保险、大病保险等医疗保险
与农村机构养老的整合，使老人在机构内就能享受

一站式的医疗服务。第三，政府购买农村贫困老人
的生活照料及其他养老服务，养老机构承接并提供

专业化的养老服务。第四，慈善养老机构雇佣农村
贫困家庭人口到机构工作，解决部分贫困户的脱贫

问题。第五，慈善养老机构采取降低贫困老人收费
标准的方式，助力贫困家庭脱贫。第六，通过建立后
勤基地、老年人用品商店、代为耕种老年人土地等多
种市场化方式，提高养老机构的盈利能力和市场竞

争力，实现养老机构的可持续发展。
3．精确瞄准服务对象
解决这些生活困难、没有保障来源的农村失能、

失智、高龄、重病、贫困等困境老人的养老问题，需要
充分发挥精准扶贫、兜底扶贫、医疗保险的保障功
能，实现精准扶贫增收项目，低保、新农保、大病救
助、临时救助、高龄津贴等兜底扶贫政策，新农合、护
理保险、大病保险等医疗保险与机构养老的有效衔
接，形成多个部门的合作推进机制，使农村老年群体

困有所助、老有所依。另外，目前国内多数民营养老
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机构一般都会接收包括自理、半自理、失能老人等多
种类型的老人，服务对象与服务功能大都严重重叠。
实现服务对象的精准化，满足特定群体老人的养老

需求，将是未来养老机构继续生存的关键所在。基
于农村老人的迫切需求与机构养老服务体系的不

足，“慈善+扶贫+产业”模式重点关注和服务的是失
能、失智、高龄、重病、低保、五保、贫困等需要特殊救
助但现有的农村机构养老体系无法有效供给的困境

老人。其服务的对象较为精准，能够有效解决农村
困境老人的晚年生活问题。

4．提升养老机构服务能力
养老机构是“慈善+扶贫+产业”养老模式的重

要载体，养老机构的服务能力与服务效果是检验模

式成败的关键标准。因此，提升养老机构的服务能
力，将是推广“慈善+扶贫+机构”模式、提高农村老
年人晚年生活质量的重中之重。提升养老机构的服
务质量，尤其要注意以下三个方面: 第一，满足老年

人的迫切养老需求。以老年人的基本养老服务需求
为导向，结合政府的购买服务，针对不同类型的老年

人，开展不同类别的养老服务项目。重点安排与老
年人生活照料、康复护理等密切相关的项目，优先保
障经济困难的孤寡、失能、高龄等老年人的服务需
求。第二，注重医疗康复服务。要定期开展老年人
身体检查，建立健康档案，掌握基础信息，为老年人

提供健康宣传、用药咨询等服务，有针对性地做好治

疗和预防。要开设老人转诊就医“绿色通道”，在老
人突发紧急状况时，医疗机构优先安排床位和会诊。
此外，还可以通过聘请康复治疗师或与具有康复资

质的医院合作，开展康复医疗服务，使康复医院在康

复项目、设备配置、人员培训等方面发挥指导作用。
第三，提升护理人员的护理水平。可以通过有计划
地安排护理人员参加各类护理学习班、短训班、到各
类护理学校进修学习、每月定期开展护理操作培训
考核等方式，进一步提升、规范护理人员的操作技术
与实践水平。
本文系郑州大学应用社会学研究所研究团队的

阶段性研究成果。
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Construction of A New Model of Ｒural Elderly Care
"Charity+Poverty Alleviation+Industry"

Zhang Mingsuo Han Jiangfeng
Abstract: Under the social background that public old－age care institutions，private old－age care institution and a mixture of the

two can not effectively meet needs of rural elderly，a new old－age care model called " Charity+Poverty Alleviation+ Industry" has come
into being in the rural areas． This new model links and integrates the resources of society，government，market，institutions and indi-
viduals through the foundation of charity，the support of poverty alleviation，the support of the industry，the undertaking of the institu-
tions，and the demand orientation，so as to maximize the strength of the social and private capital． It has significant cost and price ad-
vantages，and has the ability of sustainable development． It has unique value in caring for disabled elderly，demented elderly，old age
people，sick elderly，poor old man，supporting old man，the elderly poor and others． What is especially important is that it can effec-
tively fill the vacancy of the rural institution－care service system in our country． Therefore，we should set out from the following aspects
to build a new rural old－age mode of " charity + poverty alleviation + industry"，in order to meet the current needs of the elderly in ru-
ral areas of our country: improving the financing channels of charity，realizing the effective link between the poverty alleviation guaran-
tee and the institution－care，accurately aiming at the service object and enhancing the service ability of the institution．

Key words: rural old－age care; institutional care for old－age; " charity+poverty alleviation+Industry" model
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