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【摘要 】　目的　探讨基于中国健康与养老追踪调查(ChinaHealthandRetirementLongitudinalStudy,CHARLS)数据库进行

数据分析的老年研究的关注热点和发展趋势.方法　检索中国知网和 WebofScience(WOS)核心合集数据库,采用CiteSpace
软件对纳入研究进行文献计量学分析.结果　最终纳入 WOS文献１２２９篇,中国知网文献２４８４篇.研究热点有“疾病患病率

及危险因素”“保险”“慢性病”“代际支持”,未来研究趋势将围绕“慢性肾脏疾病”“炎症”“性别差异”“健康老龄化”等.结论　基

于CHARLS数据库的研究数量逐渐增多,建议学者基于我国的发展和国情现状,进一步挖掘和完善老年相关研究进展.
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　　我国国家统计局[１]数据显示,２０２１年年末全国

人口达１４．１２亿人,其中６５岁及以上人口为２．０１亿

人,占全国人口的１４．２％,这也是我国６５岁及以上

人口占比首次超过１４％,意味着我国进入深度老龄

化社会.人口老龄化会使社会保障负担和家庭养老

负担加重[２Ｇ４].如此迅速的老龄化给我国带来了前

所未有的养老压力和挑战[４].因此,为追踪我国老

年人健康影响因素及发展趋势,我国设有多项纵向

跟踪调查,其中,中国健康与养老追踪调查(China
Health and Retirement Longitudinal Study,

CHARLS)是一个高质量公开数据库.本文针对

CHARLS数据库进行文献计量学数据分析,以期为

学者提供基于CHARLS数据分析的关注热点,也为

进一步选题和挖掘老年人数据提供参考.

１　资料与方法

１．１　检索策略　中文文献以中国知网(ChinaNaＧ
tionalKnowledgeInfrastructure,CNKI)为数据检

索来源,检索策略参照２０１８年 CHARLS用户手册

推荐 (https://charls．charlsdata．com/pages/Data)
导出 引 用 了 介 绍 CHARLS 数 据 权 威 论 文 的 研

究[５Ｇ８],并以篇关摘形式检索“中国健康与养老追踪

调查”或“CHARLS”或“ChinaHealthandRetireＧ
mentLongitudinalStudy”否“查尔斯”为补充.英

文文献以 WebofScience(WOS)核心合集数据库为

数据检索来源,以所有字段检索‘ChinaHealthand
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RetirementLongitudinalStudy’OR ‘CHARLS’.
检索时间为开始收录时间起到２０２２年１２月.

１．２　研究方法　采用CiteSpace６．１．R１对文献进行

分析,参数设置包括时间分区为１年,网络连接强度

为Cosine.(１)发文量分析:采用Excel统计每年发

文量,阈值为 Top５０.(２)发文国家:节点类型为

Country;阈值为 Top５０.(３)发文机构:节点类型选

择institution,阈值为Top５０.(４)高频关键词分析:
节点类型选择keyword,阈值为 TOP３０,采用最小

生成树法和修剪切片网络对图谱进行修剪.(５)关
键词聚类分析:采用LogＧLikelihoodRatio算法对关

键词进行聚类分析,得出聚类模块值 Q 值以及聚类

平均轮廓值S值的聚类图谱,Q值＞０．３说明聚类结

构显著.(６)关键词突现分析:伽马值γ为１．０,最小

持续时间设置为１,突发检测的灵敏度为２．０.

２　结果

２．１　年发文量　WOS核心合集检索到１２５１篇论

文,去除重复文章后,剩余１２２９篇,研究文章发表于

２０１０－２０２２年,数量呈逐年上升趋势;CNKI检索到

２５９１篇论文,去除重复文章和转换格式后,剩余

２４８４篇.见图１.

图１　CHARLS相关研究的年份分布

２．２　发文国家　WOS数据显示发文国家有９８个

节点,４５６条连线,密度为０．０９５９.基于CHARLS

发表英文文章最多的国家为中国,共发表１０９９篇文献

[中心度(BC)＝０．１６],其次是美国(３１５篇,BC＝０．２３)、澳
大利亚(１０４篇,BC＝０．０４)、英国(９４篇,BC＝０．０７).

２．３　机构分布　WOS数据结果显示图谱中有２３６
个节点,７２６条连线,密度为０．０２６２.发文最多的机

构为北京大学(２０３篇,１６．５２％,表１).CNKI数据

显示 图 谱 中 有 ２２２ 个 节 点,６７ 条 连 线,密 度 为

０００２７.

表１　CHARLS相关研究发文量排名前１０机构

机　构 国家
发文量

(篇)

构成比

(％)
WOS核心合集数据库

　PekingUniversity(北京大学) 中国 ２０３ １６．５２
　SichuanUniversity(四川大学) 中国 ７６ ６．１８
　HuazhongUniversityofScienceandTechnology 中国 ７１ ５．７８
　(华中科技大学)

　SunYatＧSenUniversity(中山大学) 中国 ６０ ４．８８
　ShandongUniversity(山东大学) 中国 ５２ ４．２３
　FudanUniversity(复旦大学) 中国 ４０ ３．２５
　XiAnJiaoTongUniversity(西安交通大学) 中国 ４０ ３．２５
　ZhejiangUniversity(浙江大学) 中国 ４０ ３．２５
　WuhanUniversity(武汉大学) 中国 ３９ ３．１７
　CapitalMedicalUniversity(首都医科大学) 中国 ３７ ３．０１
CNKI数据库

　山东大学 中国 ８３ ３．３４
　西南财经大学 中国 ７６ ３．０６
　中南财经政法大学 中国 ７２ ２．９０
　东北财经大学 中国 ６０ ２．４２
　首都经济贸易大学 中国 ２７ １．０９
　山东财经大学 中国 ２６ １．０５
　湖南大学 中国 ２５ １．０１
　武汉大学社会保障研究中心 中国 ２４ ０．９７
　北京大学人口研究所 中国 ２２ ０．８９
　北京大学国家发展研究院 中国 ２１ ０．８５

２．４　关键词

２．４．１　高频关键词　在图谱修剪过程中,将意义相

同的关键词进行合并,如population和people两个

节点合并为population,olderadult和elderly两个

节点合并为olderadult.基于 WOS核心合集数据

的关键词中,“health(健康)”出现频次最高(表２).

表２　排名前２０的CHARLS相关研究关键词

序号 关键词 频次 中心性 序号 关键词 频次 中心性

WOS核心合集数据库

１ health(健康) ３９１ ０．１１ １１ impact(影响) １１４ ０．０３
２ riskfactor(危险因素) ３５５ ０．０９ １２ mentalhealth(心理健康) ９５ ０．０３
３ olderadult(老年人) ２６８ ０．０７ １３ dementia(痴呆) ９０ ０．０３
４ prevalence(患病率) ２６６ ０．１４ １４ cohort(队列) ８７ ０．０４
５ population(人口) ２５９ ０．０６ １５ cardiovasculardisease(心血管疾病) ８５ ０．０９
６ depression(抑郁) ２２８ ０．１２ １６ impairment(损伤) ７８ ０．０３
７ association(相关性) １９３ ０．１０ １７ retirement(退休) ７７ ０．０３
８ mortality(死亡) １８７ ０．１３ １８ shortform(简易格式) ７７ ０．０３
９ adult(成年人) １６５ ０．０８ １９ care(照护) ７５ ０．０４
１０ disease(疾病) １１５ ０．１２ ２０ life(生活) ７４ ０．０１
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　　　　　续表２

序号 关键词 频次 中心性 序号 关键词 频次 中心性

CNKI数据库

１ 老年人 ３３０ ０．１６ １１ 心理健康 ６２ ０．０２
２ 健康 １９０ ０．１６ １２ 城乡差异 ５４ ０．０７
３ 中老年人 １７８ ０．０８ １３ 劳动供给 ５０ ０．０５
４ 影响因素 １７１ ０．２０ １４ 养老保险 ４３ ０．１０
５ 抑郁 １１６ ０．０６ １５ 隔代照料 ３９ ０．０１
６ 新农保 ８７ ０．０６ １６ 中介效应 ３８ ０．０１
７ 代际支持 ８０ ０．０７ １７ 劳动参与 ３３ ０．０３
８ 慢性病 ７８ ０．０５ １８ 家庭养老 ３２ ０．０３
９ 老龄化 ７７ ０．１９ １９ 退休 ２９ ０．０３
１０ 医疗保险 ６２ ０．０７ ２０ 社会参与 ２８ ０．０１

２．４．２　 关 键 词 聚 类 分 析 　 WOS 关键词 Q 值为

０５３２８,S值为０．８０４７,说能代表该研究领域的热

点.聚类结果为＃０depressivesymptom(抑郁症

状)、＃１hypertension(高血压)、＃２multimorbidity
(共病)、＃３socioeconomicstatus(社会经济地位)、

＃４healthinsurance(健 康 保 险)、＃５cognitive
function(认知功能)等,见图２a.CNKI数据 Q值为

０．５９９３,S值为０．８７５４,聚类结果为＃０老年人、＃１
健康、＃２代际支持、＃３新农保、＃４居住安排、＃５
教育、＃６医疗保险、＃７养老保险等(图２b).

图２　CHARLS关键词聚类图谱

２．４．３　关键词突现　英文突现词为chronickidney
disease(慢性肾脏疾病)、inflammation(炎症)、sex
difference(性别差异)、healthyaging(健康老龄化),
见图３a;中文突现词为中介效应、异质性、社会参

与、心理健康(图３b).

３　讨论

３．１　基于CHARLS数据库相关研究关重视程度提

升　中英文发文量综合分析,自２０１５年发文量上升

趋势明显,这可能与２０１５年国务院办公厅转发卫生

计生委等部门«关于推进医疗卫生与养老服务相结

合的指导意见»(以下简称“指导意见”)有关[９].指

导意见指出“加快推进医疗卫生与养老服务相结合,
有利于满足人民群众日益增长的多层次、多样化健

康养老服务需求”.因此,各领域的研究人员逐渐积

极关注基于CHARLS的数据分析,探讨老年人健康

的影响因素、患病率、服务需求等相关内容[１０].此

外,从发文国家可见,虽然我国发表文章占比大,但
也有美国、澳大利亚等国家基于CHARLS发表相关

文章,且各国之间存在一定的合作.可能是由于我

国具有全球最多的老年人口,CHARLS可以提供较

大样本的老年人数据,同时CHARLS数据在问卷内

容设计上参考国际同类老年专项调查,如美国的健

康与退休调查、英国的老年追踪调查、欧洲的健康/
老年与退休调查,可进行国际比较[１１].
３．２　多学科应进一步加强合作　CHARLS研究论

文发表最多的机构为北京大学,可能由于 CHARLS
的所有数据都保存在北京大学国家发展研究院[５],因
此,北京大学老年相关院系对此数据库关注度较高,
所以,发表了一系列的高被引文章[１２Ｇ１４].CHARLS调

查的初衷是为了我国应对人口老龄化开展多学科研

究提供一套高质量微观调查数据,发文机构的分布也
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体现了人口学、社会学、经济学、医疗卫生等多学科从

不同视角挖掘和利用CHARLS数据分析老龄问题.
因此,多学科应进一步加强合作,各自充分发挥各学

科的优势,互相协作,共同应对老龄化问题.

图３　基于CHARLS发文的突现词

３．３　基于CHARLS数据库的研究热点

３．３．１　基于 CHARLS各类疾病患病率及危险因素

的研究　高频关键词中包括riskfactor(危险因素)、

prevalence(患病率)、disease(疾病)、影响因素、心理

健康,英文关键词聚类包括＃５cognitivefunction
(认知功能)、＃１０infection(感染).CHARLS问卷

内容中“健康状况和功能”模块评估了多种疾病情

况.随着年龄的增长,老年人身体脏器的生理功能

和心理功能逐渐下降,在一定程度上加快了老年人

患各 类 疾 病 的 风 险. 因 此,各 研 究 领 域 基 于

CHARLS数据库分析老年人各种疾病患病率,在描

述疾病患病率的同时,较多研究也会分析导致疾病

发生的危险因素,旨在为各类疾病的预防和治疗提

供数据参考[１５].其中,基于 CHARLS发文中尤其

对老年人慢性病的研究更为关注.高频关键词中包

括depression(抑郁)、dementia(痴呆)、cardiovascuＧ
lardisease(心血管疾病)、慢性病,关键词聚类包括

＃０depressivesymptom(抑郁症状)、hypertension
(高血压)、multimorbidity(共病)、totalcholesterol
(总胆固醇).CHARLS问卷内容中“健康状况和功

能”模块包括慢性病调查,如,高血压、血脂异常、糖
尿病等,此外还有“认知和抑郁”调查内容.老年人

慢性疾病患病率迅速上升,往往同时患有多种疾

病[１６].世界卫生组织(WHO)将同时患有两种或两

种以上慢性病定义为共病[１７].２０１６－２０１９年我国

老年人慢性病共病患病率为４３％,因慢性病死亡的

人数占总死亡人数的８６．６％[１８].新冠肺炎疫情暴

发以来,慢性病共病患者属于易感人群,尤其是预后

较差、死亡风险较高的老年患者[１６].因此,近年来

基于CHARLS数据库中老年人慢性病共病的分析

逐渐成为多领域研究热点,旨在为慢病共病管理提

供理论依据和经验.

３．３．２　基于 CHARLS各类保险供需的研究　高频

关键词中包括新农保、养老保险、医疗保险,英文关

键词聚类包括healthinsurance(健康保险),中文关

键词 聚 类 包 括 新 农 保、医 疗 保 险、养 老 保 险.

CHARLS问卷内容中“医疗保健与保险”模块调查

了老年人关于健康保险或福利的享受情况,“工作、
退休和养老金”模块调查了养老保险情况.２０１８年

１２月我国修正并颁布了法律法规«中华人民共和国

老年人权益保障法»[１９],其中第三章“社会保障”中
提及“国家通过基本养老保险制度,保障老年人的基

本生活”“国家通过基本医疗保险制度,保障老年人

的基本医疗需要”.医疗保险和养老保险在保障老

年人生活的基本需求中占有重要的位置.医疗保险

能够防止老年人因病致贫,社会保险作为老年人风

险分担的主要方式,养老保险保障老有所养,均具有

保障老年人收入的功能[２０].

３．３．３　基于 CHARLS老年人家庭支持与经济支持

的研究　高频关键词中包括代际支持、隔代照料、家
庭养老,关键词聚类包括代际支持、socioeconomic
status(社会经济地位)、居住安排、收入、lifesatisＧ
faction(生活满意度).CHARLS问卷内容中“家
庭”模块调查了家庭交往与经济帮助、提供照料时间
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等情况;“收入、支出与资产”模块调查了家户收入与

支出、资产、住房情况等内容.随着我国老年人口的

急剧增加,老年人身体机能下降,代际支持成为了老

年人照护的主要方式,在促进老年人生活满意度和

主观幸福感方面起着重要的作用[２１].因此,我国为

了应对老龄化这一紧迫的挑战,构建了以“居家为基

础(９０％)、社区为依托(７％)、机构充分发展(３％)、
医养有机结合”的多层次养老服务模式,为推动健康

中国更加有效的建设[２２].

３．４　基于CHARLS数据库在老年照护中的研究趋

势　我国老年人口具有“老龄化、高龄化、失能化、空
巢化”的特征,迫切需要便捷的医疗和护理等公共卫

生服务,需要养老资源和医疗资源的有效融合,以推

动健 康 老 龄 化[２３].基 于 突 现 词 可 知,未 来 基 于

CHARLS数据库研究重点在于关注老年人的慢性

肾脏疾病、炎症、社会参与和心理健康.学者可利用

CHARLS血液数据库中炎症指标和问卷中“健康状

况和功能”等数据进行相关研究的探讨;未来研究还

可考虑应用中介效应模型探讨各变量间的关系[２４].
此外,性别差异在老年照护研究中也是一个发展趋

势,未来可进一步探索性别差异在健康老龄化过程

中的影响[２５];另一方面,还可以考虑进一步研究子

代性别差异视角下对老年人照护的影响[２６].
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