推进老年人体育锻炼战略布局  积极应对人口老龄化


摘 要：促进老年体育锻炼是新时代积极应对人口老龄化的重要组成部分。老年体育锻炼能够改善身心健康、延缓认知衰老、提升健康预期寿命、丰富社会交往形式，从而有助于缓解国家医疗服务压力，激发老年人社会参与活力，促进老年人自我养老，减轻国家机构养老压力和养老保障的财政负担。因而，老年体育锻炼已经成为国家完善老年健康支撑体系、构建老年社会参与格局、健全养老服务体系的重要环节和有效助力。但我国老年体育锻炼仍面临战略地位认识不足、管理考核工作落实不到位、体育指导资源欠缺、组织体系不健全、场地设施供应仍有缺口、老年人健身意识薄弱等问题，需要各界进一步深化对老年体育锻炼的战略性认知、推进老年体育指导资源开发、健全老年体育组织体系、加强老年体育基础设施建设、加大老年体育锻炼宣传，实现以老年体育锻炼积极应对人口老龄化。
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Promoting Physical Exercise for the Elderly to Actively Cope with Population Ageing
[bookmark: _GoBack]Abstract: Promoting physical exercise for the elderly has become an important part of actively coping with population ageing in the new era. Physical exercise can improve the physical and mental health and cognition of the elderly, increase their healthy life expectancy, and enrich the forms of social contact, thus alleviating the pressure of national medical services, stimulating the vitality of social participation of the elderly, promoting the self-endowment of the elderly, and easing the burden of institutional care and pension security for the elderly. Therefore, physical exercise for the elderly has become an effective help to improve the health support system and old-age service system, and build a wider pattern of social participation of the elderly. However, physical exercise for the elderly still faces problems such as inadequate understanding of its strategic status, poor implementation of management and assessment, lack of sports guidance resources, insufficient organizational system, insufficient supply of facilities and the elderly’s lack of self-exercise consciousness. It is necessary to strengthen the strategic status of physical exercise for the elderly, promote the popularization of physical exercise guidance resources and the accessibility of sports infrastructure for the elderly, and enhance the subjective willingness of the elderly to exercise.
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1 积极应对人口老龄化已上升为新时代国家战略
人口老龄化不可逆转是21世纪中国的基本人口国情之一。20世纪末，中国60岁及以上老年人口占总人口的比重达10%，标志着中国正式进入老龄化社会。此后，中国老年人口[footnoteRef:0]规模不断累积、老龄化程度日益深化。第七次人口普查数据显示，截至2020年，中国老年人口规模已达2.64亿，占总人口比重达18.7%，20年间人口老龄化水平几乎翻了一倍。中国老年人口占比很快会突破20%，并于2040年左右突破30%，中国将先后迈入中度老龄化社会和重度老龄化社会。 [0:  本文将60岁及以上年龄人口界定为老年人口。] 

不断深化的人口老龄化态势引起了党和政府的高度重视。2019年，中共中央、国务院发布了《国家积极应对人口老龄化中长期规划》[1]，明确了近期至2022年、中期至2035年、远期至2050年我国积极应对人口老龄化的战略目标。2020年，党的十九届五中全会正式提出“实施积极应对人口老龄化国家战略”，这是我们党在全会文献中第一次将人口老龄化问题提升到国家战略层面，充分体现了在新发展阶段积极应对人口老龄化这一战略任务的紧迫性和重要性。2021年11月，《中共中央 国务院关于加强新时代老龄工作的意见》（以下简称《意见》）[2]发布，围绕健全养老服务体系、完善健康支撑体系、促进老年社会参与、构建老年友好型社会、培育银发经济等方面，提出一套全方位、多层次、可操作性强、系统性突出的政策举措，推动积极应对人口老龄化工作迈上一个新的台阶，是指导新时代老龄工作的纲领性文件。
在人口老龄化过程中，老年人体育锻炼亦逐渐引起党和政府的重视。2015年，国家体育总局等12个部门联合发布《关于进一步加强新形势下老年人体育工作的意见》[3]，将老年人体育工作列为我国体育事业和老龄事业的重要组成部分，推动老年人体育事业发展开始成为我国体育事业系统和老龄事业系统的共同责任[4]。2016年，《“健康中国2030”规划纲要》[5]发布，强调促进包括老年人在内的重点人群的体育活动，将老年体育锻炼纳入国家健康事业中长期规划之中。进入新时代后，老年体育锻炼事业亦迈上新台阶。2019年国务院印发《体育强国建设纲要》[6]，呼应《“健康中国2030”规划纲要》，再次强调促进老年人等重点人群体育活动的开展，提出制定实施老年人等群体的体质健康干预计划。如今，“实施积极应对人口老龄化国家战略”的提出以及《意见》的出台为老年体育发展提出了新要求、提供了新机遇，深刻认识老年体育锻炼在新时代老龄工作中的战略性作用，有助于进一步谋划以体育锻炼促进积极应对人口老龄化的战略布局，推动积极应对人口老龄化国家战略落实落稳落好。本文将基于贯彻落实《意见》要求的视角，重新审视老年体育锻炼在积极应对人口老龄化中的作用，详细剖析促进老年人体育锻炼所面临的困难和挑战，并形成助力老年体育锻炼战略布局的策略集和工具箱。

2 促进老年体育锻炼是积极应对人口老龄化的重要组成部分
积极应对人口老龄化是一项系统工程，需要动员各方资源、依靠多种途径来合力推进。在新时代新的发展阶段，促进老年人体育锻炼已成为“实施积极应对人口老龄化国家战略”的重要组成部分，是完善老年健康支撑体系、健全养老服务体系和促进老年人社会参与的有效途径。
2.1 促进老年体育锻炼是完善老年健康支撑体系的重要一环
提升老年人健康水平和实现老年人老有所医是积极应对人口老龄化的重要目标。为了实现这一目标，《意见》提出完善老年人健康支撑体系，围绕提高健康服务和管理水平、加强长期照护服务、深入推进医养结合三大重心落实相关工作，努力推动公共卫生服务惠及到每一位老年人。但是，我国老年人健康支撑体系的建设仍面临巨大的挑战。一方面，我国在人口健康水平尚未得到充分发展的情况下迎来快速老龄化，老年人带病生存期较长，失能半失能老年人规模仍较庞大，“第四次中国城乡老年人生活状况抽样调查”结果显示，2015年末我国失能、半失能老年人高达4063万人，占老年人口的18.3%，使得医疗服务需求庞大；另一方面，我国长期照护制度尚处于起步阶段，医养结合亦面临管理体制多重交叉难以形成政策合力、筹资渠道单一无法满足资金需求、专业人才供给不足等问题[7]，导致医疗服务供给短缺。随着人口老龄化进一步深化，如果失能半失能等非健康老年群体规模迅速增加，将进一步对医疗卫生服务供给侧施压，不利于健康支撑体系的建设。因此，通过促进老年人体育锻炼，以改善老年人身心健康、缓解医疗服务压力，已成为完善老年人健康支撑体系的重要环节。
一方面，老年体育锻炼本身就是老年健康支撑体系的一部分。老年体育锻炼的直接执行者是老年人，直接受益者也是老年人。根据中国人民大学中国调查与数据中心组织实施的2018年“中国老年社会追踪调查”（China Longitudinal Ageing Social Survey，以下简称CLASS）数据，相较于未参与体育锻炼的老年人，参与体育锻炼的老年人拥有更好的自评健康状况、更积极的自评健康变化、更低的抑郁水平得分和更高的认知能力得分（见表1第3、4列）。可见，体育锻炼是提升老年人身体素质、降低老年人抑郁水平、延缓老年人认知衰老、改善老年人执行功能的有效途径，能够在预期寿命不断延长的情况下，减少老年人带病生存期，延长老年人健康预期寿命，从而直接支撑起老年人的健康。同时，相较于就医等健康改善途径，体育锻炼无需过高的经济成本便能实现身心健康的改善，从而有利于降低老年个体的医疗卫生支出，缓解老年人医疗消费压力。体育锻炼也因此成为老年人实现身体健康乃至心理健康最便捷、最经济、最有效的手段，是老年人动态、连续健康管理过程中最重要的干预措施[8]。
另一方面，老年体育锻炼能够减轻国家的医疗服务负担，为健康支撑体系的完善提供了缓冲空间。2018年CLASS数据显示，无论是在已患慢性病老年群体中，还是在未患慢性病老年群体中，参与体育锻炼的老年人相较于未参与体育锻炼的老年人，其自评健康得分更高、自评健康变化更积极、抑郁水平得分更低、认知能力得分更高（见表1第5~8列）。因此，体育锻炼一方面能够帮助健康老年人“治未病”，减缓乃至减少未来失能半失能老年人规模的增加，另一方面也有助于已患病老年人“治已病”，降低当前已患病老年人对医疗服务资源的需求，从而为长期照护服务制度以及医养结合体系的建立和完善提供充分的回旋空间。

[bookmark: _Ref93788058]表1 分体育锻炼参与情况的老年人身心健康状况（百分比/均值）
Tab. 1 Physical and mental health status of the elderly by different physical exercise participation (percentage/mean values)
	变量
	整体
	患有慢性病
	未患有慢性病

	
	有参加
	未参加
	有参加
	未参加
	有参加
	未参加

	自评健康状况a
	健康
	51.44%
	41.87%
	46.46%
	35.06%
	67.51%
	59.67%

	
	一般
	38.94%
	38.79%
	41.68%
	40.79%
	30.13%
	33.56%

	
	非健康
	9.62%
	19.34%
	11.87%
	24.15%
	2.36%
	6.77%

	自评健康变化a
	变好了
	4.29%
	3.94%
	3.15%
	3.09%
	7.99%
	6.17%

	
	差不多
	77.42%
	68.42%
	76.15%
	65.03%
	81.49%
	77.31%

	
	变差了
	18.29%
	27.63%
	20.70%
	31.88%
	10.53%
	16.52%

	抑郁水平得分b
	5.94
	7.67
	6.06%
	7.96
	5.53
	6.91

	认知能力得分b
	13.93
	12.68
	13.9
	12.65
	14.02
	12.77

	样本量
	11412
	8349
	3063


注：a表示卡方检验显著，b表示t检验显著。自评健康状况通过询问老年人“您觉得您目前的身体健康状况怎么样？”获得。自评健康变化通过询问老年人“和去年相比，您现在的健康状况有什么变化？”获得。抑郁水平得分通过CES-D量表来测量，量表包括9个项目，询问被访者在过去一周是否有过相应体验或感受，每个项目以0~2评分，“0”代表没有，“1”代表有时，“2”代表经常，量表总分为0~18，得分越高，则抑郁水平越高。认知能力得分通过简易精神状态量表来测量，包括时空定向（5分）、短时记忆（3分）、计算能力（5分）和延时记忆（3分），合计16分，得分越高，则认知能力越强。

2.2 老年体育锻炼是老年人开展社会参与的直接途径和有效助力
健康、参与和保障是实施积极老龄化战略的三大支柱。在这三大支柱之中，健康是基础，保障是手段，而参与则是核心，健康和保障都是为了更好地参与。老年人社会参与有助于发挥老年人潜在效能、丰富老年人精神文化生活、提升老年人生活质量，是实现积极老龄化的重要手段。而体育锻炼是老年人开展社会参与的直接途径和有效助力。因此，促进老年人体育锻炼也成为新时代推进老年人社会参与的不可或缺的一部分。
一方面，老年体育锻炼本身就是一种社会参与。进入老龄阶段后，个体逐渐退出劳动生产领域，过去建立的交际圈子逐渐萎缩，家庭成为老年人主要的活动空间。而体育锻炼作为一种集体活动，可以促使老年人从家庭这一私人空间逐渐走向公园、广场、活动中心等公共活动空间[9]。在公共空间中，体育锻炼作为一种富有趣味性的社会互动活动，为老年体育参与者提供了自由开放的交流空间[9]，使得老年人能够在体育运动过程中结识志同道合的健身伙伴、开展集体性的锻炼活动，从而拓展了老年人社会交往的范围，丰富了老年人社会参与的形式。《意见》指出“提升老年文化体育服务质量”，并具体落实在为老年人提供文化体育活动场所、组织开展文化体育活动、培养服务老年人的基层文体骨干等方面，可见老年体育锻炼作为社会参与的一种方式已经内嵌于积极应对老龄化战略中。
另一方面，老年体育锻炼能助力老年人开展其他社会参与活动，推动形成更加广泛的老年社会参与格局。体育锻炼能够改善老年人客观身体素质和优化老年人主观健康状况，为老年人进行社会参与提供健康支撑。同时，体育锻炼作为老年人重要的人际交往方式，能够帮助老年人在锻炼中彼此交流、加深感情[10]，从而开展拓宽老年人社会网络、提升老年人社会化程度，进而激发老年人作为社会建设者的活力，促进老年人开展经济参与、政治参与、志愿参与等社会参与活动[11]。2018年CLASS数据显示，参与体育锻炼的老年人的社会支持得分为14.73分[footnoteRef:1]，其中的21.07%有开展就业、志愿服务、政治活动等社会参与活动[footnoteRef:2]，其社会支持得分和社会参与比例均高于未参与体育锻炼的老年人（13.42分；18.83%），t检验和卡方检验结果显著。《意见》强调“鼓励老年人继续发挥作用”，支持老年人参与就业和志愿服务，号召老年人在家庭教育、家风传承等方面发挥积极作用，帮助老年人实现老有所为。而充分促进老年人体育锻炼，能够为上述新时代老龄社会参与工作的推进提供有力支持。 [1:  CLASS采用社会网络量表（Lubben量表）衡量老年人的社会支持情况，通过询问老年人每个月可以见面或联系的亲人/朋友人数、可以说心里话的亲人/朋友的人数、可以寻求帮助的亲人/朋友的人数来进行评价，总分为0-30（没有=0,1个=1,2个=2，3-4个=3，5-8个=4,9个及以上=5）。]  [2:  社会参与通过老年人的工作参与（是否从事有收入的工作/活动）、政治参与（是否在近3年参加过本地居民委员会/村民委员会的投票选举）、志愿参与（是否参加社区治安巡逻、照顾其他老人等志愿活动）来进行操作化，老年人只要参与其中一项则为有进行社会参与。] 

新时代老龄工作呼吁老龄事业人人参与，应对人口老龄化应成为多主体共同承担的责任和义务。老年人体育锻炼能够充分发挥老年人的主观能动性，使老年人从被动角色中脱离出来，成为积极应对人口老龄化的践行者之一，参加到社会参与活动之中，助力新时代老龄工作的贯彻落实。
2.3 促进老年体育锻炼是健全养老服务体系的重要保障
保障老年人老有所养是积极应对人口老龄化的重要方面。《意见》将健全养老服务体系作为一大支柱性任务重点推进，着力构建人人享有基本养老服务的保障型老龄社会。但是，我国在经济社会发展水平尚不充分、养老保障体系尚不完备的情况下便进入了老龄化社会，人均养老资源水平较低、国家养老储备不足的制约始终存在。随着我国老年人口规模和占比快速增长，老龄社会财富储备和老龄保障体系建设“先天不足”将使得养老服务资源供不应求的矛盾逐渐突显，开展新时代养老服务工作面临着巨大挑战。面对这一挑战，大力推进老年人体育锻炼，改善老年人体质健康和心理健康，能够缓释沉重的养老服务供应压力，为老龄保障工作的开展完善提供一定的回旋空间，促进形成多元主体责任共担、老龄化风险梯次应对、老龄事业人人参与的新局面。
首先，促进老年人体育锻炼能够助力自我养老，支撑多元主体参与的养老服务体系建设。《意见》明确提出注重发挥个人自我养老的作用，而促进老年体育锻炼是帮助老年人实现自我养老的重要保障。自我养老是指老年人在经济维度实现自立（拥有独立的收入来源，包括退休金收入、劳动收入和个人储蓄等）、生活维度维持自理（拥有健康的体魄，或者有残疾但仍能实现独立料理生活）、精神维度保持自强（能把握自己的生活意识，精神愉快，没有孤独感和寂寞感）的养老方式[12]。如果三个维度均能实现自立，则可以称之为完全的自我养老，如果其中一个或两个维度实现自立，则称之为不完全的自我养老[13]。科学的体育锻炼方式能够有效提升老年人体质健康，改善认知能力，降低抑郁水平，激发老年人社会参与，这对于老年人实现自我养老尤其是完全的自我养老有重要意义，进而有助于养老服务体系中养老主体的多元化和养老方式的多样化。
其次，促进老年人体育锻炼能够减轻机构养老的压力，为养老服务体系的健全完善提供缓冲空间。《意见》提出进一步规范发展机构养老，强调“重心下移、资源下沉”原则，要求“公办养老机构优先接收经济困难的失能（含失智）、孤寡、残疾、高龄老年人以及计划生育特殊家庭老年人、为社会作出重要贡献的老年人”，这折射出我国机构养老仍存在供不应求的突出矛盾。促进老年人体育锻炼，有助于老年人体魄强健，提升老年人的健康预期寿命，减少老年人带病存活期和降低老年人失能风险，促进老年人居家养老，从而缓解高龄化态势下养老机构面临的僧多粥少问题，为机构养老的发展提供喘息空间。
最后，促进老年体育健康能够减轻养老保障建设的财政负担，为实现养老服务清单建设灵活化、精准化和高质量化提供回旋空间。《意见》基于我国“未富先老”的现状，提出制定基本养老服务清单，要求各地政府根据财政状况尽力而为、量力而行，对健康、失能、经济困难等不同老年人群体，分类提供养老保障、生活照料、康复照护、社会救助等适宜服务。推动老年人口积极参与体育锻炼，有助于扩大老年群体中健康老年人比重、减少非健康和失能老年人比重，并提升老年人经济参与的能力，从而减轻政府在养老保障、生活照料、康复照护、社会救助等方面的财政负担，使得养老服务能够更灵活、更精准、更高质量地落实到每一位真正困难的老年人身上。

3 促进老年人体育锻炼仍掣肘重重
“实施积极应对老龄化国家战略”的提出和《意见》的出台对老年体育锻炼工作的开展提出了新要求，建立健全老年人体育锻炼支持体系已刻不容缓。但是，当前我国老年体育锻炼现状仍不尽如人意。2018年CLASS数据显示，中国老年人体育场锻炼参与率仅达20.41%。老年人体育锻炼参与率较低在很大程度上受老年体育锻炼战略地位认识不足、管理考核工作落实不到位、体育指导资源欠缺、组织体系不健全、基础设施供应尚不充足、老年人健身意识薄弱等因素的影响。
[bookmark: _Hlk93847366]3.1 顶层设计：战略地位认识不足，目标模糊缺乏考核
目前我国老年体育锻炼在政策及治理层面上，主要存在战略地位认识不足、制定内容尚未细化的问题，这制约了老年体育锻炼促进工作的展开，不利于形成更加广泛的老年体育参与格局。一方面，各方对老年人体育锻炼的战略地位仍认识不足。当前规划和政策尚未认识到，推进老年人体育锻炼是积极应对人口老龄化战略的关键一环，只将老年人体育锻炼作为体育强国、健康中国的子目标看待，重视程度不够。另一方面，宏观规划中尚未明确规定老年人体育锻炼情况的具体目标，老年人体育锻炼情况也尚未纳入政府考核指标。比如《“健康中国2030”规划纲要》明确规定了青少年每天运动时间应不少于1小时、学校体育场地设施与器材配置达标率达到100%，青少年学生每周参与体育活动达到中等强度3次以上，国家学生体质健康标准达标优秀率25%以上[5]，但是对于老年体育锻炼的时长、强度、硬件配置等标准则缺乏详细的规定和倡议。
3.2 硬件资源：体育指导资源不足，组织体系不健全，基础设施供应仍有缺口
首先，老年人体育指导资源的欠缺制约了老年人的体育锻炼参与。相较于年轻群体，老年人身体的衰老和退化提升了锻炼风险，要保障锻炼安全并达到预期效果，老年人更需要获得体育指导资源。然而，现实中老年人参加体育锻炼往往缺少体育指导资源。2018年CLASS数据显示，在参加体育锻炼的老年人中，62.34%的老人锻炼时无人指导，由社区体育指导员、学校体育教师、健身教练、体育工作志愿者等专业人员指导体育锻炼的老年人累计不超过4%；在未参加体育锻炼的老年人中，26.67%表示缺乏指导是导致其不参与体育锻炼的重要原因。同时，互联网迅速发展带来的体育数字红利也未惠及到老年人，当前的体育锻炼指导软件的主要受众仍是年轻群体，适用于老年人的体育锻炼软件十分匮乏。
再者，老年人参加体育锻炼缺少社会组织。由于老年人的身体相对脆弱，有组织的体育锻炼是保障老年人安全的重要手段，不仅能够保障老年人参与锻炼时的身体安全，并且能够防范其他突发危险，避免老年人独自锻炼时发生紧急情况无人救治等危险情况。并且，良好的组织系统具备强大的号召力，能够在更广泛范围和更高效地凝聚起有锻炼意愿的老年人共同参加体育锻炼。但是根据2018年CLASS数据，在参加体育锻炼的老年人中，高达66.9%的老年人参加体育锻炼时无人组织，30.83%的老年人由自己组织参加体育锻炼，仅不足2%的老年人的体育锻炼活动由体育行政部门、街道居委会、体育协会等专门机构组织。而在未参加体育锻炼的老年人中，35.73%反映无人组织体育活动是其没有参加体育锻炼的重要因素。
最后，老年人体育锻炼场地和设施的供应和需求之间仍有一定缺口。充足的场地、器材等硬件设施是推进老年人体育锻炼的基础条件。但是2018年CLASS数据显示，在未参加体育锻炼的老年人中，27.08%反映场地设施缺乏是其不参加体育锻炼的重要原因，这不利于充分释放老年人的体育锻炼意愿。
3.3 思想观念：老年人的健身意识薄弱
当前我国老年体育锻炼面临的重要阻碍之一是老年人自身的健身意识薄弱。首先，目前我国老年人大多拥有的是传统的“治已病”思想，类似于运动促进健康这类“治未病”的理念相对较弱，“重治疗，轻预防”[14]。但是，“治已病”意味着老年人不仅需要承担病痛折磨，还会使家庭负担较大的医疗压力，并为国家医疗体系带来压力；而“治未病”的经济投入低，并且通过健康改进提高生活质量，对个人、家庭乃至国家都是有极高回报的投资。其次，部分老年人对体育锻炼的健康促进作用认识不到位或兴趣缺缺，导致其拥有较低的体育锻炼意愿。2018年CLASS数据显示，约有53.26%的不参加体育锻炼的老年人拥有“对锻炼没兴趣”“锻炼太累，不如在家休息”“锻炼没有用处”等消极锻炼观，极大地影响了他们的体育锻炼意愿和行为。

4 推进老年体育锻炼战略布局
4.1 提高老年体育锻炼战略定位，出台更详细、可操作的政策文件并贯彻落实
老年体育锻炼在积极老龄化社会建设中起基础性作用，推进老年人锻炼行为日常化、规范化进行，降低老年人的患病风险，提升老年人生活质量应该被提升到更高的战略地位。第一，相关部门需要深化对老年体育锻炼重要性的认识，可以出台相关文件，将老年体育锻炼提升到更高的战略地位，将其作为积极应对人口老龄化的重要一环重点推进；第二，应当聘请专业人士，为不同身体状况的老人制定合理的锻炼要求和目标，建立健全老年人体育锻炼衡量指标体系，为细化管理提供基础；第三，应当将老年人体育锻炼情况纳入政府考核标准，并结合老年人体育锻炼衡量指标进一步明晰各部门分管内容，调动各部门的积极性。
4.2 推进老年体育锻炼的指导资源普及、组织管理工作开展和基础设施建设
专业、规范的锻炼指导人才培养和配套软件开发、产业支持是提升老年人体育锻炼质量的重要途径。第一，对于条件允许的地区，应尽量加大对老年人锻炼行为的直接指导，社区、街道可以与志愿组织、相关团队合作，开展培训指导活动，保障老年人锻炼安全、丰富老年人锻炼形式；第二，鼓励相关部门和社会团体开展老年人体育锻炼的组织工作，以团队监督、专人管理、老年人自治自管等方式提升组织效率；第三，加快面向老年人的体育锻炼软件的开发和普及，鼓励相关企业加快研发适用于老年人的体育锻炼软件和网络课程，将体育数字红利普及到老年群体；第四，加强老年体育锻炼场地的供应，各执行单位通过了解本地老年人的健康情况和锻炼意愿，制定详细科学、可操作强、匹配需求的老年体育场所建设和改造规划，并定期对建设和改造成果进行验收，使得老年体育场所供应能够得到切实的增加；第五，大力推进体育锻炼设施的适老化建设，将适合老年人体育锻炼的健身设施作为重要考核指标纳入体育基础设施建设规划当中，努力推动体育健身设施的设计、施工规范、技术要求实现适老化。
4.3 加大体育锻炼宣传，提升全人群主观锻炼意愿
提升老年人主观锻炼意愿，是促进老年人体育锻炼的支柱性措施。一方面，针对老年群体展开体育锻炼的倡导性宣传。针对当下老年群体健身意识薄弱的问题，政府和相关体育组织可以在互联网、电视、广播、杂志、报纸等媒体上开辟相关专题、栏目、模块，举办老年体育健康讲座，宣传老年体育锻炼益处、普及老年体育锻炼知识、传授老年体育锻炼技能，号召老年人积极参加体育锻炼，努力普及以体育锻炼“治未病”的积极健康观，转变传统“治已病”的消极健康观，形成良好的老年健身氛围。另一方面，将体育锻炼观念贯穿全人群全生命周期。中国人口老龄化趋势不可逆转，因此对体育锻炼的宣传不能仅仅针对当下已迈入老龄阶段的群体，还需要将体育锻炼观念深入到未来将迈入老龄阶段的非老年群体中，促进健康中国战略扎根于人口老龄化这一基本人口国情之中，消解愈演愈烈的老龄化浪潮所带来的人口健康风险，实现人口老龄化和人口健康化协调推进，“活得久”与“活得好”同步促成。
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of

its

strategic

status,

poor

implementation

of

management

and

assessment,

lack

of

sports

guidance

resources,

insufficient

organizational

system,

insufficient

supply

of

facilities

and

the

elderly

’

s

lack

of

self-exercise

consciousness.

It

is

necessary

to

strengthen

the

strategic

status

of

physical

exercise

for

the

elderly,

promote

the

popularization

of

physical

exercise

guidance

resources

and

the

accessibility

of

sports

infrastructure

for

the

elderly,

and

enhance

the

subjective

willingness

of

the

elderly

to

exercise.
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