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居家社区养老服务质量及其影响因素分析
———以青岛市为例
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摘要:居家社区养老服务是我国为了应对人口老龄化而积极推进的新型养老模式。然而,目前居家社区养老服务

质量尚无法很好地满足老年人的养老需求。以青岛市老年人为研究对象,基于SERVQUAL(服务质量)评价模型

构建指标体系,并运用模糊综合评价法对居家社区养老服务质量进行综合评价,同时探讨影响居家社区养老服务

质量的因素。研究发现,居家社区养老服务质量仍存在老年人养老意识淡薄、服务资源供需不足、专业人员匮乏

等问题。
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  近年来,中国的老年人口占据总人口的比例越

来越高,对社会发展的影响正逐渐扩大。从第七次

人口普查情况来看,60岁及以上人口为26402万

人,占18.70%(其中,65岁及以上人口为19064万

人,占13.50%),与2010年相比,上升5.44个百分

点,人口老龄化程度进一步加深[1]。据国家统计局

公布的数据,2023年我国60岁以上老年人口为

29697万人,占总人口的21%还多,这意味着我国

已经跨入中度老龄社会的门槛[2]。未来一段时期将

持续面临人口长期均衡发展的压力,到2050年左

右,中国的老年人口会增加到4亿人,也就是说每

3个人里就会有1个老人。在这样的背景之下,失
能、高龄老人日趋增加,养老服务和养老保障凸显

出来。随着家庭养老正慢慢弱化,居家社区养老必

然是养老服务产业中的一片蓝海[3]。
我国居家社区养老起源于20世纪90年代,其

大多采用的是政府兜底、服务机构参与、社区协调、
个人购买的形式来运作的,以政府、社区、个人的养

老责任为一个养老体系[4]。近几年来,为了应对人

口老龄化趋势,变被动为主动,我国积极推进居家

社区养老服务这种新型的养老模式,并在多个城市

进行试点工作,取得了显著的成果。但是深剖现实

状况不难发现我国居家社区养老服务仍存在许多

问题,如服务人员不专业、服务设施不够完善、服务

费用过高等,因而使得被服务老人及其亲属对居家

社区养老仍存在疑虑[5]。因此,探索居家社区养老

服务模式下如何提升居家社区养老服务质量、提高

老年人对养老服务政策的认知与利用程度,是我国

推动养老事业发展、积极应对人口老龄化过程的一

项重要议题。

1 文献综述

1.1 居家社区养老服务现状研究

当前我国已进入老龄化社会。近几年,国家

的扶持政策和引导方向都在向居家社区养老方面

倾斜。虽然有国家政策和资金的支持,可是居家

社区养老却发展缓慢且存在一些问题。当前居家

社区养老主要存在的问题包括:其一,居家社区养

老服务配套设施简单,老年人娱乐活动不够完善,
种类单一,养老服务机构注重表面功夫,未积极组

织老年人进行参与[6]。其二,居家社区养老服务

没有达到合适的供需点,养老机构未充分了解老

人意愿而盲目在生活照料、医疗保健等方面下功

夫,然而老年人在精神方面的需求并没有得到重

视,孤寂感没有缓解,从而使服务资源的分配失

衡,造成资源浪费[7]。此外,居家社区养老服务的

人员专业性差并且人数缺乏,服务机构往往会招

聘一些临时工,很多都是来自农村的外来务工人

员或一些街道的下岗人员,他们不具备专业的能
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力和护理知识[8]。

1.2 居家社区养老服务质量测度研究

国内研究居家社区养老服务质量的案例不在

少数。任宗伟等[9]将需求端的老年人服务偏好因

素纳入养老服务供应链定价和协调策略研究框架

中,运用柯布道格拉斯生产函数构建老年人满意

度函数,构建三主体评价指标体系,从而基于三主

体分析最优服务质量水平;李从容和刘凡[10]从供

给侧视角下研究西安市社区居家养老服务质量,
基于供给侧经济视角的5个维度建立了一个评价

居家养老服务的维度,从服务人员、资金投入、服
务设施、制度和管理、智慧养老这5个方面最终聚

焦到3个二级维度,即生活服务、医疗护理服务、
精神慰藉服务;温海红和王怡欢[11]利用多元排序

逻辑回归的方法,从制度、经济、技术、人员、个人

5方面进行了探讨。

1.3 居家社区服务质量的影响因素研究

影响养老服务质量的因素可以从宏观和微观

两个方面来考虑,特别是服务技术、老年人自身、经
济、制度和服务队伍这几个因素。事实证明,中国

主要从宏观角度对老年居家社区养老服务质量进

行研究。王成和丁社教[12]认为健康的社区服务政

策、政府购买居家社区养老服务以及一定水电成本

的降低,在一定程度上影响了居家社区养老的水

平。当然,也有对经济因素和服务人员因素的中观

方面的研究。如果公共实体进行大量财政支出,对
居家社区养老服务质量的评价就会更高。当前居

家社区养老服务质量不能提高的原因是服务人员

缺乏且专业化程度低,加之多样性服务项目少,这
就使得居家社区养老服务充满挑战[13]。这些年来,
研究者在分析居家养老服务质量的时候都用到了

多元回归方法,提出了社区养老服务质量的高低原

因有老年人的知识水平、有几个子女、是不是可以

自己照顾自己、居住的地方、是否有养老补贴[14-15]。
综上所述,现有研究从多维度界定了居家社区

养老服务质量,另有多位学者对影响居家社区养老

服务的因素进行了总结,但当前研究多采用定性研

究方法,一部分研究使用了统计学方法,但缺少定

量与定性相结合的系统分析方法。现实中我国居

家社区养老服务质量评价多采用服务机构自评和

居委会评议相结合的方式,个人情感因素掺杂较

多,一般流于形式,缺乏定量考核标准和方法,服务

质量评价的方法不够合理和全面。本文在已有研

究的基础上,综合考虑老年人群体和服务团队的特

点,首先运用层次分析法构建居家社区养老服务质

量评价指标体系,然后提出一种基于模糊综合评价

方法的服务质量评价方法,并从3个维度分析影响

居家社区养老服务质量的因素,根据研究理论,从
养老意识、养老服务监管、养老医保报销、养老服务

成本、老年护理人员专业水平等方面提出提高居家

社区养老服务质量的对策。

2 研究设计

2.1 样本与数据收集

在青岛市选取实行居家社区养老服务较多区

县为调研对象。由于老人沟通存在一定障碍,因而

数据调研存在一定难度。通过联系当地服务机构,
从每个机构服务的老年人中抽取10名老年人,共抽

取540人作为调查对象。此外,还通过访谈青岛市

居家社区养老服务的相关负责人及相关养老服务

从业人员,通过对青岛市社区养老机构发展现状、
存在的问题及相关政策的研究,收集了大量的第一

手资料。

2.2 指标体系的构建

基于我国现阶段的养老政策,居家社区养老服

务应包括生活照顾、医疗保健、精神文化3大服务功

能。经过文献查阅,吸取国内外研究精华,听取了

部 分 专 家 意 见,借 助 SERVQUAL 模 型[16]。

SERVQUAL是 英 文 “Service Quality”的 缩 写,

SERVQUAL模型也称为“服务质量评价模型”。由

于老年人对于服务的感知往往是很直接的,因而认

为SERVQUAL模型中的“移情性”维度用来测量

居家社区养老不准确、不完善,应将能够为老年人

提供人文关怀和个性化服务的“关怀性”作为评价

维度则更为合理,支持全社会形成尊老、爱老、孝老

的和谐氛围。所以最终的评价指标为有形性、可靠

性、响应性、保证性(经济性)、关怀性,指标体系为

3个一级指标,15个二级指标。服务质量模型居家

社区养老服务质量维度设计见表1。

表1 居家社区养老服务质量维度设计

测评维度 有形性 可靠性 响应性
保证性

(经济性)
关怀性

生活照

顾服务

环境卫生

整洁

饭菜 营 养

安全

维修、保
洁等服

务及时

服务人

员专业、
可信赖

进行夜间

陪护

医疗保

健服务

医疗设

备完善

医疗保

健有效

定期 组 织

体检 及 健

康讲座

医保报销

配套制度

推送医疗

科普信息

精神文

化服务

休闲娱乐

设备齐全

康乐 服 务

愉悦

精神 慰 藉

服务及时

服务收费

合理

服务丰富

可选择
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2.3 研究方法

2.3.1 层次分析法

(1)建立居家社区养老服务的递阶层次结构。
(2)建立目标体系层次结构的过程中,各个评

价因素应充分体现出它的系统性、科学性和普适

性。建立递阶层次结构如图1所示。

图1 居家社区服务质量递阶层次结构

(3)构造两两比较判断矩阵。判断矩阵的目

的是对各因素的相对重要性进行两两比较,一般

采用1-9及其倒数作为标度。由研究居家社区养

老方面的专家根据比例标度表打出各项指标的

分数,统 计 时 求 平 均 值 得 出 各 项 指 标 的 重 要 性

程度。
(4)根据层次分析法原理,计算各层影响因素

在整个系统评价中的组合权重。

2.3.2 模糊综合评价法

模糊综合评价法是用来求解模糊问题的一种

数学方法。该模型是一种将模糊测度、模糊统计与

模糊评估相结合的综合性数学模型,广泛应用于多

因素多指标的评估问题。由于居家社区养老服务

的评价是一个多因素、多指标的复杂评估过程,采
用模糊综合评价法进行居家社区养老服务质量评

价,利用模糊逻辑通过模糊集合来工作,可以处理

人类思维的主动性和模糊性,使得处理的结果具有

相对的科学性与客观性,从而提高决策的科学性和

正确性。其大致分为3个步骤。
(1)建立因素集准则层因素集。U = {U1,U2,

U3},其中U 为服务质量因素集合,U1为生活照顾服

务,U2 为医疗保障服务,U3 为精神文化服务。指标

层因素集U1={U11,U12,U13,U14,U15},其中U11为

环境卫生整洁,U12 为饭菜营养安全,U13 为维修保

洁等服务及时,U14 为服务人员专业可信赖,U15 为

进行夜间陪护。依据同样方法建立其他准则层因

素集。
(2)创建一个评论集合。以评估对象的评估结

果为要素,构建评语集合,共设5个评语级别,具体

形式为V = {V1,V2,V3,V4,V5},集合内元素分别

代表优、良、中、可、差。
(3)模糊综合评价。通过对问卷的分析,建立

基于问卷的模糊评价关系矩阵,并对其进行评估。

3 数据及结果分析

3.1 问卷调研结果

通过网络调研,回收问卷537份,问卷回收率为

97.9%,剔除不合格问卷39份,有效问卷498份,有
效回收率为92.7%。经调研,被访养老机构的老年

人中女性占49%,男性占69%;不足70岁的老年人

占5.4%,70~79 岁 占 35.3%,80 岁 以 上 的 占

59.3%;轻 度、中 度、重 度 失 能 老 年 人 分 别 占

79.2%、14.7%、6.1%。

3.1.1 问卷信度及效度检验

为了更好地证明调研问卷的可靠性,将问卷调

研结果进行汇总整理,采用SPSS22.0软件进行信

度及效度检验,得出Cronbach’sα系数为0.958>
0.8,KMO(Kaiser-Meyer-Olkin)值为0.955>0.8。
结果表明,问卷的内部一致性和有效性都很高,进
行内容分析的可靠度较高,所以本次问卷调研结果

具有较高的可信度和可靠性。
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3.1.2 失能老人(或其子女)对居家社区养老服务

质量评价

通过服务机构在服务微信群、QQ群发放问卷

的形式对失能老人或其子女进行服务质量满意度

调研,划分5个满意度等级。居家社区养老服务质

量满意度问卷调研结果见表2。

3.2 数据分析

3.2.1 层次分析法计算各级指标权重

采用专家评分法确定其判定矩阵,根据层次分

析法原理,并运用判定矩阵的公式求得一级指标的

权重。同样地,计算各层影响因素在整个系统评价

中的组合权重,也可以得出其他二级指标的权重。
最终各级指标计算结果见表3。

由表3可见,U12饭菜营养安全、U14服务人员专

业可信赖权重较高,U25推送医疗科普信息、U34服务

收费合理权重较低,符合预期猜想。

3.2.2 模糊综合评价结果

1)二级模糊综合评价

以生活照顾服务指标层模糊综合评价为例,根
据调查数据建立模糊评价关系矩阵R,生活照顾服

务的指标权重向量为WU1=(0.186,0.386,0.050,

0.289,0.089)。

RU1 =

0.178 0.254 0.2290.305 0.034
0.153 0.314 0.2800.212 0.042
0.161 0.271 0.2970.212 0.059
0.212 0.297 0.2880.297 0.212
0.195 0.297 0.3050.153 0.051

􀭠

􀭡
􀪁
􀪁
􀪁
􀪁
􀪁
􀪁
􀪁

􀭤

􀭥

􀪁
􀪁
􀪁
􀪁
􀪁
􀪁
􀪁

。

  根据模糊变换B=WR,对BU1
做综合评判可得

BU1 =WU1RU1 =
(0.186,0.386,0.050,0.289,0.089)×
0.178 0.254 0.2290.305 0.034
0.153 0.314 0.2800.212 0.042
0.161 0.271 0.2970.212 0.059
0.212 0.297 0.2880.297 0.212
0.195 0.297 0.3050.153 0.051

􀭠

􀭡

􀪁
􀪁
􀪁
􀪁
􀪁
􀪁
􀪁

􀭤

􀭥

􀪁
􀪁
􀪁
􀪁
􀪁
􀪁
􀪁

=

(0.179,0.294,0.276,0.249,0.091)。
同理计算得出医疗保健及精神文化准则层指标模

糊综合评价结果为

BU2 = (0.182,0.275,0.322,0.194,0.078);

BU3 = (0.178,0.280,0.315,0.221,0.028)。

  2)模糊综合评价

由上述的BU1
、BU2

、BU3
可得到一级模糊评判矩

阵R。

R=
0.179 0.294 0.2760.249 0.091
0.182 0.275 0.3220.194 0.078
0.178 0.280 0.3150.221 0.028

􀭠

􀭡

􀪁
􀪁
􀪁􀪁

􀭤

􀭥

􀪁
􀪁
􀪁􀪁 。

  由对应的一级权重对应集W=(0.665,0.231,

0.104),可得模糊综合评判矩阵B为

B= (0.665,0.231,0.104)×
0.179 0.294 0.2760.249 0.091
0.182 0.275 0.3220.194 0.078
0.178 0.280 0.3150.221 0.028

􀭠

􀭡

􀪁
􀪁
􀪁􀪁

􀭤

􀭥

􀪁
􀪁
􀪁􀪁 =

(0.180,0.288,0.291,0.233,0.081)

  按照最大隶属度作为原则,对应上文所划分

的5个评语等级,各级指标模糊综合评价结果见

表4。

表2 居家社区养老服务质量评价结果

一级指标 二级指标 优 良 中 可 差

生活照顾服务

环境卫生整洁 0.1780 0.2542 0.2288 0.3051 0.0339
饭菜营养安全 0.1525 0.3136 0.2797 0.2119 0.0424
维修、保洁等服务及时 0.1610 0.2712 0.2966 0.2119 0.0593
服务人员专业可信赖 0.2119 0.2966 0.2881 0.2966 0.2119
进行夜间陪护 0.1949 0.2966 0.3051 0.1525 0.0508

医疗保健服务

医疗设备完善 0.2119 0.2288 0.2712 0.2627 0.0254
医疗保健有效 0.1864 0.2966 0.3220 0.1695 0.0254
定期组织体检及健康讲座 0.1864 0.2627 0.3136 0.1780 0.5930
医保报销配套制度 0.1610 0.2797 0.3475 0.1864 0.0254
推送医疗科普信息 0.1780 0.2712 0.3390 0.1949 0.0169

精神文化服务

休闲娱乐设备齐全 0.1695 0.2712 0.3305 0.2034 0.0254
康乐服务愉悦 0.1864 0.3390 0.2712 0.1780 0.0254
精神慰藉服务及时 0.1695 0.2458 0.3305 0.2373 0.0169
服务收费合理 0.1864 0.2288 0.3390 0.2034 0.0424
服务丰富可选择 0.1864 0.2881 0.3136 0.1780 0.0390
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表3 组合权重排序

一级指标 权重 二级指标 权重 组合权重 排序

U1 0.665

U11 0.186 0.12369 3
U12 0.386 0.25669 1
U13 0.050 0.03325 8
U14 0.289 0.19219 2
U15 0.089 0.05919 6

U2 0.231

U21 0.173 0.03996 7
U22 0.336 0.07762 5
U23 0.094 0.02171 12
U24 0.343 0.07923 4
U25 0.054 0.01247 14

U3 0.104

U31 0.273 0.02839 9
U32 0.223 0.02319 10
U33 0.213 0.02215 11
U34 0.098 0.01019 15
U35 0.193 0.02007 13

表4 各级指标模糊综合评价结果

指标等级 指标指向 模糊综合评价结果 满意度

一级
居家社区

养老服务
(0.180,0.288,0.291,0.233,0.081) 中

二级
生活照

顾服务
(0.179,0.294,0.276,0.249,0.091) 良

二级
医疗保

健服务
(0.182,0.275,0.322,0.194,0.078) 中

二级
精神文

化服务
(0.178,0.280,0.315,0.221,0.028) 中

3.2.3 结果分析

1)生活照顾服务

据上述结果,生活照顾服务满意度评价结果为

(0.179,0.294,0.276,0.294,0.091),最 高 值 为

0.294,对应的维度为良,可得出被调研老人对生活

照料服务比较满意。由于生活照顾服务是养老服

务里较为基础的一个项目,在多年的养老服务领域

里,最基本的就是生活照顾服务,因此其已经形成

了较为系统且全面的服务体系;同时,养老服务人

员对于生活照顾服务方面的技术已较为成熟,能够

使老人获得最实际的照顾。因此,老年人对生活照

顾服务有较为一致的认同感,生活服务方面较其他

方面得到了基本的满足,对生活照顾服务满意度较

为满意。

2)医疗保健服务

研究结果显示,医疗保健服务满意度评价结果

为(0.182,0.275,0.322,0.194,0.078),最高值为

0.322,对应维度为中,说明被调研老年人对医疗保

健服务一般满意。究其原因可能是,与生活照顾服

务相比,医疗保健服务发展起步较慢,落实存在困

难,如医保报销配套制度不够完善,居家社区养老

费用较高、普及性低等;除此之外,近几年来,居家

社区养老正逐渐成为大众化的选择,因此,居家社

区养老服务既要满足老人的基本养老服务需要,又
要注重医疗保健,提供专业化的医疗保健项目,然
而养老机构却缺少专业化人员培训,专业服务人员

匮乏。因此,老年人在晚年除了在生活照顾方面已

经得到满足的情况下,身体健康方面更需要关注,
但当前医疗保健仍存在一些方面的问题,老年人对

此满意度为一般满意。

3)精神慰藉服务

研究结果显示,精神慰藉服务满意度评价结果

为(0.178,0.280,0.315,0.221,0.028),最高值为

0.315,对应维度为中,可得出被调研老年人对精神

慰藉服务的评价为一般满意。可能是因为大多数

老年人受传统观念影响,更觉得“老伴儿”是后半辈

子的最佳伴侣,更倾向于两人互相照顾安度晚年,
这是儿女或者养老服务机构无法替代的;老年人在

接受服务的过程中,并未感受到思想精神方面得到

放松,自身孤寂的状态没有得到缓解,反而对于这

种新型的养老方式存在诸多的疑惑。原因在于服

务机构对精神慰藉方面的重视力度不够、服务人员

态度生冷且服务的宣传力度不够等。

4)居家社区养老服务

如果对上述3个二级指标的评价结果进行定量

表示,可以把评语集V={优,良,中,可,差}用V'=
{95,80,65,50,35}来表示,则可以得出

PU1 =BU1V'=
(0.179,0.294,0.276,0.249,0.091)×

(95,80,65,50,35)=74.1;

PU2 =BU2V'=(0.182,0.275,0.322,0.194,0.078)×
(95,80,65,50,35)=72.65;

PU3 =BU3V'=(0.178,0.280,0.315,0.221,0.028)×
(95,80,65,50,35)=71.815。

  通过定量计算可以进一步证明上述结论,在
居家社区养老的3个二级指标中,生活照顾服务

满意度分数最高,而精神文化服务满意度分数最

低,可以得出当前居家社区养老服务的生活照顾

服务较为成熟,医疗保健方面趋于中间态势,而精

神慰藉方面的重视力度还不够。通过对以上3个

方面的分析总结,能够得出居家社区养老服务目

前为止已经取得了阶段性成果,老年人对其基本

方面的满意认可度较为满意。但与此同时,居家

社区养老也存在不同主体不同方面的问题,仍然

需要加以重视。
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4 结论与建议

4.1 结论

截至2024年初,经调研,青岛市各区县街道及

乡镇建成居家社区养老机构共150家。居家社区养

老服务在生活照顾服务方面得到老年人较高的评

价,基于养老机构对老年人的悉心照料,平日里上

门进行卫生清理,提供的饭菜营养健康等。但调查

发现,居家社区养老还存在许多问题。
(1)当前老年人对居家养老认知水平低下,对

养老概念没有正确的认知,不了解附近社区或者乡

镇是否存在居家养老服务,更不了解社区可以提供

什么类型的养老服务。造成这个现象的原因主要

包括居家养老的宣传不到位、老年人接受新鲜事物

的能力水平低、缺乏一定规模的居家社区养老服务

设施来提升老年人对此的认知度。
(2)我国现在养老服务还处于落后水平,大部

分的老年人的养老压力还是落在了儿女身上,经济

条件好的人群选择了更好的养老服务,而经济条件

差的只能选择较差的养老服务。年轻的时候没有

固定的工作或者养老金的老年人是靠儿女的经济

支持进行生活的,甚至有一些有退休金的老年人也

需要儿女的资助,尤其是对于以青岛市辖区内农村

老年人而言,老年人几乎没有任何收入,并且他们

朴素的性格使他们不想增加儿女的经济负担,所以

他们在养老方面的资金投入是微乎其微的。
此外,从养老服务的各个方面来看,大体反映

了“服务需求”大于“服务供应”大于“服务利用”的
现象。社区可以增加保健指导、健康咨询、入户看

病、送药入户、增加老年人的娱乐设施范围是老年

人的愿望,老年人在居家社区养老服务方面需求较

高的现象得以体现,特别是老年人对于医疗方面的

要求是非常高的。社会中高龄老人、丧失能力的老

人、失智老年人和患慢性病的老年人逐渐增加,在
日常生活保障老年人的需求的同时,让老年人拥有

良好的医疗服务也是居家社区养老服务中至关重

要的一个方面。

4.2 建议

(1)引导老年人居家社区养老消费意识,加强

居家养老服务健康教育工作。调查发现,由于地

域不同,农村失能老人往往受传统观念影响,更能

接受传统的养老模式,对于新型的居家社区养老

模式还处于未知阶段。作为一种新型的养老方

式,要不断引导老年人去接受服务,前期可免费为

老人上门进行服务,使其充分感受新型养老模式

的服务模式,加强老年人对自身健康的重视程度,
可对老人进行有关健康基础知识的宣传。对老人

进行宣传时,要注意区分每位老人的自身情况,对
于失聪或者失去理解能力的老人可采取针对性的

宣传手段。
(2)发挥政府兜底作用,下沉养老资源,满足个

性化、专业化、多层次要求,以实现养老服务水平现

代化转型升级。居家社区养老属于政府主导的项

目,鉴于国内目前的养老形式,政府应该出台相关

的政策,以吸引有关单位、机构的参与。通过多元

协同、模式创新、人才培养等途径,构建居家、社区、
机构三位一体的养老服务系统,构建可复制、可推

广的养老服务模式。加强专业养老服务人才的培

养,加强对养老机构工作人员的专业化培训,定期

进行评估,通过相应的考试,发放职业资格。
(3)完善相关医保报销政策,使居家社区养老

成为大众化的选择。老年人往往会受传统观念影

响,不想购买服务,因而居家社区养老服务出现了

供大于求的情况。相关部门应尽快出台相关政策,
对于居家社区养老服务制定合理的价格,必要时进

行相关补助措施,从而减少服务资源的浪费。
(4)加强对居家社区养老服务的监管,加大管

理资源投入,提高养老服务质量。首先政府应积极

发挥监管作用,同当地民政及养老部门联合对养老

机构进行实时监管,发布相关奖惩政策,对于走形

式、轻实质的居家社区养老服务的养老机构或社区

可进行举报,定期对各街道居家社区养老服务中心

进行监督考核,加大对其监管考查力度;其次应加

强对居家社区养老的服务质量评价,从而提高居家

社区养老服务质量。
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AnalysisontheQualityandInfluencingFactorsofHome-basedCommunityElderlyCareService:
TakingQingdaoCityasanExample

JIANGQingyi
(BusinessSchool,LiaochengUniversity,Liaocheng252000,Shandong,China)

Abstract:Thehome-basedcommunitynursingserviceisanewnursingmodelthatisactivelypromotedinourcountryinordertocopewiththe
agingpopulation.However,thequalityofhome-basedcommunitynursingservicecannotmeettheneedsoftheelderly.Takingtheelderlyin
Qingdaoastheresearchobject,theindexsystemwasestablishedbasedonSERVQUAL(servicequality)model,andthefuzzycomprehensive
evaluationmethodwasusedtocomprehensivelyevaluatetheservicequalityofhome-basedcommunityelderlycare.Thefactorsaffectingthe
servicequalityofhome-basedcommunityelderlycarewerediscussed.Itisfoundthattherearestillsomeproblemsinthequalityofhome-based
communityelderlycareservice,suchasweakconsciousnessofelderlycare,insufficientsupplyanddemandofserviceresources,andlackof
professionals.

Keywords:home-basedcommunitypension;servicequality;fuzzycomprehensiveevaluationmethod;SERVQUAL(servicequality)model
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