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摘要 

因雲林縣為全台人口老化最高的前三名之一，我們為了瞭解雲林縣人口的概

況與各鄉鎮老化的差異，藉由分析人口資料，並利用地理資訊系統軟體進行空間

分析，結果發現雲林全縣已達到超高齡社會，過去近 15 年來，幼年人口逐年下

降，而老年人口的比例逐年上升。除了斗六、虎尾和麥寮等鄉鎮，幾乎所有鄉鎮

老化指數都超過 100。各鄉鎮人口特徵可分為數群，其中斗六為一群，虎尾、斗

南、西螺、北港為較相近一群，而其他鄉鎮則為一群，各年度差異不大，但麥寮

在近年則往虎尾群靠近。各鄉鎮醫療院所的分布與人口密度、工商活動聚集有關，

反而和老化程度成反比，使得雲林縣面臨超高齡社會時，偏鄉地區的醫療照護將

是相當險峻的問題。 

壹、 前言 

一、研究動機與目的 

 根據國家發展委員會的研究報告指出，台灣老年人口占總人口比率已於 82

年超過 7%，正式邁入高齡化（ageing）社會；預估此比率將於 107 年超過 14%，

使我國成為高齡（aged）社會，115 年此比率將再超過 20%，我國將成為超高齡

（super-aged）社會之一員(國家發展委員會，2016)；其中，劃分高齡化、高齡與

超高齡社會的指標，是利用 65 歲以上老年人口占總人口的比例來劃分(國家發展

委員會，2016)。 

 台灣人口的快速老化，對台灣整體社會會產生許多衝擊，例如政府財政的惡

化、經濟成長率下降、政策方向的調整、商業與消費模式的改變、房地產經營策

略轉變、教育目標轉移、家庭結構窄化與崩解等(黃富順，2011)，因此舉凡上從

中央部會，下到地方政府，都相當關注人口老化的議題。事實上，國健署曾公告

老化地圖，結果指出嘉義縣、雲林縣、澎湖縣等是全台縣市老化程度最高的前三

名，其次全國已經有 23 個鄉鎮(區)是「超高齡社區」，每 4 到 5 個居民當中就有

1 位 是 老 人 ( 引 用 自 行 政 院 國 建 署 網 頁

https://www.hpa.gov.tw/Pages/Detail.aspx?nodeid=1131&pid=2276，瀏覽日期 2018 年 3

月 1 日)。 

我們在高一地理課程的人口主題中，學到了許多有關於人口的重要概念與議

題，其中也了解到隨著經濟發展程度的提高，社會轉型，人口結構也會隨之而變

遷，一個高度發展的國家社會是免不了要面臨人口老化的問題(賴進貴，2017)。

再加上我們所居住的縣市-雲林，是台灣老化程度最高的縣市之一，因此這引發

我們想要了解雲林縣人口老化的現象與原因，經過初步的文獻搜尋，我們並沒有

發現太多與雲林縣人口老化有關的研究論文或相關報導，於是我們便產生了自己

動手分析數據，探究雲林縣歷年人口資料的變化趨勢與老化程度之間的關係的念
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頭，並且進一步比較雲林縣內各鄉鎮的老化程度差異，希望能夠對家鄉的人口老

化問題有較全面的認識，我們的研究目的如下： 

1. 了解雲林縣近年來人口概況與變遷趨勢。 

2. 探討雲林縣鄉鎮尺度的人口老化空間差異。 

 

二、文獻回顧 

  由於人口老化問題是世界各國在發展的過程中，多數會面臨到的問題，因此

是許多領域研究的重大議題，無論是政府部門、學術界或是民間單位，均有許多

研究了解人口老化的現況、成因與對社會各領域的衝擊。我們因為能力尚有不足

之處，研究的時間和精力有限，無法全面的回顧相關的研究文獻，茲就數項和我

們研究主題較為相關的研究文獻，做一簡要的回顧，作為我們後續研究的參考和

比較依據。 

 經建會人力規劃處(2013)曾針對全球人口老化的現況做了一分析報告，在這

份報中指出於 1960 年，歐洲國家老化程度最高，特別是西歐及北歐國家，而亞

洲國家老化程度則相對較低，到了 2010 年，日本成為全球老年人口所占比率最

高之國家，前 30 個國家中其餘均為歐洲國家，台灣、香港、韓國及新加坡等亞

洲國家雖尚未列入前 30 名，老化程度明顯大幅上升；預估於 2060 年，全球老

年人口所占比率最高之國家為卡達，而台灣則列於第 2 位，超過韓國、日本及

香港。老化程度最高之地區轉為亞洲，特別是西亞（中東地區）、東亞及東南亞

國家。由於亞洲地區人口老化的速率較歐洲國家要高，因此對社會經濟的衝擊，

歐洲國家比較和緩，但亞洲地區則將面臨相當大的困境(經濟部人力規劃處，

2013)。 

 影響人口老化的成因，學者認為是由於壽命的延長、出生率降低，使得老年

人口的相對增加(黃財丁，2014)，不過陳寬政(2013)則指出台灣社會自日治中期以

來到 1980 年代為止，死亡率下降與平均餘命上升的主要成分為嬰幼兒死亡率下

降，形成人口幼年化的動力，而自 1980 年代中期以後，嬰幼兒與青壯人口的死

亡率已經降低到接近於零，已無改善的空間，於是人口死亡率持續下跌的主要成

分逐漸移入老年，形成人口加速老化的動力。 

雖然，台灣整體社會快速地朝向超高齡社會前進，但實則各縣市與鄉鎮間的

老化程度又有所差異，例如姜善鑫與許僑祐(2010)的研究指出，台灣各縣市間的

老年人口組成與人口老化指數，具有由北向南增加，而且東部地區大於西部地區，

金馬地區又大於台灣本島的現象。另在各縣市內部各鄉鎮的老化空間差異，則有

張峻嘉(2001)針對原台北縣的各鄉鎮的分析，結果顯示除了縣轄市與北二高沿線

的鄉鎮老化程度較低，山區與北海岸地區的鄉鎮則老化程度偏高。謝純瑩和周國

屏(2002)利用空間自相關的方法，分析台中縣市人口老化空間分布，結果顯示老

化未顯著的年輕化聚集區皆以台中市及其近郊為核心，聚集範圍略有擴大但強度

減弱，而老化顯著的高齡化人口聚集現象則較不明顯，主要分散於各縣市之偏遠

丘陵山地或發展較為遲緩的農村地區。張國禎等(2012)對台北市各里人口老化之
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分析，結果顯示人口老化程度並不影響到醫療院所的集中，反而是在住商混和、

路網密集之區域，則有較多的醫療院所。 

  

為了因應人口高齡化的衝擊，許多研究均提出建議與對策，作為政府施政的

參考，其中在住宅方面，落實終生住宅，加速都市更新，提供社區住宅與強化老

年照護，或者舊公共空間的再活化，加強資訊科技使用等，以提升老年居住品質

(內政部建築研究所，2013)。其次，鼓勵生育、延後退休制度、推動銀髮產業、

鼓勵高齡人口再就業、終身學習與成人教育等，也能有效面對社會人口的老化(黃

富順，2011)。因此，由社會經濟發展的觀點來看，基於高齡人口消費型態所發

展出的新興財貨與勞務市場則將提高社會資源配置效率，配合年金制度建立穩健

的金融體系，可以透過穩定資產價格確保高齡者的生活所需，而退休金制度的改

革則可以維持健全的政府財政。提昇高齡者勞動參與率、促進技術升級則將成為

高齡化社會經濟成長的有效政策方向(范光中和許永河，2010)。 

貳、 材料與方法 

一、統計資料 

 我們為了要了解近年來雲林縣與縣內各鄉鎮人口結構、概況與變遷，以及人

口老化狀況和衝擊，我們蒐集了以下的統計資料，作為我們後續分析之用。 

(一)91 年至 104 年雲林縣全縣與各鄉鎮人口資料(雲林縣主計處統計年報：

http://www4.yunlin.gov.tw/accounting/ )：我們蒐集人口統計中以下的統計數據。 

幼年人口數、壯年人口數、老年人口數、總人口數、新生人口數、死亡人口數、

自然增加率、移出人口數、移入人口數、社會增加率、男性人口數、女性人口數、

性別比、扶養比、老化指數。 

(二)雲林縣各鄉鎮醫療院所(衛生福利部中央健康保險

署:https://www.nhi.gov.tw/Default.aspx)：我們蒐集雲林縣內各醫學中心、區域醫院、

地區醫院、診所、居家護理、康復之家等之地址、數量等基本資料。 

 

二、工具 

(一) 地理資訊系統 QGIS 2.8.1(2017)： 

  QGIS 2.8.1 是套免費軟體，我們自網路下載 QGIS 的 2.8.1 版本

(https://qgis.org/en/site/forusers/download.html)，我們在學校的多元選修課程中學習

操作此程式，以地圖的方式呈現出原先僅以文字、數字或表格表示的資訊，能清

楚展現個數據之間的關係，用來連結地域與許多資料，對於呈現各式空間分布關

係有很大的幫助。 

 

(二)IBM SPSS Statistics 20(2018) ：

(https://www.ibm.com/analytics/tw/zh/technology/spss/) 

http://www4.yunlin.gov.tw/accounting/
https://www.nhi.gov.tw/Default.aspx
https://qgis.org/en/site/forusers/download.html
https://www.ibm.com/analytics/tw/zh/technology/spss/
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  我們自網路下載 IBM SPSS Statistics 20，此軟體是「社會科學」所常用之統

計分析軟體，可以一次投入多種數據，進行各種高等統計分析。  

 

(三)Micorsoft Office Excel： 

  我們使用電腦內建的 Excel 重新整理自雲林縣主計處網站下載的統計年報

中的資料，找出此次研究之所需，並運用這些資料計算出其它數據，最後將資料

分別做成表格以折線圖以及面量圖等方式分析雲林全縣及各鄉鎮歷年來的趨

勢。 

  

(四)Micorsoft Office Word： 

  我們利用電腦內建的 Word 打報告。 

 

(五)GoogleMap(https://www.google.com.tw/maps/@23.4857501,120.0843006,7z?hl=zh-T

W)是一套電子地圖系統，包含座標、地址、街景服務等。輸入自衛生福利部中

央健康保險署網站找到的雲林縣全縣的醫學中心（雲林未有）、區域醫院、地區

醫院、診所、居家護理還有康復之家的地址，找出其座標，作為後續我們進行

QGIS 空間分析之用。 

 

三、分析方法 

(一)空間分析： 

 由於地理資訊系統軟體可以很輕易地將地圖等空間資訊，和各種統計資料加

以結合，呈現地理現象的空間趨勢與變化，這樣的分析方式被稱為空間分析(賴

進貴，2015)，我們利用 QGIS 軟體，配合統計資料，製作以下的統計地圖，用來

呈現人口資料的空間特性。 

1. 面量圖：  

(1).圖層選取 : 在鄉鎮市區界線(TWD97 經緯度) | 政府資料開放平臺(Qgis 

picture material: https://data.gov.tw/dataset/7441) ，下載雲林縣各鄉鎮市行

政區域界線圖資，在 Qgis 的圖層中完成選取。(如圖 1) 

 
圖 1：載入雲林縣行政區界圖 

https://www.google.com.tw/maps/@23.4857501,120.0843006,7z?hl=zh-TW
https://www.google.com.tw/maps/@23.4857501,120.0843006,7z?hl=zh-TW
https://data.gov.tw/dataset/7441


5 
 

(2).資料選取與合併：把 Excel 檔案，如：老化指數、人口密度與醫療院所

經緯度，將原本的 Excel 活頁簿轉成 CSV(逗號分隔)，並考量到檔案中

有中文字，所以檔案編碼選擇 Big5，然後在執行屬性 join(資料合併)的

功能，就能看到圖層與資料進行合併。  

 

(3).在地圖上呈現屬性資料：在 Style 中，更改 symbol 的表示方法，選擇

graduated，挑選圖是欄位與顯示的顏色即完成。  

 

2.分布圖: 

(1). 資 料 選 取 ： 從 衛 生 福 利 部 中 央 健 康 保 險 署

(https://www.nhi.gov.tw/Default.aspx)找出各醫療院所的地址，在 Google 

map(https://www.google.com.tw/maps/@23.4857501,120.0843006,7z?hl=zh-T

W) 中輸入地址便能找出經緯度，並製成具有 X、Y 欄位(經緯度)的資

料儲存為 CSV 格式。 

 

(2).新增 CSV 格式檔案:[新增 CSV 格式純文字檔圖層]選擇檔案，並進行相

關設定，點圖便能分布於地圖當中。 

 

3.疊圖分析：套疊雲林縣行政區圖、醫療院所點座標及老化指數或人口密度

面量圖，利用不同主題的地圖加以疊合，藉此找出符合特定需求的地區。 

 

(二)資料整理與分析： 

1.一般統計： 

(1)雲林縣各鄉鎮老化指數：用雲林縣主計處的資料得到的各鄉鎮老年人口

與幼年人口計算出老化指數，列成表格，以做成折線圖。 

 

(2)雲林縣各鄉鎮性別比：用雲林縣主計處的資料得到各鄉鎮性別比，列成

表格，以做折線圖。 

 

2.集群分析：集群分析是一種精簡資料的方法，依據樣本之間的共同屬性，

將比較相似的樣本聚集在一起，形成集群(cluster)，可以協助研究者初步的

瞭解這些樣本群體的差異性，特別適用於研究者尚無法得知樣本應該如何

分群的狀態之下(集群分析 https://www.yongxi-stat.com/cluster-analysis/，瀏覽

日期 2018 年 1 月 20 日)。由於雲林縣各鄉鎮的人口資料甚多，我們初步無

法在龐大的人口資料中，比較出各鄉鎮的人口差異，所以我們便想要採用

這一種統計方法，協助我們快速且初步的劃分各鄉鎮的人口老化差異群

體。 

https://www.nhi.gov.tw/Default.aspx
https://www.google.com.tw/maps/@23.4857501,120.0843006,7z?hl=zh-TW
https://www.google.com.tw/maps/@23.4857501,120.0843006,7z?hl=zh-TW
https://www.yongxi-stat.com/cluster-analysis/，瀏覽日期2018年1月20
https://www.yongxi-stat.com/cluster-analysis/，瀏覽日期2018年1月20
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(1)我們選取四年(91 年、96 年、101 年、104 年)作為分析樣本，因為每年

都取用將會造成資料量的龐大繁雜，整理起來也會相當費時，所以我

們以五年為一間隔，將幼年、壯年、老年、總人口、自然增加率、社

會增加率、老化指數、性別比、扶養比作為變數樣本(圖 2)。 

 我們選擇這些變數的原因為：幼年、壯年、老年、總人口的數量顯示一

地人口結構，可推論該地的工作機會以及其發展程度等等；自然增加

率和社會增加率則顯示出當地的出生與死亡狀況，還有其推力、拉力

的大小。老化指數則直接表示著老年人口與幼年人口比例，為表達一

個地區老化程度的重要指標。性別比高低主要受男女性人口死亡率差

異影響，與老年人口有關。扶養比則代表一地區對一工作人口所依賴

的人數，扶養比越高，壯年負擔越重，越低則越輕，隨著高齡化的加

劇，扶養比將越漸增加。 

(2)利用 SPSS 中的階層集群分析法，得到資料分群的樹狀圖，利於我們了

解哪些鄉鎮該分成一群，以探討各鄉鎮之間的特性。 

 

 
圖 2：SPSS 階層集群分析法之工作畫面 

 

3.地圖輸出：我們利用 QGIS 地理資訊系統中製作地圖的專業檔→[地圖出圖

設計]，加入地圖、比例尺、圖例、指北針和標題，完成一般地圖應有的

資訊，最後輸出成影像或 PDF 檔案，以根據各年份地圖進行分析與討論。 

 

4.人口統計公式(賴進貴，2017)： 

(1)老化指數： 
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 (65 歲以上人口／0~14 歲人口)x100% 

(2)扶養比： 

(老年人口數+ 幼年人口數)/壯年人口數 x100% 

(3)性別比： 

 (男性人口數/女性人口數) x 100% 

(4)自然增加率： 

(出生人口數-死亡人口數)/人口數 X1000‰ 

(5)社會增加率： 

(移入人口數-移出人口數)/人口數 X1000‰ 

   (6)高齡化社會、高齡社會、超高齡社會： 

  高齡化社會=65 歲以上人口比例超過 7% 

  高齡社會=65 歲以上人口比例超過 14% 

  超高齡社會=65 以上人口比例超過 20% 

 

參、 結果與討論 

一、雲林縣人口概況 

  (一)現況 

目前(104 年統計資料)雲林全縣人口為 69 萬 9 千 6 百餘人(表 1)，老化指數達

到 131.3，由老年人口占全縣人口約 23%，已達到超高齡化社會，且幼年人口數

與老年人口數比起來相對少很多，自然增加率與社會增加率呈現負成長(表 1)，

顯示出生率低於死亡率，移出率也大於移入率。全國性別比 99.4229，而雲林為

108.35，整體來說男性仍多於女性。 

 

  (二)歷年變化 

過去近 15 年來，幼年人口逐年下降，而老年人口的比例逐年上升，由於幼

年下降速度遠超過老人提升速度，再加上壯年為人數眾多的戰後嬰兒潮，所以扶

養比出現下降趨勢，由 45.4 下降到 40.9；然而，當未來數年內，這些壯年人口轉

成老年人口時，勢必會造成扶養比上升，老化的程度會更加提升。在性別比方面，

因為女性老年人平均壽命較長，且老人人口數已超過 20%，導致整體性別比呈現

下降的趨勢(表 1)，社會增加率沒有明顯的增減規則，不過都屬於負成長，自然

增加率則呈現規律的一路下跌，反映出雲林縣過去 15 年間出生率持續下滑的現

象(表 1)，少子化的衝擊甚為嚴重。 
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表 1：雲林縣歷年人口概況 

 

資料來源:雲林縣主計處 (http://www4.yunlin.gov.tw/accounting/) 

 

 

二、各鄉鎮老化指數歷年變化 

  為了進一步了解各鄉鎮老化程度的趨勢，我們將統計要覽中，將各鄉鎮的老

化指數繪製成折線圖，結果如圖 3 所示，由圖中可以發現，幾乎各鄉鎮的老化指

數值均有不同程度的上升現象，但唯有麥寮這十幾年來幾乎沒有大幅度上升、下

降，在 50 到 60 之間徘徊，我們推測麥寮因六輕給予的補助，吸引了壯年人口移

入，平衡了其老化指數，事實上過去有相關報導，也特別提到麥寮人口移入的現

象，例如蘋果日報在 2014 年 7 月的報導(李政遠。麥寮鄉福利太優 半年激增千

人移居。蘋果日報。取自 https://tw.appledaily.com/new/realtime/20140701/425822/。)，

訪問了麥寮戶政所主任，其說明麥寮鄉人數激增的原因，是隔壁鄉鎮東勢、台西、

崙背這幾年遷入置產，以及六輕員工因共作關係遷入，少部分是祖籍在麥寮的民

眾回流；而這些移入人口均和六輕設廠提供就業機會，以及相關社會福利補助有

關。 

    不過很特別的是，從各鄉鎮性別比的歷年變化趨勢中(圖 4)，可發現各鄉鎮

的性別比例波動不大，只有麥寮的性別比在 97 到 101 呈現大幅度的下降，這意

味著麥寮鄉移入人口中，並非均以男性為主，而且 96 年麥寮的六輕石化工廠第

四期建案結束，工人(大多為男性)大量外移，才會讓性別比出現下降的趨勢。 

 

http://www4.yunlin.gov.tw/accounting/
https://tw.appledaily.com/new/realtime/20140701/425822/
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圖 3：雲林縣各鄉鎮老化指數 

         

 
圖 4：雲林縣各鄉鎮性別比 
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三、老化程度的空間差異 

為了瞭解各鄉鎮老化程度的空間差異，我們利用 Qgis 地理資訊系統，製作

了 91、96、101 與 104 年的老化指數地圖。結果分述如下。 

 

(一) 91 年 

  我們能看見部分海線鄉鎮的老化指數大於 80％，根據雲林縣主計處資料分

析，水林鄉在該年的老化指數高達約 110%，為全縣之冠， 而且，由此圖 5 亦知，

產業發展較好的斗六、虎尾地區的老化指數在雲林縣裡較低，顯示出雲林嚴重的

城鄉差距問題，無論是醫療、教育或工作機會都集中於大城，偏鄉人口的外流，

加劇老化的問題。 

 

圖 5：91 年雲林縣各鄉鎮市老化指數 

 

(二)96 年  

我們能看見超過三分之一的鄉鎮老化指數已超過 100%，且有東擴的情形，由

於產業結構與薪資的關係，使得以漁業為主(如:口湖鄉、四湖鄉與台西鄉等)與農

牧業為主(如:二崙鄉、崙背鄉與土庫鎮等)的鄉鎮老化指數驟增(圖 6)，在以第一

級產業的鄉鎮中，由於販售價格易受市場波動而導致收入不穩定，且多為勞力性

質的工作，對於現代的年輕人來說，不僅有長輩須照顧，生小孩後，扶養責任更

加沉重，經濟狀況易入不敷出，使得年輕人移入雲林縣大城或其他縣市，老年人

留在原鄉，老化指數因而居高不下。 
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圖 6：96 年雲林縣各鄉鎮市老化指數 

 

(三)101 年 

  我們能看見雲林縣的老化危機已擴及雲林各鄉鎮市，僅有部分發展較好的城

鎮，如斗六市、虎尾鎮與西螺鎮，以及因有六輕石化工廠的麥寮之老化指數尚未

破百，其餘均高於 100(圖 7)，且根據雲林縣主計處的資料顯示，該年的社會增加

率除斗六市以外，其他鄉鎮數值呈現負數， 因而導致雲林縣老化蔓延，這些人

口老化引發的因素，除了剛剛提到的年輕人遷移至外地謀生之外，另一個原因便

是生育率持續下降，伴隨著兩大因素，這個老化危機因此而逐步擴散。 
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圖 7：101 年雲林縣各鄉鎮市老化指數 

 

(四)104 年  

  幾乎所有的縣市都無法逃過老化的吞噬，老化指數小於 100 的只剩下麥寮、

斗六和虎尾，其他鄉鎮的老化指數相當高。這意味著各鄉鎮市幾乎都已經陷入老

化危機中，而且連發展最好的斗六市及虎尾鎮，老化指數也提高，唯獨麥寮鄉擠

身成為雲林縣最年輕的鄉鎮。此種現象應該和台塑六輕在麥寮鄉設廠後，於 100

年開始發送 7200 元的敦親睦鄰補助費，此外，鄉公所還依據六輕所繳稅金多給

生育補助 1 萬元，藉此鼓勵年輕人回鄉及鼓勵生育等因素有關。 
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圖 8：104 年雲林縣各鄉鎮市老化指數 

 

綜觀四個年份的老化指數面量圖，看得出老化程度增加，也討論出年輕人

外流的問題，如果未有妥適產業規畫，缺乏就業機會，造成雲林縣推力越來越大，

青年人口外移會更嚴重，老化更加劇，社會的高齡化與低生育率如加速發展下去，

人口老化恐一去不復返，很難逆轉，首當其衝的是青壯年人口養育負擔加重，時

間拉長一看，將面臨產業勞動力缺工、從事職業的人口高齡化、老年人缺少子女

照顧等問題。 

 

四、集群分析結果 

 由於從老化指數的各鄉鎮統計地圖來看，並無法進一步了解各鄉鎮人口結構

上是否有明顯差異，而統計項目與數據又相當龐雜，因此我們便利用集群分析來

簡化資料，我們採用和人口老化有關的幾項人口資料：幼年、壯年、老年、總人

口、自然增加率、社會增加率、老化指數、性別比、扶養比等，作為各鄉鎮的參

考變數，來進行集群分析。 

  根據階層集群分析的結果顯示(圖 9)，經濟發展最好的斗六自成一群，虎尾

也自己為一群，但是與北港、西螺、斗南等次群的城鎮較為相近，其他鄉鎮則為

幾乎可匯聚為一群。 
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  從 91 年一直到 104 年，雲林行政單位坐落的斗六在分群中一直都為獨立分

群，從分群資料來看，幼年、壯年、老年、總人口皆為三群之最，社會增加率一

直為正，自然增加率也到了 104 年才由正轉負，老化指數和性別比持續保持在所

有群中的最低值。我們推論這和雲林縣政府、雲林縣議會等行政單位位於斗六，

所以使得較多的工商業活動集中在斗六，增加了當地的工作機會，促進人口增加，

使經濟發展成長。 

  麥寮在 91 年的時候與崙背與台西等經濟最弱勢的城鎮分為一群，到了 101

年又向上躍升了一級，因得到六輕工廠的工作機會，從發展最差的分群，成長至

次好直到現在。 

  綜觀各群中的人口資料，扶養比在各個年段中差異不大，這可能因為雖然各

地的人口數與老化指數都不同，但在發展較好的鄉鎮出生率較高，幼年人口數比

例相較高些，老化指數高、發展較差的鄉鎮其老年人口占的比例高些，扶養比是

以幼年人口數加上老年人口除以壯年人口，某些老年人口較少之鄉鎮由幼年人口

彌補，另些幼年人口較少的鄉鎮就由老年人口彌補，如此一來就平衡了各地的扶

養比。 

不過，幼年、壯年、老年、自然增加率、社會增加率、老化指數、總人口等

變數，在發展好的鄉鎮群與發展較為落後的鄉鎮分群，差異則相當明顯，我們推

測這現象代表著工作機會等社經發展因素影響深遠，於發展相對好的鄉鎮，工作

機會多，壯年人口有財力支撐幼年人口的支出，多數人的生育意願提升，幼年人

口比例相對於其他發展較為落後的鄉鎮來的高，老化指數相對的就會減少許多，

反之以農牧業為主的鄉鎮，人口的外流，出生率的下降，使得老化程度持續提高，

加大分群之間的差異。 
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圖 9：91 年、96 年、101 年、104 年樹狀圖 

 

五、老化與醫療安養照護 

  由於各鄉鎮老化程度逐年增加，我們進一步利用 104 年的老化指數、人口密

度，分別和醫療院所(含安養照護機構)進行空間疊圖分析，結果如圖 10 和圖 11

所示。 

雲林縣的醫療院所相較其他都會地區，數量並不多，且缺乏醫學中心，從圖

10 和圖 11 中可發現醫療資源集中於斗六市、虎尾鎮、西螺鎮及北港鎮等地，都

是屬於老化程度較低，且人口密度較高的鄉鎮，而相對老化指數較高的偏遠鄉鎮，

如四湖鄉、水林鄉及東勢鄉等地，鄉鎮內僅有少數診所零星分布。這顯示醫療院

所的分布與老化程度無關，反而與人口密度、工商活動、交通路網密度有關，事

實上這樣的研究結果，在過去的相關研究中也有類似的成果，例如張國禎等(2012)

在台北市的研究，也指出有類似的趨勢。 

因此對偏遠鄉鎮的民眾來說，當地的老化指數相當高，老年人口比例較高，

事實上有較高的就醫與安養照護的需求，若一旦出現健康問題，會因交通時間耽

誤就醫。其次，由圖 10 和圖 11 顯示，麥寮的老化程度雖然偏低，而且人口密度

也較周圍鄉鎮高，但醫療院所數量也並未有所提升。 

進一步考量各鄉鎮內醫療院所所在的位置，幾乎都集中在各鄉鎮的鄉治、公

所所在的村里，或是相對交通便利且商業活動較集中的聚落，也呈現鄉鎮內部差
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異的現象，因此如何調配醫療資源，增進對偏鄉高齡醫療照護的資源，已經成為

雲林縣急迫性的問題了。 

 

圖 10：104 年雲林縣各鄉鎮市老化指數與醫療院所分布 

 

圖 11：104 年雲林縣各鄉鎮市人口密度與醫療院所分布 



17 
 

 

肆、結論 

 根據前述的分析，我們獲得以下幾項結論： 

1. 目前雲林全縣人口為 69 萬 9 千 6 百餘人，老化指數達到 131.3，由老年人

口占全縣人口約 23%，已達到超高齡社會，自然增加率與社會增加率呈現

負成長。 

2. 過去近 15 年來，幼年人口逐年下降，而老年人口的比例逐年上升，扶養

比出現下降趨勢，由 45.4 下降到 40.9；然而，當未來數年內，這些壯年人

口轉成老年人口時，勢必會造成扶養比上升，老化的程度會更加提升。 

3. 除了斗六、虎尾和麥寮等鄉鎮，幾乎所有鄉鎮老化指數都超過 100，顯示

老化問題已是雲林縣所有鄉鎮的問題。麥寮則是因為六輕的就業機會較多，

老化程度較為趨緩。 

4. 集群分析的結果，雲林縣各鄉鎮人口特徵可分為數群，其中斗六為一群，

虎尾、斗南、西螺、北港為較相近一群，而其他鄉鎮則為一群，各年度差

異不大，但麥寮在近年則往虎尾群靠近，顯示人口移入和出生率增加的現

象。 

5. 各鄉鎮醫療院所的分布與人口密度、工商活動聚集有關，反而和老化程度

成反比，使得雲林縣面臨超高齡社會時，偏鄉地區的醫療照護將是相當險

峻的問題。 

 

有鑑於此，雲林縣的人口老化已非單一鄉鎮之課題，幾乎是全縣且所有鄉鎮

所亦面臨的狀況，地方政府需要積極努力，一方面透過地方產業的振興，吸引人

口的回流和資金的投入，另外一方面則需加強醫療照護的分配，或是提供巡迴醫

療等服務，以減緩老化的衝擊。 
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【評語】052703  

人口老化問題為已開發國家須正視的問題，此議題的探究相當

有意義。 

以現有資料套用軟體分析，但資料的廣度與深度稍嫌不足。了

解人口老化的狀況後，研究結果的探討與分析仍不夠深入。 
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壹、研究動機  Motivation
1. 隨著經濟發展程度的提高，社會轉型，人口結構也會隨之而變遷，一個高度發展的國家社會是免不了要面臨人口老化的問題

(賴進貴， 2017) 。
2. 我們所居住的縣市 - 雲林，是台灣老化程度最高的縣市之一
3. 經過初步的文獻搜尋，我們並沒有發現太多與雲林縣人口老化有關的研究論文或相關報導

貳、研究目的  Purpose
1. 了解雲林縣近年來人口概況與變遷趨勢
2. 探討雲林縣鄉鎮尺度的人口老化空間差異。

參、材料與方法  Materials & Methods

一、統計資料
(一 )91 年至 104 年雲林縣全縣與各鄉
鎮人口資料

(二 )雲林縣各鄉鎮醫療院所地址、數
量等基本資料

二、工具
(一 ) 地理資訊系統 QGIS 
2.8.1(2017)

( 二 )IBM SPSS Statistics 20(2018)
 
( 三 )Microsoft Office Excel

( 四 )Microsoft Office Word 

( 五 )Google Map

3. 疊圖分析： 
•套疊雲林縣行政區圖、醫療院所
點座標及老化指數或人口密度面量
圖，利用不同主題的地圖加以疊合
，藉此找出符合特定需求的地區。
(二 )資料整理與分析：
1. 一般統計
2. 集群分析
3. 地圖輸出
(1) 雲林縣各鄉鎮老化指數
(2) 雲林縣各鄉鎮性別比 

( 表一 :雲林縣歷年資料變
化 )  

肆、結果與討論  Results & Discussion

一、雲林縣人口概況
  ( 一 )現況
目前 (104 年統計資料 )雲林全縣老年人口占
全縣人口約 23% ，已達到超高齡化社會，且幼
年人口數與老年人口數比起來相對少很多，出
生率低於死亡率，移出率也大於移入率。雲林
性別比高於全國，整體來說男性仍多於女性。
 
  ( 二 )歷年變化
過去近 15 年來扶養比出現下降趨勢；然而，
當這些壯年人口轉成老年人口時，勢必會造成
扶養比上升，老化的程度會更加提升。
在性別比方面，整體性別比呈現下降的趨勢
(表 1) ，社會增加率沒有明顯的增減規則，
不過都屬於負成長，自然增加率則呈現規律的
一路下跌，反映出雲林縣過去 15 年間出生率
持續下滑的現象 ( 表 1) ，少子化的衝擊甚為
嚴重。

老化指數：
 (65歲以上人口／ 0~14歲人口 )x100%
   扶養比：
(老年人口數 + 幼年人口數 )/壯年人口數
x100%
 性別比：
 ( 男性人口數 /女性人口數 ) x 100%
 自然增加率：
(出生人口數 - 死亡人口數 )/人口數 X1000‰

社會增加率：
(移入人口數 - 移出人口數 )/人口數 X1000‰

•高齡化社會 =65 歲以上人口比例超過 7%

• 高齡社會 =65歲以上人口比例超過 14%

• 超高齡社會 =65 以上人口比例超過 20%

老化指數：
 (65歲以上人口／ 0~14歲人口 )x100%
   扶養比：
(老年人口數 + 幼年人口數 )/壯年人口數
x100%
 性別比：
 ( 男性人口數 /女性人口數 ) x 100%
 自然增加率：
(出生人口數 - 死亡人口數 )/人口數 X1000‰

社會增加率：
(移入人口數 - 移出人口數 )/人口數 X1000‰

•高齡化社會 =65 歲以上人口比例超過 7%

• 高齡社會 =65歲以上人口比例超過 14%

• 超高齡社會 =65 以上人口比例超過 20%

4. 人口統計公式 ( 賴進貴， 2017) ：三、分析方法
( 一 ) 空間分析：
1. 面量圖： 
•圖層選取 
•資料選取與合併
•在地圖上呈現屬性資料
2. 分布圖 :
•資料選取
•新增 CSV 格式檔案

二、各鄉鎮老化指數歷年變化
　　由 ( 圖一 )中可以發現，幾乎各鄉鎮的老化指
數值均有不同程度的上升現象，但唯有麥寮這十幾
年來幾乎沒有大幅度上升、下降，我們推測麥寮因
六輕給予的補助，吸引了壯年人口移入，平衡了其
老化指數，且過去曾有報導指出是因隔壁鄉鎮東
勢、台西、崙背這幾年遷入置產，以及六輕員工遷
入，少部分是祖籍在麥寮的民眾回流；而這些移入
人口均和六輕設廠提供就業機會。

(圖一 :雲林縣各鄉鎮老化指數 )



　　從各鄉鎮性別比的歷年變
化趨勢中 ( 圖二 ) ，可發現各
鄉鎮的性別比例波動不大，只
有麥寮的性別比在 97 到 101 呈
現大幅度的下降，這意味著麥
寮鄉移入人口中，並非均以男
性為主，而且 96 年麥寮的六輕
石化工廠第四期建案結束，工
人 (大多為男性 )大量外移，
才會讓性別比出現下降的趨
勢。

三、老化程度的空間差異
　　為了瞭解各鄉鎮老化程度的空間差異，我們利用 Qgis 地理資訊系統，製作了 91 、 96 、 101 與 104 年的老化指數地圖。結果
分述如下。
 

( 圖二：雲林縣各鄉鎮性別比 )

 民國 91 年

　　我們能看見部分海線鄉鎮的老化指數大於 80 ％，而產業
發展較好的斗六、虎尾地區的老化指數在雲林縣裡較低，顯
示出雲林嚴重的城鄉差距問題，無論是醫療、教育或工作機
會都集中於大城，偏鄉人口的外流，加劇老化的問題。

( 圖三： 91 年雲林縣各鄉鎮市老化指數 )

民國 96年 

　　我們能看見沿海許多鄉鎮老化指數已超過 100% ，且有
東擴的情形，由於產業結構與薪資的關係，第一級產業為主
的鄉鎮老化指數驟增，由於薪資易受市場波動而導致收入不
穩定，對於現代的年輕人來說，扶養責任更加沉重，經濟狀
況易入不敷出，使得年輕人移入雲林縣大城，老年人留在原
鄉，老化指數因而居高不下。

(圖四： 96年雲林縣各鄉鎮市老化指數 )

民國 101 年

　　僅有部分發展較好的城鎮，以及因有六輕石化工廠的麥
寮之老化指數尚未破百，該年的社會增加率除斗六市以外，
其他鄉鎮數值呈現負數， 因而導致老化蔓延，這些人口老
化引發的因素，除了年輕人遷移至外地謀生之外，另一個原
因便是生育率持續下降，這個老化危機因此而逐步擴散。
 

( 圖五： 101 年雲林縣各鄉鎮市老化指數 )

民國 104 年 

　　各鄉鎮市幾乎都已經陷入老化危機中，而且發展最好的
斗六市及虎尾鎮，老化指數也提高，唯獨麥寮鄉成為雲林縣
最年輕的鄉鎮。應該和台塑六輕在麥寮鄉設廠後，於 100 年
開始發送 7200元的敦親睦鄰補助費有關，此外，鄉公所還
依據六輕所繳稅金多給生育補助 1萬元促成青年回流
 

( 圖六 :104 年雲林縣各鄉鎮市老化指數 )



四、集群分析結果

　　從 91 年一直到 104 年，斗六在分群中
一直都為獨立分群。我們推論這和雲林縣
政府、雲林縣議會等行政單位位於斗六，
增加了當地的工作機會，使經濟發展成長
。
　　麥寮因得到六輕工廠的工作機會，從
發展最差的分群，成長至次好直到現在。
　　各群中的人口資料，扶養比在各年段
中差異不大，可能因為各地的人口結構多
不同，在發展較好的鄉鎮出生率較高，幼
年人口數比例相較高些，老化指數高、發
展較差的鄉鎮老年人口占的比例高些，根
據扶養比的公式，幼年與老年人口數互補
，平衡各地扶養比，使其大致相同。
　　不過，幼年、壯年、老年、自然增加
率、社會增加率、老化指數、總人口等變
數，在發展好的鄉鎮群與發展較為落後的
鄉鎮分群，差異則相當明顯，我們推測這
現象代表著工作機會等社經發展因素影響
深遠。

(圖七 :91 年、 96年、 101 年、 104 年樹狀
圖 )

五、老化與醫療安養照護

　　雲林縣的醫療院所相較其他都會地
區，數量少，醫療資源集中處老化程度
較低，且人口密度較高的鄉鎮，而相對
老化指數較高的偏遠鄉鎮，僅有少數診
所零星分布。這顯示醫療院所的分布與
老化程度無關，反而與人口密度、工商
活動、交通路網密度有關。
　　進一步考量各鄉鎮內醫療院所所在
的位置，幾乎都集中在各鄉鎮的鄉治、
公所所在的村里，或是相對交通便利且
商業活動較集中的聚落，也呈現鄉鎮內
部差異的現象。
 

伍、結論  Conclusion

( 圖九： 104 年雲林縣各鄉鎮市人口密度與醫療院所分布 )

1. 目前雲林已達到超高齡化社會，自
然增加率與社會增加率呈現負成長
。

1. 過去近 15 年來，扶養比出現下降趨
勢；然而，當未來數年內，這些壯
年人口轉成老年人口時，勢必會造
成扶養比上升，老化的程度會更加
提升。

1. 老化問題已是雲林縣所有鄉鎮的問
題，麥寮則是因為六輕的就業機會
較多，老化程度較為趨緩。

1. 集群分析的結果，雲林縣各鄉鎮人
口特徵可分為數群，各年度差異不
大，但麥寮在近年則往虎尾群靠近
，顯示人口移入和出生率增加的現
象。

1. 各鄉鎮醫療院所的分布與人口密度
、工商活動聚集有關，反而和老化
程度成反比，使得雲林縣面臨超高
齡化社會時，偏鄉地區的醫療照護
將是相當險峻的問題。

( 圖八： 104 年雲林縣各鄉鎮市老化指數與醫療院所分
布 )
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