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摘  要 

本文通过构造普惠保险发展测算指数测算分析中国普惠保险发展的省际差异及其影响因素，并基于动态

面板模型进行实证研究。本文通过对中国31省11年数据测算发现保险渗透性对推动普惠保险发展的影响

作用最大，保险接触性的作用在逐步提高。研究结果显示中国普惠保险的发展存在显著的省际差异，呈

现“中部塌陷”现象；普惠保险发展与地区经济水平呈U型关系，与城市化水平和保险意识呈显著正相关，

与总抚养比、地区人口密度及地方政府财政支出占比则呈显著负相关。 
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Abstract 
This paper develops a model to evaluate the inclusive insurance development level in 31 provinc-
es of China. A dynamic panel model is applied to analyze the factors influencing the development of 
inclusive insurance. It turns out significant regional differences, as an overall “Collapse in the Cen-
tral Region”, in the development of inclusive insurance in China. The relationship between the in-
clusive insurance and the regional economic level is showed as U-shaped. There are significantly 
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positive correlations between the level of urbanization, insurance awareness and the inclusive 
insurance development. Well, the total dependent ratio, the regional population density and the 
proportion of local government expenditure show significantly negative correlations with the in-
clusive insurance development. 
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1. 引言 

普惠保险的理念是基于公平原则，以可负担成本为社会各阶层提供适当的保险服务。普惠保险的重

点服务对象是尚未享受到保险服务的弱势群体，如小微企业和低收入人群。孙蓉等(2019) [1]从社会公平

的视角出发，认为普惠保险应当是各种具有以弱势群体利益最大化为目标的、市场化的政策性保险的统

称。在中国，普惠保险包含小额保险和农业保险两大类险种。王向楠和尹振涛(2019) [2]认为普惠保险是

服务于保险市场上被排斥或被服务不足的群体的所有保险产品服务，强调其可及性和可持续性。 
中国保险发展的区域差异较大，保险排斥现象仍然客观存在，尤其是低收入群体接受保险服务的范

围还有很大限制。因此普惠理念更强调保险服务的广泛渗透性和接触性。推行普惠保险具有良好的经济

价值和社会影响。首先普惠保险实践是挖掘长尾客户价值的过程，能优化保险市场结构，促进保险市场

的发展。其次获取保险服务有益于小微企业的经营和稳定增长，有益于低收入人群应对困难规避风险，

改善健康状况稳定收入。中国普惠保险的发展研究受到学术界和业界的共同关注。测算各地区普惠保险

的发展水平，探究影响普惠保险发展的社会经济因素等研究具有理论和实践意义。本文将通过编制综合

指数测算中国普惠保险地区发展水平，分析产生省际差异的影响因素，进一步拓宽相关问题研究方法与

应用。 

2. 文献综述 

国外早期研究大多关注普惠保险的扶贫作用及需求提升等问题。Claessens (2006) [3]发现小额保险通

过促进获得医疗服务的直接性及缓和风险脆弱性等机制发挥扶贫作用。Aggarwal (2010) [4]发现医疗保险

的成员提高了医疗服务的利用率，减少了自付医疗费用支出，改善了健康和经济效益。相关文献研究表

明小额保险参保人看病比率高于非参保人，小额健康保险与收入稳定性、脱贫概率等呈正相关关系(Desai 
et al. 2011 [5]; Hamid et al. 2011 [6])；财富水平的提升、保险价格的降低、信任与同伴效应以及金融素养

的提高则能显著提高人们小额保险的需求(Cai and Song 2011 [7]; Cole et al. 2013 [8])。 
近年来中国学者对中国普惠保险问题也展开研究。张艳萍(2016) [9]从渗透性、接触性和服务效率三

个维度选取多个指标，采用等权重方法编制了普惠保险测算指数，并基于 2013 年中国各省份截面数据分

析了普惠性保险发展水平的影响因素。研究表明人均可支配收入、中青年人口比重及教育程度等因素对

保险发展起到正向促进作用；而保险市场垄断和地理阻碍等对保险发展有所阻碍。董冬(2017) [10]则从保

险供给、保险需求和经济环境三个维度选取指标，运用主观层次分析法和客观变异系数法相结合确定权
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重编制测算指数。孙蓉等(2019) [1]同样借鉴金融包容性指数(IFI)的构建方法从渗透性、接触性和服务效

率三个维度建立了普惠保险发展指数，各指标权重的确定也是主观赋权，且所有指标权重相同，但其将

普惠保险的范畴限制为小额保险和农业保险两个险种，考虑到小额保险的相关数据难以全面准确得获取，

而且小额保险保费收入不高，因此，其以农业保险的相关数据测算普惠保险指数。 
张国俊等(2014) [11]从经济、社会和地理三个维度选取变量研究中国金融排斥度省域差异的影响因素。

陆凤芝等(2017) [12]则进一步融入文化维度，从经济、社会、文化和地理四个维度选取了 6 个变量，研究

了普惠金融省际差异的影响因素。葛和平和朱卉雯(2018) [13]的研究不仅涵盖了人均 GDP、人口密度、

教育发展水平等因素，而且新增了城乡收入差距和互联网使用情况等变量，更全面探讨影响我国普惠金

融发展的因素。 
现有文献研究对编制普惠保险指数的赋权方法存在差异，部分使用相同权重主观随意性较大；在数

据方面多依据截面数据，样本量有限结果精确度相对较低。本文将采用熵值法客观赋权编制指数，基于

跨度 11 年的数据及动态面板模型探讨影响普惠保险发展的因素。本文研究以期为补充普惠保险研究方法、

促进我国普惠保险发展提供科学依据。 

3. 中国普惠保险发展现状 

近年来，中国保险服务的广度和深度都得到持续推进发展。保险机构作为推行保险服务的首要基础

设施，其分支机构数量反映了保险的发展广度。中国保险公司分支机构数量呈现平稳增长趋势，2007-2018
年间复合增长率达每年 7.09%，人均复合增长率达每年 6.56%。但保险广度的发展在各省份之间仍存在很

大差异。2018 年数据显示广东省以 109 家保险分支机构位居全国第一，北京、上海和江苏省紧随其后；

但排在末尾的三个西部地区，宁夏、青海和西藏，其保险分支机构数量仅为 22、18 和 11 家。从人均角

度看这一排序发生很大变化，北京、上海和天津位于前列，而广东省则大幅落后(见图 1)。 
 

 
Figure 1. Number of insurance branches per 100 million people in each province in 2018 
图 1. 2018 年中国各省每亿人口保险分支机构数 

 

 
Figure 2. Insurance premium per head in each province in 2018 
图 2. 2018 年中国各省人均保费支出 
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数据显示 2007~2018 年我国人均保费实现 16%的年均复合增长率，高于同期 GDP 增长率 11%。2018
年各省人均保费支出同样存在较大差异，最高的北京为 8293 元，而最低的西藏自治区仅为 984 元。图

2 可见，北京和上海两个地区的人均保费显著高于其他地区。按人均保费与保险分支机构总数排序，位

居前四的省份(具体排位略有差别)同为北京、上海、江苏和广东。可见，经济发达地区的保险普及度更高。 

4. 研究方法 

本文研究将构建科学全面的普惠保险指数，测算中国普惠保险在各省份的发展水平及差异，并分析

主要影响因素。首先从普惠保险的渗透性、接触性和使用效率三个维度选取评价指标，采用客观赋权的

熵值法确定各指标权重，运用标准化的反欧氏距离法计算编制普惠保险指数并进行测算分析。接下来基

于测算结果，从经济、社会、文化和地理四个维度选取指标，运用系统 GMM 估计，构建动态面板模型

回归分析中国普惠保险发展水平的主要影响因素。 

4.1. 普惠保险发展指数构建 

借鉴文献研究思路，我们从渗透性、接触性和使用效率三个维度综合衡量普惠保险发展的水平。保

险机构网点数是衡量渗透性的重要指标，本文选取单位人口和单位地理面积网点数两个指标衡量。保险

接触性指居民已使用保险服务的程度或比例。本文采用保险金额和保险赔付额占 GDP 之比间接衡量保险

接触性，另外采用保险深度和保险密度这两个常用指标衡量普惠保险服务的使用效率，见表 1 所示。 
 

Table 1. Indices and definitions 
表 1. 指标及定义 

维度 指标 指标定义 

保险渗透性 
每万平方公里保险机构网点数 保险公司分支机构数/土地面积 

每万人保险机构网点数 保险公司分支机构数/人口数 

保险接触性 
人均保额占 GDP 比 人均保额/人均 GDP 

人均赔额占 GDP 比 人均赔款/人均 GDP 

保险服务效率 
保险深度 保费/GDP 

保险密度 保险/人口数 

 
考虑到指标赋权的客观性要求，本文采用熵值法编制指数，依据各项指标观测值所蕴含的信息量大

小为指标赋权强化客观性。指标观测值显示的差异性越大说明其包含的信息量越大，相应权重也就越高。 
设定指标 x 的第 i 个观测值 xi包含的信息量： ( ) ( )lni il x p x= − ，其中𝑝𝑝(𝑥𝑥𝑖𝑖)为事件发生概率。指标 x

的熵值 ( )H x 即为其信息量的期望值： ( ) ( ) ( )1 lnn
i iiH x p x p x

=
= −∑ 。可见数据集包含的不确定性越大，其

熵值就越大。熵值法赋权以各影响因素指标的信息熵值占比为权重，能体现赋权的客观性、科学性，更

为精确地反映各个指标在构建指数衡量中的实际重要性。 
构建指数过程首先采用离差标准化方法对原始指标值做线性变换统一量纲，映射至[0, 1]： 

{ }
{ } { }

min
max min

ikt kt
ikt

kt kt

x x
y

x x
−

=
−

 

设 iktx 为第 i 省份的第 k 指标在第 t 年的指标值， ikty 则为其标准化指标值(计算熵值时对标准化指标

值进行微距平移，避免自然对数不存在的情况，仍记为 ikty )。接下来计算指标熵值： 
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                           (1) 

kte 表示第 k 个指标在第 t 年的熵值，其取值范围为[0, 1]；m 为省份总数；
1

ln m
为归一化系数。为实 

现越重要的指标赋予越大的权重，权重按如下方式确定： 

( )1

1
1

kt
kt n

ktk

e
w

e
=

−
=

−∑
                                   (2) 

设第 i 省第 k 个指标第 t 年的加权测度值 iktE ： 

ikt ikt iktE w y= ×                                     (3) 

本文运用标准化反欧氏距离法对各省的普惠保险指数(Index of Insurance Development, IID)进行测算。

假设衡量普惠保险发展水平的指标为 K 个，第 i 省在第 t 年度发展水平可以用 K 维空间中的点

( )1 2, , ,it i t i t iKtE E E E=  表示，同时以 ( )1 2, , ,t t t KtW W W W=  表示第 t 年度各指标的最高水平集合。则第 i
省在第 t 年度的普惠保险发展测算指数 itIID 为： 

( ) ( ) ( )2 2 2
1 1 2 2

2 2 2
1 2

1 t i t t i t kt ikt
it

t t kt

W E W E W E
IID

W W W

− + − + + −
= −

+ + +





                 (4) 

普惠保险指数 [ ]0,1itIID ∈ ，指数值越大表明普惠保险发展状况越好。本文构建的普惠保险发展测算

指数是一个相对数，并不代表绝对发展水平的高低。用相对指标衡量能综合直观了解区域间差异的动态

发展历程，为后续进行省际普惠保险发展水平差异的影响因素分析打下基础。 

4.2. 影响因素及回归模型 

本文从经济、社会、文化和地理四个维度选取指标研究我国普惠保险发展的影响因素，具体包括人

均 GDP、总抚养比、城市化水平、地方政府财政支出占 GDP 的比重、保险意识和人口密度 6 个指标，

指标定义见表 2。 
 

Table 2. Affecting factors 
表 2. 影响因素变量 

维度 意义及计算方法 符号 

经济 人均 GDP Pgdp 

社会 

城市化水平： 
城镇人口/总人口 

Ubn 

总抚养比： 
15 岁以下和 64 岁以上人口总数/15 岁至 64 岁人口数 

Tdr 

地方政府财政支出占比： 
地方财政一般预算支出/GDP 

Gov 

文化 大专及以上人数所占比例 Edu 

地理 地区人口密度： 
总人口/土地面积 

Pd 

 
实证研究将基于以上指标构建动态面板模型，运用系统 GMM 估计分析各因素对中国普惠保险发展

影响。考虑到金融保险发展的累积效应，本文引入普惠保险指数的滞后一期值作为解释变量，并将被解
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释变量的滞后项作为解释变量纳入模型构建动态面板模型。 
地区经济越发达，金融行业的发展水平也越高，人们对金融产品和服务的需求越大，普惠保险水平

也越高。陆凤芝等(2017) [12]利用中国省际面板数据探讨了普惠金融发展水平与经济发展程度间是否存在

非线性关系的问题，结果表明两者呈现 U 型关系。因此，本文在模型中同时引入人均 GDP(Pgdp)及其二

次项( 2Pgdp )，模型最终设定形式如下： 
2

0 1 , 1 2 3 4 5

6 7 8

it i t it it it it

it it it t i it

IID IID Pgdp Pgdp Ubn Tdr
Gov Edu Pd z u

β β β β β β

β β β ε
−= + + + + +

+ + + + + +
                (5) 

其中 tz 为时间非观测效应； iu 为地区非观测效应； iε 为随机扰动项。当 2
itPgdp 的系数 3β 显著不为 0 时，

意味着普惠金融发展与经济水平之间存在非线性关系。实证过程将采用两阶段系统 GMM 估计方法探究

普惠保险发展水平影响因素。 

5. 实证结果分析 

基于前文的指数构建方法及回归模型，本文选取中国 31 个省份的历史数据展开实证研究。由于 2007
年之前和 2017 年之后的部分数据缺失，考虑到 11 年期跨度的数据能一定程度说明中国各省普惠保险的

发展趋势，因此选择的数据年限为 2007~2017 年。 

5.1. 普惠保险发展测算结果 

首先我们逐年测算构成指数的各项具体指标权重，表 3 结果可见各指标权重均发生动态变化。每万

平方公里保险公司分支机构数始终占有最大权重，总体影响最强。单位土地面积上分布的保险机构网点

越多，人们越容易获得保险服务，越能促进普惠保险的快速发展。人均保额/人均 GDP、每万人口保险公

司分支机构数和保险密度这三个指标的权重相对较高，对普惠保险发展的影响力也较大。人均赔款/人均

GDP 和保险深度这两个指标的影响力相对较低。 
 

Table 3. Weights on IID indices for year 2007~2017 
表 3. 2007~2017 年中国普惠保险发展水平衡量指标权重 

指标 
 

年份 

每万平方公

里保险公司

分支机构数 

每万人保险

公司分支机

构数 
渗透性 人均保额/

人均 GDP 
人均赔款/
人均 GDP 接触性 保险深度 保险密度 服务使用 

效率 

2007 0.4009 0.2341 0.6350 0.1083 0.0341 0.1423 0.0433 0.1794 0.2227 

2008 0.3920 0.1944 0.5864 0.1880 0.0410 0.2290 0.0370 0.1476 0.1846 

2009 0.3449 0.1572 0.5020 0.2676 0.0728 0.3404 0.0286 0.1290 0.1575 

2010 0.3436 0.1636 0.5072 0.2870 0.0632 0.3502 0.0322 0.1104 0.1426 

2011 0.3401 0.1456 0.4857 0.3036 0.0856 0.3891 0.0352 0.0899 0.1251 

2012 0.3636 0.1530 0.5166 0.2318 0.0957 0.3275 0.0556 0.1004 0.1559 

2013 0.3598 0.1563 0.5162 0.2778 0.0662 0.3439 0.0430 0.0969 0.1399 

2014 0.3864 0.1553 0.5416 0.2389 0.0697 0.3086 0.0488 0.1010 0.1498 

2015 0.3719 0.1810 0.5528 0.2339 0.0691 0.3030 0.0472 0.0970 0.1442 

2016 0.3856 0.1742 0.5598 0.2277 0.0556 0.2833 0.0450 0.1119 0.1569 

2017 0.3233 0.1669 0.4902 0.3347 0.0567 0.3914 0.0345 0.0839 0.1184 

均值 0.3455 0.1759 0.5214 0.2297 0.0635 0.2933 0.0470 0.1051 0.1521 
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在保险渗透性、接触性和服务使用效率三个维度中，保险渗透性所占权重最大但出现逐步下降趋势。

保险接触性维度的权重逐年升高，对普惠保险发展的影响逐步增强。在普惠保险发展的初步阶段，提供

保险服务的基础设施对普惠保险发展水平的影响最大，而随着普惠保险的深入发展，保险服务的接触性

将对普惠保险发展水平产生越来越重要的影响。 
表 4 显示了我国部分省份普惠保险指数测算结果。发展水平最高的地区为上海、北京和天津，其余

各省各年普惠保险发展指数均低于 0.2。上海、北京和天津为直辖市，土地面积较小而城市化水平和经济

发展程度较高。在四项权重较高的指标上，上海、北京和天津均显著高于其他地区。海南和重庆两地的

每万平方公里保险公司分支机构数仅次于上海，高于北京和天津，但其人均保额/人均 GDP、每万人保险

公司分支机构数和保险密度这三个指标较低，因此，其普惠保险指数显著低于上海、北京和天津三地。 
 

Table 4. IID of part of provinces in China for year 2007~2017  
表 4. 2007~2017 年中国部分省份普惠保险指数 

IID 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 

上海 0.8508 0.7939 0.8305 0.8727 0.8712 0.8619 0.8692 0.8898 0.9040 0.9134 0.9134 

北京 0.5901 0.5314 0.6482 0.5285 0.5541 0.5848 0.6105 0.6149 0.6273 0.6105 0.6486 

天津 0.4097 0.3542 0.2689 0.2588 0.2303 0.2904 0.2673 0.2934 0.3149 0.3163 0.2197 

浙江 0.1241 0.1299 0.0826 0.0906 0.0841 0.1065 0.0953 0.1121 0.1302 0.1360 0.0896 

江苏 0.1042 0.0955 0.0819 0.0808 0.0737 0.0940 0.0868 0.0947 0.0926 0.0946 0.0649 

福建 0.0775 0.0770 0.0766 0.0614 0.0558 0.0715 0.0651 0.0658 0.0659 0.0631 0.0434 

安徽 0.0421 0.0535 0.0452 0.0403 0.0517 0.1158 0.0759 0.0609 0.0695 0.0619 0.0422 

重庆 0.0944 0.0885 0.0936 0.0877 0.0788 0.0892 0.0873 0.0869 0.1075 0.1050 0.0691 

甘肃 0.0319 0.0366 0.0311 0.0383 0.0321 0.0370 0.0365 0.0466 0.0526 0.0801 0.0417 

青海 0.0592 0.0509 0.0478 0.0362 0.0258 0.0633 0.0740 0.0615 0.0756 0.0656 0.0506 

宁夏 0.1078 0.0859 0.0830 0.0860 0.0708 0.0884 0.0893 0.1016 0.1190 0.1317 0.0929 

新疆 0.0519 0.0474 0.0680 0.0515 0.0526 0.0576 0.0521 0.0532 0.0521 0.0479 0.0426 

海南 0.1312 0.1025 0.0915 0.0832 0.0772 0.0927 0.0888 0.0976 0.1105 0.0932 0.0628 

 
依据地理位置将各省市划分至东部 11 省、中部 8 省和西部 12 省，表 5 显示各区域普惠保险发展指

数的平均值。数据可见历年来东部地区发展指数显著高于中西部地区，西部地区略高于中部但不显著，

整体呈现“中部塌陷”态势。北京、上海、浙江等东部沿海地区单位土地面积分布的保险机构网点较多，

人均保险机构网点、人均保额/人均 GDP 和保险密度均高于中西部地区，形成了普惠保险指数较高的现

象。而中、西部地区保险行业的发展水平均远低于东部地区，西部地区由于人口较少，其保险渗透率和

保险密度略高于中部地区，因此西部地区普惠保险指数会略高于中部地区。 
 

Table 5. Rational IID in China for year 2007~2017 
表 5. 2007~2017 年中国区域普惠保险指数均值 

IID 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 

东部 0.2325 0.2123 0.2111 0.1987 0.1957 0.2152 0.2106 0.2216 0.2278 0.2285 0.2049 

中部 0.0442 0.0519 0.0403 0.0363 0.0436 0.0529 0.0445 0.0497 0.0559 0.0484 0.0357 

西部 0.0485 0.0509 0.0515 0.0479 0.0444 0.0547 0.0500 0.0539 0.0585 0.0619 0.0468 
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本文进一步对 2007、2012 和 2017 三个年度各省普惠保险指数进行核密度估计分析发展趋势。图 3
可见各年度核密度函数峰值均出现于左端，且都具有较长的右尾，说明中国各省普惠保险发展水平主要

集中在低水平区。核密度函数峰值逐年变大且逐渐靠左，而中高水平区的两个波峰呈现右移趋势，可见

中国普惠保险发展水平两极化程度有所加剧。 
 

 
Figure 3. Kernel density of IID in each province of China  
图 3. 中国各省普惠保险指数核密度 

 
综上可见中国普惠保险的省际差异客观存在，且存在两极化加剧的趋势。普惠保险推行目标是让所

有人都能以可负担的成本享受到保险服务，因此，普惠保险发展水平较低的省份更应采取针对性措施促

进普惠保险发展，本文接下来研究影响普惠保险发展的具体因素。 

5.2. 影响因素回归结果 

本文利用 STATA 15.0 进行回归，并逐个引入解释变量避免多重共线性，回归结果见表 6。数据可见

AR(1)的 P 值均小于 0.1，而 AR(2)的 P 值均大于 0.1，表明通过了扰动项的二阶自相关检验，接受扰动项

,i tε 的二阶序列不存在自相关的原假设，满足系统 GMM 估计的前提条件。Sargan 检验的 P 值均大于 0.1，
表明引入的所有工具变量有效，满足一致性、无偏性。扰动项的自相关检验和 Sargan 检验结果表明模型

估计结果有效。 
 

Table 6. GMM regression results of influencing factors on IID 
表 6. 普惠保险影响因素系统 GMM 回归结果 

变量 模型 1 模型 2 模型 3 模型 4 模型 5 模型 6 模型 7 

IID-1 
0.942*** 0.945*** 0.806*** 0.786*** 0.804*** 0.783*** 0.770*** 

(267.47) (236.21) (82.51) (116.47) (101.17) (158.19) (60.45) 

Pgdp 
0.0147*** 0.00516*** −0.00151*** −0.0151*** −0.00997*** −0.0109*** −0.00895*** 

(32.29) (18.98) (−9.19) (−10.08) (−8.9) (−5.88) (−5.88) 

2Pgdp  
 −0.000310*** −0.000718*** −0.000857*** 0.000611*** 0.000523*** 0.000435*** 

 −15.38 (8.38) (11.12) (9.49) (5.69) (5.83) 

Ubn 
  −0.315*** 0.275*** 0.206*** −0.190*** 0.154*** 

  (13.38) (10.94) (11.45) (9.04) (7.45) 
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Continued 

Tdr 
   −00163*** −0.00160*** −0.00129*** −0.00121*** 

   (−20.63) (−24.44) (−16.35) −(10.42) 

Gov 
    0.564*** −0.718*** −0.862*** 

    −3.78 (−4.11) (−5.08) 

Edu 
     0.144*** 0.151*** 

     (−4.72) (3.97) 

Pd 
      −0.000618* 

      ( −1.69) 

AR(1) 
0.0596 0.0589 0.0601 0.0592 0.0585 0.0586 0.0592 

(−1.8835) (−1.8889) (−1.8803) (−1.8866) (−1.8923) (−1.8914) (−1.8868) 

AR(2) 
0.2666 0.2622 0.3022 0.3684 0.3793 0.3572 0.3605 

(1.1110) (1.1212) (1.0318) (0.8994) (−0.8792) (0 .9208) (0.9143) 

Sargan Test 
0.9978 0.9980 0.9973 0.9993 0.9962 0.9984 0.9985 

(28.3748) (28.1346) (28.8240) (26.1961) (29.6071) (27.7180) (27.5784) 

 
模型 7 回归结果显示 2Pgdp 系数为正值，Pgdp 系数为负值，且均为 1%水平上显著。表明中国各地

区普惠保险发展水平与经济发展水平之间呈现 U 型关系。经济发展水平过低时，经济发展将阻碍普惠保

险的发展；当经济发展水平达到某一程度之后，其进一步发展才会对普惠保险的发展起到促进作用。 
城市化水平和保险意识的提升能显著促进普惠保险发展，城市化水平和高学历人口占比的系数均显

著为正。人口向城镇转移后接触到保险服务的机会更多，且能更便捷地获得保险服务，因此城市化水平

的提高促进普惠保险发展。教育水平的提高有助于更好理解和接受保险服务，促进普惠保险发展。 
抚养比的提高会加重劳动人口的经济负担、使其承受更高的风险，因此应该能促进人们选择保险服

务分担风险。然而本文研究却得出相反结论，实证结果显示抚养比与普惠保险发展水平显著负相关。这

可能是因为中国的普惠保险仍处于初步发展阶段，整体保险意识较低，而且抚养比高的地区老人和小孩

人口占比较高，因此实际保险交易量的转化率低。同时保险产品的日常使用频率较低，保险机构数量相

对于银行等金融机构而言相对较少。地区人口密度提升的同时，保险机构难以将新增人群纳入其客户群

体中，因此地区人口密度的提升会抑制普惠保险的发展。此外地方政府财政支出一般倾向于支持基础设

施或支柱产业发展，对中小微企业和亟待完善基础设施的农村落后地区的财政支出相对较少，结果显示

地方政府的财政支出占比并不能显著促进普惠保险的发展。 

6. 研究结论 

本文采用熵值法客观赋权构建了普惠保险发展综合测算指数，基于 2007~2017 年间数据测算我国各

省份普惠保险发展水平及其差异，并运用系统 GMM 估计模型分析相关影响因素。 
研究发现在普惠保险发展的初步阶段，保险服务渗透性对普惠保险发展水平的影响最大。而随着普

惠保险的深入发展，保险服务接触性的影响作用越来越大。测算结果显示中国普惠保险发展存在较大的

省际差异，且在近年来两极化程度有所加深。东部地区普惠保险发展水平显著高于中、西部地区，而中

部地区的发展水平要略低于西部地区，整体呈现“中部塌陷”现象。社会与经济发展对普惠保险发展起

到重要作用。地区经济发展水平与普惠保险发展水平呈显著的 U 型关系；城市化水平和人口保险意识与
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普惠保险发展水平呈显著的正相关关系；总抚养比和地区人口密度与普惠保险则呈显著的负相关关系。 
综上所述，促进普惠保险发展首先需要因地制宜，灵活制定并落实相关政策。例如在发展程度较差

的中西部地区加强保险基础设施建设，提高保险渗透度；而东部地区普惠保险发展较好，其保险基础设

施较为完善，应着重营造保险市场竞争性氛围，加强保险产品创新、保险服务优化。现阶段普惠保险发

展仍依赖保险机构的覆盖率，因此加大力度开设保险机构营业网点，鼓励保险公司在落后的农村地区设

立分支机构或营销服务部，增加保险服务的覆盖人群。并可进一步探索多样化保险服务，降低农村人口

享受保险服务的门槛，努力提高保险服务的渗透性与使用性。此外，保险产品极具专业性，保险市场信

息不对称问题严重。因此需在发展水平较低的地区加大普惠宣传，提升地区人口保险意识，这有助于激

发其潜在的保险需求，并主动使用保险产品转移风险，进而促进普惠保险发展。 
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