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摘　　　要：基于２０１７年全国流动人口动态监测调查数据，实证分析了医疗保险制度对流动人

口居留意愿的影响。研究发现：在居住地参保能够提高流动人口的本地居留意愿，具有“锁定”效

应，而在户籍地参保则会降低流动人口的本地居留意愿，具有“回拉”效应；同时，“回拉”效应与“锁

定”效应均随医疗保障制度待遇水平的提高而增强。进一步分析表明，医疗保险对流动人口居留

意愿的影响受流动距离的制约，居住地参保的“锁定”效应和户籍地参保的“回拉”效应均随流动距

离的增加而增强。政府应继续深化医保制度体制机制改革，简化异地报销程序，提高异地报销水

平，打破地域区隔的制度藩篱，实现流动人口公平享受医疗保障权益。
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　　改革开放以来，伴随着城镇化进程的快速发
展和户籍制度改革的不断推进，我国流动人口规
模长期保持高速增加。２０２０年，第七次全国人口
普查数据显示，我国流动人口规模达３．７６亿人，
超过总人口的１／５。在新型城镇化战略纵深推进
大背景下，预计未来一段时期我国流动人口的规
模仍将继续增加。随着流动人口队伍的不断壮
大，面对规模如此庞大的流动人口群体，其在流入
地的基本公共卫生服务和居留意愿问题引起了学

者们的广泛关注。

２００９年新医改以来，中国逐步确立了以城镇
职工基本医疗保险制度（简称“城职保”）、新型农
村合作医疗保险制度（简称“新农合”）、城镇居民
基本医疗保险制度（简称“城居保”）、机关事业单
位医疗保险制度（简称“公费医疗”）为主体的基本
医疗保障体系。２０１６年之后，为了实现城乡居民
公平享有基本医疗保险权益，促进社会公平正义，
“新农合”与“城居保”合并为城乡居民基本医疗保
险（简称“城乡居保”），进一步整合了制度资源，完
善了城乡居民公平享有的基本医疗保障体系。
在现行医保政策下，流动人口在参保地点和

参保模式上具有一定的可选择性，他们可以选择
在户籍地参加家乡的医保制度，也可以选择在流
入地参加本地的医保制度。本文认为，多样化的
参保选择对流动人口在流入地的居留意愿可能产

生“回拉”与“锁定”两种不同效应。其一，流动人
口在户籍地参保，按现行制度规定，原则上要求在
户籍所在地参保缴费、就诊报销，如果发生异地就
诊，需要到定点医院，且保险报销比例较低、报销
手续繁琐，这可能会降低流动人口的卫生服务利
用率，进而对其在流入地的居留意愿产生负向影
响，本文将这种效应界定为“回拉”效应。其二，流
动人口在流入地参保，将使流动人口享受到方便、
可及的本地医疗卫生服务，参保缴费、报销手续也
相对便捷，这可能会提高流动人口的卫生服务利
用率，进而对其在流入地的居留意愿产生正向影
响，本文将这种效应界定为“锁定”效应。本文将
利用２０１７年全国流动人口动态监测调查数据，从
实证角度考察医疗保险制度对流动人口本地居留

意愿产生的“回拉”与“锁定”效应，并进一步分析
医疗保障待遇差异、流动距离对流动人口居留意
愿“回拉”与“锁定”效应的影响。

一、文献回顾

关于流动人口居留意愿的影响因素，学者们
从流动人口的个体特征、经济因素、社会因素、区
位因素等多方面进行了分析。在个体特征层面，
有学者研究发现流动人口的性别、年龄、受教育程
度等对流动人口的居留意愿有显著影响［１　３］；在
经济因素层面，学者们从流动人口的工资收入、住
房支出、食品支出和居住特征等方面进行了探
讨［４　６］；在社会因素层面，学者们发现流动人口的
社会认同度、社会融合程度、社会网络规模、流入
地生态环境、流动人口在本地可享受的基本公共
卫生服务质量等均对流动人口的居留意愿有显著

影响［７　１０］；在区位因素层面，王春兰等［１１］和索伟
锵等［１２］的研究发现，东部地区活跃的经济氛围、
便利的交通条件、优质的医疗资源，使得流动人口
的居留意愿较强，而叶鹏飞［１３］的研究认为，由于
当地经济水平、消费水平、定居成本都较高，流动
人口数量较多的东部沿海工业发达地区流动人口

的居留意愿并不强。
近年来，作为社会保障的重要组成部分，医疗

保险对流动人口居留意愿的影响逐渐引起学界的

关注。秦雪征等［１４］基于北京市调研数据的研究
发现，参加“新农合”能明显增强农民工的返乡意
愿，但参加城镇医疗保险制度对农民工的“吸纳”
效应并不显著。朱铭来等［１５］研究发现，在流入地
参加医疗保险的农民工比在流出地参保的长期居

住意愿更高，在流入地参加“城职保”的农民工比
参加“城居保”的长期居住意愿更高。陈富美
等［１６］利用京津冀地区的调研数据也得到了类似

的结论。乔楠等［１７］基于大连市流动人口的研究
发现，参加不同医疗保险制度对流动人口的医疗
服务可及性、定居意愿影响不同，定期体检的流动
人口居留意愿高于不定期体检的，患病就诊的流
动人口居留意愿也超过患病未就诊的流动人口。
整体来看，仅有不多的文献关注了医疗保险

制度对流动人口居留意愿的影响，且存在以下不
足：其一，样本局限。在为数不多的相关研究中，
学者们大多基于某一省份或某些地区的数据进行

分析，缺乏基于全国性调研数据的系统评估，研究
结论的代表性有限。其二，医疗保险参保选择与
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居留意愿之间存在明显的反向因果关系，但既有
文献缺乏对两者因果关系的清晰识别。其三，尚
未针对不同医保制度的待遇水平差异、流动人口
的流动距离差异问题，探讨医疗保险对流动人口
居留意愿的影响。基于此，本文将利用２０１７年全
国流动人口动态监测调查数据，进一步厘清医疗
保险参保行为对流动人口居留意愿的影响机理。
本文可能的研究贡献在于：第一，系统分析了医疗
保险参保地点差异对流动人口居留意愿的影响，
归纳诠释了存在的“锁定”与“回拉”效应，并进一
步比较了医疗保险待遇水平、流动距离差异下，医
疗保险对流动人口居留意愿产生的影响；第二，在
实证分析过程中我们采用工具变量法来解决医疗

保险参保选择与居留意愿之间存在的反向因果关

系，清晰地识别了两者之间的作用机制。

二、数据来源、变量测量
和计量模型

　　１．数据来源
本文所使用的数据来源于２０１７年全国流动

人口动态监测调查（Ｃｈｉｎａ　Ｍｉｇｒａｎｔｓ　Ｄｙｎａｍｉｃ
Ｓｕｒｖｅｙ，简称 ＣＭＤＳ）。ＣＭＤＳ由国家卫生健康
委员会负责实施，在全国范围内采取分层、多阶
段、与人口规模成比例的ＰＰＳ方法进行抽样，受
访对象为在流入地居住一个月以上但户口不在流

入地的１５周岁以上流入人口，调查内容涵盖了家
庭概况、人口学基本特征、就业与家庭消费、居留
意愿与社会融合、基本公共卫生服务等，是目前国
内反映流动人口群体生存状况的权威监测数据

库。２０１７年 ＣＭＤＳ数据共采集流动人口样本

１６９　９１０个，考虑到流动人口在参保过程中存在着
大量的重复参保行为，这种重复参保行为会对本
文的研究结论造成干扰，因此我们在数据清理过
程中剔除掉了医疗保险重复参保的样本，得到样
本量为１５８　４３２个；最后我们剔除重要变量缺失
数据、收入存在极端值的样本后，最终得到有效样
本量为１４６　１６５个，占总样本的８６．０２％。

２．变量测量
（１）因变量：流动人口居留意愿
目前学界关于流动人口居留意愿的测量指标

主要有定居意愿［１８　１９］、户口迁移意愿［２０］和长期居
住意愿［２１］等。为全面反映流动人口的居留意愿
状况，借鉴已有研究的测量方法，结合问卷问题，

本文采用“户口迁移意愿”“总体居留意愿”和“居
留意愿时间”３个指标，构建流动人口居留意愿指
数。根据２０１７年ＣＭＤＳ问卷设计，选取问题“如
果您符合本地落户条件，您是否愿意把户口迁入
本地”来测量流动人口的户口迁移意愿，当受访者
回答“愿意”时赋值为１，回答“不愿意”或者“没想
好”赋值为０；选取问题“今后一段时间，您是否打
算继续留在本地？”来测量流动人口的总体居留意
愿，当受访者回答“是”时赋值为１，回答“否”或者
“没想好”赋值为０；选取问题“如果您打算留在本
地，您预计自己将在本地留多久？”来测量流动人
口的居留意愿时间，当受访者居留时间在５年以
上时赋值为１，其他赋值为０。之后，将三个指标
设置同等权重并加总得到流动人口居留意愿指

数，该指数的得分范围为０～３，得分越高，表示居
留意愿越高。

（２）自变量：流动人口医疗保险参保状况
现行制度框架下，流动人口医疗保险参保状况

的差异主要体现为参保地点的差异和医疗保障待

遇水平的差异，因此，本文主要从参保地点和医疗
保障待遇两个方面来区分流动人口的医疗保险参

保状况。基于２０１７年ＣＭＤＳ问卷，我们将参保类
型界定为“公费医疗”“城职保”“城乡居保”“城居
保”“新农合”和“没有医疗保险”六种类型。构造虚
拟变量“居住地参保”，当流动人口选择在居住地参
保时，赋值为１，其他赋值为０；构造虚拟变量“户籍
地参保”，当流动人口选择在户籍地或其他地方参
保时，赋值为１，其他赋值为０；构造虚拟变量“没有
医疗保险”，当流动人口没有参加任何医疗保险
时，赋值为１，否则赋值为０。通过计算发现，样本
中２１．４％的流动人口选择在居住地参保，７１．４％
的流动人口选择在户籍地参加医疗保险，另外还
有７．２％的流动人口没有参加任何医疗保险。
为了进一步比较医疗保障待遇水平差异对流

动人口居留意愿的影响，构造虚拟变量“居住地参
加城职保”，当流动人口在居住地参加“公费医疗”
和“城职保”时赋值为１，其他赋值为０；构造虚拟
变量“居住地参加城乡居保”，当流动人口在居住
地参加“城乡居保”“城居保”或“新农合”时，赋值
为１，其他赋值为０；构造虚拟变量“户籍地参加城
职保”，当流动人口在户籍地或其他地方参加“公
费医疗”和“城职保”时赋值为１，其他赋值为０；构
造虚拟变量“户籍地参加城乡居保”，当流动人口
在户籍地或其他地方参加“城乡居保”“城居保”或
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“新农合”时，赋值为１，其他赋值为０；当流动人口
没有参加任何医疗保险时赋值为１，其他赋值为

０。通过计算发现，“居住地参加城职保”“居住地
参加城乡居保”“户籍地参加城职保”和“户籍地参
加城乡居保”在总样本中分别占比为１４．０％、

７．４％、２．４％和６８．９％。
（３）其他控制变量
已有研究表明，流动人口的居留意愿还受人

口社会学特征［１８，２２］、人力资本［１１］、家庭收入及职
业特征［１９，２３］、流动范围［１８］以及住房特征［２４］等因
素的影响。因此，在实证分析过程中，本文还对其
他可能影响流动人口居留意愿的变量进行了控

制。主要包括：流动人口的性别、年龄、民族、户籍
类型、婚姻状况、子女随迁、夫妻分居以及是否举
家迁移等个体特征变量；受教育程度、自评健康等
人力资本变量；家庭月收入、是否党团成员、职业
性质、户籍地是否有承包地、是否有宅基地等社会
经济指标；家庭规模、流动范围以及住房性质等可
能影响流动人口居留意愿的指标。同时，考虑到
流入地的区域特征对流动人口的居留意愿也有重

要影响，在实证分析过程中还控制了流动人口当
期所居住的省份。

３．计量模型
（１）线性概率模型
如前所述，本文通过构建流动人口居留意愿

指数来反映流动人口的居留意愿状况。居留意愿
指数的取值范围为０～３的定序变量，分别表示居
留意 愿 由 低 到 高，Ｆｅｒｒｅｒ－ｉ－Ｃａｒｂｏｎｅｌｌ等

［２５］和

Ａｎｇｒｉｓｔ等［２６］研究指出，当定序变量作为因变量
时，只要回归方程设定正确，采用 ＯＬＳ模型和

ｏｒｄｅｒｅｄ　ｐｒｏｂｉｔ模型进行估计，这两种方法在估计
参数的方向和显著性上具有一致性，并无优劣高
下之分。因此为了便于参数解释，本文使用 ＯＬＳ
方法来估计医疗保险制度对流动人口居留意愿的

影响。模型设定为：

Ｓｅｔｔｌｅｍｅｎｔｉ＝β０＋β１Ｉｎｓｕｒａｎｃｅｉ＋βｉ∑
ｋ

ｉ＝１
Ｗｉ＋ε

其中：Ｓｅｔｔｌｅｍｅｎｔｉ 表示流动人口的居留意愿；β０
为截距项；Ｉｎｓｕｒａｎｃｅｉ表示流动人口的参保状况；

β１ 表示医疗保险对流动人口居留意愿影响的回

归系数；∑
ｋ

ｉ＝１
Ｗｉ表示一系列可能影响流动人口居

留意愿的控制变量，主要包括个体特征、社会经济
状况、流动范围、住房性质和流入地省份等；βｉ 表

示控制变量对流动人口居留意愿影响的回归系

数；ε为随机误差项。
（２）工具变量回归（ＩＶ）
考虑到医疗保险参保选择和流动人口居留意

愿之间可能存在反向因果关系：一方面，参加医疗
保险对流动人口的居留意愿决策会产生重要影

响；另一方面，流动人口的居留意愿反过来也会影
响其参保决策，其在居住地居留意愿越强，其选择
在居住地参保的可能性也更大。这种反向因果关
系导致的内生性问题会使得模型估计结果存在偏

差。因此，根据研究需要，本文引入工具变量来解
决可能存在的内生性问题。一个比较好的工具变
量必须同时满足相关性和外生性两个要求，本文
选取的工具变量为“地市级层面医疗保险参保
率”，理论上而言，流动人口在地市级层面医疗保
险参保率的高低和流动人口的参保决策高度相

关；同时，地市级层面的医疗保险参保率并不会直
接影响流动人口的居留意愿，地市级医疗保险参
保率只能通过医疗保险参保行为影响流动人口的

居留意愿。因此，流动人口在地市级层面的医疗
保险参保率在理论上满足工具变量相关性和外生

性的假设条件。另外，在后文实证分析过程中，本
文也对工具变量的有效性进行了检验，所选择的
工具变量满足相关性的要求。

三、实证分析

１．医疗保险参保选择对流动人口居留意愿
的影响

表１汇报了医疗保险参保地点差异对流动人
口居留意愿影响的回归结果。第（１）列显示，在控
制其他可观测变量后，与没有参加任何医疗保险
的流动人口相比，在“居住地参保”将使流动人口
的居留意愿提高０．１６４，而在“户籍地参保”将使
流动人口的居留意愿降低０．１４９。第（２）列以“户
籍地参保”为基准变量，比较了“居住地参保”和
“户籍地参保”对流动人口居留意愿影响的差异，
结果显示，流动人口在“居住地参保”比在“户籍地
参保”的居留意愿提高了０．３１３。可能的原因在
于：按照目前医保制度报销原则，参保者患病时在
异地非定点医院接受医疗服务，不予报销；在异地
定点医院接受医疗服务，医疗保险报销比例低且
报销程序繁琐，这会显著降低流动人口的医疗服
务利用率，从而可能会削弱流动人口在流入地的
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居留意愿，因此在“户籍地参保”会对流动人口居
留意愿产生显著的“回拉效应”。与之相反，在“居
住地参保”能够提高流动人口在居住地就医时的
财务可及性，使其能够在流入地享受到便捷的医

疗资源和医疗服务，这会提高其在流入地的医疗
服务利用率，进而对流动人口的居留意愿产生正
向影响，因此，本文认为在“居住地参保”会对流动
人口的居留意愿产生“锁定效应”。

表１　医疗保险参保地点差异对流动人口居留意愿影响的回归结果

变　量

（１）
全样本

ＯＬＳ

（２）
全样本

ＯＬＳ

（３）
参保样本

ＯＬＳ

（４）
参保样本

ＩＶ

（５）
城乡居保
参保样本

ＯＬＳ

（６）
城乡居保
参保样本

ＩＶ

（７）
城职保
参保样本

ＯＬＳ

（８）
城职保
参保样本

ＩＶ

居住地参保 ０．１６４＊＊＊ ０．３１３＊＊＊ ０．３１８＊＊＊ ０．８５９＊＊＊ ０．２６５＊＊＊ ０．４０２＊＊＊

（０．０１２　３） （０．００７　４） （０．００７　５） （０．０９２　６） （０．０１０　８） （０．１０５　０）

户籍地参保 －０．１４９＊＊＊ ０．３２３＊＊＊ ０．８９０＊＊＊

（０．０１１　１） （０．０２１　７） （０．２０２　０）

没有医疗保险 ０．１４９＊＊＊

（０．０１１　１）

性别 －０．００５ －０．００５ －０．００６　 ０．００１　 ０．００４　 ０．００５ －０．０３８＊＊＊ －０．０３１＊＊

（０．００５　６） （０．００５　６） （０．００５　７） （０．００６　０） （０．００６　４） （０．００６　４） （０．０１２　９） （０．０１３　４）

年龄 ０．００３＊＊＊ ０．００３＊＊＊ ０．００３＊＊＊ ０．００２＊＊＊ ０．００２＊＊＊ ０．００２＊＊＊ ０．００２＊＊ ０．００８＊＊＊

（０．０００　３） （０．０００　３） （０．０００　３） （０．０００　３） （０．０００　４） （０．０００　４） （０．０００　９） （０．００２　３）

民族 －０．０６１＊＊＊ －０．０６１＊＊＊ －０．０５９＊＊＊ －０．０５４＊＊＊ －０．０４８＊＊＊ －０．０４７＊＊＊ －０．０６０＊＊ －０．０６２＊＊

（０．０１０　６） （０．０１０　６） （０．０１１　０） （０．０１１　３） （０．０１２　０） （０．０１２　０） （０．０２６　９） （０．０２７　６）

受教育程度 ０．０９４＊＊＊ ０．０９４＊＊＊ ０．０９４＊＊＊ ０．０６０＊＊＊ ０．０９０＊＊＊ ０．０８８＊＊＊ ０．０６７＊＊＊ ０．０７１＊＊＊

（０．００３　１） （０．００３　１） （０．００３　２） （０．００６　７） （０．００３　８） （０．００４　１） （０．００６　７） （０．００７　０）

非农户口 －０．０８７＊＊＊ －０．０８７＊＊＊ －０．０８５＊＊＊ －０．０５３＊＊＊ －０．０６８＊＊＊ －０．０６２＊＊＊ －０．０８０＊＊＊ －０．１２４＊＊＊

（０．００８　１） （０．００８　１） （０．００８　５） （０．０１０　２） （０．０１０　２） （０．０１１　２） （０．０１６　９） （０．０２３　３）

党团成员 ０．０３１＊＊＊ ０．０３１＊＊＊ ０．０３３＊＊＊ ０．０３９＊＊＊ ０．０４６＊＊＊ ０．０４７＊＊＊ ０．００６　 ０．０３３＊

（０．００９　７） （０．００９　７） （０．００９　９） （０．０１０　２） （０．０１２　６） （０．０１２　６） （０．０１６　２） （０．０１９　２）

未婚 －０．１３８＊＊＊ －０．１３８＊＊＊ －０．１４０＊＊＊ －０．１２９＊＊＊ －０．１４９＊＊＊ －０．１５３＊＊＊ －０．０９９＊＊＊ －０．０６７＊＊

（０．０１１　６） （０．０１１　６） （０．０１２　２） （０．０１２　６） （０．０１３　５） （０．０１３　８） （０．０２８　９） （０．０３１　４）

离婚／丧偶 ０．１４４＊＊＊ ０．１４４＊＊＊ ０．１３８＊＊＊ ０．１３１＊＊＊ ０．１３８＊＊＊ ０．１３７＊＊＊ ０．１２５＊＊ ０．１３０＊＊

（０．０２０　６） （０．０２０　６） （０．０２１　７） （０．０２２　１） （０．０２３　７） （０．０２３　７） （０．０５２　３） （０．０５３　２）

家庭月收入 ０．０９７＊＊＊ ０．０９７＊＊＊ ０．１０１＊＊＊ ０．０９４＊＊＊ ０．０８２＊＊＊ ０．０８３＊＊＊ ０．１８１＊＊＊ ０．１７０＊＊＊

（０．００４　５） （０．００４　５） （０．００４　７） （０．００４　８） （０．００５　０） （０．００５　０） （０．０１２　６） （０．０１３　５）

家庭规模 －０．０１９＊＊＊ －０．０１９＊＊＊ －０．０２０＊＊＊ －０．０１４＊＊＊ －０．０１７＊＊＊ －０．０１７＊＊＊ －０．０３９＊＊＊ －０．０３６＊＊＊

（０．００３　３） （０．００３　３） （０．００３　４） （０．００３　７） （０．００３　７） （０．００３　８） （０．００８　７） （０．００８　８）

自评健康 －０．０３７＊＊＊ －０．０３７＊＊＊ －０．０３５＊＊＊ －０．０４１＊＊＊ －０．０３５＊＊＊ －０．０３６＊＊＊ －０．０３９＊＊ －０．０１９
（０．００６　０） （０．００６　０） （０．００６　２） （０．００６　４） （０．００６　７） （０．００６　７） （０．０１５　８） （０．０１７　５）

举家迁移 ０．０６７＊＊＊ ０．０６７＊＊＊ ０．０６６＊＊＊ ０．０５３＊＊＊ ０．０６０＊＊＊ ０．０５８＊＊＊ ０．０７６＊＊＊ ０．０６８＊＊＊

（０．００７　９） （０．００７　９） （０．００８　１） （０．００８　６） （０．００８　８） （０．００９　０） （０．０１９　７） （０．０２０　２）

子女随迁 ０．１２０＊＊＊ ０．１２０＊＊＊ ０．１１９＊＊＊ ０．１０３＊＊＊ ０．１２４＊＊＊ ０．１２２＊＊＊ ０．０９２＊＊＊ ０．０６８＊＊＊

（０．００６　７） （０．００６　７） （０．００６　９） （０．００７　６） （０．００７　７） （０．００７　８） （０．０１６　４） （０．０１８　５）

其他变量 控制 控制 控制 控制 控制 控制 控制 控制

Ｃｏｎｓｔａｎｔ －０．３５０＊＊＊ －０．４９９＊＊＊ －０．４６７＊＊＊ －０．３５６＊＊＊ －０．３３５ －０．３６１ －１．０８１＊＊＊ －１．５４１＊＊＊

（０．１１８　０） （０．１１７　０） （０．１１７　０） （０．１１８　０） （０．２５４　０） （０．２４９　０） （０．１７４　０） （０．２３９　０）

Ｏｂｓｅｒｖａｔｉｏｎｓ　 １４６　１６５　 １４６　１６５　 １３５　５４２　 １３５　５４２　 １１１　５１１　 １１１　５１１　 ２４　０２７　 ２４　０２７
Ｒ－ｓｑｕａｒｅｄ　 ０．１５７　 ０．１５７　 ０．１５８　 ０．１２１　 ０．１１４　 ０．１１３　 ０．１６９　 ０．１３７

　　注：括号内汇报的是稳健标准误；变量“婚姻状况”和“户口性质”的基准变量分别为“已婚”和“农业户口”；经检验，第（４）、（６）和（８）
列所用工具变量一阶段Ｆ值分别为８９８．３，１３５．５４和１８１．４７，不存在弱工具变量问题，且 Ｗａｌｄ检验Ｐ值＜０．００００；限于篇幅，
未汇报夫妻分居、流动范围、户籍地宅基地、户籍地承包地、企业性质、住房性质、省份虚拟变量和工具变量一阶段回归结果；＊、

＊＊、＊＊＊分别表示变量在１０％、５％和１％水平上显著，下同。
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　　为了进一步研究“居住地参保”和“户籍地参
保”对流动人口居留意愿影响的差异，表１中第
（３）列去掉了没有医疗保险的样本后再次进行

ＯＬＳ回归，结果发现：流动人口在“居住地参保”
比在“户籍地参保”的居留意愿提高０．３１８，且在

１％的水平上显著。考虑到流动人口医疗保险参
保行为与居留意愿之间可能存在的反向因果关

系，表１中第（４）列以“地市级层面的户籍地医疗
保险参保率”作为工具变量来估计医疗保险参保
地点差异对流动人口居留意愿的影响，ＩＶ估计结
果显示：在控制潜在的内生性偏误以后，与在“户
籍地参保”相比，在“居住地参保”仍然能够显著提
高流动人口的居留意愿。
为了进一步识别在“城职保”和“城乡居保”制

度模式下，参保地点差异对流动人口居留意愿的
影响。表１中第（５）列比较了“户籍地参加城乡居
保”和“居住地参加城乡居保”对流动人口居留意
愿的影响。结果显示，“居住地参加城乡居保”对
流动人口的居留意愿具有显著的正向促进作用，
与在“户籍地参加城乡居保”流动人口相比，在“居
住地参加城乡居保”将会使流动人口的居留意愿
提高０．２６５。表１中第（６）列以“地市级层面的户
籍地城乡居保参保率”作为工具变量进一步分析
“城乡居保”参保地点的差异对流动人口居留意愿
的影响，ＩＶ估计结果显示：与在“户籍地参加城乡
居保”流动人口相比，在“居住地参加城乡居保”能
够显著提高其在居住地的居留意愿。
表１中第（７）列比较了“在户籍地参加城职

保”和“在居住地参加城职保”对流动人口居留意
愿的影响。ＯＬＳ估计结果显示，与在“户籍地参
加城职保”流动人口相比，在“居住地参加城职保”
将会使流动人口的居留意愿提高０．３２３。表１中
第（８）列以“地市级层面的户籍地城职保参保率”
作为工具变量分析了“城职保”参保地点的差异对
流动人口居留意愿的影响，ＩＶ估计结果显示：在

控制潜在的内生性偏误以后，与在“户籍地参加城
职保”流动人口相比，在“居住地参加城职保”能够
显著提高流动人口在居住地的居留意愿。由此可
以发现，无论参加何种医疗保险，在居住地参保均
能够显著提高流动人口在居住地的居留意愿，这
进一步证明居住地参保对流动人口居留意愿具有

显著的“锁定”效应。

２．医疗保险待遇水平差异对流动人口居留
意愿的影响

从流动人口医疗保险的参保行为来看，流动
人口医疗保险参保选择不仅存在参保地点上的差

异，由于参加制度的不同，还存在医疗保障待遇
水平的差异。“城职保”是典型的高缴费、高保障
的医疗保险制度，其医疗保障待遇明显高于“城
乡居保”。在参保地相同的情况下，流动人口的居
留意愿是否会因为医疗保障待遇水平的不同而存

在差异？理论上而言，在居住地参加“城职保”，
由于给付待遇水平更高，其“锁定效应”可能更强；
相反，在户籍地参加“城职保”，其“回拉”效应可
能更强。
表２汇报了控制住参保地点的情况下，医疗

保障待遇差异对流动人口居留意愿的影响。表２
中第（１）列汇报了在“居住地参加城职保”和“居住
地参加城乡居保”对流动人口居留意愿影响的

ＯＬＳ估计结果，其中基准变量为“居住地参加城
乡居保”，回归结果显示，与在居住地参加“城乡居
保”流动人口相比，在居住地参加“城职保”流动人
口的居留意愿更高。为了克服模型中可能存在的
内生性问题，表２中第（２）列以“地市级层面的居
住地城职保参保率”作为工具变量进一步分析这
两种医保制度对流动人口居留意愿的影响，ＩＶ估
计结果与第（１）列的结论一致，这说明在居住地参
保对于流动人口居留意愿影响的“锁定”效应随着
医疗保障程度的提高而不断增强。

表２　医疗保障待遇差异对流动人口居留意愿影响的回归结果

变　　量 （１） （２） （３） （４）

居住地参加城职保 　０．１３８＊＊＊（０．０１６） 　０．７０１＊＊＊（０．１１５）
户籍地参加城职保 　０．０３１　９（０．０１９　６） －０．４６５＊＊（０．１８６）

Ｃｏｎｓｔａｎｔ －０．３７３＊＊（０．１６５） 　０．６６７＊＊＊（０．１０６） －０．５３８＊＊＊（０．２００） －０．４８５＊＊（０．２１３）

Ｏｂｓｅｒｖａｔｉｏｎｓ　 ３１　２４２　 ３１　２４２　 １０４　２９６　 １０４　２９６
Ｒ－ｓｑｕａｒｅｄ 　０．１４９ 　０．０９４ 　０．１０１ 　０．０９４

　　注：经检验，第（２）和（４）列所用工具变量一阶段Ｆ值分别为８１５．３和１０４．７６，不存在弱工具变量问题，且 Ｗａｌｄ检验Ｐ值＜０．００００；
限于篇幅，没有汇报其他控制变量、省份虚拟变量和工具变量一阶段回归结果。
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　　表２中第（３）列汇报了在“户籍地参加城职
保”和“户籍地参加城乡居保”对流动人口居留意
愿影响的 ＯＬＳ估计结果，其中基准变量为“户籍
地参加城乡居保”，结果显示，与在户籍地参加“城
乡居保”流动人口相比，在户籍地参加“城职保”对
流动人口的居留意愿没有影响。同样为了解决模
型中存在的内生性问题，表２中第（４）列中引入
“地市级层面的户籍地城职保参保率”作为工具变
量，以进一步分析在户籍地参加这两种医保制度
对流动人口居留意愿的影响，ＩＶ估计结果显示：
与在户籍地参加“城乡居保”流动人口相比，在户
籍地参加“城职保”流动人口在居住地的居留意愿
更低，这说明在户籍地参保对于流动人口居留意
愿影响的“回拉”效应也随着医疗保障水平的提高
而不断加强。

３．不同流动范围下医疗保险制度对流动人
口居留意愿的影响

考虑到中国现行的医疗保障制度主要以县、

市级为统筹单位，具有很强的地域性和不可携带
性，因此流动距离的远近也可能对流动人口的居
留意愿产生不同影响。理论上而言，流动距离越
远，医疗保险的地域性和不可携带性越强，这种地
域区隔现象越严重，因此，对于在居住地参保流动
人口而言，有可能会降低流动人口的流动性，增强
其在居住地的居留意愿，即这种“锁定”效应更
明显。
表３将流动人口的流动距离划分为“跨省流

动”“省内跨市”和“市内跨县”三类，进一步探讨在
不同流动范围条件下，医疗保险对流动人口居留
意愿的影响。表３中第（１）、（３）和（５）列显示：与
“没有任何医疗保险”流动人口相比，在“居住地参
保”对于流动人口的“锁定”效应随着流动距离的
增加而逐渐增强（回归系数由 ０．０１３ 增加至

０．２２０）；在“户籍地参保”对于流动人口的“回拉”
效应也随着流动距离的扩大而逐渐增强（回归系
数由－０．１４５下降至－０．１６１）。

表３　不同“流动范围”下的医疗保险对流动人口居留意愿影响的回归结果

变　　量
市内跨县

（１） （２）
省内跨市

（３） （４）
跨省流动

（５） （６）

居住地参保 ０．０１３　 ０．１５８＊＊＊ ０．０８６＊＊＊ ０．２６０＊＊＊ ０．２２０＊＊＊ ０．３６１＊＊＊

（０．０３６　７） （０．０１７　８） （０．０２２　１） （０．０１２　４） （０．０１６　４） （０．０１１　０）
户籍地参保 －０．１４５＊＊＊ －０．１５８＊＊＊ －０．１６１＊＊＊

（０．０３４　１） （０．０２０　５） （０．０１４　４）
没有医疗保险 ０．１４５＊＊＊ ０．１５８＊＊＊ ０．１６１＊＊＊

（０．０３４　１） （０．０２０　５） （０．０１４　４）
Ｃｏｎｓｔａｎｔ　 ０．９７３＊＊＊ ０．８２８＊＊＊ ０．５８３＊＊＊ ０．４０９＊＊＊ －０．７２６＊＊＊ －０．８６８＊＊＊

（０．１０９　７） （０．１０５　６） （０．０９０　６） （０．０８８　９） （０．１２７　４） （０．１２６　９）

Ｏｂｓｅｒｖａｔｉｏｎｓ　 ２７　１０３　 ２７　１０３　 ４８　５１３　 ４８　５１３　 ７０　５４９　 ７０　５４９
Ｒ－ｓｑｕａｒｅｄ　 ０．１０９　 ０．１０９　 ０．１３６　 ０．１３６　 ０．２０２　 ０．２０２

　　注：限于篇幅，没有汇报其他控制变量和省份虚拟变量回归结果。

　　表３中第（２）、（４）和（６）列比较了“户籍地参
保”和“居住地参保”在不同流动范围下对流动人
口居留意愿的影响，其中基准变量为“户籍地参
保”，结果显示，与“户籍地参保”流动人口相比，在
“居住地参保”对于流动人口的居留意愿随着流动
范围的逐步扩大而增加（回归系数由０．１５８上升
至０．３６１）。可以看出在不同流动范围下，医疗保
险参保地点差异对流动人口居留意愿具有不同影

响，随着流动范围的逐步扩大，使得在居住地参保
流动人口的居留意愿越高，即“锁定”效应越强。

４．稳健性检验
为了检验结论的稳健性，本文采用倾向得分

匹配法（ＰＳＭ）进一步分析医疗保险制度对流动

人口居留意愿的影响。表４中第（１）～（３）列汇报
了医疗保险参保地点差异对流动人口居留意愿影

响的ＰＳＭ（ＡＴＴ）分析结果，处理组分别为“居住
地参保”“居住地参加城乡居保”和“居住地参加城
职保”，控制组分别为“户籍地参保”“户籍地参加
城乡居保”和“户籍地参加城职保”。结果显示，处
理组和控制组存在显著差异，相对于在户籍地参
保流动人口而言，在居住地无论参加何种医疗保
险都能显著增加其在居住地的居留意愿。表４中
第（４）～（５）列汇报了在相同参保地点条件下，医
疗保障待遇差异对流动人口居留意愿影响的

ＰＳＭ分析结果，处理组分别为“居住地参加城职
保”和“户籍地参加城职保”，控制组分别为“居住
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地参加城乡居保”和“户籍地参加城乡居保”。结
果显示，与在“居住地参加城乡居保”的流动人口
相比，在“居住地参加城职保”能显著增加其在居
住地的居留意愿；而与在“户籍地参加城乡居保”

的流动人口相比，在“户籍地参加城职保”对其在
居住地的居留意愿没有影响。所得结论与表１和
表２的研究结论基本一致，再次证明了所得结论
的稳健性。

表４　医疗保险对流动人口居留意愿影响的ＰＳＭ分析结果

类　别
参　保　地　点

参保样本

（１）
城乡居保参保样本

（２）
城职保参保样本

（３）

医疗保障待遇差异

居住地参保样本

（４）
户籍地参保样本

（５）

处理组 　 　２．１２０　３ 　 　２．０１１　１ 　 　２．１８３　６ 　 　２．１８３　４ 　 　１．９６２　１
控制组 １．８００　０　 １．７５４　２　 １．８５８　２　 ２．０８９　１　 １．９１７　４
差异 ０．３２０　３　 ０．２５６　８　 ０．３２５　４　 ０．０９４　５　 ０．０４４　７
标准误 ０．０１０　７　 ０．０１２　７　 ０．０３４　５　 ０．０２８　９　 ０．０３１　２
Ｔ值 ２９．８７＊＊＊ ２０．２２＊＊＊ ９．４３＊＊＊ ３．２７＊＊＊ １．４３
样本量 １３５　５３８　 １１１　５１１　 ２４　０３１　 ３１　２４２　 １０４　２９６

　　　注：分析过程中没有包含未参加任何医疗保险的流动人口样本；在ＰＳＭ分析过程中采用Ｋ近邻匹配（一对四）来估计平均
处理效应（ＡＴＴ）。

四、研究结论与政策建议

基于２０１７年全国流动人口动态监测调查数

据，实证分析了医疗保险制度对流动人口居留意
愿的影响。研究发现：第一，与没有参加任何医疗
保险流动人口相比，在居住地参保能够显著提高
流动人口在本地的居留意愿，具有“锁定”效应；而
在户籍地参保则会降低流动人口在本地的居留意

愿，具有“回拉”效应。第二，与在居住地参加“城
乡居保”流动人口相比，在居住地参加“城职保”能
够显著提高流动人口的居留意愿，流动人口居留
意愿的“锁定”效应随医疗保险待遇水平的提高而
增强；而与在户籍地参加“城乡居保”流动人口相
比，在户籍地参加“城职保”能够显著降低流动人口
的居留意愿，流动人口居留意愿的“回拉”效应也随
医疗保障待遇水平的提高而增强。第三，医疗保险
对流动人口居留意愿的影响随着流动距离的不同

会产生不同影响，在居住地参保对于流动人口的
“锁定”效应和在户籍地参保对于流动人口的“回
拉”效应会随着流动距离的增加而不断增强。

２０２１年《政府工作报告》明确指出在“十四
五”期间要深入推进以人为核心的新型城镇化战
略，加快农业转移人口市民化，常住人口城镇化率
提高到６５％，能否实现该目标，任务艰巨。医疗
保险对于增强流动人口在本地的居留意愿具有重

要影响，多措并举保障流动人口在流入地的基本
医疗保障权益，增强其居留意愿，提高其社会融入

水平，对于加快推动新型城镇化高质量发展具有
重要意义。本文提出以下政策建议：其一，加强医
保制度顶层设计，提高医疗保险统筹层次，真正打
破地域区隔的制度藩篱；其二，深化医疗体制改
革，简化异地报销程序，提高异地报销水平，切实
保障流动人口在流入地享有基本的医疗卫生服

务，提升其在流入地的社会融入水平；其三，政府
应逐步推进基本医疗保险制度的整合，切实减少
制度与地区之间的壁垒，加快推动流动人口公平
享受各项医疗保障权益。
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