
一、选题理由

收入与健康不平等的关系问题，历来是各国学者研究的热点主题，而这一问题在中国的

典型性与紧迫性尤为突出。据世界银行统计，尽管中国的收入水平不断提高，但反映健康水

平的人均寿命值并未达到与收入水平相匹配的应有水平。对此，我国一直在不遗余力地出台

新型农村合作医疗等一系列社会保障政策，初步建立起覆盖城乡居民的基本卫生保健制度框

架。在这个过程中，两个与收入相关的问题始终困扰着中国健康问题的改善:一是在收入水

平提高的同时，收入差距不断扩大已是一个不争的事实，进而对居民健康水平产生负向影响，

并衍生出健康不平等加剧的问题。二是伴随着中国老龄化程度的提高，收入不平等对健康不

平等的影响也在发生结构性变化。

二、边际贡献

以往研究不同程度地丰富了健康不平等的相关文献，同时也为研究该问题的学者开拓了

思路，但也不免存在以下不足：第一，在该问题上鲜有学者将目光聚集到我国老年人群体上，

考虑到老年人的健康问题直接关系到我国医疗和养老保险等相关方面的支出，所以有必要对

这个群体的健康不平等问题做进一步探索；第二，已有学者多采用Waggstaff发展起来的集

中度指数作为衡量健康不平等程度的指标，并在此基础上采用截面数据对集中度指数做静态

分解，呈现各影响因素对健康不平等程度的贡献率，这类方法忽略了时间效应，没有对健康

不平等程度的动态演变做进一步探析。针对上述不足，本文尝试采用新测度方法来替代以往

研究中多次出现的集中度指数，使用面板数据将老年人健康不平等动态分解为多种效应，以

期对影响健康不平等波动的因素做进一步剖析。

三、汇报总结

根据现场老师和同学针对本文提出的意见，汇报人归纳出几个需要再仔细打磨的地方：

1、关于收入和健康之间关系的模型还需要重新设定，控制变量有点少，需要再重新到数据

库中筛选控制变量，同时也要考虑是否可以将环境因素对健康的影响考虑在内；2、将性别

和年龄段交叉得到的变量是不是一定要选择参照组？如果是，选择不同的变量作为参照组是

否对回归结果有影响，如果否又改如何处理；3、将序数性质的自评健康数据转化为基数自

评健康数据的方法有好几种，需要将这几种方法都试一下，看哪种结果更显著；4、对 E指

数的分解方法可以做适当改动，争取有所创新。

四、汇报点评

本文的创新点在于，以老年人这个群体作为研究方向进一步研究与收入相关的健康不平

等；同时，在衡量健康不平等程度的指标选择上，采用 E指数来替代集中度指数，使用面



板数据将老年人健康不平等分解为多种效应。这种分解方法考虑了时间效应，对健康不平等

程度的动态演变做进一步分析。但同时也存在以下几个疑点：1.关于文章中提到的某些概念

阐释不清楚，在实证分析部分没有指出通过哪一指标反映；2.要对比选择不同参照组对回归

结果的影响；3.数据所用年份较少，增加数据量会更有说服力，如果非要采取两个年份，可

以考虑选择两个跨度大的年份，这样结果相对更明显。


