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摘要摘要摘要摘要：教育和健康人力资本是人力资本形成的两种主要形式。以往对人力资本的研究多重视教育人力资

本形式，忽视健康人力资本形式。其实健康人力资本对经济增长的影响同样重要。本文通过对2000—2009

年东中西部地区卫生机构、床位数和卫生人员数三个指标的比较对我国区域健康人力资本现状做出分析。研究表明，东部地区健康人力资

本好于中部和西部地区。我国区域健康人力资本不平衡的现状得到表现。
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人力资本可以定义为是通过增加人的资源而影响未来的货币和物质收入的各种活动。人力资本的形

成途径有四个：(1)教育投资形式，包括对各种正规教育、非正规教育支出、书籍报刊资料支出、文化教育用品支出等。这是人力资

本积累的主要形式。(2)健康投资形式，包括医疗卫生用品、医疗服务、卫生保健等内容。医疗卫生投资是人力资本积累的重要基础。(3)

在职培训形式，主要指企业或社会机构为了提高工人的生产技能而进行的、有针对性的教育与培训。 (4)迁移流动投资形式，主要包括为

了职业转换或地域转换而进行的投资。
 

在这四个途径中，又以教育和健康投资形式最为重要。而以往对人力资本的研究多重视教育投资形

式，忽视健康人力资本投资。其实健康作为人力资本的重要组成部分之一(Grossman，1991)，它的状况及变动对

一国经济增长的影响不容小视。国外很多学者的实证研究表明：健康与经济增长之间的存在正相关关系。比如Mayer(2001)通过一组时间

跨度为30年的数据，证实了健康与经济增长因果关联，并得出健康对人均收入作用的弹性为0.8~1.5。具体说来，健康对经济增长之所以能

产生积极作用在于其能够保证劳动力持续有效率的供应(如果劳动力健康水平较低，则会有较高的误工时间)，且可通过延长生命周期从而

提高人们接受教育的积极性。罗凯(2006)的研究发现，在我国健康人力资本与经济增长之间有显著的正相关关系。即公民预期寿命每延长1

岁，GDP增长率相应提高1.06-1.22%；健康指数对经济增长的弹性约为0.08。有鉴于此，本文对我国区域健康人力资本现状进行描述。文

中区域的划分采用最常见的东中西部地区的划分。
 

健康人力资本的核算指标可分为两类：一类是基于健康产出角度，可使用的指标预期寿命、死亡
率、特定疾病患发率等；另一类是基于健康投入角度，可使用的指标有医疗卫生资源投入、健康费用支
出等。本文选择健康投入的视角，在指标的选取上参考饶勋乾，成艾华(2007)《健康人力资本的区域差异比较》一

文，选取三个考察指标：卫生机构、床位数和卫生人员数。 

从表1中可以看出，2000—2009年东部地区在这三项反映健康人力资本水平的指标上都表现出明显的优势，中西部地区相对比较不

足，东中西部地区健康人力资本水平分布不平衡的现状得到表现。 

表1 全国及东中西部地区卫生机构、床位数和卫生人员数的比较 

资料来源：国家统计局数据库2000—2009年统计数据。床位数2000年和2001年的数据来自饶勋乾、成艾华(2007)《健康人力资本的区

项目 地区 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 

卫生机

构/个 

全国 324771 330348 306038 291323 297540 298997 308969 298408 278337 916571 

东部 134064 135731 133049 118614 128226 130786 138580 137042 126086 374085 

中部 74996 80993 68348 69654 69178 68317 69286 65240 61940 262433 

西部 115711 113624 104641 103055 100135 99894 101103 96126 90311 280053 

床位数/

万张 

全国 317.3 320.1 304.3 314.3 324.9 335.3 349.2 370.1   -  - 

东部 132.7 134.4 152.2 152.9 158.9 165.5 172.3 180.9   -  - 

中部 102.1 102.2 77.3 78.6 80.7 82.2 85.8 90.6   -  - 

西部 83 83.5 81.5 82.8 85.3 87.6 91.1 98.7   -  - 

卫生人

员数/万

人 

全国 559.1 558.4 523.8 527.5 535.7 542.7 562 590.7  616.9  778.1  

东部 274.3 274.2 259.3 260.8 266.3 270.9 284.7 299.1  312.0  377.2  

中部 144.2 144.9 133.1 135.4 137.5 138.5 141.4 147.4  154.9  205.4  

西部 140.6 139.7 131.5 131.3 131.7 133.3 136 144.2  149.9  195.5  

 



域差异比较》，床位数2008年和2009年数据空缺。 

为了进一步分析东中西部地区的健康人力资本水平现状，有必要将考察指标与该地区的人口结合起
来比较（见表2）。鉴于考察的数据较多，以及各年份的数值较稳定，这里只摘录2007年的相关数据。由下表可以看到，2007年东部

地区的卫生机构数占到全国卫生机构数的45.9%、床位数占到全国床位数的48.9%、拥有的卫生人员数占全国卫生人员数的50.6%。均明显

大于中西部地区的相关数值，表明东部地区健康人力资本水平较高。在考察各地区人口占全国总人口的比重之后发现，东部地区的三项指

标比重均大于该地区的人口比重，而中部地区的三项指标均小于该地区占全国总人口的比重。相对来说，西部地区在卫生机构和床位数上

略好于中部地区，但考虑到地区人口比重还是落后于东部地区。东中西部地区健康人力资本水平分布不平衡的现状再次得到了印证。中西

部地区应该考虑加大健康人力资本的投入。 

表2 2007年东中西部地区卫生机构、床位数和卫生人员数占全国相关资源的比重 
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(备注：以出刊内容为准） 

地区 

该地区卫生机构

占全国卫生机构

比重(%) 

该地区地区床位

数占全国床位数

比重(%) 

该地区地区卫生

人员数占全国卫

生人员数比重

(%) 

该地区地区人口

占全国人口的比

重 (%) 

东部 0.459 0.489 0.506 0.441 

中部 0.219 0.245 0.250 0.267 

西部 0.322 0.267 0.244 0.275 

设为首页 | 加入收藏 | 关于本站 | 版权声明 | 诚聘英才 | 联系方式 | 友情链接 | 

主管：中国人民银行昆明中心支行 版权所有：《时代金融》杂志社 

网络实名：时代金融、时代金融杂志、时代金融杂志社、《时代金融》编辑部

社址：昆明市正义路69号

电子邮箱：ynsdjr@126.com 电话：010-57107535 0871-3212464

版权所有 未经许可不得复制或建立镜像

电信与信息服务业务经营许可证：京ICP备案中 组织机构代码：79718261-3


