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［摘　 要］ 　 提升养老护理员职业化水平是充分发挥养老服务体系功能，应对人口老龄化加速的

关键。 本文在理论模型的基础上，使用来自 ２０ 个省份的大样本养老护理员调查一手数据，探讨

长期护理保险对养老护理员职业化的影响。 研究发现，长期护理保险的试点提升了养老护理员

的职业化水平，尤其对年龄较轻、教育水平较高、有护理工作经验的护理员的影响更为明显。 机

制分析表明，长期护理保险的试点扩大了地区对护理员的需求与护理员内部的收入差距，为护理

员职业化提供了经济激励。 进一步研究发现，尽管长期护理保险的实施提升了养老护理机构的雇

佣成本，但是降低了护理员的流失率并提高了机构培训比率。 本研究为推动养老护理员职业化发

展提供了新的政策视角，对提升养老服务质量、构建高水平养老服务人才队伍具有重要现实意义。
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一、引　 言

照护工作是一项劳动密集型工作，尽管存在机器人替代劳动的空间，但人与人之间的交流互动不可

缺少。 现阶段，我国已经成为全球人口老龄化速度最快的国家之一（都阳和封永刚，２０２１），在人口老龄

化以及家庭结构小型化的背景下，如何应对亿万老人的养老照护需求成为一项挑战。 政策提出要推进

养老服务体系建设，①通过提升社会照料服务的供给能力，依赖专业分工以及规模经济，在降低照料成

本的同时解决老年人的照护问题（朱铭来和康琢，２０２４）。 但在目前阶段，我国老年人需求结构正由生

存型向发展型转变，需要多元化、多层次的护理服务，②而养老护理服务的从业主体仍然是文化水平较

低的中年女性流动人口（余央央和封进，２０１４），供需之间无法匹配的结构性矛盾突出。 根据全国人大

专题调研组的数据，全国 ８０％的家庭无法找到满足其长期照料需求的护理员（Ｇｌｉｎｓｋａｙａ ＆ Ｆｅｎｇ，２０１８）。
由于独生子女政策以及高等教育的不断普及，从事护理职业的潜在人员数量将持续下降，满足人民的养

老照护需求、充分发挥养老服务体系功能，面临较大挑战。
在这样的背景下，提升现有养老护理员的职业化水平尤为重要。 在各类支持养老服务人才队伍建

设的政策中，长期护理保险的激励方式具有显著差异。 多数政策从劳动力供给端发力，通过财政补贴推

动护理员职业化发展。③与直接补贴护理员技能提升不同，长期护理保险政策在机制设计上，是向护理

员的雇佣者，即定点养老服务机构购买服务。 截至 ２０２４ 年底，８ 年时间内全国长期护理保险参保人数

超过 １. ８ 亿，累计基金支出超过 ８００ 亿元。④因此，需要评估长期护理保险的推行能否改善护理员的供

给结构？ 在政策层面是否存在从需求端发力，缓解养老护理服务供需结构性失衡的空间？
厘清长期护理保险对养老护理员职业化的影响及其潜在机制，对于挖掘政策在提升养老护理行业
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人力资本中的作用具有重要意义。 然而，现有文献关于长期护理保险对护理人才培养影响的系统探讨

不足（Ｈａｃｋｍａｎｎ ｅｔ ａｌ. ，２０２５）。 鉴于此，本文基于经典的任务 －技能匹配理论（Ａｃｅｍｏｇｌｕ ＆ Ａｕｔｏｒ，２０１１；
Ａｕｔｏｒ，２０１５），以养老护理员的职业技能与职业认同为主要研究对象，结合固定效应模型和倾向得分匹

配（ＰＳＭ）方法，系统探究长期护理保险对护理员职业化的影响及其作用机制。

二、文献综述、理论框架与研究假说

（一）文献综述

近年来，从产业发展角度讨论长期护理保险政策效应的文献逐渐增加，揭示了长期护理保险对护理

机构市场进入、护理机构布局及从业人员规模的综合影响。 余央央等（２０２３）基于 Ｓ 市照护机构数据的

研究发现，长期护理保险促进了照护机构进入市场。 胡宏伟和史健群（２０２４）、陈璐和王璐（２０２４）、周博

和赵绍阳（２０２４）、余央央等（２０２５）的研究深化了这一结论，探讨了长期护理保险给付条件对护理机构

进入的异质性影响。 朱铭来等（２０２５）从空间分布的视角，发现长期护理保险提升了城市养老产业的集

聚程度。 Ｈａｃｋｍａｎｎ ｅｔ ａｌ. （２０２５）利用德国的行政数据，⑤发现德国长期护理保险提高了 ６５ 岁以上人群

从事养老服务工作的比率，增加了养老护理行业的劳动力供给。 但探索中国长期护理保险对护理员规

模影响的研究尚不足。
现有文献注意到了我国护理员工作存在强度高地位低、流动高薪酬低、年龄高技能低的特征，并对

其原因展开了分析（余央央和封进，２０１４；杨博文，２０２２；赵琛徽和刘欣，２０２１）。⑥照护工作被污名化、劳
动者的市场议价能力弱、技能提升对收入增长的边际效应有限等被认为是护理员职业化难以推进的重

要原因。 在研究方法上，最近的文献开始使用大规模问卷调查的方法进行研究（杨博文，２０２２；李帅龙

等，２０２５）。 然而，这类研究的数据局限于个别试点城市，未覆盖全国范围；探索主要停留在统计研究和

事实性描述的阶段，关于如何破解这一困境的具体分析尚不足。
在鼓励低收入群体进行人力资本投资方面，现有文献主要以 ＯＥＣＤ 国家的政府职业培训项目为研

究对象，发现培训能提升工人生产率 （ Ｂａｒｒｅｔｔ ＆ Ｏ’ Ｃｏｎｎｅｌｌ，２００１； Ｄｅａｒｄｅｎ ｅｔ ａｌ. ，２００６； Ｋｏｎｉｎｇｓ ＆
Ｖａｎｏｒｍｅｌｉｎｇｅｎ，２０１５），但是纳入培训参与的自选择性之后，生产率提升效应会显著减弱 （ Ｇｏｕｘ ＆
Ｍａｕｒｉｎ，２０００；Ｌｅｕｖｅｎ ＆ Ｏｏｓｔｅｒｂｅｅｋ，２００８）。 政府支持的职业培训项目成本高昂，其净收益评估存在较大

争议（Ｈｅｃｋｍａｎ ｅｔ ａｌ. ，１９９９），其政策效果与经济价值有待进一步验证。
在中国情境下，关于劳动力人力资本投资的研究主要集中于义务教育和高等教育等“通用性人力

资本”（Ｂｅｃｋｅｒ，１９６２；陈斌开和张川川，２０１６；毛其淋，２０１９；周茂等，２０１９；方森辉和毛其淋，２０２１），而对

劳动者在既定受教育水平下、通过工作过程积累的“专用性人力资本”关注相对不足。⑦有研究表明，企
业为员工提供培训有助于降低经营风险（吴万宗和汤学良，２０１６），但对员工个人人力资本积累的影响

问题，仍缺乏直接经验证据。
综上，受限于数据可得性，现有文献难以对长期护理保险对护理员职业化的影响进行有效评估，也缺乏对

① 相关文件包括国务院办公厅《关于推进养老服务发展的意见》国办发〔２０１９〕５ 号、《关于建立健全养老服务综合

监管制度促进养老服务高质量发展的意见》国办发〔２０２０〕４８ 号，民政部等联合 ２１ 部门联合发《关于加快发展农村养老

服务的指导意见》民发〔２０２４〕２０ 号，发改委《城企联动普惠养老专项行动实施方案（试行）》发改社会〔２０１９〕３３３ 号等。
② 资料来源：人民网研究院调研报告，ｈｔｔｐ： ／ ／ ｙｊｙ. ｐｅｏｐｌｅ. ｃｏｍ. ｃｎ ／ ｎ１ ／ ２０２４ ／ ０４２９ ／ ｃ２４４５６０ － ４０２２６６５７. ｈｔｍｌ。
③ 以上海市为例，自 ２０２５ 年 １ 月起，上海市根据护理员获得的职业等级认定，分 ５ 年以 ６０ 个月的最低工资为基数，

为养老护理从业者发放补贴。
④ 资料来源：央视网，ｈｔｔｐｓ： ／ ／ ｎｅｗｓ. ｃｃｔｖ. ｃｏｍ ／ ２０２５ ／ ０２ ／ ０７ ／ ＡＲＴＩＨＤＷｂ８５ｐＧＯＳｉＣｂｑＹ３ＶｙｐＩ２５０２０７. ｓｈｔｍｌ
⑤ 德国于 １９９５ 年引入全民长期护理保险制度。
⑥ 资料来源：全国人大网 ｈｔｔｐ： ／ ／ ｗｗｗ. ｎｐｃ. ｇｏｖ. ｃｎ ／ ｎｐｃ ／ ｃ２ ／ ｃ３０８３４ ／ ２０２２０９ ／ ｔ２０２２０９０２＿３１９１６８. ｈｔｍｌ。
⑦ “通用性人力资本”指适用于多行业的知识和技能，而“专用性人力资本”指工人积累的仅适用于当前企业的特定

知识（刘方龙和吴能全，２０１３）。
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其促进行业人力资本积累的机制分析。 本文的边际贡献为：关注长期护理保险作为一项产业政策，对提升行

业人力资本、培养高质量人才队伍的作用，提供一个评估长期护理保险效应的全新视角；使用独特的问卷调查

数据，利用大样本的护理员数据，实证研究养老护理员职业化问题；试图厘清长期护理保险这一需求侧政策提

升护理员人力资本的机制，为破解养老护理从业者技能不足的困境提供新的政策启示。
（二）理论框架

为了应对日益增长的失能、失智老人的护理需求，改善“一人失能，全家失衡”的现状，我国长期护

理保险制度从 ２０１６ 年开启了全国范围内的试点。 长期护理保险依托定点服务机构开展，为参保人提供

机构集中护理与居家上门护理两类服务。 对参保人员在待遇评估有效期内发生的符合政策规定的服务

费用，由长期护理保险基金向定点服务机构予以支付。 为了规范长期护理保险基金的使用，在长期护理

保险的实施过程中，地方医保部门会要求相关护理员获得相应资质认可。 护理员可以自主选择是否考

取从业资质并提供长期护理服务。①

本文参考 Ａｃｅｍｏｇｌｕ ＆ Ａｕｔｏｒ（２０１１）的任务模型（Ｔａｓｋ Ｍｏｄｅｌ），构建一个包括高水平、低水平两种劳

动力投入的劳动力市场模型。 在模型中引入长期护理保险的冲击，并分析长期护理保险对技能溢价的

影响。 劳动者根据技能溢价水平决定是否进行人力资本投资，由此形成劳动者在两种职业水平之间的

决策均衡。 本文的理论模型构建如下：
１. 企业。 假设企业雇佣异质的劳动力生产两种养老服务产品，分别为 ＹＨ 和 ＹＬ，且服务产品在企

业之间是同质化的。 长期护理保险服务 ＹＨ 只能通过雇佣高水平劳动力进行生产，而其他类型的养老

服务 ＹＬ 只需要雇佣低水平劳动力就能够生产。 假设企业的生产函数如下：
ＹＨ ＝ ＡＨＨαＫ１ － α

ＹＬ ＝ ＡＬＬαＫ１ － α{ （１）

其中，Ａ 代表生产效率，假设 ＡＨ ＞ ＡＬ，即雇佣单位高水平劳动力的产出要大于雇佣单位低水平劳动

力；α 刻画了劳动力的产出弹性，０ ＜ α ＜１。
根据政策，长期护理保险基金对养老护理企业提供服务补贴，通过政府购买方式，为经资质认定的

养老护理员所提供的长期护理服务支付费用。 对提供了长期护理保险服务的养老护理企业，政府会按

一定比例给予价格补贴 ｓ。 假设市场上单位养老服务的价格为 Ｐ，那么企业的利润最大化问题如下：
ｍａｘ
Ｈ，Ｌ

Ｐ １ ＋ ｓ( )ＹＨ ＋ ＹＬ( ) － ｗＨＨ － ｗＬＬ （２）

由一阶条件可得企业的雇佣决策：
ｗＨ ＝ Ｐ １ ＋ ｓ( )ＭＰＫＨ

ｗＬ ＝ Ｐ·ＭＰＫＬ
{ （３）

进一步地，可以将式（３）表示为企业的劳动力需求函数。 以高水平劳动力需求为例，企业的需求函

数可以表示为解析式（４）：

Ｈ ＝ αＰ １ ＋ ｓ( )ＡＨ

ｗＨ
[ ]

１
１ － α

Ｋ （４）

由于 １
１ － α ＞０，∂Ｈ∂ｓ ＞ ０。 即政府对高水平生产的服务补贴越多，企业对高水平劳动力的需求越大。

这说明，政府对高水平产品的补贴推动了企业的劳动力需求曲线向右移动，在工资不变的情况下提高了

企业对高水平劳动力的需求。
２. 劳动力。 假设从事养老服务的劳动力总量为 Ｎ，显然 Ｎ ＞ ０。 假设劳动者 ｉ 在能力上存在异质

性，提升职业水平需要付出一次性的投资成本ｃｉ，ｃｉ 可以被理解为提升水平所需要的时间成本以及投入

的精力和金钱。 劳动者自身能力越强，ｃｉ 越低。 假设ｃｉ 服从一定的分布 Ｆ。

—６６—

长期护理保险对护理员职业化的影响研究

① 限于篇幅，长期护理保险政策试点的具体过程与细则梳理备索。



劳动者 ｉ 面临一个人力资本投资决策，如果进行职业水平提升获得的工资报酬大于其投资成本ｃｉ，
那么劳动者选择提升职业水平，否则不提升。 定义提升职业水平的收益为 Δｗ ＝ ｗＨ － ｗＬ，其策略可以表

达为如下形式：

ｓｋｉｌｌｉ ＝
Ｌ，Δｗ ＜ ｃｉ

Ｈ，Δｗ≥ｃｉ
{ （５）

由此可得劳动力市场上高水平与低水平的劳动者数量 Ｈ 和 Ｌ 分别为：
Ｈ ＝ Ｎ·Ｆ（Δｗ） （６）
Ｌ ＝ Ｎ·（１ － Ｆ（Δｗ）） （７）
可推知劳动力市场上低水平劳动力与高水平劳动力的比重与工资报酬之差成反比。 工资报酬之差越小，

市场上低水平劳动力的相对占比越高。 这意味着工资报酬差距增大会促进劳动力职业化，即解析式（８）：
Ｌ
Ｈ ＝ １ － Ｆ Δｗ( )

Ｆ Δｗ( )
∝ －Δｗ （８）

（三）研究假说

本文首先分析政府补贴对工资报酬差距的影响。 根据 Δｗ 的定义，将式（３）（６）（７）代入，可得式（９）：

Δｗ ＝ αＰＡＨ Ｎα － １ １ ＋ ｓ( )Ｆ Δｗ( )α － １ －
ＡＬ

ＡＨ
１ － Ｆ Δｗ( )( )α － １[ ] （９）

令 Ｇ Δｗ，ｓ( ) 为右式 －左式，根据隐函数定理可以求得 Δｗ 对 ｓ 的导数：

ｄΔｗ
ｄｓ ＝ －

∂Ｇ
∂ｓ
∂Ｇ
∂Δｗ

＝ Ｆ Δｗ( )α － １

ｆ Δｗ( ) １ － α( ) １ ＋ ｓ( )Ｆ Δｗ( )α － ２ ＋ γ １ － Ｆ Δｗ( )( )α － ２[ ]
（１０）

由于 α∈（０，１），所以 １ － α ＞ ０，式（１０）大于 ０。 即ｄΔｗ
ｄｓ ＞ ０，可得政府对高水平养老服务补贴越多，

高水平劳动力的相对工资收入越高。
本文接着分析政府补贴对劳动者职业水平的影响。 由式（８）可知，高水平的养老护理员供给数量

与工资差距正相关，由此可推出 Ｈ∝ｓ，即政府对高水平服务的补贴提升了高水平劳动者的数量。 从行

业的视角来看，养老护理行业劳动者的总体职业水平可以表示为：
ＨＣ ＝ ＡＨＨ ＋ ＡＬＬ （１１）
结合式（６）（７），可推得：
ＨＣ ＝ ＡＨ － ＡＬ( )ＮＦ Δｗ( ) ＋ ＡＬＮ （１２）

由于 ＡＨ ＞ ＡＬ，可得ｄＨＣ
ｄΔｗ ＞０，进一步可推得ｄＨＣ

ｄｓ ＞ ０。

结合以上理论分析，本文提出如下假说：
假说一：长期护理保险促进了养老护理员职业化，并提升了行业的人力资本总量。
假说二：长期护理保险通过扩大企业对高水平劳动力的需求的方式，提升了工资差距，为护理员职

业化提供了经济激励。
进一步地，根据对劳动者异质性的分析可知，劳动者提升职业水平需要付出投资成本ｃｉ，且与劳动

者的能力负相关。 ｃｉ 越低，劳动者越有可能提升个人职业水平。 由此提出假说三：
假说三：长期护理保险对职业化的促进作用，对个人能力更强的养老护理员更为显著。

三、数据说明

（一）数据来源

本文的基准分析主要基于 ２０２３ 年和 ２０２４ 年上海交通大学、中国人民大学、首都经贸大学及 Ｆ 养老

服务集团联合发起的“中国养老护理员职业现状调查”数据。 由于养老护理员主要在家庭等私人场所
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从事不定时工作，入户调查存在困难，因此本研究采用机构本位抽样方法。 具体而言，先对地级市的养

老服务机构进行分层抽样，再在入选机构内部对养老护理员进行随机抽样。 在 Ｆ 养老服务公司以及行

业协会的协助下，分两批次对全国 ２０ 个省级行政区 ５２ 个地级市共计 ８９７ 家养老护理机构及其护理员

进行了问卷调查。 两轮调查共回收有效问卷 １２９４７ 份，调查数据具有良好的样本代表性。 原始数据中

包括执业医师、护士以及营养师样本。 考虑这部分群体与养老护理员存在显著特征差异，本文删除了这

部分样本。 最终本文保留样本 １２７５３ 个。
在机制讨论部分，本文主要使用了 ２０１１ ～２０２３ 年中国工商企业注册数据。 长达 １３ 年的数据有利于刻画

地区养老护理企业的进入情况，以及地区劳动力市场对养老护理员需求的动态变化。 本文将行业归属为“社
会工作、居民服务和卫生”的新注册企业界定为对养老护理员有需求的机构。 根据“所在城市 －年份”进行加

总，计算得到每年新注册数量。 本文纳入了地级市层面控制变量，分别为地区生产总值、全市职工平均工资、
地方财政预算内医疗卫生与计划生育支出。 以上变量来自 ２０１１ ～２０２３ 年《中国城市统计年鉴》。 研究还考虑

了样本开始前一年，即 ２０１０ 年地区 ６５ 岁以上老年人口数占总人口比重。 该数据来源于第六次人口普查。 与

城市层面控制变量匹配后，最终得到 ２０１１ ～２０２３ 年包括 ２９３ 个地级市的平衡面板数据。
（二）描述性统计

表 １ 描述了研究样本的基本情况。 受访者平均年龄为 ５０. ３５ 周岁，男性占 １１％ ，农村户口占 ５１％ 。
样本的受教育水平较低，平均受教育年限为 １０ 年，约为初中或者中专水平。 在从业方面，受访者平均从

事护理员的时长为 ４ 年，平均每天工作时间为 ９. ２５ 小时，２４％的样本为兼职护理员。 受访养老机构的

平均建立时间为 １０ 年，具有一定的养老服务运营经验。 养老服务机构汇报护理员平均持证上岗率为

８８％ ，一年内护理员离职率为 １８％ 。 其中，９３％的养老服务机构在员工上岗前为员工提供岗位培训。
表 １　 相关控制变量的定义和描述性统计

变量 变量定义 均值 标准差 最小值 最大值

护理员 样本量：１２７５３
年龄 问卷调查时的年龄（周岁） ５０. ３５ ８. ９８ １８. ００ ７４. ００
性别 男性 ＝ １，女性 ＝ ０ ０. １１ ０. ３１ ０. ００ １. ００

工作经验 从事护理员的经验（年） ４. １５ ３. ００ ０. ００ １３. ００
教育水平 受教育时间（年） １０. ２３ ２. ６２ ４. ００ １６. ００

户口 农村户口 ＝ １，城镇、非农户口 ＝ ０ ０. ５１ ０. ５０ ０. ００ １. ００
工作时长 过去一个月平均每天工作时间（小时） ９. ２５ ３. ４９ ２. ００ １５. ００
工作天数 过去一个月平均每周工作天数（天） ４. ７３ ２. １７ １. ００ ７. ００

兼职 兼职 ＝ １，全职 ＝ ０ ０. ２４ ０. ４３ ０. ００ １. ００
养老服务机构 样本量：８９７

流失率 上一年护理员离职占总人数比率 ０. １８ ０. １５ ０. ００ ０. ８５
薪资合理度 护理员工资相较于劳动偏低 ＝ １，合理 ＝ ０ ０. ３１ ０. ４６ ０. ００ １. ００
岗位培训 提供 ＝ １，不提供 ＝ ０ ０. ９３ ０. ２５ ０. ００ １. ００
建立时间 从事护理服务到调查年份（年） ９. ８０ ８. ４５ ０. ００ ５９. ００

护理员年龄段 有序变量，从 ２０ 岁开始每 １０ 年一组 ３. １３ ０. ９３ １. ００ ６. ００
护理员全职率区间 有序变量，范围从 ５０％以下到 １００％ ３. ３５ １. ４１ １. ００ ５. ００

城市 样本量：３８０９
新进入企业数 地区卫生和社会工作行业新注册企业（家） １８７. ７５ ４８０. ９８ ０. ００ ２３３２７. ００

经济水平 地区生产总值的对数 １０. ８０ ０. ５８ ８. ７７ １２. ４９
公共支出水平 医疗卫生与计划生育支出的对数 ７. ９９ ０. ８１ ３. ２２ １２. ２０

平均工资 地区职工平均工资的对数 １１. ０５ ０. ３９ ９. ２３ １２. ６８
老龄化率 ２０１０ 年 ６５ 岁以上人口占比 ８. ９３ １. ７９ １. ７９ １６. ５０

　 　 依据杨丽等（２０１８）、刘玉萍等（２０２３）对护理员职业水平指标体系的研究，护理员职业水平需从职

业知识、职业技能、职业认同等多个维度进行刻画。 本文选择了是否持证、上月服务失能人数、服务失智

人数、服务失能且失智人数、是否会继续从事养老护理员这 ５ 个变量作为被解释变量，刻画护理员的职

业水平。 其中，是否持证为哑变量，如果护理员对“您是否持有相关证书？”这一问题的回答为“是”，该
值为 １，否则为 ０；服务失能、失智、失能且失智人数为连续变量，代表了护理员上个月服务的失能人员数
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量；是否会继续从事养老护理员为哑变量，如果护理员对“您是否会继续从事养老护理员的工作？”这一

问题的回答为“是”，该值为 １，否则为 ０。 本文以上述变量作为被解释变量的理由如下：
是否持证：参考刘玉萍等（２０２３），持有职业技能等级证书体现了养老护理员专业知识和技能，因

此，本文将是否持证作为专业知识水平的代理变量。
上月服务失能、失智、失能且失智人数：相比于护理能够自理的老人，护理失能失智人群需要医护相

关的专业技能。 因此，本文用其刻画护理员的工作能力。
是否继续从业：有继续从业意愿的护理员，更有可能在日常工作中对老人展现出耐心以及对职业的

认同感。
表 ２ 为关键被解释变量的描述性统计结果。 本文在全样本统计的基础上，分别对非试点城市与试

点城市的样本进行统计，比较护理员在职业水平上的差异。 分样本统计结果表明，非试点城市与试点城

市的样本存在显著差异。 具体而言，在长期护理保险试点城市工作的养老护理员职业化程度更高，且月

薪更高。 在持证率、服务失能、服务失能且失智人员数量等关键指标上，在长期护理保险试点城市工作

的护理员表现都更好。
表 ２　 关键变量的描述性统计

变量
全样本 非长期护理保险试点城市 长期护理保险试点城市

样本量 均值 标准差 均值 标准差 均值 标准差

是否持证（是 ＝ １，否 ＝ ０） １２７５３ ０. ７４ ０. ４４ ０. ６５ ０. ４８ ０. ７７∗∗∗ ０. ４２
上月服务失能人数 ７１６８ ６. ３７ ９. ６０ ５. ６６ ６. ６６ ６. ６∗∗∗ １０. ３５
上月服务失智人数 ７１６８ ２. ５９ ３. ８４ ２. ５８ ３. ５９ ２. ５９ ３. ９２

上月服务失能且失智人数 ７１６８ ３. ９９ ８. ８９ ３. ２４ ７. ０５ ４. ２２∗∗∗ ９. ３８
是否继续从业（是 ＝ １，否 ＝ ０） １２７５３ ０. ８４ ０. ３７ ０. ８４ ０. ３７ ０. ８４ ０. ３７

月薪（元） １２７５３ ４７０４. ５４ ２２３７. ３８ ４０７３. ３３ １８０３. ３１ ４９３６. ７６∗∗∗ ２３３４. ７５

　 　 注：∗、∗∗、∗∗∗分别代表根据 ｔ 检验，变量均值是否在 １０％ 、５％ 、１％的水平上存在显著差异。 上月服务失能、失智、失能且失智人数

这三个变量的样本量减少的原因是：仅在第二轮调查问卷中加入了服务失能人群的问题。

四、实证策略

（一）基准回归

为了探究长期护理保险对养老护理员职业化的影响，本文从劳动供给侧，即养老护理员的角度展开

分析。 本部分使用固定效应模型：
Ｙｉｃ ＝ β０ ＋ β１ ＬＴＣＩｃ ＋ Ｘ′ｉｃβ２ ＋ δｐｒｏｖｉｎｃｅ ＋ δｃｏｈｏｒｔ ＋ εｉｃ （１３）
其中，Ｙｉｃ表示在城市 ｃ 工作的护理员 ｉ 与职业化水平相关的指标水平，包括是否持证，上月服务失能、

失智、失能且失智人数，以及是否继续从业；ＬＴＣＩｃ是本文核心解释变量，如果城市 ｃ 为长期护理保险试点

城市，该变量取值为 １，否则为 ０；β１ 为本文关心的核心参数，刻画了长期护理保险试点对护理员职业化的

影响；Ｘ′ｉｃ表示所观测到的个体层面与城市层面的控制变量的矩阵，个体层面的控制变量包括性别、工作经

验、工作经验的平方、教育水平、户口、工作时长以及工作天数，城市层面的控制变量包括 ２０２３ 年地区生产

总值的对数、职工平均工资的对数、医疗卫生与计划生育支出的对数，以及２０２０ 年地区６５ 岁以上老年人口

占比；δｐｒｏｖｉｎｃｅ表示省份固定效应，用来刻画不同省份之间的差异；δｃｏｈｏｒｔ表示年龄固定效应，将样本按照年龄，
每 １０ 岁分成一个区间，用来控制出生时代对职业技能水平的影响；εｉｃ为随机误差项。

本文选择固定效应和控制变量的原因如下。 第一，根据长期护理保险的试点政策，城市是否纳入试
点与所在省份的政策及医保基金结余水平相关（吴敏和刘冲，２０２４），且试点城市在空间分布上在省份

聚集的现象。 考虑到解释变量在城市层面上存在异质性，因此加入了省份固定效应，从而更好地控制省
份对试点政策的影响。 第二，即使在同一个省份内，长期护理保险试点在城市层面上可能并非完全随

机，为此需要尽可能地控制可能影响试点政策的变量。 参考吴敏和刘冲（２０２４），本文利用地区生产总
值、医疗卫生与计划生育支出作为财政支持能力的控制变量，利用 ６５ 岁以上老年人口占比作为地区老

龄化程度的控制变量，还引入职工平均工资作为地区支付能力的控制变量。 第三，尽可能多地对护理员
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的个体特征进行控制，特别地，根据 Ｍｉｎｃｅｒ 收入方程，考虑到个体的经验与年龄对劳动力市场表现的显

著影响，控制了年龄固定效应，并且将工作经验的平方项引入方程作为控制变量。
受数据结构限制，本文采用包含省份与年龄段固定效应的模型来识别长期护理保险对护理员职业

化的影响。 鉴于试点政策在城市层面并非完全随机，为了缓解可能的内生性问题，采用倾向得分匹配

（ＰＳＭ）方法，并在匹配后的样本上进行回归分析，以增强基准回归结果的可信性。
（二）机制讨论

由前文的理论框架部分可知，长期护理保险是一个对劳动力需求进行补贴的政策，通过增加对劳动

力的需求影响均衡工资。 因此，本文首先使用交错双重差分模型（ｓｔａｇｇｅｒｅｄ ｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅ⁃ｉｎ⁃ｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅｓ），识
别长期护理保险试点对地区劳动力市场需求的影响：

Ｙｃｔ ＝ α０ ＋ α１ ｐｉｌｏｔｃ × ｐｏｓｔｃｔ ＋ Ｘ′ｃｔα２ ＋ Ａｃ × η ｔ ＋ μｃ ＋ η ｔ ＋ εｃｔ （１４）
其中，Ｙｃｔ表示城市 ｃ 在年份 ｔ 新进入的护理机构数量，作为当年该城市对护理员需求的解释变量；

ｐｉｌｏｔｃ是一个哑变量，表示城市 ｃ 是否是长期护理保险试点城市，ｐｏｓｔｃｔ表示城市 ｃ 在年份 ｔ 是否开始长期护

理保险试点；Ｘ′ｃｔ是随着城市与时间变化的因素，包括地区生产总值的对数、职工平均工资的对数、医疗卫

生与计划生育支出的对数。 为了刻画地区老龄化水平对机构进入的影响，以样本开始前一年，即 ２０１０ 年

地区的 ６５ 岁以上老年人口占比与时间固定效应做交乘，加入回归方程。 此外，本文控制了城市与时间双

向固定效应。 εｃｔ为随机误差项。 考虑到地区劳动力市场中对护理员的需求不能被直接观察，而地区当年

新进入卫生和社会工作行业的企业数量与当年区域内对养老护理员的需求正相关（胡宏伟等，２０２４），α１

能够在一定程度上刻画了长期护理保险对养老护理员需求的影响，是本文关注的核心参数。
由理论分析可知，劳动者提高职业技能需要经济激励。 为此本文从地区劳动力市场的层面，检验了

长期护理保险试点是否扩大了地区内养老护理员的工资差距：
Ｉｎｅｑｃ ＝ μ０ ＋ μ１ ＬＴＣＩｃ ＋ Ｘ′ｃμ２ ＋ δｐｒｏｖｉｎｃｅ ＋ εｃ （１５）
其中，Ｉｎｅｑｃ是被解释变量，表示城市 ｃ 养老护理员的收入差距。 为了反映城市内部护理员的工资

差异，本文将Ｉｎｅｑｃ定义为城市 ｃ 中工资水平在 ７５％分位数的护理员与在 １０％分位数的护理员的工资之

差，即Ｉｎｅｑｃ ＝Ｗａｇｅｑ（０. ７５） －Ｗａｇｅｑ（０. １）。 ＬＴＣＩｃ是核心解释变量，如果城市 ｃ 为长期护理保险试点城市，取
值为 １，否则为 ０。 Ｘ′ｃ表示所观测到的城市层面的控制变量的矩阵，控制变量的选取与基准回归保持一

致。 δｐｒｏｖｉｎｃｅ表示省份固定效应，用来刻画省份之间的差异。 μ１ 是本文关注的核心参数，体现了长期护理

保险的实施对地区养老护理员工资差距的影响。

五、基准回归结果

（一）基准回归

为了验证假说一，本文首先探究了长期护理保险试点对护理员职业化的影响，如表 ３ 所示。 与未开

展长期护理保险试点城市的养老护理员相比，试点城市养老护理员的持证率平均高出 １２. ７ 个百分点，
月服务的失能人数增加 １. ８ 人，月服务的失智人数增加 ０. ７ 人，月服务失能且失智的人数增加 １. ６ 人，
继续从业的意愿提升 ４. ２ 个百分点，且以上影响均在 １％的显著性水平上显著。 这表明，试点城市的养

老护理员在专业知识水平、工作能力以及职业认同感上都更高。 长期护理保险试点提升了从业者的职

业水平，有助于护理员人才队伍的培养与建设，验证了假说一。
为进一步解决识别的内生性问题，本文采用倾向得分匹配（ＰＳＭ）方法进行稳健性检验。 参考已有研

究，本文采用１∶ １无放回近邻匹配，并将卡尺设定为 ０. ０１。 具体而言，将长期护理保险试点城市作为处理

组，非试点城市作为对照组，并以基准回归中所使用的控制变量作为协变量，在０. ０１ 的卡尺范围内实施１∶ １
近邻匹配。 匹配结果显示，匹配后协变量的标准差小于 １０％，ｔ 检验的结果均无法拒绝处理组与控制组之

间无系统性差异的原假设。 使用匹配后的样本进行回归，回归结果与基准回归保持一致①。
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表 ３　 长期护理保险对养老护理员职业化的影响

（１）
是否持证

（２）
上月服务失能人数

（３）
上月服务失智人数

（４）
上月服务失能且失智人数

（５）
是否继续从业

长期护理保险 ０. １２７∗∗∗ １. ８７１∗∗∗ ０. ７０９∗∗∗ １. ６３６∗∗∗ ０. ０４２∗∗∗

（０. ０１９） （０. ４４３） （０. ２３２） （０. ５２３） （０. ０１６）
是否为男性 － ０. ０５５∗∗∗ － ０. ３２３ － ０. ２６９∗ － ０. ９３３∗∗∗ － ０. ０９０∗∗∗

（０. ０１２） （０. ３７０） （０. １４１） （０. ２９２） （０. ０１２）
工作经验 ０. ０８５∗∗∗ ０. ８６２∗∗∗ ０. ２９６∗∗∗ ０. ４１４∗∗∗ ０. ０２９∗∗∗

（０. ００４） （０. １２０） （０. ０５３） （０. １３２） （０. ００４）
工作经验的平方 － ０. ００５∗∗∗ － ０. ０６４∗∗∗ － ０. ０１８∗∗∗ － ０. ０２２∗ － ０. ００２∗∗∗

（０. ０００） （０. ０１０） （０. ００４） （０. ０１２） （０. ０００）
教育水平 ０. ００４∗∗ ０. １０１∗∗ － ０. ０５６∗∗∗ － ０. ０７３ － ０. ０１４∗∗∗

（０. ００２） （０. ０４７） （０. ０２０） （０. ０５０） （０. ００１）
户口 ０. ０１１ － ０. ２３９ ０. ０３３ － ０. ００２ ０. ００２

（０. ００７） （０. ２１１） （０. ０９３） （０. ２２７） （０. ００６）
工作天数 ０. ００４ － ０. ３８３∗∗∗ － ０. １１５∗∗∗ － ０. ２４２∗∗∗ － ０. ００５∗

（０. ００３） （０. ０７９） （０. ０３７） （０. ０７９） （０. ００３）
工作时长 ０. ０１２∗∗∗ ０. ６７５∗∗∗ ０. ４５２∗∗∗ ０. ５１６∗∗∗ ０. ０１３∗∗∗

（０. ００５） （０. １０７） （０. ０５１） （０. １１０） （０. ００４）
城市控制变量 Ｙ Ｙ Ｙ Ｙ Ｙ
省份固定效应 Ｙ Ｙ Ｙ Ｙ Ｙ
年龄固定效应 Ｙ Ｙ Ｙ Ｙ Ｙ

Ｎ １２７５３ ７１６８ ７１６８ ７１６８ １２７５３
Ｒ２ ０. １８０ ０. ２６６ ０. ０９５ ０. ０７５ ０. ０８０
Ｆ ８３. ３７３ ３８. ４２０ ２１. ９４２ １３. ３４０ ２２. １１７

　 　 注：∗、∗∗、∗∗∗分别表示 １０％ 、５％ 、１％的显著性水平。 括号中报告的是稳健标准误。 下表同。

（二）稳健性检验

本文对基准回归结果进行了一系列稳健性检验，稳健性检验的结果与基准回归保持一致①。
（１）更换解释变量：考虑到养老护理员的职业化水平可能随着试点开展动态变化，将解释变量替换

为截至 ２０２３ 年城市开展长期护理保险试点的时长（单位为年），非试点城市则取值为 ０。
（２）剔除直辖市样本：考虑到直辖市与其他地级市在财政统筹以及经济社会发展的系统性差异，将

北京市、上海市、天津市和重庆市的护理员样本剔除后进行了回归。
（３）增加调查轮次固定效应：考虑到本文使用的两轮养老护理员调查数据分别收集于 ２０２３ 年第四

季度和 ２０２４ 年前两个季度，为了排除不同的自然年份以及调查轮次对护理员职业化水平的影响，在回

归中增加了调查轮次固定效应。
（４）更改回归模型：考虑到是否持证、是否继续从业为哑变量，使用 ｐｒｏｂｉｔ 模型和 ｌｏｇｉｔ 模型重新对

长期护理保险试点对养老护理员是否持证、是否从业进行回归。
（５）增加控制变量：考虑到长期护理保险试点与所在城市的医疗与养老基础设施、医保基金结余等

诸多因素有关，且这些因素可能对护理员的职业化水平产生影响，增加城市医院和卫生院数量、养老机

构数量、职工医疗保险基金参保人数的对数作为控制变量进行回归。
（三）异质性分析

根据前文的理论分析，长期护理保险的职业化提升效应在护理员之间存在异质性。 假说三认为能

力越强、学习成本越低的护理员，越容易受到长期护理保险的影响。 为了进一步验证假说三，本文进行

了一系列异质性分析。 由于个人能力无法被直接观察到，本文从养老护理员的年龄、教育水平以及技能

背景三个角度对长期护理保险的异质性影响进行分析。
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１. 养老护理员年龄。 基于样本中护理员平均年龄为 ５０. ３５ 岁的特征，本文将年龄低于 ５０ 岁的

护理员划分为年轻组（取值为 １），其余为非年轻组（取值为 ０）。 年轻组护理员提升职业水平的成本

更低。 表 ４ 的回归结果显示，长期护理保险对两类护理员的职业化水平均具有显著的提升作用，但
对年轻护理员在服务失能、失智人次数以及明确继续从业意愿方面的提升效应更为显著。 这一结果

与假说三一致。 该结果还表明，长期护理保险在提升护理员职业化水平的同时，对推动养老护理员

队伍年轻化具有积极意义。
表 ４　 护理员年龄的异质性分析

（１）
是否持证

（２）
上月服务失能人数

（３）
上月服务失智人数

（４）
上月服务失能且失智人数

（５）
是否继续从业

长期护理保险∗年轻 ０. ００９ ２. ０３６∗∗∗ ０. ５５５∗∗ ０. ４０２ ０. ０２８∗

（０. ０１９） （０. ４６１） （０. ２２０） （０. ４６２） （０. ０１７）
长期护理保险 ０. １２５∗∗∗ １. １７４∗∗ ０. ５１９∗∗ １. ４９８∗∗∗ ０. ０３３∗∗

（０. ０２０） （０. ４８６） （０. ２４７） （０. ５５２） （０. ０１６）
控制变量 Ｙ Ｙ Ｙ Ｙ Ｙ

省份固定效应 Ｙ Ｙ Ｙ Ｙ Ｙ
年龄固定效应 Ｙ Ｙ Ｙ Ｙ Ｙ

Ｎ １２７５３ ７１６８ ７１６８ ７１６８ １２７５３
Ｒ２ ０. １８０ ０. ２６７ ０. ０９６ ０. ０７５ ０. ０８０
Ｆ ８１. ２８２ ３７. ４２５ ２１. ７４９ １２. ８７１ ２１. ６５７

　 　 ２. 养老护理员受教育水平。 本文按照养老护理员的受教育水平对其进行划分：如果受教育水平达

到高中 ／中专以上，则定义为高受教育水平，取值为 １，否则为 ０。 表 ５ 的回归结果表明，长期护理保险试

点对不同教育水平养老护理员的职业化水平均有显著的提升作用。 进一步比较发现，相较于低学历护

理员，长期护理保险对高学历护理员持证率的提升效应相对较弱。 该结果与本文提出的“职业化成本

越低，政策影响越大”的假说并不一致。 对此，一种可能的解释是基于信号理论：在用人单位与劳动者

存在能力信息不对称的情况下，职业资格证书作为重要的能力信号，对低学历劳动者的边际信息含量更

高，使其通过考取证书获得更大的工资溢价（Ｂｌａｉｒ ＆ Ｃｈｕｎｇ，２０２５），进而提升其取证激励。 与此同时，长
期护理保险在提升高学历护理员的服务失能、失智人次数以及明确其继续从业意愿方面表现出更为显

著的正向效应，与假说三一致。
表 ５　 护理员受教育水平的异质性分析

（１）
是否持证

（２）
上月服务失能人数

（３）
上月服务失智人数

（４）
上月服务失能且失智人数

（５）
是否继续从业

长期护理保险∗高受教育水平 － ０. ０３７∗∗∗ １. ０５９∗∗∗ ０. ３１６∗∗ ０. １３９ ０. ０２８∗∗

（０. ０１３） （０. ３６９） （０. １５９） （０. ３６７） （０. ０１１）
长期护理保险 ０. １３９∗∗∗ １. ５５６∗∗∗ ０. ６１５∗∗∗ １. ５９４∗∗∗ ０. ０３３∗∗

（０. ０２０） （０. ４５７） （０. ２３７） （０. ５３２） （０. ０１６）
控制变量 Ｙ Ｙ Ｙ Ｙ Ｙ

省份固定效应 Ｙ Ｙ Ｙ Ｙ Ｙ
年龄固定效应 Ｙ Ｙ Ｙ Ｙ Ｙ

Ｎ １２７５３ ７１６８ ７１６８ ７１６８ １２７５３
Ｒ２ ０. １８１ ０. ２６６ ０. ０９６ ０. ０７５ ０. ０８１
Ｆ ８１. ３２１ ３７. ２７８ ２１. ４３３ １３. ０５４ ２１. ６５７

　 　 ３. 养老护理员的上一份工作。 为了探究已有技能对长期护理保险提升护理员职业化效应的影响，
本文考察了护理员上一份工作的类型。 如果护理员从事的上一份工作为家政、护工、保育等与护理相关

的工作，那么视为有职业基础的样本，取值为 １，否则为 ０。 有护理工作从事经验的劳动者，其职业水平

提升的成本相对更低。
表 ６ 的回归结果显示，无论护理员此前是否具备照护经验，长期护理保险均显著提升了其职业化水

平。 进一步分析发现，相较于缺乏照护经验的群体，具备照护经验的护理员在长期护理保险实施后，其
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月服务失能、失智人次数以及继续从业意愿的提升幅度更大，与假说三一致。 与此同时，长期护理保险

对具备经验的护理员持证率的提升作用相对较弱。 对此，一种可能的解释仍基于证书的信号效应：缺乏

从业经验的护理员更倾向于通过获取行业证书向雇佣方传递能力信号，而已有经验的护理员对证书的

边际需求相对较低。 与已有研究认为养老护理行业准入门槛低、职业认证认可度有限的结论不同（杨

博文，２０２２；Ｄａｖｉｅｓ，１９９５），本文的结果倾向于认为，长期护理保险试点强化了养老护理工作的技能门

槛，增强了职业认证的认可度。
表 ６　 护理员上一份职业的异质性分析

（１）
是否持证

（２）
上月服务失能人数

（３）
上月服务失智人数

（４）
上月服务失能且失智人数

（５）
是否继续从业

长期护理保险∗上一份 － ０. ０２３∗∗∗ ０. ５２４∗∗ ０. ２６１∗∗ ０. ３２９ ０. ０４４∗∗∗

职业为护理工作 （０. ００９） （０. ２５４） （０. １１０） （０. ２６１） （０. ００８）
长期护理保险 ０. １３５∗∗∗ １. ６８９∗∗∗ ０. ６１７∗∗∗ １. ５１８∗∗∗ ０. ０２８∗

（０. ０１９） （０. ４４９） （０. ２３４） （０. ５３６） （０. ０１６）
控制变量 Ｙ Ｙ Ｙ Ｙ Ｙ

省份固定效应 Ｙ Ｙ Ｙ Ｙ Ｙ
年龄固定效应 Ｙ Ｙ Ｙ Ｙ Ｙ

Ｎ １２７５３ ７１６８ ７１６８ ７１６８ １２７５３
Ｒ２ ０. １８１ ０. ２６６ ０. ０９６ ０. ０７６ ０. ０８２
Ｆ ８１. ３１５ ３７. ４４５ ２１. ６８４ １２. ９１８ ２２. ２８３

六、机制分析与进一步研究

（一）长期护理保险对劳动力市场需求的影响

本文基于 ２０１１ ～ ２０２３ 年中国工商企业注册数据库，考察长期护理保险试点政策的劳动需求扩张效

应。 表 ７ 报告了长期护理保险试点对企业进入的影响。 第（１）列为多时点双重差分（ＤＩＤ）估计结果，第
（２）（３）列依次加入城市层面控制变量以及老龄化率与年份固定效应的交互项，核心结论保持稳健。 第

（３）列作为基准结果显示，相较于未实施长期护理保险试点的城市，试点城市中卫生和社会工作行业的

新注册企业数量每年显著增加约 ３１０ 家。 考虑到估计系数可能受到异质性处理效应的影响，本文参照

Ｃａｌｌａｗａｙ ＆ Ｓａｎｔ’Ａｎｎａ（２０２１）提出的 ＣＳＤＩＤ 来检验多时点 ＤＩＤ 估计量的稳健性。 估计结果报告于表 ４
第（４）列，稳健估计量的系数为 ２１８. ５，且在 ５％ 的置信水平上显著。 这进一步支持了长期护理保险试

点对劳动力市场需求的正向效应，本文的结果是稳健的。
表 ７　 长期护理保险对劳动力市场需求的影响

（１）
卫生和社会工作
行业新注册企业

ＤＩＤ

（２）
卫生和社会工作
行业新注册企业

ＤＩＤ

（３）
卫生和社会工作
行业新注册企业

ＤＩＤ

（４）
卫生和社会工作
行业新注册企业

ＣＳＤＩＤ
长期护理保险 ３２５. １１８∗∗∗ ３０９. ８４３∗∗∗ ３０９. ６５１∗∗∗ ２１８. ４７０∗∗

（３６. ４２２） （３７. ２４４） （３７. ３１６） （１０８. ２６０）
控制变量 Ｎ Ｙ Ｙ Ｙ

城市固定效应 Ｙ Ｙ Ｙ Ｙ
年份固定效应 Ｙ Ｙ Ｙ Ｙ

老龄化率∗年份固定效应 Ｎ Ｎ Ｙ Ｎ
Ｎ ３８０９ ３７００ ３７００ ３６８７

　 　 双重差分方法的估计需要满足平行趋势假设，本文以城市开始试点前一年作为基期，使用事件研究

法对表 ７ 的结果进行检验。 图 １ 展示了长期护理保险试点的动态效应。 结果表明，长期护理保险试点

城市与非试点城市在试点实施之前，在 ９５％的置信区间内不存在显著差异；而在试点实施后，试点城市

中新进入的卫生和社会工作行业企业数量呈持续上升趋势，表明长期护理保险试点在长期内显著推动

了地区劳动力市场对养老护理员的需求增长。
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　 　 　 注：回归方程为 Ｙｃｔ ＝ α０ ＋ αｊ ∑
７

ｊ ＝ － ９，ｊ≠ －１
ｐｏｓｔｃ（ｔ ＝ ｊ） × ｐｉｌｏｔｃ ＋ Ｘ′ｃｔα２ ＋ Ａｃ × ηｔ ＋ μｃ ＋ ηｔ ＋ εｃｔ。 ｔ ＝ ４，５，６，７ 的结果被聚集到 ｔ≥４ 上。

虚线代表 ９５％的置信区间。

图 １　 平行趋势检验

（二）长期护理保险对劳动力市场工资差距的影响

由前文的理论分析可知，护理员职业化需要经济激励：工资差距越大，护理员越有动力进行职业水

平提升。 因此，本文讨论长期护理保险试点对地区劳动力市场工资差距的影响。 表 ８ 展示了回归结果。
第（１）列报告了基准结果，在控制城市层面变量和省份固定效应后，长期护理保险试点城市中养老护理

员的工资差距显著高于非试点城市。 具体而言，试点城市中护理员月薪 ７５％分位数与 １０％分位数之差

较非试点城市高出约 ８８７. ６ 元，且在 １％水平上具备显著性。 本文进一步通过调整工资差距的度量方

式进行稳健性分析，第（２）（３）列分别采用 ９０％分位数与 １０％分位数之差、５０％分位数与 １０％分位数之

差作为被解释变量。 回归结果显示，在不同度量方式下，长期护理保险试点均显著扩大了护理员工资分

布的差距，基准结果保持稳健。
表 ８　 长期护理保险对地区护理员工资差距的影响

（１）
工资差距

（２）
工资差距

（３）
工资差距

Ｗａｇｅｑ（０. ７５） － Ｗａｇｅｑ（０. １） Ｗａｇｅｑ（０. ９） － Ｗａｇｅｑ（０. １） Ｗａｇｅｑ（０. ５） － Ｗａｇｅｑ（０. １）

ＬＴＣＩ ８８７. ５８０∗∗∗

（３１０. ９３６）
８８５. ３３２∗∗

（３６６. ８１０）
８７５. ３０４∗∗∗

（１９３. ２９５）
城市控制变量 Ｙ Ｙ Ｙ
省份固定效应 Ｙ Ｙ Ｙ

Ｎ ５２ ５２ ５２
Ｒ２ ０. ７７７ ０. ６９０ ０. ７１１

　 　 表 ７ 和表 ８ 的结果共同验证了假说二。 具体而言，表 ７ 显示长期护理保险试点显著增加了养老护

理员的劳动力市场需求。 结合该政策对服务人员资质与机构认定的制度性要求，可以推断其对高水平

护理员的需求与回报提升更为显著。 这一推论在表 ８ 中得到进一步证实，即长期护理保险政策显著扩

大了劳动力市场中高水平与低水平护理员之间的工资差距。 该发现为工资差距作为激励护理员职业化

的重要经济机制提供了有力的经验证据。
（三）进一步研究

养老护理员的职业化进程能够持续进行吗？ 由前文的分析可知，养老护理员职业化水平的提升有

赖于劳动力需求方，即养老服务机构的制度性支持与引导。 因此，回答养老护理员职业化进程的可持续

问题，有必要进一步考察长期护理保险政策如何影响作为劳动力需求方的养老服务机构。
—４７—
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１. 长期护理保险对机构用人成本的影响

如果长期护理保险提升了劳动力市场对护理员的需求，企业会不会面临工资上涨取决于劳动力供

给的弹性。 为检验长期护理保险是否影响企业用人成本，本文利用劳动者个体工资数据，从微观视角分

析了长期护理保险对护理员工资的影响（表 ９）。 结果显示，长期护理保险试点实施后，养老护理员工资

显著提高：平均月薪增加约 ４４７ 元，时薪提升约 ７ 元，表明养老服务机构的用人成本上升。
表 ９　 长期护理保险对机构用人成本的影响

（１）
月薪

（２）
月薪的对数

（３）
时薪

长期护理保险
４４６. ８３８∗∗∗

（７５. ２４２）
０. ０８０∗∗∗

（０. ０２２）
７. ０４０∗∗∗

（１. ５３８）
个体控制变量 Ｙ Ｙ Ｙ
城市控制变量 Ｙ Ｙ Ｙ
省份固定效应 Ｙ Ｙ Ｙ
年龄固定效应 Ｙ Ｙ Ｙ

Ｎ １２７５３ １２７５３ １２７５３
Ｒ２ ０. ３２８ ０. ３１８ ０. ０９２
Ｆ １９７. ５６５ １６４. ３１６ ３７. ３４５

　 　 注：回归方程与基准回归保持一致，个体控制变量、城市控制变量的选取与基准回归保持一致。

２. 长期护理保险对企业提供培训的影响

在用人成本增加的背景下，养老服务机构是否会持续支持护理员职业技能提升？ 对于营利性机构

而言，提供培训的意愿取决于成本与收益的权衡。 理论上，如果劳动力市场存在“工资压缩结构”（Ａｃｅ⁃
ｍｏｇｌｕ ＆ Ｐｉｓｃｈｋｅ，１９９９），即培训带来的生产率提升大于工资增长，或者培训能够降低护理员流失率、提
升工作效率并增加业务收入（陆振朋，２０１７），企业便具有持续支持护理员职业化的经济动机。

对养老护理机构而言，长期护理保险带来的护理员职业化是否具有经济价值？ Ｂｅｃｋｅｒ（１９９３）在其经典的

人力资本投资框架中指出，由于企业无法保证工人长期留任，通常不愿对其进行人力资本投资。 在养老护理

行业服务人员高流失率的背景下，机构提供在职培训的机会成本较高，而护理员普遍缺乏技能提升意识，在一

定程度上导致行业陷入职业水平低、工资水平低，从业缺口大三者并存的困境。 长期护理保险的实施，能否缓

解这一困境，并激励养老护理机构对护理员进行人力资本投资，是值得探讨的关键问题。 本文分析长期护理

保险对机构岗位培训率的影响，并进一步考察其对护理员流失率及薪酬合理性的作用。
考虑到长期护理保险试点与非试点城市之间可能存在系统性差异，进而造成回归结果的偏误，本文

参考现有文献（梁上坤和董青，２０２３），采用倾向得分匹配方法（ＰＳＭ）对养老护理机构样本进行匹配，以
试点城市样本为处理组，非试点城市样本为控制组，采用 １：１ 近邻匹配，并以 ０. ０５ 为卡尺范围对样本进

行无放回匹配，对匹配后的样本进行回归分析。
表 １０　 长期护理保险对养老护理机构的影响

（１）
护理员流失率

（２）
岗位培训比率

（３）
薪资合理性

Ｐａｎｅｌ Ａ：ＯＬＳ

长期护理保险
－ ０. ０６１∗∗∗

（０. ０１７）
０. ０５０∗∗

（０. ０２３）
０. ０８４∗

（０. ０４４）
Ｎ ８９７ ８９７ ８９７

Ｐａｎｅｌ Ｂ：ＰＳＭ ＋ ＯＬＳ

长期护理保险
－ ０. ０５０∗∗

（０. ０２４）
０. ０６６∗∗

（０. ０３２）
０. １２９∗∗

（０. ０５９）
Ｎ ２８９ ２８９ ２８９

控制变量 Ｙ Ｙ Ｙ

　 　 注：回归方程为 Ｙｉｃ ＝ γ０ ＋ γ１ ＬＴＣＩｃ ＋ Ｘ′ｉｃγ２ ＋ εｉｃ，Ｘ′ｉｃ为控制变量，括地区生产总值的对数、职工平均工资的对数、医疗卫生与计划

生育支出、老龄化程度、机构职工的平均年龄、学历、兼职率以及机构成立时长。

表 １０ 汇报了回归结果。 结果表明：第一，长期护理保险的实施降低了养老机构的护理员流失率。 长
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期护理保险试点城市养老护理机构的护理员流失率平均比非试点城市低 ５％，且在 １％水平上具有统计显

著性。 第二，长期护理保险的实施增加了养老护理机构为护理员提供岗位培训的比率。 列（２）显示，长期

护理保险实施之后，养老护理机构倾向于增加员工的岗位培训。 这种变化可由两方面原因加以解释。 一

是机构为申请成为长期护理保险定点机构，为护理员开展岗位培训，帮助其获得职业资质；二是流失率下

降可降低机构人力资本投资的机会成本，进而促使机构出于市场竞争动机为员工进行岗位培训。 第三，长
期护理保险政策的实施提升了薪资合理性，使养老护理机构对用人成本的认可度提高。 这体现出养老护

理机构可从护理员技能提升中受益，也为机构长期持续开展养老护理员人力资本投资提供了经济激励。

七、结论与政策建议

本文利用来自全国 ２０ 个省份 ５２ 座城市的护理员调查数据，探究了长期护理保险的实施对护理员

职业化的影响。 实证结果表明，长期护理保险试点提升了护理员的职业化水平，包括其持证率、每月服

务失能失智人群数量以及从业意愿。 异质性分析表明，这种职业化提升效应在学习成本更低的个体上

更为显著。 长期护理保险影响护理员职业化的机制表现为：试点区域劳动力市场对护理员的需求上升，
养老护理企业每年平均新增 ２８１ 家；护理员的收入差距增大，为护理员职业化提供了经济激励。 尽管长

期护理保险的实施提升了养老护理机构的雇佣成本，但是降低了护理员的流失率。 考虑护理员职业化

的成本与收益，养老护理机构愿意长期支持护理员提升个人职业水平。 这表明，由长期护理保险带来的

人力资本提升是可持续的，未来有望以企业为主体，持续推进行业人力资本水平的提升。
因此，长期护理保险不仅是应对老龄化的重要社会保障制度，也是促进养老护理产业升级与人力资

本积累的重要政策工具，其设计与实施需统筹考虑多层次目标，协同推进。
首先，长期护理保险通过提高机构对高水平护理员的需求，推动护理员职业化发展的结论为从产业

政策视角完善长期护理保险制度提供了新的理论支撑。 应在制度的顶层设计中系统评估长期护理保险

对地区劳动力市场结构及养老服务业发展的影响，充分发挥其在培育养老产业、推动服务供给侧升级方

面的潜力，持续推进《长期护理保险服务定点机构管理办法》的落地与优化，健全政策体系内对养老护

理行业从业人员技能提升与人力资本升级的支持机制。
其次，养老服务行业的高质量发展依赖于护理人才队伍的职业化与专业化建设。 护理员职业能力

的提升既需要制度层面的激励，也有赖于系统的职业教育与技能认定体系作为支撑。 应加快构建覆盖

培训、评价与晋升的护理人才发展体系，明确职业发展路径，增强职业稳定性，为行业吸引和留住高素质

人才。 借助媒体宣传等方式，提升护理员的职业认同感，减少对护理工作的社会偏见。
最后，鼓励养老护理机构内部建立常态化的职业技能培训机制，持续提升护理服务的专业化水平，

从供给端夯实养老服务体系的质量基础。
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