
 
湖南农业大学学报(社会科学版)  2019年 6月 第 20卷第 3期 
Journal of Hunan Agricultural University (Social Sciences), Jun. 2019, 20(3):083–089 

 

DOI: 10.13331/j.cnki.jhau(ss).2019.03.012 

城镇职工医保基金收支预测及其比较分析 

——基于不同政策组合视角并以湖北省为例 

李子君 

（中南财经政法大学 公共管理学院，湖北 武汉 430073） 

摘 要：基于湖北省数据和精算模型分析延迟退休、“全面二孩”、缴费率调整三种政策不同组合下城镇职工

基本医保基金收支差异，结果表明：既有政策下城镇职工基本医保基金在 2024 年开始出现当期赤字，2034 年

开始出现累计赤字并持续上涨；引入“全面二孩”政策后，出现赤字时点不变，当二孩生育意愿 20.5%时，2090

年基金累计赤字额度下降 2.79%，二孩生育意愿的上升不会改变基金当期赤字野战和累计赤字，但累计赤字额

逐渐减少；同时引入“全面二孩”与延迟退休政策后，在二孩生育意愿 20.5%时，累计赤字时点推迟至 2036年，

2090年累计赤字额度下降 34.4%；若缴费率同时提高 2%~3%，可以保证基金在 2090年及以前不出现累计赤字。 

关 键 词：医疗保险；可持续性；精算平衡；政策模拟；政策组合 

中图分类号：F842.684 文献标志码：A 文章编号：1009–2013(2019)03–0083–07 

 

Prediction and comparative analysis of income and expenditure of medical insurance fund  

for urban workers: Based on policies portfolio and a case study of Hubei province 

LI Zijun 

(School of Public Administration, Zhongnan University of Economics and Law, Wuhan 430073, China) 

Abstract: Based on the data and Actuarial Model of Hubei Province, the article analyses the revenue and expenditure 

differences of the basic medical insurance fund for urban employees with three different policies portfolio: delayed 

retirement, universal two-child policy and adjustment of contribution rate. The results show that with the existing policies, 

current deficit will be found in the basic medical insurance fund for urban employees in 2024, accumulated deficit in 2034 

and the deficit will continue to rise. The deficit point remains unchanged despite the introduction of the "universal 

two-child" policy. The cumulative deficit of the fund will decrease by 2.79% in 2090 when the fertility willingness is 

20.5%. The increase of the fertility willingness of the two child will not change the field deficit and the cumulative deficit 

of the fund, but the cumulative deficit will gradually decrease. After the introduction of "universal two child" policy and 

delayed retirement, the cumulative deficit will be postponed to occur in 2036 when the fertility willingness is 20.5%, and 

34.4% decline in the cumulative deficit in 2090; a 2%~3% increase in the contribution rate will guarantee that the fund will 

not have a cumulative deficit in or before 2090.  
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一、问题的提出 

2017年我国65岁及以上人口占总人口达11.39%。

人口老龄化不仅对经济发展具有消极影响[1]，也使

城镇职工医保基金支出大幅上涨。为此，《“健康
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中国 2030”规划纲要》明确提出要“健全基本医保

稳定可持续筹资和待遇水平调整机制，实现基金中

长期精算平衡”。学界围绕医疗保险基金的中长期

精算平衡及实现途径开展了不少探讨。幸超[2]研究

发现，与现行退休政策相比，延迟退休年龄后，城

镇职工基本医保统筹基金累计赤字开始出现的时

点将推迟，认为延迟退休年龄能改善城镇职工基本

医保基金的财务运行状况。邓大松[3]、史若丁[4]认

为增加缴费率的改革方案更有效；李亚青[5]、文裕
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慧[6]等基于医保基金需支付退休人员的医疗护理费

用，提出退休职工也应参与医保缴费，以缓解城镇

职工基本医保基金收支不平衡。汪伟[7]认为自 1978

年实施的计划生育政策是导致我国人口老龄化程

度加深的主要原因之一。周长洪[8]、尹文耀[9]、陈

友华[10]也认为应调整生育政策以降低我国人口老

龄化程度，从而缓解其带来的相关问题。还有学者

提出应调整生育政策，拉长人口红利窗口期，有效

延缓人口老龄化进程，进一步改善城镇职工医保基

金的财务运行状况[11-16]。 

已有研究主要集中于延迟退休年龄效应，尤其

是单项政策效应，鲜见不同政策组合效应的相关分

析。目前，我国城镇职工基本医疗保险暂未实现全

国统筹，且市级职工医疗保险统筹数据无法获取完

整，根据《中国统计年鉴》数据显示，湖北省的人

均 GDP与全国的人均 GDP水平大致相同，且相关

数据较为完整，故本研究主要基于湖北省城镇职工

基本医疗保险的实际运行情况设置基本参数，考察

延迟退休、“全面二孩”和缴费率调整三种政策的

不同组合对城镇职工基本医疗保险基金收支的差

异，为实现城镇职工基本医疗保险基金可持续运行

提供政策参考。 

二、模型选择与参数设计 

本研究的主旨是对不同政策条件下城镇职工

基本医保基金收入、支出、收支差额和累计结余额

进行测算并分析其效应差异。鉴于我国城镇职工基

本医保基金的统筹基金和个人账户部分是分开运

营，且人口老龄化程度会影响人均医疗费用，因此，

建模时需考虑基金收入划入统筹基金和个人账户

的比例和人口老龄化因素。 

（一）模型选择 

本研究主要分析具有共济功能的城镇职工基

本医保统筹基金，预测统筹基金变化趋势，现将有

关测算模型分述如下： 

1．城镇职工基本医保统筹基金收入模型 

t年城镇职工基本医保统筹基金收入为 t年的参
保在职职工人数、缴费工资、城镇职工基本医保缴

费率和城镇职工基本医保基金划入统筹基金的比

例之积，表达式为： 
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其中  etHI 为 t年城镇职工基本医保统筹基金
收入， 1, 2,3i  分别表示男性、女干部和女工人，

a为参保职工最初参加城镇职工基本医保的年龄，
i
tb 为 t年第 i类参保职工的退休年龄，

,
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 表示 t年参保在 

职职工人数， tw 是指 t年参保在职职工人均缴费基
数， ,1e

tR 为 t 年城镇职工基本医保缴费率， ,2e
tR 为

t 年城镇职工基本医保基金划入统筹基金的比例，
,1e

sk 为 s年职工缴费基数增长率，t0为精算分析的起

始时间。 

2．城镇职工基本医保统筹基金支出模型 

t年城镇职工基本医保统筹基金支出为 t年参保
职工人数与当年人均统筹基金支出之积，具体表达

式为： 
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其中  etHC 为 t年城镇职工基本医保统筹基金 

支出，c为参保职工的极大生存年龄，
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 为 

t年参保职工人数， e
tPHC)( 为 t年人均统筹基金支 

出， ,e tm 为 t年人均住院医疗费用， ,e tu 为 t年城镇
职工基本医保报销比例， ,2e

sk 为 s年人均住院医疗
费用（人均统筹基金支出）增长率。 

3．城镇职工基本医保统筹基金累计结余模型 

t年城镇职工基本医保统筹基金的累计结余为 t-1
年城镇职工基本医保统筹基金的累计结余（含利息）

与 t年城镇职工基本医保统筹基金的当期结余（含利
息）之和，t年统筹基金的当期结余为 t年统筹基金收
入与 t年统筹基金支出之差，具体表达式为： 

           1
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其中  etPS 是指 t年城镇职工基本医保统筹基
金的累计结余， i 表示城镇职工基本医保基金保值

增值率（银行 1年期定期存款利率）。 
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（二）参数设计 

测算的主要参数有年龄、参保人数、人均缴费

基数与缴费率、人均统筹基金支出增长率和基金保

值增值率。 

（1）年龄。我国城镇职工基本医保的主要参

保对象是城镇就业人员，本研究将首次参加城镇职

工基本医保的城镇职工年龄定为 22 岁。根据全国

第六次人口普查数据的实际情况，假设人口的最大

生存年龄为 100 岁。目前，湖北省实行的是 1978

年的退休年龄政策①。 

（2）参保人数。根据全国第六次人口普查信

息，采用队列要素方法预测湖北省参保人口数量，

得到分年龄、性别、城乡的常住人口数量。在假定

2016 年湖北省参保在职职工（660.5 万人）的年龄

分布与 2016年劳动年龄段②城镇常住人口的年龄分

布一致；2016年湖北省参保退休职工（300.5万人）

与 2016年退休年龄段③城镇常住人口的年龄分布也

一致后，得到 2016 年分年龄、性别的湖北省参保

职工数量。 

（3）人均缴费基数与缴费率。根据国务院关

于建立城镇职工基本医疗保险制度的决定(国发﹝

1998﹞44 号)文件，我国城镇职工基本医保缴费率

为 8%，其中用人单位缴费率 6%，职工个人缴费率

2%，各地级市城镇职工基本医保缴费率存在一定差

异。为便于分析，本研究仍假定湖北省城镇职工基

本医保缴费率为 8%，假定城镇职工基本医保人均

缴费基数增长率与人均GDP增长率一致，即在2017

—2020年期间为 6.5%，以后每 5年下降 0.5%，直

到降至 2%[17]。湖北省 2016 年人均实际缴费基数

56 604.84元④为准。因湖北省暂未公布城镇职工基

本医保基金划入统筹基金的比例，故参考 2004—

2012年《全国社会保险情况》中将 60%左右的缴费

额划入统筹基金，作近似替代。 

（4）人均统筹基金支出增长率。人均统筹基

金支出增长率是预测城镇职工基本医疗保险基金

走向的重要参数，本研究借鉴Mayhew使用的“增

长因子”方法，分析人口老龄化对湖北省人均统筹

基金支出的影响，以更精确地衡量未来湖北省人均

统筹基金支出的增长率，更好地预测未来湖北省城

镇职工基本医疗保险基金的变化趋势。经运算发

现，人口结构的变化对湖北省人均统筹基金支出增

长率的影响一直为正。对于非人口因素对人均统筹

基金支出增长率的影响，国外的相关研究中通常对

此进行假定，如 Robson[18]假设其增长速度相同，

Walker[19]则认为医疗费用的增长速度一般比 GDP

的增长速度快 1%。目前绝大多数发展中国家的医

疗技术经济成本较高，因此非人口因素带来的人均

统筹基金支出增长率还有增长空间。湖北省的人均

统筹基金支出增长在 1975-2000年中，一直比 GDP

增长率高 1%-2%，考虑我国目前缺少有效医疗技术

经济成本控制机制，该比率可能会在长时间存在增

长。因此，本研究假设非人口因素导致的湖北省人

均统筹基金支出增长率比城镇职工基本医保人均

缴费基数增长率快 1%。 

（5）基金保值增值率。社会保险基金保值增

值是指社会保险基金管理机构或受其委托的机构，

通过运用社会保险基金投资于国家法律或政策许

可的金融资产或实物资产，以获取收益。目前，湖

北省城镇职工基本医保基金主要存放于银行，因此

本研究设定基金保值增值率与银行 1年期整存整取

存款利率⑤一致，为 2.5%。 

三、预测结果与比较分析 

在综合考虑参保人口数量、基金保值增值率、

人均缴费基数增长率、缴费率、人均医疗费用增长

率等因素的基础上，现对“全面二孩”政策、“全

面二孩”与延迟退休年龄政策组合，以及“全面二

孩”、延迟退休年龄与缴费率调整政策组合三种情

况下城镇职工基本医保基金收支差异予以测算和

分析。 

本研究以 2018 年为基期，对当年湖北省城镇

职工基本医保基金收支状况进行测算，作为基础状

况。测算发现：2018年湖北省城镇职工基本医保参

保职工约 1 041.3 万人，之后呈先上升后下降的趋

势，退职比则一直呈上升趋势，从 2018年的 0.5287

上升至 2090年的 1.880 4；基金支出也呈上升走向，

2024 年出现当期赤字，2033 年出现累计赤字，到

2090年累计赤字额达 148 520.14亿元。 

1.“全面二孩”政策下的城镇职工基本医保基

金收支趋势预测 

“全面二孩”政策对城镇职工基本医保基金可

持续性的影响通过人口数量和人口结构传导。我国
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“全面二孩”政策于 2016 年 1 月 1 日正式实施。

2016 年 12 月全国妇联儿童部发布了《实施全面两

孩政策对家庭教育的影响》调查报告，显示一半以

上的一孩家庭没有生育二孩的意愿，有生育二孩意

愿的为 20.5%。考虑到生育意愿决定“全面二孩”

政策的效果，本研究将湖北省“全面二孩”生育意

愿进行分档设置，具体为 20.5%、46.7%、60%和

80%，其中 46.7%为确定生育二孩夫妇的比例

（20.5%）与不确定是否生育二孩的比例（26.2%）

之和，60%和 80%两档的设置是为系统考察“全面

二孩”生育意愿的提高对城镇职工基本医保基金财

务运行状况的影响。 

测算发现，当二孩生育意愿达到 20.5%时，人

口结构的改善使得湖北省城镇职工基本医保人均

统筹基金支出增长率有所降低，进而导致城镇职工

基本医保基金支出有所减少。城镇职工基本医保基

金收支演进趋势见表 1。 

表 1 20.5%“全面二孩”生育意愿下城镇职工基本医保基金收支演进趋势       单位：亿元、% 
收入 支出 当期结余 累计结余 

年份 
金额 增幅 金额 增幅 金额 增幅 金额 增幅 

2018 218.84 0.00 193.96 0.00 24.87 0.00 321.39 0.00 

2023 316.00 0.00 311.62 0.00 4.38 0.00 442.59 0.00 

2024 338.29 0.00 340.39 0.00 -2.10 0.00 451.50 0.00 

2025 361.79 0.00 372.09 0.00 -10.30 0.00 452.23 0.00 

2030 508.01 0.00 565.94 0.00 -57.93 0.00 319.74 0.00 

2034 656.11 0.00 767.83 0.00 -111.72 0.00 -31.37 0.00 

2039 901.42 0.81 1 090.51 0.15 -189.09 -2.89 -880.51 -0.65 

2045 1 241.66 2.73 1 575.41 0.73 -333.76 -6.07 -2 744.47 -3.60 

2050 1 518.86 4.15 2 038.38 1.15 -519.53 -6.72 -5 437.81 -4.91 

2055 1 795.10 5.59 2 565.25 1.64 -770.15 -6.52 -9 686.18 -5.55 

2060 2 040.62 7.28 3 126.29 2.11 -1 085.67 -6.37 -16 043.25 -5.84 

2065 2 219.11 9.65 3 708.41 2.85 -1 489.30 -5.84 -25 252.23 -5.89 

2070 2 293.63 12.37 4 271.66 3.63 -1 978.03 -4.94 -38 120.07 -5.74 

2075 2 326.01 15.26 4 888.68 4.85 -2 562.67 -3.09 -55 644.14 -5.30 

2080 2 338.75 17.34 5 520.20 6.07 -3 181.45 -0.93 -78 743.83 -4.61 

2085 2 377.15 19.75 6 151.41 7.87 -3 774.26 1.52 -108 146.89 -3.73 

2090 2 422.72 22.61 6 718.27 9.81 -4 295.55 3.70 -144 381.10 -2.79 

注：增幅均是相较于基础状况的变化幅度；当期结余为负均代表基金出现当期赤字，累计结余为负均代表基金出现累计赤字。 
 

与基础状况相比，二孩生育意愿为 20.5%时，

“全面二孩”生育政策虽没有改变城镇职工基本医

保基金开始出现当期赤字和累计赤字的时点，但

2039年基金收入出现 0.81%的增幅，2090年时基金

累计赤字降至 14 4381.1亿元，降幅为 2.79%；而当

二孩生育意愿逐步提高到 46.7%、60%和 80%时，

2090 年的累计赤字增幅为分别为 6.72%、8.86%和

12.28%，基金开始出现累计赤字的时点均为 2034

年，基金开始出现当期赤字和累计赤字的时点也没

有变化，但累计赤字额均有减少。总之，“全面二

孩”政策效应虽然到 2039 年才开始显现，但降低

了基金累计赤字额，基金运行可持续性得到提高。 

2.“全面二孩”、延迟退休年龄政策一并实施

后城镇职工基本医保基金收支趋势预测 

延迟退休年龄必然导致城镇职工基本医保参

保人数增加，而享受医保待遇不变，即基金收入增

加且基金支出不变，也就推迟了城镇职工基本医保

基金累计赤字的出现时点，进而改善基金的财务运

行状况。 

我国《中华人民共和国国民经济和社会发展第

十三个五年规划纲要》（2016－2020年）中提出要

实施渐进式延迟退休年龄政策，借鉴西方发达国家

政策以及相关学者[20]的研究成果，对延迟退休年龄

做如下设定：2022年开始渐进式延迟退休年龄：女

工人的退休年龄，每年延迟 6 个月，至 2031 年女

工人的退休年龄达到 55 岁；2032 年开始延迟女性

（含女干部和女工人）的退休年龄，每年延迟 6个

月，至 2041年女性的退休年龄达到 60岁；2042年
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开始延迟男女的退休年龄，每年延迟6个月，至2051

年男女的退休年龄均达到 65 岁。在同时实施延迟

退休年龄和二孩政策，且社会二孩生育意愿仍假定

为 20.5%水平下的预测结果见表 2。 

表 2 “全面二孩”政策与延迟退休年龄政策组合下城镇职工基本医保基金收支演进趋势      单位：亿元、% 
收入 支出 当期结余 累计结余 

年份 
金额 增幅 金额 增幅 金额 增幅 金额 增幅 

2018 218.84 0.00 193.96 0.00 24.87 0.00 321.39 0.00 

2023 297.97 0.72 284.34 0.00 13.64 18.45 429.59 0.51 

2024 522.51 2.85 565.94 0.00 -43.43 -25.03 390.39 22.10 

2025 689.43 5.08 767.83 0.00 -78.41 -29.82 148.12 -572.15 

2030 737.07 4.99 828.19 0.00 -91.12 -27.77 58.43 -136.19 

2034 792.09 6.07 887.69 0.00 -95.59 -32.17 -38.09 -87.71 

2039 1 040.36 9.79 1 165.91 0.23 -125.55 -41.79 -536.66 -52.49 

2045 1 403.69 16.14 1 575.46 0.73 -171.77 -51.66 -1 416.38 -50.25 

2050 1 835.88 25.89 2 038.44 1.15 -202.56 -63.63 -2 609.99 -54.36 

2055 2 165.43 27.37 2 565.31 1.64 -399.88 -51.46 -4 620.85 -54.94 

2060 2 487.41 30.77 3 126.35 2.12 -638.95 -44.90 -8 029.73 -52.87 

2065 2 764.13 36.58 3 708.46 2.86 -944.33 -40.29 -13 476.49 -49.78 

2070 2 949.28 44.49 4 271.69 3.63 -1 322.42 -36.45 -21 485.07 -46.87 

2075 3 077.28 52.48 4 888.70 4.85 -1 811.42 -31.50 -32 993.67 -43.85 

2080 3 131.47 57.11 5 520.20 6.07 -2 388.73 -25.61 -48 906.45 -40.75 

2085 3 133.49 57.85 6 151.41 7.87 -3 017.91 -18.82 -70 240.01 -37.48 

2090 3 183.90 61.14 6 718.27 9.81 -3 534.36 -14.68 -97 425.24 -34.40 

注：增幅均是相较于基础状况的变化幅度；当期结余为负均代表基金出现当期赤字，累计结余为负均代表基金出现累计赤字。 
  

从表 2中可知，相较于基础状况，“全面二孩”

与延迟退休年龄政策组合后，参保在职职工人数增

加且参保退休职工人数减少，基金收入增加且基金

支出减少，但基金支出的增加幅度仍小于基金收入

的增加幅度；2090年湖北省城镇职工基本医保基金

收入增加了 61.14%，基金支出增加 9.81%，基金开

始出现累计赤字的时点向后推迟了 2年。当逐步提

高二孩生育意愿到 46.7%、60%和 81%后，2090年

的累计赤字呈下降趋势，分别为 89 590.96 亿元、

85 390.51亿元和 78 786.78亿元。可见，“全面二

孩”政策与延迟退休年龄政策的组合不仅可以改善

城镇职工基本医疗保险基金的财务运行状况，还能

推迟湖北省城镇职工基本医疗保险基金开始出现

当期赤字和累计赤字的时点，在提高城镇职工基本

医疗保险基金的可持续性上较单一实行“全面二

孩”政策更有明显。 

3.“全面二孩”、延迟退休与缴费率调整政策

组合下城镇职工基本医保基金收支趋势预测 

调整缴费率可分为提高和降低两种情况，当医

保基金仍存有累计结余，则缴费率具备降费空间，

当医保基金出现累计赤字，则需要提高缴费率。实

施“全面二孩”政策和延迟退休年龄政策组合后，

城镇职工基本医保基金仍出现累计赤字，故进一步

介入缴费率提高政策，分析缴费率每提高 1%对基

金财务运行状况的影响，结果见表 3。 

表 3 进一步调整缴费率后湖北省城镇职工基本医保基金收支状况 
缴费率提高 1% 缴费率提高 2% 缴费率提高 3% 

二孩生育 

意愿 
出现累计 

赤字时点 

累计赤字 

(亿元) 
增幅(%) 

出现累计

赤字时点

累计赤字 

(亿元) 
增幅(%) 

出现累计 

赤字时点 

累计赤字 

(亿元) 
增幅(%) 

20.5% 2063 -61 943.64 -58.29 2080 -26 462.04 -82.18 — 9 019.55 -106.07 

46.7% 2067 -51 154.84 -65.56 2086 -12 718.69 -91.44 — 25 717.47 -117.32 

60% 2070 -45 402.41 -69.43 2088 -5 414.39 -96.35 — 34 573.62 -123.28 

80% 2074 -36 398.93 -75.49 — 5 988.94 -104.03 — — — 

注：“累计赤字”为2090年累计赤字余额；“—”指基金在2090年及以前不出现累计赤字。 
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表中数据显示，同时实施“全面二孩”、延迟

退休年龄和缴费率提升政策，在二孩生育意愿分别

为 20.5%、46.7%和 60%时，缴费率提高 3%可保证

湖北省城镇职工基本医保基金在 2090 年及以前不

出现累计赤字；当二孩生育意愿提高至80%或100%

时，缴费率提高 2%即可保证湖北省城镇职工基本

医保基金在 2090年及以前不出现累计赤字。 

四、研究结论与政策建议 

“全面二孩”、延迟退休年龄、缴费率调整政

策干预下，湖北省城镇职工基本医保基金财务运行

状况与现有制度维持不变的情况相比：（1）实施

“全面二孩”政策后，出现当期赤字和累计赤字的

时点没有发生变化，但生育意愿 20.5%时 2090年基

金累计赤字额度下降 2.79%，生育意愿的提升可降

低基金累计赤字，提高基金运行可持续性；（2）

实施“全面二孩”与延迟退休年龄政策组合，在生

育意愿 20.5%时，时点推迟至 2036年，随着生育意

愿的提升，基金收入增加且基金支出减少，但基金

支出的增加幅度仍小于基金收入的增加幅度，累计

赤字呈下降趋势；（3）进一步介入缴费率调整政

策后，若缴费率提高 2%~3%可以保证基金在 2090

年及以前都不出现累计赤字。因此，引入“全面二

孩”、延迟退休年龄、提高缴费率等政策调整方案，

可有效提高基金运行可持续性，在中长期内实现精

算平衡。上述结论具有以下政策含义： 

（1）尽快实行弹性延迟退休年龄政策。人口

年龄结构的变化直接影响劳动资源供给，人口预期

寿命提高加剧了人口老龄化，老年抚养比增长越

快，基金支付压力也越大。目前我国执行的退休年

龄政策依据是 1951年《劳动保险条例》和 1955年

《关于国家机关工作人员退休暂行办法》，人均预

期寿命远高于现行退休年龄，具备实施延迟退休的

空间。另外，随着平均受教育年限的提高，人力资

本存量回收期相应延长，延迟退休可进一步开发老

年劳动力，提高社会的人力资本利用率。但由于延

迟退休可能并不符合当前在职职工预期[21]，因此应

在充分尊重个人意愿的基础上，实施弹性延迟退

休，并给予适当的制度激励，如在计发基础养老金

时，对超过法定退休年龄的工作时段，予以更好的

退休待遇。 

（2）加大城镇职工基本医保费的征缴力度。

目前我国的城镇职工基本医保费遵缴度不高，这也

是基金支付压力不断上升的原因之一。税务机关应

采取相关措施加大征缴力度，如将信息管理系统应

用于城镇职工基本医保费的征缴，随时跟踪企业的

缴费情况，对漏缴或逃缴企业进行处罚，将失信企

业纳入诚信黑名单等。 

（3）完善长期护理保险制度。长期护理保险

是为因年老、疾病或伤残而需要长期照顾的被保险

人提供护理服务费用补偿的健康保险，是一种主要

负担老年人的专业护理、家庭护理及其他相关服务

项目费用支出的新型健康保险项目[22]。目前我国的

社会医保制度具有一定的长期护理保险的功能，但

其保障面受限，应尽快完善长期护理保险制度，明

确长期护理保险制度和社会医保制度的功能定位，

尽快在全国建立长期护理保险制度，完善长期护理

保险制度，减轻社会医保基金支付压力，促进城镇

职工基本医保基金的可持续发展。 

注释： 

① 男、女干部、女职工分别在 60、55、50 岁退休。 

② 劳动年龄段：男性为 22-59 岁，女干部 22-54 岁，女工

人 22-49 岁。 

③ 退休年龄段：男性为 60 岁及以上，女干部为 55 岁及以

上，女工人为 50 岁及以上。 

④ 2016 年湖北省城镇职工基本医保基金收入 299.1 亿元，

参保在职职工人数为 660.5 万人，人均缴费为 4528.39

元（=299.1×10000/660.5），缴费基数为 56604.84 元

（=4528.39/8%）。 

⑤ 中国人民银行的数据显示，近年来银行 1 年期定期存款

利率介于 1.5%至 3.5%之间，本研究取中间值 2.5%。 
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