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社区老年服务供需动态变化与平衡性研究
——基于 CLHLS 2005—2014 的数据

张新辉 李建新

［摘 要］ 本文基于中国老年人健康影响因素纵向调查 (CLHLS) 数据，系统分析我国社区老

年服务 2005 年到 2014 年的供需动态变化和平衡性。研究表明，10 年间我国老年人对社区老

年服务的需求和相关供给均有显著增长，供需缺口经历了先增加后减小的过程。但是，社区老

年服务在供需结构、地区、城乡间的不平衡进一步凸显：总体供需缺口仍十分严重，生活照料

服务供需不平衡加剧，农村和中西部地区老年人需求表达和资源供给的“双重弱势”已经转变

为“需求表达弱势消弭，资源供给弱势增强”。Bivariate probit 模型结果进一步显示，相比

城镇与东部老年人，农村和中西部地区老年人对社区老年服务的需求更强，但其需求却更难得

到供给。社区老年服务的供给侧改革应引入多元主体来扩大供给，改善供需平衡性；充分关注

需求的持续变动，加强顶层设计的前瞻性，构建以需求为主导的灵活供给体系；更加注重缩减

城乡和区域间差距，提升公共服务均等化程度。

［关键词］ 社区老年服务；供需变化；不平衡；供给侧改革

一、引言

自 1999 年进入老龄化社会以来，中国持续面临着快速且大规模的老龄化进程。2015 年全国 1%

人口抽样调查显示 65 岁及以上老年人口有 1.44 亿，已占全国人口的 10.47%，到 2050 年这一比

例将提升到 27% 以上 。随着近几十年家庭的少子化、核心化和小型化，以及人口流动性的增强，

中国家庭的养老功能已经被大大削弱，传统由子女、配偶等家庭成员提供照料等服务的家庭养老

模式已经日益无法充分满足老年人的需求 。因此，在老龄化加速和家庭养老功能弱化的背景下，
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我国“十三五”规划强调加强社区在养老服务体系建设中的作用，提出要建立“以居家为基础、

社区为依托、机构为补充的多层次养老服务体系”。社区老年服务作为辅助与配合居家养老的

重要依托，其重要性日益凸显，成为当前理论和政策研究的关注重点 。

社区老年服务是指以社区为依托，为居家养老的老年人提供的一系列社会化服务，主要

包括生活照料、医疗保健、心理慰藉、社会参与和文体娱乐等内容 。自 20 世纪 50 年代英国

率先提供社区老年服务以来，通过高质量的社区老年服务实现“在地安老”（Ageing in 

Place）已经成为主要发达国家在应对老龄化方案中的重要政策共识 。在养老资源相对有限

的情况下，依托社区老年服务实现居家养老相比机构化养老社会成本更低且更加符合老年人

的实际意愿 。基于美国一项研究数据显示，在养老院生活的一个失能老人所消耗的社会资

源，若通过社区服务可以支持三个情况相同的居家失能老年人 。当前欧洲各国虽然在社区老

年服务筹资、组织和递送方式上有所差异 , 但大约有 50%—70% 的老年人长期照料服务是基

于社区而非养老院等专业机构提供的 。

社区老年服务体系的建设过程本质上是社区老年服务需求和社区提供的老年服务之间的动态

匹配过程。关于如何构建高效优质的社区老年服务体系，老年人自身对社区服务需求和服务提供

情况的评估是最为直接和重要的信息 。西方社会的经验强调相关规划应该基于对老年人社区服

务需求的准确评估，在服务提供方式上也应该针对不同需求类型的老年人分级分类提供 。同时，

许多经验研究也发现，由于老年人群体受到世代更替（Cohort Replacement/Population Turnover）和

时代变迁（Intra-cohort Change）的双重影响，其社区服务需求也在持续变动 。具体到我国，从

供给端来看，当前以政府为服务提供主体的“自上而下”的社区老年服务供给模式虽然有其阶段

性意义，但同时也存在着对服务对象现实需求了解不足、回应不及时的局限，以及社区层面的公

共服务资源在城乡和区域之间的差异化分配问题。这导致当前社区老年服务供需不匹配不平衡的

情况较为严重。从需求端看，我国老年人相关需求也随着迅速的社会变迁持续变动，更加剧了供

  “ 十三五 ” 规划在 “ 十二五 ” 规划提出的 “ 以居家为基础、社区为依托、机构为支撑的养老服务体系 ” 基础上，
将 “ 机构为支撑 ” 调整为 “ 机构为补充 ”，进一步凸显了社区在养老服务体系中的重要性。
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·124·

社区老年服务供需动态变化与平衡性研究

需之间匹配的难度。因此，更加及时充分了解老年人对社区老年服务的现实需求和社区老年服务

的供给资源，并在此基础上促进社区老年服务的供需平衡，对于完善社区老年服务体系具有重要

的现实意义。本文尝试使用具有全国代表性的历时数据系统分析我国社区老年服务需求与供给的

动态变化，希望能在以下几个方面推进社区老年服务相关研究。

首先，基于历时性视角考察 21 世纪以来我国社区老年服务供给与需求的动态变化情况。

已有研究缺乏使用长时段纵向数据对社区老年服务需求与供给变迁的分析 ，虽然已有一些

研究使用特定地区或全国性数据对社区老年服务需求与供给现状进行了描述分析 ，但是静

态的截面研究无法提供 21 世纪以来社区老年服务需求和供给随时间的动态变化信息。在需

求层面，随着家庭养老功能的持续衰退，老年人对社区老年服务的需求水平在持续提高，同

时随着社会经济发展，老年人对社区老年服务的需求结构也在持续变动。在供给层面，这 10

年间我国社区老年服务在政策引导和现实需求推动下实现了跨越式的发展。2006 年全国老龄

办、发改委等十部委共同出台了《关于加快发展养老服务业的意见》，2008 年全国老龄办制

定了《关于全面推进居家养老服务工作的意见》，2011 年出台了《中国老龄事业发展“十二五”

规划》，2013 年以来，各省市陆续颁布了《社区居家养老服务条例》，上述多项政策文件的

出台极大地促进了我国社区老年服务的开展。充分了解社区老年服务供给与需求的变动过程，

有助于我们更好地掌握社区老年服务的发展规律，为相关政策的完善提供参考。

第二，结合供需两端信息，考察老年社区服务供需缺口的变动情况。由于我国社区老年

服务需求增长迅速，而供给能力相对滞后，供给体系不完善，一直存在供需失衡的情况 。在

供需面都持续变动的情况下，这 10 年间供需缺口是否有所减小，具体供需结构匹配、城乡

地区差异是否有所改善，需要进一步探究。

第三，基于公共服务均等化的视角，考察地区和城乡因素对社区老年服务供需匹配的影

响。已有研究发现社区老年服务的需求和供给在城乡与地区之间存在显著差异，表现为中西

部和农村地区老人在社区老年服务需求表达和供给上均显著低于东部和城镇老人，即存在“双

重弱势”。然而，现有的经验研究要么仅关注到了地区和城乡因素对于社区老年服务需求面

的影响，而未能将需求和供给两端同时纳入进行研究 ；要么仅基于汇总数据进行宏观描述，

而缺乏基于个体微观数据的模型研究，这就造成一些推论无法在个体层面成立。在当前着力

推进公共服务均等化的背景下，我们尝试充分利用需求和供给两方面的信息，使用个体微观

数据研究地区和城乡因素对社区老年服务需求与供给的影响。

 吴芳、李艳：《老年人社区养老需求影响因素研究述评》，《老龄科学研究》2016 年第 12 期。
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2016 年第 1 期；焦开山：《中国社区安老服务的需求和供给研究》，《西北人口》2010年第 3 期；贾云竹：《北
京市城市老年人对社区助老服务的需求研究》，《人口研究》2002 年第 2 期。
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Review, 2017, 11(3).
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于城乡差异的社区养老服务供需失衡问题研究》，《人口与社会》2018 年第 3 期。

  田北海、王彩云：《城乡老年人社会养老服务需求特征及其影响因素——基于对家庭养老替代机制的分析》，《中
国农村观察》2014 年第 4 期。
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具体而言，本文的研究问题如下：（1）2005—2014 年社区老年服务需求和供给的动态

变化，以及这一变化在城乡、地区间的差异；（2）2005—2014 年社区老年服务供需缺口的

动态变化，以及供需平衡性在地区和城乡间的差异；（3）城乡和地区因素对老年人社区老

年服务需求和供需匹配的影响。

二、数据来源与现状描述

本文使用中国老年人健康长寿影响因素调查（CLHLS）2005 年到 2014 年共 4 次调查数

据（2005 年、2008 年、2011 年、2014 年）。CLHLS 调查从 2005 年起开始询问 65 岁以上老

年人社区老年服务的需求和供给情况，具体搜集了起居照料、日常购物、上门看病送药、提

供保健知识、精神慰藉、社会娱乐活动、法律援助和处理家庭邻里纠纷等 8 项社区老年服务

的需求和供给情况，这为我们的研究提供了数据基础。我们按照功能性进一步将这 8 项社区

老年服务归类为医疗保健服务（上门看病送药、提供保健知识）、生活照料服务（起居照料、

日常购物）、精神文化服务（精神慰藉、社会娱乐）、调解维权服务（家庭邻里纠纷、法律

援助）4 类。

CLHLS 调查为纵贯调查，调查对象为 65 岁及以上老年人口，采用多阶段分层抽样法，

调查范围覆盖了全国 22 个省、市和自治区，调查区域人口占全国总人口的 85.3%，其调查方

法科学严谨、样本量大、代表性强，数据质量比较有保障，可以视为一个具有全国代表性的

样本 。由于中国老年人健康长寿影响因素调查采用了非等比抽样，为了保证代表性，所有描

述性统计结果都进行了加权处理。

我们首先基于 2014 年数据描述了社区养老服务类型与供需现状。如表 1 所示，我国 65

岁以上老年人对于各项社区老年服务的需求水平都很高，对于表列的 4 类 8 项社会养老服务，

每一项的需求都超过六成。其中需求最高的为“上门看病、送药”和“提供保健知识”等医

疗保健服务，超过八成的老年人都有需求，其次是社会娱乐与精神慰藉等精神文化类服务。

从供给来看，社区老年服务供给水平仍然较低，即使供给水平最高的“提供保健知识”服务，

也只有四成的老年人能够获得该项服务。而且服务类型之间供给差异明显，供给水平最高的

是医疗保健服务，其次是调解维权服务和精神文化服务。生活照料服务的供给水平最低，只

有 6.1% 的老年人能够获得社区提供的起居照料服务，只有 13.96% 的老年人能够获得日常购

物服务。作为供需平衡性的一个指标，供需不平衡的比例是指有该项服务需求但却未能获得

供给的老年人比例 。我们可以看到当前社区老年服务的供需不平衡仍十分严重，有相应需求

但未获供给的老年人比例在几乎每一项社区老年服务中都超过四成。其中精神文化服务的供

需不平衡比例最高，半数老年人对于精神慰藉（55.5%）、社会娱乐活动（48.1%）等社区服

  参见 Yi Zeng, Healthy Longevity in China, Springer Netherlands, 2008.

  本文中供需不平衡比例基于微观数据中不仅拥有相关需求而且未获得服务供给的老年人比例。直接使用汇总数
据将有相关需求老年人比例和获得供给的老年人比例简单相减，并不能准确反映需求未获得供给的老年人比例。
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务有需求却未能获得相应服务。生活照料服务中起居照料服务的供需不平衡也十分严重，超

过一半（53.7%）的老年人有相应需求却无法获得服务。

表 1 2014 年社区养老服务类型与供需情况（加权结果，N=6627）

服务类型 服务项目 需求百分比 (%) 供给百分比 (%) 供需不平衡比例 (%)

医疗保健服务
上门看病、送药 81.4 37.7 44.1

提供保健知识 80.1 43.1 39.4

生活照料服务
起居照料 61.9 6.1 53.7

日常购物 60.9 14.0 46.2

精神文化服务
组织社会娱乐活动 68.4 20.4 48.1

精神慰藉，聊天解闷 67.6 9.9 55.5

调解维权服务
处理家庭邻里纠纷 69.8 30.4 41.2

提供法律援助（维权） 65.5 17.4 47.2

三、社区老年服务供需的动态变化

（一） 社区老年服务需求变动

图 1 展示了我国社区老年服务需求从 2005 年到 2014 年的变动情况。我们将对各项具体社区

老年服务有需求的老年人口比例进行加总，代表我国社区老年服务总体需求。如图 1 所示，虽然

2014 年相比 2011 年略有下降，但总体上从 2005 年到 2014 年对社区老年服务有需求的老年人比

例有了较大幅度的增长。加总的 4 类 8 项老年社区服务需求百分比从 2005 年的 496.7% 增加到

2014 年的 555.7%，增长了 59 个百分点，这意味着对各项老年社区服务来说，有需求的老年人比

例平均增加了 7.38 个百分点。在具体服务类型上，老年人对医疗保健类服务和生活照料类服务

的需求增长更为迅速。图 2 进一步展示了各项具体社区服务的需求增长情况，对提供保健知识有

图 1 2005—2014 年我国社区老年服务需求动态变化（加权结果，%）
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需求的老年人比例从 2005 年的 64.3% 增长到 2014 年的 80.1%，增加了 15.8 个百分点；对上门医

疗有需求的老年人比例从 2005 年的 68.4% 增长到 2014 年的 81.4%，增加了 13.0 个百分点；对起

居照料和日常购物服务有需求的老年人比例分别增加了 11.9 和 11.8 个百分点，均超过了平均水平。

总之，这 10 年间社区老年服务需求特别是医疗保健和生活照料需求有了显著增长。

图 2 2005—2014 年我国各类社区老年服务需求增长情况（加权结果，%）

如图 3 所示，老年社区服务需求的增长存在明显的地区和城乡差异。分地区看，中西部

老年人相比东部老年人对社区老年服务的需求增长更加迅猛。如图 3 所示，中西部老年人对

各项社区老年服务的需求累积增加了 101 个百分点，约为东部老年人需求增量的 1.6 倍。除

了生活照料服务上东部和中西部需求增长差异不大以外，中西部老年人对医疗保健、精神文

化和调解维权服务的需求增长幅度均明显高于东部老年人。分城乡比较来看，城镇老年人社

区服务需求增长总体高于农村老年人，特别是在生活照料服务和调解维权服务上，但是在医

疗保健和精神文化服务方面，农村老年人的需求增长高于城镇老年人。

图 3 2005—2014 年分城乡和地区社区老年服务需求增量（加权结果，%）
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（二）社区老年服务供给变化

进入 21 世纪以来，我国社区老年服务供给也有了迅速的发展。图 4 展示了我国社区老年服

务供给从 2005 年到 2014 年的增长情况。我们将各项社区老年服务供给覆盖的老年人口比例进行

加总，代表我国社区老年服务总体供给量。如图 4 所示，从 2005 年到 2014 年我国社区老年服务

覆盖的老年人比例有了较大幅度增长，特别是 2008 年以后增长迅速。加总的 4 类 8 项老年社区

服务覆盖老年人口百分比从 2005 年的 81.3% 增加到 2014 年的 179.0%，增长了 97.7 个百分点，

这意味着社区老年服务供给总量 10 年间增长了一倍多（120.2%）。在具体服务类型上，医疗保

健类服务供给的增长最为明显，其次是调解维权服务，而生活照料服务和精神文化服务的供给增

长较为滞后。图 5 进一步展示了各个具体项目的供给增长情况。其中，提供保健知识服务覆盖的

老年人比例从 2005 年的 12.03% 增长到 2014 年的 43.08%，增加了 31.05 个百分点；上门医疗服

务覆盖的老年人比例从 2005 年的 10.49% 增长到 2014 年的 37.70%，增加了 27.21 个百分点；社

区纠纷调解和法律援助服务覆盖的老年人比例分别增加了 9.02 和 8.75 个百分点。

图 4 2005—2014 年我国社区老年服务供给动态变化（加权结果，%）

图 5 2005—2014 年我国各类社区老年服务供给增长情况（加权结果，%）
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老年社区服务供给的增长也存在明显的地区和城乡差异。从地区看，与需求增长的情

况相反，这 10 年间相对于中西部，东部社区老年服务供给增加的幅度更大。如图 6 所示，

东部地区在每一项服务上增速都高于中西部地区，各项社区老年服务覆盖的老年人比例累

计增加了 129.4 个百分点，约为中西部的 2.2 倍。其中，增长最为明显的是医疗保健服务和

精神文化服务。中西部地区除了医疗保健服务增加较为明显外，其他类型服务的供给增长

十分有限，特别是精神文化类服务几乎没有增长。分城乡比较来看，这 10 年间城镇社区老

年服务的供给增长幅度也显著高于农村社区，特别是在生活照料服务和调解维权服务上，

增长幅度在城乡间差异明显。然而，在医疗保健和精神文化服务方面，农村社区的供给增

长高于城镇社区。

图 6 2005—2014 年分城乡和地区社区老年服务供给增长情况（加权结果，%）

（三）社区老年服务供需平衡性

在社区老年服务供给与需求持续变动的情况下，我们进一步考察社区老年服务供需平衡

在 10 年间是否有所改善。我们将对某项社区老年服务有需求但未能获得供给的老年人比例（供

需不平衡比例）按照类别加总作为供需缺口指标。图 7 反映了 2005—2014 年社区老年服务

供需缺口的动态变化。如图所示，总的来看，这 10 年间社区老年服务供需缺口有所缩减，

但是经历了一个先上升后下降的过程。总的供需缺口从 2005 年到 2008 年开始逐步上升，

2011 年达到最高点，然后 2014 年迅速下降到低于 2005 年的水平。

虽然总体上社区老年服务的供需缺口有所缩减，但仍很大，在具体供给结构和不同区域

之间的供需不平衡问题更加凸显。首先，从供需缺口规模来看，供需缺口仍然非常大（图 7）。

对于 4 类 8 项相关社区老年服务有需求而无法获得供给的老年人比例累计达到 375.7 个百分

点。而且在每一具体类型上的供需缺口均十分明显，有相应需求但未获供给的老年人比例在

几乎每一项社区老年服务中都超过四成。

其次，从具体供给结构来看（图 7），除了医疗保健服务的供需缺口有明显缩减外，精

神文化服务和维权调解服务的供需缺口缩减并不明显，生活照料服务的供需缺口反而明显扩
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大。2014 年相比 2005 年有生活照料服务需求但未获满足的老年人比例扩大了 9 个百分点。

这主要是由于相对于老年人社区生活照料服务需求的迅速增长，相关供给增长较为缓慢。

第三，从地区看（图 8），东部地区的社区老年服务供需缺口缩减明显，各项社区老年

服务供需缺口累计缩减了 67.2 个百分点，但中西部地区的社区老年服务供需缺口不仅没有缩

减反而显著扩大，各项社区老年服务供需缺口累计增加了 33.1 个百分点。在具体项目上，中

西部地区除了医疗保健服务供需差异有所缩减外，在生活照料、精神文化和调解维权服务上

的供需差异均显著扩大。

最后，从城乡看，这 10 年间农村地区的社区老年服务供需缺口缩减明显，特别是在医疗

保健服务方面。城镇地区社区老年服务供需缺口总体变化不大，而且在生活照料和精神文化

图 7 2005—2014 年社区老年服务供需缺口变动情况（加权结果，%）

图 8 2005—2014 年分城乡和地区社区老年服务供需缺口缩减量（加权结果，%）
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服务上，供需差异不仅未缩减反而有所扩大，这主要是由于城镇老年人这两方面的需求增长

迅速，超过了供给的增长。

四、社区老年服务需求与供需匹配模型

（一）模型设定

社区老年服务的供需平衡在个体层面的体现是老年人个体的相关需求获得了社区提供的

相关服务，这其实包含着需求表达和供需匹配两个互相联系的过程。我们希望在个体层面同

时考察社区老年服务需求和供需匹配情况的影响因素，因此因变量有两个：一个是老年人是

否需要某项社区老年服务（需求表达情况）；另一个是老年人对该项社区老年服务的需求是

否未能获得供给（供需匹配情况）。许多变量特别是城乡和地区因素会同时影响老年人社区

老年服务需求表达和供需匹配。由于老年人对社区老年服务需求和需求满足情况之间并不是

相互独立的，即满足需求的前提是有相关需求。因此，在计量模型的构建上表现为需求方程

和需求满足方程的随机误差项是相互影响的。如果不考虑它们之间的相互影响，仅使用单方

程 Probit 模型拟合，估计结果将会出现偏误。双变量 Probit 回归模型（Bivariate Probit Mod-

el）能在考虑以上两个方程随机项相关性的前提下同时估计两个方程 。两个方程误差项的协

方差等于一个固定的常数，而不是像两个独立的 Probit 模型的误差项协方差为零。由于双变

量 Probit 回归模型因变量设计更加灵活合理，结果估计更有效率，我们采用该模型来进行估计，

模型表示如下：

（1）

关性，即满足需求的前提是有相关需求，在计量模型的构建上表现为需求方程和需求满

足方程的随机误差项是相互影响的，显然，如果我们不考虑它们之间的相互影响，仅使

用单方程 probit 模型拟合，估计结果将会出现偏误。双变量 probit 回归模型（bivariate
probit model）能在考虑以上两个方程随机项相关性的前提下同时估计两个方程

①
。两个

方程误差项的协方差等于一个固定的常数，而不是像两个独立的 probit 模型的误差项协

方差为零。由于双变量 probit 回归模型因变量设计更加灵活合理，结果估计更有效率，

我们就采用该模型来进行估计，模型可以表示如下：

，若 > 0 否则 0

，若 > 0 否则 0
(1)

其中： = =0 Var[ε ]= Var[ε ]=1 cov[ε ,ε ]=ρ

为老年人对该项社区服务需求意愿的潜变量， 表示老年人对该项社区服务是否

表示需求。 为老年人对该社区服务的需求未获供给的可能性的潜变量， 表示老年人

对社区服务的需求是否获得社区的供给（需求未获得供给=1）。

基于我们对于双变量 probit 模型的因变量的设定，我们可以得到以下几种情况，即

该老年人对该项服务有需求但无供给、有需求也获得供给、无需求（其中包括无需求有

供给和无需求无供给两种情况）。当老年人具有社区服务需求( = 1) 且社区未能为

该老人提供该项社区服务( ) 时，老年人的社区老年服务存在供需不平衡。将这种

情况记作 y，我们有以下结果：

y
若

0 否则
（2）

模型估计采用最大似然法(MLE)。在模型中，我们控制了年龄、性别、婚姻家庭情

况以及受教育程度、收入等社会经济因素，同时我们还使用自评健康和日常活动自理能

力（ADL）受限情况两个指标控制了老年人的健康情况
②
。

（二）模型结果

表 2 展示了老年人对上门医疗、保健知识、起居照料、日常购物、文化娱乐、精神

慰藉、纠纷调解、法律援助等 8 项社区老年服务的需求和供需匹配情况的双变量 probit
模型结果。从模型的拟合优度检验结果来看，各个模型 Wald 检验值所对应的概率值均

远小于 1% ，表明模型拟合优度较好。各个模型 Rho 值均显著，说明老年人对社区老年

服务的需求和服务可及性之间是相互影响的，使用 Bivariate probit 模型是有必要的。

我们首先观察地区因素的影响。在其他相关变量得到控制的情况下，除了上门医疗

和文化娱乐，针对其他 6 项社区老年服务，中西部老年人相比东部老年人更有可能对其

有需求。同时中西部老年人相比东部老年人在所有 8 项社区老年服务上的需求都更有可

能遭遇供需不匹配的情况，即中西部有需求的老年人相比东部老年人更不可能获得相应

的社区老年服务。这说明相比东部老年人，中西部地区老人对社区老年服务的需求更强，

其需求也更无法得到有效供给。

我们接着考察城乡因素的影响。在控制其他相关变量的情况下，农村老年人相比城

镇老年人更有可能需要社区上门医疗服务，城镇老年人相比农村老年人则更需要社区文

化娱乐服务，对其他类型社区服务的需求城乡差异不显著。在供需匹配方面，对于 8 项

① William H. Greene, "Estimation of the Correlation Coefficient in a Bivariate Probit Model Using the
Method of Moments," Economics Letters, 1984, 16(3).
② 限于篇幅，模型相关变量的描述性统计未能在正文呈现。
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其中：

关性，即满足需求的前提是有相关需求，在计量模型的构建上表现为需求方程和需求满

足方程的随机误差项是相互影响的，显然，如果我们不考虑它们之间的相互影响，仅使

用单方程 probit 模型拟合，估计结果将会出现偏误。双变量 probit 回归模型（bivariate
probit model）能在考虑以上两个方程随机项相关性的前提下同时估计两个方程

①
。两个

方程误差项的协方差等于一个固定的常数，而不是像两个独立的 probit 模型的误差项协

方差为零。由于双变量 probit 回归模型因变量设计更加灵活合理，结果估计更有效率，

我们就采用该模型来进行估计，模型可以表示如下：

，若 > 0 否则 0

，若 > 0 否则 0
(1)

其中： = =0 Var[ε ]= Var[ε ]=1 cov[ε ,ε ]=ρ

为老年人对该项社区服务需求意愿的潜变量， 表示老年人对该项社区服务是否

表示需求。 为老年人对该社区服务的需求未获供给的可能性的潜变量， 表示老年人

对社区服务的需求是否获得社区的供给（需求未获得供给=1）。

基于我们对于双变量 probit 模型的因变量的设定，我们可以得到以下几种情况，即

该老年人对该项服务有需求但无供给、有需求也获得供给、无需求（其中包括无需求有

供给和无需求无供给两种情况）。当老年人具有社区服务需求( = 1) 且社区未能为

该老人提供该项社区服务( ) 时，老年人的社区老年服务存在供需不平衡。将这种

情况记作 y，我们有以下结果：

y
若

0 否则
（2）

模型估计采用最大似然法(MLE)。在模型中，我们控制了年龄、性别、婚姻家庭情

况以及受教育程度、收入等社会经济因素，同时我们还使用自评健康和日常活动自理能

力（ADL）受限情况两个指标控制了老年人的健康情况
②
。

（二）模型结果

表 2 展示了老年人对上门医疗、保健知识、起居照料、日常购物、文化娱乐、精神

慰藉、纠纷调解、法律援助等 8 项社区老年服务的需求和供需匹配情况的双变量 probit
模型结果。从模型的拟合优度检验结果来看，各个模型 Wald 检验值所对应的概率值均

远小于 1% ，表明模型拟合优度较好。各个模型 Rho 值均显著，说明老年人对社区老年

服务的需求和服务可及性之间是相互影响的，使用 Bivariate probit 模型是有必要的。

我们首先观察地区因素的影响。在其他相关变量得到控制的情况下，除了上门医疗

和文化娱乐，针对其他 6 项社区老年服务，中西部老年人相比东部老年人更有可能对其

有需求。同时中西部老年人相比东部老年人在所有 8 项社区老年服务上的需求都更有可

能遭遇供需不匹配的情况，即中西部有需求的老年人相比东部老年人更不可能获得相应

的社区老年服务。这说明相比东部老年人，中西部地区老人对社区老年服务的需求更强，

其需求也更无法得到有效供给。

我们接着考察城乡因素的影响。在控制其他相关变量的情况下，农村老年人相比城

镇老年人更有可能需要社区上门医疗服务，城镇老年人相比农村老年人则更需要社区文

化娱乐服务，对其他类型社区服务的需求城乡差异不显著。在供需匹配方面，对于 8 项

① William H. Greene, "Estimation of the Correlation Coefficient in a Bivariate Probit Model Using the
Method of Moments," Economics Letters, 1984, 16(3).
② 限于篇幅，模型相关变量的描述性统计未能在正文呈现。
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y*
d 为老年人对该项社区服务需求意愿的潜变量，yd 表示老年人对该项社区服务是否表示

需求。y*
s 为老年人对该社区服务的需求未获供给的可能性的潜变量，ys 表示老年人对社区服

务的需求是否获得社区的供给（需求未获得供给 =1）。

基于我们对双变量 probit 模型因变量的设定，可以得到以下几种情况，即该老年人对该

项服务有需求但无供给、有需求也获得供给、无需求（其中包括无需求有供给和无需求无供

给两种情况）。当老年人具有社区服务需求（yd=1）且社区未能为该老人提供该项社区服务

（ys=1） 时，老年人的社区老年服务存在供需不平衡，这种情况记作 y，表示如下：

关性，即满足需求的前提是有相关需求，在计量模型的构建上表现为需求方程和需求满

足方程的随机误差项是相互影响的，显然，如果我们不考虑它们之间的相互影响，仅使

用单方程 probit 模型拟合，估计结果将会出现偏误。双变量 probit 回归模型（bivariate
probit model）能在考虑以上两个方程随机项相关性的前提下同时估计两个方程

①
。两个

方程误差项的协方差等于一个固定的常数，而不是像两个独立的 probit 模型的误差项协

方差为零。由于双变量 probit 回归模型因变量设计更加灵活合理，结果估计更有效率，

我们就采用该模型来进行估计，模型可以表示如下：

，若 > 0 否则 0

，若 > 0 否则 0
(1)

其中： = =0 Var[ε ]= Var[ε ]=1 cov[ε ,ε ]=ρ

为老年人对该项社区服务需求意愿的潜变量， 表示老年人对该项社区服务是否

表示需求。 为老年人对该社区服务的需求未获供给的可能性的潜变量， 表示老年人

对社区服务的需求是否获得社区的供给（需求未获得供给=1）。

基于我们对于双变量 probit 模型的因变量的设定，我们可以得到以下几种情况，即

该老年人对该项服务有需求但无供给、有需求也获得供给、无需求（其中包括无需求有

供给和无需求无供给两种情况）。当老年人具有社区服务需求( = 1) 且社区未能为

该老人提供该项社区服务( ) 时，老年人的社区老年服务存在供需不平衡。将这种

情况记作 y，我们有以下结果：

y
若

0 否则
（2）

模型估计采用最大似然法(MLE)。在模型中，我们控制了年龄、性别、婚姻家庭情

况以及受教育程度、收入等社会经济因素，同时我们还使用自评健康和日常活动自理能

力（ADL）受限情况两个指标控制了老年人的健康情况
②
。

（二）模型结果

表 2 展示了老年人对上门医疗、保健知识、起居照料、日常购物、文化娱乐、精神

慰藉、纠纷调解、法律援助等 8 项社区老年服务的需求和供需匹配情况的双变量 probit
模型结果。从模型的拟合优度检验结果来看，各个模型 Wald 检验值所对应的概率值均

远小于 1% ，表明模型拟合优度较好。各个模型 Rho 值均显著，说明老年人对社区老年

服务的需求和服务可及性之间是相互影响的，使用 Bivariate probit 模型是有必要的。

我们首先观察地区因素的影响。在其他相关变量得到控制的情况下，除了上门医疗

和文化娱乐，针对其他 6 项社区老年服务，中西部老年人相比东部老年人更有可能对其

有需求。同时中西部老年人相比东部老年人在所有 8 项社区老年服务上的需求都更有可

能遭遇供需不匹配的情况，即中西部有需求的老年人相比东部老年人更不可能获得相应

的社区老年服务。这说明相比东部老年人，中西部地区老人对社区老年服务的需求更强，

其需求也更无法得到有效供给。

我们接着考察城乡因素的影响。在控制其他相关变量的情况下，农村老年人相比城

镇老年人更有可能需要社区上门医疗服务，城镇老年人相比农村老年人则更需要社区文

化娱乐服务，对其他类型社区服务的需求城乡差异不显著。在供需匹配方面，对于 8 项

① William H. Greene, "Estimation of the Correlation Coefficient in a Bivariate Probit Model Using the
Method of Moments," Economics Letters, 1984, 16(3).
② 限于篇幅，模型相关变量的描述性统计未能在正文呈现。

，

， ，

，

；

；

， （2）

模型估计采用最大似然法（MLE）。在模型中，我们控制了年龄、性别、婚姻家庭情况

  William H. Greene, "Estimation of the Correlation Coeffi  cient in a Bivariate Probit Model Using the Method of Mo-
ments," Economics Letters, 1984, 16(3).
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以及受教育程度、收入等社会经济因素，同时还使用自评健康和日常活动自理能力（ADL）

受限情况两个指标控制了老年人的健康情况 。

（二）模型结果

表 2 展示了老年人对上门医疗、保健知识、起居照料、日常购物、文化娱乐、精神慰藉、

纠纷调解、法律援助等 8 项社区老年服务的需求和供需匹配情况的双变量 Probit 模型结果。

从模型的拟合优度检验结果来看，各个模型 Wald 检验值所对应的概率值均远小于 1% ，表明

模型拟合优度较好。各个模型 Rho 值均显著，说明老年人对社区老年服务的需求和服务可及

性之间是相互影响的，故使用 Bivariate probit 模型是有必要的。

本文首先观察地区因素的影响。在其他相关变量得到控制的情况下，除了上门医疗和文化

娱乐，针对其他 6 项社区老年服务，中西部老年人相比东部老年人更有可能对其有需求。同时

中西部老年人相比东部老年人在所有 8 项社区老年服务上的需求，都更有可能遭遇供需不匹配

的情况，即中西部有需求的老年人相比东部老年人更难以获得相应的社区老年服务。这说明相

比东部老年人，中西部地区老人对社区老年服务的需求更强，其需求也更无法得到有效供给。

我们接着考察城乡因素的影响。在控制其他相关变量的情况下，农村老年人相比城镇老

年人更有可能需要社区上门医疗服务，城镇老年人相比农村老年人则更需要社区文化娱乐服

务，对其他类型社区服务的需求城乡差异不显著。在供需匹配方面，对于 8 项服务中的 5 项，

即起居照料、文化娱乐、精神慰藉、纠纷调解、法律援助社区服务，农村老年人相比城镇老

年人均更有可能遇到需求未匹配的情况，即农村有需求的老年人相比城镇老年人更难以获得

相应的社区老年服务。

基于模型结果，当前农村和中西部老年人已经不存在对于社区老年服务的需求表达弱势，

甚至在很多具体项目上比城镇和东部老年人的需求更强。在需求满足情况上，农村和中西部

老年人仍然普遍处于弱势地位，在大部分具体项目上，其需求与城镇和东部地区老年人相比

更难以获得相关服务。

在其他因素的影响中，相比独立居住老人，与子女同住的老年人在几乎所有社区老年

服务上的需求都更低，需求未能获得供给的概率也更低。有配偶老人相比丧偶 / 离异老人

在社区起居照料和精神慰藉服务方面的需求更低，需求未获满足的概率也更低。高收入老

年人相比中低收入老人对保健知识服务的需求更高，在起居照料服务上的需求更低，其他

服务需求无显著差异，但在几乎所有社区老年服务上，高收入老年人都更不可能遇到需求

未获满足的情况。自评健康好的老年人在起居照料、日常购物两项社区生活照料服务方面

的需求明显比健康一般或较差的老人低而且供需不一致的情况更少。日常生活自理能力受

限的老年人在社区起居照料和精神慰藉服务方面的需求更高也更难得到有效供给。此外，

性别的影响不显著。

 限于篇幅，模型相关变量的描述性统计未在正文呈现。
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五、结论和讨论

基于中国老年人健康长寿影响因素调查（CLHLS）纵向数据，本文系统分析了我国社区

老年服务需求和供给从 2005 年到 2014 年的动态变化和平衡性，主要得出以下结论。

首先，10 年间社区老年服务的需求和供给都有显著增长，社区老年服务的供需缺口经历

了先增加后减小的过程。从需求面来看，医疗保健和生活照料服务的需求增长更为明显；中

西部地区老年人的需求增长显著高于东部地区；农村老年人对医疗保健和精神文化服务需求

的增长也高于城镇老年人。从供给面来看，生活照料服务和精神文化服务的供给增长较为滞

后，农村和中西部地区供给增长显著低于城镇和东部地区。

其次，虽然总体供需缺口有所缩减，但是社区老年服务在具体供需结构、地区、城乡间

的不平衡进一步凸显。从供给结构上看，老年人对社区生活照料服务需求的增长远高于相关

供给的增长，造成生活照料服务供需不平衡加剧；从区域上看，中西部地区老年人的社区老

年服务需求增长更为迅速，供给增长相对滞后，与东部差距进一步拉大；从城乡上看，在各

项社区老年服务上城乡差异均有所缩减，但是这主要是由于城镇老年人在生活照料服务的需

求增长更为迅速，以及城镇社区老年服务与需求人群的匹配性较差造成的，农村地区社区老

年服务供给的增长仍显著低于城镇地区。

最后，双变量 Probit 模型结果进一步显示，在个体层面上，相比东部老年人，中西部地

区老人对各项社区老年服务的需求更强，并更难以得到有效供给。农村老年人相比城镇老年

人更有可能需要社区上门医疗服务，在起居照料、文化娱乐、精神慰藉、纠纷调解、法律援

助服务上也更有可能遇到供需不匹配的情况。这 10 年间农村和中西部老年人在社区老年服

务上需求表达和资源供给的“双重弱势”已经变为“需求表达弱势消弭，资源供给弱势增强”。

基于上述研究，未来社区老年服务的供给侧改革需要注重以下几个方面。首先，应多方

面增加社区老年服务供给，促进供需平衡。虽然近年来我国社区老年服务体系建设有了质的

飞跃，但是当前社区老年服务供需缺口仍然十分巨大，老年人日益增长的社区服务需求和相

对滞后的服务供给之间的矛盾仍然是我国构建社区-居家养老体系进程中的核心矛盾 。从供

给侧来看，当前在包括社区老年服务体系的公共服务体系建设中，政府主导的公立机构是长

板，包括企业、非营利性社会组织在内的民办机构是短板，社会力量和市场主体参与尚不充分，

这使得公共服务供给的资源投入和效率提升受到了很大限制 。国家“十三五”规划纲要中明

确指出要增加公共服务供给，创新公共服务提供方式并广泛吸引社会资本参与。在未来的公

共服务供给侧改革中，除了政府持续加大投入以外，应当最大限度地激发市场和社会的资源

和活力，从多个渠道引入多元主体，以多种形式提升社区老年服务供给的水平，提升社区老

年服务供需平衡程度。

  李志明：《中国养老服务 “ 供给侧 ” 改革思路——构建 “ 立足社区、服务居家 ” 的综合养老服务体系》，《学
术研究》2016 年第 7 期。

 杨宜勇、邢伟：《公共服务体系的供给侧改革研究》，《人民论坛》2016 年第 5 期。
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其次，顶层制度设计应主动应对需求变动，保持一定的前瞻性。由于我国迅速的社会变迁，

如大规模的青年人口流动导致留守老人、空巢老人增加，社会观念变迁带来代际同住比例下

降，老年人的社区老年服务需求将持续变动 。在社区老年服务体系建设中应当更加注意对需

求的增长和需求结构变动情况进行前瞻研究。在基础性制度设计时就通盘考虑、未雨绸缪，

并基于相关预测来制定计划和配置资源。同时应当结合当前需求的变动及时调整并丰富社区

老年服务的供给，重点针对生活照料服务等短板进行补足，进一步构建以需求为导向的供需

匹配程度更高的灵活供给体系。

最后，更加注重缩减城乡和区域间差距，提升公共服务均等性。我国“十三五”规划提

出了到 2020 年基本实现公共服务均等化的目标 ，《城乡社区服务体系建设规划（2016—

2020 年）》也提出着力推进城乡社区公共服务均等化。社区老年服务作为社区公共服务的重

要一环，应确保每一位老年人无论身处何地都能公平可及地获得大致均等的社区老年服务。

这 10 年间，农村和中西部老年人在社区老年服务需求表达上的增长甚至在许多方面超过了

城镇和东部老年人，而资源供给的相对弱势却持续制约着农村和中西部老年社区服务的发展，

造成城乡和区域间差距进一步拉大。随着农村和中西部地区老年人需求的进一步释放，供需

不平衡程度可能进一步提升。因此，需在政策和资源投入上做出倾斜性安排。

Supply-demand Dynamics and Imbalance in the Provision of 
Community Elderly Services: Based on CLHLS 2005-2014 Data

Zhang Xinhui, Li Jianxin
(Department of Sociology, Peking University, Beijing 100871, China)

Abstract: Based on Chinese Longitudinal Healthy Longevity Survey (CLHLS) data, this paper aims 

to study the supply-demand dynamics and imbalance in the provision of community elderly services 

from 2005 to 2014. In the past decade, both demand and supply of community elderly services have 

increased signifi cantly, with demand-supply gap widening at fi rst and then narrowing. However, the 

structural imbalance of community elderly services has been further intensifi ed: the overall supply-de-

mand gap remains very huge, the demand-supply gap of daily care services has been aggravated, and 

for the elderly in rural and central & western areas, whereas previously they experienced the "double 

  俞卫、刘柏惠：《我国老年照料服务体系构建及需求量预测——以上海为例》，《人口学刊》2012 年第 4 期；
Bo Hu, "Projecting Future Demand for Informal Care among Older People in China: The Road Towards a Sustainable 
Long-term Care System," Health Economics, Policy and Law, 2018, 13(2).

  《国务院关于印发 “ 十三五 ” 推进基本公共服务均等化规划的通知》，中国政府网：http://www.gov.cn/zhengce/
content/2017-03/01/content_5172013.htm，2017 年 3 月 1 日。
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disadvantages of demand expression and service supply" compared to their urban and eastern counter-

parts, their demand expression disadvantage has now disappeared, but the service supply disadvantage 

has become more serious. The results of Bivariate Probit model further show that in many areas, com-

pared with their counterparts, the elderly in rural areas and the central and western regions have strong-

er demand for community services, and their needs are less likely to be satisfi ed. The supply-side re-

form of community elderly services should improve the balance between supply and demand by 

introducing diversified suppliers to expand supply, strengthen forward-looking top-level design by 

building a fl exible and demand-oriented supply system, and move faster to ensure equitable access to 

public services by reducing the urban-rural gaps and regional gaps.

Key words: community elderly service; supply and demand dynamics; imbalance; supply-side reform
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