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中国农村小额人身保险需求影响因素分析——基于

安徽省黄山市的实证研究
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【摘 要】：自 2008 年开展试点工作以来，农村小额人身保险取得了长足的发展，但其实际覆盖面与农民巨大的

潜在需求依然存在相当的差距。探究我国广大农村人群对农村小额人身保险的具体需求以及需求影响因素，能够为

推进小额人身保险工作提供数据支持和政策建议。本文基于安徽省黄山市的调研数据，对农村小额人身保险的投保

意愿及保险花费的影响因素进行实证分析。研究发现，试点支持性政策对于中国农村小额人身保险的发展具有显著

的推动作用；而受教育年限、劳动力比率和家庭收入水平等因素对小额保险需求的影响是非线性的。伴随农村社会

经济条件的改善，普通人身险的市场潜力会逐步释放，小额保险作为提高保险感知度、增进客户体验的重要方式，

对未来农村地区人身险市场的发展也具有重要作用。

【关键词】：农村小额人身保险，保险需求，购买花费，试点区域

一、引言

19 世纪末期开始萌芽的简易人寿保险产品可谓是小额保险的雏形。到 20 世纪 90 年代，小额保险已经发展成为非营利组织

针对低收入群体开办的一项公益事业，成为低收入群体的一种重要的风险管理手段。同时，小额保险也是受商业机构和政府重

视的、多主体共同经营的面向低收入群体的保险产品，在保险种类、覆盖人群、保险范围等方面都有了长足的发展，在新兴市

场的深度也不断增加。目前，全球有 100 多个发展中国家在探索如何利用小额保险为广大低收入群体提供基本的人生保障。2008

年 6 月，中国保监会下发《关于印发〈农村小额人身保险试点方案〉的通知》，以部分中西部县以下农村为主推进小额保险试

点工作，并给予放宽渠道、放开预定利率和减免监管费的政策支持。试点政策实施后，取得了明显的效果，至当年年底即承保

239 万位农民，实现保单 126 万件、保费收入 4212 万元，为农民提供了共计近 280 亿元的风险保障
①2
。正是因此，社会各界对

于外部支持性政策对小额保险发展的重要性已经达成高度共识，到 2012 年，小额保险进入全面推广阶段。为了实现农村小额保

险的充分和可持续发展，系统和深入的需求研究非常重要。

自小额保险出现以来，小额保险的需求理论就吸引了国内外众多学者的关注。就已有文献看，国外的研究主要集中在需求

理论研究、需求影响因素实证研究等方面。理论研究多以预期效用最大化理论作为研究框架(如 Ahuja 和 Jutting，2004)。鉴于

小额保险是一种低保障的产品，目标群体为保险需求能力较低的中低收入者，Rosenzweig 和 Binswanger(1993)和 Elbers 等(2007)
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认为如果基本生活尚未得到满足，目标人群便很难产生保险需求。Hamid 等(2011)和 Yao(2013)等做了理论及实证研究，认为小

额保险可减低贫困程度并且可持续发展，有其存在和发展的必要性。国外对小额保险实证研究的文献主要是通过调研获得农户

对小额保险的需求，研究影响小额保险需求的各种因素。总结国外学者的研究结果，保险需求的主要影响因素有收入水平、期

望寿命、文化程度、户主年龄、家庭人数、劳动力人数、风险承受程度等(Grossman，1976；Showers 和 Shotick，1994；Outreville，

1996；Ward 和 Zurbruegg，2000；Currie 和 Moretti，2003；Giesbert 等，2011)。

国内小额保险相关文献的研究内容主要集中在对国外小额保险的总结以及经验借鉴上，如林熙、林义(2008)对印度小额保

险发展经验的研究，李琼、刘丽等(2010)对菲律宾经验的总结，肖弦弈(2008)对乌克兰经验的分析，徐淑芳(2008)对小额保险

在全球范围内的经营模式的总结。此外，也有少量的理论研究、需求影响因素实证研究文献。代表性研究如孙健、申曙光(2007)

在国内最早系统介绍了小额保险的基本理论，指出了小额保险与传统商业保险的区别，并解释了推动小额保险发展的“金字塔

底层战略”；曹晓兰(2009)运用经济学的方法，通过购买意愿和购买能力分析小额保险的供需矛盾。在小额保险需求影响因素

的实证分析方面，国内的学者主要通过对某个特定地区比如某省、市的农户进行调研，基于 Logistic 或 Probit 模型对数据进

行投保意愿影响因素的回归分析。如陈华(2009)、初可佳等(2011)、刘妍等(2011)、孙香玉(2008)分别基于广东、江苏等地的

调研数据，指出小额保险的投保意愿主要与户主的文化程度、收入水平、健康状况、子女数量以及对保险的了解程度有关，而

年龄、性别、婚姻状况等对投保意愿影响作用不显著。

总体来看，已有研究尚存有以下可以继续改进之处：第一，虽然各界高度认可外部支持性政策对小额保险发展的重要性，

但国内外尚没有学者针对性地研究小额保险试点政策对保险购买意愿及实际购买情况的影响；第二，虽然一些因素对小额保险

需求的影响不是完全线性的，但多数学者仅限于研究自变量的线性影响作用；第三，少有学者对影响小额保险未来购买意愿和

实际花费金额的具体因素进行分析。基于此，本文将通过对安徽省黄山市三区四县 20 多个村庄近 400 家农户的一手调研数据的

分析，研究目前农村居民对小额保险的需求情况，对农村小额人身保险的投保情况和投保金额进行量化实证分析，并研究试点

政策及其他重要因素的实际影响，以期进一步夯实我国小额保险需求研究的事实基础，为小额保险未来发展及政策制定提供指

导。

二、研究设计

(一)调查地的选取

本文选取安徽省黄山市作为调研地，主要原因有以下两点。第一，在两批 19 个试点省区中，安徽省黄山市颇具代表性。据

统计，2012 年，安徽省人均 GDP(28792 元)位列下游(两批 19 个试点省区的第 16 名)，农村常住人口比重(53.5%)和第一产业 GDP

比重(12.7%)均显著高于全国平均水平(分别为 47.4%和 10.1%)，而农村居民人均纯收入(7160.5 元)低于全国平均水平(7916.6

元)。黄山市更是一个以农业为主的山区农业市，农村常住人口占比 55.6%
②3
，高于全省平均水平；而且，山区农民发生意外伤

害的概率相对较大，其经验对于了解低收入群体的小额保险产品需求尤为重要。第二，本研究的主要目标之一是将试点政策作

为需求的外部影响因素纳入分析，而黄山市徽州区于 2009 年 7 月 9日正式成为农村小额人身保险试点区域之后，在所有区县、

乡镇中，有试点区域也有非试点区域，能够很好地满足研究的需要。

(二)调查方法

基于本文的研究目的，笔者于 2014 年 2 月至 3 月期间在安徽省黄山市七个区县的部分农村地区进行了实地调研。本次调查

的主要方式为入户调查，采取结构化问卷调查与非结构化访谈相结合的形式。问卷调查内容分为四大板块，包括农户的基本人

3 ②数据来源：国家数据库。
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口学信息(如年龄、受教育年限、性别、婚姻状况等)，农户的家庭收支情况(如收入、支出、主要收入来源、主要支出去向)，

农户的保险了解程度以及保险购买情况，农户的家庭资产情况(如家庭重大财产、家庭农田数量等)。为了了解农户的购买意愿，

本文借鉴了前人的经验，采取了条件价值分析法，向农户提供了几种主流的小额保险品种，让他们选择对保险的最大支付意愿。

非结构化调查主要是跟村政府、村委会、中国邮政储蓄银行、保险公司(当地小额保险的主要提供者中国人寿保险股份有限公司

黄山分公司及徽州区支公司、歙县支公司)等机构的访谈，以了解村庄的人口特征、经济情况、农村小额人身保险推广情况等信

息。

本次调查采用了分层抽样法，按照行政管理区划分层抽样。以总样本量 400 为基础，与 2012 年末各区县常住人口比重一致

的情况下，各区县应调查数量如表 1 所示。接下来随机选取各区县的若干乡镇，每个乡镇随机抽取一个村庄进行访问，每个村

庄的实际访问量控制在 15～20 户。最终，实际获取有效样本 382 份。为了确保分析数据准确可信，在问卷的设计上，笔者设置

了较为细致、容易理解但不冗余的问题
③4
，并主要通过村干部的带领进行上门入户调查，以降低调查难度。数据通过 Microsoft

Excel 2007 录入统计，数据分析采用 Stata12。

(三)变量的选取及说明

为了分析农村小额人身保险投保意愿以及购买花费的主要影响因素，本文选取了两个被解释变量：其一，农村小额人身保

险投保情况，即考虑被调查者是否投保；其二，农村小额人身保险购买花费，即保费支出水平。本文的回归分析中采取的解释

变量主要是根据前人文献总结而得，并特别加入了是否为试点区域的虚拟变量及部分变量的二次项和交叉项。解释变量总共分

为五类，分别为人口影响因素、经济影响因素、政策影响因素、风险感知因素、二次项及交叉项(参见表 2 和表 3
5
)，具体说明

如下。

4 ③因篇幅所限，此处略去问卷全文。如有需要，可来信与作者索取完整问卷。

5 ④在问卷设计中，家庭借款能力共有四种选项，依次为很容易、一般、不容易和不可能。访问对象中没有人表示借款很容易。

⑤在问卷设计中，家庭成员健康状况共有四种选项，依次为健康、良好、不太好和不好。
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1.人口影响因素

(1)户主性别。在中国的社会环境中，低收入农村家庭的男性往往会更加注重通过外出工作以提高家庭收入水平、改善生活

品质，而女性则更关注家庭成员的日常生活水平与安全。从男女的社会性及角色分工来看，女性往往较为保守，风险厌恶程度

及风险防范意识偏高，对保险的接受能力较高。因此，男性户主家庭对于保险的需求可能会低于女性户主家庭。

(2)户主年龄。此变量对小额保险需求的影响是双重的。一方面，户主随着年龄的增大，接受新事物的能力渐弱，风险管理

的意识也会减弱，因而保险需求将会降低；另一方面，户主年龄越高的家庭，子辈或者孙辈做决策的可能性更大，如果有文化

程度更高的子辈孙辈，他们的风险控制能力将会更强，对保险的需求可能会增加。本文假定前者的影响更为突出，即年龄与需

求呈反向关系。

(3)户主受教育年限。大部分文献发现受教育水平与保险产品的需求具有相关性，但是受教育年限会产生两个方面的作用：

一方面，受教育年限越长，对保险的认识更到位，对风险管理减少损失的认知程度越强，导致保险需求越大；另一方面，教育

水平高的人通常都具有较为稳定的工作和较高的收入，他们可能更倾向于购买保费更高、具有更高保障水平的商业保险，因而

导致对小额保险的需求较低。就农民群体而言，第一种效应可能会超过第二种效应，本文假设户主的受教育年限与保险需求存

在正相关关系。

(4)户主的婚姻状况。鉴于前人的研究，婚姻状况会在一定程度上影响保险需求，但由于婚姻本身就是一种针对较低损失程

度风险的转移机制，对小额保险需求的影响方向还有待检验，故本文也将此项因素加入回归方程，但并不预测其方向。
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(5)人口结构因素(劳动力人口占比)的影响。一般来说，家庭人口结构会对家庭决策产生一定的影响。考虑到农村人口的特

殊性，本文没有使用已有文献采用的抚养比指标，而是改用家庭劳动力比率，将家庭中所有可以通过劳作产生收入的人视为劳

动力，将所有在上学以及因年老、疾病等不能劳动的人视为非劳动力。劳动力比率越高，家庭负担越小，可支配的人均收入越

多，对保险的需求则越大，即劳动力比率与保险需求呈正相关关系。

(6)家庭人数。家庭人数越多，有成员发生风险和意外的可能性就比较高，对保险的需求则越大；另外，家庭中若有一位成

员对保险比较了解，那么家庭购买保险的概率就大大增加。本文假设家庭人数与保险需求正相关。

(7)预期寿命。对于风险厌恶者来说，预期自己寿命越长，未来生活的不确定性增大，对通过保险转移风险、减少损失以获

得未来稳定收入的需求增加，可能刺激小额保险需求；另一方面，预期寿命越长说明人们对生活质量的要求更高，可能会倾向

于消费更高保障水平的保险。本文假设小额保险需求跟预期寿命正相关。

(8)对保险的了解程度。一般来说，对保险非常了解的家庭会很自然地有着更高的风险控制能力和风险防范意识。本文假设

对保险了解程度越高，小额保险的需求越大。

2.经济影响因素

(1)收入水平。收入水平的增加会提升购买力，进而提高保险需求，这一点在以往研究中已经得到证明。本文假设农村家庭

人均收入水平与小额保险需求呈正相关关系。

(2)借款的容易程度。Ahuja 和 Jutting(2004)提出，对于资金短缺的中低收入者，如果在获取资金方面存在约束，保险需

求会受到一定的抑制，出现不足额保险的现象。低收入者的家庭如果能够比较容易筹集到资金，那么他们的未来收入可能增加，

保险需求也将会增加。本文假设越容易获取借款，小额保险需求越大。

(3)耕地面积。耕地是农村人口获得收入和财富的重要途径之一，耕地数量越多，家庭收入越高。近年来，农村居民的农业

纯收入占其家庭经营纯收入的比重一直稳定在 60%左右
⑥6
。本文将探究经济作物耕地面积(在黄山市主要为耕地及果园)对保险需

求的影响，预期耕地面积与保险需求正相关。

(4)人均住房面积。人均住房面积在一定程度上能够体现家庭经济情况，但是，考虑到在农村地区，人均住房面积均比较高，

与家庭经济实力的相关性较弱，因此笔者将此项因素作为控制变量加入回归方程，并不对影响方向做预测。

3.政策影响因素

考虑到本文的研究问题，我们将“是否试点区域”作为小额保险需求研究的关键变量。如果一个村落是试点区域，对小额

保险的宣传推广做得比较好，那么村民们对该项保险的了解程度以及接受程度就会相对高一些，对保险的需求也会相应提高。

需要指出的是，该因素具有一定的特殊性，即只在中国特色的政策环境下存在作用。此外，因为其他政策影响因素很难量化，

而且同一村落中社会保障体系等制度政策因素是一致的，所以本文只选取这一个政策变量。

4.风险感知因素

6 ⑥数据来源：国家数据库。
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(1)家庭成员健康状况。在信息不对称条件下，家庭成员身体健康情况不佳的家庭往往会选择购买保险产品或购买更多的保

险产品，此为逆向选择效应。本文假设家庭健康状况与保险需求呈负相关关系。

(2)家庭以前是否发生过意外。家庭发生意外次数以及发生意外遭受的损失与保险需求有着正相关关系。一个家庭发生意外

次数越多，遭受的损失越大，对风险的认识就越清楚，利用保险缓解损失的需求将会更大。因此，其他条件相同的情况下，本

文假设以前发生过意外的家庭的保险需求更高。

5.二次项与交叉项

(1)户主受教育水平的二次项。户主的教育水平对其小额保险需求的影响是非线性的。若受教育年限远低于平均水平，囿于

其风险与保险认知水平，其小额保险需求相当有限；随着受教育年限的上升，户主的知识储备、对风险的认识程度也会上升，

但是上升的速率是先增后减的，即随着受教育年限的增加，农民参与小额保险的可能性先增加后减少；受教育年限越高于平均

水平，农民可能会转而购买普通寿险。因此，本文选取户主受教育年限与农民平均受教育年限之差额的平方作为受教育水平二

次项，并假设该指标的系数为负。

(2)性别与受教育年限的交叉项。刘妍等(2011)发现受教育程度高的女性的投保意愿比受教育程度低的女性低 6. 84%，而受

教育程度高的男性的投保意愿与受教育程度低的男性相比只低 2.76%。因此，笔者认为受教育年限对保险需求的影响存在性别差

异，而且对于女性的影响大于男性，假设该交叉项的系数为负。

(3)劳动力人数与家庭人均收入的交叉项。Showers 和 Shotick(1994)发现，收入与劳动力人数对于保险花费有着负向的交

互作用，也就是说在劳动力人数较少的家庭中，家庭人均收入增长一单位引起的保费增加，显著大于在劳动力人数较多的家庭

中家庭人均收入增长一单位所引起的保费增加量。因此，笔者假设该交叉项系数为负。

三、数据和分析

调查结果表明，大部分农村居民对保险的了解程度较低，风险意识不强，并有很多农村居民表示当今的商业保险太贵、不

了解小额保险、不信任保险公司及代理人，以致购买保险及小额保险的人所占比例较低。但是在农户们了解了农村小额人身保

险之后，有接近一半的农户表示未来想要购买该项保险，这就为农村小额人身保险开展的必要性和可行性提供了事实基础。

(一)调查主要统计数据

在 382 份有效问卷中，有 26.44%的受访者熟知保险，57.85%的受访者听说过保险，而完全不了解保险的人占到 15.71%。在

农村地区，大家最为熟悉的保险类型为医疗保险、养老保险和人身意外保险，绝大多数的受访者(77.75%)知道医疗保险，这是

因为新农合在农村地区的普及程度非常高；了解养老保险或人身意外保险的人数均超过 60%；了解农业保险、财产保险以及其他

保险的人则较少。在受访的农民中，有 24.35%的受访者能说出 4 家以上的保险公司，43.19%的受访者能说出 2 到 3 家保险公司。

在获取保险信息的渠道种类上，受访者中有 69.37%表示通过村政府了解各项保险信息，57.59%的受访者表示通过保险公司的上

门推销从而了解保险的最新情况，也有一小部分的村民通过亲朋好友、网络或者其他方式获取保险信息。在农户购买保险渠道

上，大部分农户通过村里统一购买或者保险公司上门收取保费的形式参与保险。

在调研过程中，笔者向受访者提供了 4 种农村小额人身保险的试点产品，在向受访者进行了详细的阐述之后询问他们的购

买意愿及意愿花费金额(不仅限于这 4 种产品对应的保费金额)。结果显示，在受访者中，最近一年购买农村小额人身保险的家

庭只占 20.42%；在未来购买农村小额保险的意愿上，有 44.24%的家庭表示未来愿意购买，同时有 13.35%的受访者表示未来想要

购买传统人身保险，在一定程度上提高风险保障水平(详参图 1)。这一系列统计数据说明农村群体对小额保险甚至传统保险仍然
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有一定的需求，并且该项需求是有黏性的(近 90%的已购买过小额人身保险的受访者表示未来将继续购买)，这就为农村小额人身

保险开展的必要性提供了事实支持。

对于那些不愿意购买保险的家庭，我们向受访者了解了他们的原因，主要包括不知道去哪里购买农村小额人身保险、商业

保险的保费太高、保险索赔较为困难、认为保险起不了很大的作用以及不信任保险公司和代理人。其中，10%左右的受访者因为

没有听说过保险或者是认为自己不会发生意外灾害而不愿意购买保险。在意愿购买花费金额上，未来愿意购买农村小额人身保

险的家庭中，有 47.34%的家庭表示未来希望在农村小额人身保险上人均花费 90 元左右，在所有愿意购买的家庭中，有 15.98%

的家庭表示未来希望花费 90 元以上的金额购买该项保险。表 4是所有变量(被解释变量与解释变量)的统计特征描述。

(二)模型选择及结果

考虑到本文的研究问题，本文采取两个实证模型。模型一检验农户农村小额人身保险投保情况的影响因素，因变量的结果

只有参加或未参加，是一个取值只有 0或者 1的虚拟变量，故通过 Probit 模型进行实证检验(如式(1)所示)。其中，P表示选择

概率，xi为表 3所示的各影响因素(k=22)，G 为一个取值范围严格介于 0和 1之间的标准正态累积分布函数。模型二检验农户在

农村小额人身保险购买花费上的影响因素，由于因变量为限值因变量，即因变量取值中有相当一部分为零，而其余取值为连续

正数，所以选择使用 Tobit 模型进行回归分析(如式(2)所示)。
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在回归分析之前，我们进行了多重共线性和异方差检验。方差膨胀因子检验显示自变量之间不存在多重共线性，而 White

检验显示模型存在异方差，故采用异方差稳健标准误进行修正。对投保情况(是或者否)的回归结果如表 5 所示。结果表明，试

点政策、对保险的了解程度、劳动力人口占总人口比重、曾经是否发生意外以及受教育年限与投保情况显著正相关，而人均住

房面积、劳动力人数与人均收入的对数交叉项和户主受教育年限的平方项对投保情况的影响显著为负，其他影响因素均不显著。

这与预期基本一致，模型二的结果显示(如表 6)，试点政策、对保险的了解程度、劳动力人口占总人口的比重、曾经发生意外伤

害情况以及户主受教育年限与投保金额(即购买保险的花费)显著正相关，而家庭人均住房面积以及劳动力人口和人均年收入对

数的交叉项与投保金额显著负相关，与 Probit 模型中的回归结果较为类似。

(三)结果及讨论

基于实证分析的结果，我们可以得出如下结论。第一，试点政策对小额保险的购买情况和购买金额有着很大的影响。如果

一个地区成为农村小额人身保险的试点区域，那么在这个区域内，因为政府、保险公司以及村民们的交流和宣传，小额保险的

知晓度会显著提高。回归结果显示，对保险的了解程度对保险的购买意愿及购买金额均存在显著正向影响。对保险了解程度越

高，就意味着风险管理意识越高，因而主动通过一些渠道去了解保险、购买保险的意识也会比较高，村民们的农村小额人身保

险的购买意愿和购买金额也会相对增加。这也进一步说明，在当前阶段，政策推动和外部引导对促进小额保险发展非常重要。

第二，户主较高的受教育年限对保险需求具有促进作用，主要表现在受教育程度越高，他们主动接受知识的能力就越强，

运用主观意识对新生事物以及类似人群风险发生情况进行分析的能力也越强，因而对小额保险产品的理解程度也就越高，购买

意愿和购买金额增大。但是，受教育年限对小额保险需求的促进作用会随着受教育年限的增加而递减。
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第三，曾经发生过意外的家庭的小额保险购买意愿和花费金额显著高于其他家庭。这是因为，曾经发生过意外伤害的家庭

会因为风险的发生而遭受到了一定的经济损失，从而对家庭人员的生活生产造成了或多或少的影响，这些影响迫使他们产生了

对风险的厌恶心理，从而强化了他们的主观风险管理意愿，因而导致这群人比较愿意购买保险或者购买更多的保险。另外一方

面，曾经发生过意外并成功得到保险公司赔偿的家庭比较相信保险公司，认为保险公司能够在家庭遇到困难的时候帮助他们走

出来，因而他们对保险公司以及保险产品更有认同感。

第四，劳动力人数占家庭总人口之比越高，对小额保险的需求越强。这是因为劳动力人数占比越高，家庭的经济负担就越

小，导致家庭能够有更多可支配收入用于基本生活保障之外，因而对非必需消费品的需求自然也会增加。但是，随着家庭人均

年收入水平的上升，劳动力人数增加导致的小额保险需求的增加程度会逐渐减小。一个可能的解释是，伴随着家庭收入的增长，

家庭对普通人身保险的需求会相应增加。

四、结论与建议

笔者通过走访安徽省黄山市三区四县的 20 余个村庄，在实地调研的基础上，基于黄山市农村地区的一手调研数据，对农村

小额人身保险的需求影响因素进行了实证分析。分析结果显示，试点区域内的村民对农村小额人身保险的购买需求和购买花费
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都显著高于非试点地区。基于本文的研究结果，可以充分说明小额保险试点政策的有效性，通过支持性政策调动供给者推广产

品的积极性、加强小额保险在农村地区的宣传，对农村小额人身保险的发展有很大的促进作用。

同时，由于小额保险能够提供的保障程度有限，随着一些需求影响因素的变化，个人或家庭可能会倾向于使用普通寿险来

实现其风险保障需求，进而导致小额保险需求增速递减、甚至降低。因此，本研究在回归分析中引入了二次项与交叉项，结果

表明，受教育年限、劳动力比率和家庭收入水平等因素对小额保险需求的影响并不是线性的，随着家庭成员受教育年限的提高、

收入水平的提升、劳动力比率的增加，家庭对小额保险的需求会递减，对普通人身保险的需求则会有所增加。这一结论表明，

伴随农村社会经济条件的改善，普通人身险的市场潜力会逐步释放，而小额保险的发展是提高保险感知度、增进客户体验的重

要方式，对未来农村地区人身险市场的发展也具有重要作用。

需要指出的是，笔者在调查中发现，大部分区域对于农村小额人身保险存在过长的酝酿反应期。以黄山市徽州区为例，徽

州区政府早于 2009 年 7 月 9日印发了《徽州区农村小额人身保险试点工作实施方案》，但是据了解，该项工作在整个徽州区乃

至黄山市内的正式启动时间在 2012 年底 2013 年初，并且没有覆盖所有的乡镇村。其原因可能包括：第一，在农村地区，农民

对保险的认识程度参差不齐，大多数农民对保险的认识只停留在表面上，并且是一知半解，产品的推广需要大量的人力、物力

和财力，而农村地区地广人稀，且地理位置跨越度较大，交通不便，导致推广成本较高；第二，由于农村人口特殊的工作生活

环境，他们发生意外事故的概率较高，根据大数法则，在投保率没有达到一定程度的情况下，保险公司亏损的概率比较大，这

在一定程度上削弱了保险公司推广小额保险产品的积极性；第三，保险公司在展业过程中存在不同程度的骗保、误导等短期行

为，导致部分农村人口对保险公司以及保险产品有一定的抵触心理。本次调查数据显示，有 15.18%的人表示不信任保险公司及

代理人，从而不愿意购买保险产品，这也为小额保险的发展制造了事实障碍。因此，未来小额保险的发展，还需要政府不间断

的政策支持及指引、各地乡镇政府的支持和帮助以及保险公司的不懈努力。
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