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浙江省探索卫生发展创新道路研究
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【摘要】本文通过现场调查、焦点组访谈、二手资料分析以及文献学习，系统描述、评估和归纳总结了浙江

省卫生发展的创新道路———“卫生强省”战略。研究发现浙江的“卫生强省”战略是一种战略思维，具有系统

规划、重点干预、分阶段实施、监督考评等特点，使其有利于促使全社会对卫生事业的发展形成共识，合力推动

卫生事业又好又快的发展，加快实现“人人享有基本医疗卫生服务”的目标，值得各地学习借鉴。
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　　改革开放以来，在我国社会经济取得极大发展
的同时，卫生事业的发展明显滞后。对卫生事业在

整个社会经济发展中的作用存在认识不清的问题，

居民健康改善速度趋缓，就医矛盾日渐凸现，卫生事

业的发展方向和道路已成为构建和谐社会的重要议

题［１］。为了促进卫生事业与社会经济各项事业的协

调发展，满足人民日益增长的健康需要，浙江省在全

国率先提出了“卫生强省”的理念，并采取了一系列

工程促进理念的落实。本文将对浙江省促进卫生事

业发展的理念、思路、所采取的政策措施，尤其是取

得的成效进行分析研究，以总结、提炼具有规律性

的、可供其他地区参考和借鉴的先进经验。

１“卫生强省”政策出台的背景

浙江省位于我国东南部沿海，２００６年国民生产
总值１５６４９亿元，人均国内生产总值３１６８４元。城
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镇居民人均可支配收入１８２６５元，农村居民人均纯
收入７３３５元，连续２１年保持全国各省区首位。随
着工业化、城市化的推进，人口老龄化进程加快，与

生态环境、生活方式相关的卫生问题日益突出，尤其

是人口谱、疾病谱和死因谱的改变使得卫生事业深

层次的矛盾更加突出，卫生事业发展面临新的挑战：

卫生资源总量不足，配置不均衡；农村卫生事业薄

弱，公共卫生发展落后；卫生投入不足，筹资和分配

结构不合理；医疗保障覆盖率和筹资水平不高；健康

公平问题突出；健康改善速度变缓，卫生事业发展体

制、机制等深层次矛盾日益突出。

针对上述挑战，２００４年浙江省率先提出了建设
卫生强省，促进卫生事业与经济社会同步发展的理

念。进而，２００５年中共浙江省委将建设“卫生强省”
列为文化大省建设范畴，纳入到全省国民经济和社

会发展“十一五”规划中。２００６年，浙江省又出台了
卫生强省的建设规划纲要，提出卫生强省建设“分两

步走”的发展思路［２－４］。所有这些理念和规划都有

效地促进了卫生事业的健康发展。

２“卫生强省”政策内容

浙江省提出的“卫生强省”战略既是一个动态过

程，又是一个追求的目标。其内涵是实现健康水平

在国内领先；人人都能享受到基本卫生服务，健康差

异逐步缩小；卫生事业与经济社会同步协调发展，良

性互动；形成政府主导、第三部门介入、全社会参与

的卫生发展格局等目标，以坚持“以人为本，惠利于

民”，“统筹发展，卫生公平”，“政府主导，社会参

与”，“强化基础，稳步推进”为基本原则，明确发展目

标，有规划、分阶段地发展卫生事业。重点增强“卫

生公共服务能力；卫生整体创新能力；政府宏观调控

能力；卫生文化和谐能力”。

为了确保“卫生强省”建设目标得以实现，浙江

省建立了卫生强省评价指标体系，从“健康素质、公

平与保健指标、效率指标和可持续发展支撑”四个方

面进行监督评价。要求到２０１０年，在健康素质方面
达到：人均期望寿命至少达到７６．５岁，孕产妇死亡
率低于１４／１０万，五岁以下儿童死亡率低于１５‰；在
公平保障方面达到：基本医保参加人数不低于 ９００
万人，新型农村合作医疗参合率不低于９０％，农村安
全饮用水覆盖率不低于８０％，农村卫生厕所普及率

不低于８０％；在资源配置方面：千人执业医师数２．０
人，千人注册护士数１．７人，千人床位数３．１６张，千
人社区医生数０．７５人，居民２０分钟可获得医疗服务
比例不低于９０％；在支撑能力方面：居民健康知识知
晓率达到 ８０％以上，国民体质监测合格率不低
于８５％。

“卫生强省”战略主要通过实施农民健康、公共

卫生建设、城乡社区健康促进、科教兴卫、“强院”和

中医药攀登“六大工程”落实实施。

３“卫生强省”政策的作用

“卫生强省”是浙江省为促进卫生事业与整个社

会经济协调发展而提出的发展战略，并将这一战略

写入“十一五”卫生发展规划，系统地提出了卫生强

省建设的基本内涵、总体目标、评价体系、战略任务、

重点工程和保障措施。通过这一战略的实施，梳理

出卫生事业在社会经济发展中的地位与作用，得出

人人享有卫生保健、全民族健康素质的不断提高，是

社会主义现代化建设重要目标，是人民生活质量改

善重要标志，是社会主义精神文明建设重要内容，是

经济和社会可持续发展重要保障的结论。这对于统

筹浙江经济社会协调发展，提高人民健康水平，促进

人的全面发展具有长远的战略意义。卫生强省战略

凸显了卫生在社会经济发展中的作用，不仅促进了

卫生系统内各部门思想认识的统一、形成合力，而且

使社会其他各部门对卫生发展的重要性有了更加清

楚的认识，更加自觉地支持卫生事业的发展。“没有

健康，就没有小康”的理念已被广泛接受。

卫生强省战略是一项系统工程，它包括基本定位、

基本原则、总体目标、发展重点、重点建设领域以及评

价体系，以其为思路，２００６年９月浙江省政府出台了
《浙江省卫生强省建设与“十一五”卫生发展规划纲

要》，浙江省卫生厅、发展和改革委员会、财政厅、人事

厅、民政厅、机构编制委员会办公室、劳动和社会保障

厅和物价局又先后分别联合出台了六个配套文件：

《浙江省农民健康工程实施方案》、《浙江省公共卫生

建设工程实施方案》、《浙江省城乡社区健康促进工程

实施方案》、《浙江省科教兴卫工程实施方案》、《浙江

省强院工程实施方案》和《浙江省中医药攀登工程实

施方案》，有力地推动了卫生事业的健康发展。
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４“卫生强省”战略实施效果评述

卫生发展是建设平安浙江和构建社会主义和谐

社会的基础和保障，是经济社会可持续发展的推动力。

浙江省在充分认识到发展卫生事业重要性的前提下，

以理论为指导，并借鉴国内外发展卫生事业的先进经

验，提出了“卫生强省”的卫生发展战略目标，同时制

定了卫生强省应遵循的基本原则，以原则为指导，针对

制约卫生事业发展的重点问题，开展“六大工程”发展

卫生事业。运用世界卫生组织２０００年对卫生系统绩
效评估方法，对浙江省处于经济发展中等水平的湖州

市爱山、东林、巴里店三个地区５３４户居民进行调查，
结果显示：湖州市卫生系统反应性水平指数为７．９６２，
其中城市地区反应性水平指数为７．９５６，农村地区的
反应性水平指数为７．９６８，该水平高于历次中国其他
地区卫生系统反应性测评结果（表１），并且农村居民
反应性高于城市，显示“卫生强省”战略在一定程度上

提高了整个卫生系统的绩效，缩小了城乡卫生服务差

距，卫生服务公平性得到改善。

表１　中国不同地区卫生系统反应性比较

总体水平 时间（年）

山东省 ５．２０［５］ ２０００

浙江省农村地区 ７．１６２［６］ ２００５

辽宁省农村地区 ７．１８［６］ ２００５

上海市预防保健系统 ７．３２［５］ ２００２

浙江省湖州市 ７．９６２ ２００７

对绍兴市１６２０户参加新型农村合作医疗农民
的调查结果显示：２００６年参合率为９３．９１％，基本和
非常满意率达７０．０１％，６７．４５％的农民接受过免费
健康体检。新型农村合作医疗从小病到大病，最后

到救助的“三条保障线”提高了农民就医的公平性。

政府农民公共卫生补贴项目，极大地提高了农民预

防疾病的能力，农民健康工程有效地推动了“卫生强

省”战略在农村的落实。

城乡一体化的社区卫生服务建设，极大地改善

了卫生服务的可及性、公平性和群众满意度。在浙

江省的调查显示，多数农村居民表示感冒等常见病

的治疗愿意到社区就医，占被调查农民的９４．５２％；
５６．７７％的被调查农民表示高血压、糖尿病等慢性病
稳定期的常规治疗也愿意在社区就诊。城市居民

“高血压、糖尿病等慢性病稳定期的常规治疗”愿意

在社区治疗的占被调查者的６８．２％，其次是“感冒等
常见病治疗”，占５４．５％（表２）。总之，居民在社区
就诊的意向比较高。

表２　居民到社区卫生服务中心的就诊意向

就诊意向

表示会去社区机构

就诊的比例（％）

市区 农村

感冒等常见病治疗 ５１．４５ ９４．５２

高血压、糖尿病等慢性病稳定期

的常规治疗
６８．２１ ５６．７７

被调查人群中，８７．１％的城市居民和８７．８％的
农村居民认为社区卫生服务环境“好和很好”；认为

医疗技术“好和很好”的分别占８２．７％和８３．２％；认
为服务态度“好和很好”的分别占９４．１％和９１．６％
（表３）。

表３　居民对社区卫生服务中心／站的满意度

很好 好 一般 比较差 不清楚

服务

环境

市区 ２７（１５．９）１２１（７１．２） ９（５．３） ０　 １３（７．６）

农村 １１０（３２．７）１８５（５５．１） ３９（１１．６） １（０．３） １（０．３）

医疗

技术

市区 １４（８．４）１２４（７４．３） ２２（１３．２） ０　 ７（４．２）

农村 ９１（２７．２）１８７（５６．０） ５５（１６．５） ０　 １（０．３）

服务

态度

市区 ６６（３９．１） ９３（５５．０） ４（２．４） ０　 ６（３．６）

农村 １２９（３８．５）１７８（５３．１） ２８（８．４） ０　 ０　

注：括号内为所占比例（％）。

新型农村合作医疗的社区责任医师培养制度以

及保障制度的建立，较好地保证了社区人才队伍的

稳定，有利于促进基层医疗卫生服务质量的提高；公

共卫生建设、科教兴卫、强院、中医药攀登工程均取

得一定成果，“卫生强省”建设的战略提高了浙江省

医疗卫生防治的整体水平。

５启示与结论

浙江省“卫生强省”的很多做法值得全国学习借

鉴。在宏观战略管理上尤其值得各地学习借鉴的经

验有：

５．１战略思维，系统规划，凸现卫生工作的重要性
针对卫生事业发展相对落后的实际，在充分分

析卫生事业发展对促进社会经济健康、和谐、可持续

发展重要作用的提前下，采用系统分析的方法，以

“卫生强省”战略为引领，制定全面的卫生发展规划，
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有利于凸现卫生事业在当今社会经济发展中的重要

地位；有利于获得更多部门的理解与支持；有利于卫

生系统内部统一思想、明确目标、形成合力；有利于

卫生系统薄弱环节的改进与提高；有利于具体项目

的实施与评估。

５．２工程引领，重点突破，破解卫生工作的瓶颈
针对浙江省卫生资源配置不均衡，农村卫生工

作比较薄弱，健康公平性问题还比较突出的问题，提

出“农民健康工程”、“城乡社区卫生服务工程”；针对

医院发展不能适应人民群众日益增长的医疗卫生服

务需求的问题，提出“强院工程”，这些工程既符合卫

生强省的战略思维，又针对具体问题采取措施，目标

明确、易于实施，解决卫生事业发展中急需解决的瓶

颈问题。工程题目揭示工程内容，易于理解与接受。

５．３明确目标，细化原则，确保卫生工作的方向
“卫生强省”中的四个基本原则，充分体现卫生

事业发展的目的、要求、各方作用和发展方式，值得

推广借鉴。卫生事业发展的目的最终就要惠利于

民，卫生事业发展自身的特点要求凸现公平，卫生事

业发展必须要坚持政府主导和社会的广泛参与，卫

生事业发展的内在规律要求因地制宜，集中力量，着

力解决当前发展中存在的突出矛盾和问题，从基层

抓起，循序渐进，务求实效。如果这样四个原则能够

被广泛地接受与认同，卫生事业的发展必将更加迅

速、高效。

尽管浙江的“卫生强省”战略在许多方面都已经

取得了可喜的成就，但也应看到，在发展中受到现行

行政管理体制以及运行机制的限制，尚有一些不够

完善的地方，如合作医疗持续筹资的法律保障问题、

保障范围过多、注重医疗而轻视预防的问题以及公

立医院服务效率还有待进一步提高等问题。

总之，浙江省“卫生强省”战略是一项系统工程，

战略以理论为指导，遵循卫生事业发展自身的特点，

“坚持以人为本，惠利于民；坚持统筹发展，卫生公

平；坚持政府主导，社会参与；坚持强化基础，逐步推

进”的四个基本原则，取得了阶段性成果，在许多方

面值得广为推广，其中最值得借鉴的是其系统的战

略思维。这种战略思维的形成有利于促使全社会对

卫生事业的发展形成共识，合力推动卫生事业又好

又快的发展，加快实现“人人享有基本医疗卫生服

务”的目标。
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