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为全面落实十七大提出的卫生改革发展任务，经过充分酝酿和讨论，在２００８年全国卫生工作会议上卫生
部正式提出实施“健康中国２０２０”战略，其目标是到２０２０年，建立比较完善的、覆盖城乡居民的基本医疗卫生
制度，缩小因经济、社会发展水平差异造成的健康不平等现象，实现人人享有基本医疗卫生服务目标，促进卫

生服务利用的均等化，大幅提高全民健康水平。为科学制定“健康中国２０２０”战略规划，卫生部邀请在医药卫
生相关领域具备深厚造诣和享有崇高声望的专家担任首席专家，分别组成公共政策、药物政策、公共卫生、科

技支撑、医学模式转换和中医学等研究团队，对战略规划的有关问题进行深入研究。

为及时报道“健康中国２０２０”战略规划研究的最新成果，杂志特别设立“健康中国２０２０”专题，为战略规划
制订提供决策支撑。本期重点介绍“健康中国２０２０战略规划科技支撑与领域前沿”课题组的研究成果，在总
结国家和部分行业制定中长期战略规划的有关经验、分析“健康中国２０２０”战略科技支撑的需求与挑战的基
础上，从临床医学研究、转化医学及中医药促进全民健康的科技发展等方面系统研究了“健康中国２０２０”战略
规划科技支撑与领域前沿的主要问题、发展趋势和战略目标，并据此提出了“健康中国２０２０”战略规划科技支
撑的新思路。

健康中国２０２０战略规划科技支撑的新思路
刘德培１　王汝宽２　代　涛２　田　玲２　文历阳３　吴乐山４　崔　蒙５

１．中国医学科学院　北京　１００７３０
２．中国医学科学院医学信息研究所　北京　１００００５
３．华中科技大学同济医学院　湖北武汉　４３００３０
４．中国人民解放军军事医学科学院　北京　１００８５０
５．中国中医科学院中医药信息研究所　北京　１００７００

【摘　要】２００７年卫生部提出了“健康中国２０２０”战略规划制定工作，科技支撑与领域前沿研究是“健康
中国２０２０”战略规划的组成部分，对实现健康战略目标具有重要意义。分析了各国健康战略的科技支撑重点
领域与我国健康科技支撑需求与挑战，形成树立大健康、大卫生、大医学观，实施模式转变、重点前移、转化整

合战略，建设支撑发展的科技体系３项战略新思路，确立了科技支撑目标实施的战略重点、前沿领域与行动计
划，提出了科技支撑发展保障措施。

【关键词】健康中国２０２０；战略规划；科技支撑
中图分类号：Ｒ１９０１９　文献标识码：Ａ　文章编号：１６７４２９８２（２００９）０７０００１０５

ＳｏｍｅｉｎｎｏｖａｔｉｖｅｔｈｏｕｇｈｔｓａｂｏｕｔｓｃｉｅｎｃｅａｎｄｔｅｃｈｎｏｌｏｇｙｂａｓｅｄｓｕｐｐｏｒｔｏｎＨｅａｌｔｈｙＣｈｉｎａ
２０２０ｐｒｏｇｒａｍ
ＬＩＵＤｅｐｅｉ１，ＷＡＮＧＲｕｋｕａｎ２，ＤＡＩＴａｏ２，ＴＩＡＮＬｉｎｇ２，ＷＥＮＬｉｙａｎｇ３，ＷｕＬｅｓｈａｎ４，ＣＵＩＭｅｎｇ５

１．ＣｈｉｎｅｓｅＡｃａｄｅｍｙｏｆＭｅｄｉｃａｌＳｃｉｅｎｃｅｓ，Ｂｅｉｊｉｎｇ１００７３０，Ｃｈｉｎａ
２．ＩｎｓｔｉｔｕｔｅｏｆＭｅｄｉｃａｌＩｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ，ＣｈｉｎｅｓｅＡｃａｄｅｍｙｏｆＭｅｄｉｃａｌＳｃｉｅｎｃｅｓ，Ｂｅｉｊｉｎｇ１０００２０，Ｃｈｉｎａ
３．ＴｏｎｇｊｉＭｅｄｉｃａｌＣｏｌｌｅｇｅ，ＨｕａｚｈｏｎｇＵｎｉｖｅｒｓｉｔｙｏｆＳｃｉｅｎｃｅａｎｄＴｅｃｈｎｏｌｏｇｙ，ＨｕｂｅｉＷｕｈａｎ４３００３０，Ｃｈｉｎａ
４．ＡｃａｄｅｍｙｏｆＭｉｌｉｔａｒｙＭｅｄｉｃａｌＳｃｉｅｎｃｅｓｏｆｔｈｅＣｈｉｎｅｓｅＰｅｏｐｌｅｓＬｉｂｅｒａｔｉｏｎＡｒｍｙ，Ｂｅｉｊｉｎｇ１００８５０，Ｃｈｉｎａ
５．ＩｎｓｔｉｔｕｔｅｏｆＣｈｉｎｅｓｅＭａｔｅｒｉａｌＭｅｄｉｃａｌ，ＣｈｉｎａＡｃａｄｅｍｙｏｆＣｈｉｎｅｓｅＭｅｄｉｃａｌＳｃｉｅｎｃｅｓ，Ｂｅｉｊｉｎｇ１００７００，Ｃｈｉｎａ

１

 基金项目：卫生部立项健康中国２０２０战略规划科技支撑与领域前沿研究课题。
　　　作者简介：刘德培，男（１９５０年），中国工程院院士，研究员，博士生导师，中国工程院副院长，中国医学科学院院长，主要

研究方向为生物化学和分子生物学。Ｅｍａｉｌ：ｌｉｕｄｐ＠ｐｕｍｃ．ｅｄｕ．ｃｎ



ＣｈｉｎｅｓｅＪｏｕｒｎａｌｏｆＨｅａｌｔｈＰｏｌｉｃｙ，Ｊｕｌｙ２００９，Ｖｏｌ２Ｎｏ７

【Ａｂｓｔｒａｃｔ】Ｓｃｉｅｎｃｅａｎｄｔｅｃｈｎｏｌｏｇｙｂａｓｅｄｓｕｐｐｏｒｔ（ＳＴＢＳ）ｓｔｕｄｙａｎｄｃｕｔｅｄｇｅｒｅｓｅａｒｃｈａｒｅａｎｉｍｐｏｒｔａｎｔｐａｒｔｏｆ
ｔｈｅＨｅａｌｔｈｙＣｈｉｎａ２０２０ｐｒｏｇｒａｍ，ｗｈｉｃｈｉｓａｎｎｏｕｎｃｅｄｔｏｂｅｄｅｖｅｌｏｐｅｄｂｙＭｉｎｉｓｔｒｙｏｆＨｅａｌｔｈｏｆＰＲＣｉｎ２００７．Ｉｔｐｌａｙｓ
ａｎｉｍｐｏｒｔａｎｔｒｏｌｅｉｎｔｈｅｄｅｖｅｌｏｐｉｎｇｐｒｏｃｅｓｓｏｆｔｈｅＨｅａｌｔｈｙＣｈｉｎａ２０２０ｐｒｏｇｒａｍ．Ｔｈｅｓｔｕｄｙｓｕｍｍａｒｉｚｅｓｔｈｅｄｅｍａｎｄ
ａｎｄｃｈａｌｌｅｎｇｅｓｆｏｒＳＴＢＳｉｎＣｈｉｎａａｓｗｅｌｌａｓｔｈｅｍａｊｏｒｐｒｉｏｒｉｔｉｅｓｏｆＳＴＢＳｉｎｏｔｈｅｒｃｏｕｎｔｒｉｅｓ．Ｔｈｒｅｅｉｎｎｏｖａｔｉｖｅｔｈｏｕｇｈｔｓ
ａｒｅｆｏｒｍｅｄｔｈｒｏｕｇｈｅｓｔｉｍａｔｉｎｇｔｈｅｆａｃｔｓｏｆｍａｃｒｏｈｅａｌｔｈｃａｒｅ，ｍａｃｒｏｈｅａｌｔｈ，ｍａｃｒｏｍｅｄｉｃａｌｃｏｎｃｅｐｔ，ｔｈｅｔｒａｎｓｉｔｉｏｎｏｆ
ｍｅｄｉｃａｌｐａｔｔｅｒｎ，ｔｈｅｐｒｉｍａｒｙｃａｒｅｏｒｉｅｎｔｅｄｓｔｒａｔｅｇｙ，ｔｈｅｉｎｔｅｇｒａｔｉｏｎｏｆｅｆｆｅｃｔｉｖｅｍｅｄｉｃａｌｒｅｓｏｕｒｃｅｓ，ｔｈｅａｒｅａｓｏｆｆｕｒｔｈｅｒ
ｓｕｐｐｏｒｔｉｎｇｔｈｅｄｅｖｅｌｏｐｍｅｎｔｏｆｓｃｉｅｎｃｅａｎｄｔｅｃｈｎｏｌｏｇｙ．Ｉｎｃｏｎｃｌｕｓｉｏｎ，ｔｈｉｓｓｔｕｄｙｒｅｃｏｍｍｅｎｄｓｔｈｅｐｒｉｏｒｉｔｉｅｓｏｆｉｍｐｌｅ
ｍｅｎｔｉｎｇｏｂｊｅｃｔｉｖｅｓｉｎＳＴＢＳ，ｔｈｅｃｕｔｅｄｇｅｄｅｖｅｌｏｐｍｅｎｔａｒｅａｓａｎｄａｃｔｉｏｎｐｌａｎｎｉｎｇ．Ａｇｕａｒａｎｔｅｅｍｅａｓｕｒｅｓａｒｅｐｒｏｐｏｓｅｄ
ｔｏｓｅｃｕｒｅｔｈｅＳＴＢＳ．

【Ｋｅｙｗｏｒｄｓ】ＨｅａｌｔｈｙＣｈｉｎａ２０２０，Ｓｔｒａｔｅｇｉｃｐｌａｎｎｉｎｇ，Ｓｃｉｅｎｃｅａｎｄｔｅｃｈｎｏｌｏｇｙｂａｓｅｄｓｕｐｐｏｒｔ

　　为推动中国健康事业发展，全面提高国民健康
素质，２００７年卫生部提出了“健康中国２０２０”战略规
划制定工作。在深入研究我国居民主要健康问题、

主要健康危险因素与全民健康事业发展战略的基础

上，提出今后１０余年全民健康行动纲领。
科技支撑研究是“健康中国２０２０”战略规划的组

成部分，涉及战略思路、目标实施、政策措施几项内

容，科技支撑研究对实现健康战略目标具有重大意

义，保障健康中国可持续发展。

１健康战略科技支撑分析

１．１科技支撑是各国健康战略的重要组成部分
２０００年９月签署的《联合国千年宣言》中，包含

了与健康相关的３项发展目标，健康成为各国衡量
和评价社会发展的重要指标之一。当前，部分国家

健康战略已经启动并正在实施，美国、加拿大、欧盟

等国家和地区的健康战略大都基于公共卫生、基础

医学、临床医学、卫生管理学等学科，具有坚实科学

背景与科技支撑体系。各国科技支撑重点领域有所

不同，但均涉及以下４个方面：（１）健康风险监测、评
估和干预研究；（２）重大疾病防治转化医学研究；（３）
与健康有关的社会、自然环境、行为等相关因素研

究；（４）健康服务及其科技支撑体制机制研究。［１６］

１．２我国健康科技支撑需求与挑战
医学科技对实现健康战略目标具有重大意义，医

学科技的发展是保障医学进步、促进人类健康的重要

基础。当前，医学科技发展呈现新的趋势。生物医学

呈现系统整合和转型的态势，酝酿新的突破；高度重视

基础与临床的结合，转化医学成为热点领域；环境与健

康关系的研究不断深入；生殖医学成为各国研究的重

点之一；中医学继承与创新成为国际社会共同重视的

问题。提高全民健康素质，需要医学模式观念转换；提

高重大疾病与伤害防治水平，需要高新适宜技术结合；

提高人口质量，需要医学技术创新。

与此同时，医学科技支撑面临问题与挑战。健

康观念的局限导致研究领域局限，把健康局限于人

体机能状态、疾病状况、直接病因等方面，对健康行

为、生活方式的研究不够深入。基础研究与公共卫

生和临床应用存在脱节，基础、预防、临床、药物等研

究自成体系，学科间转化整合不够，影响对医疗卫生

事业发展的支撑和推动。高新与适宜技术开发、应

用、推广不足，高新技术对外依赖性很大，适宜技术

开发不足，造成部分机构垄断高端技术，而全国整体

水平较差的不均衡局面。健康与疾病的诸多医学难

题有待深入研究，在健康与环境和社会关系方面、重

大或新发疾病发生发展规律等方面缺乏足够了解，

影响疾病预防、诊疗水平的提高。

２科技支撑战略新思路

２．１树立大健康、大卫生、大医学观
全面考虑人与自然、社会的关系，注重医学与其

他学科的交叉与整合。

１９４８年，世界卫生组织提出“健康不仅为疾病或
羸弱之消除，而系体格、精神与社会之完全健康状

态”［７］；１９８９年，ＷＨＯ又将健康概念调整为“健康应
包括身体健康、心理健康、社会适应良好和道德健

康［８］”。随着人们对世界和人类发展认识的深化，健

康概念不断扩大，卫生内涵逐步丰富，医学内容日趋

复杂，向生物、心理、社会、人文、经济等领域不断

延伸。

大健康观是以生态健康为基础，以其他物种健

康为条件，包含人的躯体—心理—精神—道德健康，

人与自然的关系健康，人与社会的关系健康，生产力

２
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环境和生产过程的健康，劳动力再生产的健康。大

卫生观是基于对人类自身及人与环境的相互作用的

规律的认识，包括人本身的全面卫生，还应包括生态

状况良好，生活环境、生产环境、社会环境、人际关系

良好。大医学观体现医学与自然科学、环境科学、社

会科学、哲学、人际关系等的结合，以新医学模式（生

物—环境—社会—心理—工程医学）为指导，以还原

分析与系统综合为手段，是西医和中医统一的系统

性、整体性医学观念。

２．２实施模式转变、重点前移、转化整合战略
医学模式是当前医学理念和实践的总结、概括

和升华，现有医学模式（社会—心理—生物医学）是

从生物医学模式平面扩展而来，是以人为中心的小

健康观，忽视了环境、工程与人类健康的关系。生物

—环境—社会—心理—工程医学模式是新的转变，

遵循了人与环境对立统一的规律，认识到工程技术

进步对医学的巨大推动作用。

重点前移不仅包括健康观念、治病观念的前移，

即从以人为中心的下游健康观前移到以生态为出发

点的上游健康观，从治已病前移到治未病和养生保

健；还包括医学科技研究重心、研究层次、经费投入

的前移，即研究重心从生命后期前移到生命早期或

出生前、从疾病诊疗前移到疾病预测预防，研究层次

从重视技术应用到基础源头创新，经费从发展后投

入前移到发展前投入；此外，还涉及服务层次、环境

污染治理前移。

实施转化整合战略，打破基础医学、临床医学、

预防医学、药物研发、健康促进之间的人为屏障，建

立彼此之间的直接联系，实现基础研究成果、临床诊

疗方法、人群预警方案、药物创制、健康保障互联互

通，使患者和公众健康直接、高效地受益于医学科技

的发展。

２．３支撑发展的科技体系建设
健康研究促进国民健康素质，疾病研究提高疾

病和伤害的防控能力，前沿研究增强健康中国的可

持续能力。在一个中心（转化整合医学研究中心）、

三个支撑（研究型医院、研究基地、网络协同环境）的

体系框架内，加强健康信息网络系统、综合性共享技

术平台、适宜技术推广体系的建设。

３科技支撑目标实施

通过科技创新、转化整合、适宜技术推广和国民

健康教育普及，到２０２０年，医学科技水平达到当时
中等发达国家水平，重大疾病防治水平部分达到、整

体接近发达国家目前水平，全民健康知识接受和普

及程度、健康意识明显提高，为“健康中国２０２０”提供
强有力支撑。重点与前沿领域的选择，行动计划的

制定，是实现上述目标的重要保障。

３．１战略重点
面向应用的基础研究。基础医学研究生命和疾

病现象的本质、变化规律及其与环境的关系，包括健

康本质、影响因素，疾病病因、发病机制，涉及细胞、

组织、器官和人体功能、行为改变及其与环境关系，

是转化医学的源头。根据临床、预防、药物等实际需

要开展基础医学研究，以解决实际问题为导向，以

“研—产—学”一体化为最佳途径，形成由实际应用

到实验室再到实际应用的反复研究和实践的良性循

环机制。

中西医结合的临床研究。临床研究是解决疾病

诊治问题的重要基础。中医和西医虽然属于两个不

同的科学体系，有各自的理论基础和方法学系统，但

是中医与西医研究的对象与目标基本一致，在临床

诊治中具有各自的优势，中西医结合将会进一步提

高临床研究水平。协同研究以临床问题为导向，以

实践证明中西医均有疗效的疾病为切入点，探索中

西医结合研究的途径和方法，发挥各自优势，优势互

补达到最佳效果。

３．２前沿领域
３．２．１系统医学
当前，西医以还原分析为主要手段，研究不断深

入，在阐明微观机制方面取得了重要进展，但系统综

合不够，对整体水平特征、行为、规律缺乏认识，系统

综合是西医发展的方向；中医一贯以整体观和系统

观为指导，进行辨证施治，并在实践中已经得到验

证，成为中医的重要优势，这一优势需要进一步发扬

和提升。

３．２．２重大疾病和伤害防控关键技术
根据ＷＨＯ统计，２００４年心脑血管疾病死亡占全

球人口死亡的２９％，传染病死亡占２６％，恶性肿瘤死
亡占１２％，伤害所造成的死亡居第４位。重大疾病
早诊早治、传染病监测预警预防、伤害救治等关键技

术的研发和应用对控制上述原因造成的死亡、延长

预期寿命、促进经济发展具有重要的战略意义。

３



ＣｈｉｎｅｓｅＪｏｕｒｎａｌｏｆＨｅａｌｔｈＰｏｌｉｃｙ，Ｊｕｌｙ２００９，Ｖｏｌ２Ｎｏ７

３．２．３基于临床的中医理论创新
中医理论创新力求突破思维定式，基于文献整

合挖掘、临床研究、有效利用现代科学技术三条途

径，重点开展中医学理论框架体系的完善和阐述研

究，尤其重视几千年来中医以人为研究对象的医学

研究模式，遵循中医对生命现象、健康状态与疾病发

生发展规律的认知方法，创新和发展中医理论。

３．２．４药械研发技术、质量控制和安全性评价技
术与管理

加强药物获取、药效评价、药物代谢分析、药物

释放技术研究，重视新药研发策略、药物临床评价与

安全评价技术、安全用药监测与预警技术等研究和

应用。参照国际药械质量要求和评估指标体系，结

合我国实际情况，制定我国药械质量标准和评估指

标体系。

３．２．５健康管理的科技支撑
加强健康管理模式、方法研究，制定适合我国国

情，能广泛推广应用的健康管理方案。加强健康监

测、食品安全、环境安全、生物安全等技术的研究和

应用，制定科学规范的健康风险评估指标体系。

３．３行动计划
３．３．１转化整合医学能力建设行动计划
建立国家转化医学研究中心和国家重大疾病研

究型医院，建立健全基础—临床—产业—人才的一

体化模式和运行机制，重点开展疾病早期和发病前

阶段的诊断、干预、预防和治疗的研究以及药械开发

技术研究，提高转化整合能力。加强医学科学技术

支撑的技术平台建设，主要包括：生物医学信息、系

统生物学建模、动物疾病模型制备、生物危害因子检

测鉴定等技术平台。加强临床资源库与信息数据库

建设，完善样本采集、保存和开发利用的机制。加强

对转化整合医学研究效益的研究，建立科学合理的

评估方法和机制。

３．３．２重大疾病和伤害防治研究和推广行动
计划

加强重大疾病和伤害防治关键技术，早期监测

预警预防、早诊早治技术，伤害救治技术，疾病迁延、

致残、并发症预防技术等研究和应用以及循证医学

研究。加强重大疾病和伤害诊疗技术规范和诊疗路

径研究，同时加强适宜技术整合、开发研究。

３．３．３社区和农村医疗卫生服务科技行动计划

加强农村和社区综合服务模式研究，根据不同

地区的特点，制定农村和社区诊疗规范、诊疗路径。

经过临床应用研究，精选出适合不同等级医院、不同

对象和不同疾病的适宜诊疗技术，并推广应用。加

强针灸、推拿、骨伤科等诊疗技术的研究，形成应用

规范和指南，在城市社区及农村加以推广。

３．３．４中医能力建设行动计划
以科技创新为动力，以临床需求为导向，整合科

研院所、高等院校、医疗机构和企业的研究资源，形

成与现代化发展相适应的中医药科技创新体系。重

点加强国家中医临床研究基地、中医药国家重点实

验室、国家中药新药研发基地、国家中医药信息中

心、中医药临床评价中心建设。

３．３．５全民健康教育普及的科技行动计划
编写健康教育精品教材，研究不同类型学校健

康教育的内容与方法以及适合不同人群的健康教育

方式。加强健康行为方式和生活习惯的科学研究，

通过教育、媒体传播等方式进行人群养成教育。

４政策措施

４．１深化体制机制改革
建立健康中国相关的各部委之间的协调与合作

机制，健全相关的专家咨询系统，促进决策的民主

化、科学化，整合各类机构的研究资源，适当时机组

建国立卫生研究院。

４．２完善财政投入保障机制
增加人口与健康科技投入，投入增长速度应不

低于 ＧＤＰ的增长速度，占全国科技投入比例和投资
增长比例２０２０年应达到或接近中等发达国家当时
的水平。同时扩大科研经费来源，注重多渠道、多元

化筹集资金。

鉴于人口与健康在生命科学中的独特地位和我

国尚缺少医学专门基金，为了提高投入与产出的效

率并有利于目标管理和评价，建议设立医学专项专

题基金，其中设立转化医学研究专题、专项科技

基金。

４．３加强卫生科技队伍建设
要采取多种渠道、多种形式引进高层次优秀人

才。把“引得进、用得好、留得住”作为引进人才的政

策导向，制定引进优秀人才的规章制度。建立回国

优秀人才的创业基地、科研启动基金和科技平台，为

４
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引进人才营造和提供制度环境、创业环境和发展平

台。要重视高层次优秀人才的培养工作，采取得力

措施加大培养力度。在引进和培养优秀人才过程

中，应重视创新团队建设工作。

要围绕教育、培训、准入、稳定等环节，探索建立

农村卫生人才培训的长效机制。要健全和完善城市

社区卫生人才培养体系，采取有效措施吸引稳定社

区卫生人才队伍。从长远的发展考虑，就是要积极

开展全科医师规范化培训。

４．４加强卫生法律法规建设
加强与健康中国战略相关的卫生法律法规建

设，首先是适时考虑制定《卫生法》，将国家健康战略

及其科技支撑纳入法制化运行轨道；在调查研究的

基础上，建立健全医学伦理观念和监督机制。
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