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·理论探索·

中国卫生总费用快速推算研究：以２０１１年为例
雷海潮１，２，３　肖龙华３
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【摘　要】目的：采用快速推算方法，计算中国２０１１年卫生总费用水平。方法：使用已经建立并经过验证
的卫生总费用快速推算方法，根据全国部分医疗机构经济收支数据及其占卫生总费用比例的变化规律进行推

算。结果：２０１１年中国卫生总费用为２５万亿元。结论与建议：中国卫生总费用规模较快扩增，可建立快速推
算中国卫生总费用的观测样本集，完善卫生总费用信息统计发布制度。
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　　卫生总费用数据是研究卫生改革发展政策的重
要信息，也是评价卫生绩效的重要指标。［１２］随着医

药卫生体制改革的持续进行以及对循证决策的重

视，对卫生总费用信息的及时性与准确性提出了更

高要求。中国卫生总费用的统计报告滞后时间较

长，一般情况下在１年左右，难以满足决策和研究需
要。为克服上述问题，研究人员开发建立了卫生总

费用快速推算方法，并且已经证明其可靠性和简易

性。［３５］本文利用２０１２年下半年印发的《２０１１年全国

卫生财务年报》和《２０１１年中国卫生统计年鉴》数

据，用部分推算总体的研究思路，推算２０１１年全国

卫生总费用水平，为学术研究和政府决策提供信息

支持。

１资料与方法

１１资料来源

本研究所使用的医疗机构经济收支数据来自

《２０１１年全国卫生财务年报》；卫生总费用核算报告
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数据来自《２０１１年中国卫生统计年鉴》，均是来源法
核算结果；国内生产总值（ＧＤＰ）数据来自国家统计

局在线数据库。

１２研究方法

本研究采用课题组研发的卫生总费用快速推算

方法。卫生总费用快速推算方法是根据部分推算总

体的技术思路建立的，使用已知的全国部分医疗机

构经济收支数据来推算卫生总费用的水平。推算公

式如下：

　　ＴＨＥｔ＝Ｉｔ／Ｒｔ （公式１）

　Ｒｔ＝０６×Ｒｔ－１＋０４×Ｒｔ－２ （公式２）

其中ＴＨＥｔ为ｔ年卫生总费用的推算值，Ｉｔ为ｔ年

卫生总费用中某个（些）卫生费用指标的统计数据，

Ｒｔ为ｔ年已知指标Ｉ占卫生总费用比值的估算值，Ｒｔ
的具体估算方法是根据所选指标与卫生总费用间数

量关系的时间序列规律来确定的。本研究选用全国

卫生及中医药行政部门所属（管）医疗机构的经济收

支数据，其Ｒｔ按公式２计算。

为使推算结果能够相互验证并确保推算精度，

本研究利用卫生及中医药行政部门所属（管）医疗机

构的总收入及总支出数据对２０１１年卫生总费用进

行推算，取两个推算结果的平均值作为最终推算

结果。

２结果

２０１１年全国卫生及中医药行政部门所属（管）

医疗机构总收入与总支出分别为１２９３４６４亿元和

１２５２６５２亿元，经计算相应的Ｒ值分别为０５２９４和

０５０８０，按照前述公式分别得到２０１１年卫生总费用

为２４４３１５５亿元和２４６５６１２亿元。综合两个推算

结果的均值，２０１１年全国卫生总费用为２４５４３８３亿

元（表１）。

表１　卫生及中医药部门所属（管）医疗机构经济
收支及卫生总费用推算

年份
总收入

（亿元）

总支出

（亿元）

卫生总费用

（亿元）

总收入／
卫生总费用

总支出／
卫生总费用

２００９ ９００３３０ ８６３１２８ １７５４１９０ ０５１３２ ０４９２０

２０１０１０７９３５９ １０３６４２９ １９９８０３９ ０５４０２ ０５１８７

２０１１１２９３４６４ １２５２６５２ ２４５４３８３ ０５２９４ ０５０８０

　　通过分析２００５—２０１１年中国卫生总费用数据发
现，２００９年深化医药卫生体制改革启动后，中国卫生
总费用占 ＧＤＰ的比例打破了多年徘徊不前的状况，
有了明显提高。２０１１年卫生总费用占 ＧＤＰ的比例
已经达到５２％，与２００８年相比提高了近０６个百
分点，而 ２００８年与 ２００５年相比基本持平，甚至与
２０００年的４６２％也是持平的。特别值得指出的是，
卫生总费用的提高主要是各级财政和城镇基本医疗

保险和新型农村合作医疗制度的公共贡献为主，个

人医药费用支出在其中所占的比例已经由２００５年
的５２％下降到３５％。这些新变化是坚持公益性和政
府主导为原则的改革所带来的积极结果。

表２　２００６—２０１１年中国卫生总费用数据

年份
ＴＨＥ名义值
（亿元）

ＧＤＰ名义值
（亿元）

ＴＨＥ／ＧＤＰ
（％）

人均卫生总

费用（元）

２００５ ８６５９９０ １８４９３７４ ４６８ ６６２３
２００６ ９８４３３４ ２１６３１４４ ４５５ ７４８８
２００７ １１５７３９７ ２６５８１０３ ４３５ ８７５９
２００８ １４５３５４０ ３１４０４５４ ４６３ １０９４５
２００９ １７５４１９２ ３４０９０２８ ５１５ １３１４３
２０１０ １９９８０３９ ４０１２０２０ ４９８ １４９０１
２０１１ ２４５４３８３ ４７１５６４０ ５２０ １８２１６

资料来源：２０１２年中国卫生统计提要。

３讨论

３１本研究方法可快速推算卫生总费用水平
中国自２０世纪９０年代初期形成常规的国家卫

生总费用测算报告制度，一般在次年的年底左右报

告上年度卫生总费用数据，滞后时间长达一年，对决

策的时效性带来不便，也不利于开展相关的教学科

研活动。本研究开发建立的快速推算方法，能在较

短的时间里快速推算得到全国卫生总费用数据，较

以往卫生总费用的测算报告时间提前半年左右，一

般可在全国卫生财务年度报告发布的７—８月份即
可推算得到卫生总费用结果，显示出良好的计算效

率。这一快速方法，不仅适用于全国卫生总费用的

推算，也能用于次国家级（省、市）卫生总费用的推

算。考虑到全国还有部分省（自治区）尚没有开展卫

生总费用核算，该推算方法的普及推广和应用价值

将更加现实。研究结果能够为研究卫生筹资政策提

供辅助和参考依据，也可为考察深化医药卫生体制

改革成效提供重要信息，还为高等院校和科研机构

开展卫生经济学研究提供数据资料，学术和实践价

值均显而易见。
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３２卫生费用近年增长速度明显加快

通过比较２００５—２００８年和２００８—２０１１年两个

时间段卫生总费用占国内生产总值的比例变化情况

可以看到，由于２００９年全国启动了深化医药卫生体

制改革，卫生总费用的增长趋势快于国内生产总值，

政府、社会和个人卫生投入明显增加，尤其是政府和

社会等公共投入增长更快，这是落实公益性和政府

主导要求的具体体现。保持如此趋势的话，卫生总

费用中的公共投入部分将在“十二五”期间增长到

７０％以上，个人卫生支出会控制在３０％以内。从现

在至２０２０年，中国卫生筹资政策应当以扩充总体规

模、调整费用结构、增加公共比重、减轻个人负担为

主要着力点，为实现人人享有基本医疗卫生服务的

目标提供良好的筹资保障机制。

３３建立快速推算卫生总费用的观测样本集

可仿照国内生产总值的发布做法，健全中国卫

生总费用信息发布制度，将每年一次调整为３次，即

快速推算数、初步统计数和最终核实数，分别在每年

的第一季度、第二季度和第四季度发布。［３，５］为配合

此项新制度的建立，有必要选定足够数量的医疗卫

生机构作为卫生总费用推算研究的观测样本集。从

现阶段情况来看，医疗卫生机构是卫生总费用发生

的主要地点，而且统计报告体系比较健全，可以选择

各级政府举办的医疗卫生机构或者纳入统计报告体

系的所有卫生机构作为观测样本。在每年的第一季

度汇总各级各类医疗卫生机构的经济收支数据，从

而快速推算上一年度全国卫生总费用的规模。如

此，将可以把卫生总费用的报告时间缩短至３个月

以内，这将使得中国卫生总费用的统计报告速度居

于国际领先水平。卫生总费用的第二次发布主要是

基于卫生统计数据进一步核实的结果，可在每年的

第二季度末发布。第三次发布就是目前官方年底的

统计结果。

待中国基本医疗保障制度和商业健康保险制度

发展稳定后，也可使用医疗保障的收入支出数据来

快速推算卫生总费用。如此，将形成比较完善的中

国卫生总费用统计发布体系，对于支持宏观卫生决

策和促进高校科研单位的学术研究都将发挥积极作

用。如将这一方法应用于次国家级卫生总费用的研

究，则可大大节约各地的测算成本，提高工作效率，

健全全国卫生总费用统计报告体系，改变各地核算

工作发展不平衡的局面，有助于改善地方政府卫生

筹资的决策水平。
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