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中国—阿拉伯国家卫生合作的实践与优化路径
胡 欣*　史贝裔　虞朝辉

浙江大学医学院附属第一医院 浙江杭州 310003
【摘 要】为推动中阿卫生合作高质量发展，本文首先分析了阿拉伯国家之间卫生发展差距明显、卫生投

入分布不均等特点，梳理其数字医疗升级、公共卫生体系完善、医疗资源供给、传统医学发展、卫生人才培养等

多层次、差异化的治理需求；总结提炼了中阿卫生合作的战略协同、分类施策、文明互鉴等多元机制，与合作特

点，总结了实践成效；以及中阿卫生合作面临文化宗教差异、区域发展不均衡、国际竞争加剧与地缘政治复杂

多变等现实挑战。提出了从构建人文互信体系、实施分层分类合作、强化风险协同应对等方面的优化路径，为

深化中阿卫生合作、提升区域卫生治理水平提供参考。
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【Abstract】 To advance the high-quality development of China-Arab health cooperation， this paper 
systematically analyzes the prominent disparities in health development and the uneven distribution of health 
investment among Arab countries.  The study also identifies the multi-level and differentiated governance needs of 
Arab countries， which cover the upgrading of digital medical services， the improvement of public health systems， the 
supply of medical resources， the development of traditional medicine， and the training of health personnel.  The 
study summarizes the practical achievements of China-Arab health cooperation， including policy alignment， project 
implementation and capacity building.  It also extracts three core characteristics of the cooperation， namely strategic 
coordination， classified policy implementation and cultural mutual learning.  The study points out the practical 
challenges faced by both sides， including cultural and religious differences， unbalanced regional development， 
intensified international competition， and complex and volatile geopolitical situations.  Based on these challenges， 
the study proposes systematic optimization paths.  These paths include building a humanistic mutual trust system， 
implementing tiered and classified cooperation， and strengthening coordinated risk response.  These measures 
provide practical reference for deepening China-Arab health cooperation and improving the level of regional health 
governance， while ensuring the professional and logical rigor of the research.
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阿拉伯国家作为“一带一路”沿线重要发展中

国家，是中国推进全球卫生合作的重要伙伴。随着

新时代中阿战略伙伴关系不断深化，双方在公共卫

生应急、疫苗研发合作、传统医学交流、医学人才培

养等领域的合作已经取得阶段性进展，是构建人类

卫生健康共同体的重要实践体现。［1］当前，全球卫生

合作研究多聚焦中美、中欧、中非等双边合作，针对

中阿卫生合作的具体实践、现实挑战与优化路径等

·全球卫生·
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方面的研究较少。国际经验表明，美欧主导的对非

卫生援助存在地缘导向突出、技术标准适配不足等

问题［2-4］，与之相对，中非卫生合作与中阿卫生合作

同属南南合作框架，在合作原则、目标定位与实践

路径上高度契合，中非卫生合作所秉持的需求导

向、平等互利原则以及以能力建设为核心的合作模

式，可为中阿卫生合作提供重要的经验参照［5-6］。基

于此，本文系统梳理了中阿卫生合作的实践历程与

核心特点，剖析了现存挑战并提出优化路径，以期

为深化中阿卫生合作、提升区域卫生治理水平提供

参考。

1 资料与方法

1. 1 资料来源

本研究资料主要包括官方政策文本、统计数据

和中外文献三类。

1. 1. 1 官方政策文本

通过中国外交部等政府官方网站公开渠道检索

下载，主要包括 2022年首届中阿峰会成果文件、中国

外交部发布的《新时代的中阿合作报告》以及中阿卫

生合作相关政策文件，用于梳理合作的顶层设计与

实践进展。

1. 1. 2 统计数据

采用 2025年世界银行公开数据库发布的阿拉伯

国家卫生支出占 GDP 比重等统计数据，通过数据库

公开检索下载获取，用于分析阿拉伯国家卫生投入

的区域差异。

1. 1. 3 中外文献

通过中国知网、Web of Science （WoS）等国内外

权威数据库公开检索获取，重点围绕“阿拉伯国家”

“卫生合作”“全球卫生治理”“南南合作”等关键词进

行检索，通过摘要初筛、全文精读的方式，剔除与主

题不相关或内容重复的文献，用于梳理研究现状、国

际合作经验与理论依据。

1. 2 资料分析

首先，系统收集阿拉伯国家政府官网及中阿合

作论坛等权威平台发布的官方文件，通过精读提炼

中阿卫生合作的政策目标、重点领域与推进路径，明

确其制度框架与顶层设计，为后续分析奠定政策基

础。其次，整理世界银行公开数据库中阿拉伯国家

的卫生统计指标，对比不同收入水平国家的卫生投

入与治理需求差异，进而归纳中阿卫生合作的核心

特点。最后，在全面掌握政策文本与统计数据的基

础上，系统梳理中阿卫生合作的实践成效与现实挑

战，立足南南合作框架，提出具有针对性的优化路径

与政策建议。

2 阿拉伯国家卫生发展与治理核心需求

2. 1 阿拉伯国家卫生发展简况

阿拉伯国家涵盖西亚、北非地区共 22个主权国

家，区域内经济发展水平与卫生投入格局呈现显著

梯度差异。［7］海湾阿拉伯国家合作委员会（Gulf 
Cooperation Council， GCC，以下简称“海合会”）成员

国等高收入国家经济基础雄厚，人均 GDP 普遍超过

3 万美元［8］，卫生支出占 GDP 比重为 2. 5%~5. 0%。

虽然该比值低于全球平均水平［9］，但得益于庞大的

经济总量与政府主导的公共卫生体系，海合会国家

仍具备较强的卫生资源保障能力。埃及、阿尔及利

亚、摩洛哥等中等收入国家，其卫生支出占GDP比重

多处于 4. 4%~6. 1%之间，卫生保障能力处于区域中

游。［9］也门、索马里等低收入国家经济基础薄弱，尽

管部分国家卫生支出占 GDP 比重偏高［9］，但整体卫

生体系不够完善、资源可及性较差，实际卫生服务供

给与保障能力偏弱。［10］受经济基础等因素影响，阿拉

伯国家在发展方向上呈现一定分化，但在宗教文化、

区域治理架构等方面具有较强共性。［7］这种差异化

与统一性并存的区域发展特点，为中阿开展分层分

类、精准适配的卫生合作提供了现实背景与基础

条件。［7］

2. 2 阿拉伯国家卫生治理核心需求

在此背景下，阿拉伯各国的卫生治理需求也呈

现出显著差异。海合会成员国等高收入国家的核心

卫生需求集中于数字卫生转型与高端医疗技术应

用，其 5G 网络覆盖率已超 90%，对 5G 远程医疗、AI
辅助诊断、医疗大数据分析等前沿领域的合作需求

旺盛，亟需通过国际合作打造现代化的卫生体系。［8］

埃及、阿尔及利亚等中等收入国家的卫生需求聚焦

公共卫生体系数字化升级、医疗设备更新换代与专

科人才培养，亟需通过合作提升医疗服务同质化水

平。［5］也门、索马里等低收入国家面临基础卫生设施

匮乏、基层卫生人力短缺、疫苗冷链体系缺失等突出

问题，基础卫生设施援建、基层卫生人员培训等成为

主要合作诉求。［10］

除上述分层需求外，阿拉伯国家在卫生治理领
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域还面临三大区域性核心挑战，这也成为中阿卫生合

作的重要切入点。一是公共卫生体系普遍薄弱，多国

疾控基础设施普遍存在缺口，疾控中心建设与传染病

监测网络搭建的需求迫切，中国在中非卫生合作中积

累的传染病联防联控技术与实践经验可有效填补这

一缺口。［5］二是卫生资源配置不均，偏远地区的卫生

服务可及性偏低，流动卫生服务、基层卫生站点建设

需求迫切，这与中国长期开展的医院援建、远程医疗

中心建设等实践高度契合。［5］三是传统医学发展滞

后，阿拉伯国家的传统医学与中医药在健康理念上高

度相通，但面临技术传承不足、标准不统一等瓶颈，亟

需通过国际合作实现规范化发展，这为中阿传统医学

合作提供了天然合作基础。此外，阿拉伯国家在全球

卫生治理中面临技术依附、标准话语权不足等问

题［7-8］，与中国倡导的“共商共建共享”的合作理念高

度契合，为推动中阿卫生领域深度合作开辟了广阔

空间。

3 中阿卫生合作的多元机制与特点

中阿卫生合作紧扣阿拉伯国家的卫生治理需求

与关键瓶颈，构建起政治引领、经济支撑、文化赋能

的全链条合作体系。

3. 1 中阿峰会引领的顶层战略协同机制

政治引领是中阿卫生合作的核心保障。随着

2022 年首届中阿峰会的召开，中阿双方构建起峰会

共识、纲要指引、部门联动的协同推进机制。该机

制契合“共商共建共享”的全球治理理念，将卫生合

作从单纯的部门协作，上升为中阿全面战略伙伴关

系的重要组成部分，成为发展中国家间协同推进全

球卫生治理的创新实践。峰会提出的中阿务实合

作“八大共同行动”中，“卫生健康共同行动”明确了

共建公共卫生科技合作中心和疫苗创新与研发合

作联盟等方向，标志着中阿卫生合作正式纳入双边

战略顶层设计。［11］中阿峰会发布的《中阿全面合作

规划纲要》等文件，为双方卫生领域深度合作提供

了清晰的行动指引。［12］在此背景下，中国国家卫生

健康委员会已与沙特阿拉伯、突尼斯、巴林、阿联酋

等多个阿拉伯国家签署了双边医疗卫生合作谅解

备忘录，围绕人才联合培养、医疗基建共建、传染病

联防联控等重点合作领域细化实施内容，推动各项

合作有序开展。

在顶层战略部署下，科技部中国—阿拉伯国家

公共卫生科技合作中心（以下简称“中阿中心”）于

2025 年在浙江大学医学院附属第一医院（以下简称

“浙大一院”）正式启动，该中心是全国唯一面向阿拉

伯国家共建的公共卫生科技合作平台，成为中阿卫

生健康领域战略对接、资源整合与成果转化的重要

枢纽。中心自成立以来，已与阿联酋、埃及、沙特阿

拉伯、阿尔及利亚等国 20余家高校、医疗机构和科研

院所建立了对话合作机制，接收阿方学员百余人次，

覆盖十余个优势专业，成为中阿医学人才共育与卫

生科技合作的重要战略支撑平台。

3. 2 中阿经贸联动多元保障机制

依托中阿“一带一路”共建与经贸互补优势，双

方以互利共赢合作理论为核心，构建了多元保障机

制，为卫生合作的持续推进筑牢了坚实的物质基

础。［13］2024年中阿贸易额超 4 000亿美元，中国已连

续多年保持阿拉伯国家第一大贸易伙伴地位，同全

部 22个阿拉伯国家及阿拉伯国家联盟签署共建“一

带一路”合作文件，双方累计实施 200多个大型合作

项目，为卫生领域资金投入、物资供给与技术合作提

供了稳定支撑。［13-14］

新冠肺炎疫情期间，中国充分发挥医疗物资生

产优势，向阿拉伯国家提供大量抗疫援助，包括口

罩、防护服、检测试剂盒、呼吸机、药品及口罩生产设

备等，并派出近百人次医疗专家组指导抗疫。［1］中国

积极落实疫苗作为全球公共产品的承诺，截至 2022
年 10月，向阿拉伯国家提供新冠疫苗超过 3. 4亿剂，

同阿联酋、巴林、埃及、阿尔及利亚、摩洛哥等国开展

疫苗临床试验与本土化生产线合作，提升地区公共

卫生自主保障能力［1］，彰显了中阿多元保障机制的实

效性与可持续性。

3. 3 以中医药为载体的中阿文明互鉴融合机制

中医药作为中华优秀传统文化的重要组成，既

是文明交流的特色载体，也是促进民心相通、夯实友

好民意基础的重要纽带。基于文明互鉴理论，中阿

构建了以中医药为载体的文明互鉴融合机制，使中

阿卫生合作在专业协作之外更具人文温度。

在卡塔尔，“天府云医·海外惠侨远程医疗站”正

式落地多哈，依托线上诊疗、健康咨询、中医药文化

讲座等多元化服务，填补了当地专业中医医疗服务

的空白，为海外侨胞提供常态化、便捷化的中医药健

康服务。［15］在阿联酋，“中国—阿联酋中医药中心”与

“海上中医（迪拜）医疗中心”正式启用，作为中东地
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区首个由中方官方支持建设的中医药国际合作平

台，将传统中医诊疗、现代化健康服务与远程医疗技

术相结合，推动中医诊疗理念、适宜技术与标准服务

在中东地区落地推广，成为中阿卫生领域文明互鉴

的标志性成果。［16］依托实体平台与远程服务相结合

的合作模式，中阿不断深化传统医学交流，以人文互

信深化卫生合作，为中阿全方位、多层次、宽领域的

卫生合作筑牢坚实的民心基础。

3. 4 中阿卫生合作特点

中阿卫生合作形成了兼具机制优势、区域特色

与人文内涵的鲜明特点。一是注重战略协同与整体

布局，依托中阿峰会顶层设计，将卫生合作纳入双边

战略合作框架，与能源、基建、数字经济等领域协同

推进，构建起多层级、全链条的合作推进机制，使政

策共识能够有效转化为落地举措。［1］二是坚持分层对

接与精准施策，以阿拉伯国家卫生需求为导向，根

据不同国家的经济水平和卫生治理难点，采取差异

化合作路径。［7］三是突出文明互鉴和传统医学特色，

以中医药为特色载体，将文明互鉴融入卫生合作

全过程，形成了技术与人文融合的独特合作模式，

这也是中阿卫生合作区别于其他卫生合作的重要

标识。［17］

4 中阿卫生合作的成效与挑战

4. 1 中阿卫生合作实践成效

基于顶层战略协同机制、经贸联动多元保障机

制和文明互鉴融合机制，中阿卫生合作围绕阿拉伯

国家公共卫生治理、医疗资源供给、技术人才培养等

核心诉求，在多领域实现合作实质性突破。一是公

共卫生治理能力显著提升，依托顶层战略协同机制，

中阿构建起常态化协作体系，推进公共卫生联防联

控与传染病防治合作，帮助部分阿拉伯国家完善防

控体系，提升防控水平。［1］二是医疗服务与技术合作

持续深化，依托经贸联动保障机制，中国已向阿拉伯

国家派遣援外医疗队超 80 批次、近 1 700 人次［1］；同
时，依托“中阿中心”等各类平台，开展人才联合培

养、技术攻关，助力提升阿拉伯国家医疗技术水平。

三是数字化卫生合作实现创新突破，基于文明互鉴

融合机制，宁夏依托“互联网+医疗健康”示范区优

势，搭建了中阿“互联网+医疗健康”交流合作平台，

融合中医药特色服务，面向阿拉伯国家提供远程会

诊、技术指导与健康管理等服务，形成了可复制推广

的“互联网+医疗”国际合作模式，成为中阿卫生合作

的典型实践案例。［18］

4. 2 中阿卫生合作面临的现实挑战

4. 2. 1 文化与宗教习俗问题

政治互信为中阿卫生合作提供了重要保障，但

文化与宗教差异仍会影响合作的落地效果。［17］阿拉

伯国家多以伊斯兰教为主流信仰，宗教理念深度融

入卫生服务与管理全过程。在日常诊疗、项目运

营、人员排班等工作中，需要充分考虑穆斯林祷告、

斋月等传统习俗，对服务流程作出相应调整，避免

因文化误解影响合作成效。这种文化差异一定程

度上增加了项目前期的调研成本与协调难度，也对

中方医护人员的跨文化沟通能力、本土化服务意识

提出了更高要求，成为制约合作效率的重要现实

因素。

4. 2. 2 区域发展政策差异

阿拉伯国家内部发展层次差异显著，卫生合作

难以采用统一模式推进，多边项目实施难度较大。

即便同属海合会高收入国家，各国卫生政策也存在

明显区别，如沙特对医疗数据本地化、跨境数据流动

实行严格管控，巴林、科威特、阿曼等国亦实施不同

程度的数据监管政策，这种政策差异直接导致同类

型合作项目难以形成标准化推进方案。［19］此外，阿拉

伯国家在治理能力、筹资条件等方面差距明显，部分

低收入国家配套能力有限、专业人才短缺，进一步加

剧了合作的复杂性。［20］

4. 2. 3 国际竞争与地缘政治挑战

当前，全球卫生治理体系正处于深度调整阶段，

大国战略竞争日趋明显，中东地区地缘冲突不断，这

些外部因素给中阿卫生合作带来了诸多不确定性。

西方发达国家长期掌握医疗技术标准制定话语权，

高端医疗技术与设备也较早进入阿拉伯国家市场，

形成了较为稳固的合作基础。部分国家在设备准

入、技术认证等方面设置隐性壁垒，抬高了中国医疗

产品与服务进入当地市场的门槛，也在一定程度上

挤压了中阿卫生合作的发展空间。近年来，中东地

缘格局持续变动，冲突外溢效应与供应链波动风险

等问题更加突出，不仅影响卫生合作项目的顺利推

进与双方人员的安全保障，还使得部分互访和学术

交流活动被迫暂停或调整，对中阿卫生合作的长期

布局与稳定推进带来了更多挑战。［21-22］
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5. 1 构建卫生和人文互信体系

文化尊重与本土化适配是破解合作壁垒、筑牢

互信根基的关键。可依托“中阿中心”等核心平台，

开展卫生领域跨文化交流培训，提升双方卫生人员

对彼此文化、宗教习俗的理解能力，推动医疗项目运

营管理的本土化设计与执行，减少文化误解。同时，

打造卫生领域人文交流特色品牌，开设阿拉伯国家

医疗卫生骨干研修班、中阿传统医学交流论坛等常

态化活动，通过面对面交流、学术研讨等形式，强化

双方专业人士的情感联结与专业认同。此外，以传

统医学融合为重要纽带，深化中阿文明对话，在传统

药物研发、特色诊疗服务落地等领域形成更多实践

成果，持续夯实合作的民意基础。

5. 2 实施分层分类精准化合作

阿拉伯国家在卫生政策体系、政策执行水平与

社会发展阶段上存在显著差异，“一刀切”的合作模

式难以适配实际需求。针对政策开放度高、技术承

接能力强的海合会国家，将高端技术联合研发与产

业协同作为合作核心，依托中阿博览会等平台搭建

政企对接渠道［23］，在数字医疗、AI 辅助诊断等领域

共建联合实验室与示范项目，推动技术成果的本土

转化。针对有一定产业基础的中等收入国家与医

疗基础薄弱的低收入国家，以卫生治理体系提质与

人才共育为重点，通过定制化培训、专家驻点指导

等方式培育本土化专业人才队伍，完善合作项目的

本土运营机制，切实提升当地卫生服务能力。同

时，建立跨区域合作经验共享机制，总结不同国家

的合作实践成效，提升整体合作的适配性与落地

效率。

5. 3 加强风险评估，提升协同应对能力

随着国际政治格局持续变化，中东地缘安全形

势愈发复杂，给中阿卫生合作带来诸多不确定性，

亟需构建更具前瞻性的风险应对体系。首先，要建

立中阿卫生领域联合风险评估机制，整合外交、卫

生、安全等部门的资源与信息，实时跟踪地区地缘

政治冲突、政策变动与安全环境变化，对跨境医疗、

人员交流、项目援建等各类合作实施动态风险分级

管理，保障合作安全稳定推进。同时，强化多边平

台协同联动，依托世界卫生组织、金砖国家等多边

机制，共同维护发展中国家在卫生标准制定、技术

合作与治理话语权等方面的权益，进一步提升中阿

卫生合作的国际影响力。此外，要推动合作模式的

升级转变，减少对短期项目的依赖，强化政府间合

作协议、人才培养长效机制等制度性安排，增强卫

生合作抵御地缘政治波动的能力，实现可持续

发展。

6 小结

中阿卫生合作是南南合作框架下卫生领域的重

要实践探索，更是人类卫生健康共同体理念在中东

地区的生动实践。本文围绕中阿卫生合作的机制架

构、实践成效与合作特点展开初步探析，提出针对性

的合作优化路径与实践建议，为深化中阿卫生领域

的合作提供参考思路。当前研究仍存在一定局限，

尚未对中阿卫生合作的不同模式开展深层次对比分

析，后续将纳入更多典型合作案例开展深度研究，以

进一步丰富研究维度、强化实践支撑。

当前国际格局深度调整、地区安全形势复杂多

变，中阿卫生合作面临的外部环境愈发严峻，对合作

的稳定性与可持续性提出了更高要求。未来，中阿

双方需坚守平等互利、共商共建共享的合作原则，不

断创新卫生合作模式、完善跨区域协同合作体系，推

动中阿卫生合作向更高质量发展，为构建人类卫生

健康共同体持续贡献中阿力量。
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