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健康中国建设护佑幸福生活

本报记者

吴佳佳

人民健康是国家强盛、民族昌盛的

重要标志，也是广大人民群众的共同追

求。新中国成立以来，特别是党的十八

大以来，我国着力构建覆盖全民的基本

医疗卫生制度，不断深化医药卫生体制

改革，实施健康优先发展战略，铺就健

康中国之路。

从 早 期 群 众 看 病 的 老 三 样“ 听 诊

器、血压计、体温表”到如今的 B 超、CT、

核磁共振；从背着药箱穿街走巷的“赤

脚医生”到互联网医院专家远程问诊；

从条件简陋的乡村诊所到现代化的超

级医院⋯⋯飞速发展的医疗卫生事业，

让越来越多的百姓受益。

卫生健康事业迈入新阶段

上世纪五六十年代，我国疟疾流行

的县（区）有 1800 多个，发病人数居各类

传染病之首。上世纪 60 年代，国家疟疾

防治项目“523 任务”开展实施，当时在中

医研究院中药研究所任研究实习员的屠

呦呦整理中医药典籍、走访名老中医，汇

集了 640 余种疟疾治疗验方，于 1972 年

发现一线抗疟药物青蒿素。通过采取全

人群服药、药浸蚊帐、快速诊断等防治策

略，1999 年，我国 1321 个县（市）达到“基

本消灭疟疾”标准。2021 年 6 月 30 日，世

界卫生组织发布新闻公报显示，中国疟

疾感染病例由 20 世纪 40 年代的 3000 万

例减少至零，是一项了不起的壮举。中

国凭此获得国家消除疟疾认证。

疟疾不是我国在既定时间内消灭

的第一个传染病。新中国成立初期，血

吸虫病、丝虫病、新生儿破伤风、麻风病

等恶性传染病、寄生虫病和地方病横行

肆虐，严重危害亿万群众的生命健康，

影响生产生活。治病救人，成为国家医

疗卫生工作的急迫要求。我国集中力

量实施初级保健和爱国卫生运动，通过

移风易俗、群防群治，让群众疾病在短

时间内得到有效控制，城乡面貌和人民

健康水平获得极大提升，一个覆盖绝大

多 数 民 众 的 初 级 保 健 体 系 基 本 建 立 。

事实上，早在“健康融入所有政策”成为

全球公共卫生界的口号前，中国就已经

通过爱国卫生运动践行着这一原则，为

提高中国人民的健康水平作出了巨大

贡献。

新中国成立 75 年来，针对不同时期

人民健康的主要影响因素和人民关切，

我国不断推进卫生改革发展。党的十八

大以来，以习近平同志为核心的党中央

不断完善人民健康促进政策，改革发展

迈上新台阶。2016 年 10 月，由中共中央

政治局审议通过的《“健康中国 2030”规

划纲要》发布，勾画出打造健康中国的

美好蓝图，这一部署标志着健康中国建

设的顶层设计基本形成；2019 年 7 月，国

家层面出台《健康中国行动（2019—2030

年）》，这一中长期行动聚焦当前主要健

康问题和影响因素，围绕疾病预防和健

康促进两大核心，开展 15 个重大专项行

动，为全方位全周期保障人民健康、建

设健康中国奠定坚实基础，字里行间折

射出从“以治病为中心”向“以人民健康

为中心”的巨大转变。

在新中国成立初期，我国人均预期

寿命仅有 35 岁，今年 8 月底公布的最新

统计数据显示，我国人均预期寿命达到

78.6 岁，比 1949 年增长了 1 倍还多。新

中 国 成 立 前 ，全 国 孕 产 妇 死 亡 率 高 达

1500/10 万，生娃如过“鬼门关”；婴儿

死亡率高达 200‰，五分之一的宝

宝在襁褓中就已夭折。到 2023

年，全国孕产妇死亡率降至

15.1/10 万，婴儿死亡率降至 4.5‰，均呈

数量级下降。新中国成立初期，我国每

千人口医疗卫生机构床位数仅有0.27张、

每千人口执业（助理）医师数仅有0.67人，

到 2023年已经增长至 7.23张和 3.4人，分

别是此前的约26倍和5倍，医疗卫生服务

体系不断健全⋯⋯一组组数据既见证

了我国推动卫生健康事业全方位发展

的历史性成就，也是国家不断开启健康

中国建设新局面的生动写照。

就医用药负担逐步减轻

江苏省盐城东台市的李大姐在 2019

年初得了肝炎，住院治疗后病情得到缓

解。出院后，医生嘱咐她要长期口服抗

病毒药物恩替卡韦，当时恩替卡韦 1 盒

500 多元，1 个月至少要吃 1 盒。每月固

定买药的钱，对李大姐来说是一笔不小

的开支。为减轻家庭负担，她在自我感

觉身体好转后便偷偷把药停了，结果在

2020 年初再次发病。幸运的是，李大姐

再次住院时恩替卡韦已经被纳入国家药

品集采范围，价格降到 6元/盒左右。4年

多来，李大姐病症得到很大缓解，不仅恢

复了正常生活，还重新回到了工作岗位。

大力减轻群众就医用药负担，一直

是党中央高度重视的问题。在健康中国

战略统领下，我国推进国家药品集采等

健康相关领域改革。自 2018 年 12 月起，

国家组织开展药品和医用耗材集中带量

采购，以规模团购优势换来产品优质低

价 ，节 约 的 医 保 基 金 用 于 更 多 新 药 好

药。截至目前，已组织开展 9 批药品集

采，覆盖 374种药品，涵盖抗感染、心脑血

管疾病等常见病、慢性病用药；开展了

4 批高值医用耗材集采，涵盖心脏支架、

人工关节、人工晶体及运动医学类等产

品。每一次集采都让一些价格高但用量

大的好药、大牌药大幅降价。截至今年

5 月，集采药品平均降价超 50%，集采高

值医用耗材平均降价超 80%。预计到今

年年底，国家和省级集采药品将累计达

500 个，随着集采覆盖面扩大，规则不断

完善，配套政策协同发力，越来越多的患

者将用上优质优价的药品。

减轻群众就医用药负担还要织密

织牢社会保障网。从无到有，我国建立

了一张惠及约 13.34 亿人的基本医疗保

障网，建立健全基本医疗保险、大病保

险、医疗救助三重梯次减负的基本医疗

保障制度。巩固提升住院保障水平，开

展门诊慢特病保障，全面建立职工医保

普通门诊统筹和城乡居民高血压、糖尿

病门诊用药保障机制。稳步提高医保

的筹资水平，健全参保长效机制，基本

医保年度参保率稳定在 95%左右。职工

医保、居民医保政策范围内住院费用报

销比例分别稳定在 80%和 70%左右。党

的十八大以来，城乡居民基本医保人均

财政补助标准由 2012 年的 240 元提高

至 2024 年的 670 元，居民个人卫生支出

占比由 2012 年的 34.34%下降至 2023 年

的 27.3%。与此同时，建立医疗服务价

格动态调整机制，超过 90%的统筹地区

开展医保支付方式改革。全国跨省异

地就医直接结算工作取得显著成效。

健康扶贫是解决贫困群众看病就

医问题的重要举措。多年来，国家卫健

委不断推进医疗资源下沉，持续开展三

级医院对口帮扶工作，组织全国 1173 家

三级医院对口帮扶 940 个县的 1496 家

县级医院，目前 85%的对口帮扶县医院

达 到 了 二 级 以 上 医 院 服 务 能 力 ，其 中

44%达到了三级医院服务能力，累计派

出 170 支国家医疗队、超过 1000 名医务

人员，以县乡为重点，开展疾病诊疗等

巡回医疗工作。为缓解因病致贫、因病

返贫问题，我国还建立了医疗兜底保障

机 制 。 2023 年 ，医 疗 救 助 基 金 共 资 助

8020 万人参加基本医疗保险，全国纳入

监测范围农村低收入人口参保率稳定

在 99%以上。2023 年，基本医疗保险、大

病保险等各项医保综合帮扶政策惠及

农村低收入人口就医 1.9 亿人次，减轻

医疗费用负担 1884 亿元。

医疗服务可及性不断提高

小动物的造型、儿科专家的“头脑”、

家庭医生的角色——这是国家儿童医学

中心北京儿童医院正与人工智能企业共

同研发的满足家庭场景需求的“儿童健

康数字顾问”，今后，这样的 AI“儿科医

生”将走进千家万户，为普通家庭提供儿

科咨询服务。“儿科医疗资源短缺是国际

性的困境。目前，我国儿科资源仍在一

定程度上存在数量不足、区域分布不均

衡等问题。人工智能作为新一轮科技革

命和产业变革的重要驱动力，为解决这

些问题提供了新的可能。”国家儿童医学

中心主任、北京儿童医院院长倪鑫表示，

北京儿童医院探索人工智能在居家医

疗、辅助诊疗等多个场景下的应用，旨在

增加儿科资源在基层的可及性。

提高医疗服务可及性，最大限度惠

民便民始终是我国深化医改、推进健康

中国建设的导向。国家探索推动包括

“互联网+移动医疗”在内的多元就诊模

式，使医疗服务手段更为丰富。国家卫

健委等部门先后出台了一系列政策文

件，要求积极推动“互联网健康医疗”服

务，发展智慧健康医疗便民惠民服务，

推进互联网健康咨询、网上预约分诊、

移动支付等应用，优化形成规范、共享、

互信的诊疗流程，实施健康中国云服务

计划，全面建立远程医疗应用体系，健

全检查检验结果互认共享机制。截至

目前，我国远程医疗服务网络已覆盖所

有 市 县 ，并 向 社 区 和 乡 村 基 层 延 伸 覆

盖，全国 70%的卫生院已和上级医院建

立了远程医疗协作关系。如今，全国互

联网医院达到 3340 所，每年提供的互联

网诊疗服务量超过 1 亿诊疗人次，全国

有 1886 家二级以上公立医院提供“互联

网+护理服务”。

围绕看病就医过程中群众反映比

较突出的问题，国家卫健委等部门开展

改 善 医 疗 服 务 专 项 行 动 。 2015 年 至

2020 年，国家卫健委连续实施两轮“进

一步改善医疗服务行动计划”。2023 年

5 月起，国家卫健委等部门启动了为期

3 年的改善患者就医体验行动。目前，

全国超过 5500 家二级以上的综合医院

建立了“一站式”服务中心，累计 200 多

个地级市开展了检查检验结果的互通

共享。其中，福建省检查检验结果互认

平台已接入 243 家二级以上的公立医

院，基本实现省、市、县级公立医院之间

检查检验结果报告调阅共享。在简化

付费环节方面，浙江、广东、江苏等地探

索“信用就医”模式，在医疗机构中开展

“先诊疗后付费”。患者签约获得相应便

捷服务后，整个诊疗过程只需要在就诊

后一次性支付汇总费用即可，医保部分

系统直接结算。在住院环节方面，北京、

上海等地通过探索预住院和术前管理中

心等模式来简化患者手术住院的流程。

75 年沧桑巨变，75 年砥砺前行。站

在新起点，我国卫生健康事业将迈向新

征程。在以习近平同志为核心的党中央

坚强领导下，我国 2035 年建成健康中国

的目标必将如期实现，人民群众的健康

获得感必将不断增强。
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