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〔摘要〕　利用Ｉｎｎｏｇｒａｐｈｙ专利分析平台，从专利申请数量、授权数量、ＰＣＴ专利数量、三方同族专利数
量、专利强度布局、主要技术类别、美国受理专利、领先机构几方面展示７０年来我国医药领域专利技术发
展态势。
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１　引言

专利是科技创新的重要成果表现形式，是衡量

国家技术创新与进步的主要指标，通过专利分析可

以反映和评价一个国家或地区的研发实力、创新能

力和核心竞争力。本研究应用文献计量方法对我国

７０年来医药专利创新活动进行分析，与美国、日

本、英国、德国、法国、印度等主要发达国家和发

展中国家开展对比，以定位中国医药科技创新成果

和能力的全球水平，为科技管理人员了解国内外医

药科技发展动态及趋势提供决策咨询，也为医药研

发人员提供综合参考信息。

文献计量是开展专利定量定性剖析的成熟方

法，如海广范等通过分析北京、上海和广东的中药

专利申请情况探讨我国中药专利的发展和分布情

况［１］并与韩国、德国、日本和美国等进行对比［２］；

阿丽塔等利用文献计量学方法研究中美两国医药产

业创新网络的演变［３］。谌凯等基于专利分析和文献

计量方法从发展趋势、重点技术领域、区域分布、

优势机构等方面剖析我国医药制造业的发展态势并

提出发展对策建议［４］。本研究首先纵观新中国成立

以来的几十年，从趋势演变上剖析和反映我国医药
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全领域的发展变迁，进而关注我国的技术优势及领

先机构等，以期较为全面地展示我国医药领域技术

发展历史和现状。

２　数据来源及分析维度

本研究专利文献数据主要来自于 Ｉｎｎｏｇｒａｐｈｙ专
利分析平台，检索日期是２０１９年７月。应用国际专
利分类号 （ＩｎｔｅｒｎａｔｉｏｎａｌＰａｔｅｎｔＣｌａｓｓｉｆｉｃａｔｉｏｎ，ＩＰＣ）
筛选医药专利数据，仅选择具有创新内涵的发明专

利这一类型，进而开展不同维度的统计和分析。分

析维度包括各个国家的申请数量、授权数量、ＰＣＴ
专利数量、三方专利数量、专利强度布局，以及我

国与美国和日本在技术类别布局、国内外申请比例

的对照、我国的领先机构等。需要特别指出的是，

Ｉｎｎｏｇｒａｐｈｙ界定的三方专利是指向美国、日本和欧
洲专利局都提出申请并至少在美国专利商标局获得

发明专利权的同一项专利。一般认为这个指标能较

好地反映国家的技术能力。专利强度是 Ｉｎｎｏｇｒａｐｈｙ
独创的专利评价新指标，是来自于加州大学伯克利

分校及乔治梅森大学的研究成果，采用复合指标算

法模型筛选，参考多项指标，包括专利引用／被引
次数、权利要求数量、专利家族数量、专利诉讼、

专利ＰＴＯ长度 （专利申请时长）等。其作用是帮助

用户从海量的专利数据中快速有效地筛选出核心专

利，优先阅读和分析核心专利，有效提高工作效率

和质量，为专利分析开辟崭新的思路。

３　发展态势

３１　申请数量

将１９４９－２０１９年划分为７个时段，统计各时段
我国和美国、日本、英国、德国、法国、印度６国
医药领域专利申请数量，见图１。具体来看，２０世
纪６０年代我国的专利申请仅有零星数件，落后于
美、日、英、德、法５国；但从１９９９年开始快速增
长，逐渐赶超法国、英国、德国、日本，特别是

２０１０年以后几乎是直线上涨，于２０１５年赶超美国
成为申请数量最多的国家。经观察发现各国申请专

利的专利家族数量的变化也呈现同样特征，其中美

国专利家族一般规模较大，同期对比专利家族数量

相对专利数量缩减较大；而我国与日本相似，专利

家族的规模相对较小，还有很大发展空间。

３２　授权数量

将１９４９－２０１９年划分为７个时段，统计各时段

我国和美国、日本、英国、德国、法国、印度６国

医药领域授权专利数量，见图２。具体来看，我国

从２０世纪 ８０年代才有数件专利获得授权，直至

１９９９年每年获得授权的数量都落后于美、日、英、

德、法５个国家；但从２００４年起逐渐超越英国、法

国、德国，２０１５年超过日本，仅次于美国。能够获

得授权体现申请专利具有相对较高的质量，由此可

以认为，近年来我国的医药发明专利不仅数量上突

飞猛进，质量也获得大幅提升，拥有更广阔的发展

空间。但与美国相比仍有很大的差距，还需继续提

升申请专利的质量。

３３　ＰＣＴ专利数量

ＰＣＴ专利申请指通过世界知识产权组织的 《专

利合作条约》（ＰａｔｅｎｔＣｏｏｐｅｒａｔｉｏｎＴｒｅａｔｙ）途径递交

国际专利申请向ＰＣＴ缔约国申请专利，它简化了国

际专利申请手续，申请人可同时在全世界大多数国

家寻求对其发明的保护。ＰＣＴ专利国际申请量是全

球公认的用来衡量一个国家、地区或企业创新能力

的重要指标。全球医药领域ＰＣＴ专利数量及其家族

数量依据趋势可大致划分为３个阶段。１９７８－１９８５

年增长相对较为缓慢，每年数量均小于千件；１９８６

－２００１年涨势迅猛，逐渐从千件增加至２万件；之

后又进入相对较为平缓的增长期。医药领域 ＰＣＴ申

请数量排名前１０的国家分别是美国、日本、德国、

英国、法国、中国、韩国、加拿大、瑞士、意大

利。美国遥遥领先，ＰＣＴ专利数量近２５万件；其次

是日本，有５万多件，我国位于第６位，有近３万

件。统计中国与其他６个国家每年的医药领域 ＰＣＴ

专利数量，见图３。美国一直处于领先地位，数量

上远超其他国家，特别是在１９８８－２００２年之间涨势

迅猛，与上述全球发展趋势的第２个阶段相呼应，

说明美国是这一时段的ＰＣＴ申请主力。日本从２００３
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年起超越其他国家，成为仅次于美国的第２大 ＰＣＴ
申请国，但与美国相比依然有很大差距。我国在

２００４年之前与印度一直在７个国家中排名靠后，之
后逐渐与印度拉开距离，并陆续赶超英法德３国，
成为继美国、日本之后的第３ＰＣＴ申请主要国家。

图１　７国７个时段医药领域发明专利申请数量

图２　７国７个时段医药领域发明专利授权数量

图３　７国医药领域ＰＣＴ专利数量年度变化趋势

３４　三方同族专利数量

一般来说，仅将一国的专利数量作为其发明活

动的指标不能区分较小和显著经济潜力的发明。美

国、欧盟和日本的专利机构是世界上最大的３个专
利中心，由于这３个专利机构的专利申请和维护成
本较高，如果发明者同时在这３个市场寻求专利保
护，并愿意支付高成本的专利申请和维护费，一般

认为这些专利背后的发明可能具有较高的价值。在

这一假定之下，全球创新政策研究者便引入 “三方

专利”这一测度创新的指标。Ｉｎｎｏｇｒａｐｈｙ界定的三
方专利是指向美国、日本和欧洲专利局都提出申请

并至少在美国专利商标局获得发明专利权的同一项

专利，这个指标能较好地反映国家的技术能力。分

别统计７个国家历年三方同族专利数量，可以得出
以下结论：美国历年数量都超过其他国家且差距越

来越大，从２０世纪９０年代至今遥遥领先，最高值
是在２０１３年，达６０００多件。英、德、法３个国家
趋势相似，几十年先后呈现相对较为平缓的增长、

维持及略降；数量上，德国略多，英国和法国相

近，部分年份相差无几，均为数百件或近千件。日

本波动相对较大，与德国多次上下交错，１９９２－
２０００年低于德国，２００１年至今都比德国高，最大相
差近６００。我国与印度在７个国家中相对较为落后，
数量较少，仅为数百件；两国相比，大多数年份我

国比印度数量多，尤其最近几年优势更大。

３５　专利强度布局

在专利强度方面，Ｉｎｎｏｇｒａｐｈｙ设置权利要求、
引证、行业、发明者、诉讼、前引、寿命等指标并

赋予不同权重，由此得出某件专利的专利强度，数

值区间为 ［０，１００］，数值越高，其质量或价值相
对越高，而拥有更多高强度专利的国家或机构则相

对更具专利竞争力。首先考察各个国家７０年医药
领域申请专利的专利强度布局情况，见图４。其次，
为考察随时间变化的趋势，将７０年划分为７个时段
并将专利强度数值划分为高低两个等级，分别是

［０，５０］和 ［５０，１００］，由此分别展示不同等级上
各个国家在７个时段的专利数量的比例变化趋势，
见图５。从比例分布上看，各个国家都是专利强度
分值越高专利数量比例越小，相对而言，美国的分
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布最为均衡，其次是印度；我国０～１０分的低强度
专利的比例是７个国家中最多的，超过８０％，体现
了一定的竞争弱势。其中，美国０～１０分的低强度
专利数量比例为各国最小，约３３％；１０～２０分的专
利数量比例为 ２０％，低于印度 （２７％），与英国、
德国、法国相近，我国仅８％；３０～４０分的专利数
量比例美国与印度持平，均为８％，我国仅２％；其
余分数段，美国都超过其他国家，特别是拥有最多

比例的７０～８０分、８０～９０分、９０～１００分的高强度
专利，体现了较强的竞争力。在 ［０，５０］相对较
低的等级中，大部分国家呈现递减趋势，仅在２０１０
－２０１９年有所回升；美国在２０００－２００９年最低为
７７７％；我国１９６０－１９６９年专利强度都在５０分以
下，１９７０－１９７９年达到最低值８０％，之后又继续攀
升，近４０年较为稳定地维持在９８％左右，数量较
大。相对应地在 ［５０，１００］相对较高的等级中，
大部分国家呈现递增趋势，仅在２０１０－２０１９年有所
回落；美国在 ２０００－２００９年最高为 ２３３％，远高
于我国及其他几个国家；我国在１９７０－１９７９年达到
最高值２０％，之后回落至５％以下并维持至今，与
其他国家有一定的差距。从专利强度的考察因素

看，我国在诉讼、权利要求、引证等方面相比其他

国家得分较低，一定程度上反映了我国医药专利的

法律保护意识相对薄弱、专利技术影响力不足；但

在专利寿命、发明人等方面有一定的优势，可以认

为我国的医药专利创新后劲十足。

图４　７个国家医药领域不同专利强度专利数量比例

图５　医药领域７个国家７个时段不同等级专利

强度的专利数量比例变化

３６　主要技术类别

统计医药领域专利申请数量排名前３的国家，

即我国、美国、日本医药领域专利在 ＩＰＣ技术类别

上的数量分布情况可以对照不同国家的技术侧重点

或优势，本文选取各国专利申请数量排名前２０的

类别进行统计，见表１。可以看出我国的优势技术

是Ａ６１Ｋ３６／００（成分不确定的药物制剂，其中含有

藻类、地衣、真菌或植物或其衍生物的物质，例如

传统草药），申请专利数量最多，增幅最快，全球

份额最多，近６４％，超过其他国家；我国在中医药

领域堪称全球佼佼者，但在其他类别上的全球份额

都相对较少。美国和日本申请专利数量最多的都是

Ａ６１Ｋ３１／００（含有有机活性成分的药物制剂），美

国占据 ３６４５％的份额，日本有 ６２７％，我国仅

３５３％。美国排名前２０的技术细类的份额几乎都在

２０％以上 （Ｇ０１Ｎ３３／００除外），其中 Ａ６１Ｆ２／００、

Ａ６１Ｎ１／００、Ａ６１Ｂ１８／００３个类别都超过半数，凸

显其在电疗、血管过滤器、外科手术器械等方面的

强大优势；整体看，几乎所有类别的专利申请数量

或份额都高于其他国家，显示了较高的技术水平。

从全球份额看，日本有一些技术细类具有较大优

势，如Ａ６１Ｂ１／００、Ａ６１Ｂ８／００、Ａ６１Ｂ６／００、Ａ６１Ｂ

３／００等的疾病诊断仪器方面，全球份额都在２０％以
·２２·
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上；与我国类似，除优势技术类别外其余类别的全 球份额相对较低，属于专业型技术强国。

表１　我国与美国、日本专利申请数量排名前２０的技术类别及其全球份额对比

按专利

数量排序

中国 美国 日本

ＩＰＣ类别 全球份额 （％） ＩＰＣ类别 全球份额 （％） ＩＰＣ类别 全球份额 （％）

１ Ａ６１Ｋ３６／００ ６３９０ Ａ６１Ｋ３１／００ ３６４５ Ａ６１Ｋ３１／００ ６２７

２ Ａ６１Ｋ８／００ １００８ Ａ６１Ｂ１７／００ ４４３５ Ａ６１Ｋ８／００ １３９５

３ Ａ６１Ｋ３１／００ ３５３ Ａ６１Ｋ９／００ ３２４１ Ａ６１Ｂ５／００ １１９６

４ Ａ６１Ｋ９／００ ８５２ Ａ６１Ｂ５／００ ３０９８ Ａ６１Ｂ１／００ ２７５３

５ Ａ６１Ｂ５／００ ７１４ Ａ６１Ｆ２／００ ５１４３ Ａ６１Ｆ１３／００ １４３７

６ Ａ６１Ｂ１７／００ ４５４ Ａ６１Ｋ３８／００ ４７１１ Ａ６１Ｂ６／００ ２２１０

７ Ａ６１Ｋ３８／００ ４３４ Ａ６１Ｋ８／００ ２２２５ Ａ６１Ｋ９／００ ５７７

８ Ａ６１Ｋ３５／００ １２０８ Ａ６１Ｋ３９／００ ４８０７ Ａ６１Ｂ８／００ ２６４８

９ Ａ６１Ｍ５／００ ５４８ Ｃ１２Ｎ１５／００ １９９７ Ａ６１Ｋ３８／００ ５２８

１０ Ａ６１Ｆ２／００ ２８２ Ａ６１Ｆ１３／００ ３４７４ Ａ６１Ｂ１７／００ ２８６

１１ Ａ６１Ｌ２７／００ １１６８ Ａ６１Ｎ１／００ ５２０６ Ａ６１Ｂ３／００ ２１３０

１２ Ｃ１２Ｇ３／００ １３５６ Ａ６１Ｍ５／００ ３００５ Ａ６１Ｍ１／００ ８７５

１３ Ａ６１Ｌ２／００ ７９５ Ｇ０１Ｎ３３／００ １０１６ Ａ６１Ｍ５／００ ４５５

１４ Ａ６１Ｇ７／００ ９９０ Ａ６１Ｂ１８／００ ５１８１ Ａ６１Ｌ９／００ １５８６

１５ Ａ６１Ｋ３９／００ ３１２ Ａ６１Ｍ２５／００ ４８１１ Ａ６１Ｋ３６／００ ２９４

１６ Ｃ１２Ｎ１５／００ １４３ Ａ６１Ｍ１／００ ３１９０ Ｃ１２Ｎ１５／００ ２１４

１７ Ａ６１Ｆ５／００ ４９２ Ａ６１Ｋ４７／００ ３８２４ Ａ６１Ｍ２５／００ ８９８

１８ Ａ６１Ｎ５／００ ８７７ Ｃ０７Ｋ１６／００ ２９５２ Ａ６１Ｋ４７／００ ７６６

１９ Ａ６１Ｍ１／００ ４３５ Ａ６１Ｆ５／００ ２５５３ Ｇ０２Ｂ２３／００ ２１３３

２０ Ａ６１Ｂ６／００ ４３２ Ａ６１Ｋ３５／００ ２９４４ Ｇ０１Ｎ３３／００ １３８

３７　美国受理专利

依据专利受理国家统计，我国医药领域专利在

国内提交申请的数量占总专利数量的８８７９％，向
其他国家专利局或国际申请专利的比例仅为

１１２１％；这两类数据在日本分别是 ５８６６％和
４１３４％，体现了我国发明人在国外申请上的一定
弱势。作为技术强国和市场大国，美国堪称全球专

利申请焦点，同时我国与美国、日本是医药领域申

请量排名前３的国家，所以此处仅以日本为参照观
察我国向美国提交专利申请的情况。统计我国和日

本在近几十年来每年向美国提交的专利申请量，见

图６。日本从 １９５１年即有美国申请专利，从 １９７８
年起增速加快，２０００－２００５年几乎直线上涨，达到
近４５００件。我国从２０世纪７０年代末期才开始有

美国申请专利，在 ２０００年开始有较快增长，从数
量看，近年来我国与日本的差距逐渐缩小。

图６　我国和日本医药领域美国申请专利年度变化趋势

３８　领先机构

依据专利数量统计我国医药领域排名前２０的

机构，分别是中国科学院、浙江大学、北京大学、

·３２·
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复旦大学、上海交通大学、中山大学、清华大学、

四川大学、第二军医大学、江苏恒瑞药业有限公

司、山东大学、吉林大学、天津大学、第四军医大

学、中国医药控股有限公司、华南理工大学、第三

军医大学、台湾工业技术研究所、上海博德基因开

发有限公司、武汉大学。可以看出高校、科研院所

占绝大部分，企业仅３家。其中，中国科学院专利
申请数量远超其他机构，达８０００多件，凸显其在
医药领域技术发明创造上所具备的较强创新能力。

高校专利数量较多，但存在转移转化率较低的问

题，还需要进一步加强产学研合作，提高专利的质

量和实用价值。

４　结语

通过对我国７０年来的医药专利创新活动进行
分析，并与美国、日本、英国、德国、法国、印度

等主要发达国家和发展中国家开展对比，可以发现

我国的进步和优势，包括我国专利申请数量从１９９９
年开始迅速增长，于２０１５年赶超美国成为申请数
量最多的国家 （“全球第一医药专利申请大国”）；

我国获得授权的专利数量从２００４年起逐渐超越英
国、法国、德国，２０１５年超过日本成为 “全球第二

医药专利授权国家”；在 ＰＣＴ专利申请方面，我国
在２００４年之后陆续赶超英、法、德３国，成为继美
国、日本之后的 “全球第三医药专利 ＰＣＴ申请国

家”。但也发现在某些方面的巨大差距，如三方同

族专利数量、高强度专利数量等；以及如同其他学

者注意到的一些问题，申请国外专利方面与欧盟、

美国、日本仍有较大差距，国内和国外专利授权率

均低于全球平均水平等［５］。因此需要更多举措继续

推动我国医药专利的质量提升，如国家层面完善专

利制度、构建知识产权法律与制度保障共同体；知

识产权服务机构协助企业加强专利战略的谋划与布

局；科研院所及企业界增加研发投入、提升创新能

力并加深合作，从源头提升我国医药创新的水平和

影响力。
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