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〔摘要〕　分析中医药综合统计工作现状及存在的主要问题，详细阐述中医药综合统计体系设计情况，包括
体系框架及其主要内容，介绍在湖北省开展试点研究所取得的成效，为建立国家中医药统计制度提供思路

与方法。
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１　引言

党的十九大以来，习近平总书记围绕发展中医

药提出了一系列新思想、新论断、新要求，中医药

振兴迎来了天时、地利、人和的大好机遇。中医药

新时代的谋划、新任务的落实、新征程的起航无一

不需要用数据来管理、创新、决策。《中共中央 国

务院关于促进中医药传承创新发展的意见》明确指

出依托现有资源建设国家和省级中医药数据中心，

加快建立国家中医药综合统计制度。建立国家中医

药综合统计制度对了解我国中医医疗管理、基层医

疗服务、资源配置等情况，把握中医药发展形势、

科学决策中医药政策具有十分重要的作用。本文基

于我国中医药统计工作现状，论述在构建中医药综

合统计体系方面的认识和体会。

２　中医药综合统计现状

２１　管理机构

目前政府部门并未设立专门的中医药统计管理

部门，由国家中医药管理局规划财务司领导全国中

医药综合统计工作，其他相关工作委托中国中医科

学院和中医药高等院校完成。根据中医药综合统计

调查制度研究项目，调查我国大陆地区各省 （区、

市）开展中医药统计工作情况。仅有９个省 （区、

市）有专门负责中医药统计调查工作的处室或人

员，５个省 （自治区、直辖市）建立本省中医药统
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计调查制度，３个省 （自治区、直辖市）制订本省

中医药统计工作管理办法，１０个省 （区、市）每年

汇编本省年度中医药统计资料［１］，中医药统计工作

管理体制机制不健全，还有待加强完善。

２２　统计调查制度

“十三五”以来，国家中医药管理部门多次召

开专家研讨会，讨论中医药综合统计调查制度建设

相关事宜。编制了少部分突出中医药特色的统计指

标，初步形成 《国家中医药综合统计调查制度 （报

送稿）》［２］。以中医医疗机构和基层医疗卫生机构为

统计对象，收集分析中医药事业发展过程中产生的

客观数据，深入挖掘制约中医药事业发展的关键因

素，为科学制定中医药发展规划提供决策依据。

２０１８年６月在中医医疗服务监测工作的驱动下，国
家中医药管理局制定的 《全国中医医疗管理统计调

查制度》获国家统计局批准，文号为国统制

［２０１８］７６号，有效期３年，一定程度上解决中医
医疗统计数据上报问题。

２３　信息化水平

中医药综合统计调查制度研究项目调查结果显

示全国仅有１０个省份建有本省专门的中医药统计
报表上报系统，６个省份通过浏览器／服务器
（Ｂｒｏｗｓｅｒ／Ｓｅｒｖｅｒ，Ｂ／Ｓ）结构模式进行上报，４个省
份通过纸质或电子邮件上报［１］。东西部信息化差异

显著，西部地区 （新疆、西藏、青海等地）还处于

纸质阶段。另外大部分省份依托省级中医医院或中

医药研究院成立本省中医药数据中心，借助医院或

研究院的信息化建设开展全省中医药资源普查工

作。中医药综合统计信息化水平较其他行业总体相

对落后，还有待提高。当今时代大数据、云计算、

互联网等新技术对传统的统计工作模式提出机遇和

挑战。中医药综合统计应顺应时代脚步，利用新兴

技术转变工作模式，提倡 “数据说话、数据管理、

数据创新、数据决策”。

３　存在的主要问题

３１　管理体制不健全，制度不完善

国家和省级中医药管理部门尚未形成完整、系

统的中医药综合统计管理体制机制，无法开展常态

化、连续性的中医药综合统计工作。更没有建立自

下而上的健全的统计调查制度，反映中医药事业发

展的常规统计信息基本依赖于卫生计生、教育、科

技、医药产业等统计调查制度，没有正式统计渠道

的数据则需要专项调查进行收集，而且统计数据仅

限于全局性的调查，医保、社保用西医分类代替中

医，缺乏标准，调查成果适用范围较窄。

３２　缺乏统计指标体系

统计指标体系缺乏完整性和系统性，中医药特

色指标缺乏或不够突出。自 ２００２年以来国家卫生

管理部门５次制修订卫生统计调查制度。其中２０１０

年版 《全国卫生资源与医疗服务调查制度》共分１４

大类报表，１２０９个绝对数统计指标中单纯反映中

医药内容的指标分布在８个大类中，仅有２９个，占

２４％［３］。２０１３年修订版 《国家卫生统计调查制

度》增加涉及中医药领域的 ２５个统计指标，将

《中医住院病案首页》数据集纳入采集范围，为中医

医疗临床基础数据的收集提供一定支撑，包括中医非

药物疗法、中药制剂、中药饮片收入与支出、中医诊

疗设备、治未病服务人次、中医药相关专业等指标。

２０１６年修订版 《国家卫生与计划生育统计调查制度》

也没有单独建立中医药统计报表，但部分涉及中医药

的统计指标列入相关制度中，单列中医住院病案首页

及其数据集、中医病证分类与代码、中医医疗技术目

录标准。国家卫生统计综合调查制度中虽采纳部分突

出中医药特色的统计指标，但存在分布零散、统计口

径过粗、内涵不清晰等问题，尚不能满足管理部门、

中医医疗机构数据决策的需要。

３３　数据质量不高，孤岛现象严重

近年来随着大型普查的制度化和常规化，各类

普查任务既频繁又繁重，基层医疗卫生机构统计工

作面临的形势十分严峻。在中医药统计人才队伍建设

方面相对薄弱，统计人员缺乏知识培训。调查数据存

在明显的逻辑错误、雷同等多种问题，质量难以保

证。数据质量既是中医药行业的重点问题也是中医药

综合统计的核心问题［４］。此外各级中医医院医疗机构
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以及各业务部门各自为政，信息孤岛现象严重。因缺

乏统一的满足中医药事业发展统计需求的信息标准，

统计数据交互性差、对比分析难度大、利用率低。标

准是实现信息交换和资源共享的基石，要想解决信息

孤岛问题必须建立一套中医药行业内统计信息标准。

４　中医药综合统计体系设计及试点应用

４１　体系框架

基于中医药综合统计实际现状、中医药事业发

展过程中的统计需求以及相关政策要求，提出中医

药综合统计体系框架，为建立健全国家中医药综合

统计制度提供一种思路与方法，见图１。

图１　体系框架

４２　建立健全组织管理体系，完善统计调查制度

在党中央更加重视中医药振兴发展、全国中医

药行业努力发挥 “５种资源”优势、积极推动 “４
个建立健全”、充分发挥 “３个作用”、实现健康养
生文化创造性转化和创新性发展的新时代，最高主

管部门应高度重视统计工作在中医药事业发展全局

中的地位和作用。建立健全组织管理体系，建立自

上而下的管理机制，从国家级到省级再到地方建立

健全中医药统计部门及与中医医院医疗机构统计部

门的区域协作及业务交流。中医药综合统计组织管

理体系，见图２。加大对中医药综合统计经费投入，
重视中医药综合统计人才队伍建设，提高数据真实

性和准确性。统计调查制度是建立中医药统计体系

并使之合法有序稳定运行的根本保障。中医药主管

部门应在 《国家卫生统计调查制度》和 《全国中医

医疗管理统计调查制度》基础上，在国家统计局、

国家卫健委的指导下进一步修订与完善国家中医药

综合统计调查制度，将国家中医药综合统计调查制

度纳入国家统计制度管理范围，为全国推行国家中

医药综合统计调查制度提供根本保障［５］。

图２　中医药综合统计组织管理体系

４３　构建统计指标体系，搭建标准规范的技术平台

以 《国家卫生统计调查制度》为依据， 《中医

药事业发展统计指标体系》为指导，提出满足中医

药各业务领域需求的统计指标体系框架，构建一套

符合国情、突出中医药特色、统一的统计指标体

系。基于中医药统计指标体系，编制中医药综合统

计信息系列数据标准，包括数据元目录及值域代

码、数据集等，作为机构间、部门间以及省级、国

家级之间信息共享与数据交换的基础。利用云计

算、大数据、物联网、移动互联等新兴技术，搭建

中医药综合统计技术平台，实现中医药综合统计信

息动态监控，及时获取全国中医药综合统计数据。

中医药综合统计技术平台包括两个中心，３级平台，
４套系统；两个中心指国家级中医药数据中心、省
级中医药数据中心；３级平台指国家级、省级和地
（市）级平台；４套系统分别是国家级、省级、地
（市）级管理系统以及网络直报系统。中医药综合

统计体系技术平台总体架构，见图３。
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图３　中医药综合统计体系技术平台总体架构

４４　组建技术团队，指导具体工作

各级平台都应组建中医药综合统计技术团队，

负责指导本辖区内中医药综合统计具体工作。其中

包括专家团队、区域协作组、数据管理团队及运维

团队。专家团队对本区域内中医药综合统计工作总

体规划、学术交流等提供意见和建议；同一区域内

的中医医疗机构组成区域协作组，组织开展技术交

流、业务培训与交流等；数据管理团队开展本辖区

中医药数据统计分析以及撰写分析报告等数据应用

工作；运维团队负责系统的日常维护。

４５　组建学术团体，开展学术交流

组织建立学术团体，团结全国广大中医药统计

领域的专家和学者，促进中医药统计领域基本理

论、技术的研究、交流、应用、推广，推动中医药

统计事业健康可持续发展以及我国中医药事业的发

展。学术团体主要负责开展中医药统计领域的国内

外学术交流、业务培训活动，加强与国际相关学术

团体的联系和交往，开展国际合作；组织协调和承担

中医药统计相关课题的研究工作，开展重点学术课题

的探讨和研究；指导全国中医药综合统计工作，协助

中医药主管部门开展中医药统计培训，向政府有关部

门提出中医药统计领域的意见和建议等。

４６　试点应用

２０１５年至今国家中医药管理局在湖北省开展中
医药综合统计试点研究，搭建中医药统计体系技术

平台，取得较大成效。该平台规范了中医药机构统

计工作流程并提高统计工作的信息化、标准化水平

以及工作效率，形成 《（２００２－２０１７）湖北省中医
医院发展状况分析》、《（２０１２－２０１７）湖北省中医
药资源配置公平性分析》、 《湖北省２０１７年中医医
院职称人员结构分析》等多项成果［３］。

５　结语

中医药综合统计是反映中医药行业发展情况的

重要抓手和衡量手段，各级管理及医疗机构应高度

重视中医药统计工作，指导和促进统计工作标准化、

信息化、流程化和规范化，提高工作效率、管理决策

水平，逐步形成与中医药事业发展新形势相适应的新

局面，为推进中医药事业高质量发展服务［４］。

参考文献

１　付文娇，沈绍武，肖勇，等．我国省级中医药管理部门

统计工作现状分析 ［Ｊ］．湖北中医药大学学报，２０１５，

１７（６）：１１０－１１２．

２　赵娜．省级中医药综合统计体系构建研究 ［Ｄ］．武汉：

湖北中医药大学，２０１６．

３　肖勇，沈绍武，付文娇，等．我国中医药统计管理现状与

思考 ［Ｊ］．中国中医药信息杂志，２０１７，２４（２）：５－８．

４　黄瑶．中医药综合统计数据质量控制研究 ［Ｄ］．武汉：

湖北中医药大学，２０１８．

５　赵娜，沈绍武．中医药综合统计体系构建思路 ［Ｊ］．中

国中医药信息杂志，２０１６，２３（８）：１－３．

·４７·

医学信息学杂志　２０２０年第４１卷第１期　　　　　　　　　　　　　ＪＯＵＲＮＡＬＯＦＭＥＤＩＣＡＬＩＮＦＯＲＭＡＴＩＣＳ　２０２０，Ｖｏｌ．４１，Ｎｏ．１


