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摘要　中医药国际服务贸易作为我国国际服务贸易领域中一个独具特色的行业，虽已广泛存于现实生活中并渗透到世界各地，
但作为一个全新的概念提至政府层面还是最近几年的事。本文从５个不同的角度总结阐述了中医药国际服务贸易的现状和特
征，并对中医药服务贸易的未来发展趋势做出了分析。
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　　国际服务贸易是国际经济关系发展经历了国际商
品贸易和国际投资两种历史形态以后产生的一种新方

式，中医药作为我国国际服务贸易领域中一个独具特

色的行业，目前已经传播到１６８个国家和地区。中医
药国际服务贸易虽已广泛存于现实生活中并渗透到世

界各地，但真正引起重视并作为一个全新的概念被中

国政府部门提出来还是最近几年的事情。这不仅反映

了中医药国际服务贸易正在悄然升温，也进一步说明

了中医药以其良好的临床疗效和深厚的文化底蕴，越

来越受到国际社会的重视和青睐。

１　中医药国际服务贸易现状和特征
１１　中医药国际服务贸易通过几种方式交叉结合完
成　根据《服务贸易总协定》（ＧｅｎｅｒａｌＡｇｒｅｅｍｅｎｔｏｎ
ＴｒａｄｅｉｎＳｅｒｖｉｃｅ，ＧＡＴＳ）的定义，国际服务贸易分为以
下四种模式：跨境交付（ｃｒｏｓｓ－ｂｏａｒｄｓｕｐｐｌｙ）、境外消
费（ｃｏｎｓｕｍｐｔｉｏｎａｂｒｏａｄ）、商业存在（ｃｏｍｍｅｒｃｉａｌｐｒｅｓ
ｅｎｃｅ）、自然人流动（ｐｒｅｓｅｎｃｅｏｆｎａｔｕｒａｌｐｅｒｓｏｎｓ）。中医
药服务贸易往往不是以一种方式完成，而是通过几种

方式互相结合来实现［１］。例如，来自中国的中医师在

美国中医诊所为美国公民提供针灸治疗，患者向中医

师支付服务费，则贸易方式是“商业存在”，若该中医

师为暂住在美国的加拿大公民提供治疗，患者不仅需

向中医师支付诊疗费用，也须向瑞士诊所支付费用，则

贸易方式就变成了“自然人流动”。

１２　中医药服务贸易区域发展不平衡　从国际上看，
教育服务是中医药国际服务贸易中比重较大的一部

分，其主要实现方式是国际学生的跨境消费［２］。据统

计，２０１１年，中国高等中医药院校留学生共计 ５６３１
人，其中４８６１人来自亚洲，１０８人来自非洲，２３９人来
自欧洲，２５７人来自北美洲，７１人来自南美洲，９５人来
自澳洲；其中接受国际组织、中国政府以及本国政府资

助的为３９２人，其余５２３９人为自费。亚洲国家的留学
生之所以占八成以上，这不仅是因为日本、韩国、新加

坡等国是中国一衣带水的邻邦，与中国具有相似的文

化价值观，且如日本的汉方医学、韩国的韩医学等传统

医学均是在中医学的基础上发展而来的，学习中医使

得他们能够更好地理解和掌握本国的传统医学。另

外，到２００３年，中国中药出口覆盖到１５０多个国家和
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地区，其中亚洲地区出口额占总额的六成以上［３］。从

国内来看，北京、上海、广州等一线城市或沿海发达地

区在交通运输、医疗、旅游、信息科技服务、咨询服务等

领域拥有较明显的资源优势，是中国当前中医药服务

贸易的主要出口地区［４］。

１３　中医药医疗机构区域集团化和多元化并存　当
前，中医诊疗机构在国外大多以中医诊所的形式存在。

由于各国关于中医药的法律法规不尽相同，中医药在

各国的发展情况也有所不同，有时甚至千差万别，中医

医疗机构呈现出区域集团化和多元化共存发展的态

势。比如，瑞士共有２６个州，瑞士（莲福）中医药集团
在瑞士开设了约２１家中医诊所，是瑞士目前最大的中
医诊所连锁机构，不仅如此，该集团还在德国和美国开

设的中医诊所。类似的再如欧洲中医基金会（西班

牙），在西班牙开设了约１０家中医诊所，并且还专门设
立了中医药高等教育学校，目前正向阿根廷、墨西哥等

西语国家推广和传播中医，吸引当地居民来西班牙学

习中医及从事中医相关工作。在非洲国家，医学体系

尚不完善，没有明确针对中医药的法律法规［５］。据统

计，来中国学习的非洲学生遍布５０多个国家，中医药
在这些地区的发展不均衡，例如，在津巴布韦，中医诊

所及从业人员相对较少。而在肯尼亚、埃塞俄比亚、南

非等国相对较多，例如在肯尼亚首都内罗毕有近２０多
家中医诊所，这些诊所大多以华人个体开办并经营，很

少形成规模。

１４　中医接诊患者人群国内外有别　中医药学发展
至今已有几千年的历史，是我国最具独立自主知识产

权的资源，中医药的一个最大的特色优势就是“廉”，

即价格低廉，服务于普通老百姓。例如，西医治疗感

冒，一天输液的费用要一两百元，有时得持续输几天，

服用中药治感冒１剂才１０多元，一般３剂药差不多能
基本治愈。据统计，上世纪７０年代，中国坚持以“中医
药为主，中西医结合并重”的方针政策，以占世界１％
的卫生费用，解决了世界上２２％人口的医疗问题［６］。

然而，在国外，无论是在欧美发达国家还是非洲等欠发

达国家，看中医的患者人群大多是较富有的阶层或者

是华人。究其原因，患者一般是当西医无法解决问题

时，在西医师的建议下选择中医，他们看中医的心态主

要是对疗效感兴趣，而这些患者人群大多数较当地普

通居民具有更高的收入和地位，为了追求更好的生活

质量或生活方式［７］。以中医诊所遍地开花的瑞士为

例，该国是欧洲唯一将中医医疗费用纳入医疗保险报

销范畴的国家，但也仅仅是纳入了附加或补充医疗保

险范畴，而非基本医疗保险的范畴。当然，也有一些患

者是因为了解中医，对中医文化感兴趣才来看中医，但

这部分患者人群为数不多。

１５　中医药国际服务贸易民间交流热于官方　２０１１
年１１月２７日，商务部、国家发改委等３４个部门联合
发布了《服务贸易发展“十二五”规划纲要》，纲要确定

了３０个重点发展的服务贸易领域，在第１１个领域—
医疗和生物医药服务中，指出重点工作是要“发挥中医

药特色优势，大力发展中医药服务贸易”。２０１２年 ３
月５日，商务部、国家中医药管理局等１４部门出台了
《关于促进中医药服务贸易发展的若干意见》。尽管

中国政府在宏观政策管理方面给予了中医药较大程度

的扶持，但是对中医药服务贸易输入国来讲，不仅关系

到该国的经济问题，还关系到该国的文化、价值观念、

道德等敏感的政治问题。相对于实物贸易来讲，中医

药服务贸易不仅涉及到对针灸针、中药等交易标的物

的管理，也包括对中医药从业人员签证、劳务政策等的

管理，这使得其在国际政府间的协调和管理上具有更

大的难度和复杂性［８］。根据中国国家中医药管理局的

数据显示，２０１１年我国高等中医药院校招收外国留学
生总数为１８５７人，其中１３９人由中国政府资助，２人
由国际组织资助，１７１６人自费，自费留学生人数占总
人数的９２４％，实际上，自２００２年以来我国中医药高
校招收的外国留学生九成以上都是民间自费性质的。

而这些来华学习中医的外国学生学成回国后大多都自

办中医诊所或学校，与从国内医疗机构选派到国外行

医的中医大夫相比，他们在语言文化等方面更有优势，

更接地气，是中医药国际传播主要力量之一。

２　中医药国际服务贸易的发展趋势
２１　中医药立法是必然趋势　在坚持对外开放的大
背景下，我国在更广阔的领域积极融入世界经济体系，

中医药正逐步进入一些国家的医疗卫生保健体系。

１９９６年，美国食药监局（ＦＤＡ）批准针灸作为治疗方
法，并于１９９８年正式进入美国健康保险体系。进入２１
世纪，澳大利亚维多利亚省、加拿大卑诗省通过了《中

医药法》，新加坡、泰国、南非、墨西哥等国在中医药立

法方面也相继取得突破。１９８０年，世界卫生组织
（ＷＨＯ）向世界各国正式推荐针灸治疗适应证４３种。
２０１０年１１月１６日，联合国教科文组织（ＵＮＥＳＣＯ）通
过了我国申报的《中医针灸》项目，将其正式列入人类

非物质文化遗产代表作名录。越来越多的国家和国际

组织对传统医学实行立法管理或保护，而我国作为中

医药发源地，中医药仍缺乏法律保护。我国中医药立

法从提出至今约３０年，２０１１年底中医药立法草案报送
至国务院法制办，目前正式进入了２０１３年全国人大常
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委会立法程序。

２２　中医药国际标准化体系建设日趋完善　目前，中
医药国际标准化建设尚处于起步阶段，主要以国际标

准化组织（ＩＳＯ）、ＷＨＯ以及世界中医药学会联合会
（ＷＦＣＭＳ）三大国际组织单独或合作发布中医药国际
标准最为权威且影响力最大。如ＷＨＯ于２００８年发布
的《ＷＨＯ针灸穴位西太区标准》及２０１０年发布的《中
医药培训基准》，ＷＦＣＭＳ于２００７年发布的《中医名词
术语中英对照国际标准》，２０１０发布的《世界中医（含
针灸）诊所设置与服务标准》和《中医名词术语中葡对

照国际标准》，２０１１年发布的《国际中医医师专业技术
职称分级标准》等。２００９年９月，在南非召开的国际
标准化组织技术管理局（ＩＳＯ／ＴＭＢ）会议上，成功通过
了中国的提案，成立了中医药技术委员会（ＩＳＯ／
ＴＣ２４９），并将秘书处设在中国上海，ＷＨＯ和 ＷＦＣＭＳ
是ＩＳＯ／ＴＣ２４９的Ａ级联络组织。ＩＳＯ／ＴＣ２４９自成立至
今，分别于 ２０１０年和 ２０１１年在中国、荷兰召开了第
一、二次全体成员大会，２０１２年第三次会议在韩国召
开，新提案２１项，２０１３年第四次会议在南非召开，新提
案１６项，涉及的国际标准领域涵盖中药产品、中医药
器械、中医药基本名词术语等，中医药国际传播正进入

到了良好的发展机遇期，建立完善的中医药国际标准

化体系是提升中医药服务贸易国际竞争力的必要途

径。尽管如此，中医药在国际范围内却缺乏统一的诊

断和临床疗效评价标准，在业内很难达成共识，制约着

中医药的国际化发展。尤其是在我国政府强调并推崇

中西医并重的政策下，发挥中医药的特色优势的同时

要保持与国际接轨，注重借鉴并结合现代医学，使得中

医药国际标准化建设工作更加任重道远。

２３　中医药国际教育服务市场潜力巨大　据澳大利
亚教育国际开发署（ＩＤＰ）联合其他权威机构预测，进
入２１世纪，全球国际学生总数将在２５年内呈３倍趋
势增长，即从 ２０００年的 １８０万增长到 ２０２５年的 ７２０
万，而以中国为首的亚洲市场将占据７０％的全球市场
份额。据不完全统计，从 １９８７年到 ２００５年，中国为
１３０多个国家和地区培养了５４７００余名中医药人才。
外国留学生来华选择自然科学的专业时，首选中医药

学习。之所以越来越多的外国留学生热衷中医药学，

这不仅是因为“中医治未病”的理念与国际上倡导的

“防病胜于治病”的健康理念契合，也因为中医相较西

医来讲不良反应更少，且在治疗诸多疾病方面达到更

好的临床疗效，中医药国际教育服务贸易有着广阔的

发展空间。

２４　中医药国际服务贸易复合型人才显紧缺　当前，
服务业占世界经济总量的７０％，欧美等发达经济体在
国际服务贸易中占主导地位，世界服务贸易一直保持

着快速增长的趋势，而以中国、印度、俄罗斯为代表的

新兴经济体的服务贸易出口年均增速高于西欧及北美

等发达国家。尽管我国服务贸易总体上长期处于逆

差，但我国的中医药服务贸易规模在逐年扩大，尤其是

进入新世纪迎来了新的发展机遇。服务贸易对资源的

需求相对较小，而对人才尤其是专业技能型和复合型

人才的需求明显加大。中医药服务贸易市场既需要懂

中医业务的专业技术人才，更需要懂当地语言和文化

且熟悉服务贸易国际规则的复合型人才。

３　结语
随着世界经济一体化的深入，作为积淀着优秀中

华民族文化，且被人类传承最完整的、影响力最大的传

统医学体系，中医药不仅能以其“简、便、廉、验”的特

色优势，实现国际化，而且能与时俱进、创新发展，与现

代医学有机结合，更好地服务于世界人民。
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