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摘要　文章介绍了ＩＳＯ、ＷＨＯ、ＷＦＣＭＳ和ＷＦＡＳ等中医药国际标准化相关的主要国际组织及其工作进展，对中医药国际
标准化现状进行了概述，分析了目前制约中医药国际标准化发展的深层次问题并提出了对策建议。指出：中医药国际标

准化已进入了蓬勃发展时期，我国在中医药国际标准化活动中已占据了一定优势。中医药国际标准化进一步发展急需应

对和解决战略规划缺失、人才缺乏、企业参与不足、相关国际组织活动分散、国际竞争激烈等问题。
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　　随着近年来传统医药医疗价值和市场潜力的日
益显现，中医药在世界上得到迅速传播，显示出强大

的生命力。中医药医疗服务、教育、科研、产业、管理

等机构的数量迅猛增长，并已形成一定的规模，亟需

制定中医药国际标准予以规范。为此，不少国家将

中医药纳入本国国际标准化战略，相关的国际组织

也先后开始了中医药国际标准化活动，制定发布了

一批中医药国际标准。

１　中医药国际标准的概念和作用
严格意义上的国际标准是指国际标准化组织

（ＩＳＯ）、国际电工委员会（ＩＥＣ）和国际电信联盟
（ＩＴＵ）制定的标准，以及 ＩＳＯ确认并公布的其他国
际组织制定的标准［１］。除此之外，全球还有几百个

国际组织在制定各自领域的国际标准，属于广义国

际标准的范畴［２］。本文所指的中医药国际标准是广

义的国际标准，主要包括了 ＩＳＯ、世界卫生组织
（ＷＨＯ）、世界中医药学会联合会（简称世界中联，
ＷＦＣＭＳ）［３］、世界针灸学会联合会（简称世界针联，
ＷＦＡＳ）制定发布的标准。

标准化程度显示了一门学科的成熟程度。通过

中医药国际标准化来规范国际中医药发展秩序，为

国际社会提出安全有效、质量可控的中医药产品和

服务，对推动中医药的国际交流、传播与发展具有重

要战略意义，具体体现在：中医药国际标准是中医药

与现代医学和国际社会沟通的桥梁；有利于保障中

医药在国际上的健康有序发展；有利于提高中医药

的国际认可度；有利于我国在中医药国际化中取得

主导地位等［４］。

２　中医药国际标准化发展历程
中医药国际标准化是在传统医学的地位和价值

被逐渐认可，国际上出现“中医热”的背景下逐渐开

始发展的。由针灸的国际标准化活动为先导，各国

际组织先后开展了中医药国际标准化活动。１９５８
年，我国开始了有关针灸穴名国际标准的研究。２０
世纪８０年代以来，ＷＨＯ西太平洋地区在我国的支
持协助下，先后制订了针灸穴名、耳穴、经穴定位、头

皮针、临床研究指南、培训规范等一系列针灸标准。

２００７年，ＷＨＯ西太平洋地区和世界中联先后发布
《国际标准传统医学术语》《中医基本名词术语中英

对照国际标准》。２００９年９月，ＩＳＯ成立了中医药技
术委员会（ＩＳＯ／ＴＣ２４９），并将秘书处设在中国。

现在，国际标准化组织、中医药相关的国际组织
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纷纷全面展开中医药国际标准化活动，标准的数量

和质量正在不断提升，中医药国际标准化工作在中

医药国际化中所起的作用也越来越重要。

３　中医药国际标准化主要组织及其工作进展
开展中医药国际标准化活动比较多的组织有

ＩＳＯ、ＷＨＯ、ＷＦＣＭＳ、ＷＦＡＳ等。
３１　ＩＳＯ／ＴＣ２４９中医药技术委员会　２００９年３月，
中国向国际标准化组织（ＩＳＯ）提出建立中医药技术
委员会（ＴＣＭ／ＴＣ）的提案。同年 ６月通过了 ＩＳＯ／
ＴＭＢ投票程序，但由于日、韩等国有不同意见，需召
开协调会。８月，中国在北京组织了中国、日本、韩
国、澳大利亚及ＩＳ０／ＴＣ２１５代表参加的协调会，围绕
新技术委员会的名称、工作范围及与其他技术委员

会的职能交叉进行协调。９月１４日，ＴＭＢ南非开普
敦会议决议同意中医药技术委员会正式成立，暂定

名 ＴｒａｄｉｔｉｏｎａｌＣｈｉｎｅｓｅＭｅｄｉｃｉｎｅ，缩写 ＩＳＯ／ＴＣ２４９
ＴＣＭ，秘书处设在中国。ＩＳＯ／ＴＣ２４９的工作范围是
研究制定与贸易相关的中医药技术、信息、术语、服

务、专用产品设备等相关标准。主席由澳大利亚联

邦政府药管局原局长（ＴＧＡ）ＤａｖｉｄＴｒｅｖｏｒＧｒａｈａｍ博
士担任，秘书处设在中国上海，由沈远东担任秘书

长［５］。

表１　ＩＳＯ／ＴＣ２４９成员国

Ｐ成员（２１） Ｏ成员（１４）

澳大利亚（ＳＡ） 巴巴多斯（ＢＮＳＩ）
奥地利（ＡＳＩ） 芬兰（ＳＦＳ）
加拿大（ＳＣＣ） 法国（ＡＦＮＯＲ）
中国（ＳＡＣ） 香港（ＩＴＣＨＫＳＡＲ）
捷克（ＵＮＭＺ） 爱尔兰（ＮＳＡＩ）
德国（ＤＩＮ） 以色列（ＳＩＩ）
加纳（ＧＳＢ） 立陶宛（ＬＳＴ）
印度（ＢＩＳ） 新西兰（ＳＮＺ）
意大利（ＵＮＩ） 波兰（ＰＫＮ）
日本（ＪＩＳＣ） 罗马尼亚（ＡＳＲＯ）
韩国（ＫＡＴＳ） 塞舌尔（ＳＢＳ）
蒙古（ＭＡＳＭ） 瑞典（ＳＩＳ）
荷兰（ＮＥＮ） 英国（ＢＳＩ）
新加坡（ＳＰＲＩＮＧＳＧ） 津巴布韦（ＳＡＺ）
南非（ＳＡＢＳ）
西班牙（ＡＥＮＯＲ）
瑞士（ＳＮＶ）
泰国（ＴＩＳＩ）
突尼斯（ＩＮＮＯＲＰＩ）
美国（ＡＮＳＩ）
越南（ＳＴＡＭＥＱ）

　　注：数据来源于ＩＳＯ网站，截至２０１５年２月。

　　如表１所示，截止２０１４年１１月，ＩＳＯ／ＴＣ２４９共
有成员国３５个，其中积极成员（Ｐ成员）２１个，观察

员（Ｏ成员）１４个［６］。有 ３个国际组织被确定为
ＩＳＯ／ＴＣ２４９的Ａ类联络组织，分别是ＷＦＣＭＳ，ＷＦＡＳ
和ＷＨＯ。另外，还有ＩＳＯ／ＴＣ２１５健康信息技术委员
会（Ｈｅａｌｔｈｉｎｆｏｒｍａｔｉｃｓ）作为ＩＳＯ内部的联络组织。

ＩＳＯ／ＴＣ２４９的工作范围包括 ４个方面：中医药
产品的质量和安全；中医药术语和分类信息；教育、

培训和医疗操作；研究方法。其中中医药产品的质

量和完全、信息被列入优先领域，是其目前工作的重

点［７］。如表２所示，ＩＳＯ／ＴＣ２４９分别针对不同的领
域设立了５个工作组（ＷＧ），与ＩＳＯ／ＴＣ２１５设立了１
个联合工作组（ＪＷＧ），另外还有１个任务组（ＴＦ）。
中国承担２５个召集人席位，其中ＷＧ５由中国专家
和韩国专家联合召集。

表２　ＩＳＯ／ＴＣ２４９工作组

ＷＧ编号 ＷＧ名称 召集人国籍

ＩＳＯ／ＴＣ２４９／ＪＷＧ０１
ＩＳＯ／ＴＣ２４９ＩＳＯ／ＴＣ２１５联合
工作组：信息

德国

ＩＳＯ／ＴＣ２４９／ＴＦ 个体诊所草药制备指南 韩国

ＩＳＯ／ＴＣ２４９／ＷＧ０１
原材料和传统炮制品的质量

和安全
中国

ＩＳＯ／ＴＣ２４９／ＷＧ０２ 中医药制成品的质量和安全 德国

ＩＳＯ／ＴＣ２４９／ＷＧ０３ 针灸针的质量和安全 中国

ＩＳＯ／ＴＣ２４９／ＷＧ０４
除针灸针以外的中医医疗设

备的质量和安全
韩国

ＩＳＯ／ＴＣ２４９／ＷＧ０５ 术语和信息 中国／韩国

　　２０１４年，ＩＳＯ／ＴＣ２４９先后发布了２个标准，ＩＳＯ
１７２１８：２０１４《一次性使用无菌针灸针》［８］和 ＩＳＯ
１７２１７１：２０１４《中医药人参种子种苗第一部分：亚
洲人参》。另外，还有２２项标准已立项并处在不同
的研制阶段［９］，其中由中国提出的提案１９项，占总
数的７９１７％。

ＩＳＯ中医技术委员会（ＩＳＯ／ＴＣ２４９）的建立为中
医药进人ＷＴＯ认可的国际标准化体系铺平了道路，
在中医药国际标准化建设史上，具有划时代的意义。

在国际贸易游戏规则中，通过ＷＴＯ认可的ＩＳＯ发布
中医药国际标准，为中医药给世界人民提供安全、有

效的健康服务保驾护航，将大大推动中医药国际化

的进程。

３２　ＩＳＯ／ＴＣ２１５健康信息技术委员会　ＩＳＯ／ＴＣ２１５
成立于１９９８年，秘书处设在美国，主要的工作范围
包括：医疗服务、疾病预防和健康促进、公共卫生和

监测、与健康服务有关的临床研究等领域的健康信

息［１０］。其下设６个工作组和２个联合工作组。其
中，ＪＷＧ１是与ＩＳＯ／ＴＣ２４９联合成立的，主要领域是
中医药信息。
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表３　ＩＳＯ／ＴＣ２４９发布和在研标准项目

序号 项目编号和名称 提案国 阶段

１ ＩＳＯ１７２１８：２０１４一次性使用无菌针灸针 中国 ６０６０（已发布）
２ ＩＳＯ１７２１７１：２０１４中医药人参种子种苗第一部分：亚洲人参 中国 ６０６０（已发布）
３ ＩＳＯ／ＷＤ１８５８６中医药电针仪基本安全要求 韩国 ２０６０
４ ＩＳＯ／ＷＤ１８６１５中医药脉诊仪通用要求 中国 ２０２０
５ ＩＳＯ／ＣＤ１８６６２１中医药词汇第１部分：中药材 中国 ３０６０
６ ＩＳＯ／ＷＤ１８６６３中医药电针仪质量要求 中国 ２０６０
７ ＩＳＯ／ＤＩＳ１８６６４中医药中药材重金属限量 中国 ４０４０
８ ＩＳＯ／ＤＩＳ１８６６５中医药煎药机 中国 ４０００
９ ＩＳＯ／ＤＩＳ１８６６６中医药灸器通用要求 中国

４０００

１０ ＩＳＯ／ＣＤ１８６６８１中医药中药编码系统第１部分：中药编码规则 中国
３０９９

１１ ＩＳＯ／ＡＷＩ１８６６８２中医药中药编码系统第２部分：中药饮片编码 中国
２０００

１２ ＩＳＯ／ＣＤ１８７４６中医药皮内针 韩国
３０６０

１３ ＩＳＯ／ＣＤ１９４６５中医药中医临床术语分类框架 中国
３０９９

１４ ＩＳＯ／ＡＷＩ１９６０９中医药中医使用的天然材料及其制成品的质量和安全 德国
２０００

１５ ＩＳＯ／ＡＷＩ１９６１０中医药工业生产红参的过程要求 韩国
２０００

１６ ＩＳＯ／ＡＷＩ１９６１１中医药除传统罐具外的医用罐具 中国
２０００

１７ ＩＳＯ／ＡＷＩ１９６１４中医药脉图压力传感器 中国
２０００

１８ ＩＳＯ／ＡＷＩ１９６１７中医药中医使用的天然材料及其制成品的通用要求 日本
２０００

１９ ＩＳＯ／ＡＷＩ１９８２４中医药五味子种子种苗 中国
２０００

２０ ＩＳＯ／ＡＷＩ２０３３３中医药中药在供应链中的编码规则 中国
２０００

２１ ＩＳＯ／ＡＷＩ２０３３４中医药方剂编码 中国
２０００

２２ ＩＳＯ／ＮＰ１８６６８３中药编码系统第３部分：中药材编码 中国
１０９９

２３ ＩＳＯ／ＮＰ１８６６８４中药编码系统第４部分：中药配方颗粒编码 中国
１０９９

２４ ＩＳＯ／ＡＷＩ２０３０８刮痧器具 中国 ２０２０

　　注：数据来源于ＩＳＯ网站，２０１５年２月。

表４　ＩＳＯ／ＴＣ２１５工作组

编号 名称

ＩＳＯ／ＴＣ２１５／ＷＧ１ 体系、框架和模型

ＩＳＯ／ＴＣ２１５／ＷＧ２ 系统和设备的互操作性

ＩＳＯ／ＴＣ２１５／ＷＧ３ 语义内容

ＩＳＯ／ＴＣ２１５／ＷＧ４ 保密、安全和隐私

ＩＳＯ／ＴＣ２１５／ＷＧ６ 药房和药品业务

ＩＳＯ／ＴＣ２１５／ＪＷＧ１
联合工作组ＩＳＯ／ＴＣ２１５ＩＳＯ／ＴＣ２４９ＷＧ：
中医药（信息）

ＩＳＯ／ＴＣ２１５／ＪＷＧ７
联合工作组 ＩＳＯ／ＴＣ２１５ＩＥＣ／ＳＣ６２Ａ
ＷＧ：并入ＩＴ网络的医疗设备风险管理

　　注：数据来源于ＩＳＯ网站，截至２０１４年１２月［１１］。

　　除国际标准 ＩｎｔｅｒｎａｔｉｏｎａｌＳｔａｎｄａｒｄ（ＩＳ）外，ＩＳＯ
还发布技术规范Ｔｅｃｈｎｉｃａｌｓｐｅｃｉｆｉｃａｔｉｏｎ（ＴＳ），公开提
供的 技 术 规 范 ＰｕｂｌｉｃｌｙＡｖａｉｌａｂｌｅＳｐｅｃｉｆｉｃａｔｉｏｎｓ
（ＰＡＳ），技术报告 Ｔｅｃｈｎｉｃａｌｒｅｐｏｒｔ（ＴＲ）等文件［１２］。

这些文件协商一致的程度和使用目的都有所区别。

我国中医界专家自２００８年开始参与 ＩＳＯ／ＴＣ２１５工
作。２０１４年，ＩＳＯ／ＴＣ２１５首次发布了中医药信息方
面的技术规范：ＩＳＯ／ＴＳ１７９３８：２０１４《中医药学语言
系统语义网络框架》及 ＩＳＯ／ＴＳ１７９４８：２０１４《中医药
文献元数据》［１３］。《中医药学语言系统语义网络框

架》对中医药学语言系统的语义类型、语义概念及

语义关系进行了详细的定义和严格的规定，对中医

药学术语信息的交换具有重要意义［１４］。《中医药文

献元数据标准》规定了中医药文献元数据标准化的

基本原则和方法，主要涵盖中医药学领域具有共性

的全部元数据内容，给中医药学的文献资源提供了

一套较为通用化的描述元素，对中医药文献资源的

系统保护和深度利用具有重要意义。

３３　世界卫生组织（ＷＨＯ）　ＷＨＯ是 ＩＳＯ认可的
与国际标准化有关的国际组织，它对传统医学的关

注始于１９７８年，《阿拉木图宣言》提出传统医学人
员在初级保健中的作用。随后从不同层面开展了与

中医药国际标准化有关的活动，在药物、针灸及信息

等方面都制定了一系列标准规范。

２００８年ＷＨＯ决定研制和编写 ＩＣＤ（国际疾病
分类代码）第１１个版本，即 ＩＣＤ１１，并在其中开辟
一个章节，将传统医学纳入其中［１５］。国际疾病分类

（ＩｎｔｅｒｎａｔｉｏｎａｌＣｌａｓｓｉｆｉｃａｔｉｏｎｏｆＤｉｓｅａｓｅｓ，ＩＣＤ）是依据
疾病的某些特征，按照一定的规则将疾病分门别类，

并用编码的方法来表示的系，是各国用于疾病、损伤

和死亡原因分类的统一的标准化工具，也是疾病分

类方面唯一的国际标准。２００９年５月，ＷＨＯ在香
港召开了ＩＣＤ１１ＴＭ第一次正式会议，会议明确将
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中医学纳入 ＩＣＤ１１。２０１０年５月，ＷＨＯ传统医学
国际疾病分类项目（ＩＣＴＭ）正式启动，预计于２０１５
年发布。

表５　ＷＨＯ制定的部分标准

发布时间 标准名称

１９９１ 草药治疗评估指南

１９９３ 草药安全性和功效评价研究指南

１９９３ 药用植物保护指南

１９９６ 良好生产规范：草药制品生产的补充指南

１９９６ 草药评估指南

１９９８ 草药正确使用指南

２００３ 药用植物种植和采集规范（ＧＡＣＰ）指南
１９８４ 针灸命名标准

１９９３ 针灸穴名标准（第二版）

１９９５ 针灸临床研究方法指南

１９９９ 针灸基础培训与安全规范

２００８ ＷＨＯ西太平洋地区针灸经穴定位标准
２００８ 国际针灸标准穴位

２０００ 传统医学研究和评价方法通用指南

１９９５ 基本卫生保健传统医学从业者培训指南

尚在制定中 国际疾病分类第１１版（ＩＣＤ１１）

３４　世界中医药学会联合会（ＷＦＣＭＳ）　世界中联
创建于２００３年，总部设在中国，２０１５年与 ＷＨＯ建
立非政府性正式关系。目前有来自 ６５个国家的
２３９个会员团体，是全球最大的中医药国际学术组
织，也是ＩＳＯ／ＴＣ２４９的Ａ级联络组织。世界中联把
“研究、制定、发布与推广中医药相关的国际组织标

准，规范中医药管理，提升中医药的国际地位，促进

中医药在世界各国（地区）健康有序地发展”，作为

主要业务之一［１６］。目前，世界中联已经制定发布了

１４部标准，以基础标准和管理标准为主。

表６　世界中联发布的标准

标准编号 标准名称

ＳＣＭ０００１２００９ 标准制定和发布工作规范

ＳＣＭ０００２２００７ 中医基本名词术语中英对照国际标准

ＳＣＭ０００３２００９ 世界中医学本科（ＣＭＤ前）教育标准
ＳＣＭ０００４２０１０ 世界中医（含针灸）诊所设置与服务标准

ＳＣＭ０００５２０１０ 中医基本名词术语中法对照国际标准

ＳＣＭ０００６２０１０ 中医基本名词术语中西对照国际标准

ＳＣＭ０００７２０１０ 中医基本名词术语中葡对照国际标准

ＳＣＭ０００８２０１１ 国际中医医师专业技术职称分级标准

ＳＣＭ０００９２０１３ 中医基本名词术语中意对照国际标准

ＳＣＭ００１０２０１２ 世界中医学专业核心课程

ＳＣＭ００１１２０１３ 伦理审查体系评估标准

ＳＣＭ００１２２０１４ 国际中医医师测试与评审规范

ＳＣＭ００１３２０１４ 中医基本名词术语中俄对照国际标准

ＳＣＭ００１４２０１４ 国际中医药学科体系类目

３５　世界针灸学会联合会（ＷＦＡＳ）　创建于１９８７
年，总部设在中国，１９９８年与ＷＨＯ建立非政府性正

式关系。２０１０年，成立了国际针灸标准工作委员
会［１７］。目前已发布４部针灸标准：《针灸针》《耳穴
名称与定位》《艾灸操作规范》和《头针操作规范》。

综上所述，我国国力提升为中医药国际标准化

发展创造了良好的外部环境。国内各级政府，各类

学术机构、社会团体等的高度重视为中医药国际标

准化提供了良好的内部环境。经过近１０年来的不
懈努力，中医药国际标准化各条渠道均已打通，ＩＳＯ、
ＷＨＯ、ＷＦＣＭＳ、ＷＦＡＳ等组织纷纷积极推动中医药
国际标准化，一批标准已经发布实施，还有大量的标

准正在研制当中。可以说，中医药国际标准化已进

入蓬勃发展时期，我国在标准提案数量和在相关组

织的管理席位数量上均占据了一定优势，我国在中

医药国际标准化领域的话语权和主导权正在逐步上

升。

４　问题分析
伴随着中医药国际标准化工作的蓬勃发展，一

些深层次问题逐渐暴露出来，成为制约发展的因素。

４１　顶层设计不足，战略规划缺失　中医药国际标
准化战略虽以科研课题的形式开展了一些研究［１８］，

但到目前为止尚无官方的战略规划颁布。中医药国

际标准化是一项全局性和战略性工作，涉及到国内

国际、行业内外的方方面面，需要调动各方资源有重

点、分步骤地开展工作。战略规划的缺失导致参与

该项活动的政府部门、企业、专家等权责不清，目标

不明，不能在既定的近期和远期目标下分工协作、统

一行动，降低了工作效率，制约了工作发展。

４２　人才数量和结构不满足工作发展需要　人才
是事业发展的发动机和基石。近年来中医药国际标

准化的蓬勃发展吸引了大批中医药专家投身其中，

中医药国际标准化的人才队伍不断壮大。但是，迅

猛发展的需求让合格人才的缺口逐步扩大。面对激

烈的国际标准竞争，有些工作在人员调配上往往捉

襟见肘。一方面，中医药国际标准化对人才的综合

知识和能力要求较高，中医知识、外语能力、国际交

流经验、标准基础知识和对各组织标准工作程序的

熟悉程度等等方面的要求综合在一起才能胜任相关

工作［１９］。另一方面，人才的管理和激励机制尚不完

善。目前的中医药国际标准化人才队伍仍以研究机

构、高等院校、事业单位的专家为主。在业绩考核、

职称晋升等现实的问题面前，很多专家对参与中医

药国际标准化工作缺少动力。这是目前中医药国际

标准化人才队伍维持和壮大面临的一大障碍。

４３　企业参与不足导致标准对国际贸易的支撑作
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用较弱　国际标准化工作的重要目的是支撑国际贸
易，与企业的利益息息相关。因此，企业应是国际标

准化工作的主体。标准化组织具有信息聚集、技术

聚集、专家聚集、人才聚集的优势。参与国际标准化

活动，有利于企业紧跟技术前沿，有利于扩大企业在

同行业的知名度和市场影响力，从而有利于大大提

升企业的核心竞争力［２０］。如果能让自己的技术优

势转化为标准优势，进而转化为市场优势，更能让企

业直接受益。然而在中医药国际标准化工作中，主

要涉及产品标准的 ＩＳＯ／ＴＣ２４９，其现有提案中由我
国企业提出者寥寥无几，大部分提案来自大学、事业

单位和研究机构。企业参与的不足，容易使标准提

案脱离国际市场需求。一项国际标准的制定需要３
～５年的时间，需要投入大量的人财物，如果制定出
来的标准不能对国际贸易起到实质推动作用，将是

一种极大的浪费。

４４　相关国际组织标准化活动分散，缺乏协调机制
　　与中医药国际标准化相关的国际组织由于其宗
旨不同，组织架构不同，成员组成不同，标准化工作

的组织程序不同，其开展的中医药国际标准化活动

既相互影响，又相互独立。其中的任何一个组织都

不能脱离其他的组织单独开展中医药国际标准化活

动，但互相之间又缺乏有效的协调和制衡机制。虽

然不同组织的标准制定重点领域不同，但都在中医

药领域开展工作，难免会有重叠和冲突。标准的基

础性越强，这种冲突就越明显。如，ＩＳＯ／ＴＣ２４９，
ＩＳＯ／ＴＣ２１５，ＷＨＯ，ＷＦＣＭＳ都在制定各自的名词术
语和信息标准。这种重叠和冲突既浪费了标准研制

资源，也给国际标准间的协调统一制造了障碍。

４５　中医国际标准化竞争激烈，标准制定进展缓慢
　因背后巨大的政治、经济利益，国际标准的制定往
往面临着激烈的竞争。ＩＳＯ标准与国际贸易的关系
最为密切，其标准制定的竞争也最为激烈。ＩＳＯ／
ＴＣ２４９成立于２００９年，直到２０１４年才发布了２项
标准。由于中、日、韩等国之间的分歧，使 ＩＳＯ／
ＴＣ２４９中基础类、信息类标准制定进展异常缓慢。
究其原因，技术只是一个方面，更重要的还有政治因

素［２１］。基础标准数量不足、覆盖面过窄，为 ＩＳＯ／
ＴＣ２４９整个标准体系的建立，为其他标准之间的协
调埋下了隐患。

５　对策建议
５１　加快制定中医药国际标准化战略规划　在前
期相关研究基础上，面向国家和国际需求，尽快制定

战略规划。形成由行业主管部门总体调控，政府部

门、国际组织、行业协会、企业、研究单位等相关机构

共同参与，资源优化整合，国内国际协同推进，高效

推动中医药国际标准化的良好机制。

５２　建立中医药国际标准化人才培养和激励的长
效机制　培养合格的人才是基础，合理的激励机制
才是吸引人才、留住人才的关键。应尽快研究制定

中医药国际标准化人才培养和激励的长效机制，包

括人才选拔、培养、管理、使用和激励等方面。

５３　加强宣传，畅通渠道，吸引企业参与工作　应
加大面向社会和企业的中医药国际标准化宣传工

作，提升企业的重视程度和参与意识，让企业了解参

与途径。通过有针对性的培训和交流，帮助企业掌

握参与中医药国际标准化工作的方法，提高其参与

能力。为企业参与相关工作提供便利，同时用奖励、

税收、政策倾斜等激励机制引导企业参与工作［２２］。

５４　探索建立国际组织间协调机制　创新沟通协
调机制，促使相关国际组织加强合作交流、平等对

话，在共同的目标下协调各方利益，分工协作，有序

配合，共同推动中医药国际标准化发展。如，建立组

织间日常沟通协调渠道，共享标准制修订计划和信

息；建立协商机制，加强分工协作；开展跨组织、跨机

构的交流活动，开展中医药国际标准化论坛等。

５５　淡化“零和博弈”思想，探索传统医学间的合
作共赢　中医是传统医学的优秀代表，与由中医发
展而来的韩医、汉医等同属于传统医学范畴。中医

的繁荣发展可以带动其他传统医学的蓬勃发展。其

他传统医学的发展也将为中医发展创造更好的国际

环境。各传统医学应放弃你进我退的“零和博弈”

思路，加强交流合作，探索合作共赢。可通过 ＷＦＣ
ＭＳ、ＷＦＡＳ等国际学术组织开展传统医学标准化的
学术交流活动，加强沟通、增进理解，共同将传统医

学推向世界。

中医药作为我国具有独立知识产权的医学体系

正逐渐得到越来越多的国家民众的欢迎，更作为我

国重要的文化资源、外交资源而备受重视和推崇。

《２０１５卫生计生工作要点》提出要“积极实施中医药
海外发展战略”［２３］，而中医药海外发展正需要中医

药国际标准保驾护航。我们相信，蓬勃发展的中医

药国际标准化事业将在中医药海外发展战略中发挥

更加重要的作用。
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世界中联“一带一路”中俄中医合作示范项目

暨中医“海外惠侨计划”启动

　　２０１５年４月９日，由世界中医药学会联合会举
办的“一带一路”中俄中医合作示范项目暨“海外惠

侨计划”实施方案研讨会在京召开。国务院侨务办

公室国外司朱柳副巡视员、国家中医药管理局国际

合作司吴振斗副司长、清华大学中俄战略合作所所

长周茂林、执行所长王奇、清华控股诚志股份有限公

司副总裁徐东、世界中联副主席兼秘书长李振吉教

授、姜再增、徐春波、陈立新副秘书长出席了会议并

讲话，参加会议的还有来自清华大学人文学院、北京

军区总医院全军平衡针灸中心、北京按摩医院的专

家学者。

会议首先听取了陈立新副秘书长“一带一路”

中俄中医合作示范项目暨“海外惠侨计划”实施方

案的汇报。

李振吉秘书长表示，在国家“一带一路”中医海

外发展战略的指引下和“海外惠侨工程———中医关

怀计划”框架指导下，世界中联将继续发挥国际组

织优势，全力支持该项目的实施，进一步加强政策和

战略研究，完善整体设计，探索发展的长效机制。加

强信息沟通，协调各方，通力合作，边实践边总结，实

实在在把项目做好，切实促进中医药在俄罗斯的传

播与发展。
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