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东西方“互联网+大健康”行业发展模式探讨1
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摘 要：目的 探讨中国与美国在“互联网+医疗健康”领域的发展模式差异，总结可借鉴的经验。方法 采用文

献分析与案例对比法，从政策导向、技术创新、资源分配等维度比较两国发展路径。结果 中国以政府主导推动

全民健康覆盖，重点解决医疗资源不均问题；美国依赖市场资本与技术创新，聚焦个性化医疗。两国均面临数据

安全、行业标准化等挑战。结论 发展中国家需结合国情优化政策支持、技术创新及支付体系，推动“互联网+

大健康”可持续发展。
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引言

现代社会的大健康产业普遍以科技赋能健康为理念，致力于为用户提供全方位的健康服务，旨在打造一流的

医疗健康产业互联网平台。[1]“互联网+大健康”是指以互联网为载体，借助移动通信技术、云计算、物联网、大

数据、人工智能等技术，整合医疗服务、健康管理、智能健康设备及健康数据，形成线上线下一体化的健康服务

平台。这一概念强调通过技术手段提升医疗服务的可及性和效率，从而应对全球化带来的健康挑战。在全球化背

景下，“互联网+大健康”的发展受到了信息技术和健康需求变化的推动。尤其是在后疫情时代，全球范围内的

传统医疗健康系统受到了极大的冲击，各国纷纷加速推广数字医疗服务。但发达国家与发展中国家的数字医疗服

务的推动力量并不相同。在西方发达国家，技术创新和市场需求成为推动“互联网+大健康”发展的主要力量；

而在中国等新兴市场，政府主导的政策推动成为发展的关键因素[2]。本文旨在探讨东西方在“互联网+大健康”领

域的不同发展模式，重点分析中国与美国的典型代表。首先，发展模式的比较有助于揭示不同国家在推动“互联

网+大健康”过程中所面临的共性机遇与挑战，借鉴发达国家的成功经验，制定适合中国等发展中国家的发展策

略。其次，随着全球人口老龄化趋势的加剧以及慢性病患病率的上升，健康产业被视为未来经济增长的重要引擎

之一，这一产业也将创造更多的就业岗位[3]。由于新冠肺炎疫情的爆发，大多数部门的活动——无论是商业、教

育还是医疗保健——都以在线而不是内联方式进行，因此，互联网流量急剧增加[4]冠疫情这一突发性的公共卫生

事件的发生，使得互联网技术与医疗健康服务结合的必要性大为凸显。再之，由于人类活动范围的扩大、公共卫

生系统的漏洞、生物实验室安全问题等种种原因，使得未来出现大规模疫情的概率不断增加，这将对人类健康和

全球经济带来极大的威胁。因此，研究并加强互联网技术与大健康行业相结合，提高低收入水平与改善发展中国

家的行业发展模式极为重要。通过以中美发展模式为例的比较分析，可以了解全球化背景下不同国家如何利用互

联网技术应对健康挑战，进而为中国“互联网+大健康”行业的发展提供有价值的参考。

1 东西方“互联网+大健康”发展模式比较

1.1 以中国为例的发展中国家“互联网+大健康”行业发展模式

1.1.1 政府主导与政策驱动
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中国的“互联网+大健康”模式在很大程度上依赖于政府的政策支持。随着中国人口老龄化加剧，慢性病高

发和医疗资源长期分布不均，2016年国务院发布《“健康中国 2030”规划纲要》，提出以促进健康为中心的“大

健康观”和“大卫生观”，强调全人群和全生命周期的健康服务。2022年“十四五”国民健康规划进一步要求

全方位干预健康问题和全周期保障人群健康。这体现了我国健康战略从治病转向健康、从治疗转向预防的转变，

倡导个人健康责任。实现这一目标的关键在于个人健康信息的共建共享和互联互通。[5]中国政府通过一系列的政

策改革，推动互联网技术在医疗健康领域的应用。

在政策的引导下，中国的互联网医疗市场发展迅速，大量科技企业和互联网平台纷纷进入健康领域。政府与

企业间的合作加强，地方政府通过引入科技企业，利用互联网技术优化当地的医疗资源分配，促进全民健康管理。

2019年国家发改委更是与相关部门联合发布了《促进健康产业高质量发展行动纲要》，指出未来三年要着重贯

彻落实“互联网 + 医疗健康”提升工程[6]。

1.1.2新型的医疗健康服务业态逐步形成

中国的互联网大型企业，如阿里健康、平安好医生、微医等，响应政策号召，通过技术创新快速推动了在线

健康服务的发展。2023年以来，诸多创新成果相继问世：医联发布的基于 Transformer架构的国内首款医疗大模

型MedGPT进行了内部测试，允许用户通过与 AI连续对话实现症状咨询；微医正在研发医疗 AI大模型，打造

紧密型医疗联合体的底层操作系统，同时还与腾讯合作共建“六病共管”专病智能产品；平安健康今年 6月发布

“平安医博通”多模态医疗大模型，可帮助医生生成患者健康档案、提供医学知识辅助等。

随着银发经济升温，我国互联网医疗企业也深入布局养老服务领域，以应对我国人口老龄化趋势[7]。为个体

健康监测提供了技术支撑，缓解了中国作为人口大国所面临的全民健康问题的压力，进一步推动了全民健康数据

的收集和分析。通过对这些数据的整合和分析，形成个性化健康管理方案，满足了人们对自身健康日益增长的市

场需求[8]。据了解，截至 2023年 9月，平安健康的居家养老服务覆盖全国 54个城市，同时还为用户建立个人健

康档案，提供个性化解决方案以及全流程监测。

1.1.3 医疗资源不均衡与互联网远程医疗的补充发展

中国作为一个幅员辽阔、人口众多的发展中国家，发达地区拥有较为完善的医疗资源，而偏远地区和基层医

疗水平相对薄弱。互联网技术的应用在一定程度上缓解了这一困境，通过远程医疗和健康管理平台，优质的医疗

资源可以快速扩展至偏远和欠发达地区，提升了全民健康服务的覆盖面。特别是在疫情期间，必要的隔离政策使

在线问诊的需求激增，“互联网+大健康”极大地保障了人民群众的就诊需求。2020年，在新型冠状病毒疫情期

间，河南毗邻湖北，又居交通要道，人口众多，疫情防控任务艰巨。华为联合国家远程医疗中心，日夜兼程，仅

用了不到 4天时间，就完成了河南省 18个地市、108个县的 147家新冠肺炎医疗救治定点医院隔离病区远程会

诊系统的建设，全省所有的重症病人都能通过该系统得到省级专家的及时会诊，有效支撑了河南省在防疫期间的

统一调度、远程会诊、方案共享、救治指导等工作的顺利开展。在疫情的特殊阶段，远程医疗对患者和医护人员

都有极大的帮助。远程医疗跨越时间、空间和地域限制的优势，高效率实现了优质医疗资源下沉，也有力解决了

基层患者和医疗机构对于上级医疗支援的需求，缓解了定点医院的诊疗压力，减少了人员跨区域传播风险。改革

开放以来，我国健康领域相关改革发展成就显著，人民健康水平提高与技术进步拓宽了远程医疗的服务范畴，如

患者远程门诊咨询、实施远程监护等。远程医疗服务发展需要互联网信息技术的有力支持，同时，信息化发展与

服务需求增加倒逼远程医疗服务项目向横向和纵向的深度发展[9]。

1.2 以美国为例的发达国家“互联网+大健康”行业发展模式

1.2.1 资本推动与国家政策并举

全球互联网医疗最早起源于美国，美国的互联网医疗行业发展起始于 21世纪初期，在过去的近 20年时间里

行业稳步发展。其国家政策的支持孵化出了美国一半以上的互联网医疗。美国通过保险计划的支付，激励政策以

及对医院的评估方法，促使医院使用互联网医疗，大大刺激了互联网医疗市场的高速发展。与中国不同的是，美

国的“互联网+大健康”行业的发展更多依赖资本市场的支持和市场需求的驱动。美国的资本市场对于科技创新
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的支持力度巨大，吸引了大量科技公司和初创企业进入了健康领域[10]。这些公司通过利用云计算、人工智能、物

联网等前沿技术，推动了个性化医疗、远程医疗和健康数据分析的发展。

美国的“互联网+大健康”行业由苹果、谷歌和亚马逊等几个典型科技巨头布局。例如，苹果推出了 Apple Health，
整合用户的健康数据；谷歌则通过收购 Fitbit等可穿戴设备公司，深入健康数据市场。亚马逊则在在线药房和远

程医疗领域发力，为消费者提供便捷的健康服务。

1.2.2 精准医疗技术强化助推个性化医疗服务不断成熟

美国作为技术创新的前沿，在互联网健康领域的技术应用走在全球前列。特别是在个性化医疗方面，美国通

过基因检测、精准医疗和大数据分析，为患者提供了高度个性化的治疗方案。例如，基因测序公司 23andMe利
用互联网技术向消费者提供基因检测服务，并通过大数据分析帮助用户预防和管理遗传性疾病。突破性技术的发

展引领我们步入了以生物监测为核心的新纪元。比如，现今市面上出现了搭载传感器的生物识别智能戒指，能通

过配套的手机 APP，为用户提供个性化睡眠质量相关的分析[11]。此外，人工智能的广泛应用也极大提升了诊断的

准确性和效率，如 IBM的Watson Health系统已经被用于多家医院的肿瘤治疗和诊断中。

2015年美国总统奥巴马在国情咨文演讲中宣布，精准医学（precision medicine）将会是人类史上，缔造医学

突破最重大的机会之一。美国的精准医学计划将透过推动利用个体化基因信息的疾病治疗，募集 100万志愿者之

基因数据，以及环境、生活方式与其他数据，链接并整合至电子健康云端数据库，透过研究不同族群、各个年龄

段的个体化基因信息，推进精准医学的研究与应用，来协助治疗、改善、管理及预防癌症与糖尿病等疾病。

1.2.3 互联网医疗技术的跨界合作弥补行业不足

美国的资本推动不仅加速了行业发展，还促进了跨界合作。大型科技公司与传统医疗机构、保险公司合作，

打造全新的健康生态系统。通过跨领域合作、技术创新与健康服务更加紧密的结合，以美国为首的发达国家逐渐

形成了集医疗服务、健康管理、数据分析于一体的服务模式[12]。 如 Amwell、MDLIVE、Teladoc等互联网医疗

企业，为医保公司、医院/医疗集团和雇主提供线上医疗服务。这些企业拥有庞大的医保参保用户基础，服务覆

盖多个医保计划和医疗集团，成为美国互联网医疗行业的重要力量。

2 以中国为代表的发展中国家“互联网+大健康”行业发展困境与实践建议

2.1 以中国为例的发展中国家在互联网+大健康行业中的发展困境

2.1.1 医疗资源分配不均

尽管中国的互联网医疗行业快速发展，但医疗资源分配不均依然是亟待解决的问题。城乡差距和地区间差异

导致互联网医疗的普及受限，特别是在偏远和欠发达地区，医疗资源的匮乏阻碍了远程医疗和健康管理平台的推

广[13]。对于很多农村地区来说，很多医生并不具备较强的网络服务意识，群众对这种新型模式的知晓度和利用度

并不高。虽然很多医护人员关注网络医疗，并了解到网络医疗的改善性和方便性，但在对病人进行具体治疗时，

由于医疗资源分配不均，依然还以线下线下医疗为主，如何对其进行引导，使其能够通过线上展开日常的医疗工

作，依然具有很大的挑战性。

2.1.2 数据安全与隐私保护

随着“互联网+大健康”的普及，健康数据的大规模采集和应用变得尤为重要。个人的健康信息不仅涉及隐

私，还可能影响社会的稳定和安全。然而，当前中国在健康数据的保护方面仍面临诸多挑战。一方面，部分互联

网医疗平台缺乏完善的数据保护机制，容易导致用户信息泄露和滥用；另一方面，用户在接受互联网健康服务时，

往往并未充分了解数据使用条款，缺乏数据保护的意识和手段。比如在平台注册时的号码信息，或进行线上注册

时身份及医保信息，以及在平台上检验单和电子病历等，也会产生一定痕迹，这些会无形中加大了隐私暴露风险，

监管起来也比较困难[14]。这些问题的存在不仅影响了用户对互联网医疗的信任度，也制约了行业的进一步发展。

2.1.3 行业标准化不足

中国的“互联网+大健康”产业虽然发展迅速，但行业标准化和监管体系相对滞后。由于该行业涉及医疗、

互联网、数据安全等多个领域，存在行业标准不统一、监管空白等问题。例如，不同的互联网医疗平台之间在数

据互通、诊疗流程和服务标准上缺乏统一的规范，这使得用户在不同平台间的体验差异较大，难以形成有效的市
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场秩序[15]。此外，由于互联网医疗的在线诊疗、药品配送等环节的特殊性，现有的法律法规对其覆盖有限，导致

医疗事故或纠纷发生时的责任划分存在模糊地带。

2.1.4 医患关系的线上化难题

在传统的医疗服务模式中，医患之间的互动是面对面的，而互联网医疗服务则将这一关系线上化，带来了新

的挑战。例如，许多患者在面对网络医生时缺乏信任感，担心无法获得与线下诊疗同等质量的服务；会对其安全

性和可靠性产生一定质疑，尤其是在自我居家监测时，也会怀疑自己能否完成这些内容[16]。此外，医生在互联网

平台上处理的患者数量激增，可能导致医务人员的负担加重，服务质量难以保证。如何建立起信任机制，增强患

者的体验感和满意度，是推动“互联网+大健康”健康发展的关键。

2.1.5 支付体系和医保对接不完善

目前，中国的互联网医疗支付体系仍不完善，特别是与医保的对接相对滞后。虽然部分地区的互联网医疗服

务已经纳入医保报销范围，但总体覆盖面有限，且用户支付流程较为复杂，使用体验有待提升。此外，互联网医

疗企业的盈利模式较为单一，主要依赖于用户付费和平台服务费用，而这些收入模式难以支持大规模的技术创新

和服务提升。如何建立起更加灵活的支付体系，并推动互联网医疗与医保系统的全面对接，是当前行业亟待解决

的问题。

2.2 中国等发展中国家可以向发达国家借鉴的基于本国国情的行业发展经验

2.2.1 促进医疗资源均衡分配

美国广泛研究与应用远程医疗服务与虚拟护理，包括视频咨询、远程监控等，通过远程医疗、智能健康设备

和数据共享平台等手段，推动优质医疗资源下沉，改善偏远地区的医疗服务状况。美国一项研究指出，由于头痛

疾病的广泛流行和严重程度各不相同，有组织的头痛服务是必不可少的，尤其是分层头痛服务模式得到了全球认

可。而大多数国家都面临着准入有限、意识、经济障碍和卫生政策不足等难题。远程医疗可以通过扩大头痛护理

的机会来帮助改善健康公平，因为它可以为患者提供服务，而无需长时间等待，并且可以在因人员短缺而服务不

足的地区提供医疗保健。[17] 鉴于此，中国政府可鼓励医疗机构与互联网平台合作，进一步结合 5G技术，促进城

乡医疗资源的互补与共享，通过建立远程医疗中心，将优质的医疗资源从大城市输送到基层和偏远地区，解决医

疗服务不平衡的问题。此外，政府还可以为基层医院和诊所提供更多技术支持，帮助它们更好地应用互联网医疗

技术。

2.2.2 加大政策扶持与行业监管力度

要推动“互联网+大健康”行业的持续健康发展，首先需要建立健全行业标准和监管体系。目前，发达国家

对于数据隐私保护、电子病历系统标准、医疗软件认证等方面有较为完善的法律法规，如美国的 HIPAA法案，

用于保障患者的隐私权。中国等发展中国家政府应进一步加强对互联网医疗行业的政策支持，完善相关法律法规，

特别是在数据安全和隐私保护方面。通过建立严格的监管机制，确保医疗数据的安全性和透明度，增强用户对互

联网健康服务的信任感。我国政府可以制定统一的服务标准和流程规范，确保不同平台之间的互联互通，更好地

推动国内医院之间以及跨机构的数据共享。同时，医疗数据的安全性和合法使用也应被纳入监管范围，出台相应

的法律法规，确保用户信息的隐私和安全得到有效保护[18]。

2.2.3 推动技术创新与服务流程改进

美国等发达国家在互联网+大健康行业中的技术创新较为成熟。AI 技术如今已经被用于多个医疗领域，其

IBM Waston Health和 Google Health等项目展示了 AI在医疗领域中的潜力。发展中国家政府应鼓励科技企业加

快技术创新，特别是在远程医疗、人工智能和大数据分析方面的发展。除此之外，美国医疗机构普遍实行持续的

质量改进措施，定期评估服务流程并寻找优化机会。中国相关行业协会应积极推动服务标准化建设，确保技术和

服务的统一性和规范性，以提高整体服务质量。例如，中国的医保系统接入对“互联网+大健康”的普及具有重

要意义。为了提高互联网医疗服务的可及性和便捷性，政府应加大力度推动医保与互联网医疗平台的深度融合。

2.2.4 增强公众数字健康意识
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在线教育资源对患者的理解、意见和行为有影响。美国一项研究表明，越来越多的结直肠癌患者正在接受诊

断，并使用互联网搜索信息。该研究旨在提供迄今为止对在线结肠直肠资源最深入、最全面的检查。通过互联网

引擎搜索，结直肠癌在线信息可以在问责制、可读性、内容准确性和完整性方面得到改善[19]。山西白求恩医院的

一项智能化互联网医疗服务模式对门诊患者教育效果的实证研究表明，对照组患者接受常规医疗服务，干预组则

在接受常规医疗服务基础上增加智能化互联网医疗支持，包含网络在线平台健康教育、随访和咨询服务。比较两

组患者健康知识掌握情况、自我管理能力、患者满意度及复诊率等指标对照组患者常规医疗服务，干预组则在接

受常规医疗服务基础上增加智能化互联网医疗支持，包含网络在线平台健康教育、随访和咨询服务。比较两组患

者健康知识掌握情况、自我管理能力、患者满意度及复诊率等指标，发现干预组患者健康知识掌握程度、自我管

理能力和满意度评分显著高于对照组，复诊率显著低于对照组。这表明，智能化互联网医疗模式在优化患者教育

和提高医疗服务质量方面具有良好应用价值。[20]目前，中国健康管理行业整体上规模还不大，能接受系统健康服

务的人群还很少，究其主观原因，目前大部分人的认识还停留在疾病医学模式下，如何让健康管理成为健康新风

尚是目前亟需解决的难题。此外，在新医科背景下，医学学科体系发展迅速，新的诊疗模式与预防保健理念层出

不穷。因此，政府和企业应联合推动健康教育和数字化知识普及，提升公众对互联网健康服务的认知和信任度。

特别是在现如今老龄化社会中，如何让老年人掌握和利用互联网技术获得医疗服务，是一个亟待解决的问题。可

以通过社区活动、宣传教育和培训课程，帮助老年群体和弱势群体更好地使用互联网健康平台。同时，发展中国

家可以学习发达国家在专业人才培养方面的经验，积极引进国外教育资源，培养具备国际视野的大健康产业人才。

2.2.5 完善支付体系与商业模式

当前，中国的互联网健康服务在支付体系上仍不够完善，用户的支付意愿和支付渠道相对有限。观察发达国

家中成功的商业案例，结合本国国情，可以帮助发展中国家找到适合本地市场的商业模式。我国政府应积极推进

医保与互联网医疗平台的对接，简化用户支付流程，使更多的互联网医疗服务能够纳入医保报销范围。另一方面，

企业应探索多样化的商业模式，提供更多符合用户需求的健康服务套餐，同时通过合理的定价策略提高用户的付

费意愿。此外，医保报销流程的简化与线上化也需要得到改善，确保用户在使用互联网医疗平台时能够方便快捷

地完成支付和报销[21]。

3 结论与展望

通过对中美两国“互联网+大健康”发展模式的深入比较分析，可以得出以下几点结论：首先，中国的互联

网健康产业依赖于政府的强力推动，国家政策起到了指导性作用；而美国则更倾向于利用市场力量，私人资本和

企业是推动行业发展的主要动力。其次，在技术应用方面，美国凭借其强大的科技创新能力，重点发展个性化医

疗和精准医疗，而中国则更多关注如何利用技术提升全民健康服务的覆盖率，尤其是解决医疗资源不均的问题[22]

此外，两国在市场机制和医疗支付体系上也存在显著差异，这些差异反映了各自不同的社会经济背景和发展需求。

尽管两国在“互联网+大健康”领域的侧重点不同，但它们都在探索如何通过技术创新和服务模式优化提升

医疗服务的质量和效率，面对全球化的挑战，两国在未来的发展中将有更多的合作与交流机会。随着全球化进程

的加速和信息技术的不断进步，中国及其他发展中国家应积极探索适合本国国情的发展路径，推动互联网与大健

康产业的深度融合，以提高全民健康水平，并为全球卫生事业做出更大贡献。未来的研究方向可包括跨国合作案

例分析、新兴技术在互联网健康领域中的应用评估以及用户行为和满意度的长期跟踪研究等。
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A Comparative Study of the Development Models of "Internet + Comprehensive

Health" Industry in Eastern and Western Countries

Yuxin Zhao
College of Nursing, Nanjing University of Chinese Medicine, Nanjing, China

Abstract：Objective To explore the differences in the development models of "Internet + Healthcare" between China and

the United States, and summarize actionable insights. Methods Using literature analysis and case comparison, this study
compares the development paths of the two countries from the perspectives of policy orientation, technological
innovation, and resource allocation. Results China relies on government-led policies to promote universal health
coverage, focusing on addressing uneven distribution of medical resources; the United States emphasizes market-driven
capital and technological innovation, prioritizing personalized healthcare. Both countries face challenges such as data
security and industry standardization. Conclusion Developing countries should optimize policy support, technological
innovation, and payment systems according to their national conditions to achieve sustainable development of "Internet +
Healthcare".

Keywords：Internet + Healthcare; Medical resource allocation; Data security; Policy support; Personalized healthcare


