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开篇摘要

注明：本篇报告将不具体讨论基因数据的应用；辅助决策类市场规模推算请详看PPT25页，辅助决策类包括全科辅助决策、影像辅助诊断、病理辅助诊断等。
来源：艾瑞研究院自主研究整理。

• 大数据及AI技术在健康医疗领域应用场景包括，辅助决策、健康/慢病管理、机构智能化

管理、基因数据*等。预计2019年，辅助决策类中的影像辅助诊断将首先落地，主要因为

其90%的准确率，可以快速为医生提供丰富的细节信息。其他应用场景，医疗机构的智能

化管理，将在各省市区域信息平台及三大健康医疗数据集团推动下进行。全科辅助决策、

健康/慢病管理、人工智能新药研发等，大多处于产品研发中期。针对这三个领域，企业

仍需投入大量技术人才，以缩短流程路径，提升产品准确率。

• 艾瑞认为，假设2022年人工智能技术辅助决策应用应用落地，市场规模将达到55.86亿元

人民币*，其收费模式将包括软硬件解决方案、软件搭载、按次收取等多种方式。

• 健康医疗大数据快速发展的先决条件有三条，1）政策支持，顶层政策推动的同时，各类细

节管理办法也要及时跟上市场发展；如，CFDA需要就基于人工智能技术的临床应用，开发

新的监管框架，为申请三类证开通通道。2）市场认可，健康医疗大数据及AI技术的临床及

商业价值快速被市场认同，即企业客户与患者用户均具备一定的数据消费意愿与能力。3）

资本支持，大数据及AI技术的应用研发需要大量资金支持，在产品尚未全面铺开时，市场

需要资本不断的注入以维持研发能力。
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健康医疗行业面临的困境
中国及全球健康医疗行业面临的主要问题

注明：中国特色困境数据说明请参考附录部分。
来源：德勤2018年全球医疗行业展望，IBM重塑生命科学，IBM发展前景一片光明，艾瑞研究院自主研究整理。

全球医疗困境

 人口的增长和老龄化，发展中国家医疗市场的扩张、医学技术的进步和人力成本的不断上涨将推动支出增长。

2017-2021年全球医疗支出预计将以每年4.1%的速度增长，而2012-2016年的增速仅为1.3%。

 慢性病发病率提升，变化的饮食习惯以及日益增加的肥胖度加剧了慢性病的上升趋势，特别是癌症、心脏病

和糖尿病，目前中国糖尿病患者约有1.14亿，而全球患者人数预计将从目前的4.15亿增加至2040年的6.42亿。

 传统研发（R&D）成本上升，产品上市速度慢，2004年至2014年药物开发成本增加了145%。

 劳动力不足，在人口结构的变化和技术的迅速发展下，熟练和半熟练医疗保健工作者将大幅减少。

1

中国特色困境*

 供需结构失衡，2016年我国每千人口执业（助理）医师2.31人。2015年我国每千人口医师数量在OECD统计

的国家中排名处于25-30之间。此外，我国医生执业环境较差，使得进入医疗系统的优秀人才逐年趋少。

 医疗资源发展失衡，2010-2016年三级医院诊疗人次及机构数量复合增长率分别为10.7%和8.3%，而基层医

院仅为1.5%和0.4%。传统就医模式使得三级医院人满为患，导致就医体验差及优质医疗资源浪费严重，因此，

我国仍把推行分级诊疗作为当前首要任务。

 医保透支，《中国医疗卫生事业发展报告2017》预测，到2024年将出现累计结余亏空7353亿元的赤字。提升

医保控费能力，探索创新支付机制迫在眉睫。

 因此，改善现有就医模式，推行分级诊疗势在必行。
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健康医疗行业面临的困境
分级诊疗推行需建立在信息、资源及利益互通上
2015年，国家卫计委提出分级诊疗制度将在2020年全面确立，包括基层首诊、双向转诊、急慢分诊、上下联动分诊诊疗

等。新模式的搭建过程中，主要存在以下3个问题。1）信息不流通，各医疗机构间多为信息孤岛，患者信息无法进行快速

共享流通；2）资源不流通，优质医生多集中在各大省会的顶级医院，且三甲医院医生精力有限，每年可支援的基层医疗

更是有限；3）利益不互通，医院之间缺乏有效的利益捆绑机制，以促进患者在院间的流通。

来源：艾瑞研究院自主研究整理。

信息不流通

• 诊疗记录、患者信息、电
子病历等不互通、不共享

资源不流通

• 优质医生集中三甲医院，且多为
专科医生；全科医生多集中基层
数量少且能力弱

利益不互通

• 不同层级间医院为竞争关系，
需建立有效的利益捆绑机制

2018年分级诊疗推行中遇到的问题

分级诊疗
 提升医药服务供给能力与效率，降低医疗费用
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大数据在健康医疗中的应用价值
大数据助力我国医疗生态全面升级
大数据技术的应用，将从体系搭建、机构运作、临床研发、诊断治疗、生活方式五个方面带来变革性的改善。由于我国医

疗体系的强监管性，大数据若要在行业内实现其价值，需由国家建立一套自上而下的战略方针，从而引导医院、药企、民

办资本、保险等机构企业构建项目，相互合作，最终实现从“治疗”到“预防”的就医习惯的改变，降低从个人到国家的

医疗费用。麦肯锡曾在2013年预测，在美国医疗大数据的应用有望减少3000-4500亿美元/年的医疗费用。

来源：艾瑞研究院自主研究整理。

诊断治疗

临床研发

机构运作

医疗体系

• 通过区域信息化、在线问诊、远程医疗等技术连接上下级医院机构，实现医疗
资源优化配置，电子病历共享等措施，最终提升医药供给效率和能力。

• 制定更优的付费机制，将按服务收费转变为基于价值的付费机制，如DRGs。

• 通过商业智能，优化供应链及患者管理，提升医院、诊所、药店等传统医疗机
构的管理效率，提升就医体验。

• 提高工作效率，加强员工培训，改善薪酬机制，调动员工积极性。

• 通过基因测序、影像识别等技术挖掘更多维度的数据，缩短临床验证周期，提
升新药研发效率。

• 通过认知计算、机器学习等技术，实现精准治疗，辅助提升医生诊断治疗效率，
提高医疗服务质量。

生活方式 • 通过可穿戴设备、在线问诊、远程医疗、人工智能等技术间的相互配合，为用
户提供健康管理、疾病预测、提供有效的干预方案，降低医疗费用支出。

2018年大数据在健康医疗行业中的应用价值
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健康医疗大数据宏观利好
宏观环境利好条件满足，静待细分市场突围
我国健康医疗大数据已进入了初步利好阶段，国家作为政策引导方，已出台了50余条“纲要”或“意见”，可穿戴设备、

人工智能等技术的发展也为产品研发奠定了基础，且头部资本已进入市场。下一步，各方需静待产品与市场需求相融合，

共同探索具备商业化或临床价值的大数据产品。

来源：艾瑞研究院自主研究整理。
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Present：在智能硬件，IBM Watson等

巨头影响下，市场认知初步建立。

Next：加强B端客户和C端用户市场教

育，培养企业客户数据消费能力。

Present：投资热度围绕基础数据采集、

人工智能、基因技术等领域，如区域信息

化、影像、肿瘤筛查等。

Next：期待首批商业化或临床研究产品吸

引资本入驻更多领域，如健康管理、慢病

管理等。

Present：《“健康中国2030”规划纲要》

三大健康医疗数据集团建立，引领行业

前行。

Next：电子病历共享、数据安全、临床

路径、基于AI技术的医疗器械资格认证

等细则有待完善。

2018年中国健康医疗大数据宏观利好

Present：由基因测序、穿戴设备等数

据采集成本下降导致的数据爆发性增长

为大数据AI分析奠定了规模基础。

Next：影像识别、自然语义、认知计算、

生物信息学、区块链与应用场景的探索。
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健康医疗大数据政策利好
政策引导，明确健康医疗大数据战略意义
2015年8月国务院发布了《促进大数据发展行动纲要》，指出发展医疗健康服务大数据，构建综合健康服务应用。随后，

国务院、卫计委相继发布了多项政策，以促进各省市政府将健康医疗大数据提升至战略层面。

来源：卫计委，科技部，艾瑞研究院自主研究整理。
。

2015-2017年中国健康医疗大数据相关政策

P E

S T

时间 政策 内容

2015 《关于积极推进“互联网+ ”行动的指导意见》
支持第三方机构构建医学影像、健康档案、检验报告、电子病历等医

疗信息共享服务平台。

2015 《促进大数据发展行动纲要》 发展医疗健康服务大数据，构建综合健康服务应用

2016
《关于促进和规范健康医疗大数据应用发展的

指导意见》
拓实健康医疗大数据应用基础、全面深化健康医疗大数据应用

2016 《“健康中国2030”规划纲要》
加强健康医疗大数据应用体系建设，推进基于区域人口健康信息平台

的健康医疗大数据开放共享

2017 《“十三五”全国人口健康信息化发展规划》
实现国家人口健康信息平台和32个省级平台互联互通，初步实现基本
医保全国联网和新农合跨省异地就医即时结算，形成跨部门健康医疗

大数据资源共用共享的良好格局。

2016/2017 健康医疗大数据应用及产业园建设试点工程
确定了福建省、江苏省及福州、厦门、南京、常州为第一批试点省市；

山东、安徽、贵州为第二批试点省份
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