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［摘要］中医治未病理论是中医的特色健康理念，随着“健康中国 2030”健康政策的推行落实，中医治未

病理论愈发引起社会重视。笔者通过分析普通群众对于中医治未病理念的认知现状，发现群众对于治未病理念

普遍存在认知和接受度较低，未能正确理解其基本内涵等不足，其原因与社会普及、群众自身及政府支持政策

等因素有关。笔者认为可通过加强中医药文化的传承创新、创新治未病宣传形式、培养中医人才、政策激励等

一系列举措，营造出浓厚中医氛围、加大中医宣传力度、加强中医队伍建设、引导中医事业发展以提高中医治

未病理念推广，更好地构建中医治未病健康服务体系，推进健康中国建设。
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Abstract： The theory of preventive treatment of disease in traditional Chinese medicine (TCM) is a 

characteristic health concept of TCM. With the implementation of the health policy of "Healthy China 2030"，

the theory of preventive treatment of disease in TCM has attracted more and more social attention. By 

analysing the current situation of the general public's cognition of the concept of preventive treatment of 

disease in TCM in China，the author finds that the general public's cognition and acceptance of this concept 

are generally low， and they fail to correctly understand its basic connotation， which are related to social 

popularization，the masses themselves and the government's support policies. The author believes that a 

series of measures such as strengthening the inheritance and innovation of TCM culture， innovating the 

publicity forms of preventive treatment of disease， training TCM talents， and implementing policy 

incentives will create a strong atmosphere of TCM， increase the publicity of TCM， strengthen the 

construction of TCM team，and guide the development of TCM to improve the promotion of the concept of 

preventive treatment of disease， better construct the health service system of preventive treatment of 

disease，and promote the building of a healthy China.
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治未病理念内容主要包含了未病先防、已病防

变、病后防复 3个方面。现代中医治未病服务通过运

用中医药养生保健技术和健康管理方法，达到预防

疾病、保持健康的目的[1]。2016年 10月，国务院颁布

了《“健康中国 2030”规划纲要》 [2]，提出要努力实

现从以“治病”为中心向以“健康”为中心转变，

从疾病管理向健康管理转变，使得健康管理理念在

国家层面被提高到前所未有的高度。新冠疫情期间，

中医药通过改善患者临床症状，降低致死率，提高

痊愈率，在新冠肺炎的防治工作中发挥着不可替代

的作用[3]。随着“健康中国 2030”战略规划的实施推

进，也掀起建设健康中国的新浪潮，医疗服务模式

也逐渐从注重治已病向治未病转变[4]。中医治未病思

想逐步引起人们的重视。基于此，笔者通过总结当

前中医治未病的认知现状，针对中医治未病认知的

推广问题，提出相应对策以加大中医治未病理念的

推广，为推进健康中国建设贡献更多力量。

1 认知现状

中医治未病认知度与正确理解方面还存在较大

的不足。一方面，社区居民对中医治未病的认知缺

乏，表现为大部分社区居民对治未病的概念、内涵

的不了解及其应用内容的不清楚。有学者在对衡阳、

上海、常州 3个地方进行有关中医治未病认知调查过

程中发现，超过半数居民从未听说过中医治未病这

一概念[1，5-6]；刘垚鑫等[7]发现，社区居民仅仅知晓中

药、拔罐、艾灸、刮痧等中医适宜技术，对中医治

未病的服务项目、应用内容及干预效果未能正确理

解，这些反映出社区居民对于中医治未病的认知度

不高[8-10]。另一方面，医务工作者对中医治未病的正

确理解及应用程度不够。有调查显示，社区医务人

员虽对中医治未病理念知晓度较高，但对其理念的

理解准确度较低，而中医医务工作者的理解准确度

要高于西医医务工作者[11]；张青颖等[12]发现，医生对

中医治未病的正确理解率高于护士，医生的应用程

度高于护士，但在临床工作中，中医治未病技术应

用程度仍较低。一些学者分析这可能与普通护理人

员的临床经验相对欠缺，对中医治未病的应用及见

习较少，导致了护理人员对其认知及应用程度较

低[13-14]。综上所述，大部分人对于中医治未病理论的

概念模糊，对其基本内涵不了解，关于中医治未病

的认知还未系统性地建立。在中医治未病理念认知

不足，内涵理解存在偏差的现况下，不仅使得“健

康中国 2030”战略难以贯彻，也让治未病养生的社

会风尚也难以形成。与此同时，由于人们的思想观

念大多停留在“只有生病了，才去看医生”层面，

对中医治未病理念的认知度与认同感较低，普遍倾

向于治疗已经出现的疾病[1]；医疗资源也主要被用于

疾病的治疗，加剧了当前医疗资源紧张、短缺的局

面，未能充分发挥中医治未病的作用，也在一定程

度上阻碍了中医治未病的推广发展。

2 影响因素

笔者认为造成影响人们对于中医治未病理论认

知缺乏与不认可态度的因素有很多，其中与社会普

及、调查对象自身以及政府支持政策等因素关系

密切。

2.1 社会普及程度低 后疫情时代下，人们对中医

治未病理论知识的缺乏很大程度上与社会健康宣教

普及度不够有关。尽管当今中医治未病服务的宣传

途径比较丰富，但是各种宣传方式的使用效果并不

理想，各种宣传途径并没有得到最大限度地开发利

用，造成治未病服务的宣传力度略显单薄[15]。有调查

显示，尽管大部分居民愿意接受相关医疗机构在社

区推广的所有治未病项目，且居民对每个项目的欢

迎程度都较高，但受社区宣传支持力度不足的制约，

当地的社区居民对中医治未病知晓率仍较低[16-17]。故

当地的医疗机构可从加强对治未病的宣传，提高中

医治未病的社会普及度，以进一步加大中医治未病

理念的宣传力度[18]。

2.2 调查对象自身局限 对于中医治未病的认知认

可度与接受调查者本身有很大关系，主要体现在调

查者自身文化水平、固有的健康观念、自身所处地

域等方面。如受自身文化水平的影响，不同学历的

人群对中医治未病理念的正确认识存在显著差异。

有调查显示，本科及以上学历对治未病认识的正确

率普遍高于其它人群[1]。受自身健康观念的影响，大

部分人自身形成了“生病就医”的思维惯式，认为

只有生病才应该去看医生，只知治已病，不知治未

病的惯性思维导致大众对于中医治未病的认可度不

够。不同地区的中医文化底蕴不同，经济发展水平

各异，在一定程度上影响了调查者对中医治未病的

认知与接受度。有学者表示，地域民俗文化在推进

中医治未病服务体系的构建进程中起着关键作用，
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在闽南、赣南、岭南等中医文化底蕴浓厚的地区，

有利于提高治未病的认知，推动形成治未病思维和

实践[19]。此外，居民对参与中医治未病服务意愿还与

年龄有关，年龄越大的居民越愿意接受中医治未病

的医疗服务[20]。可见对于该理论的认知与认可度与自

身的年龄也有一定联系。

2.3 政策支持缺乏 人们对于中医治未病理论的认

知认可度离不开政府的政策支持。一方面，人们是

否接受中医治未病在一定程度上受其是否纳入医保

报销范围有关。在当今时代，中医治未病的费用高，

在一定程度上影响人们的认可与选择；绝大多数居

民期望能够将中医治未病项目纳入医保，得到政府

的支持[21]。另一方面，医务人员是中医治未病服务的

主要提供者，其待遇水平也会影响其推广。如杜莹

莹等[22]指出，人员考核制度的不完善与人才激励政策

的缺乏都会大大削弱医务人员的工作积极性，难以

充分满足中医治未病的认知推广与发展需求。在

“健康中国 2030”规划纲要出版后，国家越来越重视

中医治未病服务，治未病健康的工程开展也在卫生

健康行业领域里引起广泛关注，政府可通过出台相

关政策大力支持、保障中医治未病的发展[23]。

3 发展策略

3.1 加强中医药文化传承创新，营造浓厚中医氛

围 加强中医药文化传承创新不仅是提高中医治未

病的重要手段，也是增强中医药文化自信的重要形

式。党的二十大报告中提到：“推进健康中国建设，

完善人民健康促进政策，加强重大慢性病健康管理，

促进中医药传承创新发展。”因此，广大中医药工作

者需深入挖掘中医药宝库的精华，充分发挥中医药

的独特优势，传承和发展中医药，建立健全中西医

协同机制。如在社区卫生服务中心积极开设治未病

科，并在二级以上医疗机构设置治未病中心，大力

开展、推广中医适宜技术，用中医治未病理念来解

决慢病预防难题，发挥中医治未病在预防保健、健

康管理方面的独特优势。通过营造浓厚的中医药氛

围来推动中医药领域的创新，促进中医药事业的蓬

勃发展。

3.2 创新形式，加大中医宣传力度 中医治未病的

社会普及宣传不能仅仅靠“拉横幅，发传单”这样

易被大众忽视的方式，而是应该借助新媒体手段加

大与其相关内容的宣传。有关部门应该积极开展市

场营销模式宣传，综合运用广泛受欢迎的途径，如

微信、微博等新媒体以及通过积极组建“群体组织”

“兴趣小组”的途径和模式，在更大的范围内进行科

普宣传[24]。同时，也可以通过定期举办讲座，开展相

关的中医治未病服务来加大宣传力度，改变人们

“轻预防重疾病”的观念，逐渐提高人们对治未病的

认知。

3.3 培养人才，加强中医队伍建设 中医对未病状

态辨识不清晰，医疗机构的人才缺乏是制约基层治

未病服务发展的关键性因素[25]。有关治未病的专业人

才不足，现有医务人员缺少专业培训等都限制了中

医治未病的发展。有关部门可调研国内相关中医药

专业的课程设置和教学日志情况，结合社区中医治

未病健康管理服务特点，形成针对性的教学安排和

课程设置，不断完善中医药高等院校中医治未病健

康管理专业人才培养制度[26]。可在二级以上医院开设

相关部门、科室，如中医养生堂、中医工作室等，

让更多学生可以利用寒暑假去有关部门见习，从而

加强治未病人才队伍的培养。

3.4 政策激励，引导中医事业发展 中医治未病是

否纳入医保报销范围会直接或间接影响到人们选择

中医治未病的服务意愿[27]。政府应该出台相关政策，

支持将中医治未病项目纳入医保，确保患者能够享

受到中医药预防和健康管理服务，并提供相应的医

保报销政策，降低患者的经济负担。医务人员作为

中医治未病服务的提供者，其积极性直接影响中医

治未病服务的推广效果，政府需加大人才激励的政

策力度，提高医务人员的积极性，提升中医治未病

的推广效果，加强其服务能力，发挥中医药在健康

管理方面的服务优势，使得全民更加平等、公平地

享受中医药服务[28-29]。

4 小结

随着“健康中国 2030”规划纲要的颁布落实，

以“治病”为中心向以“健康”为中心的发展目标

逐渐清晰。目前，社区居民对中医治未病的认知缺

乏，医务工作者对中医治未病的正确理解及应用程

度不够是中医治未病认知推广的现状，其中社会普

及程度低、调查对象自身局限、政策支持缺乏是其

主要影响因素。通过加强对中医药文化传承创新，

积极完善中医治未病发展形式，培养与中医治未病

有关的专业人才，推动相关政策研究和制定，提供
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相应的政策支持和保障等措施能够更好地发展和应

用中医治未病，建立独具中国特色的中医治未病健

康服务体系，提高人民群众的健康水平，为构建健

康中国添砖加瓦。
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