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本節及本文件其他章節所載資料及統計數據乃摘錄自我們委聘的弗若斯特沙利

文編製的報告以及各種官方政府刊物及其他公開可用刊物。我們委聘弗若斯特沙利

文編製有關 [編纂]的獨立行業報告 — 弗若斯特沙利文報告。我們、獨家保薦人、 [編

纂]、 [編纂]、 [編纂]、 [編纂]、 [編纂]或 [編纂]、彼等各自的任何董事及顧問或參與[編纂]

的任何其他人士或各方並無獨立核實來自官方政府來源的資料，且概不就其準確性

發表任何聲明。因此， 閣下不應過分依賴該等資料。與我們的行業的風險，請參閱

本文件「風險因素 — 與我們的業務及行業有關的風險」。

中國的醫療服務市場概覽

醫療服務指醫療專業人士及其輔助人員提供診斷、治療及預防人類疾病、疾患、損

傷或功能障礙的專業實務。中國醫療服務提供商依據其定位與功能，可分為四類：醫

院、基層醫療機構、專業公共衛生機構、和其他醫療機構。其中，醫院在中國的醫療服

務體系中佔有主導地位，其強大的綜合診斷和治療能力、完善的專科系統以及處理嚴

重和複雜醫療狀況的強大能力是其優勢所在。

在健康意識日益提升、公共醫療保險覆蓋面擴大以及商業保險的發展加上慢性疾

病高發的推動下，近年來，中國醫療服務市場穩中向好。醫療總支出由2019年的人民幣

65,841億元增至2024年的人民幣97,641億元，2019年至2024年的複合年增長率為8.2%。此

外，預計到2030年，醫療總支出將達到人民幣145,499億元，2025年至2030年的複合年增

長率為6.7%。下表載列於所示期間中國歷史及預測醫療總支出：
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2019年至2030年（預測）中國醫療總支出

6,584.1
7,217.5

7,684.5
8,532.7

9,057.6
9,764.1

10,506.1
11,273.1

12,062.2
12,870.4

13,700.5
14,549.9

2019年 2020年 2021年 2022年 2023年 2024年 2025年
(預測)

2026年
(預測)

2027年
(預測)

2028年
(預測)

2029年
(預測)

2030年
(預測)

時期 複合年增長率

2019年至2024年 8.2%

2025年(預測)至2030年(預測) 6.7%

單位：人民幣十億

資料來源： 國家統計局、弗若斯特沙利文分析

在中國，醫療費用通常由患者個人負擔或通過公共或商業健康保險計劃報銷。根

據公共社會保險框架，中國的現行基本醫療保險計劃，即職工基本醫療保險、城鄉居

民基本醫療保險和新型農村合作醫療保險，已實現接近全民覆蓋。2024年，基本醫療保

險計劃參保人數達到1,326.6百萬人，參保率佔總人口的94.2%。商業健康保險計劃為公

共醫療保險計劃保障範圍之外提供補充保障，並為個人提供更多靈活性和定製化選擇。

隨著醫療改革的持續推進，基本醫療保險計劃將在報銷比例持續提升的背景下，繼續

在保障可負擔、可及醫療服務方面發揮核心作用。與此同時，商業健康保險行業實現

了快速增長，未來發展潛力可期。

中國的醫院市場概覽

中國醫療服務的最大提供商為醫院。2024年，約有38,710家醫院。醫院根據所有權

主要分為兩類：公立醫院和民營醫院。同時，根據醫院的規模及服務能力，中國的醫

院分為三個級別（一級、二級和三級，其中三級為最高級），每個級別下再分三等（甲等、
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乙等、丙等，甲等為最高級）。此外，按專業性質分類，醫院包括綜合醫院、專科醫院、

中醫醫院及其他醫院（例如中西醫結合醫院、民族醫院及護理院）。

傳統意義上，公立醫院在中國醫療服務供給中佔據主導地位。然而，近年來，民營

醫院板塊已成為醫療服務行業中發展最快的組成部分之一。公立醫院通常由政府或公

共實體擁有、營運並提供財政支持，而民營醫院則由私人、民營公司或民營組織擁有、

管理並提供資金支持。民營醫院通常更側重於滿足尋求優質醫療服務或擁有私人健康

保險患者的需求。此外，民營醫院在服務內容及定價方面具備更高的靈活性，專注於

提供更定製化的醫療服務。

民營醫院的收益由2019年的人民幣4,379億元增長至2023年的人民幣6,892億元，2019

年至2023年的複合年增長率為12.0%，2019年至2023年的複合年增長率為12.0%，並預計

將於2030年達到人民幣18,827億元，2024年至2030年的複合年增長率為12.2%。同期，公

立醫院於2019年至2023年的複合年增長率為6.7%，預計於2024年至2030年的複合年增長

率將為8.4%。下表載列於所示期間中國公立醫院及民營醫院的歷史及預測收益：

2019年至2030年（預測）中國醫院收益

552.3 577.5 689.2 944.7 965.9
437.9

3,214.6

472.4

3,538.2 3,621.3
4,092.9

4,303.3
4,813.8

5,198.1

1,142.2

5,607.1

1,322.9

6,039.7

1,507.0

6,493.6

1,694.5

6,968.7

1,882.7

3,158.8

公立醫院 民營醫院

3,596.7 3,687.0
4,198.8

4,782.1
5,248.0

5,779.7

4,090.5

6,930.0

7,546.7

8,188.1

8,851.4

6,340.3

2019年 2020年 2021年 2022年 2023年 2024年
（預測）

2030年
（預測）

2029年
（預測）

2028年
（預測）

2027年
（預測）

2026年
（預測）

2025年
（預測）

單位：人民幣 十億

時期

複合年增長率

公立醫院 民營醫院 總計

2024年（預測）至2030年（預測）

2019年至2023年 6.7% 12.0% 7.4%

8.4% 12.2% 9.1%

資料來源： 中國衛生健康統計年鑒、國家衛生健康委員會、弗若斯特沙利文分析
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中國民營醫院數量由2019年的22,424家以3.8%的複合年增長率增長至2024年的26,956

家，並預計將於2030年進一步增至32,188家，2025年至2030年的複合年增長率為2.6%。

相比之下，公立醫院數量由2019年的11,930家減少至2024年的11,754家，並預計將於2030

年進一步減少至11,728家。公立醫院數量的下降主要歸因於公立醫院通過引入社會資本

進行改革，轉制為民營實體，該趨勢符合《關於進一步鼓勵和引導社會資本舉辦醫療機

構意見的通知》所提出的政策目標，即推動中國醫療機構佈局更加均衡。

受老齡人口不斷增長、慢性病患病率上升、公眾健康意識提高等因素推動，中國對

醫療服務的需求一直在上升。醫院歷來處於提供醫療服務的最前沿，以滿足人民日益

增長的醫療需求。

中國醫院的門診總人次由2019年的3,842.4百萬人增加至2024年的4,500.0百萬人，複

合年增長率為3.2%；同期入院總人次亦由2019年的211.8百萬人增加至2024年的266.8百萬

人，複合年增長率為4.7%。同期，中國醫院的次均門診費由2019年的人民幣290.8元增加

至2024年的人民幣361.0元，複合年增長率為4.4%；而中國醫院的次均住院費由2019年的

人民幣9,848.4元稍微上升至2024年的人民幣9,870.0元。

中國人口眾多，加上持續的人口老齡化趨勢，產生了大量的醫療服務需求。截至

2024年，全國共有醫院38,710家，全國醫療機構床位達10.4百萬張，相當於每千人擁有7.4

張床位。相比之下，德國和日本等發達國家擁有相對豐富的醫療資源，每千人分別擁有7.8

和12.6張床位。從醫療資源結構看，中國醫療資源分配仍呈現明顯分層特徵。2024年，

中國三級醫院為4,111家，佔全國醫院總數的約10.6%。同期，三級醫院門診及住院人次

為29億人次，佔全國醫院門診及住院人次的約63.8%。人口結構的轉變、優質醫療資源

的不均衡分配、三級醫院的超負荷運營以及醫療資源和診斷需求的倒置，凸顯了中國

醫療資源更公平分配和優化利用的必要性。民營醫院將在滿足醫療服務的增長需求方

面扮演重要的角色，緩解公立醫院超負荷營運的壓力。
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中國的民營醫院市場概覽

近年來，隨著對民營醫療機構支持政策的不斷完善，中國民營醫院行業蓬勃發展。

與公立醫院相比，民營醫院在服務組合設計與定價機制上相對更靈活，可將資源傾斜

至核心專科、簡化運營流程並提升患者服務體驗。以下是關於2019年和2023年中國公立

醫院及民營醫院的主要指標：

2019年和2023年中國公立醫院及民營醫院的主要指標

公立醫院 民營醫院  

主要指標 單位 2019年 2023年

複合年增長率

（2019年

至2023年） 2019年 2023年

複合年增長率

（2019年

至2023年）        

實有病床數  . . . . . . . . . . . . . . . . . . 張 4,975,633 5,535,788 2.7% 1,890,913 2,468,731 6.9%

門診及住院人次數. . . . . . . . . . . . 人次 3,272,322,730 3,559,181,176 2.1% 570,082,077 702,003,081 5.3%

出院人數  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 人次 174,453,900 200,098,381 3.5% 36,627,779 44,463,732 5.0%

病床使用率  . . . . . . . . . . . . . . . . . . % 91.2 86 ╱ 61.4 63.5 ╱

平均住院日  . . . . . . . . . . . . . . . . . . 天 9.1 8.4 ╱ 9.4 10.7 ╱

住院手術人次數 . . . . . . . . . . . . . . 次 56,719,816 78,508,400 8.5% 9,146,911 11,947,147 6.9%

住院次均醫藥費 . . . . . . . . . . . . . . 人民幣 10,484.30 10,800.20 0.7% 6,819.70 8,159.00 4.6%

門診次均醫藥費 . . . . . . . . . . . . . . 人民幣 287.6 349 5.0% 309.2 425.7 8.3%

資料來源： 中國衛生健康統計年鑒、弗若斯特沙利文分析

2019年至2023年，中國民營醫院在多項核心運營指標上的增長速度快於公立醫院。

從病床與服務量指標看，2019年至2023年期間，民營醫院實有病床數、門診及住院人次

數及出院人數分別錄得更高複合年增長率，高於同期公立醫院。民營醫院住院病人人

均醫藥費及門診病人人均醫藥費的複合年增長率亦高於同期公立醫院。

截至2024年，中國共有民營醫院26,956家，佔全國醫院總數的約69.6%，已成為中國

醫療服務體系的重要支柱。從收益看，2024年，中國民營醫院收益約為人民幣9,447億元。
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2019年至2030年（預測）中國民營醫院收益

時期 複合年增長率

437.9 472.4
552.3 577.5

689.2

944.7 965.9

1,142.2

1,322.9

1,507.0

1,694.5

1,882.7
12.0%

12.2%

2019年 2020年 2021年 2022年 2023年 2024年
（預測）

2030年
（預測）

2029年
（預測）

2028年
（預測）

2027年
（預測）

2026年
（預測）

2025年
（預測）

單位：人民幣 十億

2019年至2023年

2024年（預測）至2030年（預測）

資料來源： 中國衛生健康統計年鑒、國家衛生健康委員會、弗若斯特沙利文分析

中國民營醫院發展市場驅動因素

優質醫療服務的需求上升。在社會經濟不斷發展的背景下，公眾健康意識持續提升。

人均醫療支出亦保持增長態勢，由2019年的人民幣4,669.3元增至2024年的人民幣6,454.4

元，這表明人們健康意識的提高，對醫療服務的投入在增加，對優質醫療服務的需求

也在增長。目前，中國的醫療服務需求仍超出現有醫療機構的承載能力，導致患者負

擔過重，部分人群在獲得足夠治療方面存在差距。隨著人們對更個性化及更高質量醫

療服務的需求增長，民營醫院通過提供專業治療及緩解醫療體系的壓力來補充公立醫

院的能力。

對民營醫院有利的政府政策。民營醫院的發展於中國政府發佈的政府工作報告和

「十四五」國民健康規劃中被列為優先事項。此外，政府亦努力為民營醫院創造有利的

政策環境（包括稅收激勵及其他支持舉措）。該政策大大加快了社會辦醫發展。具體而言，

由國家衛生健康委員會、國家發展和改革委員會、人力資源和社會保障部等部門聯合

發佈的《關於促進社會辦醫持續健康規範發展的意見》進一步明確了鼓勵社會力量舉辦
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醫療機構的發展方向。該意見明確嚴格控制公立醫院數量和規模的擴張，並要求在醫

療資源規劃中為民營醫療機構預留發展空間；同時簡化民營醫療機構的設置審批程序，

推動「放管服」改革落地。意見亦強調，非營利性民營醫院在醫保、重點專科建設、科

研教學、稅收優惠等方面享有與公立醫院同等的待遇，以促進其在國家醫療體系中承

擔更大角色。

民營專科醫院近年來持續擴張。近年來，在專科化發展戰略驅動下，民營專科醫院

聚焦高需求、高成長性細分賽道深耕佈局，尤其在骨科、婦產科、眼科、口腔健康等領

域已形成一批具備較強品牌影響力與優質行業口碑的頭部機構。這類機構通過聚焦專

科領域深耕技術、優化服務、強化品牌建設，不僅有效填補了公立醫療在專科服務中

的供給缺口，更憑藉靈活的市場化運營能力實現差異化競爭，推動民營專科醫療賽道

向規範化、高質量方向持續發展。

中國民營醫院市場的未來趨勢

專科化趨勢明顯。中國民營醫院正加速轉向高附加值醫療專科。這一趨勢主要源

於居民收入水平與健康意識的提升，推動對高品質差異化醫療服務的需求持續激增，

尤其是在孕產照護、婦科、兒科及骨科等領域。為了提升治療體驗，民營醫院積極引

入國際先進醫療設備，並實施標準化臨床路徑，打造專病中心，提供一站式診療服務

以及多學科會診，從而推動民營醫療機構進一步專科化。

追求標準化及專業化發展。隨著中國民營醫院在專科護理、臨床專業知識、患者滿

意度和技術創新方面的進步，其正努力與國際標準接軌，並融入全球最佳實踐。為了
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獲得國際認證，民營醫院優先招聘高水準的醫療專業人員，提高臨床能力，並提供優

質服務。為了獲得更高的認可並建立競爭優勢，民營醫院正積極遵守國際規範，建立

專科科室，並任命不同領域的臨床領導者。隨著中國醫療市場持續發展，專注於細分

醫療服務的民營醫院有望實現長期可持續增長。

民營醫院將向醫養、康復、長期照護方向發展。這一趨勢的出現主要是因為人口老

齡化加速導致失能和半失能老年人數量持續增加，長期照護和康復服務需求快速上升。

同時，民營醫院可藉由整合康復護理醫養結合服務，延長患者服務鏈條，提高床位利

用率，並增加單床收益。

中國的專科醫院概覽

專科醫院是主要針對特定醫療學科或疾病領域提供診療服務的醫療機構，涵蓋腫

瘤科、心臟科、婦產科、骨科、精神科和皮膚科等專科。透過配備專門的醫療設備、建

立專門的人才梯隊，以及發展定製工作流程，專科醫院專注於特定的醫療領域或疾病

範圍。專科醫院有三大特點：專病專治、標準化的臨床流程，以及患者體驗導向的方法。

中國民營專科醫院的數量以5.6%的複合年增長率由2019年的6,756家增至2024年的8,866

家。中國專科醫院的收益以10.3%的複合年增長率由2019年的人民幣4,822億元增至2023

年的人民幣7,143億元。
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2019年至2030年（預測）中國公立及民營專科醫院數量

6,756 7,203 7,844 8,125 8,660 8,866 9,336 9,803 10,283 10,766 11,240 11,746

1,775
1,818

1,855 1,875
1,921 1,946

2,017
2,095

2,162
2,239

2,324
2,375

公立專科醫院 民營專科醫院

複合年增長率

8,531
9,021

9,699 10,000
10,581 10,812

11,353
11,898

12,445
13,005

13,564
14,120

1.9% 5.6% 4.9%

3.3% 4.7% 4.5%

時期

2019年 2020年 2021年 2022年 2023年 2024年 2029年
（預測）

2028年
（預測）

2027年
（預測）

2026年
（預測）

2025年
（預測）

單位︰個

公立醫院 民營醫院 總計

2019年至2024年

2025年（預測）至2030年（預測）

2030年
（預測）

資料來源： 中國衛生健康統計年鑒、弗若斯特沙利文分析

2019年至2030年（預測）中國專科醫院收益

482.2 503.1
579.0 595.3

714.3
805.7

906.5

1,015.2

1,133.0

1,261.0

1,397.2

1,541.1

10.3%

11.4%

單位：人民幣十億

時期

2019年至2023年

2024年（預測）至2030年（預測）

複合年增長率

2019年 2020年 2021年 2022年 2023年 2024年
（預測）

2029年
（預測）

2028年
（預測）

2027年
（預測）

2026年
（預測）

2025年
（預測）

2030年
（預測）

資料來源： 中國衛生健康統計年鑒、弗若斯特沙利文分析
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中國民營專科醫院市場驅動因素

相關的疾病患病人群數量上漲。在人口老齡化加速的背景下，加上慢性病和腫瘤

的負擔持續激增，專科醫療服務的需求正快速增長，特別是在腫瘤科、骨科和心腦血

管照護等領域。根據最新數據，2022年中國新發惡性腫瘤病例約4.8百萬例，中國心血

管疾病患者總數約330百萬人，2024年中國骨關節炎患者約99.1百萬人。同時，生育觀念

變化導致晚婚晚育，與不孕不育比例顯著提升，促進輔助生殖及婦產相關專科的服務

需求不斷擴大。

對民營專科醫院有利的政府政策。國務院辦公廳印發的《關於支持社會力量提供多

層次多樣化醫療服務的意見》明確提出，要「加快發展專業化服務」，鼓勵社會實體圍繞

重點疾病和重點臨床學科發展專科醫療服務，打造專業化、品牌化的專科醫療集團，

為患者提供高質量、差異化的診療服務。在康復、護理、兒科、精神衛生等資源短缺的

專科領域，應引導社會資本優先設立非營利性醫療機構。同時，應利用規劃優惠政策，

擴大專科床位及相應醫療服務規模。這些政策措施共同表明，在鼓勵民營企業參與醫

療服務的大框架下，專科化、品牌化、連鎖經營的民營專科醫院被認定為重要力量。

民營專科醫院具有差異化定位和更加靈活的體制機制。相比公立同類專科在患者

體驗、服務效率等方面具有優勢，從而成為帶動民營專科醫院持續擴容的重要驅動力。

一方面，民營專科醫院通常圍繞骨科、婦兒、眼科、口腔護理等細分醫療分部深度佈局，

通過將更多資源投入到科室發展、醫師團隊建設、先進醫療設備購置等方面，民營專

科醫院能夠建立標準化、規程驅動的診療路徑，同時建立強大的學科品牌。另一方面，
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民營專科醫院擁有更市場導向的治理結構和激勵機制，在多個層面上更具靈活性，包

括醫務人員薪酬和績效考核制度的設計、數字醫療工具的應用以及多學科協作模式的

發展，能夠根據患者需求快速調整服務組合與定價體系，推出延時門診、預約制手術

及術後康復管理。

民營專科醫院市場進入壁壘分析

品牌與患者信任。醫療行業的品牌建立在很大程度上依賴於長期的治療效果和聲

譽累積。在選擇醫院時，患者會優先考慮治療效果、安全保證和口碑轉介，尤其是高

風險、技術要求高的專科，例如骨科和婦產科，更傾向選擇有豐富病例經驗、術後恢

復良好、併發症發生率可控的醫院。對於新成立的民營專科醫院而言，從零起步建立

穩定的品牌認知與患者信任度通常需要3至5年的時間，因此造成較高的市場進入壁壘。

合規與監管。醫療行業是中國監管最嚴格的行業之一，民營專科醫院的設立與執

業均需經過多部門審批和長期合規管理，因此構成最核心的進入壁壘。民營專科醫院

的設置和執業需同時滿足設置審批、診療科目許可、人員資質、手術分級授權、放射

與特種設備許可以及醫保定點等多重監管要求。

人才與服務能力。與公立醫院不同，民營專科醫院依靠高水平的醫師團隊與多學

科合作來取得患者的信任。此外，骨科、婦產科、心臟科等技術驅動型專科，需要主刀

醫生、麻醉醫師、影像專家、復健醫師等團隊具備傑出的臨床經驗與協作能力。公立

醫院在科研平台和職業晉升制度方面具有天然優勢，因此民營機構較難吸引資深專家

並建立強大的人才梯隊。

資本投入。民營專科醫院屬於資本密集型，尤其是骨科、婦產科、眼科和康復等需

要大量設備投入的科別。新醫院建設涉及多類別成本—包括土地／物業收購、無菌手

術室、醫療影像與實驗室設備，以及高值耗材供應鏈。這高資本門檻使潛在的進入者

難以在短期內複製成熟醫院的設施標準和服務能力。對於追求規模化成長的民營醫院

連鎖經營者而言，還需要持續的資本投入以支持跨區域擴張和標準化質量複製。
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中國婦產科醫療服務市場

婦產科相關醫療服務可核心圍繞生殖健康、妊娠分娩、婦科疾病診療、產後康復四

大核心場景。

2019年至2023年，中國婦產科專科醫院的總數由793家下降至2023年約709家。預計

於2030年，中國婦產科醫院總數將進一步減少至約599家。

2019年至2030年（預測）中國婦產科專科醫院數量

739 750 756
705

654 628 604 584 567 555 550 550

54 57 53
57

55
53

52

2019年 2020年 2021年 2022年 2023年 2024年
（預測）

2025年
（預測）

51

2026年
（預測）

50

2027年
（預測）

50

2028年
（預測）

49

2029年
（預測）

49

2030年
（預測）

793 807 809
762

709
681

656 635 617 605 599 599

公立醫院 民營醫院

時期

複合年增長率

公立醫院 民營醫院 總計

2019年至2023年 0.5% -3.0% -2.8%

2024年（預測）至2030年（預測） -1.3% -2.2% -2.1%

資料來源： 中國衛生健康統計年鑒、國家衛生健康委員會、弗若斯特沙利文分析

儘管中國婦產科專科醫院總數有所下降，但這一趨勢主要反映了規模小、競爭力

弱的醫療機構加速退出市場。相反，頭部醫院集團擴大了經營規模，豐富了增值服務

組合—這一趨勢為中國婦產科專科醫療市場的持續增長奠定基礎。中國婦產科專科醫

院的市場規模由2019年的人民幣359億元增至2023年的人民幣413億元。預計婦產科專科

醫院市場將維持穩定增長，至2030年市場規模將達到約人民幣635億元，2024年至2030

年的複合年增長率約為6.2%。



行業概覽

–  109  –

本文件為草擬本，其所載資料並不完整及可作更改。閱讀本文件有關資料時，必須一併細閱本文件首頁「警告」一節。

2019年至2030年（預測）中國婦產科專科醫院收益

複合年增長率

35.9 35.3
38.6 39.5

41.3
44.2

47.2
50.4

53.6
57.0

60.3
63.5

3.6%

6.2%

2019年 2020年 2021年 2022年 2023年 2024年
（預測）

2029年
（預測）

2028年
（預測）

2027年
（預測）

2026年
（預測）

2025年
（預測）

2030年
（預測）

單位：人民幣十億

時期

2019年至2023年

2024年（預測）至2030年（預測）

資料來源： 中國衛生健康統計年鑒、國家衛生健康委員會、弗若斯特沙利文分析

中國民營婦產科專科醫療服務市場驅動因素

不孕不育相關服務與高齡生育管理需求持續增長。隨著生殖健康意識的提高和高

齡孕婦群體的擴大，不孕不育診療及相關健康管理服務成為民營婦產科專科醫院的主

要增長動力。調查數據顯示，中國有不孕不育相關需求的人口比例已上升至18%左右，

部分大中城市中，35歲及以上的婦女佔孕婦總數的20%至25%。這人口群體對生育力保

存、孕期保健和產前護理的重視程度有所提高，對生育力評估、孕前諮詢、高危妊娠

監測等專科服務的需求尤為殷切。在此背景下，民營婦產科醫院正透過提供差異化的

解決方案來強化其服務能力。透過在孕前和產前階段提供持續的照護，這些醫療機構

能夠有效地滿足目標人口的核心醫療需求。

在此背景下，民營婦產科專科醫院正透過提供差異化服務，例如不孕症諮詢與評估、

圍孕期健康管理、反復妊娠相關介入治療，以及內分泌與生殖健康門診，強化其服務

能力。透過強化整個懷孕週期和產前階段的持續照護管理，這些機構能夠精確匹配並

有效掌握此一族群的核心醫療需求。
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對民營婦產科專科醫院有利的政策。政府出台多項政策鼓勵社會辦醫向專科化、

高品質服務方向發展。《「十四五」衛生健康標準化工作規劃》提出要完善包括婦幼健康

在內的衛生健康標準體系，提升婦幼健康服務的規範化與同質化水平；《母嬰安全行動

提升計劃（2021–2025年）》明確要求加強孕產期安全管理和婦幼健康服務能力建設，該類

別涵蓋婦幼保健院、婦產科專科醫院等全範圍的孕產照護服務提供商，從而為民營婦

產科醫院參與國家婦幼健康服務體系的發展劃出了政策空間。近年來，多地通過公共

醫療保險或政府福利項目補貼產前篩查及類似服務。這些政策措施刺激了民營醫院在

輔助生育、圍產期護理及相關服務領域的需求增長。

民營婦產科專科醫院的差異化服務優勢。在孕產服務需求向安全性、舒適度與個

性化照護升級的趨勢下，民營婦產科專科醫院憑藉更高的私密性、更密集的護理投入

以及更順暢的預約化診療流程，在孕產體驗方面形成了對公立醫院的差異化優勢。隨

著孕產婦對優質孕產體驗的關注度提升，該優勢推動更多患者主動流向民營婦產科專

科醫院。

中國民營婦產科專科醫療服務市場的未來趨勢

產科安全與全流程管理導向持續強化。未來民營婦產科醫院將進一步強化以孕產

安全為核心的全流程管理體系，在孕前評估、高危妊娠識別、分娩鎮痛、產程監護、產

後康復及新生兒管理等關鍵環節持續優化。隨著分娩鎮痛、臥床照護、持續助產支援

和產後盆底康復等服務普及，民營婦產科醫院將更加重視提升圍產期不良結局率、新

生兒轉診率和產後恢復質量等核心績效指標。同時，民營婦產科醫院將運用標準化流

程與跨領域團隊合作來縮短住院時間並減少整體治療成本，進而提升孕產照護體驗。
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民營婦產科醫院品牌化與連鎖化發展將顯著加速。未來幾年，中國的民營婦產科

醫療機構將呈現出越來越明顯的連鎖式擴張和以品牌為中心的發展趨勢。孕產照護服

務在很大程度上取決於安全標準、醫療團隊的臨床能力以及助產士的專業性。對於流

程標準化健全、孕產照護成果優異的成熟民營婦產科機構而言，品牌信任的建立將顯

著提升區域影響力和患者黏性，從而為跨區域複製和擴張奠定堅實基礎。

消費型服務佔比的提升將成為民營婦產科專科醫院的重要發展趨勢。未來，民營

婦產科專科醫院將逐步從以單一醫療服務為主的模式，向醫療護理康復與長期健康管

理的整合型模式轉型。產後康復、女性功能恢復等消費型服務的佔比預計將持續上升。

對高品質、舒適化、個性化服務的需求將不斷增強，推動民營婦產科專科醫院進一步

豐富和多元化其服務內容。

中國骨科醫療服務市場

中國人口老齡化加速推進，中國65歲及以上人口由2019年的約176百萬人增至2024

年的約220百萬人。老齡化與骨關節疾病呈明顯正相關。隨年齡增長，關節軟骨退變與

軟骨下骨硬化加深，同時骨礦物質密度下降和骨微結構受損會導致骨質疏鬆。伴隨肌

少症與平衡能力下降使跌倒與脆性骨折風險顯著上升。上述機制共同推動骨關節炎與

類風濕關節炎等相關疾病人群的患病數量上升，形成長期性的骨科醫療服務需求曲線。

骨科相關服務涉及以肌肉骨胳系統（骨、關節、韌帶、肌腱、軟組織、神經等）為對

象的醫療範疇。該等服務涵蓋針對各類損傷、疾病、畸形、退行性變化（如骨關節退變、

椎間盤退變）或代謝異常（如骨質疏鬆、糖代謝紊亂、痛風）、感染、腫瘤等情況，進行
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診斷評估、非手術╱手術治療、康復╱功能訓練、支具╱矯形支持、長期管理與預防

等的全過程干預。臨床上通常分為創傷骨科、關節外科、脊柱外科、運動醫學與關節鏡，

以及手足外科、小兒骨科、腫瘤骨科等其他亞專科。

顯微外科骨科手術是指在手術顯微鏡或高倍率放大鏡的輔助下，由骨科或創傷修

復團隊運用顯微外科器械，對四肢創傷或疾病導致的血管、神經、軟組織進行高精度

修復，從而實現保肢、組織存活與功能恢復的手術。對顯微外科骨科手術的需求主要

集中在兩大患者群體：(1)四肢創傷及骨折患者及(2)慢性創面與難愈性軟組織缺損患

者。對於四肢創傷及骨折人群，典型臨床場景包括交通事故、工傷或高能量損傷導致

的開放性骨折、四肢離斷傷，以及合併血管或神經損傷的複雜創傷。基於China National 

Fracture Study研究（2014年）資料顯示，軀幹、上肢或下肢創傷性骨折的總體年發病率為

3.2%（每千人3.21例）。基於此發病率計算，2024年中國創傷性骨折病例數約為4.5百萬例。

對於慢性創面與難愈性軟組織缺損人群，包括創傷後創面、壓力性損傷以及其他長期

不癒合的複雜創面，該類人群的住院疾病負擔已有多項國內研究提供可引用資料支援，

慢性創面在住院患者中的發病率估計約為1.7%。

關節置換手術是通過外科手段切除或修整嚴重病變的關節面，植入人工關節假體，

來重建髖、膝、肩、肘、踝等主要負重或功能關節以緩解疼痛、恢復關節穩定性與活動

度、改善患者生活質量的成熟外科重建技術。關節置換手術主要包括髖關節置換術、

全膝關節置換術、單髁膝關節置換術以及肩、肘、踝等其他大關節置換術。中國關節置

換手術量從2018年的692.1千台增長至2022年的1,147.7千台，複合年增長率達到13.5%。

預計2027年，中國關節置換手術量將達到3,422.4千台，2022年至2027年的預期複合年增

長率為24.4%。

其中，中國髖關節置換手術量與膝關節置換手術量（全膝關節置換術及單髁膝關

節置換術）均呈現強勁增長勢頭。2018年，中國髖關節置換手術量為393.6千台，到2022

年中國髖關節置換手術量達到了692.5千台，複合年增長率為15.2%。預計到2027年，中
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國髖關節置換手術量將達到1,768.2千台，預計從2022年到2027年的複合年增長率將達到

20.6%。2022年，膝關節置換手術量達到了455.2千台，2018年到2022年的複合年增長率

為11.1%。預計到2027年，中國膝關節置換手術量將達到1,654.3千台，2022年至2027年的

複合年增長率為29.4%。

在老齡化進程加快、骨科疾病就診需求上升以及民營資本參與度提高的推動下，

骨科專科醫院數量持續增長，2023年全國骨科專科醫院數量約668家，預計2030年增長

至約705家。

2019年至2030年（預測）中國骨科醫院數量

623 613 622 635 635 636 639 643 648 654 663 680

2019年

42

2020年

41

2021年

39

2022年

33

2023年

29

2024年
（預測）

27

2025年
（預測）

26

2026年
（預測）

25

2027年
（預測）

39

2028年
（預測）

25

2029年
（預測）

25

2030年
（預測）

662 655 663 674 668 665 666 669 674 679 688 705

25

公立醫院 民營醫院

時期
複合年增長率

公立醫院 民營醫院 總計

2019年至2023年 -4.1% 0.5% 0.2%

2024年（預測）至2030年（預測） -2.6% 1.1% 1.0%

資料來源： 中國衛生健康統計年鑒、國家衛生健康委員會、弗若斯特沙利文分析
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2019年中國骨科專科醫院市場規模約為人民幣192億元，2023年增長至約人民幣277

億元，2019年至2023年複合年增長率為9.5%。預計2030年有望達到約人民幣579億元，

2024年至2030年複合年增長率達11.0%。

2019年至2030年中國骨科專科醫院收益

19.2 21.4 23.5 24.8
27.7

30.9
34.5

38.5
42.8

47.4
52.4

57.9

時期 複合年增長率

2019年至2023年 9.5%

2024年（預測）至2030年（預測） 11.0%

單位︰人民幣十億

2019年 2020年 2021年 2022年 2023年 2024年
(預測)

2025年
(預測)

2026年
(預測)

2027年
(預測)

2028年
(預測)

2029年
(預測)

2030年
(預測)

中國民營骨科專科醫療服務市場驅動因素

相關疾病的患病人群持續上升。2024年中國骨關節疾病患者和類風濕關節炎患者

人數分別達到99.1百萬人和3.4百萬人。骨關節疾病、類風濕關節炎等高患病人群疾病需

要長期管理，骨科患者通常需要全週期護理，包括持續的專科診療、康復治療以及長

期隨訪管理。這些護理需求為骨科專科醫院提供了穩定而剛性的患者資源，從而推動

了中國民營骨科專科醫療服務市場的穩定發展。

民營骨科專科醫院的服務與療效差異化優勢。隨著患者對療效、護理體驗、疼痛管

理、服務效率等要求的不斷提高，民營骨科專科醫院在候診時間、術後恢復效果、服

務細節等方面較公立醫院更具優勢，吸引了越來越多的患者主動選擇骨科專科醫院。
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對民營骨科專科醫院有利的政策。為促進專科醫療服務進步，國家出台了多項監

管和扶持政策，鼓勵社會實體發展骨科和康復醫療服務。《國務院辦公廳關於支持社會

力量提供多層次多樣化醫療服務的意見》明確提出，要在眼科、骨科、婦產科以及康復

等領域加快打造一批具有競爭力的品牌專科醫療機構，鼓勵社會資本設立專科醫療集團。

同時，在「十四五規劃」期間，一系列以慢性病防控為重點的措施將骨質疏鬆等老年骨

科疾病列為防治重點。這些政策促進了骨健康篩查、規範診療方案，以及康復服務佈局，

客觀上拓寬了骨科專科護理的需求。此外，隨著地方政府試點將相關項目（包括日間手

術、康復服務、老年健康服務等）納入醫保範圍，同時推進DRG/DIP支付方式改革，骨

科相關服務的費用負擔有望進一步減輕，從而為民營骨科專科醫院的經營發展和市場

擴張創造更有利的政策環境。
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中國民營骨科專科醫療服務市場的未來趨勢

專病中心專科化與療效導向繼續強化。未來民營骨科專科醫院將進一步向關節置

換、脊柱、運動醫學及疼痛管理等專病領域集中，持續圍繞併發症率、二次手術率、功

能恢復速度和患者滿意度等核心指標開展質量提升。隨著快速康復(ERAS)方案的廣泛

應用，關節置換、運動醫學以及部分脊柱手術將日益向日間手術或短期住院模式轉變。

這一轉變將推動住院時間和整體治療成本進一步下降，同時也有助於骨科護理質量的

持續提升。

愈來愈多患者將民營骨科專科醫院視為一種護理選擇。在患者對療效、安全性、疼

痛管理及醫療效率的需求不斷提升所驅動下，民營骨科專科醫院在診療流程效率、圍

術期疼痛控制、術後康復管理及服務體驗等方面形成差異化優勢。公立醫院資源緊張、

等待時間長、圍術期管理及精細度不足導致部分患者主動轉向民營骨科機構就診。

民營骨科專科醫院正加速朝連鎖化與品牌化發展。未來五到十年，中國民營骨科

專科醫院將呈現顯著的連鎖化與品牌化發展趨勢。骨科醫療服務具有「技術密集與品牌

信任驅動」行業的特徵，患者在選擇機構時更為強調手術安全、醫生技術水平、併發症

控制能力以及術後康復效果等可量化指標。對於具備成熟臨床路徑、規範化管理體系

及良好術後效果的民營骨科機構而言，一旦建立品牌信任，區域影響力和患者粘性將

迅速提升，從而具備跨區域複製與擴張的可行性，並推動行業集中度不斷提升。
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目標地區的骨科醫療服務市場

山東省與重慶市的人口老齡化程度位居全國前列，持續驅動了兩個地區的骨科診

療服務需求的擴容。從人口資料來看，山東省是全國老年人口規模最大的省份。截至

2024年底，全省60歲及以上的常住老年人口達24.8百萬人，佔常住人口總量的24.6%。同

期，重慶市60歲及以上常住老年人口約8.0百萬人，佔常住人口的25.1%。兩地老年人口

佔比均顯著高於全國平均水準（於2024年為約21.1%），老齡化程度居於全國前列。根據

國家衛生健康委員會發佈的骨質疏鬆流行病學調查結果，中國50歲及以上人群的骨質

疏鬆患病率為19.2%，65歲及以上人群的患病率進一步攀升至32.0%。人口老齡化進程與

骨質疏鬆、退行性骨關節病等骨科疾病的發病及進展高度相關。在此背景下，山東省

與重慶市的骨科診療服務需求正持續釋放。

公立大型綜合醫院、公立骨科專科醫院與民營骨科專科醫院共同構成了三大核心

醫療服務供給主體。雖然這些機構均具備滿足常規骨科診療需求的基礎能力，但在患

者體驗、流程優化效能及服務模式創新空間存在顯著差異。公立醫院通常承擔區域內

大部分骨科診療任務。受床位資源有限所限制，公立醫院偶爾面對擇期骨科手術的候

診週期長、手術排期久及住院週轉效率較低等挑戰。此外，部分診療流程回應患者個

性化需求的時間較慢，於適應合作服務安排的靈活性亦較低。相反，民營骨科專科醫

院在門診排班、手術安排、住院管理及術後康復隨訪等全流程環節展示了更高靈活性。

通過流程再造與服務升級，該等機構能夠大幅提升就診效率與患者體驗。此外，民營

機構傾向更積極引入新型管理工具與服務模式。在目前的市場結構下，公立醫院依舊

是中國骨科診療服務的核心主體，承擔著急危重症救治、複雜手術及臨床研究教學等

關鍵責任。而對於更強調效率、服務體驗及康復連續性的患者群體而言，民營骨科專

科醫院已逐步成為具吸引力及愈來愈具規模的重要補充性就醫選擇。
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中國西南地區民營骨科專科醫院的競爭格局

中國西南地區的民營骨科專科醫院市場呈現高度分散且競爭激烈的格局。該地區

主要市場參與者包括醫院A、醫院B、醫院C、醫院D及重慶長城骨科醫院。根據弗若斯

特沙利文的資料，以2024年醫院收益為基準，重慶長城骨科醫院位居西南地區民營骨

科專科醫院收益榜首。下表列示2024年以收益劃分的中國西南地區五大民營骨科專科

醫院。

2024年以收益劃分的中國西南地區五大民營骨科專科醫院

排名 公司 2024年收益（人民幣百萬元）

1 重慶長城骨科醫院 160

2 醫院A 100

3 醫院B 85

4 醫院C 65

5 醫院D 53

1 醫院A於1998年成立，位於四川省巴中市，是一家專注於骨科的民營專科醫院。該院規劃床位數

逾1,000張，現運營床位逾600張，設有多個臨床科室及病房。醫院A主要提供骨科相關醫療服務，

涵蓋創傷骨科、關節疾病診療及康復治療等領域。

2 醫院B於1993年成立，位於重慶市，是一家融合中醫骨傷治療與現代骨科技術的民營專科醫院。

該院規劃床位800張，現運營約400張，被評定為國家二級甲等中醫骨科專科醫院。醫院B主要提

供骨科服務，涵蓋骨折治療、關節疾病診療、脊柱疾病治療及康復治療。

3 醫院C於1987年成立，位於四川省成都市。該院為專注於中醫骨科的民營專科醫院，獲評國家三

級乙等中醫骨科專科醫院，現有約300張床位。主要提供創傷骨科、脊柱疾病、關節病診療及康

復治療等骨科相關服務。

4 醫院D於2004年成立，位於重慶市，是一家以骨科為專科的主營綜合性民營醫院。該院運營約

450張床位，提供骨科服務，包括關節外科、創傷骨科、手外科與顯微外科、脊柱外科，同時涵

蓋內科、外科及康復科的綜合醫療服務。醫院D隸屬於一家在香港證券交易所上市的醫療集團。
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附註：  「中國西南」指重慶市、四川省、雲南省、貴州省及西藏自治區。本節排名分析基於上述地域

範圍內民營骨科專科醫院。

來源：專家訪談、弗若斯特沙利文分析

膝關節保留手術主要用於膝關節的功能修復和結構重建，以避免全膝關節置換。

膝關節保留手術主要包括關節鏡軟骨修復術、截骨術及單髁膝關節置換術，旨在恢復

關節功能。此外，膝關節保留手術主要針對退化病的老年患者，不包含主要面向年輕

群體的關節鏡運動醫學手術。下表列出2024年以膝關節保留手術量劃分的中國頭部醫院。

2024年以膝關節保留手術量劃分的中國頭部醫院

排名 醫院名稱
2024年膝關節保留手術量

（例╱年）

1 醫院E 約5,000

2 醫院F 約2,500

3 淄博蓮池骨科醫院 約2,000

4 醫院G 約1,800

5 醫院E於1971年6月26日創立，位於河北省，是一所三級甲等綜合醫院。該院在神經系統疾病、精

神疾病及心血管疾病領域具有特色優勢，集醫療服務、教學科研、疾病預防、急救救治及健康

管理於一體。

6 醫院F於1898年創立，位於安徽省，是大型省級三級甲等綜合醫院。該院涵蓋多學科臨床領域，

持續强化急救重症救治及創傷救治能力。

7 醫院G於1956年成立，坐落於北京市，是一所三級甲等醫院，骨科與運動醫學為其特色優勢學科。

骨創傷與關節外科等科室具有全國影響力，提供關節鏡膝關節保留手術、膝關節重建、關節置

換及關節周圍軟組織修復等診療服務。

資料來源：專家訪談、弗若斯特沙利文分析
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目標地區的婦產科醫療服務

山東省和安徽省對婦產科醫療服務的需求持續增長。山東省作為全國人口大省，

截至2024年底，全省15至49歲育齡婦女規模約為23百萬人。根據第七次全國人口普查及

最新統計公報，青島城陽區（青島蓮池婦嬰醫院經營所在地）2023年末常住人口約1.2百

萬人，對應15至49歲育齡婦女約143,000至172,000人。淄博市張店區（淄博蓮池婦嬰醫院

經營所在地）2023年常住人口約1.0百萬人，15至49歲育齡婦女約240,000人。截至2024年

底，安徽省15至49歲育齡婦女數量約16百萬人。根據第七次全國人口普查及最新統計公

報，合肥市瑤海區（合肥新海婦產醫院經營所在地）常住人口約862,000人，對應15至49歲

育齡婦女約220,000人。

隨著持續實施二孩、三孩生育政策以及高齡妊娠佔比的逐步提升，孕產醫療服務

需求結構正不斷升級。隨著國家及地方層面持續完善婦幼健康服務體系、推動生育支

援政策落地見效，孕產管理模式正從「單點式醫療」向「全週期、精細化管理」加速轉型。

孕產風險分層管理、妊娠合併症規範化診療以及產後功能性康復等細分服務，正逐步

成為區域內婦產科醫療機構的核心發展方向。

這些趨勢也將驅動婦產科優質醫療服務需求持續穩定地增長。公立婦幼保健院、

綜合醫院婦產科與民營婦產科專科醫院，共同構成三大服務提供商。公立醫院承擔高

危妊娠救治、重症孕產婦轉診及區域危急重症救治網路的核心職能，是婦產科服務體

系的基石。但受接診量大及床位資源有限等因素影響，公立醫院在擇期產檢及分娩等

服務中普遍存在候診久、排期長、住院週轉效率較低的挑戰。相反，民營婦產科專科

醫院在分娩手術安排、住院流程優化及產後康復隨訪等環節更具運營靈活性。通過流
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程再造與服務創新，該等機構更能滿足孕產婦對就診效率、舒適度、私密性及一體化

母嬰服務的需求。於目前的市場格局下，公立醫院仍是婦產科服務的主要提供商。然而，

對於注重分娩體驗、照護效率及產後功能恢復的中產家庭與年輕客群而言，民營婦產

科專科醫院已成為具吸引力、及愈來愈具規模的補充性就醫選擇。

資料來源

我們委託弗若斯特沙利文（一家獨立的市場研究及諮詢公司）對中國醫療服務市場

進行分析及編製弗若斯特沙利文報告。弗若斯特沙利文於1961年成立，在全球擁有50個

辦事處，並擁有超過3,000名行業顧問和市場研究分析師。弗若斯特沙利文的服務包括

技術研究、獨立市場研究、經濟研究、企業最佳實踐諮詢、公司估值、客戶研究、競爭

情報及企業戰略。我們同意向弗若斯特沙利文支付[編纂]的費用，以編製弗若斯特沙利

文報告。弗若斯特沙利文報告乃通過推算公開可得的數據編製，該等數據包括政府提

供的資料、上市公司年報、行業和醫療期刊、獨立研究報告以及弗若斯特沙利文自身

的研究數據庫，並通過與行業重要專家及領先的行業參與者進行訪談以收集市場數據。

弗若斯特沙利文認為，編製弗若斯特沙利文報告所使用的基本假設，包括用於未

來預測之假設，均為事實、正確且不具誤導性。除弗若斯特沙利文報告外，我們並無

委託任何其他與[編纂]相關之產業報告。我們確認，在採取合理的審慎措施後，自弗若

斯特沙利文編製報告之日以來，市場信息並無任何不利變動，可能在任何重大方面限制、

抵觸或影響本節所載資料。




