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医养结合的模式

医养结合服务模式作为一种适合我国国情的新型养

老模式，符合高龄、衰弱、失能、失智人群的刚性养老

服务需求。目前，老龄化加速发展，但医养结合服务模

式还处于探索阶段，主要模式有以下几种。

（一）“由养填医”模式

“由养填医”模式一般是由规模较大的养老机构留

出部分楼栋或区域，用以配置护理院、门诊部或一级甚

至二级综合性医院等医疗服务机构。此为最普遍医养结

合模式，如北京市第一社会福利院等，通过医疗机构的

设置，既可以保证养老项目对老人的健康照护保障，又

可以拓宽机构收入渠道，缓解运营压力。

（二）“从医延养”模式

“从医延养”有两种模式：一种是以一、二级医院

为主体，服务内容从医疗机构往下游的养老护理领域延

伸，在医疗机构内增设专门科室提供养老照护服务，主

要是面向失能、半失能老年患者刚需。另外一种是将医

疗机构转型成能够提供医疗服务和养老服务的康复和护

理机构，由于医疗机构的市场接受度普遍都高，因此，

较为容易切入养老护理领域。

（三）“医养协同”模式

“医养协同”是指养老机构与医疗机构通过合作的

形式，向老年人提供医疗养老服务。养老机构与医疗机

构采用签约合作协议模式，由医疗机构定期派医护人员

到养老机构巡诊查房并提供医疗服务，而养老机构负责

治疗后康复和恢复期的养老护理服务；如北京市第二医

院和北京金泰颐寿轩养老院的合作。“医养协同”模式

适合于未失能、生活自理且患有慢病的老年人，能够提

供有效的医疗保障与养老服务。

（四）“社区养老”模式

“ 社 区 养 老 ” 是 以 社 区 为 依 托 ， 以 老 年 人 日 间 照

料、生活护理、家政服务和精神慰藉为主要内容，以上

门服务和社区日托为主要形式，并引入养老机构专业化

服务方式的居家养老服务体系。主要内容是举办养老、

托 老 福 利 机 构 、 设 立 老 人 购 物 服 务 中 心 、 开 设 老 人 餐

桌、建立老年医疗保健机构、建立老年活动中心、开展

老人法律援助、庇护服务等。

（五）“居家养老”模式

“居家养老”以家庭为核心、以社区为依托、以专

业化养老服务为依靠的模式。老年人居家同时，社区养

老服务中心为其提供健康服务慢病管理，以解决日常生

活困难为主要内容的服务。家庭居住环境必须通过“适

老化”改造，让老人居家养老更安全更舒适。

“医养结合”相关的国家有关部门政策与指导意见

为 了 更 好 地 推 动 医 养 结 合 事 业 的 发 展 ， 2 0 1 3 年 以

来，国务院及中央有关部委相继出台了很多医养结合的

政策。

1、2013年《国务院关于加快发展养老服务业的若

干意见》首次提出，要推动医养融合发展。同年出台的

《国务院关于促进健康服务业发展的若干意见》提出，

推进医疗机构与养老机构等加强合作。

2、2014年国家发展改革委、民政部等部门发布《关

于加快推进健康与养老服务工程建设的通知》，提出养

老服务体系主要任务及建设目标。

3、2015年民政部、发展改革委、教育部等十部委

发布《关于鼓励民间资本参与养老服务业发展的实施意

见》，提出鼓励民间资本参与养老服务业发展，在相关

机构的政策扶持、医保支付、人员待遇、人才培养等方

面提出要求，并指出促进医疗卫生资源进入社区和居民

家庭。同年，国务院办公厅发布《全国医疗卫生服务体

系规划纲要（2015-2020年）》，正式明确了“医养结

合”的概念，并以专门的篇幅对推进医疗机构与养老机

构 的 合 作 、 发 展 社 区 健 康 养 老 服 务 方 面 提 出 了 具 体 要

求。国务院办公厅再次发布《关于印发中医药健康服务

发展规划（2015-2020年）的通知》，提出发展中医药

特色养老机构，鼓励新建以中医药健康养老为主的护理

院、疗养院。同年，发布了《关于推进医疗卫生与养老

服务相结合指导意见》，明确了五方面重点任务，要求

统筹医疗卫生与养老服务资源布局，提高综合医院为老

年患者服务的能力，提高基层医疗卫生机构康复、护理

床位占比，全面落实老年医疗服务优待政策。
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