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Abstract 
As a new model of medical service, telemedicine can alleviate the uneven distribution of medical 
resources in China. However, we also encountered some proprietary legal issues with the applica-
tion and development of telemedicine. In this paper, I will describe these legal issues one by one 
put forward some practical recommendations tentatively, and wish that this paper can be helpful 
to the establishment of telemedicine-related legal system. 
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摘  要 

作为一种新型医疗模式，远程医疗可以缓解我国医疗资源分布不均的现状，但是，在其应用发展的过程

中也遇到了一些特有的法律难题。本文将对这些难题逐一展开描述，并试探性地提出一些切实可行的建

议，望能为建立远程医疗相关法律制度提供借鉴。 
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1. 引言 

互联网与医疗结合，衍生了远程医疗，其潜移默化地改变了传统的医疗模式，使得远程咨询、远程

会诊乃至远程手术成为现实。远程医疗的开展，在一定程度上缓解了我国医疗资源分布不均的问题，使

得偏远地区的患者同样可以享受到优质的医疗服务。《“健康中国”规划纲要》中也明确指出要建立远

程医疗应用体系，发展智慧健康医疗便民惠民服务。但是，传统的医疗模式产生的诸多法律问题还未解

决，远程医疗中加入了计算机等网络技术因素，与其相关的法律问题就显得更为复杂，真正厘清其中的

法律问题、法律关系和法律责任也就变得更加困难。 

2. 远程医疗概述 

远程医疗是指通过计算机技术、遥感、遥测、遥控技术为依托，充分发挥大医院或专科医疗中心的

医疗技术和医疗设备优势，对医疗条件较差的边远地区、海岛或舰船上的伤病员进行远距离咨询、诊断

和治疗。远程医疗的开展以网络通信技术为基础的，它的研究和发展很大程度上取决于网络技术的发展

和通信技术的合理应用。目前，我国的远程医疗开展主体主要限于医疗机构与医疗机构之间以及医疗机

构和个人之间，医疗资源不对等的医疗机构之间通过远程医疗的开展达到帮助诊疗、提供教学、提高医

疗资源匮乏地区整体医疗技术水平的目的，医疗机构通过远距离监控患者的病症达到便捷就医、节约患

者就医成本的目的。 
除了对网络通讯技术具有较强的依赖性外，远程医疗的另一特殊之处在于其突破了传统医疗模式中

的空间限制。从小的范围来说，远程医疗的开展可以跨越地区的界限，即 A 地区的医务人员可以为远在

千里之外的 B 区患者诊疗疾病；从大的范围来说，远程医疗的开展可以跨越国界，当某些疾病在国内得

不到很好的救治，通过远程医疗技术，可以向国外专家寻求帮助，使得患者在国内也可以得到国外专家

的救治。 

3. 远程医疗涉及的法律问题 

远程医疗带来的益处大家有目共睹，但是由于网络通信技术的介入、涉及主体的增多，导致远程医

疗在发展的过程中也会遇到一些特有的法律问题，主要表现在以下几个方面。 

3.1. 远程医疗的法律监管问题 

3.1.1. 对医疗机构的监管 
远程医疗的开展可以给医疗机构带来巨大的利益，所以，出于利益的诱惑，不同级别的医疗机构可

能会蜂拥而至地参加到远程医疗活动中来。目前，我国远程医疗的发展只尚处于初期试探阶段，卫生行

政部门颁布的政策较多是为了鼓励、支持医疗机快速投入到远程医疗的建设中去，但是具体到医疗机构

需具备什么条件方能开展远程医疗服务，事后应如何实时监督医疗机构开展远程医疗服务，医疗机构擅

自开展远程医疗服务应该承担什么样的行政责任等，目前还未有法律对其进行明文规定。 

3.1.2. 对远程医疗从业人员的监管 
远程医疗不仅涉及医疗技术的操作，还涉及通信技术的操作，从事远程医疗服务的医务人员不仅需
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要熟练地掌握医疗技术，还应能熟练地应用通讯、计算机、遥感等技术。传统的医疗服务提供者只需通

过执业医师资格考试，他们在学校接受教育的阶段，也很少接触到通讯、计算机、遥感等技术。因此，

对远程医疗服务工作者的监管，不应该仅仅监管其医疗技术水平，还应对通讯、计算机、遥感等技术进

行考核。但是，具体该如何认定远程医疗从业人员的资格？取得从业资格后，是否还需要定期考核？以

什么方式考核？在远程操作过程中出现医疗不当行为时，该如何进行处罚？这些都是待解决的问题。此

外，当远程医疗跨越国界时，境外医师未取得我国执业医师许可证的情况下，能否为我国患者提供医疗

服务，是否会涉及到非法行医的问题？此类问题也是悬而未决。 

3.1.3. 对远程医疗设备的监管 
目前，我国还未形成统一的远程医疗设备标准，每种设备会因生产厂家的不同，数据格式也不尽相

同，这就导致患者的信息在传输的过程中会出现数据传输的通信道存在差别，系统兼容性差等原因，最

终导致数据内容不匹配，患者的信息不能高效互通互享；另一方面，不同级别的医院由于经济问题用于

检测的仪器、试剂、标准也会不同，这将导致双方医生不能够正确地理解对方提供的各项检查信息，容

易造成误诊及医疗纠纷[1]。远程医疗设备标准不统一极大地限制了其的发展和普及。由此可见，远程医

疗设备评估及标准确立的问题也有待解决。 

3.2. 远程医疗中个人合法权益保护 

3.2.1. 患者隐私权保护 
传统的医疗模式下，患者的信息最终会被保存进病案室内，除了患者本人和医疗机构其他人很少有

机会接触到患者的信息，如此，患者的信息被泄露的几率相对较小。但在远程医疗活动中，患者的信息

更容易泄漏，隐私权也更容易被侵犯。首先，在远程医疗活动中，接触患者信息的主体数增加。在远程

医疗活动中，除了患者本人和近端医疗机构可以接触到患者的信息，远端医疗机构、平台和设备的提供

者都会接触到患者的信息，这些主体，可能会在利益的驱使下，出售患者信息给相关公司以获取利润。

其次，非刻意的操作错误会导致患者信息泄露。远程医疗系统是开放的，需要将大量的患者信息输入计

算机传输，医务人员的操作失误也会泄露患者的信息；最后，计算机病毒、仪器故障等客观原因也会导

致患者信息被侵犯。远程医疗是在局域网和互联网之间开展的，未知的计算机病毒会能使系统破坏，电

力障碍会致使数据库系统瘫痪，这些客观原因会为保护患者信息带来阻碍[2]。所以，在远程医疗活动中，

患者的信息被泄露的几率更大，这也为不法分子侵犯患者隐私权提供了可乘之机，保护患者隐私权的难

度也会增大。 

3.2.2. 患者知情同意权保护 
远程医疗可以让世界上最好的医院里面最优秀的医生用最顶尖的医疗技术为最贫困地区的患者提供

医疗服务，它也实现了患者 “足不出户”就能接受到最优质的医疗服务，但是，为患者提供再优越的服

务，患者也有权得知采用此种医疗方式的利弊和风险。在远程医疗活动中，远程方的专家和患者之间不

直接面对面沟通，这为医患沟通增加了难度。远程端医生见不到患者本人，患者所知的治疗风险大都由

近端医疗机构告知，近端医疗机构是否全面了解远端医疗机构在操作过程中存在的风险，又能否全面告

知患者，都难以保证，这也为保障患者的知情同意权增加了一定难度。 

3.3. 远程医疗相关法律关系及法律责任判断 

远程医疗涉及的主体复杂，除了传统的医患双方之外，还涉及到远程端医疗机构、网络经营者、设

备提供者等的参加。传统医疗模式中，只存在医患双方，发生医疗纠纷很容易找到当事人，也很容易追
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究当事人的责任。而远程医疗活动中增加了其他主体，导致涉及的法律关系更为复杂，当出现医疗损害

或纠纷时，很难找到责任的承担主体。其次，若远程医疗的一方或者多方为外国人，在造成患者损害时，

是按照我国法律，还是按照他国法律追究责任还不明确。最后，即使已经确定承担赔偿责任的主体，但

是赔偿标准应按照哪个地方来确定还未形成统一规定。这是不容忽视的问题。 

4. 解决远程医疗法律问题相关举措 

若要保障远程医疗良性发展，就不能忽视上述的诸多问题。笔者认为可以从以下几个方面来规制远

程医疗的发展。 

4.1. 建立远程医疗专家委员会制度 

当前远程医疗的相关法律、政策还不健全，建立远程医疗专家委员会是一个切实可行的规范远程医

疗发展的举措。远程医疗专家委员会是由行业内得到认可、具有一定口碑的专家构成的。远程医疗专家

委员会委员可以决定本次远程医疗是否可以开展，可以决定远程端医务人员的人选资格，可以对远程医

疗事故的判定发表意见，也可以监督远程医疗质量,可以通过自己手中的权限来规范远程医疗的管理，从

而保障远程医疗的发展[3]。 

4.2. 加强远程医疗的法律监管 

我们可以借鉴政府对传统医疗的监管举措，从以下四大方面监督远程医疗的实施。 

4.2.1. 对医疗机构的监管 
卫生行政部门应该制定相应的标准，规范医疗机构开展远程医疗服务。远程医疗网络平台的提供者

必需对远程医疗服务机构真实性及资质进行审查认证，并应该与卫生监管部门网络相连接。在此情形下，

黑诊所，非法机构将很难混入远程医疗的行列中。其次，医疗机构及远程医疗网络平台提供者主动上传

远程医疗数据，卫生监督管理部门可根据上传的数据对医院的行为进行监管。再者，对于未经申报、审

批，私自开展远程医疗服务的，应对医疗机构处以罚金并给予相关负责人相应的行政处分。 

4.2.2. 对医务人员的监管 
监管部门可以要求远程医疗网络平台的提供者先行审核相关医务人员的医师资格证、执业证等，并

与卫生部的医师数据平台联网或核查。监管远程医疗从业人员可以参照手术分级授权管理制度。根据远

程医疗的操作难度划分等级，当医务人员通过通信技术的考核取得做相应资格证书时，可以向院内行政

部门提出相应的申请，最终由院内专家评审委员会决定是否授予其开展其此项远程医疗服务的权限。院

内行政部门应该对相关从事远程医疗服务的工作人员进行动态监管，若出现远程医疗不当行为，应取消

授权，待其经过重新学习后，再恢复授权。 
为了体现远程医疗的便捷性，境外医师在未取得我国执业医师许可证的情况下，可以通过远程方式

给我国患者实施诊疗行为，但是我国行政监管部门应对该外国医师的资质进行审查，只有其资质高于我

过医师时，才能够许可其对我国患者实施诊疗行为。 

4.2.3. 对医疗设备的监管 
首先，国家应该组织医学专家、网络技术专家对远程医疗的标准进行探讨，尽快统一远程医疗设备

的标准，这将有利于提高信息传输的正确率、实现信息互通互享。再者，国家可以强制规定远程医疗活

动中应用到的医疗设备必须含有唯一的类似于二维码一样的可追溯性标记。这样在由于医疗设备的原因

导致患者损害时，通过扫描二维码，很容易找到相关责任主体。 
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4.3. 加强对远程医疗中患者隐私权的保护 

远程医疗开展过程中，保护患者的隐私权存在一定的难度，但可以从以下几点来保护患者隐私权。

首先，要加强诊疗过程管理，远程医疗资料数据库由专人管理，不对当事人以外的任何个人和医疗机构

开放，除了会诊医师以外，要求尽量少的工作人员接触患者的资料，减少患者隐私播散的范围[4]。其次,
可以采用身份认证机制、信息备份机制与数据加密机制等安全措施严格做好对患者的会诊意见、电子病

历及远程对话的影像信息的保密工作。再者，可以通过加强远程医学从业人员的责任感，提高医师自律

意识自觉保护患者的隐私权。最后，可以通过法律、法规等规范性文件明确侵犯患者隐私权的个人将要

承担的具体法律责任，如此，在远程医疗实施的每个环节，相关人员将出于对承担法律责任的忌惮，更

加注重患者隐私的保护。 
此外，如果不速之客进入网站披露患者的隐私权，构成侵权的，应按照我国现有的保护公民隐私权

的法律法规来对其进行处罚。网站经营者在管理中存在过失的，也应当承担法律责任。 

4.4. 加强对远程医疗中患者知情同意权的保护 

在远程医疗活动中，远程端的专家与患者往往是不直接面对面沟通，这就为医方履行告知义务增加

了一道屏障，所以在远程医疗活动中保障患者的知情同意权就显得更为重要。具体可以从以下几个方面

来加强保护患者的知情同意权：1) 明确告知责任的主体；2) 明确告知的方式；3) 明确告知的内容。笔

者认为，应明确近端医疗机构为履行告知责任的首要主体，由于告知义务履行不全面导致的医疗纠纷，

在追究责任方时，就不会出现远近端医疗就互相推诿责任的情况。传统医疗模式下，医疗机构可以采用

会议的方式，将医疗风险告知患方，在远程医疗中仍然适用，必要的时候，远端医疗机构可以通过远程

会议的方式参加到会议中来。与传统医疗模式相似，近端医疗机构及其医务人员应当将患者的病情、医

疗措施、医疗风险等如实告知患者，及时解答其咨询，但不同的是医疗机构应该向患者及其家属解释什

么是远程医疗，开展远程医疗的原因和目的，预期可以达到的效果，实施远程医疗的过程中可能会遇到

哪些特殊的风险。当医疗机构全面履行了告知义务，在患者充分了解的情况下，最终由患者确定是否采

取远程医疗方式来诊治疾病。严禁在不充分告知患者的情形下，擅自采取远程方式为患者诊治疾病以达

到实验或者是赚取高额医疗费用的目的。 

4.5. 明晰远程医疗中的法律关系及各方的责任 

远程医疗涉及责任主体较多，主要包括近端医疗机构、远端医疗机构、设备与网络供应商以及患者

本身。此外远程医疗的服务形式亦具有多样化，包括远程诊断、远程咨询、远程手术等等，医疗事故一

旦发生，很难认定各方责任。 
首先，应明晰近端医疗机构、远端医疗机构和患者之间的法律关系和法律责任。近端医疗机构与患

者之间的法律关系与传统医疗模式中的医患关系相同，属于服务合同关系，当出现医疗纠纷时应使用合

同法的相关规定。远端医疗机构与近端医疗机构同样是合同法律关系，只是当远程端医疗机构不需要处

置患者时，二者之间是咨询合同法律关系；当远程端医疗机构需要和近端医疗机构一同处置患者时，二

者之间应属于协作合同法律关系，当出现医疗纠纷时可以适用合同法的相关规定。远端医疗机构与患者

之间的关系因情况不同而有所不同。当远程端医疗机构不需要处置患者，只是为近端医疗机构的诊疗行

为提供帮助时，远端医疗机构和患者之间不存在法律关系；当远端医疗机构需要对患者进行处置时，出

于保护患者权益的目的，应将之界定为传统医疗模式中的服务合同法律关系，由于远端医疗机构的行为

给患者造成损害时，患者可以依其与远端医疗机构存在医患关系为由直接追究法律责任。 
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其次，还应明确规定网络平台和设备供应商的法律责任。远程医疗的开展对各网络平台、医疗设备

的依赖性较强，平台和设备故障也会给患者带来较大的损害，所以应明确网络平台与医疗设备供应商的

法律责任。笔者认为，网络平台和设备供应商由于自己的平台或者设备给患者造成损害时，应适用产品

质量法，患者可以追究生产者或者销售的责任。 
最后，关于远程医疗跨越国界产生的医疗纠纷可以借鉴适用国际私法的相关规定。若是涉及侵犯患

者人身健康权，远端医疗机构和患者双方可以事先协议选择适用哪个国家的法律，在事先没有协议的情

况下，可以适用侵权行为地或者侵权结果发生地的法律，处于保护患者的合法权益，建议适用对患者有

益的一国的法律。若是仅仅是涉及合同违约的纠纷，远端医疗机构和患者双方也可以通过意思自治事先

约定法律的适用，若当事人没有约定的，可以适用远程端医疗机构所在地法律或者其他与远程医疗服务

合同有最密切联系的法律。 

5. 结语 

远程医疗已得到了医疗服务行业的广泛应用，也给人们的生活带来了显著的影响。但没有规制的发

展必定会导致远程医疗成为医疗机构、相关企业牟利的工具，这将与远程医疗“便捷患者就医，为患者

的健康保驾护航”的发展初衷相违背。望通过本文的梳理，能够帮助大家理清远程医疗在发展中遇到的

主要法律问题，为制定远程医疗相关法律提供指引。 
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