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国际关系􀅰拉美疫情

古巴医疗外交的特点、 动因与意义
———兼论新冠肺炎疫情给古巴医疗外交带来的契机

曹　 廷

内容提要: 随着重大传染病和生物安全风险等非传统安全问题

成为全人类面临的重大生存和发展威胁之一ꎬ 加强全球医疗合作的

重要性和紧迫性日益凸显ꎮ 在此次新冠肺炎疫情中ꎬ 长期遭受美国

封锁的古巴克服自身困难ꎬ 积极开展对外医疗援助ꎬ 受到全球瞩

目ꎮ 古巴是发展中国家阵营中开展医疗外交最成功的国家之一ꎬ 其

合作对象覆盖了世界上大部分国家和地区ꎬ 合作领域包括灾难救

援、 长期医疗援助、 教育培训、 医药合作等多种形式ꎮ 古巴的医疗

外交管理体制健全ꎬ 在合作中倡导能力建设ꎬ 且长期坚持人道主义

和国际主义精神ꎬ 因此广受合作国赞誉ꎮ 在半个多世纪的实践中ꎬ
古巴医疗外交不仅给本国在外交和经济上带来了诸多利好ꎬ 而且客

观上带动了世界医疗卫生事业的发展ꎮ 当前ꎬ 古巴医疗外交面临的

外部环境较为严峻ꎬ 美国加大对古制裁、 地区政治生态变化等因素

均给古巴带来不小的挑战ꎮ 但也应看到 “危中藏机”ꎬ 随着共同合

作应对传染病等全球性威胁的重要性日益上升ꎬ 古巴的医疗外交也

将迎来新的契机ꎮ
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　 　 作为加勒比岛国和西半球唯一的社会主义国家ꎬ 古巴国土面积狭小ꎬ 硬

实力不足ꎬ 加上长期遭受美国敌视和封锁ꎬ 国家安全面临重大威胁ꎬ 对外合

作受到重重约束ꎮ 对此ꎬ 古巴积极拓展外交空间ꎬ 尤其运用医疗外交①为其争

取国际支持、 改善外交局面ꎬ 成为发展中国家阵营中开展医疗外交最成功的

国家之一ꎮ ２０２０ 年初全球暴发新型冠状病毒肺炎疫情后ꎬ 古巴相继向意大利、
西班牙、 委内瑞拉等 ３０ 多个国家派出医疗队ꎬ 并积极研制抗病毒药物ꎬ 广受

国际赞誉ꎮ 医疗外交不仅成为古巴推进对外关系、 抵御美国封锁的重要支柱ꎬ
而且对促进南南合作及国际医疗合作具有积极意义ꎮ

一　 古巴医疗外交的内容及特点

古巴医疗外交历经近 ６０ 年发展ꎬ 已经取得了诸多成就ꎮ 古巴迄今已与

１６０ 多个国家开展医疗合作ꎬ 执行了 ６０ 多万次国际任务ꎬ 约有 ４０ 多万名医疗

专业人员在海外提供过医疗服务ꎮ② 目前ꎬ 古巴约有 ２􀆰 ８ 万多名医护人员在全

球 ６０ 多个国家提供医疗服务ꎮ 古巴的医疗外交主要集中在灾后医疗救援、 长

期医疗服务、 教育培训和医药合作等领域ꎬ 战略重点主要集中在拉美地区ꎬ
并且扩展到非洲和亚太国家ꎬ 同时也兼顾欧美发达国家的部分群体ꎮ

(一) 古巴医疗外交的主要内容

古巴的对外医疗合作形式丰富ꎮ 短期项目主要包括灾难救援、 传染病控

制和检测、 医护人员培训、 医疗体系建设和管理、 捐赠药品和医疗设备、 疫

苗接种、 通过主办国际会议和出版医疗刊物与他国交流医学前沿知识等ꎮ 与

受援国的长期合作项目包括向受援国直接派遣医疗团队、 建立 “综合医疗计

划”③、 向当地医院派遣医生、 协助建设医院、 为受援国留学生提供奖学金供

其赴古巴进修、 科学技术交流等ꎮ④ 其中ꎬ 以如下四种为最主要的合作模式ꎮ
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①

②

③

④

古巴政府在官方文件中更多使用 “对外医疗合作”ꎬ 较少称 “医疗外交”ꎬ 但客观上讲ꎬ “对
外医疗合作” 已成为古巴政府发展对外关系的重要手段之一ꎬ 因此本文统称为 “医疗外交”ꎬ 包括其

所有形式的对外医疗合作ꎮ
“Ｃｕｂａ ｎｏ Ｃｏｎｔｉｎｕａｒá Ｃｏｌａｂｏｒａｃｉóｎ Ｍéｄｉｃａ ｅｎ Ｂｒａｓｉｌ ａｎｔｅ Ａｎｕｎｃｉｏｓ ｄｅ Ｃｏｎｄｉｃｉｏｎａｍｉｅｎｔｏ ｄｅ Ｊａｉｒ
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“综合医疗计划” 是于 １９９８ 年 １１ 月在菲德尔􀅰卡斯特罗亲自指示下创立ꎬ 起初目标是对遭遇

“米切” 飓风袭击的海地等中美洲和加勒比国家提供医疗援助ꎬ 帮助其建设卫生体系并提高医疗水平ꎬ
后该项目扩展到拉美地区 ２０ 多个国家以及亚洲、 非洲等国家ꎮ
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一是提供紧急灾后救援ꎮ 在地震、 海啸、 核泄漏、 传染病等大规模灾难

中ꎬ 古巴医疗队都会冲锋陷阵提供无偿援助ꎮ １９６０ 年智利大地震发生后ꎬ 古

巴便首次对外派出医疗团队ꎮ １９６３ 年ꎬ 古巴向遭遇地震的阿尔及利亚派遣了

由 ５６ 名医护人员组成的医疗队ꎬ 提供了为期 １４ 个月的援助ꎮ 此后ꎬ 古巴长

期参与国际灾难救援ꎮ ２０１０ 年海地大地震发生后ꎬ 古巴立即派出由 ６０ 名医生

组成的医疗救援团队ꎬ 率先抵达灾难现场ꎬ 与派驻当地的 ４００ 名古巴医生共

同投入救援ꎮ 短短三周内ꎬ 古巴医疗团队救助了 ５０００ 名民众ꎬ 完成了 ３０００
台手术ꎬ 接生了 ２８０ 名婴儿ꎬ 为 ２ 万名民众接种了破伤风疫苗ꎬ 建立了 ９ 所康

复病房ꎬ 并为儿童和青少年提供心理健康支持ꎮ 据统计ꎬ 在海地地震后ꎬ 古

巴医护人员照顾的伤员占总数的 ４０％ ꎮ① ２００５ 年巴基斯坦克什米尔地震后ꎬ
古巴派出最高水平的医疗救援团队参与救助ꎬ 除了派去医生、 护士和技术人

员共计 ２５６４ 人 (医生比重占 ５７％ )ꎬ 还带去大量医疗物资ꎮ 古巴为巴基斯坦

援建的两所医院ꎬ 每所价值高达 ５０ 万美元ꎮ 据统计ꎬ 在这次地震中古巴团队

治疗的患者占总人数的 ７０％ ꎮ 救援完成后ꎬ 古巴团队仍留守当地继续提供救

治服务ꎮ 不久后ꎬ 古巴又向巴基斯坦捐赠了 ５４ 个应急发电机ꎮ②

多年来ꎬ 古巴还向切尔诺贝利核泄露事故的受害者提供医疗救助服务ꎬ
十年内先后有约 ２ 万名来自俄罗斯、 乌克兰和白俄罗斯的核辐射患者赴古巴

接受免费治疗ꎮ 此外ꎬ ２００７ 年秘鲁地震和印尼海啸、 ２００８ 年中国汶川地震、
２００８ 年玻利维亚洪灾、 ２０１８ 年危地马拉火山喷发等灾难发生后ꎬ 古巴都曾派

遣医疗团队提供援助ꎮ ２０２０ 年初ꎬ 全球暴发新型冠状病毒肺炎疫情后ꎬ 古巴

克服自身困难ꎬ 迅速反应ꎬ 积极响应他国提出的援助申请ꎬ 不仅慷慨接受载

有新冠肺炎患者的 “布雷马” 号英国邮轮停靠本国港口ꎬ 更是派出 “亨利􀅰
里夫” 国际主义医疗队赴多国提供医疗援助ꎮ 援助对象不仅包括医疗系统脆

弱的非洲和拉美国家ꎬ 也包括意大利、 西班牙等欧洲重灾国ꎮ 据统计ꎬ 在此

次新冠肺炎疫情中ꎬ 古巴派遣医疗队予以援助的国家已超过 ３８ 个ꎮ③ 一些正

在海外工作的古巴医生亦参与当地抗疫战斗ꎮ
二是提供长期医疗服务ꎮ ２１ 世纪以来ꎬ 古巴在发展中地区积极实施 “综
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合医疗计划”ꎬ 在受援国接诊病人的同时帮助当地健全医疗体系ꎮ
拉美地区是古巴开展长期医疗服务的 “主战场”ꎮ 其中ꎬ 以古巴与委内瑞

拉的医疗合作规模最大ꎮ １９９９ 年查韦斯就任委内瑞拉总统后ꎬ 秉持民族独立

和反美立场ꎬ 并与古巴逐渐建立盟友关系ꎮ 根据两国 ２００４ 年签署的 “石油换

医生计划” 协议ꎬ 古巴向委内瑞拉派遣 ３ 万名专业医疗人员ꎬ 帮助建立 ６００
个诊所、 ６００ 所康复医院和精神康复中心、 ３５ 家高科技诊疗中心ꎬ 并完成 １０
万台眼科手术ꎬ 委内瑞拉则以优惠价格向古巴输送原油ꎮ 同年ꎬ 古巴与委内

瑞拉还达成 “奇迹手术计划” 协议ꎮ 根据协议ꎬ １０ 年内古巴要在拉美地区完

成 ６０ 万台眼科手术ꎬ 费用由受援国政府和委内瑞拉支付ꎮ 截至 ２００７ 年年底ꎬ
古巴医疗团队救治的眼疾患者已多达 １００ 多万名ꎬ 远远超出协议要求ꎮ 为完

成计划ꎬ 古巴还在委内瑞拉、 玻利维亚、 厄瓜多尔、 危地马拉、 海地、 洪都

拉斯、 巴拿马、 尼加拉瓜、 巴拉圭、 乌拉圭等国建立了 ６１ 个小型眼科诊所ꎮ
巴西自 ２０１３ 年 ８ 月推行 “更多医生计划”ꎬ 向国内偏远和贫困地区派遣

巴西本国或外国医生ꎮ 为此ꎬ 巴西政府与古巴签署协议ꎬ 引进了大批古巴医

生进驻ꎮ 此后 ５ 年内ꎬ 古巴累计向巴西派遣了 ２ 万多名医护人员ꎬ 接诊患者

达 １􀆰 １３ 亿人次ꎮ① 古巴还为最不发达国家海地提供大量医疗援助ꎮ ２０１０ 年古

巴在委内瑞拉资助下为海地建立了 ５ 所综合诊疗中心ꎬ 并派遣医护人员提供

门诊和急诊服务ꎮ 截至 ２０１８ 年 ８ 月ꎬ 古巴医生在海地接诊病人达 ３０１４ 万人

次ꎬ 完成 ６３􀆰 ２ 万例手术ꎬ 接生了 １７􀆰 ９ 万名婴儿ꎬ 并接种疫苗达 １６５ 万人次ꎮ
此外ꎬ ２１ 世纪以来ꎬ 古巴还在伯利兹、 玻利维亚、 多米尼加、 危地马拉、

海地、 洪都拉斯、 尼加拉瓜、 巴拉圭等拉美国家实施 “综合医疗计划”ꎮ 古巴

分别为多米尼加、 安提瓜和巴布达建立了一所综合诊疗中心ꎬ 并协助牙买加

和苏里南建立医疗体系ꎮ 同时ꎬ 古巴本土医院也为其他拉美国家的民众提供

大量免费医疗服务ꎮ
古巴在非洲地区的医疗外交亦十分活跃ꎮ 古巴革命先辈切􀅰格瓦拉参加古

巴革命前曾在阿根廷攻读医学专业ꎬ 也是古巴医疗外交的先驱ꎬ 他曾于 １９６５ 年

在扎伊尔协助完成非洲首次大规模疫苗接种运动ꎮ ２０ 世纪 ７０ 年代至 ８０ 年代初ꎬ
古巴开始加大对非洲的社会援助ꎬ 作为其军事行动的补充ꎮ １９７６—１９８６ 年期间ꎬ
古巴在也门、 埃塞俄比亚、 乌干达等国援建了多所医学院ꎮ②
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表 １　 古巴在拉美地区开展医疗援助的数据统计 (截至 ２０１８ 年 ８ 月 ３０ 日)

国家 (地区) 接诊患者 (次) 开展手术 (次) 接生婴儿 (次) 接种疫苗 (次)

伯利兹 ４８９１９８８ １１５１０１ ３２８５８ ２２７３５２

玻利维亚 ７０４１６６６４ １４８６７７４ ５６９９８ ２１１４９

巴西 １０７６２４２９９ １６０２ １５６８１ １５６８１

厄瓜多尔 ５８８１５７６ １９４９５１ ３５３０ １５３９

萨尔瓦多 １８２２５０ １８９９７ １ ０

危地马拉 ４２９５１５９ ４５９５９６ １８５１５３ １４２１５５０

圭亚那 ５７７８７４７ １６６００６ ３９３０５ ９８０８

洪都拉斯 ２９６３４６５６ ８２６４７９ １７４４９２ １０１４８０６

墨西哥 ６９３５５ ５８４ ４２１ １３４８７

尼加拉瓜 ７３２２８２ ２２５６４２ ２０８８３ ４２７８１

秘鲁 ６４１３２９ １８６４５ ２０６ ２２８３

苏里南 ３１７５２９ １４６３８ ８５６ ８８１５

乌拉圭 ６６０２８６ ９６９４３ ０ ０

委内瑞拉 １２９７６７６４５３ ３３６５１５２ １３２１６３ １８３３９３

安提瓜和巴布达 ３８００５０ １０５８８ ９ ０

库拉索 ２８４７ ０ ０ ０

多米尼加 １８５８４７ ６０６３ ８０７ ７２５１

格林纳达 ３２４９０２ ２６６６７ １０５９９ ０

海地 ３０１４２１５１ ６３２０８８ １７８８１９ １６４９６７２

牙买加 １２６４４１３ ２４９０７ ２ ７１５９４

圣基茨和尼维斯 ２１５３２６ ８３１８ ７６２ ０

圣文森特和格林纳丁斯 ２８５０７８ ４７３５ ２０５２ ４５

圣卢西亚 ２９９８４１ １５８２９ １９７５ ０

特立尼达和多巴哥 １８９８０２７ ３８５８６ １５ ３２５７５０

总计 １６０３８０１０５５ ７７５８８９１ ８５７５８７ １９４５７３４

资料来源: Ａｌｉｎａ Ａｌｔａｍｉｒａｎｏ Ｖｉｃｈｏｔꎬ “Ｌａ Ｃｏｏｐｅｒａｃｉóｎ Ｍéｄｉｃａ Ｃｕｂａｎａ ¿ Ｄｉｐｌｏｍａｃｉａ Ｐúｂｌｉｃａ?”ꎬ ｅｎ
Ｒｅｖｉｓｔａ Ｐｏｌíｔｉｃａ Ｉｎｔｅｒｎａｃｉｏｎａｌꎬ Ｎｏ􀆰 １ꎬ ｅｎｅｒｏ－ｍａｒｚｏ ｄｅ ２０１９ꎬ ｐ􀆰 ７７􀆰

随着 ２０ 世纪 ８０ 年代末至 ９０ 年代初国际格局的变化ꎬ 古巴在非洲地区的

医疗外交有所收缩ꎮ １９９４ 年南非结束种族隔离制度后ꎬ 开始与古巴展开医疗

合作ꎬ 以解决国内医生紧缺问题ꎮ ２００８ 年ꎬ 在南非的古巴医生已达 ４３５ 人ꎮ
１９９６ 年ꎬ 古巴与冈比亚开始医疗合作ꎬ 每年派遣约 １００ 名医护人员在当地提

—５０１—
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供医疗服务ꎮ 此外ꎬ ２１ 世纪以来ꎬ 古巴在博茨瓦纳、 乍得、 赤道几内亚、 加

纳、 几内亚比绍、 马里、 津巴布韦等十多个非洲国家开展 “综合医疗计划”ꎮ
古巴还将 “奇迹手术计划” 扩展到非洲ꎬ 为安哥拉、 马里建立了眼科诊所ꎮ
２０１４ 年ꎬ 古巴派遣 ４０４８ 名医生赴利比里亚和塞拉利昂ꎬ 为抗击埃博拉病毒做

出突出贡献ꎮ① 据统计ꎬ 截至 ２０１９ 年 ９ 月ꎬ 古巴已与撒哈拉以南非洲地区的

２８ 个国家展开医疗合作ꎬ 累计派出约 ４５００ 名医护人员提供医疗服务ꎮ②

古巴还在亚洲地区开展医疗外交ꎮ 近年来ꎬ 古巴与中国的医疗合作进展

良好ꎬ 古巴先后在安徽合肥、 河南周口和鹤壁、 青海西宁等中西部地区建立

中古友谊眼科医院ꎬ 并派遣眼科专家长期驻扎、 接诊病人ꎮ 除了中国等地区

大国ꎬ 古巴还对东南亚地区的东帝汶和太平洋岛国等偏远地区开展医疗援助ꎮ
古巴在东帝汶的医疗项目始于 ２００３ 年 １２ 月ꎬ 目标是建立可持续的医疗体系ꎮ
截至 ２００８ 年ꎬ 古巴已派遣 １７７ 名医护人员为东帝汶提供医疗服务ꎮ 尽管古巴

医生在太平洋岛国的数量有限ꎬ 但影响不容小觑ꎮ ２００４ 年ꎬ 古巴向瑙鲁派遣

了 １１ 名医生ꎬ 占瑙鲁全国医生总数的 ７８％ ꎬ 将其医生数量提高了 ３６７％ ꎮ
２００８ 年瓦努阿图与古巴达成协议ꎬ 由古方派遣 ６ 名医生赴该国工作ꎬ 以缓解

当地医疗资源紧缺问题ꎮ③

三是支持医学教育和培训ꎮ 拉丁美洲医学院④是古巴提供国际医疗教育培

训的最主要机构ꎮ 其国际联合项目向包括中美洲和加勒比国家在内的外国留

学生提供在古巴学习医学、 护理、 医疗技术等课程的全额奖学金ꎬ 并且提供

在职培训ꎮ⑤ 申请项目的留学生须完成高中学业并且取得优异成绩ꎬ 同时还须

通过考试方可获得进修资格ꎮ 尽管如此ꎬ 每年有大批有志于医学的学生申请

赴古进修ꎬ 在某些国家甚至出现了候选人与录取名额比例达到 １０∶１ 的情况ꎮ⑥
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①

②

③

④

⑤

⑥

Ａｌｉｎａ Ａｌｔａｍｉｒａｎｏ Ｖｉｃｈｏｔꎬ “Ｌａ Ｃｏｏｐｅｒａｃｉóｎ Ｍéｄｉｃａ Ｃｕｂａｎａ ¿Ｄｉｐｌｏｍａｃｉａ Ｐúｂｌｉｃａ?”ꎬ ｅｎ Ｒｅｖｉｓｔａ Ｐｏｌíｔｉｃａ
Ｉｎｔｅｒｎａｃｉｏｎａｌꎬ Ｎｏ􀆰 １ꎬ ｅｎｅｒｏ － ｍａｒｚｏ ｄｅ ２０１９ꎬ ｐ􀆰 ６８􀆰

“ Ｓｅ Ｆｏｒｔａｌｅｃｅｒá Ｃｏｏｐｅｒａｃｉóｎ Ｍéｄｉｃａ ｅｎ Ｓｕｄáｆｒｉｃａ ”ꎬ １０ ｄｅ ｓｅｐｔｉｅｍｂｒｅ ｄｅ ２０１９􀆰 ｈｔｔｐ: / / ｗｗｗ􀆰
ｒａｄｉｏｈｃ􀆰 ｃｕ / ｎｏｔｉｃｉａｓ / ｓａｌｕｄ / ２０１５６７ － ｓｅ － ｆｏｒｔａｌｅｃｅｒａ － ｃｏｏｐｅｒａｃｉｏｎ － ｍｅｄｉｃａ － ｅｎ － ｓｕｄａｆｒｉｃａ􀆰 [２０２０ － ０３ － １９]
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Ｃｕｂａｎ Ｓｔｕｄｉｅｓꎬ Ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙ ｏｆ Ｐｉｔｔｓｂｕｒｇｈ Ｐｒｅｓｓꎬ Ｖｏｌ􀆰 ４１ꎬ ２０１０ꎬ ｐ􀆰 ９３􀆰

１９９９ 年ꎬ 在菲德尔􀅰卡斯特罗指示下ꎬ 古巴成立了拉丁美洲医学院ꎬ 提供涉外教育培训ꎬ 当

时的目标是解决中美洲和加勒比地区国家普遍存在的医护人员稀缺、 无力应对飓风等自然灾害的问题ꎮ
此后ꎬ 该学院接收学生的范围扩大到整个拉美地区甚至非洲地区ꎮ
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Ｃｕｂａｎ Ｓｔｕｄｉｅｓꎬ Ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙ ｏｆ Ｐｉｔｔｓｂｕｒｇｈ Ｐｒｅｓｓꎬ Ｖｏｌ􀆰 ４１ꎬ ２０１０ꎬ ｐ􀆰 ９３􀆰
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委内瑞拉是拉丁美洲医学院外国留学生的最大来源国ꎮ 根据 ２００４ 年古委

签署的协议ꎬ 古巴同意为委内瑞拉培训 ４ 万名医生和 ５ 万名护理人员ꎬ 并为

１ 万名医学和护理学专业学生提供全额奖学金ꎮ 同时ꎬ 古巴为玻利维亚提供了

５０００ 个全额奖学金ꎮ 截至 ２０１９ 年ꎬ 古巴的拉丁美洲医学院已培训了来自 １００
多个国家的近 ３ 万多名医生ꎬ 其中部分毕业生成为各自国家的卫生部长、 政

府官员或学者ꎮ① 此外ꎬ 古巴还协助其他国家建立自己的医学院ꎮ 在驻在国工

作的古巴医生还承担对当地医学专业学生进行教学指导的工作ꎮ
四是开展医药合作ꎮ 随着重大传染病和生物安全风险成为全世界、 全人

类面临的重大生存和发展的威胁之一ꎬ 药物研发已成为国际医学合作的重点

方向ꎬ 古巴对外医药合作也日益成为其医疗外交的重要支柱ꎮ 由于高度重视

发展高科技和生物医药ꎬ 坚持自主创新ꎬ 古巴的疫苗、 干扰素和降血脂药物

等技术处于世界领先水平ꎬ 在生物技术领域已取得 ５００ 多项具有自主知识产

权的海外专利ꎬ 近 ４００ 多种生物产品出口到包括英国、 加拿大在内的近 ５０ 多

个国家和地区ꎮ 古巴生物技术和医药产业集团还与中国企业合作ꎬ 成立多家

合资企业ꎬ 生产多廿烷醇 (ＰＰＧ)、 干扰素和抗癌药物等ꎮ 在此次新冠肺炎疫

情中ꎬ 古巴也积极参与药物研制ꎮ 近期发现ꎬ 古巴和中国合作开发的重组人

干扰素 α－２ｂ 亦可用于治疗新冠肺炎ꎮ 该药物已证实对包括乙型和丙型肝炎、
带状疱疹、 艾滋病和登革热在内的病毒性疾病有效ꎮ 据称该药物已在中国投

入临床试用ꎬ 同时还在其他国家展开试用ꎮ
(二) 古巴医疗外交的主要特点

古巴医疗外交是依靠本国医疗体系的基础发展而来的ꎬ 因此也继承了本

国医疗制度的几大特点ꎮ
一是具备健全的医疗管理体系ꎮ 得益于古巴政府的高度重视和大量投入ꎬ

其医疗卫生系统已形成一套完备的管理体系ꎮ 一直以来ꎬ 古巴公共卫生部统

筹管理对外医疗合作ꎮ １９８４ 年ꎬ 古巴公共卫生部下设中央医疗合作部ꎬ 具体

负责政府间合作项目ꎮ② 随着对外医疗合作为古巴带来越来越多的经济利益ꎬ
２００５ 年在菲德尔􀅰卡斯特罗批准下ꎬ 公共卫生部成立古巴医疗服务公司ꎬ 在

医疗服务、 健康管理、 学术交流、 科研开发等方面展开有偿的对外合作ꎮ 同
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①

②
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年ꎬ 古巴成立亨利􀅰里夫国际医疗救援队ꎬ 主要向遭遇重大自然灾害及疫情

的国家提供紧急无偿援助ꎮ
二是注重疾病预防和医疗能力建设ꎮ 作为一个生存环境恶劣、 经济发展

受困的社会主义国家ꎬ 古巴政府高度重视本国民众的疾病预防及保健意识的

培养ꎬ 以减少长期的公费医药支出ꎮ① 古巴医学院校的学生在毕业前都要通

过一门有关疾病预防的考试ꎮ 古巴所有社区都设有家庭诊所ꎬ 每个医生负

责为所在社区的家庭提供诊疗、 健康信息、 预防和营养等方面的服务和咨

询ꎮ 通过沟通ꎬ 医生可以有效地帮助民众预防疾病的发生ꎮ 而古巴在对外

提供医疗援助时也贯彻了这一理念ꎬ 高度重视对民众的疾病预防和自我保

健意识的培养ꎮ 在一些发展中国家的偏远地区ꎬ 古巴医生经常为当地工作

人员进行卫生防疫知识培训ꎬ 并为当地民众普及卫生常识ꎬ 以减少疾病传

播ꎮ 同时ꎬ 古巴十分重视对受援国医疗能力的培训和提高ꎬ 不仅长期为他

国留学生提供奖学金供其在古巴就读ꎬ 而且还在医学院和医院建设方面为

受援国提供协助ꎮ 完成灾难救援的古巴医疗队还经常留守当地ꎬ 帮助受援

国进行医疗建设ꎮ
三是平等对待所有合作方ꎮ 正如古巴在国内推行公平公正的全民免费医

疗制度ꎬ 其在医疗外交中亦对所有合作方一视同仁ꎬ 不以意识形态划分界限ꎮ
面对大型灾难ꎬ 不论穷国富国ꎬ 古巴一律提供医疗援助ꎮ 拉丁美洲医学院长

期接收美欧留学生ꎬ 并为其提供奖学金ꎮ 该校培养的数百位美国学生中ꎬ 大

多数来自于无法支付高昂医学专业学费的低收入家庭ꎬ 他们为了实现医生梦

而前往古巴学习ꎮ 此外ꎬ 美国总统特朗普、 巴西总统博索纳罗、 智利前国防

部长阿拉芒等反古右翼政客的子女均接受过古巴医生的救治ꎮ② ２００５ 年美国

遭遇卡特里娜飓风ꎬ 古巴政府曾提出向美国派遣 １０００ 名医生进行灾后救援ꎬ
遭到小布什政府的拒绝ꎬ 但古巴的举动向外界展示了其道义精神ꎮ

四是始终坚持医德至上的理念ꎮ 古巴对本国医生的医德水平要求较高ꎬ
只有通过思想素质考核的人员才能从医ꎮ 在各类紧急灾难救援中ꎬ 古巴医疗

队始终秉持奉献精神ꎬ 冲锋陷阵在最前线ꎮ 古巴医生通常具有吃苦耐劳的精

神ꎬ 并且以真诚的态度和服务意识对待病人ꎮ 在长期的医疗援助中ꎬ 他们不
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仅融入受援国的偏远地区和贫困社区提供服务ꎬ 而且任劳任怨ꎬ 随叫随到ꎮ
１９９８ 年海地遭受乔治飓风袭击后ꎬ 由于环境过于恶劣ꎬ 非政府组织 “无国界

医生” 等救援团队纷纷撤离ꎬ 而古巴派遣的由 ２００ 人组成的医疗队却深入海

地的偏远危险地区参与救援ꎮ① ２１ 世纪初ꎬ 古巴与尼加拉瓜开展医疗合作时ꎬ

主动选择该国大西洋沿岸的贫困地区进行援助ꎮ②在教育培训方面ꎬ 古巴政府

重视培养学生的国际情怀和社会责任感ꎮ 接受古巴政府奖学金在拉丁美洲医

学院学习的学生ꎬ 毕业后须奔赴贫困地区或偏远地区提供医疗服务ꎮ③ 古巴通

过实际的医疗援助ꎬ 为促进其他国家的社会公平正义贡献出自己的力量ꎮ

二　 古巴开展医疗外交的根本动因

在多重因素作用下ꎬ 医疗外交成为古巴外交的重要支柱之一ꎮ 古巴先进

的医学水平和充沛的医疗人才是其医疗外交成功开展的必要保障ꎮ 古巴国家

领导人的国际主义精神是古巴开展医疗外交的重要指导思想ꎮ 同时ꎬ 古巴拓

展外交空间的实际需求促使其医疗外交不断发展壮大ꎮ
第一ꎬ 充沛的医疗人才和先进的医疗水平是古巴医疗外交的基础ꎮ 古巴

政府高度重视国民健康和医疗事业的发展ꎮ 古巴宪法特别强调ꎬ 健康是公民

的基本权利和国家的责任ꎮ 菲德尔􀅰卡斯特罗曾表示需要不断对医学加以关

注和研究ꎮ④ １９５９ 年古巴革命胜利伊始ꎬ 大批医生因政局动荡而流亡美国ꎬ 公

立医院设施不足ꎬ 医疗系统濒于崩溃ꎮ 对此ꎬ 政府进行了大刀阔斧的改革ꎬ
不仅加强医院建设ꎬ 还推行全民免费医疗制度、 分级医疗体系和家庭医生计

划ꎬ 并且执行严格的医学教育制度ꎬ 取得了明显成效ꎮ 随着古巴政府持续改

革医疗部门并加强医学教育ꎬ 到 ２０ 世纪 ８０ 年代时ꎬ 古巴培养的医生已经超

出了其国内需要的数量ꎬ 医疗外交得以有效持续展开ꎮ 目前ꎬ 古巴已成为世

界上单位人口拥有医生数量最多的国家之一ꎮ ２０１９ 年古巴医生数量达到 １０ 余

万名ꎬ 即每 １０００ 名古巴居民中有 ９ 位医生ꎮ 因此ꎬ 尽管古巴常年遭受美国封
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锁ꎬ 却达到了发达国家的健康水平 (居民人均寿命 ７８􀆰 ４５ 岁ꎬ 新生儿死亡率

０􀆰 ４２％ )ꎬ 人类发展指数常年处于全球较高水平ꎮ 古巴民众死亡的三大主要原

因与发达国家大致相同ꎬ 为心脏疾病、 癌症和脑血管疾病ꎮ 该国的新生儿脊

髓灰质炎、 白喉、 破伤风以及麻疹、 风疹、 腮腺炎等疾病基本得到控制ꎮ
２０１５ 年ꎬ 古巴被世界卫生组织 (ＷＨＯ) 宣布为世界上第一个消除了艾滋病和

梅毒母婴传播的国家ꎮ①

古巴在医学领域坚持自主创新ꎮ 冷战时期ꎬ 古巴曾派遣专家团赴芬兰学

习干扰素等药物研发技术ꎬ 很大程度上带动了本国制药研发队伍的发展ꎮ 苏

东剧变后ꎬ 古巴将资源集中投入制药业ꎬ 解决了进口来源中断造成的药物短

缺问题ꎬ 进一步推动了制药技术的发展ꎮ 近年来ꎬ 古巴在眼科、 矫形术等方

面的专业技术水平超过了许多发达国家ꎬ 同时高科技和生物医药继续迅速发

展ꎬ 尤其是疫苗、 干扰素和降血脂药物等技术已处于世界领先水平ꎮ 高超的

医学技术和充沛的医疗人才成为古巴对外医疗合作的重要资源保障ꎮ

表 ２　 古巴医疗卫生发展状况

卫生指标 １９５８ 年 １９７５ 年 ２００７ 年 ２０１８ 年

全国医院床位 ２８５３６ ４６４０２ ５４８５７ ５８９６８

医生数量 ６０００ １００００ ７０５９４ ９５４８７

新生儿死亡率 ６％ ２􀆰 ８９％ ０􀆰 ５３％ ０􀆰 ４２％

平均寿命 ５５ 岁 ７０ 岁 ７７􀆰 ６ 岁 ７８􀆰 ４ 岁

资料来源: 联合国、 世界卫生组织、 世界银行等官方网站ꎮ

第二ꎬ 人道主义和国际主义理念是古巴医疗外交的内生动力ꎮ 古巴共产

党将国际主义②作为指导其对外交往的重要思想之一ꎮ 菲德尔􀅰卡斯特罗曾公

开称ꎬ 国际主义是马克思主义和社会主义最好的试金石ꎬ 没有国际主义就没

有共产主义ꎻ 如果在各国人民之间没有互助互济ꎬ 在一国人民中便也不会存

在互助互济ꎮ③ 他认为ꎬ 社会主义国家存在的宗旨实际上是为了帮助人、 保护

人ꎮ④加拿大教授约翰􀅰科克在著作 «古巴医疗国际主义» 中称ꎬ 菲德尔对于
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公众健康问题特别执着ꎬ 具有与世界分享财富的高尚信仰ꎮ 古巴另一位革命

领袖切􀅰格瓦拉曾指出ꎬ 要建设社会主义ꎬ 必须倡导利他主义、 人道主义、
国际主义、 同伴互助等精神ꎮ① 劳尔􀅰卡斯特罗上台后ꎬ 在很大程度上延续了

这些革命前辈的外交理念ꎮ 古共制订的 «２０１６—２０２１ 年古巴经济社会模式更

新路线» 中特别提到ꎬ 要 “继续通过对外合作加强国际团结”②ꎮ
第三ꎬ 古巴拓展外交空间的实际需求促使其医疗外交不断发展壮大ꎮ 作

为一个加勒比小岛国ꎬ 古巴硬实力不足ꎬ 国土面积狭小ꎬ 经济上依赖外部市

场ꎬ 安全上缺乏战略纵深ꎬ 加之常年面临美国政治渗透和军事压力ꎬ 国家发

展面临诸多困难ꎮ １９５９ 年 １ 月 １ 日ꎬ 菲德尔􀅰卡斯特罗带领民众取得武装起

义的胜利ꎬ 推翻独裁政府并推行土地改革和国有化ꎬ 招致美国敌视ꎮ 冷战时

期ꎬ 美国对古巴无所不用其极ꎬ 企图压垮卡斯特罗政权ꎮ 为抵御身边强权ꎬ
古巴外交 “一边倒” 地转向苏联ꎬ 政治上依靠苏联支持ꎬ 经济上依赖苏联援

助ꎬ 军事上与苏联结盟ꎮ 在此阶段ꎬ 古巴通过医疗援助方式与广大第三世界

国家展开合作ꎬ 成为配合其在拉美和非洲等地区 “输出革命” 的手段之一ꎮ
２０ 世纪 ６０ 年代起ꎬ 古巴先后向阿尔及利亚、 安哥拉等国派遣医疗队ꎬ 支持这

些国家的民族独立运动ꎮ
苏东剧变后ꎬ 古巴失去最大的外部支持ꎬ 经济和安全上面临前所未有的困

境ꎮ 为抵制美国愈加严苛的封锁手段ꎬ 古巴对外奉行全方位外交政策ꎬ 努力扩

大国际合作ꎬ 逐步改善外部环境ꎮ 医疗外交作为古巴一直赖以使用的手段和具

备比较优势的领域ꎬ 为其拓展外交空间的作用愈发凸显ꎮ 随着拉美左翼群体性

崛起和古巴内部形势向好ꎬ 古巴医疗外交迎来新的契机ꎬ 并通过与委内瑞拉等

国的合作获得了大量的经济收入ꎬ 为医疗外交的持续展开提供了保障ꎮ ２００６ 年

劳尔􀅰卡斯特罗接替患病的菲德尔􀅰卡斯特罗掌权后ꎬ 秉承外交多元化思想ꎬ
继续在拉美和非洲地区推进医疗外交ꎬ 为古巴赢得了广泛的国际赞誉和支持ꎮ

三　 古巴医疗外交的成效与意义

毋庸置疑ꎬ 医疗外交在古巴外交战略中发挥着传统外交无可比拟的作用ꎬ
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促进了古巴国际地位的提升ꎬ 而且具有实际的经济效用ꎬ 为古巴应对美国封

锁带来了诸多帮助ꎮ 同时ꎬ 古巴的医疗外交对南南合作规模的壮大及全球医

疗事业的发展都具有深远意义ꎮ
第一ꎬ 医疗外交有助于提升古巴的软实力①和国际地位ꎮ 不同于美欧日等

发达国家通过金钱开展对外援助的手段ꎬ 古巴作为一个长期遭受美国封锁的

小岛国ꎬ 克服困难、 发挥自身优势ꎬ 通过医疗广泛开展对外援助ꎬ 展现了人

道主义和国际主义精神ꎬ 令受援国直接受益ꎬ 获得了许多国家的认可和同情ꎬ
提升了自己的国际地位ꎮ 对于受援国来说ꎬ 古巴医生水平较高ꎬ 但收取的费

用较低ꎬ 因此与古巴进行医疗合作的收益良多ꎮ 在古巴本土工作的医生每月

薪水只有 ２３ ~ ２５ 美元左右ꎬ 而对于在海外工作的古巴医护人员ꎬ 受援国只需

要提供其住宿、 食品、 国内交通和工作场所ꎬ 并且每月支付约 ２５０ ~ ３７５ 美元

的生活津贴即可ꎬ 远远低于国际市场价格ꎬ 因此吸引了大批国家与古巴展开

医疗合作ꎬ 同时也推动了一些国家与古巴建交ꎮ 古巴与危地马拉、 洪都拉斯

等国重建外交关系在很大程度上都归功于医疗外交的先行作用ꎮ② 同时ꎬ 古巴

的医疗外交为其抵制美国封锁发挥了重要作用ꎬ 取得了对美博弈 “以小搏大”
的主动权ꎮ 自 １９９２ 年起ꎬ 联合国大会连续多年通过要求 “美国停止对古巴经

济、 贸易和金融封锁” 的决议ꎮ 在 ２０１６ 年的联合国大会上ꎬ 一向反对此决议

的美国和以色列均投下弃权票ꎮ

表 ３　 古巴与部分国家建交及医疗合作起始时间

国家 建交时间 (年) 医疗合作起始时间 (年)

亚美尼亚 １９９２ １９８８

伯利兹 １９９５ １９９０

不丹 ２０１１ １９９５

智利 １９９５ １９６０

哥伦比亚 １９９３ １９９２

哥斯达黎加 ２００９ １９９２

—２１１—

①

②

软实力是一国通过吸引和说服别国服从本国目标从而实现本国目的的能力ꎬ 它通过吸引力而

非威逼或利诱达到目的ꎬ 是一个国家综合实力中除传统的、 基于军事和经济实力的硬实力之外的另一

组成部分ꎮ
Ａｌｉｎａ Ａｌｔａｍｉｒａｎｏ Ｖｉｃｈｏｔꎬ “Ｌａ Ｃｏｏｐｅｒａｃｉóｎ Ｍéｄｉｃａ Ｃｕｂａｎａ ¿Ｄｉｐｌｏｍａｃｉａ Ｐúｂｌｉｃａ?”ꎬ ｅｎ Ｒｅｖｉｓｔａ Ｐｏｌíｔｉｃａ

Ｉｎｔｅｒｎａｃｉｏｎａｌꎬ Ｎｏ􀆰 １ꎬ ｅｎｅｒｏ－ｍａｒｚｏ ｄｅ ２０１９ꎬ ｐ􀆰 ７８􀆰
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萨尔瓦多 ２００９ １９９６

美国 ２０１５ １９９２

危地马拉 １９９８ １９９２

洪都拉斯 ２００２ １９７４

尼加拉瓜 １９７９ １９７２

巴拿马 ２００５ １９９４

巴拉圭 １９９９ １９９７

秘鲁 １９７２ １９７０

沙特阿拉伯 １９８０ １９７７

多米尼加 １９９８ １９９２

圣多美和普林西比 １９７９ １９７７

索马里 １９８９ １９７４

南非 １９９４ １９９２

东帝汶 ２００２ ２０００

乌克兰 １９９２ １９９０

资料来源: 转引自 Ａｌｉｎａ Ａｌｔａｍｉｒａｎｏ Ｖｉｃｈｏｔꎬ “Ｌａ Ｃｏｏｐｅｒａｃｉóｎ Ｍéｄｉｃａ Ｃｕｂａｎａ ¿Ｄｉｐｌｏｍａｃｉａ Ｐúｂｌｉｃａ?”ꎬ
ｅｎ Ｒｅｖｉｓｔａ Ｐｏｌíｔｉｃａ Ｉｎｔｅｒｎａｃｉｏｎａｌꎬ Ｎｏ􀆰 １ꎬ ｅｎｅｒｏ －ｍａｒｚｏ ｄｅ ２０１９ꎬ ｐ􀆰 ７８􀆰

第二ꎬ 医疗外交有利于古美关系改善ꎮ 尽管古巴与美国因为意识形态分

歧而相互博弈长达半个多世纪ꎬ 但期间也多次开展对话合作ꎮ 由于地理位置

临近ꎬ 古巴和美国在移民、 环境保护、 反毒、 反恐、 灾后救援等安全议题上

彼此需要ꎮ 奥巴马执政时期ꎬ 古美共同参与抗击埃博拉病毒的行动ꎬ 为两国

关系正常化设下重要铺垫ꎮ ２０１６ 年两国复交后ꎬ 双方在医疗领域签署了多项

合作协议ꎮ 同时ꎬ 古巴在生物医药领域的成就吸引了美方合作兴趣ꎮ ２００６ 年ꎬ
美国特批从古巴引进新型抗体药物尼妥珠单抗ꎬ 用于治疗脑神经胶质瘤的临

床研究ꎮ ２０１８ 年 ９ 月ꎬ 美国的罗斯威尔帕克癌症研究所与古巴分子免疫中心

联合创建创新免疫疗法联盟ꎬ 共同展开抗癌药物研发ꎮ ２０２０ 年初全球暴发新

冠肺炎疫情后ꎬ 特朗普政府欲借疫情加大对古巴制裁ꎬ 遭到 “与古巴医疗教

育合作” (ＭＥＤＩＣＣ) 等致力于促进美古医疗合作的美国社会团体的反对ꎮ①

未来ꎬ 两国在非传统安全领域仍然存在合作空间ꎬ 特朗普坚持对古强硬政策

将持续面临内部压力ꎮ 在某些关键时刻ꎬ 非传统安全领域的共同利益可使美

—３１１—
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古两国求同存异、 携手合作ꎬ 并且能成为缓和双边关系的重要驱动力ꎮ
第三ꎬ 医疗外交帮助古巴获得实际经济利益ꎮ 医疗外交为古巴赢得了大

量外汇收入和其他经济利益ꎬ 主要包括受援国直接支付的费用ꎬ 以及根据与

委内瑞拉签署的 “石油换医生” 协议ꎬ 古巴以优惠价格从委内瑞拉进口的大

量石油ꎮ 据统计ꎬ ２００６ 年古巴从医疗外交中获得的收入相当于其出口总额的

２８％ ꎬ 达到 ２３􀆰 １２ 亿美元ꎬ 比镍、 钴出口和旅游业收入的总和还高ꎮ① 医疗外

交还为古巴出口医疗产品铺平了道路ꎮ 接受古巴医护服务的许多国家也从古

巴进口大量疫苗、 药品以及医疗器械ꎬ 并与古巴开展技术转让合作ꎮ 其中ꎬ
古巴疫苗出口前景良好ꎬ 带动古巴与中国、 巴西等国建立了合资企业ꎬ 还与

葛兰素史克等大型药企建立了合作关系ꎮ 古巴生产的乙肝疫苗被世界卫生组

织列入了联合国采购清单ꎮ 此外ꎬ 古巴不仅医学发达、 医疗费用低廉ꎬ 而且

环境优美ꎬ 适合疗养ꎬ 吸引了许多外国人士前往治病ꎬ 使医疗旅游成为重要

创汇来源ꎮ 据统计ꎬ 在苏东剧变后古巴经济最困难的时期ꎬ 每年约有 ２０００ ~
４０００ 名外国游客赴古巴接受外科手术ꎬ 为其带来了一定的外汇收入ꎮ② 如今ꎬ
眼科、 康复、 整形美容、 癌症治疗已成为古巴医疗旅游的优势项目ꎮ

第四ꎬ 古巴的医疗外交推动了左翼国家团结合作ꎮ 近年来ꎬ 古巴与地区

其他左翼国家交往密切ꎬ 并积极提供医疗援助ꎮ 查韦斯上台后推动建立了左

翼色彩的玻利瓦尔美洲联盟ꎬ 倡导各成员国提供各自的优势资源供他国或地

区解决社会问题ꎮ 对此ꎬ 委内瑞拉与古巴签署 “石油换医生” 协议ꎬ 加大引

进古巴医护人员ꎬ 并以委内瑞拉出资、 古巴提供医疗援助的方式ꎬ 在拉美地

区实施 “奇迹手术计划”ꎬ 帮助许多拉美民众重见光明ꎮ 古巴和委内瑞拉通过

上述行动赢得了地区民众对左翼力量的好感ꎬ 助推了左翼运动在拉美的发展ꎮ
第五ꎬ 古巴的医疗外交带动国际医疗合作新模式的出现ꎮ 古巴医疗人才

充沛ꎬ 医疗技术发达ꎬ 但缺少资金ꎬ 同时一些受援国也是贫国弱国ꎬ 无法支

付古巴医护人员的酬劳ꎮ 在此情况下ꎬ 许多国家和国际组织作为第三方出资ꎬ
为古巴的医疗援助提供资金ꎮ ２００１—２００２ 年ꎬ 法国和日本共同资助古巴流行

病学专家为海地儿童注射疫苗ꎮ 而南非则是古巴在非洲开展医疗援助的主要

资助方ꎮ ２００４ 年ꎬ 南非提供 １００ 万美元资助在马里从事医疗援助的 １００ 多名

—４１１—

①

②
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古巴医生ꎮ ２０１０ 年ꎬ 南非与古巴达成另一项南南合作计划ꎬ 由南非提供 １００
万美元的资金ꎬ 资助 ３１ 名在卢旺达工作的古巴医学专家ꎮ 此外ꎬ 古巴与世界

卫生组织展开广泛合作ꎬ 对冈比亚等国家进行医疗援助ꎮ① 世界卫生组织下设

的泛美卫生组织也积极参与拉美地区医疗合作ꎬ 为古巴参与巴西的 “更多医

生计划” 提供资助ꎮ 这些都是南南合作中三方合作模式的有益尝试ꎮ 在教育

培训领域ꎬ 留学生除了可获得拉丁美洲医学院提供的奖学金外ꎬ 还可从非政

府组织 “宗教间共同体组织基金会”② 的 “和平牧师” 项目获得国际旅费和

书本费等其他费用的资助ꎮ③

第六ꎬ 古巴的医疗外交促进世界整体医疗水平的提升ꎮ 过去 ５０ 年ꎬ 古巴

通过医疗外交为许多发展中国家的民众带来了健康和新生ꎮ １９６１ 年至今ꎬ 古

巴已与 １６４ 个国家开展医疗合作ꎬ 派遣了 ４０ 多万名医护人员ꎬ 其中大部分是

医生ꎮ 古巴医生的专业水平和敬业精神促使受援国重新审视本国医疗行业的

问题ꎬ 推动对本国医疗行业社会价值的重视ꎬ 在客观上推动了部分国家对本

国医疗体系的改革ꎮ

四　 古巴医疗外交面临的挑战及新冠肺炎疫情带来的契机

随着国际和地区环境不断变化ꎬ 古巴医疗外交面临的外部环境日益复

杂严峻ꎬ 一方面美国加大对古巴对外医疗合作的阻扰ꎬ 另一方面拉美地区

政治生态的变化以及合作对象国内部相关行业的抵制均给古巴对外医疗合

作带来挑战ꎮ
第一ꎬ 美国阻扰古巴对外医疗合作ꎮ 由于长期遭受美国制裁ꎬ 古巴医疗

物资短缺、 医护人员工资水平低等问题长期存在ꎮ 而且美国一直对古巴拥有

高水平的医疗团队和优秀的医疗人才极为眼红ꎮ ２００６ 年 ８ 月ꎬ 小布什政府出

台了针对古巴的 “医疗人才庇护移民计划”ꎬ 规定在第三世界国家执行医疗任

务的古巴医疗工作者如果愿意放弃当地工作赴美国从事医疗服务ꎬ 美国驻当

—５１１—

①

②

③
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地大使馆可以为其提供签证和移民服务ꎮ 该计划旨在蛊惑古巴高级医疗人才

赴美ꎬ 挖古巴的 “墙角”ꎬ 一方面为美国经济发展和医学进步吸纳人才ꎬ 另

一方面干扰古巴社会主义经济建设、 造成古巴社会人心涣散ꎮ 此政策公布

后ꎬ 一些在第三世界国家尤其是在委内瑞拉工作的古巴医护人员向美国提

出庇护申请ꎮ ２０１６ 年ꎬ 该项目被美国彻底取消ꎮ 特朗普上台后ꎬ 逆转奥巴

马对古缓和政策ꎬ 加大对古制裁和打压ꎮ ２０１９ 年古巴公共卫生部长欲赴美

参加泛美卫生组织大会ꎬ 美国拒绝向其颁发签证ꎬ 公开阻扰古巴开展国际

医疗合作ꎮ①

新冠肺炎疫情发生后ꎬ 古巴发扬援助他国的优良传统ꎬ 主动向多国派

遣医疗队支援ꎬ 获得广泛赞誉ꎮ 但其善举遭遇美国诋毁ꎬ 美国国务院甚至

公开警告各国勿接受古巴医疗队援助ꎬ 欲彻底堵住古巴的国际医疗合作之

路ꎮ 同时ꎬ 美国收紧制裁措施ꎬ 使得古巴获取医疗用品的难度增大ꎮ ２０１９
年特朗普政府激活 “赫尔姆斯—伯顿法” 第三条ꎬ 加大阻扰古巴开展对外

合作ꎮ 新冠疫情发生后ꎬ 德国、 瑞士等部分国家担心遭受美国制裁ꎬ 拒绝

向古巴出口或运输医疗用品ꎮ 中国企业阿里巴巴的创始人马云欲向古巴捐

赠大量口罩、 检测工具和呼吸机ꎬ 但因美国运输公司拒绝承载ꎬ 最终使得

这批援助无法实现ꎮ
第二ꎬ 受援国政治生态变化冲击古巴对外医疗合作ꎮ ２１ 世纪初ꎬ 拉美

地区发生了 “粉红色浪潮”ꎬ 左翼力量开始在巴西、 委内瑞拉、 阿根廷、 智

利等国上台执政ꎬ 为古巴在该地区推进医疗外交提供了有利的外部环境ꎮ
但近年来拉美左翼执政遭遇困难ꎬ 巴西、 玻利维亚等国的左翼政权纷纷下

台ꎬ 目前拉美地区左翼执政的仅有墨西哥、 古巴、 委内瑞拉、 尼加拉瓜等

国家ꎬ 且委内瑞拉、 尼加拉瓜等国左翼政权陷入执政危机ꎬ 自顾不暇ꎮ 拉

美地区左翼力量势头减退对地区一体化合作产生了消极影响ꎬ 古巴在该地

区的医疗外交也遭遇一定冲击ꎮ 委内瑞拉马杜罗政府陷入内外困境ꎬ 国家

石油公司遭受美国制裁ꎬ 产油能力从原日产 ３００ 多万桶大幅下降至 １００ 万桶

左右ꎮ 委内瑞拉对古巴原油供应力不从心ꎬ “石油换医生” 计划前景不甚乐

观ꎮ 拉美新上台的右翼政府对古巴采取强硬态度ꎬ 令医疗合作纷纷中断ꎮ
巴西新总统博索纳罗候任期间便对前总统罗塞夫创立的 “更多医生计划”
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古巴医疗外交的特点、 动因与意义　

提出质疑ꎬ 要求引进的古巴医生重新接受考试ꎬ 引起古方不满ꎬ 后者于

２０１８ 年年底开始撤回驻巴西医护人员ꎮ ２０１９ 年 １０ 月玻利维亚发生政变后ꎬ
古方遭遇玻反对派压力ꎬ 开始从当地撤回大批医生ꎮ 近期ꎬ 拉美国家普遍

遭遇新冠疫情冲击ꎬ 加之自身医疗基础薄弱、 治理能力不足ꎬ 大多数国家

的政府恐面临执政困境ꎮ 未来几年ꎬ 拉美地区左右轮替的政治周期恐将加

速或失序ꎬ 地区政局不稳亦将对古巴国际医疗合作产生一定影响ꎮ
第三ꎬ 面临部分受援国内部医疗行业的抵制ꎮ 玻利维亚、 委内瑞拉等

国的医疗协会曾向政府抗议ꎬ 表示古巴的医疗援助加剧了本地医疗行业竞

争ꎮ 在特立尼达和多巴哥等加勒比英语国家ꎬ 当地的医疗协会曾抗议本国

政府对古巴医生实行不同委任标准ꎬ 认为古巴医生给当地医生就业造成较

大威胁ꎮ
然而从长远看ꎬ 古巴的医疗外交仍然具有旺盛的生命力ꎮ 作为一个长期

遭受美国严厉封锁的小国ꎬ 古巴在 ２０２０ 年初发生的新冠肺炎疫情中展现出的

医疗救援能力和国际主义精神为其再度赢得了国际声誉ꎬ 也为其医疗外交打

开了新的局面ꎮ 巴西博索纳罗政府为应对国内医疗资源匮乏的问题ꎬ 决定返

聘滞留在本国的 １８００ 名古巴医生参与抗疫行动ꎮ① 智利等右翼执政的拉美国

家内部也纷纷出现呼吁政府邀请古巴医疗队参与本国救援的声音ꎮ② 事实证

明ꎬ 以意识形态为界限分化国际合作的做法是极为狭隘的ꎮ 未来ꎬ 随着自然

灾害、 传染病等非传统安全对人类的威胁不断涌现ꎬ 国际医疗合作成为国际

关系的重要课题ꎬ 古巴长期积累的对外医疗合作经验和强大的医学科研能力

将使其在国际合作中拥有越来越多的话语权ꎮ 共同合作应对全球性威胁的重

要性将日益上升ꎬ 古巴的医疗外交也将迎来新的契机ꎮ

(责任编辑　 王　 帅)
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