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摘要

中国口腔癌行业正处于精准化与规范化发展新阶

段。口腔癌是头颈癌的重要部分，鳞状细胞癌占

比约90%，患者平均5年生存率约50%，约95%病

例发生在40岁以上人群。中国人群唇和口腔癌

发病持续上升，2025年预计达65,267例，男性远

高于女性，40岁以上占比高达80%。主要危险因

素包括吸烟、酗酒、嚼槟榔及HPV感染等，多重

因素叠加显著推高发病风险。

市场规模方面，2021年诊疗市场为378.5亿元，

预计2030年增至576.3亿元，年复合增速约3.8%。

治疗市场呈"手术主导、放免崛起"格局，手术占

55%，免疫与放疗各占40%。诊断市场中，国产

CBCT注册证占比达58%，价格战致基础款跌至30

万以下。

产业链上游，免疫治疗国产药物占比63%，卡瑞

利珠、特瑞普利、菲诺利单抗为国产三强；靶向

治疗中尼妥珠单抗凭医保成为基层首选。中游医

疗服务市场2029年将突破2,004亿元，呈公立守

重症、民营补早筛的分层格局。下游医保支付呈

"基础全额、靶向靠医保、免疫多商保"的分层结

构。竞争格局上，进口龙头守高端，国产梯队凭

价格与渠道下沉放量，ADC药物与多靶点小分子

开辟后线新空间，医保深度驱动国产替代加速。

◼ 医保政策是重塑口腔癌行业格局的核心驱

动力

2025年起口腔癌医保重大利好，手术、放疗、

PD-1/EGFR药物全覆盖，职工医保报销90%-

95%。尼妥珠单抗凭医保成基层首选，神州细

胞菲诺利单抗因首个获批头颈鳞癌一线且进医

保，打破默沙东垄断。形成"基础保基本、靶向

靠医保、免疫靠商保"的支付格局，深刻影响市

场放量与患者选择。

◼ 国产创新药凭高性价比加速替代进口，分

层竞争格局清晰

口腔癌免疫治疗中国产药物占比63%，信迪利

单抗凭极致医保性价比成为基层最广泛使用的

国产PD-1；靶向治疗中尼妥珠单抗价格仅为西

妥昔单抗的1/3且医保全覆盖，基层渗透率快

速提升。竞争呈明确分层：进口原研垄断高端

三甲，国产梯队凭价格、适应症与渠道优势下

沉放量，ADC药物如乐普MRG003填补后线耐

药空白，国产替代趋势不可逆。

◼ 行业进入存量整合期，专科能力机构将形

成更强竞争壁垒

截至2025年5月，国内口腔医疗机构达13.6万

家，较2024年末仅净增503家，行业从高速扩

容转入存量竞争。仅18个省份机构正增长，北

京、上海等13个省份净减少，中小机构因成本

内卷加速出清。诊疗服务呈倒金字塔格局，公

立机构承担核心治疗，民营机构聚焦早筛与康

复。具备口腔癌筛查、修复等专科能力的机构

凭差异化服务获得生存优势，推动中游诊疗集

中度持续提升，为上游药械临床放量构建关键

终端场景。
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第一章【行业概览】口腔癌综述

口腔癌作为头颈癌重要部分，在口腔解剖区域高发且以鳞状细胞癌
为主，其致病因素复杂多样，涵盖多种烟草使用等，还存在典型的
高危人群特征

口腔癌分类及占比情况

单位：%

5.0%
3.0%
1.0%

1.0%

90.0%

鳞状细胞癌

腺癌

腺样囊性癌

未分化癌

其他罕见类型

15.0%

25.0%

20.0%

40.0%

口腔

咽部

喉部

其他部位

◼ 口腔癌作为头颈癌的重要构成部分，其定义为在口腔解剖区域内出现的任何癌性组织的增殖性病变。流

行病学数据显示，鳞状细胞癌在口腔癌中的发生率极为突出，约占全部口腔癌病例的90%

口腔癌作为上呼吸消化道癌症的一种，是极为凶险的恶性肿瘤疾病。在发病部位上，它广泛侵袭口腔多个

区域，像唇部、唇颊黏膜、舌前三分之二区域、磨牙后垫、口底以及硬腭等都可能受其波及。

从占比情况来看，在头颈癌症里，口腔癌相关病例占比不容小觑，百分之九十的口腔和鼻咽癌病例被归为

鳞状细胞癌，而在头颈癌症中，有40%的病症发生在口腔，15%在咽部，25%在喉部，其余则发生在唾液腺

和甲状腺等其他部位。

从病理类型角度分析，口腔癌涵盖范围极广，几乎囊括了所有恶性肿瘤类型。既有上皮细胞恶变产生的癌，

也有粘膜下区域非上皮组织起源的肉瘤。而且，其癌细胞来源复杂多样，并非只局限于口腔粘膜，唾液腺

和其他上皮器官转移而来的肿瘤细胞也能成为致病因素。除此之外，恶性淋巴瘤以及粘膜下区域引发的神

经相关恶性肿瘤也都属于口腔癌的范畴。

头颈癌发病部位分布情况

单位：%

口腔癌核心事实与风险特征

关于口腔癌的事实 风险因素 高危人群特征

口腔癌患者的平均5

年生存率约为50%
50%

95%
约95%的口腔癌发生

在40岁以上的人群中

诊断时的平均年龄约

为60岁60岁

吸烟是主要的烟草使用方式，

但各类烟草制品，如烟斗、雪

茄、水烟壶及无烟烟草等，均

会提高患口腔癌的风险

所有三种形式的酒精（啤酒、

烈酒和葡萄酒）都与口腔癌有

关，而烈酒和啤酒的相关风险

较高。

口腔癌的典型高风险特征是男

性、40岁以上、吸烟和/或酗酒。

但1950年到2015年，男女比例

从6:1下降到2:1

: :

1960 2015
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第一章【行业概览】流行病学

中国人群唇和口腔癌发病整体呈上升态势，且40岁以上为发病主力，
需针对该群体加强健康宣教、倡导健康生活，提升早筛诊断水平以
降低危害

中国人群唇和口腔癌发病情况，2017-2025

单位：人

2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025

男性 女性

◼ 中国人群唇和口腔癌发病情况整体呈现持续上升的态势

在性别差异上，男性发病数远高于女性。2017年男性发病数为35,662例，女性为11,986例，总计47,648例。

到2025年，男性发病数达47,588例，女性为17,679例，总计65,267例。可以看出，男性和女性的发病数都在

逐年递增，但男性增长基数和增量都更大。

随着生活方式的改变，如吸烟、饮酒、咀嚼槟榔等不良习惯在部分人群中依然普遍，而这些是唇和口腔癌

的重要危险因素。同时，人口老龄化进程加快，老年人口比例增加，而癌症发病风险随年龄增长而上升。

此外，医疗检测技术的不断进步，使得更多早期病例得以发现，也导致统计上的发病数增加。

唇和口腔癌发病数的持续上升给公共卫生带来挑战，需要加强健康宣教，倡导健康生活方式，提高早期筛

查和诊断水平，以降低其发病率和危害。

中国人群唇和口腔癌发病年龄占比

单位：%
40岁以上

20-40岁

20岁以下

◼ 中国唇和口腔癌发病年龄数据表明需重点聚焦40岁以

上人群开展口腔健康预防与早筛工作

40岁以上人群是唇和口腔癌发病的主要群体，占比高达

80%，这可能与长期的环境因素积累、不良生活习惯（如

吸烟、饮酒）以及年龄增长带来的身体机能下降等有关。

20-40岁人群发病占比为19%，相对较少；而20岁以下人

群发病占比仅1%，属于极少数。需重点关注40岁以上人

群的口腔健康，加强相关疾病的预防和早期筛查工作。
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第二章【市场规模】市场规模

在公众健康意识提升、医疗技术进步和人口老龄化的共同驱动下，
中国口腔癌诊疗市场规模持续增长，且在精准医疗、医保政策及新
兴医疗模式助力下前景广阔

中国口腔癌诊疗行业市场规模，2021-2030E

单位：亿元

期间 诊断市场 治疗市场 整体

2021-2025 22.3% 6.2% 6.5%

2026E-2030E 18.0% 3.4% 3.8%

◼ 受公众健康意识提升、医疗技术进步及人口老龄化驱动，中国口腔癌诊疗市场规模过去几年显著增长，

且在技术创新、医保政策完善及新兴医疗模式推动下未来前景广阔

2021年-2025年，中国口腔癌诊疗行业市场规模由378.5亿元增加至2025年的486.5亿元，期间年复合增速为

6.5%。预计未来将以3.8%的增速增加至2030年的576.3亿元。

过去几年里，公众健康意识的显著提升是市场规模增长的重要驱动力。人们愈发重视口腔健康，主动进行

口腔检查和体检的意识不断增强，众多早期口腔癌病例能够及时被发现，口腔癌诊断市场需求因此大幅增

加。同时，医疗技术的飞速进步也为市场规模扩张提供了有力支撑。诊断领域，精准的影像学检查和基因

检测技术提高了诊断准确率，却也增加了诊断成本；治疗方面，新手术技术、先进放疗设备以及靶向药物

的应用，提升了治疗效果，但治疗费用也随之攀升。此外，人口老龄化加剧，老年群体作为口腔癌高发人

群，其数量的增多直接导致患者基数增大，进一步推动了诊断和治疗市场规模的扩大。

展望未来，中国口腔癌市场规模有望延续增长趋势。医疗技术的持续创新将不断提升诊断与治疗水平，不

过成本可能依旧居高不下。而医保政策的不断完善，有望将更多相关项目纳入报销范畴，增强患者的支付

能力，释放潜在市场需求。从发展前景来看，精准医疗的兴起促使个性化诊断和治疗方案成为发展方向，

这无疑将为市场注入新活力。同时，远程医疗和互联网医疗的蓬勃发展，也将优化患者的就医流程和体验，

推动口腔癌市场进一步拓展，迎来更为广阔的发展空间。

373.8 404.9 437.3 468.1 476.1 483.1 490.1 509.0 529.7 551.7

2021 2022 2023

378.5
410.7

444.2

2024 2025 2026E 2027E 2028E 2029E 2030E

4.6
5.7

6.9
8.3

476.4 486.5 495.8 505.4
527.1

550.9
576.3

10.4 12.7 15.3
18.1

21.2
24.6

诊断市场

治疗市场

完整版登录www.leadleo.com

搜索《 2026年口腔癌行业洞察报告》 
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第二章【市场规模】诊断市场（1/2）

国产CBCT凭借高性价比迅速崛起并占据主导，但激烈的价格战导
致2025年基础款价格探底至30万元以下，头部企业凭借规模优势
进一步加剧了行业的内卷

中国CBCT注册证获批情况（有效期内），截至2026.05.06

单位：%

国产

进口

◼ CBCT辅助用于口腔癌的检查、分期、术前评估，国产化率迅速提升

近年来，国内口腔CBCT市场迎来大爆发，尤其是随着国产化率迅速提升，

更多具有价格优势的产品进入市场，渗透率快速增长。

截至2026年5月6日，国内处于有效期的CBCT注册证共81张，其中国产

占比达58.0%。国内口腔CBCT市场初期由高价进口设备主导，仅大型专

科医院及大型综合医院口腔科具备采购能力，民营机构多依赖传统影像。

随着国产CBCT崛起，凭借显著的价格优势与本土化服务，成功打破进口

垄断。民营门诊加速引进国产设备以替代传统影像，同时也推动更多中

小型机构具备了配置CBCT的条件，实现了市场的普及与下沉。

◼ 受2021-2023年国产CBCT获批高峰及激烈价格战影响，2025年市场均价持续探底至30万元以下，头部

企业凭借规模优势进一步加剧了行业的内卷

2021-2023年是国产CBCT获批的高峰期，随着越来越多新产品大规模进入商业化阶段，近两年市场竞争愈

发激烈。随着市场参与者增多，价格战已成为企业抢夺市场份额的主要手段。2019-2024年上半年，国内

CBCT设备的平均单价从100.2万元大幅下滑至57.2万元，降幅超过43%，部分产品价格年降幅甚至超过20%。

2025年，CBCT价格持续探底，国产基础款已跌至30万元以下。2025年前三季度共中标861台，采购量同比

增长显著，朗视、美亚、盈纬达（原卡瓦）三家市占率合计达46%，其中朗视17.58%、美亚16.10%、盈纬达

12.15%。头部企业凭借规模优势持续压价。

CBCT和传统CT对比

CT种类 辐射量 图像质量 操作程度 经济性

传统螺旋扇形
扫描CT

X射线辐射量大，对于
口腔正畸、种植等需
要多次投照重复检查
的病例，不符合“医疗
照射正当化”原则

CT图像质量及准确性
易受螺距、层厚等多
种因素影响

图像重建操作相
对复杂，须由专
业影像培训人员
实施，一定程度
造成医学影像和
临床诊断脱节

经济成本高，患
者花费增加

CBCT

射线量极低，可广泛
应用于口腔颌骨面外
科、正畸科、正颌外
科、种植科、牙体科、
颞下颌关节科、耳鼻
喉科等

在视野选择、图像合
成等口腔专业所需个
性化图像生成方面，
拥有无法比拟的优势，
尤其是具有很高各向
同性空间分辨力

使用操作简单，
可作为口腔常规
检查手段

购买费用和维修
费用相对低廉
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第二章【市场规模】治疗市场

治疗市场呈现“手术主导、放免崛起”的格局，且随着医保支付比例
大幅提升，治疗费用负担显著降低，推动了精准化与综合化治疗的
广泛普及

中国口腔癌治疗市场结构，2025

单位：%

手术治疗
（含修复重建）

放射治疗

免疫治疗

传统化疗

靶向治疗

早期治疗首选；中晚期需联合化疗或免疫治疗；三甲医院
游离皮瓣+3D导航修复占比＞70%，基层医院仍以开放手
术为主

术后辅助、新辅助、姑息治疗；头部医院精准放疗占比
＞85%，基层仍有二维放疗

以PD-1/PD-L1为主，一线+新辅助+后线全覆盖，国产
PD-1渗透率快速提升

铂类+5-FU为主；仅用于基础联合或不耐受免疫者

以尼妥珠单抗、西妥昔单抗、阿帕替尼为主，多与免疫、
化疗联用

系

统

药

物

治

疗

◼ 中国口腔癌治疗市场呈现“手术主导、放免崛起”的格局，传统化疗占比萎缩，而免疫与靶向治疗的联用

策略正推动治疗向精准综合化方向发展

从治疗市场来看，按照患者人次占比情况计算，手术治疗仍占据主导地位，占比达55.0%，且随着游离皮瓣

与3D导板技术的普及，三甲医院的修复重建能力显著增强。与此同时，系统药物治疗成为重要增长极，其

中免疫治疗与放射治疗各占40.0%，显示出“放免联合”已成为中晚期治疗的主流趋势，尤其是国产PD-1的渗

透率正在快速提升。相比之下，传统化疗占比降至38.0%，且呈持续萎缩趋势，主要作为基础联合方案使用，

而靶向治疗虽占比最低（22.0%），但其与免疫、化疗的联用策略正日益成熟，共同推动口腔癌治疗向精准

化、综合化方向发展。

中国口腔癌治疗费用情况

项目 原价 医保报销 自付费用

根治性手术+
修复重建

8-15万元 75-85% 2-3万元

精准放疗
（IMRT/VMAT）

5-8万元 70-80% 1-2万元

PD-1免疫治疗
（进口）

12-15万元/年 65-75% 3-4万元/年

PD-1免疫治疗
（国产）

6-8万元/年 70-80% 1.5-2.5万元/年

EGFR靶向 8-10万元/年 70-80% 2-3万元/年

全程费用 25-40万元 70-80% 8-18万元

◼ 2025年10月起，口腔癌医保政策迎

来重大利好，手术重建、精准放疗、

PD-1/EGFR靶向等药物实现全覆盖。

门诊慢特病取消放化疗、靶向、免

疫治疗起付线，职工医保报销比例

达90%-95%，居民医保达80%-90%；

住院核心项目报销比例平均提升15%，

三甲医院手术报销比例由60%升至

75%，显著降低患者经济负担，推动

诊疗可及性提升。
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第三章【产业链分析】产业链图谱

中国口腔癌行业产业链呈“上游设备耗材—中游医疗服务—下游支
付与患者”三级结构，核心价值集中在精准诊疗、免疫靶向药物与
医保支付环节，国产替代与技术升级是主线

口腔癌行业产业链图谱

设备、耗材与药物——技术核心

口腔癌行业上游供应商

上
游—

—

供
应
商

中
游—

—

服
务
商

口腔癌行业中游机构

医疗机构——服务核心

下
游—

—

应
用
领
域

口腔癌行业支付端与患者

患者需求与支付端

患者群体 医保机构 商业保险公司 支付平台

➢ 诊断设备：包括口腔CBCT、全景机、病理切片机、基因测序仪等。高端品牌如卡瓦、森田等单价达80万+；国产品牌如美

亚光电、朗视等凭借AI辅助诊断市占提升至34%；分子诊断如华大智造、因美纳等聚焦HPV/TP53检测，竞争激烈

➢ 治疗设备：包括精准放疗、手术导航、3D打印导板、激光治疗。质子、重离子加速下沉，国产高端设备渗透率提升

➢ 药品：包括化疗（如顺铂、5-FU）、靶向治疗（EGFR如西妥昔单抗、尼妥珠单抗等、抗血管药物如阿帕替尼等），药品领

域国产替代呈加速态势

➢ 生物耗材：包括骨修复材料、止血材料、缝合线等，国产集采中标率73%

➢ 服务内容：筛查诊断（活检、影像、基因检测）、手术切除+修复重建、放疗/化疗、免疫/靶向治疗、术后康复与随访

➢ 趋势：数字化（口扫、3D打印、AI规划）、多学科（MDT）、保器官与功能修复优先

➢ 医保：2025年起，手术、放疗、PD-1/EGFR药物纳入慢特病，职工医保报销85-90%，居民70-80%；国产PD-1年自付0.8-

2.4万元，进口3-7.5万元，可及性显著提升

➢ 商业保险：补充高额自费药、质子治疗、特需服务，渗透率逐步提高

➢ 患者端：男性为主，低于集中华南/华中；早期筛查率低，中晚期占比高，治疗与康复需求大

服务环节 主流技术与模式 头部机构渗透率 价值提升点

筛查诊断
数字化病理、AI影像辅
助、HPV/甲基化检测

头部医院数字化病理渗透
率100%，AI影像应用率＞
70%

早期诊断率提升，减少漏
诊，为精准治疗提供依据

手术治疗
机器人辅助手术、3D
打印导板/钛板、游离
皮瓣修复

头部医院机器人手术占比
＞30%，3D打印修复占比
＞80%

大幅降低复发率，提升术
后外形与功能恢复效果

放射治疗
IMRT/VMAT调强放疗、
SBRT立体定向放疗

头部医院精准放疗占比＞
85%，基层仍有20%采用二
维放疗

提升局部控制率，减少对
正常组织的损伤

系统治疗
PD-1/PD-L1联合化疗、
新辅助免疫治疗

头部医院晚期患者免疫治
疗渗透率＞60%

显著延长晚期患者生存期，
为手术创造条件

术后管理
数字化随访系统、康复
指导、定期影像检查

头部医院规范随访率＞
90%，基层不足50%

降低复发率，提升患者长
期生存质量
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第三章【产业链分析】上游分析（1/4）

口腔癌诊断核心设备CBCT与病理切片扫描仪品牌集中度分化明显，
前者CR3为46%，后者高达80%，且两类设备均存在显著的区域价格
差异

口腔CT品牌市占率（按金额算），2025

单位：%

病理切片扫描仪品牌市占率（按金额算），2025

单位：%

朗视

美亚

盈纬达（原卡瓦）

有方

赛福徕

菲森

其他

江丰

优纳

生强

麦克奥迪

其他

◼ 口腔癌诊断核心设备品牌集中度分化明显，且区域价差显著

口腔癌诊断设备以口腔CBCT、全景机、数字化病理系统、分子诊断设备为核心，其中CBCT是基层医疗机构

的核心配置。根据比地招标网，2025年全年以中标金额计，市占率较高的品牌有朗视、美亚、盈纬达（原

卡瓦），市占分别为17.58%、16.10%、12.15%。前3品牌合计占比达46%，具有一定的品牌集中度。价格方面，

海南、北京、上海平均金额相对较高，平均单价分别为123.7万元、107.7万元、92.3万元；重庆、天津、

辽宁平均金额相对较低，平均单价分别为31.4万元、30.7万元、29.1万元。

活检病理诊断是口腔癌诊断的金标准，随着数字化程度的提高，病理诊断中病理切片扫描仪（含病理切片

扫描仪、数字病理切片扫描仪、玻片扫描影像系统等）是口腔癌病理诊断的核心配置之一。根据比地招标

网，2025年全年以中标金额计，市占率较高的品牌有江丰、优纳、生强，市占分别为39.01%、22.87%、

18.57%。前3品牌合计占比达80%，品牌集中度非常高。价格方面，上海、浙江、贵州平均金额相对较高，

平均单价分别为130.0万元、95.5万元、92.5万元；内蒙古、甘肃、陕西平均金额相对较低，平均单价分别

为38.5万元、37.2万元、31.5万元。

中国口腔癌诊断设备技术迭代发展方向

影
像
设
备

• 大视野+低剂量：国产主流机型视野从16×16cm提升至24×19cm，辐射剂量降低40%，适配全颌骨成像
• AI功能集成：美亚“影擎”、朗视“AI规划系统”可自动识别肿瘤边界、测量体积、生成手术导板，规划时间从

2小时缩短至15分钟
• 3D重建精度提升：空间分辨率达0.08mm，可清晰显示黏膜下微小病灶（＜5mm），早期诊断率提升25%

数
字
化
病
理

• 全切片数字化：头部三甲病理数字化率100%，二级医院达65%，基层不足30%；国产扫描仪扫描速度达100
片/小时，接近进口水平

• AI病理诊断：江丰生物、麦克奥迪系统对鳞状细胞癌识别准确率达94%，可辅助病理医生快速筛查，效率提
升3倍
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第三章【产业链分析】上游分析（3/4）

口腔癌整体治疗以手术、放疗为根治核心，药物在局部晚期场景主
要作为放疗增敏剂与同步治疗搭档，在复发转移场景转为全身治疗
主力，早期则极少使用

中国口腔癌免疫治疗药物情况，2025

单位：%

63%

口腔癌免疫治疗国产药物占比

37%

口腔癌免疫治疗进口药物占比

卡瑞利珠 特瑞普利 菲诺利单抗 替雷利珠

头 颈 癌 适

应 症 全 覆

盖 ， 医 保

后价格低，

基 层 渗 透

率高

口 腔 癌 治

疗 最 常 用

的国产PD-

1之一，一

线 /二线全

覆盖

首 个 国 产

头 颈 部 鳞

癌PD-1

联 合 化 疗

方 案 数 据

优 异 ， 三

甲 医 院 渗

透率高

帕博利珠 纳武利尤 阿替利珠

2025年1月

拓展CPS≥1

一线适应症，

高端医院主

导

二 线 标 准

方 案 ， 国

产替代中

头 颈 鳞 癌

适 应 症 未

完全铺开，

增速较慢

◼ 免疫治疗药物中，国产三强主导基层放量，进口原研垄断高端市场，行业内卷格局持续加剧

当前国内口腔癌及头颈部鳞癌免疫治疗赛道，形成进口龙头坚守高端、国产梯队下沉放量的差异化竞争格

局，市场整体同质化内卷显著。进口端，默沙东帕博利珠单抗是目前国内头颈鳞癌一线治疗的核心原研PD-

1产品，2025年其适应症进一步扩容，将用药标准从CPS≥20拓宽至CPS≥1，大幅覆盖更多晚期患者。该产

品凭借扎实的全球多中心临床数据与品牌壁垒，持续垄断国内三甲高端诊疗市场，但受限于定价偏高、医

保报销比例低于国产产品，基层可及性存在明显短板。

国产PD-1阵营占据国内超六成市场份额，以信达生物、君实生物、恒瑞医药为核心形成第一梯队。其中，

信迪利单抗依托极致的医保性价比优势，年治疗费用处于行业低位，标准化联合化疗方案成熟，是基层医

疗机构临床应用最广泛的国产PD-1产品。君实生物特瑞普利单抗虽未获批头颈鳞癌官方适应症，但凭借丰

富的口腔癌新辅助、联合放疗、靶向联合治疗真实世界数据，叠加强大的学术推广能力，成为国内口腔颌

面外科领域的主流超适应症用药，学术影响力突出。恒瑞医药卡瑞利珠单抗凭借全覆盖的院内渠道资源、

丰富的联合用药矩阵，综合适配性与市场稳定性领跑行业，综合竞争壁垒扎实。整体来看，进口产品核心

卡位高端精准治疗市场，国产企业依靠价格、渠道、学术差异化实现弯道超车，成为口腔癌免疫治疗市场

的增长主力。
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第三章【产业链分析】中游分析（2/3）

截至2025年5月，国内口腔医疗机构已进入存量竞争阶段，头部城
市机构加速出清，行业分化加剧，具备口腔癌筛查、修复等专科能
力的机构依托差异化优势，推动中游诊疗服务集中度持续提升

中国口腔医疗机构分布情况，2025

单位：家

*未计入中国港澳台地区数据

12,826

10,499

7,946

7,885

7,628

7,439

7,037 6,653

5,267

5,241

4,850

4,413

4,077

4,009
3,906

3,903

3,890

3,511

3,309

3,179

2,627

2,002

1,914

1,877

1,777 2,600

1,684

1,311

478

752

177

◼ 国内口腔医疗机构行业已从高速扩容转入存量竞争，仅少数省份正增长、头部城市出清，中小机构因成

本内卷加速出清，专科能力机构凭差异化与质量壁垒获优势，推动中游诊疗集中度提升

截至2025年5月，国内口腔医疗机构总数达13.6万家，较2024年末仅净增503家，行业扩张速度显著放缓，

标志着市场已从高速扩容期转入存量竞争阶段。分区域看，仅18个省份实现机构数量正增长，且增长高度

集中于河北、黑龙江等少数省份，北京、重庆、上海等13个省份出现净减少，头部城市机构出清压力凸显。

这一数据反映出行业结构性分化加剧，民营机构在中低端市场的扩张红利消退，运营成本上升、竞争内卷

导致中小机构加速出清。而具备口腔癌筛查、修复等专科能力的机构，正依托差异化服务与医疗质量壁垒

获得更强的生存优势，为口腔癌中游诊疗服务的集中度提升奠定了基础。
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第三章【产业链分析】下游分析

中国口腔癌治疗医保支付呈基础全额、靶向靠医保、免疫多商保/
自费的分层格局，推动国产经济性药物渗透，进口创新药需补充商
保缓解压力

中国口腔癌治疗医保支付情况

支付维度 核心项目 医保覆盖情况 职工医保报销比例 居民医保报销比例

基础治疗项目
根治性手术、颈淋巴
结清扫、常规放化疗

全额纳入
70-90% 50%-70%

靶向治疗药物

尼妥珠单抗（泰欣生）
乙类医保，头颈鳞
癌适应症全覆盖 70%-80% 60%-70%

西妥昔单抗（爱必妥）
乙类医保，限头颈
鳞癌一线治疗 50%-60% 40%-50%

免疫治疗药物 PD-1抑制剂（部分品种）
多数未获批头颈鳞
癌适应症，仅部分
鼻咽癌适应症纳入

40%-60%（超适应
症多按自费）

30%-50%（超适应
症多按自费）

补充支付渠道 大病保险/惠民保 二次报销 合规自付部分再报
50%-60%

合规自付部分再报
40%-50%

支付结构分层显著

基础治疗项目是医保保障的核心，报销比例稳定且覆盖全面，是患者治疗费用
的主要减负来源。靶向药物中，尼妥珠单抗凭借明确的头颈鳞癌适应症和高医
保报销比例，已成为基层患者的首选方案。而免疫治疗药物受限于适应症，医
保支付仍处于探索阶段，自付压力较大

患者支付压力差异大

职工医保患者整体自付比例可控制在15%-30%，而城乡居民医保患者自付比例
普遍在30%-50%，中西部地区部分患者自付比例甚至超过50%。晚期患者使用进
口靶向或免疫药物时，总费用可达15-30万元，医保后自付仍需6-12万元，支
付压力是影响治疗依从性的关键因素

政策驱动市场分化

医保目录动态调整和地方“双通道”政策，推动具备明确适应症、经济性更优的
国产药物快速放量，同时也倒逼进口原研药通过降价或合作补充商保渠道提升
可及性，形成基础治疗保基本、靶向治疗靠医保、免疫治疗依赖商保/自费的
支付格局

◼ 中国口腔癌治疗医保支付呈基础全额、靶向靠医保、免疫多商保/自费的分层格局

从医保支付结构看，中国口腔癌治疗呈现基础治疗托底、靶向药物靠医保、免疫治疗依赖商保/自费的分层

格局，支付差异直接影响市场放量与患者选择。基础治疗全额纳入医保，职工医保报销比例达70%-90%，是

费用减负的核心。靶向药物中，尼妥珠单抗凭借明确适应症与70%-80%的职工医保报销比例，成为基层患者

首选，而西妥昔单抗受限于适应症与报销比例，可及性偏弱。免疫治疗药物因多数未获批头颈鳞癌适应症，

超适应症使用多按自费处理，自付压力显著。整体来看，医保政策正推动具备经济性与明确适应症的国产

药物加速渗透，而进口创新药则需通过补充商保渠道缓解支付压力。
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第四章【竞争格局】口腔癌EGFR靶向治疗（1/2）

默克西妥昔单抗占高端三甲，百泰尼妥珠单抗因医保成基层/老年
首选，先声生物类似药、乐普ADC填补后线，医保驱动国产替代，
ADC开辟后线新空间

中国口腔癌EGFR靶向治疗竞争格局，2025

药物类型 获批状态
核心
适应症

医保覆盖
（头颈）

价格
（月/万）

核心优势 市场地位

默克
（西妥昔）

EGFR单抗
已获批
（2006）

局部晚期
+复发转
移一线

是
（2023）

1.7–1.9
一线标准、
放疗增敏
标杆

高端三甲、
指南首选

百泰生物
（尼妥珠）

EGFR单抗
已获批
（2008）

局部晚期
联合放疗

是
（2025）

0.7–0.8
副作用极
轻、医保
友好

基层、老
年、体弱
患者首选

先声药业
（西妥昔β）

EGFR单抗
（生物类
似药）

已获批
（2024）

局部晚期
+复发转
移一线

是
（2024）

1.1–1.2
安全性优、
价格低

中端替代、
医保放量

乐普生物
（MRG003）

EGFR-ADC
已获批
（2025）

复发转移
后线

否
（自费）

2.5
后线高效、
ADC差异

化

后线耐药、
高端自费

勃林格
（阿法替尼）

EGFR小分
子（TKI）

已获批
（2017）

复发转移
二线

是
（2021）

0.6
口服便利、
二线有效

二线口服、
无法输液

者

恒瑞
（阿帕替尼）

多靶点小
分子

已获批
（2014）

复发转移
三线+

否
（超说明书）

0.3
价格最低、
渠道广

基层后线、
联合免疫

正大天晴
（安罗替尼）

多靶点小
分子

已获批
（2018）

复发转移
三线+

否
（超说明书）

0.3
耐受性好、
后线首选

基层后线、
单药首选

百奥泰
（BAT1706）

EGFR单抗
（生物类
似药）

已获批
（2021）

局部晚期
+复发转
移一线

否
（待新增）

1.0
成本低、
产能足

低端市场、
快速渗透

◼ 中国口腔癌EGFR靶向治疗市场呈现分层竞争态势

从2025年中国口腔癌EGFR靶向治疗竞争格局来看，市场呈现分层竞争态势。以默克

西妥昔单抗为代表的进口原研药，凭借一线标准地位与放疗增敏优势，占据高端三

甲医院主流市场；百泰生物尼妥珠单抗则依托高安全性与2025年新增的头颈鳞癌医

保覆盖，成为基层、老年及体弱患者的首选方案。

先声药业西妥昔单抗生物类似药凭借价格优势快速放量，乐普生物MRG003作为国

内首款EGFR-ADC，填补了后线耐药市场空白。小分子赛道中，勃林格阿法替尼主

导二线治疗，恒瑞、正大天晴的多靶点药物则以低价口服优势垄断基层后线市场。

整体而言，医保驱动下国产替代加速，ADC药物则为后线治疗开辟了新空间。
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中国口腔癌EGFR靶向药物最具价格竞争力企业TOP

来源：各公司官网，头豹研究院

第四章【竞争格局】口腔癌EGFR靶向治疗（2/2）

默克西妥昔单抗占高端三甲，百泰尼妥珠单抗因医保成基层/老年
首选，先声生物类似药、乐普ADC填补后线，医保驱动国产替代，
ADC开辟后线新空间

序号 企业 价格（月/万）

1 恒瑞（阿帕替尼） 0.3

2 正大天晴（安罗替尼） 0.3

3 勃林格（阿法替尼） 0.6

4 百泰生物（尼妥珠） 0.7–0.8

5 百奥泰（BAT1706） 1.0

6 先声药业（西妥昔β） 1.1–1.2

7 默克（西妥昔） 1.7–1.9

8 乐普生物（MRG003） 2.5

中国口腔癌EGFR靶向药物最具市场地位影响力企业TOP

序号 企业 市场地位

1 默克（西妥昔） 基层后线、单药首选

2 百泰生物（尼妥珠） 后线耐药、高端自费

3 先声药业（西妥昔β） 基层后线、联合免疫

4 百奥泰（BAT1706） 二线口服、无法输液者

5 勃林格（阿法替尼） 中端替代、医保放量

6 乐普生物（MRG003） 低端市场、快速渗透

7 恒瑞（阿帕替尼） 高端三甲、指南首选

8 正大天晴（安罗替尼） 基层、老年、体弱患者首选
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第四章【竞争格局】口腔癌免疫治疗（1/2）

默沙东占一线标准，神州细胞因首个获批头颈鳞癌一线且进医保成
全人群首选，君实、百济等国产凭价格优势占后线，阿斯利康、罗
氏PD-L1巩固局部晚期，医保驱动国产替代

中国口腔癌免疫治疗竞争格局，2025

药物类型
头颈鳞癌获批

状态
医保覆盖（头

颈）
月治疗费用
（2025）

核心临床地位

默沙东
（帕博利珠）

PD-1单抗 已获批（一线） 否 约2.3万元
一线标准
（CPS≥1）

神州细胞
（菲诺利）

PD-1单抗 已获批（一线） 是（2025）
约0.6–0.8万
（医保后）

全人群一线国
产首选

君实
（特瑞普利）

PD-1单抗
未获批

（指南后线）
否（仅鼻咽癌） 约0.9万（自费）

后线/联合治疗
主力

百济
（替雷利珠）

PD-1单抗
未获批

（指南后线）
否（仅鼻咽癌） 约0.8万（自费）

后线/放化疗巩
固

信达
（信迪利）

PD-1单抗
未获批

（指南后线）
否 约0.6万（自费）

基层后线价格
优势

恒瑞
（卡瑞利珠）

PD-1单抗
未获批

（指南后线）
否（仅鼻咽癌） 约0.7万（自费）

后线联合治疗
渗透率高

阿斯利康
（度伐利尤）

PD-L1单抗
未获批

（指南巩固）
否 约2.1万（自费）

局部晚期巩固
治疗

罗氏
（阿替利珠）

PD-L1单抗
未获批（指南
一线联合）

否 约2.0万（自费）
一线联合化疗
耐受性优

◼ 整体来看，医保驱动下的国产替代正在重塑市场格局，具备明确适应症与医保优

势的产品，将成为未来市场增长的核心引擎

2025年中国口腔癌免疫治疗市场呈现清晰的分层竞争格局，进口原研、国产获批产

品与后线超适应症用药形成差异化竞争。

一线治疗领域，市场呈现双雄并立的局面。默沙东帕博利珠单抗凭借KEYNOTE-048

研究确立的一线标准地位，仍是PD-L1阳性患者的首选，在高端三甲医院占据主导

份额，但未纳入医保导致支付门槛较高。而神州细胞菲诺利单抗作为国内首个获批

且纳入医保的头颈鳞癌一线PD-1，以全人群获益数据和医保后大幅降低的治疗成本，

成为打破外企垄断的核心变量，正快速抢占基层与二级医院市场。

后线治疗则是国产PD-1的主战场。君实、百济、信达、恒瑞等产品虽未获批头颈鳞

癌适应症，但凭借指南推荐的超说明书使用与显著的价格优势，在基层医院广泛渗

透，成为价格敏感型患者的主流选择。此外，阿斯利康、罗氏的PD-L1抑制剂则聚

焦局部晚期巩固治疗与联合化疗场景，以低不良反应率形成差异化壁垒。
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第四章【竞争格局】口腔癌免疫治疗（2/2）

默沙东占一线标准，神州细胞因首个获批头颈鳞癌一线且进医保成
全人群首选，君实、百济等国产凭价格优势占后线，阿斯利康、罗
氏PD-L1巩固局部晚期，医保驱动国产替代

中国口腔癌免疫治疗药物基层市场渗透潜力企业TOP

序号 企业 价格（月/万）

1 信达（信迪利） 约0.6万（自费）

2 神州细胞（菲诺利） 约0.6–0.8万（医保后）

3 恒瑞（卡瑞利珠） 约0.7万（自费）

4 百济（替雷利珠） 约0.8万（自费）

5 君实（特瑞普利） 约0.9万（自费）

6 罗氏（阿替利珠） 约2.0万（自费）

7 阿斯利康（度伐利尤） 约2.1万（自费）

8 默沙东（帕博利珠） 约2.3万元

中国口腔癌免疫治疗药物最具市场地位影响力企业TOP

序号 企业 临床地位

1 默沙东（帕博利珠） 一线标准（CPS≥1）

2 神州细胞（菲诺利） 全人群一线国产首选

3 君实（特瑞普利） 后线/联合治疗主力

4 恒瑞（卡瑞利珠） 后线联合治疗渗透率高

5 百济（替雷利珠） 后线/放化疗巩固

6 信达（信迪利） 基层后线价格优势

7 阿斯利康（度伐利尤） 局部晚期巩固治疗

8 罗氏（阿替利珠） 一线联合化疗耐受性优
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邮箱：jing.jing@leadleo.com 
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标准色

衍生色
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#573F3F

#705252

#8E6868

#9E7A7A

#AB8B8B

#B69A9A

#D4C4C4

#EEE7E6

◆ 头豹研究院布局中国市场，深入研究19大行业，持续跟踪532个垂直行业的市场变化，已沉淀超过100万

行业研究价值数据元素，完成超过1万个独立的研究咨询项目。

◆ 头豹研究院依托中国活跃的经济环境，研究内容覆盖整个行业发展周期，伴随着行业内企业的创立，发

展，扩张，到企业上市及上市后的成熟期，头豹各行业研究员积极探索和评估行业中多变的产业模式，

企业的商业模式和运营模式，以专业视野解读行业的沿革。

◆ 头豹研究院融合传统与新型的研究方法论，采用自主研发算法，结合行业交叉大数据，通过多元化调研

方法，挖掘定量数据背后根因，剖析定性内容背后的逻辑，客观真实地阐述行业现状，前瞻性地预测行

业未来发展趋势，在研究院的每一份研究报告中，完整地呈现行业的过去，现在和未来。

◆ 头豹研究院密切关注行业发展最新动向，报告内容及数据会随着行业发展、技术革新、竞争格局变化、

政策法规颁布、市场调研深入，保持不断更新与优化。

◆ 头豹研究院秉承匠心研究，砥砺前行的宗旨，以战略发展的视角分析行业，从执行落地的层面阐述观点，

为每一位读者提供有深度有价值的研究报告。

◆ 本报告著作权归头豹所有，未经书面许可，任何机构或个人不得以任何形式翻版、复刻、发表或引用。

若征得头豹同意进行引用、刊发的，需在允许的范围内使用，并注明出处为“头豹研究院”，且不得对本

报告进行任何有悖原意的引用、删节或修改。

◆ 本报告分析师具有专业研究能力，保证报告数据均来自合法合规渠道，观点产出及数据分析基于分析师

对行业的客观理解，本报告不受任何第三方授意或影响。

◆ 本报告所涉及的观点或信息仅供参考，不构成任何证券或基金投资建议。本报告仅在相关法律许可的情

况下发放，并仅为提供信息而发放，概不构成任何广告或证券研究报告。在法律许可的情况下，头豹可

能会为报告中提及的企业提供或争取提供投融资或咨询等相关服务。

◆ 本报告的部分信息来源于公开资料，头豹对该等信息的准确性、完整性或可靠性不做任何保证。本报告

所载的资料、意见及推测仅反映头豹于发布本报告当日的判断，过往报告中的描述不应作为日后的表现

依据。在不同时期，头豹可发出与本报告所载资料、意见及推测不一致的报告或文章。头豹均不保证本

报告所含信息保持在最新状态。同时，头豹对本报告所含信息可在不发出通知的情形下做出修改，读者

应当自行关注相应的更新或修改。任何机构或个人应对其利用本报告的数据、分析、研究、部分或者全

部内容所进行的一切活动负责并承担该等活动所导致的任何损失或伤害。

方法论

法律声明
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