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       前言

       医药流通体制改革推动我国医药流通行业较快发展，特别是最近几年，随着基本医疗保障

制度的确立、社区卫生中心（站）的建立及新型农村合作医疗覆盖率的提高，市场规模持续

扩大。

      根据国家商务部数据显示，截至 2012 年底，全国共有药品批发企业 1.63 万家；药品零售连

锁企业 3107 家，下辖门店 15.26 万个；零售单体药店 27.11 万个；零售药店门店总数达 42.37 

万个。

       2013年前100 位药品零售企业的销售额底线为 1.32 亿元，销售额超过 10 亿元的企业有 16 家

，其中销售额超过 50 亿元的有 3 家，30-40 亿元的有 4 家，20-30 亿元的有 3 家，10-20亿元的

有 6 家。零售药店连锁率为 36.01%，比上年提高 1.4 个百分点。

       20余年来，我国连锁药店获得了长足的发展，为全民基本药疗提供了充分的保障。我国连

锁药店从年销售额、门店数量等指标来看都有进步。
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月1日起，全市公立医院全面取消药品加成，政府拿出6亿元进行补贴。

同时我们也要看到，药品零差率的推广会影响到各方利益群体，取消药品加成之后的补贴也

将成为各地财政的一个重担，各地经济条件不均，地方财政是否有能力覆盖也是个很大的问

题。因此，这一政策的推广一定不会一帆风顺，但取消药品加成是实现医药分开的必经之路
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以定额付费的医保结算方式。按病种付费也是国际上公认的比较科学合理的收费模式，且能

够遏制、杜绝诊疗过程中出现的&ldquo;费用追高&rdquo;现象。

按人次付费，是指医保机构按照预先确定的每个服务人口的付费标准，以及医疗机构签约服

务的参保人员数，向医疗机构支付费用。按人次付费主要用于门诊费用的支付，也可以同时

覆盖门诊和住院费用。
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