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降低药品采购成本的改革与创新

昌家令
（湖北医药集团有限公司，武汉　４３００３０）
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　　随着医药行业微利时代的到来，医药企业正面临着提高最
低利润力的压力。这些年，湖北医药集团销售总量不断增长，

相应采购量亦不断增长，这项支出占企业总成本的８０％以上。
如何降低药品采购成本是一个值得深入研究的问题。

１　降低药品采购成本的改革思路
１．１　利用鱼骨图分析产生问题的情况，组织程序方面的因素
　湖北医药集团有限公司由十几个子、分公司组成，整个财务
核算是分灶吃饭，这样就客观上造成了重复库存和采购成本过

大。原来的采购状况见图１。

图１　医药商业原来采购状况

由于上述原因造成采购成本过大，其毛利空间则相对缩

小。针对这种情况，我们首先实行组织结构的调整，设立采购

中心，将原来分散的计划采购部实行统一采购，为避免在降低

采购成本时企业的增长点和盈利基础受到影响，用计划的方式

同时实现以下两个目标，见图２。

图２　医药商业采购实现的两个目标

医药企业的市场竞争达到了白热化的程度，我们没有能力

通过提高给客户的价格去增加或维持利润，只有通过降低采购
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进价，提高毛利，但这个度一定要把握好，同时亦需考虑供应商

的承受程度。

１．２　通过采购种类的管理进行策略性控制　我们经常按药品
的治疗类别对其销售状况进行依次的排序，并将其与前期销售

状况进行增减幅度的比较，有针对性地与供应商谈判，这样的

结果是降低了采购成本，创造了显著的经济效益。几年来我们

实施的原则是：供应商是贸易伙伴，而不是采购伙伴；要善于接

受供应商的信息反馈和管理；要设计出一种公平的、充满活力

的机制使当事人双方共享成本减少所获得的利益。

现在，新特药的经营佳期越来越短，我们设计出了一整套

控制采购成本的方法。①利用销售状况的市场测试，投标和谈
判，使供应商关注成本和顾客的价值需求。②采用一套有效的
供应商绩效评估体系确认出供应商的实力和弱点。③拜访、考
察供应商，以确定出着重发展的供应商并保护他们在供应链中

所承担的责任。

１．３　制定有效的成本管理计划　公司在实施采购成本管理
时，应注意４个连续的阶段，见图３。

图３　实施采购成本管理时的４个连续阶段

起初是“价格浮动”，这时说明公司并没有注意和掌握供应

链，几乎没有价格控制。供应商有膨胀倾向的价格增长是很常

见的，并常会在小事情上发生冲突，因为供应商与采购商的关

系是有冲突的。“价格降低”才是真正的成本管理开始的标志，

这是确定供应商的实力和弱点的直接办法。并且降低价格还

需要采用一些策略性的方法，如减少供应商谈判和成本分析，

这将实现供应商价格的部分减少。“成本降低”和“成本消除”

是明显不同的，它们意味着企业要采用更多的战略管理，越来

越复杂的利润分析，能力发展，调整和改进利润计划流程，其目

标是实现完全透明的共同控制的采购商———供应商发展计划，

以从该供应链中降低成本。
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２　具体措施
市场竞争的加剧迫使企业创新，企业发展策略要求企业创

新，在降低采购成本的行动中，我们把握以下几个方面的工作。

２．１　订立减少库存的短期目标，确定供应链中主要的“瓶颈”
部分　减少库存的目标是既强调商品的周转次数又体现较高
的市场供应满足率。比如２００１年我们注意到感染性疾病的发
病率开始下降，抗生素类药物的总销售额约占我们公司总销售

额的２７％，首次低于３０％，在抗生素类药物中头孢菌素类药销
售额占５０％，而老品种青霉素则下降为２７％，新型大环内酯类
抗生素占１５％左右，而以前畅销的四环素等老抗生素基本上退
出了大城市的销售市场。因此我们减少了青霉素、四环素的库

存量。而总量供应又没有受到任何影响。

２．２　制订供应商的选择标准　审查原有的供应商选择标准，
根据新情况用市场经济的规则制订新的更合适的供应商选择

标准，并将它们运用到供应链合理化及其评价中。

２．３　在新产品的经营中，确定一些需要更紧密合作的供应厂
商　随着中国加入ＷＴＯ，２００３年后外资将进入药品分销渠道，
同时医药产品的关税将大幅度降低，国内制药企业、批发商业

将面临着前所未有的竞争与挑战。这几年，我们改进过去的传

统的营销体制（如营销买断制、挂帐销售法），注重建立在利益

桥梁基础之上的区域点经销制。尤其是在新产品的经营中确

定了一些密切合作的供应商，如石家庄华北制药、深圳三九、西

安杨森、北京诺华、上海施贵宝等，从而较大幅度占有新产品的

市场份额。

此外，我们还结合 ＧＳＰ认证工作选择合适的库存管理方
式；对酊、水、油、膏、粉、散剂类的小药品采取招标的形式减少

复杂性的采购工作。

３　对创新活动的评价
通过上述活动，使我们在成本方面、与供应商的公开关系

方面以及共享利益的主要方法等方面保持完全的透明度。我

们这种已变革的做法，不仅没有引起供应商的反感，反而供应

商的数量比过去增加，合作广度和深度都有所增进。由于成本

降低，市场占有率随之扩大，营销员的工作主动性增强，企业的

竞争力明显提高。当然这种变革不可能是一劳永逸，随着环境

的改变，形势的发展，必须常变常新，不断地创新，这就要求企

业有一个良好的文化氛围

櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆櫆
。

林可霉素的不良反应
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１　口周麻木
患者，女，因急性支气管炎给予５％葡萄糖注射液２５０ｍＬ

加林可霉素１．８ｇ，静脉滴注，滴至约１５０ｍＬ出现口周麻木，未
作任何处理，３ｈ后症状消退。第２天，重复上述治疗，症状再
现［１］。陈兆祥［２］报道３例，用林可霉素１．２ｇ加入５％葡萄糖
注射液２５０ｍＬ，静脉滴注。１５ｍｉｎ后，患者出现口唇、舌头发
麻，恶心，咽部发紧，停药后，症状逐渐缓解。

２　药疹　
张玉其［３］报道１例男患者因鼻塞、咽痛，给予林可霉素２．４

ｇ加１０％葡萄糖注射液２５０ｍＬ，静脉滴注。滴完后１ｈ，患者出
现寒战，高热，面部及四肢瘙痒伴皮疹，迅速扩大到躯干，面部

及全身皮肤弥漫性红肿，散在黄豆大淡红色斑丘疹或暗红色疱

疹，双侧眼结膜高度充血、畏光，分泌物增多。用抗过敏药及头

孢菌素、小诺霉素等抗感染药并补充水和电解质，症状得以缓

解。吕晓红等［４］报道１例男婴，因口腔溃疡注射林可霉素０．３
ｇ·ｄ１，ｑｄ，第２天腹部出现少许散在淡红色丘疹，略高出皮肤，
米粒大小，部分融合成片，第３天皮疹由腹部蔓延至全身，第４天
停药，未用任何抗过敏药物。皮疹持续５ｄ后自行消退，无脱屑。
３　结膜炎

患者，男，１６岁，因左足拇趾感染给予林可霉素１．２ｇ加入
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０．９％氯化钠注射液２５０ｍＬ，静脉滴注，ｑｄ。第１天药物滴完后
１ｈ双眼奇痒难忍，５ｈ后症状消失，第２，３天用药后症状再现。
体检：双眼睑、结膜充血水肿，少量浆液性分泌物。诊断：药物

性结膜炎。停用林可霉素后症状未再出现［５］。

４　休克
患者，女，因急性化脓性扁桃体炎，用林可霉素１．２ｇ加入

５％葡萄糖氯化钠注射液２００ｍＬ，静脉滴注，１５ｍｉｎ后患者腹部
不适，呕吐少许胃内容物１次，５ｍｉｎ后，患者面色苍白，大汗淋
漓，四肢抽搐，意识丧失，脉搏、心跳微弱。立即抢救，１０ｍｉｎ后
患者意识恢复，面色好转，生命体征逐渐正常［６］。
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