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纳入门诊统筹的药店将成院外

处方外流的主要承接者。

连锁药店最易接入。首先，药

店必须是医保定点药店。其次，须

有专职药师。处方药销售对药店专

业能力要求较高，很多药店连专职

药师都很匮乏，一般的普通药店显

然没有能力获得医保覆盖。中信证

券认为，随着医保个人账户配套改

革推进，统筹资质放开显著利好具

备线下医保优势的龙头连锁。

据国家药监局《药品监督管

理统计年度数据（2022 年）》，2022
年 全 国 零 售 药 店 总 数 为 62.3 万

家，连锁率达到 57.8%。一位医疗

投资研究员表示，大型连锁药店的

一个优势是，场地、人员素质、与当

地医保部门对接的经验都会更好，

在开方、流程处理、合规、医保监

管、信息系统、供应链、采购等方面

都更具有优势，也更容易成为医保

部门的优选对象。他还认为，虽然

处方药占比提升会拉低毛利率，但

整体毛利额还是会提升，进一步提

升药店的盈利能力。据统计，头部

连锁药店的营收结构中，超过 50%
是处方药（绝大部分是医保目录

内的药品），这对于头部连锁药店

算是大体量的销售且供应稳定，

对药店的价值也是正向的。今年

6 月，老百姓总裁王黎在 2022 年度

股东大会上表示，公司统筹医保

落地区域的门店来客数和销售额

均优于未落地区域。大中型连锁

药店在接入门诊统筹后，对药店

生意长期发展是利好。大参林董

秘回复投资者询问时表示，国家

医保局下发关于门诊统筹的通知

文件，将给医药零售连锁行业带

来新的业务增量，公司会积极申

请门店门诊统筹资质。

院边店也是院外零售市场的主

要得益方。行业观察者认为，门诊

统筹对药品零售店带来的冲击可分

开来看，政策有可能将带动院边店

发展，而更多的社区零售药店将进

入转型关键期。院边店与医院有着

强利益关系，在获取门诊统筹医保

额度后，可能获得更多收益，实现持

续增长。

同时，对药店来说也有更多要

求和挑战。由于药店在纳入门诊统

筹后将接受与医院同样监管，经营

更透明化，对

规 范 经 营 要

求 更 高 。 而

更 多 客 流 意

味 着 药 店 必

须 提 升 服 务

水准。

门诊统筹进药店
直奔院外处方数千亿元市场

国家药监局数据显示，截至 2022年底，

全国零售药房总数为 62.3万家。2022年底

全国人口141175万人，平均每家零售药房的

服务人群为2265人，药品零售行业已经整体

达到一定的规模。

2月 15日，国家医疗保障局办公室发布

《关于进一步做好定点零售药店纳入门诊统

筹管理的通知》（以下简称《通知》）之后，全

国范围内“门诊统筹药店”落地进程大幅提

速，包括武汉、呼和浩特、南充等地一大批定

点药店被纳入，成为门诊统筹药店。

《中国药店》数据显示，据不完全统计，

截至 2023年 6月中旬，约 4万多家药店已纳

入医保统筹管理。其中，湖北纳入统筹管理

的药店最多，也是唯一纳入统筹管理药店过

万家的省份，达 10032 家。江西、陕西超过

6000家，浙江、内蒙古、四川、江苏超过 3000
家，辽宁、湖南超过 1000家。纳入门诊统筹

管理的药店数量占本省药店总数比例最高

的是江西，占比 62%，也是目前占比唯一过

半的省份。湖北、陕西占比＞30%，湖南、内

蒙古、浙江占比＞20%。

业内人士认为，门诊统筹药店之所以引

发众多关注，一方面因关系到民生，老百姓

“药店买药直接报销”更便捷了；另一方面涉

及到长期受电商抢食的线下药店能否经营破

局的问题。对门诊统筹定点药店来说，政策

落地后，一方面加速了医院处方外流，定点药

店可承接更多院外处方市场；另一方面也将

推动药店拥抱新政策，更新自身运营策略。

《通知》明确，各级医保部门要采取有效措

施，鼓励符合条件的定点零售药店自愿申请开

通门诊统筹服务。具体到各地，对纳入门诊统

筹定点药店的要求略有不同。广西壮族自治

区医保局规定，除了定点零售药店可自愿提出

申请外，对已开通“双通道”购药服务的定点零

售药店，医保经办机构核实符合上述条件的，

可直接将其纳入门诊统筹管理。广州市医保

局规定，符合签订医保定点服务协议3个月以

上、1年内无本市医疗保障行政处罚和医保协

议违规处理情形、营业时间内至少1名执业药

师在岗审方、配备完备的药店信息系统等条件

的广州定点零售药店，签订补充协议后即可。

相比之下，河北门诊统筹药店申请条件更为严

格，不仅要求定点资格在2年以上（近2年无违

规），而且门店上年度考核评分至少90分。

《通知》也明确，定点零售药店门诊统筹

的起付标准、支付比例和最高支付限额等，

可执行与本统筹地区定点基层医疗机构相

同的医保待遇政策。

广东、湖南、山西等地不设起付线。海南

省规定，定点零售药店门诊统筹的起付标准、

支付比例以及最高支付限额等待遇标准将与

海南省一级医疗机构相同的医保政策执行。

广州市规定按开具外配处方定点医疗机构的

普通门诊支付比例支付，并纳入参保人员普

通门诊年度最高支付限额，还在全国率先引

用“按人头付费”支付结算制度（向医疗机构

端看齐），即医保部门根据医院在一定时间内

为签约参保人提供的门诊服务总人数和平均

每人补偿标准，拨付相应的医保基金。

对于医保基金而言，“门诊统筹支付按

人头付费”制度可控制门诊费用，降低支付

风险，节约相应的管理成本，又能提高参保

人员的满意度。但管理部门同时也要提防

定点药店会否出现医疗服务质量下降、费用

转嫁等问题。同时，由于药店的医保基金收

入与参保人员的用药量、用药结构、用药质

量等因素有关，“按人头付费”让门诊统筹药

店也会面临相应的问题和挑战。

2月以来，除了陆续发布做好定点零售

药店纳入门诊统筹管理的通知外，部分省

市更是陆续让政策落地，开始落实门诊统

筹药店名单，提供门诊统筹直接结算服务。

截至 5 月 18 日，湖南省已有 3 个市州

910家定点零售药店开通门诊统筹服务；近

日，河南省确定120家省直定点零售药店开

通职工门诊统筹服务，提供门诊统筹直接

结算服务；安徽省宿州长寿大药房通过职

工门诊统筹政策购买医保药品成功结算，

意味着门诊统筹进药店这项惠民实事在安

徽省宿州市成功落地，该市首批纳入 11家

定点零售药店；宁国市民范女士依托医院

电子处方流转顺利取药，并完成职工医保

普通门诊统筹即时报销，成为该市成功结

算第一单；新疆阿克苏市确定 35家定点零

售药店开通职工门诊统筹服务；西双版纳

州19家“双通道”药店已按照省医保局要求

全部纳入门诊统筹管理……

之所以还有很多省市还未让定点药店

纳入门诊统筹政策落地，业内人士表示，这

是由于门诊统筹向零售药店端进行延伸的

同时，各地须出台配套措施，包括建立起医

保处方流转中心，药店也需要建立对接处

方的一系列软硬件，这些都需要整体规划

布局和建设时间。

定点药店与定点医院的处方流

转是药店接入门诊统筹的前提条

件。北京大学医药管理国际研究中

心主任史录文对媒体表示，今年在

多地全面铺开的门诊统筹亦被视作

推动处方外流的新窗口。

今年以来，电子处方流转政策

加速落地，湖南、安徽、山东、江西、

黑龙江等地陆续开出省内首张电

子流转处方。参保人凭借医疗机

构开具的处方，经药师处方审核后

上传至省医保电子处方中心，自行

选择线下定点药店或互联网药店

购药结算。

处方外流加速扩大发展空间，

院外市场正在进一步扩容。据不完

全统计，中国的院外市场由超过100
万家的基层药店、诊所、卫生室组

成。根据弗若斯特沙利文报告，中

国药品院外市场规模从 2017 年的

4311 亿元增长至 2022 年的 7392 亿

元。到 2030年，院外处方市场规模

有望超过万亿元，达11309亿元。

业内对处方外流的红利充满期

待，同时处方外流也意味着药店必

须加强产品管理。业内相关人士表

示，电子处方外流是大势所趋，但电

子处方外流牵扯多方利益，必须慎

重。国家对电子处方的流转有规

范、标准、高效等要求，这就要求药

店要做好用药记录规范，避免出现

药品滥用乱象，同时还要提升药店

的服务水平。国金证券认为，随着

此次通知的出台，药店门诊统筹服

务将加速推进，从而加速处方药外

流，带动药品销售与客流向院外市

场流转；头部药房竞争力更强，有利

于获取更多增量市场。

■新快报记者 梁瑜

全国零售药房总数超过60万家，注册在零

售药房的执业药师数量达到64.5万人，平均每

家零售药房的服务人群为2265人，药品零售行

业整体已达到一定规模。今年2月，国家医保局

发布通知推动“门诊统筹药店”落地，随后，各地

制定了不同的实施方案，大批定点药店陆续被纳

入门诊统筹药店。业内人士认为，该政策是机遇

也是挑战，连锁药店、院边店成主要得益方。

已有4万多家药店纳入医保统筹管理

各地药店要求、起付线、报销比例、限额等或有不同

部分省市定点药店纳入门诊统筹政策已落地

处方外流是前提条件
未来市场规模或超万亿元

是机遇也是挑战
连锁药店、院边店成主要得益方
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