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  [摘要 ]  通过调查药品零售连锁企业加盟店的现状, 探讨加盟店存在的主要问题, 在分析存在问题原因的基础上, 提出

相应的监管建议。
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  随着我国医药零售连锁业的迅猛发展、医药分

销服务体系的开放、WTO的加入以及政府宏观环境

的调控等给药品零售业带来发展机遇
[ 1]
。药品零

售连锁企业纷纷采取发展加盟店的形式快速占领药

品零售市场。但是, 从近年来药品零售连锁业的整

体发展来看,药品零售市场出现了一家药品零售连

锁企业拥有几百家加盟店的情况, 导致了连锁企业

的 /虚大 0现象。连锁企业只关注规模、数量以及外

在形式的统一, 对加盟店疏于监管, 造成了连而不

锁, /无序进入、入后不管 0的状况, 影响了我国药品

流通市场的秩序以及人们用药的安全有效
[ 2]
。本

文就药品零售连锁企业加盟店存在的问题进行了探

讨,剖析其产生的原因,为药品监督管理部门加强对

零售药房的监管提供建议。

1 上海市药品零售连锁企业加盟店的现状

  从 1995年至今,我国药品零售连锁企业从最初

的几家迅速发展到 400多家,连锁化经营已成为国

内药品零售企业的发展趋势,且连锁模式大多采取

加盟连锁的方式
[ 3]
, 以上海市为例, 截止至 2009年

4月, 上海市零售连锁企业的加盟率为 42% ,加盟现

象非常普遍。

1. 1 上海市各区加盟店的数量与分布  截止到

2009年 4月 31日, 上海市药品零售企业总数达到

2828家, 其中药品零售连锁加盟店总数为 986家。

上海市 19个区县 (除中心城区卢湾区加盟数为零

外 )药品连锁加盟店不断增长,加盟现象非常普遍。

从加盟药店数上来看,闵行、宝山、嘉定、松江等郊区

的数量已远远超越了中心城区;尤为突出的是奉贤

区,单体药店数量为零,加盟数量超过了该区药品零

售企业总数的 86%, 大大超过整个上海市区的平均

水平, 位居上海 19个区县的榜首, 整个上海市加盟

店所占零售药店的比率达到 34187%, 见表 1。

表 1 上海市各区加盟店的数量与分布

辖区
药店
总数

单体
药店

连锁形式

直营店 加盟店 总计

加盟店占连
锁的比例 (% )

浦东 451 146 214 91 305 20. 18

徐汇 133 25 85 23 108 17. 29

长宁 98 19 67 12 79 12. 24

普陀 154 26 90 38 128 24. 68

闸北 101 21 72 8 80 7. 92

虹口 106 25 71 10 81 9. 43

杨浦 130 27 79 24 103 18. 46

黄浦 63 8 48 7 55 11. 11

卢湾 43 8 35 0 35 0

静安 50 11 35 4 39 8. 00

宝山 211 45 68 98 166 46. 45

闵行 322 46 155 121 276 37. 58

嘉定 192 13 53 126 179 65. 63

金山 97 2 55 40 95 41. 24

松江 211 15 89 107 196 50. 71

青浦 136 19 46 71 117 52. 21

南汇 135 13 52 70 122 51. 85

奉贤 121 0 16 105 121 86. 78

崇明 74 12 31 31 62 41. 89

合计 282 8 481 136 1 986 234 7 34. 87

资料来源:上海市食品药品监督管理局 2009年

4月 31日统计数据。

1. 2 2006年 3月 ~ 2009年 3月上海市加盟店数量

的变化  虽然,当前上海零售药店已趋于饱和状态,

但由于 2004年 12月 11日 我国取消了外资参与批

发服务和零售服务的地域股权 数量限制以及 2005

年 2月 1日 我国又取消了外资参与特许经营的限

制等宏观政策的影响,上海药店数量每年仍在缓慢

增长,只是速度渐缓, 单体药店增长率显著下降, 出

现负增长,新增开的药店主要为药品零售连锁加盟

店 (见表 2)。
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表 2 2006年 ~ 2009年上海市药品零售连锁企业加盟店的数量变化

药品零售店数量

2006年 2007年 2008年 2009年

年增长率 (% )

2007年 2008年 2009年

单体 389 492 508 496 20. 93 3. 15 - 2. 42

直营 117 2 120 9 132 7 135 8 3. 06 8. 89 2. 28

加盟 619 806 868 959 23. 20 7. 14 9. 49

合计 218 0 250 7 270 3 281 3 13. 04 7. 25 3. 91

注:年增长率 (% )指后一年与前一年的比较

2 我国药品零售连锁企业加盟店存在的问题

通过对上海市药品零售企业 GSP认证后的 24

家加盟店进行调查,结果如下:超过一半的加盟店存

在药品陈列不规范以及药品销售不规范现象, 约

30%的加盟店药品验收中存在问题, 另有少数加盟

店存在药品来源不明现象。药品陈列中不规范情况

主要为药品与非药品混放、药品分类摆放不准确;药

品销售中存在的主要问题为:不提供或不能及时提

供销售凭证、处方药未经审核销售、销售记录不规

范;其他违规情况主要为环境不整洁、药师不在岗、

设备不完善等。

我国其他一些地方的加盟店,也普遍存在营业员

素质低、药师配备不到位、人员流动性大、自采药品以

及药学服务不规范等现象
[ 4 ]
。同时加盟店频繁变更

的现象也不能忽视。从加盟店的开办到五年期满重

新认证这一段时间内,一些加盟店存在着较频繁的更

换法人、连锁总部等现象。频繁的变更是加盟店逃避

监管的方式之一,给监管人员监督管理工作带来一定

不便,同时也难以保证药店规范化经营。

3 原因分析

3. 1 加盟模式自身存在不足  由于加盟店的所有权

分散在每个加盟店店主手中, 双方为契约式合作关

系,故加盟双方约束力比较差, 信任危机难以避免。

为了通过 GSP认证,加盟店对连锁总部的依赖性比

较强,一旦通过认证,加盟店在经济利益驱使下,加盟

店会渐渐失去对总部的依赖性,连锁总部对加盟店管

理失控,难以实现有效监管。具体情况如下:

3. 1. 1 加盟店与连锁总部法人不同、目标不同、地位

不同  加盟店与连锁总部为不同法人,目标不同。连

锁总部注重整体目标的实现,希望自己的品牌通过规

模的扩张而显现出来,局部利益必须服从于整体的要

求。加盟方则更多是注重个体利益的实现, 基于短期

利益驱动加盟,对连锁总部的经营目标不予考虑。一

些连锁总部也只将加盟连锁作为自己 "跑马圈地 "、占

领市场的一个大好机会,而不是从提高经营水平、增

强核心竞争力来考虑,没有同等公平对待加盟店与直

营店,使得处于弱势需要自负盈亏追求个体利益的加

盟店不得不采取一些手段以获得利益
[ 5]
。

3. 1. 2 加盟店守法意识差,加盟双方权责不清  目

前国家对药店的特许加盟缺乏规范,使得从业者进入

门槛实际上很低,加盟者多为个体业主,人员成分复

杂
[ 6]
。有些单体药店将加盟连锁作为逃避 GSP约束

追求短期利益的一种方式,而不是作为提高经营管理

水平、增强市场竞争力的一种有效途径。同时目前对

加盟双方的责权并无严格的法律界定,连锁总部与加

盟店之间只是靠一张 /加盟协议0维持其关系。

3. 1. 3产权分离, 管理权不硬, 连锁总部监管不力  

目前我国药品零售连锁企业大都规模小,缺乏先进

的经营思想、管理方法、规范化程度低,随着连锁总

部门店的不断增多,连锁总部不能对加盟店进行有

效的管理和控制。同时加盟药店大多养成了长年独

立经营的习惯, 对于加盟后的管理一时还不能完全

适应,再加上经济利益为上的心态,对这些连锁总部

的检查与监督存在一定的逆反心理。

3. 2 药品加盟店过度增长  一些连锁企业在市场

竞争中,依靠吸纳加盟药店的模式进行扩张,一味求

大, 过分追求数量与规模
[ 7]
。但由于连锁总部自身

能力有限和物流系统不健全, 随着连锁总部门店的

增多,导致药品配送不及时, 同时连锁总部对于加盟

店也很难实现有效监管。

3. 3 药品监督管理法律法规不完善, 处罚权责不明

 在我国的5药品管理法 6中,目前尚没有对药品零售

连锁的规定,药品经营企业只有批发与零售两种,而

连锁企业只是零售企业的一种表现形式,这使得现存

的加盟行为在法律上缺乏依据。当药品零售连锁企

业的依法监管变得十分模糊时,关于加盟店的监管到

底处于何种位置值得探讨,加盟行为可视为是企业自

主行为,那么加盟与被加盟之间, 从严格意义上讲,政

府无需干涉。但是,一旦加盟店在药品经营中出现问

题或质量事故,如何追究被加盟总部的连带责任。

在药品经营质量规范实施细则第六十六条明确

规定 /连锁门店不得自行购进药品0
[ 8]
。然而加盟

店为独立法人,有权向合法的药品批发企业自由采

购。对于加盟药店擅自体外购药的行为,也只能依

据没有按照 GSP经营药品进行处罚。

4 建议
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不管是单体药店、药品零售连锁直营店还是加

盟店, 都只是药品零售、流通的不同表现形式。根据

5药品管理法 6的立法宗旨,我们应抓住监管加盟店

的关键环节,保证药品质量。

4. 1 重视药品零售连锁企业加盟店的法律法规建

设  从 2007年 5月 1日颁布实行5商业特许经营管

理条例 6,药品属于商品,零售连锁加盟经营属于商

业特许经营的范畴
[ 9]
。目前我国特许经营的法律

法规还不是很完善,且专属性不强,仅依靠特许经营

的法规并不能实现对药品零售连锁加盟店有效监

管。由于药品的特殊性以及特许经营这一经营方式

的特殊性,有必要对加盟药品零售连锁企业这一行

为给予规范,所以需要在商业特许加盟管理条例的

基础上制定针对性较强的法律法规加强对药品连锁

加盟企业及加盟店的监管。

4. 2 制定药品零售连锁加盟准入条件  零售连锁

企业的粗放型增长是加盟违规行为的根源, 一些零

售连锁企业由于资金及基于经济成本的考虑, 不能

做到统一配送、统一管理。加盟店自行进货,对自行

购进的药品也未按要求作药品购进记录, 对外地公

司供药企业的资质证明文件也未按要求索取登记,

药品质量难以保证。

零售药店已趋于饱和状态, 所以有必要依据特

许经营及药品经营的相关法律法规, 根据药品零售

连锁企业的规模和实力, 评价其是否具有特许经营

资格以及加盟店的数量, 并根据监管结果定期评价

药品零售连锁企业, 动态调整其加盟店数量以及建

立强制取消特许经营资格机制。

4. 3 实施对加盟店的重点监管,加大处罚力度  加

盟是一种商业行为,但药品质量性命攸关,不管是何

种形式的药品销售都应保证药品质量。鉴于药品零

售连锁加盟店的特殊性, 药品监督管理部门应建立

药品零售连锁加盟店档案, 分析加盟店经常出现的

问题, 对药品零售连锁加盟店定期进行有针对性的

检查和追踪检查,重点监管,保证药品质量。由于药

品经营趋于微利,开办药店的成本和风险越来越高,

零售连锁企业选择加盟店进行跨地域发展已成为趋

势。建议跨地域连锁的药品零售连锁企业应在当地

设立区域连锁总部负责当地加盟店的监管并协助当

地药监部门工作。连锁总部所建立的加盟店的档

案,培训资料、特许合同、监管记录应作为连锁企业

申请 GSP认证时的申请资料。药品零售连锁加盟

店的经营和质量管理情况与连锁总部的监管有着密

切关系,是药品零售连锁企业 GSP实施情况的具体

表现之一。当加盟店中存在的问题时, 应连带连锁

总部一起处罚。

4. 4 药品零售连锁企业应当探索适宜的连锁加盟模

式  目前, 我国药品零售连锁企业的加盟模式多为

/品牌及商品加盟0, 连锁总部以提供商品为主, 公司

利润来源于商品。而国外的加盟模式, 以 medicine

shoppe为例,为 /企业制度加盟 0,总公司通过第三方

配送中心送货,不以产品作为利润来源,利润来源于

加盟店每月上交的权利金和管理金
[ 10]
。连锁总部与

加盟店目标、地位不同,连锁总部应尽可能实现加盟

店目标,保证加盟店与直营店的同等地位,提高加盟

店的认同度,提高总部管理水平保证加盟店与总部的

一致性,以实现双赢。同时修订和完善规范化的连锁

加盟管理体系,形成可复制性强的管理体系, 以便加

盟店完整移植和复制管理体系,提高可操作性。随着

中国医药零售连锁发展的集约化、规模化、规范化以

及国外先进、成熟的特许加盟体系的引入,国内医药

零售连锁加盟应借鉴西方的管理思想与技术,探索出

有中国特色的连锁加盟发展模式。

4. 5 建立多元化的药品配送机制  药店擅自 /体外

配送药品0是 GSP认证的禁区,但我国允许上市的近

万种中西成药和上千种中药材、中药饮片,连锁公司

很难经营所有的品种,因而 "体外配送药品 "始终都会

存在。应建立第三方物流配送机制,允许加盟店从药

监部门批准的药品批发企业采购药品,或者在药监部

门的监督下,建立一个以本连锁公司为主, 2~ 3家通

过 GSP认证的连锁公司或药品批发企业为辅的药品

配送机制,由连锁药店根据实际需要进行选择, 药监

部门批准后执行。
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