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怒江州地处祖国大陆的西南边睡
,

是少数民族集

居的地区
,

经济文化较落后
,

农村人 口 占常住人 口 的

Μ0 咙左右
,

约有 /ϑ 万人
。

改革开放以来
,

农村收人虽

然逐年提高
,

但在农村尤其是一些边远交通不便地

区
,

村民们看病难
、

用药难的状况依然较为普遍
。

乡

村药店
、

基层医疗机构
、

个体诊所在药品管理方面仍

然存在不少问题
,

村民用药合法权益难以保障 当

前
,

为解决农村用药问题
,

以确保农民用药安全有效
、

方便及时为目标
,

各种形式的农村药品供应网络试点

建设 #
Π

作在全国各地展开 在实践中
,

农村药品服务

网点的设立要务实
、

因地制宜
,

不搞 一刀 切
,

药监部门

在审批和监管中应当视不同情况区别对待

− 发展农村零售药店要求真务实

−
(

− 在无药学技术人 员领衔开办药店 的乡 +镇 ∗
,

可以先发展非处方药零售药店 目前
,

对于非处方

药零售药店的发展
,

还有一些不同看法
,

主要是 由于

非处方药品种在遴选 中
,

有相当一 部分药品处在
“

双轨制
”

状态
、

同时
,

也有一部分人担心非处方药

店受利益驱动违法经营处力
一

药
,

会增加药品监管的

难度
、

其实这种想法是
“

重审批
、

轻监管
”

的思想在

作怪 发展农村药店的 目的是方便农民用药
,

保证

农村药品质量
,

而加强日常监管
,

规范药品经营行为

足药品监管部门的职责
,

不能因为怕难管就不去发

展
(

−
(

. 乡村药店的从业人 员一 般要求初中以 上文化

程度井经药监部 门培训合格后上岗比较符合实际
,

药店背业而积乡镇所在地 .0
。− . ,

村级在 −0 一 −ϑ时

比较妥当
、

笔者认为
,

保证药品经营质量
,

硬件条件

固然重要
,

关键还在于是否能够严格执行药品质量

管理制度
〔

只有在药品检验
、

仁柜销售
、

保管养护
、

售后服务等方面严格执行各项制度
,

才能真正确保

所经营药品的质量
。

因此
,

要从实际出发
,

只要人员

素质和营业面积能够适应其药品经营规模就行
,

即

与其经营品种相适应
,

与药品销售量相适应
,

与药品

陈列保管的要求相适应

−
(

Λ 促进医院药房向售零药店转化 当前
,

医疗机

构使用药品的管理与零售药店经营药品的管理有较

大差距
〔〕

《药品管理法》及其《实施条例》
,

对医疗机

构使用药品只作原则性的规定
,

而对其药品采购
、

使用
、

保管
、

养护和售后服 务缺乏具体的规定
,

尤其

是未对医疗机构从药人 员资格认定提 出具体要求
,

导致医疗机构从药人员形成
“

杂牌军
” ,

在客观 卜造

成  医疗机构药房和零售药店质量管理 仁的不平

等
,

阻碍  医疗机构药品管理水平的提高

−
(

/ 具备条件的个体诊所
,

可设置相应的非处方药

药柜 乡镇个体诊所从业人员大多是医学院校专业

培养的医学技术人员
,

具有中专以上文化程度
,

具备

非处方药药店经营能力
。

在个体诊所用药实行急救

药品和常用药品备案的前提 下
,

通过审核
、

验收
、

发

证
,

允许符合条件的个体诊所设置非处方药药柜
,

既

能满足偏远农村人 门 分散的乡镇群众用药需求
,

也

能相应增加个体诊 所的收人
,

既规范 了诊所药品使

用行为
,

也将其药品纳人零售药店管理范畴
,

可谓
·

举两得
。

. 建立农村药品供应网的模式

.
(

− 以乡镇中心药店为主体
,

参照连锁管理延伸销

售网点到村 依托现有 的农村副食品商店
,

设 立

ΘΡ ? 药品专柜进行药品零售
。

对药品质量负总责
,

所经营的药品实行统一配点
、

统 一价格
、

统一质量
Ε

.
(

. 以村卫生室或个体诊 所为依托的服务网点

此种情况在审批时 首先要验证其行 医资格 的合法

性
。

有些村 卫生室和个体诊所存在
“

合理 不合法
”

的问题
,

另一种情况是村委会将村卫生室租赁给 个

人
。

将 卜Χ述
“

合理不合法
”

的村卫生室和个体诊 所

确定为药品服务网点负责 人时要慎重
,

因为虽然服

务网点的药品质量责任应 由其上级法人承担
,

但 一
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旦出现药品质量问题将很难确定最终责任人
。

因

此
,

审批此类药品服务网点时
,

网点依托是否合法是

审查的重点
。

.
(

Λ 单独经营的药品服务网点
,

村民个人利用 自家

房屋或租用独立的房屋经营药品
,

一般房屋的条件

较好
,

设施比较齐全
,

形成单独经营的药品服务网

点
,

即村级药店
。

Λ 强化监管
,

鼓励发展农村零售药店

Λ
(

− 鼓励在农村发展乙类非处方药销售网点
,

允许

设在乡镇村的 日用百货
、

食品类普通商业企业销售

乙类非处方药
。

鼓励药品批发企业进一步增强辐射

功能
,

做好对基层农村医疗机构和药店的药品配送

供应工作
。

支持并鼓励通过 Σ Τ% 认证的药品经营

企业跨区域兼并县级药品批 发企业
,

并将其改组为

区域性基层药品配送中心
,

鼓励药品零售连锁企业

向农村发展和延伸
。

Λ
(

. 引导
、

鼓励在农村设立药品零售网点
,

对在县以

下乡镇村设置的零售药店和连锁门店的营业面积
、

仓

储条件
、

药学技术人员配备等条件应适当放宽
。

Λ
(

Λ 在加大农村药品打假力度的基础上
,

主要探索

如何发挥市场机制作用
,

培育和发展农村药品市场
,

争取为农村引入药品供应的良性竞争机制
。

这样一

来
,

农村药品供应的渠道通畅 了
,

游医药贩
,

无证经

营药品违法行为的生存空间更小 了
,

农民群众用药

安全也更有保障
。

Λ
(

/ 各级药品监督管理部门应打破地方保护主义
,

在 日常监督管理工作中
,

不得以任何借 口对本地和

异地合法经营的药品批发企业
、

零售连锁企业进行

刁难或对其业务开展设置障碍
,

不得以加强监督为

名
,

以
“

送样检验
” 、“

准销登记
”

等手段搞地方保护
。
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药品储存的分类管理及 限量设定

徐江红
,

李 刚
,

简晓霞 +中国人民解放军第 Μ/ 医院
,

江西 南昌 ΛΛ 0 0 0. ∗

摘要 目的
Χ 分析探讨药品储存的 Υ Ν? 分类管理模式

。

方法 Χ 用 药品 Υ Ν? 定期定量管理法
,

确定库存上 下

限量
。

结果
Χ
有效地把采购间隔期 内的药品储存控制在 ΚΔ 库存量 内

,

加速 了 医院资金周转
,

减 少了购药频

率
。

结论 Χ
采用 Υ Ν ? 定期定量管理

,

使药品上下限量的设定
,

更为合理简便
,

易于实施
。
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在医院药品储存管理中
,

如何使用最低成本来

存储最优数量的药品
,

以便能及时满足临床科室的

用药需求
,

从而又要把断档缺药的发生率降为最低

的程度
,

是药品储存限额管理的关键问题
。

目前
,

我

国药品存货约占医院流动资金的 /0 β 一 1 0 β
,

有的

甚至高达 Κ0 β 以上
一

’
」 ,

导致医院资金周转期长
,

资
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,

≅ ς
(

本利息高
,

增加了储存成本
。

我院自 −Μ ΜΟ 年以来
,

应用
“

军卫 − 号
”

工程进行库存限额管理
,

不断摸索

积累经验
,

大大提高了工作效率
。

为了适应新的市

场经济体制的运作
,

我们将药品库存进行 了分类定

期定量管理
,

使得药品 上下限量 的设定
,

更为合理简

便
,

易于实施
。


