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我国制药工业在“医药企业的集体成人礼”上迈进了整体上

的GMP时代。在走过这一历史里程碑一年有余的时候，我们

回过头来却发现：一些不惜一切代价通过GMP改造的药企，

他们并没有溢于言表的欣喜之情，更多的却是面对新的营销

环境和变局所产生的新的迷茫和困惑： 首先，企业失算。 虽

然通过了GMP，一大部分企业却仍面临产品结构不合理附加

值低、资金紧张市场拓展无力等重重关卡，在市场的激烈竞

争中苦苦支撑着内忧外患的双重考验。“GMP改造之后企业

的抗风险能力可以大大提高、营销优势可以更明显地凸现、

市场份额可以大幅度上升”的美好愿望落空了。怎样度过资

金难关？如何提升销售业绩？是在一级市场坚守到底，还是

到二三级市场另辟天地？是继续大量申报仿制药品低价竞争

，还是研发新药通过差异化发展扩大市场范围，抑或是通过

委托加工方式解决产能闲置？很多企业苦寻无策。 其次，渠

道失控。 制药企业的下游也就是医药经销商的格局发生了巨

大的变化：医药分销行业集中度正在进一步提高，跨区域的

医药物流企业正在蓬勃发展，医药流通业的寡头垄断格局将

逐步形成。传统的“行政区划分销体系”被冲得体无完肤：

经销商低价销售频频发生、跨区域窜货屡禁不止、客户忠诚

度不断下降、分销渠道一篇混乱、市场人员怨声载道。制药

厂家是继续“堵”去治标，还是 “疏” 去治根本？如何与跨

区域的分销商密切合作实现销售的有序增长？ 第三，市场失



效。 目前第一终端（医院）虽然仍是主流市场，但因为受到

降价、招标等因素的影响，整个市场显得动荡不安，运作难

度越来越大；第二终端（药店）尽管因ＯＴＣ市场快速增长

而被大家看好，但也遇到了不少难题：产品进场“门票”越

来越贵、卖场促销投入越来越大效果却越来越小，这个市场

也越来越不好操作。更有业内专家预言：第三终端、农村市

场必将成为我国药品销售最具活力的增长点。自此，国内医

药分销出现了新的信号：抢占农村市场和第三终端。然而，

如何才能有效利用宏观政策对农村市场的利好因素为产品销

售服务？是不是所有的企业适合进军农村市场？农村市场又

将会出现怎样的发展趋势？依然值得广大医药企业努力探索

。 第四，模式失灵。 单纯性的总经销模式也不再是企业乘凉

的“大树”：总经销商只对销量大、利润高、货款安全的“

黄金下线客户”进行覆盖，其他客户则自生自灭，导致产品

在当地市场上的成长遭受了无情的扼制；渠道过长，市场信

息反应缓慢，层层加价，导致最终零售商的利润空间不大，

没有分销兴趣甚至拒销该产品；厂家将“所有的鸡蛋”都放

在总经销商这“一个篮子”里，总经销商只要一“咳嗽”，

厂家就容易“感冒”，厂家似乎不是在“做市场”而是在“

赌市场”；总经销商一旦把你的产品做得稍有起色，便会向

厂家提出更多更苛刻的条件，厂家被“养大”的总经销商要

挟，任由他牵着鼻子走。对经销商那种“想说爱真的你好难

”的感觉日益明显。不选择总经销模式我们又该选择什么？ 

第五，招商失宠。 招商再也不是企业资金回笼的加速器。

从2004年开始，传统医药招商开始遭遇寒流。几个事实最明

显地反映出这个转折点的到来：一是招商类广告的急剧减少



；二是招商会、药交会成交额急剧下降。三是2005年3月随着

医药产品价格新政------差比定价的出台，更有业内人士预言

：“低扣率招商时代终结”，有人开始感叹在新的价格管理

政策下，以改剂型、规格和包装材料的招商方式要想成功太

难了！传统的招商模式已经跟不上时代的要求，其陈旧的形

式已越来越不能承载现代企业的战略招商需要，中国的医药

招商已经进入以个性化招商为主要特征的后招商时代，因此

，药企期盼有新的更为有效的招商模式出现。 此外，新的行

业政策也给企业提出了种种新的挑战和课题。医改、降价、

直销、网上交易，等等都给药企成本、质量控制和营销策略

创新提出了更高的要求。 医药企业必须理顺后GMP时代医药

企业营销思路，探讨新形势下医药市场营销战略、经营管理

，突破医药营销困局、创新医药营销模式，全面提升医药企

业的竞争力，方能顺应行业新政下新的营销环境，应对“分

销全国化、服务区域化”、“渠道二级化、合作三方化”、

“市场终端化、终端三级化”、“招商信息化、信息深度化

”的新形势。 100Test 下载频道开通，各类考试题目直接下载

。详细请访问 www.100test.com 


