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摘 要 目的：考虑患者对仿制药认可度的异质性，建立制药企业与政府之间的博弈决策模型，为政府对仿制药一致性评价补贴

政策的制订提供决策依据。方法：基于患者异质性分别建立无政府补贴、补贴仿制药企业和补贴患者3种补贴策略下的两阶段博

弈模型，对比分析3种补贴策略下患者异质性对制药企业及政府决策的影响。结果：患者对仿制药认可度的增大，仿制药的市场

需求也随之增大；仿制药的市场价格与政府补贴的关系在补贴仿制药企业时呈负相关，在补贴消费者时呈正相关。结论：政府补

贴可以增进消费者剩余和社会福利，并且政府采取补贴患者和补贴仿制药企业所产生的社会效益相同。政府在达到相同社

会福利的前提下，可采取补贴仿制药企业的策略降低政府支出；采取补贴患者的形式鼓励仿制药企业进行仿制药一致性评价工作

的开展。
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ABSTRACT OBJECTIVE：To consider the heterogeneity of patients’ acceptance of generic drugs， to establish a game

decision-making model between pharmaceutical enterprises and the government，and to provide decision-making basis for the

government to formulate subsidy policies for the generic drug conformance assessment. METHODS：A two-stage game model was

established on the basis of patient heterogeneity under three subsidy strategies：the government does not subsidize，subsidize

generic drug companies and subsidize patients. Effects of patient heterogeneity on the decision-making of pharmaceutical enterprises
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仿制药一致性评价是指对已经批准上市的仿制药，

按与原研药品质量和疗效一致的原则，分期分批进行质

量一致性评价，即通过一致性评价的仿制药可认为在质

量与药效上达到与原研药一致的水平，但是价格却可能

远远低于原研药。仿制药一致性评价作为提升仿制药

质量的重要举措，对促进医药产业升级、推进国家供给

侧改革、提高公众健康福利有着重要意义[1]。随着仿制

药质量和疗效一致性评价工作程序、参比制剂备案等多

个政策的相继出台[1-4]，仿制药质量和疗效一致性评价工

作更是受到了前所未有的关注。

虽然政府大力推进仿制药一致性评价工作的进行，

但仿制药一致性评价在我国处于起步阶段，仍面临着资

金短缺、研发能力不足、评价方法不完善等问题，这在一

定程度上影响了仿制药一致性评价工作的推进[2]。为解

决上述难题，江苏、贵州、陕西等多地以及多个省（区、

市）已纷纷出台政策，明确以政府补贴的方式鼓励制药

企业加速完成一致性评价工作[3]。但由于相关经验的缺

乏，在实际实施过程中政府补贴的形式和额度仍存在争

议。政府的资源是有限的，如何最大限度地保证社会福

利的最大化是目前补贴政策制订中面临的重要问题。

因此，对政府补贴的形式与力度进行定量研究以保证仿

制药一致性评价工作的顺利实施具有非常重要的现实

意义。

目前，关于政府对仿制药一致性评价的补贴策略研

究所见甚少，但可以看到一些其他背景下政府对企业补

贴的研究成果[4-20]。例如，有些研究[4-7]以中国医药上市

公司作为研究对象，对政府补贴与企业研发投入和公司

绩效间的关系进行了相关的实证研究。此外，还有些研

究[13-19]对不同政府补贴形式与企业决策进行了研究。可

以看到，已有的研究涉及医药行业的补贴大都是针对政

府对制药企业的实证研究，理论研究有待进一步扩展。

此外，对于医药企业补贴的研究只考虑了制药企业与政

府之间的博弈，没有考虑患者异质性对医药市场的重要

影响，忽略了患者在医药市场决策与利益主体中所起到

的重要作用。基于此，本文以政府对仿制药一致性评价

的补贴政策为背景，考虑患者对仿制药的认可程度的差

异，建立了制药企业与政府之间的两阶段博弈模型，分

别分析了在无政府补贴、补贴仿制药企业和补贴患者 3

种不同补贴策略下各博弈主体及患者的收益，以期通过

对博弈均衡解的分析为政府对仿制药一致性评价补贴

政策的制订提供决策依据。

1 模型构建

1.1 问题描述

假设药品市场上只存在两种药品：一种为原研药，

由原研药企业生产；另一种为通过一致性评价的仿制

药（后文简称为仿制药），由仿制药企业生产，且每种药

品的生产企业在药品市场上各只有一家。为促进仿制

药一致性评价工作的开展，政府的补贴方式主要有两

种：一种是对通过一致性评价的仿制药企业给予定额补

贴；另一种为加快通过一致性评价的药品进入医保目

录，通过降低药价以达到补贴患者的目的。不同于其他

研究的是，本文补贴患者的方式为折扣补贴，更加符合

药品医疗保险报销的方式。

消费者通常在商品价格敏感度和质量属性的估值

上存在差异，这被称为消费者异质性[21]。同样地，患者

在购买药品时也存在对药品价格及质量属性估值上的

差异，这在该文中被称为患者异质性。患者的异质性具

体体现在患者的购买行为上，而通常影响患者购买行为

的因素主要来源于两个方面：一方面是患者的个人特征

和心理因素，如受教育程度、购买能力等，这将极大地影

响患者的购买行为；另一方面是环境因素，患者的购药

行为除了受到个人意愿的影响之外，还受到医师指导、

社会风气以及政府政策的影响。这两方面的影响都将

导致患者对仿制药会产生不同的认知水平从而对仿制

药的估值存在差异。因此，患者异质性的存在对药品的

定价及药品开发有重要影响。

患者的异质性具体体现在不同的购买行为上。这

种购买行为是指患者在购买药品时将最大化个人效用，

一般研究假设市场中潜在消费者都是理性的。所谓效

用，是指患者对所购买的药品的满意程度。在本文中，

and the government were compared and analyzed under three subsidy strategies. RESULTS：With the increase of patients’

recognition of generic drugs，the market demand for generic drugs is also increasing. The relationship between the market price of

generic drugs and government subsidies was negatively correlated when subsidies were given to generic pharmaceutical enterprises，

and positively correlated when subsidies were given to consumers. CONCLUSIONS：Government subsidies can increase consumer

surplus and social welfare，and the social benefits of government subsidies for patients and generic pharmaceutical enterprises are

the same. On the premise of achieving the same social welfare，the government can adopt the strategy of subsidizing generic

pharmaceutical enterprises to reduce government expenditure. The form of subsidizing patients is adopted to encourage the generic

pharmaceutical enterprises to carry out the generic consistency evaluation.

KEYWORDS Patient heterogeneity；Generic drugs；Conformance assessment；Government subsidies；Game model
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考虑在政府提供补贴的激励政策背景下，一个由原研企

业、仿制药企业以及患者组成的药品市场。考虑药品市

场中的异质性患者，依据Hotelling模型，假设患者服从

[0，1]线性市场上的均匀分布，线性市场的不同位置，代

表患者对仿制药不同的认可程度，患者越靠近1代表患

者的认可度越高，意愿支付价格越高；反之越靠近 0，则

越低。当患者的意愿支付价格高于药品的实际支付价

格时，患者获得正效用，将会购买此药品；反之，将不会

购买。同时，假设患者为理性的，会始终选择购买效用

较大的药品[22]。

由于患者对于仿制药的认可度存在异质性，因此存

在不同的支付意愿价格。若患者对原研药的支付意愿

价格为θ，对仿制药的认可度为δ，那么患者对仿制药的

支付意愿价格为δθ（θ∈[0，1]）。此外，这里患者对仿制

药的认可度又体现了患者对两种药品支付意愿的差异，

即 1－δ，δ越大，表明患者对仿制药的认可度越高，两种

药品的支付意愿差异越小；δ越小，表明患者对仿制药的

认可度越低，两种药品的支付意愿差异越大。基于

Choudhary V 等 [23]构建的患者效用模型，若患者对药品

的支付意愿价格为ν，药品的市场价格为 p，则患者购买

该药品的净效用（U）为U＝ν－p。

假设仿制药的单位生产成本为 c，一般来说，原研药

相对于仿制药会有更大的单位生产成本，则设原研药的

单位生产成本为 kc，k 为相对单位成本系数，并且有

k＞1。

1.2 博弈顺序

本文针对药品市场上的原研药企业，仿制药企业和

政府构建两阶段的博弈模型。该博弈模型可看作以政

府为领导者，制药企业为追随者的 Stackelberg博弈，博

弈的决策顺序为：第一阶段，政府以社会福利最大化为

目标确定补贴的形式及额度；第二阶段，在看到政府的

补贴策略后，原研药企业和仿制药企业分别同时以各自

利润最大化为目标进行药品的定价策略。

1.3 参数定义

模型涉及的主要参数汇总见表1。

2 模型构建

在此部分将分别分析政府不补贴，补贴仿制药企业

和补贴患者3种策略下制药企业定价策略以及政府的补

贴策略。

2.1 无政府补贴

在政府不提供补贴的策略下，根据问题描述部分模

型假设的内容可得到不同购买行为下患者的效用函数

如下：

患者购买原研药的效用为：Uo
N＝θ－po

N （1）

患者购买仿制药的效用为：Ug
N＝δθ－pg

N （2）

表1 模型参数汇总

Tab 1 Main parameters of model

参数
o

g

c

k

θ

δ

N

M

C

r

t

qo
i，qg

i

po
i，pg

i

pge
i

πo
i，πg

i

S i

W i

G i

Uo
i，Ug

i，U i

定义内容
原研药
仿制药
仿制药单位生产成本（c≤1）

原研药相对于仿制药的单位生产成本系数
患者对原研药的支付意愿价格
患者对仿制药的认可度（δ∈[0，1]）

无政府补贴
补贴仿制药企业
补贴患者
政府补贴给予仿制药企业的补贴
政府对购买仿制药患者的补贴折扣率
政府选择策略 i时，原研药和仿制药的需求量
政府选择策略 i时，原研药和仿制药的市场价格
政府选择策略 i时，患者支付的仿制药的有效价格
政府选择策略 i时，原研药企业和仿制药企业的利润
政府选择策略 i时，消费者剩余
政府选择策略 i时，社会福利
政府选择策略 i时，政府支出
患者在购买原研药，仿制药以及不购买药品时所获得的效用

注：表格中的上标 i∈{N，M，C}

Note：superscripts i in tables ∈{N，M，C}

患者不购买药品的效用为：U N＝0 （3）

通过使式（1）和式（2）相等求得购买原研药和购买

仿制药的无差异界限为：

θ1＝
po

N－pg
N

1－δ
（4）

联立等式（2）和（3）求得购买仿制药和不购买药品

的无差异界限为：

θ2＝
pg

N

δ
（5）

因此，得到无政府补贴下的原研药的市场需求为：

q0
N＝1－θ1＝

1－δ－po
N+pg

N

1－δ
（6）

无政府补贴下的仿制药的市场需求为：

qg
N＝θ1－θ2＝

δpo
N－pg

N

（1－δ）δ
（7）

无政府补贴时，政府不提供补贴，原研药和仿制药

企业以各自利润最大化进行药品生产和价格决策，该博

弈过程可以看作政府为领导者，制药企业为追随者的

Stackelberg博弈，因此采用逆推法求解。原研药企业和

仿制药企业的利润函数可表示为：

πo
N＝（po

N－kc）（1－δ－po
N+pg

N

1－δ ） （8）

πg
N＝（pg

N－c）[ δpo
N－pg

N

（1－δ）δ ] （9）

通过验证易得原研药企业和仿制药企业的利润πo
N，

πg
N是关于原研药和仿制药价格po

N，pg
N的凹函数，根据最
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优化一阶条件分别对利润函数求关于药品价格的一阶

导数并令导数等于 0，得到原研药和仿制药的最优定价

和市场需求为：

po
N＝

2－2δ+2kc+c

4－δ
（10）

pg
N＝

δ－δ2+δkc+2c

4－δ
（11）

qo
N＝

2－2δ－2kc+δkc+c

（4－δ）（1－δ）
（12）

qg
N＝

δ－δ2+δkc+δc－2c

δ（1－δ）（4－δ）
（13）

命题 1 无政府补贴策略下，患者对仿制药的认可

度与原研药和仿制药的市场价格及需求的影响为：

бpo
N

бδ
＜0，

бpg
N

бδ
＞0，

бqo
N

бδ
＜0，

бqg
N

бδ
＞0

命题1表明原研药的市场价格和需求与仿制药认可

度负相关，仿制药的市场价格和需求与仿制药认可度正

相关。这与本文的前提假设和实际情况是一致的。患

者对仿制药的认可度越高表明患者对原研药和仿制药

两种药品支付意愿的差异越小，导致仿制药的市场需求

增大，而原研药的市场需求减小。随着仿制药认可度的

不断提高，仿制药企业将提高药品价格以最大化自身利

润，而原研药企业为了保持企业利润将采取降价的策略

以扩大市场需求。

命题2 原研药与仿制药的市场竞争关系：1）当δ＞

2－2kc+c

2－kc
时，原研药将在药品市场上不存在；当δ＜X或

δ＞min{1，Y}时，仿制药将在药品市场上不存在；当X＜

δ＜min{ 2－2kc+c

2－kc
，Y}时，原研药和仿制药在药品市场

上共同存在（由于计算值较长，为便于表示，此处用X，Y

代指患者对仿制药认可度的阈值，如下所示）。

X＝
1+kc+c－√（1+kc－c）2－8c

2

Y＝
1+kc+c+√（1+kc－c）2－8c

2

命题2表明原研药和仿制药在药品市场上的竞争关

系与患者对仿制药的认可度有密切联系。当患者对仿

制药的认可度δ＞
2－2kc+c

2－kc
时，患者对仿制药的疗效认

可度高，并与原研药的差距非常小，此时由于仿制药的

市场价格远低于原研药，患者将选择购买仿制药从而导

致原研药的市场份额逐渐减小直至消失。反过来，当患

者对仿制药的认可度很低，即δ＜X，尽管原研药的价格

高昂，但是患者仍然选择购买原研药，导致价格越高药

品需求量越大，从而使仿制药逐渐退出市场。当患者对

仿制药的认可度在（X，min{ 2－2kc+c

2－kc
，Y}）这一区间时，

原研药和仿制药在药品市场上共同存在。因此，仿制药

企业和政府应加大仿制药政策的宣传力度，合理引导社

会舆论和群众预期，增大患者对仿制药的认可度，进而

增大仿制药的市场需求。

下面讨论在无政府补贴下的消费者剩余和社会的

总福利情况。在无政府补贴时，消费者剩余等于不同购

买行为的患者所获得效用关于其支付意愿的积分总和，

结合式（4）、（5）可将消费者剩余表示如下：

SN＝
1

θ1
U0（θ）dθ+

θ2

θ1Ug（θ）dθ+
0

θ2
U（θ）dθ

＝
1

po
N－pg

N

1－δ
（θ－po

N）dθ+
po

N－pg
N

1－δ
pg

N

δ

（δθ－pg
N）dθ （14）

该策略下不存在政府支出，则社会福利W N仅包括

原研药和仿制药企业的利润πo
N和πg

N以及消费者剩余

SN，社会福利可表示为：

WN＝πo
N+πg

N+SN （15）

2.2 补贴仿制药企业

在政府采取补贴仿制药企业的策略下，对通过了一

致性评价的仿制药企业进行定额补贴，即对其给予一次

性补贴，在该模型中体现为单位成本降低了 r（即单位成

本补贴额度）。在该策略下的市场需求函数与无政府补

贴时相同，且该博弈仍可看作政府为领导者，制药企业

为追随者的Stackelberg博弈，因此采用逆推法求解。则

原研药企业和仿制药企业的利润函数可表示为：

πo
M＝（po

M－kc）（1－δ－po
M+pg

M

1－δ ） （16）

πg
M＝（pg

M－c+r）[ δpo
M－pg

M

δ（1－δ）] （17）

采用与无政府补贴时同样的求解思路，可得到原研

药和仿制药的最优定价和市场需求为：

po
M＝

2－2δ+2kc+c－r

4－δ
（18）

pg
M＝

δ－δ2+δkc+2c－2r

4－δ
（19）

qo
M＝

2－2δ－2kc+δkc+c－r

（4－δ）（1－δ）
（20）

qg
M＝

δ－δ2+δkc+δc－2c+（2－δ）r

δ（1－δ）（4－δ）
（21）

命题 3 政府补贴仿制药企业的策略下，政府补贴

对原研药和仿制药的市场价格及需求的影响为：

бpo
M

бr
＜0，

бpg
M

бr
＜0，

бqo
M

бr
＜0，

бqg
M

бr
＞0
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命题3表明原研药和仿制药的市场价格都与政府补

贴成负相关，原研药的市场需求随政府补贴的增大而减

小，仿制药的市场需求随政府补贴的增大而增大。因为

随着政府补贴的增大，仿制药企业将继续降低价格，从

而扩大市场份额以增大自身利润，而原研药企业只能选

择降低原研药的价格以提高市场需求，增强市场竞

争力。

政府进行补贴决策时不仅要考虑制药企业的收益

情况，还要关注整个社会的消费者剩余。政府补贴仿制

药策略下的消费者剩余等于不同购买行为的患者所获

得效用关于其支付意愿的积分总和，因此消费者剩余表

示如下：

SM＝
1

θ1
U0（θ）dθ+

θ2

θ1Ug（θ）dθ+
0

θ2
U（θ）dθ

＝
（qo

M+δqg
M）2+δ（1－δ）qg

M2

2
（22）

下面将讨论政府补贴仿制药企业策略下药品市场

总的社会福利。政府在进行补贴决策时，不仅要考虑制

药企业的收益情况和消费者剩余，还要考虑政府的财政

支出能否带来最大的社会福利。因此社会福利W M不仅

包括制药企业的利润πo
M，πg

M和消费者剩余S M，政府支出

GM也是社会福利的重要组成部分。

在政府补贴仿制药企业的策略下，政府支出可表示

为：GM＝rqg
M。因此社会总福利可表示为：

WM＝πo
M+πg

M+SM－GM＝πo
M+πg

M+SM－rqg
M （23）

命题 4 政府补贴仿制药企业策略下，社会福利最

大时的最优政府补贴为：

r＊＝
δ（6c+2kc+2）+4c－δ3（3－δ+kc+c）

δ4+18δ2－8δ3－14δ+4

2.3 补贴患者

在政府补贴患者的策略下，通过对购买仿制药的患

者给予折扣的方式补贴患者，以扩大仿制药的市场份

额。在该策略下患者同样有3种选择：购买原研药、购买

仿制药或者不购买药品。根据第二部分构建的模型可

以得到该策略下：

患者购买原研药的效用为：Uo
C＝θ－po

C （24）

患者购买仿制药的效用为：Ug
C＝δθ－pg

C+tpg
C （25）

患者不购买药品的效用为：U C＝0 （26）

通过使式（24）和（25）相等求得患者购买原研药和

购买仿制药的无差异界限为：

θ1＝
po

C－（1－t）pg
C

1－δ
（27）

联立等式（25）和（26）求得购买仿制药和不购买药

品的无差异界限为：

θ2＝
（1－t）pg

C

δ
（28）

因此得到补贴患者策略下的原研药的市场需求为：

q0
C＝1－θ1＝

1－δ－po
C+（1－t）pg

C

1－δ
（29）

补贴患者策略下的仿制药的市场需求为：

qg
C＝θ1－θ2＝

δpo
C－（1－t）pg

C

（1－δ）δ
（30）

在政府补贴患者的策略下，博弈过程可以看作以政

府为领导者，制药企业为追随者的 Stackelberg博弈，因

此采用逆推法求解。原研药企业和仿制药企业的利润

函数可表示为：

πo
C＝（po

C－kc）（ 1－δ－po
C+（1－t）pg

C

1－δ ） （31）

πg
C＝（pg

C－c）[ δpo
C－（1－t）pg

C

δ（1－δ） ] （32）

采用与无政府补贴时同样的求解思路，可得到原研

药和仿制药的最优定价和市场需求为：

po
C＝

2－2δ+2kc+c（1－t）

4－δ
（33）

pg
C＝

δ－δ2+δkc+2c（1－t）

（4－δ）（1－t）
（34）

qo
C＝

2－2δ－2kc+δkc+c（1－t）

（4－δ）（1－δ）
（35）

qg
C＝

δ－δ2+δkc+δc－c（1－t）（2－δ）

δ（1－δ）（4－δ）
（36）

命题 4 政府补贴患者的策略下，政府补贴对原研

药和仿制药的市场价格及需求的影响为：

бpo
C

бt
＜0，

бpg
C

бt
＞0，

бqo
C

бt
＜0，

бqg
C

бt
＞0

命题 4表明当政府补贴患者时，原研药的市场价格

和需求都和政府补贴成负相关，仿制药的市场价格和需

求都和政府补贴成正相关。由于政府对购买仿制药的

患者进行补贴，将扩大仿制药的市场需求，相对应的降

低原研药的市场需求。仿制药企业在这种补贴策略下

将提高仿制药的市场价格从而分摊政府的补贴，而原研

药厂商将继续降低原研药的市场价格，以保持市场竞

争力。

同政府补贴仿制药企业的策略一样，政府进行补贴

决策时不仅要考虑制药企业的收益情况，还要关注整个

社会的消费者剩余。政府补贴仿制药策略下的消费者

剩余等于不同购买行为的患者所获得效用关于其支付

意愿的积分总和，因此由式（27）、（28）可得消费者剩余

表示如下：
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SC＝
1

θ1
U0（θ）dθ+

θ2

θ1Ug（θ）dθ+
0

θ2
U（θ）dθ

＝
1

po
C－（1－t）pg

C

1－δ
（θ－po

C）dθ+
po

C－（1－t）pg
C

1－δ
（1－t）pg

C

δ

[δθ－（1－t）pg
C]dθ

（37）

下面将讨论政府补贴患者策略下药品市场总的社

会福利。政府在进行补贴决策时，不仅要考虑制药企业

的收益情况和消费者剩余，还要考虑政府的财政支出能

否带来最大的社会福利。因此在政府补贴患者的策略

下，政府支出可表示为：G C＝tpg
Cqg

C。因此社会福利可表

示为：

WC＝πo
C+πg

C+SC－GC＝πo
C+πg

C+SC－tpg
Cqg

C （38）

命题 5 政府补贴患者策略下，社会福利最大时的

最优政府补贴为：

t＊＝
δ（6c+2kc+2）+4c－δ3（3－δ+kc+c）

c（δ4+18δ2－8δ3－14δ+4）

3 比较研究

在这一部分将比较并分析无政府补贴，补贴仿制药

企业和补贴患者3种不同策略下的市场价格，患者对仿

制药的有效支付价格、市场需求以及社会福利的差异。

命题6 无政府补贴、补贴仿制药企业和补贴患者3

种情况下的原研药与仿制药的市场价格、需求量以及企

业利润的比较如下：

（1）p0
C＝p0

M＜p0
N，pg

M＜pg
C＜pg

N

（2）pge
M＝pge

C＜pge
N

（3）q0
M＝q0

C＜q0
N，qg

N＜qg
M＝qg

C

（4）π0
C＝π0

M＜π0
N，πg

N＜πg
M＜πg

C

命题6表明原研药的市场价格在补贴仿制药企业和

患者时相同且低于无政府补贴的策略；仿制药的市场价

格在无政府补贴时最高，补贴患者时次之，补贴仿制药

企业时最低。这表明政府补贴可有效降低仿制药的市

场价格，提高仿制药的市场需求，从而可倒逼原研药企

业降低药价，提高药品的可及性和可负担性。此外，患

者对仿制药的有效支付价格在无政府补贴时最高，在补

贴仿制药企业和补贴给患者时相同。

原研药的市场需求在无政府补贴时最高，在补贴仿

制药企业和补贴患者时次之且相同；仿制药的市场需求

在补贴给制药企业和患者两种策略下相同，且高于无政

府补贴的情况。这是因为补贴患者时仿制药企业会提

高药品价格以分摊政府的补贴，但是政府对患者的补贴

则弥补了仿制药企业抬高的价格，从而使患者面临的实

际购买价格是相同的，因此在政府补贴患者和补贴仿制

药企业两种补贴政策下的患者支付的有效价格相同，因

而其市场需求也是相同的。

原研药企业的利润在补贴仿制药企业和补贴患者

的策略下相等，且低于无政府补贴的情况；仿制药企业

的利润在补贴患者时最高，补贴给制药企业时次之，在

无政府补贴时最低。由此可看出，政府补贴将增加仿制

药企业的利润，且在补贴患者的策略下可达到最高利

润，这也说明了政府的补贴将激励仿制药企业进行仿制

药一致性评价工作，并且在补贴患者的策略下即采取将

通过一致性评价的仿制药纳入医保报销范围的方式非

常具有激励作用。

命题 7 补贴仿制药企业和补贴患者的策略下，政

府支出的比较如下：

GM＜GC

命题 7说明相较于补贴患者，政府补贴仿制药企业

的策略将产生更小的政府支出，因此对于政府来说更愿

意采用补贴给仿制药企业的策略。但是政府资源是有

限的，在考虑补贴策略时不单单只是考虑政府支出这一

方面，而是以社会福利最大化为目标进行决策。下面将

讨论不同补贴策略下对社会福利的影响。

命题 8 无政府补贴、补贴仿制药企业和补贴患者

三种策略下的消费者剩余和社会福利比较如下：

SN＜SM＝SC，WN＜WM＝WC

命题8表明政府的补贴有利于消费者剩余和社会福

利的增加，并且在补贴患者和补贴仿制药企业策略下的

消费者剩余和社会福利是相同的。

4 讨论与展望

仿制药一致性评价作为提升仿制药质量重要举措，

对促进医药产业升级、推进国家供给侧改革、提高公众

健康福利有着重要意义。本文以政府仿制药一致性评

价的补贴政策为背景，基于患者对仿制药认可程度的异

质性建立了仿制药企业，原研药企业与政府三方之间的

博弈模型，研究了政府不同补贴策略对博弈各方主体的

经济收益及社会福利的影响，并针对不同补贴策略下的

博弈模型进行了比较研究，得出以下主要结论和启示。

患者对仿制药的认可度与原研药和仿制药的市场

竞争有密切影响。政府应该加大对支持、鼓励提升仿制

药质量政策的宣传力度，合理引导社会舆论和群众预

期，营造推进高质量仿制药替代使用的良好氛围；加强

药师队伍建设，提高药师技术水平，强化药师在处方审

核和药品调配中的作用，推动临床合理用药，鼓励仿制

药的临床替代使用，从而提高患者对仿制药的认可程

度。此外，政府应该进一步鼓励仿制药一致性评价工作

的进行，从根本上确保仿制药的质量，加大对仿制药的

监管力度，以提高仿制药对于原研药的相对价值，最终

提高患者的购买意愿。

同无政府补贴相比，政府补贴增进了消费者剩余和
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社会福利，并且无论在何种补贴策略下，政府补贴均可

降低仿制药和原研药的市场价格，提高仿制药的市场需

求，提高药品的可及性和可负担性。政府补贴应该以需

求为导向，优先采购通过一致性评价的临床必需，疗效

确切，供应短缺的低价高质的仿制药，并加速其进入医

保报销范围，以缓解医保支付压力，促进公众健康水平

的提高。

政府采取补贴患者和补贴仿制药企业两种策略下

所产生的消费者剩余和社会福利是相同的，并且政府可

在达到相同社会福利的前提下，通过采取补贴仿制药企

业的策略来降低政府支出；通过采取补贴患者的方式激

励仿制药企业一致性评价工作的开展。此外，政府在制

定补贴政策时应根据一致性评价工作推进的程度以及

仿制药和原研药的市场竞争情况探索多元化和差异化

的补贴方式，以保证社会福利的最大化。

未来可以从以下两方面进一步深化研究：（1）文章

中只研究了患者对仿制药认可度一个方面，未来可将患

者的异质性从多维度展开研究。（2）药品市场的相关利

益主体除了制药企业，政府和患者之外还包括医院、零

售药店等多主体，未来的研究可增加相关利益主体建立

博弈模型，寻求最佳的补贴策略。
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