
[bookmark: _GoBack]广东省医学营养食品挂网交易编码规则
[bookmark: heading_0]第一章 总则
[bookmark: heading_1]第一条 制定目的
为规范广东省医学营养食品挂网交易产品的统一标识管理，落实"一品一规一码"管理要求，实现产品从准入评审、挂网采购、院内流通到终端收费的全链路数字化追溯，保障平台交易产品身份可核验、来源可追溯、数据可统计，特制定本规则。
[bookmark: heading_2]第二条 制定依据
参照国家医保药品编码管理框架，依据《广东省医学营养食品挂网采购项目具体实施细则》《广东省医学营养食品挂网交易产品分类填报说明》等文件，结合我省医学营养食品集中采购工作实际制定。
[bookmark: heading_3]第三条 适用范围
本规则适用于所有在广东省医学营养食品挂网交易平台申报、挂网、交易的医学营养食品，涵盖特殊医学用途配方食品、保健食品、其他特殊膳食用食品、临床特殊需求的食品四大类。
编码作为产品在广东省平台内的唯一身份标识，贯穿技术评审、挂网公示、采购订单、入库验收、零售结算、数据统计、监管追溯全流程。
[bookmark: heading_4]第四条 基本原则
（一）一品一规一码。同一企业生产的同一配方、同一规格、同一包装的产品赋予唯一编码，不同规格、不同包装分别赋码，确保编码与产品一一对应。
（二）全省统一唯一。编码在广东省医学营养食品挂网交易平台范围内唯一，不重复、不冲突，跨医疗机构、跨交易场景通用。
（三）分层可扩展。编码采用分层分段结构，与产品分类体系对应，分类码采用字母数字混合编码预留充足扩展位，支持新品类、新产品持续扩容，满足20万以上品规的管理需求，适配行业长期发展。
（四）全程可追溯。编码承载产品分类、企业、规格等关键信息，配合平台交易数据可实现全链路追踪，确保医疗机构流通使用的均为省平台挂网产品。
[bookmark: heading_5]第五条 字符集定义
本编码规则采用字母数字混合字符集，共32个有效字符，具体包括：
· 数字10个：0、1、2、3、4、5、6、7、8、9
· 大写字母22个：A、B、C、D、E、F、G、H、J、K、M、N、P、R、S、T、U、V、W、X、Y、Z
排除字符说明：排除字母I、L、O、Q四个易与数字混淆的字符（I与1、L与1、O与0、Q与0/9易混淆），降低人工录入错误率。字母不区分大小写，展示及存储统一采用大写形式。

数值映射规则：32个有效字符按顺序依次映射为0~31的数值，即0=0、1=1、…、9=9、A=10、B=11、C=12、D=13、E=14、F=15、G=16、H=17、J=18、K=19、M=20、N=21、P=22、R=23、S=24、T=25、U=26、V=27、W=28、X=29、Y=30、Z=31，用于校验码计算及排序比对。
[bookmark: heading_6]
第二章 编码结构与编码规则
[bookmark: heading_7]第六条 编码总体结构
广东省医学营养食品统一编码采用16位字母数字混合码结构，参照国家医保药品编码的字母+数字组合编码思路，共分七段，兼顾可读性与扩展性，可支持20万以上品规的管理需求。各段含义如下：
	段号
	名称
	位数
	字符类型
	含义说明

	第一段
	大类码
	1位
	大写字母
	标识产品所属四大类别（特医、保健、特殊膳食、临床需求）

	第二段
	亚类码
	1位
	数字
	标识大类下的二级分类

	第三段
	细类码
	2位
	字母数字混合
	标识亚类下的三级细分品类，预留充足扩展位

	第四段
	企业码
	4位
	字母数字混合
	平台内生产企业唯一编号

	第五段
	产品序号
	5位
	数字
	同一企业同一细类下的产品流水号

	第六段
	规格剂型码
	2位
	数字
	标识产品剂型与包装规格特征

	第七段
	校验码
	1位
	数字
	用于校验编码合法性，防止录入错误


编码示例：A 2 04 A01F 00008 22 3（分段展示，实际使用为连续16位字符：A204A01F00008223）
[bookmark: heading_8]第七条 第一段：大类码（第1位）
采用大写字母编码，对应四大类产品，便于直观识别品类归属，编码如下：
	编码
	产品大类
	说明

	A
	特殊医学用途配方食品（FSMP）
	取得特医食品注册证书的产品

	B
	保健食品
	取得保健食品注册证或备案凭证的产品

	C
	其他特殊膳食用食品
	符合GB 13432的其他特殊膳食用食品

	D
	临床特殊需求的食品
	临床有特殊需求但不属于前三类的普通食品


[bookmark: heading_9]第八条 第二段：亚类码（第2位）
采用数字编码，各大类下的二级亚类编码如下：
（一）A 特殊医学用途配方食品
	A1
	特殊医学用途婴儿配方食品（0~12月龄）

	A2
	适用于1岁以上人群的特殊医学用途配方食品


（二）B 保健食品
	B1
	保健食品（营养素补充剂）

	B2
	保健食品（非营养素补充剂）


（三）C 其他特殊膳食用食品
	C1
	运动营养食品

	C2
	孕妇及乳母营养补充食品

	C3
	辅食营养补充品

	C9
	其他特殊膳食用食品（未列明子类）


（四）D 临床特殊需求的食品
	D1
	慢病营养支持类

	D2
	术后康复营养类

	D3
	老年营养支持类

	D9
	其他临床特殊需求食品


[bookmark: heading_10]第九条 第三段：细类码（第3-4位）
采用2位字母数字混合编码，共32×32=1024种组合，与《分类填报说明》中的细分类一一对应。
编码规则：
· 数字优先原则：前99个细类使用十进制数字编码（01~99），按分类填报说明的细分类目顺序排列；
· 字母扩展原则：数字位用完后启用字母位扩展，第一位为数字、第二位为字母，或两位均为字母，用于新增品类及特殊分类；
· 末位ZZ规则：各亚类下"其他"类统一使用ZZ编码，作为兜底分类。
A2 1岁以上特医食品细类示例：
	A201
	全营养配方食品（1岁~10岁）

	A202
	全营养配方食品（10岁以上）

	A203
	部分营养调整型全营养配方食品

	A204
	特定全营养配方食品（肿瘤）

	A205
	特定全营养配方食品（肾病）

	A206
	特定全营养配方食品（糖尿病）

	A207
	非全营养配方食品（营养素组件）

	A208
	非全营养配方食品（增稠组件）

	A209
	非全营养配方食品（术前碳水化合物配方）

	A2ZZ
	其他非全营养配方食品（兜底分类）


其他亚类细类编码按同等规则编制。细类编码表由平台运营方统一维护，新增细类需经专家委员会确认后更新。
[bookmark: heading_11]第十条 第四段：企业码（第5-8位）
企业码为平台内生产企业的唯一编号，采用4位字母数字混合编码，共32⁴=1,048,576种组合，可支持超百万家企业入驻。
赋码规则：
· 按企业入驻平台的先后顺序依次分配，采用顺序赋号规则，从0001开始依次递增；
· 数字位优先使用，数字用完后自动进位启用字母位（如9999的下一个编码为A001）；
· 同一企业持有多个生产资质的，合并为同一企业码；
· 企业名称变更不改变企业码；企业注销后企业码作废，永久封存不复用。
[bookmark: heading_12]第十一条 第五段：产品序号（第9-13位）
产品序号为同一企业、同一细类下的产品流水号，采用5位纯数字编码，范围00001~99999，每个企业在每个细分类目下可支持99999个产品品规（00000为保留号）。
赋码规则：
· 按产品通过评审的先后顺序依次赋号，从00001开始递增；
· 不同细类下产品序号独立编号，互不影响；
· 产品注销后序号作废，永久封存不复用，确保历史可追溯；
· 00000为保留号，不用于实际产品赋码。
[bookmark: heading_13]第十二条 第六段：规格剂型码（第14-15位）
规格剂型码标识产品的剂型与包装规格特征，采用2位数字编码，第14位标识剂型，第15位标识包装规格量级：
	剂型位
（第14位）
	剂型类型
	规格位
（第15位）
	包装规格量级

	1
	粉剂/冲调型
	1
	单份装（≤50g或≤50ml）

	2
	液体/即饮型
	2
	小包装（＞50g/ml且≤200g/ml）

	3
	片剂/胶囊型
	3
	中包装（＞200g/ml且≤500g/ml）

	4
	半固体/糊状
	4
	大包装（＞500g/ml）

	5
	颗粒剂
	5
	多盒装/组合装

	6
	凝胶型
	6
	特殊规格（按需定制）

	9
	其他剂型
	9
	其他规格


说明：剂型位与规格位为独立编码，可任意组合，共7×7=49种组合。示例：编码第14-15位为"22"，表示液体剂型、小包装规格（＞50ml且≤200ml）。
[bookmark: heading_14]第十三条 第七段：校验码（第16位）
校验码采用改进Luhn算法（模32算法）生成，基于前15位字符计算得出，用于验证编码录入的正确性，防止人工录入错误。
计算规则：
1. 将前15位字符按字符集映射表转换为0~31的数值（0=0, 1=1, ..., 9=9, A=10, B=11, ..., Z=31，排除I/L/O/Q）；
2. 从右向左（即从第15位向第1位），偶数位数值乘以2；
3. 若乘积大于等于32，则减去32后再加1（即模32取余后加商）；
4. 将所有位的数值相加得到总和S；
5. 校验码 = (32 - S mod 32) mod 32，再反向映射为对应字符；
6. 校验码使用32字符集完整字符集（数字+大写字母）输出，与编码整体字符规则保持一致，确保校验强度。
校验码由系统自动计算生成，企业无需自行填报。
[bookmark: heading_15]
第三章 编码申领与赋码流程
[bookmark: heading_16]第十四条 编码申领条件
申报产品通过技术评审（特医食品通过资质审核），经3个工作日公示无异议后，方可申领统一编码。未通过评审或公示期有异议待复核的产品，不予赋码。
[bookmark: heading_17]第十五条 赋码流程
（一）系统自动匹配分类码。根据企业申报的产品分类信息，系统自动匹配大类码、亚类码、细类码，由审核人员复核确认。
（二）分配企业码。已入驻企业沿用原有企业码；新入驻企业按顺序赋号规则分配新企业码。
（三）生成产品序号。同一企业同一细类下，按申报通过顺序分配5位产品流水号。
（四）匹配规格剂型码。根据产品剂型与包装规格匹配对应两位编码。
（五）计算校验码。系统自动按改进Luhn算法计算第16位校验码，生成完整16位编码。
（六）编码发布。编码与产品信息同步在平台挂网目录中公示，正式生效。
[bookmark: heading_18]第十六条 编码生效时间
编码自产品正式挂网之日起生效，贯穿产品整个挂网生命周期。产品下架后编码同步失效，但保留历史记录，支持追溯查询。

[bookmark: heading_19]第四章 编码使用范围与场景
[bookmark: heading_20]第十七条 挂网审核与身份确认
编码作为产品通过省平台审核挂网的身份凭证，是产品进入平台交易体系的唯一标识。所有挂网产品目录均以编码为索引，技术评审记录、资质文件、公示信息均与编码绑定。
医疗机构可通过编码查询产品的评审状态、资质信息、挂网价格，确认产品为省平台正式挂网产品，杜绝非平台产品假借平台名义流入。
[bookmark: heading_21]第十八条 采购与流通管理
（一）采购订单。平台内所有采购订单均以编码为产品标识，实现订单与产品一一对应，便于订单跟踪与对账结算。
（二）入库验收。医疗机构收货验收时，可通过编码核验产品是否为省平台挂网品规，确保采购渠道合规，防止非平台产品混入院内流通渠道。
（三）院内流转。鼓励医疗机构将省平台编码与院内物资管理系统（SPD/ERP）对接，实现产品从入库到科室领用的全流程数字化管理。
[bookmark: heading_22]第十九条 零售收费与结算
零售增值服务系统以编码作为收费结算的产品标识，患者扫码下单、银联分账、医院服务费核算均基于统一编码进行。编码与产品价格绑定，确保收费标准统一、透明、可追溯。
通过编码可区分省平台挂网产品与院内其他产品，实现账目清晰，避免与医保收费、住院费用等混淆，保障物价合规。
[bookmark: heading_23]第二十条 数据统计与监管
统一编码为全省医学营养食品采购数据统计、行业分析、监管监测提供统一数据口径。基于编码可实现：
· 分类别、分地区、分医疗机构的采购量统计分析；
· 产品使用趋势、疾病人群营养干预效果的数据积累；
· 价格监测与异常交易预警；
· 不良事件追溯与产品召回定位。
[bookmark: heading_24]
第五章 数据追踪与防伪机制
[bookmark: heading_25]第二十一条 全链路数据绑定
编码与以下数据全程绑定，形成完整的数据链路：
· 准入数据：企业资质、产品注册/备案信息、技术评审记录、公示信息；
· 交易数据：挂网价格、议价记录、采购订单、配送信息；
· 零售数据：终端销售记录、分账明细、患者使用信息（脱敏）；
· 监管数据：不良事件报告、抽检结果、企业信用记录。
[bookmark: heading_26]第二十二条 平台外产品甄别机制
通过编码核验机制可有效区分省平台产品与非平台产品：
（一）编码库校验。所有合法编码均收录于省平台编码库，医疗机构可通过平台接口实时查询编码有效性。不在编码库内的编码即为非平台产品。
（二）采购链路追溯。每笔带编码的产品均有对应的平台采购订单记录，可追溯至供货企业、采购批次、配送单号。无对应平台采购订单的产品，不属于省平台流通产品。
（三）零售端验证。零售增值服务系统仅支持编码库内产品上架结算，非平台产品无法进入零售系统，从渠道上保障患者购买的均为省平台审核挂网产品。
[bookmark: heading_27]第二十三条 编码防伪措施
· 编码含校验位，随意编造的编码无法通过校验；
· 编码信息需与平台数据库匹配方可生效，不存在"自编码"空间；
· 定期开展医疗机构流通产品编码抽检，排查冒用编码、非平台产品混入等情况；
· 建立编码异常举报机制，发现违规使用编码的企业或机构按规则严肃处理。
[bookmark: heading_28]
第六章 编码变更与管理
[bookmark: heading_29]第二十四条 编码变更情形
出现以下情形时，需变更或重新赋码：
（一）产品配方变更。产品核心配方、营养成分发生实质性变化，影响产品分类归属的，需重新申报评审并赋新码。原编码同步注销，保留历史映射关系。
（二）规格包装变更。产品剂型、规格、包装发生变化的，规格剂型码相应调整，生成新编码，原编码保留历史记录。
（三）分类调整。因国家标准更新或分类规则调整导致产品分类变化的，分类码段相应调整，由平台统一批量更新编码映射关系。
（四）企业主体变更。生产企业发生兼并、重组、转让等导致生产主体变化的，按新企业重新赋码，原企业码下产品编码同步注销并建立新旧编码映射表。
[bookmark: heading_30]第二十五条 编码冲突处理机制
因分类调整、企业合并、产品划转等情形可能引发编码冲突时，按以下原则处理：
· 历史优先原则：先赋码的产品保留原编码，后赋码的冲突产品重新赋码；
· 映射过渡原则：编码变更时同步建立新旧编码映射表，过渡期内支持双码查询，确保历史数据可追溯；
· 批量公告原则：涉及批量编码调整的，提前15个工作日在平台公示，告知各医疗机构及企业做好系统对接调整。
[bookmark: heading_31]第二十六条 编码注销
产品下架、企业注销、资质失效等情形下，对应编码同步注销。注销后的编码不再用于新交易，但历史交易数据保留，支持追溯查询。
编码一经注销不得复用，永久封存，确保编码历史唯一、可追溯。
[bookmark: heading_32]第二十七条 编码维护主体
广东省药品交易中心为编码管理主体，负责编码规则制定、编码库维护、编码变更审核等工作；广州又材营养食品有限公司作为运营单位承担编码日常运维、数据录入、技术支持等具体事务；广东省营养学会负责分类编码的专业审核。

[bookmark: heading_33]第七章 存量产品过渡期安排
[bookmark: heading_34]第二十八条 存量产品补码范围
本规则发布前已在平台挂网的存量产品，需在过渡期内完成统一编码补录。过渡期至2026年12月31日止。
[bookmark: heading_35]第二十九条 补码工作流程
运营单位分批通知存量产品企业，按新分类规则重新确认产品分类，补充完善规格信息，由系统批量生成统一编码。企业对分类信息有异议的，可向平台申请专家复核。
[bookmark: heading_36]第三十条 过渡期结束安排
过渡期结束后，未完成编码补录的存量产品作下架处理，不得继续参与平台采购交易。新申报产品全部按本规则赋码后挂网。
[bookmark: heading_37]
第八章 附则
[bookmark: heading_38]第三十一条 规则更新
本规则根据国家政策调整、行业标准更新及平台运行实际情况适时修订。如有重大修订，将经专家论证并公示后发布。
[bookmark: heading_39]第三十二条 解释权
本规则由广东省药品交易中心负责解释。
[bookmark: heading_40]第三十三条 施行日期
本规则自发布之日起施行。

