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Anna Pawiowska, Monika Skorek

Aktywnos¢ i efektywnos¢ przedstawicieli medycznych uwarunkowana jest
wieloma czynnikami. W niniejszym artykule przedstawiono wyniki badania
pilotazowego, ktdrego celem byto ustalenie, jak przedstawiciele medyczni
wyobrazajg sobie swojg sytuacje i inne podmioty rynku farmaceutycznego.
Analiza koncentrowata sie na okresleniupoziomu optymizmu ipoczucia wptywu
w realizacji celéw sprzedazowych. W procesie badawczym wykorzystano narze-
dzie projekcyjne pozwalajgce na uzyskanie danych w dynamicznym kontekscie
wzajemnych relacji podmiotéw rynku farmaceutycznego.

1. Wstep

Artykut zostanie poswiecony trzem najbardziej opiniotwérczym uczest-
nikom rynku farmaceutycznego, jakimi sa: lekarze, firmy farmaceutyczne
i dziatajacy w terenie przedstawiciele medyczni. Gtéwna ideg artykutu
jest pokazanie - na podstawie jakosciowych badan marketingowych prze-
prowadzonych w $rodowisku medycznym - jak dzi$ postrzegane sg te trzy
wymienione podmioty i jak petnione przez nie obecnie role wptywajg na
proces sprzedazowy na rynku farmaceutycznym.

W niniejszym artykule prezentowane sg wyniki badania pilotazowego
przeprowadzonego ws$rod przedstawicieli medycznych. Proces badawczy
wynikat z przyjetego zatozenia, ze ,,cztowiek reaguje na swoje wyobrazenie
sytuacji, w jakiej sie znajduje” (Morgan 1997: 54).

2. Rynek farmaceutyczny

O atrakcyjnosci branzy farmaceutycznej nie trzeba nikogo przekonywac.
Wykonywane przez lata raporty (raporty branzowe, np. PMR Consulting)
zwigzane z rynkiem farmaceutycznym dowodza, ze sektor ten dynamicznie
sie rozwija. Niejednokrotnie dynamika sprzedazy na tym rynku wahata sie.
Zawsze jednak branza ta wypadata pozytywnie na tle pozostatych branz.

Mimo wielu utrudnien (Cybulski i Misztak 2006: 178), do ktérych mozna
zaliczy¢ wysokie naktady na badania i rozw6j, mocno ograniczajace dzia-
falnos¢ marketingowa przepisy prawne, refundacje ze strony panstwa i wiele
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innych, dla uczestnikow rynku farmaceutycznego nadal jest to interesujacy
rynek. Nalezy nadmienié, ze takze z punktu widzenia liczby typéw uczest-
nikéw rynku jest to obszar szczegélny.

W tradycyjnym ukiadzie sprzedazowym pojawia sie producent, ktory
nastepnie osobiscie, badz czesciej korzystajac z posrednikéw handlowych,
odsprzedaje swojg oferte finalnemu nabywcy - klientowi.

Na rynku farmaceutycznym schemat sprzedazy produktéw wyglada nieco
inaczej. Producent (do ktérego zalicza sie wytworcéw lekéw innowacyjnych,
generycznych, OTC, sprzetu i materiatdw medycznych) odsprzedaje swoja
oferte posrednikom handlowym, jakimi sg placowki typu przedhurt, hurt
czy apteka, ale takze nabywcom finalnym, jakimi sg szpitale lub inne
placéwki medyczne. Kazdy z uczestnikdw rynku zobligowany jest do
spetnienia pewnych wymogéw formalnych, bez ktérych nie moze byé
prowadzona owa dziatalnosc.

Nalezy zauwazy¢, ze w przypadku sprzedazy produktéw branzy farma-
ceutycznej najmniej mowi sie o kliencie, jakim jest pacjent. Jego decyzje
zakupowe w duzym stopniu uzaleznione sg od sugestii, opinii, takich posred-
nikdw, jak sprzedawca reprezentujacy firme farmaceutyczna (przedstawiciel
medyczny), aptekarz czy wreszcie lekarz, ktory wreczajac recepte z lekar-
stwem, wskazuje wprost, ktory preparat, ktérego producenta nalezy kupic.

3. Lekarze

W naszej cywilizacji zawod lekarza od zarania polegat na zobowigzaniu
lekarza wobec pacjenta, a wzajemne kontakty obejmowaty w zasadzie tylko
dwie strony: lekarza i pacjenta. Przygotowaniem lekarstw lekarz zajmowat
sie osobiscie, a ich receptura nalezata do najbardziej strzezonych sekretdw.
W XI1X wieku pojawili sie aptekarze, ktérzy sami przygotowywali leki. Taka
sytuacja zmienita sie wraz z wynalezieniem aspiryny w 1899 r. Od tego
czasu rozpoczeto produkcje lekéw na skale przemystowa, a aptekarze stali
sie w wiekszym stopniu dystrybutorami niz wytwércami lekéw (Illich 1996:
63-76).

Dzi$ nie jest to jednak typowo rynkowa relacja, w ktorej zwykle istnieja
dwie strony: kupujacy i sprzedawca, wzajemnie w stosunku do siebie odpo-
wiedzialne. Osoba decydujaca o zakupie (lekarz) nie ponosi kosztow zwig-
zanych z zakupem, dlatego istnieje niebezpieczeAstwo porozumienia ponad
gtowami pacjentdw miedzy lekarzem a pozostatymi stronami. W Polsce
sytuacja ta jest stosunkowo nowa i tak naprawde zaczeta wystepowaé od
transformacji ustrojowej, gdyz wczesniej rynek byt deficytowy. Ma ona dyna-
miczny charakter, gdyz obecnie obserwujemy zanik powigzan miedzy leka-
rzem a aptekarzem, ktoérego zastgpity wielkie koncerny farmaceutyczne,
natomiast za leki ptaci w znacznym stopniu ubezpieczyciel zdrowotny. Prze-
myst farmaceutyczny rzadzi sie, jak kazda inna dziedzina dziatalnosci gospo-
darczej, regutami maksymalizacji zysku (Abraham 2002: 1498-1502).
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Dostepna obecnie na polskim rynku liczba réznych produktow farmaceu-
tycznych wielokrotnie przekracza liczbe skutecznie dziatajacych i niezbed-
nych dla postepowania medycznego preparatdw. Aby méc je sprzedaé, nalezy
w jaki$ sposdb przekona¢ ordynujgcego je lekarza. Ostatnie lata przyniosty
nasilong penetracje srodowiska lekarskiego przez przemyst farmaceutyczny
i wigzacy sie z tym agresywny marketing (Dukes 2002: 1682-1684; Henry
i Lexchin 2002: 1590-1595). W badaniu przeprowadzonym przez firme
Sequence HC Partners Sp. z 0.0. doskonale widac te zalezno$¢ (rysunek 1).

Rys. 1 Wypisywanie recept na Beta Blokery z uwzglednieniem dodatkowych czynnikéw.
Zrédto: Raport z badania marketingowego Segmenter 2008, Sequence HC Partners Sp.
z 0.0.

Widaé zatem, ze lekarze odeszli od podstawowej funkcji, jaka mieli spra-
wowac na rynku farmaceutycznym - dbatosci o dobro pacjenta. Mimo ze
podejmowane sg rézne inicjatywy dotyczace odbudowanie autorytetu leka-
rza, jak np. ograniczenia ze strony panstwa, przemawianie do sumien lekar-
skich réznego rodzaju organizacji branzowych, to nadal kwestia powrotu
do dawnego wizerunku lekarskiego jest mocno utrudniona.

4. Firmy farmaceutyczne

Wptyw firm farmaceutycznych na decyzje dotyczace ordynowania lekéw
stanowi réwniez zagrozenie dla budzetow system6éw opieki zdrowotnej
(Abraham 2002: 1498-1502). Wynika to z faktu, ze czesto najsilniejszymi
narzedziami marketingowymi dysponujg wielkie korporacje promujace leki
oryginalne, znacznie drozsze od lekéw generycznych, czesto stabiej promo-
wanych. Szerokie ordynowanie preparatow oryginalnych, czesto nie majacych
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zadnej udowodnionej przewagi nad nalezacymi do tej samej klasy ,,starymi
lekami” (vide tzw. tkankowy inhibitor konwertazy angiotensyny w stosunku
do enalaprilu) stanowi znaczne obciazenie budzetu ochrony zdrowia.

Czesto stwarza sie sytuacje, w ktorej twierdzenie o rzekomej przewadze
leku wynika tylko ze zrecznie skonstruowanego szeregu spekulacji, a nie
z obiektywnych danych naukowych. Znamiennym przyktadem jest zakon-
czone w 2002 r. prowadzone na szeroka skale (ponad 40 tys. pacjentéw)
badanie ALLHAT dotyczace leczenia nadcisnienia tetniczego. Uzyskane
wyniki pozwolity na wykazanie, ze stosowane od wielu lat i znacznie tainsze
diuretyki prowadzg do bardziej korzystnych skutkdw leczenia niz drozsze,
intensywnie promowane leki nowszych generacji. Autorzy publikacji obliczyli,
ze budzety panstwa i chorych poniosty z tego tytutu nieuzasadnione koszty
w wysokosci 3,1 mld dol. Wywotato to niezwykle zywa reakcje mediéw
i spoteczenstwa, ktére ma petne podstawy uwazac sie za oszukiwane (Allhat
2002: 2981-2997).

5. Przedstawiciele medyczni

Zaw0d przedstawiciela medycznego osiggnat stabilizacje na rynku pracy.
Przedstawiciel medyczny to reprezentant firmy farmaceutycznej lub wytwa-
rzajacej réznego rodzaju sprzet i artykuty medyczne. Zajmuje sie promocja
i sprzedaza produktéw firmy. Jego podstawowym zadaniem jest wiec nawig-
zywanie i utrzymywanie statego kontaktu z lekarzami, dyrektorami szpitali,
pracownikami aptek oraz przedstawicielami $rodowiska medycznego i far-
maceutycznego. Sprzedaz i promocja to jednak nie wszystko. Przedstawiciel
medyczny czesto petni réwniez funkcje doradcy lekarza - dostarcza mu
informacji o lekach, zacheca do ich stosowania (oczywiscie w pewnych gra-
nicach etycznych), przekazuje materialy informacyjne oraz literature
naukowg dotyczacg najnowszych osiggnie¢ z zakresu medycyny, farmacji,
zawiadamia o organizowanych konferencjach naukowych czy sympozjach.
Moze on wiec stanowi¢ dla lekarza cenne zrédto informacji, dlatego musi
by¢ osoba odpowiedzialng, catkowicie wiarygodng oraz rzetelng (http://www.
uczelnie.info.pl/index.php?mod=zawody&id=35; odczyt: 11.11.2011).

Praca przedstawiciela handlowego stwarza duze szanse rozwoju. Stano-
wisko przedstawiciela to dopiero poczatek kariery w tym zawodzie. Wraz
ze wzrostem stazu pracy (okoto 3 lat), gromadzeniem kolejnych doswiadczen,
pogtebianiem wiedzy z dziedziny i zdobywaniem orientacji w trendach branzy
przedstawiciel medyczny zaczyna podejmowac wspinaczke na coraz wyzsze
stopnie drabiny swojej kariery. Ma on do wyboru trzy jej kierunki. Pierwsza
zwigzana jest z dziataniem trenerskim - moze wiec zosta¢ wspierajgcym
i uczacym miodszych stazem kolegéw trenerem. Druga taczy sie z technika
sprzedazy i umozliwia zajecie stanowiska menedzera $redniego szczebla,
a nastepnie regionalnego kierownika sprzedazy. Trzecia z dr6g awansu to
zarzadzanie samym produktem, a wiec awansowanie na Kkierownika
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ds. kluczowych klientéw, a w dalszej kolejnosci kierownika produktu, co
jednak wymaga posiadania rozlegtej wiedzy oraz wyksztatcenia z zakresu
zarzadzania. Na tym nie konczy sie wspinaczka przedstawiciela medycznego
po awans. Warto pamieta¢ o tym, ze wiekszo$¢ firm to przeciez koncerny
miedzynarodowe, istnieje zatem mozliwo$¢ wyjscia na rynek zagraniczny
czy zdobycia stanowiska w centrali firmy (http://www.uczelnie.info.pl/index.
php?mod=zawody&id=35; odczyt: 11.11.2011).

Obecni przedstawiciele medyczni funkcjonujg podobnie jak mieszkanhcy
dzungli. Wygra ten, kto pierwszy dotrze do celu, nie zwracajagc do konca
uwagi na metody i $rodki dziatania (Makowska 2010: 119-182).

6. Badanie jakosciowe

Celem badania byto sprawdzenie, jak uczestnicy rynku farmaceutycznego
postrzegaja i wyobrazajg sobie sytuacje, w jakiej sie znajduja, cechy i role
klientéw, a takze rynku farmaceutycznego jako obszaru ich aktywnosci.

Tre$¢ tych wyobrazen moze by¢ jednym z czynnikow, ktére decyduja
o0 ich efektywno$ci. Handlowcy poprzez swojg aktywnos¢ kreuja relacje mie-
dzy nimi, klientami a firmami farmaceutycznymi. Charakter tych relacji, to
jak zostang uksztattowane i zbudowane, decyduje o przebiegu procesu
sprzedazowego. Relacje za$ sg wiasnie wynikiem wyobrazen posiadanych
przez przedstawicieli medycznych, dotyczacych rynku i podmiotéw na nim
dziatajacych.

Przedstawione badanie analizuje przedstawicieli medycznych z perspek-
tywy dynamiki relacji z innymi podmiotami rynku, w przeciwieAstwie do
innych, ktore wykazujg bardziej statyczne podejScie, z perspektywy trwatych
predyspozycji psychologicznych, jaka jest osobowos$¢ (Trojanowski i Wojcik
2010; Cybulski i Misztak 2006), czy tez uwarunkowan organizacyjnych maja-
cych znaczenie dla realizacji procesu sprzedazowego (Martin i Bush 2006).

7. Wyobrazenia a relacje podmiotéw rynku
i sposéb ich diagnozy

Wedtug B. Baczki w wyobrazeniach spotecznych znajdujg sie ,,globalne
przedstawienia zycia spotecznego, jego aktordw, instancji i autorytetéw, mity
polityczne, wizerunki »lideréw« itp.” (Baczko 1994: 45). Wyobrazenie spo-
feczne ,wyznacza podziat rél i pozycji spotecznych, wyraza i narzuca pewne
wspolne wierzenia, w szczegblnosci ustalajgc wzorce (...); [obejmuje] obrazy
przyjaciot i wrogow, rywali i sojusznikoéw” (Baczko 1994: 40).

Znaczenie wyobrazen w funkcjonowaniu cztowieka akcentujg psycholo-
gowie poznawczy, postugujac sie pojeciem reprezentacji poznawczych. Udo-
wadniajg oni, ze czlowiek dziata zgodnie z tym, jak definiuje i wyobraza
sobie rzeczywisto$¢. Decyduje to o jego sposobie budowania relacji. Tres¢
wyobrazen nadaje jej charakter. Skutkiem tego w rzeczywistosci spotecznej
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jednostki odgrywajg role, tworzac co$ na ksztatt scenopisu dramatu, ktdry
jest w srodowisku zawodowym rozgrywany zgodnie z tre$cig posiadanych
0 nim wyobrazen (Morgan 1997: 125).

Mozna wiec zatozyé, ze to, jak przedstawiciel medyczny wyobraza sobie
swojg sytuacje na rynku farmaceutycznym oraz cechy innych podmiotow na
nim funkcjonujacych, wptywa na jego sposob dziatania. Dlatego warto przyj-
rze¢ sie blizej temu, jak postrzega on te sytuacje. Dlatego celem przepro-
wadzonych badan jest poszukiwanie odpowiedzi na pytania:

- Jak przedstawiciele medyczni postrzegajg klientow i rynek farmaceutyczny?

- Jakie przypisujg im cechy?

- Jak oceniajg swojg role jako handlowcow, poczucie satysfakcji i wptywu
na sytuacje, w jakiej sie znajdujg?

- Jakie identyfikuja reguty gry na rynku farmaceutycznym?

Uzyskanie informacji na ten temat nie jest jednak proste, gdyz wiele
kwestii moze by¢ przez osoby badane celowo ukrywanych lub nieuswiado-
mionych. W zwigzku z tym w prezentowanych w tym artykule badaniach
zastosowano do diagnozy kwestionariusz o charakterze projekcyjnym.
W obszarze marketingu techniki projekcyjne wykorzystywane sg przede
wszystkim do badania zachowan konsumenckich (Maison 2001; Zaltman
1Zaltman 2010). W przypadku prezentowanych badan zastosowane zostaty
do diagnozowania wyobrazen handlowcéw w kontekscie realizacji zadan
sprzedazowych i rynku farmaceutycznego.

Nalezy podkresli¢, ze zastosowanie metod projekcyjnych do diagnozy
wyobrazen zaklada proste odwzorowanie poznawczej reprezentacji tego
Swiata w odpowiedzi na bodziec projekcyjny. Nie chodzi tu o pogtebione
psychologicznie zdiagnozowanie wystepujacych mechanizméw obronnych
jednostek, ale znacznie szersze ujecie, zmierzajgce do odtworzenia kon-
strukcji nieznanego, a jedynie wyobrazonego $wiata. W ten sposob materiat
projekcyjny zostat wykorzystany na przyktad w badaniach Bobryka, Gaspar-
skiego i Stemplewskiej-Zakowicz (Kurcz i Bobryk 1997) do diagnozy per-
cepcji i interpretacji spotecznej oraz politycznej sytuacji w Polsce.

W prezentowanych w tym artykule badaniach wykorzystano projekcyjne
narzedzie badawcze sktadajgce sie z dwoch czesci. Jedng z nich byt test
niedokonczonych zdan wzorowany na tescie J.B. Rottera (Rotter Incomplete
Sentences Blank RISB). Jest to czeSciowo ustrukturalizowana technika pro-
jekcyjna, w ktorej wymaga sie od badanego, aby dokonczyt zdania, dopisu-
jac dalszy cigg do podanych stéw poczatkowych (tzw. trzondw). Zakiada
sie, ze w utworzonych przez badanego zdaniach znajdujg odzwierciedlenie
jego nastawienia, motywy, dgzenia, pragnienia oraz wyobrazenie o otacza-
jacej rzeczywistosci. Konnczac zdanie, badany ,,projektuje” swoje wiasne
postawy i poglady na rdzne aspekty zycia, dzieki czemu mozna siegng¢ do
zrodet i motywoOw jego postepowania.

Test zastosowany w niniejszym badaniu byt specjalnie do tego celu skon-
struowany. Jest to zgodne z metodologicznymi zatozeniami, ze ,.test niedokon-
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czonych zdan, podobnie jak inne techniki projekcyjne, jest konstruowany
oddzielnie dla kazdego problemu badawczego” (Maison 2001: 30). Wazne jest
bowiem uwzglednianie celu badania i rodzaju danych, ktére chce sie uzyskac.

W drugiej czesci wykorzystanego narzedzia badawczego uczestnikow
poproszono, aby zastosowali metafore do opisu wskazanych elementow
rynku. Metafora, wedlug G. Morgana, stanowi ,,podstawowa catoSciowg
forme doSwiadczenia, poprzez ktdrg jednostki angazujg sie, organizujg i rozu-
miejg swoj Swiat” (Morgan 1997: 231). ,,Metafory strukturyzujg wszystko, co
myslimy, styszymy, moéwimy i robimy” (Zaltman i Zaltman 2010: 14). Osoba
badana, opisujac sytuacje metaforycznie, czuje sie stosunkowo bezpieczna,
prezentujgc nie wprost wiasng perspektywe. W sytuacji pytania zadanego
bezposrednio mogtaby ukrywac istotne szczegGty, zwihaszcza emocjonalne.

Na podstawie znajomosci metafory, ktorg jednostka opisuje rzeczywi-
stos¢, mozliwe jest przewidywanie dziatan, postepowania, typu podejmowa-
nych decyzji, uznawanych regut, zasad itp. Pozostawiajgc osobom badanym
swobode skojarzen i wyboru metafory, utrzymuje sie projekcyjny charakter
testu i ogranicza ingerencje badacza oraz uproszczenia, jakie mogtyby z tego
wynikac. Pozwala to na dotarcie do odczué, zatozen i pogladéw ukrywanych
oraz w duzym stopniu nieuswiadomionych. Metafora pokazuje funkcjono-
wanie poznawcze osoby badanej, uwzgledniajac jednoczesnie aspekt emo-
cjonalny zagadnien.

W wykorzystanym narzedziu badawczym zastosowano metafore zwierze-
cia. Metafora ta jest stosunkowo bliska przeciethemu cztowiekowi, bardziej
powszechna oraz inspirujgca, przez co stosunkowo tatwo trafia do jego
wyobrazni i daje sie odnie$¢ do rzeczywistosci.

8. Przebieg badania. Wyniki i analiza

Badanie zostalo przeprowadzone w pazdzierniku 2011 r. na grupie
26 przedstawicieli rynku farmaceutycznego - zaréwno handlowcow, repre-
zentantdéw aptek, jak tez firm produkcyjnych, uczestnikéw studiéw podyplo-
mowych Wydziatu Zarzgdzania Uniwersytetu Warszawskiego. W badaniu
wykorzystano test niedokonczonych zdan i metafor, przy czym byt on wysSwie-
tlany etapami w formie prezentacji. Uczestnicy pracowali w czterech grupach
i mieli za zadanie zapisywa¢ dokoriczenia zdan i metafory na kartkach flip-
chartowych. Konstrukcja narzedzia badawczego zaktadata, ze badani nie znajg
od poczatku jego tresci w catosci, lecz kolejno wyswietlane byty poszczeg6lne
bodZce projekcyjne. Zestawienie odpowiedzi znajduje sie w tabelach.

Analiza wynikéw badania przeprowadzonego opisang metoda projekcyjng
moze przebiega¢ na wiele sposobdw. Na potrzeby rozwazan zawartych w tym
artykule przeprowadzona zostanie analiza tresci uzyskanych od poszczegol-
nych grup pod katem:
- emocjonalnego nastawienia do badanych podmiotéw rynku (pozytywno$¢

- negatywnosg),
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- stopnia poczucia kontroli i nastawienia na radzenie sobie z zaistnialg
sytuacjg (aktywnos$¢ - biernosg).

W przypadku wszystkich badanych elementéw rynku zauwaza sie czesé
odpowiedzi ogdlnikowych i obiegowo funkcjonujacych w jezyku potocznym.
Pozostate za$ majg wydzwiek silnie emocjonalny i najczesciej negatywny.

W odniesieniu do klienta (tabela 1) mozna zauwazy¢, ze dokonczenie
zdania zaczynajgcego sie od ,,jest” zawiera odpowiedzi wskazujgce na jego
znaczenie (,,jest potrzebny”), ale przede wszystkim na jego zachowania
w relacji ze sprzedawcg. Podkresla sie tu wyrazong réznymi przymiotnikami
»,nadmierng roszczeniowo$¢” klienta w odniesieniu do ceny i jakosci pro-
duktu, ale tez sposobu obstugi (,,chce profesjonalizmu”). Zauwazy¢ tez
mozna odpowiedz sygnalizujgcag pewng doze bezradnosci (,,chce cudu™).
Negatywne nastawienie i przypisywanie ztych intencji klientowi zawarte jest
w dokoriczeniach zdan ,,jest upierdliwy, chce krwi”. Przede wszystkim jed-
nak w metaforach zwierzecia takich jak ,,bydto, hiena, lis, pijawka, lew, sep
i paw”. Jedng ze wspodlnych cech wymienionych metafor jest pewna pod-
stepnos¢ dziatania podmiotu, odbywajaca sie ze szkodg dla drugiej strony
relacji. Interesujgce w przypadku sprzedawcy czy przedstawiciela medycz-
nego jest to, ze nie zauwaza w kliencie potencjalnych szans i korzysci,
a wrecz widzi zrédto zagrozenia i koniecznos¢ ciagtej asekuracji.

Klient Grupa | Grupa Il Grupa Il Grupa IV
Jest
Nasz pan wymagajacy, Nasz pan Nasz pan
upierdliwy
Jest
. Chce rabatéw, Jest tez wymagajacy,
Jest... Jest inny Krwi cztowiekiem potrzebny,
rozpuszczony,

roszczeniowy

. By¢
Chce by¢ zadowolony, Chce by¢ Chce - duzo,
Chce... dobrze .
obstuzony tral_<towany zadowolony tanio, szybko
wyjatkowo
Oczekuje
Oczekuje Oczekuie kompetencji,
Oczekuje. spetnienia Oczekuje cudu rofes'ojnalizmu nowoczesnosci,
swoich potrzeb p ) nowosci,
jakosci
Dazy do jak Dazy do .
Dazy. najwiekszego Dazy do celu zaspokojenia sDa?ngakczyaSk’
rabatu potrzeb y )
Jest jak Jest jak bydto, Jest jak Jak lew Jest jak lis, sep,
(zwierze). hiena, lis pijawka paw

Tab. 1. Dokonczenia zdan i metafora w poszczegdélnych grupach badanych w odniesieniu
do klienta. Zr6dto: opracowanie wtasne.
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W przypadku odpowiedzi odnoszacych sie do sprzedawcéw (tabela 2)
generalnie mozna zauwazy¢ stosunkowo mato wskazujgcych na silng iden-
tyfikacje badanych z tg rolg. Na przyktad pojawia sie dokonczenie, ze sprze-
dawca ,,robi nas w konia”. Ponadto odpowiedzi mozna podzieli¢ na neu-
tralne, odnoszace sie do powszechnie znanych zadan sprzedawcy, jak na
przyktad ,robi obroty” i ,dazy do wyproznienia magazynu” czy ,realizacji
celu, eliminacji konkurencji”. Mozna uznac, ze wskazuje to na zadaniowe
nastawienie, ale tez moze wynika¢ z postugiwania sie neutralnymi, obiego-
wymi okresleniami. Wiekszy nosnik informacyjny majg dokonczenia zdania
zaczynajacego sie od stowa ,,robi”. Odpowiedzi ,,dobrg mine do zlej gry”,
»Klientowi wode z mbzgu” i ,,omamia” okre$lajg z reguly dziatania sprze-
dawcy. Mozna by przypuszcza¢ na tej podstawie, ze skuteczno$é dziatania
sprzedawcy wynika przede wszystkim z jego umiejetno$ci wprowadzania
klienta w bigd. Potwierdzajg to wykorzystane metafory: ,,rekin, kameleon,
wegorz” i, podobnie jak przypadku klienta, ,lis, sep”. Podstepno$¢ dziata-
nia wydaje sie tutaj wiodacg zasada.

Sprzedawca Grupa | Grupa Il Grupa Il Grupa IV
Powinien
by¢ cwany, . Podstawa .
kreatywny, Cheiwy biznesu Akwizytor
sprytny
Chce sprzeda¢ . Duzo sprzedac,
Chce... jak najwiecej Chce kasy Chce premie drogo sprzedac
Robi dobra Robi -
: ming do zlej Robi nas : :
Robi... gry, klientowi ~ w konia Robi obroty gx::fnoiguje’
wode z mézgu
Dazy do .
. D -
uzyskania Dazy do regii);acja celu
Dazy . premii, jak wyproznienia Dazy do zysku eliminacja ’
ngjwjekszych magazynu konkurencji
pieniedzy
‘kl'lr.udnymll Konkurencja,
- . . ientami . -
Boryka sie z.  Biurokracja i urzedem Klientami czasem
skarbowym (brakiem)
Jest jak Jest jak rekin, - . . Jest jak rekin,
(zwierze). kameleon, lis Jest jak sep, lis - Jak lis wegorz

Tab. 2. Dokonczenia zdan i metafora w poszczegdéinych grupach badanych w odniesieniu
do sprzedawcy. Zrédto: opracowanie wtasne.

Rynek farmaceutyczny (tabela 3) opisany zostat z dwdch perspektyw.
Jedna z nich, stereotypowa, nie dajgca wglagdu w rzeczywiste poglady bada-
nych grup, dotyczy ogdlnie potrzeb klienta, bez okre$lenia ich specyfiki.
Moze to Swiadczy¢ o generalnym braku $wiadomosci czy refleksji na ten
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temat. Wydaje sie to mozliwe, w zestawieniu z drugg perspektywg, kiedy
to badani wprost wskazuja na niezrozumienie Kierunku rozwoju tego rynku,
odpowiadajac, ze zmierza ,,do absurdu” i ,,w nieznane”. Moze pojawi¢ sie
pytanie, kto jest odpowiedzialny za te sytuacje. Badane grupy wskazujg na
uregulowania prawne w tym zakresie, ale wazne jest to, ze zrédto ograniczen
dziatania umiejscawiajg w sferze, na ktorg nie majg wptywu. Metafora
»jamochtona” zdaje sie potwierdza¢ ten wniosek, a metafory ,kota, lisa,
sokota” potwierdzajg wczesniejsze rozwazania o obowigzujgcych w ich prze-
konaniu regutach.

Rynek G I G " G 1 G v
farmaceutyczny rupa rupa rupa rupa
. Zmierza dq . Zmierza do
. Zmierza zaspokojenia  Zmierza Lo
Zmierza... - zaspokojenia
do absurdu potrzeb kon-  w nieznane otrzeb pacienta
sumentow P pacy
Boryka sie . Boryka sie
Boryka sie z brakiem S’?ﬁﬁg;‘f z prawem far-
Boryka sie z . z prawem far-  jednoznacz- [zdrowia] maceutycznym,
maceutycznym  nych regulacji rotacja REPs,
Kopacz .
prawnych konkurencja
Jest jak (zwierze) Jest jak Zwierze: kot Jest jak Jest jak sokoét
J &) jamochton e kameleon !

Tab. 3. Dokonczenia zdan i metafora w poszczeg6lnych grupach badanych w odniesieniu
do rynku farmaceutycznego. Zrédto: opracowanie wtasne.

Odnoszac to do poprzednich odpowiedzi, mozna zauwazy¢, ze badane
grupy postrzegajg relacje jako przebiegajace wedtug zasady wygrana-prze-
grana. Ogolnie istnieje wiele przestanek, ze nie ma miejsca na negocjacje
oparte na wymianie informacji i wspotpracy.

Interesujace wydaje sie zestawienie zaprezentowanych wynikéw badania
jakosciowego z wynikami ilosciowymi uzyskanymi przez Trojanowskiego
i Wojcika (2010). Jest to szczegdlnie uzyteczne, gdyz przeprowadzone przez
nich badanie ilosciowe wigze cechy osobowosci handlowcdw bezposrednio
z ich efektywnoscia. Pozwoli to na podjecie préby oszacowania potencjalnej
efektywnosci na rynku farmaceutycznym prezentowanych w tym artykule
badanych grup na podstawie ich wyobrazen.

Z przedstawionej analizy wynika stosunkowo wysoki poziom negatywnych
emocji w odniesieniu do wszystkich elementdw rynku farmaceutycznego.
Tymczasem Trojanowski i Wojcik (2010) wykazali, ze jedng z cech wyroz-
niajaca skutecznych handlowcow jest ,,pozytywne myslenie”, rozumiane jako
,optymistyczne nastawienie do rzeczywistosci, poszukiwanie rozwigzan poja-
wiajgcych sie problemow i dazenie do realizacji wyznaczonych celéw”.
W wyobrazeniach badanych grup zauwaza sie bardzo nieliczne, jesli w ogéle,
przykiady takiej postawy.
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Podobnie jest z cechg ,,asertywno$¢”, istotnie statystycznie odrdzniajaca
efektywnych handlowcéw. Wedtug Trojanowskiego i Wéjcika ,,0soba z tg
cechg ma jasno okreslony cel i potrafi kontrolowa¢ wiasne emocje, nie
poddaje sie zbyt tatwo manipulacjom i naciskom emocjonalnym innych
ludzi”. Trudno przypuszczaé, aby u os6b biorgcych udziat w opisywanym
w tym artykule badaniu mozna bylo przewidywac te ceche na wysokim
poziomie. Raczej mamy do czynienia z symptomami postawy bezradnosci
wobec sytuacji, w jakiej sie znajduja.

Whprawdzie Cybulski i Misztak (2006) twierdza, ze mitem jest, iz przed-
stawiciel medyczny powinien charakteryzowac sie wysokim poziomem aser-
tywnosci. Mozna jednak przypuszczac, ze rozbieznosci w tym zakresie wyni-
kajg z r6znic w definiowaniu pojecia ,,asertywnos¢” i w doborze wskaznikéw.
W przypadku badanych przedstawicieli medycznych chodzi o nastawienie
na konsekwentne realizowanie celdéw, bez wzgledu na zachowania innych,
a postawa ta wyraznie nie uwidacznia si¢ w ich odpowiedziach.

Ponadto warto spojrze¢ na zaprezentowany materiat projekcyjny uzyskany
od przedstawicieli medycznych z perspektywy zaproponowanej przez Cybul-
skiego (2004). Jego zdaniem rola sprzedawcy zmienia si¢ dramatycznie i jest
on raczej samodzielnym przedsiebiorcg niz urzednikiem biurowym. Dlatego
uzasadnione wydaje sie poréwnanie odpowiedzi przedstawicieli medycznych
z odpowiedziami badanych przedsiebiorcow starajacych sie o srodki Unii Euro-
pejskiej w ramach projektu realizowanego przez Wydziat Zarzadzania Uniwer-
sytetu Warszawskiego (tabela 4). Wida¢ wyrazne réznice w emocjonalnym
nastawieniu do klienta. Przedsiebiorcy - w przeciwienstwie do badanych przed-
stawicieli medycznych - dostrzegajg w kliencie szanse i biznesowy potencjat
rozZWojowy.

Poczgtkowy

czton zdania OdpowiedZ przedsigbiorcy

lojalny jest sposobem na sukces

jest dla mnie wazny

partner

jest najwazniejszy

to ktos, kogo chce ustawicznie diagnozowa¢ pod wzgledem
Klient... potrzeb

jest wyznacznikiem mojego sukcesu

jest moim celem

jest dla mnie wazny, ale trzeba na niego uwaza¢ - czasem
z czesci klientébw warto zrezygnowas

jest kluczowym ogniwem w osiagnie ciu sukcesu

Tab. 4. Dokonczenia zdan przedsigbiorcéw, uczestnikédw projektu finansowanego ze
$rodkéw Unii Europejskiej realizowanego przez Wydziat Zarzagdzania UW w 2008 r. Zrddto:
opracowanie wiasne.
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9. Podsumowanie

Badania iloSciowe dostarczajg informacji o trendach, kierunkach zmian
dotyczacych roznych zjawisk, ale czesto nie sg w stanie uchwyci¢ szczegol-
nych, nieoczywistych faktow. Dlatego dobrze jest, gdy poprzedzone sg pogte-
bionymi badaniami jakosciowymi, stanowigcymi wstep do zaprojektowania
badan na szerszg skale. Pozwala to na unikniecie sytuacji zajmowania sie
wylgcznie powszechnie znanymi aspektami.

W niniejszym artykule zostaty zaprezentowane wiasnie wyniki badan
pilotazowych, ktore mogg stanowi¢ podstawe do prowadzenia badan na
szerszg skale. Nalezy wyraznie podkresli¢, ze zawarte w nim wnioski maja
jedynie charakter przypuszczen i wskazujg na kierunki dalszych badan na
liczniejszej grupie. Tym bardziej, Ze osoby badane byty zmuszone do uzgod-
nienia grupowej odpowiedzi, ktéra nie zawsze musiata by¢ zgodna z ich
opinig indywidualng. Ponadto watpliwosci moze budzi¢ pytanie, na ile uzy-
skane dane sg specyficzne dla rynku farmaceutycznego, a na ile wasciwe
dla sytuacji sprzedawania w ogole i sg uniwersalne, niespecyficzne. Mogtby
to by¢ interesujacy kierunek dalszych badan.

Dlatego nie mozna na podstawie wynikow tych badan formutowaé uogél-
nien, cho¢ potencjalnie moga by¢ podstawa do modyfikacji zarébwno pro-
gramow szkoleniowych, jak i stosowanych rozwigzan marketingowych - zgod-
nie ze stwierdzeniem Morgana (2002), ze: ,,nie da sie opracowa¢ nowych
sposobdw organizowania i zarzadzania, a jednocze$nie nadal mysle¢ po
staremu”.
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