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Anotace

Predmétem prace je analyza vnimani marketingovych kampani na volné prodejné l1éky a
na léky vazané na lékaisky predpis v cilové skupiné 1ékaid. Teoreticka ¢ast prinasi
piehled a shrnuti soucasnych poznatkii tykajicich se marketingovych kampani ve
farmacii s dirazem na legislativni omezeni a Casové limitovanou patentovou ochranu.
Jako vyzkumnd metoda byly zvoleny dotazniky s uzavienymi otdzkami, které byly
predlozeny lékattiim. Analyza 65 vyplnénych dotaznikii potvrdila rozdily ve vnimani
propagace voln¢ prodejnych 1é¢ivych pripravki a 1€ka na predpis, ukazala vSak 1 urcité

preference v hodnoceni marketingové-edukacnich materialt ze strany 1€kaiti.
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Farmaceuticky marketing, legislativni regulace marketingu, 1éky vazané na ptedpis,

marketingové kampané, marketingovy mix, volné prodejné Iéky



Annotation

The point of the study is an analysis of the perception of marketing campaigns of OTC
and prescription medicines by the target group of physicians. Theoretical part tries to
summarize up-to-date knowledge on marketing campaigns in pharmaceutical industry
with an accent on legislative regulation and time-limited patent protection. Closed
questions questionnaire method was chosen the respondents being the group of 65
physicians. The analysis of the questionnaires confirmed differences in perception of
the promotion of OTC and prescription medicines by physicians; however, it revealed
some evaluation preferences of marketing-educational materials from the point of view

of physicians.
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UvVOoD

Farmaceuticky primysl patii dnes na celém svéte k podnikatelsky
nejatraktivnéj$§im odvétvim. Navratnost investic, ale i jejich celkovy objem neustale
roste, a s tim i zisk farmaceutickych spole¢nosti. Je tomu tak i v Ceské republice,
kde ma farmaceuticky trh roéni obrat pfes 50 miliard K¢&.'

Farmacie se tak stala velmi atraktivni oblasti i pro sekundarni odvétvi, véetné
reklamniho primyslu. Ve farmacii se v pribéhu posledni tretiny 20. stoleti
a v prvnim desetileti stoleti néasledujiciho vyvinul pomérné specificky marketing.
Ten ma dnes i u nés zcela stejny charakter, prostfedky i cile, jako v zdpadni Evropé.

Marketing ve farmacii ma, oproti jinym marketingovym oblastem, svd omezeni
a své nalezitosti. Pfedlozena prace by méla tato specifika podrobné predstavit. Na
Iéky je Sirokou vefejnosti nahlizeno jako na prosttedky, které zlepSuji zdravotni
stav, zlepSuji kvalitu Zivota. Pohled na 1€k jako na obchodni artikl je trochu odlisny
a v mnohém velmi zajimavy.

Vyzkum, ktery je soucasti prace, by mél odpovédét na nékteré otazky spojené
s vnimanim reklamy koncovym zékaznikem, v tomto ptipad¢ 1¢katrem.

Cilem prace bylo zjistit rozdily ve vnimani reklamnich kampani na volné
prodejné léky a na léky véazané na l¢katsky pifedpis. SkuteCnost, ze jako cilova
skupina byli zvoleni lékafi, vyplyva z dal§iho textu. Lékaii jsou totiz jedinou
skupinou, kterd ma z divodu zakonnych regulacnich omezeni piistup k obéma
kampanim. Je to ovSem také cilova skupina, kterd ma z hlediska farmaceutického
marketingu pro vyrobce prvorady vyznam, nebot’ ve svém celku plné rozhoduje
o objemech spotfebovanych 1¢kt ve skupiné 1éki vazanych na lékaisky ptedpis, ale
do urcité miry také o spotiebé 1éka volné prodejnych.

Jako vyzkumna metoda byly zvoleny dotazniky s uzavienymi otazkami, ktery

byl ptedlozen 1¢kattim.

"METYS, K.; BALOG, P. 2006, str. 11



1. LEK JEHO VYZNAM A PROCES UVEDENI LEKU NA TRH

1.1. Lék

Hlavnim pfedmétem farmaceutického marketingu je 1¢k. Dle definice Velkého
1ékatského slovniku je 1€k: ,léciva latka a lécivy pripravek upraveny k pouZiti
a vyddni nemocnému.

Vydavani 1€kt nemocnému je na celém svété vyznamnym zpisobem legislativné
regulovédno, vétsinu 1€ka l1ze vydat pouze na lékaisky recept, jen mensi Cast je
mozné volné koupit v 1ékarn¢. Regulacni instituci zodpovédnou za dohled nad 1éky
je v Ceské republice Statni Gstav pro kontrolu 1é&iv (SUKL), ktery se v mnoha
ohledech tidi regulacnim ufadem Evropské unie EMEA (European Medicine
Agency).

Léky se zabyvaji dva obory, farmakologie a farmacie. Prvni z nich je soucasti
mediciny, tzn. studuje se v ramci studia Iékafstvi, druhy je samostatnym odvétvim,
se samostatnou vysokou Skolou, studuje se tedy oddélené¢ od mediciny. Zatimco
farmakologie je oborem pfedev§im védeckym, farmacie — tradi¢né oznacovana jako
l1ékarenstvi — je obor, ktery je podstatné spojen s primyslem a obchodem. Zatimco
do 50. let 20. stoleti pievazovala ptiprava I1ékii pfimo v Iékarné, v prib&hu
2. poloviny 20. stoleti Iékarenstvi zcela ovladla primyslova vyroba. Divodem zde
ovSem neni — na rozdil od vétSiny primyslovych odvétvi — snizeni ceny hromadnou
vyrobou, ale skutec¢nost, Zze to podstatné na léku, tedy ucinna latka, je obvykle
vysledkem extrémné drahého vyzkumu, jehoz financovani si nelze predstavit bez
prumyslové produkce a prodeje spojeného svelmi pokrocilymi metodami
marketingu. Farmaceuticky priimysl se v pribéhu poslednich desetileti dostal mezi

Vvewr

predpis v roce 2006 doséhl 634 miliard americkych dolar (USD).?

2 Vokurka, M.; Hugo, J. Velky lékarsky slovnik, 9. vydani, Praha: Maxdorf 2010,
3 http://www.thepharmaletter.com/file/44450/global-pharmaceutical-market-grew-7-to-reach-643-billion-

ims-reports.html



1.1.1. Skupiny 1éki — rozdil mezi OTC a Rx

Jak bylo uvedeno vyse, zakladni je rozd€leni 1ékti na 1€ky vazané na l¢katsky
ptedpis a volné prodejné 1éCivé piipravky. Pro prvni skupinu se v poslednich dvaceti
letech vzil termin etické 1€ky (podle anglického ethical drugs), bézné se uziva také
oznaceni ,,Rx 1éky* — zkratka Rx se v angli¢tin¢ uziva pro recepty, podobn¢ jako
v Cestiné zkratka Rp.

Volné prodejné léky se oznacuji zkratkou OTC (podle anglického over-the-
counter, dosl. ptes pult). Skutecnost, ze OTC 1€k 1ze koupit v 1ékarné bez ptedpisu,
vytvaii mezi laiky dojem, Ze mezi volné prodejné 1éky patii i rizné potravinové
dopliiky. Z psychologickych a marketingovych divodl jsou tyto doplitkky vyrabény
a baleny tak, aby pfipominaly léky — maji casto formu tablet, drazé apod.
Potravinové doplitky vSak nejsou 1éky v pravém slova smyslu, nevztahuje se na né
vétSina regulacnich omezeni platnych pro skute¢né léky, tedy ani fada omezeni

v oblasti reklamy.

1.1.2. Obchodni a genericky nazev l1éku

U vétSiny skuteCnych 1€kt — vazanych na I1ékaisky predpis i voln¢ prodejnych —
se uziva dvoji nazev. Prvni je tzv. obchodni nazev 1€ku (t€Z firemni nazev 1€ku),
tedy jméno, pod kterym je 1€k proddvan a marketovan. Toto jméno je chranéno
ochrannou zndmkou, na baleni 1¢ku (krabicce) je toto jméno uvedeno vyrazné a je to
jediné jméno, pod kterym znaji dany 1€k laici, ovSem i vétSina lékait.

Své jméno vSak ma i u¢inna latka daného 1€ku, tzv. genericky ndzev. Tento
nazev neni chranény, jde o nazev vychdzejici z pravidel chemické nomenklatury,
avsak pro ucely farmacie ¢asto vyznamn¢ upraveny. V souvislém textu se obchodni
nazev léku piSe svelkym pocateCnim pismenem, nazev genericky s malym
pismenem. Piikladem muze byt znamy 1€k Paralen (obchodni nazev), jehoz u¢innou
latkou je paracetamol (genericky nézev). Tento ptiklad ukazuje béznou (i kdyz ne
zcela univerzalni) praxi, kdy se obchodni ndzev do urc¢ité miry odvozuje od nazvu
generického.

Toto dvoji oznaceni ma zasadni vyznam pro farmaceuticky marketing.
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1.1.3. Patentova ochrana inovaci, originalni a genericka léciva

Inovace je hnaci silou jakéhokoli primyslového odvétvi. Lze bez nadsazky
tvrdit, Ze zasadnim prvkem evropské primyslové kultury je ochrana inovaci, obecné
oznacovana jako patentovd ochrana. Bez ochrany inovace byl vyrobce nepiimo
nucen k jejimu utajeni, a pravé nahrazeni utajovani patentovou ochranou vedlo od
pocatku novovéku k prudkému rozvoji pramyslu bézné oznacovanému jako
primyslova revoluce. Souc¢asti patentové ochrany je vSak rovnéz omezeni doby
ochrany, pfili§ dlouhd doba ochrany opé€t rozvoj omezuje.

Patentovd ochrana Iékii ma dv€ zasadni specifika oproti vétSin€ ostatnich
prumyslovych odvétvi:

a) zatimco vétSina primyslovych vyrobkil obsahuje vétsi pocet patentove
chranénych prvki, a to v rizném stadiu patentové ochrany, 1ék obvykle
obsahuje pouze jedinou ucinnou latku; kazdy novy 1ék ma proto
jednoznaéné vymezené obdobi, kdy je pod patentovou ochranou

b) naklady na vyvoj nové ucinné latky dosahuji Casto astronomickych
castek; v soucasné dob¢ se odhaduje, ze prumérné naklady na vyvoj jedné
nové ucinné latky jsou 1,3 miliardy americkych dolara

Patentova ochrana 1€ku trva ve vétsin€ zemi 20 let, vyrobce vSak musi ptihlésit
patent jesté¢ pted provedenim klinickych zkousek, tedy pied dokoncenim procesu
schvaleni 1éku regulacnimi organy. Tento schvalovaci proces trva v priméru 8 let,
proto skute¢nd doba, kdy vyrobce muze Iék prodavat pod patentovou ochranou,
byva kolem 12 let.

Lék, ktery jako prvni obsahuje novou uc¢innou latku, se oznacuje jako originalni.
Léky obsahujici stejnou ucinnou latku — tedy latku se stejnym generickym nédzvem —
se oznacuji jako léky generické nebo jako generika.

Genericka 1éciva mohou byt farmaceutickymi firmami uvadény na trh az po
vyprSeni patentové nebo jiné ochrany origindlniho 1éku. Generikum je
terapeutickym ekvivalentem origindlu. Spolecnost, kterd neinvestovala do vyvoje
latky, dosédhne zisku prodejem 1éku za podstatné niz§i cenu. Cena generika je
mnohdy az o 80 % niZ8i neZ cena originalniho 1éku, pfedstavuje tak zasadni trZzni

vyhodu generickych 1ék.
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Originalni 1€k se samoziejmé prodava 1 po vyprSeni patentové ochrany, ovSem
za podstatné nizsi cenu, neZ po dobu jejiho trvani. Cena miize byt — zejména
v prvnim obdobi po skonceni patentu — o néco vyssi, nez je cena generik, nebot’
vyrobce originalniho 1éku miZe jesté néjakou dobu tézit z faktu, Ze originalni 1€k je
ve vSeobecné zndmosti.

Farmaceutické firmy se v poslednich 20 letech téméi jednoznacné rozdélily na
ty, které vyrabé&ji origindlni 1éky a na firmy produkujici generika. Ty prvni se n¢kdy
oznacuji jako ,,originalni firmy®, nebo oficidlni jako ,,inovativni farmaceuticky
pramysl“. Firmam vyrabé&jicim generika se fika firmy generické. Generickd firma
zpravidla nemé potencial vyvoje nového 1¢ku, avSak divody, pro¢ firmy vyrabéjici
originalni 1éky nechtéji soucasné vyrabét léky generické, jsou spiSe marketingové,

jak vyplyne z dal§iho textu.

1.2. Vyzkum a vyvoj Iéku

Inovativni (originalni ¢i etické) farmaceutické spolecnosti, se ve vyzkumu a
vyvoji novych &kl soustied’uji pfedevsim na oblast zdvaznych nemoci, tedy nemoci
chronickych, vyzadujicich trvalou, celozivotni 1écbu (diabetes, priduskové astma,
revmatologické nemoci, psychiatrické nemoci atd.), 1ékti zachranujicich zivot (1éky
proti nemocem srdce a cév) a Iéka prodluzujicich zivot u nemoci, které soucasna
medicina zatim vylécit nedokdze. Dilezitou oblasti je pak rovnéz zlepSeni kvality
Zivota.

Podle kvalifikovanych odhadii inovativni firmy do vyvoje investuji az 20 % svych
ziskli. Vyvoj nového léku trva az 15 let a byva rozdélen do tii fazi

a) vyhledavaci vyzkum

b) vyvoj lé¢iva

¢) uvedeni léku na trh a jeho marketingové podpora

Vyvoj nového 1éku zacind vyzkumem, kdy tym odborniki zkoumé vybranou
nemoc a snazi se rozlustit principy, na kterych funguje. Farmaceutické spolecnosti
maji vlastni laboratofe technicky i persondlné¢ vybavené na Spickové urovni,

zakladem vyzkumu vSak je pfedev§im spoluprace s akademickymi vyzkumnymi
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pracovisti. V tomto prvotnim stadiu vyzkumu se odhaluji zékladni principy
fungovani nejen konkrétnich nemoci, ale také obecné principy fungovani zivych
organismi. Je to tedy oblast potencialnich epochalnich objevil, které posouvaji
obecné medicinské pozndni. Hlavni motivace lidi, kteti se podileji na tomto
vyzkumu, ma Casto zcela neekonomicky charakter, farmaceutické spole¢nosti proto
spise financuji jejich vyzkum, aniz by se je snazily pfimo zaméstnat. Skutecné velké
objevy, které jsou na pocatku vyvoje principidlné novych 1ékii a 1ékovych skupin,
vyzaduji velkou svobodu zkoumani, ta je ovSem jednim ze zdroji vysokych naklada
na toto stadium vyzkumu. Vysledek vyzkumu se nedd penézi ptimo vynutit a mnoho
tyml nevyzkouma nic zasadné nového, dalsi pak sice objevi néco nového, ale ne
vzdy redln¢ vyuzitelného pro vyvoj nového Iéku.

Skutecny vyvoj nového 1éku zacind v okamziku, kdy védci zhruba védi, ktery
zivy d¢j chtéji ovlivnit. Zhruba od 60. let 20. stoleti az do dneska je velka cast
vyvoje 1€kl spojena s napodobovanim pfirozenych latek. Latkou, kterd ma v téle
mnoho UC€inkd, je napf. adrenalin. Molekuly podobné adrenalinu, avSak liSici se
nepatrn¢ chemickou strukturou, maji u riiznych nemoci vyssi u€inek nez samotny
adrenalin. Takto se napodobuji desitky pfirozenych molekul lidského téla.

Nasleduji screeningové testy desitek Ci stovek derivati dané molekuly, az se
najde jedna, kterd skutecné vykazuje pozadovany farmakologicky ucinek. Nasledné
je zapotiebi zjistit, jestli jde o skute¢né novou molekulu a zda neexistuji podobné
latky. Pokud ano, nasleduje dalsi stadium vyvoje 1éku. Vyzkumna faze je nejdelsi
fazi pti vzniku nového 1éku a trva od 2 do 10 let.

Vlastni vyvoj léciva zacina preklinickym hodnocenim. Termin preklinicky
(doslova ,,pfedklinicky®) se uziva pro vyzkum, ktery neni spojen s aplikaci 1éku
lidem. Prakticky to znamend provadéni testti na laboratornich zvitatech. Hlavnim
cilem téchto testd je ovéfeni farmakologické ucinnosti a rovnéz testovani
bezpecnosti 1é¢ivé latky. Dale se zkoumé farmakokinetika 1€ku — tj. pohyb léku
v organismu od jeho podéani az po vylouceni. ZjiStuje se tak napf. mira absorpce ze
stieva, chemicka stabilita v krvi, cesty, kterymi je 1€k z téla vyluCovan a rovnéz, zda
se v nékterych tkanich nehromadi, aniz by mohl byt vylouc¢en. Vysledkem studia

T .o - . o “r 4
farmakokinetiky je stanoveni ddvkovani, zplsobu podévani a dal$i parametry.

*METYS, K.; BALOG, P. 2006, str. 28-32
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Je diilezité provadét testy na rtiznych druzich zvitat, nebot’ kazdy Zivocisny druh
reaguje jinak a ma jiné mechanismy, jakymi se vii¢i cizorodym latkam, tedy i
I¢kiim, brani. Dnes se kazdy 1€k testuje i na tzv. teratogenitu, tedy schopnost
poskozovat plod pii podani t€hotné zené (resp. dité, které matka koji). Preklinicka
faze trva dalSich cca 5-7 let.
klinickych testl spoc¢iva v podani nové ucinné latky prvnim 20-80 lidem, kteti jsou
zdravi a pfihlasi se dobrovolné. Cilem je zjisténi, zda by mohl existovat néjaky
rozdil G¢inku oproti testim na zvifatech. Fdze II je podani 1éku jiz nemocnym
lidem, opét nejprve t€m, ktefi se dobrovolné ptihlésili. Pocet ucastniki takové studie
se pohybuje od 100 do 300. Zde se znovu hodnoti farmakokinetika, hodnoti se mira
rizika k prospéchu pro pacienta. Tato faze trva pfiblizné 2 roky. Na zakladé
vysledkl je pak rozhodnuto, zda se bude nadale s vyvojem pokracovat. Pokud se
pokracuje, nasleduje faze I1l. Lék se podava 1000 az 5000 pacientlim, podavani by
mélo byt jiz totozné s tim, které by nastalo po schvaleni 1éku. Prokazuje se u¢innost
v porovnani s placebem nebo sjinymi UCinnymi latkami, které obsahuji jiz
schvalené 1éky. Pokud je vysledkem uzite¢na, bezpecna a ti¢inna nova latka, mize
farmaceutickd firma zazadat o schvaleni 1éku regula¢ni ufad (viz Gvodni kapitola).
Schvaleni 1éku ovS§em muzZe trvat jeSté n€kolik dalSich let. Lék je ale schvalen pouze
pro podavani jen na ty nemoci, na které prob&hly klinické testy. Po schvaleni

nastava faze IV, kdy jde o sledovani vedlejSich nezadoucich ucinki.

14



2. MARKETING VE FARMACII

Farmaceuticky marketing ma fadu ryst shodnych sjakymkoli jinym
pramyslovym marketingem, ale soucasné ma sva specifika. Farmaceutické
spolecnosti investuji do marketingu nemalé prostfedky, pfiCemz sleduji tii hlavni
cile:

a) uvedeni nového ptipravku na trh v co nejkratSsim ¢asovém useku
b) dosazeni co nejvétsiho podilu na trhu v urcité skupiné 1ék
¢) dosaZeni co nejvétsiho zisku

Podle skupiny, do které 1ék patii (Rx, OTC), jsou hlavnimi pfijimateli
marketingovych informaci 1ékafi, Iékarnici nebo laici.

Hlavnim cilem je co nejobsahlej$i a nejuplnéjsi informovanost o ucincich a
podani daného 1éku. Marketingova podpora produktu zde tedy znamena neustaly a
rozsifujici se proces predavani informaci o daném produktu. Kazdd farmaceuticka
firma samozfejmé zduraznuje vyhody svych I[éCivych ptipravkl a casto je
porovnava s konkurenénimi Iéky, ale neustdle tim dodavd Iékaitim odborné
informace o pfipravku. Pokud je odbornik komplexné informovéan, mtze pacientovi
predepsat nejvhodnéjsi 1ék, ktery bude napliovat potfeby daného pacienta. Dle
MetySe a Baloga musi 1é€ivo pfedevSim napliiovat potfeby pacienta, jinak nemuze
byt komer&né Usp&$né i pres snahu marketingu’.

Treti z vySe uvedenych bodi — dosazeni co nejvétsiho zisku — se zda byt
z obecné podnikatelského hlediska trivialni, v oblasti farmacie jde vSak o velmi
sloZitou a komplexni oblast. VétSina 1€kt na pfedpis (etickych ¢i Rx 1éki) je
pfinejmensim C¢aste€né hrazena zdravotnimi pojiStovnami. Mira této Uhrady
rozhoduje o skutecném zisku zcela zasadnim zptisobem. Jednani o mife thrady jsou
slozita a nelze je jednoznacné pocitat pouze do oblasti marketingu (viz dale). Otazka
zisku je citlivd jest¢ i1 zjiného divodu. Medicina byvad v médiich tradi¢né
prezentovana jako oblast, kterd ,kona dobro®, lékafi zachranuji Zivoty, pfiemz
tento pohled je jisté spravny a vytvaii trvalou motivaci pro dalsi a dalsi generace pfi
rozhodovani vénovat se oboru, ktery je spojen s velmi t€Zkym studiem a mimoradné

velkou odpovédnosti, véetné kazdodenniho rizika pfipadné chyby se soudni dohrou.

SMETYS, K.; BALOG, P., 2006, str. 69
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Rubem této tradi¢ni prezentace mediciny je znacné rozsifeny pocit, Ze nejen Iékafi,
ale také vyrobci 1¢kii by méli pfedevsim konat dobro. Otazka, do jaké miry je dnesni
zisk pfimo imérny Sanci na budouci objev 1éku, ktery ¢asti nemocnych zachrani

zivot, je velmi slozitd a pfesahuje oblast vlastniho farmaceutického marketingu.

2.1. Marketingovy mix

Jako v celém marketingu, 1 ve farmacii plati princip marketingového mixu. Na
rozdil od klasickych 4 P se ve farmaceutickém marketingu podle Dvorakové uvadi 6
P:

a) produkt (product)

b) marketingovou komunikaci (promotion)
c) distribuce (place)

d) cena (price)

e) lidé (personnel)

f) politika (politics).®

vvvvvv

pracovat se 4 P. Cilem je vytvofit optimalni strategii, kterd bude maximalizovat

zisk.

Produkt
Produkt je zédkladnim prvkem marketingového mixu. Jedine¢nost produktu ve
farmaceutickém pramyslu vychéazi z ucelu, pro ktery je vyroben. Léky jsou
nenahraditelné produkty a je nutné zajistit jejich dostupnost. Aby byla zabezpecena
dostupnost, dohlizi nad 1é¢ivy stat (viz oddil o regulac¢nich institucich v uvodu k této
praci) a stanovuje kritéria, kterd se od ostatnich produktti do znac¢né miry lisi.
Tato kritéria jsou podle MetySe a Baloga:
1. Socialni hledisko — l1éky jsou hrazeny z vefejného zdravotniho pojiSténi (viz
vyse). Povinnost statu je zajistit kazdému obc¢anovi minimalni zdravotni péci a

tedy i moznost 1é¢by.

 DVORAKOVA §, Farmaceuticky marketing je tvofen 6 P, dostupné na
http://strategie.el5.cz/prilohy/marketing-magazin
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2. Zdravotnické hledisko — u 1ékti musi byt zajisténa bezpecnost.
3. Ekonomické hledisko.”
Lék je produkt, ktery neni zcela standardni, vzhledem k tomu, Ze piisobi na

organismus, musi splilovat vysoké bezpecnostni a kvalitativni kritéria.

Cena

Tvorba ceny origindlniho 1éku je vysledkem dvou protichiidnych tendenci. Tou
prvni je pfirozena snaha farmaceutického vyrobce o navratnost prostfedkl
investovanych do vyvoje, proti ni pak stoji vyrazné regulacni zasahy statu, ktery se
snazi zajistit co nejveétsi dostupnost pro vSechny socialni vrstvy obyvatelstva
a souasn¢ se snazi minimalizovat vefejné investice, které musi do zdravotnictvi
vkladat.

U generickych 1ékt, a stejn¢ tak 1 u 1€ékd voln¢ prodejnych (OTC), je pak cena
dana z vétsi ¢asti konkurenénim prostiedim.

Ptedtim, nez je l1ék uveden na trh, musi byt zafazen do tzv. anatomicko-
terapeutického-chemického (ATC) klasifikacniho systému 1éCiv a stanovena
maximalni cena a uhrady.

Maximalni cena je maximalni Castka, za kterou muize farmaceuticka firma lék
prodavat distributorovi. Tuto cenu stanovuje ministerstvo financi na Zadost
farmaceutické firmy u 1ékt na predpis. Marze, kterd je pfipocitana k 1éivu nesmi
prekrogit 32 % z ceny vyrobce dle Metyse a Baloga.®

Cena se stanovuje na zaklad¢ nésledujicich tii faktort:

- cena, za kterou je 1ék prodavan distributorovi. Tato cena je stanovena na
zaklad¢ nakladi na vyzkum a vyvoj, vyrobu, ndklady na registraci 1é¢iva, na
propagaci atd.

- marze (rabat), kterou ptipocita distributor Iéku pii prodeji I€karné

- marze, kterou si pfipocte 1ékéarnik pfi prodeji zdkaznikovi

Uhrada ceny je ¢ast ceny, ktera je hrazena z vefejného zdravotniho pojisténi.
Tuto uhradu stanovuje Kkategorizaéni komise Ministerstva zdravotnictvi.
Kategorizacni komise je slozena ze zaméstnancli ministerstva, zastupct komor

1ékart a 1ékarnikt a odbornych spolecnosti, zdravotnich pojistoven, Statniho tstavu

"METYS, K.; BALOG, P. 2006, str. 73
$ METYS, K.; BALOG, P. 2006, str. 81
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pro kontrolu 16¢iv a svazu pacientl. V Ceské republice se stanovuje thrada na bazi
syst¢tmu referencnich thrad. VySe uhrady se stanovuje na zékladé¢ ceny
nejlevnéjsiho ptipravku z ATC skupiny.

Zakon o vefejném zdravotnim pojisténi stanovuje pojiStovné povinnost plné
uhradit jeden 1ék v kazdé ATC skuping.’

Pacienta pak nejvice zajimd vysSe doplatku u jednotlivého 1€ku, doplatek je

castka, ktera je rozdilem mezi thradou a cenou 1éku v 1ékarné.

Distribuce

Ve farmacii ma distribucni fetézec hlavni tfi ¢lanky — vyrobce, velkoobchod,
1€kéarnu.

Vyhody velkoobchodu z marketingového hlediska jsou nésledujici: Gispora pii
nakupu — velkoobchod odebere vétsi mnozstvi zbozi nez maloodbératelé,
velkoobchod je schopen rychlejSich dodavek nez vyrobce, piebira rizika, ktera jsou
spojena se skladovanim zbozi, je mozné vyuzit marketingové néstroje
velkoobchodu.

Do distribu¢niho fetézce nepiimo zasahuje obchodni zastupce — farmaceuticky
reprezentant. Ten svoji prezentaci produktti u 1ékaiti nebo 1€karniku miize ovlivnit

poptavku po Iéku.

Propagace

Stejné¢ jako ostatni primyslové zbozi je rovnéz produkty farmaceutického
primyslu, tedy léky, nutné propagovat. AvSak 1 zde maji léky zcela zasadni
specifikum, kterym se 1i§i od vétSiny ostatnich primyslovych produkta: tak jako je
v oblasti farmacie regulovano téméf vse, regulovdna je vyznamnym zptsobem také
propagace. Je jasné, ze propagovat lze pouze ptipravek, ktery jiz byl registrovan a
schvélen, reklama musi byt cilena vzdy jen na vlastnosti, které jsou v souhrnu udajii
o ptipravkl. Podobné je mozné 1¢k propagovat pouze na ty choroby, pro jejichz

1é¢bu je schvalen.

? Zakon o vetejném zdravotnim pojisténi ¢. 48/1997 Sb.
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Propagace musi provazet cely zivotni cyklus vyrobku. Marketingovym

kampanim zaméfenym na 1éky jsou vénovany dalsi kapitoly.
2.2. Zivotni cyklus farmaceutického p¥ipravku z pohledu marketingu

Prestoze skute€nd propagace muze zacit az po formalnim schvéleni léku
regulacnimi organy, pfiprava propagace se zahajuje v okamziku, kdy je schvaleni
velmi pravdépodobné. Stava se ovSem, ze vyrobce jiz piipravuje marketingovou
kampan a kone¢né rozhodnuti o schvéleni je odlozeno, obvykle o rok nebo i1 o delsi
dobu. Avsak praxe pfipravy marketingové kampané tésné pied registraci je bézna.
Dtivodem je skuteCnost, ktera zde byla jiz opakované zdliraznéna: v porovnani s
vysi investic do vyvoje 1éku je tieba dobu, ktera po dlouhém obdobi schvalovani
zbyva do konce patentové ochrany, vyuzit beze zbytku. Ptiprava dobré kampané
trvéa fadove neékolik mésici. Blizi-li se tedy faze vyvoje 1é¢ivého piipravku ke konci,
je nutné pripravit registraci pripravku, marketingové plany, rozpoCty a zacit
komunikovat s vyznamnymi a erudovanymi Iékaii — opinion leadery.

Pted uvedenim léku na trh je nutné navrhnout obal, logo a stanovit cilovou
skupinu, cenu a pfipravit reklamni strategii.

Po téchto ptipravnych fazich nasleduje uvedeni vyrobku na trh — launch
produktu. Launch je obvykle spojen s ur€itou slavnostni akci, na kterou jsou zvani
vyznamni lékati oboru, pro ktery je 1ék urcen.

V tu dobu ovSem jiz musi byt 1€k v distribu¢ni siti. IThned jak prob¢hne launch
(n¢kdy 1 pfed timto terminem) zacinaji reprezentanti farmaceutické spole¢nosti
navstévovat Ié¢kate a seznamovat je s informacemi o novém piipravku. Paralelné se
zahajuje medialni kampari.

Po uplynuti ur¢ité doby — obvykle po nékolika mésicich nebo po roce — musi
vyrobce zhodnotit efektivitu kampané. Prestoze z ¢ist¢ ekonomického hlediska jsou
meétitkem UspéSnosti trzby, které vyrobce za produkt ziskava, je zdsadnim
ukazatelem také vniméni ptipravku v cilové skupiné — at’ jsou cilovou skupinou
I¢kati nebo 1ékdrnici a pacienti. Na zdklad¢ této zpétné vazby se pak upravuje

prodejni a marketingova strategie, modifikuji se plany prodeji a dalsi.
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Po pocatecnim obdobi, které trva v priiméru jeden az tfi roky, ptichazi obdobi,
kdy by 1€k mél vyrobci vracet investované prostiedky a mé¢l by vydélavat. Idedlni je
stav, kdy lék piinasi velké trzby bez dalSich marketingovych investic. V praxi je
vSak nutné do 1éku investovat po celé obdobi, i kdyz jiz ne takové prostfedky, jako
na zacatku. Toto obdobi je doménou tzv. ,,pfipominkové reklamy*.

Spektrum marketingovych strategii v tomto obdobi je extrémné Siroké a nelze je
v této praci vypocitdvat. Na rozdil od zahdjeni prodeje je zde velké pole pro
improvizaci, a to ne vzdy uspéSnou. Tyka se to zejména situace, kdy novy lék
nespliiuje ocekavani vyrobce. Rozhodnuti, zda se vyrobce pokusi negativni vyvoj
zvratit dal$i propagaci (s rizikem netcelného vynalozeni dalSich prostiedkil) nebo
novy lék trvale odsoudi k neuspéchu, je velmi slozit¢ a vyzaduje zkuSenost i
odvahu.

I u velmi Gspésnych 1€ki se situace zdsadné meéni s blizicim se koncem obdobi
patentové ochrany. Ve chvili, kdy nastupuji genericti konkurenti, je tieba ucinit
zasadni rozhodnuti, zda se bude produkt i nadale podporovat marketingové nebo zda

se jiz necha bézet bez marketingové podpory.
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3. LEGISLATIVA A PRAVNI OMEZENI

Stru¢nd zminka o regulaci 1€k byla u¢inéna v uvodu. Vzhledem k tomu, ze
regulace se vyznamné tyka nejen vlastniho schvalovani 1ékt, ale rovnéz propagace,
rozvedeme toto téma nyni podrobnéji.

Dozor nad farmaceutickou reklamou vykonavéa od roku 2002 Statni ustav pro
kontrolu 1é&iv (SUKL) namisto Ministerstva zdravotnictvi. Kazdy 1ék, ktery se
objevi na trhu v CR, musi mit souhlas Statniho tstavu pro kontrolu 1é¢iv. Kazdy 1ék
musi mit ptibalovy letdk a je pevné stanoveno jaké idaje musi byt na obalu —
krabicce, i toto podléha schvalovani SUKLu.

Reklama je u 1éCivych pripravki regulovana disledné a velmi podrobné. Za
reklamu jsou v oblasti farmacie povazovany rovnéz aktivity, které standardné za
reklamu povazovéany nejsou. Nejnapadnéj$im — i kdyz zdaleka ne jedinym — rysem
této regulace je zakaz propagace etickych 1éka (tedy 1€kt na 1€katsky predpis) pro
laiky. Rovnéz je zakazano propagovat 1éCivy piipravek, ktery neni registrovany
v Ceské republice, a to i odbornikiim. Neni omluvou, Ze tento 1ék je schvalen
a dokonce uspé$né uzivan napi. v USA.

Propagace na humanni [éCivy ptipravek musi podporovat jeho racionalni
pouzivani objektivnim pfedstavenim tohoto piipravku bez piehanéni jeho
vlastnosti.'

Reklama na humanni 1é¢ivé ptfipravky je regulovana prostfednictvim zékona
o reklamé¢ ¢. 40/1995 Sb. Jsou jina pravidla pro reklamu zacilenou na odborniky
a jina pro laickou vetejnost.

Za reklamu na léky je povazovano také nad rdmec obecného vymezeni reklamy:
. ... VSechny informace, presveédcovani nebo pobidky urcené k podpore
predepisovani, dodavani, prodeje, vydeje nebo spotreby humannich lécivych
pripravku. Dale se za reklamu povazuji a) navstévy obchodnich zdstupcii
s humannimi lécivymi pripravky u osob opravnenych je predepisovat, dodavat nebo
vydavat, b) doddvani vzorku humannich lécivych pripravku, c) podpora
predepisovani, vydeje a prodeje humannich lécivych pripravki pomoci daru,

spotiebitelské soutéze a nabidkou nebo prislibem jakéhokoli prospéchu nebo

""NOVAKOVA, E.; JANDOVA, V. 2006, str. 76
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financni ¢i vécné odmény, d) sponzorovani setkdani navstévovanych odborniky,
e) sponzorovani védeckych kongresii s ucasti odbornikii a uhrada ndkladu na
’ sy . er . . 5% ;e 11
cestovné a ubytovani souvisejicich s jejich ucasti.
Je asi namist¢ zde uvést, ze zatimco regulace vlastniho pouzivani 1éku na izemi
ur¢itého statu je motivovana ochranou obyvatelstva pfed piipadnymi nezadoucimi
zdravotnimi nasledky (a rovnéz ochranou Iékaiti a zdravotnickych instituci pred

zbyte¢nymi zalobami ze strany poskozenych), ma regulace reklamy na léky pozadi

spiSe ekonomické. Souvisi tedy se systémem zdravotniho pojisténi.

3. 1. Volné prodejné léky

Voln¢ prodejné 1éky (OTC), tedy léky, které se daji koupit bez lékatského
pfedpisu a mohou byt pouzity bez stanoveni diagnézy lékafem, mohou byt
pfedmétem reklamy pro Sirokou laickou vefejnost. Avsak i zde existuji jista pravni
omezeni, ktera dle zdkona nesmi reklama porusovat; uvedeny zde jsou jen ty
nejhlavngjsi dle zakona :

a) nesmi byt vyvolan dojem, Ze nahrazuji konzultaci s 1ékafem nebo naznacit, ze to
neni potfebné

b) nesmi zaruc¢ovat G€inky 1éku a nespojovat je s nezddoucimi ucinky

¢) reklama nesmi byt cilena na osoby mladsi 15 let, tedy nesmi byt uréena vyhradné
pro né&, mize byt apelovano na rodice

d) nesmi byt doporucovan na zékladé¢ dobrozdani osob, které nejsou odborniky —
1€kati; tato praxe byla jesté v 90. letech 20. stoleti u nas bézna, nckteré 1éky
propagovaly herci nebo jiné zndmé osobnosti; zdanlivd propagace 1éki herci
v dnesni dobé je ve skutecnosti propagace potravinovych dopliikii — viz poznamku o
laickém vnimani dopliikll v ivodu prace

e) nesmi opirat bezpecnost a UCinnost piipravku pouze o to, Ze je pfirodniho

o 12
ptvodu

' Zakon ¢&. 40/1995 Sb., § 5 odst.1
12 Zakon &. 40/1995 Sb., § 5 odst.1
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Kazdy inzerat pro Sirokou vefejnost musi obsahovat vétu o podrobném piecteni
piibalového letdku a pifipadné porad¢ s Iékarem ¢i l€karnikem. U vybranych latek
musi byt uvedeno, Ze tuto latku obsahuje.

Kromé volné prodejnych 1é¢ivych piipravkii mohou byt pro laickou vetejnost
propagovany rovnéz vakciny a vakcinacni akce, které jsou schvaleny Ministerstvem
zdravotnictvi. Reklama muze byt zacilena na Sirokou vefejnost, ackoli jde o latku,

ktera je na 1ékaisky predpis.”

3.2. LéKky na predpis

Propagovat 1éky na piedpis (etické 1éky, Rx 1éky) pro laickou vetejnost je piisné
zakazano. PorusSeni tohoto zédkazu je posuzovano velmi piisné. Reklama je omezena
pouze na odbornou vefejnost. Zcela striktné vzato nesmi byt etické 1éky
propagovany ani profesionalnim zdravotnikim, ktefi 1¢ky neptedepisuji.

Reklama pro odborniky mutze byt umisténa pouze v odbornych publikacich,
odbornych periodikdich nebo na internetovych strankdch urenych pouze
odbornikiim.

Reklama pro odborniky musi obsahovat:

,,a) presné, aktualni, prokazatelné a dostatecné uplné udaje umoznujici odbornikiim

vtvorit si vilastni nazor o terapeutické hodnote humdanniho lécivého pripravku.

Udaje prevzaté z odbornych publikaci nebo z odborného tisku musi byt presné

reprodukovany a musi byt uveden jejich zdroj,

b) zakladni informace podle schvaleného souhrnu udajit o pripravku, vietné data

schvaleni nebo posledni revize,

¢) informaci o zpiisobu vydeje humanniho lécivého pripravku podle rozhodnuti

o registraci,

d) informaci o zpiisobu hrazeni z prostiedkil verejného zdravotiho pojisténi. ,,"*
Pravidla maji i navstévy farmaceutickych reprezentant pii navstéve lékare.

Pokud reprezentant 1ékafe navstivi za Gcelem propagace léku musi vzdy predat

' VANKOVA, E.; WINTER, F. Farmaceuticky marketing a pravo, ¢lanek dostupny na
www.zdravotnickepravo.cz
14 Zakon ¢. 40/1995 Sb., § 5b odst.2
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Souhrn informaci o pfipravku a informace o zptisobu hrazeni — zda je, neni ¢i je
¢astecné hrazen z prostifedkl vefejného zdravotnictvi.
Zakonnd opatieni se vztahuji také na dary pro lékafe, maximdlni rocni ¢éstka
hodnoty daru je 1500 K¢&. Zakon omezuje i ¢astku investovanou do pohosténi, ucasti
na kongresu.

Za reklamu je povazovano také poskytnuti vzorkd.

Soucasti reklamy pro odborniky musi byt vzdy Zkracena informace o piipravku
a o zpusobu uhrady, veskeré informace musi byt podloZeny citacemi v odbornych

publikacich nebo vychazet z SPC.
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4. OBECNA CHARAKTERISTIKA PROPAGACNI
KAMPANE NA LEKY

4.1. Marketingovy plan

Jak u Rx tak u OTC ptipravku se pfipravuje marketingovy strategicky plan vétSinou
na 3 roky doptedu. Detailni marketingovy plan se pak ptipravuje zpravidla na rok
doptedu.

Marketingovy plén by mél byt pfipraven tak, aby i osoba ve firmé, ktera se ptimo
nezabyva danym produktem, méla jasnou predstavu o aktivitich spojenych s danym
pfipravkem. Plan musi byt jasné¢ a logicky strukturovan a musi vychéazet z analyz
vysledkli minulych kampani na tentyz 1ék nebo na 1ék podobny. Jednotlivi vyrobci —
resp. jejich lokalni pobocky — se znaéné lisi v tom, do jaké miry dodrzuji globalni
branding, ktery je u velkych vyrobcl obvykly. V této zasadni otdzce panuje velkd
variabilita a n€kdy 1 velké vnitrofiremni spory. Nadfizené, nebo matetské pobocky
obvykle prosazuji dodrzovani globalniho brandingu, lokalni manazeii — Casto opravnéné
— upozoriiuji na potiebu se prizptisobit mistnimu prostiedi, mistni tradici a vnimani.
Toto se tyka prakticky vSech prvki kampané — vizualu, celé grafiky, copywritingu atd.
Key message je samoziejme jednotna.

Kampail je nejdiive v zdkladnich obrysech pfipravena marketingovym tymem
farmaceutické spolecnosti — vcetn€ vyty€eni ramcovych cilli — teprve pak je kampan
zadana ke zpracovani do reklamni agentury.

Zékladni body marketingového planu se pfilis nelisi od struktury znamé z jinych
oblasti, tak jak je uvadi Kotler :"

-, vize

- analyzy — trh, konkurence, trzni pozice

- SWOT analyza

- stanoveni cilii a strategie

- program

- akcni plany — produkt, cena, distribuce, reklama

'S KOTLER, P. Marketing management. 10.vyd. Praha: Grada Publishing, 2005. ISBN:80-247-0016-6
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implementace a rizeni

‘

kontrola‘

Odlisnosti a specifické rysy byly zdiraznény v ptedchozich kapitolach — tykaji se

pfedevsim zakonné regulace a dalSich omezeni v souvislosti s hrazenim nékterych ki

z prostfedkt vefejného zdravotniho pojisténi.

4.2. Priprava kampané, zakladni linie propagace 1ékii

Pfi detailnim pohledu zjistime, Ze existuji v zdsad¢ ne dvé¢, ale tfi zakladni linie

propagace 1ék.

a)

b)

propagace Rx 1ékti — jejim zakladem je sice dobry vizudl, ale vSechny materialy
musi obsahovat (a to 1 ze zdkona) mnoho dokumentacniho materialu, které maji
I¢kate presvédCit o prokazatelnych a klinickymi zkouskami dostate¢né
provétenych vyhodach daného 1éku. VSe musi byt dolozeno citacemi z literatury
standardni propagace OTC 1ékti — zaklad v dnes$ni dobé obvykle predstavuje
televizni reklama, na kterou navazuji inzeraty ve spolecenskych Casopisech,
popt. i v dennim tisku.

propagace OTC 1¢ékli ur¢ena lékatiim — ta tvofi tieti linii, kterd sice neni zcela
nezndma (nebot’ jejim koncovym adresitem je opét pacient), ale neni takto
bézné vnimana. Kampané na OTC Iéky — zejména na ty, u kterych se ocekava
vyznamny ekonomicky pojem pro vyrobce — mivaji ovSem cCasto také tuto linii.
Tedy paralelné sreklamou, kterou vidi Sirokd vetejnost v televizi a bézné
dostupnych periodikach, se zpravidla pfipravuji propagacni materidly (Casto
oznacované spiSe jako edukacéni), urcené pro lékarfe. Vychazi se pfitom ze
zkuSenosti, Zze voln¢ prodejny Iék doporuCeny lékafem miva mezi pacienty
podstatné vétsi divéru, nez 1€k doporuceny lékarnikem nebo pouze zakoupeny

na zéklad¢ reklamy.
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Kanaly

Také kandly, které propagacni kampan vyuziva, se nelisi od propagace mimo

farmacii kvalitativné, ale spiSe kvantitativné, tedy jejich relativnim vyznamem

v ramci kampang.

a)

b)

d)

g)

h)

obchodni zastupci (reprezentanti), jsou klicovou slozkou komunikace s Iékafi
v oblasti Rx produktt, ale zasadni vyznam maji i pfi uvedeni OTC produktu na
trh, a Casto v dalsim obdobi

televizni reklama — ma velky vyznam u OTC produktid s velkym (nebo
ptedpokladané velkym) objemem trzeb, pro Rx 1éky neni legislativné povolena
inzeraty v periodickém tisku — patii k standardnim kanalim v obou skupinach,
Rx i OTC

Internetova reklama a dal$i on-line komunikace (mobilni apod.) — plati pro ni
zakonna omezeni jako pro reklamu tisténou, dnes, v dobé, kdy se stalo béznym
prehravani videi na pocitaci, predstavuje alespon ztechnického pohledu
internetova reklama ptechodnou formu mezi reklamou tiSténou a televizni
Tisténé propagacni a propagacné-edukacni materidly — foldery, letdky, drobné
pomucky (pro vypocet apod.) — jsou vyznamnym nastrojem komunikace
farmaceutickych zastupci s 1€kati 1 I€karniky, u jednotlivych skupin 1€kt se pak
v rizné mife (a s riznym efektem) pouzivaji i mimo osobni kontakt

Promotion — kongresy, konference, seminaie, sympozia — jim patii klicové
postaveni v propagaci Rx 1ékl, zejména pii uvedeni na trh a v bezprostiedné
nasledujicim obdobi

P.O.S — typicky je cilena na lékarny — do jisté miry sem patii i materialy, které
zastupci farmaceutickych firem (nebo specializované agentury) umistuji do
cekaren a v jistém smyslu tuto funkci plni i vySe uvedené edukacni materidly na
OTC produkty, které pacient dostava od Iékare

wewr

ma u lékaru
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5. KAMPANE OTC A RX PRIPRAVKU

5.1. Kampan OTC pripravku

Obchodni zastupci (reprezentanti)

Pro uvedeni 1éku na trh maji vzdy kli¢ovy vyznam, a to i v ptipadech OTC l¢ékd,
kde je jako stéZzejni vniména reklama televizni. Reprezentanti pii uvadéni nového
OTC Iéku navstévuji nejdiiv 1ékarniky, bez téchto navstév by investice do ostatnich
propagacnich kanali byly zmafeny. Jen mensi ¢ast 1ékarnikd novy 1€k skutecné
objednava v okamziku, kdy zaregistruje televizni reklamu. Na trhu s Iéky je tak
obrovsky ptetlak nabidky (do kterého se z pohledu lékarnika — mnohem vic nez
napf. 1ékare) promitd rovnéz nabidka potravinovych dopliki, které jsou koncovymi
zakazniky Casto vnimany jako 1éky — viz pfedchazejici text.

Motivace lékarnikli mit novinky je dosti slaba, odpovida to obecné nedavéie
v novinky z oblasti 1¢kli, kdy kazdy ma v paméti ¢asto bombastickou reklamu na
rizné ptipravky se spornou uc¢innosti. Osobni kontakt s reprezentantem ma v tomto
sméru podstatné vétsi piinos, takze teprve kombinace obou kanalt je predpokladem
(a nikoli zarukou) uspésného startu prodeje. Pokud neni investice do nakupu
reklamniho Casu v televiznim vysilani v rovnovaze s investici do prodejniho tymu,

pak mize byt ndvratnost investic problematicka.

Televizni reklama
Je vyuzivana casti OTC ptipravki, hlavné t€mi, které jsou spojeny s masovou
spottebou; zakladni déleni z hlediska marketingu je na
- sezonni léky
- léky na bolest
- léky na zazivaci obtize
- ostatni léky
Typicky sezonni jsou léky proti projeviim chiipky a nemoci z nachlazeni (tzv.
antipyretika, 1éky proti horecce), které se objevuji v reklamé v obdobi pfiblizné

od prosince do biezna
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Inzeraty v periodickém tisku

U OTC I¢ki jsou vyuzivany jak velkondkladové tiskoviny, tak nékteré specialni
zamétené na ur€ity specificky segment. Typickym segmentem jsou Casopisy urcené
zendm, a to pravé nejen velkondkladové, ale i se specidlnim zaméfenim, napf. na

rizna zenska hobby, péci o déti, domécnost apod.

Internetova reklama

Internetova reklama a dalsi on-line komunikace (mobilni apod.) — v oblasti OTC
1€ki je velmi oblibena a jeji vyuzivani rok od roku roste. V souladu s tim, co bylo
uvedeno v kap. 4, se na internetu v propagaci uzivaji stejné spoty, jaké se uvadéji

v televizi.

P.O.S. propagace

Typicky je cilena na 1ékarny, ma u OTC I¢éki velky vyznam. V I€karnach jsou
vyuzivany vSechny typy ploch (v€etné podlahy a stropu) a také; jak jiz bylo
uvedeno, funkci P.O.S. propagace maji do jist¢é miry i materialy, které zastupci
farmaceutickych firem (nebo specializované agentury) umistuji do cCekaren a
vjistétm smyslu tuto funkci plni 1 vySe uvedené edukacni materidly na OTC

produkty, které pacient dostava od I1¢kate

Dalsi propagacni kanaly

Tisténé propagacni a propagacné-edukacni materialy samy o sobé maji u OTC
1€kt mensi vyznam, vyuzivany jsou ovSem jako P.O.S. (v€etné cekaren lékaili) a
jako edukacni materidly uréené lékaiim, resp. pacientim, ovSem prostiednictvim
1¢kare.

Kongresy apod. —u OTC 1ékti mé zcela vedlejsi roli.
Direct marketing jist¢ byva vyuzivan také u OTC léki, nepatii vSak k zdkladnim

propagacnim kanalim.
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5.2. Kampan Rx pripravku

Obchodni zastupci (reprezentanti)

U Rx Iékti maji farmaceutiCti reprezentanti a jejich navstévy u lékait velky
vyznam — jak pro uvedeni léku, tak pro jeho dal$i prodejni osud. Navstévy
v ptedchozim textu. Motivace l¢kare zacit predepisovat novy 1ék (pro néj osobné
zatim nevyzkouSeny, tedy ,,nejisty) je jeSté mensSi, nez motivace lékarnika 1¢k

objednat a mit alespon n€kolik baleni na sklad¢.

Inzeraty v periodickém tisku

Rx 1€ky lze propagovat pouze na strankach odbornych c¢asopist. Velkou
vyhodou pro vyrobce 1¢kl je skutecnost, kterd provazi celou moderni medicinu:
dochazi k stale vétsi specializaci, proto okruh ctenafd je mensi (a mensi je tedy

i cena inzerce), a o to vys$i je stupei cilenosti.

Internetova reklama
Postaveni internetové reklamy sili i u Rx 1€k, ovSem i zde je omezeni, které je
feSeno pozadavkem souhlasného prohldseni, ze osoba, ktera se na stranky hlasi, je

1ékafr.

Tisténé propagacni a propagacné-edukacni materialy

Foldery, letdky, drobné pomicky (pro vypocet apod.) jsou jednak nositeli
informace, jednak slouzi jako podpora komunikace farmaceutickych zastupcii
s 1¢ékari. Toto plati 1 v pfipadé kongresi (viz dale), nebot’ v pritbé¢hu roku je vétSina
reklamni produkce sméfovdna na rizné kongresy, konference, seminafe i
sympozia. Jde pfiblizné o 60 %, vétsi cast zbytku je ur€ena do rukou

farmaceutickym zastupctim.
Kongresy, seminare

Kongresy, konference, seminafe ¢i sympozia — to vSe spolu s osobnimi navstévami

zéstupctl tvoii patef propagace Rx 1éku. Uast na kongresu je obvykle spojena
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s vyznamnym objemem investic, které zacinaji u prondjmu mista a ceny za stanek.
Kongresy potadaji v naprosté vétsiné odborné spolecnosti (resp. vybrana agentura
z povéteni odborné spolecnosti) a finance ziskané z kongrest predstavuji zakladni
zdroj financovani spole¢nosti. Timto charakterem ,,sponzoringu® odborné
spole¢nosti jsou nastaveny veskeré ceny spojené s ucasti na akci.

Investice do stanku — zde hraje velkou roli prestiz, velky vyrobce si nemtize dovolit
skromny stanek, dnes jsou standardem u velkych farmaceutickych vyrobcii
drouposchod’ové stanky s oddélenymi ,,mistnostmi* pro jednani s béznymi klienty
(tj. Iékafi) a pro jednani s vyznamnymi odborniky — opinion leadery.

Jak jiz bylo pravé uvedeno, na kongresy casové sméfuje velka ¢ast propagacnich

materiald, které se v pritbéhu roku vyrobi.

Ugast farmaceutickych firem na kongresech je jak reklamou na osobni prezentace
produktu, tak ale 1 v podstaté osobnim prodejem, vzhledem k tomu, Ze na stanku
jsou ptitomni farmaceuti¢ti reprezentanti nebo produkt manazeti, nékdy zde dochdzi
i ksetkdni vrcholového vedeni spolecnosti (tedy tzv. ,,country managera®)

s vedenim odborné spole¢nosti.

Dle MetySe a Baloga je ucast farmaceutické spolenosti na akci podminéna
splnénim nasledujicich zasad:

1. Aktivni ucast by méla byt naplanovana rok doptedu.

2. Pro danou akci by mél byt vypracovan plan cilt.

3. Vypracovani detailniho rozpoctu.

4. Navrh, podoba a zajisténi stanku.

5. Navrhnout a pfipravit veskeré propagacni materidly, pozvanky atd.

6. Zajistit uCast pracovnikil spolecnosti na zéklad¢ programu a cili kongresu

7. Po skon&eni akce vyhodnotit jeji piinos a nasledng doplnit databazi. '°

" METYS, K.; BALOG, P. 2006, str. 147—148
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5.3. Rozhodovaci proces v cilové skupiné

Rozhodovani se zasadné li§i mezi OTC a Rx léky.

Rozhodovani u OTC léku

a)

b)

Rozhodovani pacienta pfi volbé I€ku je slozité, ostatné jako kazdé rozhodovani,
které nemuzeme podlozit jednozna¢nou jednorozmérnou kvantitativni tivahou.
Hraji zde navic roli obavy o vlastni zdravi — a zejména u Zen jesté vic obavy
o zdravi déti a celé rodiny. Kftadé nejistot, co vSechno ztoho, co je
propagovano, je skuteéné pravda, pristupuji jist¢ i ekonomické faktory. Cena
OTC I€ku hraje svou roli.

Volbu vyznamné zjednodusi doporuceni Iékate. I kdyz se zde na prvni pohled
zda, Ze plati rovnice OTC = pacient, Rx = lékaf, ve skutecnosti je velkou snahou
vyrobcil, ovlivnit 1ékafe vtom smyslu, aby i1 1€k, ktery nemilize ptedepsat,
alesponi znal. Doporuceni byva vétsinou spojeno s edukacnim materidlem (viz
odd. 4.2 bod e). K této méné znamé, ale velmi vyznamné cesté¢ propagace se
vratime v praktické ¢asti této prace.

Rozhodovani 1ékdrnika. Ackoli si bézné€ do 1€kl promitame nadéji na uzdraveni,
z pohledu Iékarnika je 1€k predevS§im zbozim. Jeho rozhodovéni, zda ma novy
1€k objednat, se pfili§ nelisi od rozhodovani kazdého prodejce v prostiedi
nadbytku nabidky nad poptavkou: s objednavkou nového Iéku Iékarnik vétSinou

ptiliS nespécha.

Rozhodovani lékare u nového Rx léku

Lékaf, na rozdil od lékarnika, nemd s predepsanim nového 1éku spojenou vlastni

investici (odhlédneme-li od preskripéniho limitu). Jde vSak o rozhodovani ,bez

emoci®, 1ékat racionalné zvazuje, zda jej informace dodané vyrobcem piesvédcily,

aby dal novému léku ptednost. Velkou roli hraje nazor jeho kolegii, zejména téch

nejzkusenéjSich — opinion leadert.

Toto vSechno je podkladem pfi pfipravé marketingové kampané.
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6. SROVNAVACI ANALYZA KAMPANI Rx A OTC
LEKU Z POHLEDU LEKARE

Obsahem praktické Casti této prace je srovnani kampani 1¢kti vazanych na
I¢katsky predpis (dale Rx Iéky) s reklamnimi kampanémi 1€k volné prodejnych

(dale OTC Iéky).
6.1. Cile prace

Z cisté¢ ekonomického hlediska jde v pripadé¢ Rx 1€kt a OTC ptipravkd o dvé
skupiny produktl, které se pohybuji kazdd ve svém segmentu, trzné si pfili§
nekonkuruji, nebo jde o konkurenci zna¢né¢ omezenou na ptipady, kdy lze urcitou
nemoc lécCit jak 1ékem vazanym na piedpis, tak Iékem volné prodejnym. Prakticky
jde vSak o dvé znacn¢ oddélené skupiny.

AvSak zhlediska reklamy a marketingu obé skupiny velmi Uzce souviseji,
pfinejmensim faktem, Ze reklama vychézi od tychZ nebo podobnych vyrobct, tvofi
ji a organizuji titiz marketingovi pracovnici. Céste¢né se také pouzivaji stejné
prostfedky. V duchu toho, co bylo v této praci jiz mnohokrat zdiraznéno, je vSak
velmi hluboce zakotfenéné odd€lené vnimani reklamy pro Sirokou vefejnost a pro
I€kate, a to 1 v ptipadé 1€k, ktery mize byt propagovan pro ob¢ skupiny, tedy 1€kl
OTC.

Jedinou cilovou skupinou, kterda ma pfirozeny pfistup k obéma typim
reklamnich materiali — tedy propagaci Rx 1 OTC 1€kt — jsou l€kafti. Pro porovnani

vnimani farmaceutické reklamy jsem proto zvolila tuto skupinu.
6.2. Formulace problému
Vénuji se jiz témét 10 let produkci propagacnich a edukacnich materialti ve

farmacii, resp. t€Z navrhovani celych kampani na I€ky. Studiem, ve kterém jsem

pted 10 lety zacala pracovat a které nyni fidim, prochdzeji jak materidly na Rx Iéky,
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tak na Iéky OTC, v poméru cca 2 : 1. Jde vSak v naprosté vétSin€ o materialy urcené
pro lékare.

V centru zdjmu farmaceutickych firem vyrabéjici Rx léky jsou logicky kontakty
s I€kati, nebot’ jsou to pravé oni, kdo rozhoduje o mnozstvi predepsanych a tedy
spotiebovanych 1¢ki. Pres pravidelnou medidlni kritiku neetického chovani
farmaceutickych firem probiha velka vétSina této komunikace zcela eticky, pfesto je
v piipad¢ nového 1éku zdkladem komunikace s lékafem osobni navstéva zastupce
firmy. Presvédcit 1ékare, aby zacal predepisovat novy 1€k — s vyjimkou 1€ka, které
maji tak mimotfadny terapeuticky pfinos, ze jsou oslavovany na kazdém odborném
kongresu — je pomérné tézke.

Lékati neradi méni své zvyky, nebot’ zvyk znamend urcitou jistotu a ochranu
proti chybé, kterd muize vést k poSkozeni pacienta. Kazdy novy lék znamena
z psychologického hlediska pro 1ékate spiSe obavu nez nadgji. Tu vsak 1ék muize
piinést pacientovi a osobni schiizka s lékafem zvySuje Sanci, Ze lékai se zacne
novym lékem skute¢né zabyvat.

Je zavedenym zvykem — opét vychéazejicim z jednoduchych psychologickych
principti — zZe zéstupce firmy ma byt pro schiizku vybaven néjakymi propagacné
edukaénimi materialy.

Vétsina farmaceutickych vyrobkll se neustile zabyva tim, jaké materidly jsou
pro lékatfe nejvhodnéjsi. Kritériem je, zda je 1ékat skutecné ptecte, néco si z nich
zapamatuje a popt. zda ovlivni jeho terapeutické navyky.

S ohledem na fakt, ze se zabyvame piedevsim tvorbou materidlti pro Iékafe (na
Rx 1 OTC léky), zabyvam se 1 ja osobné& jiZ mnoho let otdzkou, jaké materialy budou
z pohledu 1ékate nejucinnéjsi. Tomuto tématu jsem se proto rozhodla také vénovat
tuto praci, diky niz jsem se poprvé rozhodla provést skutecny vyzkum. Je totiz zcela
bézné (a to v naSem studiu, stejn¢ jako u vétSiny vyrobct 1€kil), ze se materialy
pfipravuji na zéklad¢€ intuice a zkuSenost se pfitom opird o nesystematické obcasné

(kladné 1 zaporn¢) reakce l1ékaiti
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6.3. Pracovni hypotézy

1. Tato prace by méla slouzit i k ovéteni mé hypotézy, ze mezi 1ékafi jsou velmi
obliben¢ edukacni materidlly na OTC Iéky, které Iékai dava nemocnym
s doporucenim piislusného 1€ku. Tyto materidly se pravem oznacuji jako edukacni a
ne primarné propagacni, nebot piestoze slouzi propagaci urcitého 1éku, obsahuji
mnoho informaci o nemoci, kterou pacient trpi, o formach prevence, doporucenich,
jak se chovat pfi 1écbé apod. Obliba mezi I€kati je podle mého dana faktem. ze
edukac¢ni material poméha 1ékati komunikovat s pacientem, tedy jinymi slovy, udéla
cast prace za 1ékare, ktery obvykle pod tlakem bodového systému pojisStoven nema
mnoho Casu, aby pacientovi vSechno vysvétlil tak, jak by bylo spravné.

2. Chtéla jsem, aby vyzkum potvrdil i dalsi skutecnosti, které se obvykle pouze
predpokladaji:

a) zda lékat vnima rozdil v propagaci Rx 1¢ku a OTC vici lékaiim

b) zda lékat vnima v ramci Rx 1€k rozdil mezi materidly origindlnich 1ékt a
generickych ptipravki

¢) zda si lékat spoji reklamu v televizi s materidly, které dostdva od reprezentantii
(materidly mivaji dost Casto jiny vizudl i jinou Ustfedni mySlenku)

d) zda si lékat uvédomuje, ze se v odbornych publikacich objevuji i reklamy na
OTC piipravky (coz je zcela v pofadku, na rozdil od opacné situace, ktera je
zakonné vyloucena)

e) co lékare upoutd nejvice na propaga¢nim materialu na Rx ptipravek

f) co l1ékate upoutd nejvice na propagacnim materidlu na OTC piipravek

6.4. Pouzité metody, techniky a postupy

Uvedené otazky byly formulovany do dotazniku. Otéazka, kterou jsem
povazovala za ustfedni byla zafazena jako tieti.

Na dotaznik odpoveédélo 65 1ékarti z riznych obord mediciny. Dotaznik byl
kladen suzavienymi otazkami. Pod jednotlivé dotazy jsou vlozeny vysledky

odpovédi.
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6.5. Vysledky

1. Vnimate rozdil v propagaci Rx 1éki a OTC vuci 1ékaitim?
a) ano
b) ne

¢) nemohu posoudit

Graf ¢.1 Vnimani rozdili propagace Rx 1ékti a OTC

pocet respondentd

ANO NE NEMOHU POSOUDIT

Z odpovédi vyplyva, ze vétSina Iékafi rozliSuje propagacni materidly

generickych a originalnich 1¢k.

2. Vnimate vramci Rx lékii rozdil mezi materidly originalnich 1éki a
generickych pripravki?

a) ano

b) ne

¢) nemohu posoudit
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Graf ¢.2 Vnimani rozdili mezi materialy originalnich a generickych 1é¢iv

pocet respondentl

ANO NE NEMOHU POSOUDIT

Z odpovédi jasné vyplyva, ze témét dvé tietiny dotazovanych 1ékaii vnima

rozdil v propagaci OTC a Rx ptipravkl v materidlech obdrzenych od reprezentantti.

3. Jaky material nejradéji dostavate od reprezentantii?
a) produktovy propagacni folder

b) produktovou monografii

¢) produktovy letak

d) edukacni brozuru pro pacienty

e) edukacni letak pro pacienty

f) knihu — odbornou monografii

Graf ¢.3 Preference materialu

.2 ........ 36
o
U
2
g 25
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3 13
o
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Z uvedenych odpoveédi vyplyva, ze lékai nejvice oceni material, ktery mu
pomaha v kazdodenni praxi, nebo publikaci, kde se mtize dozveédét o urcitém tématu
komplexné. Z produktovych materidll byl jako nejoblibengj§i zodpovézen
produktovy letdk. Z toho vyplyva, Ze lékat oceni vécné a piehledné informace

k danému produktu.

4. Spojite si reklamu v televizi s materialy, které dostavate od reprezentanti?
a) vzdy
b) jen u vybranych 1¢ki

¢) neuvédomuji si

Graf ¢.4 Propojeni si televizni reklamy a materialu od reprezentantii

potet respondentd

JEN NEUVEDOMUJI SI
O VYBRANYCH
LEKU

Z odpovédi 1ékart vyplyva, Ze pouze tietina je schopna si spojit televizni
reklamu s materidlem, ktery obdrzeli od reprezentanta, a to pouze jen u vybranych

1ék.

5. Vyskytuji se v odbornych publikacich i reklamy na OTC pripravky?
a) ano

b) nékdy

c) ne

d) neuvédomuyji si
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Graf ¢.5 Vnimani umisténi reklamy na OTC ptipravky v odbornych publikacich
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Tento dotaz mél ukézat, zda I1ékafi vnimaji, ze jsou v odbornych publikacich
umistény reklamy na voln€ prodejné lé¢ivé piipravky. Jen 10 lékait si nebylo

schopno uvédomit, zda tomu tak je nebo neni.

6. Co vas upouta na propagacnim materialu na Rx pripravek nejvice?
a) vizual

b) technické provedeni materialu (napt. vysek, parcialni lak apod.)

¢) claim

d) key message

e) zkracend informace o piipravku

f) reference

g) informace o uhradé
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pocet respondentl

Graf ¢.6 Rx material — co nejvice 1ékate upouta

VIZUAL TECHNICKE CLAIM KEY ZKRACENA  PREFERENCE INFORMACE
PROVEDEN( MESSAGE  INFORMACE O UHRADE
MATERIALL 0 PRIPRAVKU

Z odpovédi 1€karti je patrné, ze lékafe na materidlu nejvice upouta klicové

sdéleni a vizual.

7. Co vas upouta na propaga¢nim materidlu na OTC pripravek nejvice?

a) vizual

b) technické provedeni materidlu (napt. vysek, parcidlni lak apod.)

¢) claim

d) key message

e) zkracena informace o ptipravku

f) reference

pocet respondentd

Graf ¢.7 OTC material — co nejvice 1€kate upouta

VIZUAL TECHNICKE CLAIM KEY ZKRACENA REFERENCE
PROVEDENI MESSAGE INFORMACE
MATERIALU O PRIPRAVKU

Z odpovédi 1€karti je patrné, ze lékafe na materidlu nejvice upouta klicové

sdéleni a vizual.
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ZAVER

Bakalarska prace pfinasi piehled a shrnuti soucasnych poznatkii tykajicich se
reklamnich, resp. marketingovych kampani ve farmacii. Farmaceuticky marketing
vykazuje, oproti jinym primyslovym odvétvim, fadu specifickych ryst, které nejsou
vetejnosti, ale ani vétSiné pracovnikli v marketingu, vSeobecné znamy. Jde zde
predev§im o sféru, vniz je marketing siln€¢ regulovan legislativou 1 etickymi
principy. Druhym specifikem je znacné limitujici Casovy faktor, ktery kazdému
novému léku vymezuje patentova ochrana. V uvodni €asti prace jsou proto alespon
tato dvé nejvyznamnéjsi specifika struéné objasnéna.

Na léky Sirokd vetejnost nahlizi jako na prostfedky, které zachranuji Zzivot,
zlepsuji zdravotni stav a kvalitu zivota. Pohled na 1€k jako na obchodni artikl je
trochu odlisny a v mnohém velmi zajimavy.

Vyzkum odpovidd na nékteré otazky spojené s vnimanim reklamy koncovym
zakaznikem. Cilem prace bylo zjistit rozdily ve vnimani reklamnich kampani na
voln¢ prodejné 1éky a na Iéky vazané na lékatsky predpis.

Ve farmaceutickém marketingu existuji dvé zasadné odlisné cilové skupiny, t;.
Sirokd vetejnost a 1ékafi. Tento vyzkum sledoval jen tuto druhou skupinu, tedy
lékafe. Dtvodem této volby bylo jednak to, Ze Iékaifi maji =z hlediska
farmaceutického marketingu pro vyrobce prvorady vyznam, nebot ve svém celku
plné rozhoduji o objemech spotifebovanych 1éki ve skupiné 1€kt vazanych na
1€katsky predpis, ale do urcité miry také o spotiebé 1€kl volné prodejnych. Dilezity
je ovSem 1 fakt, ze I¢kafi jsou jedinou skupinou, ktera ma z divodu zdkonnych
regulacnich omezeni pfistup k obéma typiim kampang.

Vyzkum ukézal, ze vétSina 1ékat vnima rozdil v propagaci volné prodejnych
1é¢ivych pripravki a 1ékt na predpis. Vysledkem bylo i potvrzeni predpokladu, ze
1ékati kromé odbornych materialii od farmaceutickych reprezentanti oceni edukacni
materidly v rdmci kampané pro vzdélavani pacientd, tedy materidly, které jsou
soucasti kampané cilené primarné na Sirokou vetejnost.

Do budoucna by bylo jisté¢ piinosné se vénovat konkrétnim kampanim jak
z oblasti voln¢ prodejnych 1é¢iv, tak z oblasti 1ékli na pfedpis. Dale by bylo

zajimavé zjistit vnimani kampani volné€ prodejnych 1€ki Sirokou vetejnosti.
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PRILOHY

Priloha C — Priklad folderu originalniho léku
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Priloha D — Priklad letaku generického léku (Rx)
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Priloha C — Piiklad propagac¢niho materiilu volné prodejného 1éku
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Priloha D — Piiklad edukacniho materiialu pro pacienty

DESET RAD, JAK SE VYHNOUT
HEMOROIDALNIMU ONEMOCNENI

HEMOROIDALNi
ONEMOCNEN;

dnes jiz neni zadné tabu

.Svéfte se svému lékali ¢i lékaFce”™

1 Pamatujte na dostateény
m denni pr'l"_u:r- tekutin

2 Vyhnéte se zvedani
L]

téZkych bremen.

3 MNenoste tésné
s pradlo a obleceni.

4 Dbejte na dostatecné
m zastoupeni vlakniny
ve stravé: celozrné pecivo,
ovoce, zelenina.

5 Vyhybejte se konzu-
m maci potravin, které
mohou mistné drazdit [kofe-

néna jidla, alkohol, nadmérné
mnoZstvi kavy).

RADY PRO PACIENTY



Piiloha E — Priklad P.O.S. materialu do lékiren — podlahova samolepka
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www.nalgesin.com
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JEDINE VOLNE PRODEJNE ANALGETIKUM
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Lék k wnitinimu uiti. Proététe si pedlivé pribalovy letik.
Obsahuje sodnou siil naproxenu. Plipravek mohou wdivat dospéli a déti starsi 12 let.




Priloha F — Pfiklady materiali na podporu prodeje
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