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RESUMEN (ABSTRACT)

El marketing relacional se basa en las relaciones entre los visitadores y los médicos
el cual es un pilar fundamental influyente en la toma de decision de los médicos al
realizar sus prescripciones, mediante los conocimientos, comportamientos y actitudes
que toman los visitadores para poder mantener a sus médicos fieles a la marca.
Mediante recoleccion de datos exploratoria a través de entrevistas a profundidad, el
cual tendra dos enfoque, por parte del médico y del punto de vista de la visitadora las
cuales tendra un tipo de muestreo no probabilistico segun el criterio del investigador,
y asi poder obtener informacion completa de lo investigado. A través de las cuales se
Ilego a la conclusion que para fidelizar a sus clientes las farmacéuticas se centran en
su personal ya que los visitadores son los que tienen el contacto directo con los
médicos, son los encargados de promover el producto, dar a conocer la informacion
técnica del mismo, formar un vinculo entre el médico y la marca, por lo es de gran
importancia que su personal este debidamente capacitado. Asi mismo se preocupan
de darles siempre un valor agregado donde les ofrecen educacion médica constante a
través de congresos, convenciones y subscripciones en revistas que les beneficia para

el crecimiento profesional del médico.

Palabras Claves: Marketing Relacional, Visitadores, Médicos, Fidelizar a clientes,

Comportamiento del consumidor, Marketing Farmacéutico



Aspectos generales

Introduccion

El marketing relacional y su aplicacibn como estrategia en laboratorios
farmacéuticos a traves de las visitas médicas en la ciudad de Guayaquil, mediante los
comportamientos que toman los visitadores para poder mantener a sus médicos, las
relaciones pasan de ser un pilar fundamental influyente en la toma de decision de los

meédicos al realizar sus prescripciones.

Como mencionan Ballantyne, Christopher y Payne (1994) el marketing relacional se
centra en la retencion de los clientes, se orienta hacia los beneficios del producto,
plantea una vision a largo plazo, se pone un gran énfasis en el servicio de la clientela,
existe un alto nivel de compromiso con los clientes, y asi mismo un alto nivel de
contacto con los clientes. Es por eso que en el presente proyecto se tiene la hipétesis
de que el personal de las farmacéuticas utiliza esta estrategia manteniendo una

relacion profesional y amistosa con los médicos para fidelizarlos.

Mediante las entrevistas que se realizardn se podra obtener lo requerido y asi
determinar si la hipotesis es correcta 0 no. Una vez realizada la investigacion la
informacién que se obtendra servira a todos los visitadores de todas las

especialidades para poder fidelizar a sus clientes.

Una empresa promedio disminuye el 50% de sus consumidores cada cinco afios y por
regla universal atrapar la atencion de un cliente nuevo necesita de mucho trabajo que
equivale a cinco veces mas que mantener a uno ya existente, debido a esto, Peppers&
Rogers (2006), sugiera estimar tres temas relacionados con la segmentacion del
cliente y orientados a su jerarquizacion de acuerdo al valor y no netamente por sus
requerimientos. Las cuales son: ¢Qué grupo de consumidores brinda un incremento o
un menor valor a la empresa? ;Queé productos o servicios son los mas adecuados para

cada grupo de consumidores y qué clase de difusion de marketing hay que



mantener con los clientes para potenciar su lealtad y efectividad financiera sobre la
inversion? Fragmentar el mercado serd una mejora para la organizacion, sin embargo
al realizar esto en cada fragmento todos los consumidores podran recibir la misma
atencion, pero en realidad ciertos clientes poseen un precio de incremento en
comparacion a la media del fragmento al cuél son establecidos, mencionado por
Guadarrama y Rosales (2015).

Problematica

La presente investigacion se realiza con el fin de determinar cudl es el factor que mas
influye a los médicos al escoger su proveedor de medicamentos, es necesario siempre
conocer cudl es el pilar fundamental para incentivar la compra de los medicamentos
y lograr mantener los clientes mediante estrategias de fidelizacion como se menciona
a traves de la estrategia principal que es el marketing relacional que utilizan los

visitadores con sus médicos.

Justificacion

La industria farmacéutica posee como mision primordial la produccion de diferentes
farmacos orientados a renovar la salud humana y cooperar de esta forma la calidad
de vida de la poblacion. Para elaborar estos medicamentos es vital terminar
proyectos de indagacion y evolucion, acerca de las diversas estrategias que utilizan
los diferentes tipos de mercados, por lo que se busca analizar la potencia de venta
que se puede alcanzar al momento de lanzar un nuevo producto farmacéutico en el
mercado, y asi poder elaborar el respectivo analisis acerca de los riesgos en la
competitividad, que necesitan de grandes recursos econdmicos para obtener un
resultado final casi incierto. (La Fuente Cardona, 2013). Para que la industria crezca
y funcione de manera adecuada es necesario contar con personal capacitado que

ayuda a dar a conocer los productos que brindan dichas farmacéuticas.



Objetivos

Objetivo general

Analizar el impacto de las estrategias de marketing relacional que utilizan los
laboratorios farmacéuticos mediante las visitas médicas como canal de fidelizacion a
los ginecdlogos de las clinicas u hospitales privados en el sector norte de la ciudad de
Guayaquil.

Objetivo especifico

e Determinar los métodos que aplican los laboratorios farmacéuticos para

fidelizar a sus clientes.

e Analizar la influencia que tiene la visita médica para que el médico prescriba

sus productos.

e ldentificar los factores que permiten generar la fidelidad en los doctores a

través de las visitas médicas.

Alcance del Estudio

El estudio tiene la finalidad de determinar y analizar el impacto de las estrategias de
marketing relacional que utilizan los laboratorios farmacéuticos mediante las visitas
médicas como canal de fidelizacion a los Ginecologos de las clinicas u hospitales

privados en el sector norte de la ciudad de Guayaquil.

Preguntas de investigacion
1. ¢Cudles son los beneficios que ofrecen las farmacéuticas para que el

ginecologo prescriba la marca de sus medicamentos?

2. ¢La relacion y empatia con el visitador médico es lo que influye a que el

ginecéblogo prescriba la marca de los medicamentos?



DESARROLLO

Capitulo 1 Marco Conceptual

Marketing

Como concepto general del marketing se lo puede englobar bajo el concepto que
nace debido a las diferentes necesidades que posee el ser humano, ya que posee una
forma espontéanea en su conducta, no busca vender y anunciar, el pilar fundamental
en el marketing torna como eje al consumidor, por lo que se debe analizar cada una
de las funciones que genera con el fin de obtener un resultado 6ptimo en beneficio
del consumidor y por ende para la empresa, por medio de diversas estrategias

establecidas. (Talaya y Mondéjar, 2013 p. 6)

Se considera un medio de evaluacion en cuanto a como el consumidor opina y
piensa, respecto a la produccion en el mercado, en la actualidad este tema es de
relevancia, ya que las necesidades del consumidor a largo plazo reflejan una
rentabilidad para cada entidad, la cual va a depender del crecimiento o
decrecimiento de las ventas, sin olvidar que el eje del marketing, es la relacién que
posee el cliente con el producto, esto requiere un extenso analisis cuantitativo, y
cualitativo de investigacion de mercado, para de esta manera poder establecer varios
planes y estrategias, que no afecten el cumplimiento de los objetivos propuestos,
ademads de mejorar los distintos departamentos que se relacionan con la

comercializacion y produccion. (Ruiz, Merino y Criado, 2014, p.3).

Existen amplias variables de estudio, por ejemplo, el medio donde se desarrolla el
mercado y las estrategias que se presentan para poder permanecer en éste y hacer
frente a la competencia, la estructura interna que mantiene el departamento de
marketing y la respectiva indagacion del mercado, el cual hace referencia a la

consideracion de la estructura externa, todas estas variables estan orientadas a la



definicion de un plan de marketing estratégico, de ahi que se asegura la disminucién
de riesgos y se establece una proporcion en ventajas competitivas, si se analiza el
marketing operacional se puede observar la diferencia ya que, se conecta de una
manera mas cerca en estrategias que actian de una manera directa en el producto, es
por esta razon, la importancia que se tiene al establecer criterios que generan una

toma de decisiones con respecto a las variantes que se presenten. (Ruiz, et al, 2014,
p.6).

La definicion que establece Stanton en el afio 2000: se fundamenta en que el plan de
marketing es un documento previo a realizar cualquier inversién, al momento de
iniciar diversas actividades ya sea, de negocio o venta de un producto, donde se
puede apreciar que se esperar alcanzar, el tiempo, el precio que tendrd, y los recursos
necesarios para su obtencién, por medio de un analisis minucioso de cada uno de los
movimiento para garantizar todos los fines propuestos, de ahi que es parte importante
para la ejecucion del proyecto los aspectos técnicos, los aspectos econémicos,

legales y sociales.

El andlisis en cualquier mercado muestra la variedad que ofrece el desarrollo de la
estrecha relacion necesidad-producto, que conlleva de esfuerzo y estudio en base a
las estrategias, donde se haya considerado multiples factores tales como: ofertas de
mercado y la interaccion que presenta el comprador- vendedor, donde se refleja
como el uso cotidiano que se emplea en la web puede atacar de manera directa e
indirecta a la competencia, siendo considerada como una de las herramientas mas

poderosas que presenta el marketing en el siglo XXI. (Talaya & Mondéjar, 2013 p. 8)

Es vital organizar una correcta planificacion, en la que se debe constar las multiples
alternativas para lidiar con la competencia agresiva del mercado y de esta manera
adquirir ventaja y generar el respaldo para el éxito de la empresa ante diversos
cambios, en los que no implique atentar contra la necesidad del consumidor, ademas

del desarrollo de una permanencia no sélo en el medio, sino también en cada cliente



y asi al momento de brindar un valor adicional obtener un elevado potencial en la

produccion.
Marketing Relacional

Lo que se manifiesta en el pensamiento del marketing relacional establece que,
cuanto mas incremento y expansion exista en la rentabilidad, no es un cambio de
procedimiento sino un cambio estructural. Las relaciones pueden atravesar de un
enfrentamiento a la conversion de relaciones de colaboracion, con fines que también
tienen un inicio en la interaccion activa del mercado, y a la participaciéon de la
poblacion en el mercado(Guadarrama, Rosales, 2015). ElI marketing relacional se
muestra al limite con sus propios retos y concluye en un mecanismo estructurado de
promocion de productos bajo un aspecto de nexo (Juarez, 2011), donde su proposito
primordial se fundamenta en la complacencia del cliente con matrices funcionales

(Smalley y Fraedrich, 1995), pero con un gran valor de autosuficiencia del producto.

Se puede encontrar algunos articulos donde se incorpora la privacidad, el choque
cultural, impacto del género, choque de la tecnologia, impacto del marketing de
sociedades/acuerdos. Estas clasificaciones estan estructuradas como temas de debate
porque personalizan tépicos que tienen influencia al Marketing Relacional o, en su
defecto, estar influenciados por él. Entonces, se plantea la clasificacion segin su
aplicacion en industrias, lo que puede corresponder al empleo de planes de
Marketing Relacional en instituciones e industrias/sectores especificos
(Wakabayashi, 2010).

A diferencia de pensar en una estrategia o analizar el mercado, el marketing
relacional se fundamenta en el vinculo entre la empresa con el cliente, debido a que
es mas importante adquirir un cliente de manera permanente que le genere ventas
continuas por parte de ese consumidor y no de manera repentina, para la empresa
representa una estrategia comercial tradicional donde atrapa al cliente para siempre
con el compromiso de brindar una calidad de servicio en cada venta que realice, para
el desarrollo de un marketing relacional se emplean factores principales como

recursos, oportunidades, politicas, modelos de informacion y comunicacion, se puede



también definir como la interseccién entre la calidad, servicio al cliente y el
marketing, con objeto de que sus caracteristicas presenten una orientacion de
resultados a largo plazo con nexos directos en cada cliente que defiende la calidad

del producto.

Marketing farmacéutico

El marketing relacional tiene como base tres pilares que estructura las partes que
emplea cada empresa para establecer un nexo con sus clientes que perdure con el
tiempo. En la gestion del personal, se abarca el tema de la presentacion y
conocimiento de las personas que laboren en la entidad, ya que estan representando
la marca del producto, y de acuerdo a ello los cliente podran decidir si hablar bien o
mal en el mercado, lo que afecta de manera indirecta en la produccion, asi también,
no se debe olvidar la gestion de expectativas y satisfaccion del cliente, las
perspectivas constituyen parte significativa en el grado de asistencia que se ofrece al
cliente, por lo que el sector farmacéutico, debe promover capacitaciones basadas en
temas de cartera de medicamentos, asesoramiento para adquirir beneficios en
propuestas realizadas en el mercado y elaborar garantias de agrado a el consumidor.
(La Fuente Cardona, 2013).

Si se analiza esta estrategia en funcion paciente- farmacia, se puede observar que el
paciente va a otorgar un ingreso continuo, ya que confia en la calidad del producto y
a su vez ha tenido la oportunidad de comparar el coste, por lo que para mantener la
relacién, la farmacia debe generar un valor agregado el cual puede consistir en
asesoramientos por parte del farmacéutico, o dar un trato prioritario, siendo la
publicidad de esta entidad la satisfaccion que muestre el cliente a los deméas usuarios,
por lo que se reducen gastos en marketing, es imprescindible la conexion de los
clientes porque permite confianza en el mercado, de ahi que se puede considerar
como una ventaja competitiva ya que se analizan aspectos como (menor tiempo,
garantia, variedad), ademas el cliente aporta ideas innovadores en base a mejorar las
necesidades y asi asimilar un alza de precios con respaldo en la confianza de la

empresa. (Fernandez y Garcia, 2014, p.78).



La Unica disimilitud en la variedad de productos y servicios que ofrece la
competencia en el mercado farmacéutico, es la marca y la atencion que se le brinda
al consumidor; de esta manera el enfoque esta en los visitadores médicos y los
comerciantes, que representan una herramienta efectiva de marketing, en otras
palabras, son el medio de difusion de las medicinas que brinda cada empresa , con el
objetivo de comunicar y alcanzar la prioridad de los productos en el mercado, de tal
manera que en el instante que se ejecute la venta de productos que no poseen
prescripcion médica, los farmacéuticos deben convertir esa sugerencia en un
producto lider. (La Fuente Cardona, 2013).

Antecedentes del Marketing Farmacéutico en el Ecuador

La industria farmacéutica posee como mision primordial la produccion de diferentes
farmacos orientados a renovar la salud humana y cooperar de esta forma la calidad
de vida de la poblacion. Para elaborar estos medicamentos es vital terminar
proyectos de indagacion y evolucion, acerca de las diversas estrategias que utilizan
los diferentes tipos de mercados, por lo que se busca analizar la potencia de venta
que se puede alcanzar al momento de lanzar un nuevo producto farmacéutico en el
mercado, y asi poder elaborar el respectivo analisis acerca de los riesgos en la
competitividad, que necesitan de grandes recursos econdmicos para obtener un

resultado final casi incierto. (La Fuente Cardona, 2013).

A través de un comunicado que se emitié en la revista Panamericana, se informa que
en el Ecuador existen 13.541 medicamentos con registros, el 13,36% estan
clasificados como medicamentos que poseen un comercio libre y el 86,4% restante
tiene una venta bajo prescripcion médica, este ultimo porcentaje de medicamentos
controlados con 106 férmulas farmacéuticas consta en el Consejo Nacional de
Control de Sustancias Estupefacientes y Psicotropicas, los cuales solo equivalen al
14% de medicamentos por parte de CNMB donde el 3% se distribuyen para
comercio exclusivo en diferentes establecimientos, debido a su precio de adquisicion,

como se demostré mediante un reporte que elaboré el IMS en el mercado ecuatoriano



farmacéutico, en base a la indagacion que se tratd acerca del mercado RECOMEX en
Ecuador, de ahi que en el afio 2010, el 77% de los pacientes tenia acceso libre a
medicamentos sin necesidad de prescripcion medica (Ortiz, Galarza, Cornejo y
Ponce, 2014).

“Segtin el autor Olamendi, El Trade Marketing crea un nuevo punto de vista del
fabricante para formar un negocio logrando que el canal de distribucién se
sitte de su lado y colabora juntamente en beneficio mutuo. Su progreso
complica una gestion que integra: comunicacion, promocion del punto de venta,
merchandising, reposicion y cualquier actividad competitiva que actie sobre la
decision final de adquisicion (aproximadamente del 70% de estas decisiones se
toman en el punto de venta). En el conocimiento las empresas deben planificar
la dimension y desarrollo del Trade Marketing en funcion de sus insuficiencias
determinando un presupuesto para el cumplimiento de las tareas de su obligacion,

continuamente y siempre en el marco del plan productivo.”(Olamendi, 2010)

Por medio de la Asociacion de Laboratorios Farmacéuticos Ecuatorianos, en el 2012
establece que la dindmica de la produccion es un tema a considerar para la
consolidacion del mercado, donde se observa alrededor de 45 millones de unidades
en la venta de medicamentos que corresponde a un valor de $ 164 millones de
ddlares, a consecuencia de una inversion cuadriplicada cumulada en el intervalo del
2010 hasta el primer semestre del afio 2013 sus distinguidos rubros pertenecen a
infraestructura, maquinaria y ~ equipos,  investigacion,  capacitaciones  del
personal y certificaciones, de ahi que la inversién anual en promedio representa

el 5% de los ingresos totales en los laboratorios.

En el afio 2012 las compras de medicinas, insumos y materia prima para el
mercado farmacéutico, presentaron un incremento de 1200 millones de ddlares, por
lo que el gobierno desea expandir la intervencion de la industria local farmacéutica,
para poder reemplazar las compras y cambiar las exportaciones, ya que esto genera
elevadas tasas de importaciones, lo cual incrementa el total de gastos, que puede

arrojar un saldo negativo comercial, en cuanto a su rentabilidad el 14% gira a favor



de la localidad, que consta de 53 entidades, para que cada laboratorio farmacéutico
elabore cierto porcentaje de su produccion debe estar sometido a reglamentos
internacionales, de lo cual se conoce solo el 10% de los laboratorios cumple con las

medidas establecidas. (Ortiz, Galarza, Cornejo, Ponce, 2014).

En las grandes cadenas farmacéuticas de la ciudad de Buenos Aires, cada
laboratorio en la actualidad consta de un seguimiento detallado sobre qué y como
receta cada profesional a través de informacion elaborada por empresas de
mercadotecnia, el cual arroja un interesante acercamiento sobre el modo en que este
tipo de empresas operan para identificar a los meédicos, las drogas y cantidades
prescriptas a través de la copia de recetas microfilmadas tomadas, ademas el reporte
que generan los laboratorios se elaboran de manera mensual y contiene las cifras de
unidades vendidas. (La Fuente Cardona, 2013)

Segun, Calderdn ( 2014) presenta un 43% en el consumo de productos para la
salud, con mayor incidencia en adquisicién de vitaminas y suplementos dietéticos
por parte de la sociedad, con el fin de lograr un cambio en su apariencia fisica y
poder suministrar en el cuerpo alimentos imprescindibles de forma rapida para la
salud, lo que ha generado un elevado nimero de compradores, sin embargo la
industria nacional en la preparacion de productos farmacéuticos muestra una
intervencion decreciente, la cual se constituye por productos genéricos con materia

prima local y empaque importado.

Desde los dltimos afios, en lo que se respecta al sector de productos
farmacéuticos ecuatoriano se observé un  prominente desarrollo, con una
participacion depreciable en la industria local y mayor colaboracion por parte del
Gobierno; para el consumo de gran parte de farmacos se necesita de una prescripcion
médica, por lo que debido a la existencia de distintos laboratorios se ha generado
un mercado expansivo, que posibilita la entrada al mercado solo a empresas que
brindan productos con precios reducidos lo que le permite competir (Calderon,
2014).
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En la actualidad el mercado farmacéutico se ha transformado en una extension global
que muestra un rango menor de disimilitud entre paises, apariencia que ha cambiado
con el pasar del tiempo, mediante una conformacién de multiples medidas que posee
cada pais se emplea globalizar o abordar éstas medidas, de caracter obligatorio
social, ademas se analiza multiples aspectos entre el mercado mundial y el mercado
nacional. (Escudero, 2013) menciona que: “En el 2016 el mercado farmacéutico
mundial puede tener un alcance 1,2 billones de ddlares (220.000 millones
corresponderian a genéricos) y son destacables los siguientes aspectos:

» Crecimiento muy lento del mercado en paises desarrollados (estancamiento).

» Crecimiento alto en paises emergentes.

» Incremento en el crecimiento e introduccién de medicamentos genéricos y

disminucion del crecimiento del mercado de marcas.

» Desarrollo de productos de origen biotecnologico.” (p.8)

En una entrevista a Herrera (2016), investigadora de la Universidad Catdlica del
Ecuador, que produce averiguaciones acerca de la disminucién en cuanto a la
inversion extranjera directa y el reto que el pais puede asumir, parte fundamental
trata en este articulo sobre la poca confianza que los inversionistas observan en el
pais, donde argumenta que : “La tendencia global es que el empresario ya no puede
pedir sobreproteccion del Estado, tiene que lanzarse al mercado sin subvenciones y
eso esta claro en el pais.” Es necesario la ayuda por parte del Estado, las cuales debe
considerar el siguiente gobierno, Ecuador mediante los indicadores econémicos
Doing Business y el de libertad econdmica, arroja una econémica sometida y con un
menor competencia para realizar diferentes negocios, por lo que se necesita voluntad

para quedar fuera de esa sinopsis.

De tal manera, ademas se conocen diversos tipos de entidades farmacéuticas:
las innovadoras que son fabricantes de nuevos compuestos  quimicos
farmacéuticos e investigadoras son unas 100 a nivel mundial, las que concentran
su actividad en la produccion de genéricos 0 medicamentos sin receta, y las nuevas
empresas biotecnoldgicas que son empresas que se dedican netamente al trabajo de

investigacion relacionado  con el entorno y la naturaleza humana donde se
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desarrollan productos mas sofisticados para el mercado de medicinas, de ahi que,
las presentes multinacionales sugieren un 60% del mercado en varios paises
desarrollados(EFPIA, 2011). Las entidades que se encargan de elaborar fabricantes
genéricos y medicamentos sin prescripcion pertenecen a compafiias nacionales que
se dedican a la manufactura y comercializacion de productos farmacéuticos, sin
embargo, no a la investigacion (Barrutia y Zabalo, 2003). Es por esto, que en la
actualidad, la industria esta liderada por las entidades innovadoras, las cuales en su
extensa mayoria pertenecen a los diferentes paises industrializados, ademas la
industria farmacéutica se ha visto hasta hace poco de manera poco evidente
oligopolistica en comparacion a otros sectores intensivos en tecnologia. Las 3
grandes empresas: Pfizer, Aztrazeneca y Merck & Co, descartaban la idea de un
porcentaje muy elevado del mercado inclusive se llegd a comentar de
fragmentacion en el sector (Barrutia y Zabalo, 2003). Esto presenta varias
transformaciones con las fusiones y adquisiciones que se generan a inicios de la
década de los ochenta y han sido con rasgos particulares intensas durante los
ultimos afios, en su mayoria de estas fusiones se ha conseguido una progresiva
division de las distintas farmacéuticas respecto de las entidades quimicas en las
cuales eran parte de esa clasificacion.(UNCTAD, 2001).

La provision de medicamentos, dispositivos médicos y tecnologias es un
elemento primordial en la elaboracion de los sistemas de salud, no s6lo porque
constituyen herramientas terapéuticas de primera linea para la prevencion,
diagnostico, tratamiento y rehabilitacion de las enfermedades, sino también
porque la regulacion de la entrada al mercado de los nuevos productos y tecnologias
para la salud, y de los actos comerciales y no comerciales que realizan los diferentes
actores del sistema de salud al utilizarlos, determinan en gran medida sus
motivaciones, relaciones Yy posiciones, asi como los resultados que se puede
obtener, no s6lo en materia de salud, sino econdmica, politica y socialmente. Por
tanto, se requiere establecer estrategias para aumentar la eficiencia, con el fin de
evitar que la ausencia de control pueda llevar a resultados negativos en salud, o a la

asfixia financiera de los sistemas de salud (Amariles, Restrepo y Rossi, 2012).
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Por medio de la indagacion se observa que en el marketing farmacéutico se busca
una direccion hacia la comunidad meédica, a través de mdultiples estrategias de
incentivos y/o controles, ademas de usar mecanismos de propagacion de informacion
por medio de los lideres de opinion o “speakers”. Sin embargo se detecta que la
industria farmacéutica pone primordial iniciativa en estrategias de marketing
dirigidas a usuarios y/o sus arreglos de familiares y a la comunidad educativa.

(Faraone, Bianchi, Torricelli, Barcala y Tamburrino, 2010).

Una estrategia innovadora que se utiliza en la actualidad en el mercado
farmacéutico se conoce como “los lideres de opinién”, siendo éstos los que emiten
un informe jerarquizado sobre cada médico, el cual muestra la clasificacion de cada
uno en distintas categorias, y a su vez propagan los recientes descubrimientos con
respecto a sindromes o dolencias, ciertas empresas de marketing adquieren esta
alianza como inversion de campafia farmacéutica; sin embargo, esta estrategia puede
ser empleada por laboratorios al momento de lanzar cualquier producto en el
mercado que sostiene cientificamente algo que puede no ser cierto(La Fuente
Cardona, 2013).

“En el Ecuador la principal preocupacion de los consumidores y las entidades
reguladoras se refiere a la seguridad de los medicamentos y la garantia a su
acceso. La industria farmacéutica ecuatoriana dispone, en general, de datos en
abundancia, pero no tiene suficiente introspeccion analitica de dicha informacion.
Es decir no se trabaja de acuerdo al verdadero estado y las necesidades que imponen
los consumidores del mercado. La proliferacion de medicamentos genéricos dentro
del pais ha llevado a que gran parte de las empresas de la industria pongan mayor
énfasis en investigar y desarrollar nuevos componentes, esta nueva etapa ha generado
que la competencia sea mayor, ademas la nueva legislacion sobre este mercado ha
propuesto que las empresas nacionales deben proliferar dentro de un mercado
conflictivo, pre establecido con un sin nimero de empresas transnacionales
con mayor experiencia y algunas nacionales dedicadas netamente a la

importacion de medicinas.”(Jarrin, 2013).
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Ciertos médicos no valoran la existencia de un problema ético en su relacion con la
Industria Farmacéutica, quizds por no querer analizar el impacto en su propia
prescripcion. Por lo que muchos profesionales ain no tienen clara su actitud ante
temas que hasta ahora se consideraban ‘comunes’ al ser una practica general, se debe
valorar la influencia y recordar que “la independencia profesional es un derecho y
un deber del médico, pero es sobre todo un derecho de los pacientes a ser tratados
por médicos que toman sus decisiones clinicas libremente, sin interferencias
externas” (Declaracion de Lisboa22). La extensa cantidad de farmacos que existen,
ademds de ayudar a tratar al paciente, implica la existencia de un ‘mercado’ en el
cual el marketing es un trabajo aceptado, gracias a que establece un limite de
honestidad y conducta ética que establece una total transparencia en cuanto a la
relacién entre Industria Farmacéutica y Mercado Farmacéutico (Canchig, Colan,

Garcés, Sanchez, Arancha, Lopez y Gémez, 2010).

En el sector de la salud, la industria farmacéutica adquiere vital importancia
gracias a dos caracteristicas fundamentales:

I.  Su producto esencial se constituye en el insumo mas usado en casos de
enfermedad o malestar ya que la forma en que terminan la mayoria de los
encuentros médico/usuario paciente es con una prescripcion médica.

Il.  El gasto en medicamentos es el segundo rubro mas importante del gasto en
servicios de salud (Rodriguez, Vasquez, Gomez, 2010).

Dichas caracteristicas convierten a la farmacéutica en una de las industrias mas
influenciadas por la regulacion, siendo tres los objetivos principales de ella:

1. Calidad de los medicamentos.

2. Acceso total o parcial a un conjunto de medicamentos.

3. 3. Contencion del gasto. (Rodriguez, et al, 2010).

Relacion entre visitador médico y médico.
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Las industrias farmacéuticas presentan un nexo entre visitadores, comerciantes y
farmacéuticos; este vinculo inicia en conversatorios cientificos, la mayoria de estas
industrias tienen como competencia directa las medicinas internacionales sin registro
sanitario, entonces para permanecer en el mercado deben reducir el costo de sus
medicamentos, si bien combatir en un mercado que ofrece medicamentos
adulterados, con fecha de expiracion cambiada, obliga a los laboratorios a disefiar de
manera continua métodos para poder tener una intervencion activa en el mercado y
brindar confianza a los consumidores, también es de suma importancia la
participacion de funcionarios e instituciones de salud, para mantener un orden en la
comercializacion de medicamentos que asegure normas de salud en los ciudadanos y
a la vez elimine el comercio libre de medicinas adulteradas, para aquello las
empresas comercializadoras, productoras, y distribuidoras de farmacos son parte
necesaria en el andlisis de crecimiento continuo que presentan las industrias y

laboratorios farmacéuticos(La Fuente Cardona, 2013).

Antes del siglo XX, estas relaciones no muestran notables diferencias en los
nexos afectivos entre el médico de aquella época, pacientes y familiares, como en el
presente, esto se debe a que, ciertos factores han intervenido de forma negativa. La
industria farmacéutica ha transformado al paciente en un "cliente”, en un consumidor
con exigencias, y a los médicos en "vendedores"; esto en algunos casos atenta contra
la salud del paciente, ya que el médico se olvida de la prioridad que tiene y se enfoca
en incrementar los niveles de ventas, lo cual en ocasiones, genera errores médicos
donde intervienen abogados para efectuar mediante via legal las reclamaciones que

presente el paciente (Rodriguez, 2010).

Es de interés, apreciar la interaccion entre los médicos de atencion primaria en la
Industria farmacéutica y los visitadores médicos, ya que estos profesionales y los
visitadores médicos sino mantienen una relacion sin conflictos en la empresa, el
mercado farmacéutico se vera afectado, debido a que los visitadores médicos
también poseen un impacto en la empresa, ya que tienen conocimientos técnicos en
cuanto al desarrollo de la produccion de los medicamentos, entonces una mala

interaccion puede provocar un conflicto de intereses entre ambos que se deriva en
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conflicto ético para el mercado. En ciertas entidades, la informacion sobre farmacos
que proviene por parte de un visitador médico carece de valor, aunque presentan
influencia al momento de la prescripcion, es por ello que se sugiere aparentar la
actitud y la postura de los médicos de atencién primaria. Ciertos visitadores realizan
como estrategia de marketing de manera frecuente la entrega de obsequios, esta se
utiliza con el fin de recordar al cliente la existencia del farmaco al momento de
encontrarse en el extenso mercado(Canchig, Colan, Garcés, Sanchez, Arancha,
Lopez, Gémez, 2010).

En las relaciones que se dan en el mercado farmacéutico, se puede observar como los
propdsitos que poseen los médicos, farmacéuticos y la industria farmacéutica, son
paradgjicos, esto debido a que la industria farmacéutica es un comercio con intereses
econdmicos, pero por otro lado, la medicina y la farmacia son profesiones que
buscan mantener el bienestar de sus pacientes, siendo una prioridad. Los médicos
muestran como principio el derecho exclusivo de prescribir y los farmacéuticos el de
dispensar los medicamentos recetados. [Garcia, Marquez, Marveya, Molina, 2014].
Entonces, los conflictos de interés aparecen porque el compromiso primario del
médico con sus pacientes se enfrenta al compromiso secundario que presenta la

entidad farmacéutica con respecto a los farmacos (Stoltzfus, 2010).

La finalidad que desea alcanzar cada fabricante se constituye en el uso del
medicamento, la comercializacion y potenciar la recuperacion de lo que se invierte,
por medio de la venta de los productos a un precio asequible. En el mercado del
medicamento regulado, el cliente ignora la informacién necesaria que le ayude a
tomar decisiones sobre cualquier categoria de productos y, por razones legales, en
muchas eventualidades tampoco lo puede realizar, es por esto que, el médico guia,
informa y prescribe, porque es un profesional con conocimientos indispensables con
autorizacion legal. Ademas, las estrategias comerciales deben tener direccion hacia
la relacion que presente el profesional de la medicina como el profesional de la
farmacia. Por este motivo, las entidades de la industria farmacéutica que deciden

combatir en el mercado de los genéricos (siendo el precio el eje de su estrategia)
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deben conducir las acciones al profesional que dispensa (el farmacéutico) y no sélo

al que prescribe (Garcia, Marquez, Marveya y Molina, 2014).

Las bases con criterios éticos que ayudan a regular esta relacién, se da mediante

algunas observaciones:

>

YV V V VY

Mantener constante relacion de informacion en distintos conversatorios, que
empleen nuevos métodos de practica médica que aporten al beneficio de los
pacientes.

Respetar la autonomia de los pacientes ofreciendo una vision amplia de las
intervenciones.

implementar practicas terapéuticas que provoquen un indice menor en la
brecha prescriptiva entre ricos y pobres.

Negar los incentivos monetarios por prescripciones.

Mantener una incertidumbre metddica en los productos.

Intervenir en campafas de recortes de monopolio.

Lo primordial es educar, para luego poder prescribir: practica que se
fundamenta en la salud.

“Activarse politicamente para mejorar la condicién de calidad de vida de la
gente.”

Sembrar la busqueda de informacidn para poder sentir y entender como afecta
un sistema de salud en la industria.

Efectuar el trabajo de cada profesional médico en base a principios no
negociables, que son los siguientes: la beneficencia, respeto por la vida del

paciente, autonomia, igualdad y la justicia.” [Fernandez & Rodriguez, 2014].

Con ayuda de las evidencias farmacéuticas que se encuentran en diferentes sitios,

es necesario negar la provision de forma directa y, en su lugar, disponer mediante un

sistema centralizado de comprobantes en cada establecimiento para pacientes de

bajos niveles de ingresos, entonces podra existir distancia en la promocion directa de

los productos de la industria de los médicos, debido a que, la existencia de muestras
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gratis es un extraordinario inductor para que médicos y pacientes puedan adquirir
confianza en las medicaciones que son mas costosas pero no mas efectivas. La
introduccion de las nuevas medicaciones, es aliento al empleo de las prescripciones
que generen seguridad, el incremento en el seguimiento de las buenas practicas
clinicas de las guias y con ellas el acceso a la medicacion de los pacientes de
ingresos humildes, deben estar apartados de las exigencias que organicen las
estrategias de propaganda, donde de cierta manera se busca ampliar el mercado de

las entidades farmacéuticas. (Garcia, et al, 2014).

Otras diferentes relaciones con la industria

“La legislacion farmacéutica es el conjunto de las normas reguladoras de los
medicamentos y de la actividad profesional farmacéutica en toda su extension,
expuesto de manera sistematica y ordenada. EI farmacéutico debe conocerla y
saber los derechos que le da y los deberes que le asigna, se centra, en primer lugar,
en las normas legales que guian al profesional farmacéutico en la oficina de
farmacia, y en segundo lugar, en las normas legales que afectan la actividad
farmacéutica en lo referente al disefio, obtencion, conservacion, distribucion y
dispensacion de medicamentos.” (Del CASTILLO, 2011). Entonces, el derecho
farmacéutico en todos sus sentidos cubre todo lo respecto en cuanto a la legislacién
farmacéutica, por lo que se puede manejar la correcta colaboracion para que el

profesional médico pueda trabajar con dignidad y eficiencia su ardua labor.

Diversos fabricantes farmacéuticos y de aparatos con intereses en que los
médicos de varios establecimientos puedan asistir a reuniones académicas, deben
ofrecer los subsidios requeridos en los centros médicos académicos, ya que, de esta
manera se aproveche al momento de hacer participe en miembros que puedan
acceder a diferentes requerimientos formativos por mérito. Por esto, la ensefianza de
los médicos no va a estar conectada de obsequios de manera directa e individual de la
industria, también los grupos de conferencistas que poseen un contrato son una

extension de la propaganda de mercado en las entidades, no se debe relacionar a los
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médicos como miembros de las mencionadas actividades, para no generar

confusiones en cuanto a su ética profesional (Garcia, et al, 2014).

“Por consiguiente, los lideres de opinidon, que perciben una remuneracion por la
industria, van hablar por las investigaciones objetivas y no por los contratos que se le
han generado. Por la misma situacion, los maltiples establecimientos deben impedir
que cualquiera de sus miembros publique editoriales o articulos que son redactados
por escritores de existencia fantasma dependientes de la industria” (Garcia, et al,
2014).

Por medio de multiples conflictos en tema de intereses ordinarios entre los
principios de la medicina y las necesidades de la industria de farmacos y equipos
médicos estan dirigidos a ser debatidos entre todo el conjunto de profesionales, en
los centros médicos que se ejecuta y de manera primordial en las sociedades
profesionales y entidades, de manera que se pueda adoptar normas y posturas acordes
que de cierto modo logran incorporar de forma personal una respuesta de acuerdo al
problema conflictivo que vulnera la confianza dirigida a la profesion (Garcia, et al,
2014). Por medio, de estos giros que se enuncian en la practica médica actual,
algunos consideran éstos sencillos, si se aprueban de forma amplia pueden presentar
un mundo médico distinto del actual, en el que, se observa como objetivo primordial,
las decisiones del médico, acerca de qué prescribir por escrito o qué procedimiento o
equipo debe emplear, se tienen que tomar mucho mas por las pruebas disponibles y,
luego, las guias de las sociedades médicas deben adoptar la postura mas favorable y
promover resultados eficientes en cada paciente (Garcia, et al, 2014).

En la visita uno aprende a conocer al paciente no solo desde el punto de
vista clinico, sino también desde el punto de vista social, todas las dificultades
tanto econdmicas como sociales y que se les suman a la enfermedad que tienen, las
caracteristicas propias de los diferentes sectores, donde se ubican geograficamente
los domicilios, son factores que influyen en la realizacion de la visita. Segun su

ubicacion se puede tener dificultades por los sectores marginales a los que
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pertenecen, desde el dificil acceso  porque no llega transporte publico al hogar,
hasta el problema de seguridad de algunos sectores, conocido esto como las
barreras invisibles que hacen imposible el paso hacia la casa de la familia. “El
transporte, la dificultad de acceso, los barrios dificiles y la realidad de las viviendas
hacen en ocasiones dificil realizarla de la mejor manera”. (Arango, Villegas,

Galindo, Ambourova, Miglena, 2015).

Esta estrategia genera un espacio de interaccion con las familias que ayuda a
comprender que la medicina no es solamente ver al sujeto paciente en la consulta
médica, desde el sintoma bioldgico, sino comprender que el contexto y la familia
en donde se desarrolla, brinda herramientas para elaborar intervenciones oportunas
que contribuyen al mejoramiento de la salud y la calidad de vida del grupo familiar.
Las visitas domiciliarias son una vivencia que despierta la sensibilidad humana, que

nos permite ver mas alla, pues nos proporciona (Arango, et al, 2015).

Es preciso reconocer que la salud no es solo una responsabilidad del sujeto
profesional de la salud, ni del sector salud; se requiere la participacion intersectorial,
interdisciplinaria y del paciente, de todos los componentes de la salud la familia, el
sector educativo, el ambiental, el econdémico, el social, el cultural, y de la voluntad
politica. Estas correlaciones de trabajo son las que permiten a las comunidades la
construccion de condiciones adecuadas de vida, al darse mecanismos

complementarios para satisfacer sus necesidades (Arango, et al, 2015).
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Cap.2 Metodologia de Investigacion

A través de la presente investigacion se pretende determinar primero cuél es la
variable méas importante hoy en dia por la cual los médicos eligen a su proveedor de
productos farmaceuticos e identificar la razon por la cual realizan o no la
prescripcion al mismo proveedor, el INEC nos menciona que en Guayaquil existen
mas de 5.449 médicos y el 7,4% de dichos médicos estan conformado por la
especialidad de ginecologia por lo que reepresenta un gran porcentaje por el sin
nimero de especialidades que existen(2010). Por otro lado menciona que
Ginecologia y obstetricia ha ido aumentando el nimero de pacientes, en el 2013 con
un total del14,36% del total de pacientes que es un total de 3662 pacientes.

Disefio investigativo
Tipo de investigacion

El tipo de investigacion que se utilizara para el siguiente estudio serd descriptiva
concluyente. Cada tipo de investigacion va a depender de los objetivos expuestos, se
recopilara al inicio informacidn general acerca del tema de investigacion y datos para
conocer las razones por las cuales los médicos prescriben las marcas de los
medicamentos. El enfoque de la investigacion utilizado es el empirico-analitico, ya

que refleja en la decision de compra la influencia de las visitadoras médicas.

Fuentes de informacion

La fuente de investigacién que se utilizard para la recoleccion de datos es la
exploratoria como fuente primaria y secundaria, para poder obtener la informacién
especifica que se solicita se realizard entrevistas a profundidad, el cual tendra dos
enfoque, por parte del médico y del punto de vista de la visitadora, para asi poder
obtener informacion completa de lo investigado. Se realizara dichas entrevistas a

cinco clinicas o hospitales privados.
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Se utilizara es el muestreo no probabilistico, a traves del muestreo discrecional por
conveniencia el cual es en base al criterio del investigador, las entrevistas
mencionadas anteriormente se las realizara a cinco clinicas u hospitales privados en
Guayaquil que tengan el area de Ginecologia, se ha seleccionando el sector privado
ya que segun datos dados por el INEC (2012) el 73,53% de los hospitales o clinicas
estan conformados por el sector privado.

Para poder tener conocimientos acerca de que influye en la decision de compra en el
médico es necesario conocer ambos lados, es por eso que se debe realizar dicha
entrevista en ambos puntos de vista. A los médicos en la entrevista se les realiza 11
preguntas, a los visitadores médicos de laboratorios farmacéuticos se les realiza 12
preguntas para saber que estrategias utilizan para que sus clientes sean fieles y
realicen los pedidos a su farmacéutica, estos cuestionarios son formulados con el fin

de obtener toda la informacion necesaria para cumplir los objetivos.

Tipos de datos

Cualitativos: Se realizaran diversas entrevistas a profundidad a medicos y visitadores
médicos de distintos laboratorios farmacéuticos de Guayaquil. Esta informacion se
realizard para conocer las estrategias de marketing relacional que utilizan los

laboratorios farmacéuticos para que el médico prescriba sus productos.

Conductual

Analizar las estrategias de marketing relacional que aplican los laboratorios

farmacéuticos para que los médicos prescriban sus productos.
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Cap. 3 Resultados de la Investigacion

Como se menciona anteriormente para poder recopilar informacién se realiz6
entrevistas a profundidad por parte de los ginecdlogos y los visitadores médicos para
poder obtener toda la informacidn necesaria, a continuacion se puede encontrar las
respectivas preguntas que se realizaron en las entrevistas con su cuadro
correspondiente a las respuestas dichas por los entrevistados y las conclusiones de la

investigacion.

En la Tabla 1 se puede observar las respuestas de los médicos a las preguntas que se

realizo en las entrevistas:

Tabla 1: Respuestas de Médicos entrevistados

Meédicos Entrevistados
No. de
pregunta 1 2 3 4 5
S
Grunenthal, bago, Pfizer, - Pfizer, Bago,
Roche, Pfizery
1 Acromax y Bagoy Roemers y
technofarmay Grunenthal .
. Bago Grunenthal Pfizer
Pfizer
2 Grunentgl, bago y Pfizer Bago Pfizer Roemers
Pfizer
Productos buenos,
3 de marcay Buenos Productos Productos | Productos
laboratorios de resultados necesarios necesarios | necesarios
investigacion
4 20 afios 10 afos 5 afios 10 afos 8 aflos
lo2vecesal |102veces| 102 veces
5 1 0 2 veces al mes 1 semanal
mes al mes al mes
6 5-10 minutos 2 minutos 5-10 minutos | 5 minutos | 5 minutos
7 10 afios
8 Relacional Relacional Ambas Relacional Ambas
Congresos y
9 Congresos Convenciones | subscripciones | Congresos | Congresos
a revistas
10 Si Si Si Si Si
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De igual manera en la Tabla 2 se puede observar la conclusion de las respuestas de
las entrevistas realizadas a los médicos, donde vemos que los médicos indican los
nombres de las farmacéuticas que conocen los cuales son varios y a pesar de aquello
los cinco entrevistados tienen en comun los de Bago, Pfizer y Grunenthal, se puede
llegar a la conclusion que los médicos eligen dichas farmacéuticas por varias
razones. Los cinco médicos entrevistados conocen a su farmacéutica mas de cinco
afios, eligen a su proveedor y se mantienen con el mismo proveedor ya que cumplen
con los productos que desean solicitar, cumplen con la calidad del producto,
cumplen con sus expectativas y reciben la atencion necesaria de los visitadores ya
que se presentan una o dos veces al mes con un tiempo aproximado de duracion de
cinco a diez minutos, los cuales indicaron que es el tiempo suficiente para realizar los
pedidos que desean. En la pregunta siete no indican el tiempo que conocen al
visitador médico ya que son rotativos pero demuestran gran importancia a la empatia
o relacion que se tiene con cada uno de ellos al momento de realizar la compra a la
farmacéutica, al igual que los beneficios que la misma les da que en la mayor parte

son congresos y convenciones para capacitarlos.

Tabla 2: Conclusion entrevistas de médicos

No. de CONCLUSION ENTREVISTAS MEDICOS
preguntas
1 Conocen varias farmacéuticas
Los mas conocidos son: Bago, Pfizer y Grunenthal
Prescriben a dicha farmacéutica porgue tiene los
productos que necesita
Mas de 5 afios
1 0 2 veces al mes
5 minutos

Relacional
Congresos
Si

OO (NO|O|h~| W N

=
o

En la Tabla 3 se puede observar las respuestas de los visitadores médicos a las

preguntas que se realizo en las entrevistas:
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Tabla 3: Respuestas de Visitadores médicos entrevistados

Visitadores médicos (casa comercial)

No. de

1.- 2.- . .
pregsunta Grunenthal | Sunfarma 3.- Psicofarma | 4.- Novartis | 5- Roemers
. . . 1 clinicay 2 .
1 2 clinicas 4 clinicas 4 clinicas . 3 clinicas
hospitales
2 1 120 6 3 3
3 1o02vecesal | 203 vecesal 1 vez al mes 3 veces al 2 veces al
mes mes mes mes
4 5 minutos 2 minutos 5-10 minutos 5 minutos 5-10 minutos
Por clientes . Por nimero
otenciales _ _ Todos son Por nimero de
po ’ Potencial importantes ya de L
5 ndmero de L . prescripcione
. . prescriptivo que son prescripcione
clientes y tipo Ly Sy por
; especialistas S L
de clientes especialidad
6 Técnica Relacional Ambas Ambas Ambas
7 Ambas Ambas Ambas Ambas Ambas
Visitas . Segmml_e,nto, Garantia del
Garantia del | recordacion de .
constantes, . Confianzay producto,
8 S producto, marca, confianza . e
conocimiento L . servicio servicio
. visitas y garantia del .
, afinidad brindado
producto
Congresos, Atencion .
9 Productos de atencion personalizada, v%ﬂld:rda(:gs Productos de
buena calidad | personalizad | calidad y precios P buena calidad
pacientes
a razonables
Metas y
objetivos | Data Questy | Data Questy
10 mensuales DDD DDD No No
por médico
Auditorias
externas: Auditorias Rotacion en
11 sistema Data | externas: farmacias y Auditorias Auditorias
Questy sistema Data | estadisticas de externas externas
ventas de Quest ventas
farmacias
12 Edu,ca_mon Edupa_mon No No Edupa_mon
médica médica médica
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En la Tabla 4 se puede observar la conclusion de las respuestas de las entrevistas
realizadas a los visitadores médicos, donde vemos que tienen en comin que todos
tienen a su cargo clinicas u hospitales del sector privado por lo explicado
anteriormente en la metodologia, se determin6 que dichos visitadores tienen a su
cargo médicos de distintas especialidades pero con respecto a los ginec6logos tienen
no es muy variada su cartera por lo que es necesario que abarquen toda la
informacidn del producto al realizar sus visitas que son dos veces al mes con una
duracion de cinco minutos misma informacion dada por los médicos, se concentran
mas en los médicos que realizan un mayor nimero de prescripciones por lo que es
necesario llevar siempre una relacion amistosa y técnica brindandoles una excelente
atencion y un producto de buena calidad. Asi mismo se centran en mantener a sus
clientes actuales y buscar nuevos prospectos ya que cada uno de los visitadores
deben cumplir con un objetivo mensual asignado por médico que es medido por

auditoria externa o un sistema llamado Data Quest.

Tabla 4: Conclusion entrevistas de visitadores médicos

No. de CONCLUSION ENTREVISTAS VISITADORES MEDICOS
preguntas
1 Clinicas u hospitales privados
2 No tienen muchos neurocirujanos en sus carteras de clientes
3 Visitan a sus clientes 2 0 3 veces al mes
4 La visita dura 5 minutos
5 Los clasifican por los que realizan més prescripciones
6 Ambas
7 Ambas
8 Garantia del producto y servicio que se le presenta
9 Productos de buena calidad
10 Metas mensuales y sistema Data Quest
11 Auditoria externa
12 Educacion médica
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CONCLUSIONES

Por medio de la investigacion exploratoria realizada a través de las entrevistas a
profundidad se obtuvo la informacion necesaria para cumplir con los objetivos
propuestos, se puede concluir que para fidelizar a sus clientes las farmacéuticas se
centran en su personal ya que los visitadores son los que tienen el contacto directo
con los médicos, son los encargados de promover el producto, dar a conocer la
informacion técnica del mismo, formar un vinculo entre el médico y la marca , por lo
es de gran importancia que su personal este debidamente capacitado. Asi mismo se
preocupan de darles siempre un valor agregado donde les ofrecen educacion médica
constante a través de congresos, convenciones y subscripciones en revistas que les

beneficia para el crecimiento profesional del médico.

Por otro lado se determina que la relacion entre el visitador y el médico tiene mucha
influencia al realizar las prescripciones, por lo es necesario que aparte de los
conocimientos técnicos de los productos el perfil del personal seleccionado para el
puesto de visitador médico debe tener actitud y habilidades para escuchar, hacer
preguntas, utilizar el lenguaje corporal para demostrar profesionalismo y empatia con

el médico.

A parte de dichos puntos mencionados anteriormente se determina que los factores
que permiten generar dicha fidelidad entre médico y visitador es en conclusién los
resultados reflejados en los pacientes debido a los productos de buena calidad que

ofrecen.
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ANEXOS

Preguntas de entrevistas a ginecélogos
1. ¢Qué farmacéuticas usted conoce?
2. ¢Cual es la farmacéutica con la que mas elige los medicamentos?
3. ¢Por qué elige esas farmaceuticas?
4. ¢Hace cuanto tiempo usted conoce la farmacéutica?
5. ¢Con qué frecuencia lo visitan los visitares médicos?
6. ¢Cuéanto es el tiempo aproximado de una visita medica?
7. ¢Hace cuanto tiempo usted conoce a la visitadora médica?
8. ¢Como es su relacién o afinidad con la visitadora medica?

9. ¢Usted recibe algun tipo de beneficio de parte de la farmacéutica como plan

educacional, congresos, muestras de medicamentos etc.?

10. ¢ Los productos que usted receta cumplen con sus expectativas?
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Preguntas de entrevistas a Visitadores Médicos
1. ¢Qué hospitales o clinicas privadas tienes a tu cargo?
2. ¢Cuantos ginecologos tienes en tu cartera?
3. ¢Con que frecuencia los visitas?
4. ¢Cuéanto tiempo lo visitas a cada médico?
5. ¢Coémo clasificas a los médicos?
6. ¢Tu visita es més relacional que técnica?
7. ¢Los médicos que visitas prescriben tu marca o tienes clientes nuevos?
8. ¢Cdmo logras que tus médicos sean fieles a tu marca?
9. ¢Qué beneficios les das a los médicos?
10. ¢ Les asignan algun presupuesto por medico para fortalecer la relacion con é1?
11. ;Cémo miden el volumen de recetas médicas por medico asignado?

12. ¢ Les otorgan algun beneficio o detalle al médico que mas prescribe su marca?
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