Бренд или эффективность. Анализ исследований справочников по лекарствам

Ремедиум. 2003. №6. С.40-45.

Вышковский Г.Л., академик МАИ, к.т.н., с.н.с., гл. редактор РЛС, 
Заличев Н.Н., академик МАИ, д.т.н., президент Международной ассоциации ученых и специалистов по информационным ресурсам 

	
	
	


В последнее время достаточно авторитетными исследовательскими компаниями были проведены маркетинговые исследования справочников по лекарствам. Их результаты преподносятся фармацевтической общественности как отчеты о распространении и использовании справочников. Посмотрим, можно ли с этим согласиться? Для этого нами формулируется основная задача, решаемая создателями справочников. Уточняются понятия: сила бренда, эффективность использования справочника и другие. Сопоставляются различные методики оценки эффективности справочников. Тремя различными способами доказывается, что эффективность использования справочника нельзя подменять силой бренда. 
Постановка задачи или что лежит в основе создания справочников по лекарствам

Выделим основные положения, которые послужат основой наших дальнейших рассуждений. 

1. В подавляющем большинстве читателями справочников по лекарственным средствам, разрешенным к применению в нашей стране, являются российские врачи, которых в России около 600 000.

2. В силу того, что продавать лекарства при отсутствии информации о них у врачей малоэффективно, производители заинтересованы в распространении их описаний через справочники. Это касается в первую очередь изданий, имеющих большие тиражи и авторитет среди врачей. 
3. Поскольку большая часть средств на их выпуск и распространение дают производители лекарств, врачи, как правило, получают книги бесплатно в рамках программ целевого обеспечения информацией о разрешенных к применению в России лекарствах. 

4. Как показывает практика, такие справочники являются особым товаром. Еженедельное, а иногда ежедневное обращение к ним врачей продолжается три года и более для каждого издания. Снижение обращений после трех лет происходит из-за уменьшения их полноты и актуальности в силу прекращения действия разрешения для ряда препаратов и появления новых регистраций.

5. Поэтому справочники переиздаются ежегодно. За это время приблизительно 20% номенклатуры лекарств меняется. Кроме того, идет активная корректировка содержания инструкций, утверждаемых Минздравом РФ. Значительным изменениям подвергаются списки препаратов, которые производители продвигают в текущем году. Таким образом, содержание справочников, как и представленные в них описания препаратов, претерпевают существенные изменения в течение этого времени.
6. По логике описания лекарств должны следовать за препаратами, которые поступают в места с платежеспособным спросом. Это, в первую очередь, Москва и другие крупные города России. Поэтому в территориальном плане распределение справочников неоднородно. Большая часть их представлена в наиболее крупных городах России.
7. Как известно, все познается в сравнении: когда перед производителем стоит задача выбора того или иного справочника, он начинает сравнивать их потребительские свойства, включающие их качество, силу бренда, а также степень их информационного влияния на врачей. Сравнение количественных характеристик можно проводить только в том случае, если их качество практически одинаково. 
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Например, диаграммы, приведенные на рис.1, подтверждают, что врачи муниципальных ЛПУ оценивали в 2002 году качество "СПРАВОЧНИКА ВИДАЛЬ" и справочника "РЛС-ЭНЦИКЛОПЕДИЯ ЛЕКАРСТВ" практически одинаково. Качеству первого они дают комплексную оценку 64,3 балла, а качеству второго - 63,4 балла, что, по сути, одинаково. (Исследования на других массивах могут давать другие результаты.) Значит, можно сравнивать их количественные характеристики. 

8. Суть взаимодействий между производителями лекарств и издательством, выпускающим справочник, может быть сведена к очень простой схеме. Производители ежегодно передают издательству описания препаратов, оплачивая их тиражирование (размещение в конкретных справочниках конкретного года) и распространение среди врачей. Такая схема упрощенно представлена на рис. 2.

Как можно оценить эффективность распространения описаний препаратов

Опыт показывает, что такая схема информационного оповещения способствует продвижению препаратов.
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Приведем пример. Производитель передал в 2002 году Описание препарата издательству РЛС. Оно было напечатано в справочниках "РЛС-ЭНЦИКЛОПЕДИЯ ЛЕКАРСТВ" и "РЛС-ДОКТОР", вышедших в 2002 году тиражом 100 000 экземпляров каждый. Эти справочники были разосланы врачам, практикующим в различных лечебных учреждениях России. Если врач получает один экземпляр справочника "РЛС-ЭНЦИКЛОПЕДИЯ ЛЕКАРСТВ" либо "РЛС-ДОКТОР", то Описание препарата попадает к трети всех врачей. Конечно, у одного врача могут оказаться сразу два справочника. Но, с другой стороны, ими может пользоваться не только он, а все, принимающие больных в данном кабинете. Поэтому фактически с описанием препарата знакомятся более трети врачей.

Исследования показывают, что производитель, размещающий в РЛС описание препарата три года подряд, добивается его передачи большинству практикующих врачей: Описание препарата есть у 90% медиков. По сути, речь идет об оказании издательством услуги по распространению информации Производителя о свойствах его Препарата среди врачей. Уже через три года наступает насыщение "один врач – все опубликованные Описания препаратов».
Однако реальное воплощение такой схемы часто связано с множеством объективных сложностей. Так, по многим причинам планируемый тираж может оказаться меньше реального. Например, если на справочник придет меньше заявок, чем ожидалось. Какая-то часть тиража может застрять на складах. Возможны и форс-мажорные обстоятельства, при которых книги не дойдут до адресата. 

Как отмечено в п. 6 предыдущего раздела, территориальное распределение справочников неоднородно. Поэтому не всегда можно уяснить, кто из врачей реально ими пользуется, не поступили ли они туда, где нет лекарств. 

Эти два фактора – реальный тираж и территория его распространения – могут быть оценены достаточно просто. Для производителя препарата такой анализ ни что иное, как подтверждение эффективности ежегодно вкладываемых в издание и распространение справочника средств. 

Сделать это достаточно просто. Во-первых, всегда есть возможность воспользоваться информацией Национальной тиражной службы (НТС). Она подтвердит (или опровергнет) соответствие заявленного издательством тиража реальному. Сопоставление этих цифр даст возможность производителю полностью оценить состояние дел с его публикацией. 

На рис. 3 приведен общий тираж расширенного описания препарата, размещенного в справочниках РЛС в 2002 и 2003 годах. Он составил 400 000 экземпляров.
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Во-вторых, опросы врачей позволят уяснить, до кого из них (в процентном отношении) реально дошли книги, какая часть распространенных справочников используется и как часто. В результате с помощью несложных вычислений можно оценить эффективность использования данного тиража и информационное воздействие (влияние) справочника конкретного года издания (содержащего данное описание лекарственного средства). 

При правильной постановке исследований ответы врачей будут содержать и сведения об информационном воздействии нескольких справочников конкретного года издания, их эффективности за прошедшие два или более года. Основы методик таких исследований приводились в справочниках "Энциклопедия лекарств 2002" (стр.20-21) и "Энциклопедия лекарств 2003" (стр.XXV). Первая была одобрена специалистами ВЦИОМ, вторая - специалистами GFK.

Можно, конечно, пойти простейшим путем и провести оценку только силы торговой марки (бренда) справочника или семейства справочников, подменив ею эффективность его распространения и использования. Насколько это корректно? Для получения ответа на этот вопрос обратимся к логике, теории и эксперименту. Они позволят нам избавиться от субъективизма в оценках и дадут возможность найти ответы на многие другие вопросы, в обилии возникающие при оптимизации расходования денежных средств на размещение информации в справочнике.

Такая замена не корректна

Если справочник имеет сильную торговую марку, то в сознании читателей он ассоциируется именно с ней. Сильный бренд создает свой образ у потребителя. Он всегда возникает в сознании, если речь идет о товаре. Например, торговая марка "Ксерокс" уже давно ассоциируется копировальным аппаратом. ("На чем сделана копия этого документа?" - спрашиваете вы у приятеля. - "На ксероксе." - отвечает он не задумываясь. "А какая марка твоего ксерокса?" - "Шарп." - отвечает он также легко.)

Если при опросе врачу показывается справочник, упоминаемый в анкете, или его качественная цветная фотография, то его образ на время замещает образ сильного бренда и, таким образом, уменьшает его влияние. В этом случае мы будем говорить о соблюдении условия визуализации при опросе. Специалисты утверждают, что бренд обеспечивает узнаваемость и вызывает определенные представления у подавляющего большинства потребителей, независимо от того, пользовались они отражаемым им продуктом или только слышали о нем. Поэтому во время исследования силы бренда, с которым ассоциируется справочник по лекарствам, врачу не обязательно показывать справочник, упоминаемый в анкете, или его качественную цветную фотографию. Соблюдение условия визуализации в этом случае даже вредно. Это способствует искажению образа бренда. При таком опросе важно уяснить, что находится в подсознании потребителя. Здесь должен главенствовать принцип: «Вопрос - ответ, а потом подумаю». Поэтому исследование знания торговой марки и позволяет определить ее силу, а не оценить эффективность работы самого товара. 

Отсюда следует, что интегральная оценка эффективности распространения (использования) конкретного справочника за несколько лет его издания должна учитывать не бренд, а результативность распространения издания за каждый год. Ведь эта услуга оказывалась издательством ежегодно, независимо от того, помнит о ней врач или нет. Сила же бренда справочника отражает отношение читателя к субъективному, сформированному с годами в его сознании образу. Поэтому для исследования бренда неважно, попал ли на самом деле справочник к врачу, или нет. Его могут даже перестать выпускать, а память о нем останется. 

Приведем гипотетический пример. Предположим, что Производитель в 2002 году заплатил некому издательству 10 000 рублей и передал ему Описание препарата для его размещения в справочнике Описания лекарств, имеющем сильный бренд. Это описание было напечатано в справочнике, который вышел в свет тиражом 1 экземпляр. Он и был вручен Производителю в качестве отчета об оказанной услуге. Затем издательство заказало у независимой компании маркетинговые исследования знания бренда этого справочника. В силу популярности торговой марки исследования показали, что 89% опрошенных врачей знают и используют справочник. Так, подменив эффективность распространения справочника силой бренда можно «доказать», что описание препарата имеет и использует подавляющее число врачей.

Результаты такого «опроса» впечатляющие. Издательство «отчитывается» перед производителями, «доказывая» эффективность распространения и использования своего справочника. Оно предлагает Производителю в следующем 2003 году опять разместить Описание препарата в этом справочнике и заплатить еще 10 000 рублей. Несложная арифметика показывает, что при наличии в справочнике около 2000 описаний издательство может "сэкономить" (на подготовку оригинал-макета оно тратит примерно 30% от суммы всех собранных средств) около 14 000 000 рублей ежегодно.

Пример надуманный, но можно привести и реальный. Для этого надо обратиться к исследованиям, дающим ответ на вопрос: как долго может оставаться популярным "сильный" бренд? Ответ на него мы находим на стр. 202 книги В. Н. Домнина "Брендинг: новые технологии в России". В апреле 2000 г. компания "Ромир" изучала статистику смены курильщиками марки сигарет и ее причины. Выяснилось, что 78% опрошенных курильщиков перешли на другую марку, из них 12% - более 10 лет назад, 10% - 5-10 лет назад, 23% - 2-5 лет назад и только 55% - в течение последних 1-2 лет. Как видите, «победивший» когда-то человека бренд очень долговечен.

То же самое мы имеем и со справочниками лекарственных средств. Ориентация на их торговую марку может многие годы оставлять производителя в неведении относительно эффективности распространения и использования описаний его препаратов. Вывод очевиден: эффективность распространения и использования справочника не может подменяться знанием и использованием бренда.
В отличие от изучения силы бренда при анализе эффективности конкретного справочника его необходимо показывать опрашиваемым (в крайнем случае, это может быть качественная цветная фотография), выполняя, таким образом, условие визуализации.

Рассмотрим идеальный случай, когда каждым справочником пользуется только один врач. Тогда издание в 100 000 экземпляров будет доведено до одной шестой врачей, а справочник, вышедший тиражом 200 000 экземпляров - будет присутствовать уже у одной трети специалистов. Конечно, не все тут же начнут использовать справочник. Но, с другой стороны, одним экземпляром могли пользоваться и несколько человек. Поэтому можно утверждать, что около 16,7% медиков в первом случае и 33,4% во втором случае получат ее и будут использовать на практике. Особенно, если учесть, что книга поступала к ним бесплатно. Таким образом, логика подсказывает, что для каждого издания существует своя эффективность распространения (использования) и она не может быть подменена характеристикой, оценивающей силу бренда. Скорей, это две взаимно дополняющие друг друга характеристики. Качественный справочник с сильным брендом должен еще совершить работу - оказать информационное влияние на специалистов, и оценивать его нужно дополнительно (помимо оценки силы бренда). В отличие от бренда эффективность воздействия может резко падать или приближаться к своему максимуму. Этого, по определению, нет у бренда. Он более статичен, а потому менее информативен. Поэтому сильный бренд выгодно продавать, но не всегда выгодно покупать. 

Немного математики

Допустим, что в рамках некоторой системы справочников для врачей (например, системы РЛС) ежегодно издается k справочников с признаком [image: image4.png]


(j), где t – год издания, α – признак системы,  j = 1, …, k – порядковый номер справочника.

Множество врачей [image: image5.png]


территориально неоднородно. Очевидно, что в городах их больше, чем в селах, в крупных городах - больше, чем в средних. Выберем из [image: image6.png]


некоторое однородное множество N с признаком X[image: image7.png]et f5)



. Описание структуры выборки должно приводится в материалах исследования. 

Найдем вероятность того, что некий произвольно выбранный из множества N врач знаком со справочником, т.е. оценим эффективность распространения справочника конкретного года издания [image: image8.png]
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. Для ее оценки сделаем из N случайную выборку n врачей с признаком x[image: image10.png]et f5)
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, который для i-го медика описывается следующим образом:
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	1, если опрашиваемый i-ый врач знаком со справочником [image: image16.png]
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	0, в противном случае
	


Согласно закону больших чисел средние
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, 

поэтому искомая вероятность
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Таким образом, зная x[image: image32.png]


 для больших n мы можем рассчитать P[image: image33.png]et f5)



.

Эффективность использования справочника конкретного года издания [image: image34.png]
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определим как отношение числа врачей, использующих справочник конкретного названия и года издания к общему числу опрашиваемых врачей. Этому определению соответствует следующее выражение:
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Для конкретной реализации x[image: image41.png]et f5)
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, признак x[image: image45.png]


 описывается следующим образом:
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	1, если опрашиваемый l-ый врач знаком со справочником [image: image48.png]


(j) в работе
	(4)

	
	
	
	0, в противном случае
	


Знание бренда (торговой марки) [image: image49.png]
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будем определять как отношение числа врачей, знакомых со справочником конкретной торговой марки, к общему числу опрашиваемых врачей. Здесь не требуется выполнение условия визуализации. Знание бренда может вычисляться по формуле
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Для конкретной реализации
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тогда признак x[image: image60.png]


 может быть описан следующим образом (математически это можно записать через логическую функцию «или» булевой алгебры (V)):
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	1, если опрашиваемый l-ый врач знаком со справочником [image: image65.png]


(j),
или со справочником [image: image66.png]


(j), или другим справочником [image: image67.png]


(j)
любого года издания;
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	0, в противном случае
	


Использование бренда [image: image68.png]
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определяется отношением числа врачей из n, использующих справочник с этим брендом, к общему числу опрашиваемых врачей.
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Для конкретной реализации
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 описывается следующим образом:
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	1, если опрашиваемый i-ый врач использует в работе справочник [image: image84.png]


(j)
любого года издания;
	(8)

	
	
	0, в противном случае
	


Сравнение формул (1), (2) с формулами (5), (6) показывает, что они разные. Также отличаются формулы (3), (4) от формул (7), (8). Следовательно, формально значения эффективности использования справочника, к примеру 2000 года издания, будут отличаться от таковых справочника 2001 года издания и будут отличаться от значения, характеризующего использование бренда, т.е
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Значит, математические выражения, характеризующие эффективность использования справочников разных лет издания, отличаются друг от друга, и все они отличны от выражения, определяющего использование бренда.

Таким образом, математически доказано, что подменять эффективность распространения (использования) справочника любого года издания силой (знанием или использованием) его бренда не корректно.
Предлагаемый подход к оценке эффективности распространения и использования справочника любого года издания позволяет отслеживать резкие изменения в отношении пользователей (врачей) к тому или иному справочнику. Бренд – это, своего рода, память о прошлых заслугах. Производителя же препаратов больше интересуют настоящие заслуги справочника, т.е. целесообразность вложения в него средств.
Краткая характеристика основных методик, применяемых для оценки эффективности использования справочников

Исходя из математической постановки задачи, общим требованием для любых исследований является выбор аудитории, в которой по заданному набору параметров выборка N является однородной. Например, опрос производится только среди поликлинических врачей семи самых крупных городов, которые в состоянии по доброй воле отвечать в течение более часа на вопросы анкеты. Или выборка ограничивается только врачами, посетившими конгресс "Человек и лекарство". Какие бы результаты мы ни получали, всегда следует помнить, что они отражают с известной погрешностью мнение той аудитории врачей, в которой производилась случайная выборка. Это будет справедливо также при условии, что нам удалось обеспечить случайную выборку из названной группы врачей: по возрасту, специальности, должности и другим критериям.

Рис. 4. Сравнительный анализ эффективности использования справочников конкретных годов издания и брендов "РЛС-Энциклопедия лекарств" и "Видаль" врачами общей практики: Сравнительный анализ двух исследований GfK (апрель 2002г.; май 2002 г.)
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*Исследования GfK "Мониторинг назначения препаратов докторами разных специальностей" (май 2002 г.)
Врачи общей практики - 300 респондентов

**Исследование GfK "Использование фармацевтических справочников" (апрель 2002 г.)
Опрос проводился с предъявлением респондентам цветных изображений справочников, изданных в течение 3-х лет - с 2000 по 2002 гг.
Врачи общей практики - 483 респондента

Рис. 5. Сравнительный анализ эффективности использования справочников конкретных годов издания и брендов "РЛС-Доктор" и "Видаль Визит" врачами общей практики: Сравнительный анализ двух исследований GfK (апрель 2002г.; май 2002 г.)
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*Исследования GfK "Мониторинг назначения препаратов докторами разных специальностей" (май 2002 г.)
Врачи общей практики - 300 респондентов

**Исследование GfK "Использование фармацевтических справочников" (апрель 2002 г.)
Опрос проводился с предъявлением респондентам цветных изображений справочников, изданных в течение 3-х лет - с 2000 по 2002 гг.
Врачи общей практики - 483 респондента

В качестве примера приведем результаты двух разноплановых исследований, полученных исследовательской компанией GFK. Первое проводилось в апреле 2002 года. Оно называлось "Использование фармацевтических справочников". Опрос проводился среди 483 врачей общей практики. Второе исследование было сделано в мае того же года среди 300 врачей общей практики и называлось "Мониторинг назначения препаратов докторами различных специальностей". Их основные результаты представлены на рисунках 4 и 5. В первом исследовании в числе прочих параметров оценивалась эффективность использования фармацевтических справочников "РЛС-ЭНЦИКЛОПЕДИЯ ЛЕКАРСТВ" и "СПРАВОЧНИКА ВИДАЛЬ" 2000, 2001 и 2002 годов издания. Вопрос в анкете ставился так: "Какие справочники по лекарствам Вы используете?" После вопроса указывалось торговое название справочника конкретного года издания и его цветная фотография. Таким образом, были соблюдены условия визуализации. За основу расчетов были взяты формулы (3) и (4). Три левые заштрихованные колонки на рис. 4 показывают эффективность использования фармацевтических справочников "РЛС-ЭНЦИКЛОПЕДИЯ ЛЕКАРСТВ" для разных годов издания, три правые заштрихованные колонки - эффективность использования врачами "СПРАВОЧНИКА ВИДАЛЬ" разных годов издания. При этом были получены следующие значения (рис.4): 2000 год - 30%/40%, 2001 год - 29%/53%, 2002 год - 45%/34%. Как видно из рисунка, все значения эффективности использования для одного торгового названия различные. Вместе с тем, они близки по значениям. В абсолютном значении они практически не превосходят 53%. Такая цифра обусловлена тем, что тираж каждого издания колеблется около отметки 100 000 экземпляров и распространяется в основном в крупных городах России (там, где есть в продаже описываемые в книге препараты). Общее число врачей в этих регионах составляет примерно 200 000. Для периферийных городов и деревень цифры будут совершенно другими! По такой же методике были получены данные для справочников "РЛС-ДОКТОР" и "ВИДАЛЬ ВИЗИТ" (см. рис.5). В этом случае были получены уже другие пропорции (рис.5): 2000 год - 27%/9%, 2001 год - 40%/7%, 2002 год - 25%/10%. Здесь значения интересующих нас показателей также не превосходят 50% для обоих справочников.

Исследование, проведенное той же компанией в мае 2002 года и отразившее мониторинг назначения препаратов докторами разных специальностей, включало, в том числе, исследование использования брендов справочников. Результаты их вычислялись по формулам (7), (8). Опрос проводился без соблюдения условия визуализации. Если цифры выше приведенных пропорций, характеризующие эффективность использования двух справочников, сопоставимы, то соответствующие значения использования брендов существенно разнятся между собой. Как видно на рисунке 4 (колонки, окрашенные в черный цвет), для врачей общей практики эта пропорция составляет 53%/86%. В свою очередь они отличаются от соответствующих значений эффективности использования по годам. То же происходит и со значениями использования брендов "РЛС-ДОКТОР" и "ВИДАЛЬ ВИЗИТ" (см. рис.5). Их пропорции составляют 52%/38%. Эти значения также отличаются от ежегодных значений эффективности использования справочников по годам издания. 

Таким образом, экспериментально (путем опросов) показано, что эффективность использования справочников с одним торговым названием (брендом) ежегодно изменяется. Для данного плана исследования ее величина не превосходит 53%. Кроме того, результаты исследований показывают, что подменять эффективность использования справочника силой его бренда нельзя.
Предметом отдельного обсуждения является оценка эффективности информационного воздействия системы справочников. 

Как было указано выше, на страницах изданий "РЛС - ЭНЦИКЛОПЕДИЯ ЛЕКАРСТВ 2002" и "РЛС - ЭНЦИКЛОПЕДИЯ ЛЕКАРСТВ 2003" даны методики, позволяющие рассчитать не только эффективность распространения конкретного справочника, но и силу информационного воздействия (влияния) совокупности справочников за определенное число лет. Такая характеристика введена потому, что функции эффективности распространения (использования) справочников имеют вероятностный характер. В соответствии с правилами теории случайных чисел вероятности складывать нельзя. Поэтому нельзя получить суммарную эффективность двух справочников путем сложения их значений по годам и по торговым названиям справочников. Для этого существует функция энтропии, введеная К.Больцманом и записанная для информации Р. В. Л. Хартли. Как показывают расчеты, влияние совокупности справочников зависит в основном от тиражей изданий, продолжительности их выхода в свет и частоты их использования врачами. При этом корректно проводить сравнение только тех справочников системы, в которых описания конкретного препарата идентичны и качество которых оценивается врачами практически одинаково. Более подробно этой темы мы коснемся в следующей статье.

Выводы.
1. На основе логических умозаключений, на языке математики, путем получения экспериментальных данных доказано, что знание (использование) бренда и эффективность распространения (использования) справочника - разные характеристики, имеющие существенно различные значения.

2. Нельзя при отчете о распространении и использовании тиража справочника подменять эффективность распространения (использования) справочника знанием (использованием) его бренда. Такая характеристика может рассматриваться только как дополнительный фактор к эффективности распространения. 

3. Производителям нужна общая методика, позволяющая оценить эффективность вкладываемых ими средств в продвижение описаний препаратов через справочники.
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