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PHARMA MARKETING - Verkaufstraining

rte Realitat

Warum nicht den Kunden ins Verkaufstraining
einbeziehen? Das schafft Praxisbezug und liefert
unmittelbares Kundenfeedback auf das Marketing-

und Vertriebskonzept.

Die meisten Business- und Trainings-
verantwortlichen kennen das Dilemma
bei Auflendiensttrainings. Regelmifi-
ges Training ist notwendig, kostet aber
Feldtage. Effektive Trainingsformen,
beispielsweise mit Video, werden von
manchen Mitarbeitern abgelehnt. Die
Umsetzung des Gelernten im tiglichen
Geschift ist unbefriedigend, Marktef-
fekte in Form von Umsatz-, Absatz- und
Marktanteilssteigerungen lassen sich
nur selten beweisen.

Diese Situation fiihrte zu der Idee, ein
neuartiges Trainingskonzept zu ent-
wickeln, welches einen extrem hohen
Businessfokus hat. Gleichzeitig sollte
es die unternehmensinternen Rahmen-
bedingungen und Realititen der Praxis
beriicksichtigen.

Strategische Grundlage der Workshops
waren die jeweiligen Produktpositio-
nierungen sowie definierte Kommu-
nikations- und Verhaltensziele fiir das
Kundengesprich.

Kommunikative Grundlage war ein un-
ternehmensinternes, durch die Zentrale
definiertes Kommunikationsmodell.
Bereits zu Beginn sollte auf ein kon-
kretes Patientenbild eingegangen wer-
den. Danach, wie auch im klassischen
Harvard-Verhandlungsmodell, wurden
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die handlungsleitenden Motive des
Gesprichspartners ermittelt. Hieran
schloss sich eine Produktargumentati-
onan, die denindividuellen Nutzen des
Gesprichspartnersin den Mittelpunkt
stellte. Ein adiquates Schema fiir den
Umgang mit Arztreaktionen und de-
ren Umleitung in einen Konsens war
ebenfalls Bestandteil des Modells. Ab-
geschlossen werden sollte das Gesprich
mit einer Bilanzierung und konkreter
Vereinbarung.

Methodische Grundlage fiir die Durch-
fithrung des zweitigigen Workshops
waren die strukturierten Echtarzttrai-
nings der Business School fiir Manage-
ment & Vertrieb Miinchen (siehe auch
pharmamarketingjournal1/2007). Nach
einer halbtigigen Trainingsphase zum
Kommunikationsmodell, in dem jeder
Teilnehmer sein individuelles kommu-
nikatives Entwicklungsziel beziiglich
des Kommunikationsmodells definiert
hatte und auch die produktbezogenen
Beobachtungsziele fiir die Gespriche
festgelegt wurden, erfolgten Gespriche
mit echten Kunden der Zielgruppe. Ein
Teilnehmer fithrte in einem separaten
Raum ein Kundengesprich von zehn
bis 15 Minuten Dauer. Dieses wurde
zeitgleich in den Workshop-Raum iiber-

tragen. Die iibrigen Teilnehmer hatten
ihre definierten Beobachtungsaufgaben
zum Produkt (Produktbotschaften und
deren Akzeptanz)sowie zu den kommu-
nikativen Trainingszielen.

Ein Schwerpunktder Analyselagaufden
kommunikativen Ursache-Wirkungs-
Beziehungen. Nach dem Mitarbeiterge-
sprich wurde der Kunde vom Trainer
interviewt. Seine Einschitzungen zu
den Inhalten der Argumentations-
strategie sowie zu deren Umsetzungen
wurden mit einer Interviewtechnik,
wie sie auch in Marktforschungsstu-
dien verwendet wird, ermittelt (20 bis
30 Minuten). Dieses Interview wurde
ebenfallsin den Workshop-Raum iiber-
tragen. Anschlieffend analysierten die
Teilnehmer in einem mehrstufigen
Prozess das Gesprich.

Als Erstes erfolgte eine Reflexion des
Teilnehmers, der das Gesprich gefiihrt
hatte. Danach wurden die Erkenntnisse
zum Produkt und zur Strategie be-
sprochen und festgehalten. Als dritter
Schritt wurde die methodische Um-
setzung der Kommunikationsstrategie
von den Teilnehmern besprochen. Als
vierter Schritt erfolgte eine (freiwillige)
Videoanalyse einzelner Gesprichsse-
quenzen bezogen aufdie individuellen
Kommunikationsziele. Erklirtes Ziel
des dritten und vierten Schritts war
es, alle Teilnehmer aufkommunikative
Ursache-Wirkungs-Beziehungen hin
zu sensibilisieren. Der Leitgedanke
hierbei war: ,In der Kommunikation
gibt es keine Zufille.”

Im Workshop wurden in der Regel
Einzelgespriche gefiihrt. In der Realitit



Praxisbezug steigert Trainingseffizienz: Die Zusammenarbeit verschiedener Abteilungen und hierarchischer Ebenen sowie die Integration der
Zielgruppe in das Auflendiensttraining flihren zu messbaren Erfolgen.

werden aber inzwischen viele Gespri-
che zeitgleich von zwei Mitarbeitern
abgehalten. Nach Erkenntnissen aus
Arztinterviews sind dies bis zu 30
Prozent der Gespriche. Gespriche zu
dritthabenihre eigene Dynamik. Diese
wurde besprochen, und am zweiten Tag
des Workshops wurden solche Dreier-
gespriche mit der gleichen Methodik
ebenfalls simuliert.

Besondersrelevant war der Teilnehmer-
kreis. Wihrend der Pilotveranstaltun-
gen bestand der Teilnehmerkreis aus-
schliefllich aus Vertriebsvorgesetzten,
Produktmanagern und medizinisch-
wissenschaftlichen Referenten. Auch
wenn die medizinischen Referenten
keine Verkaufsgespriche zu fithren
haben, konnten aus den Gesprichen
wertvolle Erkenntnisse zur Rollen-
verteilung und Rollendynamik, der
Koordination der verschiedenen Ge-

N
Ziele des Trainings

sprichsthemen und Vorgehensweisen
zur eindeutigen Trennung von werbe-
orientierten und wissenschaftlichen
Fragestellungen gewonnen werden. Bei
den spiteren Workshops waren neben
den Auflendienstmitarbeitern immer
auch Vorgesetzte oder Innendienstmit-
arbeiter als zusitzliche Teilnehmer zur
Foérderung der Crossfunktionalititund
zur Sicherstellung eines gemeinsamen
Vorgehens und eineridentischen Argu-
mentation dabei.

Die gewonnenen Erkenntnisse aus den
Arztinterviews plus das mehrstufige,
strukturierte Feedback mit dem Fokus
auf Ursache-Wirkungs-Beziehungen
fithrten zu einer deutlichen Professi-
onalisierung in der Kommunikation
sowie zu einer hohen Akzeptanz des
Trainingsfeedbacks einschlieflich des
Videoeinsatzes. Durch die Crossfunk-

« Anwendung eines einheitlichen Kommunikationsmodells fiir die Kundenkommu-
nikation bei allen Kundenkontakten von Auflendienstmitarbeitern, Vertriebsvorge-
setzten sowie Mitarbeitern in Medizin und Marketing)

« Intensives Feedback auch mit Video

« Integrierung echter Zielkunden zur Strategievalidierung und als Feedbackgeber

zum Kommunikationsmodell

« Uberwinden der ersten Umsetzungshiirde bereits im Training
« Uberpriifung der Umsetzbarkeit der definierten Kommunikationsziele; gegebenen-
falls Riickmeldung in die entsprechenden Marketinggruppen und Anpassung/Uber-

arbeitung der Ziele

« Angebot eines Trainingsmoduls, bei dem unabhingig von den individuellen Ent-
wicklungszielen von vornherein der Nutzen fiir alle Teilnehmer erkennbar ist

tionalitit in den Workshops kam es zu
einer sichtbaren Ubereinstimmung
in der Argumentation der Mitarbeiter
aus den verschiedenen Bereichen. Die
Erkenntnisse zur Argumentationsstra-
tegie wurden direktaus den Workshops
in die unternehmensinternen Entschei-
dungsgremien transferiert, wo diese
dann verarbeitet werden konnten. Dies
geschah viel ziigiger und zielfithrender,
als diesiiblicherweise mit Feedback aus
dem Vertrieb geschieht.

Weiterhin wurden die Teilnehmer fiir
die Besonderheiten der Dreiergespri-
che sensibilisiert und konnten die
besondere Dynamik selbst erleben.
Die bekannte Umsetzungshiirde, die
Hemmungen, die im Workshop er-
lernten Vorgehensweisen in der Praxis
bei den eigenen Kunden das erste Mal
anzuwenden, wurde nach Ansicht der
Teilnehmer deutlich verringert. Ver-
antwortlich dafiir war die erste Um-
setzung mit realen Zielkunden bereits
im Workshop.

Die Auswirkungen dieser Call-Dyna-
mics-Workshops auf die Marktperfor-
mance wurden retrospektiv ermittelt.
Die Resultate sind in den Grafiken auf
Seite 22 dargestellt.

Besonders bemerkenswert war die Ver-
inderung der Marktanteile bei einem
Produkt fiir eine himatologische Indi-
kation (siehe Grafik 1). Als zweites Pro-
duktin den Markt eingefiihrt, erreichte
es einen Marktanteil von 50 Prozent.
Eine heftige Wettbewerberreaktion
fithrte zu einer Stagnation des Wachs-
tums und zu einem Marktanteilsverlust
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um finfProzent. In diese Zeit fiel die
Durchfithrung der Pilotveranstaltung
zum Call-Dynamics-Workshop, die
bereits durch die Teilnahme aller Ent-
scheidungstriger und Fiihrungskrifte
einen nachvollziehbaren Einfluss auf
die weitere Vorgehensweise ausgelst
hatte. Nach erfolgter Auswertung und
Anpassung des Konzepts nahmen zwei
Monate spiter alle Mitarbeiter des Au-
fRendienstes an entsprechenden Work-
shops teil. Andere Basismafinahmen
wurden parallel durchgefiihrt, jedoch
mit anderen Zeitfenstern. Mit den
Workshops und nach den Workshops
stieg der Marktanteil auf'55 Prozent.

Bei einem Produkt aus der onkologi-
schen Hormontherapie konnten durch
einen Mix aus verschiedenen Marke-
ting- und Vertriebsmaffinahmen in
einem wenig reagiblen Markt deutliche
Marktanteilssteigerungen erreicht wer-
den (siehe Grafik 2). Nach dem Gewinn
von rund fiinf Prozent Marktanteil
ergab sich eine Sittigung. In diese
Zeit fielen mehrere Call-Dynamics-
Workshops, die dazu fithrten, dass die
Sittigung iberwunden und weitere
Marktanteile hinzugewonnen werden
konnten.

Bei einem dritten Priparat fiihrte ein
Call-Dynamics-Workshop mit Ent-

GRAFIK 1: MARKTFUHRERSCHAFT EROBERT
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Auf Wachstumskurs: Bei einem hamatologischen Priparat konnte nach der Durchfiihrung des
Workshops und mit zusitzlichen Mitarbeitern der Marktanteil deutlich gesteigert werden.

scheidungstrigern und Fithrungskrif-
ten im Rahmen eines Produktlaunchs
zu einer verinderten Kommunikati-
onsstrategie, welche gemeinsam mit
hierauffolgenden Vertriebsaktivititen
zu einem Erfolgskonzept wurde. Dieses
wurde inhaltlich auch von anderen
europiischen Lindern tibernommen.

Diese drei Beispiele belegen eindrucks-
voll die Effektivitit des Trainings mit

GRAFIK 2: MARKTSATTIGUNG UBERWUNDEN
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Stagnierender Markt:

Im reagiblen Markt fiir onkologische Hormontherapien fiihrt ein Mix aus

Workshop, Marketing- und Vertriebsmafinahmen zu deutlichen Marktanteilssteigerungen.
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den zentralen Elementen mehrstu-
figes Feedback mit Videoeinsatz und
Arztinterviews, Strategievalidierung,
Optimierung der individuellen kom-
munikativen Fihigkeiten und Cross-
funktionalitit. Erst die Verzahnung der
koordinierten Aktionspline von Marke-
ting, Medizin und Vertrieb kombiniert
mit einem intensiven Kundenfeedback
durch Marktforschung und einem ge-
meinsamen auf die spezielle Situation
ausgerichteten crossfunktionalen Trai-
ning fithrt zum Erfolg.

Durch die gemeinsame Trainingser-
fahrung derverschiedenen Abteilungen
und hierarchischen Ebenen sowie den
eindeutigen Praxisbezug gelingt es,
Nachhaltigkeit und Effektivitit zu stei-
gern und messbare Erfolge zu generie-
ren. Eskommt eben aufdie Bereitschaft
und die Fihigkeit an, koordiniert und
konsequent an einer gemeinschaftli-

chen Losung zu arbeiten. <«
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