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ВСТУП
Останнім часом на фармацевтичному ринку України спостерігається збільшення кількості аптечних установ. Проте основні параметри їх діяльності (рівень цін, асортимент лікарських засобів (ЛЗ) та виробів медичного призначення (ВМП), знижки, що надаються) на сьогодні досить схожі. Відмінною ознакою є сучасні технології в реалізації і менедж​менті. Зі свого боку, споживачі приділяють все більше уваги тому, хто і як пропонує їм той або інший товар і як він представлений в аптеці. 
В сучасних умовах досягнення головної мети будь-якої аптечної установи – отримання прибутку – з кожним днем стає все більш складним завданням. Отже, конкуренція між аптечними установами посилюється, що примушує всіх учасників фармацевтичного ринку вибирати активніші методи конкурентної боротьби і застосовувати новітні розробки і різні моделі маркетингових і торгових стратегій. У більшості аптечних установ не використовують сучасні технології продажу, які дозволяють значно збільшити оборот і реалізацію ЛЗ без додаткових капіталовкладень. Саме таким «прихованим резервом» збільшення прибутку може стати технологія підвищення реалізації, яка передбачає комплекс заходів, направлених на збільшення реалізації у кожній конкретній аптеці – мерчендайзинг (від англійського «merchandising» – мистецтво торгувати). Правильне використання мерчендайзингу може стати додатковою конкурентною перевагою аптеки. Та аптека, яка здійснює грамотний мерчендайзинг, має реальну можливість значно розширити обсяги реалізації. 
Проте сьогодні ситуація з мерчендайзингoм на фармацевтичному ринку склалася майже парадоксальна: всі прагнуть застосувати інструмент, який не може бути використаний в тому вигляді, в якому він існує. Мерчандайзинг стосовно форматів звичайних торгових підприємств різко відрізняється від такого в аптечних установах, оскільки, незважаючи на існування загальних принципів торгівлі, «продавати в магазині» і «реалізовувати в аптеці» все ж таки різні за своєю природою.

Більшість керівників і співробітників аптек коли-небудь читали або чули про мерчендайзинг і його основні правила. Багато хто намагався використовувати їх у своїй практиці, але, на жаль, далеко не завжди досягали очікуваних результатів. 

Сьогодні ситуація з використанням мерчендайзингу в аптечних установах України складається не завжди правильно. Керівники і співробітники аптек вважають, що мерчендайзинг – це коли чим більше ЛЗ і рек​ламних матеріалів розташовано на полицях, тим краще вони будуть реалізовуватись. Але неграмотна демонстрація асортименту ЛЗ, надмірна кількість пропонованої продукції може відвернути споживача і він піде в іншу аптеку, незважаючи на наявність потрібного препарату і прийнятну ціну. Ще одним істотним недоліком розміщення фармацевтичної продукції в багатьох аптеках є помилки у викладенні: ЛЗ і ВМП розташовують так, щоб привернути увагу споживачів до певної продукції, зокрема на місця, що в першу чергу привертають увагу потенційного покупця, виставляють ЛЗ, який не вдалося реалізувати протягом тривалого часу або з терміном придатності, що закінчується. Всупереч очікуванням, це не завжди сприяє їх продажу і, тим паче, збільшенню загального прибутку аптеки. І, нарешті, співробітники частини аптечних установ взагалі не знайомі з поняттям мерчендайзингу і розташовують на вітринах мінімальну кількість найбільш дешевих ЛЗ. 

Також активну участь в оформленні вітрин та інтер'єру аптек беруть фармацевтичні компанії, медичні представники яких розміщують в аптеках рекламні матеріали (листівки, плакати, стикери, воблери і т.п.), а також дають спеціалістам з відпуску ЛЗ рекомендації щодо розташування на полицях ЛЗ, які промоціюють. Але здебільшого ці заходи не дають бажаного результату. Елементи реклами розташовуються на «відвойованих», але не завжди оптимальних місцях. У результаті такого розташування аптека стає схожою на різдвяну ялинку, а потенційному споживачу складно зорієнтуватися в пропонованому асортименті і зробити вибір на користь певної фармацевтичної продукції. Сам процес переговорів з медичними представниками і пошук місця розміщення ЛЗ або рекламних проспектів відволікає працівників аптек від самого процесу реалізації ЛЗ, що неминуче призводить до часткової втрати потенційних споживачів. Крім того, стандарти розміщення ЛЗ та кінцева мета фармацевтичних компаній і аптек різні, а збільшення реалізації певних ЛЗ далеко не завжди означає збільшення загального прибутку даної аптеки. З часом стало зрозуміло, що просування окремих марок ЛЗ і ВМП за допомогою постачальників – це лише частина заходів, тому потенціал мерчендайзингу в аптеках реалізований не повністю. Якщо аптека сприймається лише як місце задоволення екстреного та пасивного попиту, їй важко і практично неможливо завоювати лояльних споживачів. Щоб створити аптеку для споживачів із особливою атмосферою, потрібен не тільки відповідний асортимент, а й наявність емоційних чинників, наприклад, орієнтація на незахищені верстви населення, тобто на низькі ціни. Чим вище ціни, тим більше необхідність посилювати «підтримку», робити перебування в аптеці більш комфортним за допомогою додаткових послуг і зручностей, консультацій високого рівня та дизайну інтер’єру. 

Щодня до аптеки приходять представники компаній виробників і постачальників ЛЗ та ВМП, проводяться спеціальні семінари, в кращих професійних виданнях публікуються статті про мерчендайзинг тих або інших груп ЛЗ та ВМП. Все це робиться для:

· оптимізації асортименту аптеки і викладення продукції в торговому залі з урахуванням правил поведінки споживачів;

· збільшення реалізації ЛЗ і ВМП тільки завдяки їх правильній викладці (в середньому на 20%) тощо.

Метою занять є ознайомлення з:

· поняттям мерчендайзингу та його застосуванням в аптеці;

· основними правилами мерчендайзингу;

· основними інструментами мерчендайзингу.

Рекомендації містять повний комплекс завдань, розрахованих на різну тривалість занять залежно від навчальних планів і програм циклів підвищення кваліфікації спеціалістів фармації. Можливе також самостійне опрацювання теми за їх допомогою та використанням рекомендованої літератури.
1. ТЕОРЕТИЧНА ЧАСТИНА

1.1. Поняття мерчендайзингу та його застосування в аптеці
Перші елементи мерчендайзингу виникли з моменту появи в суспільстві торгових відносин, коли кожен продавець прагнув найкращим чином продемонструвати свої товари. Одержані емпіричним шляхом знання накопичувалися протягом багатьох років. У період Великої депресії в США в тридцяті роки минулого сторіччя почався пошук засобів, здатних забезпечити конкурентоспроможність продукції в умовах важкої економічної кризи, які стали основою для сучасного мерчендайзингу. На початку 60-х років минулого століття інтенсивний розвиток підприємств поставив їх перед реальною необхідністю навчання продавців мистецтву торгувати, що сприяло подальшому розвитку технологій мерчендайзингу. Професійно використовувати принципи мерчендайзингу одними з перших почали представники супермаркетів. Але як напрямок у діяльності фармацевтичних фірм мерчендайзинг став розвиватися лише на початку 70-х років у США. В той же час він став активно вивчатися виробниками. На пострадянському просторі впровадження принципів мерчендайзингу почалося з приходом на наш ринок представництв іноземних фірм. А в Україні актив​но використовувати мерчендайзинг у фармації почали наприкінці 90-х років минулого століття, коли почали створюватись аптеки з відкритою 
формою продажу (фарммаркет або аптека самообслуговування). 

Сьогодні мерчендайзинг на рівні з маркетингом став невід’ємною складовою частиною і запорукою комерційного успіху сучасної аптеки. Аптечний мерчендайзинг знаходиться на шляху свого становлення і розвитку. Деякі його принципи вже відпрацьовані і на практиці доведена їх ефективність. Деякі ще тільки формуються. Основна складність полягає в тому, що багато правил мерчендайзингу, які ефективні при його застосуванні в продуктових супермаркетах, не можуть бути використані в аптеках. Аптеки відрізняються від звичайних магазинів як своїми споживачами (це хворі люди чи ті, хто купує для хворих), так і особливостями асортименту (ЛЗ, ВМП, парафармацевтика, оптика тощо). Ситуація усклад​нюється ще й тим, що застосування мерчендайзингу залежить від типу аптеки, який визначається сьогодні формою реалізації:
1. Аптека закритої форми реалізації (традиційна чи прилавична аптека).
2. Аптека відкритої форми реалізації (фарммаркет).

Застосування мерчендайзингу в аптеках закритої форми реалізації (аптека ЗФР) дуже обмежене через багато чинників. Одним із них є обмежена площа приміщення.
Так, аптеки ЗФР відкривають, як правило, на базі відокремлених будівель із невеликою площею або перебудованих квартир. Аптека виходить маленька, тісна, споживачам у ній незручно, постійно скупчуються черги. Приміщення торгового залу звичайно невелике, продажі здійснюються через прилавок. ЛЗ і ВМП знаходяться на вітринах під склом або на стелажах за спиною спеціаліста з відпуску ЛЗ. Існує відділ продажу ЛЗ за рецептами (зокрема за пільговими рецептами). Частка парафармацевтичних засобів невелика і, як наслідок, відсоток імпульсивних покупок невисокий. Споживачі часто вважають за краще безпосередньо запитати у спеціаліста з відпуску ЛЗ про наявність тієї або іншої фармацевтичної продукції, а не шукати її на вітрині. В такій аптеці необхідно ретельно аналізувати асортимент, оскільки можливості для його розширення, а також для застосування принципів і правил мерчендайзингу обмежені.

На відміну від аптеки ЗФР аптека з відкритою формою реалізації (аптека ВФР) виходить на новий рівень – від традиційної реалізації ЛЗ до формування лояльності з боку споживачів, оскільки тільки таким чином можна отримати перемогу у жорстокій конкурентній боротьбі. В аптеці ВФР застосування мерчендайзингу дуже сприятливе і має великі перспективи. Це стає можливим завдяки великим площам торгового залу, де можна продемонструвати більший асортимент фармацевтичної продукції.

Так, площа приміщення аптеки ВФР звичайно понад 50 м2, при цьому велику її частину займає зона самообслуговування. У торговому залі також розташований рецептурний відділ, встановлено декілька касових апаратів для того, щоб не виникали черги. Для зручності споживачів встановлюють шафу для сумочок та зону відпочинку. Схема руху споживачів розроблена так, щоб вони мали можливість ознайомитися з максимально великою кількістю фармацевтичної продукції. Вибір асортименту щонайширший – від 5000 до 20 000 найменувань.

У такій аптеці часто проводять рекламні акції і компанії, працює окремий фахівець (з вибору косметики, підбору окулярів і лінз), відкриті додаткові відділи: центр косметики, дієтичний, дитячий, оптика.

Для аптеки ВФР застосування мерчендайзингу забезпечує:
· створення неповторної, «брендової» аптеки;

· розширення асортименту (до 20 000 найменувань);

· збільшення обсягу продажів, зокрема за рахунок імпульсивних покупок і парафармацевтики;

· збільшення прибутку;

· скорочення часу «розкручування» аптеки до отримання максимального прибутку.
Щодо споживачів, то більшість із них, а особливо ті, що живуть у великих містах, віддають перевагу аптекам ВФР і відмічають такі їх переваги перед аптеками ЗВР:
· широкий вибір фармацевтичної продукції;

· можливість безпосередньо ознайомитися з фармацевтичною продук​цією та обрати її без поспіху і черги в комфортних умовах;

· відсутність можливого дискомфорту під час придбання засобів особистої гігієни і контрацептивів;

· отримання консультації у фахівця, що працює в залі; 

· високий рівень, швидкість і якість обслуговування. 

Слід пам’ятати, що перш ніж застосовувати мерчендайзинг в аптеці, фахівцям необхідно ретельно розробити концепцію аптеки, яка повинна реально співвідноситися зі станом ринку роздрібної торгівлі в цьому регіоні, враховувати перспективи його розвитку, асортимент, цінову політику довколишніх аптек і платоспроможність споживачів.

Психологи встановили, що частіше всього покупки здійснюються не за наперед складеним переліком, а імпульсивно – «прийшов, побачив, купив». Дослідження показують, що твердо запланованих покупок – 30%, 8-10% – альтернативні покупки і 60% – імпульсивні покупки. 

З'ясовано, що 2/3 всіх рішень про покупку споживачі приймають, стоячи перед вітриною. Навіть, якщо покупка певного виду фармацевтичної продукції запланована заздалегідь, 7 з 10 споживачів приймають рішення про вибір на користь тієї або іншої торгової марки безпосередньо в торговому залі. Тобто у більшості споживачів, що прийшли в аптеку, немає остаточно сформованого рішення, якій саме торговій назві ЛЗ вони віддадуть перевагу.

Мерчендайзинг – напрям маркетингу, який сприяє стимулюванню роздрібних продажів за допомогою залучення уваги кінцевих покупців до певних марок або груп фармацевтичної продукції в місцях продажу без активної участі спеціального персоналу. Мерчендайзинг завжди орієнтований на певний результат: стимулювання бажання кінцевого споживача вибрати і купити просувний товар. 

Мерчендайзинг в аптеці має певні цілі і завдання, які розповсюджуються як на об’єкт – аптеку, так і на суб’єкт – споживача. Щодо аптеки, то основними цілями і завданнями мерчендайзингу є:
• 
збільшення прибутку й обсягу реалізації;

• 
прискорення показників оборотності товарів;

• 
збільшення рентабельності торгових площ;

• 
формування широкого кола постійних покупців;

• 
завоювання нових покупців;

• 
підвищення ефективності пропозиції товарів з метою стимулювання рішення про імпульсну покупку;

• 
надання повної інформації про товар;

• 
поліпшення якості обслуговування споживачів;

• 
формування позитивного іміджу аптеки.

Мета і завдання мерчендайзингу для споживачів:

• 
швидко обрати товар при здійсненні покупки;

• 
придбати вигідно представлені товари при незапланованій покупці;

• 
ознайомитися з новими ЛЗ та іншими товарами;

• 
бути вільнішим і розкріпаченим при виборі товару;

• 
відчути задоволення від процесу здійснення покупки, перебування в аптеці і спілкуванні зі спеціалістами з відпуску ЛЗ. 

1.2. Основні правила мерчендайзингу
Мерчендайзинг в аптеці починається з оформлення фасаду і вітрин. При ухваленні рішення про оформлення вітрини і фасаду необхідно пам'ятати про те, що споживач ходить переважно по правій стороні пішохідної доріжки або тротуару. Тому необхідно визначити, яка сторона, з погляду пішоходів, права. Для цього аналізуються переважаючі потоки пішоходів, розташування зупинок міського транспорту, місць паркування автомобілів.

Для власника аптеки дуже важливо, щоб підсвідоме бажання купити фармацевтичну продукцію у споживача якнайшвидше перетворилося на свідоме рішення про покупку. Науково доведено, що бажання купити знаходиться в підсвідомості людини і реклама фармацевтичної продукції ніби підштовхує споживача до здійснення цього бажання, створюючи певний імідж для ЛЗ. Фізичні характеристики, якість і корисність фармацевтичної продукції знаходяться в латентному стані в свідомості споживача і тут багато залежатиме від її правильного розміщення в аптеці, щоб споживач міг легко її знайти і купити. 

При плануванні заходів з мерчендайзингу необхідно пам'ятати про деякі особливості поведінки споживачів в аптеці:

– 95% споживачів, що входять в аптеку, зупиняються, пройшовши 1/3 її торгового залу;
– 90% споживачів хочуть знайти все, що планують купити, не проходячи великі відстані і не повертаючись назад;
– більшість споживачів (правші) віддають перевагу тому, щоб йти прямо, не повертаючи направо або наліво, проте мають тенденцію дивитися і брати фармацевтичну продукцію справа;
– деякі споживачі при обході аптеки повертають наліво – проти годинникової стрілки (рис. 1);
– споживачі уникають місць: галасливих, темних і погано освітлених (рис. 2).
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Рис. 1. Рух споживачів у торговому залі аптеки
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Рис. 2. Рух споживачів при наявності неприємних 
для них зон у приміщенні
Все перераховане вище дає можливість розділити місця розташування фармацевтичної продукції в аптеці на дві основні категорії – сильні і слабкі місця (рис. 3).
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Рис. 3. Розташування фармацевтичної продукції 
в аптеці: сильні і слабкі місця
Сильні місця:

5, 3 – полки з правого боку у напрямі руху споживачів;
11 – місце перетину рядів полиць;
1, 4 – місця з хорошим фронтальним оглядом;
10 – простір біля каси;
9 – кінцеві відділи гондол.
Слабкі місця: 
2, 6 – полки з лівого боку по ходу руху споживачів;
7 – кути;
8 – місця біля входу в аптеку.
Маршрут, по якому споживачі обходять аптеку, може і повинен коректуватися для того, щоб всі ділянки аптеки відвідувалися з високою частотою. Це досягається за допомогою так званої «фармацевтичної продукції-приманки» або «фармацевтичної продукції-магнітів» (тих, які найчастіше розшукуються споживачами).

Досвід показує, що в зимовий час, коли світловий день укорочений, спеціально розроблені інформаційні світлові панелі (короба) справляють приємне враження і привертають увагу потенційних споживачів. Відомо, що усередині аптеки споживач рухається по торговому залу з середньою швидкістю 1 м/с, а людське око здатне відзначити зображення предмета, якщо він знаходиться в полі зору не менше 1/3 с. Тому щоб ЛЗ був відмічений покупцем, місце на полиці, відведене під нього, має бути не менше 33 см у довжину. Звідси і принцип оформлення вітрин: препарати за терапевтичними групами, у вигляді дисплеїв, мають розташовуватися на площі не менше 33 см у довжину. Такий дисплей, розташований у вітринах, приваблює споживачів і надає коротку інформацію про кожен препарат.

1.3. Основні інструменти мерчендайзингу
До основних інструментів мерчендайзингу належать:

1.
Організація ефективного запасу ЛЗ і ВМП.

2.
Ефективність розташування точок продажу в торговому залі аптеки:

· оптимальне використання простору торгового залу аптеки;

· оптимальне розташування груп фармацевтичної продукції;

· розташування основних і додаткових точок продажу.
3.
Ефективність представлення фармацевтичної продукції:

· викладення;

· оформлення.
Організація ефективного запасу ЛЗ і ВМП
Ефективний (збалансований) запас організовується за місцем його розташування та обсягом в асортиментному ряді. Він може знаходитися: 

· на складі аптеки; 

· безпосередньо у торговому залі аптеки; 

· на фірмовій полиці.

Обсяг запасу в асортиментному ряді залежить від типу аптеки. Так, якщо в аптеці ВФР повинен бути представлений широкий асортимент ЛЗ та ВМП, то в кіоску – тільки найбільш популярні і безрецептурні. Найбільш ходові позиції завжди повинні бути в наявності, вони контролюються і визначаються насамперед мінімальним залишком (мінімально допустима кількість фармацевтичної продукції). 
Ефективне розташування точок продажу у торговому залі
Точка продажу (точка покупки) – це місце в торговому залі кон​кретної аптеки, де розміщується фармацевтична продукція. Розміщення фармацевтичної продукції – це її розташування на площі торгового залу. Постійні споживачі знають, де розміщується та або інша фармацевтична продукція в торговому залі, і швидко її знаходять. 

Використання простору в торговому залі
Як правило, 40% площі аптеки займає торгове устаткування (полиці, холодильне устаткування, стелажі і т.д.), розташоване залежно від типу аптеки максимально вигідно. Приблизно 60% площі аптеки залишається для руху споживачів.  

Розташування груп фармацевтичної продукції
Після встановлення устаткування в аптеці потрібно визначити ефек​тивне розташування груп фармацевтичної продукції. При цьому визначають два моменти:

· пріоритетність місця в торговому залі; 

· розділення груп на категорії залежно від популярності серед постійних споживачів та сезонності попиту. 

Пріоритетність місця в торговому залі. Відомо, що пріоритетні місця в торговому залі визначаються залежно від потоку споживачів, тобто від того шляху, який проходить більшість споживачів. Фармацевтична продукція відомих фармацевтичних фірм, яка найширше рекламується і є найпопулярнішою не продаватиметься, якщо її позиція в аптеці підібрана неправильно.

В аптеці існує природний напрям руху споживачів, який повинен визначатися ще на стадії проектування аптеки: розташування входу, торгового устаткування в залі і кас. Рух потоку споживачів повинен бути розрахований заздалегідь і підібраний з максимальною вигодою, щоб покупець побачив якомога більше вітрин.

За висновками дослідників в аптеках ВФР, 80-90% споживачів обходять всі точки продажу, які розташовані по периметру торгового залу і лише 40-50% споживачів обходять внутрішні ряди (рис. 4). 

ТОРГОВИЙ ЗАЛ АПТЕКИ
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Рис. 4. Відсоток споживачів на кожен квадрат 
торговельного залу аптеки
Дуже важливо визначити перший напрям, який вибирає споживач, увійшовши до аптеки, оскільки кращим місцем для розташування фармацевтичної продукції є те, що першим трапляється на очі споживачу. 

Існує три причини того, чому фармацевтична продукція, яка розташована раніше на шляху споживача, купується краще:

· коли покупка є імпульсивною, бажання споживача купити щось незаплановане найсильніше саме на початку його руху по аптеці; 

· якщо фармацевтична продукція розташована далі по руху споживача, вірогідність, що споживач встигне її купити зменшується; 

· грошові кошти споживача, які розраховані на покупки, обмежені, і на початку руху по аптеці він має 100% суми. Чим далі розташовується фармацевтична продукція, тим більша вірогідність того, що споживач може не купити її, оскільки у нього не вистачить на неї грошей. 

Біля кас споживач проводить час у черзі і нічим не зайнятий. Тому зона кас є дуже привабливою для викладки парафармацевтичної продукції. Тому, при розташуванні основних і додаткових точок продажу необхідно замислюватися про поведінку споживачів та розташування устаткування в залі, а також приймати нестандартні рішення. Правильно роз​міщена фармацевтична продукція завжди даватиме аптеці максимальну вигоду.

Розподіл фармацевтичної продукції на групи. При плануванні покупки споживач здебільшого чітко визначає, яку фармацевтичну продукцію він хоче придбати (протизастудні, анальгетики, антибіотики, вітаміни і т.д.). Тому весь асортимент аптеки можна розділити на групи:

1. Фармацевтична продукція повсякденного попиту або першої необхідності. Покупка цієї фармацевтичної продукції є метою практично кожного візиту споживача в аптеку. Цю продукцію споживачі купують досить часто, не розмірковуючи, з мінімальними витратами сили та часу. До цієї продукції належить основна маса ЛЗ та ВМП, лікувальна мінеральна вода, основний дитячий асортимент (соски, пустушки, памперси), презервативи, прокладки тощо.
2. Фармацевтична продукція періодичного попиту. Покупка цієї продукції планується залежно від сезону та загрози епідемій, пандемій тощо і становить приблизно раз на місяць або на сезон. Наприклад, ЛЗ від алергії на весняний сезон тощо.
3. Фармацевтична продукція попереднього вибору. Ця продукція купується рідко, після ретельного попереднього обміркування, порівняння цін у декількох аптеках, консультації зі спеціалістами. Часто ця продукція має тривале використання і є дорогою, наприклад, медична техніка (тонометри, глюкометри, електронні термометри, важелі, масажери, молоковідсмоктувачі), нові дорогі ЛЗ і вітаміни, лікувальна косметика тощо.
4. Спеціалізована фармацевтична продукція. Це онкологічні, гінекологічні, спеціальні дитячі, гомеопатичні та інші ЛЗ. Ці ЛЗ відсутні у широкому продажу. Вони продаються в спеціалізованих аптеках чи в аптеках зі спеціально організованими відділами (вітринами) та розраховані на відповідного споживача.
5. Фармацевтична продукція імпульсивного попиту. Купівля цієї фармацевтичної продукції звичайно не планується і робиться під впливом імпульсів. Така фармацевтична продукція характеризується невисокими цінами і тому її придбання не пов’язано з фінансовими витратами. Рішення про їх купівлю приймається дуже швидко: за принципом: «побачив – захотів – купив». Це недорогі товари, які, як правило, розташовують біля кас.
На рис. 5 показано ефективне розташування груп фармацевтичної продукції в торговому залі.












Рис. 5. Розташування фармацевтичної продукції 
в торговому залі аптеки за групами

                    – фармацевтична продукція повсякденного попиту чи першої необхідності. Розташовується по периметру торгового залу, де більшість споживачів легко знаходять фармацевтичну продукцію за якою прийшли.

                    – фармацевтична продукція імпульсивного попиту. Розташовується у «гарячих зонах» торгового залу, де потрапляє у поле зору більшості споживачів і стимулює незаплановані покупки біля кас.

                    
– фармацевтична продукція періодичного попиту. Розташовується у центрі торгового залу, оскільки немає необхідності привертати до них увагу всіх споживачів.


                    – фармацевтична продукція попереднього попиту. Розташовується у «холодних» зонах так, щоб споживачі мали можливість і час вибрати продукцію в спокійній обстановці.

Оскільки фармацевтична продукція повсякденного попиту затребувана найбільшим числом відвідувачів, то біля цих точок продажу скупчується досить велика кількість споживачів. 

Розташування основних і додаткових точок продажу
Відомо, що всі місця продажу в торговому залі можна розділити на основні і додаткові.

Основне місце продажу – це місце, де представлені всі виробники певної групи фармацевтичної продукції.

Додаткові місця продажу – це місця дублювання продукції (ЛЗ з високим обсягом). Додаткові місця продажу є ефективним інструментом підвищення реалізації фармацевтичної продукції, оскільки дозволяють збільшити кількість імпульсних покупок. Рекомендується дотримуватись певних правил розміщення додаткових місць продажу:

1. Розташування по відношенню до основного місця продажу. Додаткові місця продажу необхідно розташовувати окремо від основних і одне від одного. Інакше це місце продажу стає продовженням основного і служить лише місцем зберігання додаткових одиниць продукції. Отже, у споживача залишається тільки один шанс вибрати і купити продукцію 
певної групи.
2. Асортимент. На додаткових місцях продажу необхідно розташовувати позиції груп фармацевтичної продукції, яка сама продається. В цьому випадку вірогідність імпульсивних покупок значно зростає.

Завжди існує спокуса розташувати на додаткових місцях продажу позиції, що менше продаються, щоб позбавитися від затовареності тих ЛЗ, строк придатності яких має обмежений термін (спливає). На жаль, це не дасть збільшення обсягів реалізації, а навпаки, знизить довіру до аптеки. 

3. Не пересувайте продукцію з основного місця продажу на додаткове. На додатковому місці продажу продукцію необхідно дублювати, а не виносити її з основного місця. Інакше споживач, який запланував по​купку даної продукції, не знайде її на основному місці. В цьому випадку він або купить фармацевтичну продукцію іншої торгової марки, або продовжить пошуки в іншій аптеці. 

Наприклад, но-шпа реалізується в кількості 100 упаковок на день, а но-шпалгін – 40 упаковок. При розташуванні но-шпи на додатковому місці продажу аптека зможе реалізувати 10 її додаткових упаковок на день і всього 4 упаковки но-шпалгіну. Тому доцільно продублювати препарат но-шпа. Основні типи фармацевтичної продукції, до якої можна застосовувати дублювання, наведено у табл. 1.
Додаткові місця продажу широко застосовують в аптеках ВФР. В аптеках ЗФР такий вид стимулювання реалізації не завжди можливий через обмеженість у площі торговельного залу. 
Таблиця 1

Типи фармацевтичної продукції, до яких 
можна застосувати дублювання

	№ з/п
	Тип 
фармацевтичної продукції
	Очікувані результати від присутності в аптеці
	Приклади 

	1
	2
	3
	4

	1
	Новинки
	Поліпшення сприйняття ЛЗ і ВМП. Прискорення просування фармпродукції
	Будь-які нові ЛЗ і ВМП

	2
	Сезонна 
фармпродукція
	Посилення впізнання фармпродукції. Прискорення збуту ЛЗ і ВМП
	Осінь-зима: ЛЗ від застудних захворювань;

весна: ЛЗ від алергії, вітаміни;

літо: ЛЗ від шлунково-киш​кових захворювань, засоби від сонячних опіків


Закінчення табл. 1

	1
	2
	3
	4

	3
	Суміжна 
фармпродукція
	Формування потреб споживача. Посилене спонукання до здійснення покупки
	ЛЗ, які можна віднести до групи знеболювальних, жарознижувальних, протизастудних ЛЗ

	4
	Іміджева 
фармпродукція
	Створення певного іміджу аптеки. Орієнтування на спеціальних споживачів
	Дорога косметика. Дієтичне та дитяче харчування. Товари для вагітних жінок та немовлят

	5
	Імпульсивна 
фармпродукція
	Підвищення прибутковості
	Льодяники, гематоген, гігіє​нічна помада, станки для гоління тощо


Ефективне представлення фармацевтичної продукції
Природно, що викладення і принципи оформлення розрізнятимуться залежно від типу аптеки, її місця розташування, обороту, можливостей торгового залу і профілю споживачів. Аптеку ВФР не можна ототожнювати з аптекою ЗФР, а аптеку ЗФР – з кіоском. Коли враховані всі ці особливості, можна формувати асортимент, обсяг партії товару й ухвалити рішення відносно додаткового торгового устаткування для кожного типу аптеки. Особливу увагу слід звернути на визначення фармацевтичної продукції, яка швидко продається і має бути представлена в кожній аптеці незалежно від її типу. Це стосується в першу чергу найпопулярніших торгових марок ЛЗ. 

Основні правила викладення фармацевтичної продукції в аптеці
Викладення фармацевтичної продукції в торговому залі є важливим засобом стимулювання збуту. 

Під викладенням фармацевтичної продукції розуміють технологічні процеси, пов'язані з розташуванням, укладанням і показом фармацевтичної продукції на торгово-технологічному устаткуванні. Правильне викладення фармацевтичної продукції є одним з найважливіших чинників у 
мерчендайзингу.

Серед основних правил виділяють такі критерії розміщення фармацевтичної продукції на полицях: 

1. За рівнем: 

· вертикальні блоки (споживачу легше виділити і знайти продукцію); 

· на рівні очей (це полиця, на яку частіше всього звертають увагу); 

· на один рівень нижче або вище очей (відповідно займають другу і третю позиції); 

· найнижчий рівень краще не використовувати (найменше звертають увагу, тому знайти фармацевтичну продукцію набагато важче).
2. На рівні: 

· на відстані витягнутої руки (найдоступніше і зручне місце); 

· зліва направо (за розміром упаковки: від маленької до великої); 

· від світлої упаковки до темної (у лівій частині виставляється фармацевтична продукція зі світлою упаковкою, далі, у міру згущування фарб, і правіше – темні). Таким чином, продукція не дратує ока споживача і сприймається як єдине ціле (барви веселки); 

· ударні позиції (під ударними позиціями розуміються найбільш популярні марки однієї фармацевтичної групи, всередині яких розташовуються менш відомі – «у стінах»); 

3. За розміром упаковки: 

· маленькі – вгорі (так зручніше розглянути упаковку і дістати); 

· великі – внизу (на більшій упаковці і шрифт більше, його можна з найменшими витратами зусиль розглянути на нижній полиці).
4. Серед конкурентів: 

· поряд із сильним (щоб запозичувати популярність); 

· подалі від слабкого; 

· самі біля себе (ми лідери і володіємо унікальними властивостями); 

5. Дублювання: 

· повторення однієї і тієї ж позиції в одному ряду (дозволяє збільшити її реалізацію); 

6. Доступність: 

· за терміном придатності (фармацевтична продукція з обмеженим терміном має бути доступною в першу чергу); 

· за цілістю упаковки (продукція з можливістю розділення упаковки має бути доступною в першу чергу).

Основоположний принцип розміщення (викладення) – пошук потрібної фармацевтичної продукції – має бути максимально полегшений.
Головними ідеологічними правилами викладення фармпродукції є:
Огляд. Фармацевтична продукція має бути обернена лицьовою частиною упаковки до споживача. Обов'язкова наявність цінника для кожного ЛЗ. На рівні очей споживача розташовується фармацевтична продукція, яка розкуповується у великій кількості і приносить хороший прибуток. 

Доступність. На верхній полиці фармацевтична продукція має розміщуватися з урахуванням її доступності для споживачів. Фармацевтична продукція на верхній полиці повинна викладатися в розумних кількостях.

Охайність. Полиці, на яких розміщується фармацевтична продукція, потрібно регулярно мити. Упаковки ЛЗ мають бути не м’ятими та цілими.
Заповнення полиць. Базовий принцип реалізації за системою самообслуговування полягає в наступному: максимальні обороти можна здійснювати тільки при повністю заповнених полицях. У споживача складається враження, що в цій аптеці є все необхідне.
Певне місце на полиці. Споживачі звикають до того, що необхідна їм фармацевтична продукція завжди на певному місці, тому будь-які зміни повинні контролюватися. 

Постійне поповнення запасів. Ротація фармацевтичної продукції при заповнених полицях зведе до мінімуму скупчення непроданої фармацевтичної продукції.

Відомо, що з одних полиць фармацевтична продукція продається краще, а з інших – гірше. Полиці, які знаходяться на рівні очей споживача і до третього ґудзика на сорочці, вважаються найпривабливішими. Переміщуючи фармацевтичну продукцію з цих полиць вниз, ви втрачаєте від 40 до 70% продажів.

Вирішуючи, яку фармацевтичну продукцію ставити на полиці, що знаходяться на рівні очей, слід керуватися все тим же принципом: у найбільш вигідному положенні має знаходитися фармацевтична продукція, що приносить найбільший прибуток. Це ЛЗ, якому присвячені заходи, 
що проводяться в аптеці (рекламна акція, супутні рекламні матеріали, плакати і т.д.).

На найнижчих полицях мають бути розміщені ЛЗ, які купують не імпульсивно, а усвідомлено. 

Види викладення фармацевтичної продукції:
1. Горизонтальне викладення.
2. Вертикальне викладення.
3. Блокове викладення.
1. Горизонтальне викладення. Це коли одна група фармацевтичної продукції представлена по всій довжині полиці. Залежно від способу презентації фармацевтичної продукції можна виділити 2 різновиди викладення: 

а) за видом продукції: коли на одній полиці ми викладаємо косметику по догляду за обличчям, на наступній – за тілом, потім – по догляду за руками-ногами і, нарешті, по догляду за волоссям (рис. 6);
б) за торговою маркою: коли на кожній полиці викладена продукція окремого виробника.
При горизонтальному викладенні найсильніші місця – їх називають «золотими» – знаходяться в центрі полиці і праворуч від центру. Місця 
зліва від центру і збоку прийнято вважати слабкими. Тому у центрі викладаємо фармацевтичну продукцію, яка приносить основний прибуток, праворуч від них – ту, що дорожче, а для «слабких» зон приберігаємо дешевші – їх знайдуть і там.
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Рис. 6. Горизонтальна викладка за видом продукції
2. Вертикальне викладення. 

Використовується для зручного огляду продукції, швидкій орієн​тації споживачів і прискорення процесу реалізації (однотипна фарма​цевтична продукція представлена по вертикалі зверху вниз). «Сильні 
місця» (гарячі зони) такого викладення – місця на рівні очей і на рівні 
рук. «Слабкі місця» – на рівні ніг і на рівні капелюха. При цьому враховується: зріст пересічного споживача (а в аптеці це частіше всього жінка) складає 160 см, отже: «найсильніша» полиця – на висоті 120-150 см від підлоги, тобто на рівні очей. «Найслабша» – нижче 80 см і вище 150 см від підлоги. 
Характеристика рівнів викладення. 
А. Рівень капелюха (вище 1,7 м) – 10% продажів. 

Для фармацевтичної продукції з привабливою, помітною здалеку упаковкою та для упаковок невеликого розміру, щоб споживачу було зручно її розглянути і дістати. 
Б. Рівень очей (вище 1,1-1,7 м) – 40% продажів. 

Рекомендується для фармацевтичної продукції імпульсивного попиту, рентабельних ЛЗ і ВМП, новинок, відомих ЛЗ, а також ЛЗ з привабливою ціною. 
В. Рівень рук (0,6-1,1 м) – 30% продажів. 

Верхній рівень рук – рекомендується для фармацевтичної продукції сезонного і спонтанного попиту та для тієї, що широко рекламується. 
Нижній рівень рук – переважно для фармацевтичної продукції першої необхідності і для якої важко знайти місце. 
Г. Рівень ніг (0,2-0,6 м) – 20% продажів. 

Для об'ємних, громіздких, важких товарів, етикетки на яких краще читаються зверху. 

3. Блокове викладення. В цьому випадку торгові марки ЛЗ утворюють блоки, які розташовані або по горизонталі, або по вертикалі. В аптеці це може бути місце на вітрині або ціла вітрина. Рекомендується застосовувати цей метод представлення фармацевтичної продукції, якщо її частка в загальному обсязі реалізації складає понад 5%.
Оформлення
Оформлення в мерчендайзингу визначається за типом аптеки, її 
місцерозташуванням, відповідністю корпоративному стилю і рекламним акціям, активністю конкурентів і відношенням споживачів. 

Правила оформлення – не менш значуща частина просування фармацевтичної продукції в роздрібній мережі. 

Відповідно до оформлення місць реалізації фармацевтичної продук​ції супутні цьому матеріали на професійній мові називаються засобами POS або POS-матеріалами (англ. Point of Sales (POS) або Point of Purchase (POP) – засоби оформлення місць продажу) (рис. 7).
Завдання засобів POS – підвищити реалізацію конкретної фармацевтичної продукції (групи фармацевтичної продукції) в даній аптеці. При цьому дія POS матеріалів носить обмежений у часі і просторі характер, тобто мотивує споживача зробити покупку «тут і зараз». Цим POS-мате​ріали відрізняються від телевізійної реклами або реклами в пресі, яка не припускає негайної реакції споживача.

Між елементами POS і рекламною кампанією існує, як правило, візуальний зв'язок, необхідний для включення механізму асоціацій із закладеними рекламними образами. Подібна дія на споживача в місці продажу стає логічним завершенням рекламної діяльності по просуванню торгової назви ЛЗ. Ефективність дії POS-матеріалів залежить від багатьох чинників, але насамперед від того, наскільки повно і адекватно для конкретної ситуації використаний інструментарій POS.

Різні види POS мають різне функціональне призначення, а саме: 

· локалізація – вказівка на аптеку, в якій можна знайти певну фармацевтичну продукцію; 

· інформування – підтвердження присутності фармацевтичної продукції в даній аптеці; 

· комунікативна функція – передача інформації про фармацевтичну продукцію на рівні образів;
· орієнтування – допомога споживачу в пошуку фармацевтичної про​дукції в аптеці;  
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Рис. 7. Номенклатура POS-матеріалів
· зонування – розбиття торгового простору на відділи; 

· мотивування – спонукання споживачів до здійснення покупки (подібну дію мають всі види POS-матеріалів, але різної сили); 

· експонування – залучення до фармацевтичної продукції додаткової уваги за рахунок виділення місця її викладення;
· брендинг – нагадування про існування фармацевтичної продукції, закріплення асоціацій. 

POS матеріали повинні: 

· знаходитися безпосередньо біля точки реалізації фармацевтичної продукції або на шляху проходження до неї; 

· бути доречними і не викликати подиву або роздратування; 

· бути добре видимими потенційному споживачу; 

· бути актуальними, оскільки POS-матеріали певної рекламної кампанії працюють тільки обмежений час. 

Основоположний принцип роботи POS-матеріалів – це їх постійне оновлення.

Місце реалізації фармацевтичної продукції розділяють на п'ять 
функціональних зон, у кожній з яких застосовуються свої POS-матеріали: зовнішнє оформлення, вхідна група, торговий зал, місце викладення, прикасова зона.

Зовнішнє оформлення. Перша функція зовнішнього оформлення – локалізація. Потрібно зробити все, щоб потенційний споживач, по-перше, знайшов або відмітив аптеку. Для цього перед аптекою і в ключових пунктах передбачуваного маршруту споживачів розміщуються покажчики і конструкції.

До засобів зовнішнього оформлення належать: комплексне оформлення фасаду, оформлення вітрин, панель-кронштейни, торцеві бранд​мауери, тротуарна графіка, виносні конструкції, щити та інші.

Далі, якщо споживач відмітив аптеку, необхідно спонукати його зайти, а не пройти повз неї. Зовнішнє оформлення дозволяє споживачу миттєво визначити, яка аптека перед ним (ЗФР або ВФР), яка фармацев​тична продукція тут продається, яка може бути ціна. Можна з упевненістю сказати, що неакуратне або невідповідне зовнішнє оформлення відлякує багато потенційних споживачів.

При оформленні вітрин необхідно враховувати, на якій відстані від місця продажів переміщатимуться основні потоки потенційних споживачів. Якщо відстань декілька метрів, то варто використовувати всю площу вітрини. На споживачів, які проходять у безпосередній близькості, навпаки, максимальну дію має нижня третина вітрини. 

Панель-кронштейни – це конструкції, які прикріплюються до торця будівлі. Панель-кронштейни бувають стандартними, світловими і динамічними (конструкція обертається навколо осі, причому в рух її приводить вітер або моторчик). 

Тротуарна графіка – стикер із захищеною поверхнею, який наклеюється прямо на асфальт. 

Виносні конструкції – в основному штендери. Штендер – це підлогова конструкція, що встановлюється безпосередньо перед входом в аптеку або вказує напрям до неї. Він зручний тим, що може легко бути прибраний або переміщений. Функціонально штендери розрізняються по кількості робочих поверхонь (одна або дві) і по змінюваності інформації. Крім штендерів, до виносних конструкцій належать урни і підлогові попільнички – ці конструкції дозволяють аптеці підсилити імідж борця за чистоту й екологію. 

Вхідна група. Розміщення реклами починається з простору перед входом. Це суттєва підмога в оформленні аптек із малим торговим залом. POS-матеріали, що використовуються у вхідній групі, – це таблички «відчинено/зачинено», стикери з режимом роботи, написами від «себе/на себе», рекламні стикери. Крім цього, до елементів POS вхідної групи належать підлогові стикери безпосередньо перед або за вхідними дверима, наприклад, з фразою «ласкаво просимо». Якщо вхід в аптеку влаштований за принципом «шлюзу» з двома дверима – зовнішній і внутрішній, то доцільно використовувати і цей простір для розміщення POS-матеріалів. У даній ситуації може застосовуватися як комплексне оформлення простору, так і прості постери і стикери. 

Вхідна група дуже важлива для дії на споживача. По-перше, POS-матеріали, розміщені тут, бачать, за невеликим винятком, всі. По-друге, це те місце, де споживач одержує останнє нагадування безпосередньо перед тим, як він опиниться в аптеці. 

Торговий зал. Мета розміщення елементів POS в торговому залі – направити споживача до місця викладення фармацевтичної продукції. Для цього використовуються різні покажчики: підлогова графіка, воблери (рекламне зображення, яке кріпиться до полиці, дисплея або стінки на гнучкій ніжці і привертає увагу за рахунок вібрації), стикери, вимпели. Світлові короби, гірлянди, мобілі (рекламні зображення великого формату, як правило, з картону) і джумбі (об'ємні конструкції, які своєю формою повторюють ЛЗ, тільки збільшені у декілька разів) підвішуються безпосередньо над місцем викладення, відразу привертаючи увагу споживачів. 

Крім цього, в торговому залі варто розмістити POS-матеріали для нагадування про фармацевтичну продукцію: годинник із логотипом, плакати, світлові панно, інформаційні модулі з логотипом. 

Місце викладення. На POS-матеріали в місці викладення припадає основна відповідальність за здійснення купівельного вибору. По-перше, споживач вибирає купувати чи ні. По-друге, поряд, як правило, знаходиться фармацевтична продукція різних виробників і перед споживачем встає друге питання, яку з них вважати за кращу. 

Привернути до певної фармацевтичної продукції максимальну увагу, допомогти найвигідніше її викласти, проінформувати про її властивості і пов'язані з ним спеціальні акції – ось завдання POS-матеріалів. Увагу до фармацевтичної продукції дозволяють привернути світлові короби і панно, воблери, прапори, стикери. 

Якщо вільного простору немає, а фармацевтичну продукцію треба виділити серед інших на загальній полиці, то для цього використовуються шелфтокери. Вони призначені для виділення одного бренду. Кріпляться вони на торці полиці стелажу або вітрини. 

Коли необхідно експонувати велику фармацевтичну продукцію, наприклад памперси, драйперси, то використовуються подіуми. 
Повнота інформації – основа для довіри до фармацевтичної продукції і чинник, що сильно впливає на ухвалення рішень споживачів, тому на місці викладення повинні бути листівки й інші інформаційні матеріали, розміщені на інформаційних стійках. 

Прикасова зона. Особливість цієї зони в тому, що, знаходячись біля каси, споживач вже витратив свій основний бюджет і прикидає сумарну вартість і залишок. Тому біля каси краще всього розміщувати продукцію, яку можна купити на цей залишок, це так звана «продукція імпульсивної покупки». Тут доцільно не перевантажити місце POS матеріалами, а використовувати в їх мінімальних кількостях (блюдця для прийому грошей, стикери, воблери).
Враховуючи вищезазначене можна зробити висновок, що POS-ма​теріал може виконувати різні завдання залежно від місця його розташування (як наведено у табл. 2).
Таблиця 2

Розміщення POS-матеріалів в аптеці
	№ з/п
	Номенклатура 

POS-матеріалів
	Завдання
	Місце розміщення

	1
	2
	3
	4

	1
	Макети, плакати
	Познайомити з новими ЛЗ чи сезонними ЛЗ
	Зовнішні вітрини

	2
	Воблери, стикери, 
шелфтолкери, 
шелфорганайзери
	Допомогти споживачу побачити чи знайти необхідний ЛЗ і ВМП. Впливати на прийняття рішень. Повідомити інформацію про властивості і переваги ЛЗ і ВМП, про акції та знижки
	Внутрішні вітрини, стелажі, гондоли, стояки

	3
	Воблери, стикери, блюдця для 
приймання грошей
	Познайомить з новими ЛЗ 
і ВМП
	Зони в районі кас

	4
	Гірлянди, прапорці, мобілі, світлові 
табло
	Примусити споживача подивитись туди, де знаходиться певна фармацевтична продукція
	Безпосередньо під (над) місцем, де 
викладена фармацевтична продукція


Закінчення табл. 2

	1
	2
	3
	4

	5
	Листівки, плакати, буклети, проспекти
	Допомогти споживачу зробити вибір
	Безпосередньо в місці, де знаходиться фармацевтична продукція чи в спеціальному місці, яке відведено під рекламу, в зонах відпочинку споживачів


1.4. Основні поради
Місце розташування фармацевтичної продукції в аптеці може знач​но вплинути на рівень її реалізації. Робіть викладення і розташовуйте рекламні матеріали в центральній зоні, де споживач зверне на них увагу. 

Не розміщуйте продукцію і рекламні матеріали на дальніх, бокових або темних полицях. 

Завжди розташовуйте рекламні матеріали поблизу рекламованої фармацевтичної продукції. 

Завжди виставляйте фармацевтичну продукцію лицевим боком до споживача. Не розташовуйте фармацевтичну продукцію «вгору ногами», зворотним боком або навалом. 

Ціна на виставлену фармацевтичну продукцію обов'язково має бути позначена. Причому ціна має розташовуватися на лицевому боці кожної упаковки з лівого боку (при традиційному русі відвідувачів зліва направо). 

Завжди розташовуйте фармацевтичну продукцію, що найбільш продається, акуратно, групуючи торгові марки. Це допоможе споживачу швидше вибрати потрібну фармацевтичну продукцію. 

Завжди стежте за чистотою полиць, прилавків. Негайно замінюйте фармацевтичну продукцію з пошкодженою упаковкою. 

Вся фармацевтична продукція на вітринах і самі вітрини мають бути чистими, упаковки і цінники – непошкодженими, скло вітрин – блис​кучим. 

Завжди звертайте увагу на розмір торгових площ аптеки. У маленькій аптеці використовуйте тільки прості рекламні матеріали і робіть просте викладення. У великій аптеці використовуйте великі і барвисті рекламні матеріали і робіть масивне викладення. 

Дотримуйтеся кольорової гамми. Розташовуйте фармацевтичну продукцію зліва направо: від світлих упаковок – до темніших. 
При викладенні чергуйте дорогі ЛЗ з дешевшими. Але врахуйте: розкид цін не має бути дуже великим.
Щоб споживач міг легко зорієнтуватися, фармацевтичну продукцію однієї фармацевтичної групи краще розташовувати горизонтально по одній лінії та симетрично. 
При викладенні групи фармацевтичної продукції, яка не потребує додаткових зусиль для реалізації, наприклад вітамінів, вона розташовується у вигляді «стін замку» по краях. При цьому слабкіша торгова назва ЛЗ «запозичує» популярність у сильнішої. Трендові торгові назви ЛЗ повинні починати і закінчувати ряд, тоді і ті, що менше продаються, будуть у фаворі  відвідувачів. 
Препарати приблизно одного спектра дії, особливо відомих виробників, бажано викладати корпоративними блоками. Навіть якщо при цьому іноді чергуються різні види лікарських форм ЛЗ, це дасть більший ефект. 
Як мінімум, «стіни замку» й інші блоки з передовими позиціями повинні займати по площі місце в 2 рази більше, ніж інші викладені групи. 
На кожній точці продажу має бути певний порядок брендів і підбрендів. Треба підтримувати горизонтальний блок за брендом, різні види упаковок теж слід групувати за видами лікарських форм ЛЗ. 
Продукція, що найбільш продається і є прибутковою, має бути на пріоритетному місці. Пріоритетне місце повинне знаходитися поряд із провізором, трохи правіше від нього на висоті 120-170 см від підлоги (тобто на рівні очей). 
Не перенавантажуйте одну полицю, якщо інші явно порожні. 
Для аптеки відсутність фармацевтичної продукції на полиці – це втрата грошей. Відповідно до цього розташування фармацевтичної продукції на полиці має відображати загальну ситуацію на ринку.

1.5. Підсумки теми
1. Мерчендайзинг є останнім кроком для досягнення високого рівня реалізації, націлений на просування ЛЗ в аптеці і тому дозволяє добиватися як збільшення прибутку, так і рівня задоволення споживача від покупки. Результатом мерчендайзингу завжди є стимуляція бажання споживачів вибрати і купити певний товар. 

2. Мерчендайзинг в аптеці дуже перспективний напрямок діяльності, особливо у зв’язку з переходом від аптек радянського зразка до аптеки ВФР, де роль споживача є дуже важливою. Виконання правил мерчендайзингу в аптеках допоможе збільшити обсяг реалізації, грамотно розташувати товар, оформити вітрини та, насамперед, створить неповторну атмосферу у торговому залі, а також допоможе сформувати мотиви для покупки та задоволення потреб споживачів і як результат – збільшити обсяг реалізації аптеки.
3. Мерчендайзинг в аптеці дає значний економічний ефект. Просте переміщення фармацевтичної продукції з рівня поясу на рівень грудей збільшує обсяг її реалізації на 34%, а переміщення з рівня поясу на рівень очей – на 78%. Переміщення фармацевтичної продукції з рівня грудей на рівень очей дозволяє збільшити обсяг її реалізації на 63%. Полиці в аптеці користуються різним рівнем уваги споживачів, але фармацевтична продукція, яка знаходиться на рівні очей і грудей, має незрівнянно більший шанс бути купленою.

4. POS-матеріали – це знаряддя в прицільному полюванні. Ненав'язливі, на перший погляд, POS-матеріали насправді дуже впливають на рішення споживача на користь того або іншого ЛЗ і, як наслідок, на загальний обсяг продажу.

1.6. Питання та завдання для самопідготовки до занять
1. Дайте визначення «мерчендайзингу» як поняттю.

2. Перерахуйте основні цілі і завдання мерчендайзингу для споживачів.

3. Перерахуйте основні цілі і завдання мерчендайзингу для аптек.

4. Які існують можливості застосування мерчендайзингу в аптеках ЗФР?
5. Охарактеризуйте аптеку ВФР та основні можливості застосування мерчендайзингу в неї.

6. Перерахуйте основні правила мерчендайзингу.

7. Що належить до основних інструментів мерчендайзингу?
8. Що розуміють під організацією ефективного запасу ЛЗ і ВМП?

9. Які основні принципи покладені в основу розташування точок продажу в торговому залі?

10. Якими інструментами досягається ефективність представлення фармацевтичної продукції?

11. Які переваги має аптека при використанні правил викладення фармацевтичної продукції для її представлення споживачу?
12. Які завдання вирішує такий інструмент мерчандайзингу, як «оформлення місця реалізації» фармацевтичної продукції?

13. Дайте визначення поняття «POS матеріали» та перерахуйте їх основні функції.  
1.7. Тести для самопідготовки до занять
1. Застосування мерчендайзингу в аптеці дає можливість споживачу:
а) швидко і вигідно здійснити покупку, познайомитися з новими ЛЗ, відчути задоволення від процесу здійснення покупки;
б) подумати перед тим, як купити необхідний товар та проконсультуватись зі спеціалістом аптеки;
в) здійснити покупку фармацевтичної продукції за низькими цінами.
2. Мета і завдання мерчендайзингу для аптеки: 

а) збільшення прибутку й обсягу продажу, прискорення показників оборотності товарів, формування кола постійних покупців та завоювання нових, формування позитивного іміджу аптеки;

б) швидко і вигідно реалізувати фармацевтичну продукцію;

в) формування оптимального асортименту аптеки.
3. До сильних місць розташування фармацевтичної продукції в аптеці належать: 

а) полиці з правого боку у напрямі руху споживачів та місця з хорошим фронтальним оглядом, простір біля каси;

б) полиці з лівого боку по ходу руху споживачів;

в) місця біля входу в аптеку;

г) кути.

4. До слабких місць розташування фармацевтичної продукції в аптеці належать: 

а) полиці з правого боку у напрямі руху споживачів та місця з хорошим фронтальним оглядом;

б) простір біля каси;

в) полиці з лівого боку по ходу руху споживачів, місця біля входу в аптеку, кути.

5. Щоб ЛЗ був відмічений покупцем, місце на полиці, відведене під нього, в довжину має бути не менше: 

а) 10 см;

б) 20 см;

в) 30 см;

г) 33 см.

6. Точка продажу (або точка покупки) – це:

а) місце в торговому залі конкретної аптеки, де розміщується фармацевтична продукція;

б) місце розташування аптеки та її структурних підрозділів.

7. У торговому залі аптеки до місць, де більше за все накопичуються споживачі (гарячі місця), належить:

а) початок потоку переміщення споживачів, касова зона;
б) вітрини, зони відпочинку;

в) місця викладення рекламної та іншої інформації.

8. Коли покупка є імпульсивною, бажання споживача купити щось незаплановане найсильніше на:

а) середині його руху по аптеці;

б) початку його руху по аптеці;

в) наприкінці його руху по аптеці.

9. До фармацевтичної продукції повсякденного попиту або першої необхідності належить:

а) продукція, яку споживачі купують часто, це основна маса ЛЗ та ВМП (лікувальна мінеральна вода, соски, пустушки, памперси, презервативи, прокладки);

б) продукція, яка купується рідко (тонометри, глюкометри, вітаміни, лікувальна косметика);
г) ЛЗ, які продаються у спеціалізованих аптеках (онкологічні, гінекологічні, спеціальні дитячі та гомеопатичні ЛЗ).

10. До фармацевтичної продукції періодичного попиту належить:

а) продукція, яку споживачі купують часто;

б) продукція, яка планується залежно від сезону та загрози епідемій, пандемій тощо і купується приблизно раз на місяць або на сезон;

в) онкологічні, гінекологічні, спеціальні дитячі та гомеопатичні ЛЗ.

11. До фармацевтичної продукції попереднього попиту належить:

а) продукція, яку споживачі купують часто;

б) продукція, яка планується залежно від сезону та загрози епідемій, пандемій тощо;

в) продукція, яка купується рідко, після обміркування, порівняння цін у декілька аптеках (тонометри, глюкометри, електроні термометри, важелі, масажери, вітаміни, лікувальна косметика).

12. До спеціалізованої фармацевтичної продукції належать:

а) лікувальна мінеральна вода, соски, пустушки, памперси, презервативи, прокладки;

б) продукція, яка планується залежно від сезону та загрози епідемій, пандемій;

в) тонометри, глюкометри, масажери, вітаміни, лікувальна косметика;
г) ЛЗ, які продаються в спеціалізованих аптеках та розраховані на відповідного споживача (онкологічні, гінекологічні, спеціальні дитячі та гомеопатичні ЛЗ);
13. До фармацевтичної продукції імпульсивного попиту належать:

а) продукція, яка планується залежно від сезону та загрози епідемій, пандемій;

б) тонометри, глюкометри, масажери, вітаміни, лікувальна косметика;
в) онкологічні, гінекологічні, спеціальні дитячі та гомеопатичні ЛЗ;

г) фармацевтична продукція, яка купується під впливом миттєвого бажання, за принципом «побачив – захотів – купив». 

14. Основне місце продажу – це:
а) місце, де представлені всі виробники даної групи фармацевтичної продукції;

б) місце для додаткових одиниць продукції;

в) місце для продажу ходових ЛЗ.

15. Горизонтальне викладення фармацевтичної продукції – це:
а) коли одна група фармацевтичної продукції представлена по всій дов​жині полиці;

б) коли фармацевтична продукція викладена на полиці за формою випуску ЛЗ;

в) коли фармацевтична продукція викладена за розміром упаковки. 
16. Вертикальне викладення фармацевтичної продукції – це:
а) коли фармацевтична продукція викладена на полиці за формою випуску ЛЗ;

б) коли однорідна фармацевтична продукція представлена по вертикалі зверху вниз;

в) коли фармацевтична продукція викладена за розміром упаковки. 
17. Блокове викладення фармацевтичної продукції – це:
а) коли фармацевтична продукція викладена на полиці за формою випуску ЛЗ;

б) коли фармацевтична продукція викладена за розміром упаковки;

в) коли фармацевтична продукція утворює блоки, розташовані або по горизонталі, або по вертикалі. 
18. Засоби POS (Point of Sales) – це:

а) засоби оформлення місць продажу;

б) засоби для ремонту аптеки;

в) засоби для зберігання ЛЗ і ВМП.
19. Панель-кронштейни – це:

а) конструкції, що прикріплюються до торця будівлі;

б) стикер із захищеною поверхнею;

в) конструкція, яка прикріплюється до вітрин.
20. Тротуарна графіка – це:

а) друкована рекламна інформація, яка викладається на тротуарі;

б) стикер із захищеною поверхнею, який наклеюється прямо на асфальт.
21. Виносні конструкції – це:

а) конструкції, що прикріплюються до торця будівлі;

б) переносна конструкція, що встановлюється безпосередньо перед входом в аптеку або вказує напрям до неї.
Таблиця для самоконтролю відповідей на тестові завдання

(еталонні відповіді)

	1 а
	4 в
	7 а
	10 б
	13 г
	16 б
	19 а

	2 а
	5 г
	8 б
	11 в
	14 а
	17 в
	20 б

	3 а
	6 а
	9 а
	12 г
	15 а
	18 а
	21 б


2. ПРАКТИЧНА  ЧАСТИНА

2.1. Семінарське заняття з теми
Мета: навчитись ефективно використовувати площу своєї аптеки, розмістити обладнання в торговому залі та визначити сильні та слабкі зони, проаналізувати групи фармацевтичної продукції та визначити оптимальні POS матеріали для її представлення.

Тривалість: 2-4 год.

2.2. Питання та завдання до семінару
1. Які бувають аптеки за формою реалізації ЛЗ і ВМП?
2. Перерахуйте основні особливості поведінки споживачів в аптеці.

3. Як впливають на споживачів погано освітлені і гамірливі місця в торговому залі аптеки?

4. Де знаходяться сильні місця для розташування фармацевтичної продукції у торговому залі аптеки?
5. Перерахуйте слабкі місця розташування фармацевтичної продукції в аптеці.

6. Які інструменти мерчендайзингу застосовують для ефективного розташування точок реалізації в торговому залі аптеки.

7. Яку фармацевтичну продукцію розташовують на основних точках реалізації?

8. Яку фармацевтичну продукцію розташовують на додаткових точках реалізації?

9. Як визначаються пріоритетні місця в торговому залі аптеки?

10. Перерахуйте причини, відповідно до яких фармацевтична продукція імпульсивного попиту має розташовуватись на початку руху споживача або біля кас.

11. На які групи можна розділити асортимент фармацевтичної продукції аптеки з точки зору мерчендайзингу?

12. Дайте характеристику рівнів викладення фармацевтичної продукції.
13. На які функціональні зони розділяється місця реалізації фармацевтичної продукції в аптеці?

14. Як змінюється завдання POS матеріалів від їх знаходження у конкретній функціональній зоні реалізації?

15. Перерахуйте групи фармацевтичної продукції, до яких можна застосувати дублювання.
2.3. Практичне заняття з теми
Практичне завдання 1. Розміщення в торговому залі аптеки ВФР фір​мових стендів коштує дуже дорого. Великий потік рекламної інформації і постійні суперечки з дистриб'юторами і виробниками призводять до перевантаження місць викладення фармацевтичної продукції або її неправильне оформлення. Використовуючи знання з мерчандайзингу, сплануйте на рис. 8, де найдоцільніше розташувати фірмові полиці в торговому залі аптеки ВФР.
Мета: набути навичок застосування мерчендайзингу в аптеках ВФР. Освоїти основні правила і інструменти мерчендайзингу в аптеці для викладення й оформлення фармацевтичної продукції. 
Тривалість: 30 хв – для виконання завдання, 15 хв – для обговорення результатів.
Завдання: хрестиками на рисунку виділіть вигідні місця розташування для фірмових полиць у торговому залі.


Рис. 8. План торгового залу аптеки ВФР

Практичне завдання 2. Повторення однієї і тієї ж позиції в одному ряду дозволяє збільшити реалізацію фармацевтичної продукції. Існує п’ять типів фармацевтичної продукції, до якої можна застосувати дублювання. 

Мета: набуття навичок у викладенні фармацевтичної продукції на полицях залежно від групи фармацевтичної продукції та очікуваних результатів. 

Тривалість: 30 хв – для виконання завдання, 15 хв – для обговорення результатів.
Завдання: заповніть таблицю 3.
Таблиця 3
	№ з/п
	Фармацевтична продукція
	Очікуванні результати присутності в аптеці
	Тип 
фармацевтичної продукції

	1
	Новий ЛЗ, який тільки вийшов на ринок 
	
	

	2
	ЛЗ від простудних 
захворювань;

ЛЗ від алергії; вітаміни;

ЛЗ від шлунково-кишкових захворювань
	
	

	3
	ЛЗ одночасно в групі 
знеболювальних, 
жарознижувальних, 
протизастудних ЛЗ
	
	

	4
	Дорога косметика. Дієтичне та дитяче харчування. 
Товари для вагітних жінок 
та немовлят
	
	

	5
	Льодяники, гематоген, 
гігієнічна помада, станки 
для гоління тощо
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