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due to stock-outs. Optimization of pharmacy inventory levels has thus become
increasingly important. To minimize inventory costs while considering the cost
of shortages the latter must be estimated. However, the shortage cost is very
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1. Inledning

Bakgrund
Efter avregleringen av apoteksmarknaden i juli 2010 har det tidigare statliga monopolet

Apoteket AB stallts infor kraftigt forandrade spelregler. Flera nya aktdrer har gjort entré,
vilket inneburit att konkurrensen okat inom alla omraden. Detta galler inte minst i friga om
lager — kunder som lamnar en butik pd grund av att deras medicin inte finns i lager kan
numera véanda sig till en konkurrent. Detta har medfort att varje apotek nu stélls infor ett

tidigare okant problem: att man kan forlora forsaljning pa grund av brist pa medicin.

Lagernivaerna har efter avregleringen ocksa blivit foremal for stor uppmarksamhet bland
apotekens kunder. Det har forts en intensiv debatt i media kring att kunder och deras
intresseorganisationer upplevt att lagernivaerna &r lagre efter avregleringen och att
tillgangligheten till lakemedel darmed har minskat — &ven om tillgangligheten till sjélva
apoteken har Okat i och med att det finns fler apotek som dessutom har langre éppettider
(Berged Nygren 2011, Hernadi 2010, Hopen 2010, Sveriges Apoteksforening 2011). Debatten

har medfort att lagerfragan hamnat hégt upp pa apotekens agenda.’

Samtidigt har det blivit allt svarare for apoteken att ha ett stort lager. | takt med att flera
aktorer har gatt in pd marknaden har dven den etablerade aktdren, Apoteket AB, utokat sitt
apoteksantal. Eftersom kundbasen inte har dkat innebér det att de nya apoteken ar mindre till
ytan. Detta far till foljd att de inte rymmer lika stora lager och att de har en relativt sett lagre
intaktsbas att tdcka sina lagerkostnader med. Dessutom kan inte bristsituationer lika enkelt
som tidigare avhjalpas genom sa kallad poolning av lagret, det vill saga att kunder vid brist
hanvisas till ett annat apotek inom den egna kedjan. I och med avregleringen saldes namligen
en del av de apotek som tidigare tillhérde apoteksmonopolet, och dessa saldes ut i geografiskt
spridda grupper. Sannolikheten ar darmed hdg att kunden, pa vég till det rekommenderade
forsaljningsstallet, passerar en konkurrerande kedja. Kunden kan da vélja att kopa sin medicin
dar istallet, vilket medfér forlorad forsaljning. Det betyder att fragan om den optimala
lagernivan har blivit mer komplex da varje apotek maste vaga lagerkostnad mot utebliven

forsaljning pa grund av brist.

! Johan Wallér VD Sveriges Apoteksférening, mote den 11 februari 2011



Sammantaget innebdr detta att det har blivit allt viktigare att hitta ett bra satt att optimera

apotekens lager pa ett satt som tar hansyn till att en brist kan innebara en férlorad kund.

Problem

Hur optimerar man da lagernivan pa ett apotek? Och hur tar man i optimeringen hansyn till att
kunder kan vanda sig till en konkurrent vid en bristsituation? | teorin &r det latt att 16sa med
hjalp av en lageroptimeringsmodell som inkluderar bristkostnad, det vill sdga den forlorade
bruttovinst som uppkommer da en kunds medicin inte finns i lager, exempelvis EOQ
(Economic Order Quantity). Precis som Wilson (1934) papekade uppstar dock en del
svarigheter nar man i praktiken ska anvanda den teoretiska optimeringsmodellen (Wilson
1934). Det ar sarskilt svart att estimera bristkostnaden (Wilson 1934, Ballou 1992, Dear 1990,
Li 1992), bland annat eftersom en kund som gar vid en bristsituation ger upphov till en rad
olika och ibland svarmatliga kostnader. Istallet staller manga foretag upp ett godtyckligt mal
for vilken servicegrad, det vill sdga sannolikhet for att kunderna ska fa sin vara direkt, som de
vill uppna och optimerar lagret utifran denna. Detta ar ocksd vad Apoteket AB gor i
dagslaget.” Eftersom lageroptimeringen dd bygger p& servicenivan, som &r godtycklig,

minimeras inte lagerkostnaderna, vilket kan géras om bristkostnaden ar kand.

Syfte

Mot denna bakgrund ar syftet med var uppsats att estimera hur stor bristkostnaden pa ett
apotek ar. For att fa en uppfattning om huruvida det ar vart att ta med denna parameter vid
lageroptimeringen vill vi ocksa relatera bristkostnaden till Gvriga lagerkostnader. Saval
estimeringsmetoden som den funna relationen mellan bristkostnad och lagerhallningskostnad
torde vara av intresse dven for den Ovriga detaljhandeln eftersom parametern bristkostnad

vanligen inte anvands vid lageroptimering da den betraktas som svar att méta.

Fragestallning
Hur stor ar bristkostnaden pa ett konkurrensutsatt apotek?

? Hans Dahlberg verksamhetslogistiker Apoteket AB, telefonintervju den 2 mars 2011



2. Kunskapslage

Lagerhantering

Det finns tva huvudinriktningar inom den teori som beskriver hur foretag bor hantera sina
lager. Inom den forsta, lageroptimering, ligger fokus pa hur man utifran givna forutsattningar
fran leverantérer och omvarld ska minimera sina lagerkostnader. Den andra
huvudinriktningen, Lean Production, &r istallet ett system for att forbattra alla processer i
vardekedjan som inte skapar varde (Langfield-Smith & Thorne 2008, Manchanda, Ansari &

Gupta 1999). Pa sa vis ifragasitts vardet av att 6verhuvudtaget halla ett lager.

Om det ar mojligt att leverera varor till kunder direkt nar de efterfragas (Just In Time, JIT) har
lagret inget egenvérde. Skillnaden mellan lageroptimering och Lean Production, handlar alltsa
om att lageroptimeringen ser omvarldsférutsattningarna som givna medan Lean Production
ifragasatter dessa. Eftersom Lean Production tar ett helhetsgrepp pa lagerhanteringen ser man
detta som en battre metod &n lageroptimering som dérmed betraktas som forlegad (Langfield-
Smith & Thorne 2008).

Lean Production/JIT och de traditionella lageroptimeringsmodellerna sasom EOQ é&r dock inte
vasenskilda. Man kan betrakta Lean Production/JIT som ett specialfall av EOQ, vilket &r
tillampligt under vissa forhallanden, exempelvis om kapitalkostnaden for att halla lager &r
mycket hog (Fazel 1997). Under sadana forutsattningar ar det naturligt att ha en
efterfragestyrd lagerhantering sdsom exempelvis JIT eftersom det skulle vara orimligt dyrt att
halla ett stort lager. Under andra forhallanden, exempelvis nar kostnaden for att halla lager ar
lag, samtidigt som den totala orderkostnaden for att bestalla varor i enlighet med JIT-systemet
ar mycket hogre d&n motsvarande kostnad med EOQ-modellen, ar denna att foredra framfor
JIT-systemet (Fazel 1997). Pa apoteksmarknaden ar varorna inte skrymmande och i regel
forhallandevis billiga, varfor lagerhallningskostnaderna ar laga relativt orderkostnaderna.
Dérmed anser vi att det i forsta hand ar EOQ-modellen som ar lamplig att anvéanda, vilket
styrks av att det ar en variant av denna modell som anvands av Apoteket AB. Det ar darfor

EOQ-modellen som fortsattningsvis kommer att diskuteras i uppsatsen.



Figur 1: Den teoretiska uppdelningen av inriktningarna inom lagerhantering.

Lageroptimering Lean Production

EOQ JT

EOQ-modellen

EOQ-modellens ursprung
I den ursprungliga EOQ-modellen anses den totala kostnaden for att halla en produkt i lager

under en viss period vara uppbyggd av tva komponenter: total orderkostnad och total
lagerhallningskostnad under samma period (Wilson 1934).

Total lagerkostnad = Total orderkostnad + Total lagerhallningskostnad

Orderkostnaden bestar av alla de kostnader som é&r forknippade med att bestélla en vara,
sasom exempelvis administrationskostnaden for att lagga en order samt kostnader for
transport. Lagerhallningskostnaden bestar av alla de kostnader som &r forknippade med att
forvara en produkt i lager, sdsom exempelvis kostnaden for kapitalbindning samt hyra och
elektricitet (Wilson 1934).

Den traditionella EOQ-modellen bygger pa ett antal forenklande antaganden. Rimligheten i
att applicera dessa antaganden pa den unika situationen bor utvarderas for att kunna avgora
huruvida EOQ-modellen ar tillamplig eller om viss anpassning av modellen bor ske.
Langfield-Smith och Thorne (2008) anger féljande antaganden for EOQ-modellen for

lageroptimering av varor som kops in och inte tillverkas fran grunden:



ANTAGANDEN

Efterfragan ar kand och konstant

B Orderkostnaden ar kand och lika stor fér varje order

C Inképskostnaden per enhet ar konstant

Hela ordern levereras vid ett tillfalle
E Lagerhallningskostnaden ar kand och lika stor fér varje enhet

F | genomsnitt finns halva lagermangden i lager éver tiden

Figur 2: Grafisk illustration av lagernivaerna 6ver tid givet antagandena i traditionell EOQ.
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Anm.: Bestallningspunkten ar den lagerniva vid vilken en ny order laggs for att brist inte ska uppsta.

Bestallningspunkten ar produkten av efterfragan per ledtid och ledtiden.

Givet att verkligheten kan forenklas pa detta satt sa brukar den EOQ-modell som lars ut pa
universitet och hogskolor definieras enligt foljande: den totala lagerkostnaden for varje vara
over en viss period, TC, bestar av tvd komponenter: total orderkostnad TO per period och
total lagerhallningskostnad TH i kronor per period. Orderkostnad per order, O beraknas i
kronor per order medan H ar en lagerhallningsranta per period. Q motsvarar den varukvantitet
som bestélls vid varje ordertillfalle och D &r det antal varor som efterfragas under en viss
period. En period kan innefatta flera cykler av varubestélining, forsaljning och leverans.
(Ballou 1992, Langfield-Smith & Thorne 2008, Drury 2008).
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Den totala orderkostnaden, TO, blir mindre och mindre i takt med att orderstorleken Okar,
eftersom man behover bestdlla farre ganger under en period. Den totala
lagerhallningskostnaden, TH Okar istéllet ju storre varje order ar eftersom man da har ett
storre genomsnittligt lager. Bade TO och TH paverkas saledes av hur mycket som bestélls per
gang, det vill sdga av orderstorleken. De totala lagerkostnaderna, TC, kan darmed minimeras
genom att bestimma den optimala orderstorleken, Q. Till foljd av detta ar alltsa den totala

lagerkostnaden en funktion av Q och en matematiska minimeringen av lagerkostnaderna blir

darmed:
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Minimeringen av lagerkostnaderna i EOQ-modellen kan ocksa illustreras grafiskt:

Figur 3: Grafisk illustration av kostnadsminimeringen i den ursprungliga EOQ-modellen.
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Figuren illustrerar en klassisk EOQ-modell med variablerna orderkostnad, lagerhallningskostnad

En foljd av att efterfrdgan antas vara kand och konstant ar att det alltid mojligt att anpassa
lagret efter efterfragan. Det kommer darfor per definition aldrig att uppsta nagon oférutsedd
bristsituation. Att efterfragan skulle vara kand och konstant innebar sjalvklart en kraftig
forenkling av verkligheten inom de flesta branscher. For att kunna gdra modellen mer
realistisk har darfor mer komplexa versioner utarbetats dar man lattat pd antagandet om en

kand och konstant efterfragan (Ballou 1992).

EOQ-modellen med okand efterfragan

ANTAGANDEN

B Orderkosthaden ar kand och lika stor fér varje order
C Inképskostnaden per enhet ar konstant

Hela ordern levereras vid ett tillfalle
Lagerhallningskostnaden ar kand och lika stor fér varje enhet

F | genomsnitt finns halva lagermangden i lager éver tiden

G Efterfragan félier en normalférdelning




For att ta hansyn till det faktum att efterfragan sallan ar kand och konstant brukar man i
utvidgningen av EOQ-modellen goéra antagandet (G) att efterfragan foljer en
normalfordelning. Detta innebér att efterfragan pa en sarskild vara kommer att variera fran

dag till dag men att det ar storst sannolikhet att efterfragan kommer ligga runt medelvardet .

Figur 4: Efterfragans normalfordelning.
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Nar efterfragan inte ar kand &r det inte mojligt att med full sakerhet prognostisera hur mycket
som kommer att efterfragas under nastkommande dagar. Om den kvantitet som kunderna
efterfragar under en genomsnittsdag kops in och kunderna under en viss dag efterfragar fler
varor an genomsnittligt, sa kommer inte alla kunder att kunna képa den vara de vill ha. Dessa
kunder mots da av en sa kallad bristsituation.

Foretag hanterar vanligtvis forekomsten av bristsituationer genom att i forvdg faststalla
sannolikheten for att en kund ska kunna kopa den vara den vill ha, det vill sdga hur manga
procent av efterfragan i normalférdelningen som man vill tdicka. Denna sannolikhet bestams

vanligen som en servicegrad, vilken definieras nedan (Ballou 1992).

Servicegrad = 1 - (férvantat antal brister i enheter under en period)/

(forvantad efterfragan i enheter under samma period)

Enligt denna modell minimeras saledes lagerkostnaderna givet en viss servicegrad. Hur denna
servicegrad da ska sattas avgors inte av vad som ar det optimala for att minska

lagerkostnaderna utan bestams godtyckligt av det enskilda foretaget. Detta innebér ocksa att
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lagerkostnaderna i sin helhet heller inte minimeras. For att minimera de totala

lagerkostnaderna vid okand efterfragan kravs att bristkostnaden &r kand.

EOQ-modellen med okand efterfragan och kand bristkostnad

ANTAGANDEN

)
=

B Orderkostnaden ar kand och lika stor fér varje order

C Inképskostnaden per enhet ar konstant

Hela ordern levereras vid ett tillfalle

Lagerhallningskostnaden ar kand och lika stor fér varje enhet

‘I

F | genomsnitt finns halva lagermangden i lager 6ver tiden

G Efterfragan féljer en normalférdelning

Bristkostnaden ar kand

Nér antagandet (H) gors att bristkostnaden &r kand, &r det mojligt att minimera de totala
lagerkostnaderna utan en godtycklig servicegrad genom att anvanda en EOQ-modell som
beaktar bristkostnaden. Nér bristkostnaden inkluderas som en del av totalkostnaden utvidgas
EOQ-modellen till tre komponenter (Ballou 1992). En férenklad version féljer nedan:®

Total lagerkostnad =

Total orderkostnad + Total lagerhaliningskostnad + Total bristkostnad

Denna modell kan dock endast anvandas nér bristkostnaden ar kénd, vilket kréaver en djupare

forklaring hur bristkostnaden uppkommer och vad den bestar av.

$D4 efterfragan ar okénd bestér lagerhliningskostnaden av summan av tva termer. Den forsta termen r, liksom
da efterfragan ar kand, kostnaden for att halla ett lager motsvarande halva orderstorleken. Halva orderstorleken
ar vad som forvantas forbrukas under en ordercykel baserat pad normalférdelningens vantevarde ,. Den andra
termen ar kostnaden for att inneha ett sa kallat sakerhetslager. Syftet med sakerhetslagret ar att tillgodose att den
onskade servicenivan uppratthalls dven da efterfragan avviker frdn vantevardet u. Sékerhetslagrets storlek beror
darmed av vilken serviceniva som satts och den fordelning som efterfragan foljer. (Ballou 1992, s 426-428).
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Beskrivning av bristkostnaden
Vid en bristsituation forlorar affarsinnehavaren pengar eftersom kunden hindras fran att kopa

den efterfragade varan. Den totala vinst som gar forlorad om den vara en kund efterfragar inte
finns i lager kallas for bristkostnad. Denna brukar delas upp i tva kategorier: kostnad for
forlorad forséljning och kostnad for restorder. Med forlorad forséljning avses den forlorade
bruttovinsten vilket ar detsamma som differensen mellan forséljningspris och inkdpspris
(Ballou 1992). Forlorad forsaljning uppstar om kunden gar nagon annanstans for att kopa sin
vara och innefattar bruttovinst fran forlorad forsaljning pa den eftersokta varan men kan ocksa
innefatta bruttovinst fran forlorad merférséljning och i vissa fall aven bruttovinst fran forlorad
framtida forsaljning. Med kostnad for restorder avses de kostnader som uppstar da kunden
véljer att senarelagga kopet av sin vara och kan exempelvis besta av 6kade personalkostnader,

straffkostnader pa grund av sen leverans och kostnader for expressleverans (Ballou 1992).

Figur 5: Olika typer av bristkostnad.

OLIKATYPERAV BRISTKOSTNADER

Forlorad forséljning Kostnader for restorder

Bristkostnaden &r alltsa den totala forlorade bruttovinst som uppstar da kunder upptacker att
varor de vill ha inte finns i lager. | utvidgningen av EOQ-modellen estimeras den totala
bristkostnaden genom att multiplicera tvd komponenter. Den ena komponenten &r den
genomsnittliga bruttovinst som férloras per kund som méts av brist, k. Denna komponent
innefattar bade forlorad forséljning av den vara kunden sokte som inte fanns i lager, forlorad

forsaljning av andra varor och kostnader for restorder. Den andra komponenten &r antalet
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kunder som mots av brist, B.* Den totala bristkostnaden per ordercykel ar produkten av dessa

tva komponenter:

Bristkostnad per ordercykel = k X B

Bristkostnaden for en period ar produkten av bristkostnaden per ordercykel och antalet

ordercykler under en period:

D
Bristkostnad per period = 5 X kxB

Nar bristkostnad innefattas i EOQ-modellen inkluderas ocksa bristkostnaden i minimeringen
av de totala lagerkostnaderna. Darmed inkluderas den &ven i utrakningen av den optimala

orderstorleken:

20D x kB
= | TH

Estimering av bristkostnad i praktiken

Utmaningar med att berékna bristkostnad utifran den traditionella EOQ-modellen

Vi har konstaterat att det i teorin & mojligt att med hjalp av EOQ-modellen optimera ett lager
med hansyn tagen till bristkostnad. Som tidigare ndmnts ar den dock komplicerad att

estimera.

“Antalet kunder som méts av brist, B, beror av lagernivaer och efterfragan vid en viss tidpunkt. Om efterfrgan &r storre an
lagret vid en viss tidpunkt uppstar brist. Eftersom efterfragan varierar, paverkas bade lagernivéer och antalet kunder som
moéts av brist av efterfrdgans volatilitet, vilken definieras som dess standardavvikelse. Antalet kunder som mots av brist, B, &r
darfor egentligen en sammansatt variabel som bestar av komponenterna s’y och E(z). Komponenten s’y ar den aggregerade
standardavvikelsen for efterfragan under de ledtider som uppstar under en viss period. E(z) harror fran en sa kallad unit
normal loss integral. Eftersom detta resonemang &r sekundért for att besvara uppsatsens syfte har vi valt att sammanfoga
dessa tvd komponenter till den sammansatta parametern B i syfte att underlatta for lasarens forstaelse. For den intresserade
lasaren utvidgas begreppet mer i Ballou (1992, s. 424-428).
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Antag att en kund kommer in i en affar for att kdpa en vara och mots av beskedet att varan
inte finns i lager just da. Kunden kan da agera pa ett antal olika satt. Inom marknadsforingens
omrade finns flera studier som beskriver kundens olika satt att agera vid en bristsituation.
Handlingsalternativen faller vanligen inom féljande utfallsrum (Corsten & Gruen 2004,
Harlam & Lodish 1995):

Figur 6: Beslutstrad for en kund som mots av brist.

l En kund garin i en butik ‘

Kundens vara finnsilager | ‘ Kundens vara finnsintei lager

1. Kunden
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senare pa
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5. Kunden
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varan alls

fdrpackning/
starlek)

samma apotek

Alla dessa handlingsalternativ &r forknippade med olika typer av kostnader. En kund som
valjer det forsta handlingsalternativet och aterkommer nar varan ater finns i lager orsakar
exempelvis administrationskostnader, medan en kund som substituerar till en annan vara kan
medftéra antingen Okad forsaljning eller minskad forsaljning. For att beddéma hur stor
bristkostnaden ar for en viss produkt behdver man déarmed veta hur kunder typiskt sett
reagerar pa en brist for den efterfragade produkten och vilka kostnader som &r forknippade
med de olika handlingsalternativen. Sammantaget innebar detta att det &r svart att berdkna k

och B exakt i praktiken, vilket har givit upphov till alternativa estimeringsmetoder.

Alternativt satt att estimera bristkostnad

Vi har nu sett att det ar svart att berakna bristkostnaden exakt utifran den traditionella EOQ-
modellens definition. Ett alternativt sétt att estimera bristkostnaden har dock utvecklats av
Oliver (1993). Olivers metod bygger pa antagandet att den kostnad som orsakas av att kunder

som mots av brist och valjer att exempelvis restbestélla, senareldgga sitt kop eller substituera
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endast medfor en forsumbar del av bristkostnaden eftersom marginalen pa sjalva varan inte
gar forlorad (Oliver 1993).
Figur 7: 1 Olivers modell estimeras bristkostnad med forlorad forsaljning.

OLIKATYPERAV BRISTKOSTNADER

Forlorad forsaljning Kostnader for restorder

Enligt Oliver kan darfor den verkliga bristkostnaden estimeras med den forlorade forsaljning
som uppstar da kunder véljer att lamna butiken for att den vara de efterfragar inte finns i
lager. Det blir darfor bara intressant att studera de kunder som orsakar forlorad forséljning,
vilket &r de kunder som viljer det fjarde eller femte handlingsalternativet enligt utfallsrummet
ovan, namligen att ga till konkurrent vid brist eller inte kopa varan alls. Darmed kan
bristkostnaden praktiskt estimeras genom att underséka hur manga kunder som inte koper sin
efterfragade vara vid brist och hur mycket bruttovinstbortfall detta orsakar, vilket ar betydligt
lattare &n att uppskatta alla de direkta och indirekta de kostnader som uppstar vid

bristsituationer.
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Figur 8: Forenklat beslutstrad for en kund som mots av brist.

’ Enkund garin i en butik |

Kundens vara finnsilager | | Kundens vara finnsintei lager

1. Kunden 2. Kunden 3. Kunden 4. Kunden képer 5. Kunden
resthestaller substituerar kdpervaran varan hos en koper inte
varan (varumarke/ senare pa konkurrent varan alls
férpackning/ samma apotek
storlek)

Butiken forlorar inte forséljning Apoteket forlorar férsaljning
=kunden "stannar” =kunden "gar”’

Den forlorade bruttovinst som uppstar vid bristsituationer estimeras enligt Olivers modell
med hjélp av tva komponenter, m och u. Komponenten m ar forlorad bruttovinst per kund som
gar vid brist. Komponenten u ar det antal kunder som gar vid brist. Detta innebar att

bristkostnaden kan estimeras enligt nedan (Oliver 1993): °

Estimering av bristkostnad enligt Oliver: m X u

Komponenten m

Den férlorade bruttovinsten per kund som gar vid brist bestar av tva delar: forlorad bruttovinst
vid bristtillfallet och indirekta negativa effekter pa framtida forsaljning (Ballou 1992). Den
forlorade bruttovinsten som uppstar vid bristtillfallet bestar av forlorad bruttovinst pa den vara
som inte fanns i lager men innefattar ocksa eventuell forlorad bruttovinst som harror fran
utebliven forsaljning av andra varor (Zhang, Kaku & Xiao 2011). Den férlorade bruttovinst
som uppstar direkt vid koptillfallet gar att estimera med historisk forsaljningsdata, medan den

indirekt forlorade bruttovinsten &r svarare att estimera (Oliver 1993).

> Komponenten u, det antal personer som gar vid brist bestér egentligen av tva delkomponenter; D,, och S,,.
Delkomponenten D,, ar det antal personer som efterfragar en vara under perioden fran det att varan tar slut i
lager tills dess att nya varor levereras. Delkomponenten S,, ar andelen av dessa personer som véljer att bestélla
varan och komma tillbaka vid ett senare tillfalle for att képa den. Komponenten u definieras som differensen
mellan delkomponenterna D,, och S,,. For att underlatta for lasarens forstéelse har vi valt att sammanfoga de tva
delkomponenterna och endast anvanda komponenten u i uppsatsen. Foér den intresserade lasaren utvidgas
begreppet mer i (Oliver 1993, s. 2-3).
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Manga kunder atervander regelbundet till samma butik. Det finns darmed en risk att en kund
som mots av en bristsituation och blir missnojd borjar gora sina inkop i en annan affar och
darmed gar forlorad for all framtid (Ballou 1992, Fitzsimons 2000). Den bristkostnad som
foljer med detta handelseforlopp kan saledes vara manga ganger storre an den uteblivna
forsaljning som ar forknippad med att en vara vid ett enskilt tillfalle inte gick att kdpa. For att
berdkna den vinst som &r forknippad med olika kunder Over en langre tidsperiod ar det
lampligt att anvanda det diskonterade nuvérdet av all den framtida forsaljningen som gar
forlorad (Drury 2008).

Komponenten u

Det har visat sig att runt 40 procent av de kunder som mots av brist valjer att lamna butiken
eller helt avsta fran att kopa varan, enligt en studie som genomfordes i dagligvaruhandeln dar
beteendet hos 71 000 kunder i 29 lander undersoktes (Corsten & Gruen 2004). Andra data
som insamlats i matvarubutiker indikerar att andelen som l&mnar butiken &r n&rmare 14
procent (Emmelhainz, Stock & Emmelhainz 1991). Hur en kund reagerar vid en bristsituation
verkar saledes skilja sig at. Enligt teorin paverkas reaktionen av flera olika skal. Kundernas
beteende varierar beroende pa produkt-, kund- och situationsaspekter, sasom upplevd risk i
substitution, produktkategori, hur fort man behdver varan, kopmotivet och lojaliteten till den
eftersokta varan och den besdkta butiken, (Corsten & Gruen 2004, Emmelhainz, Stock &
Emmelhainz 1991, Schary & Christopher 1979, Zinszer & Lesser 1981), varfor siffrorna ovan
formodligen maste anpassas for att kunna appliceras for en specifik bransch.

Sammanfattning kunskapslaget

| kunskapsldget har vi sett att bristkostnad i EOQ-modellen normalt definieras som
bristkostnaden per kund som mots av brist multiplicerat med antalet kunder som mots av
brist. Vi har dock sett att detta dr svart att estimera och att ett lattare satt att estimera
bristkostnaden &r att anvanda forlorad forsaljning enligt Olivers metod. Oliver definierar
bristkostnaden som produkten av forlorad bruttovinst per kund, m, och antalet kunder som gar
da de mots av brist, u. Detta estimat av den verkliga bristkostnaden géller emellertid bara vid
ett enskilt bristtillfalle. Det & mojligt att kunden slutar att handla pa den aktuella affaren for
all framtid varvid denna bristkostnad maste justeras fér eventuell forlorad forséljning fran

framtida kop.
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3. Begrepp

Receptbelagd medicin = Medicin som det kravs ett recept fran lakare for att kdpa

Handkop = Alla varor som inte ar receptbelagda, det vill saga bade receptfri medicin som till

exempel Alvedon och dagligvaror sdsom schampo

Receptkunder = Alla kunder som kdper receptbelagd medicin. Vissa receptkunder kdper bara

receptbelagd medicin och andra handlar ocksa handkop vid samma tillfalle
Brist = Innebar att en kund efterfragar en vara som inte finns i lager

Receptkunder som gar vid brist = Receptkunder som, da de méts av brist, véljer att handla sin

receptbelagda medicin hos en konkurrent eller att inte kdpa den alls

Forlorad forsaljning = Bruttovinsten, det vill sdga differensen mellan forséljningspris och
inkopspris, for den eller de varor dar forsaljning uteblev till féljd av en brist. Kan innefatta

bade receptbelagd medicin och handkop
Apoteksbutik = Ett enskilt apotek (i motsats till en apotekskedja)

Restbestélining = En bestélining som kunden, efter att ha motts av brist, gér hos en

apoteksbutik for att kunna hamta ut sin vara pa samma apotek senare
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4. Avgransning och operationalisering
Som vi har sett i kunskapslaget orsakar komplexiteten i att estimera bristkostnaden problem

vid praktisk anvandning av EOQ-modellen. Samtidigt har det blivit allt viktigare for apotek
att finna den optimala lagernivan. Syftet med var uppsats ar darfor att estimera bristkostnaden
for ett apotek. Ett latthanterligt estimat av bristkostnaden fas av Olivers m*u. | var uppsats

soker vi darfor dessa tvad komponenter.

Komponenten m definieras i uppsatsen som den bruttovinst per receptkund som gar forlorad
da receptkunden gar till konkurrent eller viljer att inte kopa den efterfragade varan alls pa
grund av brist. Med bruttovinst avses differensen mellan forsaljningspris och inkopspris
(Ballou 1992). Komponenten u definieras som antalet receptkunder som gar till konkurrent
vid brist eller som beslutar sig for att inte kdpa det receptbelagda lakemedlet alls pa grund av
brist. Anledningen till att vi valt att titta endast pa receptkunder och darmed exkludera
handkopskunder beror pa att detta omrade redan ar val utforskat (Corsten & Gruen 2004,
Fitzsimons 2000, Neslin et al. 2006) samt att det for handkop fanns konkurrens for apoteken

redan innan avregleringen i form av stormarknader och 6vrig detaljhandel.

EOQ-modellen anvands vanligtvis for att minimera lagerkostnaderna for en enskild vara at
gangen. Eftersom syftet med var uppsats ar att fa en generell uppfattning om bristkostnadens
storlek samt att kunna relatera den till dvriga lagerkostnader blir det dock mer relevant att titta
pa en genomsnittlig siffra for samtliga receptbelagda lakemedel samt aggregera denna till en
total bristkostnad per vecka. De estimat vi tagit fram kan dock enkelt anpassas till en enskild

vara och anvandas for att optimera orderstorleken for denna.

Det ar framforallt apotek i konkurrensutsatta situationer, det vill sdga apotek med ldgen som
tillater kunder att latt ta sig till en konkurrent, som riskerar att forlora kunder pa grund av
brist. Det ar darfor framst pa apotek i konkurrensutsatta situationer som bristkostnad uppstar,

och som resultaten av var studie ar relevanta.
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Var fragestallning kan darfor operationaliseras enligt foljande:

Overgripande fragestallning
Hur stor &r bristkostnaden pa ett konkurrensutsatt apotek?

Delfragestallningar
a. Hur mycket bruttovinst forlorar ett konkurrensutsatt apotek pa en receptkund

som gar till konkurrent vid brist?

b. Hur manga receptkunder gar till konkurrent vid brist under en vecka?

c. Hur stor ar den totala bristkostnaden pa ett konkurrensutsatt apotek i kronor
under en vecka?

d. Hur stor ar bristkostnaden pa ett konkurrensutsatt apotek i forhallande till

ovriga lagerkostnader?
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5. Metod och dataredovisning
Ansatsen i var uppsats ar induktiv, vilket innebar att vi soker kunskap i observerade empiriska

forhallanden istallet for genom harledning av samband ur teoretiska satser. Vi har valt en
induktiv ansats eftersom svaret pa var fragestallning inte kan harledas teoretiskt. Eftersom vi
inte har funnit nagra tidigare studier som forsokt estimera bristkostnaden inom
apoteksbranschen eller liknande omrade har vi valt att gora en explorativ studie for att

utforska detta omrade. Studien ar huvudsakligen kvantitativ.

Data

Val av studieobjekt

Da uppsatsen syftar till att berdkna bristkostnaden for ett apotek som befinner sig i en
konkurrenssituation skulle vi i idealfallet ha anvént data fran samtliga svenska apotek i
konkurrensutsatta regioner sasom storstader. Tyvarr finns inga sadana aggregerade data
tillgangliga varfor vi har valt att gora en fallstudie pa Apoteket AB. Fallstudien genomférdes
pa ett apotek i Kungens Kurva i Stockholm som tillhor Apoteket AB, eftersom uppsatsens
omfang begransade oss fran insamling av data pa fler apotek. Apoteket Kungens Kurva har
valts ut eftersom det ligger vagg i vdgg med ett konkurrerande apotek fran Kronans
Droghandel. Kunderna har darfor ett tydligt alternativ att vanda sig till om den receptbelagda
medicin de soker inte finns i lager vilket gor det till ett tydligt exempel pa ett konkurrensutsatt

apotek.
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Figur 9: Entrén till Apoteket Kungens Kurva och dess granne Kronans Droghandel.

Hoonan

lunnnn.,

Ett problem med att valja Apoteket Kungens Kurva ar att det éppnade forst i september ar
2010. Eftersom forsaljning och andra redovisningssiffror var nagot lagre under uppstartsfasen
(se bilaga 5) och denna period ingar i de rapporter vi anvant betyder det att siffrorna kanske ar
nagot lagre an vad som varit fallet pa ett mer etablerat apotek. Samtidigt innebar det faktum
att Apoteket Kungens Kurva &r nyetablerat att det & uppbyggt enligt det koncept som
Apoteket AB kommer att anvanda aven vid framtida nyetableringar®. Darfor torde slutsatserna
fran undersokningen med hdogre sannolikhet dven fortsattningsvis kunna beskriva relevanta

samband.

Diskussion kring primardata

Datainsamlingen i huvudstudien genomférdes under vecka 14 ar 2011. Pa apotek varierar
bade kundtyp och forséljning beroende pa veckodag och tidpunkt pa dagen (se bilaga 3). For
att fa ett representativt urval har vi genomfort primardatainsamlingen under samtliga dagar
och Gppna timmar under studieveckan. Var studie genomfordes saledes pa ett apotek under
begransad tid. Detta innebér att det statistiska underlag vi baserar var analys pa ar en aning
begréansat, varfor ocksa vara mojligheter att uttala oss om verkliga forhallanden begransas.
Samtliga enkater och tabeller fran datainsamlingen aterfinns som bilagor och alla intervjuer

som genomforts har spelats in och sammanfattats i anteckningar.

® Veselka Obradovic regionchef Stockholm Syd Apoteket AB, telefonsamtal den 3 februari 2011
20



Sekundérdata

Som grund for fallstudien erhélls rapporter éver intern forséljningsdata fran Apoteket AB pa
saval nationell som apoteksspecifik niva. Data i dessa rapporter skiljde sig dock at. Efter
samtal med olika kontaktpersoner pa huvudkontoret vi det konstaterats att de data vi fick fran
den regionala controllern var mest tillforlitlig, varfor vi har valt att i storsta mojliga

utstrdckning anvanda oss av dessa rapporter.

De interna kassaredovisningsdata vi erholl fran Apoteket AB Kungens Kurva ér inte helt
rattvisande pa grund av att Apoteket Kungens Kurva, i likhet med manga andra apotek, har
tva olika kassor: en for recept och en for handkop. Kunderna kan darmed vélja mellan att
betala bade receptbelagt och handkop pa samma gang eller att forst betala for receptbelagd
medicin i receptkassan och darefter ga till butikskassan och betala sitt handkop. Detta leder
till kunden, istéllet for att registreras en gang som en receptkund som ocksa koper handkdp
istallet registreras tva ganger, en gang som receptkund och en gang som handkdpskund. Detta
innebar att Apoteket AB:s data dver receptkundernas handkop inte ar helt korrekt. For att fa
en forstdelse for hur stort utslag denna typ av felméatningar ger har vi under var studie
observerat hur manga kunder som betalade tva ganger och darmed inte registrerades som
receptkunder som ocksa koper handkép. Det rorde sig endast om 2-3 av totalt cirka 300

kunder per dag, varfor vi inte har anledning att tro att de centrala data ar missvisande.

Den presentation om kundndjdhet fran ar 2011 som vi fick fran Sveriges Apoteksférening har
baserats pa ett underlag insamlat under det fjarde kvartalet 2010 pa ett representativt urval av
20 apotek (stora, mellanstora, och sma — i storstad, mellanstor stad och smastad). Vi anser att

dessa data ger en rimlig bild av verkliga forhallanden.

Datainsamlingsmetod

Primardata

Primardatainsamlingen pa Apoteket Kungens Kurva genomfordes i tva etapper. Forst
genomfdrdes en forstudie under vilken vi prévade vi ut allt material som sedermera anvéndes
under huvudstudien for att sakerstalla att resultatet fran huvudstudien skulle bli sa korrekt
som mojligt. Darefter genomférdes en huvudstudie som bestod av utgangsintervjuer,

djupintervjuer, en manuell registrering i receptkanalen samt en kvittoanalys.
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Utgangsintervjuer

En metod for att undersoka hur manga kunder som valjer att ga da de mots av brist ar att

skapa en artificiell bristsituation genom att plocka bort en vara och underséka hur kunder

reagerar pa detta genom in- och utgangsintervjuer (Emmelhainz, Stock & Emmelhainz 1991).

Denna metod gar inte att direkt applicera pa apoteksmarknaden, eftersom det ar problematiskt

att skapa en artificiell bristsituation genom att plocka bort livsnddvandiga mediciner. Istéllet

har vi darfér genomfort ett naturligt experiment vilket innebér att vi studerade verkliga

bristsituationer nar de uppstod och fragade kunder hur de reagerade pa denna situation.

Vi anser att de data vi har fatt in genom utgangsintervjuerna utgor ett representativt stickprov

for populationen under var studievecka. Utgangsintervjuerna bestod av atta fragor samt
ytterligare delfragor som vi stallde till totalt 504 respondenter (se bilaga 1) under samtliga
Oppna timmar under veckans alla dagar.

Figur 10: Antal respondenter som intervjuades i utgangsintervjuerna per veckodag.
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H Fredag
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m Sondag

Bortfallet ar mycket lagt bortsett fran tva delfragor, fraga 1.1.1.1 Du bestéllde inte, men om

du gjort det, hur lange hade du fatt vanta? samt 4.1 Om slut pa annat apotek, hur mycket

handkop kopte du idag? Resultaten av dessa tva fragor anvandes aldrig i analysen.
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Figur 11: Bortfall per fraga under utgangsintervjuerna.

Bortfall i utgangsintervjuerna per fraga

m Antal valida svar ® Antal bortfall

Anm.: Bortfallet redovisas per fraga i absoluta tal samt i andel av antalet respondenter per fraga. Eftersom vissa
fragor stélldes endast till en delméngd av respondenterna ar det totala antalet respondenter for dessa fragor lagre.

Fragorna besvarades av ungefar lika manga man som kvinnor och majoriteten av

respondenterna var mellan 40 och 60 ar.

Figur 12: Konsfordelning bland respondenterna i utgangsintervjuerna.
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Figur 13: Aldersférdelning for respondenterna i utgangsintervjuerna.
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Manuell notering av férlorade receptkunder i receptkassan
Apotekspersonalen som tog betalt for receptbelagd medicin noterade under huvudstudien

samtliga receptkunder som, da de méttes av brist, valde att inte substituera eller restbestélla
den medicin de efterfragat. Dessa receptkunder noterades i en tabell som utformats fér detta
andamal (se bilaga 3). I tabellen noterades ocksa vilken receptbelagd medicin kunden
efterfrdgade samt huruvida kunden, trots att den inte fatt den receptbelagda medicin den sokte,

kopte nagot handkdp eller en annan receptbelagd medicin som harrérde fran ett annat recept.

Kvittoinsamling av kvitton fran receptkunder som ocksa kdpte handkop
Under huvudstudien samlade apotekspersonalen in godtyckligt utvalda kvitton fran kunder

som handlade bade receptbelagd medicin och handkop. Kvittona samlades in bade fran
kunder som valde att betala alla sina varor direkt i en kassa och fran kunder som valde att
betala tva ganger i separata kassor, vilket gjorde att vi fick tillgang till information som
saknas i Apoteket AB:s centrala redovisningssystem. Totalt samlades 110 kvitton in.
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Figur 14: Antal insamlade kvitton per veckodag under huvudstudien.
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Djupintervjuer
Vi genomforde fem kvalitativa intervjuer med receptarier och apotekare pa Apoteket Kungens

Kurva (se bilaga 3). | intervjuerna fragade vi bland annat om hur kunder som mots av brist
reagerar samt hur benagna kunder &r att atervanda till en och samma apoteksbutik. Vi fragade
ocksa om de mer erfarna apoteksanstallda uppfattade Apoteket Kungens Kurva som
representativt for ett genomsnittsapotek inom Apoteket AB. Intervjuerna genomférdes innan
insamlingen av dvriga primardata for att garantera att fragorna inte skulle bekrafta en

uppfattning som bildats under primérdatainsamlingen.

Tabell 1: Personer som deltog i djupintervjuerna, antal ars erfarenhet och nuvarande tjanst.

Namn ‘ HEUE Antal ars erfarenhet

Sofia Kéack Apotekare 1
Katarina Dahlén Receptarie 11
Ann Rasten Apotekschef 30
Johanna Svensson | Apotekare 3
Noor Matti Apotekare 0,5

Sekundardata

Interna redovisningsrapporter fran Apoteket Kungen Kurva
Som vi beskriver i kunskapslaget kan bruttovinsbortfallet for en forlorad kund estimeras med

hjalp av historiska redovisningsdata (Oliver 1993). Vi samlade darfor in relevanta interna
redovisningsrapporter fran Apoteket Kungens Kurva via apotekschefen. Dessa rapporter
anvandes for att inhamta forsaljningsstatistik, kundantal och fordelning mellan olika
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kundtyper under den vecka da vi genomforde var studie saval som for hela den period som
Apoteket Kungens Kurva funnits. Genom rapporterna framkom ocksa hur stor andel kunder
som kopte receptbelagda lakemedel, endast handkdp eller bada.

Interna redovisningsrapporter fran Apoteket AB:s huvudkontor
Fran en regional controller, controllern for affarsomrade nord, fick vi tillgang till Apoteket

AB:s snittmarginaler pa receptbelagda lakemedel och handkép. Vi fick ocksa information om
antalet receptkunder respektive handkopskunder samt den aggregerade forséljningen for
Apoteket Kungens Kurva fran dess 6ppnande. Fran en controller inom avdelningen Marknad
& Sortiment fick vi en rapport med jamforande statistik for Apoteket Kungens Kurva och
ovriga apotek inom Apoteket AB. | en annan rapport fran samma kalla fick vi den bruttovinst
som harror fran receptkunder, handkopskunder och kunder som handlar receptbelagda
lakemedel och handkdp vid samma koptillfalle pa Apoteket Kungens Kurva. Fran chefen for

Apoteket AB:s varuforsorjning fick vi Apoteket AB:s genomsnittliga interna kapitalkostnad.

Branschdata
Genom en intervju med VD for Sveriges Apoteksforening, branschféreningen for Sveriges

apotek, fick vi information om svenska kunders ben&genhet att vanda sig till samma
apoteksbutik (se bilaga 6). Vi fick aven ta del av viss statistik fran en storre undersékning av
antalet apotekskunder som méts av brist och deras reaktioner som Sveriges Apoteksférening

genomforde parallellt med var studie.

Analysmetod
Vi har valt att strukturera var analys utifran de delfragestallningar som presenterades i

operationaliseringen av var fragestallning.

For att kunna besvara delfragestallning a) Hur mycket bruttovinst forlorar ett
konkurrensutsatt apotek pa en receptkund som gar till konkurrent vid brist? anvander vi en
iterativ metod dar vi utgar ifran tva forenklande antaganden som sedan lyfts ett i taget for att

komma allt narmre realistiska forhallanden.

For att kunna besvara delfragestallning b) Hur manga receptkunder gar till konkurrent vid
brist under en vecka? analyseras antalet receptkunder som gar vid brist med hjélp av fyra
olika och kompletterande datakallor for att sakerstélla tillforlitligheten i vart estimat. Storst

vikt tillskrivs den manuella noteringen i receptkassan eftersom denna datainsamlingsmetod
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fangar beteendet hos hela den faktiska populationen under studieveckan istéllet for hos ett

urval.

For att kunna besvara delfragestallningarna c) och d) beraknar vi sedan produkten av det
estimerade m och det estimerade u och stéller detta resultat i relation till de 6vriga kostnader

for lager som Apoteket AB Kungens Kurva har.

| analysen validerar vi lopande vara estimat genom att stalla de beraknade resultaten i relation
till annan primar- och sekundérdata. Darutver gors ocksa en separat analys av resultatens
generaliserbarhet i syfte att fa en uppfattning om huruvida resultaten fran var fallstudie gar att
generalisera till apoteksmarknaden i stort. Analysen av resultatens generaliserbarhet gors i tva
delar, en kvantitativ och en kvalitativ. Den kvantitativa delen bestdr av en jamforelse av data
fran Kungens Kurva med motsvarande siffror for Apoteket AB i snitt. Darefter kompletteras
de kvantitativa resultaten med hjalp av den kvalitativa beddmning av Apoteket Kungens
Kurvas representativitet som de mest erfarna receptariernaoch apotekarna gor i

djupintervjuerna.
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6. Analys
Delfraga a)

Hur mycket bruttovinst forlorar ett konkurrensutsatt apotek pa en receptkund
som gar vid brist?

Antag att en kund gar in pa ett apotek och fragar efter sin receptbelagda medicin. Medicinen
finns inte i lager, varvid kunden véljer att ga till ett annat apotek for att képa den eller inte
koper den alls. Hur mycket pengar forlorar apoteket pa en sadan kund? For att estimera detta
har vi utgatt ifran tva antaganden som sedermera lyfts ett i taget for att stegvis na verkliga
forhallanden. Analysen ar darmed uppdelad i tre steg — inledningsvis behalls bada

antagandena, varpa det forsta antagandet lyfts och slutligen dven det andra.

Delfraga a) steg 1

ANTAGANDEN

a En bristsituation paverkar inte framtida férsaljning

‘ En receptkund som gar vid brist képer varken handkép eller receptbelagt

Det ligger nara till hands att formoda att den bruttovinst som gar forlorad pa en receptkund
som mots av brist och gar ar lika stor som snittvinsten pa en receptkund. Snittvinsten per
receptkund ar dock endast en bra uppskattning ifall de receptkunder som gar vid brist &r lika
Ionsamma som d&vriga receptkunder. | djupintervjuerna framkom dock att de receptkunder
som gar vid brist eventuellt har ett annat kdpbeteende &n andra kunder. Apotekschef Ann
Résten sade exempelvis: “De som gar dr personer som Vill bli upprérda! Men man forlorar
inte s mycket handkop pa dem 1 vilket fall, for de &r inte storkonsumenter av apoteksvaror”
(se bilaga 3). Vi har darfor valt att undersdka ifall de receptkunder som gick under
huvudstudien var mer eller mindre Iénsamma &n andra kunder. Analysen genomfors i tva
delar — bruttovinst pa expedierade recept respektive handkopsvaror som inhandlas vid samma

koptillfalle analyseras separat.

Undersokning av lampligheten i att estimera bruttovinstbortfallet for kunder som gar med
snittbruttovinsten for alla receptkunder

Jamforelse av bruttovinsten fran receptbelagd medicin
Apotekens vinst pa receptbelagd medicin bestar av en procentuell marginal samt en fast

ersattning enligt nedanstaende system:
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Tabell 2: Apotekens marginaler for receptbelagda liakemedel enligt Tandvards- och
Lakemedelsformansverket.

Apotekens handelsmarginal fran och med 2009-11-01

Anm.: Systemet ovan innebér att ett lakemedel som kostar 100 kronor for en kund att képa genererar en fast
ersittning pa 31,25 kr plus 20 % i marginal pa inkopspriset till apoteksbutiken. Detta innebdr att ett apoteks
inképspris pa en sadan vara ar (100-31,25)/1,2 =57 kr vilket innebar att apotekets bruttovinst blir 100-57 =43 kr.
Kélla: (Tandvards- och Likemedelsférmansverket 2009).

Den storsta delen av apotekens fortjanst pa receptbelagd medicin ar ett fast belopp som ar
oberoende av forsaljningspriset. Apotekets bruttovinst ar cirka 34 kronor om en kund kdper
receptbelagd medicin for 50 kronor, cirka 47 kronor om en kund koper nagot for 150 kronor,
cirka 54 kronor om en receptkund képer nagot for 400 kronor och cirka 172 kronor om en
kund koper nagot for 6 000 kronor. Det spelar darfor mindre roll om receptkunder betalar mer
eller mindre for varje enskilt receptbelagt lakemedel — vinsten ar framst beroende av antalet
receptbelagda mediciner som expedieras. FOr att kunna konstatera om de receptkunder som
gar ar mer eller mindre I6nsamma an andra receptkunder kommer vi darfor att underséka om

antalet recept skiljer sig at mellan grupperna.

En receptkund pa Apoteket Kungens Kurva koper i snitt 1,74 receptbelagda lakemedel per
koptillfalle (se bilaga 5). For att underscka ifall de receptkunder som gar vid brist har samma

antal recept i genomsnitt anvande vi apotekspersonalens manuella notering i receptkassan. |
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denna notering framkom att 11 av de totalt 43 kunder som gick vid brist under huvudstudien
hade efterfragat fler &n en receptbelagd medicin. Den manuella noteringen gav dock inte vid
handen hur manga fler &n ett recept kunderna eftersokt. For att kunna uppskatta hur manga
recept dessa kunder hade i snitt behdvde vi darfor veta: Ungefar hur manga recept har en

receptkund givet att den har mer &n ett recept?

Fran de mest erfarna av vara intervjupersoner (30 respektive 11 ars erfarenhet) framkom att
kunder som koper fler &n en receptbelagd medicin oftast brukar kopa tre eller fyra stycken.
Givet denna uppskattning var det genomsnittliga antalet recept per receptkund som gick under
huvudstudien 1,77 stycken. Eftersom detta estimat ligger ndra genomsnittskundernas 1,74
recept per person har vi anledning att anta att receptkunder som gar har lika manga recept som

dvriga receptkunder i genomsnitt.

Vinsten for receptbelagda lakemedel skiljer sig alltsa inte at mellan receptkunder som gar vid
brist och andra receptkunder. Vad avser receptbelagd medicin ar darfor den genomsnittliga
bruttovinsten per receptkund ett lampligt estimat for hur mycket man forlorar pa en

receptkund som gar till konkurrent vid brist.

Jamforelse av bruttovinsten fran handkap

Trots att receptkunder som gar vid brist koper lika mycket receptbelagd medicin som andra, ar
det dock majligt att de tva grupperna skiljer sig at i hur mycket handképsprodukter de koper.
For att undersoka om sa &r fallet har vi analyserat svaren pa fraga 3, Ungefar hur mycket
spenderar du per gang pa receptfria varor? Data indikerar att det inte foreligger nagon
signifikant skillnad mellan hur mycket en receptkund som gar vid brist vanligtvis spenderar
pa handkopsvaror jamfort med hur mycket andra receptkunder vanligtvis spenderar. Detta
resultat har tagits fram genom ett icke-parametriskt Mann-Whitney U test och genom att

studera gruppernas svarsférdelningar.
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Tabell 1: Summa ranger for kunder som gar vid en brist och for alla andra receptkunder.

Ranger
Kundtyp N Medel rang | Summa ranger
Hur_mycket_spenderar_ Alla andra receptkunder 165 88,64 14 626,00
vanligtvis Kunder som gar till 10 77,40 774,00
konkurrent pga brist
Totalt 175

Tabell 2: Mann-Whitney U test som jamfor skillnad mellan kunder som gar vid brist jamfort
med andra receptkunder.

Teststatistika®

Hur_mycket_

spenderar_
vanligtvis
Mann-Whitney U 719,000
Wilcoxon W 774,000
z -,738
Asymp. sig. 461
(2-svansad)

a. Grupperande variabel: Kundtyp

Anm.: Det finns inte ndgon signifikant skillnad i hur mycket kunder som gar vid brist vanligtvis spenderar
jamfdrt med andra receptkunderna.

Trots att populationen av kunder som gar & mycket liten, indikerar svarsfordelningen att
deras svar foljer samma normalférdelning som andra receptkunders. Detta styrker att det inte

foreligger nagon signifikant skillnad i hur mycket grupperna spenderar pa handkop.
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Figur 15: Svarsfordelning for fraga 3 i enkaten, Ungefar hur mycket spenderar du per gang
pa just handkop?, bland kunder som gar vid brist jamfort med for alla andra receptkunder.

Hur_mycket_spenderar_vanligtvis Hur_mycket_spenderar_vanligtvis
Kundtyp: Kunder som gar till konkurrent pga brist Kundtyp: Alla andra receptkunder
100
Mean = 3,20 Mean = 3,48
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Hur_mycket_spenderar_vanligtvis Hur_mycket_spenderar_vanligtvis
Anm.: Siffrorna 1-6 star for svarsalternativen >50, 50-150, 150-250, 250-350 och mer dn 350 kronor i
genomsnittshandkop.

Deskriptiv statistik

Hur mycket spenderar vanligtvis

Alla andra receptkunder N Valid 165
Bortfall 9

Medelvarde 3,4788

Standardavvikelse 1,00358

Kunder som lamnar N Valid 10
apoteket efter en Bortfall 1
bristsituation Medelvarde 3,2000
Standardavvikelse ,63246

Eftersom det inte tycks foreligga ndgon skillnad mellan hur mycket kunder som gar spenderar
pa handkop i jamforelse med 6vriga kunder kan vi konstatera att snittvinsten fran handkdp per
receptkund ar ett lampligt estimat for hur mycket handkopsvinst ett apotek forlorar pa en

receptkund som gar vid brist.

Sammantaget innebar detta att vinstbortfallet per receptkund som gar vid brist, bade i form av
vinstbortfall fran receptbelagd medicin och fran handkop, torde kunna estimeras som den
genomsnittliga bruttovinsten pa en receptkund. Nu soker vi darfér den genomsnittliga vinsten
pa en receptkund.

Berékning av total genomsnittlig vinst per receptkund som gar vid brist

Bruttovinstbortfallet for receptkunder som gar kan saledes estimeras med bruttovinstbortfallet

for alla receptkunder. For att finna den totala snittvinsten per receptkund avsag vi att dividera
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den totala vinsten fran alla receptkunder med antalet receptkunder. Inom Apoteket AB sker
dock redovisning per produktslag istallet for per kundtyp, varfor den totala vinsten fran alla
receptkunder inte finns entydigt redovisad. Vi berdknar den darfor istallet genom att addera
bruttovinsten fran receptbelagd medicin till bruttovinsten fran handkdp som héarror fran

receptkunder.

Bruttovinst per receptkund =
Bruttovinst per receptkund fran férséaljning av receptbelagd medicin +
Bruttovinst per receptkund fran handkopsforsaljning

For att berdkna den totala snittvinsten per receptkund anvande vi intern redovisningsdata fran
Apoteket AB. Eftersom Apoteket AB Kungens Kurva har funnits sedan september 2010
harrér dataunderlaget fran den 3 september 2010 till den 31 mars 2011.

Bruttovinst per receptkund fran forséljning av receptbelagd medicin

Bruttovinsten fran forsaljning av receptbelagd medicin per receptkund ar kvoten av
bruttovinsten fran receptbelagda lakemedel och antalet receptkunder. Total bruttovinst fran
forsaljning av receptbelagda lakemedel pa Apoteket Kungens Kurva fran september 2010 till
mars 2011 var 1 854 616 SEK medan antalet receptkunder var 17 697.

Bruttovinst per receptkund fran forsaljning av receptbelagd
medicin pa Apoteket Kungens Kurva sept 2010 — mar 2011:

1854 616
17 697

= 105 SEK /receptkund

Bruttovinst per receptkund fran forsaljning av handkop

Till skillnad fran receptbelagd medicin genererar forsaljning av handkdp en fast marginal pa
hela det belopp kunden handlar for. Bruttovinsten fran receptkundernas handkop beraknade vi
genom att anvanda forhallandet mellan bruttovinsten fran receptkundernas handkop och den
totala bruttovinsten fran handkop, eftersom denna relation fanns given i Apoteket AB:s
centrala data. Denna relation var 8,3 procent, vilket innebér att vinsten fran receptkunders
handkop motsvarar 8,3 procent av den totala vinsten pa handkdép. Denna andel multiplicerades
darefter med den totala forsaljningen av handkop for att fa den bruttovinst som harror fran

receptkundernas handkop:
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Total estimerad bruttovinst fran férsaljning av receptkunders
handkop pa Apoteket Kungens Kurva sept 2010 — mar 2011:

8,3% x 2209965 =183 427 SEK

Per receptkund blir motsvarande siffra:

Bruttovinst per receptkund fran forsaljning av handkop pa
Apoteket Kungens Kurva sept 2010 — mar 2011:

183 427
17 697

=10 SEK /receptkund

Total bruttovinst per receptkund
Slutligen adderade vi bruttovinsten per receptkund frdn receptbelagd medicin med

bruttovinsten per receptkund fran handkopsforséljning enligt nedan:

Bruttovinst fran receptkunderna, bade receptbelagt och
handkop, pa Apoteket Kungens Kurva sept 2010 — mar 2011:

m =105+ 10 = 115 SEK

Delslutsats
Givet antagandena (1) att en bristsituation inte paverkar framtida forsaljning, och (2) att

receptkunder som gar vid brist inte handlar nagot alls, sa ar forlorad bruttovinst per
receptkund 115 kronor. Nu kommer vi att latta pa antagande (2) och undersoka hur detta

paverkar bristkostnaden per receptkund som gar vid brist.
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Delfraga a) steg 2
ANTAGANDEN

En bristsituation paverkar inte framtida férsaljning

Tidigare har vi antagit att receptkunder som gar vid brist inte handlar nagot alls. |
verkligheten &r det dock inte svart att forestalla sig att en kund gar in pa ett apotek med tva
recept och, aven om det ena receptet inte finns i lager, &nda koper sin andra receptbelagda
medicin samt en ask Alvedon och ett lypsyl. Forst darefter gar kunden till en konkurrent for
att handla den aterstaende receptbelagda medicinen. | ett sadant fall forlorar apoteket bara
bruttovinsten pa den receptbelagda vara som inte fanns i lager. Detta innebar att den
bruttovinst som vi raknat ut pa 115 kronor per receptkund som gar ar 6verskattad. For att fa
en battre bild av hur stor bristkostnaden per forlorad receptkund ar lattar vi nu pa antagandet
att en forlorad kund inte handlar nagot alls. Vi behaller dock antagandet att en bristsituation

inte paverkar framtida forsaljning.

For att kunna justera den tidigare berdknade snittvinsten per receptkund pa 115 kronor sa att
den béattre motsvarar bristkostnaden per forlorad receptkund sa behover vi saledes veta hur
kunderna beter sig. Hur manga kunder handlar ndgonting trots att en av deras mediciner inte
finns i lager? Handlar de i sa fall bara sina receptbelagda mediciner eller dven handkop? |
analysen som foljer kommer vi att granska kundernas beteende separat for receptbelagd
medicin och handkdp. Det datamaterial som anvands dar den manuella berakningen av

forlorade kunder som gjordes i receptkanalen samt utgangsintervjuerna.

Handlar receptkunder som gar till konkurrent vid brist anda andra receptbelagda
mediciner?
Under den vecka som studien genomférdes noterade apotekspersonalen i receptkassan att 43

kunder som méttes av brist valde att ga till en konkurrent. Av dessa var det elva personer som
trots bristen handlade annan receptbelagd medicin, vilket motsvarade 28 procent av

receptkunderna som gick (pa grund av 4 bortfall).
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Figur 16: Andel receptkunder som méts av brist men handlar receptbelagd medicin anda.

Alla receptkunder som méts av brist och gar:
Nar du val kom hit, kopte du nagot mer?

® Ja, receptbelagt

m Ja, bada

64% Ja, handkop
0
8% Nej, inget

8%

For att validera detta estimat vill vi jamféra resultaten med de data som samlats in i
utgangsintervjuerna. Dessa data harror forvisso fran samma kundunderlag, men eftersom data
insamlats pa olika satt vill vi anda stalla dessa mot varandra. | utgangsintervjuerna framkom
att tvd av de elva receptkunder som gick vid brist danda kopte nagot annat receptbelagt
lakemedel pa Apoteket Kungens Kurva vid bristtillfallet. Detta indikerar alltsa att 2/11 = 18
procent av de receptkunderna som gick vid brist anda valde att handla ett eller flera recept
som fanns i apotekets lager vid bristtillfallet. Detta & mindre dn de 28 procent som noterades i
receptkassan men anda i samma storleksordning. Eftersom noteringen i receptkassan técker
hela populationen medan utgangsintervjuerna ar ett stickprov tillskriver vi storre vikt till
noteringen i receptkassan. Det tycks darfor vara rimligt att anta att bristkunder som gar till
konkurrent valjer att handla nagon annan receptbelagd medicin i cirka 28 procent av

bristtillfallena.

Justering av bruttovinstbortfallet per kund med avseende pa receptbelagd medicin

Nu vet vi att ungefar 28 procent av receptkunderna som gar till konkurrent vid brist dnda
handlar nagon annan receptbelagd medicin. For att kunna justera det tidigare beraknade
bruttovinstbortfallet per receptkund for detta kravs dock ocksa att vi vet hur mycket
bruttovinst som forséljningen av ett recept genererar. Genomsnittsvinsten per expedierat
recept ar bruttovinsten fran all forsaljning av receptbelagd medicin dividerat med antalet
recept som expedierats. Dessa data finns tillgdngliga i Apoteket AB:s interna

redovisningsrapporter:
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Bruttovinst per expedierat recept fran forsaljning av
receptbelagd medicin pa Apoteket Kungens Kurva sept 2010
—mar 2011:

1854 616
30806

= 60 SEK /recept

Expedieringen av ett recept ar saledes forknippat med en vinst om cirka 60 kr pd Apoteket
Kungens Kurva. For kunna justera snittvinsten kravs dock ocksa att vi vet hur manga
receptbelagda mediciner varje receptkund som gar koper. Liksom tidigare antar vi att de
kunder som handlar fler &n ett recept i genomsnitt har tre recept per person (se bilaga 5). De
receptkunder som gar vid brist och som &nda handlar nagon annan receptbelagd medicin
koper darmed i snitt tva receptbelagda lakemedel per person vid bristtillfallet, eftersom en av
de mediciner de sokte inte fanns i lager.

Sammantaget maste saledes den férlorade bruttovinsten fran receptbelagd medicin per
receptkund justeras for att 28 procent av kunderna som gar anda koper tva receptbelagda
lakemedel vid bristtillfallet. Den forlorade vinsten fran receptbelagd medicin som uppstar da

en receptkund gar vid brist skall darfor reduceras med foljande belopp:

Belopp med vilket forlorad bruttovinst per receptkund som
gar skall reduceras pa grund av att dessa kunder anda
handlar andra receptbelagda mediciner:

0,28 x (2 X 60kr) = 34 SEK

Den justerade forlorade bruttovinsten per receptkund som gar sett endast till receptbelagd

medicin ar darmed:

Forlorad bruttovinst per receptkund som gar fran forsaljning
av receptbelagd medicin:

105 -34 =71 SEK
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Handlar receptkunder som gar till konkurrent vid brist anda handkop?
Data fran den manuella noteringen i receptkassan visar att 6 receptkunder som gick vid brist

anda valde att handla handkdp. Pa grund av ett bortfall pa 4 personer motsvarar de som anda

kopte handkopsvaror 15 procent av receptkunderna som gick vid brist.

Figur 17: Andel receptkunder som moéts av brist men handlar handkop anda.

Alla receptkunder som moéts av brist och gar:
Nar du val kom hit, képte du nagot mer?

m Ja, receptbelagt

mJa, bada
Ja, handkép
8% Nej, inget

8%

64%

For att validera den andel som estimerats genom noteringen i receptkassan anvéndes data som
samlades in i utgangsintervjuerna. | utgangsintervjuerna uppgav 2 av de totalt 11 receptkunder
som gick vid brist att de anda kopte handkopsvaror pa Apoteket Kungens Kurva vid
bristtillfallet. Detta indikerar att 18 procent av receptkunderna som gar till en konkurrent vid
brist véljer att handla handkop trots att de inte far tag pa sin receptbelagda medicin. Denna
validering styrker det estimat som fdljde av datainsamlingen i receptkassan. Eftersom
noteringen i receptkassan bygger pa hela populationen, medan enkatstudien &r ett stickprov
valjer vi att tillskriva noteringen i receptkassan storre vikt och antar darfor att runt 15 procent

av kunderna som gar véljer att handla handkGpsvaror anda.

Justering av bruttovinstbortfallet per kund med avseende pa handkdp

Eftersom vissa kunder véljer att kdpa receptbelagd medicin och handkdp trots att de motts av
brist pa en receptbelagd medicin, ar den forlorade bruttovinst per receptkund som gar vid brist
som tidigare raknats fram nagot dverskattad. Den totala férlorade bruttovinsten per kund som
véljer att ga bor saledes justeras. Den vinst fran handkopsvaror som gar forlorad ska alltsa

reduceras med 15 procent enligt nedan:
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Belopp med vilket forlorad bruttovinst per receptkund som
gar skall reduceras pa grund av att dessa kunder dnda
handlar handkép:

10x 0,15 =1,5SEK

Den justerade forlorade bruttovinsten per receptkund som gar sett endast till handkop ar

darmed:

Forlorad bruttovinst per receptkund som gar som harrér frén
forséljning av handkdép:

10-1,5=8,5SEK

Total justering av bruttovinstbortfallet per kund med avseende pa bade handkdp och
receptbelagd medicin

Vi har nu sett att den forlorade bruttovinsten fran receptbelagd medicin ar 71 kronor medan
den forlorade bruttovinsten fran handkop ar 8,5 kronor. Detta innebdr att den justerade

forlorade bruttovinsten sett till bade handkdp och receptbelagt ar:

Forlorad bruttovinst per receptkund som gar, fran forsaljning
av bade handkop och receptbelagd medicin, och med hansyn
tagen till att kunder som gar kan kdopa nagot annat:
m=71+8,5

-m="79,5SEK ~ 80 SEK

Delslutsats
Givet antagande (1) att en bristsituation inte paverkar framtida forsaljning, ar forlorad

bruttovinst per receptkund som gar cirka 80 kronor. Nu kommer vi att latta pa antagande (1)

och undersoka hur detta paverkar bristkostnaden per receptkund som gar vid brist.
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Delfraga a) steg 3

ANTAGANDEN
| |
| |

Den forlorade vinst som uppstar da en receptkund gar till en konkurrent pa grund av brist har
hittills endast avsett ett koptillfalle. For att mattet pa denna forlorade vinst skall bli realistiskt
kravs dock att vi tar hansyn till att en kund som mats av brist kan valja att sluta handla pa det
aktuella apoteket for all framtid. Om kunden byter apotek pa grund av brist blir nuvardet av
alla framtida kop den kunden skulle ha gjort ett mer realistiskt matt pa hur mycket vinst som

faktiskt gar forlorad.

For att kunna estimera bristkostnaden med hansyn tagen till att man kan forlora mer an ett
koptillfalle vid brist behdver vi forst faststélla ifall kunder som mots av brist avser att handla
pa den aktuella apoteksbutiken flera ganger. Darefter behdver vi veta ifall en bristsituation far
dessa kunder att avsta fran vidare inkop pa det apoteket. For att undersoka detta anvéande vi

resultaten fran utgangsintervjuerna och djupintervjuerna.

Avsikt att atervanda till samma apoteksbutik
Inledningsvis vill vi faststalla huruvida de receptkunder som forlorades vid brist hade for

avsikt att atervanda till apoteksbutiken innan de méttes av brist, det vill sdga om de var lojala.
For att ta reda pd om kunderna var lojala till en viss apoteksbutik fragade vi om de brukar

handla pa en och samma apoteksbutik eller pa olika.

Av de totalt 11 intervjuade respondenter som moéttes av brist och avsag att kdpa sin
receptbelagda medicin hos en konkurrent, uppgav 10 personer att de alltid brukar handla pa
olika apoteksbutiker. Detta medfor att den apoteksbutik dar bristen uppstar kanske bara mister

kunden vid ett enda tillfalle, eftersom kunden inte hade atervant oavsett bristen.

For att validera vara resultat och samtidigt fa en djupare forstaelse for kundernas beteende
stallde vi motsvarande fraga om kundernas lojalitet i vara djupintervjuer (se bilaga 3). |
samtliga fem genomfoérda djupintervjuer lyftes det fram att Apoteket Kungens Kurva redan
hade en stor andel stamkunder. Eftersom detta stred mot vara resultat fran utgangsintervjuerna

undersokte vi lojalitetsnivaerna bland alla respondenter i utgangsintervjuerna. Det visade sig
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att kunder som gar vid brist & mindre lojala &n andra kunder. Bland kunder som gar vid brist

ar 10 procent lojala medan 28 procent av andra kunder ar lojala.

For att kunna konstatera huruvida det ar rimligt att 28 procent av apotekskunderna ar lojala
overlag, anviinde vi ett utdrag av opinionsinstitutet Tns Sifos presentation Kundndjdhet pa
den avreglerade apoteksmarknaden” (se bilaga 6). Dar stilldes fragan Né&sta gang du ska
besoka ett apotek, kommer du att besoka just denna apoteksbutik igen? | rapporten framgar att
21 procent av kunderna svarade "Definitivt" medan 48 procent svarade "Troligtvis samma
apoteksbutik". Aven om fragan ar nagot annorlunda stalld styrker dessa resultat att 28 procent

av kunderna &r lojala.

Detta ledde oss till slutsatsen att de kunder som gar ar mindre lojala an apotekskunder i
gemen. For att validera att skillnaderna inte harror fran olika slumpméssiga urvalsgrupper
genomforde vi ett icke-parametriskt test och fann att skillnaden &r statistiskt sakerstalld (pa 16

procents signifikansniva).

Figur 18: Icke-parametriskt test for att undersoka skillnad i lojalitet.

Ranger
Kundtyp N Medel rang | Summa ranger
Brukar_handla_olika_apotek Alla andra kunder 490 252,06 123 509,50
Kunder som gar vid brist 11 203,77 2 241,50
Totalt 501

Teststatistika®

Brukar_handla_
olika_apotek
Mann-Whitney U 2 175,500
Wilcoxon W 2 241,500
Zz -1,408
Asymp. sig. ,159
(2-svansad)

a. Grupperande variabel: Kundtyp
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Figur 19: Jamforelse av hur stor andel som brukar handla pa samma apotek bland kunder som
gar vid brist och alla andra kunder.

Alla receptkunder som méts av Alla andra kunder:
brist och gar: Brukar du oftast handla i samma
Brukar du oftast handla i samma apoteksbutik?
apoteksbutik?

9%

91%

®H Samma apoteksbutik  ®Olika apoteksbutiker ® Samma apoteksbutik  ® QOlika apoteksbutiker

Bristsituationens inverkan pa kundernas avsikt att atervanda
Vi har konstaterat att de receptkunder som gar till konkurrent vid brist har 1ag lojalitet, och

dessutom signifikant lagre lojalitet &n 6vriga kunder. Detta innebar att det dverlag ar l1ag risk
for att Apoteket AB forlorar en kund som annars hade genererat stora framtida intakter pa
grund av brist. Det finns dock en risk att man forlorar de 10 procent lojala receptkunder som
gar da de méts av brist. For att fa en forstaelse for hur mycket intakter man forlorar pa dessa
kunder behover man veta ifall en brist far dessa lojala kunder att sluta handla helt pa en
apoteksbutik. Ett satt att fa en forstaelse for detta ar att undersoka vad det ar for specifik
egenskap hos en butik som gor att kunderna véljer att ga just dit. Det kan vara olika saker som
gor att en kund véljer att aterkomma till en butik, dar en av anledningarna &r butikens
sortiment, det vill sdga vilka varor som finns i butiken (Hernant, Bostrom 2008). Antag att en
kund valjer apotek baserat pa sortiment. Det ar rimligt att anta att sortimentet da ar en viktig
faktor for denna kund. Denna kund kommer in pa ett apotek och méts av nollsaldo. En rimlig
reaktion pa denna handelse skulle kunna vara att kunden hadanefter kommer att vélja att ga
till ett annat apotek som pa ett battre satt motsvarar kundens hdga forvantningar pa sortiment
av varor och lagernivaer. Enligt detta resonemang borde det vara de kunder som valjer att ga
till en viss butik pa grund av den har varor i lager som slutar handla dar da de méts av brist.
For att fa en uppfattning om hur manga av de 10 procent lojala kunderna som man forlorar vid
en bristsituation behovde vi darfor undersoka vad det &r som far dessa kunder att valja en viss

butik. Underlaget for denna analys fanns i resultatet av vara utgangsintervjuer.
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Material fran utgangsintervjuerna
| vara utgangsintervjuer stallde vi fragan Varfor valde du att ga till just detta apotek idag (se
bilaga 1) till alla kunder och det visade sig att endast 15 procent av de lojala kunderna valde

apotek baserat pa sortiment.

Figur 2: Fordelning av anledningar till att en kund valde ett visst apotek vid ett givet tillfalle.

Alla lojala kunder:
Varfor valde du att handla pa just detta apotek idag?

® Plats (Lage/Oppettider)
30%

B Sortiment
40% Slut pa annat apotek
H Pris
Personal

1% = Reklam/erbjudande
1%
° B Presentation/butikslayout

m Kedjan Apoteket AB

1% g 7%

Enkatfragan var dessutom stélld pa sa vis att den avsag alla aspekter av sortiment. Det faktum
att en kund véljer apotek baserat pa sortiment kan séledes betyda bade sortimentsbredd och
sortimentsdjup samt lagernivaer, och det kan rora sig om sortimentet av saval receptfri som
receptbelagd medicin. Enligt dessa data &r darmed sannolikheten for att man forlorar en lojal

kund pé grund av brist mycket Iag.

Delslutsats
Endast 10 procent av de kunder som Apoteket AB forlorar vid bristsituationer brukar handla

pa ett och samma apotek éver tiden. Det ar darfor endast dessa 10 procent som man riskerar
att forlora mer an 80 kronor pa. For att undersoka hur stor andel av dessa 10 procent lojala
kunder som man faktiskt forlorar for fler tillfallen &n ett kop undersokte vi hur stor andel av
dem som valjer apotek utifran sortiment/lagernivaer. Det visade sig att endast 15 procent av
de lojala kunderna valjer apotek utifran sortiment. Det ar alltsd en mycket liten del av de

kunder som forloras som man riskerar att forlora mer an ett kop pa.
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Andel kunder som gar vid brist som ocksa &r lojala och som
véljer apotek utifran sortiment:

10% X 15% = 1,5%

Risken att forlora en bristkund for mer an ett kop blir darfor sa lag att vi anser att den &r
forsumbar. Eftersom risken att forlora kunder for mer &n en gang ar forsumbar kvarstar m pa

80 kronor per receptkund som gar vid brist.

Lojalitetsaspekten paverkar inte forlorad bruttovinst per
receptkund som gar varfér m kvarstar:

m=179,5SEK ~ 80 SEK

Delfraga b)

Hur manga receptkunder &ar det som gar vid brist under en vecka?

Vi har nu funnit ett estimat for forlorad bruttovinst per receptkund som gar till konkurrent
eller inte koper varan alls pa grund av brist pa 80 kr. For att kunna géra en uppskattning av
den totala bristkostnaden behéver vi ocksa ta reda pa hur manga kunder som gar pa grund av
brist, det vill séga u.

Eftersom Apoteket AB inte for nagon statistik dver antalet kunder som lamnar pa grund av
brist bad vi apotekspersonalen i receptkassan pa Kungens Kurva manuellt notera hur manga
kunder som lamnar under en vecka genom att fylla i en for andamalet utformad tabell (se
bilaga 2). Resultatet av denna undersokning visade att 43 kunder valde att ldmna apoteket
under undersokningsveckan eftersom deras medicin inte fanns i lager. For att validera dessa
data genomforde vi djupintervjuer med 5 erfarna receptarier pa Kungens Kurva (se bilaga 1).
| dessa intervjuer framgick att ungefar fem personer per dag lamnar pa grund av att deras

medicin inte finns i lager, vilket skulle motsvara 35 personer per vecka.

For att ytterligare validera resultaten, anvande vi oss av utgangsintervjuerna (se bilaga 1). Vi
fragade exempelvis utpasserande kunder foljande fragor: Gick du till apoteket idag for att
képa en receptbelagd medicin eller handkdp?, Fanns medicinen du skulle hamta ut i lager?
samt Om medicinen inte fanns, hur far du nu tag pa din medicin istallet? |

utgangsintervjuerna fann vi att 11 personer, det vill siga 2,2 procent av de totalt 505 kunder
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som deltog i studien gick vid brist pd en receptbelagd medicin. Denna proportion
overensstammer med data fran apotekspersonalens noteringar i receptkassan, dar 2,1 procent
(43 av totalt 2 027 kunder under en vecka) gick pa grund av brist.

Bada dessa siffror samt resultaten fran djupintervjuerna harror dock fran ett och samma
apotek och samma vecka. For att validera vara estimat jamforde vi darfor vara resultat med
data som baserats pa andra apotek. En studie av Tns Sifo visade att cirka 17 procent av
apotekskunderna maéts av brist. | vara utgangsintervjuer var det 61 av 505 = 12 procent (se
bilaga 1), vilket styrker att vi i utgangsintervjuerna funnit ett rimligt estimat av den verkliga

andelen kunder som mots av brist.

Enligt VD for branschorganisationen Sveriges Apoteksférening &r andelen kunder som valjer
att lamna en apoteksbutik pa grund av brist 26 procent.” | Sveriges Apoteksférenings studie
undersoktes dock endast generika, det vill sdga medicin dar det finns minst en annan variant
med samma aktiva substans, men vi har inte anledning att tro att detta skulle leda till radikalt
annorlunda resultat. | de utgangsintervjuer som vi genomfdrde var det 61 personer som méttes
av brist och av dessa var det 11 personer som lamnade, vilket ar 18 procent. Den externa
valideringen styrker alltsa att det ar rimligt att anta att den andel vi fann representerar den
verkliga andelen.

" Johan Wallér VD Sveriges Apoteksforening, e-post den 12 april 2011
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Figur 20: Andelen receptkunder som gar till konkurrent da de méts av brist,

Alla receptkunder som mots av brist:
Om din receptbelagda medicin inte fanns,
hur far du tag pa den istallet?

10%

18% Kommer tillbaka senare
® Gar till konkurrent
= Restbestallde

= Substituerade

40%

Baserat pa dessa resultat anser vi att vi med god tillforlitlighet kan uppskatta antalet kunder

som lamnar apoteket pa grund av brist, u, till 43 kunder per vecka.

Delfraga c)

Hur stor ar darmed den totala bristkostnaden pa ett konkurrensutsatt apotek i
kronor under en vecka?

Nu har vi sett att m ar 80 kronor per kund som gar vid brist och u &r 43 kunder per vecka. Den

totala forlorade bruttovinsten under en vecka uppskattas darfor till:

Bristkostnad under en vecka pa Apoteket Kungens Kurva:

80 x 43 = 3440 SEK

For att kunna dra nagra slutsatser om huruvida den framraknade bristkostnaden ar stor eller
liten kravs dock att den satts i relation till andra relevanta kostnader. En sadan jamforelse kan
ocksa utgoéra en grund for en diskussion kring huruvida bristkostnaden kan ténkas paverka
lageroptimeringen i sadan utstrackning att den bor inkluderas i Apoteket AB:s

lageroptimeringsmodell.
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Delfraga d)

Hur stor ar bristkostnaden pa ett konkurrensutsatt apotek i forhallande till
ovriga lagerkostnader?

For att kunna avgora huruvida bristkostnaden &r stor eller liten vill vi sétta den i relation till
andra relevanta kostnader. Optimalt hade varit att satta bristkostnaden i relation till den totala
lagerkostnaden, men dessa data har vi inte haft tillgang till. Vi vet dock att den totala
lagerkostnaden bestdr av orderkostnad, lagerhallningskostnad och bristkostnad och att
kapitalkostnaden for lager normalt &r lejonparten (82 procent) av lagerhallningskostnaden
(Ballou 1992). Kapitalkostnaden for att halla lager mats ofta som genomsnittslagret
multiplicerat med det interna avkastningskravet pa kapital i procent. Eftersom vi fick tillgang
till dessa siffror valde vi att anvanda lagerhallningskostnaden som jamforelsematt till
bristkostnaden och berdkna den genom att rakna ut kapitalkostnaden. For att vi ska fa en
rattvisande relation mellan dessa tva typer av kostnader behdver vi ett matt pa
lagerhallningskostnaden for samma apotek som vi raknade ut bristkostnaden for, namligen

Apoteket Kungens Kurva.

Vardet av lagret pa Apoteket Kungens Kurva ar 1 915 325 SEK i snitt (se bilaga 5).
Apotekets genomsnittliga kapitalkostnad per ar ar idag 15 procent®. For en vecka ar apotekets

genomsnittliga kapitalkostnad saledes:

Genomsnittlig kapitalkostnad pa Apoteket Kungens Kurva
per vecka:

(15%/52)= 0,28 %

Detta ger att kapitalkostnaden for lager per vecka ér:

Estimering av kapitalkostnaden for lager under en vecka pa
Apoteket Kungens Kurva:

0,0028 x 1915 325 = 5363 SEK

® Nicklas Axell varustyrningschef Apoteket AB, telefonsamtal den 20 april 2011
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Givet att detta motsvarar 82 procent av  lagerhallningskostnaderna  &r

lagerhallningskostnaderna:

Genomsnittlig lagerhaliningskostnad under en vecka pa
Apoteket Kungens Kurva:

5363
O 6 540 SEK

Under en genomsnittsvecka pa Apoteket Kungens Kurva har vi saledes estimerat
bristkostnaden till 3 440 kr och lagerhallningskostnaden till 6 540 kr. Bristkostnaden ar
saledes cirka 53 procent av lagerhallningskostnaden under en genomsnittsvecka pa Apoteket
Kungens Kurva. Aven om orderkostnaden ar okand, varfor vi inte vet den totala

lagerkostnaden, ar detta en indikation pa att bristkostnaden inte ar obetydande.

Figur 21: Forhallandet mellan bristkostnad och lagerhallningskostnad.

Estimerad relation mellan olika typer av lagerkostnader

7 000 kr
6 000 kr
5000 kr -
4000 kr -
3000 kr -+
2 000 kr -+
1 000 kr -

Okr -

Orderkostnad Lagerhallningskostnad Bristkostnad

Anm.: Orderkostnaden &r inte kind men har inkluderats for att visa att lagerhallningskostnad och bristkostnad
endast ar tva av tre komponenter i den totala lagerkostnaden. Syftet med figuren ar dock att visa relationen
mellan komponenterna lagerhallningskostnad och bristkostnad.

Generaliserbarhet

Mojlighet att generalisera slutsatserna till andra apotek
For att understka om vara slutsatser kan generaliseras till andra apotek inom Apoteket AB har
vi gjort bade en kvantitativ och kvalitativ jamforelse av Apoteket Kungens Kurva med 6vriga

apotek inom Apoteket AB.
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I den kvantitativa jamforelsen jamforde vi ett antal olika nyckeltal for Kungens Kurva med
motsvarande tal for alla apotek inom Apoteket AB. De nyckeltal som testades var antal
kundbesok per manad, fordelning av kundtyp, forsaljning per kundbesok och bruttovinst per

kundbesdk, antal forpackningar per kundbesok samt slutligen genomsnittslager.

Figur 22: Jamforelse av antal kundbesok pa Apoteket Kungens Kurva med antal kundbesok
pa alla apotek inom Apoteket AB.

Totalt antal kundbesdk p& Apoteket Kungens Kurva och
Apoteket AB i snitt under februari 2011

20 000
18 000
16 000
14 000
12 000
10 000
8000
6000
4000
2000

mKungens Kurva

u Alla apotek

Kundbesok

Figur 23: Jamforelse av fordelningen av olika kundtyper pa Apoteket Kungens Kurva och alla
apotek inom Apoteket AB (2 pajdiagram).

Férdelning av kundtyp for Apoteket Fordelning av kundtyp for alla
Kungens Kurva apotek inom Apoteket AB

8% 11%

= Handkopskund = Handkopskund

22% = Kombinationskund = Kombinationskund
62%

Receptkund Receptkund

70% 27% -
= Ovrigt

0% m Ovrigt

0%
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Figur 24: Jamforelse av forsaljning per kund och bruttovinst per kund pa Apoteket Kungens

Kurva och alla apotek inom Apoteket AB.
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Forséljning i MSEK och bruttovinst pa Apoteket Kungens
Kurva och Apoteket AB i snitt

m Kungens Kurva

u Alla apotek

Forsaljning/kundbesdk Bruttovinst/kundbesok

Figur 25: Jamforelse av antal forpackningar per kundbesok pa Apoteket Kungens Kurva och

alla apotek inom Apoteket AB.
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Genomsnittligt antal forpackningar per kundbesok pa
Apoteket Kungens Kurva och Apoteket AB i snitt

® Kungens Kurva

u Alla apotek

Forpackningar/kundbesok
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Figur 26: Jamforelse mellan lagernivaerna pa Apoteket Kungens Kurva och genomsnittet for
alla apotek inom Apoteket AB.

Lagernivaer i MSEK pa Apoteket Kungens Kurva och i
genomsnitt pa Apoteket AB

18
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Miljontal

m Kungens Kurva
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0,6
0,4
0,2

u Alla apotek

Lagernivaer i MSEK

| figuren ovan framgar att Apoteket Kungens Kurva inte verkar skilja sig i nagon storre
utstrackning fran 6vriga apotek inom Apoteket AB, sarskilt inte vad avser forséljningen per
kund och bruttovinsten per kund. Det skiljer sig dock nagot i tre avseenden. | jamforelse med

snittapoteket inom Apoteket AB har Apoteket Kungens Kurva:

1) Mindre andel receptkunder
2) Nagot hogre snittlager
3) Nagot hdgre antal kundbesok

For att undersoka om det fanns nagra kvalitativa skillnader som skulle kunna paverka m, u
eller lagerhallningskostnaden och som inte framgick i den kvantitativa jamforelsen
analyserade vi resultaten fran vara djupintervjuer med de apoteksanstallda pa Apoteket
Kungens Kurva som arbetat pa fler an fem olika apotek (se bilaga 3). Alla intervjupersonerna
ansag att Apoteket Kungens Kurva éverlag var ett representativt apotek. De diskuterade dock
nagra avseenden i vilka Apoteket Kungens Kurva skiljer sig fran ett snittapotek inom
Apoteket AB och som vi inte identifierat i den kvantitativa analysen. | jamforelse med

snittapoteket inom Apoteket AB har Apoteket Kungens Kurva ocksa:

4) En extremt tydlig konkurrenssituation
5) Ett ovanligt stort utbud av handkdpsprodukter
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Vi har saledes identifierat fem avseenden i vilka Apoteket Kungens Kurva skiljer sig ifran
andra apotek och som vi tror inverkar pa m, u och lagerhallningskostnaden. For att kunna dra
slutsatser om huruvida vara estimat kan generaliseras till andra apotek inom Apoteket AB
behdver vi dock veta om och i sa fall hur dessa skillnader paverkar bristkostnaden och dess

komponenter.

Eftersom m mats per kund finns inga tydliga effekter av de skillnader vi sett mellan Apoteket
Kungens Kurva och 6vriga apotek eftersom skillnaderna framst ar pa aggregerad niva. Alla
skillnaderna inverkar dock pa u. Eftersom farre receptkunder innebar att det ar lagre
sannolikhet att nagon mots av brist innebar skillnad (1) att u kan formodas vara nagot lagre pa
Apoteket Kungens Kurva an pa andra apotek. Skillnad (2) pekar i samma riktning eftersom ett
hogre lagervarde kan férmodas innebéra att fler varor finns i lager, vilket medfor att farre
kunder mots av brist. Skillnad (3) och (4) daremot indikerar att u skulle vara hogre pa
Apoteket Kungens Kurva dn pa andra apotek eftersom fler kunder och narheten till ett
konkurrerande apotek innebar storre sannolikhet att nagon mats av brist och gar. Skillnad (5),
slutligen, pekar inte i nagon tydlig riktning eftersom en stor egenvard inbjuder till mer
merkop, varfor snittkopet pa en kund kan tankas 6ka, samtidigt som de kunder som viéljer att
ga vid brist kanske i storre utstrackning handlar nagot annat dn den vara de sokte fran borjan.
Slutligen kan det faktum att lagret i snitt & hogre pa Apoteket Kungens Kurva an pa andra
apotek inom Apoteket AB tyder pd att lagerhallningskostnaden ocksa ar hogre pa Kungens

Kurva. Skillnadernas inverkan pa generaliserbarheten sammanfattas grafiskt i tabellen nedan:

Tabell 3: De identifierade skillnaderna mellan Apoteket Kungens Kurva och 6vriga apotek
inom Apoteket AB:s inverkan pa vara estimat av m, u, bristkostnaden och
lagerhallningskostnaden.

1. Mindre 2 Hé 4. Tydlig 5. Stort
andel a ‘ersgrr:e konkurrens- handkops-
receptkunder g situation sortiment
- - " L ?

Inverkan pa m

Inverkan pa u Sl — 7 7 -
Inverkan pa - - = _» -

bristkostnaden

Inverkan pa
lagerhallningskostnaden
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Utifran figuren ovan kan vi konstatera att de skillnader som vi identifierat torde innebéra att m
ar nagot hogre pa Kungens Kurva an pa Ovriga apotek inom Apoteket AB, medan u
sammantaget ar opaverkad av de skillnader som vi har identifierat eftersom de verkar i olika
riktningar. Detta innebar i sin tur att den totala bristkostnaden torde vara nagot hogre pa
Kungens Kurva dn pa andra apotek. Eftersom ocksa lagerhallningskostnaden &r nagot hogre
pa Kungens Kurva &n andra apotek inom Apoteket AB sa torde dock inte den relation mellan
bristkostnaden och lagerhallningskostnaden som vi tidigare raknat ut inte paverkas i nagon
entydig riktning. Den relation som vi med denna uppsats raknat ut tycks alltsa sammantaget
vara applicerbar dven pa andra apotek inom Apoteket AB. Detta betyder att proportionerna

galler aven for apoteksbutiker med annan storlek eller geografisk placering.

Eftersom proportionen mellan bristkostnad och lagerhallningskostnad ar majlig att applicera
for alla apoteksbutiker inom Apoteket AB ar det ocksd rimligt att vara slutsatser gar att
aggregera ytterligare en niva till att galla aven for andra apotekskedjor och darmed alla apotek

I Sverige.

Applicerbarhet pa andra branscher

Vara slutsatser skulle troligtvis kunna generaliseras till andra produktgrupper inom
detaljhandeln om forutsattningarna dar paminner om apotekens forutsattningar. Som det
namndes i det tidigare kunskapslaget varierar kundernas beteende vid en bristsituation
beroende pa produkt-, kund- och situationsaspekter. Ett typiskt exempel pa en vara som i
dessa aspekter liknar medicin &r exklusiva kosmetiska produkter: Eftersom kunder kan
uppleva hog lojalitet till produkten och hdg risk i substitution men lagre lojalitet till en enskild
butik ar det mycket troligt att de kommer att valja att kdpa varan i en annan butik vid en brist.
Aven lagerhantering av medicin och exklusiv kosmetika liknar troligtvis varandra eftersom
varorna ar hallbara ungefar lika lange och forpackas pa liknande satt. Det ar saledes majligt

att vara resultat gar att generalisera till andra produktgrupper och andra branscher.
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7. Slutsatser
Det genomsnittliga bruttovinstbortfallet per receptkund som gar vid brist inom Apoteket AB

ar 80 kronor. Ungefar 12 procent av alla kunder mots av brist och 18 procent av dessa gar till
en konkurrent for att kopa sin medicin. FOr Apoteket Kungens Kurva motsvarar detta 43
personer per vecka. Detta innebar att den totala bristkostnaden pa ett apotek beraknas till 3
440 kr for en genomsnittsvecka, vilket motsvarar ungefar 53 procent av
lagerhallningskostnaderna for samma period. Detta innebér att bristkostnaden tycks utgdra en

betydande andel av de kostnader som &r forknippade med att hantera varor.

De lageroptimeringsmodeller som i dagslaget anvands pa Apoteket AB inkluderar inte
bristkostnad utan utgar ifran ett mal satt for en lageromséattningshastighet och en viss
servicegrad. Vara slutsatser innebar att det nu finns en relevant uppskattning av
bristkostnaden per receptkund som gar vid brist som Apoteket AB kan anvénda vid
lageroptimering for varje enskild vara. Detta medfor ocksa att Apoteket AB nu kan utvardera
den totala kostnaden for sin nuvarande lagerpolicy eller valja att 6verga till att minimera sina
lagerkostnader med hénsyn tagen till bristkostnad istéllet for att sdtta en godtycklig
servicegrad. Da vi funnit att bristkostnaden under en vecka tycks utgdra en substantiell del av
de totala kostnaderna finns det anledning att dvervaga att Gverga till en sadan iterativ

lageroptimeringsmetod.

Den arbetsmetod som vi har anvént for att rakna ut bristkostnaden kan ocksa anvandas som
modell for att ta fram mer exakta bristkostnader for saval andra apotek som andra aktorer
inom detaljhandel med liknande egenskaper. En sadan berakning innebar att det gar att
utvardera och jamféra den totala kostnaden i deras existerande lageroptimeringsmodeller med
optimeringsmodeller som inkluderar bristkostnaden. Aven dessa aktorer kan efter en sddan
utvardering vélja att 6verga till att minimera sina lagerkostnader med hansyn tagen till
bristkostnad.

For forskningen inom lageroptimering i stort innebar var uppsats att det nu finns ett tydligt
matt pa bristkostnad inom apoteksbranschen samt att det finns en beprévad arbetsgang for att
ta fram ett sadant estimat, vilket innebar att det blir tydligt hur de teoretiska

lageroptimeringsmodellerna kan anvéndas i praktiken.
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8. Diskussion av slutsatser

Ar det mojligt att 6ka lagernivaerna?

Aven om apotek skulle tjana pad att Oka sina lagernivaer ar det inte sakert att detta &r
genomforbart. En viss del av den bristkostnad vi har raknat ut harror fran lakemedel som varit
slut hos leverantéren och som Apoteket Kungens Kurva darmed inte hade haft nagon
mojlighet att ha i lager. Andra lakemedel ar olampliga att ha i lager &ven om de finns
tillgangliga att bestélla eftersom de till exempel ar exceptionellt dyra eller har kort hallbarhet.
En del bristkostnaden ar saledes omajlig att atgarda och ytterligare en del ar olamplig att
atgarda, varfor den bristkostnad som kan och bor atgardas endast ar en delméangd av den totala

bristkostnaden.

Figur 27: Matris éver mojlighet och lamplighet att ha en vara i lager.

Hég

Lamplighet att kontrollera lagernivaer

- =
>

Lag M@jlighet att kontrollera lagernivaer Hég

Lag

Anm.: Matrisen beskriver att vissa brister & omojliga att kontrollera for apotek eftersom
varorna &r slut hos leverantdren, och andra varor ar olampliga att ha i lager eftersom

efterfragan pa dem ar sa lag.

Under den vecka vi var pd Apoteket Kungens Kurva sokte 9 av de 43 receptkunder som gick
vid brist mediciner som var slut hos leverantdren, varfor Apoteket Kungens Kurva inte kunnat
ha dem i lager ens om de velat. Av de aterstaende 34 receptkunder som gick vid brist var det 9

personer som efterfragade mycket ovanliga mediciner. Dessa mediciner hade det formodligen
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varit olampligt for Apoteket Kungens Kurva att ha i lager. Det var saledes 9+9=18, det vill
sédga 42 procent av bristerna som Apoteket Kungens Kurva inte hade kunnat eller bort
avhjéalpa. Samtidigt var det 43-9-9=25 brister, det vill sdga 58 procent av bristerna som
Apoteket Kungens Kurva hade kunnat avhjélpa under den vecka som huvudstudien

genomfordes.

Figur 28: Andel av bristerna pa Apoteket Kungens Kurva som hade varit lampliga och
mojliga att avhjalpa.

Orsak till brist

21%

Slut hos leverantér
5%
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Ovanliga
16%

58% m Kunde ha avhjélpts
0

Trots att det inte ar mojligt att i full utstrackning reglera lagernivaerna ser vi saledes att det
finns utrymme for Apoteket Kungens Kurva att minska sina bristkostnader. Huruvida detta
sedan ar lampligt maste dock utvarderas i en komplett optimeringsmodell med Gvriga

lagerkostnader inkluderade.

Forslag till framtida forskning

Vi har nu beréknat bristkostnaden pa en aggregerad niva. Eftersom apotekens marginal pa
receptbelagda ldakemedel ar mycket lag utgors huvuddelen av bruttovinsten pa receptbelagd
medicin istéllet av en fast ersattning per receptbelagt lakemedel oberoende av dess pris. Detta
innebar att bristkostnaden inte torde variera i nagon storre utstrackning mellan olika varor
satillvida merforsaljningen som ar kopplad till respektive receptbelagd vara inte varierar
betydligt mellan olika receptvaror. Eftersom lagerhallningskostnaden och orderkostnaden
skiljer sig fran vara till vara vore det dock anda intressant att underséka bristkostnaden pa
produktniva och studera hur den paverkar den optimala orderkvantiteten for varje produkt

eller produktkategori.
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Framtida forskning skulle ocksa kunna ytterligare kartlagga hur stor bristkostnaden Gverlag &r
i relation till de totala lagerkostnaderna, men &ven till andra indirekta kostnader forknippade
med brist sdsom att apotekskedjornas olika varuméarken skadas av den kritiska mediedebatten

kring apotekens lagernivaer.
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10. Bilagor
1. Utgangsintervjuer

1) Varfir gick du till apoteket idag? (fir att kiipa receptbelagd medicin, receptfritt eller bada?)
Kdpa receptbelagt 1t Képa receptfritt Bada ft

Om recept:
1.1 Fick du tag pa den receptbelagda medicin du sikte?
Jaft  Nejt Delvisft NAT

1.1.1 Om din receptbelagda medicin inte fanns, hur far du tag pa den istiillet?
Bestillde f Konkurrent &t Substituerade &t Kdéper inte alls £ Aterkommer senare &t

1.1.1.1 Du restbestiillde inte, men om du gjort det, hur linge skulle du fatt
viinta?
Vetejt  Antal dagar:
1.1.2 Behiiver du din receptbelagda medicin snart, kanske redan idag?
Jaft Nej I

1.2 Nér du vil kom hit, kipte du nagot mer?

Nej, bara recept {1 Kombikund & Nej, kéipte ingenting t  Bara handkép 1t

2) Hur ofta handlar du handkép (tex. Alvedon eller schampo) pa apotek?
[ princip aldrig &t Halvar {t Kvartal {1
Varannan ménad 1t Varje manad 1 Oftare dn varje manad 1t

3) Ungeféir hur mycket spenderar du vanligtvis per ging pa just handkép (tex. Alvedon eller
schampo)?
N/A ft <50 1t 50-150 &t 150-250 1t 250-350 1t mer 4n 350 &t

4) Varfir valde du att handla pa just deita apotek idag?

Plats (geografiskt ldge och dppettider)  Sortiment Slut pd annat apotek {1
Pris 1t Personal/serviceniva £ Reklam/erbjudande ft
Presentation ft Kedja (apoteket) ft Kedja (annan) ft

4.1 Om slut pa annat apotek: hur mycket handkip kipte du idag?
01 0-501% 50-150 &t 150-250 1t 250-350 1t mer 4n 350 1t

6) Brukar du handla i olika apotek eller handlar du oftast pa samma

(dvs olika “apoteksbutiker”, inte bara andra kedjor)?
Ja, handlar pd olika t  Nej handlar oftast pa samma

6.1Varfior just dir/dessa apotek?:

Plats (geografiskt ldge och dppettider) Sortiment & Slut pi annat apotek 1
Pris it Personal/servicenivd t Reklam/erbjudande ft
Presentation 1 Kedja (apoteket) &t Kedja (annan) ft

7) Kioin (fraga inte)?
Kvinna ft Man ft

8) Niir dir du fidd?
Ar




. Manuell notering i receptkassan

Antal receptkunder som ldmnar Apoteket Kungens Kurva eftersom deras receptbelagda medicin inte fanns i lager

CRSAK Tlo ATT DET AR SLUT SUBSTAYSEPECFI PRODULT KOPTE ANNAT ANDA?
DAG |Namn ph Likemadel |ATC-hed Restat hieg lavarantsr | ] lagerhbllet |TilAligt alut |Generika kryasad |Ganerika o kryssad |bke-generika |Ja, RX |Ja,EX [Ne] [BAds  |VanligOvanlig
1 [MAN |oaaE? ;] X X X a
2|MAN JiominiME ] b y i a
3|MAN |5 vuEicoRT R X X X
4|MAN |20 0T 4 ¥ i i
5|MAN 204 GEL M i X X
f [ MAN |4 48330 ¢ X X X
TITE JFnmRAZERAM [N b y X
A[TIS |GABAPARFIN () i) X X i a
a|TIE |zoM GEL i i
10[TI8 [ENALAPAL 5 X X i
11TIE|CORTAVANCE (IUR) [0 i X X a
12|TI8 |LoPERAMD A F
13|0INS i) X X X a
14|0N8 & ¥ K i
15|0NS X X i
16| ON8 X X b
17|6IN8 |GARDAS L b F i
18|0INS |CAVERJECT & i a
13|BIN8 [MTRAZERAM 4 ¥ i i a
20|0N8 |STEROLID N i X i
21 |BIN8 |SEA0KAT 3 X
22|TOR |LAXOBERAL A X X
23[TOR |NOBLIGAN i) X i
24[TOR |NOLAXSL BRANULAT [A i F i
25|TOR |5 TE i) i X i
26 |FRE |ALENDROYAT M i X
21|FRE [2a0mEY § X X a
24 |FRE |3ECOTIDE DISHALER |R X X
N M i
A X b 2
4 ¥ kS g
32 [FRE |ALENDRONAT X X
3 |FRE |4220X1A M X X X a
3 [FRE [MIRTAZASM [7) 4 i y i
M |LOR |7vaLEx R X i
3 |LOR |LouuDaL ;] i i
37 (BN |SYMBICORT 2 ES K
0 [BE | ATRAL ] i i
380N [VENTOLIME ] i i
4|8ON |224TROL n It %
2 [BON [voveol i X Hy X
13(80N ] i i
£3[80N [v= i X X b
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3. Djupintervjuer

2.

1.

a.

Presentera oss och projektet.

Vad heter du?

Sofia: Sofia Kéck.
Katarina: Katarina Dahlén
Ann: Ann Raésten

Johanna: Johanna Svensson
Noor: Noor Matti

Vad har du for bakgrund inom Apoteket?
Hur manga ar har du jobbat pa Apoteket AB?

Sofia: Jag ar fardig apotekare sedan i somras, jobbat har sedan september. Har
ocksa gjort praktik ett halvar i Malmo.

Katarina: 11 ar.

Ann: 30 ar.

Johanna: Jag var klar apotekare sommaren 2007. Sedan vikarierade jag pa
apotek bade som receptarie och apotekare. Darefter var jag i Uppsala som
doktorand, men hoppade av. Jag bdrjade jobba igen juni 2010 och har jobbat
hér sedan det dppnade i september.

Noor: Sedan september 2010.

b. Vilka tjanster har du haft tidigare? (Har du varit pa Kungens Kurva hela
tiden eller pa flera stallen? Vilka? Hur lange?)

Sofia: Hela tiden Kungens Kurva, men praktik i Malmo.

Katarina: Har varit p& Scheele, St Goran (dvs Fridhemsplan), Uttern i Arsta 5
ar, Ejdern i Huddinge som sedan blev Apoteket Hjartat, darefter har.

Ann: Jag var apotekstekniker i 10 ar och laste sedan till farmaceut. Sedan har
jag varit bitr chef, chefsfarmaceut & apotekschef. Arbetat i hela sddra Sverige
(ambulerande) Fasta anstallningar: Beckasinen i Farsta, Skogas, Jordbro,
Haninge centrum, Globen, Huddinge centrum etc

Johanna: Jag har varit i Uppsala, Stockholm (hér och Scheele) samt i smaland
(Draken och Algen).

Noor: Pluggade till apotekare innan, ar nyexad nu.

c. Vilken ar din nuvarande tjanst?

Sofia: Apotekare
Katarina: Receptarie
Ann: Apotekschef
Johanna: Apotekare
Noor: Apotekare
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4, Tror du att ditt apotek ar representativt for Apoteket AB i sin helhet?

Sofia: Vet inte riktigt. Ligger ju i ett kopcentrum, inte sa manga stammisar. Fler
stammisar an jag trodde iofs. Ligger ocksa ett annat apotek végg i vagg, latt att kolla
om varan finns dar.

Katarina: Det ar ganska lugnt har. Om varan inte finns hemma forsoker vi 16sa det pa
annat satt, det har man inte tid med pa andra stallen. Gamla apotek har mer tryck. Men
ganska lika detta apoteket med andra. Kan iofs ga till en konkurrent vagg i vagg har.
Ann: Ja det tycker jag. Valdigt stora lokaler, stort lager pa handelsvaror & RX. Ja,
tycker det. Vi har mycket blandade kunder. Ofta i forortsapotek &r det antingen barn,
pensionarer eller 50+. Har ar det blandat. Speciellt har &r just att Kronans Droghandel
ligger precis intill.

Johanna: Det ar ett stort apotek till ytan men har inte s& manga kunder an. Men
kundmaéssigt och sa tror jag det ar representativt vad galler vilka lakemedel som gar
mer / mindre. Jag tror att det hér skulle kunna vara ganska likt andra delar av landet.
Hade det varit Ostermalm hade det varit storre skillnad. Vi har blandade kunder sa ratt
representativt.

Noor: Inte nagot direkt speciellt. Djursjukhus i narheten. Bredare sortiment pa djur.
Kunder fragar "dr det hdr djurapotek™. Storsta egenvéarden (44 moduler). Allt nytt som
kommer inom apoteket, vi dr bland de forsta att ha det. Lite extra djurreceptbelagda
lakemedel eftersom kunder blir hanvisade hit fran andra apotek.

a. For Stockholm? For Sverige?

Sofia: Representativt for Stockholm, manga som ligger i kopcenter har. |
mindre orter finns inte s& manga apotek, de flesta gar nog till samma dar.

Noor: Skiljer sig i vilken typ av kunder. Alla har samma planering for
egenvard och recept, de ar alla lika. Men beror ocksa pa vilka kunder man far.
Pa vilket satt andra kunder? Jag vet inte, kundens behov kanske ar
annorlunda. Jag har gjort praktik i Umea, har &r det mer blandat folk. Mycket
mer i Stockholm finns det utlanningar, behéver kunna andra sprak, viktigt med
forsaljning och fa nojda kunder. | Norrland mest svenskar. Har tex kunder som
inte har svenskt personnummer, behdver kunna kommunicera med dem, kunna
spraket.

5. Tappar “ditt” apotek kunder pga att RX (receptbelagda) varor inte finns
hemma?

Katarina: Tror inte att kunderna kopplar vilken kedja de &r pa, men det lokala apoteket
riskerar att tappa.

Ann: Nagon procent, men det &r sa liten procent, forsoker oftast gora sa kunderna far
de vill ha.

Johanna: Ja, det gor man.

Noor: Ja, inte bara Apoteket AB. Apotek brukar inte ha allt hemma direkt, beror pa
kundens behov. Har, i och med att vi har konkurrent vagg i vagg har vi férsokt ta hem
sa mycket som mojligt, men inte sa att det bara star i ladan och inte blir salt. Men
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a.

kunder &r medvetna om att det finns lakemedel som inte finns hemma direkt utan man
maéste bestélla.

Ar det ett problem att man férlorar kunder pga brist?

Sofia: Ja det tror jag, manga bryr sig inte om kedja.

Ungefar hur manga kunder tror du det ror sig om?

Sofia: Olika. Hélften gar och halften restar. Antal som inte far nagot recept ar 5
om dagen.

Katarina: 5-10 per dag. Samma pa alla apotek du varit pa? Huddinge
centrum storre lager fanns sjukhus i narheten, var lite som jourapotek. Arsta:
mycket som inte fanns hemma. 10-15 per dag i Arsta fast fler kunder. St Géran
& scheele, da fanns inte generikareformen, da var det lattare att planera lagret,
lakarna skrev bara ut en medicin. Manga som gar for att de inte vill byta
generika? Ja en del. Det &r ju ett problem, kan ju inte ha alla tillverkare
hemma. Hur stor andel av de som gar gar for att deras varumarke inte
finns hemma? Vi har bra lager sa de flesta som gar gor det for att de ar lite
envisa, vill ha speciellt.

Ann: Inte sa manga som vander. De flesta blir glada nar man sager att man
bestéller hem. Eller letar i andra apoteks lager — Huddinge sjukhus. Oftast har
vi samma sortiment som dem. Kanske en eller tva per dag som vander. Vi kan
aven bestalla till ett annat apotek. Kanske narmare att ga till ett apotek dar man
bor. Men vi har satsat pa bra lagerhallning. Vi har fatt uppfattning att Kronans
Droghandel dragit ner pa lagret.

Johanna: 5-10 per dag kanske

Noor: Max fem per dag. Vanligaste orsaken till att de gar? Tillfalligt slut. Men
vi har markt att vart apotek har mer i lager &n Kronans Droghandel, sa manga
kunder gar darifran hit. Kommer de med KD-pasar hit? Varierande. Vissa
soker bara receptet om viktigt, men passar pa att handla extra har, &ven om de
handlat d&r redan.

Vilken typ av recept ror det sig om? (akut/kroniskt, kryss/substans)

Sofia: Om de har helt slut kan de ju ofta inte vanta. Det ar ofta antibiotika som
ar mer akut.

Katarina: Blodtryck vill ha samma medicin hela tiden liksom vissa
smartstillande. Man tycker kanske att blodtryck ar laskigt, paverkar hjartat, vill
ha samma sort, inte byta varuméarke. Kan vara antidepressiva ocksa, de &r
skeptiska lite innan redan, har med sjukdomen att gora.

Ann: Finns fortfarande l&dkare som inte ar anslutna till e-recept, och inte
uppdaterade pa fass. De vet inte vilka lakemedel som gatt ut, och kan darfor
skriva ut ett som gatt ut. De kunderna tappar man. Forut nar det bara fanns
originalpreparat var kunderna tvungna att bestéalla mer for att man inte hade det
i lager. Nu kan man prata for generika istéllet. Men originalpreparat har bast
leveranssékerhet.
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Johanna: Speciallakemedel som &r dyra att ha i lager eller som &r ovanliga. Inte
sakert att andra har det hemma heller da.

Noor: Beredningar fran APL (industri som hor till apoteket och som blandar
saker). Vi har en del men inte alla. Licensldkemedel = de lakemedel som inte
ar godkéanda har i Sverige, tex finns nagra akneldkemedel men lakaren kan
skicka licensansokan, da soker apoteket via lakemedelsverket (vissa licens
finns). Livsmedel (glutinfri etc).

Ar det vanligare att kunder med kryssade recept fran lakaren gar?

Sofia: Kanske, skulle kunna vara sa. De som inte finns hemma ar
sadana som restats fran leverantoren. Stesolid & Deoretika. Licenser
och extempore = de maste tillverka.

1. Behover man just de medicinerna fort?

Sofia: Bade ja och nej. Lakaren sager oftast till vad géller licens
sa kunden vet att de maste saga till sitt apotek innan. Det vet
kunden oftast for extempore ocksa. Kramer vet de ej men da &r
det inte sa akut.

d. Ar deten viss typ av kunder som lamnar Apoteket AB da deras medicin
inte finns hemma?
i.  Vilken typ av kunder? (akut/kroniskt, kryssade/inte, unga/gamla
etc)

Sofia: Nej inte vad jag kan komma pa, olika. Dock som tidigare, de
som behdver medicin fort.

Katarina: Nej, kan inte sdga man/kvinna, kanske personlighetstyp:
stressade och arga.

Johanna: Lite stressade, eller har negativ uppfattning om Apoteket. Ar
de negativa nar de gar in sa gar de direkt. Kan vara alla. Kan vara lite
vanligare for de som har kryssade. Kanske forsokt pa flera. Blir sura.
Noor: Beror pa var sjalva apoteket ligger. Om det ligger mitt i ett
centrum, da har kunden mer mojlighet att komma tillbaka. Men om
kunden akt dit just for en dag for att handla, svart att ta sig tillbaks, da
sOker man andra apotek.

Ann: De som gar: man éver 60. Vill bli upprorda. Forlorar inte sa
mycket handkop pa dem i vilket fall.

ii.  Hur stor andel kunder behdver sin medicin snart? (snart = sa stor
inverkan att de inte kan véanta till nasta dag/mandag)

Sofia: Kanske 80% behdver snart
Katarina: 2 per dag av de som gar som behover medicin snart. Det ar
inte s& manga. Kunder ute i god tid.
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Ann: Oftast en liten procent. 5%. Oftast kommer man i god tid.
Medveten om hdgkostnadsskydd.

Johanna: Olika. 50% eller mindre an 50%.

Noor: De kunder som har riktigt viktiga mediciner, de vet att de ska
komma i god tid. De bestéaller ocksa. Hander att de inte har koll, da
forsoker vi hjalpa dem pa nagot sétt, ringer eller sa. Bestallningen tar
egentligen bara 24 timmar. Ca 20% eller mindre behdver medicin
samma dag.

e. Mater ni hur manga dessa ar pa nagot satt?

Sofia: Nej, inte vad jag vet. Brukar kryssa i efterfrageknappen nar man
kommer ihdg. Om apotekspersonalen tryckt pa samma ldkemedel tre ganger --
> kommer hem till lagret. | borjan diskuterade vi mer vilka vi skulle ta hem.
Katarina: Nej - det man kan gora &r ju att registrera efterfragan. Maste ga in i
en annan bild, inte alla som gor det. Har har vi tid kanske, men andra apotek
dar det ar jattetryck kanske man inte har tid. Man skulle 6nska att det fanns
redan nar man tog upp receptet. Annars om man trycker upp ny kund sa
forsvinner ju vilket recept. Inte svart men tar lite tid, extra moment. Om nagon
i personalen marker att nadgon medicin verkar efterfragas sa kan de fraga en,
tycker du att vi ska ta hem det. Blir lite nar man star dar ute, pratar lite. Inte
alla som har behorighet att lagga in pa lagret (jag, ann, kanske tva/tre till)
Ann: Anvénder ndgot som kallas “efterfragan”. Jag 4r ocksé aktiv med att vi
ska ha akutldkemedel. Vi ar helgapotek, manga som behoéver narkotika pa
I6rdagen efter att ha blivit utskrivna pa fredagen. Vi stoppar in det mesta pa
efterfragan. Oftast jag som avgdr om det ska finnas hemma pa lager. Kan
ocksa lagga pa lager direkt, jag fragar kunden ibland om det &r ett sadant
lakemedel som man tror att fler kan kopa.

Johanna: Nej.

Noor: Vet inte. Det kan bli en kund iaf, de kan handla ndgot annat. De behéver
inte bli sura utan de kan handla annat ocksa. Vi brukar alltid forsoka hjalpa
dem, leta pa andra apotek. Om man forklarar pa rétt satt och forsoker lugna ner
kunden. Ringer till konkurrerande apotek. Beror pa kundsituationen var
kunden helst vill hamta lakemedel. Man far sjalv avgora nar man vill ringa,
man gor det nar det ar akut.

Hur tror du man bast bor mata? Vart att mata?

Sofia: Efterfragan-knapp. Den &r inte jattesvar att komma at men den
ligger i annan bild. Borde kanske ligga pa samma bild. Maste s6ka upp
varan igen.

Katarina: Bra med efterfragan-knapp. Men det skulle finnas pa en gang.
Ann: Finns ingenting i systemet som kan se det utan det ar pinnstatistik
som galler. Jag tror att det absolut ar vért att mata, sarskilt pa sikt, i och
med konkurrensen. Nagonstans maste Apoteket AB ocksa borja titta pa
sina lagerkostnader.

Johanna: Vi har en knapp dér vi kan trycka efterfragan, skulle vara ett
satt. Det ar inte sa manga som kanner till att den knappen finns. Om
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f.

manga kunder vill ha en vara sa lagger den i lager. Kan trycka pa
efterfragan om konstig medicin, om manga fragar efter vanlig vara eller
om man har stammis kan man lagga in det i lager. Knappen &ven om
man tror att det skulle kunna komma nagon mer.

Noor: Precis nar vi 6ppnade sa tog vi hem om fler &n 1-2 kunder
fragade efter den. Finns djursjukhus i narheten. Diskuterade mellan oss.
Noterade det.

Varfor finns varor ibland inte i lager hos Apoteket AB men hos andra?

Noor: Kan bero pa att slut fran leverantéren men att de har nagra kvar i butik.
Tex. Cerasett. | 3-man var det slut 6verallt. | borjan ringde vi runt och
hanvisade. Bast kolla sma apotek.

6. Tank dig att en kund konfronteras med nollsaldo pa RX (och inte restar)
a. Vad gor kunden? Gar kunden till en konkurrent/kdper inte medicinen
alls/lkommer tillbaks senare?

Sofia: Valdigt olika. Vissa forstar att man inte kan ha allt pa lager, kan tanka
sig komma tillbaka. Vissa forstar inte varfor man inte har alla mediciner. De
blir arga gar till annat apotek annan kedja.

Ann: Vad kunden gor sedan beror pa hur duktiga vi &r pa att kommunicera.
Johanna: Ibland sa kollar vi om det finns i ndgot annat apotek. Da vet man ju
inte om kunden aker dit eller gar till grannen.

Noor: Olika, det beror pa. For de flesta kunder ar det konstigt att ha apotek
precis bredvid varandra. Kunder provar om vi har deras varor. Vissa kunder
konstaterar da “ni dr inte bra”. Onddigt att vara tva stycken och inte ha samma
vara som vi sokte. De flesta véljer att komma till oss &ven om vi inte har varan,
vill att vi bestaller eller tar hem eftersom Apoteket AB fanns fran borjan, vill
inte gé till andra. Ganska ménga som vill g till “riktiga Apoteket”.

i Ar det oproblematiskt for kunderna att ga till konkurrenten vagg i vagg,
Kronans Droghandel?

b.

Sofia: For manga ja, en del vill dock inte ga till privata, litar inte pa
privata for att de inte vet nagot om det.

Handlar en sadan kund handkop énda eller bara gar den?

Sofia: Man handlar handkop &anda. 3 av fem handlar handkop éanda
Katarina: Beror pa vad det ar. Om det ar vanlig vara sa blir de jattearga och
gar. Om det &r akuta ovanliga saker sa ar de mer toleranta, da kan de handla
handkdp ocksa.

Ann: Den kunden gar helt.

Johanna: Kan vara lite olika. Kanns som att det vanliga &r att man gar ut.
Noor: Beror pa.
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c. Tror du att kunden slutar helt att handla pa det apotek dar de
konfronterats med nollsaldo?

Sofia: Ganska stor risk om Kronans Droghandel har det, da tanker de nog att
det finns dar och de gar tillbaka. Typ 75% risk just har iaf nar det ligger sa
vagg-i-vagg.

Katarina: Jag tror inte det. Manga saker som man bestaller hem, manga som
vill ga hit, ska anda hit och handla nasta vecka. Verkar vara lojala mot oss och
Apoteket AB. Svart for kunder, lojal mot lokalen eller mot kedjan Apoteket
AB? De flesta véljer Apoteket AB tror jag. Manga sager gud vad skont att ni
oppnat, antligen ar ni har. Har blivit lite politisk fraga vart man gar.

Ann: Beror pa hur man kommunicerar.

Johanna: Det tror jag inte. Har den varit slut upprepade tillfallen da tréttnar
kunden, &r det bara ndgon gang sa forstar det att man kan bestalla hem. Fordel
att handla via natet och ringa, bra satt att behalla kunden. Tror inte de andra
kedjorna har ehandel.

Noor: Bade och. Om den kunden &r stammis hos oss kan det vara tillfalligt,
kommer tillbaka. Stammis hos KD, kanske det blir tvartom. Kunder fran KD
provar att ga hit ibland, marker battre bemotande och sa, da gar de till oss
istallet. Jamfort med nér vi borjade, nu har vi stammisar, har fler kunder an
dem. Béttre bemdétande, service, hittar varan de soker. Vi ligger fel i gallerian
ocksa, de som gar in ser kd, de som gar fran systemet ser apoteket ab.

7. Hur ser fordelningen mellan rena handkdpskunder, rena RX-kunder och
kombokunder ut pa Apoteket Kungens Kurva?

Johanna: Tredjedel av allt. Kanske nagot farre rena RX-kunder.
Noor: Andel kombinationskunder ar manga eftersom vi ar i kdpcentrum. 60% bara
handkop (sarskilt helger) recept 40% (=20% kombinationskunder, hélften av

receptkunder)
8. Hur mycket tror du att en generell kund handlar fér, forutom receptbelagda
mediciner?

Sofia: 110 kronor.

Ann: 100-120 kronor for alla handkdp men vi har jattemycket toppar. Skiljer sig
timme for timme.

Johanna: 100 kr.

Noor: Kanske 200-300 minst.

a. Handlar handkdpskunden for storre belopp &n kombinationskunden? Ca.
belopp?
i.  Sofia: Ungefar samma. de pa recept handlar iaf inte for mer, kanske mindre
men tror det ar ganska jamnt.
ii. Katarina: NEJ tvartom snarare. beror pa hur lange de far vanta pa
receptet. langre véntetid - handlar mer.
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ii.  Ann: beror pa vilken dag det ar i veckan. Lordag-séndag manga
spontana kommer in om vi &r aktiva och salja. Vardagar gar man mer
for att man behover. Beror ocksa pa hur mycket man lagger pa receptet.
Men lakemedel &r billigt. Kroniska sjukdomar tas pa delbetalning.

iv.  Johanna: Det tror jag. Kanske 200-300

v.  Noor: Ja, beror pa om de betalar mycket for receptet, kianns det dyrt sa
lagger man inte s mycket pa annat.

9. Ar det sd att en viss typ av kund hanger ihop med en viss typ av handkép?

Sofia: Ja det kan det nog vara. Ansiktskramer, speciella harschampoo handlar tjejer
30-40 ar. Barnfamiljer --> barnprodukter.

Katarina: Kvinnor handlar mer. Runt 40 med barn handlar mest. Man handlar inte
mycket, de handlar t.ex. Novalucol eller Alvedon och Férsvarets hudsalva.

Ann: Ja det tycker jag. Det ar bara att titta pa barnfamiljer och kvinnor 50+, de inriktar
vi 0ss pa. Yngre tjejer handlar mycket produkter, vill ha hela kitet.

Johanna: Jattesvart att saga, finns sakert sddan uppdelning. Finns sédkert statistik.
Noor: Kombinationskunder: Barnfamiljer som ska resa utomlands handlar mycket
egenvard. Damer medeldlders uppat handlar skonhetsprodukter. Aldre vill bara handla
recept, koper till bara om de beh6ver nagot mer. Unga tjejer & killar handlar
ansiktsprodukter mer.

10. Hanger en viss typ av kategori ihop med en viss typ av handkop?

Sofia: | s fall sadana produkter som hanger ihop med medicinen. Medicin som ger
muntorrhet --> kdper salivin. Djurrecept --> koper mycket till djur.

Katarina: Det ar lite sd. Forkylning: Penicillin --> nasspray nasdukar etc. Det &r nog
den som &r starkt kopplad. Inte p-piller & intimgel & tamponger. Ingen koppling till
dyra produkter . 50 + koper dyra produkter mer, kramer och sa. De som &r stammisar -
vi har stammisar som véljer Apoteket AB for att vi har bra produkter - véljer vara
varumarken. Storst lojalitet pga egna varumérken, tex pa vara bomullsrondeller och
bindor.

Ann: Vissa kategorier som vi rekommenderar saker till. Beror pa hur aktiva och
duktiga vi &r som farmaceuter.

Johanna: Ja det gor det, inte alltid det & s& men de som har Kavepenin koper nasspray
etc. Men kan vara ratt varierat.

11. Brukar du kénna igen dina kunder? Tror du att kunder alltid vander sig till
samma apotek?

Sofia: Ja det tror jag, fler &n jag trodde.

Katarina: Ja, vi har manga sadana. Storst lojalitet pga egna varumarken, tex pa vara
bomullsrondeller och bindor.

Ann: Ja, det borjar vi gora nu. Har redan fatt stammisar.
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12.

13.

14.

Johanna: Ja, det gor vi, vissa. Jag tror man véander sig till samma apotek, om man bor
néra och tycker om det. Har stammisar har redan.

Noor: (&r kunder lojala?) Oftast ja. De sager det till oss ocksa, fragar forst om de far
ga till konkurrenten om nagot ér slut hos oss: ”Fér vi kolla hos dem?”. De séger da
ocksa att det dr “lite frackt att gé till konkurrenten” Brukar du kanna igen kunder?
Ja, man kanner igen dem, atervander. Halsar, vissa vill ga till samma person som de
var hos sist.

Tror du att kunderna ar medvetna om vilken apotekskedja de vander sig till?

Sofia: Ja oftast. Inte alltid. Manga kanner igen symbolen. Manga kanner inte riktigt
igen den nya designen. Fragar da “dr det hér riktiga apoteket?”.

Katarina: Ja, de flesta tror jag ar det. Just har for att de ligger vagg-i-vagg? De
valjer nog mer aktivt hdr, annars tror jag man tar det som &r narmast.

Ann: Ja det &r de. De flesta vet. | storstan tittar man mer efter loggan. Ar det ett
forortsapotek gar man till sitt apotek for man ar lojal till det.

Johanna: De flesta har nog koll, har att géra med att det ligger ett bredvid. P& andra
apotek jag varit pa sa var folk annu mer stammisar, de skulle nog ga till samma stélle
aven om det byter kedja.

Manga som vill ga till "riktiga apoteket”. Kénner sig trygga. Manga vet inte ens att
man kan hamta recept pa andra ocksa. Nytt och ovant.

Noor: Vet de absolut. Nir vi 6ppnade, dé frigade de, da fillde de kommentarer ”vad
skont”. I Umed var det ocksé viktigt. Lojalitet mot Apoteket AB.

Varfor ar KD:s kunder lojala mot dem?
Noor: KD: stammisar for att det &r samma lokal, samma personal. Finns vissa som
tycker kedja viktigast, vissa tycker perosnal viktigast. Men de &r oftast mest lojala till

Apoteket AB.

(teknisk fraga) Hur manga kunder betalar tva ganger: bade i receptkanalen och i

handkdpskassan?

Katarina: De flesta vill ta allt pa en gang, betala allt samtidigt. Kan vara ganska
vanligt anda att de betalar tva ganger. Men de i kassan kan notera da néar ni gor er
studie, lagga ihop kvitton om det skulle vara sa.

Johanna: Det vanliga &r att de far en pase med receptet och en streckkod och tar
varorna sedan men betalar allt samtidigt pa slutet. Men det finns alla satt.

TACKA & glom inte fraga om vi far aterkomma med foljdfragor!
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Nummer Dag

Kvitto-
nummer

1 Mandag 4-5813
2 Mandag  4-5811
3 Mandag  4-5825
4 Mandag  4-5826
5 Méndag  3-6531
6 Méndag  3-6534
7 Mandag  3-6537
8 Mandag 7-14345
9 Mandag 2-3749

10 Tisdag
11 Tisdag
12 Tisdag
13 Tisdag
14 Tisdag
15 Tisdag
16 Tisdag
17 Tisdag
18 Tisdag
19 Tisdag
20 Tisdag
21 Tisdag
22 Tisdag
23 Tisdag
24 Tisdag
25 Onsdag
26 Onsdag
27 Onsdag
28 Onsdag
29 Onsdag
30 Onsdag
31 Onsdag
32 Onsdag
33 Onsdag
34 Onsdag
35 Onsdag
36 Onsdag
37 Onsdag

5-39092
4-5849
4-5857
4-5866
4-5879
4-5862
4-5885
4-5886
4-5887
5-39057
7-14393
5-39164
5-39182
5-39138
3-6587
5-39336
5-39240
5-39323
5-39330
5-39263
5-39346
3-6621
5-39396
2-3782
4-5890
7-14460
4-5918
4-5917

38 Torsdag  5-39433
39 Torsdag  5-39562
40 Torsdag  5-39547
41Torsdag  5-39465
42 Torsdag 539511
43 Torsdag  5-39547
44 Torsdag 539532
45 Torsdag 539526
46 Torsdag  5-39439
47 Torsdag 539613
48 Torsdag  5-39618
49 Torsdag 539600
50 Torsdag  5-39597
51Torsdag 2-3812
52 Torsdag  2-3813
53 Torsdag  2-3838
54 Torsdag  3-6642
55 Torsdag ~ 4-5939
56 Torsdag  4-5922
57 Torsdag  4-5929
58 Torsdag  4-5931
59 Torsdag  6-196
60 kollassiffror tors

61 Fredag
62 Fredag
63 Fredag
64 Fredag
65 Fredag
66 Fredag
67 Fredag
68 Fredag
69 Fredag
70 Fredag
71 Fredag
72 Fredag
73 Fredag
74 Fredag
75 Fredag
76 Fredag
77 Fredag
78 Fredag
79 Fredag
80 Fredag
81 Fredag
82 Fredag
83 Fredag
84 Fredag
85 Fredag
86 Fredag
87 Fredag
88 Lordag
89 Lordag
90 Lordag
91 Lérdag
92 Lordag
93 Lordag
94 Lérdag
95 Lordag
96 Lordag
97 Lérdag
98 Lérdag
99 Lérdag

100 Lérdag

101 Lérdag

102 Lordag

103 Lordag

104 Séndag

105 Séndag

106 Séndag

107 S6ndag

108 Stndag

109 Séndag

110 Séndag

111 Séndae

5-39823
5-39755
5-39744
7-14510
5-39732
5-39706
4-5969
4-5991
4-6000
5-39793
5-3863
2-3872
2-3876
2-3877
2-3879
5-39781
5-39795
3-6652
5-39628
3-6654
4-5970
3-6671
3-6676
3-6675
3-6679
3-6686
3-6690
2-3905
3-6725
7-14691
7-14686
7-14683
5-39962
5-39887
5-39881
5-39862
5-39851
4-6010
4-6012
4-6018
2-3906
4-6023
2-3912
4-6024
4-6025
2-3940
7-14792
7-14784
7-14776
7-14751
7-14695

Férsiljning
RX-kategori RX
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Vinst
Marginal RX RX
0,16
0,00
0,00
0,16
0,16
003
0,16
0,16
0,00
041
0,03
0,03
0,03
0,41
0,16
0,16
041
0,41
0,03
0,03
041
0,03
0,03
0,16
0,03
041
041
0,41
0,41
041
0,03
0,16
0,16
0,16
041
0,00
041
041
0,16
0,16
0,16
0,03
041
041
041
0,16
0,16
0,03
0,16
0,16
0,03
0,03
0,00
0,03
0,16
0,03
0,03
041
0,16

0,00
041
041
0,03
0,41
0,16
0,16
0,00
0,41
041
041
0,16
041
041
041
0,00
0,00
0,16
0,16
0,16
0,16
0,41
0,03
0,03
0,16

0,16

EX/HA EX/HA
grovkategori finkategori

Bota&lindra Forkylning
Bota&lindra Allergi
Bota&lindra Forkylning
Bota&lindra+Kropy Vark+Tander
Halsa&Livsstil Kosttillskott
Kropp&Skénhet  Ansikte
Bota&Lindra Vark
Bota&Lindra Nedre mage
Kropp&Skonhet+H Kosttillskott+k
Halsa&Livsstil+Bot Forkylning+Slu
Kropp&Skonhet  Kroppsvard
Kropp&Skonhet  Har
Bota&Lindra Sar+Ovrigt
Bota&Lindra Ogonbesvar
Djur Djur
Kropp&Skoénhet  Kroppsvard
Bota&Lindra Vark
Bota&lindra Forkylning
Kropp&Skénhet  Ansikte
Bota&Lindra sar
Bota&Lindra Vark
Halsa&Livsstil  Sluta roka
Kropp&Skonhet  Tander
Halsa&lLivsstil  Mage
Kropp&Skonhet+B Blandat
Kropp&Skénhet  Munnen
Kropp&Skénhet  Tander
Kropp&Skénhet  Hudbesvar
Kropp&Skénhet  Tander
Halsa&Livsstil Hélsosamma i
Bota&lindra Allergi
Bota&lindra Nedre mage
Bota&Lindra Allergi
Bota&Lindra sar
Bota&Lindra Allergi
Kropp&Skonhet  Tander
Bota&lindra Vark
Kropp&Skonhet  Munnen
Bota&Lindra Vark
Bota&Lindra Vark
Kropp&Skénhet  Tander
Halsa&Livsstil+Bot Kosttillskott+53
Halsa&Livsstil+Kro Kosttillskott+M]
Bota&lindra sar
Djur+Halsa&Livssti Djur+Oron&Ho
Halsa&Livsstil  Kosttillskott
Bota&Lindra Nedre mage
Kropp&Skonhet  Munnen
Halsa&Livsstil  Sex
Bota&lindra Vark+Forkylnin
Bota&lindra Forkylning
Bota&Lindra Vark
Bota&Lindra Hudbesvar
Bota&Lindra Sar
Bota&Lindra Nedre mage
Halsa&Livsstil+Kro Kosttillskott+H
Bota&lindra Virk
Kropp&Skonhet  Ansikte
Bota&Lindra sar

Kropp&Sknhet  Tander
Kropp&Skénhet  Tander
Kropp&Skénhet  Ansikte+Kropp:
Bota&Lindra Virk
Bota&Lindra Underlivsbesv3
Bota&lindra+Kropy Nedre mage+T:
Bota&Lindra Urinbesvar+Un:
Bota&Lindra Forkylning
Halsaglivsstil  Halsosamma i
Bota&Lindra sar
Kropp&Skénhet  Kroppsvard
Bota&lindra Allergi
Bota&lindra Virk
Bota&Lindra Mage
Bota&Lindra Forkylning
Bota&Lindra Virk
HalsagLivsstil+Bot Oron&Horsel+9
HalsagLivsstil+Bot Traning+Vark
Bota&Lindra Ggonbesvar +V,
Bota&lindra+Kropy Allergi+Tand
Bota&Lindra Virk
Kropp&Skonhet+B Allergi+Vark+Ki
Bota&lindra Virk
Djur+Bota&Lindra Djur+Sar
Bota&lindra Ggonbesvar
Bota&Lindra Allergi
Bota&lindra+Kropj Nedre Mage+0|
Bota&Lindra sar
Bota&Lindra virk
Kropp&Skénhet  Tander
Bota&lindra Ggonbesvar
Bota&Lindra Virk
Kropp&Skénhet+B Kroppsvard+Sa
Kropp&Skénhet  Ansikte
Kropp&Skénhet+B Ansikte+Under}
Bota&lindra virk
Kropp&Skénhet  Kroppsvard
Bota&Lindra Forkylning
Bota&Lindra virk
Bota&Lindra Forkylning
Bota&Lindra Allergi
Kropp&Skénhet  Har
Kropp&Sksnhet+B Tand+Vark+Ans
Kropp&Skénhet  Kroppsvard
Bota&Lindra virk
Kropp&Skénhet+B Tander+Allergi
Kropp&Skénhet  Munnen
Bota&lindra virk
Bota&lindra Forkylning
Bota&lindra Blandat
Rota&lindra Farkvining

Forsiljning
EX/HA

Marginal

Vinst
EX/HA

TOTVINST PA
KUND
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5. Interna redovisningsrapporter Apoteket AB (av sekretesskal ar vissa data

svartmarkerade)

Forsaljning fran Elisabet Kling

Apoteket Kungens Kurva - utfall per manad

Forbrukningsartiklar antal
Livsmedel antal

Dosexp, originalforp. antal
Handelsvaror antal
Receptfria ldkemedel antal

30 Forsaljning kronor

Recept

Forbrukningsartiklar
Livsmedel

Dosexp, originalforp.

Summa konsument forskrivet
Handelsvaror

Receptfria lakemedel

Summa konsument egenvard

31 KSV kronor

Recept

Forbrukningsartiklar
Livsmedel

Dosexp, originalforp.

Summa konsument forskrivet
Handelsvaror

Receptfria lakemedel

Summa konsument egenvérd

32 Bruttovinst kronor

Recept

Forbrukningsartiklar
Livsmedel

Dosexp, orignalforp.

Summa konsument forskrivet
Handelsvaror

Receptfria lakemedel

Summa konsument egenvérd

33 Bruttovinst %

Recept

Forbrukningsartiklar
Livsmedel

Dosexp, originalforp.

Summa konsument forskrivet
Handelsvaror

Receptfria lakemedel

Summa konsument egenvérd

20 Forsélining antal

Egenvardskund antal
Antal receptkunder

82 Egenvard medelpris

Egenvardskund medelkop

88 Egenvard Nyckeltal

Egenvardsrader / kund

Medelantalet kunder fran Elisabet Kling

Period Ar Kvartal Manad

2010 2011

2010-KV3 |2010-KV4 2011-KV1
Mt nivol Mtl niv03 Mtl nivo4 2010-09 |2010-10  2010-11  2010-12 (2011-01  2011-02  2011-03
Matetal 20 Forsalining antal Recept antal

20 Forsélining antal

Egenvardskund antal
Antal receptkunder

82 Egenvard medelpris

Egenvardskund medelkop

88 Egenvard Nyckeltal

Egenvardsrader / kund

Period Ar Kvartal Ménad

2010 2011

2010-KV3 |2010-KV4 2011-KV1
Mtl nivOl Mt niv03 Mt niv04 2010-09 |2010-10 2010-11  2010-12 |2011-01 2011-02  2011-03
Matetal 20 Forsaljning antal Recept antal
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Marginaler fran Elisabet Kling

Forséljningssatt Egenvérd -7

Métetal Bruttovinst % -

Version Utfall =T

Apoteket Exp Org Konsument -7

Period 2011-KV1 -

Egenvérd totalt for respektive kategori

Bruttovinst % Produktvarutyp -

Gruppkategori -7 Kategori g receptbelagda lakemedel Handelsvaror Totalt

=/ Bota&Lindra Bota&Lindra Allergi
Bota&Lindra Bett&Stick
Bota&Lindra Forkylning
Bota&Lindra Halsbranna
Bota&Lindra Hudbesvar
Bota&Lindra Nedre mage
Bota&Lindra Sar
Botag&Lindra Underlivsbesvar
Bota&Lindra Urinbesvér
Bota&Lindra Vérk & feber
Bota&Lindra Ogonbesvar
Bota&Lindra Oron&hérsel
Bota&Lindra Ovrigt

Botag&Lindra Totalt
= Djur Djur Avmaskning
Djur Fodertillskott
Djur Féasting&ohyra
Djur Forband

Djur Hjalpmedel
Djur Hud

Djur Hud&Palsvérd
Djur Halsa

Djur Led

Djur Mage

Djur Mask

Djur Mun

Djur Skotsel

Djur Séarvard

Djur_Ogon

Djur Totalt
=/ Halsa&Livsstil Halsag&Livssti Amma&Mata

Halsa&Livsstil Avslappning
Halsa&Livsstil Halkskydd/Reflex
Halsa&Livsstil Hjéarta/Karl
Halsag&Livsstil Halsosamma livsmedel
Halsag&Livsstil Kosttillskott/NLM
Halsa&Livsstil Mage
Halsa&Livsstil Sex
Hélsa&Livsstil Skor
Héalsa&Livsstil Sluta roka
Halsag&Livsstil Stod&hjalpmedel
Halsag&Livsstil Test
Halsa&Livsstil Traning
Halsa&Livsstil Viktminskning
Halsa&Livsstil Oron&hérsel

Halsag&Livsstil Totalt
= Kropp&Skonhet Kropp&Skénhet Accessoarer
Kropp&Skonhet Ansikte
Kropp&Skonhet Fot
Kropp&Skénhet Hand
Kropp&Skonhet Har
Kropp&Skonhet Intim

Kropp&Skénhet Kroppsvard
Kropp&Skonhet Make Up
Kropp&Skénhet Mens
Kropp&Skénhet Munnen
Kropp&Skénhet Sol
Kropp&Skénhet Tander

Kropp&Skonhet Totalt
Totalt




Medelvarulager fran Elisabet Kling

Level 04 Level 05 okt-10 nov-10 dec-10 jan-11  feb-11

Varulager

sep-10

Lagervarde hela Sverige fran Albin Johansson

Lagervarde AIP

Konsument

Jamforande data Apoteket Kungens Kurva och Sverige fran Greger Aktell

AUP exkl moms, Forpackningar, Kundbesok, Bruttovinst for Ackumulerat
2010 2010 2010 2010 feb-11 feb-11 feb-11 feb-11

Utfall Utfall Utfall Utfall Utfall Utfall Utfall Utfall

AUP exkl moms Forpackningar Kundbesok AUP exkl moms Forpackningar Kundbesok Bruttovinst

Bruttovinst

Alla butiker Egenvérdskund
Alla butiker Kombinationskund
Alla butiker Receptkund

Alla butiker Ovrigt

11540001 - Kungsfégeln Kungens Kurva Egenvérdskund
11540001 - Kungsfégeln Kungens Kurva Kombinationskund
11540001 - Kungsfageln Kungens Kurva Receptkund
11540001 - Kungsfageln Kungens Kurva Ovrigt

17170001 - Apoteket K a dskund
17170001 - Apoteket K a Ki

17170001 - Apoteket K a F

17170001 - Apoteket Kungenskurva Ovrigt
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6. Branschmaterial

Kundngjdhet pa den avreglerade
apoteksmarknaden

Q4 2010

e sifo

TRI*M Index

Resultat fér de enskilda index fragorna

Yersion 2011.01.18

1. Samlad bedomning 2. Rekommendation
5=Utomordentligt bra 17 % b 5 = Definitivt 51% e
Ll 4= Mycket bra 58 % ‘ 75 % LR 4=Troligtvis 32% ’ 84 %
m 3=Bra 7 X m 3= Mojligtvis "%
2= Acceptabelt 3% LR 2 =Troligtvis inte 2% iz
1=Daligt 0% ‘ 3% ’ 1= Definitivt inte 0% ’ 3% '
Vet g 0% : Vet ej 0%
3. Aterbesok 4. Konkurrensfordel
5 = Definitivt 21% ( Top? 5=En mycket stor fordel 13% i
Medel 4=Troligtvis 8% ‘ 70% Medel 4=En stor fordel 20% | 42%
m 3 = Majligtvis 27 % R m 3=En viss fordel 2%
2=Troligtvis inte 3% ~ratien 2, 2=Endast en mindre fordel 4% -Doten2
1= Definitivt inte 0% ’ 4% ’ 1=1Ingen fordel alls 16% | 20 %
Vet ej 0% Vet ej 14 %

& sifo
@TNSSIFO 2010 4
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" Bedémning av kvalitetsaspekter beroende pa arende

D‘I% 2q% 40’% BUI% aq% 109% ngtmda'.iﬂaﬂa
Apoteket hade det jag behévde Q)

Enbartreceptbelagt +B
Enbartreceptfritt 8 +1
Enbart andra produkter 11 11 B0 +2

Minst 2 &renden 9 +-0

Koétiden/vantetiden var kort
Enbartreceptbelagt | +6
Enbart receptfritt +4
Enbart andra produkter +2
Minst2 arenden | +6
Jagfick ett trevligt bemétande |

Enbartreceptbelagt M +3
Enbart receptfritt -3
Enbartandraprodukter | 3 +7

Minst2 arenden | 18 19 41 +-0

Apoteket hade ett bra sortiment av produkter
Enbartreceptbelagt | +4
Enbartreceptfritt | +7
Enbart andra produkter +5
Minst 2 drenden +2
p ®1 (Instammer inte alls) m2 @3 4 5 6 7 =8 w9 w10 (Instammer helt) ®Vetej
& sifo
@TNSSIFO 2010
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