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Gléwnym celem artykulu jest ukazanie uwarunkowan sektorowych kompetencji i kwa-
lifikacji, ktére zostaly wylonione dzieki badaniom empirycznym, dotyczacych popytu
i podazy na kompetencje i kwalifikacje w sektorze farmaceutycznym, oraz wybranych
probleméw badawczych. Efektem powstania Sektorowych Ram Kwalifikacji (SRK) jest
wylonienie tych kwalifikacji, ktére sg kluczowe dla realizacji zadan konkretnej branzy
gospodarki — w tym przypadku branzy farmaceutycznej — majacych na celu usprawnienie
funkcjonowania rynku pracy, a zwlaszcza ograniczenie luki pomiedzy programami ksztat-
cenia oferowanymi mlodziezy i dorostym a rzeczywistymi potrzebami przedsiebiorstw

z poszczegdlnych sektoréw gospodarkil.
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Wprowadzenie

Istnieje widoczna rozbiezno$¢ miedzy wymaganiami pracodawcéw odnosnie
do potrzebnych kompetencji i kwalifikacji a faktycznym stanem ich posiadania
przez pracownikéw. Pomimo dostepu do informacji o rynku pracy i potrzebach

1 Artykul powstal na bazie wynikéw badari empirycznych prowadzonych w ramach projektu
,Bilans kwalifikacji i kompetencji w wybranych sektorach — opracowanie metodologii badan empirycz-
nych i analiza wynikéw badan empirycznych”, ktéry byl realizowany w latach 2012-2014 przez zespét
pracownikéw Katedry Rozwoju Kapitatu Ludzkiego Szkoly Gléwnej Handlowej na zlecenie Instytutu
Badan Edukacyjnych.
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przedsiebiorstw z konkretnych branz i réwnie tatwego dostepu do wiedzy doty-
czacej kryteriéw uzyskania konkretnego stanowiska pracy w konkretnym przed-
siebiorstwie za posrednictwem portali internetowych czy instytucji rynku pracy
wyraznie wida¢, iz nie istnieje pelne dopasowanie kompetencyjne oséb, ktére sta-
raja sie o te stanowiska. Polska Rama Kwalifikacji (PRK) jest narzedziem pomocnym
w zmniejszeniu badz wyeliminowaniu rozbiezno$ci pomiedzy popytem i podaza na
kwalifikacje i kompetencje. Koncepcja Sektorowych Ram Kwalifikacji (SRK)
dotyczy tych kwalifikacji, ktére sg kluczowe dla danej branzy, ktére ukazujg jej
specyfike i maja na celu wsparcie edukacji formalnej, pozaformalnej, a takze orga-
nizacji komercyjnych w tworzeniu programéw nauczania (w tym szkolen organizo-
wanych wewnatrz przedsiebiorstw) zgodnych z potrzebami danego sektora.

Projekt systemowy ,Bilans Kapitalu Ludzkiego”, ktérego tematyka dotyczy
podazy ipopytu na kompetencje na polskim rynku pracy, moze przyczynic sie do
utworzenia mapy kwalifikacji i kompetencji w ujeciu sektorowym?. Zesp6t pracowni-
kéw Katedry Rozwoju Kapitalu Ludzkiego Szkoty Gléwnej Handlowej w Warszawie
- w ramach projektu systemowego ,Opracowanie zalozen merytorycznych i insty-
tucjonalnych wdrazania Krajowych Ram Kwalifikacji (KRK) oraz Krajowego
Rejestru Kwalifikacji (KRK) dla uczenia sie przez cale zycie” - zrealizowal projekt
»Bilans kwalifikacji i kompetencji w wybranych sektorach — opracowanie metodo-
logii badan empirycznych i analiza wynikéw badan empirycznych”. Zasadniczym
celem podjecia tej tematyki badawczej byto ukazanie specyficznych kwalifikacji
i kompetencji, wymaganych dla kluczowych zawoddéw i stanowisk w wybranych do
analizy sektorach. Niniejszy artykul przedstawia podstawowe wnioski na temat
obecnego stanu sektora farmaceutycznego oraz wyzwania w zakresie pozyskiwa-
nia kompetentnych pracownikéw przez przedsiebiorstwa farmaceutyczne, a takze
kluczowe problemy dla kolejnych dziatan badawczych, ujawnione w trakcie badan
przeprowadzonych na przykladzie sektora farmaceutycznego.

W sektorze farmaceutycznym zidentyfikowano, na etapie badan desk research,
specyficzne zawodyistanowiska (10 kluczowych zawodéw/stanowisk pracy, ktére
prezentuje tabela 1), a takze transferowalne3 kompetencje i kwalifikacje. Wyniki
przeprowadzonych badan stanowia pierwszy krok do okreslenia zapotrzebowania
na kompetencje i kwalifikacje w poszczegélnych sektorach. Tym samym moga
wspomdéc dziatania nakierowane na przewidywanie zapotrzebowania na prace
w poszczegdlnych sektorach gospodarki i na wprowadzanie efektywnych dzia-
tan edukacyjnych, majacych na celu ograniczenie luki pomiedzy kompetencjami

2 http:// bkl.parp.gov.pl
3 Kompetencje transferowalne znajduja zastosowanie praktyczne i s3 identyfikowane w réz-
nych sektorach.
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pozadanymi przez pracodawcéw a kompetencjami faktycznie posiadanymi przez
kandydatéw. W ramach badan desk research podjeto prébe zidentyfikowania
zaréwno stanowisk wykonawczych, jak i stanowisk specjalistycznych i kierowni-
czych w sektorze farmaceutycznym, co prezentuje ponizsze zestawienie.

Tabela 1. Kluczowe zawody i stanowiska w przemysle farmaceutycznym

PRZEMYSE FARMACEUTYCZNY

. Specjalista dziatu badan i rozwoju

. Kierownik dziatu badan i rozwoju

. Specjalista ds. badan klinicznych

. Kierownik ds. badan klinicznych

. Specjalista/Laborant ds. jakosci

. Kierownik ds. jakosci

. Kierownik hurtowni medycznej

. Operator maszyn/urzadzen przemystu chemicznego

. Kierownik produkecji

. Produkt menedzer (leki na recepte/leki bez recepty - OTC)

© 000 Uk WN

=
o

Zrodto: wyniki badan projektu (analiza desk research).

1. Charakterystyka sektora farmaceutycznego

Sektor farmaceutyczny to stosunkowo waska grupa powigzanych ze sobg
galezi przemystu. Jego specyfika jest wykorzystywanie najnowoczesniejszych
rozwigzan organizacyjnych i technologicznych, wymuszonych najwyzszymi
wymogami jakosciowymi (nie tylko wymogami prawnymi, lecz takze oczeki-
waniami narzuconymi oddolnie przez uczestnikéw rynku farmaceutycznego
— przedsiebiorstwa). Innowacyjno$¢ sektora jest napedzana potrzebami rynku,
wydluzajagcym sie okresem zycia obywateli panstw wysoko rozwinietych, duza
konkurencyjnosciag wewnatrzsektorows i koniecznoscia nie tylko leczenia choréb,
lecz takze zapobiegania problemom zdrowotnym.

Wplyw branzy farmaceutycznej na tworzenie PKB Polski wynosit w 1995 roku
1,5%, a w 2010 roku — 2,1% (Espicom, 2012). Natomiast obecnie udziat branzy
farmaceutycznej w tworzeniu PKB Polski wynosi 0,8% i ma mozliwos¢ dalszego
wzrostu do poziomu 1% PKB przy jednoczesnym duzym udziale firm innowacyj-
nych w kreowaniu warto$ci. Dzi$ polski przemyst farmaceutyczny zaspokaja 57%
ilosciowego zapotrzebowania na leki w Polsce. Systematyczny wzrost eksportu
w ostatnich latach $wiadczy o konkurencyjnosci polskich produktéw i jednocze-
$nie o ich wysokiej jakosci (,,Puls Biznesu”, 2011).
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Wyzszej wydajnosci pracy towarzysza wyzsze wynagrodzenia. W pierwszych
trzech kwartatach 2013 roku przecietne miesieczne wynagrodzenie brutto w sek-
torze farmaceutycznym wynosito 5499,55 zt (GUS, 2013a). Wysokie wynagrodze-
nia uzyskiwane przez pracownikéw przemystu farmaceutycznego potwierdzaja
szczegblny charakter kompetencji poszukiwanych przez pracodawcéw z tej branzy.

W 2010 roku w organizacjach panistwowych sektora farmaceutycznego zatrud-
niano 3211 oséb (1855 kobiet), natomiast w roku 2012 zatrudniano juz tylko 2617
0s6b (1528 kobiet) (GUS, 2013b). W sektorze prywatnym w 2010 roku zatrudniano
20 701 oséb (w tym 11 760 kobiet) (GUS, 2011, s. 24), a w roku 2012 juz mniej, tj.
19 539 0s6b (w tym 11 171 kobiet) (GUS, 2013b, s. 25). Ogromna wiekszos$¢ pra-
cownikéw sektora stanowily osoby zatrudnione na pelny etat. W 2010 roku jedy-
nie 486 0séb (w tym 285 kobiet) pracowalo w niepelnym wymiarze czasu pracy
(GUS, 2011, s. 139). Natomiast w 2012 roku w niepelnym wymiarze czasu pracy
zatrudnione byly juz 554 osoby, a wéréd nich byto 367 kobiet (GUS, 2013b, s. 87).

Tabela 2. Stan zatrudnienia w branzy farmaceutycznej w latach 2010 i 2012

Liczba zatrudnionych w branzy farmaceutycznej

ogoélem kobiety mezczyzni
2010 rok 23912 13 615 (57%) 10 297
2012 rok 22156 12 699 (57%) 9457

Zyrédto: (GUS, 2013b).

Tabela 3 prezentuje strukture podmiotéw gospodarczych sektora farmaceu-
tycznego w latach 2011-2013 ze wzgledu na wielko$¢ zatrudnienia (ogélem).
W 2010 roku w branzy produkcji wyrobéw farmaceutycznych funkcjonowaty 553
przedsiebiorstwa. Tabela 3 jednoznacznie prezentuje wzrostowa tendencje doty-
czaca liczby przedsiebiorstw z sektora farmaceutycznego.

Tabela 3. Struktura podmiotéw gospodarczych sektora farmaceutycznego w latach
2011-2013 ze wzgledu na wielko$¢ zatrudnienia

WIELKOSC
razem 0-9 10-49 50-249 250-999 | 1000 i wiecej
2013 696 559 68 44 22 3
2012 655 523 63 45 21 3

Zrédto: (GUS, 2013c).
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W pierwszej dziesiatce firm farmaceutycznych znajduje sie osiem firm inno-
wacyjnych i sg wéréd nich trzy najwieksze firmy w Polsce. Firmy innowacyjne
wprowadzilty na rynek produkty o wartosci blisko 9,5 mld zt (PwC, 2011). Firmy
z branzy farmaceutycznej w 2010 roku zainwestowaly 120 mln zt w dalszy roz-
wdj i modernizacje swoich fabryk (PwC, 2011). Wydatki przedsiebiorstw farma-
ceutycznych na badania i rozwdj siegaja przecietnie 16,5% wartosci sprzedazy.
Wskaznik ten nalezy do najwyzszych w gospodarce i stanowil okoto 2% wydatkéw
rozwojowych calego polskiego przemystu przetwérczego, czyli odsetek znaczgco
wiekszy niz udzial branzy farmaceutycznej w produkcji i zatrudnieniu (NOBE,
Szkota Biznesu Politechniki Warszawskiej, 2010).

Innowacyjnoéc branzy farmaceutycznej kreuje nowe wymagania wobec innych
branz, w tym przede wszystkim wobec branzy chemicznej i sektora ochrony zdro-
wia, co wplywa nie tylko na tworzenie nowych miejsc pracy, lecz takze, w istotny
sposéb, na oczekiwania pracodawcéw wzgledem pracownikéw juz zatrudnionych.
Bez watpienia mozna zatem stwierdzi¢, ze udzial firm i przedsiewzieé¢ innowa-
cyjnych w branzy farmaceutycznej jest nieproporcjonalny do udzialu tych firm
w kreowaniu PKB Polski. Bioragc pod uwage uwarunkowania demograficzne,
naturalne dazenie ludzi do przedluzania swego zycia oraz niski, w poréwnaniu
z innymi krajami rozwinietymi, odsetek PKB przeznaczanego na ochrone zdrowia
(a w tym wydatki na produkty przemystu farmaceutycznego), nalezy oczekiwac
dalszego rozwoju branzy farmaceutycznej. Dotyczy to zaréwno wzrostu udzialu
firm farmaceutycznych w tworzeniu PKB Polski, jak i — wobec znaczacego zauto-
matyzowania proceséw produkcyjnych w tej branzy i potrzeb tworzenia nowych
produktéw — dalszego wzrostu liczby wiedzochlonnych stanowisk pracy, tworzo-
nych w przedsiebiorstwach z branzy farmaceutyczne;j.

2. Kwalifikacje i kompetencje w sektorze farmaceutycznym

Podaz kwalifikacji i kompetencji zapewnia rozproszona sie¢ placéwek eduka-
cyjnych, ktérych absolwenci maja najczesciej mozliwos¢ podjecia pracy zaréwno
w sektorze farmaceutycznym, jak i w innych, pokrewnych branzach. Na potrzeby
rynku pracy ustugi edukacyjne $wiadcza zaré6wno szkoty ponadgimnazjalne i poli-
cealne, jak i uczelnie wyzsze. Odpowiednie wydzialy utworzono we wszystkich
wiekszych osrodkach miejskich i uznanych osrodkach akademickich. W poréw-
naniu z pokrewnymi branzami, tj. ochrong zdrowia i obrotem farmaceutykami,
produkcja farmaceutyczna jest branza mniej regulowana w zakresie niezbednych
do wykonywania zawodéw, charakterystycznych dla branzy i potwierdzonych for-
malnie kwalifikacji. Wptywa to niewatpliwie na potrzeby firm farmaceutycznych,



EDUKACJA EKONOMISTOW | MENEDZEROW Nr 2 (32) 2014_Trojanowska_Rostkowski

48 Monika Trojanowska, Tomasz Rostkowski

ktére moga w wiekszym stopniu koncentrowac sie na posiadanych przez pracowni-
kéw rzeczywistych umiejetnosciach niz na posiadanych przez nich uprawnieniach
czy dyplomach.

Wymagania pracodawcéw z branzy farmaceutycznej sa zazwyczaj wysokie
w zakresie posiadanego przez pracownikéw wyksztalcenia, jednak wynika to
przede wszystkim z obiektywnych przyczyn, takich jak np. poziom skompliko-
wania proceséw produkcyjnych, czy z wysokich oczekiwan etycznych i organi-
zacyjnych, a nie z restrykcyjnych wymogéw, nalozonych wprost przez prawo na
osoby wykonujace poszczegdlne prace czy zajmujace poszczegblne stanowiska
w sektorze. Bezsprzecznie jednak znaczacy stopienr regulacji branzy wplywa
posrednio na wysokie oczekiwania pracodawcéw z branzy farmaceutycznej wobec
pracownikéw. Sprostanie wysokim wymaganiom pracodawcéw, wynikajacym
z przyjetych powszechnie w branzy wysokich standardéw jakosciowych oraz
z dostepnej technologii, utatwia stosunkowo bogata oferta ksztalcenia na pozio-
mie podyplomowym.

Odpowiednie, ukierunkowane na potrzeby branzy farmaceutycznej, studia
podyplomowe dostepne sa w ofercie wielu uniwersytetéw. Jak mozna wnosi¢ na
podstawie przeprowadzonych badan i programéw ksztalcenia tego rodzaju, oferty
w najwiekszym stopniu odpowiadaja na potrzeby zgtaszane przez przedsiebior-
stwa farmaceutyczne. Ten poziom dostosowania do realnych potrzeb jest bardzo
wysoki w poréwnaniu z ofertami edukacyjnymi na poziomie szkét ponadgimna-
zjalnych i studiéw magisterskich. Przeprowadzone badania wskazuja, ze insty-
tucje edukacyjne, ksztalcace na potrzeby sektora farmaceutycznego, podejmuja
wysitki na rzecz badania loséw absolwent6éw, dostosowywania tresci ksztalcenia
do potrzeb pracodawcéw, jednak (podobnie jak w przypadku innych branz) napo-
tykaja trudnosci w pozyskiwaniu i utrzymywaniu wysokiego poziomu wspétpracy.

Przeprowadzone badania potwierdzajg spostrzezenie, ze zapotrzebowanie na
kompetencje eksperckie czy kierownicze wystepuje rzadziej niz zapotrzebowanie
na kompetencje typowe dla stanowisk wykonawczych. Jak wynika z dodatko-
wych ustalen i wnioskéw z seminarium zorganizowanego przez Katedre Rozwoju
Kapitatu Ludzkiego SGH, dotyczacego specyficznych potrzeb branzy, niedostatek
specjalistéw, samodzielnych pracownikéw, zdolnych do wykonywania w pelni nie-
zaleznie swoich zadan i niepozostajacych pod pelng kontrolg przetozonych, staje
sie coraz bardziej widoczny. Duze organizacje maja wiekszg tatwosc z radzeniem
sobie z tym problemem poprzez organizacje wewnetrznych programéw rozwoju,
jednak nalezy oczekiwaé, ze mniejsze organizacje takze beda mialy podobne
trudnosci.

Wzrost zapotrzebowanianakompetencje specjalistycznewynikazjednejstrony
z nieustannie prowadzonych udoskonalen proceséw produkcyjnych i z drobnych,
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ale nawarstwiajacych sie zmian, a z drugiej strony ze zmian rewolucyjnych,
jakie dokonuja sie w przedsiebiorstwach z branzy farmaceutycznej, zwigzanych
z wprowadzaniem calych, nowych linii technologicznych, ktére generalizujac,
wymagaja wyzszych kompetencji zawodowych u mniejszej liczby zatrudnionych,
przeliczajgc na jednostke produktu. Przedsiebiorstwa farmaceutyczne zwiekszajg
w ten spos6b swoje zdolnosci produkcyjne przy utrzymaniu zatrudnienia. Inaczej
moéwiac, zmiany technologiczne niekoniecznie musza konczy¢ sie spadkiem
zatrudnienia w sektorze. S3 one raczej sposobem na to, aby go nie zwieksza¢, tj.
lepiej wykorzysta¢ kompetencje juz zatrudnionych pracownikéw. Jak sie wydaje,
poza wskazanym juz problemem, dotyczacym organizacji bliskiej wspdtpracy
pomiedzy instytucjami edukacyjnymi a przedsiebiorstwami z branzy farmaceu-
tycznej, trudnoscia jest rosnaca specjalizacja firm farmaceutycznych. Problemem
jest takze potrzeba posiadania przez pracownikéw waskospecjalistycznych kom-
petencji przy jednoczesnym naturalnym dazeniu instytucji edukacyjnych do
oferowania szerokiej wiedzy, ktérej moze poszukiwaé wielu pracodawcéw. Jest to
zatem problem konkurencji pomiedzy waskoprofilowanym ksztalceniem eksperc-
kim a ksztalceniem ogélnym czy uniwersalnym.

Badania potwierdzaja, ze potrzeby kompetencyjne i kwalifikacyjne przed-
siebiorstw z branzy farmaceutycznej obejmuja bardzo szeroki zakres zaréwno
kwalifikacji potrzebnych w wielu branzach (np. znajomos$¢ jezykéw, uprawnienia
na wézek widlowy czy prawo jazdy), jak i kwalifikacji specyficznych dla sektora
farmaceutycznego (np. wyksztalcenie o profilu farmaceutycznym, certyfikat
poswiadczajacy znajomos$¢ standardéw dobrej praktyki wytwarzania czy certyfi-
kat ukonczenia szkolenia z zakresu analizy technicznej).

Przeprowadzone badania wskazuja, ze i w branzy farmaceutycznej, i w innych
branzach cenione s3 podobne kompetencje. Przykladem tego rodzaju umie-
jetnosci moga by¢ takie kompetencje, jak realizacja proceséw produkcyjnych
czy wykonywanie analiz. Respondenci wskazywali szeroka game kompetencji
transferowalnych, wykorzystywanych w sektorze farmaceutycznym. Wsréd tych
kompetencji mozna wskaza¢ tak powszechnie potrzebne pracodawcom cechy
pracownikéw, jak: negocjowanie, prezentowanie produktéw, motywacja do dzia-
tania, gotowos$¢ do zmian, kreatywno$¢ czy punktualnosé. Najwiecej podobienistw
zidentyfikowano w obszarze kompetencji spolecznych. W tym obszarze szeroko
reprezentowane bytly nie tylko kompetencje dotyczace relacji z innymi, lecz takze
te kompetencje, ktérych niedobér wskazywany byt juz w potowie XX wieku przez
polskich prakseologéw. Kompetencje te mozna nazwaé kompetencjami ,bazo-
wymi/fundamentalnymi”, warunkujacymi nie tylko skuteczne dziatanie w sytu-
acjach zawodowych, lecz takze odpowiednie ksztaltowanie zycia prywatnego,
poniewaz dotycza one skutecznego postepowania w kazdej sytuacji zyciowe;j.
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Potrzeba rozwoju takich kompetencji musi zosta¢ uwzgledniona przy kazdej
specyfice ksztalcenia, poniewaz cechy takie niezbedne sg do odniesienia sukcesu
w kazdym dziataniu. Nie oznacza to jednak, ze cechy te nie pozostajg w zwigzku
ze specyfika branzy. Przeciwnie — s3 one silnie uwarunkowane branzowo, tj.
dopiero uwzglednienie specyficznych dla konkretnej branzy, a nawet stanowiska,
uwarunkowan nadaje owym kompetencjom realny sens. Inaczej méwiac, typowe
dla wielu przedsiebiorstw oczekiwanie wobec pracownikéw w postaci ,nastawie-
nia na jako$¢” dopiero po uwzglednieniu funkcjonujacych w przedsiebiorstwach
farmaceutycznych systeméw zapewnienia jakosci, nakladanych na nie wymogéw
prawnych, a takze konsekwencji zbyt niskiej jakosci produktéw w postaci kalec-
twa, zgonu lub cho¢by braku poprawy losu konkretnych, cierpigcych oséb pozwala
na rzeczywiste wyjasnienie roli ,nastawienia na jako$¢” w przedsiebiorstwach
farmaceutycznych.

3. Zarzadzanie kapitalem ludzkim
w przedsigbiorstwach farmaceutycznych

Metody pozyskiwania kompetencji w branzy farmaceutycznej i, szerzej, stoso-
wane metody zarzadzania kompetencjami w branzy na podstawie wynikéw badan
nalezy uznac za bardzo dobrze rozwiniete. Powszechnos$¢ stosowania Assessment
Centre czy innych, zaawansowanych technik i narzedzi pozwala stwierdzi¢, ze
w branzy farmaceutycznej mamy do czynienia z praktykami, ktére wykazuja
najwyzszy $wiatowy poziom. Bez watpienia wplywa na to rola, jaka przy moder-
nizacji sektora farmaceutycznego w Polsce odegraly nasgladowane nastepnie przez
inne organizacje najwieksze $§wiatowe koncerny farmaceutyczne. Wyznaczenie
wysokich standardéw przez lideréw branzy bezsprzecznie wplynelo pozytywnie
na rozwoj calego sektora. Ksztaltuje to w istotny sposéb potrzeby i swiadomos¢
pracownikéw branzy farmaceutycznej. Ujawnione w ramach prowadzonych badan
stosowanie wyrafinowanych metod zarzadzania kapitalem ludzkim stanowi
dowdd na rzeczywiste, a nie tylko deklaratywne, traktowanie pracownikéw firm
farmaceutycznych jako najwazniejszego zasobu/kapitatu organizacji. Swiadczy to
takze o wartosci, jaka dla pracodawcéw majg kompetencje ich pracownikéw.

Z punktu widzenia ostatecznego celu prowadzonych badan, jakim jest zwiek-
szenie spéjnosci pomiedzy systemem edukacji a potrzebami rynku pracy, mozna
wskazal, ze korzystne byloby nie tylko wlaczanie do programéw ksztalcenia
problematyki zarzadzania kompetencjami (dzieki czemu absolwenci nie byliby
zaskoczeni kontaktem z czesto bardzo skomplikowanymi procesami zarzgdzania),
lecz takze wzorowanie caltosci procesu dydaktycznego na praktykach rozwoju
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kompetencji najlepszych, wyznaczajacych nowe standardy przedsiebiorstwom
farmaceutycznym.

Z przeprowadzonych badan wynika, ze pomiedzy wiedza dos$wiadczonych
pracownikéw a wiedzg nowo zatrudnionych absolwentéw wystepuje ,przepas¢”
— luka, ktérag mozna tatwo zaobserwowac dzieki badaniom jako$ciowym. Poziom
wiedzy absolwentéw moze by¢ nazwany ,startowym”. Oczywiscie mozna uznac,
ze ogblna znajomos¢ konkretnych przepiséw prawa czy stosowanych narzedzi
i rozwigzan stanowi przewage os6b starajacych sie o prace w sektorze farmaceu-
tycznym nad osobami, ktére nie posiadaja nawet takiej wiedzy, ale jednoczesnie
wymusza to na przedsiebiorstwach z branzy farmaceutycznej przeprowadzanie
kosztownych i dlugotrwatych proceséw adaptacji nowo zatrudnionych pracow-
nikéw. Inaczej méwiac, na firmy farmaceutyczne przerzucany jest obowigzek
ksztalcenia pracownikéw zaréwno w zakresie specyficznych dla konkretnej orga-
nizacji wymagan, jak i w zakresie podstawowej wiedzy branzowej. Z przeprowa-
dzonych przez autoréw niniejszego opracowania wywiadéw i obserwacji wynika,
ze sytuacja powyzsza tak dalece ,wrosta” w sposéb dziatania przedsiebiorstw
i myélenia ich menedzeréw, ze nie postrzegaja oni tej sytuacji jako nieprawidto-
wej. Obiektywnie jednak oznacza to dla przedsiebiorstw dzialajacych w Polsce
ograniczenie konkurencyjnosci poprzez ponoszenie nieuzasadnionych kosztéw,
ograniczenie liczby kandydatéw i konieczno$¢ konkurowania o te sama, waska
grupe oséb, ograniczenie elastycznoéci dzialania, wynikajace z koniecznosci diu-
gotrwalego przygotowywania nowych pracownikéw do wykonywania nowych dla
nich zadan.

4. Problemy badawcze

Najwiekszym problemem badawczym jest obecnie rozstrzygniecie problemu
kwalifikacji i kompetencji specyficznych. Przyktadowo, doswiadczenie w pracy
z klientem bezposrednim jest cecha przydatna we wszystkich sektorach gospo-
darki, w ktérych wystepuje kontakt z klientami. Wydaje sie zatem, ze tego rodzaju
oczekiwanie pracodawcéw z branzy farmaceutycznej jest uniwersalnym oczekiwa-
niem wiekszosci pracodawcéw. Z pewnoscia do pewnego stopnia jest to prawda,
jednak w przypadku branzy farmaceutycznej wystepuje niewatpliwie specyfika
wynikajaca z nietypowej roli, jaka odgrywaja pracownicy firm sektora farmaceu-
tycznego wobec klientéw firmy, ktéra czesto nie polega na oferowaniu produktéw,
co przynajmniej w niektérych przypadkach jest prawnie zabronione, ale raczej na
edukowaniu klientéw w zakresie stosowania konkretnych produktéw leczniczych.
W tym obszarze w samej branzy farmaceutycznej takze wida¢ rozwarstwienie
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pozadanych cech, wynikajace ze specyfiki oferowanych produktéw, tj. produktéw
innowacyjnych (zastrzezonych patentami lekdéw catkowicie nowych, oferowanych
jedynie przez jedna firme na globalnym rynku) oraz produktéw generycznych
(znaczaco tanszych i znanych na rynku substancji leczniczych, wytwarzanych
przez réznych producentéw pod réznymi nazwami, ale bedacych doskonatymi
substytutami). Bez watpienia skuteczne docieranie do ekspertéw, tj. czesto do
profesoréw i innych oséb powszechnie szanowanych w $§rodowisku naukowym
ilekarskim, oraz rozmowa o przewagach konkretnego produktu nad innymi meto-
dami leczenia nie wymaga ,znaczacej i aktualnej wiedzy”. Osoba, ktéra podejmuje
sie takiego zadania, musi dysponowac unikatowa wiedza, a takze zdolnoscia jej
przekazywania, ktéra bedzie interesujaca dla najwybitniejszych ekspertéw z danej
dziedziny leczenia w Polsce.

Powyzszy przyklad, dotyczacy kompetencji i kwalifikacji pozornie uniwer-
salnej, wskazuje na specyfike branzy farmaceutycznej, a takze na specyfike
oczekiwan poszczegdlnych pracodawcéw z tego sektora, wynikajaca z rodzaju
oferowanych produktéw, ograniczenn prawnych, oczekiwan klientéw i innych
uwarunkowan, bardzo réznych od wymagan w innych segmentach rynku. Tego
rodzaju réznice w oczekiwaniach pracodawcéw z sektora farmaceutycznego,
dotyczace cech, ktére mozna uznac za uniwersalne, wystepuja takze w innych niz
relacje z klientami obszarach funkcjonowania przedsiebiorstw farmaceutycznych.
Dotycza one takich obszaréw, jak: produkcja, marketing, magazynowanie itp.

Dodatkowym problemem jest to, ze (jak wskazali uczestnicy seminarium zor-
ganizowanego przez pracownikéw SGH) réznice w funkcjonowaniu dotycza takze
tych czesdci organizacji, ktére moga zosta¢ uznane za najbardziej uniwersalne,
poniewaz s3 w mniejszym stopniu podatne na specyficzne oczekiwania wynika-
jace z produktéw czy ze specyficznych potrzeb klientéw — chodzi tu o obszary poza
kluczowymi procesami biznesowymi (core business), takimi jak ksiegowos¢ czy
ZZL. Wiodacy w branzy farmaceutycznej pracodawcy prowadzg intensywne dzia-
tania majace na celu wprowadzenie wysokich standardéw etycznych, typowych
dla branzy, nie tylko dla pracownikéw realizujacych kluczowe procesy biznesowe,
lecz takze dla pracownikéw ,wsparcia biznesu”. Dotyczy to takze ksztalcenia pra-
cownikéw ,wsparcia biznesu” w zakresie potrzeb pacjentéw, choréb i metod tera-
peutycznych promowanych przez organizacje. Wynika stad, ze wérdd oczekiwan
pozornie standardowych czy uniwersalnych i typowych dla réznych branz beda
wystepowal w coraz wiekszym stopniu elementy wiedzy, umiejetnosci i postawy
typowe wylacznie dla branzy farmaceutycznej i dla konkretnej organizacji.

Ostatni problem, ktéry wykazaly zaréwno prowadzone przez Katedre
Rozwoju Kapitatu Ludzkiego SGH badania, jak i badania terenowe prowadzone
przez autoréw niniejszego opracowania, dotyczy znajomosci specyfiki sektora
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farmaceutycznego wéréd pracownikéw przedsiebiorstw z tego sektora. Osoby
zajmujace stanowiska wykonawcze, a nawet kierownicze nizszego szczebla, nie
posiadaja czesto kompetencji pozwalajacych na identyfikacje specyfiki branzowej,
dostrzegaja bowiem jedynie waski wycinek dziatan przedsiebiorstwa i nie potrafig
odnies¢ go do szerszego kontekstu rynkowego.

Z drugiej strony osoby, ktére sa w stanie w sposéb wysoce kompetentny wska-
zac specyficzne cechy przedsiebiorstw z sektora farmaceutycznego, to zazwyczaj
osoby posiadajace wieloletnie do$wiadczenie w pracy w tym sektorze. Ten stan
rzeczy powoduje, ze osoby udzielajace wywiadéw blednie nazywaja czesto spe-
cyficzne cechy pracownikéw branzy farmaceutycznej uniwersalnymi czy ,takimi
samymi jak w innych branzach”. Stawia to przed badaczami szczegélnie trudne
zadania.

Po pierwsze, dotycza one procedury rekrutacji uczestnikéw badan. Jak wska-
zuje do$wiadczenie, najbardziej wartosciowymi respondentami sa osoby zajmujace
najwyzsze stanowiska (dyrektorskie) w obszarach zarzadzania zasobami ludzkimi
i w obszarach kluczowych dla funkcjonowania biznesu. Oznacza to, ze s3 to naj-
cenniejsi i najwyzej wynagradzani pracownicy organizacji, ktérzy nie sg podatni
na typowe dla procedury prowadzenia badan marketingowych zachety do uczest-
nictwa w nich, a ponadto dysponuja oni bardzo ograniczonym czasem, ktéry moga
przeznaczy¢ na uczestnictwo w tego rodzaju badaniach. Pewna szansa jest fakt, ze
osoby te z racji pelnionych funkcji odpowiedzialne sg czesto za reprezentowanie
swoich organizacji i kreowanie ich pozytywnego wizerunku. Dlatego w sytuacji,
gdy proces badawczy ma na celu rozwigzanie nie tylko waznego problemu sektora,
ale takze waznego problemu spolecznego, udziat w takim procesie moze by¢ przez
takie osoby traktowany jako wazny.

Pewnym utatwieniem moze by¢ prowadzenie badan ukierunkowanych nie tyle
na stan obecny, ile na przyczyny takich, a nie innych oczekiwan kompetencyjnych
pracodawcéw. Koncentracja wylacznie na stanie obecnym oznacza, ze wyniki
badan moga (wobec gwaltownych zmian zachodzacych w branzy farmaceutycznej)
by¢ nieaktualne juz w chwili ich publikacji. Identyfikacja obiektywnych przyczyn,
dla ktérych przedsiebiorstwa w ten, a nie w inny sposdb ksztalttuja swoje potrzeby
kompetencyjne, lepiej oddaje ostateczny, nakierowany na rozwigzywanie przy-
szlych probleméw, cel badan. Jednocze$nie zastosowanie tego podejscia pozwoli
na stale aktualizowanie ostatecznego wyniku pracy, czyli w efekcie na ksztal-
cenie opierajace sie na tres$ciach nieustannie i automatycznie aktualizowanych.
Przynajmniej niektére, istotne dla ksztaltowania sie potrzeb kompetencyjnych
przedsiebiorstw z branzy farmaceutycznej, czynniki znajduja sie poza bezposred-
nim wplywem organizacji sektora farmaceutycznego. Wéréd tego rodzaju czynni-
kéw mozna wymieni¢ np. zmiany wynikajace z doskonalenia lub wprowadzania



EDUKACJA EKONOMISTOW | MENEDZEROW Nr 2 (32) 2014_Trojanowska_Rostkowski

54 Monika Trojanowska, Tomasz Rostkowski

nowych metod i technik produkcji czy zmiany w prawie, bezposrednio i posrednio
wplywajace na funkcjonowanie przedsiebiorstw z branzy farmaceutycznej. Mozna
uzna¢ w zwigzku z tym, iz proces powstawania tego rodzaju innowacji jest dtugo-
trwaly, a ponadto czas niezbedny do skutecznego dostosowania sie do tego rodzaju
zmiany wewnatrz przedsiebiorstw dodatkowo wydltuza okres przystosowania sie
do zmiany i w konsekwencji czas ksztaltowania sie potrzeb kompetencyjnych
przedsiebiorstw z sektora farmaceutycznego. Wynika stad mozliwo$¢ identyfiko-
wania tego rodzaju przyszlych zmian, szacowania prawdopodobienstwa ich wpro-
wadzenia i na tej podstawie podejmowania préb przewidywania przynajmniej
czesci przyszlych potrzeb pracodawcéw z tej branzy. Pewnym ulatwieniem jest
fakt, ze zaréwno innowacje prawne, jak i innowacje technologiczne to elementy
globalnych trendéw, ktére ksztaltuja sie poza Polska. Wynika stad mozliwos¢
wykorzystania doswiadczen przedsiebiorstw z krajéw szybciej absorbujacych tego
rodzaju nowosci i przewidywania przysztych potrzeb kompetencyjnych pracodaw-
c6w z tego sektora lub co najmniej identyfikacji trendéw.

Uwzglednienie tego rodzaju podejécia, nakierowanego na ksztalcenie kom-
petencji w kierunku najbardziej prawdopodobnego rozwoju branzy, moze by¢
odpowiedzig na typowe zaréwno dla instytucji ksztalcenia formalnego, jak dla
instytucji ksztalcenia pozaformalnego opéznienie w ksztalceniu kompetencji
wymaganych przez przedsiebiorstwa.
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Summary

Competences and Qualifications from Sectoral Perspective
in Pharmaceutical Sector

The main objectives of the article are to present the determinants of the
sectoral competences and qualifications that were selected based on the empirical
research concerning the supply of and demand for competences and qualifications
in the pharmaceutical sector and discovered research problems. The results of the
research will serve to create Sectoral Qualifications Framework. The aim of the
research is to identify crucial competences and qualifications for the particular
sector of the economy (pharmaceutical sector) in order to improve the operation
of the labour market. Sectoral Qualifications Framework aim is the elimination of
the gap between the educational programs offered on the market and actual needs
of enterprises of particular economy sectors.

Keywords: specific competences, specific qualifications, Sectoral Qualifications
Framework, system of Polish Qualifications Framework, pharmacy, pharmaceutical
industry.

Pesrome

Komnerenuun u kBaaudukanum B OTpaCA€BOM acIeKTe
Ha npuMepe ¢papMaLieBTUYECKON OTPACAU

[maBHasA Nenb CTaTbM - II0Ka3aTb OOHApY)XeHHble Oarofaps 3SMIMPUYECKUM
MCCTIe[OBAaHMSIM OTPaciIeBble paKTOPbL, 00YC/IOBINBAOL e KOMITETEHI[ NI M K BaTUPUKALIUIL,
Kacawluecs CIpoca M IpefIoKeHMs KBaaudukauuil B GpapMaleBTUYeCKOM CEKTOpe,
a TaK)Xe BBIABUTD MCCIEHOBaTeNbCKue MpobmeMbl. DddeKToM cO3gaHMA OTPACIeBBIX
pamok kBanuduxaunit (OPK) siBisieTcst Bbife/ieHNe KIIOUEBBIX [JIsI pealnsaluy 3agad
KOHKPETHOJI OTpaciy — B 3TOM clydae (apMalleBTUYECKOTO CeKTOpa — KBanmpuKarmi
C LeJbl0 YIy4lleHUs (YHKIMOHMPOBAHNUSA PbIHKA TPyHa, B TOM 4YMCe OTpaHMYEHNS
paspbiBa MeXAy IIpefaraeMbIM) MOJIOFEXM M B3POC/IBIM IIPOrpaMMaMy OOydeHUs 1

I[e]u/ICTBI/[Te)'[I)HI)IMI/I HOTP€6HOCTHMI/I HpeI[HpI/I}ITI/[ﬂ OTAENTbHBIX CEKTOPOB 9KOHOMMKI.
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