
当前环境下医药代表的创新使命 

一、项目背景与项目目标（Why） 

1.1 项目背景 
在当前医药行业面临严格合规要求和市场竞争加剧的背景下，AI 技术已经加快步伐的

渗透到行业的各个环节，能不能有创新的业务方法，技术手段，项目形式，来应对当前的挑

战，能不能有更多的思考维度，来提高公司的竞争力，差异化，高质量的提高业务增长？ 

项目希望抛砖引玉的方式，总结和回顾业务上的问题，真实反馈一线业务中碰到的痛点，

难点，打开大家的思路，集思广益，群策群力的，探讨真正落地可行的实际方案。 

当前业务面临的挑战： 

⚫ 市场环境：市场竞争加剧，政策法规收紧，对医药代表的要求逐步提高。 

⚫ 产品策略：VBP 产品的销售，指标的完成；慢病成熟产品和厂家的合作协同；重点产品

与非重点产品的差异化打法等 

⚫ 信息搜集：如何搜集和掌握一线的市场信息，产品信息，医学信息，以及了解市场的竞

争格局 

⚫ 政策合规：如何合规的开展活动，对医生进行拜访，沟通 

⚫ 业务专业：拜访前的准备，话术，医学知识 

⚫ 资源投入：财务，资源的投入，使用，投入产出的衡量 

1.2 项目目标 
发现真问题，了解新动向，找到新办法，落地好项目 

二、创新方法论（How） 

2.1 设计思维（Design Thinking） 

基于深刻理解用户需求的创新方式： 

创新解决方案 = f（需求性， 可行性， 可盈利性） 

三个核心维度： 

需求性（Desirability）：关注目标用户的需求和期望，确保解决方案真正满足他们的实际需



求。 

可行性（Feasibility）：评估解决方案在技术和资源方面的制约，确保方案在现有条件下可行。 

可盈利性（Viability）：考虑解决方案的商业价值，确保其具有经济上的可持续性。 

2.2 约束理论（Theory of Constraints，简称 TOC） 
是一种管理理念，旨在帮助组织识别并优化限制系统绩效的关键瓶颈，从而实现整体目

标的最大化。 

系统绩效提升 = f（识别约束，优化约束，提升系统） 

三个核心维度： 

 

识别约束（Identify Constraints）：确定限制系统或流程达到更高绩效的关键瓶颈或障碍。：

医药代表在市场推广中，需要找出影响销售或客户满意度的主要障碍。，例如医生对新产品

的认知不足或市场竞争激烈等。 

 

优化约束（Exploit Constraints）：充分利用现有的约束资源，确保其以最高效率运作。针对

识别出的瓶颈，医药代表可以集中资源和精力，通过提供专业培训、举办学术活动等方式，

提高医生对产品的了解和认可度。 

 

提升系统（Elevate System）：在优化现有约束的基础上，采取进一步措施，如增加资源或改

变流程，以彻底消除瓶颈。如果通过内部优化仍无法解决问题，医药代表可以建议公司增加

市场投入、调整产品策略，或引入新的合作伙伴，以全面提升市场竞争力。 

 

简单总结一下： 

创新方案 = （真问题 + 新（技术/形式/方法）+ 新办法）* 好项目 

三、新的技术，新的形式 

3.1 新的技术 
如果把 AI 技术定义为第四次工业革命，首先还是邀请大家填写一个问卷，来看看大家

对第四次工业革命的看法，看看大家觉得 AI 技术对生产效率的提升达到了一个什么样的程

度。主要在以下几个方面：系统软件开发，市场宣传设计，医学内容产出，科研内容产出等。 

那么我们来看看几个例子，说明以下这几个方面对生产效率的提升。 

 

这里面还有一个关键的问题，大家知道摩尔定律吗？传统上，摩尔定律描述了计算机硬

件性能将会是指数级增长，从而技术的迭代提升也是指数级的增长，但是这一次 AI 技术提



高生产效率的的迭代速度已经远远超过了摩尔定律。和前三次工业革命，甚至是互联网，移

动互联网，数字化技术革命已经大大的不同了。面对如此迅猛的 AI 技术迭代更新，就会产

生两个关键的问题：1. 医生的需求的变化是非常快的；2.信息传递的速度是非常快的；如果

我们业务不改变思路，进行快速的，经济的，有效的反馈用户需求，尝试新的技术，找到好

的办法，整个业务将会面对很大挑战性。 

举个例子，在当前人工智能（AI）技术快速迭代的背景下，企业在引入 AI 创新系统时，

需要重新评估项目的规划和执行策略。以某行业领先企业计划实施的智能标书撰写系统为

例，传统的项目流程包括技术方案选型、立项、招标采购等阶段，通常耗时 4 至 6 个月。此

外，各部门对系统的非业务需求（如审批流程设置、数据整合、文件管理、合规上线流程等）

约占整个项目实施周期的 60%，4-5 个月，而核心业务功能（智能标书撰写）的实现仅占 40%，

3-4 个月。整个项目周期预计为 8 个月，项目预算也在市场合理范围内。 

在以往，供应商通常会积极参与此类项目，因其具备标杆企业的示范效应和合理的项目

预算。然而，在 AI 技术快速发展的环境下，时间成本成为关键考量因素。如果项目从技术

选型到招标采购耗时 6 个月，期间 AI 技术可能经历多次迭代，导致最初选定的技术方案在

项目完成时已被市场淘汰。因此，领先的解决方案供应商需要权衡这段时间内的技术更新风

险和投入产出比，可能选择放弃参与该项目。 

这反映了 AI 技术快速迭代对行业带来的深远影响，企业在规划和实施 AI 相关项目时，

需要更加敏捷，减少非核心功能的开发周期，以适应快速变化的技术环境，确保项目的前瞻

性和竞争力。 

3.2 新的形式 

3.2.1 新的推广形式 

随着医药行业数字化进程加速，推广形式正从传统模式向多元化、互动化方向转型，人

机交互体验成为关键驱动因素： 

会话式交互体验：由于 AI 的出现，会话式的人机交互，将会压倒性的替代其它的人机

交互形式，那么通过智能客服， AI 助手等方式，为医生提供即时药品信息查询、学术内容

推送及病例分析服务将会非常的普遍。 

短视频与社交媒体互动：AI 成图，AI 生成视频的功能的普及，短视频平台，数字人（如

抖音、微信视频号）将成为学术传播新阵地，通过可视化内容展示药品疗效和临床案例。 

虚拟现实（VR）与增强现实（AR）：用于模拟手术场景或药物作用机制演示，提升医生

对复杂治疗方案的认知。如可能借助 AR 技术展示药物透皮吸收原理等。 

3.2.2 新的需求形式 

医生获取新的产品知识，诊疗方式带来的对新形式的需求，药品的研发周期将会大大缩

短，药品的信息将会爆发，如何更有效的帮助医生进行学习？在 DeepSeek 出现之后，如果

DeepSeek+产品智能知识库，DeepSeek+智能文献库，DeepSesk + 智能案例集，智能案例

集+智能模拟诊疗，智能案例小助手等工具帮助医生快速掌握前沿疗法。 

医生进行自己的科研，职业路径规划及成长带来的新的形式的需求，医生的科研的效率

也会大大提升，如何帮助医生进行新的科研？借助大数据工具分析真实世界数据（RWD），

辅助医生设计研究方案，整合临床数据资源，支持医生科研项目。 



医生满足自己影响力的提升，带来的新的需求，新的媒体形式，新的宣传形式，新的媒

体路径。医生可通过专业内容（如病例分享、科普文章）在垂直平台（如医学社区），短视

频平台建立个人品牌。 

医生满足自己收入的提升带来的新的形式，更合规的方式，能够将医生的专业水平体现

出来，从而获得相应的合规报酬。 

3.2.3 新的合规形式 

集采政策在变，监管政策在变，项目合规形式在变 

四、真问题：如何了解医生真实的需求？ 
医药代表的最重要的任务就是获得医生的信任，而获得信任的方式就是发现医生的需求，

从而解决医生的实际问题。 

4.1 需求和需要的区别 
需要是“问题是什么”（如医生需要有效的患者随访，降低脱访率），需求是“如何解决问

题”（提供高效的患者随访工具，帮助医生更好的发文章）。 

如何判断真需求： 

• 场景验证：与用户实际痛点强关联（医生因为想发更好的文章，所以希望降低脱访

率）； 

• 数据支持：通过行为数据或市场调研确认普遍性（如 80%医生高频查阅指南）； 

• 可行性：技术、资源和成本可支撑（如医生的科研经费是有限的，在有限的经费下

如何满足医生的需求？）。 

 表层需求（Want）：用户直接表达的要求（如医生要求“多开学术会议”）；深层需求

（Need）背后的核心动机（如医生实际需要提升科研影响力）追问“为什么”（如：为什

么需要会议？→ 缺乏高效学习渠道）；关联行为数据（如医生参会频率与论文发表量的

相关性）。 

如何区别表面需求和真需求： 

• 表面需求：“希望获得更多文献资源”（Want）； 

• 真需求：提升论文发表效率（Need）； 

• 解决方案：提供 AI 文献分析工具（如智能科研小助手）+ CRO 合作（Demand）。 

常见的误区，如混淆解决方案与需求：将用户提出的工具（如“短视频培训”）误认为需

求，忽略其背后的知识获取效率目标；忽视动态变化：集采政策下，医生对创新药的需求可

能从“疗效优先”转向“性价比优先”。 

4.2 创新四问 
哪些需求是还没有得到解决的？ 

哪些需求是普遍的，哪些需求是特异华的？ 

哪些需求是可以以更快的（时间维度），更好的（效果维度），性价比更高的（成本维度）



方式进行解决的？ 

哪些需求是我的能力范围内能够解决的，哪些需求是我需要协调资源能够解决的？ 

4.3 医生需求的分析 

4.3.1 医生的需求 

需要找到满足人性的普遍需求，如果是特质的，差异化的需求，往往满足需求的成本会

更高。 

⚫ 提升自己的诊疗水平（获取新产品知识，新诊疗方法）：医生希望更有效的获取最新的

产品知识和诊疗方法，以提高临床实践能力。 

⚫ 提升自己的学术地位（职级路径，科研，科普，学术活动）：参与科研、科普和学术活

动，规划职业发展路径，增强学术影响力。 

⚫ 提升自己的影响力：通过媒体宣传和学术交流，扩大在业内的知名度。 

⚫ 提升自己的收入：在合规前提下，通过专业服务获得相应报酬。 

4.3.2 医生的标签 

不同领域内的医生是不一样的，不同类别的医生是不一样的，患者驱动型，科研驱动型，

指南驱动型，学术驱动型 . 

慢病领域（如糖尿病、高血压），肿瘤/罕见病领域，感染/急性病领域等，内科和外科也

是不一样的。 

五、真问题：如何反馈真实的业务困难？ 

5.1 如何甄别业务中的实际困难 
资源排序：钱，人，技术，市场政策，进行排序，从而以一下的思路进行甄别： 

我要解决什么问题？ 

我有哪些资源 

我能协调哪些资源 

我还需要哪些资源 

我协调资源后的代价是什么？钱，人，技术，政策？ 

5.2 具体业务困难的思考维度 
市场环境：市场竞争加剧，政策法规收紧，对医药代表的要求逐步提高。 

产品策略：VBP 产品的销售，指标的完成；慢病成熟产品和厂家的合作协同；重点产品

与非重点产品的差异化打法等 

信息搜集：如何搜集和掌握一线的市场信息，产品信息，医学信息，以及了解市场的竞



争格局 

政策合规：如何合规的开展活动，对医生进行拜访，沟通 

业务专业：拜访前的准备，话术，医学知识 

资源投入：财务，资源的投入，使用，投入产出的衡量 

六、新办法：如何产生新的办法？ 
找到新办法，要有三个关键的认知： 

⚫ 时间成本是最大的成本 

⚫ 技术手段可以显著降低成本 

⚫ 以前我不可能做的事情可能可以做了 

现在由于技术的易获得性，有两个变化：以前贵的方案，变得更便宜了；以前做不了的，

现在可以做了。什么意思，举一个例子： 

罗振宇早期创业的核心内容载体是《罗辑思维》视频节目，传统电视台级视频制作需要

专业摄像机、灯光设备、剪辑工作站等，总成本约 200 万元。而 2012 年前后，消费级单反

相机（如佳能 5D Mark II）的视频拍摄功能逐渐成熟，其画质已接近专业设备，单机成本仅

需数万元，单反相机+笔记本电脑即可完成拍摄、剪辑，无需租用演播厅。一下他就干起来

来了。那么在 AI 显著降低成本，提高效率的前提下，我们必须： 

• 低成本，小规模的快速试验（AB 测试）：在有限范围内测试新方案，收集数据，评

估效果，降低试错成本。 

• 能支持我快速迭代优化：根据试验结果，持续改进方案，逐步完善，提升成功率。 

• 可以通过技术驱动创新：市场信息，医学信息，法规信息等，整合资源，形成合力。 

七、好项目：如何落地一个好项目？ 
明确的价值主张 

明确的需求痛点 

时间成本低，试错成本低（这个非常关键） 

技术手段对成本降低起到了显著的作用 

信息差 


