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RESUMO

Face as dificuldades sentidas atualmente pelas farmacias portuguesas, devido ao
aumento da concorréncia e as alteracdes politico-legais € necessario explorar novas

estratégias para lidar com estas adversidades.

Este projeto aborda a integragdo e desenvolvimento de um novo tipo de servigo
numa determinada farmécia comunitaria, com o objetivo de melhorar a sua posi¢do no
mercado e superar a sua concorréncia direta. Este novo servigo ira consistir na prestacao

de cuidados de enfermagem domiciliarios por parte de uma farméacia comunitéria.

A inclusdo deste tipo de servico ird requerer algumas mudangas significativas na
sua organizacdo e funcionamento, levando mesmo a uma necessidade de definir novas

orientacOes estratégicas para este tipo de negocio.

Através deste projeto pretende-se entdo encontrar uma nova estratégia de negécio

para esta farméacia e compreender mais detalhadamente o potencial deste tipo de servigo.

Palavras-chave: Farmacia Comunitaria; Enfermagem; Cuidados Domiciliarios
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ABSTRACT

The portuguese pharmacies have been facing recently some difficulties, related
with the increase of competition and with political and law changes. Because of that, it

seems necessary to explore new strategies to deal with these adversities.

This project is about the launch and development of a new type of service in a
specific community pharmacy, with the objective of improving it’s position on the market
and overcome the direct competition. This new service consists on nursing home care in

partnership with the pharmacy.

The exploration of this kind of service will require an amount of significant
changes on it’s organization and structure, leading to a new definition of strategic

orientation of this kind of business.

In the end of this project is intended to develop a new business strategy to this
particular pharmacy and comprehend more thoroughly the potential of this type of

service.

Keywords: Community Pharmacy; Nursing; Home Care



A Prestacdo de Cuidados Domiciliarios numa Farméacia Comunitaria

AGRADECIMENTOS

Gostaria de agradecer a um conjunto de pessoas sem as quais a realizacdo deste trabalho

ndo seria possivel.

A minha orientadora Professora Doutora Generosa do Nascimento, pela sua constante
disponibilidade ao longo deste periodo, e pela sua partilha de conhecimentos e

experiéncia imprescindiveis.

A todos os profissionais da farméacia Central Park que colaboraram na realizacao deste
projeto, pela sua disponibilidade, em especial as Doutoras M? Amélia Goncalves e M?

Oliveira.

A Sofia, pelo teu amor e dedicagio, por toda a paciéncia, motivacdo e compreensdo em

todos 0s momentos.

Aos meus pais e @ minha irma Rita por sempre acreditarem em mim e me apoiarem ao

longo da minha vida.

A todos, muito obrigado!



A Prestacdo de Cuidados Domiciliarios numa Farméacia Comunitaria

INDICE
1. INTRODUGAOQ ... 6
1. REVISAO DE LITERATURA ..ot seeess e seseseseseees 9
1.1 Sistema de Salde em POrtUGal.........ccorieiriiririiierieee s 9
1.2 Farmacia COMUNITAITA......cceririieeeeieieiriccee ettt 11
1.3 Cuidados Domiciliarios de Enfermagem............cccceeeueverereececcsesseeeeeenn, 15
2. METODO ...t essssesess s ssss st sssess st 18
2.1 MELOUOIOGIA. ..ot 18
2.2 Técnicas de Recolha de Dados ...........cccevrriirieinninineceeesreeee e 18
2.3 Técnicas de Tratamento de Dados.........cccovirrererininicceesreeee e 19
3. DIAGNOSTICO ..oiiieireeeineeeeseseiesseesssssesssssse st sss s ssssss s sssssens 20
3.1  Caracterizacdo da Farmacia Central Park.............ccccovierinniennceneeseeeens 20
3.2 Caracterizacdo Socio-Demografica dos Clientes...........cceeeeeieieecececiceseeee 22
3.3 ANalise da CONCOMENCIA........cceueueuririireieieieieireee et 23
34 ANALISE SWOT ..ottt a s 23
3.5 ANALISE CrITICA. ..ttt 25
4, PROJIETO ...ttt sttt bbb sen 27
Ot |V 113 Uo TR 27
B.2  VISBO...oiuiiiiietieieieiris ettt ettt 27
B3 VAIOTES ..ttt 27
4.4 OrientaCOes ESLrategiCas. ...ttt 28
4.4.1 SeleGao de ESrategia........covuererieereieieiesie e 30
4.4.2 COMUNICAGAD .....eveeueenteeete sttt sttt sttt ettt b bbbt e e neeab e b b sbenneas 30
4.4.3 RECIUTAMENTO ...ttt st et e et e ste e sre e nbeesreeenne e 31
4.4.4 Segmentagdo, Target € POSICIONAMENTO..........ccviiriiiiieieee e 32
5. SERVICO DE APOIO DOMICILIARIO ... 35
5.1 Apoio na maternidade e a0 reCém-NasCido ..........cccccvvevieeieieeie e 35
5.2 Cuidados a pessoa com incapacidade temporaria ou permanente.................... 36
5.3 Formagao de cuidadores iNfOrMAIS ..........cceveiriiiiienescsee e 36
5.4 Realizacao de tratamentos a0 domICili0.........ccccvvvvviivereeie i 38
5.5 Desenvolvimento de app para apoio ao Cliente.........cccccvevvevivereeiesieseece e 38
5.5 POIItICA 08 PrEGO ...c.viiiiiiiieieie et 39
5.6 EStUAO ProVISIONAL......cc.coiiiiiiiiiie e 39
A © (o] 3100 =T o - F PRSPPI 42



A Prestacdo de Cuidados Domiciliarios numa Farméacia Comunitaria

6. CONCLUSOES ..o e e s e s e s s s s s ses e en e 44
7. REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS ..o s s 46
8. AINEXOS oo s et s e s e s e s s e e s es s er s 50

INDICE DE FIGURAS

Figura 1- N° de Farmacias em Portugal com processos de Insolvéncia e/ou Penhora

(2012 a 2014) Fonte: adaptado de OPSS (2015) .....ccocveveiierieeienieresie e 12
Figura 2 - N° de farmé&cias em Portugal que encerraram e reabriram (2010 a 2014)

Fontes: OPSS (2015), adaptado de INFARMED ..........ccccooiiiiiiiieieec e 13
Figura 3- Farmacia Central Park ...........cccccooveiiiiiiicii s 20
Figura 4- Farmacia Central Park ............coooeiiiiiiiiiieisese e 20
Figura 5- Farmacia Central Park ............ccoeeiiiiiiiiesese e 21
FIgUra 6 - ANALISE SWOT .....oiciiicce ettt sre e 24
Figura 7 — Balanced Scorecard Fonte: AUtoria propria.........ccccccevveveerieiiveseesesieeseennens 28
Figura 8 — Tridngulo de Ouro do POSICIONAMENTO .......covveviriiiiiriiiieieeieeie s 34

INDICE DE TABELAS

Tabela 1 - Estimativa de Receitas (Cenario 1) Fonte: Autoria propria........ccccceeeeeeeeevvenreenenne. 40
Tabela 2- Estimativa de Receitas (Cenario 2) Fonte: Autoria propria.........cceeeeeeeververeereeeenenn. 40
Tabela 3- Cronograma de Atividades  Fonte: Autoria propria.........cccceeceeeeeeseresiesieseereenenns 42


file:///C:/Users/AnaGil/Desktop/Tese%20de%20Mestrado_Pedro%20Silva.docx%23_Toc528611828
file:///C:/Users/AnaGil/Desktop/Tese%20de%20Mestrado_Pedro%20Silva.docx%23_Toc528611828
file:///C:/Users/AnaGil/Desktop/Tese%20de%20Mestrado_Pedro%20Silva.docx%23_Toc528611829
file:///C:/Users/AnaGil/Desktop/Tese%20de%20Mestrado_Pedro%20Silva.docx%23_Toc528611829
file:///C:/Users/AnaGil/Desktop/Tese%20de%20Mestrado_Pedro%20Silva.docx%23_Toc528611830
file:///C:/Users/AnaGil/Desktop/Tese%20de%20Mestrado_Pedro%20Silva.docx%23_Toc528611831
file:///C:/Users/AnaGil/Desktop/Tese%20de%20Mestrado_Pedro%20Silva.docx%23_Toc528611832
file:///C:/Users/AnaGil/Desktop/Tese%20de%20Mestrado_Pedro%20Silva.docx%23_Toc528611833
file:///C:/Users/AnaGil/Desktop/Tese%20de%20Mestrado_Pedro%20Silva.docx%23_Toc528611834
file:///C:/Users/AnaGil/Desktop/Tese%20de%20Mestrado_Pedro%20Silva.docx%23_Toc528611835

A Prestacdo de Cuidados Domiciliarios numa Farméacia Comunitaria

1. INTRODUCAO

O setor da Saude, tal como muitos outros, tem enfrentado profundas alteragcdes nesta
ultima década. Fatores como 0 consequente aumento de concorréncia, 0 aumento
constante de procura, o envelhecimento da populacdo e recentes alteragdes legislativas
tém levado a uma necessidade de revisdo do modo como este setor tem vindo a ser

explorado.

No caso especifico do setor farmacéutico, em Portugal, as farméacias comunitarias tém
sido sujeitas a grandes alteracfes provocadas principalmente pelos efeitos ainda sentidos
pela crise econdmica, mudancas no contexto politico-legal e 0 aumento concorrencial. As
farmécias comunitérias estdo atualmente a atravessar um periodo de profundas mudancas
em todo o mundo. Tal como White e Clark (2010), ja haviam referido no inicio da década,
a melhor solucéo para lidar com este desafio consiste em aumentar o seu profissionalismo
sustentado na sua experiéncia clinica e na prestacdo de servicos de informacao,

procurando assim diferenciar-se da concorréncia.

O setor farmacéutico é regulado pelo Estado a nivel de licenciamento, recursos humanos,

assim como ofertas de produtos e servi¢os prestados.

A partir de 2005, com o Decreto de Lei n® 134/2005 tornou-se possivel a outras superficies
comerciais, a venda de medicamentos ndo sujeitos a receita médica (MNSRM), até entdo
exclusiva as farmécias, surgindo assim novos concorrentes como as parafarmacias e as
grandes cadeias de supermercado que passaram a possuir espagos proprios de venda
focados neste tipo de produtos.

O Decreto de Lei n® 307/2007 veio posteriormente também modificar de forma radical
um regime juridico que remontava a década de 60, procurando adaptar a legislacdo as
necessidades atuais da sociedade portuguesa. A partir desta data a propriedade da
farmécia deixou de estar limitada a farmacéuticos. Todas estas alteragcdes criaram
elevadas perdas de contribuicéo por parte das farmacias, fragilizando de forma severa a
sua situacao financeira e colocando em risco a sobrevivéncia das Farméacias Portuguesas

de acordo com o Observatdrio Portugués dos Sistemas de Saude (OPSS, 2015).

Este aumento concorrencial e a situacdo delicada deste tipo de empresas tornaram

indispensavel a modificacdo da sua gestdo e adaptacdo as condigdes atuais do mercado.
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Desta forma surgiu a necessidade das farmécias analisarem 0s seus servicos e procurarem
solugdes que garantissem a continuacdo de uma prestacdo de cuidados de qualidade,
satisfazendo as necessidades dos seus clientes e assegurando a fidelizagéo e retencdo dos
mesmos. Neste contexto, as farméacias tém adotado novas estratégias para garantir a sua
sobrevivéncia, introduzindo novos tipos de servicos. O Decreto Lei 307/2007 permite que
as farmécias, a par da dispensa de medicamentos, desempenhem outras fungdes de
relevante interesse publico na promogéo da saude e do bem-estar dos utentes. Um destes

servigos consiste no apoio domiciliario.

Tem-se evidenciado um aumento na esperanca media de vida e na dependéncia dos idosos
em Portugal como é comprovado pelos dados do Instituto Nacional de Estatistica (INE).
As estimativas apontam para que em 2050 os idosos (individuos com idade superior a 65
anos de idade) correspondam a 32% da populacéo total e que nos préximos 20 anos, 0s
maiores de 85 anos tenham um crescimento de 70%. Segundo alguns autores (Petronilho,
2007; Araujo, 2010), é previsivel que esta evolucéo, além de representar ganhos na salde,
provoque também um aumento de predominancia das doencgas crénicas e degenerativas,
requerendo cuidados especificos e prolongados com vista a promover qualidade de vida
aos individuos em causa (Campos, 2008). E neste &mbito que surgem alguns tipos de
Servigos que assegurem a manutencdo da independéncia dos idosos, prestando cuidados
de satde no seu domicilio, evitando desta forma, o recurso a institucionalizacdo (ANF,
2009). Sdo medidas que visam a poupanca de recursos nao so a nivel familiar como a
nivel do Estado.

O SAD (Servico de Apoio Domiciliario), de acordo com o0 Despacho Normativo n°62/99
de 12 de Novembro, é uma resposta social que consiste na prestacdo de cuidados
individualizados e personalizados no domicilio a individuos e familias que ndo possam
assegurar temporaria ou permanentemente a satisfacdo das necessidades basicas e/ou as
atividades da vida diaria. Contudo, segundo o estudo de Martin et al. (2010) verifica-se
que o SAD néo tem capacidade para dar cobertura aos utentes na totalidade apresentando
apenas capacidade para 67.127 utentes.

E neste ambito que surge a ideia deste projeto que pretende através de uma farmécia
comunitaria, providenciar cuidados de enfermagem ao domicilio. Numa altura em cada
vez mais é requisitado o apoio domiciliario, € esperado que esta consiga encontrar solucéo

para a crescente procura dos utentes que carecem deste tipo de apoio. Importa neste
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contexto, definir um modelo de negdcio integrado nos servigos de uma farmécia

comunitaria.

Propb6em-se assim como objetivos especificos, desenvolver este modelo de negocio
integrado nos servicos ja existentes de uma farmacia comunitaria e analisar o impacto do

seu funcionamento.

A estrutura do trabalho ira consistir numa primeira fase pelo quadro tedrico, onde sera
feita uma revisao literaria da bibliografia considerada mais relevante e relacionada com a
tematica. Posteriormente, surge o capitulo do método, onde é referenciada a metodologia
utilizada e a forma como foi realizada a recolha e o tratamento dos dados colhidos. De
seguida, é elaborado o diagnostico onde é feita uma caracterizacdo da farmécia, dos seus
clientes e do mercado. Seguidamente, é entdo apresentado o capitulo do projeto, em que
sdo definidas as orientacOes estratégicas e apresentadas as caracteristicas detalhadas deste
novo servico. Por ultimo, serdo feitas as conclusdes no que dizem respeito a

implementacdo deste projeto.
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1. REVISAO DE LITERATURA

1.1 Sistema de Saude em Portugal
O setor da Saude em Portugal é constituido por um conjunto de entidades publicas e por
uma rede de entidades de caracter privado. Independentemente do seu modo de gestdo
todas estas empresas sdo reguladas pelas politicas e estratégias do Ministério da Saude
Portugués. A rede de servicos de saude publica foi constituida em 1979, através da criacao
do Sistema Nacional de Saude (SNS). Inspirado no SNS briténico, assegura 0 acesso
gratuito a cuidados de salude de qualidade elevada a todos os cidadéos,
independentemente do seu estatuto economico e social. Este direito é assegurado pelo
artigo 64 da Constituicdo da RepuUblica Portuguesa, em que garante a todo o cidaddo o
acesso aos cuidados da medicina preventiva, curativa e de reabilitacdo,
independentemente da sua condi¢do econdmica. Este sistema é financiado pelos impostos

diretos e indiretos cobrados pelo Estado portugués.

Com o passar dos anos surgiram, contudo, alguns problemas como o subfinanciamento,
a concentragdo de recursos no setor hospitalar, a descoordenacao entre cuidados primarios
e secundarios, o crescimento do setor privado, que tém condicionado desiguais
oportunidades de acesso a Salde a individuos com menor poder econémico (Margues e
Macedo, 2018). O elevado crescimento da despesa e das necessidades financeiras por
parte do setor da Saude sempre se demonstrou uma grande preocupacdo por parte de
diversos governos. Tal como refere Morais (2016), o sistema de Saude evidencia-se como
um fator de insustentabilidade do proprio sistema, inclusive o econémico, ndo apenas em

Portugal como em todo o mundo.

Para dar resposta a estes problemas estruturais do setor, 0 governo portugués optou entao
por implementar um conjunto de reformas, levando a iniciar um processo de
empresarializacdo. Esta medida levou a criacdo de uma cultura de gestdo, permitindo
enfrentar os principais desafios colocados ao SNS e melhorar a eficiéncia e eficacia da

gestdo hospitalar (Major e Magalhées, 2013).

Este processo passou numa primeira fase por transformar a maioria dos hospitais publicos
em Sociedades Anonimas (S.A.) e posteriormente, em Entidades Publicas Empresariais
(E.P.E.). Procura-se assim, promover a tendéncia de empresarializacdo, incluindo a
privatizacdo, o foco na execucdo de padrdes de qualidade e externalizacdo de servigos

através de parcerias publico-privadas (Marques e Macedo, 2018). As autoras acrescentam
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que foi dado assim um primeiro passo na reforma quanto a divisao entre o financiamento
e a prestacdo de cuidados, por via da imposicdo de uma gestdo por objetivos e da
progressiva transferéncia de servicos publicos para o setor privado. Constata-se assim,
uma maior interacao entre os setores publico e privado afim de melhorar a eficiéncia na

gestdo dos recursos publicos relacionados com a Salde (Barros et al., 2011).

O setor da Saude, tal como outros setores, sofreu um grande abalo no inicio desta década
com a crise economica. Devido a sua crise de divida soberana, o governo portugués foi
obrigado em Abril de 2011 solicitar um resgate financeiro a Comissdo Europeia, levando
a fortes medidas de austeridade. Esta conjuntura econémica, conduziu a necessidade da
pratica de uma serie de politicas publicas de Saude marcadas por fortes restricbes
orcamentais e focadas num racionamento esmagador de recursos humanos, materiais e
financeiros (Barradas e Nunes, 2017). Uma das medidas tomadas, passou pelo aumento
das taxas moderadoras, ficando colocadas como das mais altas a nivel europeu (Barros,
2012). Quaglio et al. (2013), demonstram no seu estudo que estas taxas que consistem na
maior fonte de rendimento, além dos impostos para lidar com os gastos em salde,
dobraram o seu valor. Acrescentam ainda que o seu potencial de contencéo de custo e
aumento de eficiéncia, no que diz respeito as medidas de austeridade, aparenta ser
limitado. Marques e Macedo (2018), referem que se tem vindo a assistir a um aumento
da contribuicdo do individuo nas despesas com saude. Para além de se verificar o
crescimento da privatizacdo dos servicos de salde, constata-se a diminuicdo da
responsabilidade financeira pablica, passando esta para as familias e os individuos,

através do aumento dos fundos de seguros de salde ou pelas despesas diretas familiares.

Este aumento de encargos, pode assim levar a uma limitag&o no acesso dos cidaddos com
menores recursos financeiros, a servigos publicos de saude de qualidade (Barros, 2012;
Quaglio et al , 2013; Barradas e Nunes, 2017; Marques e Macedo, 2018).

Por outro lado, o setor privado da Saude tem evidenciado um grande crescimento em
Portugal a semelhanca do resto da Unido Europeia, constituindo um mercado
extremamente interessante. (Morais, 2016; Barradas e Nunes, 2017). Para além disso, tem
se vindo a presenciar uma migracdo consideravel do setor publico para o privado, por
parte dos profissionais de saude, relacionado em grande parte com os cortes salariais e as

condicdes oferecidas, resultantes das medidas de austeridade (Wenzl et al, 2017)

10
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1.2 Farmacia Comunitaria

A Farméacia Comunitaria de acordo com a Ordem dos Farmacéuticos e a Associagdo
Nacional de Farmacias (ANF) é uma definicdo comum para diversos paises europeus
daquilo que € a farmécia convencional. Este termo procura criar a distin¢ao entre os outros

tipos de farmacia existentes, como a farmacia hospitalar e as parafarmécias.

Pretende-se que este tipo de farmécia seja um espaco que se identifique pela prestacéo de
cuidados de saude de elevada diferenciagdo técnico-cientifica, procurando servir a
comunidade com a maior qualidade. Na farmacia comunitaria realizam-se ndo apenas
atividades dirigidas para o0 medicamento, mas também atividades dirigidas para o cliente

(Ordem dos Farmacéuticos, 2009).

Segundo a ANF (2014), as farmacias portuguesas sdo na sua maioria pequenas empresas
com uma media de 5,7 colaboradores, tendo Portugal uma das melhores redes a nivel
europeu, sendo constituida por 2892 farmécias no ano de 2015 de acordo com os dados
do INE.

Os primeiros registos da atividade farmacéutica remetem para o século XIII, onde o
boticario era responsavel por preparar e vender medicamentos, aconselhando os utentes
acerca do consumo dos mesmos. Nos anos 30 e 40 do século XX a farmécia em Portugal
enfrentou uma grave crise provocada pela industrializacdo do medicamento (Sousa et al.,
2014), levando as farmacias comunitarias a abandonarem o papel de producéo e venda e
passarem maioritariamente a ser um local de cedéncia de medicamentos (Pita, 2000). No
seguimento destes eventos o profissional farmacéutico teve de lidar com uma grave crise
de identidade profissional, passando a partir dos anos 70 a focar-se mais no utente, no
aconselhamento e no seu bem-estar (Pita, 2010). Deste modo, o farmacéutico comunitario
deixa a sua, outrora, funcdo principal de fabrico de medicamento, para prestar maior
atencdo ao seu cliente e a interacdo com o mesmo (Sriwong, 2004). E também neste
contexto que o termo de farméacia comunitéaria ganha enfase, com um papel fundamental
no sistema de Saude, uma insercdo social bem definida, funcionando como um elo de
ligag&o entre a comunidade e 0s servigos de salde e onde existe uma atengdo farmacéutica

redobrada.

No inicio do século XXI o setor farmacéutico em Portugal voltou a sofrer grandes
alteracdes com uma série de medidas politico-legais. A partir de 2005 com o Decreto de
Lei n°134/2005, a venda de MNSRM deixou de ser exclusiva para as farmécias, dando

11
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origem a nova concorréncia, nomeadamente as parafarmécias e os hipermercados que
passaram a ter departamentos dedicados exclusivamente a comercializagdo de MNSRM

e produtos de higiene.

Posteriormente, em 2007 ocorreu a liberalizacdo da propriedade através do Decreto de
Lei n°307/2007 em que a propriedade da farmacia deixou de ser exclusiva a farmacéuticos
além da possibilidade de se aplicarem descontos em medicamentos comparticipados pelo
Estado de acordo com o Decreto de Lei n® 65/2007. Por altimo, o desenvolvimento do
mercado de medicamentos genéricos veio a ter um enorme impacto financeiro, causando

perdas aproximadas de 5000€ anuais por farmécia (Aguiar, 2009).

Estas alteracOes legislativas relacionadas com o setor farmacéutico provocaram uma

enorme crise como se podem constatar com os dados da ANF.

350
300
250 169
200
150
100

50

Insolvéncias Penhoras

Hdez/12 wmdez/13 mdez/14

Figura 1- N° de Farmacias em Portugal com processos de Insolvéncia e/ou Penhora (2012 a 2014)
Fonte: adaptado de OPSS (2015)

Neste periodo o setor verificou um aumento de 177% de farméacias com processos de
insolvéncia e um aumento de 79,4% de farméacias com penhoras. Além disso constatou-
se também o encerramento de diversas farméacias como é corroborado pelos seguintes

dados disponibilizados pelo OPSS.

12
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Figura 2 - N° de farmacias em Portugal que encerraram e reabriram (2010 a 2014)
Fontes: OPSS (2015), adaptado de INFARMED

Segundo os dados apresentados pelo INFARMED (2015), entre 2010 e 2014 encerraram
61 farmécias em Portugal, sendo que apenas reabriram 24 no mesmo periodo

Este periodo em destaque é coincidente com a implementacdo de uma série de medidas
no ambito da intervencdo externa, com a Troika e o Ministério da Economia e que

afetaram significativamente o setor.

A farmécia de hoje encontra-se em tempos de mudanca (Rodrigues et al., 2007) que
implicam uma complexidade organizacional crescente, novos desafios, ameacas, mas
também oportunidades. Nunca foi tdo importante a gestdo das proprias farmacias e a
necessidade de procurar novas areas até ao momento pouco exploradas, no sentido de

fazer face as dificuldades sentidas por este setor.

E interessante neste ambito, compreender também o modo como as farmacias
comunitérias tém lidado com estas adversidades a nivel internacional. Kevrekidis et al.
(2018), referem que estando inseridas no mercado competitivo do setor farmacéutico, é
necessario gque as farmacias comunitarias desenvolvam estratégias eficazes de marketing.
Estas deverdo basear-se em informacéo contemporénea acerca do comportamento do
consumidor afim de atrair e promover a fidelizacdo de clientes. Castaldo et al. (2016),
acrescentam que as farmacias comunitarias em Italia, ao lidarem com nova concorréncia
como os mercados de retalho, deverdo adotar estratégias de marketing deste tipo, para

promover a fidelidade do cliente.

Em ambos os estudos, conclui-se que uma relagdo de confianca entre o farmacéutico e o

cliente é crucial para alcancar um desfecho benéfico em termos de cuidado ao cliente. A
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comunicacdo é um instrumento fulcral na satisfacdo do cliente no contexto farmacéutico.
Conhecer as preferéncias do cliente, compreender como, onde e quando comunicar com

este levam a uma personalizacao do atendimento do cliente.

A Internet € um instrumento que tem vindo a ser muito utilizada no setor da Saude para
fins comercias & medida que prestadores de cuidados e empresas associadas a Salde
publicitam os seus servicos e produtos. As farmacias online surgiram nos Estados Unidos
na década de 90, disponibilizando medicamentos sujeitos e ndo sujeitos a receita médica.
Tem sido um fendmeno com grande crescimento e que apresenta grande procura por parte
dos clientes como referem no Orizio et al. (2011). Do ponto de vista do cliente tem a
vantagem de ndo ter de se deslocar, podendo encomendar onde quiser e precos mais
acessiveis relacionados uma manutencdo mais barata e exploracdo de divergéncias de
precos entre paises. Por outro lado, a farmacia consegue também ter um maior nimero
potencial de clientes e o custo de exploragdo € inferior comparativamente a uma farmécia
tradicional (Makinen et al., 2005). Este tipo de farmacias tem vindo a operar também na
Europa em paises como a Dinamarca, Reino Unido e Holanda, contudo a legislacédo da
Comunidade Europeia tem vindo a controlar a sua evolugdo. Esta regulacdo esta
relacionada com a preocupagdo em verificar a qualidade e seguranca dos produtos

vendidos através destes pontos de venda.

Por Gltimo, outra estratégia que algumas farméacias comunitarias internacionais procuram
adotar passa pelo estabelecimento de parcerias com grandes empresas farmacéuticas.
Estas ultimas constataram que as farmacias comunitarias podem representar um
importante papel enquanto aliadas. Isto evidencia-se uma vez que as farmacias podem
beneficiar o seu negdcio, ja que possuem servicos de diagndstico. Ahlquist et al. (2010)
no seu estudo utilizam a diabetes como exemplo. Nos Estados Unidos estima-se que
existam 6 milhdes de diabéticos por diagnosticar, tendo estas farmacias feito enormes
investimentos para promover o rastreio da doenca. As farmacias podem ser Uteis para 0s
dois interessados, adquirindo novos clientes e ajudando as pessoas a prevenir
complicacdes de saude ao realizar um diagnostico em tempo atil. Os autores concluem
que ao alcangar uma parceria coesa, pode vir a ser um ganho para as companhias

farmacéuticas, as farmacias e doentes.
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1.3 Cuidados Domiciliarios de Enfermagem
De acordo com Ferreira e Santos (2011), é necessario reformular e adequar as politicas
de salde, tornando-as mais eficientes e capazes de fazer face aos desafios. Este autor
defende o recurso de cuidados farmacéuticos domiciliarios, sendo estes, no entanto
limitados uma vez que, de acordo com a legislacdo em vigor, apenas permitem a dispensa
de medicamentos ao domicilio. O apoio domiciliario € um servico que presta cuidados
individualizados e personalizados no domicilio das familias ou individuos, com ou sem

incapacidade fisica, seja temporéria ou permanente.

Como referido anteriormente, uma das consequéncias do aumento da longevidade da
populacédo é o predominio das doencas cronicas e suas complicagdes, que se traduzem no
aumento do numero de pessoas com limitacdes e que desenvolvam algum grau de
dependéncia. Araujo (2010) define a pessoa dependente como aquela que durante um
periodo de tempo necessita de ajuda de outra pessoa para realizar certas atividades de
autocuidado. Puchi e Jara (2015) destacam o papel do enfermeiro neste tipo de cuidados,
afirmando que tem uma importancia vital, ndo sé pela sua participacdo chave na equipa
de saude, como pelo seu potencial de resposta as necessidades de cuidado de satde dos
idosos a todos os niveis. Roper et al. (2001), no seu modelo de Enfermagem, realcam que
a avaliacdo do nivel de dependéncia ¢ uma competéncia do enfermeiro, permitindo
compreender de que modo os individuos devem ser assistidos e quais as intervencoes

mais adequadas para alcancar os objetivos definidos para cada situacao.

Ribeiro et al. (2014) defendem que a necessidade de cuidados de enfermagem néao se
limita a pessoa dependente, mas é extensivel a unidade familiar. Gago e Lopes (2012),
definem como objetivo dos cuidados domiciliarios, providenciar ao idoso e familia a
compreensdo, 0 apoio, o tratamento, as informacdes e o0s cuidados necessarios de forma

a gerir com sucesso as necessidades de satde no domicilio.

Sao muitas as intervengdes possiveis de realizar no decorrer de uma visita domiciliéria
no contexto de enfermagem, sendo este facto abordado em diversos estudos (Mendes et
al. 2016; Puchi e Jara, 2015; Abrahdo e Souza, 2013; Oliveira et al. 2013; Gago e Lopes,
2012; Rodrigues e Soriano, 2011), sendo as mais procuradas e realizadas, a execucdo de
tratamentos, a vigilancia e controlo de doencas cronicas como a hipertenséo e a diabetes

e por ultimo, o acompanhamento na toma de terapéutica.
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Este ponto é importante, uma vez que demonstra que para além da realizacdo de
tratamentos, os cuidados de enfermagem no contexto domiciliario possuem um forte

potencial em termos de promocéo de saude e de qualidade de vida.

Mendes et al. (2016), verificaram através do seu estudo que o acompanhamento dos
doentes diabéticos por um farmacéutico ou enfermeiro, em associacdo a intervencoes
dirigidas ao doente, demonstrou ter efeitos benéficos no controlo glicémico. A educacéo
do doente permite que este seja envolvido na gestdo da sua doenga, melhorando o

autocontrolo e adesdo a terapéutica.

Além disso, Rubio et al. (2015) exploram também num estudo, realizado em Portugal, a
probleméatica do aconselhamento e acompanhamento na toma de medicacdo. Estes
autores além de verificarem que existe uma lacuna enorme de conhecimento acerca da
medicacdo utilizada por parte dos utentes da farmacia, analisaram a importancia de ajudar
0s mesmos a compreender a sua utilizacdo correta de forma a assegurar que os efeitos

pretendidos sejam alcancgados.

Del Duca et al. (2011), ainda no &mbito dos cuidados domiciliarios, examinaram também
aquela que é uma intervencdo importante dirigida para a familia. Estes discutem o valor
de uma orientagdo préatica aos cuidadores informais quanto aos procedimentos de cuidado.
Ou seja, ajudar os familiares a prestar os cuidados da maneira mais adequada possivel,

aqueles gue necessitam.

Constata-se assim que 0s cuidados ao domicilio e as intervencfes associadas tém uma
grande margem de exploracao, estando estes dependentes da singularidade da situacéo e
das caracteristicas envolventes e individuais existentes, devendo ser ajustados de forma a

ser prestado um servico com qualidade (Rodrigues e Soriano, 2011).

Em Portugal, os cuidados ao domicilio tém sido tradicionalmente responsabilidade dos
familiares e de organizagGes, enquanto o servigco publico tem tido um papel secundéario
(Barros et al., 2011). Em 2006, devido ao aumento do nimero de pessoas idosas e a
caréncia de servicos de apoio, foi criada a Rede Nacional de Cuidados Continuados
Integrados (RNCCI). Esta iniciativa partiu dos Ministérios da Saude, do Trabalho e
Solidariedade Social, visando a prestacao de cuidados continuados e integrados a pessoas
dependentes com um grande foco em cuidados ao domicilio. A responsabilidade

financeira passa também a ser partilhada por estes Ministérios.
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De acordo com o Decreto-Lei n°101/2006 esta Rede tem como objetivo: “a prestacdo de
cuidados continuados integrados a pessoas que, independentemente da idade, se
encontrem em situacdo de dependéncia”, procurando promover “a reabilitacao, a
readaptacdo e a reintegracéo social” e “a provisao e manutencao de conforto e qualidade

de vida, mesmo em situagdes irrecuperaveis”

Contudo, e apesar dos esforcos e investimentos realizados nesta area, é constatado em
diversos estudos e relatdrios que ainda existe uma falta de capacidade de resposta para
as necessidades existentes, assim como uma caréncia de coordenacéo (Joél et al., 2010;
Comissao Europeia, 2013; OPSS, 2015; Cuidados Continuados, 2016).
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2. METODO
2.1 Metodologia

Tal como ja& foi referido, este trabalho tem como objetivo utilizar uma farmécia
comunitaria e entendé-la em todas as suas dimensbes e especificamente no seu

enguadramento de negdcio.

Assim sendo, a metodologia aplicada neste trabalho ir& consistir num Estudo de Caso. De
acordo com Yin (2009), o estudo de caso ¢ um método de estudo empirico utilizado para
investigar detalhadamente fendmenos contemporaneos nos seus contextos reais. Além
disso, o estudo de caso permite ndo so descrever uma intervencdo realizada e o contexto
onde se desenrola, mas também analisar de forma mais detalhada determinada situacao
em que ndo é possivel ter acesso ao conjunto de resultados derivados dessa mesma
intervencdo. O autor acrescenta ainda, que o estudo de caso, ao contrario de outros
métodos de pesquisa, ndo foca principalmente a atencdo em conclusdes quantitativas, mas

ao invés disso, foca-se em compreender afincadamente o fendmeno em estudo.

2.2 Tecnicas de Recolha de Dados

De formaadelimitar e a selecionar o objeto de estudo, neste caso, a farméacia comunitaria,
foram criados alguns critérios, os quais deveriam ser preferencialmente cumpridos: em
funcionamento ha mais de dois anos; localizada numa &rea urbana; com dimensdes
razoaveis que permitissem a utilizacdo de gabinetes de consulta; com um horario de
funcionamento alargado; e por ultimo, com um numero potencial de clientes que permita
iniciar este novo tipo de servigo. Foi neste contexto e seguindo estes requisitos que surgiu
a farmacia Central Park.

As técnicas de recolha de dados utilizados neste trabalho passaram pela

- Analise documental: através da analise de documentos disponibilizados pela Farméacia

Central Park e de toda a revisao bibliogréafica realizada;

- Entrevista ao responsavel da farmécia (Anexo 1), dando informacdes esséncias acerca
do funcionamento da mesma, da sua organizagdo e de toda a estrutura do negdcio

existente.
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- Utilizacdo de um Questionario (Anexo 2), permitindo conhecer as caracteristicas dos
clientes e a sua perspetiva acerca dos servicos disponibilizados pela farmacia assim como

0 seu desempenho.

2.3 Técnicas de Tratamento de Dados
Para realizar a anélise destes dados colhidos recorre-se a técnica de Analise de Contetdo.
De acordo com Bardin (2014), este método envolve um conjunto de técnicas de anélise
de informacdo que se desenrola do seguinte modo: organizacdo da informacéo,
codificacdo da mesma, categorizacdo e por Gltimo, a inferéncia de todos os dados
recolhidos. Sendo os dados disponibilizados maioritariamente de caracter qualitativo,

sera assim feita uma analise qualitativa.
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3. DIAGNOSTICO

3.1 Caracterizacao da Farmacia Central Park
A farmécia Central Park (fig.3), sobre a qual ir4 incidir este estudo, esta situada no
Concelho de Oeiras, mais especificamente na freguesia de Linda-a-Velha e foi inaugurada
em 2010.

S

FARMACIA

CENTRAL PARK

Figura 3- Farméacia Central Park
O seu espago fisico encontra-se inserido num centro comercial com o mesmo nome (fig.
4), na entrada da freguesia de Linda-a-Velha e envolvida numa zona residencial, assim
como por diversas empresas de grandes dimensdes como é o caso da Nestlé®, Abreu®,

Outsystems® e Mota-Engil®.
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Figura 4- Farmacia Central Park
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As suas instalaces fisicas (fig. 5) apresentam uma area de 120m2, tendo trés gabinetes
(dois de servico e um de estética). Quanto aos recursos humanos, apresenta atualmente
no ativo 14 funcionarios (sete técnicos de farmécia, quatro farmacéuticos, uma

nutricionista, um podologista e uma empregada de limpeza), para além das duas diretoras.

Esta farmécia em concreto, ao contrario de muitas outras, apresenta a particularidade de
ter uma licenca que lhe permite estar em funcionamento 24h, sendo que no horario
noturno, entre as 22h e as 8h, fica presente apenas um farmacéutico a assegurar a atividade
deste espaco comercial. Durante este periodo o espaco comercial fica encerrado, sendo o
contacto com o cliente realizado através de uma porta de servigco que tem acesso para a

rua.

Figura 5- Farmacia Central Park

Quanto aos servicos existentes, para além da venda ao publico de produtos farmacéuticos
e de produtos cosméticos, a Central Park possui gabinetes onde decorrem consultas de
nutricdo, de podologia e realiza também testes de glicémia e avaliacdo da tensao arterial.
Recentemente também passou a ter um protocolo com uma clinica veterinaria,
disponibilizando ao publico a venda de alguns produtos veterinarios e medicamentos

dirigidos especificamente a animais.
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Quanto a concorréncia atual, a farmécia Central Park enfrenta na mesma freguesia outras
quatro farmacias, as quais possuem mais anos de atividade, embora um horéario de
funcionamento mais reduzido (apenas funcionam durante o horario de expediente) e uma
acessibilidade mais dificil. Para além disso, ainda tem de lidar nas suas proximidades,

com a existéncia de duas parafarmacias inseridas em grandes superficies comerciais.

A farmécia Central Park, de forma a lidar com a forte concorréncia vivenciada, tem vindo
ultimamente a recorrer as redes sociais como o Facebook para promover o seu negdécio,
realizando acGes publicitarias e diversas campanhas promocionais. Segundo o que foi
apurado ndo apresenta outras estratégias de marketing.

Infelizmente ndo foi possivel apresentar os seus dados financeiros e o volume de
prestacdo de servicos mais recentes por motivos de sigilo, 0 que providenciaria uma

caracterizacdo mais completa e detalhada da sua operacionalizacéo.

3.2 Caracterizagdo Socio-Demografica dos clientes
Segundo dados do INE, Portugal tem evidenciado um envelhecimento populacional
constante, justificado pelo aumento da esperanca média de vida e pela diminuicdo de
recém-nascidos a nivel nacional, ndo sendo o concelho de Oeiras uma exce¢édo. De acordo
com a mesma fonte, de 2010 para 2016 a taxa de natalidade diminuiu de 11.1 para 9.7,
tendo se verificado por outro lado um aumento do récio de envelhecimento de 120.5 para
148.3. Estes dados sé@o corroborados pela PORDATA, em que refere que neste concelho
no periodo de 2011 a 2016 ocorreu um aumento da percentagem de idosos de 19.6% para
23.3%. Neste mesmo periodo evidencia-se um decréscimo de 1790 para 1690

nascimentos.

Quanto ao poder econdémico evidencia-se através dos dados da PORDATA, que o
municipio de Oeiras em 2016 apresentou o terceiro maior valor de poder de compra per
capita (157.1) a nivel nacional, sendo apenas superado pelo municipio de Lisboa e do
Porto. A nivel de rendimento médio mensal, no mesmo ano, este concelho destaca-se

novamente a nivel nacional, tendo o0 4° maior valor, correspondente a 1698.9€.

Esta freguesia, de acordo com os dados mais recentes disponibilizados pela junta de

freguesia, tem uma area de 2,29km? e uma populagdo estimada em cerca de 20.000
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pessoas, sendo 45,97% constituida por Homens e 54,03% por Mulheres. Segundo a

mesma fonte é estimada a existéncia de 8.632 familias nesta freguesia.

Para além destes dados recolhidos, foi também utilizado um questionario (Anexo 2) para

melhor compreenséo das caracteristicas dos potencias clientes.

3.3 Anélise da Concorréncia
Para o desenvolvimento desta vertente de negdcio é fundamental compreender também o
modo como a concorréncia existente se tem vindo a comportar no mercado e quais as

estratégias utilizadas pelas mesmas.

Quanto as farmécias ja existentes nesta area, para além da venda de produtos
farmacéuticos e cosméticos, oferecem também consultas de nutricdo e possibilitam a
avaliacdo de tensdo arterial e de glicémia capilar. Sdo quatro estabelecimentos fundados
h& mais tempo, com menores areas a nivel de condicdes fisicas e onde apenas uma delas

possui website proprio.

Relativamente ao novo servico a explorar, tal como ja foi abordada anteriormente, a Rede
Nacional de Cuidados Continuados Integrados (RNCCI) é de certa medida, considerada
uma concorréncia para 0 negécio, uma vez que procura oferecer cuidados continuados
integrados a pessoas em estado de dependéncia. Contudo, e como também ja foi dito,

apresenta lacunas e ndo apresenta condi¢cOes para satisfazer as necessidades exigidas.

Para além disso, foi feita também uma pesquisa de mercado, focada nas empresas
existentes que oferecam cuidados domiciliarios nesta area geogréfica. O que se constatou
foi a existéncia de algumas empresas, como a Myhome®, Homecare®, Better Life® ou
Home24® que concentram a sua actividade maioritariamente no apoio ao idoso e utilizam

o meio digital como método de marketing, tendo site préprio.

3.4 Anélise SWOT
Para melhor compreender a situacdo atual da farmécia Central Park no mercado e
otimizar a sua estratégia € importante em primeiro lugar, realizar uma anélise interna
verificando quais 0s seus pontos fortes assim como os seus pontos fracos. Para além disso,

sera também relevante identificar a nivel externo, ou seja, a nivel do mercado onde a
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farmécia se insere, quais as oportunidades existentes a que se poderé recorrer e as ameagas

que podem influenciar negativamente a atividade da mesma.

STRENGTHS (FORCAS) WEAKNESS (FRAQUEZAS)

- Méo de obra altamente especializada

- Localizagdo previlegiada - Farméacia mais recente da area
- Servigo 24h

- Rapidez no atendimento

- Boas infraestruturas

THREATS (AMEACAS)

- Concorréncia de outras 4 farméacias na
mesma area

- Clientes cada vez mais exigentes

- Mercado muito competitivo com
grandes players (grupos Holon, Sacoor)
- Concorréncia na venda de MNSRM
pelas grandes superficies comerciais

- Diversas empresas de grandes dimensdes

Figura 6 - Analise SWOT

Fonte: Autoria propria

Seguindo uma andalise SWOT (fig.6), considera-se que a farmécia Central Park possui
como pontos fortes, funcionarios altamente especializados uma vez que a sua grande
maioria é detentor de grau académico, nomeadamente de Ciéncias Farmacéuticas e
Farmaécia, estando assim formados para ter um bom desempenho nas suas funcdes. Além
disso, a sua localizacdo pode ser encarada como privilegiada, uma vez que esta inserida
num centro comercial com bastante movimento, tem espago préoprio para estacionamento
e tem 6timos acessos rodoviarios. Outro ponto a destacar é de o horéario de funcionamento
deste estabelecimento ser de 24 horas, tal como previamente referido, o que leva a obter
alguma vantagem em relacdo aos seus concorrentes, que habitualmente tém um horario
de funcionamento das 9 as 20h. A rapidez de atendimento, que é comentada nas redes
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sociais é uma caracteristica que também se pode incluir nos seus pontos fortes. E por
ultimo, € também importante incluir neste grupo as suas infraestruturas, que tém um

aspeto moderno, espagoso e acolhedor.

Como ponto fraco, o facto de ser a farmécia mais recente da area podera ser considerada
uma fraqueza, tendo de lidar com a concorréncia presente nesta localidade hd mais tempo
e que tera obtido alguma fidelidade por parte de certos clientes. Contudo, tendo a
inauguracdo ocorrido ha 8 anos atras, a farmacia Central Park tem vindo a conseguir

enfrentar esta dificuldade e a obter cada vez maior nimero de clientes.

Quanto as oportunidades, a presenca de diversas empresas de grandes dimensdes nas
proximidades, e consequentemente de diversos potencias clientes é encarada como uma
grande oportunidade, para além da existéncia de um ginasio nas proximidades, cuja
populacdo que o frequenta, procura normalmente um estilo de vida saudavel e podera
utilizar a farmacia com o objetivo de encontrar produtos e servi¢os que correspondam as

suas necessidades.

Por ultimo, as ameacas identificadas para o negécio da farméacia Central Park consistem
nas outras farméacias presentes nas proximidades que estdo em atividade ha mais tempo;
a exigéncia do mercado atual, que esté relacionada com um cliente cada vez mais, melhor
informado e atualizado das novas tendéncias e que consegue aceder a criticas e
comentarios relacionados com servigos prestados; o mercado do setor farmacéutico,
nomeadamente de venda ao publico, esta também cada vez mais competitivo e exigente,
inclusive, com a presenca de grandes players como 0s grupos Sacoor® e Holon®; e por
ultimo, a venda de MNSRM em outras superficies comerciais, que tém vindo a diminuir

consideravelmente as receitas deste tipo de estabelecimentos.

3.5Anaélise Critica
Em funcéo dos dados apresentados surge como pertinente o projeto aqui desenvolvido,
uma vez que é necessario procurar solugdes para 0 aumento constante da exigéncia por
parte dos clientes e da concorréncia cada vez mais dura no setor farmacéutico. Assim
sendo, € essencial procurar alcancar rapidamente e de forma eficaz uma vantagem

competitiva sobre os seus concorrentes.
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O projeto a desenvolver tem origem no memorando de cooperacdo assinado recentemente
a 8 de Margo de 2017, entre a Ordem dos Enfermeiros (OE) e a Associagdo Nacional de
Farmacias, o qual permite a prestacdo de cuidados de Enfermagem nas farmacias. Este
documento, segundo a Bastonaria da Ordem do Enfermeiros, visa promover e reforcar a
proximidade e a prestacdo de cuidados de salde por profissionais devidamente
habilitados, garantindo a sua qualidade e seguranca. Deste modo é possivel entdo,
providenciar um novo tipo de servico e atendimento diferenciado do que se praticava até
agora. Entre os diversos tipos de cuidados de enfermagem que se podem prestar, serdo

neste caso explorados os cuidados de enfermagem ao domicilio.

Os cuidados de enfermagem ao domicilio podem muito bem vir a ser um servico, tal como
sera avaliado seguidamente neste projeto, que sendo adotado e disponibilizado pela
farmécia Central Park, a poderdo diferenciar das restantes e com isto aumentar o seu

namero de clientes e por conseguinte, as suas receitas e sustentabilidade.

Para este projeto propde-se também uma definicdo de Missao, Visdo e Valores, até entdo

inexistentes, para a farméacia Central Park, integrando esta nova unidade de negécio.

26



A Prestacdo de Cuidados Domiciliarios numa Farméacia Comunitaria

4. PROJETO

Com o desenvolvimento deste novo projeto, a farmacia Central Park além de passar a ter
um novo servico disponivel para os seus clientes, ter4 de alterar alguns aspetos,

nomeadamente a sua Missao, Visdo e Valores.

4.1 Misséo
A farmécia Central Park tem a sua atencdo focada constantemente no seu cliente e na sua
satisfacdo. Sendo procurada muitas vezes em situagdes de fragilidade, por motivos de
doenca, a farméacia terd sempre de assegurar em obter uma resposta eficaz as necessidades
dos seus clientes. Para além disso, tendo algum impacto nas vidas dos seus clientes,
devera também promover de forma continua habitos de vida saudaveis e o bem-estar geral

para a comunidade onde esta inserida.
Assim a sua Missdo passara a ser:

- Contribuir para o bem-estar humano através de prestagdo de servicos que garantam o
restabelecimento da salde e o visem a manutencéo de qualidade de vida.

- Respeitar os seus colaboradores, promovendo um ambiente promocional que garanta

satisfacdo pessoal pelo trabalho realizado.

- Assegurar receitas adequadas para garantir a sustentabilidade do negocio e constante

crescimento.

4.2Viséo
No decurso da sua atividade a farméacia Central Park pretende ser reconhecida enguanto
promotora de habitos de vida saudaveis e prestadora de cuidados de Saude. Define como
sua Visdo obter lugar de destaque no setor farmacéutico e ser lider no que respeita a

prestacdo de cuidados ao domicilio no concelho de Oeiras.

4.3Valores

Relativamente aos Valores pelos quais rege a sua conduta estes sdo muito focados no
cliente e na qualidade do seu atendimento, sendo os seguintes: Confianca; Seguranca;

Saulde; Respeito.
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4.4 Orientacdes Estratégicas
A adocdo deste novo projeto vai envolver mudancas profundas na organizacdo da
farmécia Central Park. Assim sendo, serd necessario elaborar previamente um plano
estratégico de como irdo decorrer estas mudancas e orientar as mesmas de acordo com 0s

objetivos pretendidos a atingir.

Assim sendo, sera realizada uma abordagem aos pontos de maior destaque que serao
necessarios alterar, nomeadamente a selecdo de estratégia, a comunicacdo, o

recrutamento de profissionais e a segmentacéo, target e posicionamento.

De forma a compreender melhor o rumo pretendido e a auxiliar o planeamento estratégico
foi organizado um Balanced Scorecard (fig. 7). De acordo com Kaplan e Norton (1996),
esta ferramenta torna possivel aos gestores transmitir uma estrutura que traduz a misséo
e estratégia da empresa num conjunto adequado de medidas de desempenho. Estas
medidas deverdo ser utilizadas para articular a estratégia do negocio, comunicé-la e ajudar
a alinhar iniciativas individuais e organizacionais no sentido de atingir um objetivo
comum. Os autores acrescentam que o Balanced Scorecard devera ser utilizado como um

instrumento de comunicacéo, informacéo e de aprendizagem e ndo de controle.

Objetivos

rentabilidade da
farmacia Central Park

Perspetiva do Cliente

Adquirir novos Clientes

Aumentar a satisfagiao do
Cliente

Perspetiva de
Processos Internos
Promover o Marketing
da Farmacia

Perspetiva de
Aprendizagem e
Inovacio

Promover a formagio

Reter e fidelizar colaboradores

Aumentar em 25%
as Receitas

Aumento de 10%
de Clientes

90% de Clientes
satisfeitos

Aumento de 10% de
vendas

Introduzir as vendas de
Apoio Domiciliario

Melhorar o clima
da empresa

Manter uma equipa
com as
competéncias
desejadas

Indicadores

Volume de
Receitas

Contagem de
Clientes

indice de
Satisfagido de
Clientes

Volume de Prestagao
de Servigos
Volume de vendas
de prestagao de
Servigos de Apoio
Domiciliario

Motivacao da
Equipa
Nuamero de
Formacgdes /
profissional

Figura 7 — Balanced Scorecard
Fonte: Autoria propria

Iniciativas

Introdugao de novo
servigo: Servigo de
Apoio Domiciliario

Criagao de website
proprio

Abrir loja virtual para
produtos cosmeticos

Organizacional

Implementar
programa de
Formacgao

Profissional
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De seguida ¢ feita a avaliacdo do Balanced Scorecard proposto para a farmécia Central
Park em relacdo as quatro perspetivas:

Perspetiva Financeira: é proposto como objetivo, melhorar a rentabilidade da farmacia,
tendo sido estabelecido como meta um aumento nas receitas a volta de 25%. E esperado
que o langamento do novo servico de apoio domiciliario venha a alavancar este aumento
de receitas. Para comprovar o cumprimento deste objetivo sera feita uma analise ao lucro

da empresa no final do semestre.

Perspetiva dos Clientes: relativamente ao cliente é esperado adquirir novos clientes e
melhorar a satisfacdo dos ja existentes relativamente aos servicos oferecidos. Para isto é
previsto a realizagdo de campanhas publicitarias de forma a se dar a conhecer a farmacia
a um maior nimero de pessoas. Como meta e definido um aumento de 10% de clientes e
um indice de satisfacdo a volta dos 90%, sendo estes valores indicados através de uma

contagem de clientes e do recurso a um inquérito de satisfacao.

Perspetiva de Processos Internos: nesta perspetiva a atencéo é focada na melhoria do
Marketing até entdo praticado. Para tal, as iniciativas a realizar passarao pelo lancamento
de um website proprio, o qual devera ter uma loja virtual permitindo vender produtos
cosmeéticos e produtos ndo farmacoldgicos através do mesmo. Com isto € estimado um
aumento em 10% das vendas realizadas, sendo avaliado através do volume de Prestacdo
de Servicos. Neste ponto sera também avaliado o impacto da introducdo das vendas, no
que diz respeito ao Servico de Apoio Domiciliario, por via do volume de vendas

respetivas a este servigo.

Perspetiva de Aprendizagem e Inovacao: para uma melhor eficiéncia e qualidade de
servico é também importante investir nesta area, sendo proposto promover a formacéo
dos colaboradores e também reté-los e fideliza-los. Para tal sera elaborado um programa
de formagdo profissional, atualizando os mesmos das novidades tecnoldgicas e
farmacéuticas e ainda a elaboracdo dum estudo acerca do clima organizacional vivido.
Com estas acOes a farméacia devera ficar assim com uma equipa profissional com as
competéncias desejadas e promovera um bom ambiente de trabalho. Os indicadores a
utilizar neste caso, deverdo ser a contabilizagdo de formag0es realizadas por profissional

e a analise de o indice motivacional da esquipa.
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4.4.1 Selecéo de Estratégia
De acordo com a Estratégias Genéricas de Porter, a farméacia Central Park ira procurar
adotar uma estratégia de Diferenciacdo, uma vez que ird oferecer um servico o qual, 0s
seus clientes vdo perceber ter caracteristicas diferentes da concorréncia e as quais
possuem um valor acrescido e Unico. Ao mesmo tempo que é explorada esta estratégia de
Diferenciagdo, sera também implementada simultaneamente, a estratégia de Lideranca

pelo Custo de forma a auxiliar no confronto com a concorréncia que podera vir a existir.

Esta farmécia ao disponibilizar este conjunto de servigos, os quais deverdo funcionar de

forma sinérgica, poderd ganhar um enorme destaque e passar a ser uma lider no mercado.

4.4.2 Comunicacao
Para impulsionar o negdcio da farméacia Central Park e dar a conhecer 0s seus novos
servicos é fundamental adotar novos métodos de comunicacdo que até aqui ndo eram
devidamente explorados. Para prestar um servico adequado é necessario em primeiro
lugar, ter um cliente interessado. Assim sendo, seria importante recorrer a meios de
contacto como o mundo digital, meio que atualmente € o mais utilizado e ao qual
praticamente todas as pessoas tém acesso. De forma a realiza-lo, os métodos utilizados
seriam através de e-mail marketing e de uma presenca mais ativa em redes sociais como
o Facebook e o Instagram. Para além disso é também essencial a construgdo de um
website proprio, onde estardo disponiveis os diversos servigos e produtos disponiveis. A
presenca no mundo digital requer também uma atempada resposta a qualquer comentario
ou questéo colocada, dando assim credibilidade e transmitindo uma imagem de confianca

e disponibilidade para com o cliente ou pessoa interessada.

Tal como foi descrito anteriormente, na proximidade da farmacia estdo presentes algumas
empresas com grande namero de funcionarios e um ginasio que tem bastante afluéncia.
Serd importante também aproveitar esta localizagéo privilegiada e procurar novos clientes
nestes sitios. Para tal, seriam distribuidos folhetos informativos acerca dos servicos
disponiveis e utilizando 0s mesmos para uma campanha promocional, com o objetivo de
levar as pessoas as instalaces da farméacia onde seria possivel ter contacto direto com 0s

profissionais e esclarecer possiveis dividas existentes.
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4.4 .3 Recrutamento

De forma a providenciar este tipo de servigo sera necessario recrutar profissionais

qualificados e com formacao necessaria para a realizacdo deste tipo de cuidados.

Uma vez que serdo prestados estes tipos de cuidados sera necessario realizar entrevistas
a enfermeiros de forma a avaliar possiveis candidatos. Neste processo pretende-se
identificar aqueles que possam ter caracteristicas que coincidam com os valores acima
mencionados e competéncias que favorecam uma répida integracdo e assegurar que

apresentem qualidade e eficacia nos servicos prestados.

Para ter acesso a estes profissionais deverd, em primeiro lugar, ser delineado um perfil
pretendido. Neste caso em concreto, dar preferéncia a candidatos com:

Experiéncia profissional;

Licenciatura em Enfermagem;

Especialidade em Reabilitacdo ou Saude Materna

Boa capacidade de comunicacéo e de relacionamento humano;

>

>

>

» Apresentem uma imagem cuidada;
>

> Boa capacidade de trabalho em equipa;
>

De preferéncia, que sejam portadores de carta de conducéo.

Posteriormente, sera elaborado um andncio de emprego e colocado no portal on-line e em
aplicacBes como o LinkedIn®. Para além destes instrumentos, e para obter os melhores
candidatos, poderdo também vir a ser utilizadas empresas de recursos humanos,

especializadas neste processo e que poderdo limitar a pesquisa por profissionais.

O passo seguinte passaria pela realizacdo de entrevistas onde se iria ter contacto direto
com os candidatos. Aqui seria possivel comprovar a sua capacidade de comunicacao, a
sua apresentacdo e colocando-0s em situagcOes hipotéticas, testar-se-ia a sua capacidade
de resposta. Ao serem selecionados os candidatos pretendidos, estes seriam de seguida
integrados na equipa e realizada formagdo aos mesmos, ficando numa fase inicial

acompanhados por um colega com mais experiéncia.
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E importante salientar que para o lancamento deste novo servigo por parte da farmacia,
ndo se pretende que a equipa de enfermagem seja muito numerosa, por aten¢do ao

controle de custos e para um melhor controlo da qualidade do servico.

No sentido de dar resposta as necessidades dos clientes ao longo das 24 horas, esta equipa
de enfermagem tera de ser organizada por turnos, nomeadamente o turno da manhé (das
8h as 16h), turno da tarde (das 16h as 23h) e o turno da noite (das 23h as 8h). Numa fase
inicial de implementacdo de negocio a equipa devera consistir em um enfermeiro com
regime de full-time e os restantes em regime de prestacdo de servigos. Nesta fase, estara

previsto que esteja um enfermeiro responsavel por turno.

4.4.4 Segmentacdo, Target e Posicionamento

Segmentacao

No que diz respeito a este tipo de servico é importante identificar quais os critérios de
segmentacdo numa perspetiva de business to consumer, que sdo relevantes para o

mercado em questdo.

Critérios Geoqgraficos

A zona geogréafica onde vai ser explorado este servico consiste num critério importante
pois é importante definir a zona de atuagdo. E importante estabelecer um limite geografico

para o qual se tera capacidade de dar resposta.

Vantagens Procuradas

Os servicos a disponibilizar sdo oferecidos de acordo com o0 que os clientes mais
pretendem. Deste modo € importante desenvolver um servi¢o que procure satisfazer as

necessidades dos futuros clientes.

Comportamental — Taxa de uso do produto

A taxa de uso do produto é outro critério importante para este contexto. E essencial
segmentar de acordo com a frequéncia de uso, ou seja, em grupos de pequenos, médios

ou grandes utilizadores.
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Target

Critérios Geograficos

Tal como foi descrito previamente, a farmécia Central Park pretende se implementar
como lider de prestacdo de cuidados domiciliarios no concelho de Oeiras. Contudo, numa
fase inicial devera explorar este novo servico nas freguesias que Ihe sdo mais proximas e
permite dar uma resposta adequada, sendo estas as freguesias de Linda-a-Velha,

Carnaxide, Queijas e Algés.

Vantagens Procuradas

Os servicos oferecidos terdo de ser revistos de acordo com aquilo que € pretendido por
parte dos clientes. O target deste servico consiste nos clientes que necessitam de apoio ou

de alguma espécie de cuidados de saude no conforto da sua residéncia.

Comportamental — Taxa de uso do produto

No lancamento deste servigo existe a perspetiva que este serd procurado e usado a uma
taxa de média utilizacdo e deste modo devera ser estruturado e organizado a estimular
esta utilizacdo. Uma das maneiras para o realizar ira passar por promover a fidelidade ao
servico, oferecendo condi¢bes mais vantajosas para clientes fiéis e que recorram ao

servico de apoio domiciliario com maior frequéncia.
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Posicionamento

Expetativa dos Consumidores

Posicionamento dos Concorrentes

Trunfos Potenciais do Produto

Figura 8 — Triangulo de Ouro do Posicionamento

Fonte: Autoria propria

O triangulo de Ouro do Posicionamento é uma ferramenta muito Gtil para resumir e definir

0 posicionamento adequado para lidar com as adversidades do mercado. Quanto as

expetativas dos Consumidores, é esperado que os consumidores procurem cuidados de
qualidade e cujos precos praticados sejam acessiveis.

Relativamente ao posicionamento dos Concorrentes, verifica-se que as empresas neste

mercado, focam a sua atividade maioritariamente no apoio ao idoso e procurando praticar

uma politica de precos acessiveis.

Por Gltimo, os trunfos potenciais do produto a serem oferecidos passa por um servico de

alta qualidade, com profissionais altamente especializados, capacitados para dar resposta
aos individuos nas diferentes etapas de vida. Tera além disso, atendimento durante as 24
horas didrias e possui apoio técnico da propria farmacia, tendo acesso a produtos
cosmeéticos e farmacéuticos que poderdo ajudar a praticar pre¢os mais competitivos.
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5. SERVICO DE APOIO DOMICILIARIO

O Servico de apoio domiciliario oferecido por esta farmacia tera caracteristicas diferentes
dos usualmente disponibilizados pelas diversas empresas ja existentes. Ao contrario
destas ultimas, ndo concentrara a atengdo apenas a apoio a pessoas idosas, mas procurara
ter uma vertente de educacéo e promocao de Saude direcionada para pessoas de todas as

idades.

Este processo tera inicio ainda na farmacia, onde o cliente lidando com alguma
doenca/problema podera ser aconselhado por um farmacéutico acerca das diversas opcoes
de produtos, farmacos e tratamentos ao seu dispor e quais 0s que poderdo oferecer
melhores resultados. Para além disso, sera sugerido também um acompanhamento por
parte do enfermeiro para variadas situacbes ou complica¢des do estado de salude durante

as diferentes fases de vida.

Dentro das instalacfes da farmacia serd criado um gabinete destinado a cuidados de
enfermagem. Neste local, para além da realizacdo de tratamentos de enfermagem serviria
também para providenciar informacgdes acerca deste novo servico e ter o primeiro

contacto com o profissional que seria responsavel pela prestacdo de cuidados.

Este servico de Apoio Domiciliario que a farméacia Central Park colocara ao dispor dos
seus clientes, apresenta diversos tipos de cuidados, podendo assim dar resposta as
necessidades dos doentes em diferentes etapas da vida. Seguidamente serdo descritas

detalhadamente as suas caracteristicas.

5.1 Apoio na maternidade e ao recém-nascido
O nascimento de um filho e 0 momento do parto sdo por norma situac6es de grande stress
para os futuros pais. Assim, sendo é importante ter algum apoio e formag&o prévia para
uma melhor preparacdo e deste modo, gerir este acontecimento da maneira possivel. Para
além disso, os pais enfrentam por vezes algumas dificuldades em lidar com o recém-
nascido e o seu novo papel de paternidade fora do contexto hospitalar, quando vem para

casa.

E neste contexto que a farmécia Central Park oferece o servico de apoio na maternidade

e ao recém-nascido.
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O enfermeiro podera prestar apoio especializado aos casais durante a gravidez,
preparando 0s mesmos para o parto, realizando formagdes acerca dos sinais de alerta e

acompanhando casos de gravidez de risco clinico.

Numa fase posterior, na vinda para casa do recém-nascido, sera possivel também dar
assisténcia na adaptacdo dos pais e da propria crianca. Podera ser prestado apoio na
recuperacdo fisica da mée, ensinos relacionados com a amamentacdo, com a higiene da
crianca, principais cuidados a ter e inclusive, alguns aconselhamentos para melhor lidar

com o novo papel da paternidade.

5.2 Cuidados a pessoa com incapacidade temporaria ou permanente
A diminuicdo ou perda de autonomia é uma situacdo vivenciada por muita gente em certo
momento da sua vida. A sua origem pode ser provocada por motivos traumaticos como
quedas ou acidentes, devido a intervengdes cirurgicas ou pela evolucdo do

envelhecimento da propria pessoa.

Esta perda de capacidade pode levar a sentimentos como a depressdo ou apatia e além
disso, estd comprovado que a inatividade fisica influencia o processo de envelhecimento

e 0 aumento de doencas cronicas.

Neste sentido, a manutencdo da salde, da capacidade funcional e a autonomia serao vistos
como objetivos a atingir pelos prestadores de cuidados. Isto significa que para além da
prestacdo de cuidados a pessoas dependentes, como cuidados de higiene e alimentacéo, o
prestador de cuidados vai procurar estimular os mesmos, mantendo-os activos e inseridos

nestas tarefas.

Neste campo, seria importante ter inserido na equipa de enfermagem, um especialista em

reabilitacdo, possuindo a formacao necessaria para dar resposta adequada a cada caso.

5.3 Formacéo de cuidadores informais

Por vezes, em certas alturas da vida as pessoas deparam-se com situacdes em que se
tornam subitamente cuidadores de alguem proximo, como um familiar. Quando alguém

no domicilio, pertencente ao nucleo familiar se torna dependente de outros e necessita de
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ajuda para satisfazer as suas necessidades, isto leva a uma alteracdo significativa das
rotinas do cuidador.

Perante estas mudancas e esforcos que sdo exigidos, o familiar podera ter dificuldades em
enfrentar estas situacdes, necessitando por vezes ele préprio também de ajuda de
terceiros. A farmacia Central Park para estas situages, passa a conseguir ajudar ao
disponibilizar a estes individuos uma formacéo adequada realizada por profissionais com

experiéncia demonstrada em prestacdo de cuidados a pessoas dependentes.

Através destas formacdes € procurado transmitir conhecimento e ensinar técnicas a estes
cuidadores, com o objetivo de melhorar a sua prestacéo de cuidados, instruir estratégias
que facilitem as suas acGes e medidas de prevencdo que estejam relacionadas com
complicacgBes na saude da pessoa dependente, como € o caso das Ulceras de presséo.

Para este tipo de servico sera elaborado um plano de acao de formacdo com uma melhor

descricdo dos temas abordados e da sua duracéo.

Estas acOes de formacdo seriam realizadas no domicilio, o que facilitaria a aprendizagem,
pois mais rapidamente se adaptaria 0s conhecimentos adquiridos as condicbes

habitacionais e necessidades da pessoa dependente.

Este plano de formacdo teria a duracdo diaria de 4h (podendo ser adaptada a situacdo

especifica), onde seriam abordados os seguintes temas:

- Formacédo tedrica acerca das temaéticas relacionadas diretamente com a pessoa
dependente: envelhecimento e deméncia: formas e caracteristicas de deméncia; cuidar da
pessoa com alteragdes de comportamento; comunicacdo e relacfes interpessoais; cuidar
da pessoa com dependéncia fisica; bem-estar emocional do cuidador

- Formacdo pratica nos cuidados do dia-a-dia: atividades de vida diaria (Higiene;

Alimentacdo; Mobilizacdo); sinais de alerta; postura fisica adequada ao cuidar; técnicas
de posicionamento; manobras de apoio ao incentivo da funcionalidade; prevencdo de
quedas; prevencdo de maceracdo e Ulceras de pressdo; manuseamento e cuidados a ter

com dispositivos médicos (algélia, entubacdo nasogastrica).
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5.4 Realizacdo de tratamentos ao domicilio
Um dos servigos mais procurados no que diz respeito aos cuidados domiciliarios consiste

na realizacdo de tratamentos no domicilio.

Qualquer ferida quer seja cirurgica, traumatica ou cronica, devera ter um
acompanhamento por parte de um profissional de salde que a consiga avaliar de forma a
identificar as suas caracteristicas, analisar a evolucdo e determinar qual o tratamento mais
adequado. Assim, através deste servigo o enfermeiro dirige-se ao domicilio e realiza o

tratamento neste meio, podendo assim acompanhar a evolugéo do tratamento.

Uma vez que este servico é disponibilizado por uma farmécia, 0 acesso aos produtos
utilizados no tratamento é facilitado, permitindo também utilizar precos mais
competitivos. Desta forma, a farmacia Central Park vai apostar em precos mais baixos,

permitindo enfrentar a concorréncia de uma posi¢do favoravel.

5.5 Desenvolvimento de app para apoio ao cliente
Um dos projetos inovadores a desenvolver por parte da farmacia Central Park, consiste
no desenvolvimento de uma aplicacdo que permita ao cliente através do seu telemdvel,

ter acesso ao servico domiciliario Central Park.
Através da mesma, podera aceder as seguintes fungoes:

Precario e caracteristicas dos diferentes servicos;
Perfis dos diferentes enfermeiros;

Contactos dos mesmos;

Historico dos tratamentos e servigos prestados;

Solicitar contacto para esclarecimento de duvidas ou informacdes.

YV V.V V V VY

Aceder a promogOes e campanhas a decorrer em produtos farmacéuticos,

disponiveis na farméacia Central Park.

A aplicacdo também terd uma versédo para o prestador de cuidado, permitindo registar e
consultar informac@es de visitas domiciliarias feitas anteriormente ao respetivo cliente e
conhecer as suas preferéncias de consumo. Desta maneira ird permitir um
acompanhamento adequado e personalizado a cada cliente, mesmo que o enfermeiro que

realize a proxima visita domiciliaria seja diferente.
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5.5Politica de preco
O estabelecimento de precos para produtos e servigos consiste numa decisdo que acarreta
responsabilidades que vao para além da proposta de um valor monetério de venda (Rizzi
e Zaini, 2018). Para além disso esta decisdo estratégica podera colocar em causa o

posicionamento, a imagem do servico e o futuro econdmico da empresa.

No que diz respeito a politica de preco a estratégia a adotar sera a de penetracdo de
mercado, utilizando pregos baixos ao entrar no mercado. Devido a falta de notoriedade
inicial da empresa na prestacdo deste servico, permitird uma facil aceitacdo e conquistar

quota de mercado num curto espaco de tempo.

Outro ponto a ter em consideragdo, serd o de preco de aceitacdo, que diz respeito ao que

o consumidor estara disposto a oferecer pelo servi¢o ou produto em questao.

Apesar de se pretender praticar precos acessiveis, estes ndo deverdo ser demasiados
baixos de forma a corresponder também a qualidade do servico, que se espera ser superior

a da concorréncia.

Apresentando este novo servico para a organizacao, podera futuramente vir a funcionar
como um Centro de Responsabilidade e como tal sera necessario também desenvolver

uma estratégia de contabilidade e anélise financeira para 0 mesmo.

5.6 Estudo Provisional

Para uma melhor compreensao do potencial deste novo servico foi realizado um cenério
de estimativa de receitas. Assim sendo, face a situacdo socio-demogréafica da regido, a
andlise dos questionarios utilizados (Anexos 1 e 2) e aos precos praticados em média
neste mercado, foram realizadas as seguintes estimativas de receitas. Para tal, foram

elaborados dois cenarios diferentes, utilizando a politica de preco ja mencionada:

- O primeiro, relativo a um cenario considerado minimamente aceitavel perante a
realidade atual e que represente a procura estimada numa fase inicial do langamento do

NOVO Servigo.

- O segundo, relativo a um cenario otimista, em que Se preveja que O Servico
implementado ja se encontre divulgado pela populacdo na area geografica proposta a

explorar.
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Estimativa de n° de Servigos Precos
Tipo de Servigo Prestado
Diariamente Semanal Mensal Preco/Servico Prego/Deslocacdo Receita/més

Apoio na maternidade 2 10 40 15€ 10€ 1000€

Cuidados a pessoa com

) ) 3 15 60 15€ 10€ 1500€
incapacidade
Formacao de
] . - 2 8 30€ - 240€
Cuidadores Informais
Tratamentos ao
o 2 10 40 15€ 10€ 1000€
Domicilio
Consulta de
Enfermagem na 4 20 80 12€ - 960€
Farmacia
Cuidados de
Enfermagem na 5 25 100 10€ - 1000€
Farmacia
4700€

Tabela 1 - Estimativa de Receitas (Cenario 1)
Fonte: Autoria propria

Estimativa de n° de Servigos Precos
Tipo de Servico Prestado
Diariamente Semanal Mensal Preco/Servico Prego/Deslocacdo Receita/més

Apoio na maternidade 3 15 60 15€ 10€ 1500€

Cuidados a pessoa com

. . 4 20 80 15€ 10€ 2000€
incapacidade
Formacao de
) . - 5 20 30€ - 600€
Cuidadores Informais
Tratamentos ao
o 4 20 80 15€ 10€ 2000€
Domicilio
Consulta de
Enfermagem na 5 25 100 12€ - 1200€
Farmécia
Cuidados de
Enfermagem na 8 40 160 10€ - 1600€
Farmécia
8900€
Tabela 2- Estimativa de Receitas (Cenario 2) 40

Fonte: Autoria prépria
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Como ja foi referido anteriormente, numa fase inicial a equipa de enfermagem seria
constituida apenas por um enfermeiro em regime de full-time e os restantes em regime de
prestacdo de servico. Quanto a remuneracgdo deste profissional, estaria prevista a quantia

de 1200€ mensais € 0s restantes de acordo com o horario realizado.

Assim sendo, de acordo com as estimativas realizadas e contabilizando os gastos com a
remuneracdo do profissional, a farmacia arrecadava para si como fee no cenério 1, o valor
de 3500€. Este cenario, para além de reproduzir uma situacao inicial de implementacédo
do novo servigo, transmite também uma estimativa mais pessimista para o futuro, caso a
procura fosse inferior ao esperado. Por outro lado, no cenario 2 é representada uma
situacdo mais otimista, ainda que numa fase inicial, mas que vai ao encontro do que €é
esperado para a procura deste negdcio. Neste Gltimo cenério, a farméacia arrecadaria um

valor médio mensal de 7700€, contando com o pagamento do funcionario.

De acordo com estes cenarios realizados, € possivel assim, ter uma visao otimista para o

futuro deste tipo de negadcio.
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5.7 Cronograma
Na realizacdo deste projeto também se considera importante a elaboracdo de um
cronograma onde serd demonstrado o planeamento estratégico e as principais atividades

a serem realizadas no langamento deste novo servigo.

Atividades

Criacgdo de
Gabinete de

Enfermagem

Recrutamento de
profissionais

Estratégias de

Marketing -
Comunicagéo

Desenvolvimento
da App

Realizacdo de
consultas de
Enfermagem
Lancamento do
novo Servico de
Apoio

Domimciliario

Tabela 3- Cronograma de Atividades
Fonte: Autoria propria

5.8 Avaliacéo do Projeto

Para a avaliacdo deste projeto € importante o recurso & Balanced Scorecard, instrumento

ja desenvolvido e delineado para esta farmécia.

Através da consulta deste instrumento e baseado na elaboracdo dos cenarios anteriores é
estimado que a introducdo do novo servigo venha a alavancar o volume de receitas e
vendas por parte da farmacia Central Park, ajudando a cumprir os objetivos propostos da

perspetiva financeira e de processos internos.
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Para além disso, é importante salientar que para este tipo de servi¢co, ndo é necessario
realizar um investimento avultado para iniciar a sua atividade, assegura o vencimento do
profissional responsavel e destaca-se como uma mais-valia para 0s utentes e a propria
farmacia. Sem esquecer, que este servico podera também promover a fidelidade dos
clientes e também promover as suas vendas a nivel dos produtos farmacéuticos, que

consiste até agora a sua maior fonte de rendimento.

Por ultimo, é também de destacar que este tipo de servico com o aumento de procura e de
ndmero de servigo realizados, permitira aumentar a equipa profissional e garantir
condicGes para abranger uma area geografica maior e, por conseguinte, um maior nimero

de clientes.
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6. CONCLUSOES

Como se constatou, o setor das farmécias comunitérias, como tantos outros tem lidado
com dificuldades ainda resultantes das politicas de austeridade e de alteracdes legislativas
que comprometeram em muito a pratica deste tipo de negdcio. A sua importancia para
com o consumidor é inquestionavel, ndo apenas da vertente da cura de doenca, mas
também na promocdo do bem-estar do individuo. Com um mercado cada vez mais
competitivo e dindmico, é fundamental explorar estratégias que consigam melhorar o seu

desempenho no mercado e garantir a sua sustentabilidade.

Neste projeto foi estudada a implementacdo de um novo tipo de servigo, numa destas

farmécias comunitérias e feita uma compreenséo do seu possivel impacto.

Este servi¢co uma vez iniciado podera vir a ser um instrumento muito Util para o negécio
da farmacia Central Park, ndo s6 para garantir um crescimento econémico sustentado,

mas também para lidar com a sua concorréncia.

Uma vez que a populagdo em seu redor, a nivel de caracteristicas s6cio-demograficas, se
aproxima cada vez mais do target definido para este servigco prevé-se que a procura venha
aaumentar, levando a um consequente crescimento do negocio. O facto de estar associado
a uma empresa que por si s6 promove a confianca ao cliente, como € o caso da farmécia,
traduz uma importante vantagem competitiva em relacdo as empresas concorrentes de
cuidados domiciliarios convencionais. Além disso, o potencial cliente passa a ter atraves
desta farmacia acesso a profissionais de satde para alem do seu espaco fisico, garantindo
assim uma continuidade de cuidados. Ndo tera apenas um possivel acompanhamento
medicamentoso por parte do farmacéutico, mas também um acompanhamento
personalizado e terapéutico por parte do enfermeiro, visando sempre a promocao da
Saude e qualidade de vida.

A elaboracdo de novas orientacOes estratégicas levam também a que a farmécia esteja
mais atenta as constantes mudancas no mercado, exigéncias e necessidades dos clientes,
procurando acompanhar a evolugédo do setor e responder de forma eficaz. Para o efeito, e
estar a par das evolugdes tecnologicas, sera desenvolvida uma app inovadora que ira
contribuir para um melhor funcionamento do servico e por conseguinte uma maior

satisfacdo do cliente.
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Por Gltimo, sera também revista e feita uma aposta importante na comunicagao nao s6 do
seu novo servico, como do seu negocio completo de forma a distanciar-se da sua

concorréncia direta e procurar deste modo ganhar lugar de destaque.

A farmécia ndo tem até ao momento uma estratégia verdadeiramente delineada o que
limita a sua capacidade de desenvolvimento enquanto negdcio. A implementacéo deste
servico e a consequente reformulacdo de estratégia organizacional devera ser assim
encarada como positiva, pois permitira aumentar o seu ramo de negdcio, nao se
restringindo apenas a venda de produtos no seu espago comercial. Este servigo podera
assim alavancar o seu neg6cio e garantir um lugar de destaque no setor das farmécias

comunitarias.

Este consiste num exemplo que ainda que aplicado a esta farmécia especifica podera vir

a ser um modelo inspirador para outras farmacias no sentido da sua sustentabilidade.
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ANEXOS

Anexo 1

Guido de Entrevista realizada a Diretora da Farmacia Central Park (Dr.2
M@ Amélia Gongalves)

1.

10.

11.

Qual o0 ano de fundacédo da farmacia Central Park?

Poderia descrever as caracteristicas fisicas do espaco comercial da farmécia?

Poderia fazer uma descricao da constitui¢io atual da equipa profissional?

Quais os servicos atualmente disponibilizados na farmacia?

Quiais sdo 0s seus principais concorrentes?

Existe alguma Missdo, Visdo ou Valores definidos atualmente para a
farmacia Central Park?

Numa perspetiva estratégica, apresenta alguma orientacdo definida?

Existe algum estudo realizado pela farmacia acerca das caracteristicas socio-

demogréficas do seu publico alvo?

Quais as estratégias de marketing atualmente utilizadas, a nivel de

divulgacao da farmacia e dos seus servigos?

Seria possivel ter acesso ao relatério de contas da empresa, para uma breve
analise da sua operacdo financeira? Caso ndo seja possivel, poderia
disponibilizar o volume de prestacdo de servigos?

Do seu ponto de vista, que tipo de servico poderia ou gostaria de ver

acrescentados a sua empresa?
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8.2 Anexo?2

Questionario dirigido aos Consumidores — Recurso aos cuidados de

Saude

Este questionario € anénimo e os dados recolhidos serdo utilizados exclusivamente em
contexto académico para recolher informac&o estatistica que corrobore conclus@es futuras
da minha tese de mestrado.

Este € destinado a pessoas com idade superior a 18 anos de idade que residam no concelho
de Oeiras e que sejam clientes de farméacias comunitarias.

Ficaria muito agradecido se pudesse responder de forma consciente as seguintes questdes.

1. Sexo
- Masculino O -Feminino O
2. ldade
-20a30 O -31a40 O
-41a50 O -51a60 O
-61a70 O -71a80 O
->a8l QO
3. Estado Civil
- Solteiro(a) O
- Casado(a)/ A viver em unido de facto QO
- Divorciado(a) O
- Vitvo(a) O
4. Rendimentos liquidos mensais por agregado familiar
- Inferior a 1000€
- 1000€ a 2000€
- 2000€ a 3000€
- 3000€ a 4000€
- 4000€ a 5000€
- Superior a 5000€

OO0OOO0OO0O0

51



A Prestacdo de Cuidados Domiciliarios numa Farméacia Comunitaria

5. Elementos do agregado familiar

-1 O -2 O
-3 0O -4 O
-5 O - superiora5 O

6. Gastos mensais em medicamentos

- Inferior a 10€ @)
- 10€ a 20€ O
-20€ a 30€ @)
- 30€ a 40€ O
- Superior a 40€ O

7. Qual o grau de satisfacdo em relagdo ao servico prestado nesta farmacia?
- Néo satisfeito O
- Pouco satisfeito O
- Satisfeito O
- Muito Satisfeito O

8. Ha quanto tempo utiliza os servicos desta farmacia?

- Foi a primeira vez O
- H4 menos de 6 meses O
- Entre 6 meses e 1 ano O
- Entre 1 ano e 5 anos O
- H& mais de 5 anos O

9. Que tipo de produto/servico o levou a recorrer a esta farmacia?

- Medicamentos sujeitos a receita médica O
- Medicamentos ndo sujeitos a receita médica O
- Suplementos alimentares O
- Produtos cosmeéticos e de higiene corporal O

- Outras (Qual?)
10. Recomendaria a farmacia Central Park?

- Sim O

- Néo O
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11.

12.

13.

14.

15.

A Prestacdo de Cuidados Domiciliarios numa Farméacia Comunitaria

Que servigos acha que poderiam ser acrescentados aos atuais?

Esteve internado nos Gltimos trés meses?

- Sim @)

- Néo O

Tem algum familiar em estado de dependéncia?

-Sim O

-Ndo O

Apresenta alguma doenca/patologia que requeira cuidados de enfermagem
recorrentes?

- Sim O

- Néo O

Num paradigma de cuidados domiciliarios de enfermagem, a que tipo de
Servico recorreria?

- Apoio na maternidade e ao recém-nascido

O
- Cuidados a pessoa com incapacidade O
- Formagéo de cuidadores informais O

O

- Tratamentos ao domicilio

Obrigado pela sua colaboracéao

53



