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PRECIFICACAO DOS SERVICOS FARMACEUTICOS NAS
FARMACIAS COMUNITARIAS: UMA AVALIACAO DA PERCEPCAO E
SATISFACAO DO PUBLICO SOBRE ESSA PRATICA

Valmi Lopes de Oliveira Jinior’

Paulo Yuri Milen Firmino?

RESUMO

O perfil do farmacéutico na farmacia comunitdria vem mudando
ultimamente, incorporando valores profissionais antes baldados pela
descontinuidade das praticas assistencialistas. Essas mudangas vém agregando
valores as atividades desenvolvidas pelos farmacéuticos, inclusive valores
econdmicos, nesse contexto, avaliou-se a aceitagdo dos clientes frente a
precificagdo dos servigos clinicos farmacéuticos. Para tanto, foi necessario
determinar o perfil dos clientes que faziam uso desses servicos, avaliar a satisfacdo
dos clientes no uso dos servicos e identificar os fatores relacionados a provavel
resisténcia ao usa-los. Dessa forma, foi realizada uma pesquisa do tipo descritiva,
direcionada a clientes usuarios desses servicos por meio de questionario eletrénico
marcado em escala binaria e likert de cinco pontos. O estudo foi conduzido em
farmacias privadas da cidade de fortaleza e regido metropolitana, onde, foram
entrevistados 44 clientes/usuarios desses servicos. O perfil dos participantes revelou
que 68,3% eram do sexo feminino, com média de idade de 30,5 anos onde, 73,2%
indicaram exercer atividade remunerada. Os principais achados indicam um nivel
de satisfacdo regular com os servicos ofertados de acordo com 43,2% dos
entrevistados, em que as mudangas no modelo de remuneracdo dos servigos
farmacéuticos a principio apresenta uma boa aceitabilidade por parte dos usuarios,
onde afirmaram utilizar os servigos farmacéuticos mesmo sendo custeado de acordo
com 82% dos entrevistados. A grande maioria se posiciona favoravel a implantag¢do
do custeio dessas atividades, no entanto, 82% dos participantes consideram que o
financiamento dessas atividades deve ser realizado pela propria farmacia. Ha de se
destacar ainda, um baixo nivel de informag¢do dos usuarios acerca dos servigos
ofertados nas farmécias. Dessa forma, podemos inferir que sdo necessarias medidas
de marketing no sentido de divulgar os servicos e atrair mais usuarios,
consequentemente elevar a creditagdo no profissional farmacéutico, a capacitacdo
deste também se apresenta como um fator necessario na satisfagdo dos clientes.

Palavras-chave: Assisténcia farmacéutica. Satisfacdo dos usuarios. precificacéo.
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INTRODUCAO

Os servicos clinicos farmacéuticos podem ser definidos como sendo aqueles nos
quais se utilizam do conhecimento técnico do farmac€utico com a finalidade de
aprimorar a farmacoterapia e o processo de saude do cliente por meio de
acompanhamento e interacdo com o paciente (ROBERTS, AS. et al., 2003).

A incrementagdo dos servigos clinicos farmacéuticos para além do papel
tradicional de dispensag¢do de medicamentos e aconselhamento dos pacientes, teve no
movimento farmacia clinica em meados da década de 1970 e posteriormente no modelo
“pharmaceutical care”, o impulso para amplificacdo do papel do farmacéutico nos
cuidados com o paciente (HEPLER& STRAND,1990). Esses servicos incluem: a
conciliagdo de medicamentos, a monitorizagdo terapéutica de medicamentos, a revisao
da farmacoterapia, o acompanhamento farmacoterapéutico, educacdo, rastreamento, a
gestdo da condi¢do em saude, a verificagdo e monitorizagdo de pardmetros clinicos ¢ a
realizacdo de pequenos curativos (BRASIL, 2008; 2013).

Os servigos farmacéuticos disponibilizados nas farmacias comunitarias auxiliam
o sistema de saude publico no Brasil, através do acompanhamento farmacoterapéutico,
da educacao em satde, prevencdo, identificacdo e notificacdo de queixas, reduzindo os
agravos na saude da populagdo (BRASIL, 1999).

O aprimoramento dos servigos farmacéuticos traduz o comprometimento com o
bem-estar do cliente, da saude deste e da melhoria de vida. A oferta desses servicos gera
uma demanda de profissionais treinados e capacitados que possam desempenhar essa
atividade, nesse sentido, faz-se necessario a valorizacdo em termos econdmicos e
profissional, tanto por parte do cliente quando do proprio farmacéutico, devendo este
tornar a oferta e entrega do servigo um feito essencial no processo de saude do paciente
(SANTOS JUNIOR, 2018).

O desenvolvimento de um modelo de servigo clinico farmacéutico sustentavel,
capaz de gerar subsidios que mantenha a funcionalidade das atividades, passa por a
necessidade ou demanda da populagdo, devendo ser avaliado a viabilidade de oferta em
termos de custo material e humano. As obrigagdes éticas ndo eximem o profissional de
cobrar pelos servigos prestados. O que leva a achar que aquele produto ndo ¢ importante

¢ o valor subjetivo que o profissional atribui a ele, muito embora haja clientes que



consideram aqueles servicos imprescindiveis, a valoragdo dos servicos clinicos
prestados pelo farmacéutico, parte do proprio profissional (ROSSIGNOLI P, 2019).

Todavia, é essencial avaliar a precificagdo desses servigos sob a 6tica do cliente
para que possamos reportar de forma fidedigna o impacto gerado a partir dessa pratica,
haja vista, a escassez de estudos abrangendo a temadtica: a mudanga no modelo de
remuneracdo farmacéutica no Brasil e no mundo, onde cada vez mais a remuneragdo
pela margem de venda dos produtos ¢ substituida pela venda dos servigos
(ROSSIGNOLI P., 2019).

A implantagdo de um modelo de servigo clinico remunerado como o que comega
a se desenvolver hoje nas farmacias do Brasil, a principio pode gerar certa resisténcia
por parte dos clientes, evidenciando a necessidade de um profissional capacitado e
comprometido que fornega subsidios no processo de satide do paciente; essa resisténcia
pode ser observada também por parte do empresariado que presume um desinteresse do
cliente evidenciando a necessidade de estudos cientificos que direcione a tomada de
decisdes.

Diante do exposto, o estudo direcionou-se a identificar o nivel de aceitagcdo do
cliente frente a precificagdo dos servigos clinicos farmacéuticos diante de um novo
modelo de remuneragdo do profissional na farmacia comunitaria, determinando o perfil
desses clientes assim como, os fatores relacionados a provavel resisténcia do paciente
no uso dos servicos farmacéuticos. A compilacdo desse material servira de fonte de
pesquisa e direcionamento para implantagio de um modelo de servigo clinico

farmacéutico sustentavel do ponto de vista econdémico.

METODOLOGIA

Tipo de estudo

Trata-se de uma pesquisa do tipo descritiva. O direcionamento metodologico que
conduziu essa pesquisa teve o designio basico estratégico, o qual subsidiou o
desenvolvimento cientifico através do aprofundamento do estudo sobre os servigos
clinicos farmacéuticos ofertados nos centros de satde (farmacias e drogarias) e a sua
precificacdo, utilizando fontes primarias de pesquisa. Esse estudo foi conduzido de

forma exploratéria por meio de um questionario, que buscou avaliar de forma



quantitativa a percep¢do dos usuarios desses servigos frente a um novo modelo de
politicas financeiras voltadas a implantagdo e expansdo desses trabalhos, onde cada vez

mais o farmacéutico passa a ser cobrado pela venda dos servicos.

Locais de pesquisa

O estudo foi realizado em farmacias e drogarias da cidade de Fortaleza e regido
metropolitana do estado do ceara, apds aprovagdo pelo comité de ética, nimero do
parecer 3.838.345. Foram coletadas amostras de locais da cidade de fortaleza como um
todo, que representou parte da populacdo em melhores condigdes socioecondmicas e
aquela populacdo mais carente, para isso, foi utilizado os critérios de moradias dos
clientes, dos quais estdo localizadas em bairros considerados de classe média ou baixa,
de acordo com o anuario 2019-2020 de indice de desenvolvimento humano (IDH) de
acordo com os dados disponibilizados pela prefeitura. A pesquisa foi realizada em
farmacias que ja implementaram essa metodologia de custeio sobre esses servicos e de

uma outra rede ainda ndo implementada.

Descricoes dos servigos

Os servigos clinicos ofertados pelas unidades de farmdcia privadas na
coordenadoria regional de satde de Fortaleza (CRES) sdo: verificagdo de parametros
clinicos (pressdo arterial, temperatura corporal, glicemia) e perfuragdo do ldébulo
auricular. Na CRES-Maracanatl os servigos oferecidos pelas unidades de farmacias
privadas, informada pelo farmacéutico foram: pardmetros clinicos (pressdo arterial,

temperatura corporal, glicemia).

Delimitacio da populacio ou do objeto de estudo e amostragem

O estudo consistiu em um levantamento de informagdes em uma amostra
representativa de clientes usuarios dos servigos clinicos farmacéuticos, assiduos nesses
centros de saude, maiores de 18 anos, que aceitaram participar da pesquisa, apos
preencherem o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), onde todos foram

previamente orientados dos métodos e objetivos. Foram coletadas amostras de 2 (duas)



regionais de satide da macrorregido de Fortaleza, da primeira coordenadoria regional de
saude (CRES-Fortaleza) foi realizado no municipio de Fortaleza com populagdo de
2.669.342 habitantes e renda média per capita de R$ 878,00 reais. E da terceira
coordenadoria de saude (CRES-Maracanau) no municipio de Maracanai com uma
populagdo de 227.886 mil habitantes e renda média per capita de R$372,91 (IBGE,
2019). Foram selecionados 3 unidades de farmacias privadas na regional de saude de
Fortaleza e 2 unidades de farméacias privadas na regional de satide de Maracanau.

A amostragem foi feita por conveniéncia de acordo com a disponibilidade dos
participantes e do acesso aos meios tecnologicos necessarios para responder o
questionario virtual, através de amostragem ndo probabilistica por conveniéncia,

obedecida os critérios de inclusdo e exclusio.

Critérios de inclusao e exclusao

Os sujeitos do estudo foram os usuarios que buscaram o atendimento nos centros
de satde (farmécias e drogarias) que se dispusera a contribuir com a pesquisa. Foram
utilizados como critérios para participacdo na pesquisa, clientes com idade maior ou
igual a 18 anos que procuraram os servigos clinicos junto ao farmacéutico e que fizerem
uso dos mesmos, aqueles que solicitaram os servicos e que porventura nao usufruiram
por razdes indeterminadas, mas que mostraram interesse. Foram também aceitos
clientes que ja faziam o acompanhamento clinico farmacéutico e que continuaram ou
que deixaram de realizar o acompanhamento. Como critérios de exclusdo foram
utilizados, clientes que ndo tiveram condicdes de responderem ao questionario por
alguma incapacidade fisica ou intelectual, aqueles que ndo faziam uso dos dispositivos

eletrénicos (smartphones, computadores), necessarios para ter acesso ao questionario.

Técnicas de coleta dos dados

A coleta de dados foi realizada através do método, web survey, que ¢ um
instrumento de investigacdo quantitativa utilizada para coletar dados e informagdes a
partir de caracteristicas e opinides de grupos de individuos. A pesquisa foi aplicada
através do formuldrio Google (apéndice A), onde foi adaptado do modelo de

questionario “Pharmacy Service Questionnaire” traduzido e validado para o Brasil por



Correr (CORRER, 2009), a fim de realizar a avaliagdo da satisfagdo com os servigos
farmacéuticos prestados aos pacientes incluidos no estudo, contendo questdes abertas,
questdes fechadas dispostas em escalas binarias e likert, o questionario buscou na
primeira parte identificar o perfil da populagdo investigada (sexo, idade e renda), em
seguida, a identificacdo do objeto de estudo e a sua valoragao.

A coleta foi aplicada ap6s o pesquisador entrar em contato direto com o
pesquisado nos centros de saude (farmacias e drogarias), ou indireto por contato
telefonico, por meio de sondagem e abordagem acerca dos servicos clinicos
farmacéuticos, onde na ocasido foi apresentado o objeto de estudo, a finalidade e nesse
momento foi convidado a participar da pesquisa. Foi disponibilizado um link, por meio
de contato telefonico, que direcionou o participante da pesquisa a area do questionario.
Nesse endereco eletronico estava contido o termo de consentimento livre e esclarecido
(TCLE), apresentado na primeira pagina visualizada pelo participante, onde foi
necessaria a confirmagdo do termo para ter acesso ao questionario. O participante pode

responder a pesquisa em outro momento fora do estabelecimento onde melhor conveio.

Analise dos dados

A tabulagdo e analise dos dados foram realizadas através do programa Microsoft
Excel 2010, através de graficos e tabelas onde, os dados obtidos foram expressos por
meio dos indicadores de média, frequéncia e proporgdes. Foi utilizada no estudo uma
escala binaria em que se avaliaram os aspectos sociodemograficos e atribuicdo de
financiamento dos servigos farmacéuticos. E ainda, uma outra escala de intensidade de
cinco pontos do tipo Likert em que avaliou-se o nivel de satisfacdo desses servigos,
representado da seguinte forma: nunca (1), quase nunca (2), as vezes (3),quase sempre
(4), sempre (5). Os usuarios foram classificados como satisfeitos quando a pontuagdo
foi igual ou superior a 4, considerando que “quase sempre” também e uma resposta

positiva, e insatisfeitos quando a pontuagao foi igual ou inferior a 2.

RESULTADOS

Descricio da amostra
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As caracteristicas sociodemograficas e outras variaveis dos clientes atendidos

pelos servigos clinicos nas farmacias comunitarias que participaram do estudo estdo

dispostas na TABELA 1. Do total dos 44 clientes que participaram da pesquisa, a

maioria era sexo feminino, com idade entre 18 a 34 e média de 30,5 anos, destes 73,2%

(33 pacientes) exercia atividade remunerada e 46,3% (22 pacientes) procuram sempre

pelo farmacéutico.

Tabela 1. Distribuicdo das varidveis sociodemograficas e outros, dos 44

clientes participantes da pesquisa (Fortlaleza-Maracanai,CE/2020)

Variaveis Categoria Freqiiéncia (n) Porc?‘l;t;lgens
(1]
Gé Masculino 14 31,7
enero Feminino 30 68,3
18 a 34 36 80,5
Idade 35a49 7 17,1
50 a 60 1 2.4
oo Sim 33 73,2
Atividade remunerada Nio i o
Sempre 22 46,3
Procura pelo Quase sempre 10 24.4
f puti As vezes 3 7.3
armacéutico Quase nunca 5 132
Nunca 4 9,8

Dos servicos ofertados nas farmacias

Quanto aos servigos disponibilizados na farmacia que frequenta dos 44

participantes 45,45% (20) afirmaram existir/conhecer mais de um tipo de servigo

naquela farmécia, 72,7% (32) afirmaram existir/conhecer os servicos de aferi¢do da

pressdo arterial, 38,6% (17) afirmaram existir/conhecer o servico de teste de glicemia,

29,5% (13) afirmaram existir/conhecer o servico de conciliagdo de medicamentos e

43,2% (19) afirmaram existir/conhecer outros nao especificados pelos participantes.

Tabela 2. Dos servigos ofertados nas farmacias freqiientadas pelos 44 participantes

da pesquisa (Fortaleza-Maracanai,CE/2020).

Servico Freqiiéncia (n) Porcentagem
Afericdo da pressdo arterial 32 72,7
Teste de glicemia 17 38,6
Concilia¢do de medicamentos 13 29,5
Outros 19 432
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Os valores apresentados na tabela 2 ndo sdo cumulativos. Os participantes

podiam indicar um ou mais servicos.

Satisfacio com servicos ofertados nas farmacias

Na TABELA 3 estdo os resultados da avalia¢do de satisfagdo dos usuarios de
servigos clinicos farmacéuticos dispostos em freqii€ncias e propor¢des de acordo com
escala likert. O tempo de espera pra o atendimento com o farmacéutico foi considerado
elevado em < 10% dos entrevistados, a resolutividade do problema ¢é superior a 50%, o
tempo disponibilizado para o atendimento foi considerado suficiente de acordo com
mais de 50% dos clientes entrevistados, a checagem das informagdes e orientacdes
realizadas pelo farmacéutico durante o atendimento sdo realizadas sempre de acordo
com mais de 50% dos entrevistados, mais de 30% dos entrevistados afirmaram que os
servicos ofertados nas farmacias que frequentam atendem as suas necessidades, a
propor¢ao de clientes satisfeitos com o atendimento recebido e superior a 40%. Para as
percentagens descritas acima foram consideradas apenas respostas absoluta “SEMPRE”
considerando que a resposta “QUASE SEMPRE” também representa uma resposta

positiva os valores descritos sdo ainda maiores.

Tabela 3. Nivel de satisfacdo do atendimento farmacéutico de acordo com os 44
participantes da pesquisa (Fortaleza-Maracanai,CE/2020).

Pergunta Freqiiéncia Porcentagem
(n) %
SEMPRE 2 4,5
O senhor tem que esperar muito QUASE SEMPRE 7 15,9
1 tempo pra ser atendido pelo AS VEZES 15 34,1
farmacéutico? QUASE NUNCA 15 34,1
NUNCA 5 11,4
SEMPRE 22 50
A sua duvida, problema ou QUASE SEMPRE 11 25
2 orientacdo chegou a ser AS VEZES 9 20,4
resolvido com satisfagao? QUASE NUNCA 1 2,3
NUNCA 1 2,3
SEMPRE 22 50
O farmacéutico ficou com o QUL 1L v 205
: Sr(a) o tempo necessario? A5 VIEZIDR: . 2ol
' QUASE NUNCA 0 0
NUNCA 3 6,9

Continua
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Pergunta Freqiiéncia Porcentagem
(m) %
O farmacéutico confirma se vocé SEMPRE 23 32,3
entendeu todas as informagoes QUASE SEMPRE 8 13,1
sobre o seu tratamento ¢/ou uso AS VEZES 8 18,1
d Jicacio? QUASE NUNCA 2 4,5
a medicagao? NUNCA 3 7
SEMPRE 14 31,8
Os servigos ofertados pelos QUASE SEMPRE 17 38,6
farmacéuticos nas farmacias AS VEZES 12 27,3
atendem as suas necessidades? QUASE NUNCA 1 2,3
NUNCA 0 0
SEMPRE 19 43,2
O (a) senhor (a) esta satisfeito QUASE SEMPRE 15 34,1
com o atendimento que recebeu AS VEZES 9 20,4
do farmacéutico? QUASE NUNCA 1 2,3
NUNCA 0 0
SEMPRE 16 36,4
Vocé classificaria os servigos QUASE SEMPRE 18 40,9
prestados pelo farmacéutico AS VEZES 10 22,7
como satisfatorio? QUASE NUNCA 0 0
NUNCA 0 0
Se fosse possivel encontrar um SEMPRE 24 54,5
atendimento clinico basicoem  QUASE SEMPRE 9 20,5
uma farmacia com farmacéutico AS VEZES 10 22,7
capacitado, poupando esforgose  QUASE NUNCA 1 2,3
tempo de se deslocar ate uma NUNCA 0 0

clinica ou hospital, vocé faria
uso desses servigos com que
freqiiéncia?

GRAFICO 1. Correlaciona a satisfacio dos participantes da pesquisa com o tempo de
espera pra o atendimento (Fortaleza-Maracanai, CE/2020).

6
* *
a3 4 * —o——
(O
53 o * *
-
g 2
1
0
0 2 4 6
ESPERA PRA ATENDIMENTO

Linear (Relagdo
satisfagdo tempo de
espera.)
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No grafico 1 ¢ possivel tragca uma correlagdo entre o nivel de satisfacdo dos
participantes da pesquisa com o tempo de espera pra ser atendido pelo farmacéutico. A
linear tragada no grafico indica uma potencial relagdo negativa entre as variaveis. Onde
aqueles participantes que “SEMPRE” se apresentam satisfeitos com os servigos
farmacéuticos indicado no eixo (y) 5, sdo aqueles que “NUNCA” ou “QUASE
NUNCA” tem que esperar muito tempo, de acordo com eixo (x) do grafico, 1 e 2

respectivamente.

Do financiamento dos servicos clinicos

Diante desse modelo de prestagdo dos servigos clinicos farmacéuticos, no qual
as farmacias repassam os custos gerados por mao de obra humana e material aos
clientes, avaliamos a competéncia de custeio desses servigos. Os resultados estdo
expressos na TABELA 4. De acordo com os participantes da pesquisa, podemos
destacar que 93% se sentem confiante no atendimento com o farmacéutico, 91%
considera justa a remuneracdo por esses servicos, 82% estdo dispostos até pagar pelos
servigos. Porem, quando avaliado a competéncia dos gastos com esses servi¢os apenas
18% considera que o usuario deve se responsabilizar por estes gastos enquanto, 82%

considera que estes gastos devem ser custeados pela propria farmécia.

Tabela 4 varidveis de competéncia do financiamento dos servicos clinico
farmacéutico de acordo com os 44 participantes da pesquisa (Fortaleza-Maracanau,
CE/2020).

Sim/a proépria Nao/o cliente
Variaveis farmacia (%) que faz uso
(%)
Vocé se sente confiante em ser avaliado por um 41(93%) 3(7%)
farmacéutico?
Vocé utilizaria os servigos clinicos de aferi¢ao da 36(82%) 8(18%)
pressdo arterial, glicemia e outros mesmo estes sendo
pago?
E justo que o farmacéutico seja remunerado pelos 40(91%) 4(9%)
servigos clinicos prestados?
Quem deveria pagar o farmacéutico por esse 36(82%) 8(18%)

atendimento clinico?
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DISCUSSAO

Os servicos farmacéuticos tém oferecido mais oportunidades de melhoraria da
saude da populacdo através da informacdo e o gerenciamento de doencas e
medicamentos pelo farmacéutico, porém, ainda se observam dificuldades para
desenvolver os servi¢os na farmacia comunitaria, no entanto, 0s usuarios mostraram-se
dispostos a aceitar e até a pagar, como ja acontece em alguns paises.

Os servicos clinicos farmacéuticos no ambito da farmacia comunitaria deixaram
de ser apenas uma promessa para se tornar uma realidade, sendo importante para a
atencdo primdria a satide. Conhecer bem essa tendéncia ¢ importante para facilitar o
entendimento de como o mercado ¢ a profissdo estdo se adequando.

Neste estudo, avaliamos a satisfacdo dos usuarios de farmacias com a cobrancga
dos servicos clinicos farmacéuticos ofertados. Os principais achados revelam um grau
de satisfagdo com as atividades realizadas em farmdacias comunitarias. Isso pode ser
observado no estudo quando questionado sobre a resolutividade dos problemas/queixa
do cliente.

Como afirma Anjos (2016) o conhecimento apresenta-se como uma ferramenta
capaz de elevar o nivel de satisfacdo dos clientes. Mesmo sem uma intervengdo
farmacé€utica intensiva, os pacientes podem apresentar satisfacdo com os servigos de
farméacia apenas conversando sobre os seus medicamentos e estados de doenga (SAINI
B. ET AL. 2008). Isso eleva a credibilidade dos usudrios com o estabelecimento
favorecendo o processo de fidelizacao do cliente.

A literacia pode apresentar-se como fator determinante da satisfacdo ao ponto de
pacientes que experimentam um servigo basico usado com satisfacdo podem ter
percepcoes diferentes daqueles com experiéncia/necessidades mais especifica ou
personalizada exigindo mais de seu farmacéutico para ficar satisfeito com o
atendimento. (GASTELURRUTIA MA, ET AL. 2006)

O tempo de espera do cliente para ser atendido representa uma das barreiras a
ser quebrada, sendo o responsavel por elevar o nivel de insatisfagdo. Esses resultados
corroboram com o que afirma Magalhdes (2017) que mostra as variaveis de tempo de
espera, atendimento, aconselhamento e o conhecimento do profissional afetam a
satisfagdo do cliente para com os servigos, € que essa satisfacdo apresenta uma

correlagdo com a fidelizagdo ao estabelecimento de saude. Evidenciado no presente
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estudo onde se observou uma relagdo negativa, onde quanto maior o tempo de espera
menor a satisfagdo, indicado pelo grafico 1.

Com relagdo as caracteristicas sociodemograficas, podemos observar o
predominio de clientes do sexo feminino isso pode estar atrelado ao fato de as mulheres
buscarem mais esse atendimento de saude, como afirma Teixeira (2016), os homens tem
mais dificuldade em buscar esse tipo de atendimento com mais frequéncia devido a
vergonha de se expor. Além do que, como descrito por Oliveira (2000) as mulheres sdo
corresponsavel por outros membros da familia, o que favorece os achados quando estas
buscam esse atendimento.

Fatores socioecondmicos sdo impactantes na qualidade de vida da populagao,
pois tem influencia direta na qualidade de vida do individuo em diferentes aspectos e,
isso tem relagdo direta com o nivel de satisfacdo acerca dos servigos recebidos (JOIA
LC, 2007). No presente estudo, 73,2% dos participantes indicaram exercer atividade
remunerada o que pode justificar os 82% que afirmaram utilizar os servigos
farmacéuticos mesmo sendo custeado.

Acerca da procura pelo farmacéutico, mais de 46% dos participantes indicaram
sempre buscar o farmacéutico na farmacia. De acordo com Malewski et al (2014), os
farmacéuticos sdo procurados para o aconselhamento, no entanto, os clientes precisam
se sentir seguros nas suas habilidades, o que pode ser alcancado com maior
envolvimento no processo de promocao da saude, fazendo com que os usuarios dos
servicos os enxerguem como profissionais comprometidos com saude e bem-estar dos
pacientes.

Quanto aos servicos ofertados nas farmacias aquele mais descrito pelos
participantes foi o de afericdo da pressdo arterial, isso pode esta relacionada com o
conhecimento dos servigcos disponiveis nesses centros de satide, outra hipdtese e a de
que os nimeros de hipertensos sdo bem maiores 24,7% que diabéticos 7% da populagao
brasileira, de acordo com o ministério da satide (MINISTERIO DA SAUDE, 2019).

Quando avaliamos a forma de custeio dos servigos, observamos a propensao dos
usuarios a utiliza-los, mesmo sendo cobrado pela oferta. Essa inclinagdo pode ser
significado dos resultados gerados devido ao acompanhamento clinico farmacéutico ja
realizado, elevando a creditagdo dos usuarios nesses servigos. Essa constatacdo vai ao
encontro do relatado por Pires et al (2006) apds terem conhecimento dos propositos que
destinam os servigos farmacéuticos os usuarios de farmacias privadas, mostraram-se

dispostos a pagar pelos servicos em sua pequena maioria.
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Nesse contexto, considerando a tabela 3, os resultados demonstram que a
disponibilizagdo desse tipo de atendimento nas farmacias, com profissional capacitado,
viabiliza o acesso ¢ adesdo a esses servigos mesmo sendo pago, de acordo com mais de
54,5% dos participantes. Isso parece esta ligado a condicdo de saude do paciente ¢ a
facilidade no acesso desses locais. Como afirma Rickles NM, et al (2014) pacientes que
participam de uma triagem que consideram ter algum nivel de risco estd mais inclinado
a pagar pela triagem servico em um local acessivel, como na farmécia em sua
comunidade o que torna o acesso facil e rapido para pacientes.

No critério competéncia de financiamento dos servigos clinicos farmacéuticos
pode-se notar que apenas uma pequena parcela de participantes considerou os gastos
com esse tipo de servicos uma atribui¢do do usudrio enquanto a grande maioria acredita
que esta seja uma competéncia da propria farmacia. Esse impasse pode ser solucionado,
como 0 que acontece ja em outros paises. Na Holanda a prestacio de servigos
farmacéuticos ¢ frequentemente incluida em contratos de planos de satde, porém a
remuneragdo € limitada. A Alemanha tem um modelo semelhante em que uma entidade
representada por proprietarios de farmacias comunitarias fechou parceria com o maior
fundo de seguro em saude do pais. Esse projeto ficou conhecido como “farmacia da
familia” e foi a primeira vez em que a negociacdo para a remuneracdo dos servigos
farmacéuticos foi bem sucedida (VAN MIL; SCHULZ, 2006). No Canada existe uma
padronizacdo dessas taxas para os servicos que podem ser cobrados e uma guia ¢
publicada com os servigos e suas respectivas taxas (FARINA; ROMANO-LIEBER,
2008).

As legislacdes que versam sobre a prestagdo dos servicos farmacéuticos
inclusive os servigos clinicos, ndo obrigam o profissional farmacéutico realizar essas
atividades (BRASIL, 2013). No entanto, o profissional que decide buscar participar das
atividades de reconhecimento e creditagdo da profissdo pela sociedade como membro
no cuidado ao paciente, precisa assumir como sua a responsabilidade da prestacdo
desses servigos (SILVA, 2011), seja ela remunerada ou ndo.

Em paises como Brasil e outros da América Latina, ndo ¢ comum a pratica de
financiamento desses servigos (SANTOS, 2016). Em outros paises como nos Estados
Unidos, Alemanha, Australia e Holanda ja ha casos de cobrangas de taxas inclusive
padronizados por alguns desses (FARRIS, KB. et al, 2005; GREGORIO, J. et al, 2013).
A decisdo sobre a cobranga depende das politicas da empresa. Entretanto, conhecer os

custos pertinentes a esses servicos € seu impacto orgamentario atende requisitos de
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legislacdo e boas praticas de gestdo. A farmacia que desejar implementar um
consultorio farmacéutico, deverd contabilizar no valor final dos servigcos os custos
relacionados a este empreendimento (BORNIA, 2010).

Como observado nesse estudo, algumas farmadcias ja disponibilizam de local
apropriado para realizagdo do acompanhamento clinico farmacéutico o que viabiliza a
etapa de cobranga dos servigos com reducdo de custo dos mesmos, o que vai ao
encontro do que afirma Rios et a/ (2013), em um estudo de mensurag@o dos custos para
implementacdo dos servicos farmacéuticos, o custo total, englobando infraestrutura
fisica adequada, mobiliarios, fonte de informagdes, material de consumo e contratacdo
de recurso humano foi de R$ 19.125,58, caso a farmacia ja possua estrutura fisica
adequada e profissional farmacéutico habilitado para este servigo, o custo de
implementagao ¢ reduzido para R$ 5.016,20. O valor estimado para a implementagao
dos servicos farmacéuticos mostrou-se economicamente viavel quando comparado aos
custos para outros servicos de saude. Mesmo aquelas que ainda ndo disponibilizam de
espaco adequado para implementacdo desses servigos, os achados apontam que a
estrutura para a implementacao destes ¢ economicamente viavel e pode contribuir para
subsidiar os gestores a implementagdo desses servigos. (RIOS et al, 2013).

Um cliente pode ser algo além da sua condi¢do de cliente. A satisfacdo com o
atendimento e o profissionalismo dos servi¢os desempenhado pelo farmacéutico, leva-o
a influenciar outras pessoas a utilizar aquele estabelecimento. O cliente bem servido ¢ o
melhor promotor de divulgacdo. A realizacdo de protocolos e atendimento
personalizado também constitui uma otima estratégia para a fidelizagdo de clientes. A
informagdo no atendimento, o conhecimento aprofundado do estado de saude do doente
bem como o seu acompanhamento, permitem aumentar a confianca e satisfacdo do
cliente. Este ¢ um aspecto favoravel as farmacias tradicionais relativamente aos grandes
espacos comerciais de satde, nos quais o atendimento prestado ndo ¢ tdo personalizado
(CARVALHO, 2013). Essas estratégias desenvolvidas aproximam o cliente do
profissional farmacéutico, e esse acolhimento diferenciado agrega valor as atividades
desenvolvidas sensibilizando os usuarios a retribuir o trabalho desempenhado pelo
farmacéutico.

De acordo Lovelock & Wright (2006), a fidelizagdo do cliente/paciente ¢ o
reflexo do reconhecimento da qualidade do servigco oferecido, podendo inferir na

compra de qualquer produto farmacéutico.
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Entretanto, os achados da pesquisa revelam que, os fatores que geram resisténcia
quanto ao uso desses servicos esta no fato de o cliente desconhecer tais servigos,
evidenciado quando se questiona acerca da oferta dos mesmos em que, 54,5% dos
entrevistados relatam conhecer apenas um servigo, e, entre todos os participantes 75%
dos entrevistados identificaram no maximo dois. Dessa forma, o estudo devera auxiliar
gestores e profissionais farmacéuticos no tocante a divulgacdo de oferta dos servigos
clinicos farmacéuticos.

Algumas interferentes na condugdo do estudo para coleta de dados foi quanto ao
niamero de participantes, apresentando-se muito reduzido diante das circunstancias
atuais em decorréncia da pandemia de SARS-COV-2 o que impossibilitou a expansao
da pesquisa (EBC, 2020). Quanto a populagdo envolvida na amostra, ndo foi possivel
atingir 100% da populacdo alvo por conta das limitacdes enfrentadas, pode-se destacar
ainda, a abordagem e repasse do instrumento de pesquisa realizado sem contato pessoal.
Ainda, deve ser destacado o numero reduzido de estudos que contempla essa tematica

no Brasil, isso pode ser reflexo de um modelo novo que chega aos poucos ao pais.

CONCLUSAO

Em conclusao, o estudo destaca um nivel de satisfa¢do consideravel dos servigos
clinicos farmacéuticos nas farmacias comunitarias em que foi desenvolvido o estudo,
pontuando alguns aspectos que oscila essa satisfacdo como o tempo de espera e
conhecimento técnico do profissional. Evidenciou também propensdo do usuério para
custear esses servicos quando considerado de um grau de importancia maior capaz de
resultar em melhorias no processo de satide. Porém, de acordo com a grande maioria
compete a propria farmacia arcar com as despesas sobre esses Servicos.

Foi identificado através do estudo, um nivel de conhecimento dos usuarios sobre
os servigos farmacéuticos disponibilizados nas farmacias em que o estudo se
desenvolveu relativamente baixo, evidenciando a necessidade de adocdo de medidas
para promogao e creditacdo do papel do farmacéutico no acompanhamento do paciente.

A partir de entdo, e possivel tragar estratégias para melhor implantagdo dessa
metodologia de custeio considerando as condi¢des locais dos estabelecimentos de
saude, utilizando como critérios de mensuracdo estudos de satisfagdo, que devem ser

realizados com regularidade ou de acordo com a implementagdo de um novo servigo.
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Considerando o contexto em que o estudo se desenvolveu faz-se necessario,
maiores levantamentos do tema para conclusdes mais especificas. No entanto, o
desenvolvimento de um modelo economicamente sustentavel de servigo farmacéutico,
que ndo dependa apenas da obrigagdo ética do farmacéutico, leva em consideragdo o
valor atribuido pelo préprio farmacéutico aos servicos desenvolvidos e ndo apenas o

valor material.
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ANEXO A - INSTRUMENTO DE AVALIACAO DE SATISFACAO

QUESTIONARIO DE AVALIACAO DA SATISFACAO
DOS SERVICOS CLINICOS FARMACEUTICOS NA
FARMACIA COMUNITARIA

Apresentacao
Ola! Bem vindo a nossa pesquisa cientifica.

Antes de tudo agradecemos o seu interesse em colaborar com nossa pesquisa.
Esta pesquisa tem objetivo académico, ou seja, as informagdes prestadas aqui sdo
sigilosas e sua participacdo ¢ anénima.

N3ao existe resposta certa ou errada, nos queremos saber sua opinido sobre a
contribui¢do prestada pelo farmacéutico e o valor desse profissional no sistema de satude
brasileiro.

Esta pesquisa sera apresentada em forma de monografia, artigo e resumos. A ltima
questdo reserva um espaco para seu E-mail, caso queira receber uma copia dessa
produgao.

Obrigado pela sua participacao.
1. Sexo

Masculino I:I feminino I:I

2. Idade

[ ]

3. Exerce atividade remunerada no momento?
Sim I:I Nao I:I

4. Qual faixa salarial melhor representa a remuneracdo da sua familia?
1.000,00 mil reais

2.000,00 mil reais

3.000,00 mil reais

4.000,00 mil reais

Acima de 5.000,00 mil reais

O

5. Na farméacia em que vocé freqiienta existe algum tipo de servigo clinico que o

farmacéutico realiza?

I:I 1. Afericdo da pressdo
I:I 2. Teste glicemia

I:I 3. Conciliagao de medicamentos
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I:I 4. Outros

6. Quando precisou ¢ solicitou foi atendido pelo farmacéutico?
1. SEMPRE 2. QUASE SEMPRE 3. AS VEZES 4.QUASE NUNCA
5.NUNCA

7. A sua duvida, problema ou orientacdo chegou a ser resolvido com satisfagdo?
1. SEMPRE 2. QUASE SEMPRE 3. AS VEZES 4.QUASE NUNCA
5.NUNCA

8. O farmacéutico ficou com o senhor o (a) o tempo necessario?
1. SEMPRE 2. QUASE SEMPRE 3. AS VEZES 4. QUASE NUNCA

5.NUNCA

9. O farmacéutico confirma se vocé entendeu todas as informac¢des sobre o seu
tratamento e/ou uso da medicagdo
1. SEMPRE 2. QUASE SEMPRE 3. AS VEZES 4.QUASE NUNCA
5.NUNCA

[ ]

10. Vocé ja usou os servigos clinicos ofertados em farmacias e/ou drogarias?
[ ]sm [ InAo
11. O (a) Senhor (a) esta satisfeito com o atendimento que esta recebendo do
farmacéutico?
1. SEMPRE 2. QUASE SEMPRE 3. AS VEZES 4.QUASE NUNCA 5. NUNCA
[ ]
12. Os servigos ofertados pelos farmacéuticos nas farmacias atendem a sua
necessidade?
1. SEMPRE 2. QUASE SEMPRE3. AS VEZES 4. QUASE NUNCA 5.NUNCA
[ ]
13. O (a) Senhor (a) tem que esperar muito tempo pra ser atendido pelo
farmacéutico?
1. SEMPRE 2. QUASE SEMPRE 3. AS VEZES 4. QUASE NUNCA 5.NUNCA

[ ]

14. Vocé classificaria os servigos prestados pelo farmacéutico como satisfatorio?
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1.SEMPRE 2. QUASE SEMPRE 3. AS VEZES 4. QUASE NUNCA 5.NUNCA

[ ]

15. Vocé se sente confiante em ser avaliado por um farmacéutico?
[ s [ Inao
16. Voceé utilizaria os servigos clinicos de afericdo da pressao arterial, glicemia e
outros mesmo estes sendo pago?
[ ]smm [ INdo
17. E justo que o farmacéutico seja remunerado pelos servigos clinicos prestados?
|:| SIM |:| NAO
18. Quem deveria pagar o farmacéutico por esse atendimento clinico?
I:I A propria farmacia
I:I O cliente que faz uso

19. Se fosse possivel encontrar um atendimento clinico basico em uma farmacia
com farmacéutico capacitado, poupando esforcos e tempo de se deslocar ate
uma clinica ou hospital, vocé faria uso desses servigos com que freqiiéncia?

1.SEMPRE 2. QUASE SEMPRE 3. AS VEZES 4. QUASE NUNCA 5.NUNCA

[ ]

20. Deixe aqui seu e-mail, para que possamos enviar-lhe o resultado desse estudo.
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