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RESUMO
Com elevados volumes de investimento em pesquisa, desenvolvimento e producdo de
medicamentos, a industria farmacéutica € uma das mais competitivas do mundo e em sua
maioria depende exclusivamente da prescricdo médica e esta é influenciada em parte por
fatores individuais relacionados ao propagandista. A indlstria farmacéutica investe
macicamente na promocao de seus produtos e na qualificacdo do propagandista. O objetivo
deste estudo € caracterizar as competéncias do propagandista da inddstria farmacéutica, na
Otica da classe medica e comparar as competéncias identificadas neste estudo, as
competéncias apontadas pelos gerentes da industria farmacéutica como sendo mais
importantes para o propagandista, segundo Sousa (2013). Os elementos relacionados a essa
tematica sdo: gestdo do conhecimento; competéncias; a industria farmacéutica e agdes da
industria farmacéutica junto a classe médica. A tematica justifica-se em razdo da importincia
e caracterizagdo estratégica dos propagandistas de medicamentos para a industria
farmacéutica, que contribui sistematicamente para a melhora da qualidade de vida das
pessoas. A metodologia ¢ caracterizada como survey, de natureza quantitativa. O objeto de
estudo ¢ composto por médicos, especialistas nas areas de Ginecologia, Urologia, Clinico
Geral e Otorrinolaringologia, que atuam no noroeste do estado de Sdo Paulo. A coleta de
dados foi realizada por meio de questiondrio, divido em trés modulos principais, sendo: 1)
caracterizagdo do respondente; 2) desempenho dos propagandista de medicamentos; 3)
identificagdo das competéncias essenciais dos propagandistas de medicamentos. A analise dos
dados foi feita por meio das técnicas estatisticas descritivas € uma analise quantitativa. Ao
final da pesquisa conclui-se que, quanto a competéncia conhecimento, os médicos
entrevistados apontaram composicdo de produtos, técnicas de propagandas, bom portugués,
no¢Oes de salde humana e noticias sobre atualidade como sendo as 5(cinco) competéncias
mais importantes para 0 bom desempenho dos propagandistas de medicamentos. Quanto a
competéncia atitudes, ética profissional, boa apresentacdo pessoal, postura profissional,
responsabilidade e empatia, sdo consideradas as competéncias mais importantes. Para a
competéncia habilidades, os médicos indicaram que, boas relagfes humanas, capacidade de
comunicagdo, raciocinio l6gico, capacidade de sintese de idéias e senso de organizacéo, sdo as
competéncias mais importantes para 0 bom desempenho do profissional. Na comparagdo com
0 estudo de Sousa (2013), somente composi¢do de produtos e técnicas de propaganda foram
indicadas em ambos os estudos, quanto a competéncia conhecimento. Para atitudes, ética

profissional e boa apresentacdo e quanto a habilidades, foram indicadas boas relagOes



humanas e capacidade de comunicacdo em ambos 0s estudos. Os resultados desta pesquisa
possibilitaram identificar as competéncias essenciais dos propagandistas de medicamentos, na
percep¢ao da classe médica, possibilitando assim a estes profissionais, o aperfeicoamento

quanto as suas competéncias frente ao mercado da industria farmacéutica.

Palavras-chave: Gestdo do Conhecimento. Competéncias. Industria Farmacéutica.

Propagandistas de Medicamentos.



ABSTRACT

With high investment in research, development and production of pharmaceuticals, the
pharmaceutical industry is one of the most competitive in the world and mostly depends
exclusively on medical prescription and this is influenced by individual factors related to the
propagandist. The pharmaceutical industry invests heavily in the promotion of your products
and in the qualification of the propagandist. The objective of this study is to characterize the
propagandist skills of the pharmaceutical industry, from the vision of the medical profession
and to compare the competencies identified in this study to the competencies pointed out by
pharmaceutical industry managers as being more important for the propagandist, according
to Sousa (2013). The elements related to this theme are: knowledge management; skills; the
pharmaceutical industry and shares of the pharmaceutical industry next to the medical class.
The theme is justified by the importance and strategic characterization of pharmaceutical
propagandists for the pharmaceutical industry, which contributes systematically to the
improvement of people's quality of life. The methodology is characterized as quantitative
survey. The object of study is composed of physicians, specialists in the areas of Gynecology,
Urology, General Clinic and Otorhinolaryngology, who work in the southeast of the state of
Sdo Paulo. Data collection was done through a questionnaire, divided into three main
modules, being: 1) characterization of the respondent; 2) performance of drug propagandists;
3) identification of the essential competencies of drug propagandists. Data analysis was done
using descriptive statistical techniques and a quantitative analysis. At the end of this
research, it is concluded that, for the knowledge competence, the interviewed physicians
pointed out product composition, advertising techniques, good portuguese, human health
notions and news about current, being the most five important competences for the good drug
propagandist performance. As the competence attitudes, professional ethics, good personal
presentation, professional posture, responsibility and empathy are considered the most
important skills. To the competence skills, the doctors indicated that good human relation,
communication skills, logical reasoning, capacity for synthesis of ideas and being of
organization are the most important skills for the good performance of professional. In
comparison with the Sousa (2013) study, only product composition and propaganda
techniques were indicated in both studies, as knowledge competence. For attitudes,
professional ethics and good presentation, and as the skills, were indicated good human
relation and ability to communicate in both studies. The results of this research made it
possible to identify the essential competencies of drug propagandists in the perception of the
medical profession, thus enabling these professionals to improve their competencies in
relation to the pharmaceutical industry market.

Key-words: Knowledge management. Skills. Pharmaceutical industry. Drug propagandists.
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1 INTRODUCAO

Com o intenso crescimento da economia, a industria farmacéutica tem apresentado
uma consideravel evolucdo no Brasil, beneficiando-se da expansdo dos gastos do mercado
de saude em geral, e principalmente pela crescente evolugdo da renda populacional.
Segundo relatério PricewaterhouseCoopers — PWC (2013), baseado em dados da IMS
Health, de 2007 a 2011, as vendas de medicamentos no varejo registraram um crescimento
acumulado de 82,2%, saltando de R$ 23,6 bilhdes para R$ 43 bilhdes.

Ainda segundo dados de outro levantamento da consultoria IMS Health (2015),
feito a pedido da Associacdo Brasileira das Industrias de Medicamentos Genéricos
(Pr6Genéricos), de janeiro de 2015 a setembro de 2015, o setor farmacéutico movimentou
R$ 55,89 bilhdes no Brasil — um crescimento de 15,01% ante 0os mesmos meses de 2014.
Em 2017, segundo dados da Interfarma (2018), o setor movimentou R$ 57 bilhdes no
Brasil, com 162 bilhdes de doses comercializadas.

Em 2017 o mercado brasileiro de medicamentos movimentou R$ 56,80 bilhdes,
um crescimento de 11,73% em relacdo ao mesmo periodo do ano anterior, 0 que representa,
aproximadamente, 2% do mercado mundial, colocando o Brasil na 8° posi¢do em
faturamento no rancking das vinte principais economias da inddstria farmacéutica
(SINDUSFARMA, 2018)

Com grande volume de investimento em pesquisa, desenvolvimento, producéo,
comercializacdo de medicamentos e na busca de oferecer aos médicos e profissionais  da
salde, opcOes de tratamentos para as doencas atuais e a busca na obtencdo de lucros, a
indUstria farmacéutica tem se tornado uma das mais competitivas e inovadoras inddstrias do
mundo. (SOUSA, 2013)

Com relacdo ao ambiente competitivo global Porter (2004) destaca que as empresas
atuantes nesse cenario devem estar preocupadas com seus concorrentes, fornecedores, clientes
e atentas as mudancgas em seu ambiente. Neste mesmo contexto, Queiroz (2012) destaca que
as potencialidades e fraquezas internas devem ser observadas pelos dirigentes, bem como
oportunidades e ameacas externas. Com relacdo as empresas farmacéuticas espera-se que
estas busquem estratégias para o melhorar seu desempenho, a fim de superar seus

concorrentes e melhor atender as necessidades de seus clientes.
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Como fonte estratégica para o desenvolvimento corporativo, as organizagbes em
geral, adotantes do modelo de gestdo baseada nas competéncias, tem demonstrado constante
preocupacdo com o desenvolvimento de seus individuos. Para Dutra (2001) o
desenvolvimento de um individuo se reflete na capacidade de assumir e executar atribuicdes e
responsabilidades de maior complexidade. Neste contexto, algumas organizagdes comegaram
a criar sistemas educacionais, como as Universidades Corporativas, que privilegiam o
desenvolvimento ndo so do conhecimento, mas também de atitudes e habilidades, no intuito

de fomentar o desenvolvimento do individuo. (EBOLI, 2001)

Drucker (2002) afirma que um dos maiores desafios das organizagdes na era do
conhecimento é desenvolver ferramentas estratégicas ou praticas sistematizadas para
administrar a autotransformacdo. Para o autor, as organizacbes devem criar novos
conhecimentos por meio de melhoria continua mediante o desenvolvimento de novas

aplicacdes que busquem a competitividade comercial.

Fleury e Fleury (2004) afirmam que uma organizagdo se torna mais competitiva a
medida em que consegue inter-relacionar suas competéncias organizacionais com as
estratégias empresariais. Thompson Jr. e Strickland III (2000) concluem que a estratégia da
empresa consiste em abordagens comerciais ¢ um conjunto de mudangas competitivas que os
gerentes executam para atingir o melhor desempenho, buscando a ascensdo da organizagdo no

mercado, assim promovendo a satisfagao dos clientes.

Davenport e Prusak (1998) destacam que bons gerentes valorizam a experiéncia € o
know-how de seus subordinados, ou seja, o conhecimento que possuem, antes mesmo de

direcionarem suas preocupagoes e esforcos, para temas relacionados a competitividade.

Uma importante estratégia  relacionada a  competitividade  empresarial
desenvolvida pela industria farmacéutica para atingir seus objetivos, é a propaganda médica,
que € realizada pelo propagandista-vendedor de medicamentos, que visita os médicos a fim de
informa-los sobre as vantagens competitivas de seus produtos frente aos produtos de seus
concorrentes que atuam no mesmo mercado. (HEKIS et al., 2014).

Em trabalhos publicados na Nova Zelandia, Canada e EUA, representantes da
indUstria farmacéutica sdo vistos como a mais importante fonte de informacéo sobre o novas
drogas. (CASTRESANA; MEJIA; AZNAR, 2005)
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Para Lexchin (1997) os médicos canadenses eram mais propensos a prescreverem
medicamentos propagados pelos representantes do que medicamentos ndo propagados, devido

ao maior numero de informacgdes recebidas destes representantes.

Chren e Landefeld (1994), concluiram que o comportamento prescritivo dos
médicos americanos tem interagdo com as empresas farmacéuticas, que por consequéncia,

recebem informacdes e atualiza¢des dos representantes.

Os representantes transmitem aos meédicos, informacbGes sobre seus produtos,
destacando suas principais caracteristicas e diferenciando-os da concorréncia, através de
trabalhos cientificos e de estratégias promocionais desenvolvidas pelo marketing dos
laboratérios (CINTRA, 2001).

Para Bueno et al. (2005) os representantes sdo altamente técnicos e éticos e realizam
visitas aos medicos com o objetivo de conquistar o receituario, que por sua vezes, € ambigua e
bastante complexa. Ainda para os autores, os vendedores de laboratérios farmacéuticos
raramente conseguem mais que dez minutos da atencdo de um médico ocupado. Sua
apresentacdo tem de ser incisiva, rapida e convincente. Isso faz com que as vendas do setor
farmacéutico sejam extremamente caras, pois o setor precisou ampliar seu conjunto de canais
de comunicacgdo, incluindo anuncios em revistas médicas, envio de mala direta, amostras

gratis e até telemarketing.

Segundo o Art. 1° da Lei 6.224, de 14 de Julho de 1975, considera-se propagandista e
vendedor de produtos farmacéuticos, aquele que exerce funcdo remunerada nos servicos de
propaganda e venda de produtos quimico-farmacéuticos e bioldgicos, nos consultorios,
empresas, farméacias, drogarias e estabelecimentos de servicos médicos, odontoldgicos,
médicos-veterinarios e hospitalares, publicos e privados.

Como frente comercial dos laboratorios, o propagandista deve apresentar vasto
conhecimento e responsabilidade para realizar um excelente trabalho de comunicacdo com 0s
médicos, sobretudo este profissional deve apresentar também um elevado nivel de
competéncia, pois assim tera capacidade para transmitir as mais novas informacgdes sobre
pesquisas, novos produtos, e outras informagdes oriundas do mercado. (PEREIRA; BRITO;
BEKER, 2012).

Neste ponto, torna-se importante apresentar o conceito de competéncia que segundo

Zarifian (2001), e a tomada de iniciativa e de responsabilidade por parte do individuo, em que
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diante da transformac&o de conhecimentos j& adquiridos, demonstra inteligéncia pratica frente

as situacoes.

Competéncia é uma nocdo associada a acdo, o desempenho e eficiéncia e que, s
podera ser avaliada mediante uma situacao concreta. Ndo ha competéncia no abstrato. Sempre
se ¢ competente “em relacdo a”. O termo no plural (competéncias) ¢ empregado pelos
estudiosos de ciéncias sociais para designar “conteudos particulares de cada qualificagdo em

uma organizagdo de trabalho determinada.” (ROPE; TANGUY, 1997, p. 22)

Segundo Bahry e Tolfo (2004, p. 41):

O debate sobre competéncias teve inicio na década de 1970, quando McClelland
publicou um paper intitulado Testing for competence rather than intelligence. Nele,
a competéncia era tratada como uma caracteristica subjacente ao individuo, que esta
ocasionalmente relacionada ao desempenho superior na realizacdo de uma tarefa ou
em uma determinada situacdo. J& na década de 1980, Richard Boyatzis identificou
um conjunto de caracteristicas e tragos que definem o desempenho superior por
meio da analise de varios estudos sobre as competéncias gerenciais.

A partir de entdo, diversos autores trouxeram grandes contribuicdes, e 0 conceito de
competéncias passou a ser elaborado, pela maioria deles, como o conjunto das capacidades
humanas que proporcionam elevado desempenho, embasado na inteligéncia e na
personalidade do individuo (FLEURY; FLEURY, 2004).

Para os principais precursores do tema, McCleand (1972), Boyatzis (1982), Spencer
e Spencer (1993), as competéncias estdo relacionadas com as qualificagdes que, no seu
conjunto possibilitam o resultado superior no trabalho, segundo Hipdlito e Silva (1998 apud
BAHRY; TOLFO, 2004).

A palavra competéncia tem assumido significados variados e alguns deles estdo mais
voltados para as pessoas (conhecimentos, habilidades e atitudes) e outros para as tarefas
(resultados). (BAHRY; TOLFO, 2004).

King, Fowler e Zeithaml (2002, apud BAHRY; TOLFO, 2004) entendem que as
competéncias podem estar vinculadas tanto aos conhecimentos e as habilidades dos
funcionarios quanto aos sistemas fisicos e gerenciais da empresa, ja Branddo e Guimardes
(2001) classificam as competéncias como humanas (relacionadas com o individuo ou com o

grupo de trabalho) e organizacionais (relativas a organizacdo em sua totalidade).

Neste contexto, Nonaka e Takeuchi (1997) destacam a importancia de gerar
compromissos, crengas, interacdes e situagcdes para que as informagdes sejam revertidas em

conhecimento.
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Segundo Drucker (1993), considerado como um dos precursores do estudos voltados
para a gestdo do conhecimento, afirma que o conhecimento se tornou um recurso essencial
para as empresas, sendo tdo essencial quanto os fatores tradicionais, como terra, trabalho e

capital.

Toffler (1990) coloca que o conhecimento é a fonte de poder de mais alta qualidade e
a chave para a futura mudancga do poder organizacional, uma vez que o conhecimento tem se
tornado um recurso muito importante, Drucker (1993) e Toffler (1990) concordam que o

futuro pertence as pessoas que detém conhecimento.

1.1 O problema de pesquisa

Como forma de sobrevivéncia na atual circunstancia do mundo comercial, as
empresas buscam obter melhores resultados a cada dia e assim como o mercado, as industrias
tém exigido a criacdo de novas estratégias comerciais, visando contribuir e desenvolver as
competéncia de seus funcionarios, a fim de que eles possam contribuir para o crescimento

competitivo de suas empresas. (SOUSA, 2013)

Neste contexto, Sousa (2013) realizou uma pesquisa com gerentes/gestores de
equipes de propagandistas de medicamentos de 16 empresas farmacéuticas multinacionais
associadas a Interfarma que atuam no Nordeste do Brasil. Nesta pesquisa, foram identificadas
15 competéncias consideradas mais importantes, entre 46 apresentadas, na visdo dos gerentes

das equipes de propagandistas de medicamentos.

Diante do exposto e frente a evolucdo global das atividades e aprimoramento do
conhecimento, adotou-se como eixo o seguinte problema de pesquisa: na 6tica dos médicos,
quais as competéncias necessarias para o propagandista da industria farmacéutica, a fim de
melhor auxilid-los e fornecer suporte para que 0s servicos prestados possam proporcionar
vantagem competitiva para a organizacdo e, simultaneamente, atender a classe medica

adequadamente?
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1.2 Objetivos da pesquisa

1.2.1 Objetivo Principal

Esta pesquisa tem como objetivo geral caracterizar as competéncias do propagandista
da industria farmacéutica sob a 6tica da classe médica da regido noroeste paulista.

1.2.2 Objetivos Especificos

Associado ao objetivo principal deste estudo, pretende-se:

v Caracterizar e destacar, por meio de revisdao bibliografica, o conceito de
gestdo do conhecimento e competéncias;

v' Compararas competéncias necessarias para a funcdo, apontadas pelos
gerentes/gestores, no estudo de Sousa (2013), as competéncias identificadas

neste estudo, sob a 6tica da classe médica.

1.3 Justificativas

Para 0 Ministério do Trabalho e Emprego, a indUstria farmacéutica brasileira fechou o
ano de 2016 com 97.228 mil empregos diretos, sendo 1.759 empregados nas empresas de
fabricacdo de preparacdes farmacéuticas, 9.375 nas empresas de fabricacdo de medicamentos
para uso veterinario, e 86.094 nas empresas de fabricacdo de medicamentos para uso humano.
Entre as empresas farmacéuticas destinadas a fabricagdo de medicamentos para uso humano,
55,4% estdo sediadas no Estado de Sdo Paulo. (SINDUSFARMA, 2018)

E notavel e evidente que, cada vez mais competitiva e para sua sobrevivéncia, a
realidade empresarial depende diretamente da qualidade do conhecimento aplicado nos
processos corporativos e empresariais. Tem se tornado crucial, o desafio de utilizar o
conhecimento residente na empresa e em seus funcionarios, para se criar vantagens
competitivas. (ROCHA, 2003).

Conforme Barroso e Gomes (1999, p. 148):
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Este fato vem tornando-se mais notavel na medida em que: a) as novas
possibilidade técnicas e o conhecimento de mercados determinam as inovagdes do
produtos; b) operac6es funcionais advém do conhecimento combinado de como as
coisas funcionam e como poderiam funcionar e, c) a participacdo no mercado cresce
com um conhecimento maior sobre os clientes atuais e potenciais e sobre como
atendé-los melhor.

Para Nascimento et al. (2009), a classe médica é favoravel ao trabalho desenvolvido
pelos laboratorios da industria farmacéutica e é notavel e evidente que a presenca do
propagandista permite a esta classe uma constante atualizacao; a presenca do propagandista é
de fundamental importancia para a atualizagdo médica; e a venda pessoal, com a presenca de
um representante de marketing (propagandista) exercendo a comunicagéo entre a empresa e 0

médico, tem se mostrado eficaz, no que tange a transferéncia de conhecimento.

Para Sousa (2013, p.100):

Existe uma relacdo entre a gestdo de competéncia e o bom desempenho dos
propagandistas de medicamentos, fato este comprovado, com a utilizagdo pelas
empresas farmacéuticas de softwares que medem e apontam as competéncias mais
fortes em cada profissional, demonstrando que a gestdo de competéncia também é
um dos indicadores e uma maneira de avaliar o desempenho destes profissionais.

Estudo feito na Finlandia, revelou que 64% dos médicos consideraram a informacéo

(13 (13

dada pelos propagandistas como sendo “ util ” e apenas 14% acharam-na * in0til .

(BARROS, 1983).

Sousa (2013), observa-se a importancia da industria farmacéutica manter-se atualizada
guanto as metodologias de treinamento de seus propagandistas e a capacitacdo destes
profissionais, uma vez que a questdo do conhecimento demonstra ser relevante para o sucesso

da industria e do propagandista.

1.4 Classificacdo metodoldgica

A pesquisa aqui desenvolvida é caracterizada como aplicada e de natureza
exploratoria, pois visa proporcionar maior familiaridade com o problema com vistas a torna-lo
explicito. E descritiva, pois “delineia o que ¢” e visa descrever as caracteristicas de

determinada populacdo ou fenébmeno ou o estabelecimento de relagGes entre variaveis.

Este trabalho caracteriza-se como uma pesquisa quantitativa, pois caracteriza-se pelo

emprego de instrumentos estatisticos, tanto na coleta quanto no tratamento dos dados.



21

Ja quanto aos meios, o método utilizado é considerado Survey, que é empregada
quando a pesquisa envolve uma situacdo de investigacao inicial de algum tema, buscando néo
deixar que elementos criticos deixem de ser identificados, apresentando novas possibilidades
que podem posteriormente ser trabalhadas em um survey mais controlado. A selecdo da
amostra € intencional e foi adotado uma analise transversal. Quanto a coleta de dados, a
pesquisa utilizou de roteiros de entrevistas ou formulérios, que segundo Turrione e Mello
(2012) é um dos instrumentos essenciais para a investigacdo social, cujo sistema de coleta de

dados consiste em obter informac6es diretamente do entrevistado.

1.5 Estrutura do trabalho

Este trabalho esta organizado em 7 sec¢des, mais as referéncias, anexos e apéndices. A
primeira trata da introducdo e contempla a contextualizagdo do trabalho; o problema de
pesquisa, objetivo geral, especifico, justificativa do estudo, classificagdo metodoldgica e

estrutura do trabalho.

A segunda secdo contemplam as tematicas ligadas a gestdo do conhecimento,

definigdes , conceitos de gestdo do conhecimento.

Na terceira secdo, o foco estd na abordagem das competéncias, individuais e
organizacionais e competéncias essenciais. A quarta secdo, contempla a tematica da indUstria
farmacéutica no Brasil e no mundo, bem como suas estratégias competitivas e a propaganda

médica.

A quinta secdo aborda a metodologia, é apresentada a caracterizacdo da pesquisa, a
amostra do estudo, os instrumentos de coleta de dados, o procedimento de tratamento e

analise dos dados.

Na secdo seis, sdo apresentados as analises dos dados coletados e os resultados deste
trabalho.

Na secéo sete, aborda-se as consideracgdes finais da pesquisa e por fim apresenta-se as

referéncias que deram suporte ao trabalho.
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2 GESTAO DO CONHECIMENTO

Nesta secdo sdo apresentados as tematicas quanto a gestdo do conhecimento. Sao
abordados defini¢Ges de conhecimento e o conceito de gestdo do conhecimento.

2.1 O que é conhecimento

Se destacando cada vez mais nas manchetes de negdcios, o conhecimento tem se
tornado cada vez mais um fator competitivo, fazendo com que as empresas sejam

incentivadas a fazer o maior uso do “tesouro oculto” nas mentes de seus funcionarios.

Davenport e Prusak (1998) consideram que o conhecimento ndo é dado nem
informacdo, embora esteja relacionado com ambos e as diferencas entre esses termos sejam
normalmente uma questdo de grau. Segundo Davenport e Prusak (1998, p. 1): “¢ importante
frisar que dado, informagdo e conhecimento nao sdo sindnimos”. Ressaltam que: “[...] o
sucesso ou fracasso organizacional muitas vezes pode depender de se saber de qual deles
precisamos, com qual deles contamos € o que podemos ou ndo fazer com cada um deles”
(DAVENPORT; PRUSAK, 1998, p. 1). Entender o0 que sdo esses trés elementos e como
passar de um para outro é essencial para a realizacdo bem-sucedida do trabalho ligado ao

conhecimento.

“Peter Drucker disse certa vez que informagdes sao “dados dotados de relevancia e
proposito”, o que sugere que dados, por si sO, t€ém pouco relevancia ou proposito”

(DAVENPORT; PRUSAK, 1998, p. 2)

Davenport e Prusak (1998, p. 3) conceituam:

Dados descrevem apenas parte daquilo que aconteceu; ndo fornecem julgamento
nem interpretacdo e nem qualquer base sustentavel para a tomada de acdo. Embora a
matéria-prima do processo decisério possa incluir dados, eles ndo podem dizer o que
fazer. Dados nada dizem sobre a propria importancia ou irrelevancia. Porém, os
dados sdo importantes para as organizagdes — em grande medida, certamente, porque
sdo matéria-prima essencial para a criagdo da informacao.
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Ainda para Davenport e Prusak (1998) diferentemente de dados, a informacdo tem um
significado intrinseco, estando organizada para um determinado objetivo.

Ao analisar a informacdo no contexto das organizacGes, € importante conceitua-la.
Barreto (1996) conceitua o termo informagao da seguinte maneira: “estruturas significantes

com a competéncia de gerar conhecimento no individuo, em seu grupo ou na sociedade”.

(BARRETO, 1996, p.2).

Para Moresi (2000, p.24) “o valor da informacao ¢ uma funcdo do contexto da

organizacao, da finalidade de utilizacao, do processo decisorio e dos resultados das decisdes”.

Quanto ao conhecimento, a maioria das pessoas tem a intuicdo de que este é mais
amplo e profundo, comparado a dados ou a informacdo. O conhecimento ndo é puro e nem
simples, se torna dificil de colocar em palavras ou simplesmente ser plenamente entendido em
termos légicos. (DAVENPORT; PRUSAK, 1998).

Segundo Rocha (2003) o conhecimento evolui com a experiéncia, & medida que sdo
avaliadas as ideias pertinentes para ver quais funcionam. Dessa forma, gera-se conhecimento

através de erros e acertos.

O conhecimento estd inserido dentro das pessoas e faz parte da complexidade e
imprevisibilidade humana e é entendido como um ativo pessoal. Embora pensamos em ativos

como sendo algo ‘“concreto”, os ativos do conhecimento sdo mais dificeis de serem

identificados. (DAVENPORT; PRUSAK, 1998)

Para Toffler (1990) o conhecimento é a fonte de poder da mais alta qualidade e a

chave para a mudanca do poder.

Davenport e Prusak (1998, p.6) conceituam:

Conhecimento é uma mistura fluida de experiéncia condenada, valores, informacéao
contextual e insight experimentado, a qual proporciona uma estrutura para avaliacéo
e incorporagdo de novas experiéncias e informagdes. Ele tem origem e é aplicado na
mente dos conhecedores. Nas organizaces, ele costuma estar embutido ndo s6 em
documentos ou repositérios, mas também em rotinas, processos, praticas e normas
organizacionais.

Devido ao interesse de gestores e empresarios, a gestdo do conhecimento nas

organizagOes tem conquistado gradativamente o seu espaco.

Dutra (2004, p.23) conclui:

As pessoas, ao desenvolverem a sua capacidade individual, transferem para a
organizacdo seu aprendizado, capacitando a organizacdo para enfrentar novos
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desafios”. A troca de informagdes entre empresa e as pessoas que nela trabalham ¢é
uma simbiose, na qual ambos ganham. A empresa enquanto “laboratério de testes”
de uma realidade o individuo como pesquisador de suas acdes e atos. Os resultados
gerados sdo benéficos tanto a empresa, quanto as pessoas, pois O cenario que
favorece ao aprendizado é essencial para o desenvolvimento.

Segundo Rocha (2003), o que define conhecimento organizacional, é 0 que as pessoas
sabem sobre seus produtos, clientes, processos, SUCesso e erros em uma organizacdo. E um
conjunto de informagdes constituidas em opinides, ideias, fatos, principios, moldes e teorias.
Para Davenport e Prusak (1998) o conhecimento organizacional pode ser alcangado atraves de
inlmeros processos, pois estd em um nivel de maior complexidade em relacdo as informagdes

que a companhia possul.

Rocha (2003) define que o sucesso de uma empresa e seu poder econémico estd mais
ligada a capacidade intelectual de seus funcionarios do que em seus ativos imobilizados. Em

uma sociedade baseada no conhecimento, o ‘’trabalhador do conhecimento’” € o maior ativo

de qualquer organizacdo. (DRUKER, 1993)

Segundo Nonaka e Takeuchi (1997) existem dois tipos de conhecimento, sendo o
explicito ou codificado, podendo ser articulado por meio da linguagem e transmitido a
individuos e o conhecimento tacito que envolve perspectivas e valores, experiéncias
anteriores e crengas pessoais. Este por sua vez, € 0 mais importante por ser complexo e rico,
porém é dificil de ser ensinado e observado em uso ou documentado. Ainda segundo Nonaka
e Takeuchi (1997), os conhecimentos tacitos e explicitos fazem parte de um ciclo, em que a
pessoa adquiri conhecimento explicito, o incorpora e utiliza como técito, gerando assim um

novo conhecimento explicito, que sera incorporado por outra pessoa, conforme Figura 1.

Figura 1: Conhecimento Té4cito para Conhecimento Explicito: Modos de conversdo
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Conhecimento Tacito PARA Conhecimento Explicito

. 7

' (ver,manusear, perguntar, perceber) (escrever, falar, desenhar)

Conhec. Tacito

Socializacao Externalizagao

Internalizagao Combinacao

Conhec. Explicito

(ler,ouvir,assistir) (agrupar,combinar)

P
o el

Fonte: Adaptado, Nonaka e Takeuchi (1997, p.23).

2.2 Conceito de Gestdo do Conhecimento

Para Davenport e Prusak (1998), gestdo do conhecimento é um conjunto integrado de
acOes que visa gerenciar, capturar identificar a compartilhar todo ativo de informacdes de uma
organizacdo. Ainda para os autores, gestdo do conhecimento inclui 0 mapeamento dos ativos
intelectuais, identificacdo, geragdo de novos conhecimentos para oferecer vantagens

competitivas a organizacao.

Para Valentim (2014) a gestdo do conhecimento é um conjunto de atividades voltada a
comunicacdo e a cultura organizacional/informacional, em ambientes organizacionais, com
foco a propiciar um cenario positivo em relacdo aquisicdo/apreensdo, criacdo/geracao,
uso/utilizag@o de conhecimento, compartilhamento/socializagdo, bem como mapear os fluxos
informais (redes) existentes nesses espacos. Tendo como objetivo, transformar o
conhecimento gerado pelos individuos (tacito) em informacéo (explicito), de modo a subsidiar

a geracgdo de ideias, e solucdo de problemas.

Ainda segundo Valentim (2014), existem duas correntes na area sobre gestdo do
conhecimento. Uma defende a gestdo do conhecimento no sentido de desenvolver
competéncias e habilidades voltadas ao neg6cio da organizagdo, criar mecanismos de
captacdo e sistematizacdo de conhecimento e identificar necessidades/demandas de

conhecimento. A segunda corrente acredita ndo ha uma gestdo do conhecimento, mas sim
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como colocam alguns pesquisadores o conceito de gestdo da mente humana, ressaltando o
pensamento de Wilson:

[...] ndo existe gestdo do conhecimento, uma vez que o conhecimento reside nas
pessoas. O que pode ser feito é tentar gerenciar a organizacdo de modo a assegurar
que o desenvolvimento da aprendizagem e das habilidades seja encorajado e que a
cultura organizacional promova o compartilhamento da informagdo (WILSON,
2006, p.54).

A gestdo do conhecimento pode ser compreendida como um conceito que se relaciona
ao know how corporativo, ou seja, ao processo de inovagdo. H4, também, o entendimento de
que a gestdo do conhecimento pode ser caracterizada no ambiente de aprendizagem (learning
organization) (ROCHA, 2003).

A informacdo é um insumo para a geracdo do conhecimento, e o conhecimento so é,
de fato, um conhecimento conhecido a medida que € explicitado de alguma forma e a ciéncia
da informacdo deve somente se preocupar com os fendmenos relacionados a gestdo do
conhecimento. Essa dindmica entre o conhecimento e a informacdo foi  disseminada pelos
autores Polanyi (1966), Nonaka e Takeuchi (1997).

Para Valentim (2014) a gestdo do conhecimento enfoca os fluxos informais do
ambiente organizacional, ou seja, 0 que ndo esta explicitado, sistematizado e formalizado,
dentro do contexto cultura, comunicacdo, comportamento, aprendizagem, valores, praticas
etc. Ainda para Valentim (2014), os individuos sdo autores de um ciclo sem comego, meio e
fim, no qual a gestdo do conhecimento alimenta a gestdo da informacéo, que retroalimenta a

gestdo do conhecimento.

Para as organizacfes, o conhecimento deve ser aplicado a pratica cotidiana dos
individuos, s6 assim o conhecimento gerado se torna Util; o conhecimento deve estar retido na
organizacdo, pois devera ser compartilhado e armazenado para posteriores aplicacBes. A
organizacdo deve medir o conhecimento armazenado e assim definir o seu valor patrimonial e
de mercado. Definida como uma disciplina administrativa, a gestdo do conhecimento entende
o capital intelectual como um ativo gerencial. (VIEIRA; GARCIA, 2004)

Para Vieira e Garcia (2004, p.7):

A gestdo do conhecimento, por sua vez, cumpre a finalidade de criar um ambiente
de aprendizagem continuo para que a gestdo das competéncias seja uma realidade.
Isso ndo significa que para gerir competéncia é preciso gerir conhecimento, mas a
gestéo do conhecimento cria 0 ambiente psicoldgico propicio para tal.
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Davenport e Prusak (1998) definem que gerenciar o conhecimento significa misturar
pessoas, conteudo e tecnologia em uma unidade que tem como principal objetivo entender o

conteddo necessario para alcancgar 0s objetivos organizacionais.

Teixeira Filho (2000) define que é fundamental criar condi¢bes e apoiar o
desenvolvimento e a comunicagdo do conhecimento. As empresas devem perceber a
importancia de transformar seus conhecimentos em ativos a servi¢o delas préprias, visto que,
para o profissional ter competéncia ele necessita de conhecimento, atitudes e habilidades

especificas para o exercicio de suas atividades.
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3 COMPETENCIAS

Nesta secdo, sdo abordadas algumas definices sobre competéncia. Serdo abordados
também os conceitos de competéncias individuais e organizacionais, bem como competéncias

essenciais.

Para Fleury e Fleury (2004), o conceito de competéncia deve estar atrelado ao

conjunto de conhecimento, atitudes e habilidades, pois justificam o desempenho profissional.

A associacdo de competéncia, voltada a pessoas, surgiu inicialmente em um artigo
publicado pelo americano David C. McClelland em 1973, com o titulo: “Testing for
Competence Rather Than Intelligence” (DAOLIO, 2004; DUTRA, 2004).

Para Foaud et al. (2009) e Singh (2010) a palavra competéncia esta associada ao
desempenho profissional excelente e ressaltam que os principais pilares das competéncias

incluem: atitudes, conhecimento, comportamento e habilidades.

Para Wood Junior e Picarelli Filho (2004, p.106), os conhecimentos “constituem
um conjunto de conceitos, técnicas, teorias e metodologias relacionadas ao trabalho. E o saber
adquirido, que pode ser transmitido e aprendido .” Os mesmos autores também conceituam
habilidade, sendo esta “a capacidade de realizar uma tarefa ou um conjunto de tarefas em
conformidade com determinados padrdes exigidos pela organizagdo.” As atitudes estariam
relacionadas a capacidade do individuo de aplicar os conhecimentos e as habilidades que

possui em seu ambiente de trabalho.

Para o profissional desempenhar o exercicio de suas atividades com exceléncia, pode-
se dizer que este profissional necessita de atitudes, habilidades e conhecimento. Este
profissional deve possuir atitudes e habilidades que o fagam mobilizar os seus conhecimentos,

para atingir determinado objetivo.

Para Brandao et al. (2010, p.172) competéncias podem ser entendidas como
combinacBes sinérgicas de conhecimentos, habilidades e atitudes, que contribuem para o

desenvolvimento das pessoas e agregam valor a organizacao.

No presente estudo, considera-se competéncia como um conjunto de conhecimentos,
habilidades e atitudes que proporcionam ao profissional — neste caso, o propagandista
vendedor de medicamentos — um melhor desempenho de suas atribuigdes funcionais com

eficiéncia no desenvolvimento das atividades.
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3.1 Competéncias individuais e organizacionais

Para exercer uma atividade com exceléncia, o bom profissional deve aperfeicoar e
incorporar sua competéncia, sendo capaz de mobilizar suas habilidades e conhecimento para a
solucao dos problemas, a fim de atingir seus objetivos com a maxima eficiéncia (SOUSA et

al., 2013).

Zarifian (2001) define competéncias individuais como aquelas que dizem respeito a
cada um dos profissionais da organizagdo. Sao competéncias que o profissional adquiriu
durante anos por, sua biografia, sua criagdo familiar ou formacao educacional. Ainda para o
autor, as competéncias organizacionais referem-se a compreensdo que um individuo deve ter
em relacdo aos objetivos organizacionais e ao negocio da organizacdo, bem como a

compreensdo do ambiente que cerca a organizacao, politico e social.

Dentro de um processo de crescimento profissional, existe uma troca entre o
profissional e a empresa em que este atua. Com a melhor capacitacdo do profissional e o
melhor desempenho do seu trabalho, a organizacdo também se beneficia deste processo.
Assim, define-se que, para o desenvolvimento das competéncias do individuo se faz
necessario a execucdo da responsabilidade do profissional dentro da organizacéo.
(BRANDAO et at., 2010; LENGNICK et al., 2009; WRIGHT; MCMAHAN, 2011; MOHD;
ROSMAN, 2012).

Para Moura e Bitencourt (2006) as competéncias organizacionais sdo derivadas da
especificidade de cada organizacdo e cabe a cada empresa identificar seus recursos e
transforma-los em vantagem competitiva. Destaca-se que processos de convertimento de
recursos em competéncias organizacionais ocorrem no ambiente competitivo € movem a
dindmica organizacional. Vale ressaltar que a estratégia da organizacdo surge vinculada as
competéncias da empresa. O alcance de seus objetivos resulta na capacidade de articular o seu
direcionamento estratégico com as competéncias da empresa, dos grupos e as competéncias
individuais. Assim, pensar sobre um modelo de gestdo, estd diretamente relacionado ao
direcionamento estratégico, alinhado as competéncias organizacionais € o desdobrado de

competéncias individuais.

Segundo Brandao et al. (2010) competéncia ¢ revelada quando a pessoa age frente as
situacdes profissionais com as quais se depara. Ainda segundo os autores, competéncia

refere-se a capacidade do profissional em associar todas as suas qualidades individuais para o
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alcance do melhor desempenho dentro de sua area de atuacdo: saber desenvolver-se e
propiciar o desenvolvimento dos outros; saber o que e por que o faz; ser responsavel,
assumindo os riscos e as consequéncias de suas agdes; saber engajar-se € comprometer-se
com os objetivos da organizagao; identificar oportunidades e alternativas; conhecer e entender

as atribuicdes da organizacdo e seu ambiente.

3.2 Competéncias essenciais

No artigo The core competence of the corporation, dos autores Prahalad e Hamel (1990)
o termo competéncia essencial (core competence) se tornou relevante no cendrio
administrativo, pois conclui que competéncias essenciais sdo construidas num processo de

aperfeigoamento continuo, € que demanda tempo.

Sanvito (2012) conclui que existem diversos conceitos atribuidos a nocdo de
competéncia. Existem diversos enfoques e diferentes areas do conhecimento que podem

conceituar o termo competéncia.

Competéncia pode ser definida como um conjunto de caracteristicas ou requisitos -
saberes, conhecimentos, aptiddes, habilidades, capaz de produzir resultados superiores e/ou
solucdo de problemas (SPENCER; SPENCER, 1993; BOYATZIS, 1982; MCCLELLAND;
DAILEY, 1972).

Para Zarifian (2001) o conceito de competéncia sofre influéncia das abordagens dos
anos 1970. Sob essa premissa “[...] competéncia profissional ¢ uma combinacdo de
conhecimentos, de saber-fazer, de experiéncias e comportamentos que se exercem em um
contexto preciso” (CNPF, 1998, apud ZARIFIAN, 2001, p.12).

Para que as competéncias sejam desenvolvidas, € preciso que as organizacdes possuam
uma sistematica de inovagao e aprendizagem organizacional, pois as competéncias essenciais
podem estar localizadas em qualquer fun¢do administrativa. Para a criacdo de vantagem
competitiva € necessario alinhar a estratégia competitiva e a competéncia essencial. A
empresa associa uma estratégia baseada na competéncia na qual precisa ser mais excelente

que seus competidores (PRAHALAD; HAMEL, 1990).

Ainda segundo os autores, competéncias essenciais sdo recursos dificeis de serem

imitados pelos concorrentes e sistematicamente intangiveis, porém necessarios para que as
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empresas possam prover produtos/servigos.

Com o surgimento do conceito competéncias essenciais, as empresas iniciaram um
processo de gerenciamento e gestdo destas competéncias. Com a gestdo e identificacdo das
competéncias essenciais, a organizagdo passa a obter vantagem estratégica sustentavel no

mercado atuante e se torna mais competitiva.

Prahalad ¢ Hamel (1990) afirmam que o desenvolvimento e a identificacdo das
competéncias sdo premissas fundamentais para que a empresa possa definir suas estratégias e

passar a atuar de forma mais competitiva no mercado.

Para Brand&o et al. (2010) a gestdo de competéncia se torna percebida e importante
pois deriva-se de um modelo que ressalta os individuos que trabalham nas organizacdes, pois

desenvolvem um papel determinante para o crescimento da organizacéo.

Bitencourt (2005) conclui que elementos que se sobressaem no desenvolvimento de
competéncias podem ser resumidos e associados ao desenvolvimento de conceitos,
habilidades e atitudes. Estes elementos demandam capacita¢ao e se traduzem na capacidade
de movimentar recursos em praticas de trabalho; implicam em articular recursos e servem de
incentivo visando melhores desempenhos. Neste contexto desencadeiam um processo de
aprendizagem individual, na qual a maior responsabilidade esta atribuida ao proprio
individuo. Desse modo, as competéncias sao consolidadas e transferidas por meio do
relacionamento com outras pessoas, ou seja, interacdo entre individuos da mesma

organizagao.

Para que os individuos possam ser considerados como competentes e assim contribuir
e agregar valor a organizacdo, Brandao (2010) afirma que este individuo devera alcancar
sinergia entre atitude, conhecimento e habilidades. Desta forma, para o bom desempenho de
suas atividades, o individuo precisara utilizar as premissas de seus conhecimentos e

habilidades.

Sousa et al. (2013) afirmam que uma pessoa ¢ competente quando € capaz de
relacionar todas as suas qualidades individuais para o alcance do melhor desempenho dentro
de sua area de atuacdo, e para tanto, o individuo necessita de conhecimentos, de habilidades e

atitudes especificas para o exercicio de suas atividades dentro da organizagao.

Para Fleury e Fleury (2004), Sousa et al. (2013), Brandado et al. (2010) e Chen e
Huang (2009) identificar e desenvolver as competéncias se torna importante e relevante para

0 sucesso das organizagdes, uma vez que, organizacdes que conhecem e desenvolvem
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recursos intangiveis e inovadores, conseguem definir suas estratégias competitivas e alinhar

as suas competéncias essenciais para criar vantagem competitiva.

Neste contexto das competéncias essenciais dos funciondrios, percebe-se uma
caréncia de estudos abordando a questdo das competéncias dos propagandistas da
industria farmacéutica, contudo, foi identificado um estudo que refere-se as competéncias
essenciais destes profissionais. O estudo de Sousa (2013) foi realizado no Brasil e foram
identificados 46 competéncias relevantes para o bom desempenho desta profissdo, na
percepgao dos gerentes da industria farmacéutica. Estas competéncias foram classificadas
em conhecimentos, habilidades e atitudes, sendo que as quinze que foram consideradas
relevantes, foram consideradas essenciais, na percep¢do dos propagandistas, e estdo

apresentadas no Quadro 1.

Quadro 1 — Competéncias Essenciais dos Propagandistas de medicamentos.

CONHECIMENTOS HABILIDADES ATITUDES
Técnicas de Vendas . Boas relagdes humanas . Empatia
Técnicas de Planejamento Boa memoria Etica Profissional
Técnicas de Negociacdo Capacidade de comunicagdo Iniciativa

Idioma estrangeiro Trabalhar sob presséo Integridade
Informatica e Internet Capacidade de tomar decisbes Motivacéo

Fonte: Sousa et al. (2013, p. 97)

Bahry e Tolfo (2004) abordam em seu estudo conceitos relativos ao desenvolvimento
e potencializa¢do dos conhecimentos, habilidades e atitudes (competéncias) voltadas para o
trabalho de funcionarios de uma organizacdo bancéria. Para 0s autores, € necessario obter
respostas mais rapidas e precisas as frequentes transformacdes econdmicas, sociais, politicas e
tecnoldgicas do ambiente em que estdo inseridas. Essas organizacGes tém buscado
continuamente criar condicdes favordveis para desenvolver, validar e mobilizar as

competéncias de seus funcionarios.

Mesquita e Alliprandini (2003) apresentam em seu estudo competéncias essenciais
para a melhoria continua da producdo de uma empresa da inddstria de auto pecas. Para os
autores, as empresas hd muito vém estruturando uma sistematica e desenvolvendo o
treinamento em técnicas e ferramentas necessarias, considerando-se, assim, habilitadas a

executar atividades de melhoria. Entretanto, elas ndo estdo conduzindo atividades de melhoria
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continua visando ao aumento de seu nivel de maturidade, com foco no desenvolvimento de

competéncias de seus colaboradores.
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4 A INDUSTRIA FARMACEUTICA

Nesta se¢do sao abordados as tematicas da industria farmacéutica, bem como o
panorama desta industria no Brasil e no mundo. Serd abordado também as premissas sobre as
estratégias competitivas adotadas pela industria farmacéutica e a propaganda médica.

A industria farmacéutica tem um papel de extrema importancia no desenvolvimento de
novos medicamentos e melhores meios de prevenir e tratar as doencas. Sendo uma das industrias
que mais investe e cresce no mercado atual, a industria farmacéutica desempenha uma importante
posicdo estratégica para as nagdes € para a ciéncia, visto que ela realiza pesquisa para
desenvolver produtos, a fim de tratar a saude dos seres vivos.

Atuando no cenario capitalista, a industria farmac€utica assim como outras industrias,
depende do retorno de seu investimento em pesquisas € desenvolvimento de novas drogas, no
menor espaco de tempo. Para tanto, a industria utiliza equipes de vendas para promover e
comercializar seus produtos.

Segundo Nascimento et al. (2009) uma das ferramentas mais utilizadas pelas indUstrias
farmacéuticas é atraves do propagandista, que sdo vendedores diferenciados e altamente
qualificados, que ndo se relacionam com o consumidor final, mas sim com um profissional
médico, que ndo compra o produto, mas tem a necessidade de avalia-lo e prescrevé-lo, ou néo,

para seus pacientes.

4.1 A industria farmacéutica no Brasil e no mundo

Desde o inicio da civilizacdo, os seres humanos tém buscado elementos curativos.
Mesmo durante a Idade Média, os farmacos usados eram compostos por ervas e especiarias.
Apbs o surgimento dos primeiros medicamentos, ocorreram grande mudangas e
regulamentacdes no setor. O estudo da industria quimica foi a base para a evolucdo da
IndUstria Farmacéutica. (ISSE, 2011).

A permanente busca por novos medicamentos tem sido a caracteristica constitutiva da
industria farmacéutica e se fundamenta no elevado grau de oportunidades tecnoldgicas que o
paradigma cientifico da sintese quimica de moléculas organicas (dominante a partir da década
de 30 do século passado), conjugado com a farmacologia (ciéncia que estuda a acdo, no
organismo, de diferentes substancias quimicas) propiciou ao longo do século XX. As grandes

multinacionais desta indlstria cresceram a partir de estratégias empresariais, arranjos
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institucionais e politicas publicas em seus paises de origem. (BANCO NACIONAL DE
DESENVOLVIMENTO ECONOMICO E SOCIAL SETORIAL, 2003).

No Brasil, a industria farmacéutica iniciou seu desenvolvimento em 1890. Sua origem
vem dos pequenos laboratorios e farméacias magistrais, seguindo os padrdes adotados nos

moldes mundiais, bem como os moldes criados nos paises ocidentais. (ISSE, 2011).

Pode-se destacar que a evolucdo da industria farmacéutica no Brasil ocorreu em quatro

fases que marcaram a historia até os dias de hoje

Em meados do século XIX, a industria farmacéutica iniciou sua implantacdo no Brasil.
Em 1889 foram reveladas a existéncia de 35 empresas farmacéuticas, originadas do primeiro
recenseamento da industria farmacéutica brasileira, predominantes de pequenos
estabelecimentos de cunho familiar — as boticas. (GEREZ; PEDROSA, 1988).

Ainda no Brasil, em 1889, com a proclamacéo da Republica, a industria farmacéutica se
encontrava no apogeu da primeira fase industrial, que se prolongaria até 1914, assim
contemplando a fundacéo dos primeiros laboratérios produtores de medicamentos de origem
mineral, vegetal e até animais. (PEREIRA, 2002).

Impulsionada pela deflagracdo da Primeira Guerra Mundial (1914-1918) que privou o
pais de medicamentos e estimulou o desenvolvimento dos laboratdrios nacionais, a segunda
fase da industria farmacéutica em 1915 trouxe uma grande evolucdo e aperfeicoamento dos
métodos cientifico de producdo de medicamento no Brasil.

Observou-se no Recenseamento Geral da RepuUblica, em 1920, que a industria
farmacéutica nacional saltou de 60 laboratérios em 1907 para 186 em 1920. (BANCO
NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO ECONOMICO E SOCIAL SETORIAL, 2003).

Na década de 40, ocorreu a terceira fase da indUstria farmacéutica, impulsionada pelas
dificuldades de importacBes de matérias-primas, maquinas e utensilios. O inicio da Segunda
Guerra Mundial (1939-1945) foi o grande causador da necessidade de evolucdo e
crescimento. A industria nacional passou a fabricar ativos farmacéuticos, derivados de plantas
medicinais, extratos glandulares e hormonios, entre outros. Com o crescente volume de
producdo, os laboratdrios nacionais, além de suprir a demanda interna, chegaram ao ponto de
exportar seus medicamentos aos paises europeus. (BANCO NACIONAL DE
DESENVOLVIMENTO ECONOMICO E SOCIAL SETORIAL, 2003).

Os avancos cientificos e tecnoldgicos observados durante as décadas de 40 e 50
resultaram no desenvolvimento de uma quantidade de novos produtos. Naquele
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momento as inddstrias farmacéuticas incorporavam o processo que denominamos de
integracdo vertical de novos produtos, a formulacdo e a comercializagdo.
(BERMUDEZ, 1995, p.32)

Ainda com reflexos até os dias de hoje, a quarta fase da inddstria farmacéutica nacional
foi marcada pela intensificacdo da globalizacdo, pelas politicas governamentais e pela

confirmacéo da tendéncia ao oligop6lio no mercado.

Atualmente, existem aproximadamente 456 industrias farmacéutica atuando no Brasil,
sendo 17% delas de capital estrangeiro e 83% de capital nacional, que empregam mais de
50.000 empregos diretos e 250.000 indiretos. Os maiores laboratérios somam 40 unidades.
(FEBRAFAR, 2017).

Com o crescimento em ritmo chinés, o varejo farmacéutico brasileiro vem embalado
pelo aumento do consumo, abertura de novas lojas e devido a forte concorréncia do mercado,
0 setor vem aumentando suas receitas a taxas de 15% ao ano, segundo a Federacao Brasileira
das Redes Associativistas e Independentes de Farmécias (FEBRAFAR, 2017).

Segundo dados do IMS Health, citado pela Federacdo Brasileira das Redes
Associativistas e Independentes de Farmacias (FEBRAFAR, 2017), o mercado farmacéutico
deve atingir R$ 87 bilhdes até o final de 2017, apos crescimento de 19% em 2011. Devido a
ampliacdo do acesso a planos privados de saide, o aumento da renda dos consumidores e 0
envelhecimento da populacdo, o mercado farmacéutico brasileiro de varejo deve dobrar em

cinco anos de acordo com estimativa da IMS Health.

Para a Associacdo da Industria Farmacéutica de Pesquisa (INTERFARMA, 2018), o
mercado mundial devera atingir cerca de US$ 1,4 trilhdo em 2020. Os principais paises
emergentes neste periodo serdo responsaveis por 25% das vendas globais de produtos
farmacéuticos. A Europa teve sua participacdo reduzida de 13% em 2015, para 12% em 2020.
Ja os Estados Unidos, manterd sua participacdo de 40% do mercado de medicamentos em
2020

A Interfarma (2018) tambeém afirma que com o crescimento da populagdo, aumento da
renda e investimentos da industria farmacéutica, o Brasil em cinco anos passou de 10° para 8°

no mercado mundial. A estimativa é que em 2021, o pais seja 0 5° do mercado.

Segundo levantamento feito pela Interfarma (2018), o mercado brasileiro farmacéutico
faturou até junho de 2017, R$ 85,35 bilhGes, tendo um crescimento de 13,10% em

comparacdo ao passado. O mercado é dividido no percentual de 59% para o mercado do
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varejo e 41% para o mercado institucional. No varejo, o faturamento até estimado é de R$ 50
bilhGes, sendo 146 bilhdes de doses. Quanto ao mercado institucional, 52% € representado por
governos, 25% para hospitais, 11% para clinicas e 12% para outros. A balanca comercial da
indUstria farmacéutica esta dividida em R$ 1,01 bilh&o para as exportagdes e R$ 5,93 bilhdes

para as importacGes, havendo um déficit de R$ 4,91 bilhdes.

Segundo dados da ANVISA (Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéria)
(INTERFARMA, 2018), atualmente um medicamento similar leva em torno de 1.548 dias para
ser registrado e um medicamento genérico leva 1.083 dias.

A Industria Farmacéutica possui investimentos em todo 0 mundo, desde a pesquisa e
desenvolvimento até a comercializacdo. No tabela 1, os EUA continuardo sendo o maior
mercado farmacéutico do mundo e os paises emergentes ficardo entre os nove dos top 20,
sendo a China o 2° pais do ranking. Nota-se que o Brasil sai da posicdo de 10 ° lugar em 2011
para 5° em 2016.

Tabela 1 - Ranking dos maiores mercados mundiais.

POSICAO 201 INDICE POSICAO 2016 INDICE POSICAO 2021 INDICE
1 EUA 100 1 EUA 100 1 EUA 100
2 JAPAO 24 2 A CHINA 26 2 CHINA 24
3 4 CHINA 20 I JAPAO 19 3 JAPAD 20
4 ALEMANHA 1 4 ALEMANHA 10 4 ALEMANHA 11
5 2 FRANCA 10 5 FRANGCA 7 5 4 BRASIL 10
6 ITALIA 7 6 ITALIA 6 6 1 REINO UNIDO 7
7 REINO UNIDO 6 7 REINO UNIDO 6 7 3 ITALIA 6
8 ESPANHA & 8 2 BRASIL 6 8 & FRANCA 6
9 CANADA 5 9 ¥ ESPANHA 5 9 2 INDIA 5
10 4 BRASIL 5 10 ¥ CANADA 4 10 3 ESPANHA 5
13 COREIADOSUL 3 n 4 INDIA 4 1y CANADA 3
12 AUSTRALIA 3 12 AUSTRALIA 3 12 4 COREIA DO SUL 3
13 INDIA 3 13 & COREIA DO SUL 3 13 4 RUSSIA 3
14 3 MEXICO 2 14 4 RUSSIA 3 14 2 TURQUIA 2
15 9 RUSSIA 2 18 & MEXICO 2 15 & AUSTRALIA 2
16 4 POLONIA 2 16 ¢ TURQUIA 2 16 Q, MEXICO 2
17 % ARGENTINA 2 17 ¥ POLONIA 1 17 4 ARABIA SAUDITA 2
18 & PAISES BAIXOS 2 18 % ARABIA SAUDITA 1 18 ) POLONIA 2
19 3 BELGICA 2 19 2 ARGENTINA 1 19 ARGENTINA 2
20 3 SUICA 2 20 SUICA 1 20 4 EGITO 2

Fonte: QuintilesIMS Institute (2016).

Segundo Gréafico 1, em comparagdo com varios paises, 0s gastos em saude no Brasil
estdo na média quanto aos gastos publicos e privados com a saude, entretanto, a desigualdade

estd na fonte pagadora, quase 55% dos gastos sao provenientes de seguros privados.
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Grafico 1 — Gastos Publicos e Privados - % do PIB.
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Segundo Interfarma (2018), o Brasil registrou 14,6% dos gastos do Ministério da
Salde com medicamentos em 2017. Dado que representa uma queda, comparado ao ano

anterior, conforme Gréfico 2.

Grafico 2 — Gastos do Ministério da Saude / Medicamentos.
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Tabela 2 - Ranking dos Laboratérios que mais venderam no canal varejo.

POSICAO LABORATORIO VENDAS (RS MILHOES) PARTICIPACAO
1 ACHE 3.303 6.56%
2 EMS PHARMA 2.801 5.56%
3 SANOFI 2,483 4,93%
4 EUROFARMA 2.191 4,35%
5 NEO QUIMICA 1.514 3,01%
6 NOVARTIS 1.327 2,64%
7 MEDLEY 1.216 2.41%
8 BAYER PHARMA 1.183 2.35%
9 LIBBS 1.159 2,30%
10 BIOLAB-SANUS FARMA 1.146 2.27%
11 PFIZER 1.108 2.20%
12 BOEHRINGER ING 1.081 2,15%
13 TAKEDA PHARMA 1.04 2,07%
14 ASTRAZENECA BRASIL 929 1,84%
15 JOHNSON & JOHNSON 848 1.68%
16 MANTECORP | Q FARM 825 1.64%
17 GSK FARMA 817 1.62%
18 MSD 746 1,48%
19 ABBOTT 741 1,47%

20 D M IND. FTCA 716 1,42%

Fonte: Interfarma (2018)

Segundo a Interfarma (2018), o Laboratério Aché apresentou 6,56% de participacdo
em vendas do varejo farmacéutico, atingindo um volume de R$ 3.303 milhdes em 2016,

conforme Tabela 2.

Com R$ 470,7 milhdes em vendas em 2016, o medicamento Dorflex, do Laboratério
Sanofi, foi 0 mais vendido entre o ranking dos 20 maiores medicamentos comercializados no

Brasil em 2016, conforme Tabela 3.
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Tabela 3 - Ranking dos medicamentos mais vendidos no Brasil em 2016.

POSICAO PRODUTO LABORATORIO VENDAS (R$ MILHOES)
1 DORFLEX SANOFI 470,7
2> XARELTO BAYER PHARMA 286,8
3 SELOZOK ASTRAZENECA BRASIL 2303
4 NEOSALDINA TAKEDA PHARMA 222.4
5 TORSILAX NEO QUIMICA 2153
& ARADOIS BIOLAB-SANUS FARMA 212.2
7 GLIFAGE XR MERCK 202,8
8 ADDERA D3 FARMASA 195,0
a9 ANTHELIOS LA ROCHE POSAY 187.,7
10 BUSCOPAN COMPOSTO BOEHRINGER ING 181,7
11 VICTOZA NOVO NORDISK 181,2
12 ANNITA FARMOQUIMICA 177.2
13 PURANT-4 SANOFI 172.6
14 GALVUS MET NOVARTIS 172,2
15 SAL DE ENO GSK CONSUMO 169.6
16 LANTUS SANOFI 166,3
17 ALENIA ACHE 134,1
18 BENEGRIP D M IND. FTCA 132,7
19 ADVIL PFIZER CONSUMER 130,4
20 PROLOPA ROCHE 129,9

Fonte: Interfarma (2018)

Segundo dados do Instituto Quintiles IMS de 2016 (INTERFARMA, 2018) sobre
gastos com medicamentos no mundo, em 2021 a expectativa é de que o gasto mundial com
medicamentos chegue a US$ 1,5 trilhdo. Ainda como expectativa, a medicina especializada
continuara sendo a maior responsavel pelos gastos globais em medicamentos, aumentando a
sua participacdo de 30%, em 2016, para 35%, em 2021. EUA e EU5 (Franca, Alemanha,
Itdlia, Espanha e Reino Unido) serdo responsaveis por metade dos gastos em medicamentos
especializados, impulsionados pelos medicamentos inovadores. Os tratamentos com doencas
oncologia, doengas autoimunes e diabetes serdo 0s maiores responsaveis pelo crescimento dos
gastos.

Segundo a Federacdo Internacional de Fabricantes e Associagcdes Farmacéuticas
(INTERFARMA, 2018) a indastria farmacéutica de pesquisa investiu aproximadamente
US$150 bilhGes em pesquisa e desenvolvimento (P&D), em 2015. Cinco das 11 industrias
lideres mundiais em P&D, em 2014, foram industrias farmacéuticas, juntas com empresas de
biotecnologia, registraram um crescimento de 8,7% em relacdo ao ano anterior.

Atualmente, mais de 7.000 medicamentos estdo sendo desenvolvidos no mundo.
Estima-se que o custo de desenvolvimento de uma Unica droga € de US$2.6 bilhdes. Em
1975, o investimento era de US$138 milhdes. Estima-se ainda que, sdo necessarios entre 10 a
15 anos para se desenvolver um medicamento ou uma vacina e somente um em cada 10.000
compostos chega até os pacientes.

Segundo gréfico 3, houve um aumento de US$140 bilhGes para US$150 bilhdes em



41

gastos em P&D do setor farmacéutico.

Grafico 3 - Gastos em P&D do setor farmacéutico.
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Observa-se que os setores da Industria Farmacéutica e Biotecnologia, sdo 0s setores

que mais se investe, entre os paises EUROPA, EUA, JAPAO e CHINA, conforme gréfico 4.
(INTERFARMA, 2018)

Gréfico 4 - Investimento em P&D por setor.

o} 20 40 60 8o 100 120
Farmacéutico e Biotecnologia I —
Automobilistico I — N

Tecnologia thardware e equipamentos) — _
Software e servicos _ - :
Equipamentos eletroeletronicos NN — :

Industria de engenharia I - .
Quimicos 1N q
Aeroespacial e Defesa 1D :
Industrias (geral) N0 :

Servigos e produtos de saude ;Vl ------------------------------------------------------
Lazer B

Qutros setores I | B
0 0 0 '
W curopa | Javr Japao W china B Demais paises

Fonte: Interfarma (2018)



42

4.2 As estratégias competitivas da industria farmacéutica

Os meios e as estratégias mercadologicas sdo a base para a venda no atual mundo

capitalista. ~ em pesquisas e novas drogas.

Morgan (2012) afirma que, uma forma de pensar no futuro ¢ explorar a estratégia, com
base nos processos formalizados, integrando esta conduta aos processos ja adotados pela
empresa, porém pouco eficientes.

Para a empresa conseguir um posicionamento favordvel no mercado e uma
rentabilidade a longo prazo, adota-se o método da estratégia competitiva. Neste contexto, a
chave para o desenvolvimento de uma estratégia é pesquisar e analisar cada for¢a competitiva
da empresa. (PORTER, 1896)

Segundo Porter (2004) as empresas adotam, como forma de sustentagdo no mercado, a
diferenciagdo frente aos concorrentes. No contexto da industria farmacéutica, a diferenciagdo
caracteriza-se como uma forma de adog¢do a novos processos de producdo, produtos
inovadores e até mesmo na forma de se relacionar com colaboradores, fornecedores,
stakeholders e clientes.

Para entender o processo de comercializa¢do de medicamentos,  as empresas
farmacéutica produzem os medicamentos e distribuem a atacadistas e distribuidores, estes por
condugdo, revendem a farmdcias e drogarias que, expdem esses medicamentos e vendem aos

pacientes / compradores, conforme na Figura 02.

Figura 02: A venda de medicamentos na Industria Farmacéutica.

Empresas Farmacéuticas

Distribuidoras
Atacadistas

Farmacias
Drogarias

Compradaores

Fonte: (SOUSA, 2013, p.35)
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Na busca por retorno do investimento em pesquisa ¢ desenvolvimento de novas

drogas, a industria farmacéutica utiliza diversas estratégias de marketing e propaganda.

O marketing, conhecido com este nome, remonta aproximadamente a metade do
século XX. Sua pratica, no entanto, existe desde os primoérdios da humanidade, uma vez que
seu entendimento sempre esteve relacionado as atividades que procuram facilitar e realizar os
processos de troca. Atualmente e, influenciado pela dindmica e competicdo dos tempos
modernos, a evolucdo e o entendimento da matéria adquiriram contornos mais amplos como o
de trocas relacionais, com vistas a construcdo e manutencdao de relacionamentos de longo

prazo com os clientes, como destaca Gordon (2000).

Neste contexto, o marketing farmacéutico € responsavel por planejar acdes como: a
organizagdo de eventos para médicos, investimentos em publicidade em revistas especializadas,
distribuicdo materiais cientificos e amostras gratis. Além de criar e distribuir cupons
promocionais para que pacientes se cadastrem e ganhem beneficios, e até descontos em
compras de medicamentos, sdo algumas destas abordagens mercadoldgicas realizadas pelas
empresas farmacéuticas (LEXCHIN, 1989; WAZANA, 2000; GAGNON, 2008; PALACIOS,
2008; ZEE, 2009; OTMAN et al., 2010; DAS, 2011).

Por outro lado, o uso apropriado e eficaz de estratégias de marketing aliada ao bom
planejamento estratégico favorece ao sucesso das organizagdes, pois assim serd possivel
delinear onde, quando, e como a empresa ird competir, assim como qual a sua capacidade
para executar suas agoes, buscando atingir os seus objetivos. (MORGAN, 2012).

Para Das (2011) para recuperar seus altos investimentos com Pesquisa e
Desenvolvimento (P & D) a industria farmacéutica utilizada altos investimentos direcionados

ao marketing farmacéutico.

Visando melhorar a comercializagdo e promogao de seus produtos, em 2006 foram
investidos aproximadamente 7 (sete) bilhdes de dolares em marketing, nos Estados Unidos do
América, pela Induastria Farmacéutica. (WAZANA, 2000)

Para Morgan (2012) para a implementacdo e condugdo de uma estratégia de marketing
eficaz € necessario combinar, implantar e adquirir os recursos necessarios. Para atingir seus
objetivos, € necessario delinear onde, quando, € como a empresa ira competir, aliada ao bom
planejamento estratégico.

No Quadro 2 expde-se algumas estratégias de marketing da Industria Farmacéutica e

suas acoes.
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Quadro 2: As Estratégias de Marketing da Industria Farmacéutica.

ESTRATEGIA ACAO

Propaganda direta ao consurmdor Fealizada através dos meios de comunicagio (midia impresza,
radio, televisio, intemet etc.);

Propaganda Meédica Wisita de Propagandistas de Medicamentos aos consultonos
medicos, clinicas e hospitais;

Anim cios em PublicagBes Antmcios pagos em publicagdesmedicas, ndo médicas, revistas
gjomais;

MMatérasimprensa leiga MMaténas escritas por jomalistas veiculando assuntos de interesse
da Indistria fanmacéutica;

Merchandizsing Propaganda de modo ostensive ou sublimmnar de wm produto
(medicamentos). Muto utihizado em filmes e novelas

EventosMedicos Fmanciamento pararealizacio e patrocinio da participagio de
médicos em encontros, simposios oucongressos médicos .

Fonte: (SOUZA, 2013, p. 36)

As atividades da Industria Farmacéutica e do marketing farmacéutico sdo bastante
regulamentadas e controladas. No Brasil, a ANVISA ¢é responsaveis por fiscalizar e

regulamentar as atividades de marketing e promog¢ao de medicamentos.

A lei n° 6.360/76 (Brasil, 1976) dispde sobre a vigilancia sanitaria a que ficam sujeitos
os medicamentos, as drogas, os insumos farmacéuticos e correlatos, cosméticos,
saneantes e outros produtos, e d& outras providéncias; o Decreto n® 79.094, de 5 de
janeiro de 1977, que a regulamentou (Brasil, 1977); a Lei n° 6.437/77, que configura as
infracBes a legislacdo sanitaria federal e estabelece as sancOes respectivas (Brasil,
1977); a Lei n° 9.294/96, que dispde sobre as restricbes ao uso de propaganda de
medicamentos (Brasil, 1996); o Decreto n° 2.018/96 (Brasil, 1996), que a regulamenta;
e a Resolucdo de Diretoria Colegiada (RDC) 102, de 30/11/2000, da Anvisa (Brasil,
2000), que regulamenta as propagandas, mensagens publicitarias e promocionais de
medicamentos com base nessas leis. Esta resolucdo, amparada nas leis e decretos
pertinentes, regulamenta a propaganda, publicidade e promocdo de medicamentos.
(SOUZA, 2013, p.37)

Seguindo os padrdes exigidos, os profissionais que exercem a atividade de marketing
promocional devem ser competentes e criativo em suas atividades, para melhor alcance dos
objetivo impostos pela industria farmacéutica. O propagandista de medicamentos passa ser
essencial e tem papel relevante para o sucesso e cumprimento das estratégias de vendas da
industria farmacéutica, pois em seu trabalho de visitagdo, o principal objetivo ¢ levar
conhecimento sobre os medicamentos a classe médica. (WAZANA, 2000; FAGUNDES,
2007)

Neste contexto, nota-se que o bom relacionamento com a classe médica pode ser o
diferencial no que tange ao cumprimento das estratégias comerciais adotadas pela industria

farmacéutica.
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4.3 Propaganda médica — uma estratégia da indistria farmacéutica

Segundo a Resolucdo de Diretoria Colegiada (RDC) 102, de 30/11/2000, da Anvisa,
promocdo é definida como — conjunto de atividades informativas e de persuasdo, procedentes
de empresas responsaveis pela producdo e/ou manipulacdo, distribuicdo, comercializagéo,
Orgdos de comunicacdo e agéncias de publicidade com o objetivo de induzir a prescrigéo,
dispensacdo, aquisicdo e utilizacdo de medicamentos. J&, propaganda/publicidade é definida
como — conjunto de técnicas utilizadas com o objetivo de divulgar conhecimentos e/ou
promover adesdo a principios, ideias ou teorias, visando exercer influéncia sobre o publico
através de acdes que objetivem promover determinado medicamento com fins comerciais.
(BRASIL, 2000)

Para Lexchin (1989) a industria farmacéutica ndo se difere das demais industrias, pois
mesmo atuando com a saude humana, tem o dever e a obrigatoriedade de aumentar seus
lucros, uma vez que os investimentos em medicamentos e nova drogas sdo certamente um dos
maiores investimentos que qualquer industria tem para desenvolver novos produtos. Para
tanto, a inddstria precisa aumentar suas vendas e assim ter o retorno de seu investimento. E
importante salientar que o paciente ndo detém conhecimento especifico sobre o assunto que,
consequentemente, consome o que € prescrito, sem contestar. Neste sentido, conclui-se que o
marketing farmacéutico, através do propagandista, ¢ responsavel por transmitir aos médicos
informacdes técnicas e cientificas sobre os produtos e novas drogas, atuando de forma
importante quanto ao desenvolvimento de agdes estratégias a fim de atingir os objetivos

propostos.

Para César (2005) o contato do propagandista da industria farmac€utica com o médico
no consultorio, permite ao marketing farmacéutico mais do que estreitar o relacionamento
com o médico, mas sim proporcionar um momento em que o propagandista possa vender o
conceito de cada produto, detalhar especificacdes, explicar mecanismos de acdo, informar
efeitos adversos e beneficios ao paciente. Este momento, diferente de outra aéreas, nao resulta
na venda do produto diretamente ao cliente visitado, permite a venda de um conceito acerca
de beneficios do produto ao paciente, o que consequentemente ird gerar a compra do

medicamento na farmécia por parte do paciente.



46

Segundo César (2005, p.34) a fungdo do propagandista é:

Desenvolver na mente do médicos uma “consciéncia de marca”. E preciso fazer o
médico perceber a qualidade do produto para que ele possa prescreve-lo a seus clientes.
Adicionalmente, é preciso também desenvolver formas que facam com que o
medicamento esteja na lembranca do médico, pois, muitas vezes ele ndo receita por ndo
se lembrar dele no momento da prescricdo. Dessa forma, o Representante do
Laboratdrio deve associar a marca do medicamento com algum coisa que ajude o
médico a lembrar da marca, de modo que o medicamento seja top of mind.

Silva e Lovato Junior (2016, p.165-166) complementam que:

O trabalho do representante ou propagandista € bastante técnico e o grau de
conhecimento depende da complexidade do medicamento ou equipamento em questao.
Alguns medicamentos, de perfil mais conhecido e que sdo usuais na pratica médica
ambulatorial, precisam de abordagens técnicas menos profundas. JA& medicamentos
como os biotecnoldgicos, necessitam de profundo conhecimento e suporte por parte do
representante, pois envolve a abordagem com base em extensos trabalhos cientificos,
apresentados em congressos e publicados em revistas especializadas.

Para Brody (2005) um dos principais elos entre a Industria Farmacéutica e os médicos
visitados ¢ a sua forca de vendas: os representantes farmacéuticos ou propagandistas sao

contratados para atender os interesses de seus empregadores.

Segundo os autores Wazana (2000), Fugh (2007), Gagnon (2008), Palacios (2008),
Sanvito (2012) e Civaner (2012) propagandistas de medicamentos visitam os medicos para
promover seus medicamentos, apresentar informacfes para auxiliar nas prescricdes e em
alguns momentos, convidam para eventos cientificos, visando aprofundar o conhecimento dos

mesmos em avangos na area de medicamentos.

Neste contexto, Neelam (2012) conclui que a estratégia de marketing de
relacionamento e propaganda, demonstra ser bastante utilizada neste mercado altamente
competitivo. Para tanto, surgem algumas dificuldades, a partir de diferentes crengas e valores
e interesses existentes entre médicos, pacientes, e terceiros, incluindo a midia e Industria

Farmacéutica.

No Brasil existe uma resolucdo que define que, se houver necessidade de prescri¢ao
do medicamento (com ou sem retengdo de receita), a propaganda deste s6 podera ser dirigida
a profissionais habilitados e em veiculos restritos a estes, ja para medicamento de venda
direta ao consumidor, sem necessidade de prescricdo médica, a propaganda pode ser dirigida

ao consumidor. (BRASIL, 1976).

No contexto da industria farmacéutica, existem dois segmentos em que o marketing
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farmacéutico atua: mercado dos produtos livres de prescricdo, chamados OTC (Over the
Counter) e os de prescrigdo obrigatoria, no qual a aquisicdo do produto se da através da
prescricdo médica. Segundo o decreto 2.018, Brasil (1996) as atividades dos propagandistas
de medicamentos sao regulamentadas e determinam que esses profissionais “devem limitar-se
as informacdes cientificas e caracteristicas do medicamento registradas pela Agéncia

Nacional de Vigilancia Sanitéria”.

Para Davies et al. (2010) a industria tem adotado, através do propagandista de
medicamentos, uma estratégia baseada na gestdo de relacionamento, uma vez que, as atitudes
dos profissionais de vendas passam a ser fatores determinantes para o cumprimento das
estratégias. Estes profissionais passam a ser uma pe¢a importante para as organizacgdes,
principalmente por possuirem atitudes, conhecimento e habilidades diferentes daquelas

competéncias necessarias para os vendedores tradicionais.
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5 METODO DE PESQUISA

Essa secdo trata do método de desenvolvimento do trabalho, relatando aspectos
quanto ao tipo de pesquisa, a abrangéncia do estudo, instrumentos de coleta de dados e a

analise dos dados.

Este trabalho foi submetido a Plataforma Brasil e obteve a aprovacdo do Comité de

Etica em Pesquisa (CEP), cujo nimero do parecer é 2.702.603.

O Quadro 3 apresenta as etapas do método a serem realizadas:

Quadro 3 — Etapas do método de pesquisa realizado.

Etapa Descricdo

Caracterizacao da pesquisa
ETAPAL |. [ evantamento do referencial bibliografico
* Definicdo dos objetivos da pesquisa

ETAPA 2 {Abrangéncia do estudo e amostra
* Delimitagdo do escopo da pesquisa e publico alvo;

ETAPA 3 | Instru mento de Pesquisa . .
* Elaboracdo e desenvolvimento do instrumento de pesquisa

Coleta de dados
ETAPA 4 |+« Delimitaco das especialidades médicas e quantidades de médicos
* Aplicagdo do questionario

Anadlise dos dados coletados
ETAPAS |« Analise dos questionario respondidos.
» Comparativo entre os resultados da pesquisa de Souza (2013) e a pesquisa em questao.

Fonte: O préprio autor.

5.1 Caracterizacio da pesquisa

O presente estudo conta com dados obtidos a partir de pesquisas bibliograficas
delineadas, a qual se baseou em material publicado em livros e artigos, disponibilizados em

bases de dados e sites de periddicos, bem como em outros meios eletronicos da internet.

Caracteriza-se como uma pesquisa aplicada e quantitativa, pois pretende-se
submeter os dados coletados a andlises estatisticas, a fim de classifica-los e quantificar

esses resultados.

Quanto a classificacdo da pesquisa, ¢ adotada a tipologia apresentada por Vergara

(2000), especificando suas caracteristicas quanto aos fins e aos meios. Quanto aos fins,
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essa pesquisa pode ser denominada como exploratdria, também possuindo caracteristicas
do tipo descritiva, pois se destina a delinear as percepgdes de pessoas, neste caso médicos,
quanto as competéncias essenciais para o bom desempenho de um grupo de pessoas, os

propagandistas de medicamentos.

Ja quanto aos meios, o método utilizado nesta pesquisa € considerado um Survey,
pois segundo Pinsonneaut e Kraemer (1993), o método visa conhecer a opinido das
pessoas, realiza levantamentos, de forma direta, quanto as caracteristicas e competéncias de

determinada amostra, sobre determinado assunto ou problematica.

Freitas (2000, p. 105) afirmam que “as principais caracteristicas do Método Survey
¢ o interesse em produzir descrigdes quantitativas de uma populacao; e faz uso de um

instrumento predefinido”.

5.2 Abrangéncia do estudo e amostra

5.2.1 Abrangéncia do estudo

O objeto da pesquisa é composto por médicos que atuam nas cidades de Sdo José
do Rio Preto, Aragatuba e Birigui, no noroeste do Estado de Sdo Paulo. Somando a
populagdo das 3 cidades, temos aproximadamente 760 mil pessoas, o que caracteriza uma

grande concentragdo de profissionais médicos.

Optou-se pela realizagdo deste trabalho na regido apontada, pelo razdo do
pesquisador atuar como propagandista de medicamentos, Visitando 0s médicos
mensalmente e possuir acessibilidade constante junto aos médicos selecionados, além
disso, essa regido é considerada referéncia na area da saude, dispondo de hospitais e
universidades de exceléncia na area da medicina, concentrando um grande numeros de

profissionais médicos.

5.2.2 Amostra

Amostra pode ser definida como um subconjunto de pessoas, de animais ou de

objetos que representem parcialmente um total de individuos que possuam as mesmas
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caracteristicas definidas para um estudo (CERVO; BERVIAN; SILVA, 2006).

A amostra, objeto deste estudo, ¢ composta por médicos especialistas nas areas de
Ginecologia, Pediatria, Pneumologia, Urologia, Clinica Geral e Otorrinolaringologia, que
atuam nas cidades de Sao José do Rio Preto, Aragatuba e Birigui, no noroeste do Estado de
Sao Paulo e recebem mensalmente visitas de propagandistas de medicamentos de diversos
laboratorios farmacéuticos, compondo assim um painel de médicos potenciais para os

negdcios destas empresas.

Os médicos selecionados dentre as especialidades de Ginecologia, Pediatria,
Pneumologia, Urologia, Clinica Geral e Otorrinolaringologia, foram selecionados mediante

volume de 20 atendimentos/pacientes dia e volume de prescricao médica.

Assim, buscando alcangar os objetivos propostos, a amostra alvo deste estudo ¢é
composta por 20 médicos Ginecologistas, 10 Pediatras, 10 Pneumologistas, 15 Urologistas,

5 Clinica Geral e 5 Otorrinolaringologistas.

5.3 Instrumento de pesquisa

A defini¢ao do instrumento de coleta de dados ¢ uma etapa decisiva e importante,
neste sentido Freitas (2000) destacam que, o questionario pode ser um dos instrumentos
utilizados num survey e pode ser utilizado em uma entrevista ou enviado pelo correio.
Lakatos e Marconi (1991) consideram, ainda sob o método de observagdo, a observagao

direta extensiva (questiondrio) e participante natural.

Segundo Lakatos e Marconi (1991), a coleta de dados € a etapa da pesquisa em que

os instrumentos definidos sdo aplicados, objetivando a coleta dos dados previstos.

Mediante as caracteristicas, objetivos desta dissertacdo e frente ao exposto pelos
autores, foi utilizada como instrumento de coleta de dados, o questionario. Segundo
Lakatos e Marconi (1991) questionario € um instrumento composto por questdes
classificadas e ordenadas, que podem ser classificadas, em sua esséncia, em perguntas
abertas (em que o respondente pode discorrer sobre a questdo com suas proprias palavras)
e perguntas fechadas, quando se apresenta ao depoente um conjunto de alternativas de

respostas para que seja escolhida a que melhor representa sua situagdo ou ponto de vista.

Para efeito desta pesquisa, foi utilizado 1 (um) questionario, com perguntas
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fechadas, a ser aplicado junto aos médicos selecionados. O questionario foi elaborados pelo
autor, tendo como base todo o construto teorico apresentado neste estudo. Utilizou-se
também, o modelo preconizado pelos autores Dutra (2004) e Fleury (2004), segundo o qual
as competéncias podem ser levantadas com base em seus componentes de conhecimentos,

habilidades e atitudes.

A apresentacdo do questionario consta de um texto, explicando do que se trata, e
convidando o médico a participar, por meio das respostas emitidas, e pedindo para que o
mesmo responda a 4 (quatro) questdes que visam identificar suas caracteristicas pessoais, a
saber: tais como, sexo, idade, tempo de experiéncia médica e especialidade. Na segunda
parte do questionario constam 5 (cinco) questdes que visam entender o papel funcional do
exercicio da profissdo do propagandista de medicamentos atuante neste cendrio atual. Ja a
terceira parte do questiondrio é composta por 3 (trés) quadros divididos, em
conhecimentos, habilidade e atitudes, contendo ao todo trinta e sete competéncias, € que se
pede para os médicos marquem as cinco mais importantes para o bom desempenho das
atividades dos propagandistas de medicamentos, em cada quadro, na percepcao deles, o

que totalizard 15 (quinze) competéncias identificadas, conforme Anexo B.

Os questionarios foram entregues pessoalmente aos médicos, em visita mensal
realizada pelo pesquisador, seguindo as respectivas cidades de cada médico selecionado.
Nesta visita foi explicado os objetivos da pesquisa e esclarecido as duvidas sobre o
preenchimento e sigilo quanto a identificagdo de cada médico, as respostas contidas no
questionario, antes da aplicacdo do mesmo. Apds a aplicagdo do questionario o pesquisador
fez a conferéncia e encerrou-se a visita. O proximo passo realizado, foi a tabula¢do dos

dados.

O instrumento de coleta de dados, o questionario, foi desenvolvido levando-se em
consideragdo o referencial tedrico e adaptando modelos ja existentes, em destaque os
trabalhos de Brandao et al. (2010) Sousa (2013) Dutra (2004) e Fleury (2004). Assim,
propoe -se o instrumento de pesquisa para ser utilizado junto aos médicos, objetivando
identificar as competéncias essenciais dos propagandistas de medicamentos sob a dtica da

classe médica.

5.4 Coleta de dados



52

As visitas aos meédicos selecionados foi orientada e classificada mediante ao
cumprimento do itinerario padrdo por cidades, elaborado pelo proprio pesquisador no
inicio de cada més, para o cumprimento da atividade de seu trabalho de propagandista de
medicamentos de um Laboratorio Farmacéutico Multinacional, com matriz na Italia e sede

em diversos paises do mundo.

Primeiramente, foram visitados os médicos das cidades de Sao José do Rio Preto,

Aragatuba e Birigui na sequéncia, no periodo de Novembro e Dezembro de 2018.

A visita consistiu de duas fases: a 1 consistiu quanto a apresentacao do trabalho de
pesquisa, evidenciando que esta pesquisa servira para ajudar o alcance do objetivo deste
estudo, que ¢é: avaliar os propagandistas vendedores de medicamentos e as orientagdes
sobre o preenchimento do questionario. Na 2? fase foi fornecido o questionario para que os
médicos respondessem as questdes, sem limite de tempo. Ao fim do preenchimento dos
questionarios pelos respondentes, estes colocaram os questionarios respondidos em um

envelope e entregaram ao pesquisador, que os guardou para posterior conferéncia.

5.5 Técnicas para analise dos dados

Segundo Freitas (2000) uma das fases mais importantes da pesquisa ¢ a andlise e
interpretagdo dos dados. Recomendam que esses dados sejam analisados através de
ferramental estatistico para a obtencdo das informacdes desejadas. Foi utilizado o método
Analise de Variancia (ANOVA — Analisy of Variance), pois compara varios grupos ou
estratos de interesse. A ANOVA permite investigar a existéncia de diferentes significativas
entre os grupos estudados. Quanto a analise dos dados deste modelo, foi adotado um nivel

de significancia igual a 10% (0,10).

Foi utilizado a técnica de questdes objetivas descritivas, na qual cada respondente
escolheu e assinalou 15 competéncias, sendo 5 no quesito conhecimentos, 5 no habilidades

e 5 no Atitudes, dentre as 46 competéncias apresentadas.

Nesta etapa, foi realizado o comparativo quanto aos resultados obtidos na pesquisa
de SOUSA (2013) quanto as competéncia essenciais para o bom desempenho do

propagandista de medicamentos, na visdo os gerentes/gestores, com as competéncias



essenciais para o desempenho da profissao, sob a otica da classe médica.
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6 RESULTADOS DA PESQUISA

O questionario foi aplicado junto aos médicos residentes nas cidades do noroeste
paulista, das cidades de S&o José do Rio Preto, Aracatuba e Birigui. Foram selecionados e
convidados 65 (sessenta e cinco) médicos para a pesquisa, destes 20 (vinte ) responderam o
questionério, totalizando 30% de adesdo, conforme tabela 04.

Tabela 04 — Participacdo dos médicos na presente pesquisa.

No de respondentes Porcentagem

Médicos Participantes 20 30%

Médicos ndo Participantes 45 70%
Total 65 100 %

Fonte: O proprio autor.

6.1 Descricio da populacio e perfil dos respondentes

O questionario permitiu identificar o perfil dos respondentes com relacao a: sexo

(género), faixa etaria, tempo de experiéncia, e especialidade.

6.1.1 Parte 1 — Sexo, Faixa Etaria, Tempo de Experiéncia e Especialidade

Com relagdo a questdo do Género, o estudo demonstrou que 75% dos médicos
entrevistados sdo do sexo masculino, enquanto 25% sao do sexo feminino, o que demonstra
uma maior predominadncia de profissionais do sexo (género) Masculino, destacado no

grafico 05.
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Gréfico 05: Género dos médicos pesquisados.

Género - Médicos
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m Masculino

Fonte: O proéprio autor.

O grafico 06 retrata a representagcdo da faixa etaria dos entrevistados. O estudo
identificou que 30% dos médicos entrevistados estao nas faixas etaria com idade entre 40 a
59 anos, 20% estdo na faixa etaria entre 30 e 39 anos, € 10% estdo na faixa etaria de 60 a

80 anos. O que demonstra uma forte predominéancia na faixa etaria entre 40 e 59 anos.

Grafico 06: Faixa etaria do médicos pesquisados.
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Fonte: O proprio autor.

O grafico 07 retrata a questdo do tempo de experiéncia dos médicos entrevistados.
Os dados demonstraram que 40% dos entrevistados atuam na fun¢@o entre 10 anos a 19

anos, 30% entre 20 a 29 anos, 15% entre 30 a 49 anos.
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Gréafico 07: Tempo de experiéncia dos médicos pesquisados.
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Fonte: O proprio autor.

Com relagdo as especialidades dos médicos, o grafico 08 mostra que, 45% dos
médicos respondentes sdo Ginecologistas, 25% sdo Otorrino, 15% sdo Urologistas e

Clinico Geral. Nao houveram respondentes das especialidades de Pediatria e Pneumologia.

Grafico 08: Especialidade dos médicos pesquisados.
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Fonte: O proprio autor.

6.1.2 Parte 2 — Desempenho do Propagandista de Medicamentos

Na parte 2 do questionario, apresenta-se os resultados quanto ao desempenho do
propagandista de medicamentos. Quanto a pergunta: “o propagandista tem contribuido

diariamente quanto a atualizagdo de seu conhecimento cientifico?” - adotou-se a escala de 1
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a 3, sendo 1 para (N&o), 2 para (Um Pouco) e 3 para (Sim). Observou-se que, 40% dos
respondentes indicaram que o propagandista tem contribuido diariamente quanto a
atualizac&o de seu conhecimento cientifico; 30% responderam que nédo e 30% responderam

que o propagandista tem contribuido um pouco, conforme gréfico 9.

Gréfico 09: Q1 - O propagandista tem contribuido diariamente quanto & atualizacéo de seu conhecimento
cientifico?
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Fonte: O proprio autor.

Para a pergunta: “o propagandista tem atrapalhado o atendimento dos pacientes em
seu consultério? - adotou-se a escala de 1 a 3, sendo 1 para (N&o), 2 para (Um Pouco) e 3
para (Sim). Observou-se que, 55% dos respondentes indicaram que o propagandista ndo
tem atrapalhado o atendimento dos pacientes em seu consultério; 25% responderam que

atrapalham um pouco e 20% responderam gue que sim — atrapalham, conforme grafico 10.
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Gréfico 10: Q2 - O propagandista tem atrapalhado o atendimento dos pacientes em seu consultério?
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Fonte: O proprio autor.
No gréafico 11, os entrevistados responderam também a pergunta: “a metodologia
das propagandas atuais, feitas pelos propagandistas, ¢ satisfatoria?” nesse caso 40% dos

respondentes indicaram que a metodologia das propagandas atuais € um pouco satisfatoria;

30% responderam que nao sdo satisfatorias e 30% responderam que sim — sdo satisfatorias.

Grafico 11: Q3 - A metodologia das propagandas atuais, feitas pelos propagandistas, é satisfatdria?
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Fonte: O proprio autor.

Para a pergunta: “como vocé€ vé o propagandista?” - adotou-se a escala de 1 a 5,
sendo 1 para (Cansativo), 2 para (Repetitivo) e 3 para (Despreparado), 4 para (Agregador)
e 5 para (Fonte de informacdes). Observou-se que 35% responderam que o propagandista é

repetitivo, 19% apontaram que o propagandista é cansativo; 16 % responderam que é
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agregador e 11% responderam que os propagandistas sao despreparados, conforme grafico
12.

Grafico 12: Q4 - Como vocé vé o propagandista (1-cansativo; 2-repetitivo; 3-despreparado; 4-
agregador; 5-fonte de informacdes)
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Fonte: O proprio autor.

No gréfico 13, os entrevistados responderam a pergunta: “quanto tempo vocé
disponibilizaria para discutir um assunto/estudo cientifico com um propagandista?” — se
considerou a escala de 1 de (2 a 4 minutos), 2 para (5 a 7 minutos) e 3 para (8 a 10 minutos.
Observou-se que, 40% dos respondentes disponibilizariam de 8 a 10 minutos, 35% de 5 a

7 minutos e 25% de 2 a 4 minutos.

Gréfico 13: Q5 - Quanto tempo vocé disponibilizaria para discutir um assunto/estudo cientifico com o
propagandista preparado? (1-2 a 4 minutos; 2-5 a 7 minutos; 3-8 a 10 minutos)
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Fonte: O proprio autor.
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Para aprofundar os estudos, a respeito das respostas dos participantes da pesquisa
em relacdo as questdes de desempenho (Q1 - O propagandista tem contribuido diariamente
quanto a atualizacdo de seu conhecimento cientifico?) (Q2 - O propagandista tem
atrapalhado o atendimento dos pacientes em seu consultério?) (Q3 - A metodologia das
propagandas atuais, feitas pelos propagandistas, € satisfatoria?) (Q4 - Como vocé vé o
propagandista (1-cansativo; 2-repetitivo; 3-despreparado; 4-agregador; 5-fonte de
informacdes) e ( Q5 - Quanto tempo vocé disponibilizaria para discutir um assunto/estudo
cientifico com o propagandista preparado? (1-2 a4 minutos; 2-5 a 7 minutos; 3-8 a 10
minutos), analisou-se a média de respostas dos participantes de acordo com Sexo, ldade,

Tempo de Experiéncia e Especialidade.
6.2 ANOVA — Analise de Variancia

A seguir serdo apresentados os resultados obtidos atraves do modelo estatistico
ANOVA (Anélise de Variancia).

Nos graficos, 14, 15, 16 e 17, apresentam-se as médias das respostas para as
questbes Q1, Q2, Q3, Q4 e Q5.

Gréfico 14: Médias das respostas para as questdes Q1, Q2, Q3, Q4 e Q5, em relagdo ao Sexo
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Fonte: O proprio autor.
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Observa-se que, no grafico 14, apresentam-se as questdes de Q1 a Q5 e o
comportamento da média das respostas dos participantes em relacdo ao Sexo. Destaca-se
que, para os entrevistados do sexo masculino, hé indicios de maior variacdo na média das

respostas em comparacao com as respostas dos entrevistados do sexo feminino.

Nota-se que, o comportamento das médias das respostas dos médicos do sexo
masculinos, apresenta uma média de resposta maior para a questdo Q4 (Pergunta: Como
vocé vé o propagandista? (1-cansativo; 2-repetitivo; 3-despreparado; 4-agregador; 5-fonte
de informac6es), enquanto que para 0os médicos do sexo feminino, a maior média foi para a
questdo Q2 (Pergunta: O propagandista tem atrapalhado o atendimento dos pacientes em
seu consultério?). Em contrapartida, a menor média de resposta para os de sexo masculino
foi para a questdo Q2. Este fato indica que os médicos do sexo masculino responderam

diferente dos médicos do sexo feminino.

Gréfico 15: Médias das respostas para as questdes Q1, Q2, Q3, Q4 e Q5, em relagdo a Idade.
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Fonte: O proprio autor.

# Observacao: Idade 1: 30 a 39 anos
Idade 2: 40 4 49 anos
Idade 3: 50 a 59 anos
Idade 4: 60 a 69 anos
Idade 5: 70 a 80 anos
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No grafico 15, apresentam-se as questdes de Q1 a Q5 e o comportamento da média
das respostas dos participantes da pesquisa em relacdo a Idade. Destaca-se que, houve uma
maior variagdo na média das respostas para os entrevistados na faixa da etaria de 50 a 59
anos e uma menor variacao na média das respostas para os entrevistados na faixa da etéria
de 40 a 49 anos. No entanto, os medicos da faixa etaria de 40 a 49 anos responderam
diferente dos demais médicos faixa etarias as questdes Q2 (Pergunta: O propagandista tem
atrapalhado o atendimento dos pacientes em seu consultorio?) e Q4 (Pergunta: Como vocé
vé o0 propagandista (1-cansativo; 2-repetitivo; 3-despreparado; 4-agregador; 5-fonte de

informacdes).

Gréfico 16: Médias das respostas para as questfes Q1, Q2, Q3, Q4 e Q5, em relacdo ao Tempo de
Experiéncia.
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Fonte: O proprio autor.

# Observacio: Tempo de Experiéncia 2: 10 a 19 anos
Tempo de Experiéncia 3: 20 a 29 anos
Tempo de Experiéncia 4: 30 a 39 anos

Tempo de Experiéncia 5: 40 a 49 anos

No grafico 16, apresentam-se as questdes de Q1 a Q5 e o comportamento da média
das respostas dos participantes da pesquisa em relacdo ao Tempo de Experiéncia. Nota-se
que houve uma maior variacdo na média das respostas para 0s entrevistados com Tempo de
Experiéncia entre 30 a 39 anos. No entanto, na questdo Q2 (Pergunta: O propagandista tem

atrapalhado o atendimento dos pacientes em seu consultorio?), aponta-se valores menores
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das médias de respostas para a maioria das faixas de tempo de experiéncia e a questdo Q4
(Pergunta: Como vocé vé o propagandista (1-cansativo; 2-repetitivo; 3-despreparado; 4-
agregador; 5-fonte de informagGes), aponta valores maiores de média das respostas para

maioria das faixas de tempo de experiéncia.

Grafico 17: Médias das respostas para as questdes Q1, Q2, Q3, Q4 e Q5, em relagdo a Especialidade
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Fonte: O proprio autor.

# Observacao: Especialidade 1: Otorrino
Especialidade 2: Ginecologista
Especialidade 3: Urologista
Especialidade 4: Clinico Geral

Observa-se que, no grafico 17, apresentam-se as questdes de Q1 a Q5 e o
comportamento da média das respostas dos participantes em relacdo a Especialidade dos
médicos. Destaca-se que na especialidade de Urologista houve uma maior variacdo na
média das respostas em comparacdo com as respostas das demais especialidades.
Entretanto, a questdo Q2 (Pergunta: O propagandista tem atrapalhado o atendimento dos
pacientes em seu consultério?), aponta valores menores das médias das respostas para
todas as especialidades e a questdo Q4 (Pergunta: Como vocé vé o propagandista (1-
cansativo; 2-repetitivo; 3-despreparado; 4-agregador; 5-fonte de informacdes), apontam-se

valores maiores de média das respostas para maioria das especialidades.
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Neste trabalho foi aplicado o método estatistico Analise de Variancia (ANOVA),
com o objetivo de verificar a existéncia de diferenca estatistica entre as médias das

respostas dos participantes da pesquisa.

Tabela 5 — Analise de Variancia — Q1.

Questdes Tipo P-valor
Q1 Sexo 0,133
Idade 0,053
Tempo de Experiéncia 0,391
Especialidade 0,961

Fonte: O préprio autor.

Nota-se na tabela 5, o resultado da anélise de variancia para a questdo Q1, mostrou
que existe diferencga significativa em um nivel de significancia igual & 10% para o fator
Idade (valor-p=0,053<0,10). Para fatores sexo, Tempo de Experiéncia e Especialidade ndo

ha diferencas estatisticas significativas.

Tabela 6 — Analise de Variancia — Q2

Questdes Tipo P-valor
Q2 Sexo 0,278
Idade 0,500
Tempo de Experiéncia 0,325
Especialidade 0,367

Fonte: O proprio autor

Na questdo Q2, da tabela 6, nota-se que ndo existe diferenca significativa em um

nivel de significancia igual & 10% para nenhum dos fatores (valor-p=<0,10).



Tabela 7 — Analise de Variancia — Q3

Questdes Tipo P-valor
Q3 Sexo 0,202
Idade 0,024
Tempo de Experiéncia 0,225
Especialidade 0,891

Fonte: O préprio autor
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Na tabela 7, na questdo Q3, existe diferenca significativa em um nivel de

significancia igual a 10% para o fator ldade (valor-p=0,024<0,10). Para os fatores sexo,

Tempo de Experiéncia e Especialidade ndo ha diferencas estatisticas significativas

Tabela 8 — Analise de Variancia — Q4.

Questdes Tipo P-valor
Q4 Sexo 0,264
Idade 0,043
Tempo de Experiéncia 0,506
Especialidade 0,686

Fonte: O proprio autor

Na questdo Q4, da tabela 8, existe diferenca significativa em um nivel de

significancia igual a 10% para o fator Idade (valor-p=0,043<0,10). Para fatores Idade,

Tempo de Experiéncia e Especialidade ndo ha diferencas estatisticas significativas

Tabela 9 — Analise de Variancia — Q5.

Questdes Tipo P-valor
Q5 Sexo 0,080
Idade 0,739
Tempo de Experiéncia 0,140
Especialidade 0,265

Fonte: O proprio autor.
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Na tabela 9, na questdo Q5, existe diferenca significativa em um nivel de
significancia igual a 10% para o fator Sexo (valor-p=0,080<0,10). Para fatores Idade,

Tempo de Experiéncia e Especialidade ndo ha diferencas estatisticas significativas.

6.3 Parte 3 - Identificacio competéncias essenciais dos propagandistas de

medicamentos

Foi realizado um estudo descritivo considerando as competéncias apontadas como
as mais importantes dos propagandistas, na visdo dos médicos participantes da pesquisa

dentro dos pilares Conhecimento, Atitudes e Habilidades.

Para as competéncias distribuidas no quesito Conhecimento, obteve-se a seguinte

distribuicdo, apresentada na tabela 10.

Tabela 10 — Competéncia — Conhecimento - apontadas pelos médicos dessa pesquisa.

Conhecimentos Numero de respostas | Porcentagem
Composicao de Produtos 19 95%
Bom Portugués 14 70%
Técnicas de Propaganda 14 70%
Nogdes de Salide Humana 13 65%
Noticias sobre Atualidade 11 55%
Normas sobre a Profissdo 10 50%

Planejamento 8 40%
Informatica e Internet 5 25%
Técnicas de Negociagdo 3 15%

2
1
0

Técnicas de memorizagdo 10%
Técnicas de Vendas 5%

Lingua Estrangeira 0%
Fonte: O proprio autor

De acordo com a tabela 10, considerando o total de 20 respondentes, as
competéncias Composicdo de Produto (95%), Bom Portugués (70%), Técnicas de
Propaganda (70%), Nogdes de Saude Humana (65%), Noticias sobre Atualidade (55%) e
Normas sobre a Profissdo (50%) foram consideradas mais importantes, sendo assinaladas
por pelo menos 50% dos médicos entrevistados. Lingua Estrangeira ndo foi assinalada por

nenhum médico entrevistado, como sendo importante para o propagandista de
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medicamentos. Planejamento e Informatica e Internet obtiveram escore entre 25% a 40%.
Técnicas de Negociagdao (15%), Técnicas de Memorizagdo (10%) e Técnicas de Vendas

(5%) foram assinaladas por menos de 20% dos médicos entrevistados.

Tabela 11 — Competéncia — Atitudes — apontadas pelos médicos dessa pesquisa.

Atitudes NuUmero de respostas | Porcentagem
Etica Profissional 17 85%
Boa Apresentacdo Pessoal 15 5%
Postura Profissional 13 65%
Responsabilidade 10 50%
Empatia 9 45%
Dedicacdo 8 40%
Motivacao 7 35%
Comprometimento 6 30%
Disciplina 4 20%
Entusiasmo 3 15%
Iniciativa 3 15%
Integridade 3 15%
Flexibilidade 2 10%
Paciéncia 0 0%

Fonte: O préprio autor.

Seguindo a tabela 11, as competéncias Etica Profissional (85%), Boa Apresentagio
Pessoal (75%), Postura Profissional (65%) e Responsabilidade (50%) foram assinaladas
por pelo menos 50% dos médicos entrevistados como sendo competéncias importantes
para o propagandista. Paciéncia (0%) ndo foi assinalada por nenhum dos entrevistados. Ja,
Empatia (45%), Dedicagcdo (40%), Motivacao (35%), Comprometimento (30%) e
Disciplina (20%), obtiveram score entre 20% a 45%. Abaixo de 20%, ficaram Entusiasmo

(15%), Iniciativa (15%), Integridade (15%) e Flexibilidade (10%).
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Tabela 12 — Competéncia — Habilidades — apontadas pelos médicos dessa pesquisa

Habilidades Numero de respostas | Porcentagem
Boas Rela¢Ges Humana 18 90%
Capacidade de Comunicacéo 17 85%
Raciocinio Logico 15 75%
Capacidade de Sintese de ldéias 14 70%
Senso de Organizagao 8 40%
Boa Memodria 7 35%
Capacidade de Inovar 7 35%
Capacidade de Criar 5 25%
Concentragéo 4 20%
Capacidade de Aprendizagem 3 15%
Capacidade de Tomar Decisdes 2 10%

Fonte: O proprio autor

De acordo com a tabela 12, Boas Relagdes Humanas (90%), Capacidade de
Comunicacdo (85%), Raciocinio Logico (75%) e Capacidade de Sintese de Idéias (70%)
foram consideradas mais importantes por mais de 70% dos médicos entrevistados. Senso
de Organizagdo (40%), Boa Memoria (35%), Capacidade de Inovar (35%), Capacidade de
Criar (25%) e Concentra¢ao (20%), tiveram escore entre 20% a 40%. Com frequéncia
abaixo de 20%, apresentam-se Capacidade de Aprendizagem (15%) e Capacidade de

Tomar Decisdes (10%).

Dentre as 37 competéncias apresentadas, ndo houve nenhum competéncia com
escore de 100%, isto &, que foi considerada importante por todos os médicos entrevistados.
Por outro lado, 2(duas) competéncias ndo foram consideradas importantes por nenhum dos

entrevistados (Paciéncia e Lingua Estrangeira)

No quadro 4 sdo apresentadas as 15 competéncias consideradas com maior
importancia para o bom desempenho dos Propagandistas de Medicamentos, na otica dos

médicos, e estdo classificadas em Conhecimento, Atitudes e Habilidades.
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Quadro 4 - Competéncias Essenciais Propagandistas de Medicamentos da Industria Farmacéutica — Otica dos
Médicos dessa pesquisa.

COMPETENCIAS ESSENCIAIS
Ne° CONHECIMENTOS ATITUDES HABILIDADES
I Composigao de Produtos Etica Profissional Boas relagfes humana
2 Técnicas de Propaganda Boa Apresentacdo Pessoal Capacidade de Comunicacédo
3 Bom portugués Postura Profissional Raciocinio Logico
4 Nocoes de Saude Humana Responsabilidade Capacidade de Sintese de Idéias
5 Noticias sobre Atualidade Empatia Senso de Organizagdo

Fonte: O proprio autor.

O quadro 4 demonstra que, na competéncia Conhecimento, os médicos
entrevistados apontaram Composicdo de Produtos, Técnicas de Propagandas, Bom
Portugués, Nogdes de Saude Humana e Noticias sobre Atualidade como sendo as 5(cinco)
competéncias mais importantes para o bom desempenho dos Propagandistas de
Medicamentos. Quanto a competéncia Atitudes, Etica Profissional, Boa Apresentac¢io
Pessoal, Postura Profissional, Responsabilidade e Empatia sdo consideradas mais
importantes. Para a competéncia Habilidades, os médicos apontaram que, Boas Relagdes
Humanas, Capacidade e Comunicagao, Raciocinio Logico, Capacidade de Sintese de Idéias
e Sendo de Organizagdo, sdo as competéncias mais importantes para o bom desempenho

do profissional.

A seguir, serdo apresentadas as 15 competéncias consideradas com maior
importancia para o bom desempenho dos Propagandistas de Medicamentos, na percepgao
dos gerentes da industria farmacéutica, seguindo Sousa (2013), e estdo classificadas em

Conhecimento, Atitudes ¢ Habilidades, conforme Quadro 5.

Quadro 5 - Competéncias Essenciais Propagandistas de Medicamentos da Indlstria Farmacéutica —
Percepcdo dos Gerentes.

COMPETENCIAS ESSENCIAIS
N° CONHECIMENTOS ATITUDES HABILIDADES
| Técnicas de Vendas Comprometimento Capacidade de Comunicagdo
2 Composicdo de Produtos Disciplina Trabalhar em Equipe
3 Técnicas de Planejamento Boa Apresentagdo Pessoal Boas relagdes humanas
4 Técnicas de Negociacao Etica Profissional Dirigir Veiculos
5 Técnicas de Propaganda Integridade Trabalhar sob Pressédo

Sousa (2013)
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Para Sousa (2013), conforme quadro 5, Técnicas de Vendas, Composicdo de
Produtos, Técnicas de Planejamento, Técnicas de Negociacao e Técnicas de Propaganda
sdo as 5(cinco) competéncias, dentro de Conhecimento, mais importantes para o
desempenho do Propagandista de Medicamentos, na percepcao dos gerentes. Quanto a
competéncia Atitudes, Comprometimento, Disciplina, Boa Apresentacio Pessoa, Etica
Profissional e Integridade foram apontadas como as 5(cinco) competéncias mais
importantes. J4 quanto a competéncia Habilidades, os gerentes apontaram que Capacidade
de Comunicacdo, Trabalhar em Equipe, Boas Relagdes Humanas, Dirigir Veiculo e
Trabalhar sob Pressdo sao as competéncias mais importantes para o desempenho do

Propagandista de Medicamentos.

No quadro 6, sdo apresentadas as competéncias Conhecimento, apontadas neste

estudo e as competéncias apontadas no estudo de Sousa (2013).

Quadro 6 — Comparativo — Competéncia Essenciais — Conhecimento- dessa pesquisa com a de Souza (2013).

COMPETENCIAS ESSENCIAIS
CONHECIMENTOS

N° DADOS DA PESQUISA, 2019

Composigdo de Produtos

SOUSA, 2013

Técnicas de Vendas

I

2 Técnicas de Propaganda Composicgéo de Produtos
3 Bom portugués Técnicas de Planejamento
4 Nogdes de Saide Humana Técnicas de Negociagao

5 Noticias sobre Atualidade Técnicas de Propaganda

Fonte: O proprio autor.

Observa-se no quadro 6 que, dentre as competéncias (Conhecimento) essenciais
para o bom desempenho do Propagandista de Medicamentos, na dtica dos médicos e as
competéncias apontadas no estudo de Sousa (2013), apontadas pelos gerentes das industria
farmacéutica, nota-se que, apenas Composi¢cdo de Produtos, Técnicas de Propaganda sao

apontadas como uma das 5(cinco) competéncias mais importantes em ambos os estudos.
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Quadro 7 — Comparativo — Competéncia Essenciais Atitudes - dessa pesquisa com a de Souza (2013).

COMPETENCIAS ESSENCIAIS

ATITUDES
N° DADOS DA PESQUISA, 2019 SOUSA, 2013
Etica Profissional Comprometimento
Boa Apresentacdo Pessoal Disciplina

Postura Profissional
Responsabilidade
5 Empatia
Fonte: O proprio autor.

Boa Apresentacgdo Pessoal
Etica Profissional
Integridade

A w N -

No quadro 7, observa-se que apenas Etica Profissional e Boa Apresentagio Pessoa
foram apontadas em ambos os estudos como sendo uma das 5(cinco) competéncias mais
importantes para o bom desempenho do Propagandista de Medicamentos, dentro do

parametro Atitudes.

Quadro 8 — Comparativo — Competéncia Essenciais — Habilidades - dessa pesquisa com a de Souza (2013).

COMPETENCIAS ESSENCIAIS

HABILIDADES
Ne DADOS DA PESQUISA, 2019 SOUSA, 2013
| Boas relagdes humana Capacidade de Comunicagao
2 Capacidade de Comunicagdo Trabalhar em Equipe
3 Raciocinio Ldgico Boas relagdes humanas
4 Capacidade de Sintese de Idéias Dirigir Veiculos
5 Senso de Organizagao Trabalhar sob Pressao

Fonte: O proprio autor.

No quadro 8, observa-se que Boa Relagdes Humanas e Capacidade de
Comunicagdo foram apontadas em ambos os estudos, caracterizando uma das 5(cinco)
competéncias mais importantes para o bom desempenho do Propagandista de
Medicamentos, tanto na otica dos médicos quanto na percep¢ao dos gerentes da industria

farmacéutica.
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7 CONCLUSOES E CONSIDERACOES FINAIS

O mercado composto pelas empresas da Industria Farmacéutica se caracterizam por
organizacodes que realizam altos investimentos em desenvolvimento, pesquisas inovadoras
e de alta rentabilidade. Inseridas em um mercado global, estas empresas concentram
esforcos para comercializar seus produtos de forma a ter retorno de seus imensos
investimentos. Neste cendrio, destaca-se o papel da sua forca de vendas, composta por
Propagandistas de Medicamentos, os seus gerentes ¢ o médico, que € o profissional que
realiza o diagnéstico e prescreve os medicamentos para os pacientes, € assim exerce um

importante papel, como influenciador, para a venda destes produtos farmacéuticos.

A pesquisa identificou as competéncias consideradas essenciais para o bom
desempenho das atividades dos propagandistas de medicamentos, na oOtica dos médicos,
profissional o qual recebe os propagandistas de medicamentos em seu dia-dia e tem um

papel importante neste cendrio de atuacao destes profissionais.

O presente trabalho teve como premissa avaliar as competéncias apontadas como
mais importantes para o desempenho dos propagandistas, na Otica dos médicos, mas
também, mencionar as competéncias apontadas como mais importantes, na percep¢ao dos
gerentes, seguindo o estudo de Sousa (2013). Neste comparativo, observou-se que as
competéncias Composigdo de Produtos, Técnicas de Propaganda, Etica Profissional, Boa
Apresentacdo Pessoa, Boa Relacdes Humanas e Capacidade de Comunicacdo foram
apontadas em ambos os estudos, o que pode-se concluir que, tanto para os gerentes dos
propagandistas, segundo o estudo de Sousa (2013), mas também para os médicos, estas

competéncias sdo de fundamental importincia para o desempenho do propagandista.

Neste estudo pode-se concluir também que, para os entrevistados do sexo
masculino, existe uma tendéncia de que o propagandista ndo tem atrapalhado o
atendimento dos pacientes em seu consultorio, diferentemente das mulheres, os quais
tendem a concluir que estes profissionais tem atrapalhado um pouco o atendimento dos
pacientes em seu consultorio. Conclui-se entdo que, a industria farmacéutica deve rever o
conceito do trabalho realizado pelo propagandista, pois tanto para os homens, quanto para
as mulheres, o objetivo de levar informagdes cientificas aos médicos ndo deveria ser visto
como algo que estivesse atrapalhando o atendimento dos pacientes dos médicos do sexo

feminino.
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Quanto ao parametro faixa etaria, pode-se concluir que os médicos da faixa etaria
de 40 a 49 anos, afirmam que os propagandistas tem atrapalhado sim ou um pouco o
atendimento dos pacientes em seu consultério. Entretanto, todas as outras faixas etarias
afirmaram que os propagandistas ndo tem atrapalhado o atendimento dos pacientes em seu
consultério. Ainda a faixa etaria de 40 a 49 anos, enxergam o propagandista de
medicamentos como cansativos ou repetitivos, visdo oposta a todas as outras faixas etarias
entrevistadas. Observa-se que, o fato de ndo possuir novos ou recentes estudos cientificos
para cada visita, faz com que o propagandista realize um trabalho com uma metodologia
repetitiva e cansativa na visao do médico. Nesta conclusao, nota-se uma visao negativa do
trabalho realizado pelos propagandistas para com os médicos da faixa etaria de 40 a 49

anos.

Conclui-se que a identificacdo das competéncias essenciais do propagandista de
medicamentos contribui de forma importante para a industria farmacéutica pois melhora as
estratégias comerciais, marketing, propaganda e promocéo, bem como a transferéncia de

conhecimento aos médicos que recebem este profissional.

Atraveés deste trabalho percebe-se a importancia do propagandista para o alcance
dos resultados da industria. Acredita que €é preciso aumentar 0s investimentos em
capacitacdo e treinamentos destes profissionais, buscando desenvolver as competéncias
apontadas como sendo mais importantes para médicos, segundo resultados desta pesquisa e
assim tornando-o0s mais capacitados para a busca dos objetivos da indUstria farmacéutica.

Propdem-se ainda que, durante os processos de recrutamento e sele¢do de
candidatos, as empresas farmacéuticas utilizem-se de técnicas capazes de identificar nos
candidatos, as competéncias consideradas essenciais ao bom desempenho desta profissao,
de forma a diminuir o tempo de formagdo de seus propagandistas de medicamentos,
tornando-os mais capazes de realizar com exceléncia as suas atividades e aumentando a

competitividade de sua empresa.

Com relacdo a trabalhos futuros, uma nova pesquisa ampliada quanto ao numero de
médicos entrevistados se torna interessante, uma vez que, os dados obtidos nesta ampliacao

possam trazer novas conclusoes.

Logo, conclui-se que foi possivel responder ao problema de pesquisa e atingir o
objetivo geral deste trabalho, que foi caracterizar as competéncias do propagandista da
industria farmacéutica sob a Otica da classe médica e comparar as competéncias

identificadas neste estudo ao trabalho de Sousa (2013).
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ANEXO A - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

UNIVERSIDADE DE ARARAQUARA

Rua Voluntarios da Patria, 1309 — Centro — Araraquara - SP
CEP 14 B01- 340 — Caixa Postal 68 — Fone/Fax: (16) 3301-7100

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVEE E ESCLARECIDO

Convidamos o (a) Dr. (a) a participar da pesgquisa Gesido 4o comnbfecimenio
percepcdo da classe médica gquammo ds comperéncioas o propagandisia da indiistria
Jarmacéurica, sob aresponsabilidade da Profs DrzEthel Cristina Chiari da Silva. A pesguisa
pretende caracterizar as competencias do propagandista da indiastria farmaceutica sob a
otica da classe medica. a fim de melhor auxilialos e fornecer suporte para gue os
servigcos prestados possam proporcionar vantagem competitiva para a organizacdo e,
simultaneamente, atender a classe medica adequadamente.

Sua patticipaciio € wveoluntaria e se darid por meio de uwma entrevista que tem a
finalidade de levantar sua percep¢do com relacfio &4s competéncias do propagandista de
medicamentos. Se depois de consentir o (a) Dr (a) desistir de continuar patrticipando tem o
direite e a liberdade de refirar seu consentimente em gualguer fase da pesguisa,
independente do motive e sem prejuize algum a sua pessoa. O (a) Dr (2) ndo tera nenhuma
despesa e também ndo recebera nenhuma remuneracio para participacio dessa pesquisa.

Os resultados da pesguisa serfo analisados e publicados, mas sua identidade nio
serd divul gada, sendo guardada em sigilo.

FPara outras informagdes o (a) Dr(a) poderd entrar em contato com o pesguisador no
endereco: Universidade de Araraguara — Rua Carlos Gomes, 1338 — Centro. CEP 14.801-
340:; telefone: (16) 3301-7338 ou pelo e-mail: e-chiari@uol com.br.

Consentimento Pos—Informacao

Euw . fui informado(a)l e

entendi o que o pesquisador ird farer e porque precisa da minha colaboracio. Por isso, en
concordo em participar da pesquisa Gestdo do conhecimerno. percepgdo da classe medica
GUaOWTO A5 comperéncias do propagandista da indismria farmacéurica, sabendo que n3o vou
ganhar nenhuma remuneragio e que posso desistir guando gquiser. Este documento € emitido
em duas vias e ambas serfio assinadas por mim e pelo pesquisador, ficando uma wia com

cada um de nos.

Local: Data:

Assinatura do participante Assinatura do Pesquisador Responsavel



82

ANEXO B - QUESTIONARIO

Parte 1 — Caracterizaciao do respondente
Sexo

1- () Feminino

2- () Masculino

Idade:
1- ( )30a39anos
2- () 40a49anos
3- () 50a59 anos
4- () 60a69 anos
5- ( ) 70a80anos

Tempo de experiéncia médica:
1-( )5a9anos
2-( ) 10a19anos
3-( )20a29anos
4-( )30a39anos
5-( )40a49anos

Especialidade

1- () Otorrino

2- () Pediatra

3- () Ginecologista
4- () Urologista

5- () Clinico Geral
6- ( ) Pneumologista
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Parte 2 - Desempenho do propagandista de medicamentos

1. O propagandista tem contribuido diariamente quanto a atualizacio de seu
conhecimento cientifico?

1-( )Néo
2-( )Umpouco
3-( )Sim
2. O propagandista tem atrapalhado o atendimento dos pacientes em seu consultério?
1-( )Nao
2-( )Um pouco
3-( )Sim
3. etodologia das propagandas atuais, feitas pelos propagandistas, ¢ satisfatoria?

A m

1-( )Nao
2-( )Um pouco

3-( )Sim

4. Como voce vé o propagandista? (Marque quantas alternativas desejar)
1- () Cansativo

2- () Repetitivo

3-( ) Despreparado

4- () Agregador

5- () Fonte de informagdes

5. Quanto tempo vocé disponibilizaria para discutir um assunto/estudo cientifico com
o propagandista preparado?
1- () De 2 a4 minutos
2-( ) De5 a7 minutos
3-( ) De 8a 10 minutos
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Parte 3 - Identificacido competéncias essenciais dos propagandistas de

medicamentos

a) Identificando as competéncias essenciais

Dentre as competéncias abaixo, marque em cada coluna 5 (cinco) itens que vocé
considera mais importante, essenciais, para que os propagandistas de medicamentos sejam
mais capazes para cumprir com exceléncia as suas atividades didrias

CONHECIMENTOS

HABILIDADES

ATITUDES

e e e e e e e e e e

) Bom portugués

) Composicédo de Produtos
) Informaética e Internet

) Lingua Estrangeira

) Nogdes de Satde Humana
) Normas sobre a profissdo
) Técnicas de Negociagdo

) Planejamento

) Técnicas de Propaganda

) Técnicas de Vendas

) Técnicas de memorizagédo
) Noticias sobre Atualidade

e e e e e e e e N

) Boas relagdes humana

) Boa Memoria

) Capacidade de Aprendizagem

) Capacidade de Comunicacéo

) Capacidade de Criar

) Capacidade de Inovar

) Capacidade de Sintese de Idéias
) Capacidade de Tomar Decisoes
) Concentragéo

) Raciocinio Logico

) Senso de Organizagéo

AN AN AN AN AN AN AN AN AN AN AN AN AN/

) Boa Apresentacdo Pessoal
) Comprometimento
) Dedicagéo

) Disciplina

) Entusiasmo

) Empatia

) Etica Profissional

) Flexibilidade

) Iniciativa

) Integridade

) Motivacéo

) Paciéncia

) Postura Profissional
) Responsabilidade




