0S NOVOS RUMOS DA ESTRATEGIA DE MARKETING
NO MERCADO FARMACEUTICO

The new directions of Marketing Strategy in the Pharmaceutical Market

RESUMO

A industria farmacéutica investe sua for¢a de vendas em contatos com os médicos, realizando visitas e divulgando os seus produtos
com o intuito de que esses prescrevam seus medicamentos. Este artigo aborda a estruturagdo do mercado farmacéutico, e as
praticas de marketing usadas pelos laboratorios. Descreve-se como o marketing ¢ trabalhado no relacionamento com os médicos,
e com os proprietarios de farmacias e drogarias. Sdo apresentados e discutidos os casos dos laboratorios Aché e Boehringer
Ingelheim, que servem como referéncia para o estudo. O trabalho mostra a dificuldade resultante da falta de médicos, falta de
assisténcia e a concorréncia desleal e injusta entre produtos éticos e os promocionais bonificados. Percebeu-se que as industrias
devem melhorar suas agdes de orientagdo e promocgao de vendas junto aos médicos, porém o trabalho a ser desenvolvido nos
pontos de distribuicdo e vendas dos produtos farmacéuticos devera ser diferente do realizado com a classe médica. Sdo sugeridas
formas de incrementar o marketing em dois publicos, o de médicos e de farmacias. As estratégias de marketing podem ser
incrementadas, proporcionando um aumento nas vendas. E importante ainda investir mais na informagdo e na educagio dos
pacientes, estimulando-os a buscar informagdes sobre seus problemas e discutir com seus médicos, 0 que comega a ser feito pelas
praticas de PDC (propaganda direta ao consumidor).
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ABSTRACT

The pharmaceutical industry invests its sales force in contacts with doctors, making visits and publicizing its drugs, in order
for them to prescribe these products to their patients. This work discusses the structure of the pharmaceutical market and how
marketing strategies are used by laboratories in their relations with doctors and with the owners of pharmacies and drugstores. The
cases of two laboratories, Aché and Boehringer Ingelheim, which serve as the reference for this study, are presented and discussed.
The work demonstrates the difficulties arising from the lack of doctors, lack of assistance and the disloyal and unfair competition
between ethical and promotional products. It was observed that the industries should improve their guidance and sales promotion
actions among doctors. However, these strategies should be different from those applied in the sales and distribution points of
the pharmaceutical products. Some ways of enhancing marketing among the two groups (doctors and pharmacies), which would
lead to an increase in sales, are suggested. It is important also to invest more in information and in the education of patients,
encouraging them to seek information about their problems and discuss them with their doctors, something that is now being done
by the DTC (Direct-to-consumer) practices.
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1 INTRODUCAO que considera ser o esquema da “empurroterapia”.
Inspirados na estratégia das companhias

A industria farmacéutica investe sua forga de
vendas em contatos com os médicos, realizando visitas
e divulgando os seus medicamentos com o intuito de que
esses recomendem, aos seus pacientes, os produtos do
laboratorio que representam. Criando problemas éticos,
em alguns casos os laboratérios oferecem viagens,
cobrem despesas para participagdo em congressos ¢
outros “prémios” aos médicos que prescrevem mais 0s
seus medicamentos. E possivel considerar essa postura
correta e ética? Estaria a sociedade sendo prejudicada
com essa atitude de alguns médicos e dos laboratérios?
Serd que os medicamentos ingeridos pelos pacientes
sdo realmente necessarios ou os mais adequados?
Estas questdes que permeiam o relacionamento entre
as industrias farmacéuticas, distribuidores, pontos de
venda e a classe médica.

As farméacias e drogarias t€ém grande forca
de vendas, e ndo sdo tdo trabalhadas nem valorizadas
tanto quanto as visitagdes médicas. O ideal seria que as
pessoas usassem medicamentos sempre com indicagdo
e orientagdo médica, porém a realidade da saude do
Brasil ndo ¢ essa. A grande massa da populagdo nao tem
condi¢des financeiras, ¢ em algumas regides, ndo tem
acesso a consultas médicas. Seria utopia afirmar que
os Postos de Saude existem para esse fim, e qualquer
profissional da area da satde que atua na satide publica
pode informar o contrario. Em uma consulta de quinze
minutos (no maximo) ¢ muito dificil o médico conseguir
realizar um diagnostico correto e um progndstico
adequado. Assim, a grande maioria, ndo s6 da classe social
baixa, mas a média também, dirige-se primeiro a uma farmacia
e em wltimo caso vai a0 médico (CORREA, 2004).

As industrias farmacéuticas investem no varejo,
oferecendo um ou mais produtos adicionais para cada um
que os balconistas das farmacias oferecam e vendam; sao
os chamados medicamentos bonificados, sem garantias de
qualidade. Aparece assim uma forma antiética de venda, pois
os clientes leigos acabam, nesse caso, também adquirindo
medicamentos que nao seriam os mais adequados ou
eficientes para o seu caso, como alerta Luz (1996), para o

aéreas e dos fabricantes de salgadinhos, para aumentar
seus negocios, os laboratorios oferecem brindes aos
farmacéuticos e balconistas que venderem seus produtos.
Os brindes oferecidos por alguns laboratérios para as
farmacias vao de sacolas a computador, ou mesmo a
viagens internacionais, para quem fatura até 20 mil reais
por ano (LUZ, 1996).

Black (2005) observa que existem cerca
de 30 mil pessoas a mais empregadas nos EUA, em
vendas para o mercado farmacéutico, do que em
pesquisa e desenvolvimento. Segundo levantamento da
ABIFARMA, ha indicagdes de que cerca de 80 milhdes
de brasileiros praticam a automedica¢cdo. O Ministério
da Saude confirma: de cada trés medicamentos vendidos
no pais, apenas um ¢ receitado por médico, segundo
Franca (1997). E ainda, conforme matéria publicada
na revista Epoca, seis anos depois, com o mesmo dado
estatistico da automedicag@o, o Brasil ocupa a quinta
posi¢do no ranking mundial dos maiores consumidores
de medicamentos (SEGATTO et al., 2003).

Se por um lado, a questdo da venda e do consumo
de medicamentos pela populacdo ¢ delicada e implica em
maiores controles, o relacionamento entre os laboratorios,
médicos e pontos de venda é complexo e por vezes
questionado quanto a problemas éticos. O cenario esta
mudando rapidamente, e as questdes envolvendo ética e
responsabilidade social das empresas, com relagao as suas
praticas de marketing, estdo sendo muito consideradas.
Thiery (2005) afirma que as empresas estdo integrando
progressivamente as nogdes de ¢tica em suas praticas de
marketing, mediante as pressdes da opinido publica, dos
orgaos regulamentadores, dos profissionais envolvidos e
dos orgdos de prote¢do aos consumidores.

Para entender a questao, ¢ necessario conhecer
melhor a estruturagdo do mercado farmacéutico, e as
praticas de marketing business-to-business (B2B),
comumente usadas pelos laboratérios. Portanto este
trabalho tem o objetivo de descrever o funcionamento
da ferramenta “venda” do Marketing B2B, utilizada pelo
mercado das Industrias Farmacéuticas. Como objetivos
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especificos, pretendeu-se: a) apresentar e discutir os
casos de dois laboratoérios em particular, como exemplos
das praticas utilizadas pelas industrias do segmento; e b)
identificar as tendéncias e os novos rumos que podem
surgir para esse segmento.

2 DIMENSAO ECONOMICA DO SETOR
FARMACEUTICO

O Brasil ¢ o 5° maior produtor mundial de
medicamentos, suplantado pelos EUA, Japdo, Alemanha
¢ Franca. Na América Latina, o faturamento dos
laboratorios brasileiros representou cerca de 40% do
total das industrias farmacéuticas do continente em 1996,
vindo, em segundo plano, a Argentina e o México, cuja
produgdo conjunta foi menor do que a brasileira. No
periodo 1992/1996, o setor farmacéutico brasileiro foi
0 que mais cresceu na América Latina, 15,3% ao ano,
contra 8,5% da industria farmacéutica continental e 7,5%
do mercado mundial desses produtos. Segundo a Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria ANVISA, o mercado
farmacéutico movimenta cerca de R$ 7 bilhdes/ano no
Brasil e emprega 50 mil trabalhadores (NEVES, 2004).

Porém, em outros artigos, encontram-se dados
mais elevados, sugerindo que o valor movimentado seria
em torno de R$ 9 bilhdes, e s6 de farmdcias existem 58
mil registradas, assim deve-se ter um numero maior
de trabalhadores. A Federagdo Brasileira da Industria
Farmacéutica - Febrafarma reine 15 entidades
representativas do setor, agrupando 252 fabricantes
de medicamentos. O setor teve faturamento em torno
de 5,56 bilhdes de dolares, em 2003. Dos laboratérios
representados pela Febrafarma, 48 (19%) tém capital
estrangeiro e 204 (81%) tém capital nacional. As
multinacionais respondem por 70% das vendas para o
mercado interno, excluindo a parcela de compra feita
pelo governo (FEBRAFARMA, 2005).

O Brasil possui um total de 551 laboratorios,
segundo o IMS Health, citado por Febrafarma (2005), e
ocupa a 11? posicao no ranking do mercado farmacéutico
mundial (varejo farmacéutico), com 1,498 bilhdo de
unidades (caixas) vendidas em 2003. Os investimentos

em pesquisas e recursos aplicados pelas empresas em
suas operacdes foram da ordem de 2 bilhdes de ddlares,
no periodo de 1994 a 2000. De 2001 a 2005, estavam
previstos investimentos anuais em torno de 200 milhdes
de dolares. Com relagdo as exportagdes na Industria
Farmacéutica, o fechamento em 2003 foi de 279,9
milhdes de dolares de medicamentos vendidos para
o mercado externo, 10,41% superior as exportagdes
do ano passado. Para as importacdes de acabados
e semiacabados feitas pelo setor, 2003 apresentou
uma leve queda de 1,2% comparativamente a 2002,
fechando o exercicio com US$ 1,512 bilhdo contra US$
1,528 bilhdo de 2004, conforme a Febrafarma (2005).
Esses dados evidenciam o quanto esse setor ¢ forte ¢
importante para a economia do pais, e principalmente o
quanto o Brasil e suas empresas precisam se desenvolver
em termos de conhecimento, pesquisa, planejamento ¢
estratégias, e consequentemente, o quanto a saude do
brasileiro pode melhorar diante desse desenvolvimento.

Esseargumento é reforcado quando evidenciam-
se os problemas causados pela auto-medicacao, que sao
umarealidade no pais. Por outro lado, os efeitos colaterais
dos medicamentos podem fazer tanto mal quanto a
automedicag¢do. As maiores incidéncias de problemas
com automedicagdo estdo ligados a intoxicagdo e as
reacdes de hipersensibilidade ou alergia manifestada
por pequena irritagdo. O uso do medicamento sem
acompanhamento médico pode esconder alguns sintomas
e algum tempo depois a doenga volta a se manifestar
de forma mais grave. Para contribuir para a melhora
da satide da populagdo ¢ necessario conhecer a real
influéncia dos representantes das industrias juntos aos
médicos, e da Propaganda Direta ao Consumidor (PDC),
no consumo de medicamentos no pais.

3 MERCADO FARMACEUTICO — CONCEITOS
E DEFINICOES

Para melhor entendimento do assunto em
discussdo ¢ relevante explicar alguns termos técnicos.
A comercializagdo de medicamentos obedece a uma
regulamentagdo especifica, que divide os produtos
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farmacéuticos por meio de alguns critérios, sendo os mais
relevantes para este estudo a classificagdo pela cor da
tarja e pelo tipo de comercializagdo, que pode ser livre ou
dependente de receituario médico (BUENO et al., 2004).

Quanto a classificagdo pela tarja, os produtos
sdo divididos em trés grupos: os produtos de tarja
preta, os de tarja vermelha e os que ndo possuem tarja.
A tarja preta indica que a comercializagdo s6 pode ser
feita mediante a apresentagdo de receita preenchida
em formulario especifico. Os medicamentos com tarja
vermelha s6 podem ser vendidos mediante o receituario
médico. Nesse caso, ndo ha necessidade do uso de
receitas controladas, como ocorre com os produtos de
tarja preta, sendo necessario apenas o receituario branco
em que constam os dados do médico e o nome do
paciente. S@o incluidos nesse grupo de produtos como
anti-hipertensivos e os anti-inflamatorios. Existem ainda
os produtos sem tarja, que sdo conhecidos como de
venda livre, como ¢ o caso da maioria dos antiacidos,
antitérmicos e vitaminas. Os medicamentos dessa
classe podem ter antincios veiculados nos canais de
comunicagdo de massa como a televisao, radio e revistas
leigas.

Quanto a classificagdo

pelo tipo de

comercializagdo, os produtos farmacéuticos sdo
identificados como: produtos éticos e produto bonificado
de venda livre ou over the counter (OTC).

Eticos sdo os medicamentos considerados como
de referéncia, pois sdo registrados no 6rgdo federal
responsavel pela Vigilancia Sanitaria e comercializados
no pais, cuja eficicia, seguranca e qualidade foram
comprovadas cientificamente junto ao orgio federal
competente, por ocasido de registro. Fazem parte de um
grupo de medicamentos que devem ser prescritos pelos
médicos, incluindo os medicamentos de tarja vermelha
ou preta; nesse grupo se enquadra a maioria dos produtos
farmacéuticos (BUENO et al., 2004).

OTC (sobre o balcdo) sdo os medicamentos de
venda livre, ou seja, sem a necessidade de prescri¢do
médica. Sao incluidos nesse grupo os complexos de

vitaminas, a maioria dos analgésicos, entre outros.

Geralmente sdo classificados como OTC, os produtos
com menor possibilidade de efeitos adversos graves
e que, portanto, dispensam a receita médica. Suas
embalagens ndo possuem tarjas com dizeres de
obrigatoriedade de prescricdo médica, geralmente sdo
mais coloridas e atraentes que as outras categorias de
produtos, pois nas farmacias podem ficar ao alcance do
consumidor e sua visualizagdo deve ser facilitada. Esses
produtos utilizam a comunica¢do de massa e recursos
de promogao de vendas, visando atingir diretamente o
consumidor final (CSILLAG et al., 2000).

Produto bonificado (BO) ¢ um termo utilizado
pelo setor para referir-se aos medicamentos, que a cada
venda que a farmacia efetue, ela € bonificada, ganhando
uma ou mais caixas do medicamento gratuitamente,
e que existem muitas propagandas na midia; o que
levou a opinido publica a chamar este tipo de venda de
“empurroterapia”. Como defini¢do técnica, tem-se que o
medicamento bonificado ou ainda o similar ¢ aquele que
ndo tem biodisponibilidade e bioequivaléncia.

Biodisponibilidade refere-se a quantidade
(concentragdo) e a velocidade com que o farmaco exerce sua
acao; isso €, a quantidade de farmaco que chega a circulagao,
a partir de uma formula farmacéutica administrada. Por
outro lado, bioequivaléncia sdo equivalentes farmacéuticos
ou alternativas farmacéuticas que, ao serem administrados
na mesma concentragdo, mnas mesmas condigdes
experimentais, ndo apresentam diferencas estatisticamente
significativas em relacao a biodisponibilidade.

Medicamentos Genéricos, numa defini¢cdo
técnica, sdo os medicamentos que t€ém biodisponibilidade
e bioequivaléncia como os de referéncia, porém apenas
no primeiro lote (diferentemente dos de referéncia). O
que hoje tem levado alguns médicos a ndo confiarem
tanto assim na eficacia desses medicamentos. Como
definicdo mercadoldgica, genérico ¢ um medicamento
que realiza propaganda na midia, mas nao ¢ bonificado
na farmdcia. Estes medicamentos sdo produzidos apos
a expiracdo ou renuncia da protecdo patentedria ou de

outros direitos de exclusividade.
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4 PROPAGANDA DE MEDICAMENTOS

Com relagao a propaganda de medicamentos,
para os produtos que necessitam de receita médica, os
representantes dos laboratdorios farmacéuticos t€m que
fazer a propaganda diretamente para os médicos, que
prescrevem os produtos. Esses representantes raramente
conseguem mais que alguns minutos da atencdo dos
médicos, de modo que sua apresentagdo tem de ser
incisiva, rapida e convincente. Isso faz com que as vendas
do setor farmacéutico sejam extremamente caras, além de
investir cada vez mais na contratagdo de representantes
capacitados ¢ em seu treinamento constante, o setor
ampliou seu conjunto de canais de comunicagdo,
incluindo antincios em revistas médicas, envio de mala
direta (incluindo fitas de audio e video), patrocinio em
congressos e eventos, amostras gratis e até telemarketing.
Esses canais sdao usados para desenvolver a preferéncia
do médico por determinadas marcas de medicamento
(FREIRE & ALMEIDA, 2001; KOTLER, 2000).

Carvalho & Teixeira (2002) observam que ¢
cada vez menor o tempo reservado aos representantes
dentro do consultorio e muitos médicos consideram a
apresentacdo de detalhamento dos produtos feita pelos
representantes como enfadonha e apenas suportavel. Nao
obstante, aprincipal formade promog¢ao de medicamentos
junto aos médicos ¢ a propaganda médica. Para tanto,
as empresas que focam suas estratégias na promogdo
de medicamentos éticos mantém uma forca de vendas
formada por representantes. Esses profissionais realizam
visitas rotineiras aos médicos a fim de promoverem os
produtos do laboratério para o qual trabalham. Um
representante faz uma média de dez a dezoito visitas
diarias a médicos de uma determinada especialidade. O
intervalo entre as visitas esta diretamente relacionado ao
numero de representantes da empresa ou a especializagao
do portfélio do laboratorio. Em média, a freqiiéncia
costuma ser de uma a duas visitas por més. A base da
propaganda médica ¢ extremamente técnica e envolve
o conhecimento prévio dos produtos promovidos e dos
seus concorrentes. Para aprimorar o conhecimento de
seus representantes, os laboratorios investem alto no

treinamento técnico e cientifico de seus vendedores.
O nivel de conhecimento técnico da for¢a de vendas é
tao importante que hoje ¢ cada vez mais comum que as
empresas exijam de seus representantes, pelo menos, a
conclusdo de um curso universitario.

O representante transmite informacdes sobre os
produtos, destacando as suas principais caracteristicas e
buscando diferencia-los da concorréncia por intermédio
de seus beneficios, mas sempre tendo como base
as estratégias de comunicacdo desenvolvidas pelo
marketing do laboratério. O objetivo da propaganda
médica ¢ criar um didlogo em que o médico exponha
o seu ponto de vista, fazendo criticas e solicitando
informagdes adicionais, sobre o produto que esta sendo
propagado (BUENO et al., 2004).

A revisao de literatura mostra evidéncias de que
existe uma relac¢do entre a atuagdo dos representantes de
vendas e o comportamento de prescricdo dos médicos.
O estudo de Andaleeb & Tallman (1996) mostrou existir
uma relacdo de parceria entre médicos e representantes
de laboratdrios. Para os autores, os médicos percebem
0s representantes como uma importante fonte de
informa¢do e costumam valorizar e reconhecer esse
relacionamento, prescrevendo os produtos promovidos
por esses representantes. Scharitzer & Kollarits (2000),
em pesquisa na Austria também confirmaram, mediante
um estudo empirico, a existéncia de uma forte relacao
entre a satisfacdo dos médicos com o relacionamento
que mantém com os representantes dos laboratorios e o
comportamento de prescricdo desses médicos.

Sobre a relagdo dos médicos com os
laboratorios, Lerer (2005) ressalta o perigo, representado
pelos profissionais de marketing farmacéutico, que
ignoram a evolu¢do das modernas praticas médicas e
das atitudes dos médicos. Observa que, nos EUA, cada
vez mais médicos cobram honestidade e transparéncia
por parte dos laboratérios, e dos representantes, em seus
relacionamentos com a classe médica. Alguns médicos
sentem-se demasiadamente incomodados com a pressao
dos laboratorios, chegando algumas vezes, ao extremo de
passar a prescrever apenas medicamentos manipulados
por farmacias de manipulacao.
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Para estimular ainda mais a atuagdo prescritiva
dos médicos, cada vez mais os laboratorios farmacéuticos
encorajam diretamente os consumidores a perguntar
aos médicos por determinados medicamentos por meio
da Propaganda Direta ao Consumidor (PDC), algo
ainda recente no Brasil, mas comum nos paises mais
desenvolvidos, conhecidas como praticas de marketing
Direct-to-consumer ou DTC (WYKE, 2004). Main et
al. (2004) observam que, como o tempo necessario para
testar e garantir a seguran¢a de um medicamento tem
aumentado, atualmente ha menos tempo disponivel para
a prote¢do de patentes. Assim, uma forma encontrada
pelos laboratoérios para maximizar sua lucratividade tem
sido estimular diretamente os consumidores a perguntar
aos médicos por determinados medicamentos

Criticos alertam sobre a importancia desse tipo
de propaganda informar e ndo apenas persuadir pela
emocao. As PDC devem cumprir exigéncias particulares
de cada pais, e o conteudo da parte promocional das
pecas ¢ responsabilidade do anunciante. Huertas &
Urdan (2004) realizaram uma pesquisa com o objetivo
de examinar o uso de apelos racionais e emocionais na
parte promocional das PDC. Contrariando o esperado, o
uso de apelos racionais foi menor em medicamentos de
prescri¢cao do que em medicamentos de venda livre.

Em uma pesquisa nos estados de Missouri ¢
Arkansas (EUA), Parker & Pettijohn (2003) estudaram as
PDC, e as relagdes entre médicos e industria farmacéutica,
através de seus representantes, bem como examinando
as questoes éticas que podem surgir quando os médicos
aceitam brindes e produtos de promocao das industrias
farmacéuticas. Os autores constataram que as perguntas e
pedidos de pacientes sobre drogas anunciadas para doencas
especificas tendem a conduzir, com mais freqiiéncia
a prescri¢do dos médicos para esses produtos. Em sua
conclusdoes observam que, apesar de muitos produtos
realmente ajudarem os pacientes com necessidades
especificas, os médicos devem estar alertas ao efeito de
antincios que pedem aos pacientes para indagar ao seu
médico sobre um produto farmacéutico especifico.

Black (2005) observa que enquanto o marketing
farmacéutico tem como principal objetivo influenciar o

comportamento prescritivo dos médicos, uma rica fonte
de pesquisa e atuagdo baseada no conhecimento acaba
sendo deixada de lado, nos esforcos de marketing: a
literatura de pesquisa sobre a redugao de erros médicos, e
sobre como melhorar a educacdo dos pacientes sobre seus
problemas de saude. Alerta ainda sobre a importancia de
usar mais as descobertas cientificas descritas na literatura
médica, para informar e educar os pacientes.

5 CONSIDERACOES SOBRE A VENDA NO
MERCADO B2B

Para atender as expectativas de seus clientes, os
representantes devem ter um amplo conhecimento que
deve ir além de seus proprios produtos. Devem estar
aptos a conversar de forma inteligente sobre os produtos
dos concorrentes e sobre as tendéncias no segmento do
cliente. Conforme Hutt & Speh (2002) a venda pessoal
¢ dominante nos mercados industriais porque o nimero
de clientes em potencial € relativamente pequeno o valor
das compras é maior, e os vendedores devem conhecer
ndo apenas os negocios das empresas a que atendem,
mas também os dos clientes dessas empresas.

As principais tarefas a serem desempenhadas
pela forca de vendas sdo: a) prospeccdo: busca de
clientes em potencial ¢ indicagdes; b) definicao de alvo:
como dividir tempo entre clientes atuais e conquista
de novos clientes; ¢) comunicag¢do: transmissao de
informagoes sobre os produtos ¢ servigos da empresa; d)
venda: aproximacao do cliente, apresentagdo, resposta a
objecdes e fechamento da venda; e) atendimento: oferta
ao cliente de servigos, tais como, assisténcia técnica e
obtencao de financiamentos; f) coleta de informagdes:
conducdo de pesquisas de mercado; g) alocacao: decisdes
de quais clientes ndo poderdo ficar sem produtos, em
periodos de baixa oferta (KOTLER, 2000).

A relagdo entre comprador e vendedor ¢ de
interdependéncia essencial no B2B. Conforme Levitt
(1986) o marketing de relacionamento surge como
alternativa ao marketing transacional, considerando o
valor do cliente no tempo e, dessa forma, valorizando
o relacionamento mais préximo com os clientes. Os
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relacionamentos perpetuados sdo fatores criticos de
sucesso para a empresa. A qualidade do relacionamento
compreende duas dimensdes, a confianga no vendedor e
a satisfacdo com o vendedor. A tecnologia da informagao
¢ grande aliada, permitindo a constru¢ao de bancos de
dados com informagdes sobre comportamento de compra,
de modo a permitir ofertas pro-ativas aos clientes.

Siqueira(1992)descreve algumas caracteristicas
que o comprador corporativo deseja em um vendedor
“industrial”, sdo elas: conhecimento completo do produto
(que resultados o vendedor pode oferecer ao cliente?);
idéias de fora (informagdes do mercado, novidades);
ajuda para seus problemas; tratamento respeitoso (nao
gosta de perder tempo a toa); espera confidencialidade
do vendedor (espera que os contatos para a venda se
iniciem e tenham a coordenagdo do Departamento de
Compras); disposi¢do para repartir 0s negocios com
outros fornecedores.

Muitas empresas falham ao ndo estabelecer
objetivos especificos para seus esfor¢os de venda, mas
para Stanton (1984) a experiéncia indica que, para que a
empresa obtenha sucesso, o treinamento ¢ uma questao
de politica basica por reconhecé-lo como alicerce do
éxito da for¢a de vendas. Portanto o treinamento deve
preparar o vendedor para a introdugdo da inovagao nos
mercados; a canalizagdo da informacdo; a facilitacdo do
processo de consumo; a canalizacdo das comunicagdes
entre a companhia e seus mercados; a resolucdo de
problemas para os clientes ¢ o autodesenvolvimento.
Outro aspecto levantado pelos autores sobre a venda ¢
a motivagao necessaria dos vendedores. Pode-se citar o
conceito de motivag¢do da for¢a de vendas como sendo
a quantidade de esforcos que o vendedor deseja gastar
em cada uma das atividades/tarefas associadas com
o seu trabalho, tais como visitas aos novos clientes,
planejamento das apresentagdes de vendas e elaboracao
de relatorios (ORVILLE et al., 1977).

Apesar de alguns vendedores serem altamente
motivados (tém moral alto ou bom) e gostarem de
desafios, vender pode ser frustrante e leva-los a um
circulo vicioso de moral baixo que gera a frustracdo,
insatisfacdo, depressdo e fracasso. A palavra moral

¢ comumente empregada para designar as atitudes
mentais e emocionais que o individuo tem em relacdo a
seu ambiente - familia, colegas de trabalho, empregador,
vizinhos e comunidade.

Segundo Stanton (1984), diversas causas
provocam esse baixo moral na forca de vendas
subdivididas em relagdes de trabalho e pessoais. Nas
relagdes de trabalho podem-se citar, por exemplo: canais
inadequados de comunicagdo; status insatisfatorio na
organizagdo; tratamento injusto; mas condi¢des de
trabalho; falta de confianga na capacidade do gerente
ou na organizacdo; falta de reconhecimento; planos
inadequados de remuneragdo; falta de seguranca;
insatisfagdo com promogdes; territorios ruins; problemas
com quotas e relatorios. Com relagdo as causas pessoais,
alguns exemplos podem ser: dificuldades domésticas;
problemas pessoais, emocionais ou familiares;
satde precaria. Assim, esses problemas podem gerar
consequéncias e levar os vendedores a desenvolver uma
orientagdo antiadministragdo, combatendo as sugestoes
feitas pelo gerente e criticando as politicas e praticas da
empresa, como por exemplo: desempenho profissional
insatisfatorio; rotatividade excessiva; aumento das
despesas; efeitos sobre os colegas; exagero de pequenas
reclamacgdes; desenvolvimento de interesses externos;
incentivo a sindicaliza¢do.

O que mais conta na motivagdo da forca de
vendas no B2B, segundo Doyle (1994) e Shapiro &
Sviokla (1995), sdo: definigdo clara da atividade de
venda: metas de performance bem definidas e distribuicao
de territorios; feedback semanais; credibilidade nas
informagdes dos resultados; sistema de informagdes.
Além da realizago e forca de vontade — personalidade;
plano de remuneragdo; qualidade do gerenciamento da
forca de vendas: estabelecimento de metas; avaliacdo de

performance; treinamento; empatia e know-how.

6 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Para organizar este estudo, e fazer um
levantamento pratico objetivando conhecer um pouco

mais sobre a ferramenta Venda do Marketing B2B,
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utilizada pelas Industrias Farmacéuticas, bem como os
novos rumos que podem surgir, optou-se por trabalhar
com pesquisa bibliografica e com a pesquisa de campo
qualitativa, utilizando-se de entrevistas gravadas como
instrumento de coleta de dados.

Conforme Vergara (2000), a pesquisa adotou
a perspectiva qualitativa, comparativa e exploratoria
através de estudos de caso baseados em dois laboratdrios
farmac€uticos. Essas empresas foram selecionadas
por conveniéncia, devido a facilidade de acesso
aos entrevistados. Utilizou-se um procedimento de
amostragem de carater intencional e ndo probabilistico,
ja que ambas as empresas estudadas foram selecionadas
a partir de critérios pré-definidos, sem a preocupagdo
de aleatoriedade, o que implica que os resultados da
pesquisa ndo poderdo ser generalizados para o universo
das empresas brasileiras. Para tal fim foi concebido um
roteiro de entrevista qualitativa e semiestruturada com
perguntas abertas. A analise dos resultados seguiu a
analise de contetido (BARDIN, 1997).

Foram selecionados por conveniéncia e
entrevistados trés proprietarios de farmacias e um
proprietario de rede de farmacias com um total de cinco
lojas, compondo gerentes de oito lojas, localizadas
na regido de Campinas (SP). Um dos proprietarios de
farmacias, além de farmacéutico ¢ também coordenador
de uma Seccional do Conselho Regional de Farmacia do
estado de Sdo Paulo. De igual forma, foram entrevistados
trés representantes de laboratorios, dos quais sdo
identificados aqui apenas dois, pois foram os que
autorizaram a divulgagdo. Os resultados e conclusdes
foram apresentados com base nas andlises de contetidos
das informagdes, colhidos nas entrevistas que se
apresentam a seguir. Escolheu-se os Laboratorios Aché
e Boehringer Ingelheim do Brasil, por serem empresas
de grande porte, reconhecidos por bons produtos, por
vender somente medicamentos éticos, por estarem entre
as maiores industrias farmacéuticas do pais, possuindo
uma for¢a poderosa de vendas.

7 RESULTADOS E DISCUSSAO

7.1 Apresentaciio dos objetos de estudo

Caso 1. Laboratério ACHE

Empresa de capital 100% nacional, o atual
laboratério Aché surgiu em 1965, com o nome de
Prodoctor Produtos Farmacéuticos, em Sao Paulo, com a
unido dos ex-propagandistas Adalmiro Dellape Baptista,
Antonio Gilberto Depieri e Victor Siaulys (atual presidente
do Conselho de Administragdo). No ano seguinte, os trés
adquiriram o Aché, criado na década de 1930 pelo francés
Philippe Aché¢, em Ribeirdo Preto, SP.

Doze anos depois, a empresa adquiriu a Bracco-
Novoterapica, de origem italiana, e, em 1982, obteve os
direitos de producao e comercializagdo dos medicamentos
da Parke-Davis, multinacional estadunidense, pertencente
ao Grupo Warner-Lambert. Em 1988, o Aché criou
a Prodome, joint-venture com a Merck Sharp &
Dohme. Atualmente, a companhia possui cerca de
2.600 funcionarios e a maior for¢ca de vendas do setor
farmacéutico, apresentando as novidades para cerca de
129 mil médicos em todo o Brasil. A for¢a de trabalho dos
propagandistas do Aché esta distribuida entre a matriz e
suas seis regionais, que cobrem todo o territorio nacional.
Para os proximos anos, a meta ¢ a ampliagdo de sua
area de produgdo, dentro do Projeto Farma, que devera
aumentar consideravelmente o volume de fabricagdo do
Aché. Desde o seu langamento, em 1966, os primeiros
produtos do Aché sdo o Sorine® (descongestionante) e
Combiron® (antianémico), que mantém a lideranca de
mercado. Entre as marcas fortes ¢ consagradas como
sucesso de vendas esta o Tandrilax®, lancado em 1980,
com triplice agdo: anti-inflamatdria, analgésica e relaxante.
Hoje, o Ache possui 83 marcas em 180 apresentagdes,
entre comprimidos, xaropes e pomadas.

Caso 2 Laboratério BOEHRINGER INGELHEIM
DO BRASIL

A corporagdo Boehringer Ingelheim foi fundado
na Alemanha em 1885, onde a sede esta localizada
até¢ hoje. E uma das vinte principais companhias
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farmacéuticas do mundo. Com matriz em Ingelheim,
Alemanha, opera globalmente com 144 afiliadas em 45
paises e cercade 36 mil funcionarios. Desde sua fundagéo,
a empresa familiar é comprometida com a pesquisa,
desenvolvimento e comercializacdo de produtos de
alto valor terapéutico para a medicina humana e animal
(BOEHRINGER INGELHEIM, 2005).

A empresa desfruta de recordes de sucessos,
construindo alicerces de um negocio global que vem
desenvolvendo sistematicamente, ao longode 115 anos. O
setor de pesquisa e desenvolvimento tem se transformado
através do pioneirismo de novas tecnologias como as de
alto processamento. Os negocios com o cuidado da satide
do consumidor tém sido transformados com a aquisicao,
em 1991, da base suica especialista em fitomedicina a
Pharmaton S/A. A estrutura industrial foi transformada
¢ a cadeia de logistica revisada. Foram formadas novas
aliancas de marketing com outras companhias lideres.

No Brasil, desde 1956, a
comercializa marcas tradicionais

companhia
de venda livre,
destacando-se Anador®, Bisolvon®, Buscopan®,
Finn® e Mucosolvan®, Além de 30 produtos de venda
sob prescricdo médica, como Atrovent®, Perlutan®
e Infectrin®. Além disso, atua ainda na darea de
Satde Animal, com produtos como Ingelvac®, M.
HyoM Mamyzin M® e Mamyzin P®. A Boehringer
Ingelheim do Brasil também ¢ reconhecida como uma
das empresas que mais valorizam seus funciondrios. Em
2005, pela quinta vez (a quarta consecutiva) figurou no
Guia Exame-Vocé S.A, entre as melhores empresas para
trabalhar (BOEHRINGER INGELHEIM, 2005).

7.2 Os Laboratorios Farmacéuticos e o Marketing

A forma de atuagdo em vendas de ambos os
laboratérios é muito semelhante, revelando um certo
padrao de atuagdo na area. Ambos atuam principalmente
nas visitagdes médicas e ndo investem muitos recursos
nas farmacias. Os laboratorios investem sua forca de
vendas em visitagao médica. Ao ser questionado sobre as
razdes disso e como percebe as vantagens e desvantagens
dessa estratégia, o entrevistado do Aché respondeu que:

em primeiro lugar, ndo trabalham com Bonificados e
nem com Genéricos, tendo como linha de produtos
somente medicamentos Eticos (ou também chamados
de referéncia); observou que seu principal publico alvo
sd0 os médicos, ¢ ndo utilizam propagandas na midia,
com excec¢do dos produtos de OTC, que sdo produtos
direcionados as farmacias sem prescricao médica.

Os entrevistados salientaram que, cerca de 98%
da sua venda, vem da propaganda médica e do receituario
médico. A tendéncia dos médicos ndo prescreverem
medicamentos que estdo na midia, com potencial de
influenciar o consumidor. O que representa vantagem
para os laboratorios, pois permite centralizar os esfor¢os
de promogdo no trabalho dos representantes diretamente
com os médicos. Os laboratorios enfrentam a concorréncia
agressiva dos genéricos, como os bonificados, com a
pratica das trocas de receitas nos balcdes das farmacias.
Esse € o principal problema dos laboratorios com produtos
éticos, pois ¢ um ato incontrolavel e dificil de mensurar.
Os laboratorios possuem um departamento que cuida
exclusivamente da demanda da venda para a farmacia;
e assim o seu principal concorrente ¢ representado pelos
medicamentos bonificados.

Osrelatos dos entrevistados confirmam a estratégia
de venda de alguns laboratdrios, que oferecem bonificagdes
¢ acabam gerando uma postura antiética de drogarias em
trocar um medicamento prescrito pelo médico e solicitado
pelo consumidor, por outro que, de acordo com o vendedor
(da drogaria), ¢ “melhor e mais barato”.

“Se existisse no mercado

farmacéutico brasileiro
somente produtos éticos e
genéricos, os dois andariam
de igual forma sem problemas,
e com ganho igual para os
dois lados, mas em muitos
casos o que é prescrito, ndo
é vendido, nem o ético nem o
genérico: eles sdo trocados

>

pelos bonificados.” — Gerente
Distritalde Vendas daIndustria

Farmacéutica Aché.
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Os entrevistados foram questionados sobre a
tendéncia do mercado diante da legislagdo que estabelecia
que, apartirde 31/12/2005, os similares que nao possuem
bioequivaléncia deveriam ser retirados do mercado.
Verificou-se que os laboratorios aguardam essa medida,
pois sentem que a concorréncia acaba sendo injusta, uma
vez que dos laboratérios éticos sdo exigidos estudos,
pesquisas, fiscalizagdes com frequéncia; o que ndo se
aplica para laboratérios que produzem exclusivamente
medicamentos genéricos e/ou bonificados.

Em outras entrevistas, pdde-se coletar
informagdes sobre o mesmo assunto, porém sem
poder divulgar a fonte, para resguardar o sigilo.
Os entrevistados relataram que, hoje, os grandes
laboratorios, considerados “éticos”, com freqiiéncia
aleatoria, recebem visitas e fiscalizacdes da ANVISA,
que selecionando um lote de produtos verifica se ha
eficacia e biodisponibilidade e bioequivaléncia. Nos
pequenos laboratorios, que produzem os medicamentos
bonificados isso ndo existe. A fiscalizagdo so € realizada
quando o medicamento ¢ lancado, e sdo analisados
somente os primeiros lotes, para conseguirem a liberagdo
do registro. A partir dai ndo existe mais controle. Assim,
espera-se que o governo tenha forga para concluir essa
proposta e que os pequenos laboratérios se adequem as
exigéncias da ANVISA.

Considerando que, segundo Franca (1997), de
que a cada trés medicamentos vendidos, apenas um ¢
mediante receita médica, e analisando o comportamento
do consumidor com relagdo a procura espontanca
e a recompra, pode-se afirmar que apenas 30% de
todo medicamento vendido no pais ¢ resultado de
prescricdo médica. Juntando-se também ao fato de
que ainda ocorrem as trocas dos medicamentos nas
receitas, questionou-se aos entrevistados que incentivo
os laboratorios tém para investir num mercado que da
um faturamento de 30%? Os entrevistados alegaram
que os resultados dependem da empresa ¢ do produto.
No laboratorio Aché, por exemplo, para o Novacort®
, 80% da venda vem da prescricdo médica e 20% ¢ de
procura espontanea, no caso do Tandrilax®, 50% ¢é por
meio da prescricdo médica e 50% procura espontinea.

Os entrevistados afirmaram ainda, que desses 30% de
prescrigdo médica, o Aché ¢ lider.

Osentrevistados observaram que esse indice, em
que apenas 30% das vendas sdo por meio da prescrigdo
médica ¢ um possivel paradigma, pois a empresa passa
por uma auditoria, que ¢ uma captacao de receituario e
levantamento das unidades vendidas das distribuidoras
para as farmacias. As empresas recebem a informagao
do que ¢ vendido, quando a distribuidora vende com nota
fiscal, pois logicamente o que ¢ vendido sem nota nao €
informado. Logo, o resultado ndo aparece como venda
do laboratdrio. Assim, uma regional do laboratorio pode
estar vendendo 25 mil unidades e aparecer como resposta
de venda apenas 23 mil. Outro exemplo citado é que
pode acontecer de uma rede de farmacias de Sorocaba,
por exemplo, repassar para uma outra em Campinas.
Essa venda nao aparecera nos resultados, ¢ a compra de
Sorocaba entra com se fosse do outro gerente.

Questionou-se entdo porque os laboratorios
ndo investem mais sua for¢a de venda nas Farmacias
e Drogarias. Os entrevistados alegaram que, até o final
de 2003, as farmacias eram visitadas apenas pelos
propagandistas que faziam um trabalho de pesquisa de
interesse proprio do atendimento aos proprictarios das
farmacias e aos farmacistas, mas a partir de janeiro
de 2004, no caso do Aché, foi criada uma equipe
especializada em farmacia que tém como fungio visitar
as farmadcias, oferecer condi¢des especiais de venda,
orientagdo de montagem da farmacia, produtos de ponta
em gondolas, produtos em promocao; mas ainda ¢ um
trabalho em fase inicial e ndo investem em treinamento
¢ informagdes aos balconistas. Acredita-se que essa agao
influencia muito na venda dos produtos e na troca, ¢ é
por esse motivo que os laboratdrios estdo estruturando-
se e come¢ando a investir mais forte em treinamentos
para os balconistas.

Atualmente, Aché e Boehringer Ingelheim
sdo empresas com grande for¢a de vendas no mercado
farmacgutico, e possuem uma capilaridade muito grande,
mesmo assim ainda ndo tém condi¢des de pulverizar o
trabalho em treinamento, em todas as farmacias. Em
funcdo disso iniciaram esse trabalho nas grandes redes. Em
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algumas redes de farmacias da cidade de Sao Paulo, estas
empresas oferecem treinamento de produtos, de vendas e
de atendimento para os balconistas. Nesse sentido, pode-se
citar, por exemplo o caso do Aché, que criou internamente
uma farmacia exclusiva para treinamento.

Questionados se ndo seria equivocada a estratégia
de trabalho focada nas grandes redes, pois justamente elas
tém uma postura de ndo indicar remédios, como ¢ habito
nas pequenas farmacias; os entrevistados observaram
que as grandes redes sdo os parceiros mais seguros, que
passam por mais auditorias e que ndo trocam receitas, que
vendem mais os seus produtos, pela for¢a da visitagdo
médica. A intengdo ¢ deixar o investimento nos pequenos
para um futuro proximo. Algumas das grandes redes ja
compram direto da industria e ndo de distribuidoras, com
desconto especial. E um trabalho incipiente, mas tem
sido a politica adotada pelos laboratérios: comegar pelas
grandes redes, pelo lucro que delas retorna, formando
para isso uma nova frente de vendas B2B.

Interessou entdo saber se essa nova frente de
vendas, que estad sendo estruturada, terd a mesma forma
e valor para as empresas. Os entrevistados responderam
afirmativamente, explicitando que a metodologia de
remunerago e beneficios é a mesma da outra area, com
a diferenca de que, na nova politica, todos os novos
funciondrios entram como frainees, € que, no inicio,
ainda ndo possuem todos os beneficios dos funcionarios
com maior tempo de servigo. Outro aspecto tratado foi
o treinamento da equipe de vendas. Questionou-se o qué
os laboratorios exigem quanto a postura dos vendedores.
Percebeu-se que, 0 mais importante, € total conhecimento
sobre os produtos. Os laboratérios sdo conhecidos no
mercado como uma escola para seus representantes,
pois como irdo trabalhar com uma classe de alto nivel
de conhecimento, como os médicos, professores ou
lideres de opinido, o principio basico de trabalho ¢
o conhecimento. Notadamente, os representantes
costumam conhecer mais detalhes técnicos do que os
médicos, sobre os medicamentos com que trabalham.

Com relagdo ao polémico assunto sobre a
ética médica de indicar medicamentos, as respostas dos

entrevistados trouxeram mais tranqiiilidade com relagao
a saude da populacdo. Foi questionado se o médico
muda a prescricdo da receita, porque considera que a
eficiéncia dos produtos ¢ muito proxima uns dos outros e
que o consumidor/paciente ndo sera lesado, ou ele deixa
de prescrever um remédio porque outro laboratério que
o visita paga ou oferece algum beneficio para ele. Os
entrevistados concordaram que, quando um médico
troca um medicamento, ¢ por produto equivalente e com
mesma eficdcia, pois se existe o lado financeiro, existe
também a ética antes de qualquer coisa e os profissionais
de saude sdo responsaveis pelas vidas dos pacientes e
também t€ém um nome e uma imagem a zelar.

As praticas do Aché e do Boehringer sao
semelhantes a dos demais laboratorios, ¢ as estratégias de
vendas sdo elaboradas pelo departamento de marketing.
As propagandas chegam prontas e os gerentes de venda
e representantes/vendedores recebem e ndo t€ém muito
o qué discutir. Os médicos sdo classificados em A, B,
C, D e E. Os Médicos A e B (que tém maior nimero
de consultas, formadores de opinido, professores,
que entendem que trardo maior rentabilidade para os
laboratorios), sdo visitados primeiro e revisitados apds
15 dias. Assim, recebem duas visitas no més e isso ja faz
parte de uma rotina do médico, que espera essas visitas.
Os representantes estudam e repassam aos médicos as
literaturas, informagdes técnicas e comerciais, amostras
gratis, pecas promocionais e brindes.

Os brindes estdo relacionados as classes
terapéuticas por eles trabalhadas. Pode-se citar, por
exemplo, no caso do Aché, o Tandrilax®, com o qual
eram ofertados massageadores para dores de cabeca,
das costas, pé, mao e bragco. Com o Novacort®, na linha
dermatolégica, ofereciam uma série de sabonetes com
perfumes diferentes ¢ com a logo do produto. O Aché
ainda trabalha com o Fetizol®, um creme ginecoldgico,
com o qual era oferecido o espéculo vaginal descartavel,
que representava um custo a menos para as despesas
dos consultorios médicos; assim como na pediatria, o
laboratério oferece o abaixador de lingua de pléstico
descartavel colorido e de melhor qualidade que o de
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madeira. As pegas promocionais trazem um chamado
comercial na capa com o logo do produto, citando
beneficios ¢ caracteristicas técnicas do produto, além
da apresentacdo e posologia, funcionando como um
adicional que o representante deixa no consultério e uma
forma de trabalhar o aspecto visual com o médico.

Os médicos C, D ¢ E (que s@o plantonistas de
postos de saude, de satide publica, das Santas Casas, que
atendem no pronto socorro ¢ nao tém consultdrio), sdo
visitados s depois que os médicos classificados como A
e B foram visitados e revisitados. Cada visita custa em
média R$ 50,00 por médico, para os laboratorios.

A organizagdo de vendas do Aché ¢ feita por
linha de produto e também geograficamente. No Brasil,
existem quatro linhas de produtos, além de uma quinta
linha que s6 trabalha o institucional, que ¢ desenvolvido
nas Universidades junto aos estudantes de Medicina
somente sobre a marca Aché, ndo trabalhando ainda a
divulgacdo de produtos. Essas quatro linhas sdo divididas
em regionais (Sul, Centroeste, Norte, Nordeste e Sao
Paulo Capital). Dentro das Regionais, as vendas sdo
divididas em distritais, € o distrito em cidades. O Aché
também possui um site, onde o médico tem um acesso
através do seu CRM para realizar pesquisas, informar-
se a respeito de congressos, resumo sobre determinado
produto, e solicitagdo de visita. Mas, ainda ndo tem um
foco especifico para as farmacias.

Comparando a for¢a de vendas do Aché e do
Boehringer Ingelheim com os concorrentes, verifica-se
que o diferencial ¢ que ambos tém mais capilaridade
de distribuicdo, mais pontos, com mais representantes
e atuagdo em maior nimero de locais geograficos,
que sdo os consultérios, postos de satde, hospitais e
universidades. Uma caracteristica destacada por um
gerente entrevistado, que acredita que torna sua venda
tdo eficaz, ¢ que poucos sabem “vender conceitos” como
o laboratorio Aché, o que exige muito preparo, técnica e
conhecimento de um vendedor.

No mercado B2B, sabe-se o quanto é importante
o relacionamento. Para desenvolver estratégias de
fortalecimento da qualidade de relacionamento com

os médicos, e evitar o fturn-over de funcionarios,
os laboratdrios perceberam o quanto o vinculo do
representante com o médico era importante e quando
capitalizavam um relacionamento conseguiam maiores
resultados, entdo nos dois tltimos anos a empresa tem
evitado a troca de funcionarios. Muitas vezes, o médico
prescreve o produto, ndo s6 porque gosta do produto,
mas porque reconhece o conhecimento do representante
e valoriza o laboratério, conhecendo e confiando nos
produtos e na empresa. O trabalho de relacionamento
¢ sempre feito pessoalmente, por meio das visitas,
nada € entregue pelo correio, até mesmo um cartdo de
aniversario ¢ entregue pessoalmente. As excegdes sdo
as divulgagdes de algum congresso ou convite, o que
¢ muito raro. Outra estratégia utilizada para fortalecer
o relacionamento é o preenchimento de uma ficha
com varias informagdes pessoais a respeito do médico
(familiares, time preferido, hobbies, ano de formatura,
escola que se formou, lazer, se ¢ adepto da tecnologia
ou ndo, etc). Em 2003, no dia do médico (18/10), o
Aché fez uma publicacdo inédita na Revista Veja em
homenagem aos médicos, e o representante, em todas as
visitas, além de cumprimenta-lo, também o presenteava
com um exemplar da revista.

Em 2004, ambos os laboratérios apresentaram
significativos aumentos de vendas. O Aché¢ alavancou suas
vendas em 200%, segundo os entrevistados. Conforme
o portal corporativo Boehringer Ingelheim (2005), a
empresa registrou vendas liquidas de €8,2 bilhdes, dos
quais investiu €1,64 bilhdo em pesquisa e desenvolvimento
de novos medicamentos. Apesar de ndo se poder afirmar
que tenha sido devido ao trabalho iniciado nas farmacias,
uma vez que ndo tinham esse instrumento anteriormente,
pdde-se observar que as unidades vendidas aumentaram
muito e conseguiram estancar um pouco as trocas das
receitas efetuadas pelas farmacias. Anteriormente, os
Laboratoérios chegavam a ter problemas de imagem
diante dos farmacéuticos e farmacistas justamente pelo
relacionamento tdo distante. Na opinido dos entrevistados,
a forga de vendas deve ser um conjunto de investimento
nos médicos e nas farmacias.
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7.3 O ponto de Distribuicio: as farmacias e drogarias

Em entrevista realizada com os farmacéuticos,
proprietarios de farmacia e também o Coordenador da
Seccional do Conselho Regional de Farmacia do estado
de Sdo Paulo, em Braganga Paulista ¢ Coordenador da
Secretaria da Comissdo Assessora de Farmacia do CRF;
pdde-se ouvir a opinido de como o ponto de distribui¢do
percebe a atuagdo dos laboratdrios e o qué tem a sugerir,
verificando-se a opinido dos que estdo “do outro lado”, ¢
em contato com o consumidor final.

Inicialmente, os entrevistados foram interrogados
sobre sua porcentagem de compra, realizada por
intermédio de distribuidores e diretamente da industria
farmacéutica. Responderam que apenas 10% de sua
compra ¢ efetuada diretamente da Industria sobressaindo
aqui os fitoterapicos e de alguns laboratorios de
similares. O restante das aquisi¢des realizam-se através
das distribuidoras. Perguntados sobre os motivos, os
entrevistados disseram que os laboratorios priorizam a
venda por meio das distribuidoras, pois através dessa
logistica os custos sdo menores e conseguem trabalhar
com estoque nas distribuidoras, gerando um avanco nas
vendas. Em alguns casos, ocorre uma negociagao entre
a industria ¢ a farméacia, porém todo o processo ¢ feito
através das distribuidoras.

Indagados sobre como avaliam essa forma
de venda da industria e qual a sua opinido a respeito,
percebeu-se que o importante para o varejo farmacéutico
sdo os descontos que podem conseguir na compra a
vista ou a prazo. Com relagdo a terem um intermediario,
afirmam que sabem que as empresas terceirizam seus
trabalhos na distribui¢do, armazenamento, transporte e
até na venda, por isso acreditam que seja mais vantajosa
para o laboratdrio essa abordagem. Por outro lado, para
a farmacia é importante a idoneidade das empresas que
fazem essa distribuicdo e as condigdes de transporte,
se os medicamentos sdo transportados de uma maneira
adequada, principalmente os medicamentos termolébeis,
que exigem condi¢des especiais.

Verificou-se que os descontos oferecidos nado
alteram muito o processo de compra das industrias ou

das distribuidoras. Ha quinze anos atrds, o panorama
politico-financeiro era outro e na época da inflagdo
conseguiam-se lucros maiores com mudanca de tabela
praticamente semanal. Assim, a maioria das compras das
farmacias era efetuada diretamente com os laboratorios.
Hoje, analisa-se o fluxo de saida dos medicamentos
para ter um fluxo de entrada compativel e ndo manter
estoque, realizando reposigdo didria. Pondera-se
também a necessidade de analisar, de maneira criteriosa,
os descontos, pois dependendo do volume de compras
conseguem-se precos mais baixos.

Da mesma maneira que foi ouvida a opinido do
laboratério quanto ao fato de que apenas 30% das vendas em
farmacias serem efetuadas por meio de prescrigdo médica,
houve interesse em ouvir também a opinido da farmécia sobre
arazao de os laboratorios investirem, em sua for¢a de vendas,
mais nos médicos do que nas farmacias. Os entrevistados
acreditam que isso acontece porque a maior parte dos
medicamentos langados necessita de prescricdo médica, além
de que a grande maioria da populagdo brasileira ndo tem
acesso aos medicamentos por causa dos precos elevados, entdo
dependendo do produto direcionado pelos médicos. Assim,
os laboratorios investem mais nas visitas e no marketing
de relacionamento, informando os médicos a respeito dos
ensaios clinicos e efeitos terapéuticos, e destinando recursos
para esses medicamentos entrarem no mercado.

Baseado em suas crengas ¢ valores, afirmam
os entrevistados que a farmacia é o ponto de apoio
entre os médicos ¢ os pacientes, pois a farmacia ndo
tem que aceitar tudo que o laboratorio faz, justamente
porque num passado ndo muito distante, algumas
farmacias obtinham algum tipo de vantagem fazendo
fotocopias dos receitudrios médicos e passando para
os representantes de laboratorios, para que pudessem
saber de quais médicos poderiam cobrar a ndo indicagdo
de um medicamento, em que eles haviam investido
valores. Atualmente, isso ndo acontece, pois a presenga
do farmacéutico em periodo integral coibiu esse tipo de
atitude individual dos balconistas. No entanto, existem
empresas de pesquisa que prestam esse servico para
todos os laboratdrios, mapeando as prescrigdes médicas
em geral, de todos os laboratdrios, separadas por regides
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geograficas.

Com relagdo as questdes éticas, oS
entrevistados observaram que ¢ pratica de alguns
laboratérios bonificarem as farmacias, com oferta de
produtos adicionais, quando vendem o seu produto. Os
farmacéuticos entrevistados observaram que algumas
farmacias participam dessa pratica, porque assim
conseguem uma fonte extra de receitas, suficiente
para realizar o pagamento de seus funciondrios.
Segundo os entrevistados, hoje existe um piso salarial
de balconistas e caixas de farmacias, pleiteado pelo
sindicato representativo da classe, que ¢ muito forte, e
se comparar com a area comercial, € a classe que possui
o salario mais alto.

“As  farmacias  devem  apenas
remunerar conforme o piso e ndo
por meio de comissdes, pois essas
acabam gerando a ‘empurroterapia’,
a troca de receituario e que sabemos,
¢ totalmente antiético, exceto quando
a troca é feita por um genérico e
por
Ndo podemos esquecer que estamos

intermédio do farmacéutico.

lidando com a saude da populagao,
ndo é uma comissdo para vocé vender
mais sapato, cinto e roupa. Ndo sou
contra a venda do similar, mas tem-se
que ter critérios, respeitando a saude
publica e a legislacdo vigente.” —
Proprietdrio de farmdcia na regido
de Campinas, SP.
Os entrevistados confirmam a existéncia
da bonificagdo na linha de laboratorios similares,
mas entendem que as farmacias deveriam aproveitar
esse retorno maior que recebem, investindo em sua
infraestrutura, no funcionario e na divulgacdo de sua
empresa; ¢ ndo estimular o funciondrio a tirar o seu

salario dai. Outra observacao dos entrevistados foi sobre

a expectativa quanto a nova lei, que entraria em vigor
a partir de dezembro/2005', exigindo dos similares os
mesmos testes de bioequivaléncia e biodisponibilidade
que sdo exigidos pelos genéricos..Consideram positiva a
legislag@o, para que haja uma competitividade justa, pois
hoje se ouvem reclamagdes dos fabricantes de Genéricos
e dos Eticos sobre a venda de um medicamento, por
exemplo, no valor de R$ 30,00 e outro vende a R$ 3,00.
A diferenga ¢ grande, por nio terem as despesas de
pesquisa e desenvolvimento que os éticos tiveram.

Existe ainda a questdo de que muitas vezes o
intermediario compra medicamentos por conveniéncias
comerciais — como descontos, prazos, vendas “casadas”,
e outras — e ndo de acordo com a real demanda do
mercado. Isso pode resultar em estoques maiores que
o necessario, reduzindo o tempo de prateleira, além de
encarecer o produto final.

Questionados sobre a importancia do relacionamento
entre as industrias e farmacias, oferecendo maiores
informagdes sobre produtos e outros servigos, € o
que gostaria que lhe oferecessem de diferencial, os
entrevistados comentaram que existe esse trabalho, mas
ainda de forma pouco ativa, acontecendo mais nos casos
de langamentos de novos produtos para o caso de um
médico indicar o medicamento e a farmacia ndo conhecer
o medicamento. Acreditam que as industrias poderiam
oferecer mais informagdes sobre novidades do mercado;
treinamentos para os farmacéuticos, ¢ saber orientar
a populacdo; ofertar aos farmacéuticos responsaveis
um tratamento semelhante ao oferecido aos médicos
nas visitagdes. Esse trabalho teria o objetivo de dar ao
farmacéutico a possibilidade de ser um multiplicador
dentro da equipe multiprofissional de satide que existe

dentro da farmacia, repassando informagdes e assim ter

1 - Os medicamentos mais criticos tiveram a data limite de 01/12/2004,
resultando em uma série de cancelamentos de registro, pela ndo apre-
sentagdo dos respectivos estudos. Os demais medicamentos similares
terdo os prazos de 2009 a 2014 para apresentarem os testes menciona-
dos (no momento da renovacédo do registro). Fonte:

Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. www.anvisa.gov.br
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um controle sanitario desses medicamentos.

“E se alguns disserem: o farmacéutico
ndo estd capacitado para entender
o que vou falar para o médico, eu
contradigo, pois o farmacéutico estd
tdo ou mais capacitado do que o
médico, porque a farmacologia que
o médico possui de conhecimento,
o farmacéutico tem em dobro. Por
tais razoes, o laboratorio teria que
olhar para o farmacéutico com uma
maior insisténcia e maior confianga,
promovendo — um  relacionamento
mais forte e ndo meramente com a
intengdo de ‘marcar mais um ponto de
venda.” — Farmacéutico da regido de
Campinas, SP.

Dessa forma, as industrias teriam um retorno
maior, por meio de um trabalho em conjunto entre
o laboratorio, a profissdo farmacéutica ¢ a profissdo
médica. A interacdo seria muito positiva, o que hoje
ndo acontece. Alguns laboratorios ddo essa atencdo
ao farmacéutico, de visitar as farmacias e orientar a
farmacocinética?, a farmacologia, a quimica farmac€utica
daquele medicamento, a interagdo medicamentosa’, os
cuidados ao administrar um medicamento; mas para a
maioria dos laboratdrios, o que interessa ¢ colocar o
produto no ponto de venda e estimular as vendas. Os
entrevistados observaram que um novo rumo para o
mercado farmacéutico poderia ser a transformacao desse
mercado numa questdo de educagio continuada, com o
mesmo trabalho educativo que realizam com o médico.

2 - Farmacocinética: estuda o movimento da droga no organismo. As
medicacdes podem afetar a absorcdo, distribuicdo, metabolismo e a
excregao.

3 - Interacdo Medicamentosa: ¢ um fendmeno farmacologico onde a
acdo de duas drogas ingeridas concomitantemente, gera outros efeitos.
Por exemplo, uma pode diminuir ou exacerbar ou efeito da outra; ou
uma pode anular o efeito da outra. Ela acontece nido s6 com ingestdo
de outra droga, mas também com a ingestdo de alguns alimentos ou
ainda em alguns casos com pessoas portadoras de outras patologias
(diabetes, alergias).

8 CONSIDERACOES FINAIS

Foi descrito como o marketing B2B ¢ trabalhado
pelos laboratérios farmacéuticos, no relacionamento com
os médicos, que prescrevem os medicamentos, € com 0s
proprietarios de farmacias e drogarias, que realizam as vendas.
Nospontosdevenda, existemosbalconistaseos farmacéuticos,
que ainda sdo pouco explorados pelos laboratdrios. Foram
apresentados e discutidos os casos dos laboratérios Aché
e Boehringer. As entrevistas com os trés proprietarios de
farmécias e um proprietario de rede de farmdacias, permitiram
descrever a situagao atual e as tendéncias no relacionamento
desse setor com os laboratorios.

Percebeu-se que, aliando investimentos da for¢a de
vendas dos laboratorios em seus pontos de venda (farmacias/
drogarias), além das distribuidoras e das visitagoes médicas,
e aliando vendas as orientacdes € treinamentos sobre seus
produtos, as industrias farmacéuticas desenvolvem um
poderoso mecanismo de promogdo de vendas. Por outro
lado, como ¢ obrigatdrio por lei, além dos balconistas,
as farmacias devem manter um farmacéutico graduado
em seu estabelecimento, e sdo esses os profissionais que
poderdo orientar a populagdo para que os medicamentos
sejam consumidos de forma mais consciente. Assim, as
indastrias devem melhorar suas agdes de orientagdo e
promocao de vendas junto a esses profissionais, porém o
trabalho a ser desenvolvido nos pontos de distribui¢do e
vendas dos produtos farmacéuticos devera ser diferente do
realizado com a classe médica.

O Marketing B2B pode ser incrementado em
ambos os publicos: médicos e farmacias, proporcionando
um crescimento para a Industria Farmacéutica, e
alavancando potencialmente suas vendas. Por outro
lado, ¢ importante ainda investir mais na informagao e na
educacdo dos pacientes leigos, estimulando-os a buscar
informagdes sobre seus problemas e discutir com seus
médicos, o que comega a ser feito pelas praticas de PDC
(propaganda direta ao consumidor). Conseqiientemente,
contribuird com a melhoria da prestagdo de servigos das
farmacias aos consumidores finais que usufruirdo um
atendimento melhor qualificado com orientagdes mais
seguras e conscientes, gerando assim uma saude melhor
para os mesmos. Esses resultados observados estdo de
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acordo com Black (2005), que ressalta a importancia
de educar os pacientes/consumidores, estimulando-os
a buscar informagdes sobre seus problemas e discuti-
las com os médicos. Esse trabalho além de trazer
beneficios financeiros e éticos aos laboratorios contribui,
principalmente com a populagao através da formagdo de
profissionais mais preparados, conscientes ¢ éticos para
atuar neste mercado.
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