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RESUMO

O namero de Instituicdes de Ensino Superior (IES) e da oferta de cursos de graduacgdo tém
crescido no Brasil. O mercado farmacéutico contempla ampla atuagdo em areas como drogaria,
farméacia de manipulagdo, farmacia hospitalar, inddstria farmacéutica, industria alimenticia,
pesquisa, farméacia clinica, analises clinicas, entre outras. As diretrizes curriculares para a
formacéo dos farmacéuticos determinam que os alunos sejam capacitados para atuar em todas
as areas da profissdo. O objetivo deste estudo foi pesquisar quais as oportunidades e campo de
trabalho para os profissionais farmacéuticos no mercado na Grande S&o Paulo, até dois anos
apos a conclusdo do curso de farméacia e qual a percepc¢éo dos alunos do curso de farmécia sobre
a futura insercdo ou perspectiva do mercado de trabalho. Os resultados apontam que a area que
mais absorveu os egressos recem-formados foi a drogaria (32,4%), a despeito de apenas 12,5%
dos graduandos desejarem se inserir nessa area de atuacdo. A velocidade de inser¢do no
mercado de trabalho foi considerada rapida, em até seis meses, por cerca de 60% dos egressos
e € esperado que seja rapida por cerca de 80% dos graduandos. A area farmacéutica € uma das
poucas areas que continua crescendo mesmo durante o periodo de crise politica e econdémica

do pais.

Palavras-chave: Insercéo profissional, Farmacéuticos, InstituicGes de Ensino Superior,

Crise econbmica



ABSTRACT

The number of Higher Education Institutions (HEIs) and the offer of undergraduate courses
have grown in Brazil. The pharmaceutical market contemplates wide action in areas as
drugstores, pharmacies, hospital pharmacies, pharmaceutical industries, food industries,
research, clinical pharmacy, and clinical analysis, among others. The curriculum guidelines for
pharmaceutical education demand students are trained to work in all areas of their profession.
The aim of this study were research which are the opportunities and working fields for
pharmacists in the market in Sdo Paulo, until two years after the conclusion of the course of
pharmacy, and what are the students’ perception about their future insertion or perspective of
the labor market. The results show that the area that absorbed the most of the graduates was
drugstore (32,4%), despite only 12,5% of students are willing to be included in this area. The
insertion speed at the labor market was considered fast, in until six months, by around 60% of
the pharmacists and it is expected to be fast by around 80% of the students. The pharmaceutical
area is one of the few that keeps growing even during Brazilian economic and political crisis

period.

Keywords: professional insertion, pharmacists, higher education, economic crisis
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1 INTRODUCAO

Os cursos de ensino superior aumentaram de forma alarmante no Brasil nos Gltimos anos.
De 1960 até 2010, as matriculas em cursos de graduacao presenciais saltaram de 101.691 para
5.449.120. Em 2010, 73% das matriculas foram nas universidades de ensino privado. Nesse periodo
houve grande ampliacdo da oferta de vagas para as universidades privadas, principalmente com a
instituicdo de programas de bolsas como o Prouni e de financiamento estudantil como o Fies. Em
2005, 15% dos alunos ingressantes eram participantes dos programas de bolsas e financiamento.
Em 2014, eram 57%. Diante de tamanho acesso aos cursos de ensino superior, 0 que se questiona
é o retorno social que esses programas podem trazer (Corbucci, Kubota, & Meira, 2016).

Gondim (2002) discutiu a relacdo entre educacdo e trabalho, de forma que a educacéo
promove transformacgdes no sistema produtivo com impactos na estrutura da sociedade em aspectos
politicos, econdmicos, culturais, cientifico-tecnoldgicos e ocupacionais. O perfil profissional
desejavel pelo complexo sistema globalizado, demanda o desenvolvimento de diversas habilidades
cognitivas, técnicas e comportamentais, em que parte delas pode ser desenvolvida através da
educacdo, e traz a tona a importancia da educacao para a qualificacdo profissional (Gondim, 2002).

O mercado farmacéutico teve crescimento expressivo no Brasil, que se colocava como um
dos quatro paises com maior concentracdo de farmacias, e um gasto per capita em medicamentos
relativamente baixo, quando comparado a outros paises, o que confere ao mercado, grande
potencial de crescimento (Pinto & Barreiro, 2013).

O papel do profissional farmacéutico € importante na gestdo e selecdo de medicamentos
nas instituicdes de salde, tanto publicas como privadas (Magarinos-Torres, Pepe, Oliveira, &
Osorio-de-Castro, 2014). O Farmacéutico também é apontado como figura integrante da equipe
multidisciplinar, que compdem as atividades clinicas, como por exemplo, em hospitais (Pelentir,
Deuschle, & Deuschle; 2015).

O farmacéutico inserido nos servicos de saude tem entre suas responsabilidades, a de
gerenciar o servigo de farmacia, gerenciar a equipe da farmécia, e principalmente os recursos

envolvidos no setor. A farmacia € um setor do hospital ou servico de salde, que concentra grande
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parte dos recursos materiais, em quantidade e em custo, cujo gestor deve desempenhar papel

orientado para os resultados, mas com todos 0s processos e operagdes muito bem alinhados e

padronizados, para ter menores perdas de recursos materiais e financeiros (Bruns, Luiza & Oliveira,
2014).

De acordo com o Conselho Federal de Farmacia (CFF), atualmente séo 72 areas em que 0

profissional farmacéutico pode atuar no campo da satde (Figura 1). Entre elas estdo a atuagdo em

farmacias, drogarias, atendimento domiciliar, atividades clinicas, auditorias e gestdo (CFF, s/a).

1. Acupuntura 2. Farmécia nuclear (radiofarmacia)
3. Administracdo de laboratorio clinico 4. Farmacia oncoldgica
5.  Administracdo farmacéutica 6. Farmécia publica
7. Administracdo hospitalar 8. Farmacia veterinaria
9. Anaélises clinicas 10. Farmacia-escola
11. Assisténcia domiciliar em equipes | 12. Farmacocinética clinica
multidisciplinares
13. Atendimento pré-hospitalar de urgéncia e | 14. Farmacoepidemiologia
emergéncia
15. Auditoria farmacéutica 16. Fitoterapia
17. Bacteriologia clinica 18. Gases e misturas de uso terapéutico
19. Banco de corddo umbilical 20. Genética humana
21. Banco de leite humano 22. Gerenciamento de residuos dos servicos de salde
23. Banco de sangue 24. Hematologia clinica
25. Banco de Sémen 26. Hemoterapia
27. Banco de 6rgaos 28. Histopatologia
29. Biofarmécia 30. Histoquimica
31. Biologia molecular 32. Imunocitoquimica
33. Bioquimica clinica 34. Imunogenética e histocompatibilidade
35. Bromatologia 36. Imunohistoquimica
37. Citologia clinica 38. Imunologia clinica
39. Citopatologia 40. Imunopatologia
41. Citoquimica 42. Meio ambiente, seguranga no trabalho, saude
ocupacional e responsabilidade social
43. Controle de qualidade e tratamento de &gua, 44. Micologia clinica
potabilidade e controle ambiental
45. Controle de vetores e pragas urbanas 46. Microbiologia clinica
47. Cosmetologia 48. Nutrig8o parenteral
49. Exames de DNA 50. Parasitologia clinica
51. Farmacéutico na analise fisico-quimica do solo 52. Salde publica
53. Farmécia antroposofica 54. Toxicologia clinica
55. Farmdcia clinica 56. Toxicologia ambiental
57. Farméacia comunitaria 58. Toxicologia de alimentos
59. Farmécia de dispensacao 60. Toxicologia desportiva
61. Fracionamento de medicamentos 62. Toxicologia farmacéutica
63. Farméacia dermatoldgica 64. Toxicologia forense
65. Farmacia homeopatica 66. Toxicologia ocupacional
67. Farmécia hospitalar 68. Toxicologia veterinaria
69. Farmacia industrial 70. Vigilancia sanitaria
71. Farméacia magistral 72. Virologia clinica

Figura 1. Areas de atuagéo do profissional farmacéutico no campo da satde.
Nota. Fonte: Conselho Federal de Farmécia (n.d.).
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O numero de farmacéuticos no Estado de Séo Paulo é o maior do Brasil, ultrapassando 28%
dos farmacéuticos. Nos Conselhos de Farmacia do pais existiam em 2014, cerca de 177 mil
farmacéuticos registrados, e dentre eles, 50975 estdo inseridos no Estado de S&o Paulo (ICQT,
2014a). Em marco de 2016, o nimero de farmacéuticos inscritos no Conselho Regional de
Farmécia de S&o Paulo era de 56552.

De acordo com o Conselho Federal de Farmacia (CFF, 2008), o numero de vagas ofertadas
pelos cursos de farmécia no pais apresentou grande crescimento, pois no ano de 1996 havia 5.760
vagas, ao passo que dez anos depois, em 2006, encontravam-se 22.275 vagas para 0s cursos de
farmacia, e em menos de dois anos, em 2008, havia oferta de 38.143 vagas. A demanda de novos
profissionais no mercado é ainda crescente. O numero de alunos do curso de farmacia € elevado, e
a expectativa € que nos quatro anos posteriores a 2014, o numero de novos farmacéuticos que
entrariam no mercado seria de 100 mil (ICQT, 2014b).

O Ministério da Educacdo (MEC) dispde em seu site mecanismo de pesquisa de instituicdes
e cursos cadastrados, onde apresentam 81 institui¢des de ensino superior no Estado de Séo Paulo,
em 285 municipios, oferecendo o curso de farmécia, sendo que ha 17 instituicbes oferecendo o
curso na cidade de Séo Paulo (MEC, n.d.).

Apesar das tendéncias positivas apresentadas, o setor farmacéutico também tem sido
afetado pela crise. Frias (2016) apresentou que ainda ndo houve grandes demissdes nas industrias
farmacéuticas, mas ja houve grande reducdo nas admissdes, em 88% em 2015. Mesmo com
crescimento do mercado e negdcios do setor, na Aspen Pharma houve demissdo de 5% do quadro
de funcionérios, sem abertura de novas vagas (Frias, 2016).

O Brasil tem passado por uma forte crise politica e econémica, principalmente nos anos de
2015 e 2016, que tém afetado diversos segmentos do mercado nacional. A crise tem causado
impacto em todo o pais, e tem atingido também os estados onde se concentram as grandes industrias
e multinacionais (Silva, 2016). De acordo com Silva (2016), as industrias automobilisticas,
metallrgicas, téxteis, entre outras, foram largamente afetadas pelo impacto da crise econémica,
provocando demissGes em massa. Ainda segundo o autor, as consequéncias tém sido fortes, pois
cerca de quatro mil inddstrias fecharam apenas no Estado de Séo Paulo, fator que contribui para
elevacdo das taxas de desemprego.

A crise mundial que, desde 2008, foi originada pelo mercado hipotecario americano, se

espalhou rapidamente entre as economias do mundo, tornando-se uma forte crise global, que a
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principio ndo teve grandes impactos para o Brasil, que apresentava um mercado favoravel no
periodo, mas seus desdobramentos continuaram ocorrendo em outros paises afetando a economia
do Brasil (Silva & Fonseca, 2014).

A crise de 2008 conseguiu ser absorvida pelo Brasil sem grandes tormentos, pois a economia
do pais estava bem estabelecida e ndo teve impacto severo sobre 0 mercado de trabalho brasileiro
na época (Dedecca, & Lopreato, 2013). Viana e Fonseca (2015) descreveram a atual crise como
um estado de profunda transformac&o, de longa duracdo e, portanto, ndo é considerada como
passageira.

Dentro do contexto de crise econdmica e seus diversos impactos nos setores do mercado
nacional, um dos principais problemas resultantes da crise € a diminuicéo da oferta de emprego. A
crise favorece o endividamento da populacao, devido a reducdo do poder de compra. O menor
numero de pessoas empregadas pode comprometer o mercado de servigos que dependam do poder
de compra do consumidor final. Como resultado da crise ha desconfiguracdo de aspectos sociais
importantes como o regime de trabalho e garantia de direitos trabalhistas (Viana & Fonseca, 2015).

Silva e Fonseca (2014) apresentaram um estudo da variacdo das taxas de desemprego,
especialmente resultantes da crise de 2008 e 2009, e o resultado demonstrou que o impacto da crise
sobre o desemprego no Brasil, que aparentemente foi baixo, comparando com outros paises, nao
foi brando para a economia brasileira. O setor com a principal reducéo da taxa de ocupacgéo na crise
foi o industrial.

Antunes (2015) relacionou como as crises econdmicas impactam a salde da populacéo,
inclusive resultando em aumento de mortalidade. O estado de crise afeta 0os determinantes sociais
da saude, aumenta a incidéncia de doencas infecciosas, aumenta o desemprego, o divoércio, a
violéncia e aumenta também a incidéncia de casos de suicidios e homicidios, devido a dificuldade
das pessoas em lidar com o alto nivel de endividamento em que se enquadram nesse contexto
econdémico. Também ha aumento no consumo de medicamentos ansioliticos e antidepressivos
(Antunes, 2015; Graca, & Loureiro, 2012).

O setor da saude também passa por um momento de crise, e como exemplo, a recente
liquidagdo extrajudicial da operadora de satude Unimed Paulistana, que ocorreu pela publicacéo da
Resolugdo Operacional n® 1.986 (2016) da Agéncia Nacional de Saide Suplementar (ANS), apds

diversas tratativas da ANS para que a operadora pudesse se reerguer economicamente,
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mantendo o atendimento aos seus beneficiarios, mas ndo houve sucesso (ANS, 2016; ANS, 2015a).
A operadora tinha mais de 700.000 beneficiarios em todo o pais, e cerca de 90% deles no estado
de S&o Paulo. Os beneficiarios tiveram que fazer a portabilidade entre planos, uma vez que seus
planos de origem ndo poderiam mais ser utilizados (ANS, 2015b).

Por outro lado, o mercado de salde ainda é amplo e com diversas possibilidades de atuacéo.
Vieira e Chinelli (2013) apresentam uma analise sobre o mercado de trabalho na &rea da saiide apds
a estruturacdo do Sistema Unico de Satde (SUS), frente a insercéo dos profissionais de satde na
esfera da salde publica brasileira. Os autores apontaram que houve uma evolucdo, mas ainda ha
muito para progredir quanto a qualificacdo dos profissionais de salide. Houve uma mudanga nas
exigéncias, onde apenas o titulo de formacdo deixa de ser suficiente, e passam a ser requeridas

outras competéncias.

1.1 1.1 Problema de pesquisa

O numero de cursos de farmacia aumentou largamente no Brasil e a concorréncia pelas
vagas no mercado de trabalho farmacéutico vem crescendo nos ultimos anos (Pinto & Barreiro,
2013). Em cinco anos, entre 2011 e 2015, o nimero de farmacéuticos inscritos no Conselho
Regional de Farmacia de Séo Paulo (CRF-SP) aumentou 15% do total de farmacéuticos inscritos
na entidade no Estado de Sdo Paulo. O contexto de crise provoca incertezas quanto a
empregabilidade apds a conclusdo de qualquer curso de ensino superior e o setor de farmacia ndo
é diferente.

A escolha da carreira a ser seguida ap0s a conclusdo de curso € uma importante decisao,
que analisa diversos aspectos como salario, risco envolvido na carreira, avaliacdo da estabilidade,
se € mais indicado seguir a carreira publica ou privada, quais os beneficios associados, entre outros
aspectos norteiam a decisao sobre a carreira, independente da economia do pais (Santos, Brand&o
& Maia; 2015). E uma decisdo subjetiva, cujos motivos que a impulsionam sio subjetivos, e variam
de pessoa a pessoa, podendo depender da historia de vida, das condi¢des oferecidas e até da
influéncia dos familiares (Stank, Roth, Monteiro & Maffei, 2014).

A permanéncia do profissional no emprego esté diretamente relacionada a atratividade que

as empresas transmitem e atingimento das expectativas. A frustracdo as expectativas pode
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gerar um estado de sofrimento, ou auséncia de motivacgéo (Cavalcante, Chiaro & Monteiro,
2014).

Menezes e Cunha (2013) apresentam que o desemprego varia por Varios aspectos, mas que
geralmente os individuos mais escolarizados, ao perderem o emprego tém maior periodo em
desemprego do que 0s menos escolarizados, por representarem méao de obra mais especifica e
especializada. De acordo com 0s autores, aparentemente 0s jovens permanecem mais tempo
desempregados que os adultos.

Em situacdo de crise econdmica 0 cendrio para a decisdo de carreira a ser seguida é
destorcido, devido aos impactos da crise nos diversos segmentos, e reducdo da atratividade de
vagas pelas empresas, trazendo maior inseguranca para a tomada de decisdo (Viana & Fonseca,
2015).

O cenario econdmico apresentado se mostra um desafio para 0s jovens egressos de cursos
do ensino superior. Avaliar a insercdo destes no mercado de trabalho € de interesse de qualquer
universidade, que oferece o curso, para avaliar a sua qualidade de ensino e inser¢do do recém-
formado no mercado de trabalho, e também para os préprios egressos ou formandos, pois conseguir
um emprego na area de formacdo € uma preocupacao que esta sempre presente nos universitarios.

Diante da concorréncia natural do setor farmacéutico na cidade de S&o Paulo, e do forte
impacto da crise na economia do pais, se torna importante o estudo sobre a colocacdo desses
profissionais recém-egressos no mercado de trabalho.

A anélise da real insercdo dos profissionais farmacéuticos no mercado profissional em S&o
Paulo, em até dois anos ap6s a conclusao do curso de farmacia, torna-se um estudo de fundamental
importancia para analisar também quais os setores de maior aderéncia ao profissional farmacéutico,

em periodo de crise econémica.

1.1.1 Questdo de Pesquisa

De forma a direcionar a realizacdo do estudo, foi colocada a seguinte questdo principal de

pesquisa:
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- Qual a percepcéo de graduandos e profissionais egressos em até dois anos do curso de
farmécia, oriundos de diferentes Instituicbes de Ensino Superior, sobre o mercado de trabalho na
cidade de S&o Paulo, frente ao contexto econdémico e politico no Brasil no ano de 2016?

1.2 Obijetivos

1.2.1 Geral

Pesquisar quais as oportunidades e campo de trabalho para os profissionais farmacéuticos no
mercado na Grande Sdo Paulo, até dois anos ap6s a conclusdo do curso de farmécia e qual a
percepcdo dos alunos do curso de farmécia sobre a futura insercdo ou perspectiva do mercado de
trabalho.

1.2.2 Especificos

- Pesquisar quais sdo as areas de atuacdo do setor farmacéutico com maior insercao de
egressos na grande de S&o Paulo.

- Mensurar a percepcao de estudantes de farmacia sobre o mercado de trabalho em
diferentes frentes de trabalho.

- Mensurar a percepcao de profissionais farmacéuticos egressos e formandos de IES sobre

sua inser¢do no mercado de trabalho, em até 2 anos de concluséo de curso.

1.3 Justificativa para Estudo do Tema

A pesquisa da insercdo de profissionais egressos de cursos de Instituicdes de Ensino
Superior é importante para avaliar o direcionamento do ensino oferecido pela instituicdo. Paul

(2015) apresentou um historico, onde o acompanhamento dos egressos de cursos de ensino
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superior € objeto de pesquisa desde a década de 1960, principalmente em paises desenvolvidos
com forte crescimento académico para a época. No entanto, o autor destacou que 0S
acompanhamentos aos egressos no Brasil foram pouco relatados e com metodologias falhas.

O autor ressaltou a importancia desses estudos, principalmente ap6s o aumento de
complexidade dos cursos de ensino superior, através de novas modalidades de ensino, aumento da
oferta de cursos e instituicdes de ensino, para que seja possivel entender o funcionamento social
envolvendo cursos de nivel superior e seus alunos, e servir como suporte aos 6rgdos publicos,
instituicdes de ensino, familiares e alunos avaliarem as possibilidades envolvendo suas carreiras
(Paul, 2015).

A avaliacdo da insercdo dos profissionais de farmécia é relevante devido ao nimero de
profissionais que se formam anualmente, pois pode ser instrumento de auxilio a escolha de alunos
ingressantes no ensino superior, sob o aspecto da empregabilidade.

Mascarenhas (2015) aponta a necessidade de orientagéo e direcionamento que os estudantes
de cursos de ensino superior encontram enquanto se desenvolvem academicamente, sobre as
expectativas deles frente a realidade que se apresenta no mercado de trabalho. Esse tipo de estudos
sobre a insercdo de determinado profissional no seu nicho de mercado fornece as informagdes
necessarias acerca das perspectivas das possiveis carreiras, e podem até nortear o interesse dos

alunos em permanecer no curso.

1.4 Estrutura do trabalho

As proximas sessdes apresentam a fundamentacdo tedrica para a pesquisa de insercdo de
egressos no mercado de trabalho, bem como a metodologia empregada para o levantamento dos
dados.

Além do Capitulo 1, a dissertacdo esta estruturada da seguinte forma:

e Capitulo 2 — Referencial tedrico
Este capitulo descreve as principais referéncias ligadas ao tema, convergindo em 3 polos
tedricos que sdo respectivamente: mercado farmacéutico e insercdo profissional, crise
econdmica mundial e contexto brasileiro, cenario politico e econémico da profissdo

farmacéutica
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No primeiro polo, sdo abordadas caracteristicas do mercado farmacéutico na crise
econdmica em alguns paises e medidas adotadas para minimizar os impactos da crise sobre o setor
da saude. Ainda discute aspectos da formacao dos farmacéuticos, dos conhecimentos e habilidades
que devem ser ensinadas aos alunos, para que possam exercer com éxito sua atuacédo profissional.
O polo traz também a insercdo profissional no mercado em geral, especificamente no mercado de
salde e para os farmacéuticos.

O segundo polo discorre sobre o0 aspecto econdémico do surgimento da crise do sub-prime
de 2008 nos Estados Unidos, e como a globalizacdo contribuiu para a disseminacdo do estado de
crise para outros paises, trazendo seus impactos inclusive para o Brasil.

O polo tedrico acerca do cenério politico e econémico da profissdo apresenta caracteristicas
da crise financeira para a industria farmacéutica e questdes politicas envolvendo a atuacéo

profissional farmacéutica.

e Capitulo 3 — Procedimentos Metodoldgicos

Nesta secdo estdo descritos 0os métodos aplicados ao estudo, o delineamento da pesquisa,

técnicas de coleta de dados, andlise dos resultados e as limitacGes da pesquisa.

e Capitulo 4 — Resultados e Discussdo
Neste capitulo sdo apresentados os resultados, bem como a discussdo dos mesmos frente
aos dados encontrados na literatura.

e Capitulo 5 — Consideragdes Finais e Contribuicdes para a Préatica
Neste capitulo sdo apontadas as conclusdes sobre o tema estudado e quais as contribuicdes

para a pratica profissional. Também sdo apontadas as limitagcOes e sugestdes para estudos futuros.
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2 REFERENCIAL TEORICO

O referencial tedrico foi baseado em trés polos teoricos relacionados ao tema proposto para a

elaboracdo da pesquisa.

2.1 Mercado Farmacéutico e a Insercéo Profissional

A forca de trabalho na area da satde no Brasil em 2013 apresentava mais de 1,5 milhdes de
profissionais registrados em seus respectivos conselhos de classe, oriundos de quase 3.500 cursos
de nivel superior. No entanto, o perfil da forca de trabalho encontrada, é divergente do perfil
necessario, idealizado pelos principios do SUS, embora técnicos competentes sejam pouco
comprometidos com as politicas de saude (Almeida, 2013).

Almeida (2013) relata que o mercado de saude brasileiro encontra algumas deficiéncias na
formacéo dos profissionais de satde do pais, no que diz respeito a satde coletiva. O autor atribui
boa parte da reponsabilidade ao proprio Estado, que por meio das suas politicas tarifarias que em
nada favorecem aos mais desfavorecidos, amplia a desigualdade entre as classes sociais, seja para
0 acesso a salde, seja ao acesso a educacao de qualidade.

Monteguti e Diehl (2016) discutiram a questéo da formacéo dos profissionais farmacéuticos
no Sul do pais, observando o aspecto da capacitagio para atuar no Sistema Unico de Sadde. O
estudo apontou que desde a década de 1970 a educacdo em saude vem sendo repensada. A area
farmacéutica trouxe mais aprofundamentos nas discussdes curriculares na década 1980, embora a
resolugédo que define legalmente as diretrizes curriculares do curso de Farmécia para o Brasil foi
publicada em 2002, através da Resolucdo n. 02 de 2002 do Conselho Nacional de Educacao.

As avaliacgdes das autoras apresentam disparidades nas escolas farmacéuticas avaliadas, no
Sul do pais, em atender as diretrizes curriculares, especialmente nas disciplinas que promovam a
capacitacdo para atuacdo no SUS, enquanto algumas universidades ja haviam se adequado as
Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) para area farmacéutica, outras levaram mais tempo ou
ainda estavam em adequacéo (Monteguti e Diehl, 2016).

A Resolucdo n. 02 (2002) traz definigdes importantes para o perfil da formagdo do

farmacéutico, onde define para quais areas o farmacéutico deve ter capacitacao para atuar:
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Art. 3° O Curso de Graduacdo em Farmacia tem como perfil do formando
egresso/profissional o Farmacéutico, com formacdo generalista, humanista,
critica e reflexiva, para atuar em todos os niveis de aten¢do a salde, com base no
rigor cientifico e intelectual. Capacitado ao exercicio de atividades referentes
aos farmacos e aos medicamentos, as analises clinicas e toxicologicas e ao
controle, producdo e analise de alimentos, pautado em principios éticos e na
compreenséo da realidade social, cultural e econdmica do seu meio, dirigindo sua

atuacdo para a transformacéo da realidade em beneficio da sociedade.

No quarto artigo da Resolucéo n. 02 (2002) s&o apresentadas habilidades gerais que devem
ser atribuidas aos farmacéuticos através da sua formacdo que sdo: atencdo a salde, tomada de
decisbes, comunicacdo, lideranca, administracdo e gerenciamento, e educacdo permanente.
Acrescentam-se também trinta e um principios, competéncias e habilidades especificas para os
farmacéuticos, ressaltando a importancia de contemplar as necessidades do Sistema Unico de
Saude, além de outros aspectos educacionais e estruturais do projeto pedagdgico do curso de
Farmacia para todo o pais.

O CFF avalia a publicacdo das DCN como positiva para a profissdo farmacéutica, e apesar
de se apresentar flexivel, democréatica e genérica, traz um grande desafio para as instituicdes de
ensino, para seguirem as diretrizes que se mostram avancgadas e exigem criatividade por parte das
instituicdes para estruturarem seus cursos a luz das DCN (CFF, 2008).

Ter a formacdo de nivel superior ndo € suficiente para garantir a carreira, pois serdo exigidos
conhecimentos, competéncias e habilidades, mas € importante que seja observada a qualidade da
formacdo oferecida (Viana, 2013). A formacdo profissional ser adequada para a atuacdo
profissional é um foco observado pelas instituicbes, mas também pelos alunos, formandos e
egressos, que devem avaliar se a sua formacao os torna preparados para serem langados no mercado
de trabalho. Viana (2013) aborda as exigéncias das diretrizes nacionais curriculares como demanda
do mercado por profissionais aptos a atuar de forma generalista ou especializada, atendendo as
exigéncias das organizacGes, que sdo sujeitas a frequentes transformacdes orientadas pela

globalizacéo.
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Viana (2013) estudou a percepc¢do de egressos do curso de administracdo na regido de
Dourados, Mato Grosso do Sul, atraves de questionario. O autor ressalta que o ensino em
administracdo veio da necessidade em atender a indUstria em um periodo em que o pais se
desenvolvia economicamente, especialmente no ramo industrial.

Barros e Oliveira (2013) analisaram em seu estudo o aumento do ingresso nos cursos de
nivel superior no Brasil na década de 1990. As autoras abordaram aspectos da insercéo profissional
dos egressos, e de como a atividade e dinamismo do mercado de trabalho sdo importantes para a
economia do pais. O artigo também abordou a insercdo de fisioterapeutas no mercado de saude
brasileiro, bem como avaliou a percepg¢éo de alunos concluintes do curso de fisioterapia, acerca do
mercado de trabalho em sua area de atuacédo, dos desafios que eles identificavam para o mercado e
sobre o seu preparo para atuar profissionalmente.

Silva, Sena, Tavares, & Wan der Maas (2012) abordam a insercdo do profissional de
enfermagem em um estudo realizado em Minas Gerais. Embora relatassem que havia uma grande
quantidade de profissionais sendo formados, o servico de enfermagem néo era nivelado no Brasil,
pois as escolas concentravam-se em areas de maior densidade populacional, reforcando as ja
existentes desigualdades entre as regides do pais. Os autores também abordaram o crescimento do
mercado de salde no Brasil, no inicio da década de 1990, devido ao surgimento do SUS. Vargas e
Zampieri (2014) avaliaram por meio de questionarios estruturados os alunos ingressantes e
concluintes do curso de Psicologia da Faculdade da Serra Galcha, em Caxias do Sul, no Estado do
Rio grande do Sul, sobre a expectativa do mercado de trabalho para a profissao futura.

Teixeira, Rodrigues, Santos, Cardoso, Gama, & Resende (2013) estudaram a trajetdria
profissional dos fonoaudidlogos, graduados pela Universidade Federal de Minas Gerais, entre a
primeira e a décima turmas, avaliando aspectos como area de exercicio da profissao, se atuam na
area de formacéo, se houve continuidade nos estudos, e como avaliam sua formagéo académica.

Maciente, Nascimento, Servo, Vieira, & Silva (2015) avaliaram através da avaliacdo de
estudantes inscritos no Exame Nacional de Desempenho de Estudantes (ENADE), os conceitos das
universidades e a avaliacdo dos vinculos empregaticios formais no ano subsequente a colagdo de
grau desses alunos, por meio da Relacdo Anual de Informagdes Sociais (RAIS). Os cursos

avaliados nesse artigo foram Medicina, Licenciaturas e Engenharias.
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Avaliar a insercdo profissional € uma preocupacao em diversas areas do conhecimento, em
locais distintos. Bertinetti e Loureiro (2015) apresentaram estudo acerca da insergéo profissional
de egressos do curso de Administracdo em Guarantd do Norte, municipio do Estado de Mato
Grosso. As autoras avaliaram a insercdo através de questionario aplicado a egressos do curso de
Administracdo da faculdade local.

Pimentel e Paula (2014) estudaram a insercdo profissional dos profissionais egressos do
curso de Bacharelado em Turismo da Universidade Federal de Juiz de Fora, em Minas Gerais,
avaliando por questionarios semiestruturados os ex-alunos de 2003 a 2010.

A érea farmacéutica tem numero expressivo de profissionais e de estudantes. Além do
interesse em encontrar postos de trabalho disponiveis, os estudantes e egressos buscam posi¢des
com boa remuneracao e condicdes de trabalho. No Brasil em 2014, 52% dos farmacéuticos tinham
renda de até 3.000,00 reais. Ainda existiam farmacéuticos recebendo salarios abaixo do piso
salarial da categoria, de forma que 7% tinham salarios de até 1.000,00 reais. A por¢do dos
farmacéuticos com salarios entre 3.000,00 e 5.000,00 reais era de 28%. Apenas 13% tinham
salarios maiores do que 5.000,00 reais (ICQT, 20143).

De acordo com a RAIS do Ministério do Trabalho e Emprego (MTE), que alimenta as
informacdes de vagas formais de emprego, no ano de 2014, a regido sudeste tinha 48.989 vagas
ocupadas para a familia de ocupacdo 2234, correspondente a farmacéuticos. De todas essas vagas
da regido sudeste, 11.184, estavam localizadas na regido metropolitana de S&o Paulo (MTE, n.d.).

A remuneracao dos 11.184 postos de trabalho da regido metropolitana de Sdo Paulo estava
dividida da seguinte maneira: 0,2% dos postos tinham salario equivalente a até 1 Salario Minimo
(SM), que no ano de 2014 era de R$ 724,00 (Portal Brasil, 2013). 0,8% estavam com remuneragdo
entre 1 e 2 SM, ou seja, até R$ 1448,00, 54% dos postos de trabalho tinham salario entre 2 a5 SM,
até R$ 3620,00 e 43% dos farmacéuticos em postos formais tinham salario superior a5 SM (MTE,
s/a).

Apesar de serem apresentados trabalhos que demonstram a importancia da inser¢do do
profissional farmacéutico, os futuros profissionais tém expectativas quanto ao seu reconhecimento
profissional. A pesquisa da situac@o deste nicho de mercado busca trazer informacdes para esses

profissionais recém-egressos e para os futuros profissionais graduandos dos cursos de farmacia.
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2.2 Crise Econémica Mundial e Contexto Brasileiro

A economia de diversos paises no mundo tem sido afetada nos altimos oito anos, por crises
econdmicas de grande magnitude e desdobramentos, desde a crise de 2008, tanto em paises em
desenvolvimento, com sua economia ja fragilizada, até nacGes de grandes poténcias mundiais, com
suas economias ja consolidadas (Brum, Bedim & Pedroso, 2012; Kahler, 2013).

A devastacdo causada pela crise ndo atinge a todos 0s paises necessariamente a0 mesmo
tempo e ndo necessariamente a mesma causa, mas a globalizacdo contribui para que o que atinge
um pais atinja os demais, e também quando outros paises se levantam, algum que esteja em pior
condicdo pode ser ajudado, mas os paises afetados, a seu momento tiveram, ou estdo tendo, 0s
resultados da crise (Brum, Bedim & Pedroso, 2012; Kahler, 2013; Giovanella, & Stegmiiller,
2014). A globalizacéao se torna um fator relevante nas crises no século 21, e autores trazem como
estratégia para combater as crises, uma governanca global (Brum, Bedim & Pedroso, 2012; Kahler,
2013).

A crise de 2008, que comecgou com a quebra do mercado hipotecario americano, depois se
expandiu para 0s bancos para 0s quais muitos paises europeus deviam. A partir dai a crise se
alastrou entre diversos paises (Fabrizzi, Sacchelli, Menghini, & Bernetti, 2015). Entre os impactos
que podem ser causados por situacdes de crise econdmica, estd o setor agricola, que estava diante
da instabilidade do mercado de matérias primas. Fabrizzi et al (2015) aborda de forma estratégica
0 cenario agricola italiano no contexto supracitado, com intuito de mitigar os impactos da crise.

A Europa teve forte impacto da crise de 2008, no entanto com maior pesar sobre a Espanha,
que ja apresentava sinais de colapso ainda no final de 2007, com importante contracdo da
economia. Em 2010, a taxa de desemprego alcancou 20%, com alta relevante, considerando quem
2006, antes de comecarem os desdobramentos da crise, a taxa de desemprego era de 8,5% (Gili,
Roca, Basu, McKee, & Stuckler, 2012).

As crises econdmicas despertam os interesses de estudos para avaliar 0 impacto que as
crises exercem na sociedade. Além dos aspectos econdémicos, as crises podem afetar a saude das
populacdes. Gili et al. (2012) apresentaram um estudo na Espanha avaliando se ha risco de aumento
das doencgas mentais, como decorréncia da crise, ja que o estado de crise aumenta a ansiedade,

depressdo, frustracdo, e podem eventualmente resultar em doengas mentais mais sérias.
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Outro estudo apresentou os efeitos da crise econémica como influéncia no aumento do
tabagismo nos Estados Unidos, durante a crise de 2008. Embora os autores ndo tenham achado
relevancia significativa para a mudanca do nimero de tabagistas (Gallus, Ghislandi & Muttarak,
2015).

Chang et al. (2013) estudaram os impactos causados pela crise de 2008 em suicidios
avaliando registros de casos de suicidio de acordo com a base de dados da Organiza¢do Mundial
da Saude, de 54 paises dos continentes europeu, americano, e africano. Os autores analisam a
tendéncia de aumento de suicidios no periodo de crise, e aponta que diversos estudos ja trazem
dados da elevacdo de disturbios como depressao e ansiedade, oriundos da crise, e da mesma forma,
a 0 estudo encontra elevacdo dos suicidios, assim como ja foi experimentado nas demais recessdes
que ja houve anteriormente.

Assim como o interesse em avaliar os impactos para a satde das populacdes envolvidas, o
mercado da saude também é alvo de estudos nos periodos de crise. Os paises da Europa como
Portugal, Italia, Grécia, Reino Unido e Espanha tinham uma politica de servicos de saude
universalista, assim como o Sistema Unico de Sadde (SUS) do Brasil. No entanto, com as pressdes
da crise, essa abordagem assistencial universalista vem sendo modificada como estratégia
protecionista, para manutencdo da existéncia do sistema de salde, como exemplo da Espanha,
modificado para um sistema no modelo de seguro social, com beneficiarios e segurados, passando
a valer algumas restricdes e mais critérios para prestacao de assisténcia a satde (Fortes, Carvalho
& Louvison, 2015; Giovanella & Stegmdiller, 2014).

Giovanella e Stegmuller (2014) abordam a reforma na salde de trés paises europeus com a
caracteristica de sistemas de salude universais, embora diferentes entre si, e submetidos a diferentes
pressdes financeiras na crise: Alemanha, Espanha e Reino Unido. Os autores questionam se seria
o fim da universalidade nesses paises. Entre os paises mencionados, a Espanha sofreu maiores
impactos com a crise. A Inglaterra também passou por reformas no sistema de saide. A Alemanha
reviu sua legislacdo, embora na pratica ndo ocorressem grandes mudancas.

Rivaz e P4ez (2015) avaliaram como a crise de 2008 teve impactos diferentes entre os paises
da América Latina, a respeito de como medidas de integracdo financeira global entre esses paises
pdde contribuir para mudangas no resultado do Produto Interno Bruto (PIB) de cada pais. O Chile

foi apontado como o pais mais capitalizado da América Latina, durante o periodo da
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crise, seguido pelo Brasil, segundo pais com o mercado mais capitalizado, embora tenha havido
reducdo do PIB, enquanto outros paises como Bolivia, Equador e Venezuela tiveram reducdo
importante da sua capitalizacéo.

Serrano e Summa (2015) abordaram a trajetéria da desaceleracdo do crescimento da
economia brasileira de 2011 até 2014, ano que precedeu o inicio da crise. Os autores apontaram
diversas razdes pelas quais o Brasil teve essa reducao de crescimento econémico, avaliando fatores
externos e internos que poderiam ser a causa da crise na magnitude encontrada. As mudancas nas
condi¢es financeiras externas foram apresentadas como uma das vertentes a serem avaliadas, uma
vez que houve alteracdo na demanda durante o periodo estudado pelos autores, até mesmo como
resultado da crise que acometia outras economias (Serrano & Summa, 2015).

A desaceleracdo do mercado internacional na crise de 2008 também foi sinalizada como
uma causa, por que gerou reduc¢do no movimento de exportacao do pais. Uma das causas analisadas
foi a flutuacdo do cdmbio entre ddlar e real, que alterou a capacidade de compra da moeda
brasileira. Os autores reportaram que a crise ndo tem como causas principais os fatores externos,
embora eles também contribuam para a crise no Brasil, as principais causas sao internas (Serrano
& Summa, 2015). As razdes internas que aparentam ter contribuido para a instalacao da crise no
pais se devem a mudanca de dire¢do da macropolitica econémica do Brasil, que ocasionou redu¢do
do consumo por parte das familias brasileiras, e a reducdo do crescimento do mercado interno,
como resultado das politicas econdmicas adotadas (Serrano & Summa, 2015).

O Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) realiza uma pesquisa trimestral de
indicadores especificos para tracar o perfil das populacGes que compde a forca de trabalho nas
regibes do Brasil. A Pesquisa Nacional por Amostras de domicilios (PNAD) continua, como €
conhecida, trabalha com a obtencéo das informag0es por amostragem, buscando avaliar a insergédo
da populacdo no mercado de trabalho e o perfil de educagéo da populagdo avaliada (IBGE, n.d.).

Em marco de 2016, o IBGE divulgou o relatorio de indicadores obtidos pela PNAD
continua referente ao periodo do quarto trimestre de 2015. A taxa de desocupacao, isto €, pessoas
que estdo na idade de trabalhar, fazem parte da forca de trabalho e ndo tém uma ocupacéo, cresceu
durante todo o ano de 2015. O quarto trimestre de 2014 apresentava 6,5% de taxa de desocupacéo,

enquanto no quarto trimestre de 2015 a taxa alcangou 9,0% (IBGE, 2016).
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Na regido sudeste, a taxa de desocupacdo € ainda maior, alcancando 9,6% no quarto
trimestre, ficando atrds apenas da regido Nordeste, que alcangou 10,8% no terceiro trimestre e
fechou o ano com 10,5% (IBGE, 2016).

2.3 Cenario Politico e Econdmico da Profissao Farmacéutica

2.3.1 Mercado Farmacéutico e a Crise Econdmica

O mercado farmacéutico também tem sido alvo de estudos durante o periodo de recesséo,
para garantir a permanéncia do setor. O mercado farmacéutico europeu, por exemplo, se insere nas
politicas nacionais de saude em alguns paises da Europa, como por exemplo, a Roménia. O
mercado farmacéutico romeno vinha de um periodo de otimismo e grande potencial para o setor.
No inicio de 2008 o impacto ainda ndo era muito relevante. No segundo semestre do ano, as
economias comprometidas dos paises comecaram a afetar as industrias farmacéuticas, ndo s6 da
Roménia, como também havendo mudancas de colocacdo de mercado das grandes industrias
farmacéuticas como Glaxo Smith Kline (GSK), La Roche e Sanofi-Aventis, entre outras (Purcarea,
Bolocan, & Paduraru, 2012).

Em 2009 houve decréscimo da previsao de venda das industrias farmacéuticas. As politicas
econdmicas impactaram nas decisfes das grandes industrias, que tiveram grandes mudancas de
corpo diretivo para atender as pressdes financeiras para resultados positivos diante do contexto
apresentado. Essas decisfes foram tomadas em grandes industrias farmacéuticas como GSK,
Abbott, Bayer, Ranbaxy, Pfizer, Eli Lilly, Astra Zeneca, Zentiva, entre outras (Purcarea, Bolocan,
& Paduraru, 2012).

Apesar do caminho das pressdes, o resultado do mercado farmacéutico foi favoravel no ano
seguinte, com crescimento. Para estabilizagdo do setor na Roménia foram adotadas medidas como
revisao nos precos dos medicamentos, com metodologia para estabelecer o valor maximo aceitavel
para preco dos medicamentos, também houve alteracdes nas politicas de financiamento para o setor
(Purcarea, Bolocan, & Paduraru, 2012).

Lorinczy (2013) apresenta os impactos da mesma crise sobre o mercado farmacéutico da
Republica Tcheca e da Hungria. O mercado farmacéutico tcheco contava com industrias fortes

como Zenitiva e Galena. A privatizagdo de companhias e a entrada de capital estrangeiro
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investidor abriu o mercado tcheco para outras inddstrias, no entanto as indudstrias tchecas néao
possuiam 0s mesmos recursos e tecnologia para competir com as inddstrias que adentraram o
mercado, e acabaram sendo compradas por grandes industrias.

O mercado farmacéutico tcheco se insere em uma politica de saide onde o seguro saude
tem participacao ativa nos custos de tratamentos. O pais regula os precos maximos de venda dos
medicamentos, e tem mercado favoravel para entrada de investidores estrangeiros. Para resistir as
pressBes da crise sobre a industria farmacéutica, houve reducédo de custos com o sistema de satde
e também a promocao de drogas genéricas (Lorinczy, 2013).

Para a indUstria farmacéutica, a crise serviu como impulso para mudancas de estratégia, e
maior associagdo com o governo, promovendo fortalecimento do setor na Republica Tcheca,
especialmente com o uso de medicamentos genéricos (Lorinczy, 2013).

O mercado hangaro tem forte atuacdo nas industrias quimicas e farmacéuticas, grandes
laboratdrios universitarios em associacao as indudstrias, o que tornou o pais atrativo para pesquisa
e desenvolvimento (P&D) das industrias. A Hungria foi fornecedor chave de produtos
farmacéuticos para a Unido Soviética (Lorinczy, 2013).

As politicas adotadas pela Hungria como reacéo a crise foram de controlar o volume, e ndo
0s precos dos suprimentos das industrias, o que poderia colocar em risco o setor de P&D. Diante
dessa decisdao houve crescimento do mercado de drogas genéricas, ao invés de drogas inovadoras.
A Hungria se apresenta como um berco de inovacdo para medicamentos, mas este setor esta
congelado, enquanto o mercado genérico esta mais favoravel (Lorinczy, 2013).

As reformas na assisténcia a salude da Hungria resultaram em aumento de taxas para
industrias farmacéuticas, com desaceleragdo do mercado de trabalho no setor, ocasionando perda
de profissionais, que buscam outras oportunidades (Lorinczy, 2013).

A Grécia foi um dos paises da Unido Europeia mais afetada pela crise originada da crise
sub-prime americana. As despesas per capita com o setor farmacéutico na Grécia praticamente
dobraram nos cinco anos anteriores a crise. A Grécia tinha um grande nimero de farmacias,
atendendo a 1200 habitantes por farmacia, enquanto a média de farméacias da Europa é de 3300
habitantes por farmécia (Vandoros & Stargardt, 2013).

O alto custo que o0 governo tinha com despesas em medicamentos mostrava algumas falhas
na gestdo do setor farmacéutico grego. N&o havia grande adesdo da utilizacdo dos medicamentos

genericos, que costumam reduzir gastos com medicamentos apds a quebra das
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patentes. Também foi relatada a ineficiéncia dos prescritores, em se atentar as possibilidades menos
onerosas com mesmo beneficio ao paciente, e as prescri¢des eram feitas sem atencdo aos fatores
financeiros, ja que qualquer droga prescrita seria reembolsada. Néo havia também uma lista que
elegesse quais seriam as opcdes de drogas de escolha para os prescritores (Vandoros & Stargardt,
2013).

Na grande crise fiscal e de débitos que atingiu a Grécia, o pais introduziu diversas medidas
de contencdo de custos. As principais foram: cortes nos precos, reintroducdo de uma lista de
medicamentos que poderiam ser reembolsaveis, mudancas nas margens de lucros para farmacias e
atacadistas do mercado farmacéutico, e propostas para medicamentos hospitalares priorizando
medicamentos genéricos. As medidas tomadas resultaram em reducéo das despesas com mercado
farmacéutico para o pais, em cerca de 20% em 2 anos (2009 a 2011) mas ainda assim as despesas
eram altas (Vandoros & Stargardt, 2013).

No Brasil, 0 uso de medicamentos genéricos veio como reforma da regulacéo farmacéutica
do pais, resultando em reducédo de custos de medicamentos para o usuario final, eliminando boa
parte dos custos de importacdo, e elimina o custo de P&D apds a expiracdo da patente, que o
fabricante de origem teve ao desenvolver seu medicamento e embutiu no custo do seu farmaco
(Fonseca, 2014).

No Brasil, 80% dos custos com medicamentos séo custeados pelo paciente. Nesse contexto,
a adocao de politicas que minimizam esses custos com a salde favorece 0 acesso a medicamentos
e melhores resultados na salude da populacdo do pais. O intuito das reformas regulatérias &,
geralmente, de favorecer uma fatia do mercado gque estava em desvantagem. A abertura para o uso
de medicamentos genéricos no Brasil em 1999 ampliou largamente 0 mercado farmacéutico
nacional, aumentando as possibilidades de emprego relacionado as industrias farmacéuticas e
fortalecendo a industria nacional (Fonseca, 2014; Santos & Ferreira, 2012).

A abertura para o mercado dos geneéricos nao foi tdo simples, apesar de muito atrativa para
0 pais. As industrias nacionais teriam que se adequar a altos padrdes de exigéncia para atender o
principio de bioequivaléncia, que rege a legislacdo de genéricos. A introducdo de genéricos
também demandou estruturacéo por parte da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA)
acerca da seguranca da utilizacdo desses medicamentos, através da implantacdo de servigos de

farmacovigilancia (Fonseca, 2014).
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Santos e Ferreira (2012) apresentam o mercado farmacéutico brasileiro como caracteristico
de oligopdlio, apesar de ter nimero razodvel de empresas, mas a maior parte do mercado esta na

méo de grandes companhias multinacionais das grandes industrias farmacéuticas.

2.3.2 Cenério Politico da Profissdo Farmacéutica no Brasil

Embora o mercado farmacéutico seja de grande importancia para a &rea da satde no Brasil,
€ um mercado dinamico e vulneravel, que esta frequentemente em discussdes acerca das reais
atribuicdes do farmacéutico.

Em 2002 foi proposto o projeto de Lei PLS 25/02 e o PLS 268/02, que corriam em paralelo
no Senado, e ficaram conhecidos como projeto de Lei do Ato médico, que apresentava diversas
atividades que envolvem diversos profissionais da satde, como atividades privativas aos médicos
(Santos, Pinto, Souza, Lima & Carneiro, 2014).

Houve resisténcia por parte dos profissionais de saude de todas as areas, uma vez que
causaria perda de campo de trabalho para esses profissionais, inclusive para o profissional
farmacéutico. Em 2005 foi apresentado um abaixo assinado com 500 mil assinaturas contra o
projeto de lei (Santos et al, 2014).

Durante todo o processo houve grande discussao entre os profissionais da satde, de um lado
o fortalecimento da classe médica, de outro o enfraquecimento dos demais profissionais da salde,
com argumentos de ambos os lados (Aciole, 2006; Guimardes & Rego, 2005). Em 2006 o PLS
25/02 foi rejeitado pelo Senado. O PLS 268/02 foi substituido e encaminhado para a Camara dos
Deputados como PL 7703/06 (Santos et al, 2014).

A discusséo continuou por alguns anos, e em 2014 foi proposto outro projeto de Lei, 0 PLS
350/14, conhecido como Novo Ato Médico. Em 01 de Agosto de 2016 a tramitacdo sobre esse
projeto foi encerrada, com maioria de votos negativos a alteracdo da Lei 12.842 de 2013 sobre as
atividades privativas de médicos (Projeto de Lei do Senado n° 350, de 2014).

Outra discussdo politica que mobilizou o mercado farmacéutico foi a Medida Provisoria
MP 653/14, que propunha a ndo obrigatoriedade da presenga de farmacéuticos como responsaveis
técnicos em estabelecimentos farmacéuticos de pequeno porte, podendo ser substituidos por
auxiliares ou praticos de farmacia. Houve grande discussao por parte da classe farmacéutica, devido

ao risco inerente em existir a prestacdo de um servigo farmacéutico por um profissional
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sem a devida formac&o e conhecimentos tedricos acerca das responsabilidades do farmacéutico, e
desta forma ndo é possivel garantir a atencdo farmacéutica, as orientacdes farmacéuticas e o
combate & automedicacdo, afetando diretamente os usuérios desse servi¢o. Além do risco a salde
da populacéo, a classe farmacéutica estaria em risco profissional, uma vez que o salario de um
auxiliar é inferior ao de um profissional com curso superior, estimulando a contratacdo de
auxiliares, em detrimento da profissdo farmacéutica (Aquino, Aradjo & Novaretti, 2015).

Em contraponto, no mesmo ano foi publicada a Lei n° 13.021 (2014), que define os
estabelecimentos farmacéuticos como estabelecimentos de salde, extrapolando o conceito de
farmacias como “lojas de medicamentos”, mas sim locais onde é possivel receber orientacdes,
adquirir medicamentos, e receber atendimento farmacéutico, oferecendo promogéo, protegéo e
recuperacdo da salde, como parte integrante do sistema de salde brasileiro. A Lei 13.021 aborda
caracteristicas do funcionamento da farmécia e das responsabilidades do farmacéutico, em
atendimento as normas e legislacdes vigentes dos érgdos sanitarios, sendo passivel de fiscalizacao
(Lei n° 13021, 2014). A publicacdo desta Lei traz um cenario mais favordvel ao profissional
farmacéutico, embora seja instavel, diante da frequéncia das discussdes com forca de lei que regem

as profissbes na area da saude.
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3 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

3.1 Delineamento da Pesquisa

O estudo proposto enquadra-se nas ciéncias sociais, por envolver assuntos como gestéo,
educacdo, economia, e mercado de trabalho. Neste caso serdo utilizadas metodologias especificas
para as ciéncias sociais, para o delineamento deste estudo (Marconi & Lakatos, 2003). Os métodos
de abordagem da investigacdo cientifica trazem procedimentos 16gicos que guiardo a pesquisa,
desenvolvidos ou originados das suas respectivas correntes filosoficas (Prodanov & Freitas, 2013).

A pesquisa pode ser classificada de diferentes maneiras. Quanto a sua natureza, pode ser
pesquisa basica ou pesquisa aplicada. Quanto aos seus objetivos, pode ser pesquisa exploratoria,
pesquisa descritiva, e pesquisa explicativa. Quanto aos procedimentos técnicos, ou estratégias de
pesquisa, como pesquisa bibliografica, pesquisa documental, pesquisa experimental, levantamento,
pesquisa de campo, estudo de caso, pesquisa acdo, entre outras. Quanto a forma de abordagem do
problema, se quantitativa ou qualitativa (Prodanov & Freitas, 2013; Martins & Theophilo, 2009).

E exploratoria quando o objetivo envolve buscar mais informagdes sobre determinado
assunto, e abre caminho para 0s outros tipos de pesquisa através de novos objetivos a serem
alcancados. A pesquisa exploratéria envolve levantamento bibliogréfico, entrevistas com pessoas
relacionadas ao problema de pesquisa, e analise de exemplos para compreensdo (Prodanov &
Freitas, 2013).

A pesquisa descritiva busca descrever caracteristicas relacionadas ao problema de pesquisa,
sem intervencdo, da parte do pesquisador, aos fatos. Envolve técnicas de pesquisa como
questionarios, entrevistas, testes e observacao sistémica. E frequente nas pesquisas que utilizam a
estratégia de levantamento (Prodanov & Freitas, 2013).

A pesquisa explicativa vai além de buscar identificar as relacGes entre as varidveis, mas

passa a buscar a natureza das relacfes. Geralmente de forma experimental, sdo manipuladas as
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variaveis, em busca da variavel independente para o problema de pesquisa (Prodanov & Freitas,
2013).

A Pesquisa quantitativa considera caracteristicas passiveis de quantificacdo, e deve ter seus
resultados tratados por recursos estatisticos. E utilizada principalmente nas pesquisas descritivas.
A pesquisa qualitativa considera relagdo entre 0 mundo e a subjetividade do sujeito de pesquisa.
N&o h& necessidade de tratamentos estatisticos para seus questionamentos (Prodanov & Freitas,
2013).

A clareza para a classificacdo adequada da pesquisa € necessaria para o delineamento da
pesquisa, determinando a natureza do estudo, o tipo de pesquisa por cada ponto de vista, como
abordagem, estratégia e técnica. Saccol (2009) apontou que os conhecimentos em ontologia se
afunilam para os conhecimentos epistemoldgicos, que por sua vez determinam os paradigmas de
pesquisa, também conhecidos como abordagens, os métodos ou estratégias de pesquisa, e as
técnicas de coletas de dados.

O presente estudo tem abordagem positivista, uma vez que se baseia na observacéo de fatos,
e buscou identificar e explicar relacdo de fendmenos (Martins & Theodphilo, 2009). A estratégia de
pesquisa desenvolvida nesse estudo foi a de levantamento, e de acordo com Martins e Thedphilo
(2009) esta estratégia de pesquisa € mais comumente utilizada para andlise de fatos e fendbmenos
que ocorrem naturalmente, com procedimento sistematico para coleta de dados. Os levantamentos
buscam mapear quatro areas fundamentais, através da infinidade de possiveis combinacdes de
perguntas para a pesquisa proposta: dados pessoais, dados sobre comportamento, dados sobre o
ambiente ou circunstancias, e dados sobre nivel de informacdes, opinifes e expectativas (Martins
& Theophilo, 2009).

A técnica de pesquisa utilizada para a coleta de dados junto aos estudantes do curso de
farmacia foi por meio de questionario estruturado. O uso de questionario corrobora com a estratégia
de pesquisa escolhida e com a proposta de analise descritivo-exploratdria da pesquisa. De acordo
com Saccol (2009), entre os principais paradigmas de pesquisa para area de administragdo estd o
positivismo, que utiliza principalmente as estratégias de experimentos e pesquisa-levantamento,
resultando em técnicas de coletas e anélises de dados por questionarios estruturados, amostragem
probabilistica ou testes estatisticos.

O tipo de pesquisa utilizado foi estudo descritivo-exploratorio, através de questionario

estruturado, a ser enviado por meio de endereco eletrénico (online) e também a serem
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distribuidos fisicamente aos participantes. Ainda sobre o levantamento, também conhecido como
Survey, Prodanov e Freitas (2013) ressaltam que os levantamentos séo feitos largamente utilizando
amostragem, resultante de procedimentos estatisticos para determinacdo da amostra significativa
de uma populacdo.

A escolha do uso de questionario estruturado é baseada na estrutura de pesquisas tipo
Survey, que se origina da necessidade de coletar opinides, percepcdes e avaliacdes das pessoas, de
modo geral, com preocupacdo em mapear caracteristicas demogréficas, sociais, opinides e atitudes
de grupos de pessoas (Baquero, 2009). O uso de pesquisa Survey traz confiabilidade dos resultados,
dependendo do rigor nas fases de coletas de dados. E importante deixar bem claro sobre quais
populacdes ou grupos de pessoas, 0s resultados encontrados se referem (Baquero, 2009).

Serapioni (2000) discutiu a unido de abordagens qualitativas e gquantitativas na mesma
pesquisa. Embora haja por parte dos pesquisadores mais favoraveis as abordagens quantitativas, o
questionamento da confiabilidade dos estudos apenas qualitativos, enquanto os pesquisadores mais
favoraveis as abordagens qualitativas discutam a validade dos estudos quantitativos, pois nao
analisam do ponto de vista do sujeito.

Gunther (2006) questionou a problematizacdo do meio académico envolvendo pesquisas
com abordagens qualitativas ou quantitativas. O autor apresentou delineamentos caracteristicos de
pesquisa qualitativa, questionando se esses métodos seriam realmente apenas qualitativos, ou se
seria possivel a utilizacdo de ambos os métodos qualitativo e quantitativo, beneficiando a pesquisa
com as vantagens de cada método.

Goulart, Mariz, Régis e Dourado (2005), apresentaram 0s principais paradigmas para
pesquisas nas ciéncias sociais, especialmente na area de administragcdo, onde o principal paradigma
que atende as metodologias para as ciéncias sociais é o positivismo, onde ha paradigmas especificos
qualitativos e quantitativos para pesquisas nesse nicho de conhecimento. Embora a pesquisa tenha
carater qualitativo, por tentar estabelecer interrelagdes entre os fatores observados, ndo ha interacéo
do pesquisador com o objeto de estudo, e a estratégia de Survey € classificada como método
quantitativo (Goulart , Mariz, Régis & Dourado, 2005). Diante do apresentado, o estudo apresenta
abordagem qualitativa e quantitativa por avaliar estatisticamente as opinies, expectativas e

percepcOes dos respondentes dos questionarios.
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A populacdo estudada neste trabalho contemplou farmacéuticos egressos a partir de 2013
e alunos graduandos do curso de farmacia de quatro Instituicdes de Ensino Superior (IES). Trata-
se de dois grupos considerados distintos, onde se considera que o grupo de graduandos (GG) possui
apenas a percepcdo da expectativa do mercado de trabalho, uma vez que eles ainda ndo tém
experiéncias especificas da atuacdo da profissdo de farmacéutico. Antes da aplicacdo dos
questionarios, o projeto foi encaminhado ao Comité de Etica da Universidade Nove de Julho
solicitando isencdo do termo de conhecimento livre e esclarecido, aprovado conforme apresentado
no Anexo A, com parecer consubstanciado de numero de registro 1.781.572. Para o grupo GG
(n=152), o questionario semiestruturado foi aplicado de acordo com o apéndice A, em material
impresso e de maneira presencial. O grupo GE (n=38), ou seja, farmacéuticos formados, foi
avaliado quanto as percepcOes das suas reais experiéncias no mercado de trabalho apds dois anos
da conclusdo do curso, que tém a visdo do potencial mercado de trabalho. Este os dados obtidos
deste grupo foi por meio de questionario semiestruturado (Apéndice B) e aplicado por meio de

formulario  Google Forms (link:

https://docs.google.com/forms/d/1364b91erY67vETKK8XcLZCAM_37zGjHV]Y6knlErczo/edit?t

s=57f9471c#responses). Para a coleta de dados dos grupos descritos foi utilizada amostra por

conveniéncia.

3.2 Procedimentos de Coleta dos Dados

A elaboracdo do questionario estruturado como instrumento para a coleta de dados na
pesquisa cientifica deve seguir alguns critérios e 0 questionario apresentar algumas caracteristicas
especificas. Geralmente deve ser aplicado sem a imposi¢cdo da presenca do pesquisador ao
respondente. As questdes utilizadas podem ser fechadas ou abertas (Martins & Thedphilo, 2009).

Questdes fechadas podem ser dicotbmicas — com duas respostas possiveis (por exemplo:
Sim/Nao), ou de mdltipla escolha — com varias alternativas, podendo ser apenas uma escolha por
questdo, ou mais de uma opgdo por questdo, dependendo do que se propde, a saber. Questdes
fechadas também podem utilizar outras técnicas como ordenar as opg¢des, ou atribuir notas as
opcOes, ou a utilizacdo de escalas sociais e de atitudes, como a escala Likert (Martins & Theophilo,
2009). As escalas tipo Likert permitem ao pesquisador, tratar de forma quantitativa a direcdo e

intensidade de determinada atitude ou comportamento da parte do respondente em uma


https://docs.google.com/forms/d/1364b9IerY67vFTKk8XcLZCAM_37zGjHVjY6knlErczo/edit?ts=57f9471c&amp;responses
https://docs.google.com/forms/d/1364b9IerY67vFTKk8XcLZCAM_37zGjHVjY6knlErczo/edit?ts=57f9471c&amp;responses
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mesma questdo. As escalas sdo utilizadas apresentando na questdo uma frase afirmativa, sem na
verdade utilizar perguntas, e é solicitado ao respondente que atribua uma reacdo aquela afirmacé&o.
Cada tipo de reacdo tem uma pontuacgdo, que da a caracteristica quantitativa (Martins & Thedphilo,
2009).

Podem ser utilizadas questes abertas, para que o respondente expresse livremente sua
resposta. As perguntas escolhidas para compor um questionario devem ser claras, abordar apenas
um aspecto por vez, ndo devem induzir respostas, e devem ser compostas com linguagem adequada
ao publico alvo respondente. E importante que ap6s a elaboracdo do questionario, ele seja
submetido a um pré-teste, para avaliar se o instrumento contempla as caracteristicas necessarias,
se as questdes estdo em uma ordem adequada, se as questdes estdo bem redigidas e em linguagem
acessivel aos respondentes, com o intuito de aprimorar a confiabilidade e validade do instrumento
para a pesquisa (Martins & Theodphilo, 2009).

A primeira secdo do questionario com roteiro semiestruturado avaliou as caracteristicas
sociais, académicas e demogréaficas dos respondentes, tais como sexo, faixa etaria e regidao onde
moram. A segunda secdo avaliou as caracteristicas dos postos de trabalho, questionando se os
respondentes trabalham na area ou ndo, bem como a faixa salarial. Para os egressos (GE) as
questdes da segunda secdo sdo ainda descritivas, pois sdo respondidas com a situacédo atual para
esses dados, enquanto para os graduandos (GG) a secdo traz questdes de expectativa dos
respondentes quanto a futura ocupacéo de postos de trabalho, uma vez que ndo sdo farmacéuticos.
A terceira secdo do questionario avaliou a percep¢do de ambos 0s grupos sobre o mercado de
trabalho farmacéutico, o arcaboucgo tedrico-académico do aluno ou egresso, e a performance
individual do respondente frente ao mercado em crise.

Bacha, Strehlau e Romano (2006) apresentaram diferentes usos e significados da palavra
percepcdo utilizados nas produgdes cientificas, e para este trabalho adotaremos que a percepcao é
a compreensao e a capacidade do individuo perceber os estimulos externos, de forma qualitativa e
subjetiva, envolvendo a personalidade e a historia pessoal do sujeito, as sensacdes, associagdes e
comparagoes.

Para este trabalho foram utilizadas apenas questdes fechadas, nas modalidades dicotémicas,
multipla escolha e escalas tipo Likert. As se¢des | e Il foram avaliadas através de questdes com
resposta em maltipla escolha. A secéo 11 foi avaliada através de escala Likert, concordando ou ndo

COM 0S Pressupostos Propostos.
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A elaboracdo das questdes que compde o instrumento de avaliagdo proposto no presente
trabalho foi baseada na pesquisa bibliogréafica em estudos com o mesmo objetivo, a despeito de
contemplarem areas de formacdo diferentes. As influéncias dos estudos pesquisados podem ser

observadas através do construto apresentado na Figura 2:

Autor Area de formagdo | Metodologia de coleta de Aspectos abordados
/ Populacéo dados
Barros & | Fisioterapia / | Entrevista semiestruturada | -Avalicgdo do mercado de
Oliveira, 2013 Alunos do dltimo trabalho
ano do curso -Desafios para 0s recém-
formados na insercéo
- Preparo para atuacdo
profissional
Bertinetti & | Administragéo / | Questionario com 10 | - Perfil
Loureiro, 2015 | Egressos 2011 a | questdes objetivas; | - Mudanca de cidade por razbes
2013 Distribui¢cdo de | profissionais

guestionarios:
pessoalmente, por fax e
por e-mail.

- Atuacdo na area de formacgéo

- Mudanca de cargo ou funcéo
apos a concluséo do curso

- Alteracdo salarial apdés a
concluséo do curso

- Satisfagdo com a colocagéo
profissional

- Curso atende as expectativas
do mercado

- Realizacéo profissional

- Ccurso proporcionou
expectativas profissionais
positivas
- Egressos trabalham com o que
gostam.
Maciente et al, | Engenharias, Levantamento conceito | - Vinculos de trabalho formais
2015 Medicina e | ENADE e colocagdo | para recém-formados
Licenciaturas / | profissional no RAIS
Concluintes
inscritos nas
edicdes de 2010 e
2011 do ENADE
Pimentel & | Turismo / Egressos | Questiondrio  misto - Dados s6cio-demograficos
Paula, 2014 entre 2003 e 2010 questbes fechadas e | - Atuagdo na érea de formacéo
abertas - Utilizagdo de conhecimentos
do curso no mercado de trabalho
- Satisfacéo com seu
posicionamento no mercado
- Oferta de vagas para a
formacéo
-Conhecimento do mercado de
trabalho sobre a profisséo
- Aquisicdo de habilidades
durante o periodo de estudos
Castellanos, Estudantes de | Questionario - Caracteristicas Sécio-
Fagundes, graduacdo em salide | semiestruturado demograficas
Nunes, Gil, | coletiva / 1° - Opcéo pelo curso

Pinto, Belisario,

semestre 2010

- Expectativas em relacdo ao
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Viana, Correa Ccurso
& Aguiar, 2013 -Expectativas em relacéo ao
exercicio profissional

Figura 2. Construto de pressupostos para a elaboracdo dos questionarios.
Nota. Fonte: Elaborada pela autora.

O construto apresentado na Figura 2 dispde quais aspectos foram abordados por estudos
semelhantes, de forma que nortearam a selecdo das perguntas que compdem 0s questionarios. Para
a elaboracdo das perguntas levou-se em conta o objetivo geral do presente trabalho e também os
objetivos especificos que devem ser alcangcados por este instrumento de analise. O questionario foi
aplicado ap6s parecer favoravel do Comité de Etica em Pesquisa, sob o nimero de parecer
1.781.572, registrado na Plataforma Brasil, em acordo com a Resolugdo n° 466 do Conselho
Nacional de Saude (2012).

Os questionarios para os egressos foram aplicados por formulario eletrénico disponivel na
base online do Google Drive a ser acessado atraves de link enviado por e-mail. Os questionarios

para os alunos graduandos foram distribuidos em versao impressa.

3.3 Procedimentos de Analise de Dados

O questionario aplicado para os egressos foi realizado via link Google Drive no formato
Google Forms e, automaticamente, as respostas sdo tabuladas em planilha formato Google Docs,
e que gera também gréaficos com as estatisticas descritivas de frequéncia (%).

Para andlise dos resultados obtidos dos questionarios do grupo GG, os dados foram tratados
estatisticamente apds serem tabulados, utilizando programa computacional IBM SPSS (Statistical
Package for the Social Sciences), Versdo 20.0.0, para obtencéo de dados de estatistica descritiva,

gue auxiliam no desenho do perfil dos respondentes.

34  Limitagdes do Método

Uma das limita¢des do presente trabalho é a utilizacao de apenas quatro IES da regido de Sao
Paulo e Grande Séo Paulo, onde existem mais universidades, de forma que os resultados nao
representam a totalidade da percepcédo de alunos que cursam a graduagdo em farmécia, além da néo
inclusdo de IES publicas. A limitagdo quanto & pesquisa com o GE foi a adeséo online dos
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respondentes, sendo necessario o envio do link varias vezes, inclusive por meio de redes sociais.
Um fator de comprometimento da adesdo do publico alvo era a necessidade do respondente possuir
uma conta Google para login e efetivar a pesquisa. Outro fator limitante pode ter sido a
obrigatoriedade em preencher todas as perguntas, sem as quais, ndo seria possivel enviar a resposta.
Outra limitacdo se da devido a coleta de dados por amostra por conveniéncia, sem o céalculo

amostral estatistico.
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4 RESULTADOS DA PESQUISA

Como se trata de dois questionarios para grupos distintos, apresentaremos separadamente
os resultados. Os questionarios online foram enviados para 100 profissionais farmacéuticos, mas
so foram obtidas respostas de 38 respondentes (n=38). Os formul&rios de resposta ndo permitiam
a finalizacdo e envio da pesquisa se cada item nédo fosse respondido em todas as questdes. Portanto,
todas as perguntas foram completamente respondidas.

Para a aplicacao dos questionarios em versdo impressa (GG) foram convidados 200 alunos
e obtidas 155 adesdes voluntarias. O questionario continha 7 questes de maultipla escolha e 11
questdes em escala Likert, impressas frente e verso (Apéndice A). Foi considerada como critério
de exclusdo, a eliminacéo de formularios com nenhuma das questdes da escala Likert respondidas.
Trés questionarios apresentaram o verso nao respondido (escala Likert), e devido a isso, foram
excluidos. Como critério de anulacdo, ndo foram consideradas as questdes assinaladas em mais de
uma alternativa do score, o que nao refletiria a primeira escolha do respondente, ou seja, questdes
da escala Likert que foram respondidas duplamente foram anuladas e consideradas como néo
respondidas. A Unica excecdo foi dada para a questdo 6 (aceito mais de uma resposta), por entender
que o graduando pode almejar mais de uma area de atuacdo. Para as analises finais, foram

considerados 152 questionarios do GG.

4.1 RESULTADOS

4.1.1 Grupo de Egressos (GE)

4.1.1.1 Perfil dos Respondentes Egressos

Em relacdo ao perfil dos respondentes (n=38), quanto a idade 39,5 % pertencem a faixa
etaria compreendida entre 26 a 30 anos, seguida da faixa entre 20 a 25 anos (26,3%). A Figura 3

apresenta a faixa etéria de todos os respondentes.
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|[dade

@® 20- 25 anos
® 26-30 anos
® > 41 anos

@® 31-35anos
® 36-40 anos

Figura 3. Representacéo da faixa etéria dos respondentes da pesquisa.
Fonte: Elaborada pela autora

A Figura 4 apresenta a predominancia do sexo feminino (81,6%) em relagdo aos
respondentes do sexo masculino (18,4%), indicando a presencga cada vez maior das mulheres na

area da salde.

Sexo

Masculino

Feminino

Figura 4. Representacédo de homens e mulheres respondentes da pesquisa.
Fonte: Elaborada pela autora
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Quanto ao ano de formacéo, 31,6% dos respondentes formaram-se em 2013 e 26,3% no ano
de 2014, seguido de 23,7% em 2015 (Figura 5). Vale ressaltar que a pesquisa foi concluida no
segundo semestre de 2016, o que justifica 0 numero menor de egressos participantes em 2016
(18,4%).

Ano de Formacéao

® 2016
® 2015
® 2014
@ 2013

Figura 5. Representacdo do ano de conclusao de curso dos egressos.
Fonte: Elaborada pela autora

As Instituicbes de Ensino Superior (IES) dos egressos correspondeu a 18 (dentre
universidades e faculdades), sendo 9 respondentes da Universidade Nove de Julho (Uninove) e 8
egressos da Universidade Presbiteriana Mackenzie. Dos formados na Unicastelo, 4 aderiram a
pesquisa e 2 da UNESP e UNIP, respectivamente. As demais universidades (UNIOPAR,
Universidade de Mogi das Cruzes, UNIVALI, UNIFENAS, UNIFAN, UnG, UNA, UFBA, UBC,
FAM Americana, UNICSUL, Anhembi Morumbi e Anhanguera) foram representadas com um
participante de cada IES (Figura 6).
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UNOPAR
UNIVERSIDADE MOGI DAS CRUZES
UNIVALI
UNIFENAS
UNIFAN
UNG
UNA
UFBA
UBC
UNESP
unie (@
UNINOVE
UNICASTELO
MACKENZIE

FAM AMERICANA
CRUZEIRO DOSUL
ANHEMB! MORUMBI
ANHANGUERA

Figura 6. Representacéo das Institui¢des de Ensino Superior dos egressos.
Fonte: Elaborada pela autora

Em relagdo a residéncia, 21,1% residem na Zona Oeste de Sdo Paulo, bem como os que
residem fora de Sdo Paulo e da grande S&o Paulo (21,1%). Dos respondentes que residem na Zona
Leste, a frequéncia foi de 18,4%, sendo 13,2% na Zona Sul e regido de Guarulhos e apenas 2,6%
residem no Centro da cidade de Sdo Paulo (Figura 7). Dos que residem no ABC (5,3%) e

Carapicuiba, Osasco, Itapevi, Barueri, e regido, a moradia correspondeu também a 5,3%.

Onde reside na Grande S50 Paulo ?

@ Osasco,
Carapicuiba,
ltapevi, Barueri ..

@ Guarulhos, Aruja,

Mogi das Cruzes e
@ Centro

@ ZonalLeste

@ ABC = regido

® Zona Oeste

@ Forade S3o Paulo
& Grande Sado Pa...

@ Zona Sul

Figura 7. Representacdo das zonas de residéncia dos egressos.

Fonte: Elaborada pela autora
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Na Figura 8 é possivel observar que nenhum dos respondentes reside na Zona Norte, na
regido de Mairipord, Cajamar, Franco da Rocha e regido, e também na regido de Tabodo da Serra,

Embu das Artes, Cotia, Itapecerica da Serra e regiéo.

Onde reside na Grande Séo Paulo 7
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Figura 8. Representacéo da localizacgéo de residéncia dos egressos.
Fonte: Elaborada pela autora.

Quanto ao aprimoramento profissional, 26,3% afirmaram possuir uma especializacéo (latu
sensu), 71,1% n&o possui pos-graduacéo e 2,6% afirmou possuir pos-graduagéo stricto sensu, como

forma de especializacdo na area (Figura 9).

Possul especializacédo?

® Sim,
especializacdo lato
sensu

@ Nao

@ Sim,
especializacao
strictu sensu (
Mestrado/
Doutorado)

Figura 9. Especializacdo dos egressos.
Fonte: Elaborada pela autora.
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Quanto ao registro junto ao Conselho Regional de Farméacia (CRF), 71,1% afirmaram

possuir o CRF ativo, enquanto que 28,9% ndo possuiam o registro ativo (Figura 10).

® sim
® Nio

Figura 10. CRF ativo e ndo ativo dos egressos.
Fonte: Elaborada pela autora.

Quanto a insercdo no mercado de trabalho, 84,2% esté inserido na cidade de S&o Paulo,

com vinculos formais de emprego, sendo 15,8% sem emprego formal (Figura 11).

MNEo

Figura 11. Representagéo da inser¢do dos egressos no mercado de trabalho.
Fonte: Elaborada pela autora.
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4.1.1.2 Postos de trabalho ocupados

Em relacéo as areas de atuacdo do profissional de farmacia, vale ressaltar que 23,7% néo
atuam como farmacéuticos e nenhum farmacéutico apontou a &rea de analises clinicas como campo
de trabalho (0%). A atuagdo em drogarias ainda é dominante entre 0s egressos (34,2%) e as areas
de farméacia de manipulacdo, industria farmacéutica, farmacia hospitalar, representam 7,9%,

respectivamente (Figura 12).

@ Industria
Farmacéutica

@ Distribuidoral
Logistica

@ Drogaria

@ Farmacia
Hospitalar

@ Farmacia Clinica

® Nao

@ Pesquisa Clinica

@ Industria
Alimenticia

@ Farmacia de Ma...

Figura 12. Representac¢do area de atuacao dos egressos no mercado de trabalho.

Fonte: Elaborada pela autora.

As areas de farmacia clinica, pesquisa clinica, distribuidora e logistica apresentaram 5,3%
da insercdo dos profissionais respondentes, respectivamente. Enquanto que apenas 2,6% atuam na
industria alimenticia (Figura 13).

Pesquisa Clinica

l;‘ddstrta Farmacéutica

Di;:;ibuidota:'Logistica &ogaﬁa

;rs:iﬁstr;a aAlmenticia

N3o

e Farmacia de Manipulagao (alopatica/homeopatica)
Farmacia Clim;;a:

Farmacia Hospitalar

Figura 13. Representac¢do detalhada da area de atuagéo dos egressos no mercado de trabalho.
Fonte: Elaborada pela autora.
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Em relacdo ao local de trabalho 21,1% atuam fora de S&o Paulo e da Grande S&o Paulo,
Zona Sul e na Zona Leste (respectivamente). A parcela que trabalha na regido de Guarulhos, Aruja
e Mogi das Cruzes, correspondeu a 13,21%. O Centro correspondeu a 5,3% dos postos de trabalho,
enquanto que a regido do ABC e Osasco, corresponderam a 2,6% e 5,3%, respectivamente (Figura
14).

ABC e regido

Zona Oeste
26% 10.5%
Fora de S&o Paulo e Grande Sao Paulo.
211%

Zona Sul
21,14

Centro

Guarulhos, Aruja, Mogi das Cruzes e regido.
Zona Leste

13.2%
Osasco, Carapicuiba, Itapevi, Barueri e regido.

Figura 14. Representa¢do detalhada do local de trabalho.
Fonte: Elaborada pela autora.

Quanto a faixa salarial, 39,5% recebem na faixa entre R$ 2501,00 a R$ 3500,00. Dos
respondentes, 21,1% recebem acima de R$ 3501,00 e 21,1% recebem salarios entre R$ 1501,00 a
2500,00 (Figura 15). Apenas 5,3% recebem salarios entre R$ 1000,00 e R$ 1500,00 e acima de
R$ 5.500,00.

® R$1000,00aR$%
1500.00

@ Maior que R§
5500,00

@ R$ 4501,00aR$
5500,00

@ R52501,00aR§
3500,00

® R$1501,00aR%
2500,00

® R 3501003 RS
4500,00

Figura 15. Representacao da faixa salarial.
Fonte: Elaborada pela autora.
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A mudanca de emprego desde a formatura correspondeu a 28,9% dos egressos em dois anos
de formados, pelo menos uma vez e, 15,8% mais de uma vez. Dos respondentes, 55,3% nao
trocaram de emprego, desde a conclusao do curso (Figura 16).

@ Sim, 1vez
@ Sim, mais de 1 vez
@ Nao

Figura 16. Representa¢do da mudanca de emprego.
Fonte: Elaborada pela autora.

Quanto a ascensdo na carreira, 23,7% afirmaram ter sido promovido e 2,6% mais de uma

vez. Porém 73,7% nunca tiveram uma promocdao (Figura 17).

® Sim, 1vez
@ Sim, mais de 1 vez
@ Nao

Figura 17. Representacdo da ndo promocao (a) e da ascenséao profissional (b).
Fonte: Elaborada pela autora.
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4.1.1.3 Avaliacdo sobre 0 mercado de trabalho

Para cada pergunta sobre o mercado de trabalho, os respondentes assinalaram uma das op¢oes
numéricas no campo denominado de Score. As respostas estdo apresentadas em forma de escala

Likert, onde cada nota recebe um peso por resposta, a saber:

5 = Concordo plenamente
4 = Concordo em parte

3 = Indiferente

2 = Discordo em parte

1 = Discordo plenamente

Em relacdo a inser¢cdo no mercado de trabalho, 39,5% acreditam plenamente e 21,1%
acreditam em parte que € feita de maneira rapida, sendo que 15,8% discordam totalmente e 18,4%
discordam em parte (Figura 18).

®5
®4
@3
@2
@1

Figural8. Representacdo da velocidade de inserc¢éo na carreira.
Fonte: Elaborada pela autora.
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A percepcdo sobre o piso salarial do farmacéutico em regime de CLT (de R$ 2.350,00

para 0 ano de 2016) é a de que 65,8% discorda do valor estipulado para 40 horas (Figura 19).

@5
®4
®3
®2
@1

3
1(2,6%)

Figura 19. Representa¢do da opinido sobre o piso salarial.
Fonte: Elaborada pela autora.

Foi possivel observar que ndo houve apontamento na escala 5, sendo a escala 4 (concordo

em parte) considerada por 5,3% dos respondentes (Figura 20).

2 (5,3%)

Figura 20. Representacdo da opinido sobre o piso salarial na escala 4.
Fonte: Elaborada pela autora.
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O salério para funcdo atual dos egressos ndo é aceitavel para 36,8% dos respondentes,
enquanto que para uma pequena parcela (7,9%) estdo em pleno acordo de que o salério é apropriado

para sua atual funcéo (Figura 21).

®5
@4
@3
®?2
@1

3
3(7.9%)

Figura 21. Representacdo da opinido sobre o salario na atual fungéo.
Fonte: Elaborada pela autora.

Sobre a percepcao da base tedrica oferecida na graduacéo para inser¢cdo no mercado de
trabalho, 28,9% discordam em parte de que foi suficiente, sendo que 23,7% concordam em parte
que foi suficiente. Para 18,4% dos egressos, o aprendizado tedrico ndo foi suficiente para a insercéo
do mercado de trabalho e 15,8% opinaram por acreditar que a base tedrica na graduacdo foi

suficiente (Figura 22).

®5
@4
®3
@2
@

Figura 22. Representagdo sobre a percepcao da base tedrica oferecida na graduacao.
Fonte: Elaborada pela autora.
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Em relacdo a base pratica oferecida pelo curso de graduacdo, os dados demonstram que
28,9% concordam em parte que foi suficiente para atuacdo no mercado, enquanto que 23,7%
discordam em parte sobre a afirmativa. Uma pequena parcela (13,2%) ndo concorda que a base

pratica foi suficiente para atuar no mercado (Figura 23).

®5
@4
@3
@2
@1

Figura 23. Representagdo sobre a percepcao da base prética oferecida na graduacao.
Fonte: Elaborada pela autora.

Para 36,8% dos respondentes ndo foi necessario realizar uma especializacdo para ocupar
postos de trabalho, mas para 26,3% foi necessario uma especializagdo para atuar no cargo (Figura

24). Discordaram em parte (2) 5,3% dos entrevistados.

®5
®4
®3
@2
®1

Figura 24. Representacdo sobre a necessidade de especializacéo.
Fonte: Elaborada pela autora.
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Sobre a atuacdo em drogarias e farméacias de manipulagéo, 28,9% concordam em parte ser
favoravel, e igualmente (28,9%) se manifestou indiferente. Dos que discordam em parte, 23,7%
representaram essa opinido, enquanto que 13,2% concordam plenamente com a afirmativa (Figura
25).

®5

®4
1

@3
2 (5,3%) 9>

@1

Figura 25. Percepcéo sobre o mercado de trabalho em drogarias e farmacias de manipulagéo.
Fonte: Elaborada pela autora.

A percepcéo da atuacdo em farmécias hospitalares representou 34,2% discordaram em parte
e 31,6% demonstrou indiferenca. Dos que discordam totalmente, 21,1% representaram essa
opinido, enquanto que 13,2% concordam em parte com a afirmativa (Figura 26).

®5
®4
®3
| Wi
TN

Figura 26. Percepc¢ao sobre o mercado em farmacias hospitalares.
Fonte: Elaborada pela autora
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Sobre a atuacdo na inddstria farmacéutica, 31,6% responderam como indiferenca e 28,9%
discordaram totalmente, sendo 18,4% discordantes em parte, enquanto que 13,2% concordam em

parte com a afirmativa e apenas 7,9% acha a area como um campo favoravel (Figura 27).

®5
®4
@3
@®?2
@1

Figura 27. Percepgdo sobre o mercado em industria farmacéutica.

Fonte: Elaborada pela autora

A percepcao da atuacdo em pesquisa representou 28,9% que discordam totalmente e 31,6%
foram indiferentes sobre essa afirmativa. Discordam em parte 26,3%, enquanto que 10,5%

concordam em parte com a afirmativa (Figura 28).

®5
@4
@3
®?2
@

Figura 28. Percep¢ao sobre o0 mercado na pesquisa.
Fonte: Elaborada pela autora
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Em relacdo a crise politica e econdmica, 28,9% concordam em parte que afetou na insercao
do mercado de trabalho, enquanto que 26,3% concordaram plenamente que a crise afetou sim a
disponibilidade dos postos de trabalho, na area farmacéutica. Os que discordam totalmente foram

10,5% e foram indiferentes sobre essa afirmativa 15,8%. Discordam em parte 18,4% (Figura 29).

Figura 29. Percepcdo sobre a crise politica e econdmica sobre o mercado farmacéutico.

®>5
®4
@3
@2
@1

Fonte: Elaborada pela autora



4.1.2 Grupo de Graduandos (GG)

4.1.2.1 Perfil dos Respondentes Graduandos

O perfil dos respondentes graduandos do curso de farmécia quanto ao sexo, mantém o

mesmo padrdo encontrado nos respondentes egressos, onde a maioria é do sexo feminino (71,7%)

e apenas 28,3% do sexo masculino (Figura 30 e 31).

Frequency | Percent Valid Percent | Cumulative
Percent
Feminino 109 71,7 71,7 71,7
Valid Masculino |43 28,3 28,3 100,0
Total 152 100,0 100,0

Figura 30. Sexo dos respondentes.

Fonte: Elaborada pela autora

Sexo

Figura 31. Representagédo do sexo dos respondentes.

Fonte: Elaborada pela autora

Quanto a faixa etaria dos respondentes, cerca de 70% tem 30 anos ou menos, onde 40,1%
dos alunos tém entre 20 e 25 anos, 29,6% entre 26 e 30 anos. Os respondentes na faixa de 31 a 35
anos de idade correspondem a 14,5 %, os de 36 a 40 anos representam 11,2% e acima de 41, a

parcela de 4,6% (Figura 32 e 33).

Saxo
WFraminino
EMasculino




Frequency | Percent Valid Percent | Cumulative
Percent
20 - 25 anos 61 40,1 40,1 40,1
26 -30anos |45 29,6 29,6 69,7
valid 31 - 35 anos 22 14,5 14,5 84,2
36 - 40 anos 17 11,2 11,2 95,4
> 41 anos 7 4,6 4,6 100,0
Total 152 100,0 100,0

Figura 32. Faixa etaria dos respondentes.

Fonte: Elaborada pela autora

Idade

Figura 33. Representacéo da faixa etaria dos respondentes.

Fonte: Elaborada pela autora

M 20- 25 anos
W26 - 20 anos
E31-25anos
M6 - 40 anos
[J> 41 anos
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Entre os 152 respondentes dois deixaram de responder qual o provavel ano de concluséo de

curso. A maioria (56,6%) concluird o curso de farmécia em 2017, e 40,1% dos graduandos

concluirdo o curso ainda neste ano de 2016. Mesmo os respondentes sendo todos de turmas de

ultimos anos, 2% sinalizaram que a provavel conclusdo sera em 2018. 1,3% ndo respondeu o

provavel ano de formacdo. (Figura 34).

Frequency | Percent Valid Percent | Cumulative
Percent
2016 61 40,1 40,7 40,7
) 2017 86 56,6 57,3 98,0
Valid o018 |3 2,0 2,0 100,0
Total 150 98,7 100,0
Missing System 2 1,3
Total 152 100,0
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Figura 34. Provavel ano de concluséo de curso dos respondentes.
Fonte: Elaborada pela autora

A quarta questdo identifica as universidades dos respondentes. Quatro universidades
permitiram a coleta dos dados com seus alunos. A saber, 45,4 % da UNINOVE; 33,6% da UNG;
12,5% da UNICASTELO e 7,9% do Mackenzie. Um dos respondentes deixou o campo em branco
(Figura 35).

Frequency Percent | Valid Percent Cumulative Percent
UNINOVE 69 45,4 45,7 45,7
UNICASTELO |19 12,5 12,6 58,3
Valid Mackenzie 12 79 7,9 66,2
UNG 51 33,6 33,8 100,0
Total 151 99,3 100,0
Missing ~ System 1 7
Total 152 100,0

Figura 35. Universidade dos respondentes.
Fonte: Elaborada pela autora

Quanto a regido de residéncia dos alunos, a maioria (28,9%) mora em Guarulhos, Aruja,
Mogi das Cruzes e regido, seguido por 22,4% dos alunos, que residem na Zona Leste da capital
paulista. Na Zona Sul reside 11,8% e, tanto a Zona Oeste como a Zona Norte abrigam 11,2% dos
alunos. A regido do ABC contempla 7,9%, enquanto o centro da cidade 3,9%. Fora da grande Séo
Paulo esta uma parcela de 1,3% dos respondentes. As outras trés regides apresentaram apenas 0,7%
dos respondentes em cada, a saber, Mairipord, Cajamar, Franco da Rocha e regido, Osasco,
Carapicuiba, Itapevi, Barueri e regido, Tabodo da Serra, Embu das Artes, Cotia, Itapecerica da
Serra e regido (Figura 36).

Frequency | Percent Valid Percent | Cumulative
Percent

Centro 6 3,9 3,9 3,9

Zona Sul 18 11,8 11,8 15,8

Zona Oeste 17 11,2 11,2 27,0

Zona Norte 17 11,2 11,2 38,2

Zona Leste 34 22,4 22,4 60,5
valid ABC e Regido 11 7,2 7,2 67,8

Guarulhos, A_I’l.lja, Mogi das 4 28.9 28.9 96.7

Cruzes e Regido

Mairipord, Cajamar, Franco

da Ro?:ha e Rngiéo 1 7 7 9.4

Osasco, Carapicuiba,

Itapevi, Barueri e regi&o 1 7 7 98,0



Tabodo da Serra, Embu das
Artes, Cotia, Itapecerica da
Serra e regido

Fora de Sdo Paulo e Grande
Sé&o Paulo

Total

2
152

1,3
100,0

1,3
100,0

98,7

100,0

Figura 36. Regides de residéncia dos respondentes.

Fonte: Elaborada pela autora

4.1.2.2 Postos de trabalho desejados
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Quanto as areas farmacéuticas em que os graduandos gostariam de atuar, ao concluir o

curso, a somatdria de todas as respostas obtidas foi de 244, devido a possibilidade de escolha de

mais de uma alternativa. Considerando cada uma separadamente, a area de maior atracdo dos

futuros farmacéuticos é a industria farmacéutica (37,5%), seguida da farmacia hospitalar (33,6%),

da farmécia clinica com 17,1%, drogaria com apenas 12,5%, diferentemente do que foi visto nos

egressos. Os respondentes também desejam atuar em outras areas, além das demais citadas, em

menor propor¢do (11,8%). Como escolha ainda foram opc¢des a area de farméacia de manipulagdo

10,5%, inddstria alimenticia 9,9%, distribuidora e logistica 8,6%, andlises clinicas 7,9% e pesquisa

clinica (Figura 37).

%

Drogaria 19
Farmécia de Manipulagdo | 16

IndUstria Farmacéutica 57

Industria Alimenticia 15
Anélises Clinicas 12
Farmacia Hospitalar 51
Farmécia Clinica 26
Pesquisa Clinica 8

Distribuidora e Logistica |13
Outra 18

12,5%
10,5%

37,5%
9,9%
7,9%
33,6%
17,1%
5,3%
8,6%
11,8%

Figura 37. Areas de atuacdo aspiradas pelos respondentes.

Fonte: Elaborada pela autora
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Quanto a expectativa dos graduandos sobre a faixa salarial para o primeiro emprego apos a
conclusédo do curso, a maioria (44,1%) espera que receberd entre R$ 2501,00 e R$ 3500,00; 27,6%
dos respondentes entre R$ 3501,00 e R$ 4500,00. A parcela dos respondentes que espera receber
entre R$ 4501,00 e R$ 5500,00 é de 11,8%. Os que esperam salario maior que R$ 5500,00
representam 7,2%. Em relagdo ao valores inferiores de salério, 7,9% esperam receber entre R$
1501,00 a R$ 2500,00 e, existem graduandos esperando receber entre R$ 1000,00 e R$ 1500,00
(1,3%), que caracteriza salario menor que o piso salarial da categoria farmacéutica (Figura 38).

Frequency | Percent Valid Percent | Cumulative
Percent
R$ 1000,00 a R$1500,00 2 1,3 1,3 1,3
R$ 1501,00 a R$2500,00 12 7,9 7,9 9,2
R$ 2501,00 a R$ 3500,00 67 44,1 44,1 53,3
Valid R$3501,00 a R$ 4500,00 42 27,6 27,6 80,9
R$ 4501,00 a R$ 5500,00 18 11,8 11,8 92,8
Maior que R$ 5500,00 11 7,2 7,2 100,0
Total 152 100,0 100,0

Figura 38. Expectativa de faixas salariais para o primeiro emprego dos respondentes como farmacéuticos.
Fonte: Elaborada pela autora

4.1.2.3 Avaliacdo do GG Sobre o Mercado de Trabalho

A avaliacdo pela escala Likert sobre a percepgdo do mercado de trabalho e a preparacao dos
graduandos para atuacdo profissional.

A primeira questdo avalia a expectativa de velocidade de inser¢do no mercado farmacéutico
em até 6 meses. Dos respondentes 41,4% concordaram em parte, 37,5% concordam plenamente.
Cerca de 20% dos respondentes séo indiferentes a afirmativa (7,9%) e, discordam em parte 9,2%

ou discordam plenamente 3,3%. Nao responderam a questdo representou 0,7% (Figura 39).



Frequency | Percent Valid Percent | Cumulative
Percent

Discordo plenamente 5 3,3 3,3 3,3
Discordo em parte 14 9,2 9,3 12,6

valid Indiferente 12 7,9 7,9 20,5
Concordo em parte 63 41,4 41,7 62,3
Concordo plenamente 57 37,5 37,7 100,0
Total 151 99,3 100,0

Missing  System 1 7

Total 152 100,0

Figura 39. Expectativa de velocidade de inser¢do no mercado de trabalho farmacéutico.

Fonte: Elaborada pela autora
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Quanto a remuneracdo estabelecida pelo piso salarial para 40 horas de trabalho (R$

2.350,00 em regime CLT), 62,5% discordam totalmente da afirmativa e 21,7% discordam em parte,

sendo que 8,6% dos respondentes concordam em parte, enquanto 4,6% sdo indiferentes a

afirmativa. Concordam totalmente 2,6% (Figura 40).

Frequency | Percent Valid Percent | Cumulative
Percent

Discordo plenamente 95 62,5 62,5 62,5
Discordo em parte 33 21,7 21,7 84,2
Indiferente 7 4,6 4,6 88,8

vald Concordo em parte 13 8,6 8,6 97,4
Concordo plenamente 4 2,6 2,6 100,0
Total 152 100,0 100,0

Figura 40. Remuneracao do farmacéutico pelo piso salarial.

Fonte: Elaborada pela autora

Quanto ao preparo do graduando para atuar no mercado de trabalho, 52% dos respondentes

concordam em parte que estdo preparados. Apenas 28,3% concordam plenamente que se sentem

preparados. Indiferentes a afirmativa 7,2%, enquanto 9,9% discordam em parte e 1,3% discordam

totalmente, além de 1,3% que também néo responderam a questéo (Figura 41).

Frequency

Percent

Valid Percent

Cumulative
Percent




Valid

Missing
Total

Discordo plenamente
Discordo em parte
Indiferente

Concordo em parte
Concordo plenamente

Total
System

2
15
11
79
43

150
2
152

13
9,9
7,2
52,0
28,3
98,7
13
100,0

13
10,0
7,3
52,7
28,7
100,0

13
11,3
18,7
71,3
100,0

Figura 41. Preparo dos alunos para inser¢do no mercado de trabalho farmacéutico.

Fonte: Elaborada pela autora

61

Acerca da percep¢do do mercado de trabalho para drogarias e farmécia de manipulacéo,

apenas 13,8% dos graduandos concordam plenamente que o mercado esteja favoravel para essa

area, ao passo que 48% dos respondentes concordam em parte, e tanto os indiferentes quanto os

que discordam em parte alcancaram 15,1%. Dos que discordam plenamente, a parcela foi de 5,9%

(Figura 42).
Frequency | Percent Valid Percent | Cumulative
Percent

Discordo plenamente 9 59 6,0 6,0
Discordo em parte 23 15,1 15,4 21,5

Valid Indiferente 23 15,1 15,4 36,9
Concordo em parte 73 48,0 49,0 85,9
Concordo plenamente 21 13,8 14,1 100,0
Total 149 98,0 100,0

Missing  System 3 2,0

Total 152 100,0

Figura 42. Percepcao sobre o mercado de drogarias e farmécias de manipulacao.

Fonte: Elaborada pela autora

Quanto ao mercado de farmacia hospitalar, 10,5% dos respondentes concordam plenamente

gue o mercado esteja favoravel, 41,4% concordam em parte, 24,3% sdo indiferentes, 19,7%

discordam em parte e 3,9% discordam plenamente (Figura 43).

Frequency

Percent

Valid Percent

Cumulative
Percent
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Valid

Discordo plenamente
Discordo em parte
Indiferente

Concordo em parte
Concordo plenamente
Total

6
30
37
63
16
152

3,9
19,7
243
41,4
10,5
100,0

3.9
19,7
24,3
41,4
10,5
100,0

3.9
23,7
48,0
89,5
100,0

Figura 43. Percepcéo sobre o0 mercado de farmacia hospitalar.

Fonte: Elaborada pela autora

Quanto a area industrial farmacéutica, 10,5% concordam plenamente

com o mercado

favoravel, 31,6% concordam em parte, 24,3% sdo indiferentes, 19,7% discordo em parte, 13,8%

discordo plenamente (Figura 44).

Frequency | Percent Valid Percent | Cumulative
Percent

Discordo plenamente 21 13,8 13,8 13,8
Discordo em parte 30 19,7 19,7 33,6

Valid Indiferente 37 243 24,3 57,9
Concordo em parte 48 31,6 31,6 89,5
Concordo plenamente 16 10,5 10,5 100,0
Total 152 100,0 100,0

Figura 44. Percepc¢ao sobre o mercado de industria farmacéutica.

Fonte: Elaborada pela autora

Na area de pesquisa as opinides estdo proximas entre os que discordam em parte (28,3%),

sdo indiferentes (25%), e os que concordam em parte (25,7%). 13,2% discordam plenamente e os

que concordam plenamente sdo apenas 6,6%. 1,3% nédo responderam a essa questdo (Figura 45).

Frequency | Percent Valid Percent | Cumulative
Percent
Discordo plenamente 20 13,2 13,3 13,3
) Discordo em parte 43 28,3 28,7 42,0
Valid
Indiferente 38 25,0 25,3 67,3
Concordo em parte 39 25,7 26,0 93,3




Concordo plenamente
Total
Missing  System
Total

10
150
2
152

6,6
98,7
13
100,0

6,7
100,0

100,0

Figura 45. Percepcdo sobre o mercado de pesquisa.

Fonte: Elaborada pela autora
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Quanto ao preparo tedrico dos graduandos, 26,3% concordam plenamente, 47,4%

concordam em parte. Os outros 25% estdo distribuidos entre os que discordam plenamente (2,6%),

em parte (13,2%) e os indiferentes (9,2%). 1,3% néo responderam a essa questdo (Figura 46).

Frequency | Percent Valid Percent | Cumulative
Percent

Discordo plenamente 4 2,6 2,7 2,7
Discordo em parte 20 13,2 13,3 16,0

Valid Indiferente 14 9,2 9,3 25,3
Concordo em parte 72 47,4 48,0 73,3
Concordo plenamente 40 26,3 26,7 100,0
Total 150 98,7 100,0

Missing ~ System 2 13

Total 152 100,0

Figura 46. Percepcdo sobre o preparo tedrico dos alunos.

Fonte: Elaborada pela autora

Acerca do preparo pratico, os alunos em sua maioria concordam parcialmente (45,4%) que

estejam preparados na pratica, enquanto 16,4% concordam plenamente. Foram observados 15,1%

indiferentes, 17,1% discordam em parte e 5,9% discordam plenamente (Figura 47).

Frequency | Percent Valid Percent | Cumulative
Percent
Discordo plenamente 9 59 59 59
Valid  Discordo em parte 26 17,1 17,1 23,0
Indiferente 23 15,1 15,1 38,2




Concordo em parte
Concordo plenamente
Total

69
25
152

45,4
16,4
100,0

45,4
16,4
100,0

83,6
100,0

Figura 47. Percepcao sobre o preparo pratico dos alunos.

Fonte: Elaborada pela autora
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Quanto a satisfacdo dos alunos com seus cursos de farmacia, 80,2% estdo satisfeitos

plenamente (35,5%) e em parte (44,7%). 9,9% dos alunos sdo indiferentes, 8,6% discordam em

parte da satisfagdo com o curso, enquanto 1,3% discordam plenamente (Figura 48).

Frequency | Percent Valid Percent | Cumulative
Percent

Discordo plenamente 2 1,3 1,3 1,3
Discordo em parte 13 8,6 8,6 9,9

Valid Indiferente 15 9,9 9,9 19,7
Concordo em parte 68 447 447 64,5
Concordo plenamente 54 35,5 35,5 100,0
Total 152 100,0 100,0

Figura 48. Percepcdo sobre a satisfacio dos graduandos com seu curso de farmécia.

Fonte: Elaborada pela autora

Quanto ao mercado farmacéutico frente a crise econémica, 36,8% concordam plenamente

que a crise afeta o mercado farmacéutico, 33,6% concordam em parte, enquanto 9,9% sé&o

indiferentes a afirmativa e 13,8% discordam em parte. Apenas 5,9% discordam plenamente (Figura

49).
Frequency | Percent Valid Percent | Cumulative
Percent

Discordo plenamente 9 59 5,9 59
Discordo em parte 21 13,8 13,8 19,7

Valid  Indiferente 15 9,9 9,9 29,6
Concordo em parte 51 33,6 33,6 63,2
Concordo plenamente 56 36,8 36,8 100,0
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Total 152 | 100,0 | 100,0

Figura 49. Percepcao sobre a influéncia da crise politico-econdmica sobre o mercado farmacéutico.
Fonte: Elaborada pela autora

4.2 DISCUSSAO

A discussdo dos resultados encontrados sera apresentada comparando os resultados com
outros dados encontrados na literatura, e em comparagdo aos dois grupos pesquisados, quando

couber. As discussdes foram agrupadas pelas se¢des dos questionarios.

4.2.1 Discussdo — Secéo Il e Il

A insercdo profissional ao término do curso superior gera ansiedade no profissional, pois
representa um momento inclusao social e identidade profissional frente a sociedade. Dessa forma,
a escolha da area de atuacdo envolve mudancas, temores, e definicdes de caracteristicas sociais
importantes para quem experiéncia a escolha da carreira (Leite, Andreatta, Durdes, Cozza &
Cruces, 2011).

Helal e Rocha (2011) apresentaram a empregabilidade como um conceito relativamente
novo, que estd em destaque na area da academia, devido a necessidade de colocacao profissional
formal, em meio a fatores externos que impulsionam a reducao dos vinculos empregaticios formais
e aumento das formas informais. Os autores atribuem a empregabilidade caracteristicas
profissionais, sociais, culturais e humanas. No Brasil, 0 acesso as vagas de emprego € muito
baseado em relagdes pessoais. As questdes sociais podem ter diferentes fatores, e a defini¢cdo do
perfil dos respondentes nos fornece algumas informagdes para verificarmos caracteristicas sociais.

Leite et al. (2011) apresentou estudo da insercdo profissional na area da saude, mais
especificamente da area de psicologia. Assim como no presente estudo, 0s autores encontraram em
seus respondentes, maioria de mulheres (85%), e 95% sao jovens entre idade de 21 a 35 anos. Os

resultados do artigo sdo semelhantes aos encontrados por entre 0s nossos respondentes
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egressos, onde 81,6% sdo mulheres e a mesma porcentagem esta entre 20 e 35 anos. Entre o0s
graduandos também foi encontrada maioria feminina, com 71,7% e 84,2% entre 20 e 35 anos,
sendo que 40,1% com idade até 25 anos.

Cano (1985) apresentou a dindmica econdmica em Sao Paulo frente a explosédo
demogréfica, e diante disso as propostas de interiorizacdo das industrias para desafogar os grandes
centros. Diante disso, poderiamos inferir que haveria grandes deslocamentos entre as residéncias e
os locais de trabalho dos farmacéuticos, especialmente tratando-se das industrias farmacéuticas, no
entanto, entre os respondentes ndo foi possivel notar grande deslocamento entre as regifes de
moradia e as regides de trabalho, mesmo com variacbes nas porcentagens entre moradores e
trabalhadores das regides determinadas, os resultados demonstram que ha distribuicdo de postos
de trabalho na &rea farmacéutica na maior parte das regides da cidade e fora. As regides com maior
incidéncia de farmacéuticos entre os participantes foram a Zona Leste e Zona Sul da cidade de Sao
Paulo, e a regido de Fora da cidade de Sdo Paulo e grande Sdo Paulo.

Quanto a expectativa salarial dos alunos frente a renda mensal dos egressos, em ambos 0s
casos a faixa salarial mais comum é a de R$ 2501,00 a R$ 3500,00 (39,5% para 0s egressos e
44,1% para os graduandos). No entanto as porcentagens sobre expectativa de salarios maiores sao
mais altas do que a renda mensal dos egressos. E interessante destacar que 5,3% dos respondentes
recebem salario entre R$ 1000,00 e R$ 1500,00, contra 1,3% de graduandos esperando essa faixa
salarial para o primeiro emprego como farmacéutico, o que traz a preocupacao de profissionais
farmacéuticos aceitando salarios menores que o do piso salarial para a categoria. Camara e Santos
(2012) conduziram um estudo sobre egressos do curso de fisioterapia no estado de Minas Gerais,
onde as maiores porcentagens de faixas salariais dos egressos foram de 20,4% para faixa de R$
3000,00 e de 16,2% para a faixa de R$ 4000,00. Os autores chamam a atenc¢do pelo fato de 13,2%
dos respondentes receberem na faixa de R$ 1000,00, ou seja, com salarios menores do que 0 piso
salarial da categoria.

No presente estudo 15,8% dos egressos estdo desempregados ou em vagas de emprego
informal. No estudo de Camara e Santos (2012) a porcentagem de desempregados era de 2,2%.
Quanto a area de atuacdo, 23,7% dos egressos ndo atuam na area farmacéutica, onde atuam os
outros 76,3%. Para Camara e Santos (2012) 86,9% dos respondentes continuavam atuando na area
de formacéo.
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Entre os egressos farmacéuticos, 28,9% declararam ndo terem carteira do conselho de
classe, emitida pelo Conselho Regional de Farmécia para o estado de Sdo Paulo (CRF-SP), que é
necessaria para poder exercer a fungdo de farmacéutico na maioria das areas de atuagdo possiveis
para o farmacéutico. Alguns profissionais ndo aderem logo que se formam ao conselho de classe,
pois ha custos envolvidos como anuidade, que no CRF-SP para o ano de 2016 foi de R$ 472,64
para cada profissional farmacéutico, embora 0 CRF-SP pondere 0 impacto do custo para o recém-
formado, e cobre um valor diferenciado na primeira anuidade, que em 2016 foi de R$ 236,33 (CRF-
SP, 2015). Em contato com a area de atendimento do CRF-SP, em marco de 2016, havia
56.552 farmacéuticos regularmente inscritos no conselho, com nimero crescente, pois em 2011°
numero de inscritos era de 48.334.

As areas de atuacdo mais desejadas pelos alunos dos cursos de farmécia sdo a industria
farmacéutica e a farmacia hospitalar, respectivamente 37,5% e 33,6%, quando na pratica, apenas
7,9% dos egressos ocupam vagas na area da inddstria farmacéutica e a mesma porcentagem para a
farmacia hospitalar. A area com maior insercao de profissionais egressos foi a drogaria, com 34,2%
dos respondentes, e a mesma area € de interesse de apenas 12,5% dos graduandos. Nogueira,
Andrade, Souza e Soares (2015) estudaram a empregabilidade entre alunos e egressos de
psicologia, e relataram que 50% dos egressos entrevistados por eles ndo estdo atuando em areas
relacionadas a sua formacéo.

E possivel que seja necessario para alguns ramos de atuacdo, que o farmacéutico se
especialize. Entre os respondentes (GE), 71,1% ainda ndo tem nenhum tipo de especializacéo,
enquanto 26,3% tem especializacdo lato sensu, e 2,6% stricto sensu. Apesar do nimero reduzido
de egressos especializados, é possivel que ndo tenham se especializado devido ao pouco tempo
desde a sua concluséo do curso.

Os egressos também foram questionados se houve mudanca de emprego apos a concluséo
do curso, e 55,3% ndo mudou de emprego nenhuma vez, enquanto 28,9% mudou uma vez, e 15,8%
mudou mais de uma vez. 73,7% dos egressos ndo foram promovidos no atual emprego, enquanto
26,3% ja foram promovidos. Minella, Borges e Karawejczyk (2013) apresentam estudo sobre o
perfil e comportamento dos jovens no mercado de trabalho, onde é apontado que os jovens da tal
geracdo Y € inconstante e ndo cria raizes em empresas ou cargos. Enquanto estdo empregados
continuam buscando outras vagas e enviando curriculos, e estdo dispostos a mudar quantas vezes

julgarem necessario ou mais interessante para a carreira.
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4.2.2 Discussao — Secao IlI

A primeira afirmacdo a ser avaliada na escala Likert pelos respondentes egressos e
graduandos envolvia a velocidade de inser¢do no mercado de trabalho farmacéutico. Pinheiro e
Noro (2016) apresentaram estudo que também avaliou a velocidade de insercao (em até seis meses)
para profissionais egressos em odontologia, e reportaram que 98% dos egressos se inseriram em
até seis meses no mercado de trabalho. Para o presente estudo, foi considerado 0 mesmo parametro
de tempo, para a insercdo no mercado em até seis meses apds a conclusao do curso. Tanto para
egressos como para graduandos, a maioria concorda em parte ou plenamente que a insercao se da
nesse prazo, sendo o0 GG mais otimista do que o GE, respectivamente, 78,9% e 60,6%.

O segundo ponto discutido foi se os respondentes do GG e do GE consideram o piso salarial
adequado para a jornada de 40 horas do farmacéutico. Para os dois grupos, a maioria discorda
totalmente dessa afirmacéo, sendo 62,5% para os graduandos e 65,8% para 0s egressos. Também
héa diferenca de 21,7% entre os alunos que discordam em parte, para 26,3% dos egressos.

O piso salarial é um assunto recorrente entre todas as categorias de trabalhadores, pois
geralmente néo reflete as aspiragdes do ocupante do cargo, ou das classes profissionais. Melo
(2016) publicou uma nota técnica da Camara dos deputados, acerca da discussao dos pisos salariais
das mais diversas profissdes. N&o existe lei acerca de qual seria 0 piso ideal para cada profissao.
Algumas profissdes mais antigas tém fixado o salario profissional, que vem a s ser a menor
remuneracao fixada em lei para as categorias. Os pisos de cada categoria sdo determinados em
acordos coletivos, das entidades sindicais. A autora ainda relata que sdo raros os casos de profissdes
que tem a parte salarial regulamentada, pois ndo existe nenhuma politica salarial estabelecida no
pais, que se possa aplicar em cada classe profissional, principalmente por que o pais tem muitas
regides com caracteristicas e valorizagcfes diferentes para cada tipo de profissional, e a diferenca
se torna ainda maior entre 0s municipios maiores ou menores, mais ricos ou mais pobres. A autora
considera como ideais as negociacdes coletivas, que tem sido o Unico caminho para defini¢Ges de
salarios (Melo, 2016).

O piso salarial se reflete no menor salario para determinada profissdo, e ainda assim,

pudemos observar nos resultados encontrados, que ha farmacéuticos (GE) com salarios abaixo do
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piso salarial (5,3%), e o profissional que aceita ser contratado nessas condicdes enfraquece toda a
classe profissional, mas ndo se sabe quais as necessidades individuais que os levaram a aceitar o
baixo salario, embora 36,8% dos egressos discordam totalmente que o salério atual seja adequado.
O que surpreende ainda mais é que alunos (GG) sinalizaram essa faixa salarial como esperado para
0 primeiro emprego (1,3%), aceitando se sujeitar a salarios bem abaixo do piso.

A percepcao do GE sobre o atual salério (ser ou ndo adequado para a funcdo), cerca de 36%
discorda e ndo considerou o salario adequado, sendo cerca de 60% os que discordam plenamente e
0s que discordam parcialmente. Vale ressaltar que a maioria dos respondentes ganha igual ou acima
do valor do piso salarial.

Nas questdes que envolvem a percepcdo dos alunos (sobre o preparo para atuacao
profissional) € interessante notar que, em geral, as respostas foram mais positivas (concordo em
parte 52% e concordo plenamente 28,3%) e 0s mesmos sentem-se em geral preparados (80,3%).
Acerca do aprendizado para a préatica profissional, os alunos (em sua maioria) concordam
parcialmente (45,4%) que estejam preparados, enquanto que 16,4% concordam plenamente.
Porém, no caso do preparo pratico, a soma dos respondentes que concordam parcialmente e dos
que concordam plenamente somam 61,8%. Os resultados demonstraram que o0s alunos se sentem
menos preparados para a pratica do que na teoria. Essa percepcao pode sugerir que os alunos
estejam levando em consideracdo, fatores que envolvam o desempenho individual, para alcancar
0 preparo desejado ou proximo do ideal.

Ao questionar o GE sobre o preparo teorico e pratico para atuacdo como farmacéutico, foi
possivel notar uma percepc¢do inversa e que as respostas positivas nao foram téo altas como para
o0s graduandos. A percepgdo de preparo teodrico (39,5% em repostas positivas) foi menor do que a
percepcao de preparo quanto a parte préatica (44,7%).

A satisfacdo do GE com seu curso de ensino superior € uma informacdo de grande
relevancia para as instituicbes de ensino superior, que devem considerar 0s alunos como seus
clientes, e usar isso como indicador a fim de prover um servi¢o de exceléncia. As pesquisas de
satisfacdo fornecem informacdes acerca da qualidade dos seus cursos, permitindo que a IES se
estruture no ambito organizacional, de processos e procedimentos ao encontro das necessidades
dos seus alunos e ex-alunos (Deshields, Kara & Kaynak, 2005, como citado em Muritiba, Muritiba,
Moura & Albuquerque, 2012, p. 310). Avaliar a satisfagdo nesse contexto vai além do marketing

educacional, podendo avaliar fatores como a evasao e retencao de alunos do ensino
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superior, elaborar construtos de lealdade dos alunos como clientes da IES, avaliar a capacidade de
insergdo profissional dos egressos no mercado de trabalho (Muritiba et al., 2012; Bergamo, Farah
& Giuliani, 2007) .

Diferente do encontrado no estudo de Farahmandian, Minavand e Afshardost (2013) sobre
a satisfacdo dos alunos com seus cursos de graduacao, onde os alunos foram questionados sobre a
sua satisfacdo e separadamente questionados sobre fatores que os autores julgam compor a
satisfacdo no ensino superior, 0 presente trabalho avaliou apenas a percepcéo de satisfacdo dos
alunos, como um todo, no modelo de escala Likert. A questéo acerca da satisfagdo com o curso do
GG, quando confrontada pelos dados das questfes sobre a percepcao de preparo demonstrou que
0s graduandos se sentem mais satisfeitos (80,2%) do que preparados (61,9%) denotando que a
satisfacdo ndo depende unicamente do preparo oferecido, mas é multifatorial.

Kamalot (2015) ao estudar a percepg¢édo do curso de Ensino Superior de alunos, ressalta que
0s conhecimentos adquiridos e a pratica profissional sdo complementares, e o conjunto das duas
atividades forma um excelente profissional. O curso de ensino superior é visto como um
investimento no capital humano, ou seja, o0 retorno resultante do investimento em educacéo. Para
a participagé@o do ensino superior, 0 autor relata fatores que sdo pesados para a decisao, que seriam:
avaliacdo custo-beneficio e ambiente social do individuo. A satisfagdo com o curso superior pode
ser determinada por trés fatores: as expectativas antes de iniciar o curso, o0s ideais associados a
universidade, e as variaveis do componente cognitivo de satisfacao.

Salles, Farias e Nascimento (2015) estudaram a insercéao profissional dos egressos do curso
de educacdo fisica, e foram questionados acerca das principais barreiras e facilitadores percebidos
por eles. As barreiras mencionadas envolvem baixa remunera¢do, mercado saturado, lacunas em
conhecimentos e falta de experiéncia. Entre os facilitadores, relatam caracteristicas do mercado de
trabalho, além de mencionarem o bom conceito da universidade estudada, associado as
experiéncias e conhecimentos adquiridos durante a graduacéo.

Faria, Baeta, Faria e Souza (2014) confrontaram as diretrizes curriculares da area de
secretariado executivo, com a percepcdo dos alunos sobre o preparo dos alunos para atuagdo no
mercado de trabalho. Cerca de 10% dos respondentes ndo se sentiram preparados apenas com a
formacéo tedrica do curso. A sensacdo de lacunas de ensino impulsiona a busca por cursos de pos-

graduacéo.
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Quanto a especializacdo, 36,8% do GE afirma nao ter necessitado de p6s-graduacédo para
ocupar a atual posicdo, enquanto 15,8% acreditam parcialmente e 26,3% acreditam plenamente da
necessidade de se especializarem. No estudo de Camara e Santos (2012), os autores relatam que a
velocidade de insercdo em um novo curso para fins de especializacdo, quando acontece de forma
rapida, € em até quatro anos. Diante disso, podemos inferir que 0s egressos que discordam talvez
ainda nédo tenham percebido a real necessidade, seja por ndo terem experimentado o mercado em
tempo suficiente, ou pelas areas de atuacao que ocupam realmente ndo demandarem especializacéo.

Entre as areas de mercado avaliadas na escala Likert, todas as areas se mostraram mais
fortes para os graduandos do que para 0s egressos. A area que foi considerada como mais favoravel
para ambos os grupos (GG e GE) foi drogaria e farmacia de manipulacéo, ligadas ao consumo e
mercado varejista.

A percepcdo do impacto da crise para 0 mercado de trabalho farmacéutico foi mais intensa
para 0s graduandos do que para 0s egressos, com respostas concordantes com o impacto da crise

parcial ou plenamente em 55,2% e 70,4%, respectivamente.
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5. CONSIDERACOES FINAIS E CONTRIBUICOES PARA A PRATICA

Diante dos dados levantados, podemos concluir que o mercado farmacéutico é amplo, e
absorve profissionais em diferentes areas, e o0 setor permanece em crescimento e gerando empregos.
Para a amostra avaliada, de egressos e graduandos em S&o Paulo, a area que se apresenta como
maior oportunidade de insercdo ao mercado de trabalho para o farmacéutico ainda € a drogaria (GE
= 34,1%), pois o varejo capilariza 0 acesso aos medicamentos a maior parte da populagdo. Em
contrapartida, ndo é a area mais desejada pelos graduandos (GG = 12,5%). As areas sinalizadas
pelo GG como mais atrativas foram industria farmacéutica (37,5%) e farméacia hospitalar (33,6%),
areas que no GE foram sinalizadas como posto de trabalho ocupado por apenas 7,9% para cada

area.

Uma provavel causa pela maior facilidade de insercédo através da drogaria, e ndo nas areas
mais buscadas deve-se ao fato de necessidade de aprimoramentos em conhecimento como
especializacbes para os setores da area hospitalar e industria, acrescendo para a industria
farmacéutica a barreira de conhecimento em outros idiomas. A porcentagem de egressos que
discorda totalmente que seja necessario curso de especializacdo para atuar é de 36,8%, porcentagem
muito préxima a porcentagem de egressos atuando em drogaria. Portanto, o curso de graduacgéo
da oportunidades de emprego, como na drogaria, pois basta ser farmacéutico para poder fazer o
processo seletivo e ser inserido no mercado, mas o ensino superior ndo fornece todas as habilidades
necessarias para atuar em qualquer area de atuacao de ambito farmacéutico, sem complementacéao
dos estudos. Desta forma, o retorno social apds o investimento no curso de farmécia necessita de

outros investimentos complementares.

A percepcéo do egresso e do graduando acerca das areas avaliadas em escala Likert mostra
que ambos os grupos atribuem mercado mais favoravel para a area de drogaria e farméacia de
manipulagédo (GE = 42,1%; GG = 61,8%). Essa percepcdo dos grupos demonstra que ainda que
ndo seja a area mais desejada pelos alunos, é a area que eles identificam como mais favoravel. Nos
chama a atencdo, pois a area considerada como menos favoravel € a area de pesquisa (GE = 13,1%j;
GG = 32,3%), abaixo de farméacia hospitalar e de industria farmacéutica. Esse resultado pode
significar que os alunos dos cursos de farmécia ndo tenham interesse pela area de pesquisa e

carreira académica, assim como pode significar que a area académica seja
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menos permeavel ao egresso do que outras areas. Essa avaliagdo se torna importante para as
universidades, pois é preciso formar profissionais para atuar nas mais diversas areas, mas também
é necessario formar educadores na mesma area de formacéo. Salles, Farias e Nascimento (2015)
abordaram o reducéo do interesse de profissionais da area de educacdo fisica, de seguirem a carreira
do ensino, mesmo tendo licenciatura j& no curso de graduacdo, e 0s autores mencionaram a
possibilidade de haver baixo interesse devido a baixa valorizagdo e remuneragdo. E possivel que
os alunos da area de farmacia pensem da éarea académica da mesma forma, além de outros

investimentos necessarios, como mais tempo de estudo e conhecimentos em outros idiomas.

A velocidade de inser¢do no mercado de trabalho para farmacéuticos recém-formados é tida
como rapida pela expectativa de 78,9% dos graduandos, e foi considerada rapida para 60,6% dos
egressos. Embora seja considerada rapida, a velocidade de insercdo nédo reflete exclusivamente a
area de insercdo desejada. Para 55,2% dos egressos a crise politica e financeira afetou 0 mercado
farmacéutico, enquanto para os graduandos a percepcdo do impacto da crise foi maior (79,4%). E
possivel concluir que as expectativas de inser¢cdo no mercado sdo maiores e mais ambiciosas do

que o mercado oferece prontamente.

Esse formato de estudo fornece informacGes de grande utilidade para as universidades, que
se esforcam para manter as diretrizes curriculares, de forma que os alunos tenham um excelente
ensino, dentro do que o orgamento (tanto do aluno, como da IES) disponivel. E importante que 0s
jovens gue aspiram uma carreira a partir do ingresso em um curso superior tenham a sua disposicao

estudos que demonstrem as perspectivas de atuacdo profissional de cada carreira.

5.1. LIMITACOES E SUGESTOES DE FUTURAS PESQUISAS

O estudo apresentado tem como viés o fato do acesso para o preenchimento de questionarios
ser possivel por apenas quatro universidades, compondo o grupo de graduandos (GG), sendo todas
elas do ensino privado, de forma que ndo € possivel dimensionar a real expectativa de insercéo

mercado farmacéutico para os alunos de curso de farmacia em geral.

A avaliacdo da expectativa, satisfacao e percepcao pode ser aprofundada em diversas areas
como servicos, ensino, produtos, e ja é estudada ha décadas, com modelos estruturados para

avaliacdo da qualidade de servico, como o de Gronroos, envolvendo qualidade  esperada,
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qualidade percebida e imagem da empresa, ou 0 modelo de Parasuraman avaliando diferencas entre
expectativa e percepcdo ou julgamento, entre outros modelos (Miguel & Salomi, 2004). No
presente trabalho ndo foram investigados fatores tangiveis ou ndo, acerca da satisfagdo com o curso
de farmacia, e ndo houve aprofundamento em critérios determinantes de percepcao, expectativa e
satisfacdo, pois ndo era o objetivo do trabalho, determinar as caracteristicas envolvendo as opinides
dos alunos e egressos, no entanto aponta-se como sugestdo de aprofundamento da linha de estudo

proposta por este estudo.

O jornal Valor Econdmico (Fontes, 2016) publicou que houve aumento de 12,4% de vendas
de medicamentos em varejo em 2016. O Sindicato do comércio atacadista de drogas,
medicamentos, correlatos, perfumarias, cosméticos e artigos de toucador no estado de Séo Paulo
[SINCAMESP] (2016) publicou os indicadores econémicos do setor, que mostram crescimento de
8,6% no faturamento entre os servicos de satde, comparados com queda de 3,0% do total do setor

de servicos em Séo Paulo.

A avaliacdo de alunos e egressos do mercado de trabalho tem a limitacédo temporal de relatar
as percep¢des em um periodo de crise politica e econémica no Brasil, podendo ou ndo interferir
nas reais caracteristicas de insercdo dos egressos no mercado farmacéutico, embora a area
farmacéutica ndo tenha sido tdo afetada economicamente quanto outras areas de atividades
econbmicas. Outra limitacdo refere-se aos campos de atuacdo selecionados para 0 questionario,
pois ndo foi avaliado interesse em carreira publica ou privada, nem interesse em empreendedorismo

ou carreiras gerenciais.
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APENDICE A - Questionario para alunos do curso de Farmécia
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L Perfil dos respondentes,

1. Sexo
O Feminino
O Masculino

2 Idade
O 20 — 25 anos
026 — 30 anos
031 —35 anos
0 36 — 40 anos
=41 anos

3. Provavel ano de conclusio do curso:
O 2016
02017
O 2018

4 Em ¢ual Universidade estuda?
O Universidade Nove de Julho
O Outra. Qual?

5. Onde reside na Grande Sio Paulo?

O Centro

O Zona Sul

O Zona Oeste

O Zona Norte

O Zona Leste

O ABC e regido

O Guarulhos, Amja, Mogi das Cruzes e regido.
O Mairipord, Cajamar, Franco da Focha e regido.
O Osasco, Carapicuiba, Itapevi, Barueri e regido.
[0 Tabodo da Serra, Embu das Artes, Cotia, Itapecerica da serra e regido.
O Fora de S3o Paulo e Grande S3o Paulo.
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IT. Postos de trabalho desejados.
4. Em qual area farmacéutica gostaria de atuar ao concluir o curso?

O Drogaria

[0 Farmacia de Manipulacdo (alopatica’homeopatica)
O Industria Farmacéutica

O Induistria Alimenticia

O Analises Clinicas

O Farmacia Hospitalar

O Farmacia Clinica

O Pesquisa Clinica

O DistritmidoraTogistica

O Outra

T Qual a sua expectativa de faixa salarial para o primeiro emprego apos a
conclusdo do curso?

O RS 1000,00 a RS 1500,00
O RS 1501.00 a RS 2500,00
ORS 2501.00 a RS 3500.00
O RS 3501,00 a RS 450000
O RS 4501.00 a RS 5500,00
O Maior que RS 5500.00
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III.  Avaliacio do curso e mercado de trabalho (graduandos)

Para cada pergunta assinale uma das opcgdes numéricas no campo denominado de
Score. As respostas estio apresentadas em forma de escala Likers, onde cada nota
recebe um peso por resposta, a saber:

5 = Concordo plenamente

4 = Concordo em parte

3 = Indiferente

2 = Discordo em parte

1 =Discordo plenamente

Avaliacio Score

8. Sua expectativa de insercio no mercado de |50 |40 (30| 20|10

trabalho farmacéutico € de que sera rapida (em até 6
meses ).

9. Vocé considera a remuneracio de 40 horas, parao | 50 | 40 | 30 | 20 | 10
cargo de farmacéutico, apropriada com o piso de R§
2.350,00 (em regime CLT).

10.  Sua formagio o deixou preparado para atuar no | 50 |40 | 30| 20| 10
mercado de trabalho farmacéutico.

11. O mercado de trabalho esta favoravel para o |50 (40 | 30| 20| 10
farmacéutico que atua em drogarnia e farmacias de
manipulacio.

12. O mercado de trabalho esta favoravel para o |50 (40 | 30| 20| 10
farmacéutico que atua em farmadcia hospitalar.

13. O mercado de trabalho esta favoravel para o |50 (40 | 30| 20| 10
farmacéutico que atua em indistria farmacéutica.

14. O mercado de trabalho esta favoravel para o |50 (40 | 30| 20| 10
farmacéutico que atua em pesquisa.

15. A formacfo tedrica o deixou preparado para atuar | 50 | 40 | 30| 20| 10
no mercado de trabalho farmacéutico.

16. A formacdo pratica o deixou preparado para atuar no | 50 | 40 | 30| 20| 10
mercado de trabalho farmacéutico.

17. Esta satisfeito com o curso de graduagio em |50 (40 | 30| 20| 10
farmdcia.

18. A crise politica e econdmica brasileira afeta o | 50 (40 | 30| 20| 10
mercado farmacéutico.
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APENDICE B - Questionario para profissionais farmacéuticos com até 2 anos de formagao
(egressos).

I Perfil doz respondentaz

1. Sexo
O Feminmo

O Mazeuling

2. Idads
O 20-25 anos
026 -30 ancs
O031-35 ancs
O 36 — 40 anes
O =41 anos

3. Ano de Formagido:
0O 2013
0O 2014
0O 2013
O 2016

4. Em qual Umiversidads eztuda?
O Unrversidade Move de Julho
O Outra. Qual?

5. Omde reside na Grande 330 Paule?

O Centro

O Zena Sul

O Zona Oeste

O Zona Merte

O Zona Lesta

O ABC & regido

O Guarulhes, Arya, Mozl dzs Cruzes e ragzido.
O Mairipord, Cajamar, Franco da Rocha 2 regido.
O O=asen, Carapicniba, Itapevi, Baruern e regido.
O Takodo da Serra, Embu das Artes, Cotia, [tapecerica da serra e regiao.
O Fora de 330 Paulo & Grande 530 Paulo.

a. Pozsmi ezpecializagio’

O Sim, especializagio lato sensu

O Sim, especializapcio strictu sensu Westrado/Doutorado)
O Nao

7. Pozsui CRF ative?
O Sim
O MNao

8. Atualmente asti formalmente empragada?
O Sim
O Nao
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I Postos de trabalho ocupados [Caso a resposta da pergunta 3 seja SIM,
responder de 9 a 13].

Q. Trabalha como farmacéutico? Em qual drea?

O Nao

O Drogaria

O Indistria Farmacéutica
O Indistria Alimenticia
O Analizes Clinicas

O Farmareia Hospitalar

O Farmacia Clinica

O Pezquiza Clinica

O DistribuidoraLogistica

10, Onde trabalha?

O Centro

O Zona Sul

O Zona Oeste

O Zona Norte

O Zona Leste

O ABC e regifo

O Guarulhos, Arsja, Mogi das Cruzes e regido.
O Mairipord, Cajamar, Franco da Rocha e regifo.
O Oszaszco, Carapicuiba, Itapevi, Bameri e regifio.
O Tabodo da Serra, Embu daz Artes, Cotia, Itapecerica da sefra e regido.
O Fora de 880 Paulo e Grande 530 Paulo.

11, Qual € a sua faixa salarial?

O B$ 1000,00 2 R$ 1500,00
O R$ 1501,00 2 RS 2500,00
O RS 2501.00 a RS 3500,00
O B$ 3501,00 2 RS 4500,00
O R$ 4501,00 2 R$ 5500,00
O Maior que R$ 300,00

12, Wocé ja trocou de emprego desde a conclusdo do seu curse de graduagdo?
O Sim, 1 vez

O Sim, mais de 1 vez

O Nio

13, Ja foi promovido na atual empreza?
O Sim, 1 vez

O Sim, mais de 1 vez

O Nio
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III.  Awaliacio do mercado de trabalho (egressos)

Para cada pergunta assinale uma das opg¢des numéricas no campo denominado de
Score. As respostas estio apresentadas em forma de escala Likert, onde cada nota
recebe um peso por resposta, a saber:

5 = Concordo plenamente

4 = Concordo em parte

3 = Indiferente

2 =Discordo em parte

1 = Discordo plenamente

Avaliacio Score
14. A velocidade de insercdo do farmacéutico recém- | 30 | 40 (30| 20 | 103
formado no mercado de trabalho € rapida (menor do que
6 meses).
15.  Vocé considera a remuneracio de 40 horas, parao | 50 | 40 | 30 | 20| 10
cargo de farmacéutico, apropriada com o piso de R$
2.350,00 (em regime CLT).
16. Vocé considera sua remuneracio apropriada para sua | 30 | 40 (30| 20 | 103
funcdo atual como farmacéutico.
17.  Sua formacdo tedrica o deixou preparado para | 30 |40 (30| 20 | 103
atuar no mercado de trabalho farmacéutico.
18. Sua formacdo pratica o deixou preparado para atuar | 50 | 40 | 30 | 20| 10
no mercado de trabalho farmacéutico.
19. Foi necessario fazer uma especializacdo apds a | 50 |40 | 30| 20| 10
graduacio para a insercio no mercado em que atua.
20. O mercado de trabalho ¢ favoravel para o |50 |40 |30 | 20 10
farmacéutico que atua em drogaria e farmdécias de
manipulagio.
21. O mercado de trabalho ¢ favoravel para o |30 (40 |30 | 20|10
farmacéutico que atua em farmacia hospitalar.
22, O mercado de trabalho € favordvel para o |50 (40 |30 | 20 10
farmacéutico que atua em indistria farmacéutica.
23, O mercado de trabalho ¢ favordvel para o |30 (40 |30 | 20 10
farmacéutico que atua em pesquisa.
24, A crise politica e econdmica brasileira afeta o | 50 |40 | 30 | 20| 10
mercado farmacéutico.
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Apresentagio do Projeto:

O Brasil e diversos outros paises t&m passado por imporianie crise econémica, por motivos diferentes, mas
resultam em comprometimento da qualidade de vida da populagéo. pois afetam a3 oferta de emprego.
diminuem o poder de compra, também afetam 3 salde dos afetados mais intensamente pela crise. A oferta
de servicos de saude também & comprometida, devido 3 possiveis cortes orgamentarios, resultando em
aumento

da demanda dos servigos de salde pela populagdo. Nos paises da Europa, a crise econdmica foi tratada de
formas diferentes no setor de salde de cada pais, interferindo também no mercado farmacéutico. As
decisdes orcamentarias no setor da saude tém impacto para os profissionais da saude, podendo
comprometer suas carreiras. A expectativa de alunos dos cursos superiores da area da saude acerca da
inserc3o profissional & de que eles sejam inseridos no mercado trabalho 3o concluirem o curso, no entanto a
presenca da crise pode comprometer a insergio profissional. Para que o profissional seja absorvido pelo
mercado & necessarnio haver oferta de vagas, que o profissional seja qualificado para ocupar a fungso
proposta, € que ele sceite as condigdes oferecidas pelo contratante. Neste estudo sera avaliado o contexto
de crise econdmica para a insergdo profissional de farmac€uticos no mercado de trabalho. A populagdo a
ser estudada neste trabalho contempla 200 individuos, farmacéuticos
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