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Resumo

O objetivo dos autores foi comparar a percepção da imagem da profissão de farmacêutico com outras 
profissões da área da saúde sob a perspectiva do marketing. A imagem foi analisada em quatro dimen-
sões: cognitiva, funcional, simbólica e emocional. Foi realizada uma pesquisa qualitativa por meio de 
entrevistas envolvendo diversos stakeholders para avaliar a imagem do farmacêutico e comparação 
com estudos de imagem da profissão de fisioterapia, fonoaudiologia e psicologia. Os resultados indi-
cam que para a dimensão funcional não há uma imagem específica do farmacêutico quanto aos as-
pectos tangíveis, quando comparado às demais profissões pesquisadas. Para a dimensão cognitiva, os 
resultados apontam que não existe uma percepção clara do que consistem as profissões e nem de suas 
atribuições. Na dimensão emocional a imagem das profissões diz respeito às emoções evocadas antes, 
durante e após a prestação de um serviço com predominância para as emoções positivas. A dimensão 
simbólica mostrou que as profissões são representações assistencialistas. Para a sociedade somente o 
médico é visto como referência quando se trata do cuidado à saúde.
Palavras-chave: Imagem, Imagem profissional, Farmacêuticos, Dimensões da imagem, Pessoal de saúde.

1 Introdução

De acordo com Kunsch (2003), a imagem 
contempla um conjunto de significados pelos quais 
se chega a avaliar um objeto e por meio do qual 
as pessoas o descrevem, recordam e se relacio-

nam. A imagem é a consequência da interação de 
ideias, crenças, sentimentos e impressões forma-
das pelas pessoas (consumidores) sobre determi-
nado objeto.

Boulding (1956) afirmou que, embora a 
sociedade modifique uma imagem e, a imagem 
pode modificar uma sociedade, a imagem de 
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uma pessoa é a propriedade desse indivíduo. Ele 
afirma que um indivíduo recebe mensagens para 
interagir com a imagem da pessoa e são capazes de 
mudar a sua imagem. Dessa forma, a imagem perce-
bida pelos profissionais pode ser relacionada com a 
imagem percebida desse profissional pelo público.

A imagem também pode ser definida pela 
impressão que permanece na mente das pessoas, 
tendo esta uma extensa área de aplicação, como: 
impressão da profissão, da empresa, do produ-
to, de um candidato, entre outros (Dichter, 1985; 
Joly, 2003).

Roberts (2003) alegou que a construção de 
uma imagem profissional é a chave para o estabe-
lecimento de uma boa reputação entre os diver-
sos constituintes da força de trabalho do século 
XXI. Os indivíduos agem contra os estereótipos 
negativos e negociam as suas identidades sociais, 
a fim de construir imagens profissionais viáveis 
durante interações com diversos atores.

Em seu estudo sobre a percepção da imagem 
da profissão de bibliotecário, Dupré (2001) sugere 
que quando uma pessoa está satisfeita com o va-
lor de sua profissão, aumenta a possibilidade de 
sucesso profissional, pois exala confiança de que 
a sua profissão é valorizada pelos seus pares e pela 
sociedade e, também, por suas ações ao incenti-
var os outros a se juntarem a sua profissão.

Nos serviços de saúde, a verificação da ima-
gem que os diversos grupos e subgrupos que, 
de alguma maneira, interagem com a profissão 
(stakeholders), constitui-se em importante mar-
co para o seu direcionamento estratégico e pla-
nejamento de marketing. A imagem é capaz de 
inf luenciar e direcionar o comportamento da 
sociedade (Areosa & Carapinheiro, 2008).

No campo da saúde, várias profissões origi-
naram-se da Medicina, que era basicamente cen-
tralizada na figura do médico. Com o tempo, os 
novos profissionais vislumbraram a complexida-
de do ser humano, que necessitava de tratamento 
proporcionado por várias abordagens, e sentiram 
a necessidade de especialização. Surgiram várias 
profissões como a farmácia, a fisioterapia, a fo-
noaudiologia e a psicologia. 

Dessa forma, supõe-se que as profissões da 
saúde, com exceção da medicina não estão sendo 
devidamente reconhecidos e valorizados pelos 
stakeholders. Isso pode estar influenciando na re-
muneração do profissional e na imagem da profis-
são. Acredita-se que os stakeholders têm, em sua 

mente, uma imagem das profissões e dos profis-
sionais não tão condizentes com o valor merecido.

Além das questões supracitadas, a motiva-
ção para a realização deste estudo partiu, da ob-
servação, por meio do conhecimento dos autores, 
de que as profissões da saúde e os profissionais 
apresentam uma imagem ainda nebulosa em re-
lação ao seu campo da ciência. Há necessidade de 
se compreender de que maneira está constituída 
a imagem da profissão de farmacêutico e das pro-
fissões da saúde.

Dessa forma, é possível que exista uma pos-
sível lacuna na imagem das profissões da saúde e 
que pode contribuir para o baixo reconhecimen-
to e valorização das profissões para a sociedade.

Assim, o objetivo deste trabalho é identifi-
car qual é a percepção dos stakeholders em relação 
à imagem do farmacêutico e de outras profissões 
da área da saúde sob a perspectiva do marketing.

2 Referencial teórico

2.1 Conceitos e Fundamentos da 
Imagem

O termo imagem vem sendo utilizado em 
várias áreas e sobre várias perspectivas da ciência, 
como a psicanálise, a semiótica, as representações 
sociais e o marketing (Martineau, 1958; Dowling, 
1986; Johnson & Zinkhan, 1990). A revisão bi-
bliográfica demonstra que não existe, até o mo-
mento, um consenso em relação ao significado do 
termo imagem.

Para os autores Stern, Zinkhan e Jaju (2001), 
a imagem é em geral conceituada como o resul-
tado de uma operação pelo qual os sinais emiti-
dos por uma unidade de comercialização são re-
cebidos por um receptor e, organizados em uma 
percepção mental da unidade que originalmente 
a enviou.

Conforme Aaker (1997), a intenção e a orga-
nização lógica de determinado conjunto de asso-
ciações podem gerar percepções que irão compor 
uma imagem. Essa imagem pode ou não refletir 
uma realidade. Desse distanciamento entre ima-
gem e realidade conclui-se que existe a possibili-
dade dela ser formada a partir de premissas fal-
sas, pois mesmo que não corresponda à verdade, 
ela pode ser entendida pelas pessoas como tal. 
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Dessa forma, a mensagem exposta não se ba-
seia apenas na mensagem recebida, mas também, 
pela forma como essa mensagem é interpretada. 
Ao aplicar este conceito a indivíduos, a imagem 
de uma pessoa é influenciada pelo efeito da men-
sagem, na qual é interpreta pelo indivíduo com 
referência em seus valores.

Poiesz (1989) afirma que é possível abali-
zar três definições fundamentais de imagem. A 
primeira é a de Reynolds e Gutman (1984), que 
aborda a imagem como uma rede de significa-
dos armazenados na memória. Esta perspectiva 
é avaliada como de alto nível de elaboração e a 
operacionalização das imagens se constitui por 
uma conexão entre atributos do objeto, ações do 
consumidor e valores pessoais. Em segundo lu-
gar pondera-se a imagem como uma atitude ou 
uma combinação de convicções, enquanto que a 
terceira focaliza as imagens como uma impres-
são holística ou uma percepção atinente ao obje-
to entre os competidores.

Para Tavares (1998), a imagem pode ser en-
tendida como a do objeto em foco, seja ele produ-
to, marca, empresa, setor ou pessoa. Para o autor, 
as imagens são categorizadas em seis categorias 
principais: imagem da classe de produto (extrapo-
la na amplitude a imagem da empresa); imagem 
corporativa (categoria mais ampla e abrangente da 
imagem); imagem de marca (dimensão mais res-
trita das várias categorias consideradas); imagem 
de marketing (inclui os elementos do marketing 
da empresa); imagem de produto (forma como 
as pessoas observam uma categoria particular de 
produto) e imagem do usuário da marca.

A Identidade Social por associações de gru-
po pode representar uma grande ameaça para 
uma imagem profissional se estiverem relacio-
nados a estereótipos negativos de incompetência 
profissional. Tais percepções estereotipadas de 
falta de profissionalismo podem inf luenciar de 
forma negativa a imagem profissional dos mem-
bros do grupo (Roberts, 2003).

A imagem profissional se refere às percep-
ções que os colegas e clientes possuem do outro, 
pela competência, caráter e compostura. Uma 
pessoa que constrói a imagem de um profissional 
competente é visto pelos clientes, colegas, supe-
riores e subordinados como sendo capaz de ir ao 
encontro das exigências técnicas e sociais de suas 
atividades e tarefas (Ibarra, 1999; Roberts, 2003).

Segundo Ibarra (1999), a socialização não 
é um processo unilateral impondo conformida-

de no indivíduo, mas uma adaptação negociada 
pela qual as pessoas se esforçam para melhorar 
essa conformidade entre si e seu ambiente de tra-
balho. Os indivíduos fazem declarações de iden-
tidade, transmitindo imagens que é um sinal de 
como eles se veem ou a esperança de serem vistos 
por outras pessoas. Ao observar seu próprio com-
portamento, bem como as reações dos outros que 
aceitam, rejeitam ou renegociam essas imagens 
públicas, eles mantêm ou modificam suas auto-
concepções particulares.

Vough, Cardador, Bednar, Dane, & Pratt 
(2012) elaboraram um modelo de discrepâncias da 
imagem percebida pelos clientes sobre a imagem 
profissional. Foram verificadas diferenças entre o 
que os profissionais percebem sobre sua profissão 
e o que os outros percebem dela. Os profissionais 
acreditam que as percepções de seus papéis pelos 
clientes podem desvalorizar sua profissão e gerar 
falsas expectativas dos resultados que poderiam 
ser alcançados.

A Imagem de uma profissão pode variar de 
acordo com as mensagens recebidas. As mensa-
gens que os profissionais recebem sobre a profis-
são podem influenciar o seu comportamento. Os 
profissionais podem resistir à aceitação de uma 
mensagem que é diferente de sua imagem de va-
lor, mas de acordo com Boulding (1956), mensa-
gens repetidas que surgem com poder e autorida-
de incomum, são capazes de romper a resistência 
e alterar essa imagem. 

A imagem estereotipada da profissão por par-
te do público pode ter um impacto na maneira 
como os profissionais são tratados e como esses 
profissionais percebem o status da profissão. As 
imagens podem crescer e se desenvolver. As ima-
gens podem ser modificadas, revisadas, alteradas, 
adicionadas ou mudadas completamente (Boul-
ding, 1956).

As profissões da saúde no desempenho de 
suas funções atuam como prestadores de serviço, 
que é um ato ou desempenho oferecido por uma 
parte à outra. Embora o processo possa estar liga-
do a um produto físico ou serviço, o desempenho 
é fundamentalmente intangível e geralmente não 
resulta em propriedade de nenhum dos fatores de 
produção. Os serviços são atividades econômicas 
que designam valor e proveem benefícios para 
clientes em tempo e lugares peculiares (Zeithalm 
& Bitner, 2003).

De acordo com Zeithalm e Bitner (2003), o 
setor de serviços abrange diversas atividades, tais 
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como: saúde, transporte, bancos e restaurantes. 
Para prestação de um serviço de qualidade há ne-
cessidade de profissionais qualificados. O serviço 
inclui as interações entre um cliente e um presta-
dor representando a empresa e, a entrega do ser-
viço e a satisfação do cliente, dependem das ações 
de funcionários e clientes.

Os consumidores iniciam o seu processo de 
compra de maneira implícita ou explícita, por um 
julgamento da imagem que possuem em relação 
a um produto ou serviço. Uma imagem negativa 
poderá estimular a eliminação de um determi-
nado produto, serviço ou marca do conjunto em 
consideração. Assim, entender a imagem que as 
pessoas possuem de um produto, de um serviço, 
de uma marca e, até mesmo, de uma profissão, 
permite obter elementos para programar estra-
tégias de marketing mais eficazes (Deschamps 
& Nayak, 1996).

Saturnino, Perini, Luz e Modena (2012) rela-
cionaram inúmeras profissões que atuam na área 
de saúde, sendo a Farmácia uma delas. Trata-se 
de uma profissão de nível superior, que atua nos 
três níveis de atenção à saúde: promoção, pre-
venção e recuperação da saúde. Por esse motivo, 
observa-se maior exigência da sociedade em afi-
nidade à qualidade dos serviços oferecidos por 
tais profissionais e a importância de relacionar a 
imagem dessa profissão.

Nos serviços de saúde e, em particular, na 
Farmácia, a verificação da imagem que os diver-
sos grupos e subgrupos que, de alguma maneira, 
interagem com a profissão (stakeholders), consti-
tui-se em importante marco para o seu direciona-
mento estratégico e planejamento de marketing. 
A imagem é capaz de influenciar e direcionar o 
comportamento da sociedade (Areosa & Cara-
pinheiro, 2008).

Uma melhora no posicionamento e valoriza-
ção da profissão é muito importante, pois existem 
no mercado farmacêutico brasileiro 398 indús-
trias farmacêuticas nacionais e multinacionais 
registradas. O Brasil ocupa lugar de destaque no 
cenário farmacêutico mundial por ser um dos 
países que mais cresce no consumo de medica-
mentos, junto com outros emergentes como a 
China e Índia, que demonstra a importância de 
se conhecer a imagem da profissão de farmacêu-
tico em relação as demais profissões da área da 
saúde (Areosa & Carapinheiro, 2008).

2.2 Dimensões da Imagem

A imagem pode ser formada por diversas 
dimensões. Segundo May (1974), elas podem ser 
classificadas em mutáveis ou imutáveis, tangíveis 
ou intangíveis, mensuráveis ou não mensuráveis, 
entre outros critérios. Neste contexto, ela combi-
na fatores tangíveis e intangíveis, que são enten-
didos pelos stakeholders quando analisam a ima-
gem de um produto ou serviço. 

Os fatores tangíveis são distinguidos pelas 
qualidades físicas e mensuráveis do produto ou ser-
viço, em oposição às características subjetivas, que 
são de difícil mensuração e que caracterizam os fa-
tores intangíveis (Lindqvist, 1974; May, 1974; Rey-
nolds & Gutman, 1984; Stern, Zinkhan & Jaju, 2001).

Sendo assim, Dobni e Zinkhan (1990), Stern 
et al. (2001), De Toni, Milan e Schuler (2004; 
2005), Milan, De Toni e Barazetti (2005) e De 
Toni (2009) reforçaram a existência de diferentes 
dimensões no estudo sobre as imagens e propuse-
ram as dimensões da imagem: funcional, simbó-
lica, emocional e cognitiva.

Tais dimensões para a imagem foram utili-
zadas por De Toni et al. (2004) para a avaliação 
da imagem de produtos (vinhos e telefone celular), 
para a profissão de Arquitetura (Grasseli, 2007), 
para a profissão de Fisioterapia (Amorim, 2007), 
para a profissão de Psicologia (Mendes, 2008), 
para a profissão de fonoaudiologia (Almeida, 
2011), para a imagem do intercâmbio de cursos de 
idioma (Victer, 2009), para a imagem de progra-
mas de orientação e proteção ao consumidor (Ma-
chado, 2010) e a imagem de um shopping Center 
(Gasparin, 2011).

Observando-se a revisão dos autores perti-
nentes ao tema (Martineau, 1958; Levy, 1981; Di-
chter, 1985; Dobni & Zinkhan, 1990;  Reynolds & 
Gutman, 1984; Stern et al., 2001; De Toni et al., 
2005), principalmente quanto aos modelos de-
senvolvidos por De Toni et al. (2005), Amorim 
(2007), Grasseli (2007), Mendes (2008), Mendes, 
Souki e Grasseli (2008) e Almeida (2011) foi possí-
vel desenvolver um modelo teórico que contempla 
as quatro dimensões da imagem inerentes à quali-
dade percebida e intenções comportamentais des-
critos no Quadro 1.
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Quadro 1. Definições das dimensões da imagem

Dimensões Definição

Funcional

É explicada por uma série de características físicas que são percebidas e ponderadas pelos clientes 
durante a prestação de serviços, como por exemplo, a aparência das pessoas que fazem parte da 
equipe, as instalações físicas, os equipamentos disponíveis, a localização, o design entre outros. 
Tais características divulgam a utilidade do produto, do serviço e/ou da marca, permitindo aos 
consumidores atribuir um valor aos serviços prestados (De Toni et al., 2005; Stern et al., 2001).

Cognitiva

São construções mentais sobre o objeto, o serviço, usadas pelos consumidores para avaliar a ima-
gem dos mesmos. Essas construções são influenciadas pelas crenças e conhecimento prévio do 
indivíduo em relação ao produto ou serviço. Desta forma, o indivíduo avalia a imagem do produ-
to, do serviço, como uma impressão e um conjunto de percepções e atitudes relacionadas ao pres-
tador de serviços, como os profissionais envolvidos no processo, como a relação custo-benefício 
(De Toni et al., 2005; Dichter, 1985; Martineau, 1958; Dobni & Zinkhan, 1990).

Simbólica
Os serviços são avaliados pelo que representam ou significam para o indivíduo. Essa dimensão 
destaca o valor da pessoa aos seus próprios olhos (autoestima) e aos olhos de terceiros (status), 
ou seja, reforça os valores, sentimentos e objetivos do indivíduo (Martineau, 1958; Levy, 1981).

Emocional Revela um conjunto de sentimentos (prazer, dor, alegria, medo etc.) que o indivíduo tem em 
relação ao serviço, ao produto e à marca (Reynold & Gutman, 1984, De Toni et al., 2005).

Fonte: Desenvolvido pelo autor com base nos autores: De Toni et al. (2005). Amorim (2007), Grasseli (2007), Mendes 
(2008), Mendes et al. (2008) e Almeida (2011).

pacionais, discentes de farmácia, representantes 
do conselho regional de farmácia de minas gerais, 
farmacêuticos, docente de farmácia, coordenado-
res de curso de farmácia e usuários para avaliar a 
imagem da profissão de farmacêutico.

Todos os entrevistados nesse estudo são ca-
racterizados como stakeholders para as profissões 
de saúde, pois interagem entre si. Os profissionais 
da área de saúde trabalham em conjunto e que 
em muitas situações, o trabalho de um profissio-
nal depende dos resultados ou das informações 
do outro profissional. O farmacêutico, por exem-
plo, é o profissional de saúde que possui amplo 
conhecimento sobre medicamentos e as demais 
profissões necessitam do conhecimento do far-
macêutico para suas atuações profissionais. To-
dos os entrevistados atuam em unidades públicas 
e privadas de saúde.

As questões que compõem o roteiro de en-
trevista foram baseadas no referencial teórico e 
no objetivo geral. O roteiro foi dividido em cinco 
partes, sendo que a primeira parte continha ques-
tões relacionadas aos aspectos gerais (avaliar o re-
lacionamento do entrevistado com o profissional 
farmacêutico) e das demais partes foram segmen-
tadas para cada uma das dimensões da imagem 
(simbólica, funcional, cognitiva e emocional).

Na análise das entrevistas, foi utilizada a téc-
nica de análise de conteúdo. Bardin (2009) pondera 

3 Metodologia

A pesquisa tem uma abordagem exploratória 
caracterizada como aquelas que têm o propósito 
de desenvolver, esclarecer e modificar conceitos e 
ideias, com foco para à formulação de problemas 
mais sucintos ou hipóteses pesquisáveis em estu-
dos posteriores (Gil, 2006).

Foram realizadas entrevistas abertas, com 
abordagens pessoais e diretas, aplicadas sepa-
radamente com o intuito de conhecer melhor a 
opinião dos stakeholders diretamente envolvidos 
com a construção e análise da imagem do profis-
sional farmacêutico, para levantar quais variáveis 
relacionadas com as dimensões da imagem são 
projetadas pelo profissional farmacêutico e, que 
são percebidas como importantes pela sociedade 
e pelo próprio farmacêutico.

Cabe destacar que os participantes das en-
trevistas foram selecionados por conveniência 
com o critério de amostragem de caráter não pro-
babilístico (Malhotra, 2011). Considerando que o 
interesse da pesquisa é o de explorar o problema 
com maior precisão, podendo gerar ainda como 
resultados, o desenvolvimento de hipóteses a ser 
explorada em futuras pesquisas, a utilização da 
metodologia qualitativa torna-se adequada.

Foram entrevistados médicos, enfermeiros, 
fonoaudiólogos, fisioterapeutas, terapeutas ocu-
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que, enquanto método, a análise de conteúdo 
deriva dos métodos projetivos e, é composta por 
um conjunto de técnicas de análise das comuni-
cações que usa procedimentos sistemáticos e ob-
jetivos de descrição do conteúdo das mensagens. 
Concentra-se na análise de resultados, decorren-
tes de testes de associação de palavras (estereóti-
pos e conotações) e visa pesquisar os estereótipos 
sociais espontaneamente partilhados pelos mem-
bros de um grupo.

Também foi realizado uma pesquisa biblio-
gráfica para avaliar a imagem de outras profis-
sões da área da saúde utilizando as seguintes ba-
ses de dados: Scielo, EbscoHost, Cengage, banco 
de teses da Capes, Proquest e Google Scholar, no 
período de Junho de 2013 a Junho de 2014. 

Foram utilizados como palavras chave: ima-
gem e farmacêutico, imagem e fonoaudiologia, 
imagem e fisioterapia, imagem e psicologia, ima-
gem e enfermagem, imagem e medicina, imagem e 
terapia ocupacional, image and pharmacist, ima-
ge and speech therapy, physiotherapy and image, 
image and psychology, nursing and image, image 
and medical, image and occupational therapy. 

Foram encontrados estudos que buscaram 
avaliar a imagem e suas dimensões para a profis-
são de Fisioterapia (Amorim, 2007), para a profis-
são de Psicologia (Mendes, 2008) e para a profis-
são de fonoaudiologia (Almeida, 2011), mas não 
foram encontrados estudos relacionando a ima-
gem e suas dimensões para as demais profissões 
da saúde pesquisadas. 

4 Resultados e discussões

Todos os profissionais de saúde entrevista-
dos já tiveram contato com profissionais farma-
cêuticos e, destacaram vários pontos positivos de 
sua experiência como esse profissional, principal-
mente sobre as informações inerentes aos medica-
mentos que são à base de formação desse profis-
sional farmacêutico.

Ficou evidenciado que o conhecimento do 
profissional farmacêutico sobre os medicamentos 
facilita o relacionamento com os demais profis-
sionais de saúde, que utilizam desse conhecimento 
em sua atuação. O trabalho da equipe multidis-
ciplinar de saúde é facilitado com a presença do 
profissional farmacêutico.

Quando perguntado aos entrevistados qual 
a relação existente entre a sua profissão e a do 

profissional farmacêutico, vários pontos foram le-
vantados, mas houve uma ênfase na necessidade 
da equipe multidisciplinar de saúde pelo conheci-
mento inerente aos medicamentos que são passa-
dos pelo farmacêutico. O maior ganho nesse rela-
cionamento é a prestação de serviço ao paciente, 
que muitas das vezes é comum a vários profissio-
nais e esse paciente pode estar em uso de medi-
camentos.

“Existe uma relação de extrema importância, 
pois necessitamos do farmacêutico para consul-
tas, tirar dúvidas, principalmente sobre interações 
medicamentosas e efeitos adversos” (depoimento 
Médico 4).

“Melhora da minha atuação, pois pode di-
minuir as reações adversas dos medicamentos que 
interferem no desempenho da fisioterapia” (depoi-
mento de fisioterapeuta).

Em relação à dimensão funcional, procu-
rou-se identificar os aspectos sublinhados pelos 
stakeholders, relacionados à dimensão funcional 
da imagem. Os resultados da pesquisa mostram 
que, para alguns entrevistados, a imagem da pro-
fissão de farmacêutico nessa dimensão, está rela-
cionada principalmente com o seu conhecimen-
to sobre medicamentos e pela orientação desses 
para a sociedade.

“Compreensão da reabilitação e do funciona-
mento do organismo e as interações medicamento-
sas melhor que o médico, podendo contribuir para 
melhor planejamento terapêutico dos pacientes”. 
(depoimento de Fonoaudiólogo)

“Ele ajuda a organizar os seus medicamentos 
e te explica o porquê de você utilizá-los”. (depoi-
mento de Fisioterapeuta)

Além do conhecimento e orientação, a ima-
gem funcional está relacionada ao atendimento e 
informações prestadas pelo profissional na pres-
tação dos serviços. O tratamento e a atenção 
dada ao usuário seja pela forma de abordagem, 
qualidade das informações e assistência prestada, 
também podem gerar uma imagem negativa ou 
positiva da profissão.

Embora tenha respeito e consideração, a 
profissão de farmacêutico apresentou várias per-
cepções por parte dos entrevistados. Alguns de-
clararam se tratar de uma profissão ainda pouco 
conhecida e desvalorizada, mas pela sua impor-
tância para a sociedade está em um processo de 
ascensão e reconhecimento, tentando resgatar a 
imagem que possuía no passado.

Diante da opinião de alguns profissionais 
de saúde esse fato não acontece somente com a 
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profissão de farmacêutico, mas com a maioria das 
profissões da área de saúde, pois para a sociedade 
somente o médico é visto com referência quando 
se trata do cuidado a saúde. Os mesmos resul-
tados foram obtidos por Amorim (2007) para a 
profissão de Fisioterapia, Mendes (2008) para a 
profissão de Psicologia e Almeida (2011) para a 
profissão de psicólogo.

Quanto aos aspectos tangíveis sublinhados 
pelos stakeholders relacionados à identificação do 
profissional farmacêutico, os resultados da pes-
quisa indicaram que a imagem está relacionada 
à postura, à maneira de vestir desse profissional e 
pela sua identificação visual.

O crachá portado pelo profissional e a vesti-
menta branca (jaleco), utilizado durante o ambien-
te de trabalho foram os pontos mais citados, mas 
placas e quadros com o nome e imagens do farma-
cêutico afixados no estabelecimento, também são 
objetos utilizados pelos entrevistados para iden-
tificarem o profissional. Diferente de outras pro-
fissões da saúde o uso de roupa branca não identifi-
ca o farmacêutico, pois no dia a dia, são poucos os 
profissionais que fazem uso desde vestuário.

Portanto, pode-se observar que os itens tan-
gíveis representam menor papel, de forma que o 
conceito de inseparabilidade exerce maior rele-
vância, principalmente no processo de prestação 
de serviços. Nesse sentido, verifica-se uma gran-
de interação entre o profissional farmacêutico e 
o usuário do seu serviço, que buscam por profis-
sionais com habilidades e capacidades adequadas 
para atenderem suas exigências específicas, como 
pode ser observado nos depoimentos anteriores.

Um prejuízo para imagem dessa profissão 
pode vir de uma experiência negativa com o 
usuário, uma vez que a configuração do atendi-
mento é personalizada e busca satisfazer necessi-
dades e desejos individuais.

Os resultados da pesquisa indicaram que a 
imagem do profissional de Fisioterapia está rela-
cionada à reabilitação, à recuperação, à atuação 
abrangente e à qualidade de vida. Porém, os co-
mentários demonstraram que sua atuação é vista 
de maneira bastante genérica, ou seja, com baixo 
nível de especificidade. O profissional é aquele 
que é responsável pela reabilitação, pela cura, 
qualidade de vida e prevenção de doenças. Isso 
demonstra a visão limitada que muitos têm das 
áreas de atuação da Fisioterapia (Amorim, 2007).

A imagem da profissão de fisioterapia está 
vinculada à postura, bem como à maneira de ves-
tir desse profissional. Os diversos stakeholders 

entrevistados abordaram o fato de que profissio-
nais da área da saúde normalmente utilizam rou-
pas brancas, transmitindo noção de higiene, lim-
peza e confiança para os clientes (Amorim, 2007).

Ainda no que se refere à dimensão funcio-
nal, é notório que o local de trabalho do fisiote-
rapeuta, seja em clínicas ou consultórios, tem que 
ser bem equipado, pois bons equipamentos estão 
vinculados, de acordo com os diversos stakehol-
ders, à imagem de bons profissionais e de trata-
mento eficaz.

Na análise dos elementos tangíveis, verifi-
cou-se que os diversos stakeholders têm visões 
diferenciadas sobre a profissão e o profissional 
de Fisioterapia e que tais visões se restringem ao 
campo da recuperação/reabilitação, mas de forma 
muito genérica, sem especificidade de funções.

Não existe uma imagem específica do fo-
noaudiólogo nem quanto ao contexto de trabalho, 
nem quanto à sua configuração na escolha de suas 
vestimentas. É muito importante que o paciente 
se sinta mais acolhido para levar suas questões 
ao fonoaudiólogo, por meio de um contexto com 
clima de proteção e aconchego. Não existe uma 
imagem específica do fonoaudiólogo quanto à sua 
configuração na escolha de suas vestimentas. Não 
há uma clareza acerca da dimensão funcional da 
imagem que os stakeholders têm a respeito da 
profissão e do fonoaudiólogo.

Não há uma imagem específica do psicólogo 
quanto à forma de se vestir e ao ambiente de tra-
balho. Entretanto, no que se refere ao ambiente 
de trabalho, verificou-se uma recorrente associa-
ção da imagem do Psicólogo ao ambiente acon-
chegante de um consultório e/ou de clínica. A 
carência de elementos tangíveis que diferenciem 
a profissão e os profissionais da Psicologia (falta 
de padronização das vestimentas e o ambiente de 
trabalho pouco nítido) poderia estar contribuin-
do para a formação de uma imagem nebulosa da 
profissão, favorecendo a entrada de profissionais 
concorrentes e, eventualmente, restringindo a va-
lorização desta profissão.

No estudo da dimensão cognitiva da ima-
gem procurou identificar qual o conhecimento 
que os stakeholders possuem sobre o profissio-
nal farmacêutico. Foram levantados os atributos 
importantes na profissão de farmacêutico como: 
responsabilidade, confiança, disponibilidade, im-
portância, relacionamento, respeito, honestidade, 
motivação profissional e as atividades executadas 
em diferentes áreas de atuação profissional.
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Na percepção dos entrevistados, o farmacêu-
tico realmente executa as atividades de orientar e 
vender medicamentos. A dispensação farmacêu-
tica em farmácias foi a atividade mais lembradas 
pelos respondentes, entretanto, para alguns dos 
entrevistados a atuação do farmacêutico somente 
com a intenção de vender medicamentos, deixan-
do de lado o cuidado com a saúde, é um ponto 
negativo no exercício de sua profissão.

A desvalorização e desmotivação do pro-
fissional farmacêutico também pode prejudicar o 
atendimento ao usuário e gerar uma imagem nega-
tiva da profissão, pois o profissional deixa de ofere-
cer o cuidado necessário para o usuário do serviço.

As competências mais importantes que des-
crevem um bom profissional farmacêutico são: 
conhecimento técnico e atualização contínua 
desse conhecimento, responsabilidade e compro-
misso, comportamento ético e atuação profissio-
nal, disponibilidade e vontade de ajudar. A forma 
de abordagem e o atendimento prestado ao usuá-
rio também foram citados pelos entrevistados.

“Quando ele de forma natural e espontânea 
consegue exercer as suas atividades de forma cor-
reta, bem pautada, harmônica, tranquila e satis-
fatória. O cliente mesmo passando mal sai satis-
feito do atendimento e finalizar bem sempre com 
entusiasmo e uma orientação tranquila”. (depoi-
mento de Farmacêutico 1)

“É aquele farmacêutico que me escuta, me 
atende com cordialidade, com simpatia, sem a 
pressa de vender o medicamento, mesmo que tenha 
meta. Praticar empatia com o cliente para que eu 
seja atendida com qualidade, já que estou com um 
problema de saúde”. (depoimento de Usuário 1).

“É um farmacêutico que sabe atender, que 
não atropele o que realmente a pessoa precisa. 
Acho que o farmacêutico não deve vender. Ele tem 
que sentar, ouvir, saber vasculhar antes de vender 
um medicamento. Tem que ser uma boa venda.” 
(depoimento de Usuário 3).

Percebe-se, portanto, que os stakeholders da 
profissão de farmacêutico não conseguem ter uma 
noção clara do que consiste a profissão e nem de 
suas atribuições. Esta confusão parece iniciar-se 
no próprio curso de Farmácia que não oferece ao 
aluno uma visão abrangente de suas possibilida-
des de atuação.

Diante da falta de conhecimento sólido sobre 
a profissão, abre-se espaço para que crenças, pre-
conceitos e visões distorcidas se ampliem, poden-
do prejudicar a imagem cognitiva da profissão.

Para muitos stakeholders, a ideia de ser ape-
nas um campo de atuação da Medicina. O des-
conhecimento sobre a profissão pode levar as 
pessoas a formarem uma imagem negativa dos 
fisioterapeutas e alguns chegam a associar o fisio-
terapeuta à profissão do médico.

Há dificuldade na definição sobre a ativida-
de do profissional até mesmo por aqueles que usu-
fruíram da prestação de serviços de Fonoaudio-
logia. A imagem do fonoaudiólogo está delineada 
como alguém que compreende o problema, o de-
tentor da solução, a pessoa que conhece a questão 
apresentada – com respaldo em um estudo espe-
cializado, apesar da dificuldade na definição da 
atividade do fonoaudiólogo, e da Fonoaudiologia. 
O fonoaudiólogo é identificado como um profis-
sional responsável pelo cuidar e acolher.

Não há um conhecimento não muito am-
plo, também, no tocante ao exercício do fonoau-
diólogo em seus diversos campos de trabalho. O 
fonoaudiólogo é identificado como um profissio-
nal responsável pelo acolhimento dos problemas 
abordados pelos pacientes também como: ajudan-
te, socorrista, conselheiro e solucionador de pro-
blemas. A imagem da profissão da Fonoaudiolo-
gia é associada à baixa valorização e remuneração.

Os dados indicam um conhecimento limita-
do a respeito do que consiste a profissão de Psico-
logia também por parte dos demais stakeholders, 
geralmente expresso por meio de depoimentos 
genéricos. A imagem da profissão está fortemente 
relacionada à função de ajudar as pessoas e dar 
conselhos. Assim sendo, o profissional aparece 
como alguém que orienta e que ajuda as outras 
pessoas a resolverem os seus problemas.

Existência de limitações no conhecimento 
dos stakeholders classificados nas diversas catego-
rias estudadas também no que se refere às áreas de 
atuação do psicólogo e às atividades exercidas por 
estes profissionais.

A Psicologia é considerada uma profissão de 
ajuda, ela é também considerada um favor que se 
faz aos outros, e por isso não pode ser cobrado, tem 
que ser de graça. Percebe-se, portanto que há uma 
relação entre a imagem da Psicologia como profis-
são de ajuda e a pouca valorização da profissão.

A dimensão emocional da imagem do far-
macêutico visou identificar se há aspectos emo-
cionais eliciadas no serviço prestado e na relação 
com o prestador de serviços. 

O farmacêutico pode despertar emoções tan-
to positivas quanto negativas, que pode variar de 
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acordo com a experiência subjetiva de cada um. 
No entanto, percebe-se uma tendência maior de 
emoções positivas no relacionamento com a pro-
fissão de farmacêutico e com o próprio profissio-
nal. Os sentimentos positivos que foram desper-
tos no passado são suscitados pelos stakeholders.

“Segurança. Quando criança eu fui muito 
ajudado por um farmacêutico.” (depoimento de 
Médico 2).

“Não é gratidão nem raiva, é um sentimento 
entre esses dois. Antes nós tínhamos uma farmácia 
de bairro que confiávamos no farmacêutico. Hoje 
a coisa espalhou tanto que perdemos a referência e 
o atendimento caiu muito. O sentimento mais for-
te seria o de gratidão”. (depoimento de Usuário 3)

Foram avaliados os sentimentos desper-
tos nos entrevistados quando esses se dirigem a 
um estabelecimento farmacêutico e encontram o 
profissional farmacêutico. Pode-se destacar a sen-
sação de segurança, credibilidade no estabeleci-
mento, felicidade, confiança, alívio, orgulho, tran-
quilidade e alegria. Isso evidencia a importância 
da presença do farmacêutico no estabelecimento, 
principalmente no atendimento ao usuário.

De uma maneira geral as emoções mais cita-
das pelos entrevistados foram: gratidão, carinho, 
acolhimento, tranquilidade, segurança, alívio, 
prazer, frustração, raiva, decepção, arrependi-
mento, tristeza, medo e ansiedade.

Para a fisioterapia, no que se refere às emo-
ções positivas, podem se destacar o profissiona-
lismo, a confiança e a atenção dos profissionais 
em relação aos pacientes. No que tange às emo-
ções negativas, registrou-se que a maior parte 
dos depoimentos baseia-se no tratamento em si 
e não em problemas relacionados ao profissional. 
O ambiente descontraído e a atuação do fisiotera-
peuta são fatores determinantes.

Os sentimentos são múltiplos na fisioterapia, 
relacionados não apenas à profissão, mas também 
ao profissional. Em todos os pareceres, tanto das 
emoções positivas ou das negativas, percebeu-se 
que a dimensão emocional é muito expressiva ao 
se avaliar a imagem da profissão e do profissional, 
podendo ser determinante na escolha do serviço.

Emoções negativas e positivas podem ser 
despertadas na atividade do fonoaudiólogo, de 
acordo com os vários stakeholders. Existem emo-
ções positivas no decorrer da prestação de servi-
ços de Fonoaudiologia. A dimensão emocional 
da imagem do fonoaudiólogo, e da profissão de 
Fonoaudiologia, cabe sinalizar a possibilidade de 
interferência das facetas negativas na escolha do 

serviço, o que não deve ser desconsiderado.
As emoções elencadas na psicologia emoções 

referem-se principalmente ao resultado do servi-
ço prestado. Podem ocorrer emoções positivas e 
negativas com predomínio das emoções positivas. 
Apesar de sentirem-se frustrados com o merca-
do de trabalho, é como se este fosse uma parte 
diferente da profissão, algo externo à profissão a 
associação com as emoções positivas.

Pela avaliação da dimensão simbólica da 
imagem foi possível identificar o que o farma-
cêutico representa ou significa para os clientes. 
Apesar de se tratar de uma dimensão bastante 
subjetiva, foi possível perceber alguns significados 
comuns aos entrevistados.

Pôde-se constatar nas entrevistas que o 
cliente associa o profissional farmacêutico com 
medicamento, segurança, informação, apoio, 
confiança, qualidade, acessibilidade, ajuda, cum-
plicidade, além de comodidade e praticidade.

“Ajuda ou fuga de um problema. Muitos pa-
cientes procuram a farmácia porque tem medo de 
procurar outro profissional ou outra ajuda e, ser sub-
metido a exames ou descobrir doenças que não está 
disponível a enfrentar.” (depoimento de Médico 4)

“O paciente busca uma ajuda. Muitas vezes 
o farmacêutico afirma a palavra de um médico ge-
rando um reforço na informação”. (depoimento de 
Médico 3)

Nota-se, também, que a relação com o pro-
fissional farmacêutico não apresenta status social, 
pois na área de saúde a referência ainda é o médi-
co, conforme mostram os depoimentos a seguir:

“A credibilidade é ao médico e não ao farma-
cêutico.” (depoimento Discente de Farmácia 3)

“Para quem conhece e valoriza o trabalho do 
farmacêutico sim, mas como a maioria ainda não 
conhece isso, não representa status. Status seria 
procurar o médico e não o farmacêutico. Procura 
o farmacêutico quando não tem médico.” (depoi-
mento de Farmacêutico 2)

O farmacêutico ideal na opinião dos entre-
vistados deve ser pautado na ética, atualizado, 
satisfeito e realizado com a escolha profissional, 
que cuida do usuário como zelo e responsabilida-
de, sendo acolhedor e dedicado e que preza mui-
to mais pela saúde do usuário que pela venda do 
medicamento.

Para a dimensão simbólica da imagem do 
farmacêutico os itens mais citados pelos entrevis-
tados foram: referência em medicamentos, ética 
no ambiente de trabalho, respeito ao usuário, 
prestígio perante a sociedade, segurança na com-
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pra e utilização de medicamentos, garantia na 
qualidade dos medicamentos, boas lembranças, 
confiança e esperança de melhoria da saúde.

No caso da Fisioterapia, a profissão está di-
retamente ligada à ajuda, o que demonstra uma 
visão assistencialista da sua atuação. Associado 
ao significado de ajuda, a Fisioterapia também 
representa para diversos stakeholders a esperança 
de reabilitação das funcionalidades. 

A fonoaudiologia se vincula ao objetivo de 
solucionar problemas, servir como guia de orien-
tação/conduta ou como socorro/amparo, ajudan-
te, alguém que vai apoiar, ou a pessoa que traz 
alívio e tranquilidade. Vale esclarecer que, no 
campo da dimensão simbólica, a avaliação dos 
serviços ocorre por meio da significação ou re-
presentação dos serviços para os indivíduos. A 
esperança e salvação são símbolos representati-
vos da Fonoaudiologia.

Amparo, auxílio, união e proteção também 
se encontram vinculados, recorrentemente, aos 
outros tipos de profissionais da área de saúde. 

Os símbolos na psicologia estão relacio-
nados em sua maior parte, à função de ajudar, 
orientar, dar caminhos, solucionar problemas e 
algumas vezes até de “salvar” as pessoas. A Psi-
cologia é uma forma de liberdade, de libertação, 
na medida em que alivia e “cura” os sofrimentos 
e apoio e suporte. A profissão é uma possibilida-
de de ajudar os outros, demonstrando uma visão 
assistencialista de sua atuação. 

5 Considerações Finais

Existe uma significativa insatisfação dos 
profissionais farmacêuticos em relação à remune-
ração, ao reconhecimento e a desunião da classe. 
O mesmo acontece com os profissionais da fisio-
terapia, de arquitetura e de psicologia. 

A imagem percebida pelos diversos stakehol-
ders sobre a profissão de farmacêutico é divergen-
te da imagem dos profissionais, principalmente 
sob o ponto de vista dos demais profissionais da 
área da saúde. Os stakeholders reconhecem e va-
lorizam a profissão bem mais que os farmacêuti-
cos entrevistados, mas é evidente que a profissão 
e seus serviços devem ser mais bem divulgados, 
pois mesmo sendo uma profissão milenar ainda 
há um desconhecimento das competências e atri-
buições desse profissional.

Diante da opinião de alguns profissionais 
de saúde nos estudos analisados, esse fato não 
acontece somente com a profissão de farmacêu-
tico, mas com a maioria das profissões da área de 
saúde. Para a sociedade somente o médico é visto 
com referência quando se trata do cuidado a saú-
de. Esse resultado também foi obtido para a pro-
fissão de fisioterapia, psicologia e fonoaudiologia.

Em relação à dimensão funcional da ima-
gem dos farmacêuticos, há uma forte relação com 
o tratamento e a atenção dada ao usuário seja pela 
forma de abordagem, qualidade das informações 
e assistência prestada que podem gerar uma ima-
gem negativa ou positiva da profissão. 

O farmacêutico tem um reconhecimento da 
sociedade, mas para os stakeholders o farmacêu-
tico deveria dar uma maior atenção ao pacien-
te, sendo um “cuidador da saúde” e, isso pouco 
acontece atualmente. Pela desmotivação com a 
profissão, o farmacêutico vem se afastando do 
paciente. Por outro lado, os farmacêuticos não 
possuem uma fácil identificação em relação ao 
vestuário em seu ambiente de trabalho, pois não 
existe uma padronização.

Alguns optam pelo uso de roupa branca e 
outros utilizam jalecos de várias cores sobre seu 
vestuário. O mesmo resultado foi obtido para a 
profissão de psicologia e fonoaudiologia. O uso 
de roupa branca remete diretamente a imagem 
do fisioterapeuta trazendo conotação de limpeza, 
de saúde e até mesmo de posição destacada do 
profissional na sociedade, o que leva a um senti-
mento de confiança e de credibilidade no serviço 
contratado.

Verifica-se que a dimensão cognitiva está 
mais relacionada à atuação do farmacêutico em 
farmácias e drogarias pela relação direta com a 
orientação sobre o uso de medicamentos. Isso de-
monstra uma visa limitada que muitos possuem 
das áreas de atuação do farmacêutico.

Esse fato veio confirmar a ideia de que mes-
mo as pessoas que possuem informação mais pró-
xima da realidade da profissão não têm conheci-
mento preciso da mesma, o que torna ainda mais 
difícil a consolidação da importância da profis-
são no mercado. O mesmo fato foi identificado 
para o fisioterapeuta, o psicólogo e o fonoaudió-
logo, ou seja, a sociedade possui uma visão limi-
tada de várias profissões.

Uma imagem negativa do profissional pode 
ser gerada quando o farmacêutico é procurado na 
farmácia pelos usuários em busca de uma orien-
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tação e não é encontrado pelo cliente. A presença 
do farmacêutico com falta de prestação de assis-
tência também é percebida com um ponto nega-
tivo para a imagem da profissão.

Na dimensão emocional, a pesquisa reve-
lou que as emoções positivas são as mais eviden-
tes para os usuários, sendo relatada a partir das 
expressões que remetem aos sentimentos de con-
fiança, credibilidade, segurança, tranquilidade, 
alegria, dentre outras. Emoções positivas e nega-
tivas também foram encontradas na profissão de 
fisioterapia, psicologia e fonoaudiologia.

Quando são ressaltadas as emoções negati-
vas insegurança e medo, que podem vir de rela-
ções conflituosas, essas podem ser superadas se o 
farmacêutico conseguir estabelecer um laço emo-
cional com o cliente.

A avaliação da dimensão simbólica, que 
demonstra as representações e significados do 
serviço para os stakeholders, mostrou que o far-
macêutico tem como mais relevante significado a 
referência em medicamentos. Outros itens foram 
relacionados com essa dimensão como: ética no 
ambiente de trabalho, respeito ao usuário, pres-
tígio perante a sociedade, boas lembranças, con-
fiança e esperança de melhoria da saúde.

Ficou evidenciado que o conhecimento do 
profissional farmacêutico sobre os medicamentos 
facilita o relacionamento com os demais profis-
sionais de saúde, que utilizam desse conhecimen-
to em sua atuação. O trabalho da equipe multi-
disciplinar de saúde é facilitado com a presença 
do profissional farmacêutico. Na fisioterapia, na 
psicologia e na fonoaudiologia, o significado mais 
relevante é a ajuda, que tornam essas profissões 
mais assistencialista e emotiva.

Deve ser estruturado um esforço conjunto 
entre todas as entidades que possam colaborar 
para a motivação e valorização de cada profissão 
no cenário nacional: os conselhos de classe, sindi-
catos, associações, federações, faculdades e uni-
versidades. As profissões devem ser divulgadas 
para a sociedade em sua plenitude, mostrando 
a real importância no cuidado da saúde. Com o 
reconhecimento da sociedade, os profissionais 
podem ficar mais motivados e satisfeitos com a 
profissão escolhida e, consequentemente, ofere-
cem um melhor serviço para a população.

Em relação às limitações, esta é uma pes-
quisa exploratória de abordagem qualitativa, e, 
assim, os seus resultados não podem ser gene-
ralizados. É importante ressaltar ainda as carac-

terísticas da amostra, as quais também limitam 
a generalização dos resultados, tais como o seu 
tamanho e o seu processo de amostragem por 
conveniência. Torna-se necessário a pesquisa da 
imagem das demais profissões da área da saúde, 
incluindo a medicina, pois irá agregar maior co-
nhecimento sobre elas e a possibilidade de com-
paração da percepção dos seus profissionais e da 
sociedade em geral.
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The Image of Health Professions  
in the Perspective of Marketing

Abstract

The aim of the authors was to compare the perception of the image of Pharmaceutical Profession with 
other health care professions under the marketing perspective. The image was analyzed in four dimen-
sions: cognitive, functional, symbolic and emotional. Qualitative research through interviews involv-
ing various stakeholders to assess the pharmacist’s image and comparison with imaging studies of the 
physiotherapy profession, speech therapy and psychology was performed. The results indicate that for 
the functional dimension there is a specific image of the pharmacist as to the tangible aspects when 
compared to other professions surveyed. For the cognitive dimension, the results indicate that there is 
no clear perception of what constitute or professions and their duties. The emotional dimension image 
of the professions with respect to the emotions evoked before, during and after the provision of a service 
predominantly for positive emotions. The symbolic dimension showed that the professions are pater-
nalistic representations. To society only the doctor is seen as a reference when it comes to health care.
Keywords: Image, Professional image, Pharmacists, Image Dimensions, Health Occupations.
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