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RESUMO

O Obijetivo deste trabalho é comprovar, por meio de técnicas administrativas a viabilidade
financeira e o potencial de crescimento de uma farméacia, analisando os custos para compra de
mercadorias, despesas em geral e o seu lucro. O estudo foi realizado em uma farmécia do
sudoeste de Goiés. Foi feito um levantamento financeiro dos lucros e perdas, para elaborar o
Demonstrativo de Lucros e Perdas que é responsavel por analisar os dados e aplicar as
devidas mudancas. Os indicadores de interesse deste trabalho foram vendas brutas, descontos,
nas vendas, despesas e lucros, tabulados no Excel 2010, para andlise. Através dos dados
analisados e apresentados, foi evidenciado o aumento no lucro operacional devido a redugéo
dos descontos aos clientes, mesmo mantendo a média de vendas em todos os meses do ano. O
lucro operacional mensal saiu de R$ 1.513 no més de janeiro para R$ 38.347 em dezembro e
0 acumulado durante o ano de R$ 224.159,54.

Palavras-chave: Demonstrativo de Lucros e Perdas. Lucros. Intercambialidade.
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1 INTRODUCAO

A producdo de medicamentos vem ganhando espaco em diversos paises. O Brasil
inclusive, se encontra entre os maiores produtores e consumidores de farmacos, simbolizando
uma nacéo em desenvolvimento nesse segmento. Para Bermudez (1994), tal crescimento se da
por ser um produto de fundamental importancia para a populacéo, tendo em vista, que pode
salvar vidas e aliviar dores.

O aumento da participacdo da industria farmacéutica na composi¢cdo econdmica do
Brasil € visivel, tornando esse seguimento um grande aliado para a economia brasileira,
evidenciando também a potencialidade das farmécias e drogarias (PALMEIRA e PAN, 2003).
De acordo com Calixto e Siqueira (2008), tal crescimento nas vendas de bens farmacéuticos,
possibilita registrar, em termos contabeis, a magnitude financeira das empresas e 0s seus
impactos tornando o gerenciamento do negdcio mais eficiente.

A gestdo do desempenho das empresas deve ser feita seguindo praticas gerenciais
que efetivamente demonstrem as receitas, 0s custos e o lucro por meio do qual o gestor ou
outro profissional poderd compreender a situacdo financeira do empreendimento, existindo no
ambito farmacéutico, que é contexto do presente trabalho, 0 método DLP - Demonstrativo de
Lucros e Perdas que possibilita tal gerenciamento (Mendes, 2016).

Em linhas gerais, 0 Demonstrativo de Lucros e Perdas (DLP) é uma ferramenta a
disposicdo do administrador ou farmacéutico, com habilidades gerenciais imprescindivel que
permite mensurar dados financeiros, através da quantificacdo de perdas, custos, receitas e
lucro, possibilitando também a projecédo da situacdo financeira da empresa a fim de garantir a
sua estabilidade (VENTURA et al., 2011; FRANCOSO e STRACHMAN, 2013; AWAD,
2014; SANTOS e FERREIRA, 2014; MENDES, 2016).

Considerando a expansdo do setor farmacéutico e sua consequente participacdo na
economia brasileira, o presente estudo tem como objetivo demonstrar por meio das técnicas
administrativas do DLP, a viabilidade de uma farmécia e seu potencial de crescimento. Além
disso, sera feita a identificacdo de possiveis melhorias fazendo investigacdo da situagéo
financeira de uma organizagdo farmacéutica (drogaria) e como a mesma pode direcionar as

praticas de gestdo mais eficientes, produtivas e com alto valor agregado para o consumidor.



2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 CADEIA PRODUTIVA DE MEDICAMENTOS

Os medicamentos podem ser classificados em: medicamentos de automedicacao
responsavel, medicamentos com venda sobre prescricdo médica e produtos de consumo
hospitalar e laboratorial, todos podendo ou ndo ser protegidos por patentes (MESQUITA e
SANTORO, 2004).

Antes de chegar ao consumidor final, os medicamentos passam usualmente por

quatro etapas conforme a Figura 1:

FIGURA 1 - Cadeia produtiva da producdo de medicamentos
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Fonte: (MESQUITA e SANTORO, 2004).

A primeira etapa da cadeia produtiva consiste na pesquisa e fabrica¢do do principio
ativo, que sdo as substancias responsaveis pela acdo terapéutica dos medicamentos. Em
seguida, os medicamentos propriamente ditos sdo fabricados e enviados para as farméacias por
meio de distribuidores (MESQUITA e SANTORO, 2004).

As duas primeiras etapas geralmente estdo associadas, principalmente em empresas
multinacionais, ou seja, 0s principios ativos sao produzidos e encaminhados internamente
para a producdo dos medicamentos. As empresas brasileiras, na sua grande maioria, nao
atuam na producdo de principios ativos, operando apenas na fabricacdo e comercializacdo dos
medicamentos (CAPANEMA e PALMEIRA FILHO, 2004).

Nos dltimos anos, a logistica de distribuicdo de medicamentos vem melhorando
muito em funcdo da competividade e a utilizacdo de novas técnicas de automacgdo e
gerenciamento de estoques, evoluindo para uma visdo integrada de todas as atividades da
cadeia, ou seja, da matéria-prima ao consumidor final, observando-se também alteragdes no
segmento devido a esses fatores como a formacdo de redes de farmécias no lugar das
farmécias que até entdo eram isoladas, abertura 24 horas, informatizagdo de sistemas e

alteracdes nos layouts buscando mais eficacia nos negécios (MOORI et al, 2005).



Os operadores logisticos realizam o armazenamento e o transporte de medicamentos
de varios laboratorios em todo o pais. O rastreamento dos produtos em transito € feito por um
sistema de controle operacional informatizado, facilitando as programacdes de entrega dos
medicamentos nas farmacias devido a esse acompanhamento em tempo real por parte dos
distribuidores (MOORI et al, 2005).

Além dos gastos de producdo e transporte, a composicdo dos custos dos
medicamentos tambem ¢é influenciada pelas despesas com pesquisa e desenvolvimento. No
periodo de vigéncia da patente, a empresa detém o direito de exclusividade em relacéo a sua
descoberta, e aproveita para recuperar o investimento despendido na pesquisa, além de
consolidar a marca da empresa no mundo. Apds o0 vencimento da patente, as demais empresas
podem langar medicamentos concorrentes no mercado (MESQUITA e SANTORO, 2004).

2.2 CLASSES DE MEDICAMENTQOS

Segundo a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria — ANVISA(2010), os
medicamentos séo divididos em trés classes:

e Medicamentos de referéncia: S8 os medicamentos também conhecidos como
“de marca”, por ser esse que o médico prescreve e indica a compra. Em outras
palavras, é o0 medicamento que possui qualidade comprovada junto a Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitéria.

e Medicamentos similares: S8o aqueles que possuem 0 mesmo principio ativo,
posologia que os de referéncia. Esta como o de menos confiabilidade dentre as
trés classes, devido alguns médicos afirmarem que sdo mais fracos e sem
eficiéncia em relagéo aos de referéncia.

e Medicamentos Genéricos: Sd80 0s medicamentos que possuem O mMesMo
principio dos de referéncia, sdo produzidos ap0s a expiracdo da protecdo da
patente e consequentemente s@o liberados para comercializagdo de acordo com
a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Na embalagem o seu nome é o
principio ativo, ao contrario das outras classes.

e Perfumaria: Cosmeéticos, produtos de higiene pessoal, perfumes, alguns
alimentos, plantas medicinais. A ANVISA regulamentou 0s produtos com
permissdao de ser comercializado em farmacias e drogarias por meio da

Instrucdo Normativa (IN) n°® 09/09. Além dos medicamentos, é permitida a



comercializacdo de outros produtos, desde que estejam devidamente regulares

junto ao 6rgéo sanitario.

A intercambialidade é a troca do medicamento receitado, na maioria das vezes o de
referéncia, por um similar ou genérico cuja funcdo € a mesma. A maioria dos consumidores
ndo sabe o que sdo medicamentos de referéncia e similares, sempre optam pelo de menor
preco, isso sem afetar o tratamento, apenas alguns respeitam a prescricdo médica, e também
quando o cliente ndo sabe qual escolher, pedem ajuda e escolhem de acordo com a opini&o do
farmacéutico ou balconista. A intercambialidade na farméacia por medicamentos similares e
genéricos € influenciada por balconistas e/ou farmacéuticos que recebem bonificacdo pela
venda dos produtos dos donos da farmécia e das industrias (RUMEL, NISHIOKA, MARCAL
DOS SANTQOS, 2006).

2.3 PANORAMA DA INDUSTRIA FARMACEUTICA

A cadeia farmacéutica tem sido considerada como uma das mais inovadoras entre 0s
setores produtivos devido a sua capacidade de estimulacdo e incorporacdo de diversas
descobertas ocorridas nas ciéncias biomédicas, bioldgicas e quimicas (CAPANEMA, 2006).
As constantes inovagdes contribuem para a melhoria da qualidade, atendimento as exigéncias
e especificacbes sanitarias e aumento da confianca dos consumidores (VIEIRA e
REDIGUIERI, 2013).

A industria farmacéutica tem baixo risco de decadéncia, ao contrario de diversos
segmentos, devido ser uma necessidade basica para a populacdo e, mesmo a parcela mais
carente também estar consumindo remédios por meio de programas de auxilio do governo
(ARRAIS et al, 2016). Mesmo assim, € necessario se proteger economicamente,
principalmente em tempos turbulentos e permeados de incerteza e complexidade, devido a
instabilidade da economia brasileira (ALVES, 2017).

A concorréncia entre os grandes laboratorios vem aumentando, em funcdo dos custos
crescentes de Pesquisa, Desenvolvimento e Inovacdo (PDI), do avango dos medicamentos
genéricos e do surgimento de novos medicamentos, paralelamente as politicas publicas para
reducéo dos custos dos medicamentos para a populacio (MAGALHAES, 2003).

O comércio farmacéutico sofre grande influéncia do governo. Além dos controles e

exigéncias sanitarias para a introdugdo de novos medicamentos no mercado, 0 governo



também atua na aquisicdo de medicamentos para doacdo a populacdo, no tabelamento de
precos e licenciamento compulsorio para fabricacdo de medicamentos patenteados, quando
seus prec¢os sdo considerados abusivos (MESQUITA e SANTORO, 2004).

Assim, as empresas tém buscado profissionais qualificados que estejam capacitados
para lidar com as inovagdes, melhorando sua capacidade tecnoldgica, com énfase na
mensuracdo da saude financeira (VIEIRA e REDIGUIERI, 2013). Para Ventura (2011), a
presenca de um profissional com conhecimento no a&mbito gerencial e administrativo é
relevante para regulamentar e compreender o processo financeiro, pois a melhor forma das

empresas se estruturarem é aumentando o controle interno de seus processos.

2.4 GESTAO DE FARMACIAS E DROGARIAS E A PREVENCAO DE
PERDAS

A estratégia empresarial € desenvolvida pelo gestor da empresa juntamente com a
sua equipe visando atingir metas e consequentemente o aumento da lucratividade. Uma
estratégia levada a risca faz com que a empresa atenda os consumidores mais exigentes, tenha
estoque adequado e gere lucros (SANTOS e FERREIRA, 2014).

Essa concepcdo segue o modelo de administracdo, por meio do qual, observados
problemas financeiros caracteristicos capazes de comprometer toda a equipe e as financas,
inclusive, sdo estabelecidas medidas estratégicas de decisdo e intervencdes focadas nos
ajustes continuos, reducdo de custos e crescimento da rentabilidade e lucratividade
(BERMUDEZ, 1994).

Os gestores de farmacias devem ter visdo sistémica, pois precisam implementar
acOes estratégicas para garantir o sucesso do seu negocio. Para qualquer planejamento ser
assertivo, € necessario ter um bom planejamento por parte dos gestores e que haja
engajamento de toda a organizagéo, pois um ndo funciona sem o outro (SILVA e SAMPAIOQ,
2015).

Gomes et al. (2014), reconhecem a necessidade do aprimoramento da gestdo sobre o0s
estoques e as perdas em farmécias e drogarias, objetivando melhores intervengdes que
demonstrem viabilidade, e que se possibilite a contabilidade dos custos, das receitas e lucros
incorridos das transacOes realizadas entre empresa, fornecedor e cliente.

Evidentemente, os fatores que desencadeiam no cendrio de perdas para as farméacias

e as drogarias que comercializam diretamente medicamentos para os consumidores refletem



na necessidade de conhecer, a fundo, os desafios e gargalos que obstaculizam a expansao
lucrativa e produtiva desses empreendimentos, demonstrando que é preciso refletir acerca das
praticas e mecanismos estratégicos de mudanca gerencial no negécio (SILVA, 2008).

E importante ter todas as informagdes organizadas e disponiveis para elaborar planos
para evitar a diminuicdo dos lucros (VANCE e FIGUEIRA, 2008). A reducdo de despesas,
sem uma andlise prévia, pode impactar negativamente no negocio diminuindo inclusive o
nivel de atendimento aos clientes, reduzindo as vendas. Uma gestdo estruturada para
identificar onde e quanto sdo as despesas € altamente necessaria, pois diversas perdas s&o
contabilizadas junto as despesas, mascarando o resultado (LAPA, 2010).

Para Sobrinho (2008), compreende-se por Prevencdo de Perdas o combate ao
desperdicio de materiais, com introducdo de praticas preventivas para que perdas identificadas
e ndo identificadas sejam reduzidas. Complementando, o autor ainda define a Prevencdo de
Perdas como sendo ac¢Bes sistematicas e organizadas, a fim de prevenir, combater e eliminar

as perdas ocorridas.

2.5 DEMONSTRATIVO DE LUCROS E PERDAS (DLP)

Um método classico consiste em dispor dados da empresa, de uma forma organizada,
e concisa, seguindo formato pré-definido: Demonstrativo de Lucros e Perdas - DLP (COUTO
et al, 2016). O DLP é uma ferramenta que permite mensurar os dados financeiros, para que
se possa projetar as receitas e o potencial maximo de lucro de diferentes unidades de negdcios
(VENTURA et al., 2011).

O DLP da Farmécia segue 0 mesmo padrdo proposto para as demais empresas de
varejo, e o preenchimento é suficiente para demonstrar ao profissional se o empreendimento é
ou ndo viavel do ponto de vista financeiro. Mais ainda, através dele é possivel levantar onde
estd o problema, e por meio do diagndstico preliminar, programar planos estratégicos de
melhoria e viabilidade do negécio (AWAD, 2014).

A demonstracdo financeira de empresas de qualquer ramo de atividade geralmente
indica os pontos fortes e fracos do seu desempenho operacional e financeiro. Essa analise
financeira pode ser utilizada tanto para melhorar o desempenho organizacional, quanto no
auxilio em processos de tomada de decisdes estratégicas, ou ainda possibilita a expansdo das

atividades econémicas da empresa (SOUZA, 2015).



Uma declaracdo de ganhos e perdas ndo € usada apenas para ajudar o proprietéario de
uma empresa a se estruturar, também pode ser uma ferramenta essencial para os socios e/ou
investidores obterem uma ideia das condicGes financeiras da empresa (SILVA e LIMA,
2014).

O demonstrativo de lucros e perdas permite que o gestor, investidor ou um contador
veja quanto dinheiro foi trazido por um periodo de tempo, enquanto os balangos patrimoniais
e demonstracdes de fluxo de caixa ajudam a fornecer uma ideia de onde o dinheiro esta
fluindo em qualquer ponto no tempo, por isso faz-se necessario a anélise dos dados de todas
essas fontes (SILVA e LIMA, 2014).

A chave de qualquer sistema de controle consiste na estruturacdo dos dados
necessarios para a avaliacdo das acdes e seus reais impactos. Dessa maneira, qualquer falha
ou incapacidade de previsdo ou mensuragao das consequéncias das mudancas, podem reduzir
a capacidade da empresa de controlar o seu destino (SILVA e SAMPAIO, 2015).

3 MATERIAIS E METODOS

O estudo foi realizado em uma empresa farmacéutica, estabelecimento onde se
vendem medicamentos (industrializados ou de manipulacdo), substancias para uso
terapéutico, produtos, objetos e instrumentos de higiene, toalete e perfumaria, situada na
cidade de Santa Helena de Goias, regido sudoeste do estado.

O método da revisdo bibliogréafica contribuiu para o estudo por meio do resgate e
leitura dos trabalhos cientificos disponiveis no portal periddico da CAPES, com o objetivo de
mostrar por intermédio das técnicas administrativas, a viabilidade de uma drogaria e seu
potencial de crescimento.

A coleta da variavel eficiéncia farmacéutica para a gestdo e estudo das Margens de
Lucro e dos custos dos Medicamentos foram feitas através de pesquisa no histérico dos lucros
e perdas, fluxo de caixa e despesas comuns por meio do DLP no estabelecimento em estudo.
Os dados avaliados foram em relagao ao ano de 2016.

Com base nos estudos de Schroeder et al. (2010), foram obtidos e calculados cada

um dos indicadores do DLP:

e VVendas Brutas: Referente ao preco bruto tabelado, ndo considerando nenhum

desconto.



e Descontos concedidos nas Vendas: Descontos oferecidos pela empresa sobre o
preco bruto.

eVendas Liquidas: Refere-se a venda realizada levando em consideracdo o
desconto dado ao cliente. A soma das vendas liquidas corresponde a receita
(entrada).

e Custo da Mercadoria Vendida (CMV): Preco pago pelas farmécias aos seus
fornecedores.

e Lucro Bruto: Valor obtido subtraindo-se o preco de custo do preco pago pelo
cliente.

e Despesas Operacionais Variaveis: Despesas consideradas como operacionais
porque séo derivadas das operacdes de compra e venda. Exemplos: Impostos
como ICMS e comisséo paga aos vendedores da farmacia.

e Margem de Contribuicdo: E valor que sobra, ou seja, é o resultado financeiro
descontando o custo dos produtos, o desconto concedido na venda e as despesas
varidveis (impostos e comissao) do valor pago pelos clientes.

e Despesas Operacionais Fixas: Despesas que ndo tem relagdo com as vendas,
mas sim, com o funcionamento da empresa (aluguel, telefone, agua, energia
elétrica, etc...).

e Lucro Operacional: Lucro considerado como operacional porque é derivado das
operacbes de compra e venda. Esse valor devera ser calculado,
percentualmente, para que se tenha a noc¢do do retorno que a farmacia
proporciona.

e Receita Ndo Operacional: Receita ndo proveniente das operacdes de compra e
venda. Referem-se, por exemplo, ao retorno de aplicagdes do capital de giro.

e Despesa Ndo Operacional: Despesas que ndo tem relacdo com as vendas e que
sdo variaveis. Referem-se a melhorias no estabelecimento, pagamentos de
multas fiscais, incremento de estoque, etc...

eLucro Liquido Final: E o resultado financeiro da empresa, levando em

consideracdo todas as receitas e despesas fixas e variaveis.

Apos a coleta de dados foi feita a analise para demonstrar ao gestor se a sua farmécia
era ou ndo viavel do ponto de vista financeiro possibilitando a partir dai tragar planos

estratégicos de melhoria.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os produtos comercializados na farmécia sdo divididos em quatro grupos:
medicamentos referéncia, similares, genéricos e perfumaria. Conforme a Figura 2, o grupo
dos medicamentos de referéncia € o que tem mais saida, pois representaram em média 38%

das vendas em 2016:

FIGURA 2 - Distribuicdo das vendas no ano de 2016 (%)
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Fonte: Proprios autores (2017)

Isso se deve ao fato de a maioria das receitas entregues no balcdo serem de
medicamentos referéncia, mesmo tendo custo mais elevado. Segundo Awad (2014), dentro
das farmacias, os medicamentos similares e genéricos tém maior margem de lucro, por isso,
o0s vendedores quase sempre oferecem o recurso da intercambialidade, ou seja, a substituicdo
dos medicamentos de referéncia por esses similares e genéricos que sao mais baratos. Mesmo
esse recurso sendo oferecido, muitos clientes ndo aceitam e levam o medicamento referéncia,
conforme prescrito nas receitas.

Os medicamentos similares também apresentam boa saida com 29% das vendas, pois
sdo os preferidos entre os clientes que fazem a intercambialidade, por se tratarem de
medicamentos com nome comercial e custo inferior. Mesmo sendo os medicamentos de

menores custos, a proporcdo de venda dos genericos ainda € pequena. Segundo 0S
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vendedores, muitos clientes ainda tém receio da qualidade e da eficiéncia desses
medicamentos.

Os medicamentos possuem um preco maximo para comercializacdo, que ¢é
controlado pela Camara de Regulacdo de Medicamentos ( CMED), sendo que as farmécias
ficam proibidas de estipular seu proprio preco, tendo que seguir o padrdo colocado pelo
governo. A venda bruta é considerada sem o valor dos descontos concedidos na venda, como

pode ser visto na Figura 3:

FIGURA 3 — Desconto concedido nas vendas em 2016 (R$)
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Analisando o DLP desta farmécia, verificou-se que no decorrer dos doze meses as
vendas brutas permaneceram estaveis em torno de R$310.000,00, com excecdo apenas do més
de novembro. Portanto, como as vendas sofrem pouca alteracdo més a més, foi necessario
atuar no desconto concedido nas vendas (outro indicador do DLP), no intuito de maximizar o
lucro da farmécia.

Conforme a figura 3, nota-se a grande reducdo nos descontos concedidos sobre as
vendas, saindo de R$104.112,98 em janeiro para R$53.835,49 em dezembro, ou seja houve
uma reducdo de 48,29% comparando esses referidos meses. Tal reducédo foi possivel devido,
primeiramente, ao controle financeiro no DLP e com base nesses dados, a gestdo orientou sua
equipe de vendedores para praticarem menores descontos aos clientes. Como as vendas brutas
permaneceram estaveis, e o desconto praticado foi menor, obteve-se o aumento do lucro

bruto, passando de R$ 100.000,00 na maioria dos ultimos meses do ano.
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Em alguns meses foram concedidos investimentos para aumentar o estoque ou
aumentar o capital, esses investimentos se encaixam em receita ndo operacional, pois nao faz
parte das operac0es feitas pela farmacia.

As vendas brutas foram suficientes para pagar os Descontos concedidos na venda
(CMV), e também se pagou o Custo da mercadoria vendida e, ainda, o de todas as Despesas
(Fixas e Variaveis), obtendo um Lucro Operacional de 6%, descrito na Tabela 1. Todo
investimento ou qualquer gasto dentro da empresa vai aparecer dentro do demonstrativo, seja
a compra de um teclado para computador ou um empréstimo para elevar as comprar no
determinado més, esse demonstrativo descreve o fluxo da organizacdo do dinheiro que esta
em circulacdo na farméacia (SCHROEDER et al., 2010).



TABELA 1 — Demonstrativo de Lucros e Perdas no ano de 2016

Descontos | Vendas Custoda Despesss | Margem Despesas Lucro Receitass | Despesas Lucro
Més Vendas | concedidos | Liguidas | Mercadoria | Lucro | Operaciona de Operacionais | Operaciona Né&o Né&o Liquido
Brutes(R$) | naVenda RY) Vendida | Bruto(R$) | isVariaveis | Contribui¢ | Fixas(R%) I(R9) Operaciona | Operacion (R9)
R (RY (RY) B ((R9) |(R$) aRY)

Jan 336.432 | 104.113 | 232.319 | 157.979 | 74.340 | 24.882 | 49.458 47.944 1.513 0 9.140 -7.627
Fev 297.900 | 82.394 | 215506 | 142.089 | 73.417 | 19.109 | 54.307 52.771 1.536 576 5.100 -2.988
Mar | 312.984 | 80.450 | 232.534 | 135.662 | 96.871 | 24.612 | 72.260 46.967 25.293 35.000 7.262 | 53.031
Abr | 317.849 | 75.249 | 242.600 | 156.861 | 85.739 | 24.834 | 60.904 50.014 10.890 0 4.162 6.728
Mai 328.330 | 87.174 | 241.157 | 149.566 | 91.591 | 24.828 | 66.764 47.918 18.846 70.000 | 4.023 | 84.823
Jun 307.910 | 73.705 | 234.205 | 147.906 | 86.299 | 27.391 | 58.908 49.108 9.801 0 5.906 3.895
Jul 307.609 | 69.575 | 238.034 | 141.868 | 96.166 | 26.293 | 69.873 45.675 24.197 0 5.904 | 18.294
Ago | 319.592 | 74.355 | 245.237 | 139.960 | 105.277 | 27.605 | 77.672 46.701 30.971 0 2.957 | 28.013
Set 312.293 | 75.287 | 237.006 | 137.424 | 99.582 | 27.593 | 71.990 48.516 23.474 50.000 3.252 | 70.222
Out | 311.278 | 72.907 | 238.370 | 139.980 | 98.391 | 28.308 | 70.083 46.012 24.071 0 3.359 | 20.711
Nov | 262.759 | 61.837 | 200.922 | 107.580 | 93.342 | 28.709 | 64.633 49411 15.222 80.000 | 38.543 | 56.678
Dez 308.329 | 53.835 | 254.494 | 135.179 | 119.315 | 27.078 | 92.237 53.890 38.347 20.000 | 59.770 | -1.423

Acum.

noAno | 3723264 | 910880 | 2812384 | 1692054 | 1120330 | 311242 | 809088 584.928 224160 255576 | 149378 | 330357
RS

Meédia

doAno | 310.272 | 75.907 | 234.365 | 141.004 | 93.361 | 25.937 | 67.424 48.744 18.680 21.298 | 12.448 | 27.530
RS9

Média

doAno | 100,00 24,46 75,54 45,45 30,09 8,36 21,73 15,71 6,02 6,86 4,01 8,87
(o)

Fonte: Proprios autores (2017)
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De acordo com a tabela 1, a farmacia conseguiu aumentar a sua margem de lucro
operacional significativamente. As boas praticas de gestdo aliadas ao controle fornecido pelo
DLP proporcionaram um lucro médio de R$ 18.680,00, alavancado pelos ultimos meses do
ano onde houveram as maiores redugdes de descontos aos clientes.

Ao observar a evolugdo durante o ano (Figura 4), é possivel perceber que as despesas
continuaram sempre no mesmo valor devido a quantidade de investimentos para elevar o
ritmo financeiro da farmacia. A venda liquida tem-se uma média, pois devido aos
investimentos foi possivel agregar valor e manter a boa venda dos produtos, com isso no

préximo ano os gestores da farméacia poderdo focar em outros setores.

FIGURA 4 - DLP - Evolucdo dos principais Valores nos meses do ano de 2016 (R$)

400.000,00 == Venda Liquida
350.000,00 (RS)
=—#—\Venda Bruta
300.000,00 (R$)
Despesas
250.000,00 M Fixa+Variaveis
200.000,00 Lucro .
Operacional
150.000,00 - Hge it —CMV
(Fornecedores)
100.000,00
50.000,00
0,00 == ‘W
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

Fonte: Proprios autores (2017)

Com esses dados obtidos meses apds meses os gestores focaram em reduzir a
porcentagem de desconto na venda, contudo, Guerra (2013) mostra que as melhores maneiras
para a empresa conseguir elevar os lucros sdo reduzindo as despesas e aumentando a venda
bruta, considerando todos os tipos de produtos dentro do estabelecimento, pois ndo sdo todos
as classes que obedecem a mesma média de lucro, podendo chegar a um lucro operacional de

no minimo 50% no ano, o que é bem mais vidvel que 0s 6% atingidos.

5 CONCLUSAO

Através dos dados apresentados, pode-se concluir, que a ferramenta de gestdo

orcamentaria utilizada, o DLP, contribuiu para o aumento dos lucros da farméacia, pois dele foi
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evidenciado, que o maior motivo do lucro baixo nos primeiros meses do ano estava no
desconto oferecido aos clientes. Mesmo com a reducdo dos descontos, de R$104.113 em
janeiro, para R$53.835 em dezembro, o volume de vendas ndo foi alterado, fazendo com que
o lucro operacional da farméacia, fosse aumentado chegando a um acumulado durante o ano de
R$ 224.159,54, comprovando a sua viabilidade.

No intuito de que os lucros da empresa aumentem ainda mais, sugere-se que a
farmacia crie estratégias para aumentar a sua venda bruta e que faca um estudo aprimorado
das suas despesas, no intuito de reduzi-las ja que pelos dados apresentados a farmacia tem

potencial para crescer ainda mais.
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