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1. Introdução

A profissão farmacêutica em Portugal remonta ao séc. XIII, altura em que os 

praticantes desta arte eram chamados de boticários.1 

O farmacêutico é designado como o especialista do medicamento e um agente de 

saúde pública, atuando em articulação com os restantes profissionais de saúde. É uma 

profissão complexa, na medida em que um profissional da área está capaz de atuar em 

diferentes áreas, quer ligadas ao medicamento, desde a produção à dispensa, quer alheias a 

este. De todas as vertentes possíveis podemos destacar a Farmácia Comunitária; Farmácia 

Hospitalar; Análises Clínicas; Indústria Farmacêutica; Distribuição Grossista; entre outras.1 

A farmácia comunitária é a vertente mais visível desta profissão, sendo o primeiro 

local a que os utentes recorrem numa situação de necessidade no que respeita a saúde, 

correspondendo, deste modo, ao primeiro ponto de contacto entre o utente e o sistema de 

saúde.2 

"O papel do farmacêutico na área da Saúde Pública tem vindo a revelar-se 

determinante nas últimas duas décadas. O farmacêutico comunitário tem uma posição 

privilegiada para poder contribuir em áreas como a gestão da terapêutica, administração de 

medicamentos, determinação de parâmetros, identificação de pessoas em risco, deteção 

precoce de diversas doenças e promoção de estilos de vida mais saudáveis".3 

 Para exercer a atividade farmacêutica, o profissional deve estar inscrito na Ordem 

dos Farmacêuticos, sendo que para isso deve ser titular do mestrado integrado em Ciências 

Farmacêuticas por uma instituição universitária portuguesa. Para conclusão deste mestrado, 

o ciclo de estudos prevê um estágio curricular, de modo a consolidar os conhecimentos

adquiridos até então e a adquirir prática no exercício da profissão.4 

Como tal serve o presente relatório para analisar e concluir em relação ao estágio 

realizado em farmácia comunitária, no âmbito do Estágio Curricular do Mestrado Integrado 

em Ciências Farmacêuticas (MICF) da Universidade de Coimbra.   

O estágio em questão foi realizado na Farmácia Simões, em Viana do Castelo, sob a 

orientação da Dr.ª Cristiana Veiga, tendo sido iniciado a 8 de janeiro e terminado a 15 de 

junho, perfazendo um total de 816 horas. 

A escolha deste local para estagiar foi muito simples uma vez que, para além de ser 

em Viana do Castelo e com isso trazer consequentemente muito menos encargos 

financeiros, é uma farmácia que conheço desde muito jovem e que sempre foi uma 

referência para mim.  
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2. Análise SWOT

Uma análise SWOT é uma ferramenta de marketing que permite avaliar uma dada 

empresa / serviço / trabalho e estabelecer estratégias para o aperfeiçoamento destes. Esta 

análise passa pela identificação dos Pontos Fortes (Strenghts), Pontos Fracos (Weaknesses), 

Oportunidades (Opportunities) e Ameaças (Threats), como a própria sigla indica.5 6 

Os pontos fortes dizem então respeito aos atributos internos, físicos e não só, e que 

estão sob controlo; neste caso às mais valias de todas as tarefas e atividades realizadas para a 

minha aprendizagem e sucesso do estágio. Já os fatores que estão sob controlo, mas que 

podem vir a prejudicar ou a dificultar o alcance da meta e que carecem de aperfeiçoamento 

designam-se de pontos fracos, sendo que nesta situação correspondem aos aspetos menos 

positivos do estágio e nos quais senti alguma dificuldade. As oportunidades equivalem 

àqueles fatores pelos quais uma organização se mantém e que podem melhorá-la, no caso 

deste relatório, aos aspetos que podem vir a enriquecer o meu futuro profissional. Por fim, 

as ameaças são fatores externos, mais uma vez, contudo, que podem colocar em risco os 

objetivos e a obtenção de determinadas metas, sendo então aqueles aspetos externos ao 

estágio curricular, mas que, de algum modo, o podem afetar.5 6 

2.1. Pontos Fortes 

2.1.1. Localização e Público alvo 

A FS localiza-se na Rua da Bandeira, em Viana do Castelo. Estando situada no centro 

histórico da cidade e muito próxima da Praça da República, um dos pontos centrais de Viana, 

acaba por ser uma zona de passagem de muitos cidadãos, turistas e até peregrinos dos 

Caminhos de Santiago de Compostela. 

Sendo uma farmácia já com 137 anos, acaba por ser histórica e com isso ter 

bastantes utentes fidelizados, cuja frequência iniciou já em gerações anteriores passando 

pelos vários membros da família.  

Posto isto, pode dizer-se que a população alvo da FS é bastante abrangente e envolve 

várias faixas etárias, tendo, contudo, um maior número de utentes em idades superiores a 

60 anos, o que acaba por ser um aspeto quase comum a todas as farmácias. Este leque de 

clientes de diferentes idades foi um aspeto significativamente positivo no meu estágio pois 

permitiu-me lidar e encarar diversas situações e adaptar a comunicação e o aconselhamento 

conforme o utente em questão. O estatuto da farmácia e a fidelidade da população faz com 

que a equipa técnica conheça a maioria dos seus utentes, procedendo deste modo a um 

atendimento personalizado e cuidado. 
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Com um público mais jovem tive a oportunidade de desenvolver o aconselhamento e 

os conhecimentos mais a nível da cosmética e outros cuidados de beleza, no caso de jovens 

mulheres mais particularmente, e no que diz respeito a grávidas e mães recentes foi-me 

possível desenvolver aptidões e familiarizar-me com os produtos de puericultura existentes 

na farmácia, embora não seja uma área com elevado destaque, e ainda lidar e analisar os 

medicamentos e possíveis contra indicações destes numa situação de gravidez ou 

amamentação. 

Em relação aos utentes mais idosos, permitiram-me uma aprendizagem ainda mais 

abrangente, na medida em que era confrontada com diversas doenças e terapêuticas, tendo 

desenvolvido a capacidade de análise e de espírito crítico em relação aos diferentes regimes 

terapêuticos. Considero que seja, também, na sua maioria, um grupo que requeira mais 

atenção e cuidado na comunicação, de modo a que compreendam o porquê de cada 

medicamento e a forma correta de administração de cada um, promovendo assim uma 

melhor adesão à terapêutica. As longas conversas, motivadas pelos próprios utentes, acabou 

por contribuir significativamente para o desenvolvimento da minha capacidade de 

comunicação e atenção, envolvendo também um lado mais humanitário e social.  

No que diz respeito aos turistas e peregrinos, na sua maioria estrangeiros, considero 

também um ponto muito favorável do meu estágio. Embora não tenha sido tão interessante 

a nível de produtos dispensados, foi extremamente favorável no ato do atendimento em si, 

motivando o uso de outras línguas, maioritariamente o inglês, capacidade que julgo ser cada 

vez mais importante num profissional.  

2.1.2. Horário 

 A FS está aberta de segunda a sexta das 8h30 às 19h30, mantendo-se aberta nas 

horas de almoço, e aos sábados das 9h às 13h, sendo que de 9 em 9 dias faz serviço 

permanente de 24 horas.  

Sempre me foi facilitado o ajuste do meu horário como me fosse mais conveniente e 

apesar de ter feito sempre as mesmas horas diárias e mantivesse a hora de entrada e saída, 

foi-me permitido que as alterasse de modo a estar presente em momentos como a hora de 

fecho e o fecho do mês para que aprendesse como é feito e melhor compreendesse certos 

parâmetros da gestão da farmácia. 

2.1.3. Equipa de trabalho 

A equipa de trabalho da FS é composta pela Dr.ª Cristiana, diretora técnica, Dr.ª 

Margarida, farmacêutica, e pela Marília, Aurélio e César, técnicos de farmácia. Todas as 



12 

tarefas estão organizadas e distribuídas por todos, estando cada um ciente das suas 

responsabilidades e assim trabalhando em harmonia. Esta divisão de tarefas permitiu que 

cada pessoa me ensinasse aquilo que lhe compete, acabando por ter aprendido um pouco de 

tudo o que se faz diariamente na farmácia.  

2.1.4. Integração 

Logo no primeiro dia de estágio fui apresentada a toda a equipa e todos me 

receberam muito bem o que facilitou logo os primeiros contactos e atenuou o natural 

nervosismo dos primeiros dias.  

A simpatia, paciência e colaboração de todos foi fulcral para a minha aprendizagem e 

possibilitou que me integrassem nas suas tarefas. Para além de me terem ensinado o 

fundamental motivaram-me todos os dias para que fosse sempre mais além e me superasse 

nas minhas capacidades.  

A par de uma boa integração na equipa da farmácia, também todos os utentes me 

acolheram de forma muito carinhosa e foram acompanhando sempre o meu percurso tendo 

sido até muito recetivos a que lhes fosse eu a prestar o atendimento.  

2.1.5. Capacidade de comunicação e relação interpessoal / atendimento 

Comunicar é transmitir uma informação e a capacidade para tal é uma característica 

que nem sempre está presente em todas as pessoas. Felizmente, desde que me lembro que 

sou uma pessoa bastante social e com grande capacidade de comunicação; sempre tive 

facilidade em manter uma conversa e em discutir ideias. O afeto e a motivação para ajudar 

os outros foi sendo também uma constante ao longo da vida e uma das principais razões 

para ter envergado por esta área. 

O atendimento ao utente de uma farmácia requer atenção, compreensão, paciência e 

capacidade de adaptação da linguagem à pessoa com quem estamos a interagir de modo a 

transmitir uma mensagem clara e a esclarecer todas as questões que nos são impostas. É 

importante, também, estabelecer uma relação de confiança e, muitas vezes de afeto, 

sobretudo com doentes crónicos que acabam por recorrer mais frequentemente à farmácia 

e à opinião dos profissionais de saúde que nela colaboram. A comunicação é fundamental 

para que se entenda o problema / questão da pessoa e para resolver a situação da melhor 

maneira possível e com uma boa compreensão por parte do utente, nomeadamente do seu 

regime terapêutico e posologias, promovendo uma melhor adesão à terapêutica. Esta 

capacidade para transmitir informação pode ter ainda efeitos positivos na promoção da 
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saúde, mais precisamente na educação da população para determinadas práticas preventivas 

e de medidas de rastreio e despiste de variadas doenças, por exemplo. 

As minhas capacidades de comunicação e de criação de relação interpessoal 

facilitaram quer a minha adaptação à farmácia e aos utentes, quer o desenvolvimento a nível 

do atendimento, uma vez que penso que sempre transmiti confiança e simpatia às pessoas o 

que levou a que estivessem à vontade para conversar comigo e expor as suas questões.  

2.1.6. Serviços farmacêuticos 

Cada vez mais as farmácias apresentam diversos serviços farmacêuticos aos seus 

utentes o que permite, muitas vezes, um melhor acompanhamento e controlo de certas 

doenças. 

A FS possui os serviços de medição de peso, tensão arterial e glicémia. Qualquer um 

destes serviços é gratuito e prestado pelos elementos da equipa técnica da farmácia que 

realizam a medição e analisam o seu resultado conversando com o utente para que 

compreenda o significado do mesmo. É efetuado o registo num cartão possibilitando o 

acompanhamento de todos os resultados.  

A prestação destes serviços durante o estágio ajudou-me a ganhar prática no 

procedimento para estas medições bem como na avaliação dos valores e comunicação com 

o utente que espera do profissional de saúde um aconselhamento em função do resultado

das medições associadas frequentemente a regimes terapêuticos e ao acompanhamento dos 

seus efeitos. 

2.1.7. Etapas do estágio 

Todo o meu estágio acabou por ser dividido em etapas o que permitiu uma evolução 

gradual e natural.  

No início fui-me inteirando das tarefas de armazém, o que facilitou a familiarização 

com a organização de todos os espaços e produtos e com a sua gestão, nomeadamente, de 

verificação de stocks e prazos de validade. Posteriormente, fui encarregue da receção de 

encomendas, verificação e cálculo de preços. 

Depois de estar totalmente integrada em relação às diversas tarefas de backoffice, 

passei então para o atendimento ao público. 

Esta divisão por fases simplificou bastante todo o processo uma vez que fui 

compreendendo todo o funcionamento da farmácia "de dentro para fora" e o valor e 

importância de cada tarefa e cada função. 
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2.1.8. Envio, receção e verificação e arrumação de encomendas 

Qualquer uma destas tarefas é efetuada através do programa Sifarma 2000®, com 

base em toda a atividade da farmácia este vai fornecendo ferramentas para a gestão de todos 

estes processos.  

A encomenda diária é sugerida conforme as vendas efetuadas e os stocks mínimos e 

máximos definidos para cada produto. Perante esta sugestão, faz-se uma avaliação da mesma 

de modo a, eventualmente, acrescentar algum produto ou retirá-lo, e seleciona-se o 

fornecedor para o qual se irá enviar o pedido. Para além desta encomenda, é efetuada outra 

com base nos produtos sinalizados como esgotados em situações anteriores. Esta lista é, 

mais uma vez, sugerida pelo Sifarma 2000®, novamente confirmada e enviada para o 

fornecedor selecionado. Esta etapa é realizada no separador “Gestão de Encomendas” 

apresentado no programa. 

Aquando da chegada das encomendas é importante fazer a sua verificação e 

introdução no stock da farmácia. Para tal, o programa tem também uma ferramenta, 

“Receção de Encomendas”, onde se seleciona o código das encomendas a rececionar, 

introduz-se o número da fatura associada e passam-se todos os produtos pelo leitor 

conferindo os preços, prazos de validade e estado visual da embalagem. Posto isto, introduz-

se os preços de faturação e procede-se ao cálculo de preços que não tenham PIC. É 

importante verificar, no final, se o número de unidades indicadas no Sifarma 2000® equivale 

às indicadas na fatura, bem como o PVA.  

Depois de todos os produtos entrarem devidamente no stock da farmácia, passa-se à 

sua etiquetagem, para aqueles cujos preços não são fixos, e arrumação. Mais uma vez, 

verificam-se os preços, prazos de validade e quantidades de modo a evitar erros.  

A FS tem como fornecedores principais a Alliance Healthcare® que efetua entregas 

bidiárias, de manhã e a meio da tarde, havendo uma terceira em dias de serviço, ao fim da 

tarde; e a Cooprofar® cuja entrega é apenas de manhã. Existem ainda produtos que são 

encomendados diretamente aos laboratórios, tais como Pierre Fabre®, Cosmética Ativa, entre 

outros.  

O contacto com estes fornecedores e todas as tarefas acima referidas foi 

enriquecedor, na medida em que me tornou capaz e autónoma para as realizar 

compreendendo assim a gestão de todos estes processos e a importância da sua adaptação 

conforme o funcionamento da farmácia.  
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2.1.9. Criação de notas de devolução 

As notas de devolução são criadas sempre que se pretende devolver um produto ao 

fornecedor, por diversos motivos. Para tal é usado, mais uma vez, o Sifarma 2000®, na 

ferramenta “Gestão de Devoluções” localizada no separador “Encomendas”. É criada uma 

nova nota de devolução selecionando o fornecedor para qual será devolvido, o produto em 

questão, o motivo, podendo ser desde “embalagem danificada” a “pedido por engano”, o 

preço a que este foi faturado e a data e hora a partir da qual pode ser realizada a recolha. 

Existe ainda um espaço para colocar anotações sobre a mesma.  

Depois de recolhido este documento juntamente com o produto em questão é 

emitida, por parte do fornecedor, uma nota de crédito ou o envio de novo produto. 

A vantagem da criação destes documentos durante o estágio, prende-se com a 

vantagem em realizar todas as outras tarefas; a prática na sua elaboração e melhor 

compreensão de gestão e do programa em si. 

2.1.10. Disposição e localização dos produtos 

Tal como na maioria das farmácias, os medicamentos na FS estão arrumados em 

gavetas. Contudo, os medicamentos das marcas Ratiopharm® e Generis® estão organizados 

em grupo, estando os da Ratiopharm® distribuídos em seis gavetas e os da Generis® num 

armário no interior da farmácia, ambas as marcas por ordem alfabética e dosagem. Esta 

disposição facilita muito quando se pretende encontrar um medicamento de uma destas 

marcas pois ambas estão muito bem organizadas e divididas, e as suas embalagens têm cores 

variadas conforme o grupo terapêutico a que pertencem o que agiliza a procura. 

Também no interior da farmácia existe um armário que contém todos as loções, 

cremes e pomadas medicamentosas, organizados igualmente por ordem alfabética. Na parte 

de baixo deste armário são arrumadas as ampolas e desinfetantes. 

A parte exterior da farmácia tem duas zonas de lineares, os que ficam atrás do balcão 

e aqueles aos quais as pessoas têm acesso, no espaço de circulação. Naqueles atrás do 

balcão encontram-se os MNSRM, os quais o público não deve alcançar, geralmente 

organizados por função, sendo que existe uma zona reservada aos produtos sazonais, de 

modo a facilitar o acesso a produtos frequentemente procurados em determinadas épocas 

do ano, como por exemplo, os antigripais e descongestionantes nasais na altura do inverno e 

os anti-histamínicos na primavera. Esta disposição não só ajuda a alcançar rapidamente um 

produto pretendido como facilita o aconselhamento pela apresentação próxima de várias 

possibilidades. 
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Nos lineares de passagem e da zona de espera encontram-se sobretudo os produtos 

de cosmética e puericultura, organizados por marcas, gamas e funções o que, igualmente, 

simplifica o aconselhamento e escolha do produto. O facto de ser uma zona de passagem 

pode levar a uma compra impulsiva, motivada pela visão do produto, o que exige uma 

disposição estratégica e pensada. 

2.1.11. Gestão de montras e lineares 

A gestão dos lineares e sobretudo das montras é uma questão relevante numa 

farmácia. É importante que a sua organização esteja clara e adequada aos produtos que se 

pretendem dispor. 

Tendo a FS uma área dos lineares dedicada aos produtos sazonais torna-se necessária 

a manutenção e organização desta com os produtos que forem mais pertinentes para 

determinada altura do ano. É ainda conveniente ir alterando este esquema de maneira a 

captar a atenção dos utentes pela “novidade”.  

Os lineares referentes à cosmética exigem também uma manutenção da sua 

organização, uma vez que surgem constantemente novos produtos ou novas imagens de 

produtos já existentes, sendo importante mantê-los atualizados. 

Em relação à montra, a FS possui apenas uma, o que obriga a uma gestão cuidada do 

espaço de modo a dispor tudo o que seja interessante, contudo sem sobrecarregá-lo. 

Geralmente esta é decorada tendo como base promoções, eventos ou datas comemorativas, 

sendo alterada a cada oito/dez dias. Desde o início do estágio fui incentivada a colaborar 

nesta organização tendo sido até uma tarefa que me despertou bastante interesse e 

curiosidade pois, apesar de parecer simples exige determinadas técnicas e atenção aos 

pormenores. Penso que o conhecimento destas técnicas de disposição e a prática na 

realização deste tipo de funções trarão repercussões positivas no futuro na medida em que 

me tornou capaz de as realizar. 

2.1.12.  Aconselhamento de MNSRM 

Embora a maioria dos atendimentos realizados na FS sejam de aviamento de receitas 

existem também utentes que procuram um aconselhamento de um MNSRM. Como tal 

durante o estágio tive oportunidade tanto de observar como de efetuar este tipo de 

atendimento. Embora seja uma ação de enorme responsabilidade é muito importante que o 

estagiário tenha oportunidade de a aplicar.  

Em todo o tempo de estágio assisti a diversos atendimentos e com isso aprendi a 

questionar o utente para aferir todos os sintomas e perceber qual a doença em questão, 



17 

bem como a determinar a solução para cada tipo de problema. Depois de adquirir alguma 

prática e mais à vontade comecei a realizar também este tipo de atendimentos tendo tido 

sempre ao dispor a ajuda de toda a equipa da farmácia se assim fosse necessário. Esta 

aprendizagem permite associar conceitos e aplica-los a situações reais. 

2.1.13.  Conhecimentos de MICF 

Sendo o curso de Ciências Farmacêuticas um curso bastante completo e abrangente 

das várias áreas da saúde em geral e do medicamento em particular, prepara-nos em diversas 

vertentes para o estágio curricular e exercício da profissão em geral. 

A realização do estágio curricular é por si só um ponto forte para a consolidação de 

todos estes conhecimentos, sua aplicação em situações reais e associação de conceitos. 

Realço as unidades curriculares de Farmacologia (Geral, I e II), Farmácia Clínica, 

Farmacoterapia e Intervenção Farmacêutica em Autocuidados de Saúde e Fitoterapia como 

tendo sido aquelas que maior preparação me ofereceram para as situações que enfrentei no 

estágio curricular, destacando ainda a resolução de casos práticos que sempre permitiu 

compreender e aplicar conhecimentos tendo-me preparado para os casos reais. 

2.1.14.  Prescrição eletrónica por DCI 

A prescrição eletróncia em si tem sido uma mais valia na medida em que facilita 

significativamente a sua leitura quer a nível visual, que no software em si, uma vez que basta 

passar o código da receita no leitor e inserir o código de acesso para que o Sifarma 2000®

apresente a lista de todos os produtos prescritos e posologia indicada. Para além disto, os 

erros de prescrição são detetados automaticamente pelo sistema e facilita na medida em que 

suprime todas as burocracias associadas à receita manual. 

Quando prescrita por DCI permite-nos escolher de entre as várias opções 

disponíveis, quer genéricos quer de marca o que considero um aspeto importante pois o 

utente deve ter esta opção de escolha de modo a decidir aquele que melhor lhe convém, 

seja por razões monetárias ou por hábito. No caso de optar por um medicamento de preço 

superior aos cinco mais baratos do mercado deve ser introduzido no sistema o código de 

direito de opção, sendo uma forma de o utente consentir que tem conhecimento do 

impacto monetário da sua escolha. 

Para além das vantagens para a farmácia e para o utente considero que prescrição 

por DCI tenha sido uma mais valia para mim tendo em conta que ao longo de todo o 

percurso de MICF lidamos sobretudo com os princípios ativos e não com os seus respetivos 
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nomes comerciais, sendo mais fácil reconhecer o nome da substância ativa do que 

determinadas designações por marca. 

2.1.15.  Conferência e organização de receitas manuais 

 Apesar de a grande maioria do receituário atual ser efetuado através da receita 

eletrónica existem ainda algumas exceções nas quais são usadas as receitas manuais, sendo 

elas: falência informática; inadaptação fundamentada do prescritor, previamente confirmada e 

validada anualmente pela respetiva Ordem Profissional; prescrição no domicílio; até 40 

receitas/mês.7 

 Quando perante uma destas receitas é necessário verificar todos os seus aspetos 

durante o atendimento, de modo a garantir que está preenchida corretamente. Depois de 

aviada a receita, o Sifarma 2000® imprime no seu verso todas as informações relativas aos 

medicamentos dispensados, o organismo da sua comparticipação e a data. Junto desta 

impressão é aplicado o carimbo da farmácia, a data e a assinatura do profissional que a aviou, 

bem como do utente.  

 Para além desta verificação imediata são feitas outras ao longo do mês e uma 

definitiva no final deste. Para tal, estas são organizadas por data e por organismos, sendo 

posteriormente emitidos verbetes para cada lote. Da seguida, as receitas do SNS são 

enviadas para a ACSS, enquanto que as correspondentes a outros organismos de 

comparticipação são encaminhadas para a ANF. 

 Ao longo do meu tempo na FS tive a oportunidade de lidar com várias receitas 

manuais e de colaborar na verificação e organização das mesmas, bem como assistir ao fecho 

do mês no que respeita a estes procedimentos. Penso que isso tenha sido uma mais valia 

para a familiarização com este tipo de receitas e normas destas. 

2.1.16.  Protocolos (Saúda e Valormed) 

A Valormed é uma sociedade criada em 1999 cujos objetivos passam por recolher, 

gerir e tratar os resíduos de medicamentos e suas embalagens de forma segura, não tendo 

qualquer interesse económico.8 

 Para a recolha destes resíduos existem nas farmácias contentores apropriados que, 

uma vez cheios, são recolhidos pelos distribuidores dos medicamentos que os guardam no 

seu armazém para realizar posteriormente uma triagem e classificação dos mesmos.9 

 A FS, como aderente a esta campanha possui no seu interior estes contentores de 

recolha, tendo até bastante aderência por parte dos utentes que vão trazendo os seus 

medicamentos fora de uso de modo a lhes dar um fim mais seguro.  
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 Para além deste protocolo a FS adota ainda o programa das Farmácias Portuguesas 

cuja principal campanha é o Cartão Saúda, antigo cartão das Farmácias Portuguesas. Com 

este cartão o utente pode acumular pontos, conforme a compra de produtos, MNSRM e 

serviços farmacêuticos, que pode trocar por vales ou produtos.  

2.2. Pontos Fracos 

2.2.1. Aconselhamento de MNSRM e outros produtos 

Sendo o farmacêutico muitas vezes o primeiro e mais acessível contacto com o 

sistema de saúde, os utentes recorrem a estes profissionais pedindo um aconselhamento 

para resolver determinadas situações. 

Apesar de ter considerado um ponto forte a oportunidade de ter lidado com 

situações deste tipo, devo, contudo, realçar que foi um dos maiores desafios de ultrapassar 

devido à falta de prática durante o curso. 

2.2.2. Formação insuficiente em áreas específicas 

Apesar do plano de estudos de MICF contemplar um grande número de áreas e 

oferecer uma formação ampla em diversas vertentes, o plano curricular e os conhecimentos 

transmitidos em algumas delas não são os mais adequados para a preparação de um futuro 

profissional.  

Tendo a vantagem de disponibilizar uma educação abrangente, envolvendo "um 

pouco de tudo", tem a desvantagem de, em certas unidades curriculares, esta não ser focada 

na preparação para o ambiente profissional, nomeadamente as áreas de Dermofarmácia e 

Cosmética e de Veterinária. Ambas as áreas são abrangidas pelo plano de estudos, contudo 

os conteúdos lecionados nas mesmas não são suficientes para evitar uma insegurança e 

incerteza em relação ao aconselhamento destes, dada a completa falta de conhecimentos em 

relação aos produtos em si, uma vez que as temáticas abordadas são de carácter mais geral e 

não tão específico para determinadas situações que podem ser encontradas no ambiente de 

farmácia comunitária. 

2.2.3. Nomes comerciais e diferentes formas de apresentação 

Se por um lado a prescrição por DCI se torna uma vantagem tendo em conta o 

maior conhecimento dos princípios ativos face aos nomes comerciais, a falta de contacto 

com estes e com o aspeto das embalagens rapidamente se tornou numa dificuldade ao longo 

do estágio.  
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A maioria dos utentes conhece a sua medicação pela cor e formato da embalagem o 

que se tornou num desafio para mim quando, perante uma prescrição por DCI, questionava 

sobre qual o medicamento que costumava levar, uma vez que não estava familiarizada com 

estas características e não conseguia reconhecer imediatamente de qual se estaria a referir. 

Existem, contudo, muitas pessoas que sabem o nome do medicamento habitual o 

que, no caso de se tratar de um nome comercial, se tornou, mais uma vez, numa 

desvantagem devido à minha falta de conhecimento em relação a estes. E se, no ato de 

aviamento da receita o Sifarma 2000® me apresentava as opções e mais facilmente 

identificava, em outras situações isto não acontecia, nomeadamente quando me 

questionavam para que seria determinado medicamento em que demorava a associa-lo ao 

seu princípio ativo e consequentemente à sua função. 

2.3. Oportunidades 

2.3.1. Formações 

Como profissionais de saúde e especialistas do medicamento a formação dos 

farmacêuticos é contínua e deve ser constantemente atualizada, quer pelos avanços 

científicos quer pelos novos produtos que vão sendo lançados. 

Sendo fulcral para um bom aconselhamento o conhecimento dos produtos existentes 

na farmácia, a FS promove constantemente o acesso da sua equipa a ações de formação quer 

realizadas na farmácia quer na sede dos laboratórios. 

Como estagiária também tive a oportunidade de participar nestas formações, o que 

considerei uma mais valia pois ajudou-me a melhor compreender as formulações e 

aplicações de muitos dos produtos presentes na farmácia. Temos também a oportunidade de 

experimentar certos produtos o que de certa forma ajuda no ato de aconselhamento pois 

permite-nos melhor descrevê-los. É-nos ainda fornecido material de consulta, como tabelas 

de aconselhamento e catálogos que se tornam ferramentas muito úteis e de fácil consulta em 

caso de necessidade. 

Tendo sido este um ponto forte do meu estágio considero também que tenha sido 

uma oportunidade de formação e de aprendizagem que poderei ainda melhorar e 

desenvolver participando noutras formações futuras. 

2.3.2. Sifarma 2000® 

O Sifarma 2000® é um software desenvolvido por e para farmacêuticos sendo a 

escolha de cerca de 90% das farmácias portuguesas.10 
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Esta ferramenta auxilia os processos quer de gestão, como encomendas e stocks, quer 

de atendimento fornecendo diversas informações científicas e técnicas que promovem o 

bom aconselhamento do doente. Estes dados inseridos no programa referentes a todos os 

medicamentos e outros produtos permitem confirmar as posologias, as indicações 

terapêuticas, contraindicações, reações adversas, interações e possíveis precauções a ter em 

conta. Este software permite ainda a criação e manutenção de fichas do utente com os seus 

dados de contacto, de faturação e mesmo terapêuticos.  

A FS usa este programa como software principal o que facilitou todas as etapas do 

meu estágio, sobretudo por ter tido, um mês antes de o iniciar, a oportunidade de realizar 

uma formação promovida pela ANF em que aprendi a trabalhar no programa e conheci 

todas as suas ferramentas. 

Apesar de ser um programa bastante intuitivo, o seu uso diário é bastante importante 

para entender todo o seu funcionamento e para agilizar a sua utilização e com isto 

despender de mais tempo e atenção no utente em si e no seu aconselhamento. 

Tendo em conta que é o software de 90% das farmácias penso que foi uma mais valia 

para o futuro a prática adquirida no mesmo.10 

2.4. Ameaças 

2.4.1. Localização e horário de outras farmácias 

A localização da FS tem muitos aspetos positivos, como já referido mais acima neste 

documento, contudo tem também pontos menos positivos que podem vir a ser uma ameaça. 

São estes o facto de não ter estacionamento muito próximo o que impede uma paragem 

rápida e a proximidade a outras farmácias da cidade. Para combater a questão do 

estacionamento a FS oferece aos seus clientes uma hora grátis em dois dos parques 

subterrâneos mais próximos.  

Para além desta questão, algumas das farmácias da cidade têm ainda um horário mais 

alargado o que faz com alguns utentes recorram mais facilmente a estas o que se torna uma 

desvantagem sobretudo em dias de serviço em que a FS acaba por ser a única farmácia 

disponível apenas a partir da meia noite. 

2.4.2. Falta de medicamentos e alterações de preços 

Cada vez mais as farmácias têm um stock mais reservado de determinados produtos, 

não tendo tanta quantidade. Isto leva a que, muitas vezes não tenha disponibilidade imediata 

de certos medicamentos ou outros produtos de saúde. Esta redução de stocks é muitas 
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vezes motivada pela crise económica atual que consequentemente diminui o poder de 

compra quer dos utentes quer das farmácias. 

Para além desta falta de stocks por parte da farmácia, existem muitos medicamentos 

que estão esgotados ou cuja distribuição é rateada, sendo esta situação alheia à farmácia e 

fora do seu controlo. Estas situações são, muitas vezes, de difícil compreensão por parte do 

utente e geram descontentamento, sobretudo por se tratar de, na maior parte das vezes, 

medicação crónica que não pode ser interrompida, forçando a que o doente tenha de optar 

por alternativas de outros laboratórios. 

Outra situação que gera desconfiança e descontentamento da parte dos utentes é a 

constante alteração dos preços dos medicamentos e das suas comparticipações. Isto 

acentua-se, sobretudo quando há o lançamento de determinado genérico e o estado deixa 

de comparticipar o medicamento de referência levando a que o utente passe a pagar um 

valor muito superior do que o habitual o que cria alguma indignação e que quase que 

“obriga” à troca deste pelo tal genérico. 

Todas estas situações se tornam um pouco desagradáveis para os utentes, o que 

requer um esforço da equipa no sentido de esclarecer todas as dúvidas e expor as situações 

da melhor maneira para que melhor sejam compreendidas.  

2.4.3. Falta de contacto com o ambiente profissional durante o MICF 

Apesar da grande quantidade de unidades curriculares que compõem o plano de 

estudos de MICF, este apenas contempla um período de estágio realizado no último 

semestre, sendo o primeiro contacto com o ambiente farmacêutico profissional. Embora 

haja a possibilidade da realização de estágios de verão estes são extracurriculares e da opção 

do aluno, sendo que nem sempre se torna possível por motivos pessoais, por exemplo, 

tendo em conta que este tem de ser realizado no período de férias de verão. 

Esta falta de contacto faz-se sentir significativamente no início do estágio, uma vez 

que por muito conhecimento que tenhamos na teoria, existe uma grande lacuna na prática 

que penso que poderia ser combatida com estágios de pequena duração e de carácter 

obrigatório em anos anteriores, bem como simulações de situações mais práticas em 

algumas das aulas, sendo que compreendo a dificuldade para tal dada a quantidade de alunos 

por turma e a pouca duração das aulas. 
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2.5. Casos Práticos 

Caso 1 

Um senhor de cerca de 40 anos dirigiu-se à FS queixando-se do olho vermelho e 

sempre a “chorar”, provocando bastante comichão. Referiu que naquela época do ano tinha 

constantemente estes sintomas. 

Tendo em conta a época do ano em que tal aconteceu, em abril, e pelos sintomas 

descritos facilmente concluí que possivelmente se trataria de uma conjuntivite alérgica; como 

tal aconselhei o Allergodil®, colírio de cloridrato de azelastina 0,05%. Indiquei ao utente que 

colocasse uma gota em cada olho duas vezes por dia, podendo ser aumentada para quatro 

vezes se necessário. Alertei ainda para o facto de que, se a situação se prolongasse sem 

melhorias, deveria recorrer ao médico.11 

Caso 2 

Um senhor de cerca de 30 anos solicitou, na FS, um uma solução para os sintomas 

que o andavam a incomodar há uns dias. Estes sintomas passavam por congestão nasal, dores 

de cabeça e sensação de peso no rosto.  

Tendo identificado estes sintomas como característicos de uma sinusite aconselhei a 

toma de Sinutab II®, sendo este uma associação de paracetamol, um analgésico e antipirético, 

com cloridrato de pseudoefedrina, um descongestionante nasal. Para tal sugeri a toma de 1 

ou 2 comprimidos a cada 4 ou 6 horas, conforme a gravidade dos sintomas, sem exceder a 

toma diária de 6 comprimidos.12 

Caso 3 

Uma senhora com idade por volta dos 40 anos dirigiu-se à FS para obter um 

aconselhamento em relação a alguns sintomas que já estavam presentes há mais de uma 

semana. Para tal, e considerando um assunto mais particular, solicitou que conversasse com 

ela num local mais reservado, tendo relatado sintomas de dor e ardência ao urinar e 

corrimento vaginal, contudo sem dor abdominal.  

Considerando que se tratava de uma infeção fúngica e já não muito recente sugeri o 

Gyno-Pevaryl Combipack®, o pack de 3 óvulos e da pomada, ambos de econazol, um 

antifúngico. Para sua aplicação sugeri que colocasse a pomada na zona vulvar uma vez por dia 

após a sua higiene pessoal, e que introduzisse o óvulo o mais profundamente na vagina, ao 

deitar.13 
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3. Conclusão

A realização do estágio curricular torna-se fundamental para o desenvolvimento e 

consolidação do estudante e dos seus conhecimentos adquiridos ao longo do MICF. Após 9 

semestres de frequência de aulas teóricas e práticas e de aprendizagem constante, o estágio 

é, então, o final essencial para aplicar todos os conhecimentos em situações reais, para 

contactar com aquele que será o ambiente profissional futuro e para desenvolver e crescer a 

nível pessoal e social, sendo que esta vertente tem ganho importância num profissional de 

saúde. 

Cada vez mais o farmacêutico, especialista do medicamento e agente de saúde 

pública, assume um papel de maior destaque na saúde e vida dos utentes. Como primeiro e 

mais acessível contacto torna-se a primeira linha de promoção da saúde, tendo um papel 

profissional, é certo, mas cada vez mais social e humanitário. 

Tendo escolhido esta área pela sua vertente interpessoal e social e pela possibilidade 

de fazer a diferença na vida das pessoas com pequenos gestos, a realização deste estágio 

surpreendeu-me pela positiva, por tudo o que envolveu a nível de aprendizagem, mas 

sobretudo a nível pessoal.  

O modo como a FS me acolheu, quer a equipa, quer os utentes, foi uma mais valia 

para todo o meu estágio, na medida em que me fez sentir como parte da equipa e com isso 

ter a possibilidade de me integrar, durante os 6 meses em que lá estive, num ambiente 

profissional. A receção por parte dos utentes e a solidariedade e dedicação por parte da 

equipa que me fez ir sempre mais além e superar-me a cada dia, tornaram, sem dúvida, o 

meu percurso muito mais rico. 

Escolhi esta farmácia por ter sido, desde cedo, uma referência para mim, como já 

referi no presente documento; foi um orgulho e um prazer ter feito parte desta e, 

agradecendo mais uma vez toda a colaboração, é com saudade que a lembrarei. 

“Aqueles que passam por nós, não vão sós, não nos deixam sós. Deixam um pouco de si, 

levam um pouco de nós.” 

(Antoine de Saint-Exupéry) 
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Resumo 

O tema da presente monografia tem como base a Couto, S.A., marca já com posição 

vincada no mercado português, e a sua pasta dentífrica, o principal produto e ao qual se deve 

grande parte do sucesso desta empresa.  

Este estudo tem então como objetivo conhecer a história desta marca centenária e 

os seus produtos, mais particularmente a sua divulgação e publicidade. Para tal é feita uma 

abordagem da história da cosmética em geral e do caso particular de Portugal, com uma 

breve referência a outras marcas relevantes da cosmética no nosso país. É apresentada a 

história mais detalhada da Couto, S.A. e do nascimento da própria pasta dentífrica, bem 

como a breve descrição de todos os produtos desta marca. Na parte final do estudo é feita 

então a análise da divulgação e publicidade à pasta dentífrica Couto, tendo sido apresentados 

cartazes, que foram classificados conforme os elementos centrais dos mesmos, e ainda 

outros meios de divulgação como calendários, publicidade em transportes e anúncio 

televisivo.  

Esta marca centenária e conhecida por todos os portugueses tem então já uma longa 

“vida” de sucesso baseados na simplicidade como se pode concluir pela sua história e 

publicidade clara e objetiva. 

Abstract 

The theme of this monograph is based on Couto, S.A., a brand with a strong position in the 

Portuguese market, and its toothpaste, the main product and to which a great part of the success of 

this company is due. 

This study aims to know the history of this centenary brand and its products, more 

particularly its dissemination and publicity. Then, we do an approach to the history of cosmetics in 

general and the particular case of Portugal, with a brief reference to other relevant brands of 

cosmetics in our country. The more detailed history of Couto, S.A. and the birth of the toothpaste is 

presented, as well as the brief description of all the products of this brand. In the final part of the 

study, is made the analysis of the advertising to the Couto toothpaste, and presented posters, which 

were classified according to their central elements, as well as other means of dissemination such as 

calendars and transport and television advertisement. 

This centenary brand known by all Portuguese people has already a long "life" of success 

based on simplicity as one can conclude by its history and clear and objective publicity. 
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1. Introdução  

A marca Couto, mais precisamente a Pasta Dentífrica Couto, está bem presente na 

memória de todos os portugueses, ainda que não a usem. Como tal, dado que se comemora 

em 2018 o centenário da marca e atendendo ao nosso gosto pessoal pela cosmética antiga 

em Portugal e sobretudo a sua publicidade, decidimos estudar a marca e os seus produtos 

bem como a sua publicidade. 

 Embora haja a ideia de que a cosmética é uma área recente, a sua origem tem já 

muitos anos e remonta-nos a tempos e civilizações antigas. A cosmética tem uma história 

muito interessante e que deve ser conhecida antes de falarmos dos cosméticos 

contemporâneos. 

 Com o crescimento da cosmética e a criação de novos produtos, surgiu também a 

necessidade e preocupação em divulgá-los, o que levou a uma evolução da publicidade. 

Como tal, a presente monografia consiste no estudo da marca e dos seus produtos, mas 

também da divulgação destes.  

 O objetivo principal deste estudo é então conhecer e dar a conhecer a história da 

Couto, S.A. e da sua pasta dentífrica, bem como analisar os meios de divulgação da mesma, 

desde os cartazes aos meios menos comuns, como calendários, anúncios em transportes e 

ainda o famoso spot televisivo. 

2. Breve história da cosmética e sua publicidade 

A palavra cosmética deriva do grego kosmos que, num âmbito mais alargado, significa 

ordem, porém quando aplicada a diferentes situações pode ter outro sentido mais 

específico. Pode indicar também “decoração, enfeite, quer de animais ou de seres humanos, 

especialmente de mulheres”1, sendo esta definição já mais próxima da interpretação habitual 

e atual. Desta palavra kosmos derivam outras como kosmetikos e kosmetike, sendo que a 

primeira traduz a habilidade em arranjar e organizar e a segunda, associada com o 

substantivo techne remete para a técnica e arte de ornamentação.1 2 Segundo o Dicionário da 

Língua Portuguesa, cosmética é a “arte de conservar a beleza por meio de cosméticos” e 

cosmético é o “que serve para dar beleza ou amaciar a pele ou o cabelo”.3 

Existem inúmeras razões que fundamentam a utilização dos cosméticos ao longo da 

história, quer sejam elas de ordem religiosa, social, estética ou psicológica. Nas civilizações 

antigas, tais como Egito, Mesopotâmia, Pérsia, China e Israel, a preparação de cosméticos e a 

higiene corporal foram já um interesse e aqui encontra-se uma relação destes hábitos com a 

prática de rituais mágico-religiosos.2 
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O povo egípcio foi, entre as civilizações antigas, quem teve um maior impacto no 

desenvolvimento da cosmética, estando presentes, no Papiro de Ebers (1500 a.C.), os 

principais testemunhos destas práticas. Com o tempo elas foram-se dissociando 

gradualmente dos rituais mágico-religiosos para ganhar um sentido mais ornamental e de 

embelezamento pessoal. Foi uma civilização marcada pela elevada técnica de preparação de 

cosméticos consequência, também, de práticas de higiene já realizadas. É o caso do 

embalsamamento, ritual dos mortos muito frequente entre este povo e que exigia um 

conhecimento e desenvolvimento de determinados produtos relacionados com a 

conservação e a decoração do corpo. Os egípcios foram grandes utilizadores e divulgadores 

dos cosméticos oculares e capilares, pigmentos para a pele, perfumes e perucas, sendo que 

as maiores contribuições foram dadas ao nível dos banhos, make up, colorações de cabelo e 

dos já referidos embalsamentos. Este crescente desenvolvimento levou a que as matérias 

primas necessárias à preparação destes cosméticos fossem incluídas nas rotas comerciais. 

Todo este conhecimento e práticas desenvolvidas tiveram uma grande influência nas 

civilizações de Mesopotâmia, Palestina e Grécia.1 

Na Grécia, não só a cosmética como a própria medicina se foi afastando da influência 

mágico-religiosa. Verifica-se neste povo uma atenção centrada numa beleza que valorizava o 

corpo como um todo belo e saudável. De entre os cuidados mais marcantes neste povo 

estão os banhos e as unções com óleos perfumados após os mesmos. No entanto, como já 

referido, a influência egípcia fez-se sentir e trouxe consigo outros conhecimentos relativos a 

matérias primas e produtos, tendo, segundo se pensa, levado à criação, ou pelo menos 

grande divulgação, dos pós dentífricos por parte dos gregos.1 2  

Hipócrates (século V a.C.), figura relevante da medicina e farmácia, também 

participou ativamente na evolução da cosmética aconselhando exercício físico, banhos de sol, 

água, massagens e uma correta alimentação como práticas revigoradoras do organismo.1 2 

A influência cosmética sentiu-se ainda em Roma, sobretudo em classes de maior 

poder económico e social. As práticas de higiene entre romanos baseavam-se, sobretudo, 

em termas e banhos, tendo sido criadas estruturas próprias para estes fins que eram 

também vistas como centros sociais importantes, uma vez que estes banhos eram 

considerados, para além da função higiénica, autênticos rituais de prazer. Nestes edifícios era 

possível encontrar três áreas distintas: calidarium, tepidarium e frigidarium correspondentes às 

zonas de banhos quentes, tépidos e frios, respetivamente. Esta época é marcada ainda pelo 

grande impulso na comercialização dos perfumes pelos unguentarii. Nas termas havia locais 

para a preparação e aplicação de pomadas e perfumes, o unctarium. A aplicação destes 

bálsamos, no caso de romanos de elevado estatuto social, eram feitas, muitas vezes, pelos 
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seus escravos. Nas práticas cosméticas desta civilização há que distinguir entre ars ornatrix e 

ars fucatrix, sendo a primeira correspondente a produtos destinados à estética e inofensivos, 

e a segunda relacionada com os produtos usados para corrigir defeitos estéticos podendo 

acarretar alguns efeitos tóxicos. De entre as preparações mais usadas na altura podemos 

encontrar aqueles destinados aos cuidados da pele, sobretudo do rosto e tratamento do 

cabelo. Os próprios Plínio (séc. I), Discórides (séc. I), Celso (séc. II) e Galeno (séc. II) 

referiram-se à cosmética, tendo sido Galeno o responsável pela criação do ceratum 

refrigerans, o percursor daqueles que são, hoje em dia, os modernos cold-cream.1 2 

Na Idade Média a evolução dos cosméticos, ao que tudo parece, não foi tão intensa 

como noutros períodos. Contudo, o embelezamento e ornamentação do corpo foi-se 

mantendo e constituiu alguma preocupação quer de homens, quer de mulheres. Verificou-se 

a conservação de algumas práticas, tais como a higiene através dos banhos, sobretudo 

medicinais, que viu o seu incitamento crescente sobretudo em Inglaterra. Quanto à 

maquilhagem, assistiu-se a uma queda na França e a uma preservação na Itália. Alguns dos 

avanços que se verificaram na cosmética ficaram a dever-se aos progressos verificados na 

química, física, botânica e farmácia e ainda à alquimia, então desenvolvida pelos árabes. Da 

Ásia chegavam novas plantas ou outras substâncias até então desconhecidas que ajudaram a 

enriquecer a química, as atividades médico-farmacêuticas, a perfumaria de um modo geral e a 

cosmética em si.1 2 

 Se na Idade Média a cosmética sofreu algum um abalo quando comparado com 

outros períodos, no Renascimento acentua-se alguma valorização dos cosméticos, sobretudo 

nos países mais envolvidos nos descobrimentos e expansão para outros continentes como 

foi o caso de Portugal, Espanha e Itália. Estas viagens ultramarinas permitiram o 

conhecimento de novas matérias primas para a criação de novos produtos cosméticos e de 

higiene e consequentes práticas então realizadas. Nesta altura a limpeza do corpo passava 

sobretudo pela limpeza das partes visíveis, tais como rosto e mãos, sendo que o resto 

estaria tapado pelas vestes, estas sobre as quais existia um maior cuidado e que eram 

sujeitas a uma maior avaliação e atenção estética. Posto isto, esta limpeza baseava-se 

sobretudo em banhos secos ou a chamada “toilette seca”, isto é, sem água, o que levou a uma 

grande impulsão da perfumaria. Estes perfumes eram vistos na altura como “excitantes da 

sensualidade” 2 e como meios preventivos de doenças como a peste.  A vida luxosa das 

cortes e o gosto pelas festas contribuíram, também, para uma incrementação da cosmética. 

Surgiram, na altura os cabeleireiros femininos, sendo a moda os cabelos naturais, porém 

artisticamente arranjados. Nesta época, como cuidados cosméticos destacam-se a divulgação 

do rouge, das unções e do uso de um álcool fraco na face dos homens. Ainda no século XVII 
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e início do XVIII surge a famosa água de colónia inventada pelo italiano Giovani Maria Farina 

(1685 – 1766).1 2 

O século XVIII é marcado por uma grande mudança quer na higiene, quer nos 

cosméticos, sendo mais marcante a reintrodução dos banhos nos cuidados de higiene e 

beleza, o que se traduz numa nova imagem do corpo. No final do século dá-se uma grande 

atenção aos cosméticos com o desenvolvimento científico, principalmente na química, e uma 

perceção crescente da importância publicidade na difusão dos cosméticos e a sua 

democratização. Dá-se, também, um natural aumento da qualidade dos produtos em 

consequência da exigência do consumidor e da cientificação dos cosméticos. A França 

assume a liderança mundial desta área, particularmente com os rouges, depilatórios à base de 

cera, cosméticos oculares, os artigos de pintura e inúmeras águas de beleza com várias 

utilidades. Neste século assinale-se ainda, por exemplo, a produção da “Água de Lavanda” 

por frades beneditinos, um exemplo de diversos outros produtos fabricados por membros 

de ordens religiosas.1 2 

Os primeiros anos do século XIX foram fundamentais para a difusão das práticas de 

cosmética. Assiste-se a um rigor laboratorial na sua produção, a um aumento desta atividade 

produtiva devida à industrialização e a uma difusão da comercialização e consumo como 

consequência também da publicidade e do conceito de beleza e da própria higiene corporal. 

As novas descobertas ao nível da microbiologia, histologia e fisiologia do organismo humano, 

sobretudo da pele e seus anexos, permitiu avanços significativos no que diz respeito à 

higiene privada; a evolução na química contribuiu igualmente para estes avanços da 

cosmética e higiene. Com o conhecimento da estrutura da pele foi possível desenvolver os 

cremes de beleza, por exemplo os cremes nutritivos. Neste século assiste-se a uma

mudança na valorização das práticas de higiene; se até lá se valorizavam apenas as 

partes visíveis e a cosmética era vista com um fim exclusivo de ornamentação estética, a 

partir daqui torna-se importante limpar o organismo com o intuito de limpar o sujo, 

proteger contra possíveis agressões e aumentar a sua qualidade. Consequentemente os 

cosméticos acompanham esta mudança de paradigma, na medida em que têm de se 

superar para deixar de ter funções meramente estéticas e passarem a ter uma ação 

protetora do corpo e preventiva quanto a agressões exteriores.2 

Ao longo do século XIX o conceito de beleza feminina valorizava o tom nacarado, a 

pele clara e os olhos cansados, um aspeto “mórbido”. A maquilhagem sofreu algumas 

alterações comparativamente com anos anteriores; das mulheres da alta sociedade esperava-

se subtileza e descrição enquanto que a maquilhagem e ornamentação mais marcada era 
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típica das mulheres mais “mundanas”. Os primeiros passos, na cirurgia estética começam a 

ser dados, também neste século.1 

Como refere João Rui Pita, “a cosmética foi, de facto, o ramo da higiene privada que 

teve maior impacto na opinião pública através da publicidade”.2 A beleza e a higiene 

associam-se criando a imagem de que a verdadeira beleza se baseava num estado completo 

de saúde. Esta noção médica da beleza surge com as revoluções científicas e a 

industrialização farmacêutico-cosmética e com isto, as indústrias cosméticas alemãs, 

francesas e americanas viram-se “obrigadas” a acompanhar esta ideia, apostando em 

produtos que tivessem esta função de medicinal.1 2 

No século XX, o desenvolvimento de grandes indústrias e o consumo crescente de 

produtos cosméticos levaram a que a produção deixasse de ser artesanal e se massificasse. 

Do mesmo modo desenvolveu-se também a investigação científica.1 4 

A Primeira Guerra Mundial trouxe, por um lado, prejuízos aos cosméticos e sua 

indústria, no entanto, por outro lado, as necessidades urgentes da guerra motivaram 

investigações que se traduziram num desenvolvimento químico com consequências positivas 

para alguns países. Na década de vinte surgiram marcas como Chanel e Caron e 

outras indústrias já existentes apostaram em novos produtos. A Segunda Guerra 

Mundial teve efeitos semelhantes à primeira no que diz respeito aos cosméticos.1

O uso de cosméticos relaciona-se intimamente com a crescente cientificação 

da produção industrial; com isto, o consumidor torna-se cada vez mais exigente quanto 

às justificações científicas e instruções de aplicação.4 

A preocupação feminina em manter a juventude e combater os sinais de 

envelhecimento levou a uma procura crescente de meios para atingir os seus ideais de

beleza. Como tal, o recurso aos cosméticos aumentou significativamente e 

consequentemente a sua oferta.4  

Todo este processo de industrialização dos cosméticos, tal como no caso dos 

medicamentos implicou a explosão e expansão da publicidade. Este interesse em dar 

a conhecer os produtos levou as principais indústrias de muitos países produtores 

de cosméticos a participarem nas exposições mundiais.4 5 A publicidade intensificou-se à 

medida que se verificou o processo de industrialização tornando-se “um dos 

tópicos mais interessantes da história da farmácia e do medicamento”.5 

No século XX a publicidade adquire então uma elevada notoriedade na 

sociedade sendo a principal responsável pela propagação de ideias, culturas, hábitos, 

elegância, modas, entre outras. A revolução industrial veio impulsionar o 

aperfeiçoamento das técnicas 
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publicitárias; com a produção em massa havia a necessidade de divulgar cada vez mais os 

produtos.6 

Surgem também instituições especializadas no trabalho publicitário. Por exemplo em 

Portugal assinale-se Raul Caldevilla (1877 – 1951) que criou em 1914 a Empreza Técnica de 

Publicidade, uma das primeiras agências publicitárias do país que produzia trabalhos até então 

nunca antes vistos, os maiores outdoors alguma vez feitos e os primeiros filmes publicitários.6 

Em 1927, com o Primeiro Congresso Nacional de Farmácia, a indústria 

farmacêutica portuguesa afirma-se perante todo o mundo, contudo a entrada de

medicamentos estrangeiros no país era inevitável. Para se imporem perante esta “invasão” 

de produtos vindos de outros países, a indústria portuguesa apostou na publicidade o que 

levou à sua massificação.6 

No período pré-industrial a publicidade baseava-se sobretudo na divulgação 

da instituição produtora. Na altura, os produtos eram fabricados em farmácias de oficina e 

por via magistral, tornando-se importante valorizar e dar a conhecer a instituição em si 

não dando tanto destaque ao produto. Hoje em dia, a publicidade à instituição continua 

a ser usada em medicamentos genéricos, por exemplo, sendo que é o próprio 

laboratório que “credibiliza e valoriza o medicamento”.5 

A publicidade baseava-se em diferentes argumentos que nos permitem analisar 

as diferentes etapas da história, os avanços científicos e tecnológicos, a afirmação da 

indústria farmacêutica portuguesa e sua competição com a estrangeira, e ainda os 

diferentes contextos políticos, sociais, económicos e culturais em que esta se inseria. Estes 

argumentos iam desde os científicos até aos religiosos, passando por argumentos 

institucionais, comerciais e de alusão. O mesmo se passou com os cosméticos.5 

Posto tudo isto, podemos concluir que o desenvolvimento da cosmética não se 

remete a um período específico da história, mas está presente desde há muitos anos até 

hoje. Enquanto ciência, a cosmética esteve sempre relacionada com outras áreas como a 

medicina, a farmácia e a química. Consolidou-se enquanto prática devido a variados 

fatores de ordem económica e social. 

3. A Cosmética em Portugal no séc. XIX e XX e algumas marcas portuguesas

relevantes

No século XIX, o público alvo da cosmética era sobretudo feminino.7 

As tendências da beleza feminina eram divulgadas sobretudo em anúncios 

publicitários de jornais e revistas, o que potenciava o consumo de cosméticos. No entanto, 

estas publicações estavam acessíveis apenas a damas da nobreza e burguesia, criadas e 



34 

educadas para serem esposas e donas de casa, sendo que os seus valores sociais e estéticos 

seriam mais importantes do que os próprios conhecimentos.7 

Com a revolução industrial assistiu-se a um crescimento dos mercados urbanos 

europeus, aumentando este estilo de vida, valorizando-se os espetáculos e as artes, o que 

favoreceu, mais uma vez, a propagação da cosmética.7 

Posto isto, pode dizer-se que o conceito de beleza foi disseminado sobretudo, pelas 

damas nobres e burguesas e pelos grandes artistas, como resultado de vários cuidados 

cosméticos, tendo sido transmitidos em livros.7 

A publicidade cosmética juntamente com a ideia da imagem corporal ideal, 

constituíam variáveis explicativas do consumo destes produtos. A divulgação destes 

produtos era feita, em grande massa, através de cartões publicitários que eram oferecidos 

aos farmacêuticos pelo laboratório ou pelo vendedor. Com a evolução da litografia a cores a 

produção destes cartões aumentou significativamente e a baixo custo o que facilitou ainda 

mais o seu uso como meio publicitário.7 

Hoje em dia, esta ideia criada do conceito de beleza e a publicidade em massa 

continuam a ser os grandes potenciadores do consumo de cosméticos. A importância dada à 

aparência, beleza e corpo perfeito são, desde criança, incutidas pelos mass media e anúncios 

publicitários o que leva a que, cada vez mais cedo, se comece a trabalhar para atingir 

determinados padrões de beleza e se recorra a vários meios para que este não se altere com 

a idade. Perante esta “procura” a indústria dos cosméticos divulga os seus produtos como 

meios para atingir estes fins, como “elixires da juventude”.8 

Falar da cosmética em Portugal implica referir algumas marcas que desde cedo se 

definiram e que já fazem parte da história no nosso país, tendo algumas até passado a 

fronteira e impondo o seu nome no estrangeiro. São marcas que trazem memórias a uns, 

que já se cruzaram com os seus produtos ou, a quem não teve ainda esse privilégio, a 

recordação de já ter ouvido, pelo menos, falar deles. 

De seguida focaremos a nossa atenção em algumas marcas portuguesas. 

3.1. Madame Campos 

Sendo Madame Campos um dos ícones mais importante da cosmética em Portugal, a 

sua referência é imprescindível.9 Inácia Camila de Oliveira Campos, nascida a 22 de janeiro 

de 1875, formou-se na Escola de Farmácia da Universidade de Coimbra entre 1907 e 1908, 

obtendo a categoria de farmacêutica de 2ª classe. Já em Paris, diplomou-se em massagem 

médica, estética, pedicure, manicura, tintura de cabelos e química perfumista.9 
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Casou com Eduardo Mateus de Campos, farmacêutico, e trabalhou na sua farmácia 

em Gouveia de 1894 até 1904, ano em que este faleceu.9 

Em 1912, fundou a Academia Científica de Beleza, a primeira instituição deste género 

em Portugal, tornando-se assim parte importante da história da cosmética. Mais tarde, em 

1922 abriu uma filial no Rio de Janeiro, gerida por Fausto Campos, o seu filho. Entretanto 

em Portugal, os filhos mais novos, Eduardo e Gustavo, davam continuidade ao seu trabalho 

que, posteriormente, ficou nas mãos do neto Eduardo Campos. Fundou a marca Madame 

Campos. Os produtos Madame Campos existiram até aos anos oitenta do século XX.9  

3.2. Couto 

A Couto, marca centenária, tema central de todo este trabalho, foi fundada em 1918, 

na altura com o nome Flôres e Couto e cujo principal produto é a sua pasta dentífrica que 

marcou desde cedo a vida dos portugueses. Contudo, a sua história irá ser mais aprofundada 

posteriormente neste documento.10 

3.3. Benamôr 

A Benamôr foi fundada por um farmacêutico, que se dedicava a criar pomadas 

milagrosas, em Lisboa no ano de 1925. Marcada pelo uso de ingredientes naturais e bisnagas 

art déco, de entre os seus produtos destacam-se o creme de rosto Benamôr, um dos 

primeiros êxitos; o Petróleo, como o primeiro tratamento anti queda; o protetor solar 

bronzaline; os batons; o pó de arroz; as águas de colónia Oregan & Chypre. Em 1935, esta 

famosa marca tão adorada pela Rainha D. Amélia, tornou-se até fornecedora oficial da Casa 

Real Portuguesa. Em 2015, a Fábrica Nally promoveu a internacionalização da Benamôr.11  

3.4. Ach.Brito 

Em 1918 surge a Ach.Brito pela mão dos irmãos Affonso e Aquilles de Brito. 

Anos mais tarde, em 1925 adquirem a Claus & Schweder, marca alemã já existente, 

combinando assim a experiência de uma com a inovação de outra.  

Esta marca liderou o mercado durante muitos anos, porém, com o aparecimento de 

produtos novos, como o gel de banho, e de novas redes de distribuição, a Ach.Brito sofreu 

uma pequena queda. Em 1994, os bisnetos Aquiles e Sónia Brito assumiram a liderança da 

empresa familiar restruturando e renovando-a. Com a ambição de novos projetos, a 

marca de luxo Claus Porto começa a chegar aos mercados internacionais. Já em 2008, 

adquirem a 
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sua maior rival e segunda mais antiga fábrica de sabonetes do país, a Saboaria e Perfumaria 

Confiança SA.  

Podemos então dizer que existem três marcas: Ach.Brito que pretende fazer parte da 

vida de todos os consumidores, com produtos de elevada qualidade a preços acessíveis, 

sendo a gama mais económica; Confiança, com produtos de grande qualidade, produzidos 

com os melhores ingredientes e embalados manualmente, distinguindo-se pela beleza das 

suas embalagens e acertada seleção de fragâncias; Claus Porto, a marca de luxo com 

produção segundo métodos artesanais e cujos sabonetes são embrulhados um a um, 

mantendo os seus rótulos inconfundíveis, desenhados e pintados à mão.12 

4. História sucinta de uma instituição centenária: a Couto e a sua pasta

medicinal

4.1. Breve história da empresa

Em 1918, no largo de S. Domingos no Porto, foi fundada a Flôres e Couto® dando-

se, assim, início à história desta famosa marca que manteve este nome até 1931 quando a 

administração passou inteiramente para Alberto Ferreira Couto, mudando então para 

Couto, Lda®.10 13 

Um ano após se ter tornado o administrador exclusivo da marca, Alberto Ferreira 

Couto junta-se a um amigo dentista com o intuito de criar uma pasta dentífrica. Este amigo 

sugeriu então que se incluísse clorato de potássio o que contribuiria para o combate às 

infeções das gengivas, sobretudo causadas pela sífilis, nascendo a tão famosa “Pasta Medicinal 

Couto” que rapidamente se tornou no produto mais conhecido da Couto, Lda.10 13 14 

A produção da pasta começou na farmácia, no rés do chão de um prédio com cinco 

andares situado no Largo de S. Domingos, onde se deu a fundação da própria marca. A porta 

deste edifício ficava junto à estrada existindo, contudo, uma parte de armazém com o 

propósito de servir outras farmácias. Era no 3º andar que se confecionava a pasta e o 4º e 5º 

andares serviam para o enchimento e embalamento da mesma. Posto isto dizia-se que se 

tratava de uma “fábrica na vertical”.14 

Tendo a pasta medicinal como produto âncora, a Couto lança nos anos 50 dois 

novos produtos: Restaurador Olex e Petróleo Olex.14 

O design original aliado às embalagens retro dos produtos deixaram uma marca na 

sociedade portuguesa do séc. XX, isto associado aos originais anúncios e spots televisivos 

rapidamente trouxe uma incrível fama nacional.10 

Alberto Gomes da Silva nasceu 5 anos após a invenção da pasta. Começou cedo a 

trabalhar na empresa, mais propriamente no escritório a “classificar faturas” e “escrever à 
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máquina”. Com a morte do seu tio, em 1974, herdou a empresa e tornou-se o seu 

administrador, cargo que acumulou com o de gestor da Drogaria Castilho.14 

Já com o nome “Couto, S.A”, deixou as antigas instalações, em 2004, passando para o 

complexo industrial da Utic em Vila Nova de Gaia, onde foi usado um laboratório moderno, 

porém, continuando a manter a receita antiga. A pasta dentífrica que chegou a envolver 

pouco mais de trinta trabalhadores, hoje é feita apenas por nove.10 

Alexandra Matos Gomes, mulher de Alberto Gomes da Silva, é a atual diretora 

comercial da empresa e pretende reposicionar a marca num segmento vintage, sendo a 

responsável pela nova dinâmica da Couto, S.A.14 

Nos últimos dois anos, a empresa relançou o nome da marca e deu a conhecer 

quatro novos produtos como o “creme de mãos Couto”, “sabonete Couto”, o “creme 

hidratante Couto” e o “creme desodorizante Couto”. Já no último Natal foram lançadas 

uma vela aromática e uma lata vintage.10 14 

Para a comemoração do centenário desta marca, prevê-se o lançamento de uma

linha de homem com creme de barbear, after shave, óleo e champô para a barba e ainda um 

conjunto de embalagens retro, nomeadamente de colónia e gel de banho criadas com 

base na caixa cor de laranja e no losango típicos da pasta de dentes.14 Entretanto foram já 

lançados o after shave e o creme de barbear da linha de homem e ainda um sabonete líquido.  

Para além destes novos produtos, a Couto, S.A tem ainda intenções de abrir uma loja 

da Couto no Porto e de levar os seus produtos vintage à hotelaria.14 

É importante referir também a Fundação Couto, situada na Avenida da República em 

Gaia, que se iniciou com a doação da casa por parte da família que foi transformada num 

infantário, com creche e ATL, contando já com mais de quinhentas crianças.15 

4.2. Produtos 

4.2.1. Pasta Dentífrica Couto 

Como já referido anteriormente, a Pasta Dentífrica Couto surge em 1932 como 

sendo o dentífrico que evita as afeções da boca. Rapidamente atinge um estatuto e fama 

nacionais que a tornaram, ainda hoje, num produto de qualidade reconhecido como uma 

pasta de dentes de excelência, usada na altura, e ainda hoje, por muitos portugueses.16 13 

Inicialmente chamada de “pasta medicinal Couto”, em 2001, teve que alterar a 

designação para “pasta dentífrica” por imperativo de diretrizes comunitárias que impunham 

limitações no uso da palavra “medicinal”.13 
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Esta pasta é um produto fabricado de forma semi artesanal, sem uso de ingredientes 

de origem animal e mantendo sempre um controlo rigoroso para garantir a melhor 

qualidade. Não é testada em animais, ao contrário de outros produtos concorrentes 16 

Para a sua aplicação recomenda-se o uso de uma boa escova de dentes permitindo 

que a pasta se introduza entre os dentes. Se se pretender uma ação antissética deve deixar-

se a pasta em contacto com as gengivas durante 1-2 minutos e por fim bochechar com água. 

Em casos mais graves em que as gengivas não suportem a escova pode aplicar-se com a 

polpa do dedo indicador, massajando e deixando igualmente atuar durante algum tempo.16 

4.2.2. Restaurador Olex 

Este produto é conhecido por devolver aos cabelos grisalhos a sua cor natural, tanto 

em homens como em mulheres.16 

Isto acontece devido à atuação do restaurador como a química natural do cabelo, 

promovendo a promoção de um pigmento que vai atuar de forma idêntica à melanina 

existente no cabelo. Combina-se com as proteínas do cabelo devolvendo-lhe gradualmente a 

sua cor original, invertendo assim o processo.16 

O grau de pigmentos depositados no cabelo é proporcional ao grau de aplicação 

diária, tornando-se a cor cada vez mais escura. O cabelo parecerá natural sendo que a cor 

natural tem diferentes tonalidades e reflexos, mistura esta proporcionada pela melanina.16 

A sua aplicação é igualmente simples, devendo colocar-se uma pequena quantidade na 

palma da mão, aplicar e distribuir o produto em todo o cabelo, exceto no couro cabeludo. 

Isto deve ser feito depois de lavar o cabelo com um champô suave e secá-lo completamente. 

Se necessário, pode aplicar-se o restaurador até que o cabelo fique ligeiramente húmido, 

friccionando-o.16 

Numa aplicação inicial recomenda-se o uso diário, sendo que para manter a cor 

desejada bastam apenas 2 a 3 aplicações semanais.16 

4.2.3. Petróleo Olex 

Este cosmético foi desenvolvido para proporcionar um cuidado diário dos cabelos, 

conferindo-lhes um aspeto saudável. É ideal para fortalecer o cabelo mais frágil, atuando da 

raiz até às pontas e torna o cabelo forte e sedoso, confere-lhe brilho, elasticidade e 

hidratação. Para além disto é um esfoliante suave evitando, deste modo, a caspa.16 

Na sua composição podemos encontrar D-Panthenol e Salicylic Acid. O D-Pantheol que 

é uma pró-vitamina B5 que confere corpo e elasticidade ao cabelo, aumentando o índice de 
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água no eixo do cabelo torna-o mais manejável com mais brilho e menor eletricidade 

estática. O segundo composto é um Beta Hidroxi Ácido, atuando como um esfoliante suave 

evita a caspa.16 

A sua aplicação é bastante simples. Deve lavar-se o cabelo com um champô suave e 

posteriormente aplicar o petróleo olex diretamente sobre o couro cabeludo friccionando 

levemente, devendo depois deixar-se secar ao natural não enxaguando.16 

4.2.4. Vaselina Pura Couto 

Trata-se de um gel emoliente que deixa a pele suave e macia, composto por 100% de 

vaselina. É um oclusivo que forma uma barreira protetora contra possíveis agressores, 

retardando a perda da hidratação natural da pele.16 

É um produto extremamente versátil podendo ser utilizado de diversos modos. 

Sendo ideal para a hidratação das partes mais secas do corpo, deve ser aplicado espalhando 

sobre essas mesmas superfícies a proteger e/ou hidratar, podendo ser usado as vezes 

necessárias sem qualquer risco.16 

4.2.5. Água oxigenada Couto 

Este produto tem diversas utilidades podendo ser usado para: limpeza tópica da pele; 

remoção de nódoas de sangue; bochechar ou gargarejar, devendo neste caso diluir-se 1 

colher de chá de solução num copo com água tépida; higiene íntima externa da pele, diluindo 

neste caso em igual parte de água.16 

Deve evitar-se o uso simultâneo de diferentes soluções de limpeza podendo haver 

incompatibilidades, uma vez que alguns iões metálicos catalisam a decomposição do 

peróxido.16 

4.2.6. Creme desodorizante Couto 

Este é um creme para uso diário como antitranspirante, uma vez que diminui a 

transpiração excessiva de forma segura e saudável, combatendo os maus odores devidos a 

fungos e bactérias e o efeito molhado, tudo isto sem impedir a pele de respirar. Mantém a 

pele confortável, suave e fresca durante mais tempo, deixando ainda um agradável perfume.16 

Deve ser aplicada uma pequena quantidade após o banho, sobre a pele limpa e seca. 

Ter em atenção que não pode ser aplicado imediatamente após a depilação nem sobre pele 

lesada ou irritada.16 
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4.2.7. Creme de mãos Couto 

Creme diário com ação hidratante, regeneradora e protetora, ideal para mãos 

ásperas e secas. Tem uma textura suave o que o torna facilmente absorvível pela pele. É 

responsável pela nutrição e hidratação imediata das mãos e ajuda a combater danos causados 

pelo meio ambiente e agressões diárias.16 

Para a sua aplicação recomenda-se uma pequena quantidade de creme em cada mão 

massajando suavemente até completa absorção, podendo ser reaplicado sempre que 

necessário.16 

4.2.8. Creme hidratante Couto 

Este produto confere uma proteção ótima para todo o tipo de pele, de sensíveis a 

secas.16 

A glicerina e o pantenol atuam em conjunto mantendo a barreira protetora natural 

da pele, aumentando assim a suavidade e elasticidade da mesma. A sua fórmula é não oleosa 

e de rápida absorção, retendo a humidade da pele e mantendo-a hidratada.16 

Convém ser aplicado diariamente na pele limpa e seca, reaplicando sempre que 

necessário.16 

4.2.9. Sabonete Couto 

Este sabonete é produzido com base de sabão 100% vegetal e enriquecido com óleo 

de amêndoas doces o que promove uma limpeza delicada, deixando a pele suave e 

perfumada, sendo um aliado perfeito para o cuidado diário.16 

O seu uso é semelhante a qualquer outro sabonete, sendo aplicado depois de 

humedecer a pele e posteriormente deve ser enxaguado por completo com água tépida.16 

5. Breve estudo da publicidade à Pasta Dentífrica Couto

Para a realização deste estudo optei por recolher diversos cartazes publicitários para 

posteriormente os analisar. Para tal coloquei, no motor de busca Google® um conjunto de 

palavras chave: Publicidade Antiga Portuguesa; Publicidade a Dentífricos Antigos; Dentífricos 

Antigos; Pasta Medicinal Couto. 

Irei então apresentar os resultados encontrados e proceder à sua análise e 

classificação. 
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5.1. Mulher como centro da ilustração publicitária 

Figura 1 – Foto Couto - anos 60 Figura 2 – Foto Couto – Figura 3 – Poster Couto – 

Figura 4 – Poster Couto – Figura 5 – Couto - 1959 Figura 6 – Couto - 1964

Figura 7 – Couto - 1966 Figura 8 – Couto - 1968 Figura 9 – Couto - 1969

data desconhecida data desconhecida

data desconhecida
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Figura 10 – Couto - 1972 

Figura 11 – Couto - 1971 Figura 12 – Couto - 1951 

Em todos estes anúncios temos como elemento central a 

mulher, bela e saudável, sendo que em todos eles a mulher se 

apresenta alegre e feliz exibindo um sorriso perfeito, levando 

assim a crer que esta felicidade e este sorriso se devem ao uso 

da Pasta Couto. 

Em grande parte destes pode ler-se uma das frases mais 

marcantes dos anúncios deste produto: “Evita e trata as doenças 

da boca”, sendo este o pouco texto presente nestes cartazes, 

apostando na simplicidade e clareza. Contudo, dois destes 

anúncios (Figuras 2 e 4) fazem uma descrição mais completa da 

ação deste dentífrico garantido que trata as gengivas descarnadas, evita as estomatites e mata 

os micróbios da boca. Outras duas (Figuras 1 e 5) fazem ainda referência aos 30 anos da sua 

existência dando assim credibilidade ao produto pela sua idade e persistência no mercado. 

5.2. A criança como centro da publicidade 

Em ambos os anúncios podem 

ver-se crianças. Deste modo sobressai 

que o consumidor da Pasta Medicinal 

Couto são também as crianças. 

No primeiro cartaz (Figura 11) 

temos uma criança com o seu cão e a 

indicação de “amigos inseparáveis”, o 

que pode ser uma metáfora, não para a 

criança e o seu animal de estimação, 

mas sim para esta e o seu dentífrico. 

Mais uma vez está presente a frase mais comum entre os anúncios: “evita as doenças da 

boca”. 

No outro anúncio (Figura 12) não está apenas uma criança, mas sim esta junto de 

outras duas mulheres, correspondendo a três gerações, indicação também presente no 

mesmo, transmitindo assim a ideia de que pode ser usada em qualquer idade trazendo 

benefícios para todas. Em vez do slogan habitual, neste está presente a descrição mais 

detalhada já referida acima. 
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Figura 13 – Couto - 1970 Figura 14 – Couto - 1974

Figura 15 – Pasta Medicinal 

Couto

5.3. O casal como centro publicitário 

Aqui temos dois exemplos 

em que o casal é o centro do 

cartaz publicitário. Mais uma vez 

isto transmite a ideia da variedade 

de público ao qual a Pasta 

Medicinal Couto pode satisfazer. 

Transmite também a ideia de 

prazer e bem-estar. 

5.4. Outros elementos iconográficos como centro da publicidade 

Nos anúncios abaixo apresentados existem outros elementos centrais da publicidade. 

Neste cartaz publicitário (Figura 15) podemos identificar um 

pouco o recurso à comédia, na medida em que apresenta aquilo 

que parece ser o funeral de um dente com o texto: “Morreu 

porque não usou a pasta medicinal Couto”. Com isto transmite-se a 

ideia de que a pasta protege os dentes das possíveis afeções, 

melhorando a saúde oral. Existe ainda um aspeto em comum com 

outros anúncios analisados: a descrição mais detalhada da ação 

deste produto. Na parte inferior pode ler-se a morada onde esta é 

produzida, os dois tubos disponíveis e ainda uma indicação para que 

não se confunda a pasta medicinal com a pasta vulgar. 

 No anúncio à direita (Figura 16) 

temos a referência à morte do dente pela falta de uso da Pasta 

Medicinal Couto. Neste está presente a figura da morte, cuja foice 

tem a palavra “piorreia”, uma infeção bacteriana das gengivas e 

tecidos de suporte do dente. Novamente a chamada de atenção 

para o facto de não se tratar de uma pasta vulgar. Se no outro 

anúncio estava presente a descrição detalhada, comum em vários 

anúncios, neste temos o tal famoso slogan: “Evita e trata todas as 

doenças da boca”. Figura 16 – Pasta Medicinal Couto  
– 1944

– anos 40
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Figura 17 – Pasta Medicinal Couto – 1985

Figura 19 – Calendário 1951 - frente Figura 18 – Calendário 1951 - trás

Aqui (Figura 17) podemos ver um anúncio muito mais simples com 

apenas a silhueta de um rosto de perfil apenas com o nome do produto e o 

slogan que a caracteriza. 

5.5. Outros formatos publicitários 

Para além dos cartazes e posters publicitários analisados anteriormente, a Couto, 

S.A. apostou também noutros tipos de publicidade, tais como calendários, anúncios em 

transportes públicos e filmes publicitários televisivos. 

Calendários 

Neste calendário (Figuras 18 e 19) é feita a publicidade a dois produtos da Couto, o 

Elixir e a Pasta Medicinal. Numa página está então presente o frasco do Elixir e a explicação 

do seu uso e os benefícios do mesmo. Já na outra página está mais uma vez a mulher como 

centro e a embalagem do produto, estando ainda presente a descrição dos benefícios da 

pasta, também já encontrada noutros anúncios. 

No calendário abaixo apresentado (Figuras 20 e 21) temos, mais uma vez, a 

publicidade à pasta medicinal numa página, tendo os mesmos elementos do 

calendário anterior, mudando apenas a figura da mulher. 
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Figura 20 – Calendário 1955 - frente Figura 21 – Calendário 1955 - trás

Figura 26 – Imagem do spot televisivo

Nestas imagens podemos ver as publicidades presentes em alguns transportes 

públicos, sendo todas elas referentes à Pasta Medicinal Couto, estando em todas elas a 

designação do produto, nalgumas a imagem da embalagem em si e noutras o slogan. 

Anúncios Televisivos 

Este anúncio está bem presente na memória de 

muitos portugueses e quando se fala na Pasta Couto 

todos se remetem precisamente para esta memória.  

Esta ideia foi dada por Alberto Gomes da Silva 

quando viajou até Lourenço Marques, em Moçambique, com o seu tio. Alberto Gomes da 

Silva viu o tal malabarista e convenceu o seu tio, Alberto Ferreira Couto, a levá-lo para atuar 

em Lisboa, nascendo assim o anúncio.14 15 

Transportes 

Figura 24 - Autocarro

Figura 25 - Elétrico

Figura 22 – Elétrico - frente

Figura 23 - Minivan
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6. Conclusão

Com o presente estudo pode concluir-se que a utilização de cosméticos tem uma 

longa história. 

Portugal não foi exceção e nos últimos cem anos surgiram algumas marcas relevantes 

da área da cosmética e que ainda hoje se mantêm ativas. São elas a Ach.Brito, Benamôr e 

Couto, aquele sobre a qual incidiu este estudo. 

A Couto teve o seu início em 1918, festejando no presente ano o seu centenário. Em 

1932 nasceu o principal produto desta empresa, a pasta dentífrica, tendo-se tornado o maior 

sucesso que ainda hoje faz parte da vida e do imaginário de muitos portugueses. Dado o 

êxito deste produto, a sua publicidade ao mesmo foi uma aposta forte da marca, existindo 

um número avultado de anúncios à pasta dentífrica, talvez muito superior a outros produtos 

cosméticos de outras marcas. 

Tendo analisado diversos cartazes publicitários pude concluir que houve uma aposta 

na simplicidade publicitária, com uma imagem bela e de destaque e apenas um slogan ou um 

texto simples e curto, ficando objetivo e claro. Numa grande parte dos anúncios a mulher é 

a imagem central, estando em todos eles a exibir um grande e belo sorriso. Existem ainda 

anúncios com crianças ou casais como elementos de destaque. É ainda importante referir 

que a maioria diz respeito aos anos 50, 60 e 70, tendo sido estes os anos de maior aposta 

nestes cartazes publicitários, existindo também um anúncio televisivo transmitido na década 

de 70. 

Hoje em dia, a publicidade ganhou outros formatos passando sobretudo por redes 

sociais onde a Couto marca também a sua presença. 
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Anexos 

Parte A - Relatório de Estágio em Farmácia Comunitária 

Anexo I – Espaço exterior da Farmácia Simões 

Figura 2 – Montra, porta e rampa de acesso à farmácia 

Figura 1 – Cruzes e designação da farmácia 
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Anexo II – Espaço interior da Farmácia Simões 

Figura 3 – Placa com nome da farmácia, ano de fundação e diretor técnico da altura

Figura 4 – Espaço de atendimento
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Anexo III – Lineares sazonais 

Anexo III – Montras comemorativas 

Figura 5 – Linear frontal Figura 6 – Linear lateral

Figura 7 – Montra do Dia da Criança Figura 8 – Montra da Feira Medieval 
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Parte B - Couto — uma instituição centenária: divulgação e publicidade 

Anexo I – Produtos Couto 

Figura 9 – Pasta Medicinal Couto
Figura 10 – Restaurador Olex

Figura 11 – Petróleo Olex Figura 12 – Vaselina Pura Couto 

Figura 13 – Água Oxigenada Couto Figura 14 – Creme Desodorizante Couto

 



Figura 15 – Creme Mãos Couto Figura 16 – Creme Hidratante Couto

Figura 17 – Sabonete Couto
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