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RESUMO 

O presente trabalho de projeto consiste num plano de negócios, com vista à criação de 

uma empresa, tendo como objetivo avaliar a viabilidade e sustentabilidade económico-

financeira da ideia de negócio.  

A ideia de negócio surgiu da identificação de uma necessidade por satisfazer no mercado 

da prestação de cuidados de saúde, percecionada pela autora no âmbito da sua atividade 

profissional enquanto nutricionista. 

A empresa terá como propósito a prestação de serviços de nutrição e alimentação no 

domicílio, facilitando o acesso a cuidados nutricionais que promovam saúde e bem-estar 

a indivíduos com mobilidade reduzida, fragilidade associada à doença e/ou idade 

avançada. O principal serviço será a realização de consulta de nutrição no domicílio e o 

produto será a preparação, e entrega no domicílio, de refeições adaptadas a indivíduos 

alimentados através de sonda nasogástrica (SNG) ou gastrostomia endoscópica 

percutânea (GEP).  

A metodologia de plano de negócios adotada foi a desenvolvida pela Harvard Business 

School, com influência da metodologia de plano de negócios do Instituto de Apoio às 

Pequenas e Médias Empresas e à Inovação (IAPMEI). 

Na análise de estudo de mercado realizada, verificou-se que 78,7% dos inquiridos 

consideraram o serviço interessante ou muito interessante, e que 100% consideraram o 

produto interessante ou muito interessante, o que confirma a existência de potenciais 

clientes, validando a pertinência da ideia de negócio. 

Os principais indicadores económico-financeiros obtidos, à luz dos pressupostos 

estabelecidos, como Valor Atual Líquido (VAL) de 528 794€, Taxa Interna de 

Rentabilidade (TIR) de 116,48% e payback period de 3,4 anos, permitem atestar a 

viabilidade e sustentabilidade económico-financeira do projeto. 

 

Palavras-chave: plano de negócios, cuidados de saúde domiciliários, consultadoria 

nutricional, nutrição entérica 
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ABSTRACT 

The present project consists of a business plan, aimed at establishing a company, with the 

objective of assessing the economic and financial viability and sustainability of the 

business idea.  

The business idea emerged from the identification of an unmet need in the healthcare 

service market, as perceived by the author during her professional activity as a 

nutritionist. 

The company’s purpose will be to provide nutrition and food services at home, facilitating 

access to nutritional care that promotes health and well-being for individuals with reduced 

mobility, frailty due to illness, and/or advanced age. The main service will be home 

nutrition consultations, and the product will be the preparation, and home delivery, of 

meals adapted to individuals fed through nasogastric tube or percutaneous endoscopic 

gastrostomy. 

The business plan methodology adopted was developed by Harvard Business School, 

with influence from the business plan methodology of the Instituto de Apoio às Pequenas 

e Médias Empresas e à Inovação (IAPMEI). 

In the market research analysis conducted, it was found that 78.7% of respondents 

considered the service interesting or very interesting, and that 100% considered the 

product interesting or very interesting, which confirms the existence of potential 

customers, validating the relevance of the business idea. 

The main economic and financial indicators obtained, based on the established 

assumptions, such as a Net Present Value (NPV) of €528 794, an Internal Rate of Return 

(IRR) of 116,48%, and a payback period of 3,4 years, attest to the viability and economic 

and financial sustainability of the project. 

 

Keywords: business plan, home healthcare, nutritional consulting, enteral nutrition. 
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1. INTRODUÇÃO 

O presente trabalho de projeto consiste num plano de negócios para a criação de uma 

empresa de serviços de nutrição e alimentação no domicílio.  

A escolha deste tema teve como intuito, concertar a consolidação dos conhecimentos 

adquiridos no primeiro ano de estudos do Mestrado em Gestão de Unidades de Saúde, 

com a avaliação da viabilidade de uma ideia de negócio. A ideia de negócio em causa, 

surgiu da identificação de uma necessidade por satisfazer no mercado da prestação de 

cuidados de saúde, percecionada pela autora do trabalho no decorrer da sua atividade 

profissional enquanto nutricionista.  

O objetivo primordial deste trabalho de projeto é avaliar a viabilidade e sustentabilidade 

económico-financeira da ideia de negócio apresentada. No seu decorrer irá responder-se 

a questões essenciais, como: O que se pretende vender? A quem? Como? Onde? 

Quanto à estrutura do trabalho, nos capítulos inicias poderá encontrar-se uma breve 

revisão da literatura e a metodologia utilizada, seguindo-se o plano de negócios e, por 

fim, o capítulo final com as conclusões. Do plano de negócios consta um sumário 

executivo, a descrição do negócio, as análises ambiental, setorial e competitiva, um 

estudo de mercado e os planos de marketing, operacional, de pessoal e financeiro. 

2. REVISÃO DA LITERATURA 

A conceção de planos de negócios remonta ao século XVIII, com as primeiras formas de 

planeamento empresarial surgindo durante a Revolução Industrial. No entanto, o conceito 

moderno de plano de negócios começou a consolidar-se no início do século XX, quando 

empreendedores e investidores reconheceram a necessidade de documentar e sistematizar 

estratégias empresariais (Cantillon, 2001) (Say, 1834). A evolução acelerada dos 

mercados e a complexidade crescente dos negócios empresariais, impulsionaram a 

formalização dos planos como ferramentas essenciais para a viabilidade e sucesso 

empresarial (Schumpeter, 2017). 

Um plano de negócios pode ser definido como um documento detalhado que descreve os 

objetivos de uma empresa a as estratégias para os alcançar, o mercado-alvo, a estrutura 
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organizacional, as projeções financeiras e os planos operacionais (Drucker, 1985). Este, 

serve tanto para orientar a gestão interna quanto para atrair investidores externos, 

fornecendo uma visão clara e estruturada do negócio (Hisrich et al., 2017). 

Apesar dos benefícios da elaboração de um plano de negócios, devem ser tidos em conta 

alguns aspetos, como o tempo e recursos gastos, uma vez que o desenvolvimento de um 

plano de negócios pode ser moroso e exigir recursos significativos, especialmente para 

pequenas empresas e startup (Ries, 2011); a sua rigidez, já que planos excessivamente 

detalhados podem limitar a flexibilidade e capacidade de adaptação rápida a mudanças 

de mercado (Osterwalder & Pigneur, 2011); e a sua complexidade, dado que a criação de 

projeções financeiras e análises de mercado detalhadas pode ser complexa, exigindo 

conhecimentos especializados que nem todos os empreendedores possuem (Hisrich et al., 

2017).  

Assim, apesar do plano de negócios ser entendido como uma ferramenta fundamental 

para a criação e gestão de negócios, oferecendo uma estrutura para planeamento 

estratégico, atração de investimentos e gestão de riscos, será fundamental equilibrar a 

elaboração detalhada com a necessidade de flexibilidade e adaptação contínua.  

Ao longo das décadas, o plano de negócios passou por diversas transformações, 

adaptando-se às mudanças económicas, tecnológicas e sociais. Inicialmente, os planos 

eram documentos estáticos e extensos, focados principalmente na viabilidade financeira. 

Com o aparecimento da metodologia Lean Startup (Ries, 2011), os planos de negócios 

tornaram-se mais dinâmicos e interativos, enfatizando a experimentação e a adaptação 

contínua com base no feedback do mercado. Além disso, a integração de metodologias 

ágeis e a utilização de ferramentas visuais, como o Business Model Canvas (Osterwalder 

& Pigneur, 2011), refletem a evolução para abordagens mais flexíveis e colaborativas no 

desenvolvimento de planos de negócios. 

O desenvolvimento de um plano de negócios está intrinsecamente ligado ao conceito de 

empreendedorismo. O termo “empreendedorismo” tem as suas raízes no século XVIII, 

com o economista francês Richard Cantillon, que foi o primeiro a utilizar o termo 

"entrepreneur" para descrever uma pessoa que compra recursos a preços certos e os vende 

a preços incertos, caracterizando-se, portanto, pela assunção de risco e pela busca de 

lucro (Cantillon, 2001). 



 3 

No início do século XX, Joseph Schumpeter expandiu ainda mais o conceito, associando 

o empreendedorismo à inovação e ao "destruidor criativo", onde o empreendedor é visto 

como um agente que introduz novas combinações de produção, que podem incluir novos 

produtos, processos ou mercados. Segundo Schumpeter os empreendedores são 

fundamentais para o crescimento económico, pois são eles que criam as disrupções 

necessárias para o progresso (Schumpeter, 2003). 

Nos dias de hoje, o empreendedorismo é visto não apenas como uma atividade 

económica, mas também como uma forma de inovação social, com empreendedores 

sociais a utilizar princípios de negócios para resolver problemas sociais. A 

sustentabilidade, a responsabilidade social corporativa e o empreendedorismo inclusivo 

são alguns dos temas emergentes nesta área (Hisrich et al., 2017). 

3. METODOLOGIA 

A metodologia de plano de negócios adotada no presente trabalho foi a desenvolvida pela 

Harvard Business School (Harvard Business Press, 2007), pela sua abordagem académica 

e rigorosa, amplamente respeitada. No entanto, poderá percecionar-se a influência da 

metodologia de plano de negócios do IAPMEI (Instituto de Apoio às Pequenas e Médias 

Empresas e à Inovação, 2016), dado o seu papel na capacitação de empreendedores 

nacionais, com foco nas micro, pequenas e médias empresas. 

4. PLANO DE NEGÓCIOS 

4.1 Sumário Executivo 

A empresa “Alimentar é cuidar – Serviços de Nutrição e Alimentação no Domicílio, Lda.” 

irá iniciar a sua atividade em janeiro de 2025 e será criada sob a forma jurídica de 

sociedade por quotas, constituída por dois sócios, ambos profissionais de saúde com 

formação em gestão e experiência profissional superior a oito anos. 

A empresa terá como propósito a prestação de serviços de nutrição e alimentação no 

domicílio, facilitando o acesso a cuidados nutricionais que promovam saúde e bem-estar, 

sobretudo a indivíduos com mobilidade reduzida, fragilidade associada à doença e/ou 

idade avançada.  
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A alimentação, o estado nutricional e a saúde estão intimamente relacionados e os 

consumidores sabem-no. O aumento do interesse pela adoção de estilos de vida saudáveis 

tem contribuindo para o aumento crescente da procura por serviços de consultadoria 

nutricional, sendo previsível que o mercado de consultadoria nutricional continue a 

aumentar. Para além disso, a crescente prevalência de doenças crónicas, o envelhecimento 

da população e a preferência dos idosos por cuidados de saúde domiciliários, fazem 

prever uma taxa de crescimento anual composta de 9,8% para o mercado global de saúde 

domiciliária, no período entre 2024 e 2034. Cumulativamente, a resposta insuficiente do 

Serviço Nacional de Saúde (SNS) em algumas áreas, nomeadamente na prestação de 

cuidados de saúde domiciliários, tem representado uma oportunidade para o crescimento 

económico do setor privado da saúde em Portugal, o que se confirma pelo aumento 

crescente da despesa privada em saúde.  

O principal serviço prestado pela empresa será a realização de consulta de nutrição no 

domicílio e o principal produto será a preparação, e entrega no domicílio, de refeições 

adaptadas a indivíduos alimentados através de sonda nasogástrica (SNG) ou gastrostomia 

endoscópica percutânea (GEP).  

A prestação do serviço de consulta de nutrição no domicílio, permitirá ao cliente 

experienciar a comodidade de usufruir de aconselhamento alimentar no conforto do seu 

lar, beneficiando da melhoria do seu estado nutricional, do estado de saúde e do bem-

estar, evitando o transtorno causado pelas deslocações.  

As refeições prontas a administrar por SNG/ GEP, trata-se de um produto único no 

mercado, que possibilitará aos clientes usufruir de refeições caseiras e nutricionalmente 

adaptadas à sua condição de saúde, permitindo otimizar o seu estado nutricional e 

consequentemente melhorar o seu estado de saúde, contribuindo para o aumento do bem-

estar. Para além disso, permitirá aliviar o próprio, ou a pessoa que lhe presta cuidados, da 

trabalhosa tarefa de preparação das refeições, beneficiando de mais tempo livre para 

outras tarefas, lazer e repouso, uma vez que ficará a seu cargo apenas a administração das 

refeições pela SNG/ GEP. 

A empresa pretende diferenciar-se no mercado, não só pela qualidade técnica dos seus 

serviços/ produtos, mas também pela personalização e humanização dos cuidados 

prestados, e por uma boa relação qualidade-preço, praticando preços ligeiramente abaixo 
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das alternativas no mercado. Para além disso, almeja ser percecionada pelos 

consumidores como uma referência nos cuidados nutricionais, quando e onde mais 

precisam, porque alimentar (bem) é cuidar. 

Os objetivos estratégicos da empresa serão, gerar fundos suficientes para suportar o 

investimento, aumentar a satisfação dos clientes, aumentar a taxa de penetração no 

mercado, manter a posição competitiva, melhorar a qualidade dos serviços/ produtos, 

otimizar a eficiência operacional e desenvolver as competências dos colaboradores. Para 

os atingir irá recorrer à força de trabalho dos sócios, negociação com fornecedores, 

aplicação de inquéritos de satisfação aos clientes, implementação de ações publicitárias, 

parcerias com entidades externas, análise competitiva regular, gestão de stocks, 

implementação de planos de controlo de qualidade e de novos processos/ tecnologias, e 

formação contínua aos colaboradores. 

No período previsional de seis anos, espera-se uma taxa penetração de mercado de 30% 

para o serviço e 35% para o produto, e um volume de negócios de 112 272€ e 339 174€, 

respetivamente. O Valor Atual Líquido (VAL) previsto é de 528 794€ e a Taxa Interna de 

Rentabilidade (TIR) é de 116,48%1. Estes indicadores suportam a viabilidade económico-

financeira do projeto, à luz dos pressupostos estabelecidos. A empresa terá um capital 

social de 40 000€, sendo financiada pelos sócios, sem recurso a financiamento externo. É 

esperada a recuperação do investimento em 3,4 anos (payback period).  

4.2 Descrição do Negócio 

4.2.1 Enquadramento da Ideia de Negócio 

A alimentação, o estado nutricional e a saúde estão intimamente relacionados (World 

Health Organization, sem data-a). A malnutrição, isto é, o comprometimento do estado 

nutricional dos indivíduos, verifica-se quando ocorre um desequilíbrio entre o aporte 

nutricional e as necessidades nutricionais. Caso esse desequilíbrio se dê devido a um 

aporte nutricional inferior às necessidades nutricionais, designa-se por desnutrição. A 

 

1 O VAL e a TIR foram estimados através da Ferramenta de Avaliação de Projetos do IAPMEI, com base 
no método dos FCFF descontados, um período de estimação explicita de 5 anos e perpetuidade com taxa 
de crescimento de 3%. 
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desnutrição pode estar associada à escassez de alimento, doença e/ ou envelhecimento 

(Cederholm et al., 2017) (Lochs et al., 2006).   

Nos países desenvolvidos, a desnutrição associada à doença é um problema clínico e de 

saúde pública, o qual tem sido amplamente estudado, devido às consequências para os 

indivíduos e sistemas de saúde, e à sua elevada prevalência, que varia entre 10 a 60% na 

admissão hospitalar. A desnutrição associada à doença é desencadeada por 

hipermetabolismo (aumento das necessidades nutricionais), anorexia (redução do apetite 

e da ingestão alimentar) e/ ou malabsorção intestinal (compromisso da absorção de 

nutrientes) (Marinho et al., 2019). As suas consequências para os indivíduos são a perda 

de massa corporal e capacidade funcional, o comprometimento da resposta imunitária e 

capacidade de cicatrização, alterações nos sistemas cardiovascular, respiratório e 

digestivo, e apatia/ depressão (Saunders & Smith, 2010).  

A desnutrição hospitalar tem sido associada a um aumento da morbilidade e da 

mortalidade, ao prolongamento do internamento hospitalar e ao aumento dos custos para 

o sistema de saúde. Estudos realizados em Portugal estimam cerca de 40% de doentes em 

risco nutricional à data da admissão hospitalar e que, o custo da sua hospitalização seja 

20% superior (Marinho et al., 2019).  

As guidelines internacionais indicam que, os indivíduos que desenvolvem patologias que 

os impossibilitam de satisfazer as suas necessidades nutricionais por via da ingestão oral, 

e que tenham o trato gastrointestinal funcionante, devem ser alimentados por via de 

nutrição entérica, isto é, através de sonda nasogástrica/ nasojejunal ou gastrostomia/ 

jejunostomia endoscópica percutânea (Bischoff et al., 2019). A alimentação por esta via 

não representa, por si só, um critério para o prolongamento do internamento hospitalar e, 

tendo em conta a escassez de camas e que a recuperação do estado nutricional pode ser 

morosa, é comum a ocorrência de alta aquando da resolução da situação aguda que deu 

origem ao internamento hospitalar, o que levanta a necessidade da continuidade dos 

cuidados nutricionais no domicílio (Associação Portuguesa de Nutrição Entérica e 

Parentérica, 2017).  

Em 2021, o Grupo de Trabalho Internacional para o Direito dos Pacientes ao Cuidado 

Nutricional apresentou um documento de posição, em que classificou o cuidado 

nutricional como um direito humano intrinsecamente ligado ao direito à alimentação e ao 
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direito à saúde, acrescentando que “Todas as pessoas devem ter acesso a alimentos e 

terapia nutricional médica baseada em evidências, incluindo nutrição artificial e 

hidratação... a fim de superar a morbilidade e mortalidade associadas à desnutrição, 

enquanto reduzem as taxas de desnutrição relacionada à doença.”(Cardenas et al., 2021).  

A Associação Portuguesa de Nutrição Entérica e Parentérica (APNEP) estima que o 

número de indivíduos alimentados por SNG no domicílio em Portugal ronde os 114 mil 

(Expresso, 2022).  Tendo em conta esta crescente realidade e a sua valorização no seio 

político e social, a Direção-Geral da Saúde (DGS) publicou a Norma n.º 017/2020, de 25 

de setembro, que visa a implementação da nutrição entérica e parentérica no ambulatório 

e domicílio em idade adulta. Esta norma vem no seguimento dos diversos esforços que 

têm sido desenvolvidos no combate à desnutrição em Portugal. No entanto, a conhecida 

carência de recursos humanos no SNS pode representar uma forte condicionante à sua 

implementação. O que tem feito com que muitos indivíduos alimentados por sonda 

nasogástrica/ nasojejunal ou gastrostomia/ jejunostomia endoscópica percutânea no 

domicílio não estejam a ter a adequada resposta do SNS no que diz respeito à terapêutica 

nutricional. 

Os indivíduos portadores de sonda nasogástrica/ nasojejunal ou gastrostomia/ 

jejunostomia endoscópica percutânea podem ser alimentados através da administração de 

fórmulas industriais de nutrição entérica, produzidas pela indústria farmacêutica, 

disponíveis nas farmácias hospitalares e comercializadas nas farmácias comunitárias. No 

entanto, o elevado preço destes produtos, os quais não são comparticipados, dificulta o 

acesso aos mesmos após a alta hospitalar (Associação Portuguesa de Nutrição Entérica e 

Parentérica, 2017) (Público, 2022). Assim sendo, a alternativa no domicílio passa pela 

administração de batidos artesanais, os quais são preparados pelo próprio ou por 

cuidadores, que nem sempre estão devidamente capacitados, o que leva a que não exista 

garantia da adequação nutricional e da segurança microbiológica dos batidos. Esta 

realidade potencia situações de desnutrição grave no domicílio, e todas as consequências 

que daí advêm para o indivíduo e sistema de saúde. 

Tendo em conta esta realidade, é clara a existência de uma necessidade por satisfazer no 

mercado, a qual deu origem à ideia de negócio que se pretende explorar neste plano de 

negócios. 
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4.2.2 Conceito do Negócio 

O conceito de negócio que se apresenta, surge da identificação de uma necessidade por 

satisfazer no mercado da prestação de cuidados de saúde, a qual foi percecionada pela 

promotora do negócio no decorrer da sua atividade profissional enquanto nutricionista. 

A empresa tem como propósito a prestação de serviços de nutrição e alimentação no 

domicílio, facilitando o acesso a cuidados nutricionais que promovam saúde e bem-estar 

a indivíduos com mobilidade reduzida, fragilidade associada à doença e/ou idade 

avançada ou, simplesmente, a indivíduos que tenham preferência pela conveniência e 

comodidade que esta serviço representa, bem como a sua potencialidade na 

personalização dos cuidados. 

O principal serviço prestado será a consulta de nutrição no domicílio e o principal produto 

será a preparação, e entrega no domicílio, de refeições adaptadas a indivíduos alimentados 

por via de SNG ou GEP, as quais serão personalizadas às suas necessidades nutricionais 

e condição clínica.  

4.2.2 Missão 

Proporcionar cuidados nutricionais que promovam saúde e bem-estar à pessoa doente e/ 

ou debilitada. 

4.2.3 Visão 

Ser uma empresa de confiança para os consumidores, reconhecida pela qualidade, 

profissionalismo e humanização dos seus cuidados. 

4.2.4 Valores 

Confiança, humildade, integridade e respeito pela vida e pelas pessoas. 
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4.3 Análise Ambiental 

4.3.1 Ambiente Político-legal 

Em 2022, Portugal foi classificado com o percentil 75,94 no Índice de Estabilidade 

Política e Ausência de Violência/ Terrorismo (The World Bank Data, sem data). Este 

índice mede as perceções da probabilidade de instabilidade governativa ou queda do 

governo por meios inconstitucionais ou violentos, incluindo violência e terrorismo 

politicamente motivados (Kaufmann et al., 2010). Assim, Portugal encontra-se no 

ranking dos países com maior estabilidade política. 

Os cuidados de saúde são um dos direitos do homem, consagrados na Declaração 

Universal dos Direitos Humanos (Nações Unidas, 2017) e reconhecidos na Constituição 

da República Portuguesa, através do artigo 64.º, onde se pode ler que “Todos têm direito 

à proteção da saúde e o dever de a defender e promover.”. 

Tendo em conta o impacto socioeconómico do estado de saúde das populações, 

nomeadamente sobre o crescimento económico dos países e a sustentabilidade dos 

sistemas de saúde, as políticas de saúde têm um papel central a nível governativo (Curmei 

& Kurrer, 2023) (Micha et al., 2022). 

Atendendo a reconhecida importância da alimentação no estado de saúde e bem-estar da 

população, em 2012 foi criado em Portugal o Programa Nacional para a Promoção da 

Alimentação Saudável (PNPAS), pelo Despacho n.º 404/2012. Este programa, gerido pela 

DGS, foi classificado como um programa de saúde prioritário e integrado no Plano 

Nacional de Saúde (Programa Nacional para a Promoção da Alimentação Saudável, 

2022a). A sua criação visava a definição de um “conjunto concertado e transversal de 

ações destinadas a garantir e incentivar o acesso e o consumo de determinado tipo de 

alimentos tendo como objetivo a melhoria do estado nutricional e de saúde da... 

população” (Programa Nacional para a Promoção da Alimentação Saudável, sem data). 

Ao longo dos anos, têm sido realizados vários esforços com o intuito de evitar o 

desenvolvimento e a progressão de problemas relacionados com o estado nutricional, 

assim como as doenças crónicas associadas à alimentação inadequada, através da criação 

de legislação e publicação de normas/ orientações.  
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Recente foi publicado o Despacho n.º 12634/2023, que determina a implementação de 

um Modelo Integrado de Cuidados para a Prevenção e Tratamento da Obesidade; o 

Despacho n.º 9984/2023, que determina a implementação e reforço da identificação 

sistemática do risco nutricional em todos os níveis de cuidados do SNS (cuidados de 

saúde primários, cuidados hospitalares e cuidados continuados integrados), de modo a 

reduzir o risco de complicações associadas à desnutrição através de uma deteção precoce; 

e a Norma n.º 017/2020, que visa a implementação da nutrição entérica e parentérica no 

ambulatório e domicílio em idade adulta. 

Segundo a Organização Mundial da Saúde (OMS), o indicador "número de profissionais 

de nutrição treinados por 100 mil habitantes" reflete a capacidade de um país de projetar 

e implementar políticas e programas de nutrição de forma eficaz (World Health 

Organization, sem data-b). Em 2021, existiam em Portugal 45 membros efetivos ativos 

por 100 mil habitantes. Na região do Algarve, o número era ligeiramente inferior, cerca 

de 43 membros efetivos ativos por 100 mil habitantes (Ordem dos Nutricionistas, sem 

data). Não existe um valor de referência para a densidade de profissionais de nutrição 

treinados, como se verifica noutras profissões do setor da saúde. No entanto, dos 126 

países que comunicaram o número de profissionais de nutrição, apenas 23 países tinham 

densidade igual ou superior a 10 profissionais por 100 mil habitantes (World Health 

Organization, 2018). 

Apesar de Portugal não apresentar um baixo número de profissionais de nutrição 

treinados por 100 mil habitantes, a Ordem dos Nutricionistas (ON) estima que em 2022 

estivessem integrados nos cuidados de saúde (hospitalares e primários) do SNS apenas 

433 nutricionistas, sendo necessários pelo menos mais 740 profissionais, tendo em conta 

os rácios, número de utentes por profissional, estabelecidos pela ON (Ordem dos 

Nutricionistas, 2022a). Assim sendo, apesar das mudanças legislativas, a carência de 

recursos humanos no SNS pode representar uma forte condicionante à implementação de 

políticas de saúde nutricional e condicionar o sucesso das mesmas. É natural que a 

ausência de uma adequada resposta do SNS nesta área possa levar ao aumento da procura 

no setor privado. 
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4.3.2 Ambiente Económico 

O Fundo Monetário Internacional (FMI) realçou a recuperação económica de Portugal 

após a pandemia de Covid-19, cujo crescimento do Produto Interno Bruto (PIB) em 2022 

foi significativamente superior ao da zona euro (6,7% e 3,5%, respetivamente), 

impulsionado pelo consumo privado e pela procura externa. O FMI prevê um 

abrandamento do crescimento económico, mas também da inflação. Segundo esta 

organização, as previsões parecem estar equilibradas, o aumento do custo de vida e um 

crescimento global mais fraco parece ser compensado pela força do setor do turismo 

(International Monetary Fund, 2023).  

No final de 2023, a estabilidade política foi abalada pela dissolução do parlamento e a 

convocação de eleições antecipadas. Apesar da instabilidade política geralmente ter um 

efeito prejudicial na economia, a aprovação do orçamento de estado antes da dissolução 

do parlamento reduziu a insegurança dos investidores a curto prazo e, consequentemente, 

o impacto sobre os mercados financeiros (Katanich, 2023). 

Apesar das perspetivas económicas serem condicionadas pelos novos focos de tensão 

geopolítica e da situação política nacional, o Banco de Portugal também parece mostrar-

se otimista, destacando como fatores de resiliência o mercado de trabalho, o estímulo dos 

fundos europeus e a competitividade de alguns setores-chave (Banco de Portugal, 2023). 

Segundo dados do Instituto Nacional de Estatística (INE), o indicador de confiança dos 

consumidores portugueses aumentou em dezembro de 2023 e janeiro de 2024, com o 

contributo positivo da perspetiva de realização de compras adicionais por parte das 

famílias, da situação económica do país e da situação financeira do agregado familiar. 

Também o indicador de clima económico aumentou entre novembro de 2023 e janeiro de 

2024, devido ao aumento dos indicadores de confiança na Indústria Transformadora, na 

Construção e Obras Públicas e nos Serviços (Instituto Nacional de Estatística, 2024c). 

A Comissão Europeia (CE) prevê que o PIB português cresça 1,7% em 2024 e 1,9% em 

2025, acima do previsto para a média da zona euro, e que a inflação reduza para 2,3% em 

2024 e 1,9% em 2025 (European Commission - Economic and Financial Affairs, 2024). 

O Banco de Portugal apresenta uma previsão ligeiramente mais otimista no que diz 

respeito ao PIB português, prevendo um crescimento de 2% em 2024, 2,3% em 2025 e 

2,2% em 2026, justificando as suas previsões com o dinamismo das exportações e do 
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investimento, e com o impacto do recebimento de fundos europeus no investimento, e da 

descida da inflação, no aumento do rendimento disponível das famílias. Quanto à 

inflação, o Banco de Portugal apresenta um cenário mais conservador, prevendo uma 

descida para 2,5% em 2024, 2,1% em 2025 e 2% em 2026, mantendo-se depois estável 

(Banco de Portugal, 2024). 

Tem-se verificado um aumento crescente da despesa privada em saúde em Portugal, para 

a qual os pagamentos diretos2 têm contribuído. Em 2021, os pagamentos diretos 

representaram 29% do total da despesa em saúde, muito acima da média da União 

Europeia (UE) (14,5%) (OECD & European Observatory on Health Systems and Policies, 

2024). Os pagamentos diretos correspondem quase na totalidade a despesa realizada em 

prestadores privados de cuidados de saúde. Esta realidade faz levantar questões sobre o 

acesso ao sistema de saúde português e o nível de proteção financeira que confere (Barros 

& Costa, 2023). No entanto, também tem representado uma oportunidade para o 

crescimento económico do setor privado da saúde em Portugal. 

4.3.3 Ambiente Sociodemográfico e Sociocultural 

Os dados do INE referentes ao XVI Recenseamento Geral da População e VI 

Recenseamento Geral da Habitação (Censos 2021) indicam que, em 2021, residiam 10 

343 066 pessoas em Portugal, o que revela um decréscimo populacional de 2,1% nos 

últimos 10 anos. Esta tendência nacional não foi acompanhada pela região do Algarve, 

uma das poucas regiões que na última década viu a população residente crescer (3,6%) 

até aos 467 343 habitantes (Instituto Nacional de Estatística, 2022). 

No que concerne à estrutura etária da população, os dados evidenciam um aumento 

expressivo da população idosa e a diminuição da população jovem, o que constitui um 

agravamento do fenómeno de envelhecimento da população na última década em 

Portugal, como consequência da baixa natalidade e do aumento da longevidade (Instituto 

Nacional de Estatística, 2022). No triénio 2020-2022, a esperança média de vida à 

nascença em Portugal foi estimada em 80,96 anos, enquanto a esperança de vida aos 65 

 

2 Os pagamentos diretos contemplam os pagamentos realizados por cidadãos sem seguro de saúde a 
prestadores de serviços de saúde privados, os copagamentos realizados por cidadãos com seguro de saúde 
a prestadores de serviços de saúde privados, os pagamentos de taxas moderadoras realizados pelos cidadãos 
nos serviços de saúde públicos e o pagamento de despesas com medicamentos realizados pelos cidadãos. 
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anos foi estimada em 19,61 anos (Instituto Nacional de Estatística, 2023d). Na região do 

Algarve os indivíduos com 65 ou mais anos correspondem a 23,7% da população 

residente na região (Pordata, 2024).  

O envelhecimento da população representa um importante desafio para a sustentabilidade 

do sistema de saúde, uma vez que se traduz em maior carga bruta de doença, isto é, as 

pessoas vivem mais tempo, mas com doenças crónicas e incapacidade. Pelo que, uma das 

estratégias de intervenção contemplada no Plano Nacional de Saúde 2030, é a promoção 

do envelhecimento ativo e saudável (Direção-Geral da Saúde, 2022a). 

Os idosos e pessoas com incapacidade integram os grupos populacionais de maior 

vulnerabilidade no que diz respeito ao acesso aos cuidados de saúde (Direção-Geral da 

Saúde, 2022a). Em 2021, 10,9% da população residente em Portugal com 5 ou mais anos 

(9 935 472 pessoas) apresentava pelo menos uma de seis incapacidades (ver, ouvir, andar 

ou subir degraus, memória ou concentração, cuidados pessoais, comunicação), como 

consequência de problemas de saúde. A maioria destas pessoas (91,9%) reside em 

alojamentos familiares. A dificuldade em andar ou subir degraus, verificou-se ser a 

incapacidade mais predominante, afetando 6,1% da população. Para além disso, com o 

envelhecimento, verifica-se a ocorrência de um aumento progressivo da prevalência de 

pelo menos uma incapacidade, pelo que a população reformada com incapacidade 

representa 65,1% da população com incapacidade. Sendo a mobilidade umas das 

dimensões mais influenciadas pela idade, constatou-se que as taxas de prevalência de 

incapacidade ao nível da mobilidade são mais elevadas nos municípios com população 

mais envelhecida. No caso da região do Algarve, a taxa média é de 5,2%, ficando abaixo 

da taxa média nacional (6,1%) (Instituto Nacional de Estatística, 2023c). 

Concomitantemente, os idosos são um grupo da população onde a deterioração do estado 

nutricional é frequente (Direção-Geral da Saúde, 2022b), assim como os indivíduos em 

situação de doença aguda ou com determinadas doenças crónicas (Marinho et al., 2019). 

No que toca à saúde da população, em Portugal o principal fator de risco para a carga de 

doença é a malnutrição em todas as suas formas (Direção-Geral da Saúde, 2022b). A 

malnutrição em todas as suas formas inclui a desnutrição, ingestão inadequada de 

vitaminas ou minerais, pré-obesidade, obesidade e outras doenças crónicas relacionadas 

com a alimentação inadequada (Programa Nacional para a Promoção da Alimentação 

Saudável, 2022b). 
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A alimentação inadequada é uma das principais causas evitáveis de doenças crónicas não 

transmissíveis (nomeadamente a obesidade, doenças oncológicas, doenças cérebro-

cardiovasculares e a diabetes mellitus tipo 2). A prevalência das doenças crónicas 

potencialmente associadas à alimentação inadequada é de tal forma elevada que 

representa cerca de 86% da carga total de doença. O que a torna responsável pela perda 

de qualidade de vida e mortalidade prematura (abaixo dos 75 anos). Em 2019, a 

alimentação inadequada contribuiu para 7,3% dos DALYs (Disability-Adjusted Life 

Years, leia-se: anos de vida perdidos por incapacidade) e para 11,4% da mortalidade. 

Desta forma, a alimentação inadequada tem-se tornado um dos principais problemas de 

saúde pública (Direção-Geral da Saúde, 2022b). 

Dados do último Inquérito Alimentar Nacional e de Atividade Física (IAN-AF) de 2015-

2016, revelam que a prevalência nacional da pré-obesidade foi de 34,8% e da obesidade 

foi de 22,3% (Lopes et al., 2017). Constata-se que a prevalência da obesidade quase que 

triplicou relativamente a 1975 (Direção-Geral da Saúde, 2022b). 

Quanto à desnutrição, esta caracteriza-se pela insuficiente ingestão, utilização ou 

absorção de energia e de nutrientes, resultado frequentemente na perda de peso e 

comprometimento do estado de saúde (Programa Nacional para a Promoção da 

Alimentação Saudável, 2022b). A desnutrição pode estar associada à escassez de 

alimento, doença e/ ou envelhecimento (Cederholm et al., 2017) (Lochs et al., 2006).  

Os idosos são um grupo da população onde a deterioração do estado nutricional é 

frequente (Direção-Geral da Saúde, 2022b). Um estudo com dados referentes a 2016, 

contendo uma amostra representativa da população idosa portuguesa, apurou que 14,8% 

dos indivíduos apresentavam risco de desnutrição e que 1,3% estariam desnutridos 

(Amamral et al., 2018). 

Nos países desenvolvidos, a desnutrição associada à doença é um problema clínico e de 

saúde pública, o qual tem sido amplamente estudado, devido às consequências para os 

indivíduos e sistemas de saúde, e à sua elevada prevalência, que varia entre 10 e 60% na 

admissão hospitalar. A desnutrição associada à doença é desencadeada por 

hipermetabolismo (aumento das necessidades nutricionais), anorexia (redução do apetite 

e da ingestão alimentar) e/ ou malabsorção intestinal (compromisso da absorção de 

nutrientes) (Marinho et al., 2019). As suas consequências para os indivíduos são a perda 



 15 

de massa corporal e capacidade funcional, o comprometimento da resposta imunitária e 

capacidade de cicatrização, alterações nos sistemas cardiovascular, respiratório e 

digestivo, e apatia/ depressão (Saunders & Smith, 2010). A desnutrição hospitalar tem 

sido associada a um aumento da morbilidade e da mortalidade, ao prolongamento do 

internamento hospitalar e ao aumento dos custos para o sistema de saúde. Estudos 

realizados em Portugal estimam cerca de 40% de doentes em risco nutricional à data da 

admissão hospitalar e que, o custo da sua hospitalização seja 20% superior (Marinho et 

al., 2019).  

É consensual que a alimentação é essencial à vida, e que esta impacta o estado nutricional 

do ser humano e, consequentemente, o seu estado de saúde. No entanto, o estado de saúde, 

por sua vez, também impacta o estado nutricional dos indivíduos (World Health 

Organization, sem data-a). A alimentação, o estado nutricional e a saúde estão 

intimamente relacionados e os portugueses sabem-no. Um estudo com dados referentes a 

2023 revela que 90% dos portugueses estão mais despertos para a alimentação saudável, 

sendo que 93% indicam que a saúde é a sua principal motivação para querer mudar os 

hábitos alimentares (Edenred Portugal, 2023). 

4.3.4 Ambiente Tecnológico 

É esperado que a transformação digital seja responsável por uma mudança radical no setor 

da saúde, nomeadamente na forma como os cuidados de saúde são prestados (Deloitte, 

2021). A digitalização da saúde poderá, entre outros aspetos, melhorar o acesso da 

população aos cuidados de saúde. Em 2020, a pandemia de Covid-19 veio acelerar a 

transição digital na saúde, um exemplo disso foi o crescimento exponencial das 

teleconsultas. No entanto, ainda há barreiras significativas a serem superadas para que os 

países estejam prontos para a transformação digital (Organisation for Economic Co-

operation and Development, 2023). Os principais desafios para a digitalização do sistema 

de saúde português são a literacia digital dos cidadãos, as competências digitais dos 

profissionais de saúde e as infraestruturas tecnológicas existentes (Deloitte, 2021). 

Portugal tem realizado esforços para melhorar as competências digitais e a inclusão 

digital da população (Comissão Europeia, sem data). Em 2023, 55,97% da população 

portuguesa com idade compreendida entre os 16 e os 74 anos possuía, pelo menos, 

competências digitais básicas, indo ao encontro da média da UE (55,35%). No entanto, 
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este nível de literacia digital baixa para os 18,52% na população portuguesa com idade 

compreendida entre os 65 e os 74 anos, sendo inferior à média da UE (28,02%) (Eurostat, 

2024). 

Tendo em conta o mencionado anteriormente, existe o risco da população idosa não 

acompanhar a transição digital da saúde e, consequentemente, ver aumentar a dificuldade 

no acesso aos cuidados de saúde. Assim sendo, a prestação de cuidados de saúde de 

proximidade, como os cuidados de saúde domiciliários, poderá ser uma mais-valia para 

combater as desigualdades sociais no acesso à saúde. 

4.3.5 Ambiente Ecológico 

Nas últimas décadas tem-se verificado, a nível global, um aumento crescente da 

preocupação com a sustentabilidade ambiental, na sequência do agravamento das 

alterações climáticas (Roteiro para a Neutralidade Carbónica 2050, 2018). A UE e os seus 

Estados-Membros, têm participado em negociações com vista ao estabelecimento de 

acordos internacionais em matéria de energia. 

Em 2016, na Conferência das Partes da Convenção Quadro das Nações Unidas para as 

Alterações Climáticas, Portugal assumiu o compromisso de alcançar a neutralidade 

carbónica até 2050. Nesse sentido, em 2020, aprovou o Plano Nacional Energia e Clima 

2030, o principal instrumento de política energética e climática nacional para a década de 

2021-2030, rumo a um futuro neutro em carbono (Agência Portuguesa do Ambiente, sem 

data-b). 

Existe uma relação direta entre o ambiente e a saúde, pelo que os fatores ambientais estão 

entre os principais determinantes em saúde (Agência Portuguesa do Ambiente, sem data-

a). Assim como o ambiente tem impacto sobre a saúde, as organizações de saúde também 

têm impacto sobre o ambiente, o que por sua vez impacta a saúde dos indivíduos. Um 

trabalho que analisou algumas vertentes da sustentabilidade ambiental das instituições de 

saúde do SNS, concluiu que tem sido feito um esforço por melhorar a eficiência 

energética, no entanto, serão necessárias políticas e ações mais concretas para combater 

o impacto ambiental das organizações de saúde. Assim, os objetivos de gestão das 

organizações de saúde deverão estar alinhados com os objetivos ambientais (Xu, 2020).  



 17 

4.4 Análise Setorial 

4.4.1 Setor da Saúde 

O SNS português assenta sobre um modelo Beveridgiano, caracterizando-se por ser um 

sistema de saúde universal e não discriminatório (abrange todos os residentes, incluindo 

os requerentes de asilo e os migrantes que se encontram em processo de regularização do 

seu estatuto), tendencialmente gratuito e financiado maioritariamente por impostos, 

respeitando o estabelecido no artigo 64.º da Constituição da República Portuguesa. Os 

cuidados de saúde são prestados por uma combinação de prestadores públicos 

(maioritariamente) e privados, sendo os médicos de família quem regula o acesso aos 

cuidados de saúde especializados e secundários (OECD & European Observatory on 

Health Systems and Policies, 2024). 

Tem-se verificado um aumento crescente da despesa privada em saúde em Portugal, para 

a qual os pagamentos diretos têm contribuído (OECD & European Observatory on Health 

Systems and Policies, 2024).  

A análise das empresas privadas prestadoras de cuidados de saúde realizada pelo Banco 

de Portugal, revela que em 2022 existiam em Portugal 19 627 empresas privadas 

prestadoras de cuidados de saúde, as quais geraram 6 627 milhões de euros de volume de 

negócios e agregaram 70 216 pessoas ao serviço. Estes valores corresponderam a 1,4% 

do total das empresas, 1,2% do volume de negócios e 1,5% do número de pessoas ao 

serviço (Instituto Nacional de Estatística, 2023a). O setor era maioritariamente composto 

por microempresas (96,28% das empresas), o que segue a tendência nacional e da UE, 

em que as pequenas e médias empresas (PME) representam 99,9% do total das empresas 

em Portugal, sendo que nove em cada dez PME são microempresas (Direção-Geral das 

Atividades Económicas, sem data). 

Apesar do volume total de negócios das empresas privadas prestadoras de cuidados de 

saúde ter diminuído 3,45% em 2022, contrariamente ao total das empresas em que o 

volume de negócios aumentou para 23,13%, a rendibilidade dos capitais próprios das 

empresas privadas prestadoras de cuidados de saúde foi de 13,1% em 2022, um valor 

superior ao total das empresas (10,58%) (Banco de Portugal, sem data). 
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4.4.1.1 Setor da Consultadoria Nutricional 

A Polaris Market Research, uma organização mundial de pesquisa e consultadoria de 

mercado, avaliou o mercado global de serviços de consultadoria nutricional em 7,58 mil 

milhões de dólares em 2022, e previu para este mercado uma taxa de crescimento anual 

composta de 3,7%, no período entre 2023 e 2032. 

O aumento da prevalência de doenças crónicas não transmissíveis, associadas à 

alimentação inadequada, a preferência por aconselhamento personalizado e a crescente 

necessidade de nutricionistas, terão contribuído para a expansão do mercado.  

O segmento dos 46 anos de idade ou mais, foi responsável pela maior participação de 

mercado em 2022. O crescente envelhecimento da população e a suscetibilidade dos 

idosos para alterações do estado nutricional, veio despertar a necessidade da adoção de 

medidas preventivas que permitam um envelhecimento ativo e saudável, pelo que se 

prevê que haja um aumento significativo da procura por empresas de consultadoria em 

nutrição. 

O principal fator a impulsionar esta previsão de crescimento do mercado foi o aumento 

crescente do interesse pela adoção de estilos de vida saudáveis, contribuindo para o 

aumento crescente da procura por serviços de consultadoria nutricional. Assim, é 

esperado que o segmento de coaching e consultadoria nutricional testemunhe o 

crescimento mais elevado, devido à crescente consciencialização das pessoas sobre saúde 

(Polaris Market Research, 2023). 

Segundo a ON, no final de 2022, existiam em Portugal 4 772 membros efetivos com 

inscrição ativa (Ordem dos Nutricionistas, 2022b). Dados do último estudo 

socioprofissional da ON, referentes a 2019, revelam que os nutricionistas exerciam 

maioritariamente no setor privado (61,9%) e na área da nutrição clínica (61,5%), e que a 

taxa de desemprego deste grupo profissional se encontrava nos 5,1%. No que diz respeito 

à região do Algarve, esta contava apenas com 4% dos membros e uma taxa de desemprego 

de 1,2% (Ordem dos Nutricionistas, 2019). 



 19 

4.4.1.2 Setor dos Cuidados de Saúde Domiciliários 

Em 2017, peritos da OMS avaliaram as políticas de saúde portuguesas e recomendaram 

a requalificação do sistema de saúde. Um dos peritos da OMS, especialista em saúde 

pública, Hans Kluge, recomendou que fossem direcionados para apoio domiciliário 

muitos dos serviços prestados em ambiente hospitalar. Essa recomendação deveu-se ao 

envelhecimento da população e ao elevado número de doentes crónicos em Portugal, cuja 

intervenção não deverá ter um intuito curativo, mas sim de proporcionar qualidade de 

vida (Lusa, 2017). 

Atendendo às recomendações, em complementaridade à prestação de cuidados de saúde 

no domicílio disponibilizados pelo SNS à data, nomeadamente as Equipas de Cuidados 

Continuados Integrados (ECCI) da Rede Nacional de Cuidados Continuados Integrados 

(RNCCI); foi criado o serviço de hospitalização domiciliária, como uma alternativa ao 

internamento convencional. Assim, foi publicado o Despacho n.º 9323-A/2018, de 3 de 

outubro, que visava determinar a estratégia de implementação de Unidades de 

Hospitalização Domiciliária no SNS (Ministério da Saúde, sem data). 

Em 2023, o Presidente da Associação Nacional de Cuidados Continuados declarou que 

“o setor público não está a ser capaz de garantir o apoio domiciliário a quem dele 

necessita” e que, há uma perceção das organizações e profissionais da área de que, a falta 

de resposta do SNS está a aumentar o recurso a empresas privadas para cuidados ao 

domicílio (Monteiro et al., 2023). 

A Fact.MR, uma consultora de estudos de mercado, estima que em 2024 o valor do 

mercado global de saúde domiciliária seja 345 mil milhões de dólares, e prevê uma taxa 

de crescimento anual composta de 9,8%, no período entre 2024 e 2034. Os principais 

impulsionadores para a previsão de crescimento do mercado são a crescente prevalência 

de doenças crónicas, o envelhecimento da população e a preferência dos idosos por 

cuidados de saúde domiciliários, pelo conforto, conveniência e personalização dos 

cuidados (Fact.MR, 2023). 
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4.5 Análise Competitiva 

4.5.1 Concorrência Direta 

Como concorrência direta foram consideradas as empresas que prestam serviços de apoio 

domiciliário e/ ou serviços de saúde no domicílio, que incluam na sua carteira de serviços 

a consulta de nutrição, e que atuam nos concelhos de Faro, como a MaisApoio, Fisiolar e 

o Instituto de Apoio e Suporte Nutricional. Assim como, os profissionais (nutricionistas) 

independentes que prestam o serviço de consulta de nutrição no domicílio neste concelho. 

4.5.2 Concorrência Indireta 

Como potenciais concorrentes foram consideradas as empresas que prestam serviços de 

apoio domiciliário e/ ou serviços de saúde no domicílio, que atualmente não 

disponibilizam o serviço de consulta de nutrição, mas que poderão vir a integrar este 

serviço na sua carteira de serviços. Assim como, as empresas farmacêuticas que produzam 

suplementos nutricionais (fórmulas de nutrição entérica industrial) para administrar 

através de SNG/ GEP. 

4.5.3 Modelo das Cinco Forças de Porter 

O Modelo das Cinco Forças de Porter, concebido por Michael Porter (1979), permite 

avaliar o potencial de lucratividade a longo prazo de qualquer indústria e como o valor 

económico que cria é distribuído. Porter defende que a natureza e o grau de concorrência 

numa indústria dependem de cinco forças: a ameaça de novos concorrentes, a ameaça de 

novos produtos/ serviços (substitutos), o poder negocial dos fornecedores, o poder 

negocial dos clientes e a rivalidade entre os atuais concorrentes (Porter, 1979). A 

compreensão destas forças, das causas subjacentes e de como afetam uma determinada 

empresa, é essencial para um posicionamento estratégico eficaz, isto é, construir defesas 

contra forças competitivas e/ ou encontrar uma posição onde estas forças são mais fracas, 

influenciando a concorrência a longo prazo e, consequentemente, a lucratividade (Porter, 

2008). 

Na tabela 4.1 apresenta-se a aplicação do Modelo das Cinco Forças de Porter. 
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Tabela 4.1 Modelo das Cinco Forças de Porter 

Ameaça de Novos Concorrentes Alta 

A crescente valorização dos cuidados nutricionais na saúde e no bem-estar, o envelhecimento 
da população e o aumento do número de anos de vida com doença crónica, faz prever um 
aumento da procura dos cuidados nutricionais no domicílio. Assim, este será um mercado 
aliciante, pelo que uma entrada precoce poderá proporcionar vantagem face a futuros 
concorrentes, pela oportunidade de aquisição de know-how, consolidação e reconhecimento. 

Ameaça de Novos Produtos/ Serviços (substitutos) Alta 

Verifica-se a possibilidade de potenciais concorrentes expandirem a sua carteira de serviços/ 
produtos de modo a oferecerem serviços/ produtos idênticos, assim como a possibilidade das 
fórmulas de nutrição entérica industrial virem a ser comparticipadas pelo SNS, pelo que a 
aposta na diferenciação e qualidade será fundamental. 

Poder Negocial dos Fornecedores Baixo 

A diversidade de fornecedores e preços variados para os equipamentos, utensílios e matérias-
primas, permitirá que a empresa mantenha um bom poder negocial. 

Poder Negocial dos Clientes Médio 

Quanto ao serviço de consulta de nutrição no domicílio, parece existir pouca concorrência, e 
quanto ao produto oferecido, este é inovador, tendo como concorrência apenas as fórmulas de 
nutrição entérica industrial comercializadas a preços elevados, o que faz com que os clientes 
tenham menor poder negocial. 

Rivalidade entre os atuais concorrentes Baixa 

Atualmente parece existir pouca rivalidade no mercado, pelo que se prevê que não seja difícil 
obter diferenciação face aos concorrentes. No entanto, é esperado que a crescente valorização 
dos cuidados nutricionais na saúde e no bem-estar, o envelhecimento da população, o aumento 
do número de anos de vida com doença crónica, entre outros fatores, possam contribuir para o 
crescimento do mercado e aumento da rivalidade. No que toca ao número de nutricionistas na 
região do Algarve, em 2019 representavam apenas 4% dos membros efetivos ativos da ON. 

4.5.4 Vantagem Competitiva 

A prestação do serviço de consulta de nutrição no domicílio, permitirá ao cliente 

experienciar a comodidade de usufruir de aconselhamento alimentar no conforto do seu 

lar, beneficiando da melhoria do seu estado nutricional, do estado de saúde e do bem-

estar, evitando assim o transtorno causado pelas deslocações.  

As refeições prontas a administrar por SNG/ GEP, trata-se de um produto único no 

mercado, que possibilitará aos clientes usufruir de refeições caseiras e nutricionalmente 

adaptadas à sua condição de saúde, permitindo otimizar o seu estado nutricional e 

consequentemente melhorar o seu estado de saúde, contribuindo para o aumento do bem-
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estar. Para além disso, permitirá aliviar o próprio, ou a pessoa que lhe presta cuidados, da 

trabalhosa tarefa de preparação das refeições, beneficiando de mais tempo livre para 

outras tarefas, lazer e repouso, uma vez que ficará a seu cargo apenas a administração das 

refeições pela SNG/ GEP. 

A empresa pretende diferenciar-se no mercado, não só pela qualidade técnica dos seus 

serviços/ produtos, mas também pela personalização e humanização dos cuidados 

prestados, e por uma boa relação qualidade-preço, praticando preços ligeiramente abaixo 

das alternativas no mercado. 

4.5.5 Fatores Críticos de Sucesso 

Consideram-se como fatores críticos para o sucesso do negócio os seguintes: gestão 

eficiente, com vista à sustentabilidade do negócio; valor e boa imagem percecionados 

pelo consumidor; satisfação dos clientes; procura elevada; bom rácio qualidade-preço; 

eficiência e produtividade; formação contínua dos colaboradores; e localização de 

proximidade. 

4.5.6 Objetivos Estratégicos 

Os objetivos estratégicos são as metas globais de uma organização, pelo que devem estar 

diretamente relacionados com a sua missão, e contribuir para que a organização alcance 

a sua visão.  

Adotando a classificação de Michael Porter (1980), a empresa pretende adotar uma 

estratégia de negócio competitiva, de foco (num público-alvo restrito), por meio do custo. 

Os objetivos estratégicos foram definidos tendo por base a Metodologia Balanced 

Scorecard. Esta metodologia foi proposta por Kaplan e Norton, em 1992, como um novo 

sistema de medição de desempenho, complementando medidas financeiras com medidas 

operacionais, permitindo obter uma visão abrangente e integrada do negócio (Kaplan & 

Norton, 1992). Nos anos seguintes, foi sendo revelado o seu potencial como sistema de 

gestão estratégica integrado e interativo. O Balanced Scorecard, para além de permitir 

gerir a implementação da estratégia, simultaneamente permite que a estratégia evolua, 

tendo em conta as mudanças no ambiente competitivo das empresas (Kaplan & Norton, 

2007). Na tabela 4.2 apresenta-se os objetivos estratégicos definidos para a empresa, os 

respetivos indicadores e metas, e as iniciativas para os alcançar. 
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Tabela 4.2 Objetivos Estratégicos 

Objetivos 
estratégicos Indicadores Metas Iniciativas 

Perspetiva Financeira 

Gerar fundos que 
suportem o 
investimento 

Margem de lucro 
líquida anual 

³ 8% Adoção de medidas de contenção de custos 
(recurso à força de trabalho dos sócios, 
negociação com fornecedores). 

Perspetiva dos Clientes 

Aumentar a 
satisfação dos 
clientes 

Satisfação global 
com os serviços/ 
produtos 

³ 85% Aplicação de inquérito de satisfação. 
Formação contínua aos colaboradores sobre 
atendimento ao cliente. 

Aumento da taxa 
de penetração no 
mercado (TPM) 

TPM anual - 
serviço 

³ 5,4% Planeamento e implementação de ações 
publicitárias e campanhas promocionais. 
Estabelecimento de parcerias com entidade 
externas (públicas e privadas). TPM anual - 

produto 
³ 4,7% 

Manter posição 
competitiva 

Preço face à 
concorrência 

Inferior 
ou 
igual 

Realização de análise competitiva regular. 
Revisão e otimização dos custos 
operacionais (negociação com fornecedores 
e gestão eficiente de stocks). 

Perspetiva de Processos Internos 

Melhorar a 
qualidade do 
serviço/ produto 

% de normas de 
qualidade 
implementadas 

³ 90% Implementar plano de controlo de 
qualidade. 

Otimizar a 
eficiência 
operacional 
 

Redução do 
tempo médio de 
preparação das 
refeições 

³ 10% Implementação de novos processos e/ ou 
tecnologias. 
Formação aos cozinheiros sobre técnicas de 
preparação mais eficientes. 

Perspetiva de Aprendizagem e Desenvolvimento 

Desenvolver as 
competências 
dos 
colaboradores 

nº de formações 
anuais por 
colaborador 

duas Estabelecimento de um plano de formação 
(interna e externa) individual para cada 
colaborador e organização de ações de 
formação. 

4.6 Estudo de Mercado 

Foi realizada a aplicação de um inquérito por questionário (Apêndice 1.1), tendo em vista 

conhecer o nível de interesse dos consumidores no serviço/ produto e quanto estariam 

dispostos a pagar, procurando assim determinar a pertinência da ideia de negócio e a sua 
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viabilidade. O questionário começou por ser divulgado em formato papel no círculo de 

proximidade da promotora do negócio, sendo posteriormente divulgado numa versão 

digital nas redes sociais, contando com a colaboração de associações de doentes locais. 

O questionário foi estruturado com o intuito de perceber se o inquirido se encontrava em 

situação de fragilidade e/ ou incapacidade, ou se prestava cuidados a pessoa nessa 

situação, seguindo-se questões relacionadas com a valorização dos cuidados nutricionais 

na saúde e no bem-estar, adequação do peso, via de alimentação, avaliação do nível de 

interesse no serviço/ produto e da quantia que estaria disposto a pagar, terminando com 

questões sobre dados pessoais que permitissem caracterizar a amostra3. 

Com a aplicação do questionário obteve-se 98 respostas, no entanto, optou-se por excluir 

os inquiridos não residentes na região do Algarve, pelo que a amostra considerada foi de 

89 inquiridos. As respostas às questões foram estatisticamente analisadas através do 

software IBM® SPSS® Statistics, nomeadamente através de análise descritiva (Apêndice 

1.2). 

Na sequência da análise dos dados verificou-se que, apesar de apenas 46% dos indivíduos 

se encontrarem em situação de fragilidade/ incapacidade ou prestarem cuidados a pessoa 

nessa condição, 78,7% consideraram o serviço de consulta de nutrição no domicílio 

interessante (44,9%) ou muito interessante (33,7%). Quando questionados sobre o preço 

que estariam dispostos a pagar por uma consulta de nutrição no domicílio, 47,2% 

responderam “menos de 30€” e 40,4% responderam “30 a 40€”. 

Da amostra de 89 inquiridos, apenas 10,8% confirmaram ser portadores de tubo para 

alimentação (SNG ou GEP) e/ ou prestarem cuidados a pessoa com essa via de 

alimentação. Destes, 100% consideraram interessante (25%) ou muito interessante (75%) 

a entrega, no domicílio, de refeições personalizadas prontas a administrar por SNG/ GEP. 

Quando questionados sobre o preço mensal que estariam dispostos a pagar por este 

produto, 25% responderam “251€ a 350€”, outros 25% responderam “351€ a 450€”, e os 

restantes 50% responderam “menos de 150€”. 

 

3 O questionário obteve parecer positivo do Encarregado da Proteção de Dados da Universidade do Algarve. 
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A análise dos dados leva a crer que existem potenciais clientes para o serviço e produto 

que se pretende oferecer, validando a pertinência da ideia de negócio apresentada. No 

entanto, deve ser tido em conta a reduzida dimensão da amostra, o que se deveu às 

limitações sentidas na aplicação do questionário, nomeadamente a dificuldade em fazer 

chegar o mesmo ao público-alvo em tempo útil. 

A informação recolhida com a aplicação do questionário serviu de apoio à tomada de 

decisão, nomeadamente na definição da segmentação e posicionamento de mercado, 

marketing mix, plano operacional, modelo de negócio, estimativa da procura e previsão 

de vendas. 

4.7 Plano de Marketing 

4.7.1 Análise SWOT 

A análise SWOT, cuja aplicação se apresenta na tabela 4.3, é uma metodologia que tem 

por base a análise do ambiente interno e externo, permitindo fazer o diagnóstico 

estratégico. 

Tabela 4.3 Análise SWOT 

A
m

bi
en

te
 in

te
rn

o  Forças Fraquezas 

• Produto inovador 
• Boa relação qualidade-preço 
• Profissionais motivados e com 

experiência 
• Serviço personalizado e humanizado 

• Público-alvo restrito 

A
m

bi
en

te
 e

xt
er

no
 

Oportunidades Ameaças 

• Crescente valorização dos cuidados 
nutricionais na saúde e no bem-estar 

• Envelhecimento da população e aumento 
do número de anos de vida com doença 
crónica 

• Carência de nutricionistas no SNS 
(resposta insuficiente) 

• Baixa concorrência direta 
• Apoios governamentais/ europeus ao 

financiamento 

• Mercado apelativo para o surgimento 
de novos concorrentes diretos 

• Possibilidade de futura 
comparticipação das fórmulas de 
nutrição entérica industrial pelo SNS 
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4.7.2 Matriz de TOWS 

A matriz de TOWS, apresentada na tabela 4.4, é uma metodologia utilizada para apoiar o 

planeamento estratégico. 

Tabela 4.4 Matriz de TOWS 

 

Forças Fraquezas 

• Produto inovador 
• Boa relação qualidade-

preço 
• Profissionais motivados e 

com experiência 
• Serviço personalizado e 

humanizado 

• Público-alvo restrito 

Oportunidades Estratégias de 
Desenvolvimento 

Estratégias de  
Crescimento 

• Crescente valorização 
dos cuidados nutricionais 
na saúde e no bem-estar 

• Envelhecimento da 
população e aumento do 
número de anos de vida 
com doença crónica 

• Carência de nutricionistas 
no SNS (resposta 
insuficiente) 

• Baixa concorrência direta 
• Apoios governamentais/ 

europeus ao 
financiamento 

o Implementação de novos 
processos e/ ou 
tecnologias com vista ao 
aumento da eficiência 
operacional 

o Formação aos 
profissionais para reforço 
de conhecimentos e 
competências 

o Aposta forte na 
comunicação/ divulgação 
e criação de parcerias 
com entidade externas, 
com vista a atingir níveis 
elevados de serviço 

o Candidatura a apoios 
governamentais/ 
europeus ao 
financiamento para 
expansão do negócio 

Ameaças Estratégias de  
Manutenção 

Estratégias de 
Sobrevivência 

• Mercado apelativo para o 
surgimento de novos 
concorrentes diretos 

• Possibilidade de futura 
comparticipação das 
fórmulas de nutrição 
entérica industrial pelo 
SNS 

o Aposta na qualidade, 
satisfação, boa relação 
qualidade-preço e criação 
de relação de confiança 
com os clientes, com 
vista à sua fidelização 

o Análise contínua do 
ambiente externo, com 
vista à adaptação da 
estratégia (carteira de 
serviços/ produtos, 
público-alvo), tendo em 
conta as alterações no 
mercado 
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4.7.3 Segmentação 

No processo de segmentação foram considerados os dados recolhidos através do 

questionário de estudo de mercado, nomeadamente o sexo, idade, concelho de residência, 

estado civil, habilitação literária, situação profissional, rendimento do agregado familiar, 

entre outros. 

Os resultados obtidos são da maior importância para a adequação da oferta às 

características e necessidades dos clientes, assim como para um adequado direcionamento 

dos esforços de marketing. 

4.7.3.1 Serviço - Consulta de Nutrição no Domicílio 

Do total de indivíduos inquiridos, 78,7% consideraram o serviço de consulta de nutrição 

no domicílio interessante (44,9%) ou muito interessante (33,7%). Destes, 82,9% são do 

sexo feminino, 82,9% têm idade compreendida entre os 33 e os 59 anos, 75,7% têm como 

habilitação literária o ensino superior, 85,8% residem nos concelhos de Olhão (32,9%), 

Faro (30%) e Loulé (22,9%), 65,7% estão casados ou em união de facto, 82,9% têm um 

agregado familiar composto por 2 a 4 elementos (moda: 3) e o rendimento mensal líquido 

do agregado familiar é maioritariamente superior a 2300€ (28,6%), entre 1901€ e 2300€ 

(25,7%) e entre 1500€ e 1900€ (20%).  

Verificou-se, ainda, que 55,8% destes indivíduos encontram-se em situação de 

fragilidade/ incapacidade (12,9%) ou prestam cuidados a pessoa nessa condição (42,9%), 

representando o segmento de mercado de interesse. Quanto à facilidade de utilização dos 

meios digitais para comunicação, 81,9% destes considera fácil (36,4%) ou muito fácil 

(45,5%). 

Dos indivíduos em situação de fragilidade/ incapacidade, 33,3% considera o seu estado 

de saúde como mau e 22,2% como nem bom nem mau, 100% classifica a alimentação 

como importante (22,2%) ou muito importante (77,8%) na saúde e no bem-estar, e 55,6% 

considera o seu peso adequado. 

Dos indivíduos que mencionaram prestar cuidados a pessoa em situação de fragilidade/ 

incapacidade, 93,3% não dispõe de estatuto de cuidador informal, 33,3% consideram o 

estado de saúde da pessoa a quem prestam cuidados como nem bom nem mau e 30% 
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como mau ou muito mau, 100% classifica a alimentação como importante (16,7%) ou 

muito importante (83,3%) na saúde e bem-estar, e 53,3% consideram o peso da pessoa a 

quem prestam cuidados como inadequado, isto é, baixo (33,3%) ou elevado (20%). 

4.7.3.2 Produto - Refeições para Administrar por SNG/ GEP 

Do total de inquiridos, 10,8% confirmaram ser portadores de tubo para alimentação 

(1,1%) e/ ou prestarem cuidados a pessoa com essa via de alimentação (9,7%). Destes, 

100% consideraram interessante (25%) ou muito interessante (75%) a entrega, no 

domicílio, de refeições personalizadas prontas a administrar por SNG/ GEP.  

Verificou-se, ainda, que 50% são do sexo feminino, 75% têm idade compreendida entre 

os 42 e os 64 anos, 50% têm como habilitação literária o ensino superior, 100% considera 

a utilização de meios digitais para comunicação como fácil (50%) ou muito fácil (50%), 

100% residem nos concelhos de Faro (50%), Olhão (25%) e Loulé (25%), 50% estão 

casados ou em união de facto, 50% têm um agregado familiar composto por 3 a 5 

elementos e o rendimento mensal líquido do agregado familiar é maioritariamente 

superior a 2300€ (50%) e entre 1500€ e 1900€ (25%). 

Dos indivíduos que mencionaram prestar cuidados a pessoa portadora de tubo para 

alimentação (SNG/ GEP), 66,7% não dispõe de estatuto de cuidador informal, 66,7% 

consideram o estado de saúde da pessoa a quem prestam cuidados como muito mau, 100% 

classifica a alimentação como sendo muito importante na saúde e bem-estar, e 33,3% 

consideram o peso da pessoa a quem prestam cuidados como baixo. 

4.7.4 Posicionamento 

A empresa tem como propósito a prestação de serviços de nutrição e alimentação no 

domicílio, facilitando o acesso a cuidados nutricionais que promovam saúde e bem-estar, 

sobretudo a indivíduos com mobilidade reduzida, fragilidade associada à doença e/ou 

idade avançada. Pretende diferenciar-se no mercado, não só pela qualidade técnica dos 

serviços/ produtos, mas também pela personalização e humanização dos cuidados 

prestados. Serão definidas e adotadas ações estratégicas com vista à divulgação da marca 

e serviços/ produtos, de modo a que a empresa seja percecionada pelos consumidores 
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como uma referência nos cuidados nutricionais, quando e onde mais precisam, porque 

alimentar (bem) é cuidar. 

4.7.5 Marketing Mix 

4.7.5.1 Produto/ Serviço 

A empresa pretende disponibilizar aos seus clientes um serviço, a consulta de nutrição no 

domicílio, e um produto inovador, a entrega em casa de refeições personalizadas prontas 

a administrar por SNG/ GEP. 

O serviço de consulta de nutrição no domicílio caracteriza-se por ser intangível, isto é, 

não é possível experienciá-lo antes de adquirir. A sua duração será de 45 a 90 minutos, 

consoantes se trate de uma primeira consulta ou de uma consulta subsequente. No seu 

decorrer será realizado o diagnóstico nutricional, com base nos dados clínicos, 

bioquímicos, antropométrico e alimentares recolhidos; a identificação das necessidades 

nutricionais e a prescrição da terapêutica nutricional personalizada, tendo por base a 

melhor evidência científica e respeitando as preferências alimentares do cliente.  

A prestação deste serviço permitirá ao cliente experienciar a comodidade de usufruir de 

aconselhamento alimentar personalizado e humanizado no conforto do seu lar, 

beneficiando da melhoria do seu estado nutricional, do estado de saúde e do bem-estar, 

evitando assim o transtorno causado pelas deslocações, bem como a exposição às 

adversidades do meio ambiente, suficientes para fragilizar ainda mais pessoas em 

condição de saúde débil. 

No que diz respeito às refeições personalizadas prontas a administrar por SNG/ GEP, 

serão entregues diariamente na casa do cliente, em horário a acordar, o número de 

refeições necessárias para um período de 24 horas. Na sua preparação serão utilizados 

alimentos frescos e de qualidade, e serão asseguradas todas as regras higiossanitárias, 

tanto no processo de preparação como no de distribuição, que ocorrerá a frio.  

Este serviço está dependente da realização de uma primeira consulta de nutrição, onde 

será realizado o diagnóstico nutricional, identificadas as necessidades nutricionais e 

prescrita a terapêutica nutricional personalizada, que servirá de base à preparação das 

respetivas refeições; assim como, da realização de consultas subsequentes de reavaliação 
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e ajuste terapêutico. Estas consultas estão incluídas no preço do produto, pelo que não 

representarão um custo adicional para o cliente.  

A aquisição deste produto, único no mercado, possibilitará aos clientes usufruir de 

refeições caseiras e nutricionalmente adaptadas à sua condição de saúde, permitindo 

otimizar o seu estado nutricional e consequentemente melhorar o seu estado de saúde, 

contribuindo para o aumento do bem-estar. Para além disso, permitirá aliviar o próprio, 

ou a pessoa que lhe presta cuidados, da trabalhosa tarefa de preparação das refeições, 

beneficiando de mais tempo livre para outras tarefas, lazer e repouso, uma vez que ficará 

a seu cargo apenas a administração das refeições pela SNG/ GEP. 

4.7.5.2 Preço 

O preço estabelecido para o serviço de consulta de nutrição no domicílio foi de 38€ por 

consulta. Na sua determinação foi considerada a informação recolhida no estudo de 

mercado realizado, em que 40,4% dos inquiridos disseram estar dispostos a pagar entre 

30€ e 40€; o preço praticado pela concorrência (40€) e os custos inerentes à 

disponibilização do serviço. 

O preço estabelecido para as refeições personalizadas prontas a administrar por SNG/ 

GEP, entregues no domicílio, foi de 400€ por mês. Este foi determinado com base no 

estudo de mercado realizado, em que 25% dos inquiridos disseram estar dispostos a pagar 

entre 351€ e 450€; o preço praticado pela concorrência indireta (aproximadamente 500€) 

e os custos associados à produção e distribuição do produto, tendo em vista a 

sustentabilidade do negócio. 

Adotou-se uma taxa de variação de preço de 2% ao ano, acompanhando a taxa de inflação 

prevista pelo Banco de Portugal. 

Espera-se que a definição de um preço ligeiramente abaixo do praticado pela 

concorrência, nos primeiros anos de atividade, venha a facilitar a penetração no mercado 

e o crescimento. 
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4.7.5.3 Comunicação, Publicidade e Promoção 

A divulgação dos serviços/ produtos e a comunicação com os clientes é fundamental para 

o sucesso de qualquer negócio. Assim, é da maior importância a escolha de canais 

adequados de comunicação e um investimento estudado e continuado em publicidade. 

Os consumidores que leem informação impressa em papel têm duas vezes mais 

possibilidade de se recordarem do conteúdo, do que os consumidores que leem 

informação online, a comunicação por correio continua a ser uma boa alternativa para um 

novo negócio chegar aos seus potenciais clientes. Para além disso, é um método simples 

e rápido de operacionalizar, e relativamente barato (Barrow et al., 2021).  

Quanto à publicidade digital, esta tem tido uma relevância crescente, não só em Portugal 

como no resto da Europa Ocidental, sobretudo por via das redes sociais (Luz, 2024).  

Segundo os dados recolhidos através do questionário de estudo de mercado, mais de 80% 

dos indivíduos que integram o segmento de mercado de interesse, consideraram fácil ou 

muito fácil a utilização de meios digitais para comunicação. 

Considerando a informação acima, a publicidade da empresa será realizada através da 

distribuição de folhetos informativos nas caixas de correio, por meio das redes sociais e 

através da divulgação por parte de entidades parceiras, como as associações de doentes. 

Para além disso, espera-se beneficiar do poder de recomendação dos clientes satisfeitos.  

Será avaliado o custo-efetividade de cada ação publicitária, questionando os novos 

clientes sobre a forma como tiveram conhecimento do serviço/ produto, de modo a 

direcionar o investimento em publicidade. Pretende-se, ainda, acompanhar as ações 

publicitárias e campanhas promocionais dos concorrentes, de modo a não perder destaque 

e vendas. 

Com vista à angariação de novos clientes, serão realizadas campanhas promocionais, 

nomeadamente a aplicação de um desconto de 25% na primeira consulta de nutrição em 

dias comemorativos, como o Dia Mundial da Alimentação e o Dia Mundial da Saúde. 

A comunicação com os clientes será realizada através de assistência pessoal, sendo 

privilegiado o contacto telefónico, por e-mail e mensagem de texto, de segunda-feira a 

sábado, no período entre as 8h e as 20h. Pretende-se manter um bom relacionamento com 
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os clientes através da disponibilidade, escuta ativa e empática, e comunicação assertiva. 

Será utilizado um software de gestão de clientes, que facilitará este processo, 

determinante na angariação e fidelização de clientes. 

A figura 4.1 representa o logótipo da empresa, o qual terá o papel de facilitar a 

identificação da empresa e dos seus serviços/ produtos. Este foi criado pela promotora do 

negócio, através da ferramenta de design gráfico online Canva, com o intuito de se tornar 

memorável para os consumidores, remetendo para o conforto do lar, o afeto e o cuidar, e 

a alimentação saudável (completa, variada e equilibrada) como promotora de saúde e 

bem-estar. A empresa pretende ser percecionada pelos consumidores como uma 

referência nos cuidados nutricionais, quando e onde mais precisam, porque alimentar 

(bem) é cuidar. 

Figura 4.1 Logótipo da Empresa 

 

4.7.5.4 Localização e Distribuição 

A empresa terá como morada da sede uma habitação própria de um dos sócios, localizada 

na baixa de Faro, onde será realizado todo o trabalho de gestão e administração, assim 

como a preparação do produto. Tendo em conta as características dos clientes, do serviço 

que se pretende prestar e os canais de comunicação definidos, de momento, não se prevê 

a existência de um espaço para receção de clientes. 

Al
im

ent
ar é cuidar

Serviços de Nutrição e
Alimentação no Domicíl io, Lda.
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Foi escolhida a cidade de Faro para a localização da sede, por ser de maior conveniência 

para os promotores do negócio e pela proximidade de potenciais fornecedores. A baixa 

da cidade de Faro é uma zona central e residencial, pelo que para além de conveniente 

para os promotores do negócio, tem a vantagem da proximidade com potenciais clientes. 

A preparação do produto na morada de sede da empresa durante os primeiros quatro anos 

de atividade, permitirá reduzir custos fixos, não penalizando o crescimento do negócio, o 

que contribuirá para aumentar a vantagem competitiva e possibilidade de sucesso. No 

quinto ano de atividade, tendo em conta o aumento esperado de vendas, pretende-se 

alugar um espaço comercial para a preparação do produto e, possivelmente, para receção 

de clientes. 

Como canal de distribuição, será utilizada a distribuição direta. No que diz respeito ao 

serviço de consulta de nutrição, este será realizado na habitação do cliente, pelos 

nutricionistas que colaborarem com a empresa. Quanto às refeições a administrar por 

SNG/ GEP, estas serão entregues diretamente em casa dos clientes, pelos motoristas da 

empresa. 

4.7.5.5 Pessoas 

As características e experiência das pessoas que interagem com os potenciais clientes e/ 

ou clientes, em representação de uma empresa, são fundamentais para o sucesso da 

implementação da estratégia de marketing.  

O contacto com os clientes será realizado pelos dois promotores do negócio, que são 

experientes na comunicação com clientes no setor da saúde, mas também pelos 

nutricionistas e motoristas. Espera-se que estes mantenham uma postura profissional e 

imagem cuidada, demonstrem disponibilidade, pratiquem escuta ativa e empática, e 

mantenham uma comunicação assertiva. Não obstante, será promovida formação 

contínua nesta área. 

4.7.5.6 Processos 

Os processos serão definidos tendo em vista a experiência proporcionada aos clientes, de 

modo a satisfazer as suas necessidades e ir ao encontro das suas expectativas. 
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Na fase de pré-venda (pré-serviço), espera-se que os potenciais clientes tenham 

conhecimento dos produtos/ serviços através dos meios de divulgação estabelecidos e, 

possivelmente, através da recomendação de clientes satisfeitos. Os potenciais clientes 

poderão obter informação adicional através das redes sociais e esclarecer possíveis 

dúvidas através de contacto telefónico, e-mail ou mensagem de texto, de segunda-feira a 

sábado, entre as 8h e as 20h. A transparência e perceção de qualidade serão fundamentais 

para que se ganhe a confiança de potenciais clientes, aumentando a possibilidade de os 

converter em clientes. 

Na fase de venda (prestação do serviço), será reforçado junto dos clientes informação 

relativa ao serviço/ produto e esclarecidas possíveis dúvidas, assim como as vias de 

contacto. Desta forma espera-se que os clientes se sintam esclarecidos, seguros e 

envolvidos no processo.  

Na fase de pós-venda (pós-serviço), o cliente terá acesso a assistência pessoal, podendo 

entrar em contacto através chamada telefónica, e-mail ou mensagem de texto, de segunda-

feira a sábado, entre as 8h e as 20h. Nesta fase, pretende-se entrar em contacto com o 

cliente para avaliar a satisfação do mesmo em relação ao serviço/ produto e poder assim 

adequar a oferta. 

4.7.5.7 Ambiente Físico 

Uma vez que o serviço que se pretende prestar é intangível, os profissionais que irão 

entrar em contacto com os clientes deverão ter uma comunicação verbal e não verbal 

adequada e uma imagem cuidada, de modo que os clientes percecionem qualidade, 

profissionalismo e humanização, o que contribuirá para que se adquira a sua confiança. 

O fardamento dos nutricionistas será uma bata branca com o logo da empresa e o 

fardamento dos motoristas, que farão a entrega das refeições a administrar por SNG/ GEP, 

será calça de sarja bege/ azul-marinho/ verde caqui e polo branco/ cinza claro, com o logo 

da empresa. 
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4.8 Plano Operacional 

4.8.1 Constituição da Empresa, Fatores Legais e Regulamentares 

A empresa terá a designação social de “Alimentar é cuidar – Serviços de Nutrição e 

Alimentação no Domicílio, Lda.” e assumirá a forma jurídica de Sociedade por Quotas, 

constituída por dois sócios, com um capital social de 40 000€. A sócia maioritária será 

titular de uma quota no valor nominal de 24 000€ (60%) e o sócio minoritário será titular 

de uma quota no valor nominal de 16 000€ (40%). 

A principal atividade da empresa será a prestação de serviços de nutrição no domicílio, 

pelo que o código de Classificação Portuguesa de Atividades Económicas (CAE) 

principal será o 86906 - Outras atividades de saúde humana, não especificadas. Como 

atividade secundária a empresa fará a venda e entrega, no domicílio, de refeições para 

administração por SNG/ GEP, pelo que terá como códigos CAE secundários o 10850 - 

Fabricação de refeições e prato pré-cozinhados, e o 56290 - Outras atividades de serviço 

de refeições. 

Sendo a consulta de nutrição a prestação de um serviço de saúde, será necessário a 

inscrição da empresa na Entidade Reguladora da Saúde (ERS), a entidade responsável 

por regular a atividade dos estabelecimentos prestadores de cuidados de saúde. Enquanto 

a preparação das refeições, em prédio urbano destinado à habitação, carecerá de 

licenciamento por parte da Câmara Municipal de Faro. 

No que concerne às obrigações fiscais, relativamente ao Imposto de Valor Acrescentado 

(IVA), a atividade de consulta de nutrição beneficia de isenção, enquanto as refeições 

prontas a administrar por SNG/GEP, entregues no domicílio, estão sujeitas à taxa de 13% 

(Decreto-Lei n.º 102/2008, de 20 de junho). A taxa de Imposto sobre o Rendimento das 

Pessoas Coletivas (IRC) será de 21%. Enquanto a taxa de Segurança Social sobre o 

rendimento dos colaboradores será de 23,75%. 

4.8.2 Modelo de Negócio 

Na elaboração de um modelo de negócios tem-se em vista a criação e entrega de valor 

aos clientes e acionista, assim, deve ser adotado um olhar integrador sobre o processo de 

identificação e utilização de recursos, competências e parcerias. O modelo de negócio 
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apresentado na figura 4.2 foi elaborado com recurso ao conhecido modelo Business 

Model Canvas, desenvolvido por Osterwalder e Pigneur (2010), devido à sua praticidade 

e reconhecimento no setor empresarial (Instituto de Apoio às Pequenas e Médias 

Empresas e à Inovação, sem data). 

Figura 4.2 Modelo de Negócios 

 

4.8.3 Cadeia de Valor 

A Cadeia de Valor é um modelo conceptual desenvolvido por Michael Porter (1985), no 

qual são descritos os processos pelos quais as matérias-primas são transformadas em 

produtos ou serviços acabados, desde a obtenção dos recursos até à entrega do produto 

final ao cliente. A sua elaboração permite à empresa identificar as atividades que criam 

valor e aquelas cujos processos têm potencial de otimização, seja com vista à redução de 

custos ou ao aumento da qualidade. Desta forma, contribui para maximizar o valor 

oferecido aos clientes, identificar oportunidades de diferenciação e vantagem competitiva 

(Porter, 1985). A tabela 4.5 representa a cadeia de valor da organização. 
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Tabela 4.5 Cadeia de Valor 

A
tiv

id
ad

es
 d

e 
Su

po
rt

e 
Infraestrutura 

Planeamento estratégico, gestão de operação e gestão financeira (monitorização de 
receitas e despesas, faturação, contabilidade). 

Gestão de Recursos Humanos 

Recrutamento de profissionais; formação contínua, de modo a garantir a qualidade; 
desenvolvimento de programas de incentivos, baseados no desempenho, como forma de 
reter colaboradores e mantê-los motivados. 

Investigação e Desenvolvimento 

Utilização de software de gestão de clientes e faturação; estudo de novos processos para 
otimização da produção de refeições. 

Compras 

Aquisição de recipientes que preservam a qualidade e segurança higiossanitária das 
refeições durante o transporte; negociação e gestão de relações com fornecedores para 
assegurar a entrega pontual de alimentos frescos e de qualidade. 

A
tiv

id
ad

es
 P

ri
m

ár
ia

s  

Logística de 
Entrada Operações Logística de 

Saída 
Marketing e 

Vendas 
Serviço  

Pós-venda 

Recolha de 
dados dos 
clientes; gestão 
do 
agendamento 
de consultas; 
receção e 
armazenament
o de géneros 
alimentares; 
gestão de 
stocks. 

Realização de 
consultas de 
nutrição no 
domicílio; 
prescrição de 
plano de 
administração 
de nutrição 
entérica 
artesanal; 
preparação de 
refeições para 
administrar por 
SNG/ GEP.  

Entrega ao 
cliente de 
documento 
com 
aconselhament
o alimentar; 
preparação de 
guia de 
transporte; 
distribuição 
das refeições; 
realização de 
controlo de 
temperaturas 
durante o 
transporte. 

Realização de 
ações 
publicitárias e 
campanhas 
promocionais; 
serviços de 
atendimento ao 
cliente para 
esclarecimento 
de dúvidas e 
feedback. 

Acompanhame
nto dos clientes 
através da 
realização de 
consultas 
subsequentes; 
contacto para 
avaliação da 
satisfação e 
necessidades. 
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4.8.4 Processos 

4.8.4.1 Fase Pré-serviço/ Pré-venda 

Ao tomar conhecimento de um serviço/ produto que seja do seu interesse, é esperado que 

o potencial cliente entre em contacto com a empresa. Nesse primeiro contacto direto, que 

deverá ser cordial, amigável e com base na escuta ativa, o colaborador deverá escutar 

atentamente as necessidades do potencial cliente, transmitir de que forma a empresa 

poderá satisfazê-las, através dos seus serviços/ produtos, e procurar esclarecer eventuais 

dúvidas. A venda deverá ser fechada através do agendamento da primeira consulta de 

nutrição no domicílio, em data e hora acordada em função da preferência do cliente e da 

disponibilidade de agenda do nutricionista. Serão recolhidos dados pessoais do cliente 

como, nome, contactos e morada. É da maior importância que neste processo o cliente 

fique ciente do preço, termos e condições do serviço/ produto, assim como as modalidades 

de pagamento disponíveis. 

4.8.4.2 Fase de Prestação de Serviço/ Venda de Produto 

4.8.4.2.1 Serviço - Consulta de Nutrição no Domicílio 

O nutricionista irá deslocar-se até à morada do cliente, na data e hora previamente 

estabelecida, para a realização da consulta de nutrição no domicílio. Os primeiros minutos 

da consulta deverão ser destinados à apresentação do profissional e assinatura de 

declaração de consentimento informado por parte do cliente/ representante legal. Para 

além do aconselhamento nutricional que seja feito verbalmente durante a consulta, deverá 

ser disponibilizado um documento com a terapêutica nutricional, entregue através de 

correio ou e-mail, num período de até 72 horas. No final da consulta, o profissional deverá 

proceder ao agendamento de consulta subsequente, à cobrança do serviço, em numerário 

ou através de transferência bancária, e emissão do respetivo recibo/ fatura, 

disponibilizado de imediato por e-mail ou, posteriormente, em formato papel via correio, 

de acordo com a preferência do cliente. 
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4.8.4.2.2 Produto - Refeições para Administração por SNG/ GEP 

A entrega domiciliária de refeições a administrar por SNG/ GEP está dependente da 

realização de uma primeira consulta de nutrição no domicílio e de consultas subsequentes 

de reavaliação, de modo a garantir a adequação das mesmas às necessidades nutricionais 

do cliente. A cobrança do produto deverá ser realizada no final da primeira consulta, à 

semelhança do estabelecido para o serviço de consulta de nutrição. 

A preparação das refeições será realizada pelos cozinheiros da empresa, cumprindo com 

todas as normas de higiene e segurança alimentar, e terá a composição estabelecida pelo 

nutricionista. Após a sua preparação, as refeições serão armazenadas a frio e distribuídas 

pelo motorista da empresa até 24 horas após a sua preparação. A distribuição será 

realizada pelos motoristas da empresa em carrinha isotérmica, garantindo o cumprimento 

das regras higiossanitárias, nomeadamente o controlo das temperaturas. No ato de entrega 

do produto, como forma de fazer prova da entrega, o cliente/ representante legal deverá 

assinar a guia de transporte, sendo-lhe cedido um duplicado. 

4.8.4.3 Fase Pós-serviço/ Pós-venda 

No período de uma a duas semanas após a realização da primeira consulta de nutrição no 

domicílio, o cliente deverá ser contactado via chamada telefónica para aplicação de um 

breve questionário de satisfação, que deverá incluir uma questão aberta sobre sugestões 

de aspetos a melhorar. Qualquer aspeto que seja apontado como menos positivo deverá 

ser tido em conta, de modo a ir ao encontro das preferências e necessidades do cliente, 

como forma de aumentar o potencial de fidelização e uma perceção positiva. A aplicação 

de questionário de satisfação deverá ocorrer periodicamente, por exemplo, a cada três 

meses, enquanto o cliente for acompanhado em consulta. 

Quanto às refeições a administrar por SNG/ GEP, a avaliação da satisfação do cliente, em 

relação ao produto e serviço de entrega, deverá ocorrer 24 a 48h após a primeira entrega, 

através da aplicação de questionário via chamada telefónica. Procurar-se-á corrigir, o 

mais brevemente possível, os aspetos menos positivos que sejam reportados pelo cliente. 

O questionário de satisfação deverá ser aplicado periodicamente, por exemplo, 

mensalmente. 
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4.8.5 Instalações, Equipamentos e Materiais 

A empresa terá como morada da sede uma habitação própria de um dos sócios, localizada 

na baixa de Faro, onde será realizado todo o trabalho de gestão e administração, e a 

preparação do produto, nos primeiros quatro anos de atividade. Tendo em conta as 

características dos clientes e do serviço que se pretende prestar, e os canais de 

comunicação definidos, de momento, não se prevê a existência de um espaço para receção 

de clientes.  

As instalações da sede cumprem com as características necessárias ao trabalho que nelas 

será realizado, pelo que se prevê que não sejam necessárias ações de remodelação do 

espaço. No entanto, a Câmara Municipal de Faro, entidade responsável pelo 

licenciamento de unidades industriais de preparação de géneros alimentícios em prédios 

urbanos destinados à habitação, poderá fazer algumas exigências, que se espera não 

levarem a um investimento significativo. 

O espaço de trabalho destinado à gestão e administração já se encontra equipado com 

mobiliário de escritório, pelo que apenas será necessário a aquisição de equipamentos 

informáticos e material de escritório/ papelaria. 

Quanto ao espaço destinado à preparação das refeições, será necessário a aquisição de 

utensílios de cozinha, eletrodomésticos e recipientes para acondicionamento e transporte 

das refeições.  

Para a realização do transporte das refeições, será necessário o renting de carrinhas 

isotérmicas, de modo a garantir o cumprimento das regras higiossanitárias, 

nomeadamente as temperaturas de segurança. 

Os nutricionistas que colaborarem com a empresa irão deslocar-se pelos seus próprios 

meios, e os equipamentos e materiais necessários à realização da consulta de nutrição no 

domicílio serão da sua responsabilidade, em função das necessidades e preferências de 

cada profissional.  

4.8.6 Controlo do Negócio 

O controlo do negócio será realizado pela Diretora Geral da empresa, com recurso à 

Metodologia Balanced Scorecard, uma vez que este sistema de medição de desempenho 
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complementa medidas financeiras com medidas operacionais, permitindo gerir a 

implementação da estratégia e, simultaneamente, adaptá-la às mudanças no ambiente 

competitivo (Kaplan & Norton, 1992) (Kaplan & Norton, 2007). Para esse efeito, será 

realizada de forma regular a recolha e análise dos dados relevantes, de modo a produzir 

conhecimento que sirva de apoio à tomada de decisão em tempo útil. 

4.9 Plano de Pessoal 

4.9.1 Equipa de Gestão 

A equipa de gestão é composta pelos dois sócios detentores do negócio. A sócia 

maioritária, a autora deste plano de negócios, é nutricionista e tem nove anos de 

experiência profissional, nos setores público e privado. Destes, destacam-se seis anos de 

experiência na prescrição de nutrição entérica artesanal, administrada por SNG/ GEP, e 

dois anos de experiência em consulta de nutrição domiciliária. Caracteriza-se por ser uma 

pessoa com elevados padrões éticos e morais, autodisciplinada, resiliente, com espírito 

de iniciativa e gosto pelo trabalho em equipa. Os seus pontos fortes são o planeamento, 

organização e método, gestão de tempo, competências relacionais e competências 

técnicas para a prestação do serviço. Os seus pontos fracos são a falta de experiência em 

gestão empresarial e marketing, e o fraco domínio de línguas estrangeiras. 

O sócio minoritário é técnico de análises clínicas e saúde pública e tem dez anos de 

experiência profissional, nos setores público e privado. Destes, destacam-se três anos de 

experiência em controlo de qualidade laboratorial e um ano de experiência em 

atendimento ao público, serviço administrativo e faturação. Caracteriza-se por ser uma 

pessoa com ambição, persistente, com forte sentido prático e gosto pelo trabalho em 

equipa. Os seus pontos fortes são a organização e método, gestão de informação, 

competências relacionais e competências técnicas para a prestação do serviço. Os seus 

pontos fracos são a falta de experiência em gestão empresarial e marketing, e o fraco 

domínio de línguas estrangeiras. 

Os sócios já trabalharam juntos no passado, tendo mantido uma boa relação e obtido 

resultados bastante positivos. A sua motivação é alcançar a independência financeira e 

realização profissional, através da concretização de um projeto no qual acreditam poder 

vir a fazer a diferença na vida de muitas pessoas, proporcionando-lhes mais saúde e bem-
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estar. Esperam compensar os seus pontos fracos com formação complementar, trabalho 

árduo e, se necessário, com recurso a serviço de consultadoria empresarial. 

4.9.2 Recursos Humanos 

A estratégia adotada para redução do nível de investimento inicial foi a contenção de 

custos fixos associados aos recursos humanos, recorrendo-se à força de trabalho dos 

sócios detentores do negócio. Assim, no primeiro ano de atividade, serão os sócios a 

desempenhar todas as tarefas, isto é, irão acumular a gestão do negócio, a meio tempo, 

com a realização de consultas de nutrição e a preparação e distribuição de refeições. 

No segundo ano de atividade, tendo em conta o esperado crescimento do negócio, será 

necessário proceder à contratação de colaboradores em part-time (carga semanal de 20 

horas), um nutricionista, um cozinheiro/ ajudante de cozinha e um motorista. O aumento 

do número de colaboradores será progressivo, em função do crescimento do negócio, pelo 

que é esperado que no sexto ano de atividade sejam necessários três nutricionistas, três 

cozinheiros/ ajudantes de cozinha e três motoristas. 

As funções de cada profissional serão as seguintes: 

• Sócia maioritária – Diretora Geral: definição de estratégia, atividades 

financeiras (faturação, maximização de receitas e controlo de custos, contacto 

com contabilista) e comerciais (planeamento e implementação de ações de 

marketing, expansão da rede de clientes, criação de protocolos com parceiros 

estratégicos, criação de sistemas de incentivos à equipa). 

• Sócio minoritário – Diretor Operacional: coordenação e supervisão da equipa, 

organização de processos e operações (agendamento de consultas, planeamento 

de itinerários de distribuição de refeições), compras e gestão de stocks, gestão 

de equipamentos e instalações, contacto regular com clientes (avaliação das 

necessidades e satisfação dos clientes). 

• Nutricionista: realização de consultas de nutrição no domicílio e tarefas 

inerentes, cobrança do serviço e agendamento de consultas subsequentes. 

• Cozinheiro: preparação das refeições e higienização do espaço, utensílios e 

equipamentos. 

• Motorista: distribuição das refeições, recolha de recipientes de transporte de 

refeições vazios, ações de higienização e manutenção do veículo de transporte. 
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Tendo em conta o importante papel dos colaboradores, enquanto representantes da 

empresa junto dos clientes, o processo de seleção de candidatos será criterioso. O 

recrutamento irá ocorrer por via de anúncios na internet e através de prospeção por parte 

dos sócios. O processo de seleção será composto por duas fases, a primeira fase consistirá 

na análise do curriculum vitae e a segunda fase tratar-se-á da realização de uma entrevista 

presencial com os candidatos, com vista a avaliar se têm o perfil adequado. Os principais 

critérios de seleção serão, formação na área a que se candidatam e/ ou experiência 

profissional comprovada, dinamismo, responsabilidade e competência, capacidade de 

comunicação e imagem cuidada. Após a contratação os colaboradores serão sujeitos a um 

processo de integração. Para além disso, será estabelecido um plano de formação, interna 

e/ ou externa, de acordo com as necessidades identificadas. 

Apesar da contratação destes profissionais, os sócios manterão a acumulação de funções 

entre o segundo e o quarto ano de atividade. A partir do quarto ano, a sócia maioritária irá 

ocupar metade da sua carga horária semanal com o desempenho das funções de Diretora 

Geral e a outra metade com a realização de consultas de nutrição. Enquanto o sócio 

minoritário, a partir do quinto ano de atividade, irá dedicar-se a tempo inteiro ao 

desempenho das funções de Diretor Operacional. 

4.9.3 Estrutura da Organização 

A figura 4.3 ilustra a estrutura da organização. 

Figura 4.3 Organograma Empresarial 

 

Sócia 
Maioritária 

- 
Diretora Geral

Sócio 
Minoritário 

- 
Diretor Operacional

Nutricionista(s) Cozinheiro(s) Motorista(s)
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4.9.4 Custos com Pessoal 

O vencimento dos profissionais será variável ao longo do projeto, em função do 

crescimento do negócio, do aumento do número de profissionais e da carga horária 

semanal de cada um. 

Os sócios irão auferir 7,5€ por hora, pelas atividades desempenhadas enquanto Diretora 

Geral e Diretor Operacional, e 6€ por hora (em regime de prestação de serviços) pelos 

serviços de preparação e distribuição de refeições. 

Os nutricionistas irão auferir 70% do valor das consultas realizadas (em regime de 

prestação de serviço), o que no primeiro ano de atividade corresponderá a 26,60€ por 

consulta. Enquanto os cozinheiros/ ajudantes de cozinha e motoristas irão auferir 4,66€ 

por hora. 

4.10. Plano Financeiro 

O plano financeiro foi realizado com recurso à versão 8 da ferramenta de avaliação de 

projetos disponibilizada pelo IAPMEI (Apêndice 2). Estabeleceu-se um período 

previsional de seis anos, com a atividade da empresa a ter início em janeiro de 2025.  

A taxa de IRS foi definida através do cálculo da média da taxa a aplicar a todos os salários, 

tendo-se obtido o valor de 3,86%. A taxa de derrama municipal, definida em 1,35%, 

corresponde ao valor estabelecido pelo Município de Faro em 2024, a ser aplicado sobre 

o lucro tributável obtido em 2023 (Autoridade Tributária e Aduaneira, 2024). A totalidade 

dos pressupostos gerais estabelecidos poderão ser consultados no Apêndice 2.1.  

4.10.1 Estimativa da Procura e Previsão de Vendas 

4.10.1.1 Serviço - Consulta de Nutrição no Domicílio 

Na estimativa de potenciais clientes considerou-se o número de residentes no concelho 

de Faro, que à data dos últimos Censos (2021) totalizava 67 622 indivíduos (Instituto 

Nacional de Estatística, 2024b). Destes, 2 896 apresentavam algum tipo de incapacidade 

(ver, ouvir, andar ou subir degraus, memória ou concentração, cuidados pessoais, 

comunicação) (Instituto Nacional de Estatística, 2024a). No estudo de mercado realizado 

verificou-se que, dos inquiridos em situação de fragilidade/ incapacidade ou a prestar 

cuidados a pessoa nessa condição, 25,7% consideraram o serviço muito interessante e 
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estariam dispostos a pagar entre 30€ e 40€. Com base nestes dados, estima-se um total de 

744 potenciais clientes. 

Não foram considerados os potenciais clientes que possam já usufruir de um serviço de 

consulta de nutrição, nem a taxa de penetração no mercado dos cuidados de saúde 

domiciliários, por se tratar de informação desconhecida. Na tabela 4.6 apresenta-se a taxa 

de penetração no mercado estabelecida e a respetiva estimativa do número de clientes. 

Tabela 4.6 Taxa de Penetração no Mercado - Serviço 

Ano 2025 2026 2027 2028 2029 2030 

Taxa de penetração no mercado  3,0% 8,4% 13,8% 19,2% 24,6% 30,0% 

Nº de clientes – consulta de 
nutrição no domicílio 22 62 103 143 183 223 

 

No Apêndice 2.2 pode encontrar-se os dados relativos às vendas e serviços prestados. 

Estima-se que o volume de negócio, para o serviço de consulta de nutrição no domicílio, 

seja de 10 032€ no primeiro ano de atividade e 112 272€ no sexto ano. Os serviços de 

nutrição estão abrangidos pela isenção de IVA, segundo a alínea 1) do artigo 9.º do Código 

do IVA. 

4.10.1.2 Produto - Refeições para Administração por SNG/ GEP 

Em 2022, a APNEP estimou em 114 mil o número de indivíduos alimentados por sonda 

no domicílio (Expresso, 2022). Não existindo informação acerca do número de indivíduos 

nesta condição residentes na região do Algarve, optou-se por fazer uma extrapolação, 

tendo em conta a população residente em Portugal em 2022, estimada em 10 467 366 

(Instituto Nacional de Estatística, 2023b), e o número de residentes no concelho de Faro, 

que totaliza os 67 622 indivíduos. Assim, estima-se que no concelho de Faro possam 

existir cerca de 736 indivíduos alimentados por sonda no domicílio. Deverá ser tido em 

conta as limitações desta extrapolação, como a heterogeneidade entre regiões no que diz 

respeito à densidade populacional e ao número de indivíduos nesta condição, entre outras. 

No estudo de mercado realizado, verificou-se que dos inquiridos que confirmaram ser 

portadores de tubo para alimentação (SNG ou GEP) ou prestar cuidados a pessoa com 
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essa via de alimentação, 25% consideraram o produto muito interessante e estariam 

dispostos a pagar entre 351€ e 450€. Tendo em conta apenas aqueles que consideraram 

muito interessante, estima-se um total de 184 potenciais clientes. 

Não foram considerados os potenciais clientes que possam já usufruir de um serviço 

nutrição entérica, por se tratar de informação desconhecida.  Na tabela 4.7 apresenta-se a 

taxa de penetração no mercado estabelecida e a respetiva estimativa de número de 

clientes. 

Tabela 4.7 Taxa de Penetração no Mercado - Produto 

Ano 2025 2026 2027 2028 2029 2030 

Taxa de penetração no mercado 5% 11% 17% 23% 29% 35% 

Nº de clientes – refeições para 
administrar por SNG/ GEP 9 20 31 42 53 64 

 

No Apêndice 2.2 pode encontrar-se os dados relativos às vendas e serviços prestados. 

Estima-se que o volume de negócio, para o produto de refeições para administrar por 

SNG/ GEP, seja de 43 200€ no primeiro ano de atividade e 339 174€ no sexto ano. 

4.10.2 Custo das Mercadorias Vendidas e Matérias Consumidas 

Para a obtenção do custo das mercadorias vendidas e matérias consumidas (CMVMC) 

foram realizados cálculos auxiliares, tendo em conta o número anual de refeições para 

administrar por SNG/ GEP, assim como a quantidade de matérias-primas necessárias à 

produção das refeições e o seu preço. Para além disso, foi considerada a previsão do 

Banco de Portugal para o índice de harmonização de preços no consumidor, para bens 

alimentares, de 1,8% em 2025 e de 1,7% em 2026 (Banco de Portugal, 2024).  

No Apêndice 2.3 pode encontrar-se o CMVMC, cujo valor total no primeiro ano de 

atividade se estima ser de 16 118€, e de 126 546€ no sexto ano. Estes valores representam 

em média 37,31% do valor total de vendas do respetivo ano. 
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4.10.3 Fornecimentos e Serviços Externos 

No Apêndice 2.4 pode encontrar-se a previsão dos custos com os fornecimentos e serviços 

externos (FSE). 

No item “Trabalhos especializados” estão contidos os honorários de profissionais que irão 

colaborar em regime de prestação de serviços, como é o caso dos nutricionistas, que irão 

auferir 70% do valor da consulta, e dos serviços de preparação e distribuição do produto, 

prestados pelos sócios, que irão auferir 6€ por hora (com aumento de 2% ao ano). Estes 

custos serão variáveis, em função do nível de serviço, pelo que no seu cálculo foi tido em 

conta a previsão de vendas, como se pode verificar na tabela 4.8. 

Tabela 4.8 Custos com prestação de serviços de nutrição, preparação e distribuição de 
refeições 

Ano 2025 2026 2027 2028 2029 2030 

Nº de clientes a usufruir de 
consulta (serviço e produto) 31 82 134 185 236 287 

Nº de consultas por ano 
(periodicidade mensal) 372 984 1 340 2 220 2 832 3 444 

Preço unitário da consulta (€)  38,00 38,76 39,54 40,33 41,13 41,96 

Honorário anual dos 
nutricionistas (€) 9 895 26 698 44 506 62 673 81 536 101 157 

Nº estimado de nutricionistas 0,5 1 1 1,5 2 2,5 

Nº de horas anuais dedicadas 
pelos sócios à preparação e 
distribuição do produto 

1 392 816 240 67 - - 

Honorário dos sócios (€/h)  6 6,12 6,24 6,37 - - 

Honorário anual dos sócios (€) 8 352 4 994 1 498 427 - - 

 

Os custos com combustível (item “Combustível”) e renting de viaturas (item “Rendas e 

alugueres”), apresentados na tabela 4.9, foram definidos sob os seguintes pressupostos: 

• Cada volta de distribuição de refeições poderá ter a duração máxima de duas 

horas (de modo a garantir o cumprimento das regras de segurança alimentar); 

• Número médio de 10 clientes por volta; 
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• Distância média de uma volta de 35 Km, como se pode verificar na figura 4.4; 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

• Renting de Renault Kangoo (1.5 Blue dCi Advance 95 cv; consumo médio de 

5,4L aos 100 Kms) isotérmico, com 32 500 Kms/ ano durante 48 meses (2025-

2028), por 608€/ mês; com 72 500 Kms/ ano durante 30 meses (2029-2030), 

por 867€/ mês; 

• Preço do diesel (com base no valor médio do 1º trimestre de 2024) em 1,610€/L 

(Entidade Reguladora dos Serviços Energéticos, 2024). 

Tabela 4.9 Custos com combustível e renting de viaturas 

Ano 2025 2026 2027 2028 2029 2030 

Nº de clientes - refeições 9 20 31 42 53 64 

Nº de voltas/ dia 1 2 3 4 5 6 

Nº de horas/ dia - distribuição 
das refeições 2 4 6 8 10 12 

Nº de viaturas 1 1 1 1 2 2 

Custos anuais com renting (€) 7 296 7 296 7 296 7 296 20 808 20 808 

Nº de Km/ dia 35 70 105 140 175 210 

Nº de Km/ ano 12 775 25 550 38 325 51 100 63 875 76 650 

Custos anuais com 
combustível (€) 1 111 2 221 3 332 4 443 5 553 6 664 

 Figura 4.4 Distância entre as freguesias do concelho de Faro 
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Do item “Rendas e alugueres”, para além do renting de viaturas, consta o licenciamento 

temporário de software (office e programa de faturação) e o custo oportunidade da 

utilização da habitação, propriedade de um dos sócios, que será a sede da empresa e local 

de preparação das refeições nos quatro primeiros anos de atividade, tendo-se estabelecido 

o valor mensal de 850€ (com aumento de 2% ao ano). A partir do quinto ano de atividade, 

foi estabelecido um valor mensal de 1200€ (com aumento de 2% ao ano) como custo do 

aluguer de um espaço comercial, de forma a satisfazer as necessidades inerentes ao 

crescimento do negócio. 

Os custos com serviço de contabilidade são apresentados no item “Honorários”. Dos 

restantes itens constam os custos previstos com publicidade e propaganda, material de 

escritório, eletricidade, água, comunicação e seguro de responsabilidade civil. 

4.10.4 Gastos com Pessoal 

O quadro de pessoal será constituído pelos promotores do negócio, cozinheiros e 

motoristas. Os promotores do negócio irão dedicar uma carga horário de 20h semanais às 

atividades de administração/ direção nos quatro primeiros anos de atividade, sendo que a 

partir do quinto ano um deles irá ocupar-se desta atividade a tempo inteiro, isto é, uma 

carga horária de 40h semanais. A remuneração base será de 7,5€ por hora (com aumento 

de 2% ao ano). Para além disso, como mencionado anteriormente, irão desempenhar 

tarefas de produção e distribuição do produto num regime de prestação de serviços, pelo 

menos nos quatro primeiros anos de atividade. 

Os cozinheiros e motoristas terão uma carga horária de 40h semanais e irão auferir 4,66€ 

por hora (com aumento de 2% ao ano). 

O subsídio de alimentação será de 6€ por dia de trabalho. No que concerne aos custos 

com formação, foi atribuída a quantia correspondente a 1% da remuneração base anual. 

Foram, ainda, tidos em conta custos com higiene e segurança no trabalho e consultas de 

medicina do trabalho. 

No Apêndice 2.5 pode encontrar-se toda a informação dos gastos com o quadro de 

pessoal. 
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4.10.5 Fundo de Maneio 

Os pressupostos definidos, isto é, o recebimento do valor da consulta aquando da sua 

realização e o recebimento do valor das refeições no ato da contratação, prazo de 30 dias 

para o pagamento a fornecedores, e stock de matérias-primas de 15 dias; determinam com 

que não seja necessário investimento em fundo de maneio, como se pode verificar no 

Apêndice 2.6. Ainda assim, optou-se por estabelecer como reserva de tesouraria a quantia 

de 500€. 

4.10.6 Investimento 

No Apêndice 2.7 pode encontrar-se o investimento anual, destinado à aquisição de 

equipamentos informáticos e utensílios de cozinha, eletrodomésticos e recipientes de 

transporte das refeições, sendo, naturalmente, mais elevado no primeiro ano de atividade. 

Quanto às depreciações dos ativos fixos tangíveis, a taxa de depreciação definida para os 

equipamentos básicos (equipamento de cozinha e transporte de refeições) foi de 14,29% 

(tempo de vida útil de 7 anos) e a taxa de depreciação para os equipamentos 

administrativos (equipamentos informáticos) foi de 25% (tempo de vida útil de 4 anos) 

(Comissão de Normalização Contabilística, 2021). 

4.10.7 Financiamento 

Para o financiamento do negócio os sócios disponibilizarão a quantia de 40 000€, que 

constituirá o capital social da empresa (Apêndice 2.8). No final do sexto ano de atividade 

espera-se um capital próprio total de 110 287€. 

4.10.8 Demonstração de Resultados 

No Apêndice 2.9 pode encontrar-se a demonstração de resultados previsional para o 

período em análise, a qual permite fazer uma análise económica/ da rentabilidade da 

empresa. Espera-se obter um resultado líquido positivo (lucro) no final do terceiro ano de 

atividade, na ordem dos 14 874€, e que este atinja os 37 583€ no final do sexto ano de 

atividade. 

Tendo em conta estes resultados, é possível que no quarto ano de atividade possa ser 

realizado investimento, por exemplo, na otimização de processos, aumento da capacidade 
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operacional e/ ou expansão da área geográfica de atuação, caso o aumento da procura 

assim o justifique. Este cenário não foi contemplado neste plano de negócios. 

4.10.9 Mapa de Cash-Flows 

No Apêndice 2.10 pode encontrar-se o mapa de cash-flows, o qual permite fazer uma 

análise da liquidez da empresa. 

Na sua análise pode verificar-se que é esperado que o cash-flow operacional seja positivo 

a partir do terceiro ano de atividade, aumento progressivamente e atingindo os 42 113€ 

no sexto ano de atividade. 

4.10.10 Balanço 

No Apêndice 2.11 encontra-se o balanço previsional para cada ano de atividade, o qual 

permite fazer uma análise financeira/ patrimonial da empresa. Pode verificar-se um 

aumento progressivo do capital próprio, isto é, uma variação ativa dos factos 

patrimoniais. A empresa encontra-se numa situação líquida ativa, uma vez que o total do 

ativo ultrapassa o total do passivo, em todos os anos. O mesmo acontece com o ativo e o 

passivo correntes (fundo de maneio > 0€), o que sugere que a empresa se encontra em 

equilíbrio financeiro, sendo capaz de cumprir com as suas obrigações. 

4.10.11 Indicadores económico-financeiros 

No Apêndice 2.12 pode encontrar-se os principais indicadores económico-financeiros do 

projeto. 

O ponto crítico do projeto é atingido no decorrer do terceiro ano, quando o valor de vendas 

ultrapassando o total de custos, sendo de 169 453€. Assim sendo, no final do terceiro ano 

de atividade espera-se atingir um volume de negócio que permita cobrir todos os custos 

e gerar lucro.  

A rentabilidade líquida sobre as vendas e serviços prestados torna-se positiva no final do 

terceiro ano de atividade, altura em que o valor de vendas e serviços prestados ultrapassa 

o valor do ponto crítico, obtendo-se um resultado líquido positivo, isto é, lucro. Nos 

últimos quatro anos em análise este rácio varia entre os 6% e os 11%, correspondendo a 
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um valor médio de 8%, o que do ponto de vista prático, pode ser interpretado da seguinte 

forma: por cada 1 000€ em vendas, a empresa pode esperar obter um lucro líquido de 80€. 

A rentabilidade do ativo torna-se positiva a partir do terceiro ano de atividade, sugerindo 

eficiência. Esta varia entre 42 e 21% nos últimos quatro anos em análise (média de 

32,50%), o que do ponto de vista prático, pode ser interpretado da seguinte forma: por 

cada 1 000€ de ativos, a empresa poderá esperar gerar um lucro líquido de 325€. 

O turnover do ativo tende a diminuir ao longo do período em análise, no entanto, mantém-

se em valores elevados, o que indica a capacidade/ eficiência da empresa na utilização 

dos seus ativos para gerar vendas. 

A rentabilidade do capital investido torna-se positiva a partir do terceiro ano de atividade, 

sugerindo que a receita é superior ao valor investido. Este varia entre 42% e 21% nos 

últimos quatro anos em análise (média de 32,50%), correspondendo a 26% no último ano 

em análise. 

A rentabilidade do capital próprio torna-se positiva a partir do terceiro ano de atividade, 

variando entre 72% e 29% nos últimos quatro anos em análise (média de 48,75%), 

correspondendo a 34% no último ano em análise. Do ponto de vista prático, pode ser 

interpretado da seguinte forma: por cada 1 000€ de capital próprio (investimento dos 

acionistas), a empresa poderá esperar gerar um lucro líquido de 340€. 

A empresa mantém uma liquidez geral/ corrente acima de 100%, o que indica capacidade 

para satisfazer as obrigações de curto-prazo a partir do ativo corrente. Assim, é esperado 

que a empresa mantenha uma situação de equilíbrio financeiro.  

4.10.12 Avaliação 

No Apêndice 2.13 pode encontrar-se a avaliação financeira e análise de viabilidade do 

projeto. 

Tendo em conta tratar-se de uma ideia de negócio inovadora, não se conhece empresas de 

referência/ equivalentes, pelo que se estabeleceu um beta de 100%. Quanto à taxa de juro 

de ativos sem risco e à taxa de prémio de risco de mercado, determinou-se 3,1% e 6%, 

respetivamente (Fernández et al., 2024).  
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O Valor Atual Líquido (VAL) obtido indica que, os benefícios gerados durante o horizonte 

de planificação, não só serão suficientes para recuperar os capitais aplicados, como 

permitirão obter um benefício líquido de 528 794€. 

A Taxa Interna de Rentabilidade (TIR) obtida, de 116,48%, é superior à taxa de 

atualização, o que significa que o investimento no projeto permitirá obter uma 

remuneração dos capitais superior ao custo médio desses capitais. 

O VAL e a TIR foram estimados com base no método dos FCFF descontados, um período 

de estimação explicita de 5 anos e perpetuidade com taxa de crescimento de 3%. 

O resultado do VAL e da TIR indicam que o negócio é economicamente viável.  

O tempo de recuperação do investimento (payback period) será de 3,4 anos. 

5. CONCLUSÃO 

A realização do presente trabalho, que consistiu na elaboração de um plano de negócios, 

com vista à criação de uma empresa de serviços de nutrição e alimentação no domicílio, 

permitiu atestar a viabilidade económico-financeira do negócio apresentado. Esta 

conclusão assenta nos principais indicadores económico-financeiros, obtidos no período 

em análise e sob os pressupostos definidos, os quais são: 

• VAL de 528 794€; 

• TIR de 116,48%; 

• Payback period de 3,4 anos. 

No decurso da realização deste trabalho foram sentidas algumas limitações, como a 

dificuldade no acesso a dados, nomeadamente o número de indivíduos alimentados por 

SNG/ GEP na região do Algarve, essencial na estimativa do número de potenciais clientes 

e previsão de vendas; e dados relativos ao mercado português de consultadoria nutricional 

e cuidados de saúde domiciliários, como o valor destes mercados e as previsões de 

crescimento, essenciais na realização da análise setorial. Outra limitação sentida foi, a 

reduzida dimensão da amostra obtida da aplicação do questionário de estudo de mercado, 

o que se deveu à dificuldade da autora em fazer chegar o questionário ao público-alvo em 

tempo útil, limitação que poderá condicionar a representatividade da amostra, impactando 
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os resultados obtidos da análise de dados. Desta feita, apresenta-se como uma melhoria 

futura, a realização de um estudo de mercado mais abrangente.  

Como aspeto positivo da realização deste trabalho, destaca-se a aplicação prática e 

consolidação de conhecimentos adquiridos no primeiro ano de estudos do Mestrado em 

Gestão de Unidades de Saúde. 
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APÊNDICE 1 - Estudo de Mercado 

Apêndice 1.1 - Questionário 

 

Mestrado em Gestão de Unidades de Saúde 

Trabalho de Projeto “Plano de Negócios: Criação de uma 
Empresa de Serviços de Nutrição e Alimentação no Domicílio” 

 
 

 1 

QUESTIONÁRIO – ESTUDO DE MERCADO 

O presente questionário insere-se no âmbito do Trabalho Final do Mestrado em 

Gestão de Unidades de Saúde, da Faculdade de Economia da Universidade do 

Algarve, intitulado “Plano de Negócios: Criação de uma Empresa de Serviços de 

Nutrição e Alimentação no Domicílio”, e visa a realização de um estudo de 

mercado. 

A empresa que se pretende criar tem como propósito a prestação de serviços de 

nutrição e alimentação no domicílio, facilitando o acesso a cuidados nutricionais 

que promovam saúde e bem-estar a indivíduos com mobilidade reduzida, 

fragilidade associada à doença e/ou idade avançada ou, simplesmente, a 

indivíduos que tenham preferência pela conveniência e comodidade que este 

serviço representa, bem como a sua potencialidade na personalização dos 

cuidados. 

A participação é de caracter voluntário, sendo salvaguardados os procedimentos 

éticos e assegurado o anonimato e sigilo. 

O preenchimento do questionário demora cerca de 5 minutos e em cada uma 

das questões deverá ser assinalado com um “X” apenas uma opção. 

Agradeço, desde já, a atenção e o tempo dispensado. 

Caso tenha qualquer dúvida ou questão, não hesite em contactar-me. Poderá 

fazê-lo através do contacto telefónico 967 122 185 ou do endereço de correio 

eletrónico a41875@ualg.pt. 

 

Atenciosamente, 

Sofia do Carmo Oliveira Alves 

(Aluna do Mestrado em Gestão de Unidades de Saúde da Faculdade de 

Economia da Universidade do Algarve) 
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Mestrado em Gestão de Unidades de Saúde 

Trabalho de Projeto “Plano de Negócios: Criação de uma 
Empresa de Serviços de Nutrição e Alimentação no Domicílio” 

 
 

 2 

Política de proteção de dados 

Autorizo expressamente o tratamento dos dados pessoais pela Universidade do 

Algarve (UAlg), para efeitos de estudo de mercado realizado no trabalho de 

projeto “Plano de Negócios: Criação de uma Empresa de Serviços de Nutrição e 

Alimentação no Domicílio”, de acordo com os termos de informação sobre 

tratamento de dados e a Política de Proteção de Dados que se encontram 

disponíveis em www.ualg.pt. Estou consciente de que posso retirar o 

consentimento ou exercer os direitos de proteção de dados, designadamente os 

direitos de reclamação, acesso, retificação, oposição, limitação do tratamento ou 

apagamento, através de contacto com o Encarregado da Proteção de Dados da 

UAlg pelo correio eletrónico rgpd@ualg.pt .   

 

Consentimento informado 

Recebi toda a informação necessária sobre o estudo de mercado realizado no 

âmbito do trabalho de projeto “Plano de Negócios: Criação de uma Empresa de 

Serviços de Nutrição e Alimentação no Domicílio”. Compreendo que a minha 

participação é voluntária e que sou livre de participar ou não no estudo. 

Considero que posso abandonar a minha participação, em qualquer momento, 

sem outras explicações. Informaram-me que todos os dados obtidos neste 

estudo são confidenciais, não sendo utilizados para outros fins, que não os do 

estudo em causa e a divulgação dos seus resultados. 

Declaro que li e compreendi as informações fornecidas, pelo que concordo em 

participar neste estudo. 

 

Assinatura: ______________________________________________________ 

Data: ________/________/________________ 
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Mestrado em Gestão de Unidades de Saúde 

Trabalho de Projeto “Plano de Negócios: Criação de uma 
Empresa de Serviços de Nutrição e Alimentação no Domicílio” 

 
 

 3 

Questões 

Em cada uma das questões deverá assinalar com um “X” apenas uma opção. 

1. Encontra-se em situação de fragilidade (ex.: doença, idade avançada, etc.) 

e/ ou incapacidade (ex.: dificuldade em caminhar, falta de visão, etc.)? 

 Sim 

 Não 

2. No seu agregado familiar existe pessoa em situação de fragilidade (ex.: 

doença, idade avançada, etc.) e/ ou incapacidade (ex.: dificuldade em 

caminhar, falta de visão, etc.) a quem preste cuidados? 

 Sim 

 Não 

Caso tenha respondido “Não” à questão 2, passe para a questão 4. 

3. Tem o Estatuto de Cuidador Informal? 

 Sim 

 Não 

4. Quão fácil é para si a utilização de meios digitais para comunicação (ex.: 

realização de videochamada)? 

 Muito fácil 

 Fácil 

 Nem fácil nem difícil 

 Difícil 

 Muito difícil 

5. Dispõe de algum Serviço de Apoio Domiciliário (ex.: higiene, alimentação, 

etc.)? 

 Sim. Qual(ais)? _____________________________________________ 

 Não 
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Mestrado em Gestão de Unidades de Saúde 

Trabalho de Projeto “Plano de Negócios: Criação de uma 
Empresa de Serviços de Nutrição e Alimentação no Domicílio” 

 
 

 4 

6. Como classifica o seu estado de saúde? 

 Muito bom 

 Bom 

 Nem bom nem mau 

 Mau 

 Muito mau 

7. Caso se aplique, como classifica o estado de saúde da pessoa a quem 

presta cuidados? 

 Muito bom 

 Bom 

 Nem bom nem mau 

 Mau 

 Muito mau 

 Não se aplica 

8. Qual considera ser a importância da alimentação e do estado nutricional na 

saúde e bem-estar? 

 Muito importante 

 Importante 

 Nem muito importante nem pouco importante 

 Pouco importante  

 Nada importante 

9. Como classifica o seu peso? 

 Elevado 

 Adequado 

 Baixo 

10. Caso se aplique, como classifica o peso da pessoa a quem presta cuidados? 

 Elevado 

 Adequado 

 Baixo 

 Não se aplica 
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Mestrado em Gestão de Unidades de Saúde 

Trabalho de Projeto “Plano de Negócios: Criação de uma 
Empresa de Serviços de Nutrição e Alimentação no Domicílio” 

 
 

 5 

11. Quão interessante seria para si um serviço de consulta de nutrição no 

domicílio? 

 Muito interessante 

 Interessante  

 Nem muito interessante nem pouco interessante 

 Pouco interessante 

 Nada interessante 

12. Quanto estaria disposto a pagar por um serviço de consulta de nutrição no 

domicílio? 

 Menos de 30€ 

 30€ a 40€ 

 41€ a 50€ 

 51€ a 60€ 

 Mais de 60€ 

13. É portador de um tubo para alimentação (SNG - Sonda Nasogástrica ou  

PEG - Gastrostomia Endoscópica Percutânea)? 

 Sim 

 Não 

14. Presta cuidados a pessoa portadora de tubo para alimentação? 

 Sim 

 Não 

Caso tenha respondido “Não” a ambas as questões 13 e 14, passe para a 
questão 19. 

15. Que tipo de refeições administra por tubo? 

 Alimentos líquidos/ batidos caseiros 

 Fórmulas industriais farmacêuticas/ suplementos nutricionais 

 Ambas 

16. Quando gasta por mês nas refeições administradas por tubo? ___________ 
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Mestrado em Gestão de Unidades de Saúde 

Trabalho de Projeto “Plano de Negócios: Criação de uma 
Empresa de Serviços de Nutrição e Alimentação no Domicílio” 
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17. Supondo a existência de um serviço que lhe entregasse em casa refeições 

prontas a administrar por tubo, preparadas de forma caseira e personalizada, 

tendo em conta as necessidades nutricionais e as condições de saúde. Quão 

interessante seria para si este serviço? 

 Muito interessante 

 Interessante 

 Nem muito interessante nem pouco interessante 

 Pouco interessante  

 Nada interessante 

18. Quanto estaria disposto a pagar mensalmente pelo serviço mencionado na 

questão anterior? 

 Menos de 150€ 

 150€ a 250€ 

 251€ a 350€ 

 351€ a 450€ 

 Mais de 450€ 

19. Indique o seu sexo: 

 Feminino 

 Masculino 

20. Qual é a sua idade? ________ 

21. Caso se aplique, qual é a idade da pessoa a quem presta cuidados? 

________ 

22. Em que concelho reside? ______________________ 

23. Qual é o seu estado civil? 

 Solteiro(a) 

 Casado(a) ou União de Facto 

 Viúvo(a) 

 Divorciado(a) 
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Mestrado em Gestão de Unidades de Saúde 

Trabalho de Projeto “Plano de Negócios: Criação de uma 
Empresa de Serviços de Nutrição e Alimentação no Domicílio” 

 
 

 7 

24. Quais são as suas habilitações literárias?  

 Nenhum 

 Ensino Básico – 1.º Ciclo (4.ª Classe) 

 Ensino Básico – 2.º Ciclo (6.º Ano) 

 Ensino Básico – 3.º Ciclo (9.º Ano) 

 Ensino Secundário (12.º Ano) 

 Ensino Superior – Bacharelato 

 Ensino Superior – Licenciatura 

 Ensino Superior – Mestrado 

 Ensino Superior – Doutoramento 

25. Atualmente, qual é a sua situação profissional?  

 Trabalhador por conta própria 

 Trabalhador por conta de outrem 

 À procura do primeiro emprego 

 Estudante 

 Reformado(a) 

 Desempregado(a) 

 Outra. Qual? _______________________________________________ 

26. Contando consigo, quantos elementos tem o seu agregado familiar? 

________ 

27. Qual é o rendimento mensal líquido do seu agregado familiar?  

 Menos de 300€ 

 300€ a 700€ 

 701€ a 1100€ 

 1101€ a 1500€ 

 1501€ a 1900€ 

 1901€ a 2300€ 

 Mais de 2300€ 

Grata pela atenção e tempo dispensados. 
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Apêndice 1.2 - Análise Estatística 

 

 

 

Questão 1. Encontra-se em situação de fragilidade (ex.: doença, idade avançada, etc.) e/ ou incapacidade 
(ex.: dificuldade em caminhar, falta de visão, etc.)? 

 

 
 Frequency Percent Valid 

Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid 
Sim 10 11,2 11,2 11,2 

Não 79 88,8 88,8 100,0 
Total 89 100,0 100,0  

 

 

 
 

Questão 2. No seu agregado familiar existe pessoa em situação de fragilidade e/ ou incapacidade a quem 
preste cuidados? 
 

 
 Frequency Percent Valid 

Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid 
Sim 31 34,8 34,8 34,8 

Não 58 65,2 65,2 100,0 
Total 89 100,0 100,0  

 

 

 

 

Questão 3. Tem o Estatuto de Cuidador Informal? 
 

 
 Frequency Percent Valid 

Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid 

Sim 2 6,5 6,5 6,5 
Não 29 93,5 93,5 100,0 

Total 31 100,0 100,0  
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Questão 4. Quão fácil é para si a utilização de meios digitais para comunicação (ex.: realização de 
videochamada)? 
 

 
 Frequency Percent Valid 

Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid 

Muito fácil 56 62,9 62,9 62,9 
Fácil 25 28,1 28,1 91,0 
Nem fácil nem difícil 6 6,7 6,7 97,8 
Difícil 1 1,1 1,1 98,9 
Muito difícil 1 1,1 1,1 100,0 

Total 89 100,0 100,0  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Questão 5. Dispõe de algum Serviço de Apoio Domiciliário (ex.: higiene, alimentação, etc.)? 
 
 

 
 Frequency Percent Valid 

Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid 

Sim 8 9,0 9,0 9,0 
Não 81 91,0 91,0 100,0 

Total 89 100,0 100,0  
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Sim. Qual(ais)? 
 Frequency Percent Valid 

Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid 

Programa de Apoio à Vida Independente 1 12,5 12,5 12,5 
Higiene 1 12,5 12,5 25,0 
Não especificado 3 37,5 37,5 62,5 
Alimentação e higiene 2 25,0 25,0 87,5 
Alimentação 1 12,5 12,5 100,0 

Total 8 100,0 100,0  

 

 

 

Questão 6. Como classifica o seu estado de saúde? 
 

 
 Frequency Percent Valid 

Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid 

Muito bom 18 20,2 20,2 20,2 
Bom 57 64,0 64,0 84,3 
Nem bom nem mau 11 12,4 12,4 96,6 
Mau 3 3,4 3,4 100,0 

Total 89 100,0 100,0  
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Questão 7. Caso se aplique, como classifica o estado de saúde da pessoa a quem presta cuidados? 
 

 Frequency Percent Valid 
Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid 

Bom 6 19,4 19,4 19,4 
Nem bom nem mau 10 32,3 32,3 51,6 
Mau 7 22,6 22,6 74,2 
Muito mau 2 6,5 6,5 80,6 
Não se aplica 6 19,4 19,4 100,0 

Total 31 100,0 100,0  

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
Questão 8. Qual considera ser a importância da alimentação e do estado nutricional na saúde e no bem-estar? 

 
 Frequency Percent Valid 

Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid 

Muito importante 78 87,6 87,6 87,6 
Importante 11 12,4 12,4 100,0 

Total 89 100,0 100,0  
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Questão 9. Como classifica o seu peso? 
 

 Frequency Percent Valid 
Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid 

Elevado 31 34,8 34,8 34,8 
Adequado 57 64,0 64,0 98,9 
Baixo 1 1,1 1,1 100,0 
Total 89 100,0 100,0  

 

 

 

 

Questão 10. Caso se aplique, como classifica o peso da pessoa a quem presta cuidados? 

 
 

 Frequency Percent Valid 
Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid 

Elevado 6 19,4 19,4 19,4 
Adequado 9 29,0 29,0 48,4 
Baixo 10 32,3 32,3 80,6 
Não se aplica 6 19,4 19,4 100,0 

Total 31 100,0 100,0  
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Questão 11. Quão interessante seria para si um serviço de consulta de nutrição no domicílio? 

 
 Frequency Percent Valid 

Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid 

Muito interessante 30 33,7 33,7 33,7 
Interessante 40 44,9 44,9 78,7 
Nem muito interessante nem pouco interessante 13 14,6 14,6 93,3 
Pouco interessante 4 4,5 4,5 97,8 
Nada interessante 2 2,2 2,2 100,0 

Total 89 100,0 100,0  

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Questão 12. Quanto estaria disposto a pagar por um serviço de consulta de nutrição no domicílio? 

 
 Frequency Percent Valid 

Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid 

Menos de 30€ 42 47,2 47,2 47,2 
30€ a 40€ 36 40,4 40,4 87,6 
41€ a 50€ 7 7,9 7,9 95,5 
51€ a 60€ 2 2,2 2,2 97,8 
Mais de 60€ 2 2,2 2,2 100,0 

Total 89 100,0 100,0  
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Questão 13. É portador de tubo para alimentação (sonda nasogástrica ou gastrostomia endoscópica 
percutânea)? 

 
 Frequency Percent Valid 

Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid 

Sim 1 1,1 1,1 1,1 
Não 88 98,9 98,9 100,0 

Total 89 100,0 100,0  

 
 

 

 

Questão 14. Presta cuidados a pessoa portadora de tubo para alimentação? 

 
 

 Frequency Percent Valid 
Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid 

Sim 3 9,7 9,7 9,7 
Não 28 90,3 90,3 100,0 

Total 31 100,0 100,0  
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Questão 15. Que tipo de refeições administra por tubo? 

 
 Frequency Percent Valid 

Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid 

Alimentos líquidos/ 
batidos caseiros 1 25,0 25,0 25,0 

Fórmulas industriais 
farmacêuticas/ 
suplementos nutricionais 

1 25,0 25,0 50,0 

Ambas 2 50,0 50,0 100,0 

Total 4 100,0 100,0  

 
 

 

 

 

 

 

 

 

Questão 16. Quanto gasta por mês nas refeições administradas por tubo? 

 
 Frequency Percent Valid 

Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid 

,00 1 25,0 33,3 33,3 
20,00 1 25,0 33,3 66,7 
300,00 1 25,0 33,3 100,0 

Total 3 75,0 100,0  
Missing System 1 25,0   
Total 4 100,0   

 
Questão 17. Supondo a existência de um serviço que lhe entregasse em casa refeições prontas a administrar 
por tubo, preparadas de forma caseira e personalizada, tendo em conta as necessidades nutricionais e as 
condições de saúde. Quando interessante seria para si este serviço? 

 
 Frequency Percent Valid 

Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid 

Muito interessante 3 75,0 75,0 75,0 
Interessante 1 25,0 25,0 100,0 

Total 4 100,0 100,0  
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Questão 18. Quanto estaria disposto a pagar mensalmente pelo serviço mencionado na questão anterior? 

 
 

 Frequency Percent Valid 
Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid 

Menos de 150€ 2 50,0 50,0 50,0 
251€ a 350€ 1 25,0 25,0 75,0 
351€ a 450€ 1 25,0 25,0 100,0 

Total 4 100,0 100,0  
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Questão 19. Indique o seu sexo: 

 
 Frequency Percent Valid 

Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid 

Feminino 76 85,4 85,4 85,4 
Masculino 13 14,6 14,6 100,0 

Total 89 100,0 100,0  

 
 

Questão 20. Qual é a sua idade? 

 

N 
Valid 89 
Missing 0 

Mean 44,6067 
Mode 46,00 
Minimum 15,00 
Maximum 72,00 

 

 

Questão 21. Caso se aplique, qual é a idade da pessoa a quem presta cuidados? 

 

N 
Valid 24 
Missing 6 

Mean 82,2083 
Mode 80,00a 
Minimum 54,00 
Maximum 98,00 
a. Multiple modes exist. The 
smallest value is shown 

 
 

Questão 22. Em que concelho reside? 

 
 Frequency Percent Valid 

Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid 

Olhão 28 31,5 31,5 31,5 
Faro 30 33,7 33,7 65,2 
Loulé 18 20,2 20,2 85,4 
São Brás de Alportel 3 3,4 3,4 88,8 
Albufeira 2 2,2 2,2 91,0 
Tavira 3 3,4 3,4 94,4 
Castro Marim 1 1,1 1,1 95,5 
Vila Real de Santo António 3 3,4 3,4 98,9 
Silves 1 1,1 1,1 100,0 

Total 89 100,0 100,0  
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Questão 23. Qual é o seu estado civil? 

 
 Frequency Percent Valid 

Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid 

Solteiro(a) 28 31,5 31,5 31,5 
Casado(a) ou 
União de Facto 51 57,3 57,3 88,8 

Divorciado(a) 10 11,2 11,2 100,0 

Total 89 100,0 100,0  
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Questão 24. Quais são as suas habilitações literárias? 

 
 

 Frequency Percent Valid 
Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid 

Ensino Básico - 2.º Ciclo (6.º Ano) 1 1,1 1,1 1,1 
Ensino Básico - 3.º Ciclo (9.º Ano) 4 4,5 4,5 5,6 
Ensino Secundário (12.º Ano) 18 20,2 20,2 25,8 
Ensino Superior - Bacharelato 1 1,1 1,1 27,0 
Ensino Superior - Licenciatura 48 53,9 53,9 80,9 
Ensino Superior - Mestrado 14 15,7 15,7 96,6 
Ensino Superior - Doutoramento 3 3,4 3,4 100,0 

Total 89 100,0 100,0  

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Questão 25. Atualmente, qual é a sua situação profissional? 

 
 

 Frequency Percent Valid 
Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid 

Trabalhador por conta própria 9 10,1 10,1 10,1 
Trabalhador por conta de outrem 74 83,1 83,1 93,3 
Estudante 1 1,1 1,1 94,4 
Reformado(a) 4 4,5 4,5 98,9 
Desempregado(a) 1 1,1 1,1 100,0 

Total 89 100,0 100,0  
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Questão 26. Contando consigo, quantos elementos tem o seu agregado familiar? 

 
 

 Frequency Percent Valid 
Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid 

,00 2 2,2 2,2 2,2 
1,00 11 12,4 12,4 14,6 
2,00 19 21,3 21,3 36,0 
3,00 30 33,7 33,7 69,7 
4,00 21 23,6 23,6 93,3 
5,00 5 5,6 5,6 98,9 
6,00 1 1,1 1,1 100,0 

Total 89 100,0 100,0  
 

 

Questão 27. Qual o rendimento mensal líquido do seu agregado familiar? 

 
 

 Frequency Percent Valid 
Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid 

300€ a 700€ 2 2,2 2,2 2,2 
701€ a 1100€ 9 10,1 10,1 12,4 
1101€ a 1500€ 15 16,9 16,9 29,2 
1501€ a 1900€ 17 19,1 19,1 48,3 
1901€ a 2300€ 24 27,0 27,0 75,3 
Mais de 2300€ 22 24,7 24,7 100,0 

Total 89 100,0 100,0  

 

 
 

 

 

 

 

N 
Valid 89 
Missing 0 

Mean 2,8539 
Mode 3,00 
Minimum ,00 
Maximum 6,00 
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APÊNDICE 2 - Ferramenta de Avaliação de Projetos 

Apêndice 2.1 - Pressupostos Gerais 
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Apêndice 2.2 - Vendas e Serviços Prestados 
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Apêndice 2.3 - Custo das Mercadorias Vendidas e Matérias Consumidas 
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Apêndice 2.4 - Fornecimentos e Serviços Externos 
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Apêndice 2.5 - Gastos com Pessoal 
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Apêndice 2.6 - Fundo de Maneio 
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Apêndice 2.7 - Investimento 
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Apêndice 2.8 - Financiamento 
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Apêndice 2.9 - Demonstração de Resultados 
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Apêndice 2.10 - Tesouraria 
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8. Mapa de Tesouraria

Alimentar é cuidar – Serviços de Nutrição e Alimentação 
no Domicílio, Lda.

2025 2026 2027 2028 2029 2030

Cash Flow operacional 22 397-               2 018-                  18 955               35 779               26 807               42 113                  
Inflow 58 848               140 015             223 871             311 111             401 833             496 003               

Ano corrente 
Clientes 58 848 139 487 223 803 310 951 401 496 495 538

Inventários - - - - - -

Outros créditos a receber - 80 68 160 337 465

Ano anterior
Clientes - - - - - -

Inventários
EOEP - 447 - - - -

Outros créditos a receber - - - - - -

Outflow 81 245 142 033 204 916 275 332 375 025 453 890

Ano corrente 
Fornecedores 57 666 91 683 127 298 178 633 226 662 269 808

Gastos com Pessoal 17 305 29 153 41 469 48 281 76 922 90 716

EOEP
IRC
IRS 611 1 011 1 427 1 657 2 638 3 110

IVA - 4 611 9 579 13 410 16 769 22 474

TSU 5 504 9 103 12 843 14 915 23 745 27 996

FCT 158 262 370 429 683 806

Outros Gastos - - - - - -

Ano anterior
Fornecedores - 5 164 8 210 11 400 15 997 20 298

Gastos com Pessoal
EOEP

IRC - - 1 069 2 251 6 093 10 817

IRS - 102 169 238 276 440

IVA - 0 922 1 916 2 682 3 354

TSU - 917 1 517 2 141 2 486 3 958

FCT - 26 44 62 72 114
Outros Gastos -                      -                      -                      -                      -                      -                         

Cash Flow de Financiamento 40 000 0 (0) 0 (0) (0)
Inflow 40 000 0 (0) 0 (0) (0)

Capital e Prestações Suplementares 40 000 0 (0) 0 (0) (0)

Financiamentos - - - - - -

Outflow - - - - - -

Financiamentos
Amortização de dívida - - - - - -

Dividendos e juros
Dividendos - - - - - -

Juros e Gastos Similares Suportados - - - - - -

Cash Flow de Investimento (1 545) (416) (516) (416) (1 216) (416)
Inflow

Subsídio não reembolsável - - - - - -

Outflow
Ativos fixos 1 545 416 516 416 1 216 416

Cash no inicio do ano 0 16 058 13 624 32 063 67 426 93 018
Cash no final do ano 16 058 13 624 32 063 67 426 93 018 134 715

Necessidades de Tesouraria 0 0 0 0 0 0
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Apêndice 2.11 - Balanço 
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Apêndice 2.12 - Indicadores Económico-financeiros 
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