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RESUMO

A questdo da ineficiéncia nos apoios instrumentais e organizacionais aos funciondrios do
teleatendimento de uma farmacia € o foco empirico desta pesquisa. Embora todo processo
produtivo esteja exposto a falhas, a prestacdo de servicos em televendas envolve a interagdo a
distancia do cliente com o ofertante do servico, tornando-o mais suscetivel a falhas se
comparados aqueles que tém o contato face a face. No caso pesquisado - televendas de
produtos farmacéuticos - podem ocorrer problemas na comunicacdo entre o cliente e o
teleatendente no momento da transmissdo das informacdes referentes ao medicamento
prescrito pelo médico resultando em discrepancias no seu registro e, consequentemente,
devolugdes dele a empresa. Internamente, a disponibilizacdo da informagado pela empresa aos
profissionais que estdo em contato direto com o cliente é outro fator importante nesse tipo de
processo produtivo. Uma vez munido de informagdes fornecidas pelo cliente e pela empresa,
a tendéncia as falhas poderd ser reduzida, desde que a organizacdo do atendimento seja
apropriada em termos de procedimentos, qualificacdo aos teleatendentes e instrumentos
informatizados. Utilizou-se da abordagem metodolégica da AET (Andlise Ergonomica do
Trabalho) para conhecer as condi¢gdes de trabalho dos profissionais do setor Televendas, em
seguida os dados coletados foram analisados tomando-se como base algumas das teorias do
erro humano, em especial Norman (1981, 1983, 1988, 1991 e 1994), Reason (1987, 1993,
2000 e 2002), Amalberti (1996) e Clot (2006). Evidenciou-se que as condi¢des materiais e
organizacionais contém aspectos que dificultam a execug@o do trabalho e influenciam a
ocorréncia das devolucdes. A tese defendida aqui € que as falhas que resultam em devolugdes
de produtos farmacéuticos advém da intera¢do do trabalhador com seu contexto de trabalho.
Elas ndo podem ser consideradas conseqiiéncias de falta de aten¢do ou como culpa dos
teleatendentes, pois 0 processo cognitivo ndo acontece apenas na mente desses funciondrios.
Ele ocorre também nas relagdes do trabalhador com o meio. Nessa perspectiva, as falhas sdo
resultantes da interagdo de muitos fatores como a ineficiéncia dos apoios instrumentais
(software, head-set, computadores) e organizacionais (supervisor, coordenadores e a
farmacé€utica). Essas inadequacdes do contexto resultam em dificuldades para eles gerirem os
préprios processos cognitivos, principalmente a atencdo e a memodria, podendo causar

problemas nos registros dos pedidos dos clientes.

Palavras-chave: Andlise Ergondmica do Trabalho, falha humana, televendas.



ABSTRACT

The issue about inefficiency in the instrumental and organizational supports to telemarketing
services employees of a pharmacy is the empirical focus of this research. Although whole
production process is exposed to failure, the telemarketing services involves the far
interaction between the customer and the seller, cause it more susceptible to failures when it
compared to services with face to face contact. In this researched case - telesales of
pharmaceutical products - communication problems may occurred between the customer and
the telemarketing operator at the time of information is passing by about the doctor
prescription drug resulting in system register failure and, therefore, it back to the company.
Internally, the provision of the information by the company to the professionals who have to
keep in contact to the customer is another important factor in this kind of business. Since the
employee get information by the customer and by the company, the trend to failure can be
reduced, since the organization of the attendant services be appropriate in terms of procedure,
telemarketing operator qualification, and computing tools and systems. The used approach
was the EAW methodology (Ergonomic Analysis of Work) for work conditions analysis at
the telemarketing salesman, then the collected data were analyzed based at some theories of
human error, especially Norman (1981, 1983, 1988, 1991 e 1994), Reason (1987, 1993, 2000
e 2002), Amalberti (1996) and Clot (2006). The resulting showed that materials and
organizational conditions have some aspects make harder the job execution and influence the
products devolution. The thesis defended here is that the faults that result in devolutions of
pharmaceutical products happen of the interaction of the worker with its context of work.
They cannot be considered consequences of attention lack or as guilt of the telemarketing
operators; therefore the cognitive process does not happen only in the mind of these workers.
It also occurs in the relations of the worker with the way. Under this view the faults was result
of the interaction of many factors such as the inefficiency of instrumental support (software,
head-set and computers) and organizational (supervisor, coordinators and pharmaceutical).
Those inadequacies of the context result in difficulties for them to manage the own cognitive
processes, mainly the attention and the memory, could cause failure in the system

registrations of the customers requests.

Keywords: Ergonomics Analysis of work, human fault, telemarketing.
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1 - INTRODUCAO

A qualidade do servigo prestado ao cliente deve satisfazer varios critérios sintetizados em
lemas como “o produto certo no lugar e momento certos”’. Os telesservicos propdem-se
alcancar esses objetivos sem o deslocamento do cliente até os pontos de venda, fazendo com
que o bem ou servico se desloque até ele. O lugar em que o produto ou servico se torna
disponivel é aquele mais conveniente ao consumidor: sua casa, escritorio, hotel e outros. Da
mesma forma, o tempo torna-se um atributo essencial da qualidade do servico; seja quanto a
entrega na hora agendada ou em relacdo a urgéncia do produto. Além disso, devido a
separacdo fisica entre o cliente e o produto, é necessario criar procedimentos e instrumentos
para organizar a relagdo de atendimento (as vezes chamado de “servi¢o de atendimento™) para
oferecer ao cliente o produto certo. No caso de televendas de produtos farmacéuticos, esta
definicdo coloca uma série de dificuldades, da letra do médico quase sempre ilegivel, as
estratégias oportunistas dos clientes para obter vantagens na compra de medicamentos

controlados. Assim, a qualidade do servigo dependerd da organizacio das mediagdes entre a

necessidade do cliente e a entrega do medicamento.

O servico aqui é entendido como a relac@o entre um ofertante (farmécia) e o usudrio (cliente).
Dentre os diversos tipos de servico existentes, hd os telesservicos que sdo caracterizados por
uma intencdo de aproximar a empresa com o consumidor através de uma comunicagio
intermediada por telefone. Apesar desse tipo de interacdo fornecer ao cliente rapidez e
comodidade no atendimento, ha chances de ocorrerem falhas no atendimento podendo

comprometer a qualidade final na prestacdo do servigo.

Essa pesquisa visa compreender a ocorréncia de falhas' humanas no processo produtivo de
uma empresa varejista do segmento farmacé€utico. Para tal, foram analisadas as devolugdes de
medicamentos que ocorrem quando os clientes percebem diferenca entre os produtos
solicitados e os recebidos por eles. Na farmacia estudada, do total de pedidos registrados ao
més, aproximadamente 24.500, ha um percentual de 2,13% de devolucdes resultantes de
falhas nos registros dos pedidos, mal entendidos na comunicacdo entre o cliente e o
teleatendente, rasuras nas receitas (na data e quantidade de caixas prescritas pelo médico), etc.

As devolugdes sinalizam problemas na qualidade do servico requerido pelos clientes, pois ndo

Ao longo do texto serd utilizado o conceito “falhas” de uma forma genérica para referir a todo tipo de
erro. No item onde detalha a teoria de James Reason, serd introduzida a distin¢ao entre “falhas” e “erros”.



correspondem a sua necessidade naquele momento. Essas devolucdes podem levar a reducdo
na confianca deles em relacéo ao referido servico, aumento dos custos operacionais e redugio

no faturamento.

A relevancia dessa pesquisa pode ser situada na seguinte questdo: a andlise das mediacdes
materiais e organizacionais permitiu identificar fatores que contribuem para as devolugdes dos
produtos. Minimizar esses fatores podera melhorar as condi¢des de trabalho no Televendas e
reduzir as devolucdes. Foi estudado o fluxo da producgio, realizada uma andlise do trabalho
dos teleatendentes, além da andlise de alguns casos de devolugdes dos produtos. Os resultados
mostraram que hd disfuncdes nos apoios materiais (software, head-set, manuais, etc.) e
organizacionais (supervisor, coordenadores, farmacéutica) disponibilizados pela empresa aos
teleatendentes, assim foram recomendadas medidas para transformar as condicdes de trabalho
dos teleatendentes visando reduzir a carga cognitiva a qual eles estdo expostos, minimizar
custos para a empresa e melhorar a qualidade do servigo prestado ao cliente. Algumas teorias

sobre o erro humano auxiliaram compreender os dados empiricos encontrados.

O estudo do erro e das falhas humanas evoluiu da elaboracdo de taxonomias que visam
identificar os mecanismos cognitivos envolvidos nesse fendmeno, passando pela identificacio
de condi¢des materiais e organizacionais que podem induzir ou predispor a ocorréncia dos
erros, tentativa de compreender a autodetec¢do e a correcdo dos erros pelos trabalhadores a
inclusdo da subjetividade do trabalhador com a abordagem do real da atividade. Esse quadro
tedrico contribuiu para andlise dos aspectos organizacionais envolvidos nas falhas que
influenciam as devolucdes. No corpo desse estudo, as explicacdes relacionadas aos processos
cognitivos serdo colocadas de forma condicional, ndo afirmativa, pois ndo foi realizada uma
andlise aprofundada desses processos por ndo constituirem o foco desse estudo. No entanto, é
impossivel discutir a interacio do trabalhador com seus recursos instrumentais e

organizacionais sem abordar 0s processos cognitivos.

A dissertacdo foi organizada em seis capitulos. O primeiro capitulo objetiva apresentar o
problema analisado que sdo as ineficiéncias encontradas nas interagdes dos teleatendentes
com 0s apoios instrumentais e organizacionais. A hipdtese € que tais ineficiéncias podem
expor os teleatendentes as falhas que resultam em devolugdes dos produtos farmac€uticos. No
segundo capitulo, sdo articulados os principais conceitos do contexto geral da pesquisa:
servico, co-producdo, relacao das devolu¢des com a qualidade no servico, além das falhas em

telesservicos. No terceiro capitulo, € feita uma explanagdo sobre a AET (Andlise Ergonomica



do Trabalho) que foi a metodologia utilizada para o desenvolvimento dessa pesquisa. Essa
metodologia visa o conhecimento das situagdes reais de trabalho para, em seguida apresentar
acdes para transformacdo dessas situacdes de forma que proporcione satiide e seguranca ao
trabalhador e aumento da produtividade a empresa. A partir da AET, foi possivel conhecer o
trabalho real dos teleatendentes, os dificultadores enfrentados, algumas estratégias utilizadas
por esses trabalhadores e também a interacdo deles com os apoios organizacionais e
instrumentais. Essa metodologia possibilitou conhecer as condi¢des de trabalho desses
profissionais para, em seguida propor sugestdes que podem transformé-las trazendo melhorias
na execucdo da atividade e reducdo das devolugdes de produtos. O quarto capitulo mostra o
contexto da pesquisa a partir de um detalhamento das informagdes sobre a empresa estudada,
seus recursos técnicos e organizacionais, revelando os conflitos existentes em seu processo
produtivo e também as caracteristicas do trabalho dos teleatendentes a partir de uma
confrontacdo do trabalho prescrito com o trabalho real. Sdo analisados 279 exemplos de
devolugdes referentes aos meses de fevereiro e marco do ano 2008. Foi o maior nimero
possivel de ser coletado naquele momento, cujos dados essenciais a uma andlise mais
detalhada ainda estavam no sistema da empresa. Periodicamente eles sdo excluidos do
software da empresa por ndo terem utilizacdo a ela e para liberar espaco aos novos dados.
Nessa andlise, foram explorados elementos que contribuiram para a ocorréncia dessas
devolugdes e tornou foi possivel a compreensdo das circunstincias nas quais ocorrem alguns
dos problemas no registro do pedido do cliente. Como pano de fundo, é apresentada uma
revisdo sobre os processos cognitivos: atencdo e memodria consideradas importantes no
desempenho do trabalho dos teleatendentes. Sdo citados apontamentos sobre as interrupgdes
que ocorrem durante os atendimentos aos clientes e a influéncia delas na atengdo, memoria e
também nas falhas. No quinto capitulo, € relatado e discutido o quadro tedrico de referéncia e
suas contribui¢cdes para compreender o problema apresentado na pesquisa — ineficiéncia dos
apoios organizacionais e instrumentais disponibilizados aos teleatendentes. Esse capitulo traz
uma revisdo da literatura sobre erro humano a partir de conceitos como falhas humanas
(deslizes e lapsos), faltas (erros), distribuicdo cognitiva do trabalho, autodeteccdo do erro,
metacogni¢do, catacreses e atividade impedida que auxiliaram as discussdes relacionadas ao
contexto das devolucdes dos produtos. Ainda nesse capitulo, sdo analisadas as devolucdes a
partir do quadro conceitual citado. No sexto capitulo, constam as conclusdes e algumas
recomendacdes para a transformacdo das condi¢des de trabalho no setor Televendas e também

as sugestdes para futuros trabalhos.



2 - SERVICO: PRODUCAO E QUALIDADE

Quando se discute setores de produgdo, a expressdo servigos (no plural) é usada para se referir
as atividades do setor tercidrio, contrapondo aquela de setor industrial. No entanto, Zarifian
(2001) propde a definicdo servico (no singular), que serd adotada nesta pesquisa, para
caracterizar a relacdo do fornecedor com o usudrio. Assim, “o servico deve agir sobre as
condicdes de uso ou sobre as condigdes de vida do destinatirio respondendo as suas
necessidades” (ZARIFIAN, 2001:69). Esse conceito se refere a uma nova maneira de ver e
avaliar a producdo em qualquer setor, seja de bens ou de servigos. Sob as consideracdes desse
autor, o cliente é parte de um sistema de operagdes de servico tendo um papel importante para

a organizacdo e gestdo da empresa na medida em que avalia os resultados de tais operagdes.

O trabalho prestado pela farmacia estudada se insere nesse tipo de relagdo. H4 o cliente com a
demanda para aquisicdo de produtos farmac€uticos e a empresa que exerce o papel de
ofertante. Cabe a ela, ouvir essa demanda, registrar o pedido do cliente e entregar-lhe os
produtos no endere¢o determinado por ele. Esse processo envolve contato interpessoal a
distancia e trocas de informacgdes entre o fornecedor e o beneficidrio para que o servigo seja

definido.

A definicdo do produto na relagdo de servigo inicia-se com a interagdo entre a empresa € o
cliente, relacdo essa “caracterizada pela co-producdo” (GADREY, 1993 citado por CERF et
al., 2007:487). Para que tal definicdo ocorra, é importante a cooperacdo do destinatario. “Na
relacdo de servico, hd uma determinada assimetria” (FALZON e LAPEYRIERE, 1998:6),
pois o teleatendente, por exemplo, possui uma informac¢do ou um produto que o cliente ndo
tem e necessita naquele momento. Embora, a primeira vista, pareca que hd dependéncia do
cliente em relacdo ao teleatendente, ndo € verdade, pois nessa relagdo ha a co-producio, na
qual o cliente deve ser considerado um parceiro ativo que apresenta a demanda e contribui
para que ela seja atendida. A co-producdo pode ser compreendida também a partir de “quatro
caracteristicas que marcam a complementaridade dos envolvidos para a realiza¢do da tarefa”
(FALZON e LAPEYRIERE, 1998:12): um objeto de trabalho comum, a desigualdade de
meios (fisicos e cognitivos), a existéncia de meios complementares de ambos os lados e uma
relacdo de auxilio em que haja disponibilidade do ofertante e sinceridade na demanda do
destinatdrio. De ambas as partes € necessario haver interesse para colocar em prética os meios
disponiveis para satisfazer a demanda. Essa sinceridade dos clientes ¢é dificil de ser

identificada em situacdes de atendimento, como no caso do Televendas da farméicia
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pesquisada. Ha clientes que se utilizam de comportamentos estratégicos (rasuram a receita,
mentem o ndmero de caixas prescritas pelo médico) com intuito de adquirirem o servigo da
forma que eles querem. E possivel que receitas rasuradas nio sejam identificadas como tais
pelos motociclistas no momento da entrega dos produtos farmacéuticos e sejam recolhidas

como as nao rasuradas.

No setor de servigos ocorre também “o trabalho de linguagem” (BOUTET, 2006:73), pois
grande parte da realizacdo das tarefas requer didlogos. O teleatendente estd em constante
comunicagdo com o cliente, seja solicitando detalhes da sua demanda (nome e apresentacdo
do medicamento, se quer genérico ou de marca, entre outras informacdes), seja prestando
esclarecimentos ao cliente. O trabalho no Televendas, assim como em outros telesservigos,
requer “exigéncia das competéncias profissionais de comunicagdo” (BOUTET, 2006:75).
Essas competéncias sdo imprescindiveis para compreender a demanda do cliente e lhe
fornecer informacdes essenciais para a prestagdo do servico com a qualidade requerida pelo
cliente. Nesse trabalho de linguagem hd uma co-producdo, pois o cliente e o teleatendente

contribuem com suas verbaliza¢des e buscam ser compreendidos.

Em se tratando de “o servico ser co-producio intersubjetiva, € impréprio responsabilizar o
cliente por possiveis deficiéncias comunicativas” (SOARES et al., 2002:4) porque, na
situacdo pesquisada, nem sempre esse cliente tem conhecimento técnico sobre os
medicamentos para informar todos os detalhes ao teleatendente. A sua participagdo ¢
importante para que a relacdo de servico seja produzida, pois ela inicia-se com a sua
solicitacdo. Nessa pesquisa, serd mostrado que, em algumas situagdes, a participagdo do
cliente na relacdo, ao invés de facilitar, dificulta a producdo de um servico que atenda as
necessidades desse cliente. Alguns clientes ndo aguardam a entrega do produto no horirio
combinado. Quando o motociclista chega ao endereco ndo encontra ninguém. Outros saem e
nido deixam a receita ou o dinheiro para pagar o produto com a pessoa que atende o
motociclista, assim gera devolucdo. Essas questdes comprometem a qualidade do servico que

lhes € prestado.

Nessa medida, “a qualidade de um servico estd relacionada a melhoria das condi¢des de
produgdo ou de vida do cliente que ele proporciona” (ZARIFIAN, 2001:78). Essa afirmacdo
auxilia a discussdo sobre a auséncia de qualidade no servigo prestado pela farmacia quando o

2

produto entregue ao cliente ndao é aquele solicitado. E impossivel o cliente melhorar suas
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condicdes de producdo ou de vida com um produto que ndo atende suas necessidades naquele

momento.

A qualidade do servico dependerd de muitos fatores como: habilidade do ofertante para
identificar a demanda do cliente, capacidade produtiva da empresa, comportamentos e
expectativas do cliente. Embora haja tentativa de garantir a qualidade na prestacdo dos
servicos e esforco das empresas para que ndo ocorram falhas, elas sdo inevitdveis, pois
quando ocorre a oferta de um servigo, sempre hd chances de algo sair errado (SLACK, et al.,
2002). Esse aspecto esté relacionado ao fato de toda empresa e também o ambiente externo a
ela comportarem variabilidades humanas e variabilidades no processo. Ambas sdo dificeis de
serem previstas e controladas, mas € possivel investir esforcos para identificar os aspectos
causadores de problemas na qualidade do servico e buscar amenizd-los ou elimina-los, como

no caso das devolucdes dos produtos na farmécia em questao.

2.1- Telesservicos e falhas

Na década de 1980, houve uma intensificacio da atividade denominada telemarketing que se
tornou um importante canal para comunica¢do da empresa com o cliente em tempo real e a
distancia. Através desse canal sdo oferecidos servi¢os e informacoes, sendo possivel também
receber criticas e sugestdes do cliente (OLIVEIRA et al., 2006). Telemarketing é definida
pela ABT (Associagdo Brasileira de Telesservicos) como “toda e qualquer atividade
desenvolvida através de sistemas de telemédtica e multimidia, objetivando acdes padronizadas
e continuas de marketing.” De acordo com essa associagd@o, o setor de call center passa por
um momento de expansdo e investimento em novas tecnologias e vem gerando milhares de
novos empregos. Sdo as inovagdes tecnoldgicas da informacdo e comunicacdo que
provocaram muitas mudancas nas interagdes dos fornecedores com os usudrios do servico
(VENDRAMIN e VALENDUC, 2001; TERTRE e UGHETTO, 2000 citados por CERF, et
al., 2007). Se antes essas relacdes ocorriam face a face, cada vez mais elas estdo ocorrendo a

distancia e mediadas por computadores e telefones.

Institui¢des e sindicatos em vdrios paises (Alemanha, Bélgica, Itdlia, Franca, Inglaterra e
outros) realizaram estudos em call centers no ano de 1999. Os resultados revelaram que esse
tipo de organizagdo estd relacionado a uma forma moderna de degradag¢do das condicdes de
trabalho. Taylorizacdo, estresse, baixa remuneragdo e precarizacdo da mdao-de-obra sio

questdes relevantes relacionadas a esse setor (BUSCATTO, 2002 citada por OLIVEIRA, et
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al., 2006). Os aspectos relacionados a essa tayloriza¢do sdo os parcelamentos de tarefas, a
divisdo entre o planejamento e a execugdo, a prescricdo do trabalho e do controle dos tempos
e movimentos (expressos pela voz dos operadores) sendo controlado ainda o conteudo da fala,
entonacdo, a cobranca de scripts. As repercussdes dessa forma de organizar o trabalho na
saiude desses profissionais sdo sérias como disfonias vocais, problemas visuais e auditivos,
lesdes por esforcos repetitivos e sofrimento mental (BRASIL, 2005). Sobre esse tipo de
adoecimento, em 1910, Julliard utilizou o termo ‘“neurose das telefonistas” para definir o
sofrimento mental dos profissionais de teleatendimento. Ele é caracterizado por sintomas de
fadiga, tensdo nervosa, cefaléia, insonia, dificuldades para reflexdo, nervosismo (LE
GUILLANT, et al.,, 1984). Apesar de esse estudo cldssico de LE GUILLANT ter sido
publicado em 1956, percebe-se que ele é atual, pois as formas de adoecimento relatadas na
literatura recente sdo semelhantes aquelas descritas pelo referido autor. Na nossa pesquisa nao
foram encontrados relatos de adoecimento. Mas, é preciso fazer duas observacdes: a) a
populacdo trabalhadora da farmacia tem pouco tempo na funcgéo, talvez ainda nio deu tempo
de ter a saide afetada por esse trabalho taylorizado e b) as formas de adoecimento nao

constituiram o foco desse estudo, assim, essa questdo ndo foi investigada.

A Sociologia do trabalho francesa conta com contribuicdo das pesquisas de BUSCATTO
(2002) nas quais ela aponta que a organizagdo do trabalho praticada nas centrais de
atendimento (Call Centers) apresenta trabalho repetitivo, reproducio de falas padronizadas
(scripts), excessivo controle do tempo dispendido ao atendimento a cada cliente. E marcante a
limitacdo da autonomia dos operadores de telemarketing. No caso aqui estudado ha também a
monitoria dos atendimentos em tempo real realizada pelos coordenadores e supervisor que
visa detectar diferencas entre as verbalizacdes que os teleatendentes usam durante os

atendimentos e aquelas frases (scripts) que lhes foram informadas nos treinamentos.

As empresas organizam centrais de atendimento com um aparelho telefonico ligado a um
computador e prestam servicos ativos, nos quais os operadores ligam para os clientes
oferecendo produtos, ou servigos receptivos quando apenas recebem as chamadas dos clientes
para esclarecimentos, sugestdes, reclamacdes, compras de servicos e/ou produtos. Essas
centrais podem também ser hibridas (ativas e receptivas ao mesmo tempo). No caso aqui
estudado, trata-se de uma central receptiva para a qual os clientes ligam para comprar

produtos farmacéuticos.
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Essa forma de interagdo do ofertante do servico com o usudrio pode torné-la mais suscetivel
as falhas em relag@o aquelas que t€m o contato face a face. No caso pesquisado, que envolve a
interacdo por telefone, ocorrem problemas relacionados a leitura da receita médica, pois o
teleatendente ndo tem contato visual com os dados da receita que o médico prescreveu,
ocorrem mal entendidos em relacdo & prontncia dos nomes dos medicamentos, em relagdo a
dosagem e apresentagdo prescritas, resultando em erros no registro dos produtos e,
consequentemente, devolugdes dos pedidos. A falha no servico pode estar relacionada a
percepcao dos clientes de que determinados aspectos do servico contratado nao atenderam as
suas expectativas. Esses aspectos compreendem desde a discrepancia entre o hordrio
combinado e o hordrio que o produto chega ao endereco do cliente até divergéncias entre a
apresentacdo do produto solicitado com aquele recebido. Na pesquisa em questdo, ha falha no
servico quando o medicamento que chega ao endereco do cliente é diferente daquele
solicitado por ele. Essas falhas sdo frutos da interacdo de indmeros fatores, sendo que um
deles estd relacionado aos problemas nos apoios instrumentais e organizacionais oferecidos
pela empresa. Assim, para compreender os processos que produzem as falhas, foi necessério
considerar os seguintes elementos: a relacdo de atendimento, a organizaco, os instrumentos e
as caracteristicas do cliente.

a) A relacdo de atendimento na farmdcia pesquisada é caracterizada pela interagdo a distancia
do cliente com o teleatendente e comporta dificultadores, como problemas na comunicagao.

b) A organizacgdo do trabalho dos teleatendentes é permeada de conflitos como, por exemplo,
a exigéncia da empresa para que o trabalho seja realizado sem falhas, mas nem sempre 0s
instrumentos (computadores, head-set) apresentam boas condi¢des de uso. Em algumas
situagdes tais instrumentos sdo ineficientes: os computadores travam durante o atendimento,
os manuais com as informagdes a serem seguidas durante os atendimentos pelos
teleatendentes sdo muito extensos, tornando a consulta a eles muito demorada, algumas
informagdes no software (como as promog¢des de medicamentos) ndo sdo atualizadas em
tempo hdbil, entre outros.

¢) Os clientes possuem caracteristicas diversificadas que podem impactar em diferentes graus
a relacdo com o teleatendente, facilitando ou dificultando o atendimento. Por exemplo, ha

clientes que apresentam muita dificuldade para ouvir o teleatendente.

A interacdo desses elementos (a relagdo de atendimento, a organizacdo, os instrumentos e as
caracteristicas do cliente) constitui mediacdo entre a empresa e o cliente, pois, “o trabalho
desenvolvido pelo(a) funciondrio(a) na situacdo de atendimento é fundamentalmente uma

atividade de mediacdo entre as finalidades da instituicdo e os objetivos dos usudrios”
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(FERREIRA, 1997:6). Dessa forma, essa mediacdo impacta na satisfacdo do cliente, na
eficiéncia e bem-estar dos teleatendentes e na qualidade do servigo que a empresa propode
oferecer. Nesse contexto, hd interacdo de diferentes ldgicas e para “aprimorar a qualidade do
servigo, € preciso compreender trés ldgicas: a logica da institui¢do, a l6gica do(a) atendente e
a logica do usudrio” (FERREIRA, 1997:5). Assim, a l6gica da farmécia serd considerada a
partir da identificacio e andlise dos seus processos organizacionais. A légica do teleatendente
implica em quais recursos ele mobiliza para responder as prescricdes da empresa e as
necessidades do cliente e a l6gica do cliente relaciona-se a identificag¢@o e anélise do conjunto
de fatores que caracteriza a forma de utilizacio do servi¢o e que orienta seus comportamentos

durante os atendimentos.

Hé autores como Falzon e Lapeyriere (1998) que criticam pesquisas em ergonomia que
privilegiam o estudo das condi¢des de trabalho do atendente deixando o usudrio para um
plano secundario. No estudo realizado na farmécia, o ponto de vista do cliente sobre a
qualidade de servico foi considerado tomando-se como base os casos de devolugdes de
produtos para andlise, pois eles retratam a sua insatisfacdo. Observagdes em relacdo a
execucdo do trabalho dos teleatendentes, audicdo em tempo real e também de atendimentos
gravados mostram algumas dificuldades que esse cliente tem para solicitar o servigo oferecido
pela empresa: as vezes o tempo de espera para ser atendido pode durar até dez minutos, eles
tém dificuldades para pronunciar nomes dos medicamentos e serem entendidos pelos
teleatendentes, ter que escolher entre medicamentos genéricos ou de marca, escolher o
laboratério (sem ter referéncia de nenhum, sem saber qual critério usar) entre outros. Esses

problemas revelam que a mediagdo da farmécia com o cliente nem sempre é fécil.

Resultados de intervengdes realizadas pelo Laboratério de Ergonomia do Departamento de
Psicologia Social e do Trabalho da Universidade de Brasilia relatam trés aspectos principais
da mediacio (FERREIRA, 1997) que serdo explicados com adaptacdes a pesquisa em
questao:

1) Sob o ponto de vista da empresa, a mediagdo transforma metaforicamente o teleatendente
“nos bragos, pernas e cabeca da empresa” fazendo com que ela deixe de ser abstrata.

2) Sob o ponto de vista do cliente, a mediagdo faz com que o teleatendente deixe de ter uma
identidade prépria para incorporar a empresa e ser responsabilizado pela qualidade no
atendimento da demanda desse cliente.

3) Sob o ponto de vista do teleatendente, a mediagdo pode ser oportunidade para gerir

interesses (seus, do cliente e da empresa) que muitas vezes sdo conflitivos. Nesse contexto,
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ele tenta realizar o trabalho prescrito, preservar sua sadde, desenvolver competéncias e

construir sua identidade profissional.

Feitas essas consideracdes gerais relacionadas aos servigos e telesservicos, no proximo
capitulo serd detalhada a AET (Andlise Ergondmica do Trabalho) que foi a metodologia
utilizada no desenvolvimento da pesquisa. Serdo mostrados os instrumentos e procedimentos
usados e suas contribui¢cdes para conhecer um caso de telesservico. Serd explicada de que
forma essa metodologia auxiliou a entender as mediacdes presentes no contexto da farmécia

estudada.
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3 - ABORDAGEM METODOLOGICA

O modelo tedrico-metodoldgico utilizado nessa pesquisa foi a Andlise Ergondmica do
Trabalho (AET), que consiste em analisar o trabalho no contexto onde ele ocorre, elaborando

hipdteses apds a andlise de informagdes coletadas em campo.

O referencial adotado nessa pesquisa é baseado no modelo proposto por Guérin (2001), que
preconiza a importancia da andlise da atividade em situacdo real de trabalho. Essa andlise visa
compreender os procedimentos adotados pelo trabalhador para atingir as metas estabelecidas
pela empresa. Para tal, € imprescindivel interagir com o trabalhador sobre o que e como ele
faz, além de considerar o contexto desse trabalho, as caracteristicas pessoais, as experiéncias e
o treinamento recebido pelos operadores. Apds essas andlises, o pesquisador busca
transformar as situacdes de trabalho para proporcionar melhorias na interacdo do trabalhador

com sua atividade e também aumento na produtividade para a empresa.

A AET (Anélise Ergonémica do Trabalho) € considerada como um instrumento ou um
conjunto de técnicas que permite conhecer o comportamento humano situado. Ela é também
um método de ac@o que permite conhecer o trabalho para agir na transformagdo das situagdes

onde esse trabalho € executado.

Foi escolhida essa abordagem metodolégica por ser coerente com o objeto de estudo dessa
pesquisa (interacdo dos teleatendentes com seus apoios organizacionais € instrumentais). Sua
pertinéncia se justifica porque a AET (Andlise Ergondmica do Trabalho) permite adaptar seus
métodos as situagdes de trabalho a serem estudadas, analisar situacdes reais de trabalho e
conhecer o comportamento dos trabalhadores durante a realizagdo das tarefas, identificar as
exigéncias reais das tarefas, as estratégias desenvolvidas, etc. Nesse estudo, sua utilizacio
possibilitou conhecer a empresa estudada, analisar a atividade dos teleatendentes, conhecer as
interacdes desses profissionais com seus instrumentos em situagdes reais de trabalho, além de
identificar algumas causas das falhas que resultam em devolucdes dos produtos

farmacéuticos.

3.1- Instrumentos e Procedimentos

Foram cumpridas as fases previstas pela metodologia de andlise ergondmica do trabalho

(GUERIN, 2001):
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a) Explicitacao, analise e reformulacio da demanda. Realizou-se contato com a diretoria
da empresa para solicitar permissdo para o estudo ergondmico. Na oportunidade, foi acordado
tratamento confidencial em relagdo aos dados obtidos durante o estudo, utilizando-os apenas
para pesquisa e também ndo identificando a empresa no corpo desse estudo. Foi também
nesse momento que a demanda “alto nimero de devolu¢do de produtos pelos clientes” foi
apresentada pela diretoria. Apds discussdes e andlise de documentos, foi revelado que ha um
percentual mensal de 2,13% de devolugdes de produtos farmacéuticos pelos clientes. Assim, a
demanda desde estudo foi reformulada sendo constituida pela necessidade de compreender os

motivos dessas devolucdes.

b) Exploracao do funcionamento da empresa, contemplou visitas a matriz da empresa
durante oito meses em dias e horérios variados, objetivando um conhecimento mais amplo do
fluxo da producdo e sua variabilidade. Foram investidas 105 horas de atividades em campo
sendo: a) 48 horas dedicadas as entrevistas com a diretoria, geréncia administrativa e
comercial, supervisores dos setores: Logistica, SAC (servigo de atendimento ao cliente) e
Televendas, coordenadores, teleatendentes, auxiliares de expedicdo, motociclistas
profissionais e funciondrios do SAC; b) 25 horas investidas em andlises de documentos e c)
32 horas dedicadas as observagdes gerais do processo produtivo da empresa e observagdes

sistematicas do trabalho no Televendas. Os dados obtidos permitiram elaborar hipéteses.

¢) Hipéteses iniciais e escolha das situacoes a serem analisadas. Foram elaboradas
hipdteses e alguns elementos relacionados a elas foram explorados e, em seguida foram
descartadas porque percebeu-se que elas ndao ajudavam a explicar a demanda.

Hipdtese 1: as devolugdes ocorrem devido a enganos que ocorrem nos momentos da
separacdo dos produtos. Foram acompanhadas separacdes dos produtos e constatou que o
palm-top é um excelente aliado nessa tarefa, reduzindo possibilidades de embalagem de
produtos trocados.

Hipdtese 2: os motociclistas trabalham com elevado nimero de entregas. Nao tendo tempo
habil para realizar todas elas, voltam para a empresa com alguns produtos. Constatou-se que,
em algumas circunstincias, eles t&ém muitas entregas para realizar, mas esse fato nao
explicava a demanda.

Hipdtese 3: No contexto do trabalho dos teleatendentes, hd fatores organizacionais que
dificultam a realizacdo do trabalho. Foi considerando essa hipétese que o estudo ergondmico

continuou sendo desenvolvido.
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d) Analise do processo técnico e das tarefas. Ocorreram observagdes gerais, de maneira
livre, das interfaces entre os principais setores que compdem o processo produtivo dessa
empresa, sendo eles: Televendas (Call Center que € responsavel por atender aos clientes e
registrar seus pedidos no sistema informatizado), Expedic¢do/Logistica (responsavel pelo
recebimento, via sistema, do pedido elaborado pelo Call Center; pedido esse que orientard o
trabalho dos separadores dos produtos) e Setor de Entregas (no qual atuam os motociclistas
profissionais). Faz parte desse processo também o SAC (servico de atendimento ao cliente)
em relacdo a elogios e sugestdes, além de ser responsével por apoiar os setores supracitados.

Essa etapa permitiu os primeiros contatos com os trabalhadores, conhecer o funcionamento da
empresa, o fluxo de produgdo do servico, o espago fisico, identificar os principais setores,
escolher as situagdes a serem analisadas para explicar a demanda. Apds essa etapa foi possivel

elaborar um plano para observacao.

e) Plano de observacao: apds observacdes gerais e sistematicas da rotina de trabalho dos
principais setores que compdem o processo produtivo e entrevistas com os profissionais,
constatou-se que hd no setor Televendas, um conjunto de fatores que contribuem para a
ocorréncia das devolugdes dos produtos farmacéuticos. Conhecer tais aspectos foi
imprescindivel para compreender a demanda apresentada pela diretoria. Por esse motivo, o
estudo foi focado na atividade dos teleatendentes visando compreender os dificultadores
enfrentados por esses profissionais. Essa decisdo foi feita considerando que os dificultadores
relacionados ao registro do pedido pelos teleatendentes s@o mais criticos dentre outros
detectados no processo produtivo. Exemplos desses dificultadores sdo a ineficiéncia dos
apoios que a empresa lhes disponibiliza, software incompleto, alguns computadores antigos e

muito lentos.

f) Observacao sistematica: contemplou a interacio dos teleatendentes com o cliente, com o0s
apoios instrumentais e organizacionais. Essas observagdes ocorreram durante os atendimentos
aos clientes (registro do pedido do cliente): interface do teleatendente com o sistema, nimero
e seqiiéncia de telas que necessitam ser consultadas para registro do pedido (que serdo
detalhadas em fluxogramas no item referente a organizacdo do trabalho dos teleatendentes),
como os produtos sdo localizados no sistema da empresa e no guia de farmdcia, quais as
informagdes sdo necessdrias e se elas estdo disponiveis para registrar o pedido, nimero e
motivo de interrupgdes que ocorrem durante o atendimento, tempo dispendido ao atendimento
(se hd pressdo temporal), quais os principais dificultadores enfrentados e as estratégias

adotadas por esses profissionais para realizarem os atendimentos.
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Para uma andlise das falhas relacionadas as devolucdes foi coletada uma amostra com 279
casos referentes aos meses de fevereiro e marco de 2008 nas quais ndo estdo aqueles causados
pelo cliente: quando ele ndo deixa o pagamento, rasura a receita, entre outros. Esses casos de
devolugdes foram coletados em documentos impressos usados pelos motociclistas para
relatarem os motivos de ndo terem realizado as entregas e nos arquivos no computador do
setor SAC (Servigo de Atendimento ao Cliente). Requereu da pesquisadora busca, selecdo de
pedidos e ordenacdo das informagdes, pois a empresa ndo tem relatdrios com essas
informagdes detalhadas. Foi elaborado um relatério com os dados obtidos e constam no
Anexo I dessa pesquisa. Apds essas etapas, os dados foram organizados em seis categorias a
partir das informag¢des encontradas. Elas serdo detalhadas no item referente as devolucdes

decorrentes de acdes do teleatendente.

Foram realizadas entrevistas individuais com o teleatendente apdés a realizacdo da tarefa.
Essas entrevistas duraram em média trinta minutos e tiveram como orientacdo, além de outras
questdes, aquelas que constam no roteiro do Anexo II dessa pesquisa. Passaram por essas
entrevistas, conhecidas como entrevistas consecutivas, 25 teleatendentes (20 funcionarios e
cinco estagidrios). Ocorreram nas cabines de atendimentos (posto de trabalho dos
teleatendentes) e também em uma sala reservada que permitiu gravagdo para posterior
transcri¢do de seus contetidos. Foram coletadas muitas informac¢des nessas entrevistas, no
entanto, ocorreu selecdo de extratos para serem incluidos no texto dessa dissertacdo e serdo
caracterizadas como informacdes verbais. Os contetddos das entrevistas permitiram também a
elaboracdo de um fluxograma do trabalho real dos teleatendentes, identificar problemas nas
mediagdes organizacionais e instrumentais no processo, identificar estratégias utilizadas por
esses profissionais, coletar sugestdes desses profissionais para facilitar a realizacdo do
trabalho no Televendas. Ocorreram também coletas de verbalizacdes espontaneas, escutas de
atendimentos em tempo real, andlises de casos de devolugdes relatados em documentos,
audicdes de gravacdes dos atendimentos e entrevistas com os teleatendentes responsdveis por

esses atendimentos.

g) Anadlise dos dados apds sua coleta em observagdes sistemadticas, andlise e

autoconfrontacdo dos achados envolvendo os teleatendentes.

h) Pré-diagnostico: ha problemas nos apoios instrumentais € organizacionais

disponibilizados aos teleatendentes, ou seja, nem sempre eles oferecem as informagdes
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necessdrias aos atendimentos (manual desatualizado, farmacéutica indisponivel, etc.).

i) Hipotese os problemas encontrados nas interagdes dos teleatendentes com os apoios
instrumentais e organizacionais podem expor os teleatendentes as falhas que resultam em
devolugdes dos produtos farmacéuticos. Depois dessas etapas, foram propostas

recomendacdes para melhoria.

J) Validacao e avaliacao dos resultados: essas etapas ainda ndo foram elaboradas porque as
recomendacdes para transformacio das condicdes de trabalho dos teleatendentes ndo foram
implantadas. Estdo em fase de discussdo com a diretoria da empresa, com a equipe dos setores

Televendas e do TI (Tecnologia da informagao).

Durante o trabalho de campo, foi dificil a realizacdo de entrevistas simultaneas (durante o
desenvolvimento das atividades de atendimento ao cliente), pois a atividade de telemarketing
requer do operador atencdo simultdnea ao cliente (que estd ao telefone) e ao sistema (para
busca de dados). Em algumas situagdes, a manipulagdo das informagdes (abertura e
fechamento de telas do software) era feita com muita rapidez pelos teleatendentes e
dificultava compreender a seqiiéncia e motivo das acdes. Nessas circunstancias ndo era

possivel interrompé-los, pois eles estavam interagindo com o cliente.

Além desses procedimentos, utilizou-se de levantamento bibliografico sobre telesservicos,
processos cognitivos: atencdo e memoria, erro humano e outros que permitiram uma melhor
compreensdo das repercussdes das interacdes do trabalhador com seu contexto de trabalho nos

resultados de sua tarefa.

Esse capitulo possibilitou detalhar a metodologia. O capitulo seguinte traz os resultados
atingidos apds a utilizagdo desses instrumentos e procedimentos: informagdes sobre o
contexto da pesquisa, seu processo produtivo e algumas interacdes presentes nele, alguns
conflitos organizacionais, 0s recursos instrumentais, a organizacdo do trabalho dos
teleatendentes (profissionais que exercem um papel central na mediacdo da empresa com a
demanda do cliente), confronta o trabalho prescrito com o trabalho real, mostra dificultadores
enfrentados por esses trabalhadores, alguns fatores que influenciam as devolucdes dos
produtos e detalha caracteristicas do atendimento ao cliente. Constam exemplos de
devolugdes de produtos farmacéuticos com explica¢des iniciais sobre os motivos de suas

ocorréncias.
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4 - CARACTERIZACAO DA FARMACIA PESQUISADA

A empresa estudada faz parte de uma rede de farmdcias que atua no segmento varejista ha
nove anos e possui trés lojas (matriz e duas filiais) na regido metropolitana de Belo Horizonte.
Todas elas tém o atendimento direto ao cliente e a loja estudada atua também com entrega em
domicilios (delivery) ndo s6 aos clientes na capital, como também em cidades no interior do
Estado de Minas Gerais. Ela possui um Call Center receptivo, sendo essa a tinica forma de os
clientes realizarem as compras de medicamentos através do delivery. O hordrio para
recebimento dos produtos na residéncia do cliente ou outro local é estabelecido pela loja de
acordo com rotas pré-organizadas (grupos de bairros préximos entre si e hordrios definidos
sendo eles: 8h as 10h, 10h as 12h30, 13h as 18h, 14h as 16h e 20h as 22h) ou podera ser

determinado pelo préprio cliente.

O estudo foi realizado na matriz a partir da demanda inicial apresentada pela diretoria, que
consiste em compreender as causas das devolucdes de produtos farmacéuticos. Essa loja foi

escolhida para realizacdo do estudo em comum acordo com o diretor da empresa.

O horério de atendimento de segunda a sexta-feira é de 07:00 as 20:00 horas, sendo que o
funcionamento interno € de 07:00 as 21:00 horas. Aos sabados e feriados o horario interno €

de 07:00 as 14:00 horas e de atendimento € de 07:00 as 13:00 horas.
4.1 - Populacao trabalhadora

O conjunto das trés lojas possui um quadro de 120 funciondrios efetivos, 18 estagidrios e 50
terceirizados (motociclistas profissionais). A populacdo estudada foi constituida pelos
profissionais do Setor Televendas sendo 06 estagidrios, estudantes de curso superior de
administracdo e 29 funciondrios efetivos, com ensino médio completo. Hd também dois
coordenadores € um supervisor que sdo responsdveis pelos treinamentos” e suporte a essa

equipe de teleatendentes durante a jornada de trabalho.

Desse quadro de funcionarios 23 sdo do sexo feminino e 12 do sexo masculino. A idade deles

compreende a faixa etdria de 18 a 25 anos. O tempo na fung@o e na empresa varia de 01 més a

2 As atividades denominadas treinamentos pela empresa constituem de reunides de um teleatendente com um
coordenador diante de um computador, um grupo de teleatendentes e o supervisor ou representantes de
laboratérios. Essas atividades ndo t€ém inten¢do de formar profissionais para raciocinar sobre os procedimentos,
mas apenas para memorizd-los e serem capazes de reproduzi-los durante os atendimentos.
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02 anos sendo que a maioria desses profissionais tem menos de dois anos na empresa e na
funcdo. Trés teleatendentes tém 02 anos na funcdo. Os funciondrios cumprem uma jornada de

oito horas didrias e os estagidrios trabalham seis horas.

A diretoria da empresa estudada, juntamente com uma empresa que intermedia 0os contratos
de estdgio, definiu a contratacdo de alunos dos cursos superiores de administracdo e
marketing porque acreditam que esses cursos fornecem conhecimentos na drea de
comunicagdo, marketing, vendas e auxilia os estudantes a desenvolverem habilidades para um
atendimento satisfatério aos clientes. O contrato de estdgio ¢ de um ano. Podem ocorrer
admissoes de estagidrios apds o término do contrato de estdgio e de acordo com necessidades
da empresa. Quando ocorre admissdo, a jornada de trabalho passa a ser de oito horas por dia e

ndo mais de seis.

Para compreensdo das posi¢des dos cargos e relacdes de subordinacdo serd apresentado o

organograma da farmdicia estudada. Apesar dos motociclistas profissionais serem
terceirizados, eles sdo subordinados ao supervisor do setor Logistica.
[ Diretoria }
1
P 1 1 1 1
Gerentes das Gerente Gerente T.I. Farmacéuticas
Outras lojas Adm./Financeiro (Tec. Informag@o) (uma em cada loja)
- I
§ I
Supervisor Supervisor Supervisor
SAC Logistica Televendas
\
Motociclistas Auxiliares de Coordenadores
profissionais expedicdo
N
Teleatendentes
i

Figura 1 — Organograma da Matriz da farmacia estudada — Fonte: documentos da empresa.

4.2 - Admissao dos teleatendentes

A selecdo dos funciondrios para o Televendas ocorre apds a andlise de curriculum vitae que
os candidatos deixam na empresa. Eles sdo entrevistados em um tnico momento pelo

supervisor do SAC, supervisor do Televendas e pelo gerente administrativo. Quando
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aprovados nessa etapa, recebem, para estudar, um manual de procedimentos que tem vinte
paginas e constam as principais informacdes sobre os medicamentos de marca, genéricos,
controlados, diferenciacdo entre os diversos modelos de receitas, normas para trocas e
devolugdo de produtos, hordrios e normas gerais para entregas, ou seja, nesse manual consta a

maioria das informagdes necessarias a rotina do teleatendente.

Depois de uma semana, o candidato volta a empresa para realizar o treinamento individual
(tedrico e pratico) que tem duracdo de vinte horas distribuidas em quatro horas didrias. Os
instrutores sdao os dois coordenadores do Televendas que possuem vivéncia de oito anos no

setor.

Foi acompanhado o treinamento de uma candidata. Para esse treinamento, o instrutor e a
candidata sentam em frente a um computador no qual constam o manual em arquivo no
formato Word, que a candidata recebeu impresso anteriormente, € 0 software com as
informagdes bdsicas aos atendimentos (arquivo de produtos comercializados pela empresa,

cadastros dos clientes, histérico de pedidos dos clientes).

O instrutor vai lendo as informacgdes e abrindo as telas, demonstrando o passo a passo da
rotina dos atendimentos e ilustrando com exemplos vivenciados por ele ou por algum
teleatendente. Em todos os dias desse treinamento, reserva-se uma hora para que a candidata
fique em um setor da empresa para conhecer a rotina dele. O objetivo é que, ao final do
treinamento, a candidata tenha uma visdo geral de todo o funcionamento da farmacia. Depois
desse treinamento, ela fard uma prova escrita constando questdes sobre a rotina do
teleatendente que foram vistas no manual e no treinamento tedrico e pratico. A candidata serd

admitida apenas se obtiver 70% de aproveitamento nessa prova.

Apos a admissdo, hd outros treinamentos como aqueles ministrados pelos coordenadores, nos
quais sdo informadas as normas para venda de medicamentos aos clientes que possuem
convénios. Ha também outros treinamentos cuja responsabilidade é de representantes dos

laboratoérios que objetivam informar sobre as normas para venda dos produtos em promocao.

A admissdo de funciondrios para os demais setores ocorre com menos freqiiéncia, se
comparada com a admissdo para o setor Televendas. Normalmente, quando surgem vagas
nesses setores, ocorrem transferéncias de teleatendentes. Esses processos sdo considerados

pela empresa como promogao do funcionério.
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A rotatividade no Televendas nos dltimos quatro anos variou de 52% a 70%. Em 2008 ela foi
de 67%. Ha estagidrios que solicitam o desligamento para buscar estigio em sua area de
formacdo (administragdo e marketing). Alguns funciondrios conseguem outro emprego
(normalmente em darea diferente de telesservigos). Mas ocorrem demissdes de funcionarios ou
rescisdo do contrato de estagidrios devido ao alto ndmero de erros cometidos por eles ao

registrarem os pedidos.

4.3 - O software do setor Televendas

O setor atua com telefone 0800 receptivo com trinta ramais. O software disponibilizado aos
teleatendentes € constituido de 09 arquivos (cada um tem mais de uma tela) sendo eles:
cadastro do cliente, arquivo de produtos, relatérios (histérico de compras do cliente), guia de
farmadcia, central de correios (para consulta de CEP — Cédigo de endereco postal), consultas
gerais, normas para fidelizacdo do cliente, gerenciador de mensagens e calculadora. Os dados
referentes aos produtos ficam gravados na pasta “arquivo dos produtos”. Ao fazer a escolha
de acordo com a solicitacdo do cliente, o funciondrio posiciona com a tecla tab e pressiona a
tecla enter para que o medicamento seja incluido na lista de produtos solicitados pelo cliente.
Hé campo de busca que permite pesquisa por nome comercial ou genérico (principio ativo).
Essa segunda forma de busca gera uma lista com mais op¢des do medicamento e de

laboratérios fornecedores gerando uma maior probabilidade de erros, visto que o leque de

escolhas é maior e normalmente gera confusdo visual aos teleatendentes.

O software é moderno, multifuncional e fornece agilidade no trabalho de todo o processo
produtivo da empresa. Ele realiza a distribui¢do automadtica das chamadas telefonicas para os
ramais dos teleatendentes a partir daquele que estiver ocioso hd mais tempo e grava os
atendimentos na integra em tempo real. Quando ocorrem devolu¢des de produtos pelos
clientes, o supervisor recorre as gravacdes para saber de quem foi a responsabilidade; se foi
do cliente ao solicitar o medicamento ou do teleatendente que ndo confirmou os dados no
momento do registro dos pedidos. H4 as monitorias (escuta dos atendimentos em tempo real)
pelos superiores. Esse € um mecanismo que tenta controlar a qualidade do servico prestado
pela empresa, pois os coordenadores e o supervisor avaliam se os teleatendentes estdo
seguindo as falas conforme foram instruidos. H4 ainda outro recurso que calcula os valores
para compras parceladas que serdo pagas pelo cliente através de cartdo de crédito. Esses
recursos agilizam os atendimentos e reduzem sobrecargas aos teleatendentes. Apesar dessas

facilidades, o software € confuso na medida em que requer navegacdo continua nas telas para
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ter acesso as informacdes necessdrias ao registro do pedido. Em situagdes, como no caso de
homdnimos, a consulta aos dados € dificil, pois gera uma lista muito grande de opcdes para

que o teleatendente identifique o cliente que esta atendendo.

Quando o cliente ndo tem cadastro, cabe ao funcionario que o atende pela primeira vez colher
seus dados pessoais e cadastrd-lo para agilizar os atendimentos posteriores. Existe um
dispositivo de atalho (bina) para facilitar o acesso aos dados do cliente, mas ele sé identifica
os dados do cliente, caso o enderego e telefone estejam atualizados e o cliente esteja falando
do telefone cadastrado. No entanto, se ele estiver ligando de outro telefone diferente daquele
que estd no arquivo da farmdcia, requer uma busca através do seu CPF (cadastro de pessoa
fisica) ou do seu nome completo. Mas, ha casos de homdnimos e o nimero do telefone do
cliente que estd sendo atendido ser muito antigo e ele ndo se lembrar mais qual € e ainda nio
estd de posse do nimero do CPF. Assim, acumulam dificultadores para que o teleatendente
consiga realizar o registro do produto. A localizagdo do cadastro torna-se demorada porque
resta-lhe abrir todos com os nomes idénticos aos daquele que estd sendo atendido e confirmar

o endereco até localizar aquele que estd procurando e registrar o pedido.

Na interacdo do teleatendente com o referido software ha exigéncia da ativacdo de muitos
mecanismos cognitivos e, muitas vezes, representa um custo Como nos casos que requer
célculos do niimero de comprimidos que podem ser vendidos ao cliente, por exemplo: tomar
meio comprimido, trés vezes ao dia durante um més. O software ndo tem nenhum mecanismo
para auxiliar o teleatendente nesse aspecto. Ele tem que fazer o cdlculo usando a calculadora e
as informacdes memorizadas durante os treinamentos. Conforme serd apresentado no item
que detalha a andlise das devolugdes, existem situacdes em que ocorrem falhas nesses

calculos.

Tendo sido apresentado o contexto da empresa estudada, facilita compreender seu processo
produtivo, cujas caracteristicas serdo apresentadas no item seguinte. O objetivo é mostrar os
principais conflitos organizacionais, as dificuldades enfrentadas pelos teleatendentes quando
tentam realizar o trabalho que lhes é apresentado e as estratégias desenvolvidas por eles para

geri-las. Serd demonstrado que nem todas essas estratégias funcionam.

4.4 - O processo produtivo da farmacia pesquisada e seus conflitos

O processo produtivo consiste em:
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- Recebimento do pedido do cliente (via telefone) pelo setor Televendas (Call Center).

- O pedido é encaminhado via sistema informatizado para o setor de Expedicdo/Logistica.

- Seguindo o nimero do pedido e a lista dos produtos, o auxiliar de expedi¢do no setor
Expedi¢do/Logistica, portando um palm-top e sacolas plasticas, retira os produtos das
prateleiras dessa loja, os embala em sacolas plasticas e coloca em prateleiras com produtos
para entrega identificados por horarios e bairros (denominados de rotas).

- Ap6s a separacgdo, imprime um cupom fiscal contendo nimero do pedido, medicamento e
valores a serem pagos.

- As mercadorias embaladas e os cupons sdo colocados em caixas pldsticas que sdo
identificadas individualmente com os nomes dos motociclistas.

- Os motociclistas profissionais recolhem as caixas na Expedicao/Logistica com os produtos
embalados e os depositam nos batis das motos e saem para entregar nas residéncias dos
clientes.

- O SAC (Servico de atendimento ao cliente) apdia os motociclistas. Por exemplo, quando
estdo na rua e surge dificuldade para encontrar o endere¢o do cliente ou quando esse ndo
atende ao interfone, dividas em relacdo a receita médica do cliente ou outras questdes. Os
profissionais do SAC ligam para o cliente comunicando que o motociclista esta aguardando-o
em frente a sua residéncia. Esse setor oferece suporte também ao setor Televendas em
questdes como cancelamento de pedidos, solicitacdo de servigos especiais, como solicitar a
busca de receita médica de algum cliente. Os funciondrios do SAC elaboram relatérios
constando os problemas diversos que surgem no momento da entrega, como nimero de
pedidos devolvidos (ndo entregues aos clientes) com os respectivos motivos. Tais

informagdes sdo usadas para subsidiar os treinamentos aos funciondrios de todos os setores.

O nimero de ligacdes recebidas no setor Televendas € de aproximadamente 4.000 ao dia
sendo que 40% s@o convertidos em pedidos registrados. As demais correspondem a
solicitacdes de orcamento de produtos, esclarecimento de ddvidas pelos clientes ou outros
assuntos. Os teleatendentes que trabalham oito horas por dia atendem 150 ligagdes, mas
dessas ligacdes, sdo convertidos em pedidos apenas de 30 a 40 ligagdes totalizando até 700
pedidos ao més por funciondrio e 24.500 registros realizados por toda equipe. Os intervalos
entre os atendimentos de segunda a sexta-feira variam entre 30 segundos a trés minutos. Aos
sabados esses intervalos s@o maiores, variam de 1 a 10 minutos. Isso ocorre porque o nimero

de ligacdes é maior durante a semana.

O ndmero de pedidos devolvidos a empresa (aqueles que vao até a residéncia do cliente, mas
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a entrega ndo ¢ realizada devido a alguma diferenca em relacdo ao que o cliente pediu e o que

estd sendo entregue) varia de 400 a 450 na propor¢ao de 24.500 registros de pedidos mensais.

4.4.1 - O atendimento ao cliente

O processo de atendimento consiste em: recebimento das chamadas e tratamento adequado a
elas, ou seja, realizar consultas de precos de produtos, informar aos clientes e registrar os
pedidos no sistema informatizado. Apds o registro, o pedido serd encaminhado via sistema
para o setor Logistica, onde ocorrerd a separagdo e embalagem dos produtos para serem

entregues.

Muitas normas internas requerem dos teleatendentes muita atencdo para ndo registrar
incorretamente o pedido. Uma delas é a questdo da falta de medicamentos no estoque da
matriz. Quando isso ocorre, o teleatendente ndo tem autorizagcdo para consultar os estoques
das filiais. H4 um teleatendente com mais tempo na fun¢do que é designado para essa tarefa.
Apenas ele tem acesso ao software dos estoques das filiais. O diretor da empresa acredita que
a centralizac@o para essas consultas é uma forma de organizar e ndo perder o controle dos
estoques. No entanto, esse procedimento atrasa muito o atendimento ao cliente, sobrecarrega

esse funciondrio, podendo causar diferenca nas informagdes, visto que vérios teleatendentes

solicitam consulta a0 mesmo tempo.

Outra norma tem a ver com alguns medicamentos que fazem parte de promocdes dos
laboratorios. Eles exigem procedimentos especificos e muito detalhados podendo ser vendidos
apenas pelos funciondrios que receberam treinamento especifico. Quando o cliente solicita
esses produtos que fazem parte das promogdes e estd sendo atendido por um teleatendente que
ndo foi treinado, a ligacdo é transferida para um que tenha recebido o treinamento. O

supervisor alega que sdo promocdes rapidas ndo compensando treinar toda a equipe.

Outra norma estd relacionada ao registro de pedidos. O funciondrio ndo pode registrar um
pedido no sistema, ficar aguardando alguma informacdo do cliente e deixa-lo aberto quando
encerra sua jornada de trabalho, pois dificulta o controle dos estoques. Uma orientagao é
nunca simular o pedido quando o cliente estd apenas fazendo orcamento, pois corre-se 0 1isco

de esquecé-lo aberto.
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Hé também uma norma em relag@o as pausas formais. Toda a equipe que trabalha oito horas
deve fazer duas pausas de dez minutos (uma pela manhd, outra a tarde), entretanto, sé podem
sair do setor para usufruirem dessas pausas quando autorizados pelos coordenadores ou pelo

supervisor. E uma forma de evitar interrupgdes significativas na produgao.

Hé norma em relagdo a conferéncia do endereco no cadastro. O funciondrio deve solicitar ao
cliente para falar os dados (endereco, telefone) e conferir, nunca ler para o cliente. Segundo o
supervisor, essa ¢ uma forma de preservar o cliente, visto que ndo se sabe quem estd do outro
lado da linha, podendo ser alguém mal intencionado querendo “passar trote”. Se isso ocorrer,
o produto retornard a empresa, pois nao foi o cliente responsdvel pelo cadastro quem fez o
pedido. Tem também normas relacionadas a cobranca de taxas de entrega e hordrios
predeterminados. Para esses dois aspectos o sistema auxilia o teleatendente. Caso ndo tenha

mais disponibilidade de horario, o sistema avisard através de uma mensagem.

Embora nao tenha sido realizada uma andlise mais detalhada, foi possivel verificar que os
teleatendentes com mais tempo na func¢io conseguem gerir melhor a variabilidade da tarefa de
atendimento ao cliente em relagdo aos novatos. Os principais aspectos responsdveis por essa
variabilidade s@o os perfis dos clientes (se t€m informagdes sobre os produtos que necessitam,
se tém ou ndo dificuldades para ler a receita, etc.), as condi¢des de uso dos equipamentos (se

0 head-set permite uma boa escuta, se o computador nao trava).

Os teleatendentes tentam aproveitar o tempo durante a jornada de trabalho atendendo o
maximo de ligacdes. No contexto do trabalho dos teleatendentes, a pressdo temporal ocorre de
forma indireta, ou seja, ndo hd uma chefia pressionando esses funciondrios para concluirem os
atendimentos. Entretanto, quanto mais rdpido atenderem, mais venderdo e maior serd a
comissdo que receberdo no final do més sobre as vendas realizadas. Assim, eles aceleram a
propria tarefa visando atingir metas estabelecidas pela empresa para ganhar prémios (brindes,
folgas). Outros elementos que causam pressdo temporal durante os atendimentos: nimero de
ligacdes de clientes aguardando para serem atendidos que aparece na parte superior da tela do
computador do teleatendente, em outros momentos o cliente verbaliza que estd com muita
pressa gerando certa ansiedade no funciondrio para concluir rapidamente o atendimento.
Porém, quando eles realizam atendimentos de forma acelerada tendem a cometer falhas que
geram devolucdes (vendas ndo concretizadas) assim, deixa de ter aumento nas comissdes e,
claro, hd também prejuizo para a empresa, uma vez que hd um custo quando os produtos sio

retirados, levados ao endereco do cliente e devolvidos ao estoque. Um exemplo de aceleragio
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no atendimento é quando o teleatendente néo 1€ todos os itens registrados no pedido, encerra o
atendimento e atende o préximo cliente. A auséncia da conferéncia pode dificultar a deteccdo

do ndo registro de um produto.

Os determinantes de variagdes no tempo dispendido ao atendimento de cada cliente que foram
identificados nesse processo foram: nimero e caracteristicas dos produtos que o cliente quer
comprar (os medicamentos controlados demandam mais tempo, conferéncia de dados da
receita, cdlculo do nimero de comprimidos), a forma de pagamento (dinheiro, cheque, cartdo,
se o cliente tem cartdo-bonus do laboratdrio, guia de convénios), informagdes que o cliente
fornece ao funciondrio acerca do produto que ele quer comprar, acesso do funciondrio as
informagdes necessdrias ao registro do pedido (disponibilidade delas no sistema, se ha algum
dos coordenadores, supervisor ou farmacéutica para esclarecer dividas que surgem), se o
medicamento requerido estd disponivel no estoque da matriz ou se tem que solicitd-lo em um

dos estoques das filiais.

Ha clientes com perfis variados (pessoas idosas com dificuldades para ler a receita, médicos
que fazem questionamentos detalhados e o teleatendente ndo sabe responder, pessoas com
todas as informacgdes sobre os produtos que pretendem comprar, pessoas sem as informagdes
minimas necessdrias ao registro do pedido, clientes apressados, pessoas que gostam de
conversar demandando investimento de mais tempo do teleatendente, pessoas que querem
apenas fazer or¢camento, outras indecisas que ndo sabem se compram, se apenas consultam, se
querem o produto de marca ou genérico), enfim, cada perfil desses ird influenciar, em maior
ou menor grau, a ocorréncia de falhas e devolugdes e também o tempo dispendido ao
atendimento pelo funciondrio. O controle do tempo em cada atendimento ndo € rigoroso. A
duracdo média de um atendimento é trés minutos, mas podem ocorrer alguns que demandam

até quinze minutos.

Existem conflitos no processo produtivo dessa farmacia. Embora o tempo para ela seja
precioso, seus recursos instrumentais e organizacionais dificultam os teleatendentes a usarem
adequadamente esse tempo quando realizam os atendimentos. Os exemplos que podem ser
citados sdo: head-set em mas condi¢des de uso dificultando uma boa audicdo da prontincia
dos nomes dos medicamentos pelos clientes, as vezes o sistema é lento requerendo do
teleatendente paciéncia e solicitacdo para aguardar um pouco, hd momentos de o computador
travar quando o funciondrio estd atendendo. Quando esse fato acontece, ele anota o telefone

do cliente e promete lhe dar o retorno. Em seguida, chama o coordenador e lhe comunica o
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ocorrido. Esse convoca um técnico (do setor tecnologia da informacg@o) para solucionar o
problema. Muitas vezes, esse processo ¢ demorado levando o teleatendente a ter que ocupar

outro posto de trabalho (outra cabine).

A pesquisa aos estoques das filiais é outro procedimento que requer investimento de muito
tempo no atendimento. Quando faltam medicamentos no estoque da matriz € necessério
consultar os estoques das filiais. Apenas um teleatendente da equipe tem acesso a esses
estoques. Durante a sua jornada de trabalho ele é designado para realizar essas consultas nos
estoques considerando as solicitacdes dos clientes que seus colegas estio atendendo. As
vezes, chegam até ele cinco solicitagdes a0 mesmo tempo causando demora nos atendimentos.
Ele consulta se hd o produto, se € possivel leva-lo a matriz para encaminhar ao cliente. Caso
ndo tenha o produto disponivel, o funciondrio tem que buscar informagdes com o supervisor

para informar ao cliente sobre a previsdo de disponibilizagcdo do referido produto.

Os teleatendentes sdo orientados a atender com agilidade, ndo deixando os clientes esperarem,
entretanto as informacdes disponibilizadas, as vezes sdo incompletas, abreviadas ou
desatualizadas gerando interrupgdes no atendimento e investimento de muito tempo para
aquisi¢do de informacgdes complementares. A seguir sdo citados exemplos de dificuldades que

os funcionarios tiveram na interpretacdo da informagéo disponivel no sistema.

Exemplo 1- Cliente: Preciso do LORALERG para uso pedidtrico.
Teleatendente: (observa as opcdes): LORALERG D XPE 60 ML e

LORALERG D XPE PED 60 ML
Teleatendente: (solicita ao cliente para aguardar). Esse PE deve significar
pedidtrico. N@o sei se apenas um ou os dois sdo para crianga. Vou ligar para a
farmacéutica.
Ele ndo consegue falar com a farmacéutica. Anota o telefone do cliente para lhe dar
o retorno quando esclarecer a divida. Em circunstincias como essa, o teleatendente
nido consegue finalizar o atendimento por falta de informacdes necessdrias no
sistema e ndo consegue ninguém disponivel para esclarecer as dividas, assim, anota
os telefones do cliente. (Informacao Verbal)3

Exemplo 2- Cliente: Vocé tem aquele esparadrapo mais fininho?
Teleatendente: De quantos metros?

Cliente: Ah, ndo sei. Quero qualquer um, desde que seja bem fininho.

A teleatendente olha a lista com as sete opgdes e ndo sabe interpretar as
informacgdes. Ela esta diante de informagdes (do software e a solicitagdo do cliente)
que ndo consegue compreender para registrar o pedido. Chama o coordenador para
lhe auxiliar. O coordenador a orienta a ler todas as opcdes para que a cliente faca a
escolha. A teleatendente segue sua orienta¢do, mas a cliente continuava em duvida.
Cliente: Quero aquele que d4 para fazer curativos mais discretos, sabe?

3 . ~ . . . . .
Todas as informagdes verbais citadas no corpo dessa pesquisa foram obtidas em entrevistas aos teleatendentes,
audicdo de gravagdes dos atendimentos ou audicdo desses em tempo real durante as observacdes sistemadticas do

trabalho desses trabalhadores.
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Teleatendente: Vou te passar o nimero da farmacéutica que ela vai orientar vocé
melhor.
Informa o nimero do telefone e desliga. (Informacao verbal)

Esparadrapo 100 mm x 3m Nexcare 3m

Esparadrapo 100 mm x 4.5m Nexcare 3m

Esparadrapo 12 mm x 3m Nexcare 3m

Esparadrapo 12 mm x 4.5m Nexcare 3m

Esparadrapo 2.5 cm x 0.9m Cremer

Esparadrapo 2.5 cm x 4.5m Cremer

Esparadrapo 25 mm x 4.5m Cremer

Quadro 1 - Lista com as op¢oes de esparadrapo. Fonte: Sistema da farmacia estudada

Muitas informagdes em relagdo as promogdes de medicamentos de alguns laboratérios nao
sdo atualizadas em tempo habil no sistema. Assim, gera problemas na comunicacdo dentro da
equipe. Produtos entram em promocdo e os funciondrios ndo sabem, mas os clientes ja estdo
informados e reivindicam os descontos, gerando tensdo durante os atendimentos porque o
cliente pensa que o funciondrio estd agindo de md fé ndo confirmando a promog¢do do

produto.

Ainda sobre a demora na consulta as informacdes no sistema, os medicamentos sé podem ser
localizados pelo nome comercial ou genérico, entretanto, o cliente ndo tem conhecimento

técnico e nem sempre sabe identifica-los assim. Segue um exemplo:

Cliente: Vocé tem spray ocular com arnica?

Teleatendente faz expressio de divida: Qual o nome?

Cliente: Ah, ndo lembro nao.

Teleatendente digita %spray ocular%. Ndo obteve nenhuma resposta no sistema.
Depois digitou %arnica%. Nao obteve resultado e dispensou o cliente. (Informagio
verbal)

De um modo geral o que se observa é que a categorizagdo popular é diferente daquela dos
laboratorios que € lancada no sistema da empresa. As informagdes sdo langadas pelos
profissionais do setor TI (Tecnologia da Informacdo) no software como se o cliente fosse
familiarizado com elas para verbalizd-las no momento de comprar os produtos. Esse aspecto
dificulta a comunicacio entre o cliente e o teleatendente podendo causar falhas nesse tipo de

prestacdo de servigo.

Os teleatendentes recebem orientacdo para nio realizarem nenhum procedimento com duvida,

mas nem sempre tem alguém disponivel para esclarecimentos. Os trés manuais com os
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procedimentos considerados bdsicos pela empresa para realizar os atendimentos estdo em
arquivos no Word, cada um com vinte paginas. Quando surgem dividas, esses funcionarios
precisam fechar a tela na qual estdo pesquisando os medicamentos e abrir 0os manuais,
procurar pagina por pagina até localizar a informagdo. Caso ndo a encontre, chamam os

coordenadores ou o supervisor. Tais procedimentos demandam muito tempo.

Os funciondrios do setor Televendas s@o expostos a uma grande quantidade de informagdes
que sdo muito detalhadas tendo sempre que selecionar aquela pertinente a situacdo, sob uma
relativa pressdo temporal. Esse aspecto pode causar fadiga e interferir na atengdo que ndo
consegue manter-se durante toda a jornada de trabalho, levando o teleatendente a cometer
falhas. Segue um exemplo de verbalizag¢do sobre esses aspectos:
Vender remédio exige muita concentragdo. Sdo detalhes que a gente ndo pode
descuidar. Nao € como vender outra coisa. A gente lida com a vida das pessoas.
Tem que ter responsabilidade... Confiro tudo. Repito em voz alta e pergunto ao
cliente se ele confere. Quando estd tudo certo fecho o pedido. Tem hora que o

cliente tem muita pressa fica pressionando a gente. Mas tem que conferir mesmo.
(Teleatendente com cinco meses na fungdo). (Informacdo verbal)

O teleatendente age considerando ndo apenas os dados disponibilizados pela empresa, pois
cada atendimento requer competéncias diferentes. Ha atendimentos nos quais o funcionario
questiona qual medicamento o cliente quer, esse responde de forma objetiva, o funciondrio
informa apresentagdo, valor e outros, enfim, o atendimento flui de forma rdpida. Em
contrapartida, ocorrem outros atendimentos que requerem do funcionario mais competéncias,
experiéncia e investimento de tempo em relagdo aos demais atendimentos. O teleatendente
tem que fazer varios questionamentos na tentativa de descobrir alguma pista sobre qual € o
produto que o cliente quer. Nessas situacdes os teleatendentes se queixam do investimento de
muito tempo e dificuldades para realizacdo desses atendimentos.

E dificil demais. Tem gente que ndo sabe falar nem o nome. Pegou com a vizinha

algum dado do remédio e quer que a gente localize e informe o preco. E cansativo.

Faz a gente perder tempo. A gente aqui digita um dado, depois outro, liga para uma

pessoa, o ramal td ocupado, liga para outro, chama um coordenador, ele td ocupado.
Vai dando até falta de paciéncia (SIC). (Funciondria com trés meses na fungéo).

Tem cliente que fala 0 nome da substancia e ndo o nome comercial. Médico mesmo
adora fazer isso. Para aparecer. Dificulta o trabalho da gente. E possivel localizar o
produto pela substincia, mas € mais dificil porque a gente ndo entende bem a
prontncia. Os nomes sdo bem mais dificeis. (Funciondria com um ano e trés meses
na funcao).

O cliente fala que esqueceu o nome do medicamento. Af, uma forma de achar é
entrar no cadastro do médico que receitou para ela para saber qual o medicamento
ele tem costume de receitar. Normalmente eles trabalham com apenas um
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medicamento para determinada doenca. Mas se ndo for, o medicamento retorna.

(Funciondrio com dez meses na funcdo). (Informagdes verbais)
Nesse contexto, os teleatendentes desenvolvem estratégias para gestdo das disfuncdes. Elas
podem ser definidas como “um processo de regulagdo que envolve mecanismos cognitivos
como categorizacio, resolucio de problemas e tomada de decisdo” (SILVINO e ABRAHAO,
2003:12). “Sao também adaptagdes locais, isto é, acdes desenvolvidas pelos trabalhadores
para gerir a variabilidade do trabalho” (RASMUSSEN, 1997:185). Elas resultam de muitos
fatores como, por exemplo, a interpretacdo das informagdes do ambiente de trabalho e
também a evocacdo de experiéncias registradas na memdria do trabalhador.
Normalmente um teleatendente adota uma estratégia, percebe que ela funcionou bem e vai
compartilhando com os colegas. Essas estratégias possuem vdarios objetivos: economia de
tempo, evitar erros e, principalmente, permitir que o trabalho seja realizado, apesar de todos
os imprevistos que eles enfrentam e que sdo desconsiderados pela prescricdo da empresa.
Quando trabalhador se v€ diante desses imprevistos busca solu¢des para as questdes que lhe
sdao apresentadas. Em algumas situagdes, essas questdes sdo novas, em outras, sdo repetidas
permitindo repetir as estratégias jd testadas anteriormente. Algumas estratégias foram

identificadas na rotina dos teleatendentes e sdo citadas a seguir.

Os teleatendentes acessam o cadastro do cliente, mesmo quando ele verbaliza que quer apenas
fazer or¢amento de medicamento e registram os produtos a medida que o cliente solicita
consulta aos precos. Esse procedimento eles chamam de “simular o pedido”. E adotado por
eles para evitar ter que entrar duas vezes na tela para consultar os medicamentos: uma antes e
outra apds consultar e atualizar os dados no cadastro do cliente. Caso o cliente confirme a
compra, o funciondrio continua o registro dos demais dados, se o cliente agradece e desliga o

telefone, o pedido € excluido do sistema.

Quando os teleatendentes tém didvidas em relagdo & determinada informagao, raramente eles
consultam os trés manuais com vinte paginas que a empresa lhes disponibiliza. Eles acham
que o procedimento de buscar os dados nesses manuais em Word ndo € pritico e ocasiona
investimento de muito tempo no momento em que estdo atendendo ao cliente, assim, adotam
um procedimento que consideram mais rapido que consiste em solicitar auxilio das pessoas,
seja coordenador, supervisor ou até mesmo o colega mais préximo. Uma teleatendente

afirmou:

E complicado ficar lendo esses manuais no momento do atendimento. O cliente fica
com pressa. Ndo vai ficar esperando eu tirar didvidas. Como vou explicar para ele
que estou aprendendo? Anda bem mais rdpido chamar alguém para tirar minha
ddvida. (Teleatendente com um més na func¢ao). (Informagao verbal)
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No entanto, ndo é sempre que o colega mais proximo tem conhecimento suficiente para
auxiliar aquele que estd com dificuldades para realizar o atendimento ao cliente. Por isso ndo
sdo todas as circunstancias que essa estratégia para economia de tempo funciona. Quando o
colega ndo sabe e os coordenadores estdo ocupados, os teleatendentes recorrem aos manuais.
Uma funciondria afirmou que raramente chama o supervisor porque ele esclarece a divida,
mas depois a orienta a ler os manuais. Ela verbalizou:
Ele ‘puxa a orelha’ da gente: leia os manuais. Mas € muito demorado ficar lendo
aquele monte de paginas (dos manuais). Tem hora que a gente tem quase certeza,
mas prefere confirmar com o coordenador se € isso mesmo. Esses manuais a gente
nunca 1€, quer tudo mastigadinho. Perguntar é mais facil do que ler. (Informacao
verbal)
Quando precisam esclarecer dividas com a farmac€utica e o ramal dela estd ocupado, nem
sempre insistem. Normalmente eles anotam o telefone do cliente e promete dar-lhe o retorno
quando conseguirem falar com a farmac€utica. Dispensam esse cliente e atendem o proximo
da fila na expectativa de registrar pedido e aumentar a possibilidade de ganhos em comissdes.
A sobreposicdo de tarefas € freqiiente. Ao concluir um atendimento, o teleatendente despede
do cliente, desliga o telefone e continua registrando dados do pedido dele. O sistema detecta
esse ramal livre e envia-lhe outra chamada. O funciondrio inicia outro atendimento sem ter
concluido o anterior. Nessas circunstincias, ele solicita diversas vezes ao cliente para
aguardar “um minuto” enquanto conclui o pedido anterior. E também uma estratégia para
ganhar tempo e tentar atender o maximo possivel de clientes dentro da sua jornada de
trabalho. Mas essa estratégia gera sobrecarga e confusido podendo causar falhas no registro

dos dados, pois estd conversando com um cliente e registrando dados do cliente anterior.

Ha também estratégias usadas para apoio a memdria como anotagdes em papéis que sdo
colados nas paredes das cabines e funcionam como lembretes. Um teleatendente com um més
na func¢éo afirmou:

E informacio demais. Faco lembretes e deixo aqui nesses papéis na minha frente.
Sempre que aparecer situa¢do parecida com uma que tive divida, olho aqui. Sdo
horérios de saida do sedex (entregas no interior do Estado), valor das taxas para
entrega. Algum detalhe de um medicamento em promogao. (Informagdo verbal)
Um funciondrio novato criou um arquivo no computador e vai acrescentando anotacdes
(Iembretes) recorrendo a ele sempre que surgem duvidas. Ele explicou que todas as anotagdes

sdo baseadas em erros que ele cometeu e foram corrigidos pelo supervisor ou coordenadores

junto com ele.
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Alguns funciondrios usam o bloco de notas do Windows para fazer lembretes enquanto
atendem clientes que solicitam o or¢amento de muitos itens. Ndo tem como copiar do arquivo
“Pesquisa de produtos” e colar os dados no bloco de notas quando estd pesquisando os dados
dos produtos. Os teleatendentes digitam apenas os nomes dos medicamentos. Apds a
pesquisa, caso cliente confirme a compra, o atendimento € facilitado, segundo alguns
teleatendentes, uma vez que ele deveria sair desse arquivo, localizar o cadastro do cliente,
conferir os medicamentos junto ao cliente, voltar a pesquisa e solicitd-lo novamente para falar
os dados dos produtos que ele quer comprar. Quando usa o bloco de notas como rascunho,
ganha tempo, pois ndo precisard questionar todos os dados ao cliente novamente. SO recorre

ao bloco de notas para relembra-los.

Outra estratégia usada por eles € ler em voz alta mais de uma vez os nomes dos medicamentos
registrados no pedido e os demais dados referentes a eles para que o cliente confirme e nao
ocorram falhas. H4 também estratégias em relacdo a venda dos medicamentos controlados.
Exemplo de estratégia de uma teleatendente para reduzir a possibilidade de ocorréncia de
falha em relacdo a receita:
Quando percebo que o cliente ‘embanana’ [gagueja] na hora de falar a data da
receita, por exemplo, eu pego para ele ler a receita inteira, quando ele chega de
novo na data, ele fala a que estd escrita na receita. Se ele tava mentindo, com

certeza ele se entrega (SIC). (Teleatendente com 1 ano e cinco meses na funcdo).
(Informacio verbal).

Outro funciondrio com trés meses na funcdo relatou:

Sei que o cliente estd mentindo quando pergunto qual o médico receitou esse

remédio. Ele fala que nfo sabe. Af, tenho certeza que ele ndo tem receita. Como é

que tem receita em maos e nio sabe o nome do médico? (Informagao verbal)
Quando o cliente quer consultar precos de muitos produtos, as vezes, os teleatendentes
sugerem ao cliente para anotar os valores dos medicamentos a medida que eles vdo
consultando e lhes informando. Esse procedimento funciona como apoio a memoria de curto
prazo, ajuda evitar falhas e ameniza a carga cognitiva aos teleatendentes porque eles dividem

com o cliente a responsabilidade de guardar as informagdes sobre os produtos solicitados.

No trabalho dos teleatendentes € dificil a manutencdo da atengdo sustentada na seqiiéncia dos
estimulos para o desempenho das tarefas durante longos periodos. A rotina deles € perturbada
por interrupgdes. Esses funciondrios ndo possuem instrumentos eficazes para gestdo cognitiva
dessas interrupgdes. O software que lhes € disponibilizado possui as limitagdes ja citadas no

item anterior. O seu sistema de busca dos produtos ndo permite uma filtragem mais fina
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(exemplo: se € digitado BETA, ele fornece uma lista muito grande de todos os produtos
iniciados por essas letras). As vezes, procurar o produto solicitado pelo cliente nessa lista
causa confusdo perceptiva que pode resultar em falhas no registro dos medicamentos. E
limitada a possibilidade de encontrar os produtos (apenas pelo nome comercial ou genérico).
Se fornecesse outras possibilidades, muitos atendimentos seriam mais rdpidos e aqueles
clientes que ndo sabem o nome comercial ou genérico teriam a oportunidade de serem
atendidos (como no caso do DIU. No sistema ele se chama Mirena, no entanto, nem todas as
clientes possuem essa informacdo). Os apoios - manuais em arquivo Word, coordenadores,
supervisor e farmacéutica - ainda sdo ineficientes considerando que os teleatendentes, em
algumas circunstincias ndo os encontram disponiveis para esclarecer as dividas que surgem
durante a realizag¢ao do trabalho. Os manuais requerem investimento de muito tempo e nem

sempre possuem a informacao requerida naquele momento.

As devolucdes de produtos mostram que nem sempre as estratégias adotadas pelos
teleatendentes funcionam, que os conflitos do processo produtivo da farmécia sdo dificeis de
serem geridos e também o quanto eles interferem na qualidade do servigo que essa empresa
presta aos clientes. A partir dessa exposi¢do de alguns dos conflitos no processo produtivo,
faz-se necessario analisar mais detalhadamente as interagdes dos teleatendentes com seus
instrumentos nesse contexto. Para isso, no proximo item, serd feita uma confrontacdo do

trabalho prescrito com o trabalho real revelando as divergéncias entre eles.

4.5 - Organizacao do trabalho dos teleatendentes

O setor Televendas é composto de quarenta postos de trabalho (cabines) para os
teleatendentes e mais dois postos, um para o supervisor e outro no qual revezam os dois
coordenadores. Cada funciondrio, durante a jornada de trabalho, ocupa uma cabine na qual hé

um computador interligado a um aparelho telefénico com head-set.

Os turnos de trabalho de segunda-feira a sexta-feira sdo: 07h as 16h, 11h30 as 20h30 horas,
12h as 21h. Aos sdbados ha somente um turno de 07h as 14h. A empresa ndo funciona aos
domingos nem feriados. Todos os funciondrios tém uma hora de intervalo para almogo. Os
intervalos para lanche e satisfacdo das demais necessidades fisioldgicas ndo sdo formalizados,
sendo que os proprios funciondrios se organizam para que a produtividade ndo sofra

interrupgdes significativas.
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Os teleatendentes sdao designados para realizar apenas os atendimentos via telefone, ndo tendo
outras tarefas simultineas; no entanto, alguns atendimentos requerem interrupgdes e, as vezes,
deslocamentos dos seus postos de trabalho. Eles vdao aos postos dos coordenadores ou do
supervisor para aquisi¢do de informacdes complementares (esclarecimentos de dividas) ou
até a mesa do fax para conferir se o cliente encaminhou a receita para que ele registre o

pedido (nos casos de o cliente ndo conseguir ler a letra do médico).

Esses profissionais sdo remunerados com um saldrio fixo e comissdo que € constituida de
0,05% sobre a venda de medicamentos e 1% sobre a venda dos demais produtos.
Implicitamente a empresa impde a esses funciondrios uma necessidade de intensificacdo ou
autoaceleracdo na realizacdo dos atendimentos para que consigam aumentar os ganhos em

comissoes.

Em se tratando do percentual individual de devolucdes (venda ndo efetivada), o diretor da
empresa considera aceitdvel 1% em relagdo as vendas mensais de cada funcionario. Aqueles
com maior percentual sdo reorientados pelos coordenadores e pelo supervisor objetivando
esclarecer as duvidas sobre o registro de pedidos dos clientes. Quando o funciondrio atinge
percentual de devolucdes de 3% por dois meses consecutivos é demitido devido ao seu alto

indice de erros.

Os teleatendentes sdo monitorados pelos coordenadores ou pelo supervisor através de escutas
telefonicas em tempo real dos atendimentos visando detectar diferencas entre a forma que
atendem e os treinamentos que eles receberam. Sdo elaborados relatérios mensais constando o
desempenho dos teleatendentes. A partir desse material, esses funciondrios sdo avaliados e

reorientados quando necessario.

Durante o trabalho, o teleatendente conta com apoio dos coordenadores, supervisor e uma
farmac€utica. Mas, as vezes, esses profissionais estdo ocupados, impossibilitando o
esclarecimento de ddvidas. As vezes, o ramal estd ocupado e o teleatendente insiste durante
um periodo. Quando fazem essas interrup¢des, ao retornarem ao atendimento esquecem de
registrar algum dado que pode gerar devolu¢ao do medicamento vendido. Ocorrem situacoes
de eles recorrerem aos colegas que tém mais tempo na fungdo que, normalmente, mostram-se
disponiveis a auxiliar quando possuem a informacgdo da qual o colega necessita. H4 também

os manuais de procedimentos que sdo disponibilizados em um arquivo com formato Word
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para consulta quando surgem dudvidas. Apesar de todos esses apoios, ainda ocorrem muitas

devolugdes de produtos devido a falhas no registro do pedido.

Na organizacdo do trabalho dos teleatendentes, um elemento considerado importante pela
empresa € o script que consiste em uma seqiiéncia de perguntas que deverdo ser ditas na
interagdo com o cliente. A seguir serdo mostrados os trabalhos prescrito e real dos
teleatendentes com os respectivos scripts. Serdo apresentadas as discrepancias entre esses

scripts e seus motivos.

4.5.1 - O trabalho prescrito dos teleatendentes

O trabalho prescrito consiste em realizar a venda de produtos farmacéuticos, seguindo as
orientacdes fornecidas pela empresa. Quando surgirem duvidas, os teleatendentes deverdo

consultar os apoios: os manuais, a farmacéutica, o supervisor ou os coordenadores.

Para vender esses produtos, os teleatendentes deverdo atender aos clientes através das
chamadas telefOnicas, consultar os produtos no computador, consultar os dados no cadastro
do cliente ou cadastra-lo, caso ele esteja comprando pela primeira vez, inserir os produtos que
ele solicitar, registrar hordrio para entrega, forma de pagamento e outras observag¢des, como
por exemplo, recados para o entregador (referéncias do enderego para entrega, se o cliente
precisard de troco), ler todos os itens registrados para o cliente confirmar e concluir o pedido.
O supervisor orienta os teleatendentes a ndo “simular” pedido (registrar antes de o cliente
dizer que vai comprar), pois eles podem esquecer esse pedido aberto e gerar trabalho extra
para o supervisor. Antes do encerramento do expediente ele precisa realizar um levantamento
de todos os pedidos ndo concluidos, compreender porque ainda estdo abertos e auxiliar os
teleatendentes a conclui-los de forma que o cliente nio fique sem uma resposta. Os

teleatendentes sdo orientados também a seguir os scripts.

O script é uma forma de padronizacdo da fala do atendente adotada pelas empresas que
trabalham com telesservico, podendo ser considerado também um mecanismo de tentativa de
controle das variabilidades as quais a relacio empresa-cliente estd exposta como, por
exemplo, expressdo de irritagdo do cliente e de impaciéncia do atendente. Veremos que o
script prescrito ndo € seguido pelos teleatendentes por uma série de razdes. Os teleatendentes
fazem modifica¢des nele dando origem a uma seqiiéncia de questdes diferente daquela

prescrita pela empresa. Esse processo ocorre porque, no contexto que esses trabalhadores
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estdo inseridos, acontecem muitas variabilidades que o trabalho prescrito ndo prevé. As
adaptacdes sdo formas que os teleatendentes encontram de fazer com que o trabalho seja
possivel de ser executado. A seguir estdo detalhados os scripts que a empresa prescreve para
atendimentos ao cliente: quando ele quer adquirir os produtos e quando ele pretende apenas
fazer orcamentos. Eles s@o informados aos teleatendentes durante os treinamentos e ficam
disponibilizados nos manuais em arquivo no formato Word para consultas quando surgirem

duvidas.

1- Abertura: Dizer nome da empresa, seu nome e cumprimentar o cliente

2- Com quem eu falo?

3- Tudo bem (dizer o nome do cliente). Sempre chama-lo pelo nome.

4- Qual é o miligrama, micrograma, grama? (No caso de ter mais de uma dosagem).
5- Caixa com a quantidade X, W ou Z (no caso de ter mais de uma apresentagio).
6- O preco do produto € de Y e sai por Z.

7- SO para salientar nas compras acima de .... as entregas sdo gratuitas.

8- Divulgar o site da empresa.

9- Agradecer, desejar bom dia antes de desligar o telefone.

Quadro 2 - Script prescrito para atendimentos quando o cliente quer fazer orcamento de produtos —
Fonte: Documentos da farmacia estudada

1- Abertura: Dizer nome da empresa, seu nome e cumprimentar o cliente.

2- Com quem eu falo?

3- Tudo bem (dizer o nome do cliente). Sempre chama-lo pelo nome.

4- Qual é o miligrama, micrograma, grama? (No caso de ter mais de uma dosagem).

5- Caixa com a quantidade X, W ou Z (no caso de ter mais de uma apresentacio).

6- O preco do produto € de Y sai por Z.

7- (Dizer o nome do cliente), ja possui cadastro na empresa? Estd no nome de quem?

8- Confirme para mim o endereco de entrega (salientar que precisamos € do endereco de
entrega).

9- No momento da inser¢cdo do produto pergunte a quantidade desejada, o nome do médico
e a quantidade de comprimidos ao dia.

10- Se for um produto controlado pergunte: a data da receita, se ela estd timbrada,
carimbada, assinada pelo médico, se estd sem rasuras e qual o formado dela.

11- Apés a insercdo de um produto, pergunte ao cliente se ele quer mais algum
medicamento. Se ndo houver, confirme item por item antes de lhe informar o valor total da
compra. Apds esse ato informe o total para o cliente.

12- Na tela de pedidos, negocie com o cliente questdes como dia e hordrio de entrega,
formas e condi¢des de pagamento e observacdes complementares como: na auséncia,
entregar no apartamento X ou na casay.

13- Saliente com o cliente, a importancia de ter alguém no local no dia e no horario
combinados para evitar a taxa de retorno.

14- Divulgar o site da empresa.

15- Agradecer, desejar bom dia antes de desligar o telefone.

Quadro 3 - Script prescrito para atendimentos quando o cliente quer comprar produtos —
Fonte: Documentos da farmécia estudada
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4.5.2 - O trabalho real dos teleatendentes

No setor Televendas, além de atendimento telefonico de clientes para consultar precos e
também para comprar medicamentos, os funciondrios atendem ligacdes de clientes referentes
a outros assuntos como: problemas relacionados a atrasos nas entregas, cheques devolvidos,
cancelamentos de pedidos e outros que nio estdo diretamente relacionados a rotina do
Televendas. Nessas ocasides os clientes estdo irritados, os teleatendentes necessitam
contornar a situacdo, identificar qual o setor competente para solucionar o problema e
transferir as ligagdes. Os teleatendentes consideram esses atendimentos como perda de tempo,
uma vez que recebem comissdo em relagdo as vendas realizadas e tais casos requerem
investimento de muito tempo e ndo representam vendas. Aparecem também situagdes nio
rotineiras que exigem do teleatendente pesquisa antes de responder ao cliente como, por
exemplo, questdes relacionadas aos medicamentos em promocdo, normas de fidelizacdo
(quando o cliente compra durante quatro meses consecutivos é considerado fiel e tem vérios
privilégios), normalmente ele os cobra, mas nem sempre o funciondrio estd informado em
relacdo a esse privilégio e necessita consultar outras pessoas (coordenadores, supervisor)

antes de registrar o pedido.

Abaixo serd citada uma seqiiéncia de questdes que os teleatendentes usam para atender
clientes quando eles verbalizam que querem apenas fazer orcamento. Ela foi obtida a partir de
observacdes sistemadticas do trabalho dos teleatendentes com audi¢do em tempo real dos

atendimentos.

1- Abertura: Fala nome da empresa, identifica-se e cumprimentar o cliente.

2- Questiona: com quem eu falo?

3- Questiona se tem cadastro e em nome de quem ele esta.

4- Caso nio tenha cadastro, faz “simula¢do” do pedido, ou seja, entra na tela de Pesquisa
de produtos. Se ja tiver, entra no cadastro e solicita a conferéncia dos dados. E uma
estratégia para ganhar tempo, caso o cliente decida comprar apds fazer o orcamento.
Nesse caso € s6 inserir os dados, ndo precisa entrar duas vezes na tela Pesquisa de
produtos (uma antes e outra apds acessar o cadastro).

5- Questiona qual medicamento, apresentacdo e posologia ele deseja. Se ele quer de
marca ou genérico. Informa o preco direto, sem informar que hd o preco de custo
(cobrado pelos concorrentes) e o preco promocional.

6- Quando o cliente agradece, o teleatendente informa que se ele desejar comprar,
quando ligar novamente, procurar pelo referido teleatendente e informa seu nome
novamente, deseja bom dia e desliga o telefone.

Quadro 4- Seqiiéncia das perguntas usadas pela maioria dos teleatendentes para atendimentos em caso de
orcamento de produtos — Fonte: Observacoes sistematicas do trabalho dos teleatendentes.
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A seguir serd exemplificada uma seqiiéncia de questdes adotada pelos teleatendentes quando

atendem clientes que verbalizam que querem comprar produtos.

1- Abertura: Fala nome da empresa, identifica-se e cumprimentar o cliente.

2- Com quem eu falo?

3- Questiona se tem cadastro e em nome de quem ele esta.

4- Caso ndo tenha cadastro, solicita os dados e o realiza. Se ja tiver, apenas solicita a
conferéncia dos dados e ndo salienta que tem que ser o endereco de entrega.

5- Questiona qual medicamento, apresentacdo e posologia ele deseja. Se ele quer de
marca ou genérico. Informa o preco direto, sem informar que ha o preco de custo e o
preco promocional.

6- Questiona também o nome do médico que receitou e o CRM dele.

7- Questiona forma de pagamento. Se for em dinheiro, pergunta se precisa de troco. Se
for cartdo, coleta dados do cartdo. Se for cheque, questiona se é a vista. Se for convénio,
solicita dados e insere no pedido (nimero de cartdo-convénio e outros).

8- Se o cliente relatar observacdes complementares como: na auséncia, entregar no
apartamento X ou na casa y, o teleatendente registra.

9- Agradece, deseja bom dia e desliga o telefone.

Quadro 5 - Seqiiéncia das perguntas usadas pela maioria dos teleatendentes para atendimentos em caso de
venda de produtos — Fonte: Observacoes sistematicas do trabalho dos teleatendentes.

A empresa elabora os scripts como se o cliente e o teleatendente possuissem todas as
informagdes necessdrias ao registro do pedido e os atendimentos fluissem sempre em uma
mesma seqiiéncia. Ndo existe uma cobranca rigida pelos coordenadores e supervisor em
relacdo ao script, apenas o que eles denominam de “reorientacdes” quando o teleatendente
apresenta duvidas. Ao analisar o comportamento dos teleatendentes durante a execucdo da
atividade, percebem-se diferencas significativas no script prescrito pela empresa e na
seqiiéncia de questdes utilizadas por eles. Esses funciondrios seguem parcialmente o script
prescrito pela empresa. Nos casos de orcamento, o quadro 4 revela que trés perguntas sido
omitidas:

a) Ndo questiona se estd tudo bem com o cliente e ndo lhe chamam pelo nome. Questionam
em nome de quem estd o cadastro para entrar com os dados nele (fazer a simulacdo do
pedido). Quando se antecipam nessa acdo, acreditam que evita perder tempo consultando duas
vezes a tela dos produtos. Caso ndo ajam assim, eles necessitam acessar uma vez a tela para
consultar, informar preco e se tem o produto, depois sai dela e acessa o cadastro do cliente,
confere os dados com ele e volta a tela para pesquisar novamente os produtos.

b) Nédo informam os dois precos - preco de mercado e preco promocional - apenas esse
ultimo. A empresa recomenda que falem os dois pregos para que o cliente perceba a vantagem

de ser cliente dela. A diretoria defende que os produtos sdo vendidos com pre¢o bem abaixo
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daquele oferecido pelos concorrentes. Alguns teleatendentes alegam que quando informam ao
cliente esses dois valores lhe causam confusdo, o cliente ndo compreende, necessitam repetir
vdrias vezes, fica cansativo e perdem tempo no atendimento.

¢) Nem sempre divulgam o sife da empresa.

O quadro 5 mostra que a seqiiéncia de perguntas adotada pelos teleatendentes, quando
atendem aos clientes que verbalizam a inten¢do de comprar produtos, € modificada e tem seis
questdes a menos quando comparada com o script prescrito para essas situacdes: a) Nao
questionam se estd tudo bem com o cliente e ndo lhe chamam pelo nome. Questionam em
nome de quem estd o cadastro; b) nao pedem para cliente dizer telefone e endereco, mas léem
os dados que estdo no cadastro e questionam se houve mudanga; c) ndo l€em todos os itens
registrados no pedido para o cliente conferir; d) ndo questionam se o cliente quer mais algum
produto; e) nem sempre salientam com o cliente a importancia de ter alguém no local, no dia e
no horario combinados para evitar a cobranga da taxa de retorno e f) raramente informam o

site da empresa. Sobre esse item, um funciondrio com cinco meses na fungdo verbalizou:

J4 tem tanta informacdo que a gente tem que lembrar durante o atendimento ainda
querem que a gente divulgue o site da empresa. Eu nunca lembro. (Informacio
verbal)

Os teleatendentes afirmam que ndo acham tdo importantes os dados omitidos. Explicam que
fazem adaptacdes aos casos que atendem para facilitar a compreensdo do cliente e agilizar o
trabalho. As modificacdes que esses funciondrios realizam quando atendem, fazem parte de
estratégias operatérias para economia de tempo e contornar situacdes ndo previstas na
prescri¢do. Além das omissdes citadas, ha outras discrepancias observadas entre o script
prescrito e a seqii€éncia das perguntas como: quando € produto controlado, normalmente os
teleatendentes questionam apenas a data de emissdo da receita e quantas caixas ele quer.
Raramente salientam que tem que ser o nimero de caixas que estd escrito na receita. Em
relacdo a conferéncia dos dados da receita, ha esquecimento de alguns e eles ndo possuem
essas informacdes escritas, como lembretes, durante o atendimento. Percebe-se que o
esquecimento de confirmar alguns dados da receita é causa de devolugdes de medicamentos.

Além da identificac@o dessas discrepancias, a andlise da atividade dos teleatendentes permitiu
também elaborar os fluxogramas prescrito e real que serdo citados a seguir. No fluxograma
prescrito sdo desconsideradas as interrupgdes e imprevistos que poderdo ocorrer durante os
atendimentos, entretanto, elas estdo presentes durante a execuc¢do do trabalho pelos

teleatendentes, podem trazer distracdes e causarem falhas no registro dos pedidos.
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Teleatendente fala nome da empresa,
cumprimenta o cliente e se identifica.

Nao

Cliente quer fazer
orcamento de
medicamentos

|

Teleatendente abre

Cliente
quer
comprar?

Cliente tem

cadastro? Sim

Teleategdentf abr(-? t'ela “Cadastro Abre a tela(‘i‘Cada(sltr’? de pedidos g rt:):cllelllt Ol;e’squ(lsgrﬂ:
de cliente”, sohc1§a dados e € venda . comercial tela 1
cadastra o cliente. l ou genérico tela 2)
e informa valor e
Abrir a tela “Cadastro de cliente”. se tem o produto
Solicita-lhe a conferéncia dos disponivel no

dados (endereco para entrega e estoque.

telefones).
! i v

Abrir a tela “Pesquisa de produtos” e inclui os itens solicitados pelo cliente.

!

Voltar a tela Cadastro de pedidos de venda e inserir hordrio para entrega,
forma de pagamento, observagdes (recado para o entregador), nome,
especialidade e CRM do médico.

Antes de registrar (finalizar) o pedido, ler todos os itens para o cliente
confirmar. Informar sobre taxa de retorno. Gravar o pedido.

Encerram o
atendimento
e desligam o
telefone

Finalizam o
atendimento e
desligam o telefone.

Figura 2 — Fluxograma do trabalho prescrito dos teleatendentes — Formulado a partir das informacoes
fornecidas pelo supervisor do Televendas.
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Teleatendente fala nome da empresa,

As vezes questiona se ele ja tem cadastro antes
de saber se ele quer comprar ou orcar. Acessa
o cadastro para ganhar tempo.

cumprimenta o cliente e se identifica.

Cliente tem
cadastro?

Sim

Cliente quer
comprar?

Teleatendente abre tela “Cadastro de
cliente”, solicita dados e cadastra o Abre a tela “Cadastro de pedidos de
cliente. venda”.
v

As vezes pesquisa os produtos sem o cliente ter o cadastro. Enquanto
faz o cadastro, esquece o produto consultado. Tem que solicitar ao
cliente para repetir os dados do medicamento e voltar a tela “Pesquisa
de produtos” para consultd-lo novamente

Cliente quer
fazer orcamento
de medicamentos

v

Teleatendente abre a
tela “Pesquisa de
produtos” (nome

comercial tela 1 ou
genérico tela 2) e
informa valor e se
tem o produto
disponivel no
estoque.

Abrir a tela “Cadastro de cliente”. Solicita-lhe a
conferéncia dos dados (endereco para entrega e telefones).

\ 4

Tem cadastro que € dificil de ser localizado
(homonimos)

v !

Encerram o
atendimento
e desligam o
telefone

Abrir a tela “Pesquisa de produtos” e inclui os itens solicitados pelo cliente.

Interrupgao l

consulta estoques das filiais.

Pode ocorrer interrupgdo para esclarecer dividas na tela “Guia de farmacia”, com a farmacéutica,

|

observagdes (recado para o entregador), nome e CRM do médico.

Voltar a tela Cadastro de pedidos de venda e inserir hordrio para entrega, forma de pagamento,

Interrupgao l

todos os itens registrados e ocorrer falha).

Pode ocorrer interrupgd@o para ligar para a farmacéutica, chamar coordenadores ou abrir tela
especifica para incluir dados do cartdo de crédito, ou o cliente lembra que tem direito a um
desconto. Necessita consultar seu cartdo-bonus. (Podem ocorrer distragao e esquecimento de ler

'
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Antes de registrar (finalizar) o pedido, ler todos os itens para o cliente confirmar. Informar
sobre taxa de retorno. Gravar o pedido.

Finalizam o
atendimento e
desligam o
telefone.

Figura 3 - Fluxograma do trabalho real dos teleatendentes mostrando as possiveis interrupcdes e
alteracoes que esses funcionarios fazem - Formulado a partir das observacées sistematicas da realizacio
do trabalho pelos teleatendentes.

Conforme citada no fluxograma da tarefa real dos teleatendentes, a execucdo da atividade é
permeada de variabilidades que ndo sdo contempladas na tarefa prescrita:

a) a necessidade de economia de tempo expressa na acdo de entrar no cadastro do cliente
mesmo quando ele verbaliza que, a principio, quer apenas fazer orcamento dos produtos. Mas,
os teleatendentes adiantam esse passo para ganhar tempo dentro do atendimento e ndo
necessitarem consultar os produtos duas vezes, uma antes e outra apds conferir os dados do

cadastro.

b) A necessidade de buscar informag¢des complementares aos manuais também causa
interrup¢do no atendimento. Nem sempre os manuais possuem as informagdes necessarias
para sanar as dudvidas, como em situagdes nas quais o cliente questiona se um determinado
medicamento genérico equivale a um de marca. Ele fala os nomes de ambos, mas o
teleatendente nio sabe, pois € informacdo muito técnica. Assim, € necessdrio investimento de
tempo para ligar no ramal da farmacéutica. Se ela ndo estiver disponivel, os teleatendentes
continuam a busca por informa¢des chamando um dos coordenadores, o supervisor ou um

colega mais proximo.

¢) Quando o cliente ndo é cadastrado, a consulta aos produtos antes de realizar o cadastro
também envolve investimento desnecessdrio de tempo porque, enquanto coleta os dados
pessoais do cliente, o teleatendente esquece quais produtos consultou, assim, necessita

questionar novamente e voltar a tela “Pesquisa de produtos” para pesquisd-los mais uma vez.

d) Quando ocorrem casos de homonimos, a busca do cadastro pelo nome do cliente é
dificultada porque o funciondrio o digita, o software fornece uma lista com todos os clientes

que possuem aquele nome. Nessa circunstincia, o teleatendente deve abrir cada cadastro e
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questionar ao cliente qual o seu enderego para certificar se localizou seu cadastro.

e) O software foi programado para voltar automaticamente a tela anterior (pesquisa de
produtos) sempre que inclui um medicamento no pedido do cliente, como se o cliente fosse
solicitar mais um, o que nem sempre é verdade. Esse retorno a referida tela gera confusio
porque nio tem uma seqiiéncia légica dentro do atendimento ao cliente. As vezes, o
teleatendente fica em divida se incluiu o produto. Ele volta e confere se o registrou tendo um

gasto desnecessdrio de tempo.

f) Antes de finalizar o pedido € comum ocorrer acréscimo ou pedido de informacgdes por parte
do cliente: as vezes € um cartdo-bonus que o médico lhe forneceu, ou um desconto do
laboratorio fornecedor do produto, ou algum questionamento para o qual o funciondrio nio
tem resposta, necessitando recorrer aos manuais, coordenador, supervisor ou interromper o
atendimento para ir a mesa do supervisor para ligar no laboratério. Essas interrupgdes geram
distracdo levando ao esquecimento de ler todas as informagdes registradas no pedido para o
cliente confirmar. Pode ocorrer de o pedido ter sido emitido com alguma falha que ndo foi
detectada. Entretanto, nem sempre a ndo conferéncia de todos os itens em voz alta para o
cliente € esquecimento. Em alguns momentos os teleatendentes relatam que ndo véem
necessidade de conferi-los. H4 situacdes da ndo execuglo dessa agdo ser estratégia para
economia de tempo. As informacdes expostas nesse item revelam que a organizacdo do
trabalho dos teleatendentes requer memorizacao de informagdes e atengdo para o desempenho
das tarefas. Embora ndo tenha sido realizada uma andlise aprofundada dos processos
cognitivos implicados nas causas das devolugdes dos produtos, pode-se afirmar que a
memoria e a atengdo sdo requeridas constantemente durante a jornada de trabalho desses
trabalhadores. A exigéncia de manipulacdo de grande volume de informagdes - muito
detalhadas, desatualizadas, organizadas desconsiderando a ldgica do atendimento - pode
causar cansago e, consequentemente falhas nos registros dos pedidos. Essas idéias serdo

desenvolvidas no préximo item.

4.6 - O atendimento ao cliente e os processos cognitivos: atenciao e memoria

A cognicdo envolve mecanismos mentais que agem sobre a informag¢do sensorial buscando
compreendé-la. A aten¢do e a memoria fazem parte desses mecanismos e estdo relacionadas
ao tratamento de informagdes, atividade essencial ao desempenho do trabalho dos

teleatendentes. Esses processos cognitivos serdo abordados aqui de forma mais superficial
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porque, embora eles contribuam para compreensdo das falhas que causam as devolugdes dos
produtos, o foco dessa pesquisa € a interagdo dos teleatendentes com os apoios instrumentais e
organizacionais. Pode-se dizer que a atencdo e a memoria desses funciondrios estdo
distribuidas nos equipamentos e nos apoios que a empresa disponibiliza para execugdo das
tarefas (manuais, computador, coordenadores, supervisor, farmacéutica). E por isso que eles

estdo sempre recorrendo a esses recursos durante a jornada de trabalho.

A énfase nos conceitos de atencdo e memdria se justifica porque o trabalho dos teleatendentes
requer muita atencdo devido ao fato de eles lidarem constantemente com dados detalhados
dos medicamentos (nomes, apresentacdo, posologia e outros) e, as vezes, esses dados
apresentam caracteristicas muito semelhantes. Durante a rotina de trabalho desses
profissionais requer investimento da aten¢do e da memoéria para captar e compreender a
solicitacdo do cliente e, em seguida, atendé-la registrando o pedido ou prestando os
esclarecimentos que o cliente necessita. Um desvio na atencdo durante o atendimento pode

gerar falhas no registro dos produtos e, conseqiientemente, causar as devolugdes.

4.6.1 - Atencao

A aten¢@o pode ser definida como a capacidade do individuo responder predominantemente
aos estimulos que lhe sdo atrativos em detrimento de outros em um determinado contexto. Ela
permite discriminar estimulos relevantes dos irrelevantes e direciond-los seletivamente ao
encéfalo (BEAR et al., 2002; KANDEL, 1997). A atencdo € influenciada por diversos fatores
como o contexto no qual o individuo estd inserido, as caracteristicas dos estimulos,
expectativa, motivacdo, relevancia da tarefa desempenhada, estado emocional e experiéncias

anteriores (DAVIDOFF, 1983).

Esse aspecto das caracteristicas dos estimulos nos remete as situagdes nas quais os nomes dos
medicamentos sdo muito semelhantes (caracteristicas dos estimulos) e exercem influéncias na
atengdo e percep¢do do teleatendente gerando confusdo no momento da selecdo, como no
caso do medicamento RISPERIDON que tem o genérico com nome de RISPERIDONA.
Nesses casos, as chefias consideram esses profissionais desatentos, ndo levando em conta o
contexto no qual eles estdo inseridos que é permeado de interrupgdes, as vezes pressao

temporal e também com estimulos visuais e auditivos muito semelhantes.
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Na literatura é possivel encontrar diversas classificacdes da atengdo sob os mais variados
pontos de vista. Um exemplo ¢ DALGALARRONDO (2000) que a divide em voluntaria ou
involuntiria. A atencdo voluntiria envolve a selecdo ativa pelo individuo em uma
determinada atividade e estd ligada as motivacdes, interesses e expectativas. Ela € mediada
pelo processamento controlado das informacdes, assim, os efeitos facilitadores da tarefa
desempenhada sdo acompanhados pelos efeitos inibidores sobre as atividades concorrentes.
Dessa forma, quando a pessoa estd atenta a uma modalidade, outras podem ficar inibidas. Por
exemplo, quando o teleatendente estd atendendo um cliente e os colegas das cabines proximas
estdo conversando, ele investe a atencdo na voz do cliente, buscando registrar o seu pedido.
As vozes dos colegas ficam inibidas. A aten¢do involuntiria ocorre diante de eventos
inesperados no ambiente, dessa forma, o individuo ndo é agente de escolha da sua atencdo.
Nessa situacdo, as mensagens do gerenciador (intranet) ilustram bem. Esses funciondrios
deixam o referido programa de mensagens ‘“no automdtico” (abre sempre que chegar
mensagem). Essa forma automatica de receberem as mensagens € um facilitador porque
poupa-lhes a memdria, pois ndo precisam ficar lembrando de tempos em tempos de conferir
as mensagens. No entanto, requer uma atencdo involuntiria podendo causar falhas nos
registros dos pedidos, pois elas abrem sobre a tela que eles estdo trabalhando solicitando
investimento da atenc¢do para avaliar se a mensagem que estd recebendo € urgente ou pode ser

conferida quando terminar o atendimento.

A atencdo pode ser explicada também a partir da forma como ela € operacionalizada: seletiva,
sustentada e alternada (BEAR, 2002; SARTER et al., 2001 e DALGALARRONDO, 2000). A
atencdo seletiva € definida como a capacidade do individuo privilegiar determinados
estimulos em detrimento de outros. Aqui pode ser citada como exemplo a ocasido quando o
teleatendente estd diante de uma lista de produtos que o software lhe fornece. Alguns nomes
dos medicamentos estdo com o fundo amarelo indicando que eles estdo em promogdo. Pode
ser que nesse momento do atendimento a atencdo estard direcionada para os nomes desses
produtos para que possa informar ao cliente sobre os precos mais baixos. A atencdo seletiva
tem a ver com a “capacidade de resistir as interrup¢cdes e ruidos do ambiente para se

concentrar na continuidade de uma variavel pertinente a tarefa” (AMALBERTI, 1996: 226).

A atengdo sustentada tem a ver com a capacidade de manter o foco atencional em
determinado estimulo ou seqiiéncia de estimulos durante um periodo para o desempenho de
uma tarefa. Um exemplo seria a atencdo que esses profissionais mantém na seqii€ncia de telas

que eles necessitam abrir e consultar para realizarem os atendimentos.

49



Por atengdo alternada, entende-se a capacidade do individuo em alternar o foco atencional
entre estimulos. Nessa situacdo, a atengdo pode ser dividida para o desempenho de duas
tarefas simultaneamente. Essa atenco € percebida na rotina dos teleatendentes principalmente
quando eles estdo atentos a solicitacdo (verbalizacdo) do cliente e depois a lista de produtos

no computador para selecionar os dados e informar ao cliente.

O trabalho dos teleatendentes requer manipulacdo de grande quantidade de informagdes. Ao
atender o cliente, eles consultam listas de produtos com caracteristicas e pregos variados.
Pode-se dizer que eles usam constantemente a atengéo seletiva na medida em que escolhem o
medicamento, dentro de um leque de opcdes disponiveis na lista fornecida pelo sistema, a

partir da solicitagdo do cliente.

E uma atividade de trabalho que requer a atencio sustentada. No entanto, devido as
interrupgdes as quais os teleatendentes estdo expostos, hd uma constante exigéncia de
utilizacdo por parte desses trabalhadores da atencdo alternada. Esse aspecto se explica quando
eles estdo atentos a fala do cliente, consultando o sistema e ainda atendem ao chamado de
algum colega que necessita esclarecer duvidas, por exemplo. Eles solicitam ao cliente para
aguardar um pouco e atendem ao colega, depois voltam ao atendimento ao cliente. Esse
aspecto explica em quais situacdes a ateng@o sustentada consegue se manter. Duas tarefas
visuais interferem reciprocamente mais do que uma tarefa visual simultanea com uma tarefa
auditiva. Escrever e ouvir musica requer o uso de dois diferentes recursos da atencdo (auditivo

= misica, visual = escrita) ndo causa graves dificuldades de aten¢do (STERNBERG, 2000).

4.6.2 - Memoria

A memoria é uma atividade cognitiva com certa complexidade, pois agrupa um resultado de
fendmenos da aprendizagem podendo ser considerada uma forca unificadora e construtiva que
impede que nossa consciéncia se rompa em fragmentos. A memoria é a grande responsavel
pelo senso de continuidade na medida em que impede a sensacdo de que se vive apenas em
momentos passageiros. Ela € uma das faculdades mais importantes do ser humano e é
responsdvel também pela aprendizagem, pois permite a modificacio dos pensamentos,

projetos e agdes a partir das experiéncias passadas (LUNARDI, 2003).
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A arquitetura bésica do sistema de memoria € constituido de trés etapas: memdria sensorial,
memoria de curto prazo (ou memoria de trabalho) e memoria de longo prazo. Essas memorias
funcionam como filtros, uma vez que ndo precisamos armazenar todas as informacgdes que

recebemos (ATKINSON e SHIFFRIN, 1968).

A memdria sensorial ¢ um sistema que, através da percepcao da realidade pelos 6rgios de
sentido, retém por um curto periodo a imagem detalhada da informacdo sensorial recebida.
Ela é responsdvel pelo processamento inicial da informagao sensorial e sua codificacdo. No
momento da recepgdo, alguns aspectos da informag@o podem chamar mais a atencdo do que

outros. Os 6rgdos de sentido mais estudados sdo o visual e o auditivo.

A duragdo de armazenamento de informag¢des na memoria sensorial é curta. Uma decisdo
deve ser tomada rapidamente em relacdo a transferéncia da informag@o para a memoria de
curto prazo ou se serd descartada (esquecida). Enquanto a meméria sensorial armazena a
imagem do evento, a memdria de curto prazo retém a interpretagdo dele e tem duragdo de
armazenamento limitado. Por isso a entrada de um novo item provoca esquecimento de itens

anteriores.

A memoéria de curto prazo (ou memoria de trabalho) é um sistema que conserva e manipula
temporariamente as informagdes enquanto realizamos tarefas cognitivas. Essa memoéria pode
ser comparada a uma bancada de trabalho na qual as informacdes sdo constantemente
manejadas, combinadas e transformadas (BADDELEY et al., 1994). Essa memoria é
responsdvel por pesquisa, comparacdo e decisdo a respeito das informacdes. A decisdo
envolve identificacio direta, eliminagdo e identificacdo parcial. E a meméria que recebe as
informagdes codificadas pela memdria sensorial, retém por segundos ou minutos para que elas
sejam utilizadas, descartadas ou organizadas para seguirem para a memoria de longo prazo.
Em estudos realizados para compreender como ocorre a recuperacdo de informagdo na
memdria de curto prazo, concluiu-se que ela depende de fatores actisticos e muitos erros que

aparecem sdo devido a semelhanca de sons.

A memoria de curto prazo (meméria de trabalho) tem quatro componentes (BADDELEY,
2001 citado por EYSENCK, 2007):

- Um executivo central semelhante a atencdo que lida com qualquer tarefa cognitivamente
exigente. E o principal componente da meméria de trabalho. Ele mantém contato com a

memoria de longo prazo e coordena o trabalho de processos fonoldgicos e/ou visuoespaciais.
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- Uma alga fonoldgica que retém as informacdes baseadas na fala.

- Um esbogo visuoespacial especializado em codificacio espacial e visual.

- Um buffer episddico que é um sistema de armazenamento temporario que pode reter e
integrar as informagdes da alca fonoldgica e do esboco visuoespacial. Ele é controlado pelo

executivo central.

A alga fonoldgica preserva a ordem em que as palavras sdo apresentadas e o esboco
visuoespacial é usado para o armazenamento e a manipulagdo das informacdes espaciais e
visuais. Todos eles t&ém capacidade limitada e parecem ser independentes entre si levando a
supor que: se duas tarefas usam o mesmo componente (por exemplo: julgamentos espaciais),
ndo podem ser realizadas com sucesso simultaneamente e se duas tarefas usam componentes
diferentes (como, por exemplo: uma exige julgamento espacial e a outra requer informagdes
verbais) € possivel realizd-las tanto simultdnea quanto separadamente. No estudo em questdo,
pode ser citada como exemplo a rotina dos teleatendentes que requer a leitura de informacdes
na tela do computador enquanto eles ouvem o cliente, por outro lado, foram realizadas
pesquisas que confirmaram a dificuldade de executar duas tarefas visuoespaciais a0 mesmo

tempo (BADDELEY et al., 1994).

Wilckelgren (1965) realizou estudos relacionados a al¢a fonoldgica examinando confusdes
auditivas relacionadas a nomes parecidos. Seu interesse foi em relacdo aos tipos de
substitui¢do feitos pelas pessoas. Descobriu que elas tendem a substituir itens acusticamente
similares quando esquecem o item desejado. Na nossa pesquisa encontramos confusdes no
registro de produtos devido a similaridade seméntica como, por exemplo, os medicamentos

SIGMA-LAC e SIGMA-CLAV.

A memoria de longo prazo possui capacidade ilimitada (retencido de informagdes por um
tempo longo que pode durar horas e até anos). Ela recebe os dados da memdria de curto prazo
e os armazena em uma grande rede de esquemas. O esquema € uma constru¢io cognitiva que
categoriza a informacgdo para que ela seja tratada. Os esquemas auxiliam na redugdo de
sobrecarga a memdria de curto prazo quando a memoria de longo prazo lhe envia
informagdes. Essas duas memdrias realizam uma continua transferéncia de informacio de

uma para outra. Quanto mais a informacdo € repetida ou utilizada, maior a chance de ela ser

transferida para a memoria de longo prazo.
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Ha autores que subdividem a memdria de longo prazo. O Modelo de TULVING (1982) é um
exemplo. Ele distingue trés tipos de memoria segundo o conteido a ser processado: a
memoria episddica, que é aquela responsavel por armazenar a informagdo sobre quando os
acontecimentos ocorrem e também sobre a relacdo entre eles, a memoéria semantica que
organiza o conhecimento sobre palavras, linguagem, simbolos e seus significados e a
memoria procedural que é responsavel por levar a pessoa a entender como fazer determinada

coisa, aprender conexdes entre estimulos e respostas.

Ainda sobre defini¢des de memoria, Eysenck (2007) cita também a memdria prospectiva. Ela
possui contetddo subjetivo e intencional estando relacionado ao planejamento de a¢des futuras.
E ativada pela questio temporal quando ou pela questio planejamento como. Ha distingdo
entre memoria prospectiva baseada no tempo (envolve lembrar de executar uma a¢do em um
hordrio determinado) e a memoria prospectiva baseada no evento (envolve lembranca de
realizar uma ag@o nas circunstincias apropriadas, por exemplo, transmitir uma mensagem
quando vé alguém (EYSENCK, 2007)). Um exemplo que ocorre durante a execucdo do
trabalho pelos teleatendentes € quando eles solicitam ao cliente para enviar a receita via fax.
Eles precisam estar atentos ao recebimento da receita para registrar o pedido do cliente dentro
do prazo combinado com ele que, normalmente, é durante a jornada de trabalho daquele dia.
Para isso eles recorrem aos apoios a memoria (lembretes anotados e fixados nas paredes dos

seus postos de trabalho).

A partir dessa breve revisdo, é possivel entender que as falhas, na rotina do trabalho dos
teleatendentes, podem envolver-se em qualquer uma das etapas da memoria: memoria

sensorial, memoria de curta duracio (de trabalho) ou na memoria de longo prazo.

Quando o cliente verbaliza seu pedido, podem surgir mal entendidos causados por falha na
recepcdo auditiva dos dados pela memoria sensorial do teleatendente. Ainda nessa memodria,
as informacdes podem ser descartadas (esquecidas) sem ser analisadas. Ha também a
possibilidade de haver erros na codificagdo das informagdes como, por exemplo, letras ou
palavras semelhantes serem confundidas como no caso dos medicamentos SUPLAN e

SULPAN que ocorrem confusdes no momento do registro.

Se ndo sdo submetidos a repeticdo, os itens ouvidos perdem-se da memoria de curto prazo
(memoéria de trabalho) em cerca de trinta segundos (ATKINSON e SHIFFRIN, 1968).

Durante a execugdo da atividade, algumas vezes, os teleatendentes estdo expostos a pressao
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temporal que dificulta a repeti¢do subvocal (para si mesmo) do item verbalizado pelo cliente.
Ha interferéncia na memorizacdo, assim esses funciondrios, inconscientemente, fazem
substitui¢des por itens semelhantes que resultam em erros nos registros dos produtos. Pode-se
dizer que nessas circunstdncias ha carga cognitiva relativamente alta. Sobrecarga de
informagdes na memoria de trabalho pode causar erros devido a sua limitagdo para lidar com

problemas que excedem sua capacidade (REASON, 1993).

O trabalho dos teleatendentes requer uma constante entrada de novos itens na memdria, pois
os atendimentos ao cliente sdo muito freqiientes e cada atendimento traz muitas informagdes
para esses funciondrios. Por esse motivo, o esquecimento no registro de dados nos pedidos
pode ocorrer como nos casos em que o cliente solicita uma lista grande de produtos e ocorre
omissdo de um. A memoria de trabalho tem uma duracdo muito curta para reter as
informagdes. Para entrada de novos dados nela, hd necessidade de desfazer de outros. O
esquecimento ocorre por diversos motivos como, por exemplo, codificacdo ineficiente da
informagdo devido a distragdo ou dificuldade para recuperar a informagdo. O esquecimento
pode significar que a informacdo nunca chegou a2 memoria ou também que a informacio

requerida foi substituida por outra mais recente.

A seguir esta esquematizado o processo de atendimento ao cliente com as funcdes cognitivas

solicitadas e falhas possiveis.

Funcoes cognitivas

Etapas do processo solicitadas Falhas possiveis

Contato inicial do Atencdo sustentada Mal entendidos em relagdo a

teleatendente com o
cliente (ouvir a
solicitacdo)

Memoria sensorial
Memoria de curto prazo
Memoria de longo prazo

prontncia do nome do produto
pelo cliente.

Pesquisa aos produtos
(na tela “pesquisa de
Produtos”) seguida de
informag@o dos valores e
disponibilidade dos
produtos.

Abre a tela de “cadastro
de pedidos de venda”,
depois abre outra que
estd dentro dessa.

Atencdo seletiva (para
localizar o produto na lista)
Atencdo alternada
(verbalizacgdo do cliente e lista
de produtos)

Memoria sensorial

Memoéria de curto prazo
Memodria de longo prazo

Nio localizagao do produto.
Troca na selec@o dos produtos
(por um semelhante).

Nessa tela “pesquisa de

Atencdo sustentada (mudanga
na abertura de telas)

Falhas na memdria sensorial
(podem causar confusdes na
audicdo de informagdes).
Esquecimento de conferir dados
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cliente” busca dados do
cliente, confere e realiza
atualizacOes necessarias.

Atencdo alternada
(verbalizagdo e dados
registrados no cadastro)
Memoria sensorial
Memoria de curto prazo
Memodria de longo prazo

nesse cadastro.

Se houver homdnimos, corre o
risco de registrar pedido no
cadastro de outro cliente. (As
vezes questionam nome e
endereco para entrega e ja
fazem modificacdes no
endereco que estd naquele
cadastro).

Pesquisa novamente a
tela “pesquisa de
produtos” para inclui-los
no pedido.

Alterna essa tela com a
“cadastro de pedidos de
venda”

Atencdo sustentada (mudanga
na abertura de telas)

Atencdo seletiva (para
localizar novamente o produto
na lista e inclui-lo no pedido)
Atencdo alternada
(verbalizacgdo do cliente e lista
de produtos)

Memodria sensorial

Memoéria de curto prazo
Memodria de longo prazo

Nio localizacao do produto.
Troca na sele¢éo e registro dos
produtos devido a semelhanca
na grafia.

Omissao no registro de algum
item devido a distragdo e
esquecimento.

Volta a tela “pesquisa de
cliente” para preencher
dados: referéncias do
endereco, valor a ser
pago, forma de
pagamento (cheque,
cartdo, dinheiro, a vista,
parcelado), se precisard
de troco, etc.

Atencdo sustentada (mudanga
na abertura de telas)

Atencdo seletiva (nas opgdes
de pagamento, etc.)

Atencdo alternada
(verbalizacdo do cliente e
campos a serem preenchidos).
Memoria sensorial

Memodria de curto prazo
Memodria de longo prazo

Esquecimentos em relacio as
referéncias ou necessidade de
troco dificultando o trabalho do
motociclista.

Confusdo na op¢do da forma de
pagamento (se o cliente
informou cartao e foi marcado
dinheiro, gera devolugdo porque
ndo tem o comprovante para o
cliente assinar no momento da
entrega).

Quadro 6 - Sintese do atendimento ao cliente com fun¢des cognitivas solicitadas — Elaborado a partir de

observacdes sistematicas do trabalho do teleatendente

7z

A memoria de longo prazo é solicitada durante o atendimento porque € nela que estdo as

orientacdes recebidas pelos teleatendentes durante os treinamentos a respeito de como
registrar os pedidos e também muitas particularidades desses atendimentos. Essas e outras
informagdes passam da memoria de longo prazo para a memoria de curto prazo e vice versa
durante os atendimentos. A aten¢d@o sustentada é requisitada porque o trabalho no Televendas
requer, em muitos momentos, o foco atencional na seqiiéncia dos estimulos (como a
seqiiéncia das telas do software a serem abertas). A atencdo alternada ocorre porque 0s

estimulos visuais e auditivos coexistem durante os atendimentos.

Do ponto de vista dos gestores (supervisor e coordenadores), os teleatendentes sdo

“desatentos” em relacdo aos procedimentos para atender ao cliente requerendo constantes
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reforcos nos treinamentos ou, em algumas situagdes, devem ser substituidos por outros
profissionais que “levam jeito para o trabalho de televendedor”. Por outro lado, os
teleatendentes se percebem ‘“‘atentos”, mas “erram mesmo prestando atencdo”. Esse item
trouxe os conceitos gerais relacionados aos processos cognitivos atengdo e memoria, além de
suas interagdes no contexto do trabalho dos teleatendentes ajudando a compreender essas
contradi¢des entre os pontos de vista dos gestores e dos teleatendentes. O proximo item
discute as interrup¢des que acontecem durante a realizacdo dos atendimentos pelos

teleatendentes e a influéncia dessas interrupgdes na atengdo e memoria.

4.6.3 - Dificuldade de gestao das interrupc¢oes no processo cognitivo pelos

teleatendentes:

Eyrolles e Paquiot (1989) citados por Amalberti (1996) mostraram que as pessoas sao
sensiveis as interrupgdes relacionadas a tarefas inacabadas, na fase inicial da tarefa principal,
especialmente quando colocam em jogo seqii€ncias automatizadas. No trabalho dos
teleatendentes, ocorrem freqiientes interrupgdes que influenciam a atencdo e a memoria. As
interrupgdes na rotina desses profissionais podem ser voluntdrias ou involuntérias. Nesse
contexto, compreendemos por interrupcdes voluntdrias aquelas causadas pela falta de
informagdes necessdrias ao atendimento (o teleatendente ndo as possui, precisa interromper o
trabalho e buscéd-las com algum profissional. Ele escolhe o0 momento que supde ser mais
adequado dentro do atendimento, e solicita ao cliente para aguardar um pouco e busca
esclarecimentos para a divida que surgiu) e interrupgdes involuntarias aquelas provocadas por
outros agentes (colega lhe solicitando auxilio ou querendo lhe transferir liga¢do de cliente,

gerenciador de mensagem (intranet), computador que trava).

A interrupg¢do voluntdria, durante a realizag@o do trabalho, permite completar as estratégias de
gestdo das tarefas anteriores para dar continuidade as tarefas seguintes, enquanto que a
interrup¢@o involuntdria dificulta essa gestdo na medida em que causa uma interrupg¢do no
processamento cognitivo das informagdes e dificulta a continuidade do trabalho levando o

trabalhador a perder tempo.

Nessa pesquisa, foram encontradas varias falhas que causaram as devolucdes de produtos
pelos clientes, conforme serd detalhado no capitulo dedicado a andlise dos dados. A
interrup¢do no atendimento, voluntiria ou ndo, pode ter influenciado o aparecimento dessas

falhas. Outro aspecto que pode ter contribuido para a ocorréncia das falhas foi a forma como
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as informacdes no sistema estdo disponibilizadas aos teleatendentes. As vezes, essas
informagdes s@o abreviadas, incompletas, e/ou desatualizadas requerendo dos teleatendentes
interrupg¢do no atendimento para busca por esclarecimentos. Assim ocorre descontinuidade no

curso da acdo.

Apdés uma interrupcdo no atendimento ao cliente, ao retomar, o teleatendente precisa
recuperar o que estava fazendo. E dificil retomar no ponto onde estava porque sua atengéo foi
desviada para a busca de informag¢des ou para a ajuda ao colega. Para recuperar a seqii€éncia
das acdes necessdrias ao atendimento, € preciso retomd-lo desde o inicio e confirmar se todas
as acodes foram realizadas. Podem ser citadas como exemplo as situagdes que o cliente quer
comprar mais de um produto. Depois de registrar diversos produtos, surge divida em relacio
a um medicamento. Isso requer interrupcdo no atendimento para conversar com a
farmacéutica, por exemplo. Quando volta a falar com o cliente, o teleatendente olha para a
lista e 1€ em voz alta todos os produtos ja registrados para certificar se fez tudo certo. Mas,
nem sempre eles adotam esse procedimento porque entendem que perderdo muito tempo se

eles realizarem essa conferéncia das acdes realizadas todas as vezes que forem interrompidos.

Em algumas situagdes, eles reconstroem apenas parte da seqiiéncia de acdes que ja haviam
realizado e, em outras circunstancias, eles ddo continuidade ao atendimento confiando que
fizeram tudo conforme o cliente solicitou. E nesse ponto que podem ocorrer esquecimentos na
conferéncia de dados dos medicamentos. Dessa forma, os registros dos pedidos séo realizados
faltando informagdes dos produtos (sem o plus, sem XR, sem 0 comum) ou ocorrem trocas no
registro da dosagem, da apresentagdo ou até omissdo de um produto na relacdo de itens

solicitados pelo cliente gerando devolugdes.

A solicitagdo de atencdo involuntiria envolve interrup¢do no processo cognitivo na medida
em que essa aten¢@o € requerida diante de eventos inesperados no ambiente. Essa situagdo
refere-se as interrup¢des sobre as quais o funciondrio ndo tem controle como naquelas
causadas pelas mensagens do gerenciador (intranet) que desviam a atencdo do teleatendente.
Essas mensagens aparecem sobre a tela na qual o funciondrio estd pesquisando os produtos.
Ele se vé diante de duas mensagens visuais concorrentes que tendem a interferir uma na outra

podendo causar falhas ao registrar os produtos.

A rotina de trabalho desses profissionais € permeada ndo s6 de estimulos visuais concorrentes,

mas também de estimulos auditivos concorrentes. Quando esta atendendo ao cliente e um
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colega lhe solicita uma informacio, ele se v€ dividido entre esses dois estimulos auditivos
concorrentes tendo que escolher em qual investe sua atengdo. Esse aspecto pode gerar uma
carga cognitiva relativamente alta ao funcionario. Normalmente eles solicitam ao colega para

aguardar um pouco até avaliar o momento do atendimento que pode ser interrompido.

Ocorrem situagdes de a interrupgdo ser abrupta, desviando a aten¢do, podendo resultar em
falhas no registro do pedido do cliente. Por exemplo, quando o computador trava no momento
de um atendimento. Até o problema ser solucionado, ocorre uma descontinuidade nos
processos cognitivos sendo dificil a recuperacdo. A influéncia cognitiva da interrup¢do no
trabalho dos teleatendentes € revelada também nas circunstincias em que o teleatendente nao
finaliza o atendimento por falta de informacdes necessdrias no sistema e ndo consegue um
profissional disponivel para esclarecer as dividas, assim, ele anota os telefones do cliente para
lhe dar o retorno quando conseguir a informacdo. Uma funciondria com cinco meses na
funcdo revelou:

Nio gosto de fazer isso porque estou aqui atendendo um cliente atrds do outro,

corro o risco de esquecer de dar retorno para esse cliente. Sem contar que quando a

gente tenta ligar para o cliente o telefone dele fica ocupado direto. A gente perde
tempo e acaba ficando com essa pendéncia o dia todo. (Informagao verbal)

E um tipo de situagdo que pode interferir na memoria de curto prazo (memdria de trabalho)
sobrecarregando-a. E solicitada também a memoria prospectiva, pois a funciondria continua
realizando outros atendimentos, mas ndo pode esquecer-se desse por ndo té-lo finalizado,

assim, ela usa anotacdes em papéis que sdo afixados na parede da cabine.

Nao é necessdrio fazer aqui uma explanacdo detalhada dos processos que envolvem a
aquisi¢do, o tratamento e a evocagdo das informacdes em todas as memorias devido a
extensdo desse tema. O objetivo é compreender de qual forma a literatura bdsica sobre a
memoria nos auxilia na andlise da atividade dos teleatendentes para entender as interagdes
com os apoios informacionais. As interrup¢des revelam que os apoios organizacionais e
instrumentais nem sempre ddo o suporte informacional necessdrio para a realizacdo dos
atendimentos. Um das conseqiiéncias dessa ineficiéncia € a exposi¢do dos teleatendentes a
uma alta carga cognitiva que causa interferéncias nos processos cognitivos atencdo e memoria

podendo causar falhas durante a realizacdo dos atendimentos aos clientes.

No item seguinte essas questdes das relacdes dos teleatendentes com os apoios instrumentais e

organizacionais serdo detalhadas a partir da anélise de casos de devolucdes de produtos. Foi
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identificado que ha devolu¢des que sdo mais motivadas pelas acdes do cliente e outras por

acdes predominantemente dos teleatendentes.

4.7- As devolucoes de produtos farmacéuticos

As devolugdes de produtos ocorrem devido a agdes do cliente (as vezes ele mente em relacio
ao numero de caixas que estd escrito na receita, outras vezes, rasura a receita, etc.) e também
em razdo de falhas cometidas pelos teleatendentes (dificuldade de calcular o nimero de
comprimidos que pode ser vendido para aquele cliente, desvio na atencdo durante o
atendimento, equivocos no registro do nome, dosagem — 5 MG, 10ml, apresentacdo - creme,

comprimido, capsulas -), ou seja, agdes predominantemente dos teleatendentes.

Em 420 devolugdes referentes aos meses de fevereiro e margo de 2008, 151 foram causadas
por ag¢des do cliente e as demais (279) foram causadas mais por acdes dos teleatendentes. As
devolugdes que serdo mais detalhadas nessa pesquisa sdo aquelas nas quais o teleatendente
teve uma maior participacdo. E aqui que a ergonomia pode dar uma contribuicio. Quanto
mais o teleatendente estiver munido de informag¢des, menor serd a dependéncia do cliente na
producdo do servico o que reduz parte das dificuldades que ele apresenta ao solicitar o

servigo. Esses aspectos podem diminuir as devolucdes dos produtos.

4.7.1 - Devolucoes decorrentes de acoes do cliente

Motivos Numero de devolugoes
Cliente rasurou a receita 27
Cliente ausente 32
Cliente nao deixou o pagamento 41
Cliente nao deixou a receita 23
Cliente com cdpia da receita 05
Cliente mentiu a quantidade de caixas prescritas 23
Total 151

Quadro 7- Namero de devolucoes decorrentes de acdes do cliente nos meses fevereiro e marco de 2008.

Fonte: Documentos da empresa pesquisada
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As devolugdes que foram consideradas como causadas por acdes dos clientes sdo dificeis de
serem controladas pelos teleatendentes. Muitos clientes conhecem as normas para aquisicio
de medicamentos controlados, pois ja4 os usam ha muitos anos, mas recorrem a artimanhas
para tentarem adquirir o nimero de caixas superior ao que estd escrito na receita. As vezes,
eles dizem que estd escrito para tomar um comprimido ao dia, mas que o médico falou que
pode tomar dois, caso ndo se acalmem com apenas um. Os motivos para esses
comportamentos estratégicos sdo voltados para interesse em ganhar caixa-bonus do
medicamento (promogdes dos laboratérios. Apds comprar 4 caixas, terd direito a uma
gratuita). Outras vezes, com a intencdo de evitar inconveniéncia do deslocamento e
economizar dinheiro, eles tentam adquirir, com apenas uma receita, o0 medicamento para dois
meses para ndo terem que voltar ao médico no més seguinte e pagarem outra consulta para
obter uma nova receita. Ha situagdes em que eles mentem e tentam comprar o medicamento
com receita vencida, outras vezes rasuram a data da receita ou a quantidade de caixas que o
médico prescreveu. Quando o motociclista chega ao endereco para entregar e percebe
divergéncia entre os produtos e a receita, rasuras, receitas emitidas hd mais de trinta dias, ele

ndo pode deixar os produtos, gerando devolugdo.

Além dessas categorias citadas na tabela, surgem muitas outras que requerem do teleatendente
habilidade para contornéd-las. Um exemplo € quando o cliente mostra-se muito indeciso em
relacdo a escolha do medicamento (genérico ou de marca) e também em relacio aos
laboratérios fornecedores. E caracteristica dele essa indecisdo, pois ele ndo tem formacio
técnica em relacdo aos produtos farmacéuticos. Nem sempre o teleatendente sabe atender um
cliente que ndo consegue fazer escolhas. Esse funciondrio precisa concluir o atendimento e
ndo sabe qual critério de escolha que o cliente quer adotar (medicamento mais barato, mais
conhecido, laboratério que o médico recomendou). As vezes, questiona o cliente que responde
apenas “tanto faz”, assim o teleatendente decide pelo cliente. Em algumas situacdes gera
devolucdo porque, quando o motociclista chega com o medicamento ao endereco do cliente,
esse fala que ndo gosta do laboratério escolhido pelo teleatendente. Nem sempre o cliente tem
todas as informacdes para realizar a escolha e transfere para o teleatendente essa
responsabilidade. A seguir, estd um exemplo das op¢des de um produto. O teleatendente deve
realizar a escolha do produto considerando: nome, dosagem, quantidade de cépsulas, precos e

laboratorios fornecedores. Se o cliente possui essas informagdes agiliza o atendimento.

60



SIBUTRAMINA 10 MG 10 CAP MEDLEY
SIBUTRAMINA 10 MG 30 CAP MEDLEY
SIBUTRAMINA 15 MG 10 CAP SANDOZ
SIBUTRAMINA 15 MG 10 CAP MEDLEY
SIBUTRAMINA 15 MG 30 CAP MEDLEY
SIBUTRAMINA 15 MG 30 CAP SANDOZ

Quadro 8 — Op¢des do medicamento sibutramina (SIC). Fonte: Sistema da farmacia pesquisada

Uma teleatendente com dois meses na fung¢do fez consideragdes sobre a indecisdo do cliente:

Cliente indeciso atrapalha, atrasa muito o atendimento. As vezes, a indecisio dele
leva a gente a errar. Ele escolhe um laboratdrio (fornecedor) depois muda para
outro, depois volta para o primeiro. E uma confusdo s6 ... acaba confundindo a
gente. A gente pensa que fez certo. SO fica sabendo que errou quando o
medicamento retorna (SIC). (Informagio verbal)

Outro teleatendente, com seis meses na funcio, endossa a opinido da funciondria anterior e

complementa com mais dificultadores para realizacdo do trabalho:

Aqui a gente trabalha com muita informac¢do. Os nomes dos medicamentos siao
complicados. E os clientes? Ndo ajudam em nada. Tem uns que sdo muito
indecisos, ndo sabem nem o nome do medicamento que quer (SIC). (Informacdo
verbal)

4.7.2 - Devolucoes decorrentes de acoes do teleatendente

Para realizar uma andlise qualitativa, foram analisados documentos da empresa com casos de
devolucdes referentes aos meses de fevereiro e marco de 2008 (conforme o anexo I), foram
ouvidas as gravacdes dos atendimentos referentes as devolugdes e entrevistados alguns dos
teleatendentes responsaveis pelos atendimentos para compreender os motivos das devolugdes.
Em muitos casos, ndo foi possivel realizar todas essas etapas impossibilitando identificar o
motivo da devolugdo. Esses casos ndo foram inclusos no anexo. Apds essas etapas, para uma
melhor compreensdo, foi selecionada uma amostra de 279 casos de devolugdes que foram
agrupados em seis categorias criadas pela pesquisadora a partir de questdes imediatas

observaveis que as ocasionaram, conforme detalhadas no quadro abaixo.
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Categoria

Numero de

devolucoes

Motivo

Exemplos

130

A nomenclatura do medicamento foi

registrada incompleta.

VITACID PLUS foi
registrado VITACID
sem o PLUS.

II

69

Diferenca entre a quantidade de caixas
prescrita e a quantidade de produto que

chegou ao enderego do cliente.

Receita para 2 caixas

chegaram 3 caixas.

I

45

Diferenca entre a dosagem do
medicamento registrado no pedido e

aquela solicitada pelo cliente.

Cliente solicitou
RIVOTRIL 0,5 mg, no
entanto foi registrado

RIVOTRIL 5 mg.

v

16

Diferencga entre a apresentacdo do
medicamento solicitado pelo cliente e

aquela registrada no pedido.

Liquido trocado por
creme, capsulas trocadas

por comprimido.

15

Grafia e prontncia dos produtos sido
semelhantes levando a mal entendidos
em relacdo ao nome do medicamento

pronunciado pelo cliente.

SUMAX e SUNMAX,
SUPLAN e SULPAN.

VI

04

A lista de produtos que chegou a
residéncia do cliente estava
incompleta. Um ou mais itens
solicitados pelo cliente nao foram

registrados.

O cliente solicitou 6
produtos, mas chegaram

apenas 5.

Quadro 9 — Nimero de devolucdes de produtos farmacéuticos e respectivos motivos. Fonte: Arquivos da

farmacia pesquisada
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A seguir serdo detalhadas as andlises referentes a cada categoria das devolucdes encontradas.
1) Equivocos no registro dos nomes dos produtos:

a) Em 130 casos ocorreram devolugdes devido a apresentagdo do medicamento ter sido
registrada diferente daquela que estd na receita do cliente, ou quando o medicamento nio
requer receita, o registro ocorreu diferente da sua solicitagdo. Essa diferenca estd ligada as
informagdes incompletas sobre o medicamento como, por exemplo, sem plus, sem comum e
outros. A seguir foi citada uma lista do medicamento CARDIZEM para exemplificar essa
questdo. O extrato do didlogo obtido apds a audi¢cdo da gravacdo de um atendimento revela

que houve interrup¢des. Elas podem ter causado falha na atencéo sustentada.

Cliente: ... vocé tem ai o cardizem... eu preciso do CARDIZEM SR 160 mg com

20 céapsulas. T4 quanto?

Teleatendente: [ informa o valor]. S6 um minuto por favor [pausa no atendimento]
Vocé quer o CARDIZEM SR?

Cliente: E, com 160 nio é?

Teleatendente: Um minutinho por favor [outra pausa no atendimento] Com 160

MG?

Cliente: Esse mesmo. (Informacéo verbal)

Foi registrado o CARDIZEM 160 mg com 20 cépsulas (faltando o SR verbalizado pelo

cliente).

CARDIZEM 30 MG 20 CPR
CARDIZEM 30 MG 50 CPR
CARDIZEM 160 MG 20 CPR |, Medicamento
registrado
CARDIZEM 60 MG 50 CPR
CARDIZEM CD 180 MG 16 CAP
CARDIZEM CD 240 MG 16 CAP
CARDIZEM SR 160 MG 20 CAP | Medicamento
CARDIZEM SR 90 MG 20 CAP solicitado

Quadro 10 - Lista com opc¢oes do medicamento cardizem (SIC) — Fonte: Sistema da farmacia pesquisada

As interagdes dos teleatendentes com o0s apoios instrumentais e organizacionais revelam
necessidade de interromper os atendimentos. Esses profissionais interrompem 0s
atendimentos dos colegas e s@o interrompidos por eles com muita freqiiéncia, além de outros
fatores, conforme ja citados. Essas interrup¢des contribuem para descontinuidade das acdes
necessdrias ao registro dos produtos. Foi percebido em algumas gravacdes de atendimentos,

como no exemplo acima, e também nas entrevistas com os teleatendentes que muitos fatores
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contribuem para esses equivocos que resultaram em devolugdes. Se o teleatendente for
interrompido no momento da audi¢do da solicitacdo do cliente ou no momento da sele¢do do
produto na lista que o software lhe fornece, pode ocorrer interferéncia na atencdo sustentada
que estd direcionada para o estimulo auditivo (fala do cliente) ou para o estimulo visual

(informagdes dos produtos). Essa interferéncia pode causar trocas nos produtos.

As interrupgdes podem interferir na atengdo e memdria de curto prazo causando esquecimento
para informar ao cliente todas as op¢des do medicamento, por exemplo, que o VITACID tem
mais de uma apresentacdo: comum, plus, XR, XDL. Houve também situagcdes nas quais a
troca no momento do registro do medicamento ocorreu por falta de conhecimento técnico do
teleatendente. Por exemplo, ndo tinha no sistema o TOBRACIN D COL, a funciondria
registron TOBRACIN COL (sem o D). Ela ndo sabia que a letra D diferencia muito um

produto do outro. Quando entrevistada a teleatendente afirmou:

Eu imaginei que era o mesmo produto. Eu vi que esse ndo tinha o D, mas ndo sabia
que eram diferentes. Agora que ele retornou, eu sei que ndo é o mesmo.
(Informagdo verbal)

A seguir € citado um exemplo de atendimento no qual uma teleatendente com dois meses na
funcdo foi questionada pelo cliente e ndo sabia responder devido a auséncia de conhecimento

sobre medicamentos. Buscou auxilio do supervisor que a orientou a ligar para a farmacéutica.

Cliente: Fenilina é o Naldecon?

Teleatendente: Vou verificar.

Ela abriu a tela com a lista de medicamentos genéricos. Ha op¢des com cloridrato
de fenilina e opgdes apenas com fenilina. Ela olhou e falou: como vou saber se € o
mesmo?

Solicitou a cliente que aguardasse. Questionou o supervisor. Ele ndo sabia e a
orientou a ligar para a farmacéutica. Ela ligou, mas o ramal estava ocupado. Insistiu
durante quatro minutos, intercalando a ligacdo para esse ramal e solicitando a
cliente que aguardasse mais um pouco. Pegou o telefone da cliente e prometeu ligar
para ela quando conseguisse esclarece a divida com a farmacéutica. Depois
verbalizou:

Tem hora que a gente registra o pedido com duvida. J4 fiz isso algumas vezes. Mas
costuma dar errado e gera retorno do medicamento. (Informacéo verbal)

b) 15 casos ocasionaram devolu¢des devido a grafia e prondncia dos nomes dos
medicamentos serem semelhantes. Assim, ocorreram mal entendidos por parte do
teleatendente em relacdo ao nome do medicamento pronunciado pelo cliente. Ocorreu quando
o cliente falou o nome do medicamento e o teleatendente entendeu diferente, mas ao
confirmar, o cliente achou que foi compreendido. Exemplos: SUMAX (medicamento
injetivel) e SUNMAX (protetor solar), MAXICROM e MAXITROL, SIGMA-LAC e
SIGMA-CLAV, XALATAN e XALACON (ambos sdo colirios). Nesses casos, mesmo tendo

ocorrido a diferenca entre o que foi falado pelo cliente e o que o teleatendente ouviu, ambos

64



ndo percebem. Assim, o funciondrio néo solicita ao cliente para falar novamente ou, quando o
faz, os procedimentos de verificacdo sdo ineficazes para perceber a diferenca, pois repetem a
modalidade de fala inicial (sem soletrar). Se usasse a soletracdo como no setor aeronautico,

poderia reduzir as chances de falhas.

Os teleatendentes recebem comissdo e, normalmente atendem com pressa, visando ganhar
mais. Inseridos nesse contexto, eles impdem a si uma pressao temporal além daquelas que ja
existem impostas pelo cliente e pelo sistema ao distribuir as chamadas a partir do ramal
ocioso héd mais tempo. Além desse aspecto, hd também os automatismos que sdo criados por
esses funciondrios, uma vez que as tarefas sdo repetitivas. Eles seguem uma seqiiéncia na
abertura das telas e no registro dos dados e os realizam com muita rapidez que, muitas vezes,
fica dificil acompanhd-los. Parece que eles registram os medicamentos sem precisar consultar
a memoria para executar 0 passo a passo € relatam que, as vezes, falam uma coisa e fazem
outra, conforme uma funciondria com um ano e oito meses na fungédo verbalizou:
O trabalho aqui € robotizado. Tem hora que a gente faz tudo sem pensar. As maos
jd vdo no embalo. Tem hora que a gente repete o nome do produto que a pessoa
falou, mas registra outro. O SIGMA-lac e o SIGMA-clav é um exemplo que eu ji
troquei e nao soube explicar porque isso aconteceu. (Informacgéo verbal)
As vezes, eles digitam o inicio do nome MAX e o software lhes fornece todos os
medicamentos que iniciam com essas letras. E uma lista grande demais com nomes muito
semelhantes que lhes causa confusdao perceptiva, gera falhas no registro dos produtos

resultando em devolucio.

Os funciondrios alegam que durante o atendimento é facil confundir esses medicamentos

porque eles olham rapidamente e ndo da para perceber a diferenca. Um teleatendente relatou:
Normalmente a gente ndo tem ddvida nenhuma se € esse medicamento mesmo. A
gente olha, registra e acha que estd certo. O jeito de escrever é muito parecido.
Acho que € a pressa que faz isso. A gente 1€ rapido. T4 vendo, tem cinco clientes na

fila. A gente v€ esse nimero ai [de clientes] na parte superior da tela e ja sente uma
certa pressa para atender rapido. (Informacao verbal)

2) Incompatibilidade entre a demanda do cliente ou prescricio na sua receita (para
medicamentos controlados) e o produto que chega ao seu endereco:

a) Em 69 casos de devolugdes houve discorddncia entre a quantidade prescrita e a
quantidade de produto que chegou ao endereco do cliente. Em todos esses 69 casos
ocorreram registros de nimero superior de caixas do medicamento em relagdo ao que estava

escrito na receita do cliente.
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Os medicamentos que t€ém a venda controlada sdo divididos em categorias pela Portaria

344/98 do Ministério da Sadde e para cada categoria é exigido um determinado modelo de

receita como, por exemplo: receita azul, receita branca em papel timbrado, receita em papel

amarelo com formato de cheque, receita branca com data de validade de um més, entre outras.

A seguir sdo detalhadas as informacdes que o teleatendente deverd confirmar com cliente

antes de registrar o pedido e as informagdes efetivamente solicitadas. Ha muitas diferencas

que podem causar devolucdes dos produtos.

Informacoes prescritas pela
empresa para venda de
medicamentos controlados pelos

teleatendentes

Questoes usadas
pelos

teleatendentes

Exemplo de um dialogo real

1- Qual a cor e o formato da
receita? Ela deverda ter uma das

apresentacdes conforme 0

medicamento solicitado pelo cliente:

azul (medicamentos especificos),

amarela em formato de cheque

(medicamentos  especificos)  ou

branca. Sendo que esse ultimo

z

modelo € aceito qualquer formato e

para a maioria dos medicamentos.

1- Qual a data

da receita?

2- Se a receita for branca ela

devera estar em papel timbrado.

3- Qual a data da receita? S6 podem
ser aceitas por 30 dias a partir da data

que o médico a emitiu.

4- Esta assinada e carimbada pelo

médico? Caso positivo, solicitar a

2- Esta assinada
e carimbada pelo
meédico e qual o

CRM?

Cliente: Vocé tem rivotril?
Teleatendente: O cadastro estd
no nome de quem?

Cliente: Meu mesmo.
Teleatendente: Qual seu nome
completo?
Cliente: (informa)
Teleatendente:  Rivotril  de
quantos miligramas?

Cliente: (informa)
Teleatendente: Qual a data da
receita?

Cliente: (informa)
Teleatendente: Estd assinada e
carimbada pelo médico?

Cliente: Sim.

Teleatendente: Qual o CRM?
Cliente: (informa)
Teleatendente: Quantas caixas

voce quer?

ral ki 4 l alFd
CIICIIC, SO UIId.
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especialidade e o CRM do médico. 3- Quantas (seguem questdes sobre horario

5- Qual o nimero de caixas ou caixas vocé para  entrega, forma  de

comprimidos esta escrito? quer? pagamento e outras)

6- Esta sem rasuras?

Fonte: documentos da empresa pesquisada | Fonte: observacoes sistematicas do comportamento dos
teleatendentes realizando os atendimentos e audicido de

gravacao dos atendimentos.

Quadro 11 - Diferenca entre as informacoes prescritas e as questdes usadas sobre a receita para venda de

medicamentos controlados.

Os dificultadores enfrentados pelos teleatendentes, no momento da venda, estdo relacionados
a necessidade de eles lembrarem de todas as informagdes referentes aos diversos modelos de
receitas e solicitar ao cliente para conferir os dados visando evitar falhas e, conseqiientemente
a devolugdo do medicamento. Eles ndo estdo de posse da receita tendo que confiar nas
informagdes que o cliente fornece e também na prépria memodria (informacdes sobre
conferéncia dos modelos das receitas que eles memorizam). A nio conferéncia dos dados da
receita pode causar devolugdes de medicamentos. Outra dificuldade que os teleatendentes t€m
¢ para calcular o niimero de comprimidos que podem ser vendidos em cada situagdo, pois as

prescrigdes médicas variam muito.

Ao ouvir as gravacdes desses atendimentos, percebe-se que nem sempre os teleatendentes
questionam “qual o nimero de caixas que esta escrito na receita?”’ Eles perguntam
“quantas caixas vocé deseja?”’. Se nao ficar claro para o cliente que a empresa s6 pode
vender o numero de caixas escrito na receita, o cliente dird quantas ele quer, baseando
normalmente na data da sua préxima consulta ao médico. Ele visa economizar dinheiro de
uma préxima consulta. Se ele conseguir comprar medicamento para dois meses, ndo precisard
pagar outra consulta no préximo més para adquirir outra receita. No entanto, segundo as
normas da ANVISA (Agéncia Nacional de Vigilincia Sanitdria), as farmdcias s6 podem
vender medicamentos controlados para até sessenta dias de tratamento e apenas 0 nimero
prescrito pelo médico nas receitas. Nao s os teleatendentes como também os motociclistas
sdo orientados para identificar as receitas. Os motociclistas ndo podem entregar o

medicamento, caso a receita ndo esteja dentro das normas estabelecidas pela referida portaria.
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Se, por exemplo, na receita estiver escrito 1 caixa e o cliente solicitar 2 caixas, quando os
produtos chegarem em sua residéncia, o motociclista ndo realizara a entrega. Ele precisa reter
a receita, porém, se a receita estiver discrepante com o cupom fiscal em posse do motociclista,

ele tera que retornar a empresa para corrigir a falha, assim, gera devolucdo de produtos.

Dessas 69 devolugdes, 33 estdo relacionadas & forma como os teleatendentes questionaram a
respeito do ndmero de caixas e 36 tiveram como causa o fato de o teleatendente ndo ter
conseguido fazer o cdlculo de quantas caixas equivale o nimero de comprimidos que o cliente
deveria tomar ao dia. H4 casos nos quais o médico coloca nimero de comprimidos a serem
tomados ao dia e ndo o nuimero de caixas que o cliente deverd comprar, cabendo ao
teleatendente fazer o cdlculo de quantas caixas podem ser vendidas. Exemplos: 3
comprimidos ao dia durante um més ou durante dois meses; meio comprimido a cada trés
horas durante um més. H4 caixas de medicamentos que vem com 15, outras com 20 e outras
com 30 comprimidos. Ocorrem também situacdes nas quais o médico coloca o nimero de
comprimidos e o niimero de caixas, mas no estoque da farmicia em questdo nio tem a caixa
com a quantidade de comprimidos que ele prescreveu. Além dessas formas de prescricao
feitas pelos médicos, os teleatendentes tém que associar essas informagdes aquelas do sistema
(o medicamento X possui apresentacdo de 20 mg, 100 mg, 0,5 mg e caixas com 15, 25 ou 30
comprimidos) e ainda devem estar atentos a norma da ANVISA (Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitdria) que permite vender medicamentos controlados para no maximo 60 dias
de tratamento e também lembrar de outras normas internas a empresa inerentes ao registro do
pedido como, por exemplo, os hordrios para entrega, as formas de pagamento. Apds esses

procedimentos, deverdo fazer o calculo e dar a resposta ao cliente em tempo real.

b) Discrepancias entre a dosagem e a apresentacdo do medicamento:

- 45 casos foram decorrentes do registro da dosagem diferente daquela solicitada pelo
cliente. Exemplos: o cliente solicitou um medicamento com lmg, mas foi registrado o
medicamento com 10 mg.

-16 devolugdes foram devido ao registro da apresentacao do medicamento ter sido diferente
daquela solicitada pelo cliente (liquido trocado por creme, pomada registrada no lugar de
comprimido, cdpsulas ao invés de comprimido). Foi percebido que no sistema as abreviaturas
sdo muito parecidas CR (creme), CPR (comprimido); dependendo do volume de informagdes
que o teleatendente estiver lidando naquele momento, esta semelhanca pode gerar
dificuldades para discerni-las. Tanto nos casos de dosagem diferente quanto nos casos da

apresentaciao diferente pode ocorrer saturacio na atencdo seletiva, pois essa forma de
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operacionalizacdo da aten¢do requer “capacidade do individuo para privilegiar determinados
estimulos em detrimento dos outros” (BEAR, 2002:35). Diante de uma lista com muitos
estimulos visuais, pode ser dificil utilizar essa atencdo com a freqiiéncia requerida pelo

trabalho no Televendas.

No extrato do didlogo que se segue houve registro de dosagem diferente, apesar de a

funciondria ter ouvido a solicitacdo do cliente.

Cliente: Por favor, tem o DIOVAN 320 mg com 28 comprimidos.
Teleatendente: O cadastro estd no nome de quem?

Cliente: Da minha esposa (fala o nome completo)

Teleatendente: Tem sim. Quantas caixas o senhor quer?

Cliente: Uma.

Teleatendente: Com 28 comprimidos, ndo é? (Informag@o verbal)

DIOVAN 160 MG 14 CPR NOVARTIS

DIOVAN 160 MG 28 CPR NOVARTIS

DIOVAN 320 MG 28 CPR NOVARTIS |, Medicamento
solicitado

DIOVAN 40 MG 28 CPR NOVARTIS

DIOVAN 80 MG 14 CPR OVARTIS

DIOVAN 80 MG 28 CPR NOVARTIS |, Medicamento
registrado

DIOVAN AMLO 160/5 MG 28+28 CPR NOVARTIS

DIOVAN AMLO 80/5 MG 28+28 CPR NOVARTIS

DIOVAN AMLO 160/10 MG 28 CPR NOVARTIS

Quadro 12 - Lista com op¢des do medicamento diovan (SIC) — Fonte: Sistema da farmacia pesquisada

A funciondria explicou que se confundiu com o nimero de opgdes de quantidade de
comprimido. Investiu mais a aten¢do na indicacdo do nimero 28 (quantidade de comprimido
que vem na caixa) e distraiu-se em relagdo a dosagem. Assim, registrou o medicamento com

80 mg e nao com 320 mg conforme o cliente solicitou.

Tanto nos casos de problemas com dosagem quanto nos casos de problemas com apresentacao
do medicamento, as dificuldades advém da associa¢do de diversos fatores: a forma como
essas informagdes sdo estruturadas gera confusdo perceptiva (informag¢des muito abreviadas,
sem seqiiéncia dentro da légica do registro do pedido requerendo navegacio por muitas telas,
etc.), a manipulacdo e tratamento de informacgdes muito detalhadas, pois a lista de op¢des dos
medicamentos normalmente € muito grande (tanto de dosagens quanto de apresentacdo: logéo,

pomada, creme, opg¢des produtos de marca, opcdes de genéricos e muitos laboratdrios
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fornecedores, precos). O software nao tem recursos para uma filtragem fina. O exemplo acima
ilustra bem. Se a funciondria digitou diovan ou diovan 320 mg, serd exibida uma lista com
todas as opcdes desse medicamento, em seguida, a funciondria ird ler linha por linha da lista
para identificar o medicamento solicitado pelo cliente. O sistema nio fornece nenhum
mecanismo para discernir as opc¢des. Quando olha a lista, todos os medicamentos estdo
escritos de forma muito parecida e com um fundo azul. Todo esse volume de informagdo e a
forma como ela é apresentada no software pode gerar dificuldades para selecdo da opcdo

solicitada pelo cliente.

Os funciondrios relatam que esse procedimento “embaralha as vistas” e o risco de erro é
grande. Esse “embaralhar” estd relacionado as diversas opcdes que o medicamento buscado
possui. Sdo raros os produtos que, ao serem procurados, o software fornece duas ou trés
linhas. Geralmente sdo em torno de dez linhas (cada uma corresponde a uma opg¢ao do
medicamento, diferenciando de uma linha para outra a dosagem, apresentacdo e o laboratério
fornecedor). Essa busca na lista pode levar a fadiga visual dificultando a selecdo do produto,

ou seja, interfere na “atengdo seletiva” (BEAR, 2002:42).

c) Entrega incompleta dos produtos: em 4 casos ocorreram devolu¢des devido a omissao de
um item da lista (lista incompleta) no momento do registro do pedido. Foi percebido que essa
situacdo ocorre principalmente quando o cliente solicita mais de um medicamento e ele ou o
teleatendente ndo possuem informagdes precisas sobre todos eles para registrar o pedido.
Assim, a interrupcdo também pode dificultar esses atendimentos e causar as omissdes. Nas
gravacdes desses quatro casos, puderam ser detectadas interrupgdes para o cliente questionar a
algum familiar (1 caso) ou para o teleatendente solicitar orientagdes a respeito desse item a
farmacéutica (2 casos), ou solicitar consulta aos estoques das filiais quando o medicamento
estd em falta na matriz (1 caso). Outro fator que pode ter causado descontinuidade nas acdes ¢é
a indecisdo do cliente. Houve um exemplo no qual o cliente questionou vdrias vezes o preco,
a apresentacdo, quais os laboratdrios fornecedores, escolheu e mudou de idéia mais de uma
vez causando confusdo ao teleatendente no momento de registrar os medicamentos
solicitados. A indecisdo em relacdo a um item pode ter efeito indireto sobre outro

medicamento solicitado.

Ocorre esse tipo de erro também quando o cliente quer comprar alguns medicamentos e
apenas fazer cotacdo de precos de outros. Quando os funciondrios sdo novatos, € o cliente

quem comanda a seqiiéncia do atendimento. Nessas circunstancias, o teleatendente nao
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organiza o atendimento de forma que permita a si um dominio da seqiiéncia da sua tarefa. Ele
registra um medicamento, questiona qual médico o recomendou e vai para outra tela para
registrar essa informacgdo. O cliente questiona o preco de outro medicamento, o funcionario
ndo conclui o registro dos dados do medicamento anterior e abre outra tela para consultar o
preco daquele. Ele pode se confundir diante das informagdes e acdes. Quando analisada a
realizacdo de um atendimento semelhante a esses, foi observado que o funciondrio abriu e
fechou vdrias telas e interrompeu o atendimento em alguns momentos para pensar no que
estava fazendo, mostrando-se desorientado em relacdo a seqii€éncia das acdes. Todas essas
interrupgdes podem causar lapsos de memoria e o ndo registro de um medicamento solicitado

pelo cliente.

As devolugdes ocorrem em um contexto no qual os apoios instrumentais, organizacionais e
técnicos nem sempre fornecem suportes informacionais aos teleatendentes. H4 circunstancias
em que esses profissionais tomam sozinhos uma decisdo que pode ndo ser adequada naquele
momento e resultam em devolugdes. Esse fato ocorre porque a situagdo enfrentada tem um
alto grau de dificuldade para esse funciondrio podendo “exceder os limites do seu
funcionamento cognitivo” (Keyser, 2006:248) influenciando principalmente a atencio
sustentada, seletiva e alternada, além da memoria sensorial, de curto prazo e prospectiva. Um
exemplo € o raciocinio envolvido no célculo do nimero de comprimidos a partir da prescricao

médica.

Essas questdes serdo melhor discutidas nos capitulos seguintes, pois faz-se necessdrio abordar
os principais conceitos da teoria do erro humano para, facilitar as andlises desses dados
empiricos mostrados aqui. Assim, no proximo capitulo serd apresentada uma revisio seletiva
da literatura sobre o erro humano constituindo-se um quadro tedrico que permite conhecer nao
s0 alguns mecanismos cognitivos presentes nas falhas cometidas pelos teleatendentes quando
registram os pedidos dos clientes, mas também como a interacdo desses trabalhadores com

aspectos organizacionais e instrumentais conduz as falhas.
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5 - O ERRO HUMANO

Dentre os autores pesquisados, foram escolhidos para compor o quadro tedrico dessa
pesquisa: Norman (1988, 1983 e 1981), Rasmussen (1986 e 1983), Reason (2002, 2000 e
1993, 1987), Amalberti (1996) e Clot (2006).

Norman e Reason elaboraram taxonomias para classificar os erros a partir dos mecanismos
cognitivos envolvidos na ocorréncia deles. Eles auxiliam a compreensdo da ocorréncia das
devolugdes dos produtos farmacéuticos analisados nesse estudo, na medida em que exploram
0s mecanismos cognitivos presentes na interagdo do trabalhador com seus instrumentos e

também com o contexto organizacional no qual realizam sua atividade.

Rasmussen analisou a dindmica dos processos cognitivos e propds um modelo que preconiza
o funcionamento da mente humana a partir de trés niveis. Em cada um deles hd um
determinado esforco cognitivo para solucionar problemas. Seus pressupostos trouxeram
contribuicdo para as investigacdes do erro, principalmente quando Reason a incorporou aos
estudos de Norman (1981), possibilitando, dessa forma, uma melhor compreensdo dos
controles cognitivos atencional (consciente) e automético (esquematico), além de fazer uma
diferenciag¢do dos erros que cometemos quando temos conhecimento daqueles erros quando

nao o temos.

Amalberti, assim como Norman e Reason, busca descrever os modos de gestdo
psiquica/cognitiva que estdo presentes na rotina do trabalhador. No entanto, Amalberti ndo se
preocupa em elaborar taxonomias. Ele estd mais interessado em compreender como o
trabalhador faz a gestdo do que esse autor denomina compromisso cognitivo, além de detalhar
o papel da metacognicdo nesse processo. Dessa forma, a partir da teoria proposta por
Amalberti, os conceitos pertinentes a discussio desta pesquisa sdo: 0 compromisso cognitivo,

a metacognicdo e a autodeteccao dos erros.

Yves Clot critica Amalberti porque ele fica preso a atividade realizada pelos trabalhadores,
assim, Clot mostra avanco nos estudos referentes a atuacdo do trabalhador propondo o que ele
denomina de real da atividade. Para ele, o trabalho ndo € constituido apenas de prescrito e
real, mas também do real da atividade. Esse conceito serd explicado mais adiante. Dentre
vdrias contribuicdes trazidas por Yves Clot, serdo retomadas para abordagem dos

teleatendentes o real da atividade (subjetividade) e a catacrese que € considerada pelo autor
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um enriquecimento, em relacdo a utilizacdo dos instrumentos de trabalho pelo trabalhador.
Esses dois conceitos auxiliam a discussdo da relagdo do teleatendente com os instrumentos de

apoio para realizacdo das tarefas.

As teorias desses autores t€m em comum o aspecto relacionado a interagdo do operador com
seu contexto, assim, investiga¢des do erro humano, embasando-se nas referidas teorias, deve-
se considerar o trabalhador, seus processos cognitivos e as relagdes que ele estabelece com as

questdes organizacionais, técnicas, informacionais e instrumentais que o rodeiam.

A literatura apresenta uma variedade de interesses, orientagdes tedricas e expressdes acerca do
tema erro humano. Falha humana, deslize, lapso, falta sdo algumas expressdes genéricas
usadas para nominar e, implicitamente, conceituar o erro humano. Mas, conforme veremos,
elas possuem mecanismos cognitivos diferentes. Ao estudar o erro, hd preocupagcdo ndo
somente em defini-lo como também em compreender suas causas e os meios possiveis para a
prevengdo de novas ocorréncias. Erro relacionado as escolhas, erro enquanto falha no
planejamento de uma acdo, erro como tentativa de regulacdo mal sucedida sdo algumas
discussodes sobre esse tema. Os principais conceitos sao:

a) Erro relacionado a no¢do de norma, ou seja, “um erro € um desvio de uma norma. Ele
revela que ndo se fez o que deveria ter sido feito” (LEPLAT, 1985:18).

b) “O erro € um termo genérico que se refere as ocasides nas quais as seqii€éncias mentais ou
psiquicas planejadas falham ao buscar o resultado esperado e quando o fracasso ndo pode ser
atribuido a intervencao do acaso” (REASON, 1993:31).

¢) “O erro € uma tentativa de regulagdo mal sucedida, ou seja, uma situag¢do na qual a acdo do
trabalhador ndo conseguiu limitar o risco. Ele pode ser também considerado como uma
inadequacdo entre as caracteristicas de uma situag@o e os limites do funcionamento cognitivo

do homem” (KEYSER, 2006:248).

As teorias de Reason foram fundamentadas nas de Norman e Rasmussen conforme o resumo

esquematico a seguir.
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JAMES REASON

DONALD NORMAN (GEMS)
1) Deslizes e lapsos I:> 1) Deslizes e lapsos
2) Enganos e violacdes baseados
em habilidade
JENS RASMUSSEN 2) Erros baseados em

1) Nivel cognitivo baseado em habilidade regras
2) Nivel cognitivo baseado em regras :> (procedimentos)
3) Nivel cognitivo baseado em

conhecimentos 3) Erros baseados em

conhecimentos

Figura 04 - Sintese das teorias de Norman, Rasmussen e Reason — Adaptado de Vanzin (2005)

5.1- Engano e violacao, deslize e lapso: uma questao de conceituacao?

A categorizagdo de Norman (1981) para os erros € sucinta e engloba a divisdo: engano e
violacdo, de um lado e do outro lado, deslize e lapso. Sua taxonomia fica mais restrita a
andlise dos deslizes. Quando explora os mecanismos de produgdo das falhas (deslizes e
lapsos), o autor defende que a maior parte delas tem multiplas causas, sendo que varios
recursos estdo em interacdo para dar lugar a uma agdo particular e o fracasso pode ser
resultado de numerosas forcas subjacentes as aglOes que a pessoa executa. Uma das
explicacdes dessas forcas é a definicdo de acdes voluntdrias e agdes involuntdrias para
explicar o erro. Dentro dessas consideracdes, o engano e violacdo sdo acdes voluntdrias e
ocorrem quando a acdo € realizada conforme planejada, mas mesmo assim, podem ser
julgadas como errbneas, caso ndo obtenham o resultado esperado. Envolve processos
cognitivos mais altos (julgamento, decisdo, selecdo da op¢do mais adequada). H4 deficiéncia
no processo de julgamento envolvido ou na especificacdo de meios para atingi-los (hd falha
no planejamento). O problema estd mais no plano do que na agéo, pois ela é realizada de

acordo com o que foi planejado.

O deslize e o lapso fazem parte da categoria das acdes involuntdrias porque desviam das
intengdes planejadas e ndo atingem suas metas. O plano pode estar adequado, mas a acdo nao

ocorre como planejada. H4 insucesso na ag¢do. Sdo provocados por falha na atengdo (deslize)
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ou na memoria (lapso) e também por fatores ambientais durante a realizacdo de uma tarefa.
Os motivos para essa discrepancia sdo diversos e podem estar relacionados as representagdes
internas (atencdo, percep¢cdo, memoria) e externas (ambiente) que compdem o trabalho

cognitivo.

H4 uma distribui¢do do trabalho cognitivo no espaco social (NORMAN et al, 1994 e
HUTCHINS, 1994). A cognicdo pode estar distribuida entre os membros da equipe ou entre
esses e os recursos materiais (HUTCHINS, 1994). Os instrumentos de trabalho podem exercer
o papel de apoio a meméria (NORMAN, 1991 e TENNEY, 1988). O software e os manuais
fornecidos pela farmécia a equipe de teleatendentes constituem auxilio & memoria de longo
prazo porque permitem uma representacdo durdvel em relagdo as trocas verbais de
informagdes que eles realizam durante uma conversa com o cliente, por exemplo. A atividade
cognitiva ndo acontece apenas na mente do trabalhador, mas também no contexto do trabalho
que envolve as pessoas e seus instrumentos de trabalho. Por isso, hd presenga dos suportes
externos (manuais com alguns procedimentos, software com as informacdes sobre os produtos

farmacéuticos e outros).

Na distribuicdo do trabalho cognitivo hd uma representacdo distribuida. Seu principio basico é
considerado em termos de representagdes internas e externas. O primeiro tipo estd na
memoria: sdo os propdsitos, 0s esquemas, as imagens mentais, etc. que representam aspectos
do ambiente; seja do mundo externo ou do nosso mundo imaginado. O segundo tipo estd no
mundo, nos simbolos fisicos: nas regras externas, simbolos e nas relacdes embutidas nas
configuragdes fisicas: relacdes espaciais, layouts visuais e espaciais de diagramas,
constrangimentos fisicos, etc. Geralmente hd uma ou mais representacdes externas envolvidas
em uma tarefa cognitiva distribuida. As tarefas realizadas pelos trabalhadores contemplam
representacdes internas e externas. Elas estdo em constante interacdo. O meio externo deve
oferecer apoio para que as regras, as imagens, os propdsitos internos (memorizados pelo
trabalhador) sejam transformados em acgdo. Essa discussdo da distribui¢do do trabalho
cognitivo auxilia a compreensdo da importincia dos apoios técnicos, instrumentais e
organizacionais que a farmdcia pesquisada disponibiliza aos teleatendentes para execugdo de

um trabalho sem falhas.

Os objetos externos tornam possivel ndo so a representagdo externa, como também, a interna.
As representacdes externas podem ser auxilios 2 memoria na medida em que representam uma

determinada coisa em sua auséncia. Por exemplo, os teleatendentes ndo conseguem e nem
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precisam memorizar todos os procedimentos operacionais para realizar as indmeras variacoes
de atendimentos. A farmécia disponibiliza manuais, software, os coordenadores, o supervisor,
a farmacéutica (que sdo as representacdes externas) que auxiliam os teleatendentes quando
surgem dudvidas, ou seja, quando as representacdes internas (aquelas em suas memorias) nao

sdo suficientes para realizacio dos atendimentos.

Norman (1981) critica a atribui¢do da culpa por erros exclusivamente ao trabalhador e propde
que as deficiéncias na concepg¢do dos sistemas induzem aos erros. Ele sugere parar de culpar o
trabalhador, buscar compreender ndo somente a cogni¢do humana, mas também o conjunto de
fatores do contexto que levaram ao erro, além de modificar a concepg¢do para eliminar ou pelo

menos minimizar a possibilidade de outras ocorréncias.

Enquanto a teoria de Norman (1981 e 1994) é baseada na teoria cognitiva da acdo humana e
preconiza a existéncia de atividades cognitivas subjacentes as agdes, representacdes internas e
externas (distribuicdo do trabalho cognitivo), Rasmussen (1983) prop6s um modelo para
analisar a dindmica dos processos mentais para compreender os comportamentos do ser

humano baseado em trés niveis conforme sera analisado a seguir.

5.2- Niveis de tratamento cognitivo de informacées segundo Jens

Rasmussen

No modelo cognitivo de Rasmussen (1983), a mente humana soluciona problemas utilizando-
se de trés niveis que possuem processos rapidos e processos mais lentos, sendo que o nivel
mais baixo € mais rapido e é caracterizado por situacdes muito familiares nas quais as acdes
ocorrem de forma automadtica. O nivel intermedidrio € caracteristico das situagdes conhecidas
e que requerem a aplicacdo de regras conhecidas para a sua solucdo. O nivel mais alto é mais
lento e relacionado as situagdes novas. As solugdes sdo obtidas a partir do emprego de
conhecimentos prévios. Na dindmica desses trés niveis, o grau de exigéncia cognitiva é
inversamente proporcional as habilidades requeridas nas agdes. Quanto mais familiaridade,

menor o esfor¢o cognitivo envolvido.

Forzy (2007) sintetiza da seguinte forma a idéia de Rasmussen quanto aos niveis de
habilidades cognitivas:

- As agdes automatizadas englobam os conhecimentos que, de inicio sdo conscientes e se
automatizam progressivamente com a experiéncia até que as acdes possam ser realizadas de
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forma pré-consciente. Um exemplo citado pelo autor é de um motorista que dirige

conversando com outra pessoa sem precisar prestar aten¢ao nas agdes necessdrias para colocar

0 carro em movimento.

- O nivel de tratamento através das regras € intermedidrio. Uma parte da acdo é automatizada

e outra € regida por regras que sdo ativadas de forma consciente. Um exemplo é a escolha

entre dois trajetos familiares a partir da leitura de signos obtidos no ambiente que indicam que

um deles estard menos congestionado.

- O ultimo nivel é baseado em raciocinios conscientes a partir de conhecimentos na maioria

dos casos explicitos. O tratamento de informagdes requer muita atengdo. Um exemplo é o

deslocamento em um ambiente desconhecido a partir de conhecimentos extraidos de um

mapa.

As explicagdes de Rasmussen e Forzy estdo no quadro a seguir.

Nivel de tratamento

Tipo de tratamento

Exemplo de tarefa

Nivel de recursos de

atencao implicados

Habilidades Tratamento Navegacdo através da
automatico abertura das telas do
software
Regras Tratamento baseado | Escolha entre procedimentos
em regras familiares.
Realizar atendimento ao
cliente pela primeira vez
Conhecimentos com caracteristicas muito

(necessario seguir
um passo a passo

para realizar a tarefa)

Tratamento baseado

em conhecimentos

especificas (medicamentos
em promogao ou quando o
pagamento seré feito através

de guias de convénios)

Minimo

Maximo

Quadro 13 — Niveis cognitivos de atuacdo humana segundo Jens Rasmussen. Fonte: Forzy (2007)

Os exemplos foram elaborados a partir de observacdes sistematicas do trabalho dos teleatendentes.
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A partir dessa fundamentacdo de Rasmussen (1986 e 1983) e também de Norman (1981),
Reason descreve os modos de erros associados aos trés niveis de controle da atividade:
baseados nos automatismos, nas regras e nos conhecimentos. Para isso, ele propds uma
taxonomia cognitivista dos erros demonstrada em um modelo denominado por ele de GEMS
(Generic Error Modelling System). Assim, Reason (1993) substitui o modelo de Norman
(1981), incluindo caracteristicas das situa¢des nas quais o trabalhador estd inserido. Ele traz
como contribuicdo discussdes sobre os processos: automadtico (esquemadtico) e o consciente;
além de diferenciar erros cometidos devido a limitacdo do conhecimento, falhas relacionadas

a automatismos e erros relacionados a mé aplicagdo de regras.

5.3- O erro humano: propostas de James Reason para compreendé-lo

O comportamento adequado e o erro s@o os dois lados da mesma moeda, uma vez que, o erro
humano e o comportamento normal t€m mecanismos cognitivos idénticos e somente a no¢ao
de sucesso ou fracasso poderd distingui-los. Sob esse ponto de vista, todos os erros humanos
tém a mesma natureza cognitiva independente de eles serem médicos, judiciais, que envolvem

manipulag@o de equipamentos ou de outra natureza (REASON, 1993).

Enquanto Norman (1981) propde a taxonomia: engano e violacdo; lapso e deslize, Reason
(1993) diferencia erros cometidos devido a inexisténcia de conhecimento daqueles cometidos
quando hd dominio do conhecimento. Ele explica que hd os erros decorrentes de
automatismos (quando ha baixo nivel de consciéncia) e erros baseados em demanda de
conhecimento (com maior nivel de consciéncia). Assim, hd uma distingdo entre falhas nio
conscientes ou deslizes (slips), lapsos (lapses) e erros (mistakes). As falhas ndo conscientes
(deslizes e os lapsos) sdo acdes ndo previstas que acompanham a intengdo de atuar
corretamente. Os erros sdo deficiéncias de raciocinio, julgamento, decisdo e outros processos
cognitivos. O que Norman (1981) denominou engano, Reason (1993) conceitua como erro
(falta).* Esses conceitos ajudam a compreender elementos do contexto dos teleatendentes que
dificultam a realizacdo do trabalho dentro do esperado pela empresa, por esses trabalhadores e
pelo cliente. Essas trés partes envolvidas no processo visam uma relagdo de servigco sem

falhas e erros, ou seja, sem as devolugdes de produtos.

* A partir de agora, quando for usado o termo erro é para dizer de falta de julgamento, raciocinio, etc. € o termo
falha € para se referir aos deslizes (de aten¢@o) ou lapsos (de memoria).
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5.3.1- GEMS (Generic Error Modelling System)

A principio, 0 GEMS (Generic Error Modelling System) poderd auxiliar a identificagdo de
fatores que dificultam os teleatendentes realizarem o trabalho. Ele é aceito na literatura como
a taxonomia mais completa sobre erro humano e permite identificar trés grandes tipos de
erros: (1) os deslizes e os lapsos (as falhas) que estdo relacionados aos automatismos, (2) as
faltas (erros) que traduzem incidentes dentro da aplicag@o das regras e (3) as faltas (erros) que
surgem de uma auséncia de conhecimentos. Esses trés tipos de erros podem ser diferenciados
sob numerosas dimensdes: o tipo de atividade, a focalizagdo da atenc¢do, o modo de controle
(atencional ou esquemadtico), o tipo de situacdo que eles se manifestam, a facilidade de sua

deteccdo, entre outras. A seguir é apresentada uma sintese do conteido do GEMS para

facilitar a compreensao dessas discussdes de Reason (1993).

a) Erros humanos relacionados ao desempenho no nivel de conhecimento:
Sao as faltas do tipo KB (Knowlegde-based- baseadas nos conhecimentos). O desempenho

2

nesse nivel € caracterizado por raciocinio complexo de problemas em circunstancias
imprevistas. Os erros que ocorrem nesse nivel sdo devido a limitagdo de recurso,
conhecimento incompleto ou incorreto. As faltas ocorrem devido a auséncia de informacao
necessdria, ndo hd conhecimento suficiente para resolver o problema ou a pessoa nio tém
condicdes para resolver o problema mesmo com informagao precisa levando ao erro devido a
dificuldade de dar respostas aos problemas que apresentam uma ampla gama de possibilidade

de escolha ou quando surgem situagdes novas. Tem a ver com problemas no planejamento.

Seguem exemplos:

1- Seletividade: ocorre durante a realizacdo de uma tarefa na qual a pessoa focaliza sua
atencdo em informagdes ndo relevantes ao invés de prestar atencdo naquelas importantes. A
exatiddao do desempenho da tarefa depende diretamente do foco da atencdo da pessoa.

2- Limitacdo da memoria de trabalho: acontece quando um problema excede os recursos
da capacidade da memoria de trabalho da pessoa.

3- Excesso de confianca: as pessoas que cometem esse tipo de erro sdo excessivamente
confiantes e resistem a mudanga no plano de a¢do, mesmo havendo informacdo indicando
que as acdes planejadas sdo ineficazes para alcangar o objetivo.

4- Revisao enviesada: acontece quando a pessoa acredita que, em uma tomada de decisdo,
todos os fatores foram considerados, mesmo que eles ndo tenham sido.

5- Correlacao ilusdria: é percebida quando existe dificuldade para reconhecer ou entender
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duas ou mais relagdes que variam conjuntamente. Um exemplo dessa correlacdo é que a
turbuléncia do ar tende a aumentar com a temperatura.

6- Efeito halo: tem a ver com a visdo que uma pessoa passa a comungar com aquela de
determinada situacdo ou de uma pessoa apés ouvir alguém expressd-la em publico. Isso
ocorre devido a dificuldade que alguns individuos tém em processar, de forma independente,
duas classificagdes diferentes das mesmas situagdes, objetos ou pessoas.

7- Problemas com causalidade: quando simplifica demais as relacdes de causa e efeito,
conseqiientemente, hd preparacdo para um menor nimero de eventualidades que poderdao
ocorrer no futuro. O conhecimento prévio do resultado sobre um evento aumenta a
probabilidade de perceber antecipadamente as conseqiiéncias.

8- Problemas com complexidade: estio ligados a dificuldade humana em resolver
problemas em ambientes com tarefas complexas. Os erros que ocorrem nessas circunstancias
sdo:

- Problemas com feedback atrasado: quando o feedback ndo é imediato, surgirdo
problemas para os usudrios construirem um modelo antecipado para a situacdo. Ha
perda de sincronia entre o desenvolvimento da tarefa e o desenrolar dos
acontecimentos.

- Consideracao insuficiente de processos no tempo: tem a ver com uma preocupacio
maior com o estado atual da situagdo do que com o desenvolvimento do processo.

- Pensamento em série causal e ndo em redes causais: quando lida com sistemas
complexos, hd tendéncia ao pensamento seqiiencial. Ha ainda percep¢do dos
principais efeitos das acdes para alcangar uma meta, mas nao se sabe os efeitos dessas
acdes sobre o resto do sistema.

- Divagacido tematica: estd associada a dificuldade que as pessoas apresentam para
tratar um assunto. H4 mudanga de assunto rapidamente tratando-o de forma muito
superficial.

- Fixacao: diz respeito a considerac@o de assuntos ou temas de forma excessivamente
profunda. Ha apego a detalhes e tendéncia a abandonar questdes mais importantes do

tema.

Quadro 14 — Exemplos de erros humanos relacionados ao desempenho no nivel de conhecimento.

Fonte: Reason (1993)
b) Erros humanos relacionados ao desempenho no nivel da regra:
Séo as faltas do tipo RB (Rule-based - baseadas em regras). Sao erros mais complexos do que
deslizes e os lapsos porque envolvem raciocinio. As regras consistem em um conjunto de

condicdes e agdes. A pessoa recorre as suas estruturas de conhecimentos ja arquivadas e
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experimentadas. Esses erros podem ser provenientes de escolha da regra errada (devido a uma
percepcao equivocada da situagdo) ou por causa da aplicacio incorreta de uma regra certa (ma
aplicacdo de boas regras, isto é, as regras sdo validas, mas sua aplicacdo € inoportuna)

(REASON, 1993). Os erros relacionados a ma aplicacdo de regras corretas sao:

1- Primeiras excecdes: ocorrem quando a pessoa encontra uma excecao para a regra geral
que ela possui. Caso a regra geral tenha sido aplicada com sucesso no passado, ela é aplicada
também a situacdo de excecdo o que conduz a um erro.

2- Sobrecarga de informacio: estd relacionada a grande quantidade de informacdo e
impede a avaliacdo de todas as possiveis regras que sdo aplicdveis a situacdo. Essas situagdes
excedem a habilidade cognitiva do individuo para resolver problemas, por isso ele nao
consegue considerar todas as regras necessarias para resolvé-los.

3- Forca de regra: em situagdes onde ndo exista uma combinacdo perfeita de regras para
determinada situacdo é provdvel que a regra mais parecida e com mais alta for¢a seja usada.
4- Regras gerais: essas sdao consideradas mais fortes em relagdo as regras especificas, uma
vez que as fortes atendem um nimero maior de problemas. O erro ocorre porque a
informacgfo necessdria (regra especifica) ndo estd disponivel, assim a regra geral mostra-se
mais forte do que a especifica.

5- Redundancia: ocorre devido a presenca de uma informag¢ao que nem sempre é necessaria
para a combinacdo de uma regra. Na auséncia da informagio perfeita, a presenca de
informag@o redundante pode induzir ao uso de uma regra errada.

6- Rigidez: tem a ver com a preferéncia para aplicar regras que foram utilizadas com sucesso
no passado mesmo quando regras mais simples e eficazes estejam disponiveis.

Os erros relacionados a aplicacdo de regras erradas sdo:

7- Deficiéncias na codificaco: estd relacionada as situacdes nas quais as condi¢des de uma
regra que representam caracteristicas de uma situacio particular ndo foram codificadas em
sua totalidade ou foram mal representadas.

8- Acdo deficiente: acontece quando a acdo da regra foi aprendida incorretamente. A
condicdo foi aprendida corretamente, mas as ag¢des ndo foram apropriadas ao objetivo
pretendido. Elas sdo divididas em: regras erradas que é quando a acdo realizada estd
completamente errada; regras ndo elegantes que tem a ver com a utilizacdo de regras antigas
mesmo quando hd regras melhores e regras ndo aconselhdveis que sdo as regras que
funcionam para o objetivo pretendido, mas podem trazer riscos ou conseqiiéncias negativas.

Tem a ver com situagdes nas quais se pretende economizar tempo.

Quadro 15 - Exemplos de erros humanos relacionados ao desempenho no nivel das regras.

Fonte: Reason (1993)
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¢) Falhas relacionadas ao desempenho no nivel da habilidade:

Estao relacionadas aos automatismos e, normalmente, as tarefas manuais que sio realizadas
rotineiramente durante um longo periodo como as tarefas de digitagdo, manipulacdo de painel
de controle de elevadores e outros. O desempenho nesse nivel de habilidade esta relacionado
aos comportamentos automadticos junto com comportamentos conscientes. Essas falhas
resultam de cansaco, sdo ndo intencionais e resultadas de falhas de memoria, ha conhecimento
do assunto. Essas falhas sdo: os deslizes de atencio e os lapsos de meméria. Exemplos de
deslizes de atencao: selecdo indesejada, deslize de dupla captura, omissdo associada a
interrupcdo, intencionalidade reduzida, confusdo perceptiva, erros de interferéncia, omissao,
repeticdo e inversdo seqiiencial. Podem ser citados como exemplos de lapsos de meméria:
omissdo de itens planejados e falhas de memdria. Para Reason, os deslizes de atencao sio
falhas na aten¢@o e na percep¢do e sdo observdveis por uma pessoa externa, enquanto que os
lapsos de memdria sdo eventos internos e envolvem falhas de meméria e sdo percebidos

apenas pelo autor deles.

Normalmente, o ser humano tem facilidade para investir a aten¢do em apenas uma acdo de
cada vez, mas quase sempre estamos executando vdrias agdes a0 mesmo tempo. Esse aspecto
conduz a ocorréncia de lapsos. Muitas das falhas que cometemos sdo lapsos. Eles estdo
relacionados ao comportamento especializado. Dificilmente eles ocorrem durante situacdes de
aprendizagem, quando os atos sdo conscientes e nao automatizados. Os teleatendentes estdo
expostos aos lapsos, pois, normalmente, realizam mais de uma agdo ao mesmo tempo:
conversam com o cliente e consultam produtos no computador, conversam com um colega e
anotam lembretes sobre atendimentos pendentes. As principais falhas que ocorrem nesse

nivel, segundo Reason (1993) sao:

1- Deslizes de dupla captura: ocorrem quando a pessoa esté realizando uma tarefa rotineira
e algum evento desvia sua aten¢do. Assim, ela toma a decisdo automaticamente, por forca do
hébito.

2- Omissao associada a interrupc¢io: quando a pessoa é interrompida e quando tenta voltar
ao que estava fazendo, ndo consegue lembrar-se em qual ponto estava antes da interrupgao.
Deixa-se de executar um passo.

3- Intencionalidade reduzida: acontece quando a pessoa tem uma meta a atingir e esquece
do objetivo proposto.

4- Confusao perceptiva: quando em situagdes rotineiras, a pessoa realiza a tarefa sem
prestar aten¢do naquilo que estd fazendo. Por exemplo: tentar abrir a porta de casa com a

chave do carro.
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5- Erros de interferéncia: envolve a realizacdo de certas acdes ndo intencionais, porém
muito parecidas com aquelas nas quais ha inten¢des. Apresenta-se na forma de confusdo
comportamental de fala e de a¢des.

6- Omissao: ao realizar uma tarefa, a pessoa omite um passo ou toda tarefa a partir de um
ponto. Ocorre quando falha a verificagdo do estado entre duas agdes.

7- Repeticao: ocorre quando ha repeticdo do passo atual da tarefa ou até mesmo a realiza
inteira de novo.

8- Inversao: acontece quando a seqiiéncia original da tarefa é invertida.

Quadro 16 — Exemplos de falhas humanas relacionadas ao desempenho no nivel da habilidade.

Fonte: Reason (1993)

De uma forma sucinta os erros, segundo Reason (1993) podem ser derivados de:
conhecimento (a pessoa ndo sabe o que fazer), regras (a pessoa sabe o que fazer, mas nio
observa as contra-indicagdes, aplica as regras erradas ou deixa de aplicar as regras corretas) e
habilidades (a pessoa sabe o que fazer, mas a a¢do ndo ocorre como planejada). Os erros
ocorrem ainda devido as ac¢Oes automadticas, distra¢do, requisi¢do de memdria longa (quando
os padrdes que armazenamos diferem dos reais), especificacdo insuficiente, falta de
conhecimento, falta de dados e esquecimento. Hd também circunstancias nas quais 0s erros
sao considerados mais como conseqiiéncias do que como causas e t€ém suas origens em fatores

sistémicos que estdo acima do trabalhador.

O que o GEMS (Generic Error Modelling System) nos mostra € que existem erros sobre os
quais exercemos um controle consciente (nivel das regras e no nivel do conhecimento) e os
deslizes e lapsos, que nem sempre conseguimos controlar, porque estao no nivel inconsciente.
Reason ndo se limita aos processos cognitivos, havendo coeréncia com Norman (1981) ao
afirmar que os erros sdo causados por muitos aspectos da organizacdo do trabalho e o
trabalhador ndo pode ser culpado pela ocorréncia deles, conforme sera apresentado no modelo
proposto por Reason (1993) denominado “Modelo das barreiras” ou “queijo suico”. Antes de
apresentar esse modelo, serd detalhada uma estrutura para classificar os erros proposta por
Reason (1987). Ele enfatiza a importincia de uma classificac@o para esse propdsito considerar
os fatores contextuais locais como, por exemplo, as caracteristicas imediatas da tarefa e suas
interagdes com as tendéncias bdsicas ao erro. Tais tendéncias sdo necessdrias para o
funcionamento psicoldgico normal e constituem as raizes fundamentais da maioria das

variedades de erro.
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5.3.2 - Estrutura para classificacao dos erros

O propdsito de Reason, com esse trabalho, € apresentar um conjunto de principios que
permita construir uma estrutura taxondmica flexivel que englobe as raizes psicoldgicas das
formas de erro e os fatores ambientais que as provocam. Essa estrutura para classificar erros é
composta de: oito agrupamentos primdrios de erros (PEGs — primary error groupings), cinco
tendéncias basicas de erros (BETs — basic error tendencies) e oito dominios de processamento

de informacdo (IPDs — information-processing domains) ou dominios cognitivos.

Os oito agrupamentos primarios de erros (PEGs) surgem da interacdo das cinco tendéncias
basicas de erros (BETs) com os oito dominios de processamento de informacido (IPDs). Em
cada agrupamento, as formas de erro previsiveis (PEFs) sdo distinguidas de acordo com

fatores situacionais que promovem sua ocorréncia. A estrutura é resumida da seguinte forma:

1- BETs X IpDs —> FPEGS

' ' ) ) agrupamentos
Tendéncias basicas de erros X dominio de processamento de informagdes . primdrios de erros

As caracteristicas formais de um erro sdo descritas por essa interacao e os BETs podem
manifestar-se de modo diferente em diferentes dominios cognitivos. O tipo de atividade e a

situacdo sdo fontes de variag¢do das formas de erros.

2-PEGs X SFs —» PEFs

. . L formas de erros previsiveis
Agrupamentos primdrios de erros X fatores situacionais —3p

a) Agrupamentos primarios de erros (PEGs - primary error groupings)

Para Reason (1987), quando se busca compreender o erro, o primeiro passo ¢é identificar os
oito agrupamentos primdrios de erros (PEGs). Ele explica o surgimento dos oito
agrupamentos primdrios de erros a partir da interacdo dos oito dominios cognitivos com as

cinco tendéncias bdsicas ao erro em uma matriz conforme detalhada a seguir.
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Legenda: * - Agrupamentos primdrios de erros

Tendéncias Basicas de erros (BETSs)
Dominios Coacoes |Tendéncias| Limitacdo |Propriedades| Estratégia e
cognitivos ecologicas | a salientar | de recursos | de esquemas | Heuristica
l mudancas
. Sensacdo falsa*
Registro
sensorial X X
Selecao de Falha atencional*
entrada
(input) X X 0
PR
Memoria Lapso de memdria
temporaria X X 0
Meméria de Lembranca imperfeita*
longo prazo
0 X X
Falhas de reconhecimento*
Processos de
reconhecimen
econhecimento 0 0 X X X
Processos de Erros de julgamento*
julgamento
X X X X
Processos Erros de raciocinio*
inferenciais
X X X
Controle de Palavras e acdes ndo intencionais*
acao
X X 0

X - N6s primdrios 0 - Nés secundérios

Quadro 17 — Matriz para classificacdo dos agrupamentos primarios de erros (PEGs).

Fonte: Reason (1987)

85



Além dos agrupamentos primdrios de erros, essa matriz representa dois tipos de nds:
primérios e secundarios. Os nés primarios representam pontos na seqiiéncia do processamento
de informagdes (por exemplo, os dominios cognitivos) sobre os quais as tendéncias basicas de
erros exercem grande influéncia. Os nés secundarios podem excluir certos pontos de interacio
(por exemplo, os efeitos da limitagdo de recursos sobre a memoria de longo prazo). Existe
esse nd secunddrio porque a limitacdo de recurso ndao exerce nenhuma influéncia sobre a
memoria de longo prazo, pois ela tem capacidade ilimitada para retengdo de informacdes
podendo guardé-las por muitos anos. No caso do trabalho dos teleatendentes o software e os
manuais com as informagdes para realizar dos atendimentos podem ser considerados apoios a
memoria de longo prazo, pois eles t€m propriedade para guardar tais informag¢des por muito

tempo.

Com exceg¢do das coagdes ecoldgicas, as demais tendéncias de erro exercem influéncia sobre

todos os dominios cognitivos. Para uma melhor compreensdo, os oito agrupamentos primarios

de erros (PEGs) sdo apresentados no quadro a seguir com exemplos de cada agrupamento.

Agrupamentos primarios de erros - PEGs
Subdivisoes contextuais e Exemplos do
Tipos Definicao exemplos Televendas
Falta de correspondéncia
entre nossa experiéncia Exemplos: condicoes de
subjetiva do mundo e a contraste sucessivo ou
Sensacdes | realidade objetiva simultineo; representacdes _
falsas (percepgéo ou bidimensionais de objetos
processamento dos tridimensionais;
centros superiores). Este | reorganizagéo visual ou
primeiro grupo concerne | inercial; etc.
apenas a percepgoes
sensoriais falsas.
a) lidando com distragcdes
b) processando entradas
simultaneas
c) focalizando atengdo em
uma de duas mensagens Quando o
A atencdo é um recurso concorrentes teleatendente esta
de controle universal, d) dividindo a atengdo ouvindo a solicitacio
ainda que limitado, com | entre duas tarefas do cliente e um
Falhas papel fundamental na concorrentes colega o chama. As
atencionais | execucdo e orientagdo de | e) tarefas com vozes dos colegas e
todas as atividades oportunidade limitada para | do cliente sdo
mentais. combinag¢do apropriada de | estimulos auditivos
caracteristicas do objeto concorrentes.
(conjuncdo iluséria)

86




f) tarefas de
monitoramento, protecdo e
verificagdo

O dominio cognitivo
associado a esse
agrupamento de erro foi

a) esquecer itens da lista

Quando o

Lapsos de | chamado de: memoria teleatendente omite
memoria | tempordria que engloba b) esquecer intencdes um item da lista de
memdria de curto prazo, produtos solicitados
memdria de trabalho, c) perder a pista de agdes | pelo cliente.
lembranga de fazer prévias
coisas, falhas de memoria
prospectiva e lapsos
rotineiros de memdoria
Desvios de palavras, a) deslizes da linguagem
Palavras e | sinais e acdes em relacdo (fala, escrita, sinais) Quando ha troca nas
acdes nao- | ao caminho pretendido dosagens no
intencio- | devido a desatencao. b) deslizes da acdo momento de registrar
nais Surgem por causa de um produto.
falhas na execugdo e néo () deslizes freudianos (atos
de planejamento falhos)
Sdo as percepcdes
enganosas nas quais uma | a) manipulacoes
interpretacdo cognitiva experimentais
errOnea € colocada entre A digitagdo de um
Falhas de | os dados sensoriais. b) audi¢do errada da fala produto com nome
reconheci- | Ocorrem quando a parecido com o de
mento evidéncia ¢) leitura errada do texto, outro, como no
sensorial € incompleta e | leitura errada de sinais e exemplo de
empobrecida ou quando | instrumentos, percepgdes SULPAN e
hd uma forte expectativa | erradas em acdes de SUPLAN
baseada em esquemas de | rotina, percepcdes erradas
auséncia/presenca de um | de pessoas
estimulo particular
Envolvem a recordagéo a) recordacdo errada de
(uso da memoria de sentengas O esquecimento de
Lembranga | longo prazo) b) recordagdo errada de como realiza
bloqueada | A recordagdo bloqueada histdrias determinado
e assemelha-se aos lapsos | ¢) recordagéo errada de procedimento e
imperfeita | de memoria, mas exibem lugares precisam solicitar
tracos de tendéncia d) recordacdo errada de auxilio do
esquematica (falhas de eventos coordenador, por
memoria de longo prazo) | e) recordagdo bloqueada | exemplo.
a) julgamentos
psicolédgicos errados
b) julgamentos temporais
Pensamento envolve errados Julga ser o mesmo
processos de raciocinio € | c) concepgdes erradas de | produto:
Erros de | o julgamento, sorte TOBRACIN D COL
julgamento | intimamente interligados | d) concepgdes erradas de | TOBRACIN COL

E possivel distinguir:
pensamento como

covariacdes

e) julgamentos errados de
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solucdo de problemas e risco

pensamento como f) diagnésticos errados
julgamento g) faldcias em
julgamentos de
probabilidade

h) avalia¢Ges sociais
erroneas

a) erros em raciocinio
dedutivo
b) erros em raciocinio
proposicional
Estudos experimentais ¢) raciocinar em Quando calculam
Erros de | sobre operagdes instancias positivas e errado o nimero de
raciocinio | normalmente ocultas no negativas comprimidos.
raciocinio d) raciocinar em
instancias abstratas e
concretas
e) erros na formacao de
conceitos

Quadro 18 — Agrupamentos primarios (PEGs) — Fonte: Reason (1987)
Os exemplos foram elaborados a partir de observacdes sistematicas do trabalho dos teleatendentes.

b) Tendéncias basicas ao erro (BETs - basic error tendencies)
Se examinar uma ampla variedade de erros, € possivel detectar a influéncia de uma ou mais
das tendéncias bésicas. Pode-se esperar que, quando a pessoa estiver exposta a uma ou mais

dessas tendéncias, ela estard sujeita a cometer erro. Sao elas:

Coagoes ecologicas: tem a ver com as possibilidades, limitacdes e capacidades seletivas da
natureza humana. Apesar dos avangos tecnoldgicos, as coacdes continuam intocadas. Elas sdo
o produto de indmeras geracdes de ajuste evoluciondrio a um tipo particular de ambiente. O

ser humano tem limitagdes: espacial, temporal e perceptual.

Tendéncia a salientar mudancas: o sistema nervoso ¢ um detector de mudangas, assim, 0s
mecanismos de mensuragdo psicolégica ndo tém calibragem fixa se comparados ao
velocimetro, ao amperimetro e ao termdmetro. Tais mecanismos apresentam mudancas de
uma situacdo para outra, podendo exagerar suas respostas a quantidades em transformacdo e
atenuar os valores atribuidos a estados fixos. O ser humano tem mais facilidade para perceber

mudanga que constancia.

Limitacdes de recurso: essa limitacdo é para processar informagdes. Varias formas de erros

previsiveis originam-se do fato de os seres humanos possuirem recursos de processamento
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finitos como outros sistemas que lidam com informagdes. A sobrecarga a esses recursos pode
levar ao erro. O ser humano utiliza a selecido de estimulos como forma de ndo sobrecarregar
esses recursos. Assim, garante que ha um ndmero restrito de estruturas cognitivas em
atividade méxima ao mesmo tempo. E essa capacidade de selecio quem garante a organizagio
dos nossos pensamentos, nossas falas e nossas acdes em seqii€éncias coerentes e orientadas

para objetivos.

Propriedades de esquema: o tratamento de informacdes tipico da cogni¢do humana é possivel
porque as regularidades do mundo e nossas transagdes rotineiras com ele sdo representadas
internamente através de esquemas (estruturas de conhecimentos simplificadas). Devido ao
processamento de informacdes ser, na maioria das vezes, automadtico, as percepcoes, as
memdrias, os pensamentos e as acdes t€ém a tendéncia de errar na dire¢cdo do familiar e do
esperado adotando respostas mais frequentemente adaptadas ao contexto. Essa tendéncia
basica ao erro (propriedade de esquema) ndo é muito eficiente diante de situagdes imprevistas.
Ela se une aos dominios cognitivos para construir um aparato, poupar esforcos e governar as

atividades previsiveis e rotineiras.

Estratégias e heuristica: Regras que governam os movimentos dos recursos limitados de
processamento através do cendrio da mente. As estratégias sdo executadas e governadas com
relacdo a base esquemadtica de conhecimento. O sucesso na busca por um alvo particular no
campo de visdo, na solu¢do de um problema, na recuperagdo de um item pela memoria, ou na
elaboracdo de um plano de ag¢do dependerd da forma como as operacdes componentes sao
selecionadas e ordenadas. Uma estratégia inadequada e uma confianga excessiva em poucas e
bem praticadas heuristicas conduzirdo a tipos particulares de erros. As estratégias heuristicas
minimizam o custo cognitivo e o tempo necessdrio para resolugcdo de problemas, mas podem

aumentar a probabilidade de erros de julgamento.

¢) Dominios cognitivos

A partir da literatura psicolégica, Reason (1987) elaborou uma selecio dos dominios
cognitivos. Eles representam varios estidgios ou operacdes do processamento humano de
informag¢des humano: registro sensorial, selecdo de entrada, memoria temporaria (incluindo a
memdria prospectiva), memoria de longo prazo, processos de reconhecimento, processos de
julgamento, processos inferenciais e controle de acdo. Em poucas situacdes, é necessario

considerar um dominio como sendo estrutural e/ou funcionalmente diferente dos outros. O

registro sensorial é um caso a parte, pois depende de caracteristicas gerais e especificas dos
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sentidos. A memoria tempordria e a memoria de longo prazo possuem caracteristicas de
operacdo diferentes. A selecdo de entrada (input) e a memoria tempordria estdo intimamente

ligadas aos limites da consciéncia.

Nessa estrutura tedrica, Reason (1987) pressupde que todas as acdes humanas, sejam elas
internas ou externas, sdo governadas por uma complexa interagdo entre dois modos de
controle denominados de atencional e esquematico. O controle atencional ou consciente é
exercido pela memoria de trabalho e possui capacidades de processamento poderosas e
orientadas para o feedback. Esse controle é essencial para lidar com situa¢des novas, sendo

lento, limitado, trabalhoso, seqiiencial e dificil de sustentar.

O controle esquemdtico ou automdtico é exercido pela memoria de longo prazo. Ele é
ilimitado e pode processar informacdes familiares de forma rdpida e sem envolver o esforco
consciente. Ele resulta em procedimentos que sdo muito presos a regras rigidas e
conservadoras. As solucdes de problemas enfrentados antes continuardo a ser aplicadas
desconsiderando as mudangas reais. Ele tem dificuldades para lidar com circunstincias
imprevistas. Ambos o0s controles (atencional e esquematico) possuem vantagens e
desvantagens proprias. Eles podem ser comparados a extremidade de um mesmo eixo gradual,

através do qual o foco de controle atual se desloca continuamente.

Além dessa estrutura para classificar erros (composta de agrupamentos primdrios de erros
gerados pelo cruzamento de tendéncias basicas com os dominios cognitivos) e do GEMS
(Generic Error Modelling System), Reason propds também o modelo das barreiras ou “queijo
suico” para compreender erros no ambito das situagdes de trabalho cujos pressupostos serdo

detalhados a seguir.

5.3.3 - Modelo das barreiras (‘“‘Queijo Suico”)

O modelo do “queijo sui¢o” foi proposto por Reason (1993) para explicar os acidentes em
decorréncia de falhas nas barreiras defensivas. Para ele, os sistemas de alta tecnologia
possuem muitas camadas defensivas como alarmes, barreiras fisicas, desligamentos
automdticos, outras defesas que estdo nas pessoas (pilotos, operadores) e outras que
dependem de procedimentos e controles administrativos. Sobre essas defesas nas pessoas
Amalberti (1996) também as discute propondo o conceito “compromisso cognitivo” que é

uma utilizacdo da “regulacdo como defesa” pelo trabalhador para evitar riscos externos e
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internos quando se busca atingir objetivos no contexto organizacional. A interacdo da
metacogni¢do com a autodetec¢do e recuperagao dos erros também estdo relacionadas a essas

defesas na medida em que visam evitar conseqiiéncias danosas.

A fungdo de todas essas camadas € proteger os trabalhadores e o patrimdnio da empresa dos
perigos do ambiente. E esperado que tais defesas funcionem bem, mas sempre existem
fraquezas. Para o autor, cada defesa € cheia de furos (falhas) como uma fatia de queijo suico.
Quando se pensa em camadas, os buracos em apenas uma delas sdo inofensivos, no entanto,
quando ocorre um alinhamento deles nas diferentes camadas do sistema de defesas, ocorre a

possibilidade de um evento perigoso.

Os buracos surgem por falhas ativas e condicdes latentes. As falhas ativas sdo os atos
inseguros cometidos pelas pessoas que estdo em contato direto com o sistema e podem
aparecer como: deslizes, lapsos, perdas, erros e violagdes de procedimentos. E preciso
identificar as condigdes anteriores que conduziram o operador para esse ato inseguro. As
falhas latentes sdo as patologias do sistema que aparecem a partir de decisdes dos projetistas e
da diretoria. Essas condi¢des latentes podem contribuir para o erro no local de trabalho
(sobrecargas, pressdo temporal, equipamentos inadequados) e também criar buracos ou
fraquezas duradouras nas defesas (alarmes ndo confidveis, deficiéncias nos projetos). Elas
podem permanecer adormecidas no sistema durante muitos anos antes de se combinarem com

falhas ativas e provocarem acidentes.

Em todo contexto organizacional, ndo é possivel prever as falhas ativas, entretanto, as suas
condicdes latentes sdo passiveis de identificag@o e corre¢do antes de um acidente. Assim, “é
possivel o gerenciamento proativo no lugar do reativo” (REASON, 2000:769), ou seja, a

prevencdo de erros e falhas deve ocorrer visando minimizar as condi¢des latentes.

Na farmécia estudada, ha varios fatores que contribuem para pensarmos nessa nogdo de
barreiras protetoras ao erro como, por exemplo, as atividades de treinamento nas quais so
transmitidas informagdes aos teleatendentes na expectativa que eles memorizem essas
informagdes e as utilizem na execucdo do trabalho, a presenga dos apoios aos teleatendentes:
supervisor do televendas, coordenadores e a farmac€utica. Esses profissionais sdo
disponibilizados para esclarecimento de ddvidas dos teleatendentes, minimizando erros e,
conseqiientemente, as devolugdes de produtos devido as falhas no registro do pedido do

cliente, ou seja, para facilitar a mediacdo da empresa com o cliente. Mas, nem sempre esses
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apoios funcionam como barreiras protetoras ao erro. Por diversos motivos, conforme ja
detalhado anteriormente, como a sobrecarga que lhes € imposta, esses profissionais nio

conseguem atender todas as demandas da equipe de teleatendentes.

A contribuicdo que Reason (1993) traz para a discussdo proposta nessa pesquisa - a relacio
dos teleatendentes com seus instrumentos de trabalho - pode ser discutida sob vdrias 6ticas,
dentre as quais sdo citadas:

a) erros no nivel do conhecimento abordados através do GEMS: a falta de suporte
informacional em alguns atendimentos pode levar o teleatendente a cometer erros, como nos
momentos de calcular o niimero de comprimidos (medicamentos controlados);

b) condicdes latentes: inefici€éncias dos apoios instrumentais (manuais desatualizados,
computadores que travam);

c) tendéncias bdsicas ao erro - limitagdo de recurso — as vezes o contexto de trabalho dos
teleatendentes os expde a uma alta carga de informagdes dificultando a selecdo daquelas que

sdo0 necessdrias para o atendimento naquele momento podendo levar ao erro.

A discussdo sobre o erro humano avangou muito com os estudos de Reason, entretanto,
Amalberti (1996) critica a limitagdo de estudos preocupados com a categorizagdo dos erros,
como os de Norman (1981) e os de Reason (1993), que ndo investem na compreensido da
detec¢do e recuperagdo dos proprios erros pelo trabalhador. No préximo item serdo
apresentadas algumas das discussdes de Amalberti para compreendermos melhor suas

proposigdes.
5.4- Relacio da metacogniciio com a autodetecciio dos erros”

Nas teorias de Reason (1993) e Amalberti (1996) ha concordancia nos aspectos referentes ao
erro ser inevitavel e resultado das interacdes de diversos fatores no contexto de trabalho. Ao
realizar andlise da atividade, principalmente dos pilotos de avido, Amalberti (1996) concluiu
que a questdo importante no estudo do erro é compreender a autodetec¢do, isto €, como o
trabalhador recupera os proprios erros. Suas contribuicdes para a discussdo proposta nessa
pesquisa sobre o erro humano estdo relacionadas aos conceitos de metacognigdo,
autodetec¢do de erros € compromisso cognitivo, pois sua inten¢do é mostrar uma Otica

produtiva dos trabalhadores a partir da promocdo da seguranca e ndo uma visdo critica

% Nesse item serd apresentada uma sintese de alguns conceitos de Amalberti a partir de um apoio quase literal
nos capitulos: 7, 8 e 9 do livro La conduite des systemes a risques. Paris: Presses Universitaires de France, 1996.
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relacionada a busca de culpados por falhas e erros. Nessa perspectiva, Amalberti (1996)
propde que o trabalhador possui mecanismos cognitivos que lhe asseguram um compromisso
cognitivo que visa: a) sua seguranga e a do sistema, b) o bom desempenho e ¢) minimizar as
conseqiiéncias fisiologicas indesejidveis como o estresse. Para atingir esses objetivos, o
trabalhador possui uma visdo reflexiva de suas proprias capacidades que é designada pela

psicologia de metacognicao.

A metacognicdo envolve dois aspectos: a) o conhecimento acerca da cogni¢do. Ele diz
respeito a informacao que o trabalhador tem de seus recursos cognitivos e b) o autocontrole da
cognicdo que tem a ver com o conhecimento de diferentes estratégias a serem usadas em
contextos diferentes, mais a capacidade de detectar erros e contradicdes no trabalho e também
a habilidade de separar informacao significativa da que ndo significativa (NIST e MEALEY
citados por FLIPPO et al., 1991).

A metacogni¢do estd ligada a autodeteccdo na medida em que permite ao trabalhador
recuperar as informacdes para identificar onde ele errou. Durante a jornada de trabalho, os
profissionais detectam e corrigem muitos dos seus erros, tanto de forma consciente, quanto
inconsciente. Sob essas consideragdes, Amalberti (1996) conclui que os erros mostrados nos
relatérios das empresas constituem uma parcela muito pequena dos erros cometidos pelos
profissionais, tendo em vista essa capacidade que eles possuem de detectar e corrigir os
préprios erros. Assim, é importante compreender porque alguns erros ndo sdo detectados pelo
trabalhador, ou seja, porque ha uma parcela de erros que escapa do seu controle e aparece nos

relatérios como nos casos das devolugdes de produtos farmac€uticos na empresa pesquisada.

A detecg¢do € iniciada por um controle metacognitivo do percurso que o trabalhador realizou e
0 que se esperava executar para obter uma boa resposta. A capacidade de detectar e corrigir
erros € um componente essencial da resolucdo eficaz de um problema, mas ndo € suficiente
para permitir ao trabalhador restabelecer seu equilibrio cognitivo. Uma ag¢@o de deteccio e
recuperacdo forcada de erros pode expor o trabalhador a fadiga excessiva (AMALBERTI,
1996).

O autor concorda nos aspectos relacionados aos controles cognitivos (atencional e
automatico) propostos por Reason (1987) e aponta que o sistema cognitivo comete erros nio
propositais, mas aceita determinados erros para se economizar, pois 0s automatismos

(controle cognitivo automadtico) sdo menos custosos para o operador do que comportamentos
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baseados em regras. Em situagdes nas quais o trabalhador reconhece que ndo traz graves
conseqiiéncias, ele aceita cometer erros e os detecta depois, uma vez que, para ele, € menos
penoso agir assim do que utilizar-se de um funcionamento consciente, lento, fatigante e

controlado por regras (AMALBERTI, 1996).

A seguir serd ilustrado um exemplo de utilizagdo do controle cognitivo automético por uma
funciondria. Em algumas situacdes os teleatendentes se sentem pressionados a finalizar
rapidamente o atendimento, pois eles recebem comissido em relacdo as vendas concretizadas.
Nao fazem a conferéncia, em voz alta, dos produtos registrados para o cliente confirmar. Mas,
h4 casos que mesmo conferindo, os erros ainda ocorrem. Uma teleatendente com um ano e

dois meses na funcio revelou:
As vezes, a gente registra uma coisa e fala outra. Parece que fica tdo repetitivo que
a gente faz de forma automaitica, sabe? Quando a gente erra, sempre falam que a
gente ndo presta atengdo. Mas a gente presta. E muito detalhe, sabe? A gente ta
sempre olhando e repetindo o que registrou e ainda erra. (Informagao verbal)
Provavelmente, essas situacdes acontecem porque o sistema cognitivo da teleatendente adota
o controle automatico para se poupar de sobrecarga (REASON, 1993 e AMALBERTI, 1996).
No entanto, em circunstdncias como essa, “o trabalhador ndo age de forma puramente
mecanica, ele adota certa vigilancia através de um compromisso cognitivo para ndo cometer
erros” (AMALBERTI, 1996:261) de forma que ele consegue exercer certo controle para nao
deixar ocorrer erros que tragam conseqii€ncias desastrosas. Porém, “os processos de detec¢io
do erro podem ser falhos porque possuem muita sensibilidade a similaridade e freqiiéncia dos
estimulos que o trabalhador encontra no seu cotidiano” (Reason, 1993:186), assim quando os
erros acontecem € porque houve “desregulacdo nesse compromisso cognitivo” (Amalberti,
1996:316) e o teleatendente ndo conseguiu detecta-lo e recuperd-lo. Exemplos dessa
similaridade na rotina dos teleatendentes sdo as grafias semelhantes de medicamentos (Sigma-

lac e Sigma-clav) que causam trocas nos registros.

Amalberti (1996) recorre ao modelo do “queijo suico” de Reason (1993) para explicar as
protecdes cognitivas em série e aponta que a cognicdo dindmica é como um sistema
multiplacas. E acrescenta um aspecto ndo mencionado por Reason: as defesas sdo
interdependentes e mantém interacdes importantes. Essas interacdes sdo dirigidas pelo

metaconhecimento e pela confianga.

“Compromisso cognitivo ¢ um mecanismo através do qual o trabalhador busca atingir o

objetivo desejado, com menos riscos (externos e internos), imediatos e futuros (evitar
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esgotamento)” (AMALBERTI, 1996:261). Ele tem a ver com os objetivos de continuidade
(Rasmussen, 1990 citado por Amalberti, 1996) que se dividem em objetivos: a curto prazo
(evitar erros e situacdes fatais) e a longo prazo (preservar o sistema biolégico contra fadiga e
esgotamento). Esse compromisso cognitivo leva em conta uma representagdo do risco externo
de acidente nos procedimentos em curso, o nivel de exigéncia do resultado a atingir, uma
representacdo de seus proprios recursos, de seu estado de fadiga, de suas capacidades e de

muitos outros elementos.

As estratégias para economia de tempo sdo exemplos de compromisso cognitivo utilizados
pelos teleatendentes. Uma delas se refere aos atendimentos nos quais esses funciondrios nao
I€em todos os dados registrados no pedido para que o cliente os confirme. Eles o finalizam,
despedem do cliente e iniciam um outro atendimento. Percebe-se que o nivel de risco ndo é
escolhido ao acaso. Se o funciondrio tem seguranca em relacdo as informacdes registradas,
ndo perderd tempo conferindo-as. Sobre essas situa¢des uma teleatendente verbalizou:

E muito cansativo ficar conferindo todos os pedidos. S6 confiro quando tenho
divida. (Informagdo verbal)

O sistema cognitivo do trabalhador estd relacionado a um retorno de informagdo que permite
tomar consciéncia do comportamento e, quando necessario, ajustar as intencdes em funcio do
desempenho observado em situagdes inesperadas. “Esse sistema se utiliza do compromisso
cognitivo e da seguranga natural ou ecoldgica para se adaptar e se proteger para ndo sair dessa
drea de regulacio” (AMALBERTI, 1996:315). E essa drea que permite retomar as
informagdes e realizar os ajustes que se fizerem necessdrios. Os erros que surgem em um
sistema podem fazer parte dessa adaptacdo e ndo serem considerados apenas critérios da
fragilidade humana. Os erros sdao elementos que revelam perda no controle do compromisso
cognitivo. O sistema cognitivo pode desregular-se e sair das dreas nas quais domina a
situacdo. “O sintoma dessa desregulacdo ndo é cometer erros, mas ndo mais conseguir
detecta-los e recuperd-los. Assim eles aparecerdo ao observador externo. As defesas podem
nido funcionar por muitos motivos como a falta de competéncia, de tempo, questdes

emocionais (estresse, desmotivacdo)” (AMALBERTI, 1996:316).

Na rotina dos teleatendentes, essas defesas nao funcionam, em algumas circunstancias, devido
a informagdes incompletas para realizacdo dos atendimentos, apoios insuficientes (recursos
materiais precarios como, por exemplo, computadores que travam), pressio temporal e outros.
Esses fatores interferem na autodeteccio e autorecuperacdo dos erros que esses profissionais

cometem ocasionando as devolugdes de produtos. Essas devolugdes podem estar relacionadas
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a uma perda de controle do compromisso cognitivo, antes da perda de controle do sistema

fisico.

Tanto Reason (1993) quanto Amalberti (1996) concordam que os erros fazem parte da rotina
dos trabalhadores, ou seja, sdo inevitdveis. Enquanto Reason (1993) propde uma gestdo dos
erros a partir da identificagdo e corre¢do das condicodes latentes, a abordagem de Amalberti
(1996), sugere proporcionar condi¢des para a pessoa detectar seus proprios erros, pois,
segundo ele, os melhores trabalhadores ndo sdo os que ndo cometem erros, mas aqueles que
conseguem recuperar os erros cometidos. Sob suas consideragdes, o erro € um sintoma das
fragilidades nas protecdes internas do funcionamento cognitivo. O trabalhador € inteligente,
muito flexivel e adaptavel, além de fragil e limitado em seus processos cognitivos. Ele sabe
dessas suas caracteristicas, ou seja, ele possui 0 metaconhecimento, assim, desenvolve uma
série de protecdes cognitivas para conferir coeréncia, eficicia e seguranca em seu
desempenho. O autor acrescenta que € preciso ir além da andlise do erro e também dos
processos cognitivos que evitam os erros em situacdes de normalidade (que ndo foram
aprofundados aqui) e ter acesso a globalidade das interacdes que ocorrem dentro de uma

empresa e também reconhecer que os riscos ndo podem ser suprimidos, apenas geridos.

Para que ocorra essa gestdo de erros, dentre outros aspectos, a empresa deve dar uma atencio
especial aos apoios instrumentais que ela disponibiliza aos trabalhadores, pois os instrumentos
nos auxiliam a organizarmos nossas atividades cotidianas na medida em que nos servem de
suportes a atencdo e memoria “(representagdes internas), além das representacdes externas
(do ambiente)” (NORMAN et al., 1994:3 ¢ HUTCHINS, 1994:460). Quando utilizamos os
instrumentos, aproveitamos melhor o nosso tempo, pois eles nos permitem recuperar de forma
rdpida muitas informagdes da memoria de longo prazo. Foi nessa perspectiva que esse item
pretendeu trazer as discussdes de Amalberti (1996). Os apoios instrumentais e organizacionais
que a farmdécia disponibiliza aos teleatendentes nem sempre permitem a recuperacdo de
informagdes. Em alguns momentos, os manuais sequer possuem a informag¢do que o
funciondrio necessita naquele momento. Nesse contexto dos teleatendentes, também a
autodetec¢do e correcdo de erros € dificultada por uma série de questdes, sendo que a
interacdo desses funciondrios com seus apoios instrumentos € uma delas. Essa relacdo do
trabalhador com os instrumentos € detalhada no préximo item por Clot (2006) ao propor uma

discussio sobre as catacreses.
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5.5- Atividade impedida e Catacreses

Ocorre um avango na investigagdo do erro em situagdes de trabalho com os estudos
desenvolvidos por Clot (2006). Ele critica Amalberti (1996) porque seus estudos ficam
limitados a andlise da atividade realizada. Assim, Clot (2006) busca realizar uma anélise
psicolégica do trabalho tentando vincular atividade e subjetividade. Seu propdsito é
compreender a fungdo das dimensdes subjetivas e do trabalho coletivo na atividade. Para isso,
ele propde repensar as categorias conceituais cldssicas da ergonomia e psicologia do trabalho:
prescrito e real; tarefa e atividade, pois em sua opinido, a forma como esses conceitos foram
concebidos por Leplat e Hoc (1983), eles ndo dio conta de todas as dimensdes das situacdes
de trabalho atuais sendo necessario discuti-los para que eles permanecam vivos. A partir
dessas consideracdes, Clot (2006) sugere uma abertura ou desdobramento do par conceitual:
prescrito e real. Ele subdivide a atividade em atividade realizada e real da atividade e o
prescrito em organizagdo do trabalho (tarefa) e no trabalho da organizagdo (g€nero
profissional). Para o autor, esse desdobramento esta relacionado a questdo de a atividade de
trabalho ser pensada como uma atividade para os outros e ela ser sempre enderecada a um ou
mais destinatdrios. O realizado € apenas uma pequena parte do que é possivel ser feito. O real
da atividade é também o que ndo se faz, o que ndo se pode fazer, o que se poderia fazer, o que
gostaria de fazer, o que tem que ser refeito, o que se busca fazer sem conseguir (fracassos).
Na atividade hd um paradoxo: aquilo que se faz para ndo fazer o que tem a fazer ou ainda
aquilo que se faz sem querer fazer. Clot (2006) enfatiza que as atividades suspensas,
contrariadas ou impedidas e as contra-atividades devem ser consideradas na andlise do
trabalho, pois englobam aspectos subjetivos do trabalhador que nao podem ser levados para
um segundo plano ou ignorados. Essas dimensdes subjetivas tém relacdes com os conflitos

organizacionais com os quais os trabalhadores deparam.

Na farmdicia pesquisada ha conflitos dificeis de serem geridos pelos teleatendentes
impossibilitando a efetivacdo do atendimento, ou seja, causando as atividades impedidas.
Alguns exemplos de questdes conflitivas sdo: a auséncia de produto no estoque da empresa e
a falta de previsdo para sua chegada, indisponibilidade dos apoios para esclarecer a divida
levando o teleatendente a dispensar o cliente sem solucionar seu problema, relacio do
teleatendente com o cliente que estd com receita vencida (data com mais de trinta dias) e com
as normas para vender produtos controlados. Seguem verbalizagdes que ilustram essas

situacdes:
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Tem hora que falta medicamento ndo s6 no nosso estoque, mas no proprio
laboratério. A gente fica com pena do cliente porque ele precisa do remédio. Mas,
ndo é minha fun¢do ligar para os laboratdrios para solicitar. Sempre informo a falta
de remédio ao supervisor. Ele passa para o gerente comercial. Tem alguns que ele
demora comprar. O cliente fica ligando e cobrando da gente ... A gente fica de
“mados atadas”. Tem dia que vou para casa muito chateada por saber que ndo ajudei
esses clientes. (Teleatendente com 1 ano e trés meses na funco)

Muitos clientes reclamam do aumento dos precos dos medicamentos, pedem
descontos, outros estdo com a receita vencida e explicam que ndo tem dinheiro para
agendar outra consulta com o médico para pegar outra receita. D4 pena, sabe? Mas
eu ndo posso vender o remédio porque quando o entregador chegar 14 e ver a receita
vencida vai dar retorno na certa. (Teleatendente com 5 meses na fungéo)

As vezes a gente se esforca além do que deveria para entender o que o cliente quer.
Mas, tem vez que ndo da para registrar o pedido porque a gente ndo acha o remédio
que ele precisa do jeito que ele fala. No sistema estd diferente. Fico com pena dele
(cliente), mas fazer o que né? (Teleatendente com 5 meses na funcdo)
(Informagdes verbais)

Nos exemplos, sdo ilustradas as dificuldades enfrentadas pelos funciondrios surgidas das
relagdes conflitivas desses trabalhadores com o estoque, questdes organizacionais (normas),
relacdo com o software (dificuldade de encontrar o produto) e as conseqiiéncias: sentimentos
de pena em relagdo ao cliente por ndo conseguir solucionar seu problema, esfor¢o cognitivo
além do necessdrio para realizar o trabalho de busca de um produto. Todas essas questdes
refletem o que Clot (2006) denominou de atividade impedida, pois os teleatendentes nio
conseguem realizar os atendimentos, embora haja um esforco. As atividades impedidas ou
interrompidas se relacionam com erros na medida em que envolvem conflitos
organizacionais: ter que fazer e ndo ser possivel fazé-lo. Tais atividades conseqii€ncias
negativas ao teleatendente (alta carga cognitiva, sofrimento psiquico), descontinuidade nas
acoes, deslizes de atencdo, lapsos de memoéria, mas podem trazer danos também para a
empresa, na medida em que essas relagdes conflitivas geram perda de tempo, podem causar
erros no registro de pedidos ou mesmo impossibilitar o registro de pedidos e o fornecimento

de um servico de qualidade ao cliente.

O autor aponta também que o trabalho comporta grandes possibilidades de engano e trabalhar
€ sempre correr o risco de errar. Nessa perspectiva, ele relata a importincia de gerir os
conflitos de critérios presentes nas situacdes de trabalho. No contexto do trabalho dos
teleatendentes, o supervisor e os coordenadores exercem o papel de reguladores dos conflitos
de critérios que permeiam essa rotina. Os principais conflitos de critérios s@o representados
por contradi¢des como exigéncias da empresa em relacdo aos teleatendentes ndo deixarem o
cliente aguardar muito e lhe fornecer um servico de qualidade, mas, ela ndo lhes fornece

condicdes técnicas e organizacionais suficientes para a realizacdo de atendimentos dgeis e
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com baixas possibilidades de ocorréncia de erros. Alguns exemplos sdo: o software que nao
contém todas as informacdes necessdrias, alguns computadores sdo muito antigos e lentos, em
outras circunstincias eles travam, as vezes faltam medicamentos no estoque e o cliente liga
vdrias vezes para o mesmo funciondrio questionando se o medicamento ja chegou e se tem

previsdo de chegada.

Em suma, na realidade dos teleatendentes ha os referidos profissionais que realizam o papel
de reguladores na medida em que fornecem informacdes complementares (esclarecimentos)
ou solicitam auxilio aos técnicos em informdtica quando hé problemas com os computadores,
ou vido pessoalmente até o estoque para se informarem sobre a previsdo para disponibilizar
um determinado produto que estd em falta. Mas nem sempre esses reguladores (apoios) estdo
disponiveis para esclarecer dividas, assim o teleatendente tenta solucionar o problema
sozinho podendo gerar uma alta carga cognitiva a esse trabalhador, erros e devolugdes de

produtos.

Assim como Norman (1981), Reason (1993) e Amalberti (1996), Clot (2006) se interessa
pelos processos cognitivos do trabalhador. Dentre suas contribui¢des as teorias dos referidos
autores, um dos conceitos discutidos por ele é a “catacrese” para uma abordagem mais
detalhada da relagc@o do trabalhador com seus instrumentos. Assim, recorre a esse conceito
para designar uma utilizacdo ndo prevista da ferramenta que, ao invés de ser vista como um
simples desvio por parte dos trabalhadores, deve ser considerada como um enriquecimento de
funcdes do instrumento, pois na execucdo do trabalho hd essa atividade de reconcepcdo dos
instrumentos pelos trabalhadores na medida em que eles fazem adaptagdes para conseguirem
executar o trabalho. “Embora ndo tenham sido previstas pela tarefa, as catacreses sdo centrais
para a atividade, pois elas tornam a atividade possivel” (Clot, 2006:181) na medida em que
funcionam como mecanismos de adaptacdo a realidade enfrentada pelos trabalhadores
funcionando também como prevencdo de falhas.

No contexto do trabalho dos teleatendentes, um exemplo de catacrese é a denominada
“simulag@o de pedidos” que consiste na antecipacdo no acesso ao cadastro do cliente mesmo
quando ele verbaliza que tem interesse apenas em saber o pre¢co dos produtos. Os funciondrios
vao consultando os dados, informando os valores e registrando os medicamentos no cadastro
do cliente, quando terminam, caso o cliente confirme, ele apenas registram o pedido, se o
cliente agradecer e desligar o telefone, o funciondrio exclui os dados. Os teleatendentes usam

€S8s€ recurso para evitar ter que consultar os produtos duas vezes, uma antes € outra ap(’)s
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acessarem o cadastro do cliente. No entanto, essa catacrese, nova forma de utilizacdo que os
teleatendentes criam para o software, ndo € socialmente aceito, principalmente do ponto de
vista do supervisor porque, como outras catacreses em outros contextos, nem sempre obtém o
éxito almejado. O supervisor proibe esse “desvio” porque lhe gera tarefa extra, na medida em
essas simulagdes podem ser esquecidas abertas e requerer dele, no final da jornada de
trabalho, revisdo de todos os pedidos pendentes, analisi-los e auxiliar o teleatendente a
conclui-los. As vezes, o teleatendente pode esquecer de excluir algum pedido e os produtos
que foram langados ficam como saidos do estoque, impedindo outro teleatendente de vendé-
los, gerando prejuizo para a farmécia. Essa catacrese gera conflitos em torno do instrumento
(software) e das normas da empresa, embora seja um mecanismo usado para tornar o trabalho
realizdvel poupando esforcos. Quando os teleatendentes fazem tais simulacdes, estdo
utilizando-se de uma regulag¢do defensiva, pois visam minimizar as cargas cognitivas € a
possibilidade de cometer erros, caso tenham que consultar as informag¢des duas vezes. Se ndo
agirem assim, correm o risco de esquecer detalhes de algum medicamento no momento do
registro e gerar devolucdo. Apesar de ser um recurso necessirio aos teleatendentes, a
simulagdo ndo € aceita pelo supervisor que a considera uma transgressdo das normas da

empresa.

Sobre os erros, Clot (2006) propde uma discussdo da relagdo entre a imagem cognitiva e o
nivel de dificuldade da tarefa. Nessa perspectiva, se uma pessoa trabalhar com uma imagem
cognitiva mais rica do que a de outra, isto €, em um nivel de dificuldade superior, ela pode
fracassar porque a sua imagem nao € econdmica. Essa imagem induz ao erro por ser muito
sobrecarregada de operagdes e pouco manejavel. Assim, a eficiéncia consiste também em se
desfazer de sobrecargas cognitivas através da economia de meios. Essa no¢do de economia
cognitiva proposta por Clot (2006) é coerente com aquela de compromisso cognitivo discutida
por Amalberti (1996) e também com os objetivos de continuidade de Rasmussen (1990)
citado por Amalberti (1996). Esses conceitos sugerem que o trabalhador precisa se
economizar, assim, ndo investe todos os seus recursos cognitivos para realizar o trabalho. Ele
cria mecanismos como anotagdes (lembretes), inventa novas formas de utilizacdo dos
instrumentos, cria estratégias que tem como funco preserva-lo de fadiga cognitiva e tornar o
trabalho realizavel. No entanto, ndo € sempre que essas regulacdes obt€m éxito. Elas podem

fracassar e apresentarem como conseqiiéncias falhas e erros.

Todos os autores citados: Norman, Reason, Amalberti e Clot concordam que as falhas

humanas sio inevitdveis e possuem origens ndo apenas em processos cognitivos, mas também
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em fatores do contexto no qual a pessoa estd inserida. No item onde foram abordados os
conflitos do processo produtivo da farmécia em questdo, foram exemplificadas situagdes que

podem causar €Iros.

Ap6s fazer as explanacdes sobre as teorias dos autores escolhidos para fundamentagéo tedrica,
a tentativa no proximo item € de analisar os dados empiricos utilizando-se de algumas

contribui¢cdes desses autores.

5.6 - Analise dos dados empiricos apoiando-se na teoria consultada

Para a andlise desses dados serdo retomados os conceitos de falhas (deslizes e lapsos) por um
lado e faltas (erros ou mistakes) por outro. Para Reason (1993) as falhas sao erros decorrentes
de automatismos. As faltas sdo erros baseados em demanda de conhecimento. Podem originar
de auséncia de conhecimento, md aplicacdo de regras, deficiéncia de raciocinio ou de

julgamento e outros.

A partir desse item, sempre que for utilizado o conceito “erro”, serd em relacdo as faltas. E

“falhas” serd usado ao referir aos deslizes e lapsos.

Ao analisar as 130 devolucoes, em que houve falhas no registro do produto devido a
nomenclatura incompleta, € possivel afirmar que houve deslize de atengcdo (Norman, 1981 e
Reason, 1993) e confusio perceptiva (Reason, 1993), pois o funciondrio estd inserido em um
contexto com muitos elementos que podem desviar-lhe a atengdo levando-o a ndo seguir o
plano que ele estabeleceu dentro daquele atendimento. Esses elementos foram citados na

discussdo sobre as interrupgoes.

Essas falhas sdo explicadas também como omissio apds interrupcao e confusio perceptiva -
deslize de atengdo (REASON, 1993). A ocorréncia delas sofre influéncia das interrupgdes que
acontecem na seqiiéncia de acdes durante os atendimentos (colegas solicitando auxilio,
mensagens do gerenciador (programa de mensagens internas da empresa)). Quando esse
programa abre automaticamente sobre a tela que o teleatendente estd pesquisando produtos,
por exemplo, o funciondrio desvia a atengdo para avaliar se a mensagem que estd recebendo é
importante naquele momento, depois volta ao atendimento. Essas mensagens disputam a
atencdo do teleatendente com os estimulos visuais (leitura dos dados dos produtos no

computador) e ha também uma disputa de estimulos auditivos: a voz do colega disputa a
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aten¢do do teleatendente com a voz do cliente. A falha ocorre porque o funciondrio ndo
consegue alternar a atencfo entre os dois estimulos visuais ou entre dois estimulos auditivos
simultaneos. Acontece uma sobrecarga cognitiva porque os estimulos visuais: mensagens do
gerenciador e dados dos produtos no computador requerem um tnico dominio cognitivo ao
mesmo tempo, assim como os estimulos auditivos: a voz do colega e a voz do cliente. A
conseqiiéncia € a distragdo, porque o ser humano tem limites cognitivos para captura de
estimulos, assim hd discrepancia entre as informagdes registradas no pedido do cliente e

aquelas informadas por ele.

Uma andlise apoiando-se na teoria dos agrupamentos primdrios de erros (Reason, 1987),
permite afirmar que houve falha atencional. No momento do atendimento ao cliente, os
teleatendentes estdo utilizando o dominio cognitivo ‘“selecio de entrada” e expostos a
tendéncia basica “propriedades de esquemas”, isto é, estdo atuando sob o modo de controle
esquemadtico (processamento automadtico e inconsciente). Esses trabalhadores estdo lidando
com estimulos auditivos (voz do cliente) e visuais (informacdes no computador a sua frente)
que requerem andlise para o correto registro do pedido. Essas acdes s@o rotineiras e
familiares, assim, os teleatendentes as realizam de forma automadtica (sob controle
inconsciente). Nesse momento comeca também a fazer parte do contexto a voz do colega
solicitando auxilio ou a mensagem do gerenciador (intranet) que abre automaticamente sobre
a tela que o teleatendente estd trabalhando. Todos esses disputam a atengdo desses
funciondrios, mas ha a limitagdo do ser humano para processar entradas simultineas de
estimulos no sistema cognitivo, principalmente nessas circunstiancias em que esses fatores que
interrompem o atendimento requerem o modo de controle atencional. Os teleatendentes
estavam realizando as agOes referentes ao atendimento sob o modo de controle automatico
(inconsciente). Essa solicitagdo brusca para mudanca de modo de controle de suas acdes causa

o desvio na atencao e falha atencional que gera a falha no registro do produto.

Nos 15 casos de devolucoes devido a semelhanca da grafia e da pronincia dos
medicamentos ocorreu deslize na atencdo (Norman, 1981) que € um erro no nivel da
habilidade (Reason, 1993). Esse deslize fez com que o teleatendente trocasse, sem perceber,
os produtos no momento do registro do pedido. Nessas situagdes os teleatendentes registraram
os produtos que sdo vendidos com mais freqii€ncia. Exemplo: SUNMAX (protetor solar) é
mais vendido do que o SUMAX (medicamento que tem apresentacdo em comprimido e

também injetdvel).
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Esses casos sofrem influéncia da similaridade e freqii€ncia dos estimulos (REASON, 1993).
Para o autor, o processo cognitivo tende a falhar na medida em que adota as respostas mais
frequentemente adaptadas ao contexto. No exemplo citado, o SUNMAX (protetor solar) é
mais freqiiente. Quanto a similaridade, o processo cognitivo associa elementos da situagio
atual (por exemplo, a solicitagdo do cliente SUMAX) com conhecimentos que ja foram
apropriados pelo teleatendente a partir da semelhanca com outros elementos de situagdes

anteriores (outros atendimentos que os clientes compraram SUNMAX).

Nesses casos, ocorreram também falhas de reconhecimento (REASON, 1987). O
teleatendente estava exposto a tendéncia bdsica ao erro “limitacdo de recurso” e utilizava o
dominio cognitivo relacionado aos “processos de reconhecimento”. Ocorreu uma
interpretacdo cognitiva errdnea entre os dados sensoriais (estimulo auditivo: verbalizag¢dao do
cliente e o estimulo visual: lista de produtos) causando uma interferéncia no dominio
cognitivo “processos de reconhecimento” e resultou em falha na leitura do estimulo (nome do

medicamento) e, consequentemente registro errado do pedido.

As 69 devolucoes nas quais houve registro de nimero superior de caixas do
medicamento em relacdo ao que estava na receita do cliente estio relacionadas a pelo
menos dois motivos:

a) o fato de os teleatendentes ndo terem questionado “quantas caixas estdo escritas na receita”
e sim “quantas caixas vocé€ quer?” Essa situagcdo pode ser explicada a partir do que Reason
(1993) denomina de regras gerais (erro relacionado ao desempenho no nivel da regra). Tais
regras sdo mais fortes do que as regras especificas, pois atendem a um ndmero maior de
problemas. Nesse caso a regra geral é questionar “quantas caixas voc€ quer’. Essa forma de
questionar é correta e funcional para todos os medicamentos e produtos que nio requerem
receita para sua aquisi¢do (ndo controlados). Eles representam aproximadamente 70% das
vendas de produtos sendo mais freqiientes durante a jornada de trabalho dos teleatendentes em
relacdo a venda dos que requerem a receita (controlados). A regra especifica nesse contexto ¢é
questionar “quantas caixas estdo prescritas na receita”. Nessas situagcdes também pode haver
influéncia da similaridade e freqiiéncia dos elementos manipulados por esses profissionais.
Nos atendimentos, ocorrem freqiientemente vendas de caixas de medicamentos, mas nem
todas as situagdes sdo exigidas receitas.

Ha também a sobrecarga informacional (erro relacionado ao desempenho no nivel da regra).
A realizacdo desses atendimentos, requer dos teleatendentes também a solicitagdo aos clientes

de muitas informagdes acerca da receita como: qual é o formato e a cor da receita, se estd
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carimbada e assinada pelo médico, qual a data de emissdo, entre outros. Cada classe de
medicamento requer uma cor e um formato de receita. Para Reason (1993), a sobrecarga
informacional esta relacionada as situagdes que excedem a habilidade cognitiva do individuo
para considerar todas as regras necessérias para solucionar a questio. E possivel que essas
situacdes representem alta carga de informacgdes aos teleatendentes. Além dessas informagdes
sobre as receitas, eles devem informar ao cliente as op¢des do medicamento solicitado
(genérico e de marca), os valores, promocdes dos laboratérios, descontos que o cliente tem
direito dependendo da forma de pagamento. Quando expostos a essa alta carga de

informagdes, provavelmente eles esquecem de questionar “quantas caixas estdo escritas’.

b) Dificuldade de esses funcionarios calcularem o nimero de comprimidos que poderia ser
vendido ao cliente a partir da prescri¢do do médico. Ocorre limitagdo da memdria de trabalho
(erro relacionado ao desempenho no nivel do conhecimento) porque o problema (fazer
célculos) excede os recursos da capacidade da memoria de trabalho dos teleatendentes. Nas
entrevistas, os teleatendentes explicam que conseguem fazer os cédlculos simples e que sdo
mais freqiientes como: 2 comprimidos ao dia correspondem a 60 comprimidos (2 caixas com
30 comprimidos). Pode ser vendido porque a norma € vender nimero de comprimidos para
até 60 dias de tratamento. Outro cédlculo € referente a um comprimido ao dia corresponde a 30
comprimidos para um més de tratamento (1 caixa com 30 comprimidos ou 2 caixas com 15
comprimidos). Mas, nos casos em que o médico recomenda tomar meio comprimido mais de
uma vez ao dia, torna o cdlculo mais complexo. Os funciondrios explicam que ndo viram
essas formas de cédlculos no treinamento. Normalmente tentam realiza-los sozinhos, porque

nem sempre tem alguém para auxilid-los e, normalmente, erram.

Esses erros sdo relacionados a insuficiéncia de conhecimento -limitagdo de recursos- (Reason,
1993) porque exigem dos teleatendentes um raciocinio relativamente complexo e os
problemas (os célculos) sdo imprevistos para cada funciondrio, pois os médicos variam muito
a forma de prescrever (as vezes dividem o comprimido, outras vezes s6 colocam a orientacio
para tomar duas caixas, em outras situagdes eles colocam niimero de comprimidos e o periodo

a ser usado).
Essas situacdes sdo pouco manejaveis pelos teleatendentes devido ao alto grau de dificuldade

que elas comportam. Esses funciondrios falham porque “trabalham com exigéncia cognitiva

além da capacidade deles” (CLOT, 2006:176).

104



Nos 45 casos com divergéncia na dosagem e nos 16 casos com divergéncia na
apresentacao do medicamento como nos exemplos abaixo, a estrutura das listas contribuiu

para que ocorressem falhas.

ATENOL 100 MG 28 CPR
ATENOL 25 MG 28 CPR
ATENOL 50 MG 28 CPR
ATENOLOL 100/25 MG 30 CPR | » Medicamento

registrado
ATENOLOL 50/12.5 MG 28 CPR

Medicamento
ATENOLOL 100 MG 30 CPR > olicitado

ATENOLOL 25 MG 30 CPR

Quadro 19 - Lista do medicamento Atenol/atenolol (SIC) — Fonte: arquivo da empresa campo dessa

pesquisa

PSOREX CR 30 GR GSK Medicamento
registrado
PSOREX CAP 20 GR GSK
PSOREX CAP 50 GR GSK
Medicamento
PSOREX POM 30 GR GSK L solicitado
PSOREX POM 50 GR GSK

Quadro 20 - Lista do medicamento psorex (SIC) — Fonte: arquivo da empresa campo dessa pesquisa

As listas dos medicamentos fazem parte dos instrumentos de trabalho dos teleatendentes que
sdo responsaveis pela representacdo cognitiva externa (NORMAN et al, 1994). No entanto,
devido as caracteristicas que elas apresentam (produtos muito semelhantes com dificuldade
para discerni-los de uma linha para outra, informag¢des muito abreviadas - como CAP, CR,
POM, CPR -, sem seqiiéncia légica — como no caso do Atenol. E dificil compreender porque
estd organizado na seqiiéncia 100 mg, 25 mg e depois 50 mg) dificultam as representacdes
cognitivas internas e externas na tarefa de atendimento ao cliente. Esse aspecto desfavorece os
processos de reconhecimento dos produtos semelhantes, assim ocorrem falhas na selecdo e

nos seus I‘CgiStI‘OS.

Nesses 45 casos houve deslize de aten¢do (Norman, 1981) e confusdo perceptiva (Reason,
1993) pois esses registros de medicamento sdo situagdes rotineiras e repetitivas que podem se
tornar automdticas devido a freqiiéncia que sdo realizados durante a jornada de trabalho.

Normalmente os teleatendentes fazem até 35 registros de pedidos por dia podendo causar
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fadiga cognitiva. “A fadiga pode contribuir para a confusdo perceptiva” (REASON,
1993:113).

Quando consulta as listas muito extensas de medicamentos, € facil se confundir porque elas
sdo compostas de produtos com estimulos visuais muito semelhantes que dificultam a
realizacdo de uma selecdo rdpida, sem cometer falhas (deslizes). A lista do medicamento
ATENOL/ATENOLOL exemplifica essa estruturagdo das informagdes. O cliente solicitou
ATENOL 100 mg 30 CPR, no entanto, foi registrado ATENOLOL 100/25mg 30 CPR. E
provavel que o teleatendente tenha planejado selecionar o produto que o cliente solicitou, no
entanto, registrou outro. Nesses casos, aconteceram também falhas de reconhecimento (leitura
errada dos dados do medicamento) (REASON, 1987). O teleatendente, nesse momento,
utilizou o dominio cognitivo relacionado aos “processos de reconhecimento” e estava exposto
a tendéncia bdésica ao erro “limitacdo de recursos”. Simultaneamente a essa situacio, teve que
manipular as informagdes das listas que comportam uma estrutura confusa de informacdes.
Todos esses elementos contribuiram para que ocorressem falhas de reconhecimento na
apresentacdo ou na dosagem do medicamento solicitado pelo cliente levando ao registro de

outro medicamento.

Nos 4 casos em que ocorreu omissdo de um item da lista, houve lapsos (NORMAN, 1981 e
REASON, 1993). As omissdes tém relagdo com lapsos porque ocorrem devido a distracdo
durante a execugdo de tarefas rotineiras. “Os lapsos sdo a¢des imprevistas que acompanham a
intencdo de atuar corretamente” (REASON, 1993:103). No contexto do trabalho dos
teleatendentes, hd muitos fatores que contribuem para desviar a atencdo deles quando estdo
registrando pedidos. A seguir, é citado um exemplo de lapso de memdria que ocorreu durante

um atendimento no qual o cliente queria trés medicamentos.

A teleatendente registrou o primeiro medicamento no pedido.

O cliente tinha duvidas se o segundo medicamento era equivalente a outro que ele ja vinha
usando, o terceiro estava em falta no estoque da matriz.

A funciondria precisava fazer duas consultas: a farmacéutica e ao funciondrio que tem acesso
aos estoques das filiais. Ela ndo conseguiu falar, de imediato, no ramal da farmacéutica
porque ele estava ocupado. Insistiu durante um minuto.

Quando terminou de falar com a farmacéutica, voltou e deu a informacao ao cliente, colocou
o telefone na pausa e falou: “O que mais eu tinha que fazer?”

Como ndo conseguiu lembrar, registrou o segundo medicamento e falou: “Ok, vamos
conferir o pedido?”

Quando falou apenas os dois medicamentos, o cliente ficou nervoso e falou: “Minha filha, o
que mais preciso € o cetoconazol e vocé esqueceu?”

Ela pediu desculpas, colocou o telefone na pausa e falou: “Bem que desconfiei que eu estava
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esquecendo de algo. E esse que estd em falta no estoque.”

Enviou mensagem para que esse medicamento fosse consultado nos estoques das filiais.
Tinha o medicamento e o pedido foi registrado com os trés medicamentos conforme o cliente
solicitou.

Quadro 21 — Exemplo de um atendimento no qual o cliente solicitou mais de um medicamento. Fonte:

observacoes sistematicas do trabalho de uma teleatendente.

Quando o cliente solicitou os trés medicamentos, a teleatendente ouviu, mas ndo tem como
consultar todos ao mesmo tempo. A seguir estd uma sintese das agdes necessdrias a esse

atendimento.

Nesse atendimento, a funciondria precisava lembrar de:

a- Consultar as informagdes dos trés produtos (trés listas).

b- Registrar o primeiro produto.

c- Ligar para a farmacé@utica para esclarecer a divida.

d- Dar o retorno ao cliente.

e- Registrar o segundo produto.

f- Solicitar consulta aos estoques das duas filiais sobre o terceiro produto.

g- Informar ao cliente sobre a disponibilidade desse produto.

h- Registré-lo.

i- Conferir todos os itens registrados em voz alta para o cliente confirmar.

j- Encerrar o atendimento.

Quadro 22 - Sintese das acoes que foram requeridas a um atendimento. Fonte: observacoes sistematicas
do trabalho de uma teleatendente.
O exemplo mostra que a interrup¢ao para falar com a farmacéutica provocou descontinuidade
nas agdes inerentes ao atendimento. Enquanto a funciondria consultou informacdes sobre o
segundo produto com a farmac€utica, houve o “lapso de memoéria” (Reason, 1987:10) que
resultou na omissdo do terceiro produto. Esse fato se explica porque a funciondria estd
atuando sob o dominio cognitivo “memdria temporaria” (de curto prazo ou memoria de
trabalho) e exposta a tendéncia bésica ao erro “propriedade de esquemas” (controle cognitivo
esquemadtico que é automatico). Essa tendéncia se uniu a memoria tempordria para poupar
esfor¢cos e lidar com atividades previsiveis e rotineiras. As interrup¢des no contexto desse
atendimento funcionaram como situacdes imprevistas. Assim, nessa interacdo da propriedade
de esquema com a memoria tempordria surgiu o ndé primario (agrupamento primario de erro)

denominado por Reason (1987) de lapso de memodria devido a dificuldade que o controle
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esquemadtico tem para lidar com situagdes imprevistas. Essa memdria € limitada para retencao
de informacdes. Durante um curto periodo a funciondria necessitou lidar com diversas

informagdes que lhe causaram sobrecarga levando ao esquecimento (lapso de memoria).

A atividade impedida influencia a ocorréncia de falhas e erros na medida em que requer do
teleatendente buscas de alternativas para regulagdo sob dois aspectos: preservacdo de si
(fadigas, estresse) e também do processo produtivo (para o processo produtivo nio parar), ou
seja, tornar o trabalho realizdvel e o profissional ndo se desgastar fisica e emocionalmente. Na
tentativa de buscar respostas para o cliente, quando o atendimento é permeado de atividades
suspensas ou impedidas, os teleatendentes ficam mais expostos aos lapsos de memoria e
deslizes de atencdo porque suas tarefas sdo interrompidas. Por exemplo, quando no estoque
ndo tem o produto solicitado pelo cliente, o atendimento sofre descontinuidade para que o
teleatendente solicite consultas aos estoques das filiais ou busque informacgdes com o

supervisor sobre a data da disponibilidade do referido produto.

Todas as devolugdes encontradas confirmam que ha deficiéncias nos apoios organizacionais e
instrumentais oferecidos pela farmacia aos teleatendentes. Esse fator interfere nos processos
cognitivos dos teleatendentes e causa deslizes (Norman, 1981 e Reason, 1993), falhas nas
representacdes internas e externas (Norman, et al., 1994) confusdes perceptivas (Reason,
1993), lapsos de memodria, falhas de reconhecimento, falha atencional (Reason, 1987),
fragilidade nas protecdes internas do funcionamento cognitivo comprometendo a
autodeteccdo e a recuperagdo de erros (Amalberti, 1996) levando os teleatendentes a
utilizarem uma imagem cognitiva ndo econdmica, pouco manejavel e, em algumas situacdes,
causarem impedimento a atividade (CLOT, 2006). Essas situacdes expdem os teleatendentes a
uma alta carga cognitiva podendo causar falhas nos registros dos pedidos. O contexto do
trabalho desses profissionais revela que a ineficiéncia dos apoios técnicos, instrumentais e
organizacionais sdo condicdes latentes (Reason, 1990) que podem combinar com as falhas
ativas (acdes dos teleatendentes: lapsos, deslizes e erros) e resultarem em devolugdes dos
produtos. E possivel a empresa minimizar essas condi¢des latentes (Reason, 1990) para que as
defesas cognitivas desses trabalhadores (Amalberti, 1996) sejam preservadas e eles tenham
condicdes de autodetectar e recuperar os erros. A partir dessas consideragdes, o capitulo
seguinte traz as conclusdes da pesquisa e as recomendacdes para a transformacdo das

condicdes de trabalho dos referidos profissionais.
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6 - CONCLUSOES E RECOMENDACOES

As falhas e erros que ocorrem no processo produtivo da farmdicia pesquisada t€ém a
contribuicdo das agdes dos teleatendentes, mas precisam ser considerados os demais fatores
como os organizacionais (decisdes da diretoria, informacdes incompletas) e os técnicos
(software confuso, computadores muito antigos que se mostram lentos e travam com relativa
freqii€ncia, head-sets sem manutencdo). A empresa precisa investir em manutengdes

preventivas e corretivas dos equipamentos para minimizar esses problemas.

Uma vez que hd um trabalho cognitivo distribuido no ambiente onde os trabalhadores atuam,
€ imprescindivel disponibilizar apoios (instrumentais, organizacionais, ambiente de trabalho,
etc.) para que os teleatendentes ndo sejam expostos a alta carga cognitiva com muita

freqiiéncia e a possibilidade de cometerem falhas e erros.

Para serem eficazes, as recomendacdes para mudanca nas condi¢gdes de trabalho devem ser
vidveis, efetivas e operacionais. Aquelas que sdo propostas aqui ainda nio foram implantadas
e validadas, assim, ndo tem como afirmar se elas enquadram nesses trés quesitos. Embora os
profissionais da farmécia estudada tenham pouca disponibilidade de horérios para reunides e
discussoes, algumas sugestdes ja estdo sendo discutidas com a diretoria da empresa e com as
equipes interessadas. As recomendacdes visam minimizar as ineficiéncias que foram
detectadas nos apoios organizacionais e instrumentais. Dessa forma, a interagdo dos
teleatendentes com esses apoios poderd ser melhorada, além de reduzir a alta carga cognitiva
a qual os apoios (supervisor, farmacéutica e coordenadores) e os teleatendentes estdo
expostos. Ha também muitas medidas que a empresa pesquisada pode adotar visando
melhorar o acesso as informacdes necessdrias ao atendimento ao cliente, agilizar o registro do

pedido e também minimizar as falhas que causam devolugdes.

Os teleatendentes precisam desenvolver diversas habilidades para lidar com a tecnologia
informética que lhes € disponibilizada, para saber ouvir a solicitacdo do cliente, compreendé-
la e dar-lhe tratamento segundo a expectativa desse cliente. Para isso sdo necessarios suportes
informacional, técnico e organizacional. A importdncia desse suporte € auxiliar esses
profissionais a localizar as informagdes essenciais aos atendimentos, pois eles t€ém muitas
davidas durante a execucdo do trabalho e interrompem a seqiiéncia das a¢des para sand-las.
Entretanto, nem sempre eles obtém €éxito nessa busca. As vezes, 0 manual nido tem a

informag@o procurada, outras vezes o ramal da farmacéutica estd ocupado ou o coordenador
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ndo estd por perto. Assim, eles precisam desenvolver habilidades também para lidar com as
deficiéncias desses apoios. Para amenizar esses problemas, seguem algumas recomendagdes
detalhando as melhorias esperadas e a situacdo atual delas em relacdo aos profissionais

envolvidos.

Problemas que envolvem a relaciao do teleatendente com o cliente:

a) Dificuldade de os teleatendentes lidarem com o cliente que eles chamam de “indeciso”. Nas
atividades denominadas de treinamentos, instruir esses funciondrios a munir o cliente de
informagdes para facilitd-lo a escolher o produto e o laboratério fornecedor. Essas instru¢des
poderdo trazer agilidade nesses atendimentos e redugdo das devolugdes de produtos devido ao
teleatendente ter decidido pelo cliente. Quanto mais o teleatendente estiver munido de
informagdes, menor serd a dependéncia do cliente na produ¢do do servico. Essa sugestdo

ainda nao foi discutida com a equipe e com o supervisor.

Problemas que envolvem a relaciao do teleatendente com o software:

a) Seqiiéncia das telas para o registro dos produtos ndo tem uma seqii€ncia logica.
Ex.:Consulta aos produtos, sai da tela, acessa o cadastro, depois consulta novamente os
produtos. Rever junto ao setor TI (tecnologia da informagdo) uma mudanca na seqiiéncia:
primeiro registrar os produtos, depois dados do cliente e forma de pagamento. E possivel que
facilitard ndo apenas o trabalho dos teleatendentes como também dos funciondrios da
Logistica que separam e embalam os produtos e dos motociclistas. Pode haver também
reducdo da alta carga cognitiva aos teleatendentes quando navegam pelas telas do software
para registrar o pedido e agilidade nos atendimentos em que o cliente solicita muitos produtos.
Podera evitar a simulacdo de pedidos. Essa sugestdo estd em fase de discussdo com os

teleatendentes, coordenadores e supervisor. Ainda faltam reunides com os funciondrios do TL.

b) Informagdes sobre os produtos s@o muito abreviadas e todas as letras sdo do mesmo
tamanho dificultando a distingdo do nome e apresentacdo do produto. Uma sugestdo consiste
em adotar grafias diferentes quando se especifica comprimido, cdpsula, colirio, comprimido.
Exemplos: -LORALERG D PE pediitrico e naio LORALERG D PE PED.

-XALATAN colirio e ndo XALATAN COL

Pode ocorrer redugdo nos erros devido a problemas com nomenclatura. Ainda ndo foi

discutido com a equipe.
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c¢) Dificuldade dos teleatendentes em calcularem o nimero de comprimidos a serem vendidos
(medicamentos controlados). A partir da implantagdo de um programa para auxiliar nesses
célculos € possivel reduzir erros as devolucdes que os envolvem. Estd em fase de discussdo
com os teleatendentes, coordenadores e supervisor. Ainda faltam reunides com os

funcionarios do TI.

d) Desatualizac@o nas informacdes dos manuais em Word principalmente sobre produtos em
promogdo. Caso um dos coordenadores dedique parte da sua jornada de trabalho atualizando-
as, pode haver reducdo de convocacdes dos teleatendentes aos coordenadores, farmacéutica e

supervisor para esclarecimento de dividas. Em fase de implantag@o.

e) Demora na consulta aos manuais com os procedimentos no Word. Sao textos extensos.
Nem sempre os teleatendentes os consultam, mas interrompem os colegas, sobrecarregam 0s
coordenadores e supervisor para buscar informagdes que deveriam estar acessiveis nesses
manuais. Uma discussdo com o TI sobre a possibilidade de outro formato para esses manuais
de forma que agilize as consultas pode trazer: rapidez no esclarecimento de ddvidas e nos
atendimentos, reducdo das interrupcdes aos colegas e redugdo da sobrecarga aos
coordenadores e supervisor. Estd em fase de discussdo com a equipe do Televendas, mas

ainda néo foi apresentada a equipe do TI.

Problemas que envolvem a relacio do teleatendente com questoes organizacionais:

a) Consulta aos estoques das filiais sobre produtos que estdo em falta na matriz. O funciondrio
responsdvel por essas consultas fica sobrecarregado com a quantidade de solicitagcdes dos
colegas, demora no atendimento gerando impaciéncia em alguns clientes, a busca desses
produtos até a matriz é demorada e onerosa porque envolvem muitas viagens dos
motociclistas, gera sobrecarga aos funcionarios do SAC para despachar esses produtos. As
recomendacdes sao: eliminar essas consultas, disponibilizar esse funciondrio que fica
consultando para vender produtos como os demais teleatendentes, realizar um levantamento
dos produtos que faltam com mais freqii€ncia, agilizar a reposi¢do fazendo parceria com mais
laboratorios fornecedores. Essas ag¢des podem minimizar ou até reduzir os problemas
apresentados e implicitamente os gastos humanos e financeiros envolvidos nesse processo.
Em fase de discussdo com a diretoria. Estd sendo realizado um estudo pelo supervisor para
identificar os custos desse processo, pois ele e o diretor suspeitam que estd ocorrendo

prejuizos.
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b) Atendimentos ndo concluidos devido a auséncia de informagdes do teleatendente
requerendo anotacdes em bilhetes para retorno quando obtiver a informacgdo. E uma
preocupacdo a mais na rotina do funciondrio. Se os profissionais do TI desenvolverem um
recurso a partir de uma programacgio no sistema para auxilio a memoria do teleatendente, de
forma a alertd-lo sobre essa pendéncia, pode haver reducdo da carga cognitiva aos
teleatendentes, pois ndo precisam mais ficar preocupados com a pendéncia durante toda a
jornada de trabalho, realizando os demais atendimentos e atentos a esse ndo finalizado. Ainda

ndo foi discutido.

c) Ha esquecimento por parte dos teleatendentes na conferéncia com o cliente de informagdes
sobre a receita. Se disponibilizar a esses funciondrios uma anotacdo impressa dos itens da
recita a serem conferidos junto ao cliente no momento da venda de produtos controlados,
pode ocorrer redugdo dos esquecimentos e das devolucdes desses produtos relacionados a nao
conferéncia, como o nimero de caixas prescrito. A seguir é citada uma sugestdo dessa
anotacdo. Esse processo estd em discussdo com a equipe de teleatendentes, coordenadores e
supervisor. Segue uma sugestdo de anotacdo a ser impressa e disponibilizada aos

teleatendentes.

1- Questionar qual a cor e o formato da receita?

2- Se a receita for branca ela devera estar em papel timbrado.

3- Questionar qual a data da receita? S6 podem ser aceitas por 30 dias a partir da data que

o médico a emitiu.

4- Esta assinada e carimbada pelo médico? Caso positivo, solicitar a especialidade e o

CRM do médico. Caso negativo, orientar a procurar o médico.

5- Qual o numero de caixas ou comprimidos esta escrito?

6- Esta sem rasuras?

7- Informar que a farmacia nao pode receber copia de receita, apenas a original.

Quadro 23 - Sugestio de resumo de informacdes a serem conferidas junto ao cliente ao vender
medicamentos que requerem receita. Fonte: Elaboracao propria.
d) Problemas no registro de produtos devido a nomenclatura incompleta (sem o plus, sem xr,
etc.). Nas atividades denominadas pela empresa como treinamentos apresentar exemplos de
nomenclatura, frisando que hd muitas diferenciagdes na lista de um mesmo produto. Como
por exemplo: GLIFAGE e GLIFAGE XR. Informar que apesar de eles aparecem na mesma

lista, sdo produtos diferentes e requerem questionamento ao cliente se 0 médico colocou XR
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ou apenas GLIFAGE. Essa sugestdo estd em discussdo com os coordenadores e supervisor

para um levantamento de exemplos desses produtos.

e) Interferéncias das mensagens do gerenciador (intranet) no registro dos pedidos. No
momento nio ha recomendacdo para amenizar esse problema, mas em uma discussdo com os

teleatendentes e profissionais do TI (tecnologia da informag¢do) podem surgir sugestdes.

H4 muitas devolugdes que o teleatendente ndo fica sabendo que ocorreram. Nas atividades de
treinamento, é importante apresentar casos de devolugdes criando assim oportunidades para
discuss@o de falhas e erros passiveis de ocorrer com a equipe para que eles apresentem
sugestdes de solucdes e a empresa possa realizar investimentos em agles preventivas,
melhorar os apoios informacionais, reduzir sobrecargas e as devolugdes. Nessas trocas de
experi€ncias entre os teleatendentes, é possivel também compartilhar as competéncias que

eles desenvolvem para reduzir os erros.

O trabalho no Televendas exige o dominio de conhecimentos técnicos: saber operar os
equipamentos (computador, head-set, etc.), identificar os medicamentos, identificar as
situacdes que requerem receita para a venda dos medicamentos, discernir modelos de receitas
e outros. No entanto, os atendimentos requerem muitas outras competéncias como, por
exemplo, conseguir estabelecer didlogos de qualidade que permitam o teleatendente ser
compreendido pelo cliente, entender e atender a demanda dele. Nessa interacdo, ha exigéncia
de muitas outras competéncias que vao sendo desenvolvidas a cada atendimento (de acordo
com os perfis dos clientes e dificuldades surgidas), cada atividade impedida no decorrer da
execucdo do trabalho (e a forma como lidou com ela), cada falha cometida, cada
medicamento registrado errado e devolvido, cada divida enfrentada (se conseguiu ou nio

auxilio para esclarecé-la).

Tanto o dominio dos conhecimentos técnicos, quanto o desenvolvimento das demais
competéncias necessitam de uma boa interacdo dos referidos profissionais com os apoios
instrumentais e organizacionais. Se a empresa implantar algumas das sugestdes propostas
nessa pesquisa, ja4 pode ser considerado um bom comego para melhorar as condigdes de

trabalho dos profissionais do Televendas e reduzir as devolugdes de produtos farmacéuticos.

Essa pesquisa traz contribuicdes para a melhoria das condicdes dos profissionais de

telesservicos, no entanto, ela revela limitacdes. Sua abordagem ficou restrita as relacdes dos
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teleatendentes com os apoios organizacionais e instrumentais e aos erros que surgem dessa
interacdo e aparecem nos relatdrios da farmacia. Ressaltamos a necessidade de estudos que
aprofundem na andlise dos mecanismos cognitivos usados pelos teleatendentes para
autodetec¢do e correcdo dos erros como em situacdes nas quais o teleatendente conclui o
registro do pedido, despede do cliente, fecha a tela, depois olha para um lado e verbaliza: “Ai
meu Deus, esqueci. Preciso ligar para esse cliente para confirmar a informacio X”. As vezes é
informagdo sobre o cartdo de crédito que o teleatendente esqueceu de pegar com o cliente, ou
algum dado que ele esqueceu de grava-lo, ou seja, ele detecta a falha e busca corrigi-la. Outra
abordagem também que se faz necessdria sdo pesquisas que busquem compreender a relacdo
da gestdo dos erros e adoecimento (principalmente adoecimento psiquico) desses
profissionais. Estudos nesses niveis de profundidade possivelmente poderdo trazer mais
contribuicdes importantes as produgdes cientificas relacionados ao trabalho em telesservigos,
para melhoria das condi¢gdes de trabalho desses profissionais e também para a prevengdo dos

€ITOS.
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ANEXO 1

279 devolucoes referentes aos meses de fevereiro e marco de 2008

Niumero Medicamento solicitado pelo cliente Medicamento registrado
1 Sigma-lac Sigma-clav
2 Receita para 2 caixas Registradas 3 caixas
3 Bromazepam 3mg Bromazepam 6mg
4 Olmetec HCT 20/12,5 mg Olmetec HCT 10/12,5 mg
5 Sunmax Sumax
6 Psorex pomada Psorex creme
7 Imipramina Clomipramina
8 Melleril 10 mg Melleril 100 mg
9 Omcilon orabase AM Omcilon orabase
10 Helioblock Fluid 60 Helioblock FPS 60
11 Psorex pomada Psorex creme
12 Receita para 1 caixa Registradas 2 caixas
13 Adalat oros 30 mg Adalat oros 20 mg
14 Depakote 250 mg Depakote ER 500 mg
15 Trusopt SOL OFT Trusopt
16 Vitanol A gel 0,05 % Vitanol A gel 0,01 %
17 Atenolol 25 mg Atenolol 100 mg
18 Vitacid plus Vitalux plus
19 Ostenan 70 mg 4 cpr Osteoform
20 Enaparil 20 mg Enaparil 10 mg
21 Atenolol + clortalidona Somente clortalidona
22 Vitacid plus Vitacid (sem o plus)
23 Olmetec HCT 20/12,5 mg Olmetec 20/12,5 mg
24 Sibutramina Plus 15 mg Sibutramina comum 15 mg
25 Cardizem RS 120 mg Cardizem 120 mg (sem o RS)
26 Loralerg D XPE 10 cpr Loralerg D 10 cpr
27 Receita para 1 cx Digitadas 2 cxs
28 Atacand HCT 8/12,5 mg Atacand HCT 16/12,5 mg
29 Dexametasona pomada Dexametasona creme
30 Depakote 250 mg Depakote 500 mg
31 Adalat RET 20 mg Adalat RET 10 mg
32 Retinol anticelulite Retinol VIT A+C+E
33 Diovan AMLO 160/5 mg Diovan AMLO FIX 160/5 mg
34 Active C XL fluide KIT Active C XL fluide
35 Receita 12 cpr dia Quantidade superou
36 Vitanol A gel 0,05 % Vitanol A gel 0,25 %
37 Estragest TTs 0.125/25 Estalis 50/140 mg
38 Trés produtos Nao digitou Dipropinato
39 Receita para 2 cxs Registradas 3 cxs
40 Cinco produtos Nio digitou Prednisolona
41 Fibrawell intestinal Fibrawell SCH
42 Ocuvite Lutein 60 cpr Ocuvite Lutein 30 cpr
43 Clenil oral Clenil nasal
44 Atrovent GTS Atrovent (sem GTS)
45 Colpotrofine cps Colpotrofine creme
46 Helioblock plus Helioblock (sem plus)
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47 Fentizol creme Fentizol ovulo

48 Tobracin D COL Tobracin COL

49 Glifage XR Glifage (sem XR)

50 Polaramine liq Polaramine EXP

51 Diovan HCT 80/12.5 mg Diovan HCT 160/12.5 mg
52 Sotalol 120 mg Sotalol 160 mg

53 Cinco produtos Nio digitou dipirona
54 Natrilix 2 mg Natrilix 1,5 mg

55 Suplan Sulpan

56 Atrovent MCG Atrovent

57 Diovan AMLO FIX Diovan AMLO

58 Metformina 500 mg Metformina 850 mg
59 Maxicrom Maxitrol

60 Metformina 500 mg Metformina 850 mg

61 Cefamox 500 mg Cefaclor 500 mg

62 Oceral solucido Oceral cr

63 Receita para 1 cx Quantidade superou

64 Sigma clav Sigma lac

65 Lorax 1 mg Lorax 2 mg

66 Corus H 50/12.5 mg Corus 50/12.5 mg

67 Quatro produtos Nio digitou o Plenty 15 mg
68 Receita para 2 cxs Quantidade superou

69 Glifage XR 500 mg Glifage 500 mg

70 Sibutramina 10 cpr Sibutramina 30 cap

71 Ablok 25 mg Ablok 50 mg

72 Receita 2 cpr dia Quantidade superou

73 Maxitrol pomada Maxitrol col 5 ml

74 Sinergen 5/20 mg Sinergen 5/10 mg

75 Noripurum 20 cpr ad+ped Noripurum xpe 20 cpr ad+ped
76 Lexotan 6 mg Lexotan 3 mg

77 Claritromicina 500 mg Claritromicina 250 mg
78 Receita para 1 cx Registradas 2 cxs

79 Sinergem 5/10 mg Sinergem 2,5/10 mg
80 Natrilix 2 mg Natrilix 3 mg

81 Somalgin comum Somalgin cardio 325
82 Deflanil 7,5 mg Deflaimmun 7,5 mg

83 Receita para 2 cpr dia Quantidade superou

84 Receita 3 cxs Quantidade superou

85 Lisinopril 20 mg Lisinopril 10 mg

86 Receita 2 cxs Registradas 3 cxs

87 Cilodex col Cilodex pom

88 Receita para 2 cpr dia Registradas 3 cxs

89 Acido acetilsalicilico 500 mg Acido acetilsalicilico 100 mg
90 Clenil Nasal aquoso Clenil spray oral

91 Loratadina 5 mg/15ml Loratadina 5 mg/5ml
92 Patanol 0.1% Patanol 0.2%

93 Itraconazol 1 mg Itraconazol 2 mg

94 Receita ¥ dia Quantidade superou

95 Receita 3 cxs Registradas 4 cxs

96 Venlaxin 75 mg Venlaxin 25 mg
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97 Receita 1 cx Registradas 2 cxs

98 Atacand 16 mg simples Atacand HCT 16 mg

99 Rivotril 0,5 mg Rivotril 2 mg

100 Receita 2 cxs Registradas 3 cxs

101 Nebacetin 50 gr Nebacetin 15 gr

102 Anlodipino 5 mg 60 cpr Anlodipino 5 mg 30 cpr
103 Receita 2 cxs Quantidade superou

104 Receita 12 dia Quantidade superou

105 Digoxina 0,25 mg 25 cpr Digoxina 0,05 mg 25 cpr
106 Maxidex colirio Maxidex pomada

107 Somalgin 325 mg comum Somalgin 325 mg cardio
108 Lorazepam 1 mg Lorazepam 10 mg

109 Receita 2 cxs Registradas 3 cxs

110 Receita 1 cx Registradas 2 cxs

111 Aradois H 50/12.5 mg Aradois 50/12.5 mg

112 Naprix 5/12.5 mg Naprix 2/12.5 mg

113 Heliocare gel 50 GR Heliocare creme 50 GR
114 Recita 2 cpr dia Quantidade superou
115 Paroxetina 20 mg Fluxetina 20 mg

116 Novalgina GTS Dipirona sédica

117 Receita para 2 cxs Quantidade superou

118 Receita para 1 cx Registradas 2 cxs

119 Foraseq 12/400 mg Foraseq 10/400 mg

120 Proctyl 30 gr + 05 aplic Proctyl pomada 30 gr
121 Femoston 1/10 mg 28 cpr Femoston 10/10 mg 28 cpr
122 Fosamax simples 70 mg Fosamax D 70 mg

123 Vasogard 50 mg Vasogard 100 mg

124 Amaryl 2 mg Amaryl 1 mg

125 Receita 3 cxs Registradas 4 cxs

126 Receita 2 2 vezes ao dia Quantidade superou

127 Diovan AMLO FIX 160/5 mg Diovan AMLO 160/5 mg
128 Rivotril 2 mg 30 cpr Rivotril 2 mg 20 cpr
127 Receita para 1 cx Digitadas 2 cx

130 Receita para 20 cpr Digitado 40 cpr

131 Receita V2 cpr ao dia (seria cx com 15) Digitado cx com 30 cpr
132 Receita para 2 cxs Digitadas 3 cxs

133 Receita 2 cpr ao dia por 1 més Digitadas 2 cx 40 cpr
134 Loratadina cpr Loratadina liq

135 Bromazepam Bromazem

136 Receita Y2 cpr ao dia Digitado cx com 40 cpr
137 Receita ¥2 cpr 3 x ao dia Quantidade superou

138 Receita 1 e V2 cpr ao dia Digitadas 4 cxs

139 Receita 3 cxs Digitadas 4 cxs

140 Receita para 20 cpr Digitadas 2 cx com 15 cpr
141 Receita para 1 cx Digitadas 2 cxs

142 Receita para 1 cx Digitadas 2 cxs

143 Receita para 3 cxs Digitadas 4 cxs

144 Receita para 1 cx Digitadas 2 cxs

145 Receita para 2 cxs Digitadas 3 cxs

146 Receita 2 cpr ao dia por 1 més Digitadas 4 cxs

122




147

Receita V2 cpr 3 x ao dia

Quantidade superou

148 Receita 3 cpr dia Quantidade superou
149 Receita 2 cpr ao dia por 1 més Digitadas 3 cxs

150 Receita 1 e V2 cpr ao dia Quantidade superou
151 Receita para 2 cxs Digitadas 3 cxs

152 Receita para 2 cxs Digitadas 4 cxs

153 Receita para 1 cx Digitadas 2 cxs

154 Receita 3 cpr dia Quantidade superou
155 Receita ¥ cpr ao dia Quantidade superou
156 Receita 3 cpr ao dia Quantidade superou
157 Receita 2 cpr ao dia por 2 més Digitadas 3 cxs

158 Receita 2 cpr ao dia por 1 més Quantidade superou
159 Receita 3 cpr dia Digitadas 4 cxs

160 Receita Y2 cpr ao dia Quantidade superou
161 Receita para 3 cxs Digitadas 4 cxs

162 Receita para 1 cx Digitadas 2cxs

163 Receita Y2 cpr em dias alternados Quantidade superou
164 Receita 2 cpr ao dia por 1 més Quantidade superou
165 Receita para 2 cxs Digitadas 3 cxs

166 Receita % cpr ao dia Quantidade superou
167 Citoneurin ampolas Citoneurin liq

168 Vasopril plus Vasopril (sem o plus)
169 Cetaphil Cetazil

170 Cetoconazol + betametasona Cetoconazol

171 Haldol 1 mg Haldol 10 mg

172 Urbanil 10 mg Urbanil 20 mg

173 Dimeticona XT Dimeticona comum
174 Daforin cpr Daforin liq

175 Xalatan col Xalacon col

176 Receita 2 cpr dia Quantidade superou
177 Receita para 1 cx Registradas 2 cxs
178 Timolol AD PLUS Timolol PLUS

179 Risperidon Respidon

180 Receita para /2 3 vezes ao dia Quantidade superou
181 Sibutramina méd Sibutramina bios
182 Frontal XR Frontal

183 Receita para 2 cxs Registradas 3 cxs
184 Receita para /2 cpr dia Quantidade superou
185 Glimepirida 1 mg Glimepirida 2 mg
186 Candicort cr Candicort pom

187 Receita para 2 cxs Registradas 3 cxs
188 Receita para 1 cx Registradas 2 cxs
189 Receita para % cpr dia Quantidade superou
190 Receita para 1 cx Registradas 2 cxs
191 Nifedipino retard 15 mg Nifedipino retard 10 mg
192 Vitanol a 0,5 mg Vitanol a 0,25 mg
193 Receita para 1 cx Registradas 2 cxs
194 Receita para 3 cxs Registradas 4 cxs
195 Receita para V2 cpr dia Quantidade superou
196 Soapex Soapelle
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197 Depakote ER Depakote

198 Somalgin cardio Somalgin

199 Genteal gel Genteal

200 Loralerg D XPE PED Loralerg D XPE
201 Receita para 3 cxs Registradas 4 cxs
202 Suplan Sulpan

203 Sigma-lac Sigma-clav

204 Vitacid plus Vitacid

205 Cardizem SR Cardizem

206 Vitalux plus Vitalux

207 Lasix oft Lasix

208 Receita para 1 cx Registradas 2 cxs
209 Frontal XR Frontal

210 Candicort pom Candicort

211 Fluxetina tr Fluxetina

212 Diovan amlo Diovan

213 Melleril 20 mg Melleril 10 mg
214 Omcilon orabase AM Omcilon orabase
215 Trusopt oft sol Trusopt sol

216 Ostenan Is Ostenan

217 Cardizem sr Cardizem

218 Depakote ER Depakote

219 Atacand hct Atacand

220 Vitacid plus Vitacid

221 Enapril zp Enapril

222 Atenolol Atenol

223 Feldene sl Feldene

224 Clusivol cp Clusivol

225 Travatan duo Travatan

226 Polaramine liq exp Polaramine exp
227 Hidroclorotiazida xt Hidroclorotiazida
228 Zocor Isocor

229 Glyvenol sup Glyvenol

230 Lantus rf Lantus

231 Laxol ad Laxol

231 Somalgin cardio Somalgin

233 Sunmax Sumax

234 Heliocare gl Heliocare

235 Zetsim 10/20 mg 20 cpr Zetsim 10/20 mg 28 cpr
236 Proctyl 30 gr + 10 aplic Proctyl 30 gr
237 Femoston cps Femoston

238 Diovan amlo fix 160/5 mg Diovan amlo 160/5 mg
239 Hemozden zp Hemozden

240 Novalgina gts Novalgina

241 Selozoken Seloken

242 Hexomedine xt Hexomedine

243 Clenil aq Clenil

244 Active ¢ xl Active x|

245 Betantol pom Betantol cr

246 Atroventm cg Atroventm
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247 Noripurum xpe Noripurum
248 Maxittrolyx col Maxittrolyx
249 Plentyl xt Plentyl

250 Adenolol Atenolol

251 Cetoconazol cr Cetoconazol cr
252 Mevacor msd Mevacor

253 Ginedak pom Ginedak cr
254 Flogoral sp Flogoral

255 Decadron cp Decadron

256 Targifor c inf Targifor

257 Prolopa hbs Prolopa

258 Risperdal Risperidona
259 Gelmax dim Gelmax

260 Vitergan zinco plus Vitergan zinco
261 Zovirax 5% p/p Zovirax pom
262 Clenil fot Clenil

263 Betnovate-N Betnovate-Q
264 Dermatone Dermatop

265 Eupressin-h 10/25 mg Eupressin-h 20/15,5 mg
266 Miodarona Miodrina

267 Riopan plus Riopan

268 Somalium 3 mg Somalium 6 mg
269 Tanakan F Tanakan

270 Gaballon xpe Gaballon pe
271 Lopril-hid Lopril-d

272 Farlac xpe Farlac pe

273 Anfotricina b Anfotricina
274 Magnopyrol xpe Magnopyro
275 Galvus met Galvus

276 Bactrim f sup Bactrim

277 Tolong retard Tolong

278 Ebaste d Ebaste

279 Passiflorine sol Passiflorine drg
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ANEXO II

Roteiro com algumas questoes usadas nas entrevistas semi-dirigidas com os
teleatendentes

1- Tempo na fungdo, idade, escolaridade (do entrevistado)

2- Como é o trabalho de atendimento ao cliente (passos
necessdrios ao registro do pedido, algumas particularidades,
relacdo com o software, quais telas sdo usadas e o porqué, como
encontra os produtos)

3- Relagdo com o software (quais facilidades e dificuldades
enfrentadas)

4- Relagdo com o cliente (dificuldades enfrentadas, como as
contorna)

5- Opinides sobre os motivos das devolucdes de produtos

6- Sugestdes para facilitar o trabalho no Televendas
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