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Do ‘call center’ ao laudo a distancia
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ma nova onda de

empregos esta co-

locando o Brasil na

rota preferencial da

terceirizagdo inter-

nacional (offsho-

ring). Entre as razdes que explicam
o fendmeno, estdo o baixo custo da
mao de obra, a isen¢do de taxas e
impostos, e o trabalho qualificado. Em
varios nichos isso ja vem acontecen-
do, segundo a socidloga da Unicamp
Selma Venco. As novas atividades,
afirma, sdo agilmente desenvolvidas
a distancia, conquistando maior es-
paco nos mercados de tecnologia da
informagdo (TI) e de call center, ainda
liderados pela India. Tal tendéncia
foi observada quando a pesquisadora
analisou a Divis3o Internacional do
Trabalho (DIT) baseada na tecnologia,
em sua pesquisa de poés-doutorado,
supervisionada pelo professor Ri-
cardo Antunes, do Instituto de Filo-
sofia e Ciéncias Humanas (IFCH).
Primeiramente, a socidloga in-
vestigou o trabalho dos desenvolve-
dores de software e seus respectivos
produtos. Em seu processo de busca,
verificou que gerentes vao até outros
paises ¢ identificam as principais de-
mandas de atividades. “Esta sistema-
tica cresceu significativamente entre
2007 e 2009”, avalia. Mas o nicho
que surpreendeu a pesquisadora foi
a medicina. Ela centrou seu foco em
um dos dois laboratdrios brasileiros
que promovem andlises médicas que
envolvam diagnéstico por imagem,
cujo segmento ¢ o de telerradiologia
— utilizagdo das tecnologias de infor-
macado e meios de comunicacgdo para
diagnostico a distancia ou emissido
de uma segunda opinido através do
envio digital de imagens. Os exames
sdo feitos em Portugal e enviados
pela internet aos médicos brasileiros,
para que estes fornecam o laudo.
Selma Venco esteve em Portugal,
onde entrevistou representantes da
clinica contratante do laboratorio
brasileiro, para saber o porqué de tal
decisdo, e em Sao Paulo e no Rio de
Janeiro, onde ouviu a parte contrata-
da. Conforme apurou, a medicina em
Portugal ¢ estatal, mas a clinica ¢ es-
sencialmente privada, mantendo con-
vénio com o Estado em exames como
os de raios-X, tomografia e ultrassom.
Na clinica portuguesa, a resposta

foi que faltavam radiologistas portu-
gueses para dar conta de uma medi-
cina cada vez mais fundamentada em
exames. Os entrevistados esclarece-
ram que a maioria das universidades
também sdo controladas pelo Estado,
as quais, segundo a geréncia, cedem
a pressao do lobby dos médicos radio-
logistas para ndo ampliar o nimero de
vagas para esta especializagdo, por se
tratar de “uma reserva de mercado”.
Ainda conforme a geréncia, apos
experiéncias que nao lograram éxito
com a India e a Bulgaria, a clinica
portuguesa optou pelo Brasil. A so-
cidloga cré que isso decorreu de uma
conjuncao de fatores: a escolha de um
conceituado laboratorio brasileiro,
o fuso horario que admite contatos
durante o dia, a0 mesmo tempo em
que se imprime agilidade ao resultado,
e a reducdo de custos das operagoes.

Idioma

Criagdo de postos de trabalho ou
intensificacdo do trabalho? As tenta-
tivas de terceirizacdo internacional
com a India e a Bulgéria contavam
com o baixo custo da mao de obra.
Por outro lado, muitos foram os obs-
taculos em termos de linguagem. Na
operagdo com o Brasil, a implantacéo
foi mais simples, tanto pelo fato de
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ter tecnologia avangada para receber
imagem de boa qualidade transmi-
tida de Portugal quanto por falar o
mesmo idioma. No Brasil, o labora-
torio ndo precisou ampliar sua equipe
para atender a demanda portuguesa.
Entretanto, o que poderia ser uma
vantagem — a ampliacdo de postos,
expoe Selma Venco, por enquanto
trata-se de intensificagdo do trabalho.

A época da pesquisa, o Brasil
“exportava” cerca de 40 laudos por
dia. E o trabalho ndo parava por ai.
Os portugueses exigiam adaptagdes
linguisticas para os “brasileirismos”.
No fundo, salienta a pesquisadora,
0s portugueses encontraram na ter-
ceirizagdo internacional a chance
de usarem o marketing a seu favor,
declarando que os exames tinham
maior qualidade pois contavam com
duas opinides médicas, dadas as
exigéncias da Comunidade Europeia
na assinatura dos laudos emitidos
por médicos formados na Europa.

Os médicos brasileiros desconhe-
ciam a procedéncia daqueles exames
quando comegavam a avalia-los,
pois todos eles, indistintamente,
“iam para a pilha”, jargdo da area.
“Contudo, ali ja ocorria uma cadeia
internacional de terceirizagdo. Por-
tugal captava exames também de
Angola, uma vez que 14 ndo tinham
médicos nesta area, e depois os enca-
minhava para o Brasil”, testemunha.

Algumas restrigdes brasileiras
a sistematica foram postas pelos
médicos, embora reconhecendo a
possibilidade de lancar os laudos
gracas a tecnologia Dicom (Digital
Imaging Communications in Medi-
cine) — software que permite a troca
de imagens médicas e informagdes
associadas entre equipamentos de
diagnostico geradores de imagens,
computadores e hospitais — e ao
historico do paciente. Um dos argu-
mentos foi que em Angola existem

doencas diferentes da Europa ¢ do
Brasil, o mesmo valendo para Portu-
gal. Outro argumento apelava para a
ética médica: “se estou em Portugal,
procuro uma clinica na certeza de que
ela fornecera o meu laudo. Agora qual
seria a reagdo do cliente se soubesse
que o exame foi feito no Brasil?”.

O dono da clinica portuguesa, de
acordo com a sociologa, rebateu a
necessidade de o cliente conhecer o
local de realizagdo do exame. “Se foi
escolhida nossa clinica, é porque nos
responsabilizamos por ele.” E de fato
Selma Venco notou que os portugue-
ses foram bem criteriosos na escolha
do laboratério, um dos mais reno-
mados do Brasil. “No entanto, esse
trabalho envolve uma questao ética:
a relagdo médico-paciente ¢ afetada e
todo o cuidado ¢ pouco”, aconselha.
“A Divisao Internacional do Trabalho
ndo ¢ um fendmeno novo. O que ¢
inédito, neste caso, ¢ uma DIT baseada
totalmente na tecnologia”, esclarece.

Flexibilidade

Selma Venco avalia as centrais de
atendimento e o telemarketing desde a
década de 90. Os call centers na India
encabecam as tarefas para os Estados
Unidos. Eles se esmeram no trabalho
e fazem até exercicios de impostacao
de voz para perderem o sotaque. Na
Franca, onde parte desta pesquisa foi
feita, foram analisadas as centrais de
atendimento instaladas no Marrocos.
“A Divisao Internacional do Trabalho
atua de modo diferente. Uma empre-
sa, por exemplo, colocava filiais em
outros paises na década de 30. Agora,
contrata os servigos 1a no Marrocos”,
compara. “E a ‘flexibilidade’ que ha
mais de uma década integra o mercado
de trabalho, buscando situagdes para
ampliar a acumulagao.”

Para se ter uma ideia, uma em-
presa de Campinas atende os clientes
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em inglés e espanhol, e conta com
operadores trilingues. Esta rede estd
em varias frentes. Em uma outra
operacdo eram resolvidos problemas
com passagens ¢ bagagem extravia-
da para uma companhia aérea. Em
Sdo Paulo, atendiam-se veterinarios
mexicanos para esclarecimento de
medicamentos. No periodo estudado,
estiveram em ascensao a administra-
¢do e o processamento de faturas de
cartdes de créditos. Grandes empresas
americanas mantinham instaladas,
no Brasil, centrais de atendimento.
“Ha um jogo de xadrez no planeta”,
constata a pesquisadora. Um executi-
vo de uma empresa norte-americana
queria instalar um call center e tinha
duvidas se em Araraquara ou na
Argentina. “E uma pega a ser mo-
vida em poucos minutos”, refere.

O servigo de mala direta tem se
mostrado igualmente em crescimen-
to. No Parand, uma empresa faz este
trabalho para a América Latina. O
arquivo ¢ enviado para ca, onde se
imprimem, se etiquetam, se envelo-
pam e se postam as cartas. “O valor
da mao de obra e o correio saem mais
baratos”, garante a sociologa. “Os
executivos foram unanimes quanto ao
melhor destino para este trabalho: o
Brasil. O nosso pais éa ‘bolada vez’”.

Porém, o raciocinio para o con-
trato certamente passou pelo eixo dos
paises integrantes do BRIC — Brasil,
Rssia, India ¢ China. Na avaliagdo
deles, a Russia foi eliminada porque
ndo possui boa capacitagcdo para o
atendimento e a China por ter como
maior caracteristica a manufatura, e
ndo um perfil para atender o setor de
servigos. No caso da India, alegaram,
existe um centro de computacdo, o
call center e a alta tecnologia. “Sé
que este nucleo ¢ restrito e, a 20
km dali, ndo ha agua tratada, esgoto
e moradia. A capacidade de aten-
dimento pode se esgotar em mais
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alguns anos”, interpreta a socidloga.

Uma das qualidades do Brasil ¢,
para os entrevistados, a sua forca de
trabalho, fato que transpareceu no
setor de desenvolvimento de software.
Os empresarios dos varios setores ale-
garam que a vantagem brasileira estd
na criatividade e nas solugdes. “Na
verdade o Brasil tem uma populagio
econdmica ativa (PEA) muita ampla,
com disponibilidade de for¢a de tra-
balho, além de auséncia de fendmenos
naturais de magnitude, e tem estabili-
dade politica, fatores que endossam a
ideia de que o pais ¢ um bom prestador
de servigos na concepgao estrangeira.”

Conclusoes

Quanto a criacao de postos de
trabalho, a pesquisadora entende
que deva ser considerada também
a qualidade. Qual é a base desta
divisdo internacional do trabalho?
Existe a DIT, como sempre houve
na historia, todavia sempre numa
perspectiva de manter a desigualdade
entre paises. Vao continuar detendo
a tecnologia, comenta a socidloga,
e tratardo de repassar ao Brasil os
servigos de baixa complexidade.

A segunda conclusdao ¢ que ndo
ha um segmento privilegiado. As
atividades mais taylorizadas, mais
padronizadas, virdo em maior nimero
para o Brasil. Esta projecao foi a de
todos os entrevistados. “Trabalhos
como a telerradiologia tenderdo a
se proliferar. Ja com relagdo aos
servigos de call center e mala direta,
eles ainda serdo superiores quanti-
tativamente”, estima Selma Venco.

A terceira conclusdo, bastante
impactante, advém da for¢a do traba-
lho feminino. O que saltou a vista da
pesquisadora foi que, quanto mais a
medicina perde o status do passado,
a profissdo torna-se mais feminina.
“A radiologia e a patologia sdo in-
visiveis nas especialidades médicas.
Esta invisibilidade e este papel quase
secundario sdo delegados mais as
mulheres”, verifica a socidloga. Nao
¢ necessario ir tdo longe. No caso
da patologia, ela ja é mais exercida
por mulheres. Isso traz a luz o lugar
da mulher no mercado de trabalho.
“Cresce o seu papel? Sim. Onde? Na
medicina, com predominancia nos ca/l
centers, onde as operagdes nacionais
sdo 85% atendidas por mulheres.”
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