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Resumo

Recentemente académicos e gestores em marketing t€m se preocupado em criar metodologias
para avaliar e mensurar o retorno financeiro dos investimentos em marketing nas empresas.
Tais investimentos devem estar alinhados a perspectiva de aumento da percep¢do do valor
entregue aos clientes, da criacdo de lacos estreitos de relacionamento, gerando assim, maior
satisfacdo ao consumidor e conseqiientemente um incremento nos ganhos financeiros da
organizacdo. Este artigo descreve os resultados de uma pesquisa, em que os autores aplicam o
modelo tedrico de ROQ (Return on Quality) proposto por Rust et al. (1995) a um hospital
infantil brasileiro. Como conseqiiéncia dessa aplicacdo, foi realizada uma avaliaco critica da
metodologia inicialmente proposta, bem como sugestdes relativas ao processo de coleta e
andlise de dados. O estudo, portanto, apresenta uma relevante contribuicdo académica aos
esforcos de desenvolvimento do tema, bem como ilustra a possibilidade de aplicagdo efetiva
desses métodos para tomada de decisdes gerenciais.

Palavras-chave: Lifetime customer value; servicos aos clientes; investimentos em Marketing.
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1 INTRODUCAO

A utilizacdo sistemdtica de medidas financeiras para a mensurac¢do do desempenho das
atividades organizacionais data da década de 1950. A tentativa de expansdo dessas praticas
comecou a ocorrer apds a década de 1980, mas tem esbarrado em alguns desafios. Muitos
foram os esfor¢os académicos e gerenciais no sentido de apresentar um modelo capaz de medir
os retornos advindos de investimentos em estratégias de marketing (BLATTBERG;
DEIGHTON, 1996; BLATTBERG; THOMAS, 2001; BOLTON; LEMON; VERHOEEF, 2004;
REINARTZ; KUMAR, 2000; RUST; ZEITHAML; LEMON, 2000). Entretanto, os esforcos
ainda ndo apresentem uma metodologia capaz de elucidar, teoricamente e gerencialmente, a
questdo. Dessa forma, o Marketing Science Institute, diante da caréncia por novas solugdes,
elegeu o “Marketing Metrics” como topico de alta prioridade para 2002-2004.

Pesquisas realizadas em 2001 pela Accenture, com 175 executivos de marketing dos
EUA e da Inglaterra, justificam essa preocupagdo. De acordo com os dados obtidos na pesquisa,
aproximadamente 75% dos executivos de marketing nos EUA disseram que suas empresas
estavam incapacitadas de mensurar o retorno das acdes em marketing. Além disso, a pesquisa
mostrou que os executivos que mensuravam seus resultados estavam menos insatisfeitos com a
efetividade das agdes em marketing do que aqueles que ndo mediam o retorno financeiro
proveniente dessas mesmas agoes.

Virios foram os esfor¢os académicos no sentido de estabelecer medidas financeiras e
ndo financeiras para mensurar o retorno que as empresas teriam ao implementarem acdes de
marketing. Clark (2001, p. 717) realizou um levantamento onde relacionou esses esforcos e as
evolucdes dos estudos nesse tema. De acordo com seu levantamento, os estudos sdo separados
pelo tipo de métrica proposta: (1) medidas simples de resultados financeiros (lucro, receitas de
vendas e fluxo de caixa); (2) medidas ndo financeiras (participacdo de mercado, qualidade dos
servigos, adaptabilidade, satisfacdo do consumidor, lealdade do consumidor e valor da marca);
(3) medidas de inputs (ativo de marketing, auditoria de marketing, implementacdo de
marketing, orientacdo de mercado e valor do cliente).

Avancando ainda mais no estudo sobre métricas de marketing, Rust, Zahorik e
Keiningham (1995a) desenvolveram o ROQ (Return on Quality), método para auxiliar os
executivos a decidirem em quais atributos do servico investir para aumentar a percep¢cdo do
cliente de valor, e proporcionar maior retorno financeiro. Num estudo mais recente, Rust,
Lemon e Zeithaml (2004) com o objetivo de elucidar o problema relacionado a avaliagdo do
impacto da qualidade dos servigos no lucro e em outros resultados financeiros das empresas,
incorporaram vdrios elementos de estudos anteriores ao seu. Dessa forma, propdem que se
avalie o retorno do investimento em marketing, incluindo alguns critérios como retorno da
qualidade, retorno de propaganda, retorno de programas de fidelizacdo, etc. Rust, Lemon e
Zeithaml (2004) propuseram que as empresas alcancem o controle financeiro de suas a¢des em
marketing, considerando o efeito das despesas em marketing no aumento do valor do cliente
para a organizagdo (customer equity), para isso, condiciona o aumento do valor do cliente
(customer equity) as despesas necessdrias para se alcangar o resultado desejado. Nesse sentido,
os gerentes de marketing devem considerar as despesas de marketing como custos de longo
prazo, capazes de gerar receitas futuras.

Nesse sentido, o objetivo central deste trabalho é proporcionar uma oportunidade para
aplicagcdo da metodologia do ROQ aplicando-o a um hospital infantil brasileiro. A partir dessa
experiéncia, avaliar criticamente a metodologia proposta por Rust, Zahorik e Keiningham
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(1995a), bem como apresentar sugestdes relativas aos instrumentos, métodos e processo de
coleta e andlise de dados.

2 MARCO TEORICO
2.1  LEALDADE E SEUS ANTECEDENTES

A lealdade tem se tornado um tema bastante relevante tanto na academia quanto nas
empresas. A busca de clientes que sejam menos suscetiveis a promogdes de concorrentes, que
estejam dispostos a pagar precos maiores e que facam referéncias positivas dos produtos da
empresa, desperta atengdo de todos.

Na evolugdo no sentido de maior compreensdo do conceito, autores concluem que
lealdade deve ser desdobrada em duas dimensdes: uma dimensdo atitudinal e outra dimensdo
comportamental. Considerando essas dimensdes Jacoby e Kyner (1973) sugerem que: “(...)
customer loyalty is the behavioural outcome of a customer’s preference for a particular brand
from selection of similar brands, over a period of time, which, importantly is the result of an
evaluative decision-making process”.

Oliver (1997) evolui na definicdo do conceito, acrescentando que a lealdade precisa
explicitar os trés componentes da atitude: a dimensdo cognitiva, afetiva e a comportamental.
Sendo assim, apresenta a lealdade em quatro niveis diferentes (lealdade cognitiva, afetiva,
conativa e ativa). No dltimo nivel da lealdade o cliente deve expressar comprometimento,
preferéncia e consisténcia. Para o autor “(...) a lealdade do cliente é um comprometimento
profundo em realizar a recompra de um produto ou servigco preferido consistentemente no
futuro, mesmo com influéncias situacionais e esforcos de marketing com potencial de causar a
mudanga de comportamento” (OLIVER, 1997, p. 392).

Newell (2002) identificou no mercado certa confusao sobre a forma que as empresas
buscam conquistar a lealdade dos consumidores. Algumas empresas tentam comprar a lealdade
através de descontos, pontos e “programas de fidelidade”, enquanto outras tentam ganhar os
clientes provendo valor em formas que sejam significantes para o cliente individual, nos termos
de cada um. Entretanto, Newel (2002) alerta que s6 hd uma forma para conquista da lealdade:
“(...) aprendendo que vocé€ ndo pode comprar a lealdade dos clientes” e, portanto, ela deve ser
construida através da entrega de valor aos clientes.

A satisfacdo tem sido apontada como um dos melhores preditores da lealdade. A
satisfacdo pode ser definida como uma realizacdo prazerosa e, portanto, € a sensa¢do do
consumidor de que o consumo proveu resultados agraddveis contra um padrio prazer/ desprazer
(OLIVER, 1997, 1999).

A literatura de marketing tem apresentado muitos estudos que relacionam os
construtos valor percebido, qualidade percebida, satisfacdo e lealdade, onde, de forma geral, a
percepcao de qualidade se apresenta como um antecedente da percepcdo de valor (BERRY;
PARASURAMAN, 1991; ZEITHMAL, 1988).

Na construcdo do Indice Americano da Satisfacdo de Clientes, Fornell e Johnson
(1996) sugerem que a conseqiiéncia da satisfacdo é o crescimento da lealdade dos clientes. O
estudo de Newman e Werbel (1973) sobre a compra de eletrodomésticos demonstrou que a
lealdade da marca tinha como seu maior preditor a satisfacdo/insatisfacdo do consumidor com
seu eletrodoméstico atual. Rust, Zahorik e Korduplenski (1993) reforcam a importancia da
satisfacdo na construcio da lealdade dos clientes e seus reflexos na participacdo de mercado da
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empresa. Eles sugerem que a participacdo de mercado futura de uma empresa depende ndo
somente dos resultados do “marketing ofensivo” (propaganda e atividades promocionais), mas
também devem incorporar os efeitos da satisfacdo dos clientes e da retencdo de clientes.

O estudo longitudinal de LaBarbera e Mazursky (1983) demonstrou que a satisfacio é
mediadora da inten¢@o e do comportamento evidente apds o consumo do produto, indicando a
importancia que a satisfacdo tem no comportamento de repeticio de compras e de troca de
marcas.

2.2 AMETODOLOGIA ROQ

Visando a aplicagdo gerencial do conhecimento sobre satisfacdo, lealdade e
lucratividade, Rust, Zhorik e Keiningham (1995a, 1995b) desenvolveram uma metodologia que
possibilita estimar a rentabilidade decorrente de investimentos na qualidade. Os autores
argumentam que o retorno financeiro da qualidade provém da retencdo do cliente e da revisdo
dos processos importantes para sua satisfacdo. Na revisdo dos processos estdo implicitas
melhorias que visam reduzir os custos e aumentar o valor percebido pelo cliente. Assim, a
metodologia sugerida por Rust, Zahorik e Keiningham (1995a, 1995b) se sustenta nos
procedimentos descritos no Quadro 1.

Etapa Definicao

Avaliagdo do nivel de satisfag@o geral em relacdo as dimensdes e processos dos servicos prestados aos
clientes.

Avaliagdo do impacto da satisfacdo geral nas intencdes comportamentais do cliente (intengdo de
retornar, intencdo de utilizar outros servicos e intengdo de recomendar).

Identificacdo das dimensdes dos processos que mais se relacionam com a satisfacdo do cliente, no
contexto da proposta de valor da organizag@o, e na intencdo comportamental.

Identificacdo do indice de aumento das inten¢des comportamentais do cliente em fun¢do do aumento da
satisfacdio geral e da satisfacdo em relagdo a cada dimensdo dos processos. Por exemplo, o aumento em
x% da satisfac@io geral dos clientes em relacdo ao atendimento na recepcao impacta em x% na inten¢ao
comportamental do cliente.

Cilculo da receita incremental proveniente da previsdo de retorno do cliente e utilizagdo de outros
Servicos.

Andlise de custo para melhoria dos processos que mais afetam a satisfacdo do cliente e intencdo de
retorno.

Quadro 1 - Etapas da metodologia ROQ - adaptada

Fonte: Adaptado de Rust, Zahorik e Keiningham (1995b)

6

O ROQ foi aplicado por Rust et al (1999) nos bancos Chase Manhattan e Cheminical.
Na etapa final dos estudos, foram realizados testes controlados em que equipes de trabalho
receberam um treinamento e, em seguida, pesquisas de satisfacdo foram utilizadas para estimar
o impacto do treinamento sobre a reten¢do dos clientes, ndo sendo avaliados o retorno
financeiro advinda da melhoria dos processos e da indicagdo dos clientes. Apesar de tais
limitacdes, o estudo confirmou que o treinamento apresentava um elevado retorno sobre o
investimento inicial.

Em estudo posterior, Simester et al (2000) usaram um método para implementar
programas de satisfacdo do consumidor, com o intuito de verificar se o aumento da satisfacdo
dos consumidores seria a chave para a sobrevivéncia da empresa pesquisada. A partir de
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experimentos, o estudo confirmou o pressuposto de que € possivel aumentar a qualidade e, por
conseqii€ncia, a satisfacdo dos consumidores, conclusio esta que segue as premissas do método
ROQ. Reconhecendo as limitagdes de trabalho, Simester et al (2000) enfatizam a necessidade
de investigar a satisfag@o dos clientes, pré-requisito para a aplicacdo bem-sucedida do ROQ.

3 A PESQUISA

Com o objetivo de testar a metodologia ROQ em uma realidade brasileira, o presente
estudo foi aplicado em um hospital infantil. Tal hospital oferece servicos médicos de diversas
especialidades em duas unidades - hospitalar e ambulatorial -, realizando uma média mensal de
17.000 atendimentos ambulatoriais e 200 internacdes. A pesquisa foi realizada com amostras
tanto de clientes de servicos ambulatoriais quanto da internacdo. O estudo teve natureza
conclusiva descritiva (MALHOTRA, 2001), sendo implementado pela estratégia de
levantamento.

Utilizaram-se diferentes questiondrios para os servigos de internagdo e ambulatério. Os
questiondrios eram divididos em trés secdes. A primeira continha questdes gerais sobre
utilizacdo de servigos do hospital, incluindo pergunta se era a primeira utilizacdo, se o cliente
havia enfrentado algum problema e, em caso afirmativo, com que processos de prestacido de
servigo os problemas estavam relacionados, além de pergunta sobre os motivos de escolha do
hospital. Na segunda parte do questiondrio, foram avaliados atributos do servico, incluindo a
qualidade do atendimento da equipe médica per si e de todos os servicos de apoio e retaguarda,
por exemplo, servigo telefonico, servico de hotelaria (no caso de internacio) etc. As perguntas
de avaliacdo do servigo basearam-se no paradigma da desconfirmacio, seguindo proposta de
Carman (1990), utilizando-se escala Likert equilibrada e ndo forcada, com cinco categorias,
visando avaliar a diferenca entre as expectativas e percep¢des de qualidade, sem a necessidade
de perguntas separadas. A escala pode ser visualizada no Quadro 2.

4 Muito Pior que Pior que o Préximo ao Melhor que o Muito Melhor
ROTULO
o esperado esperado esperado esperado que o esperado
NUMEROS 1 2 3 4 5

Quadro 2 — Rétulos e niimeros associados as escalas do estudo
Fonte: Elaborado pela autora

Os atributos avaliados haviam sido selecionados com base em estudo exploratério
destinado a identificar aspectos relevantes na avaliacdo da satisfacdo com o hospital para cada
tipo de atendimento. Por fim, na terceira secdo dos questiondrios, havia perguntas referentes as
intengdes comportamentais de lealdade (probabilidade de retornar, utilizar outros servigos e
recomendar o hospital para terceiros), utilizando escala adaptada de Malhotra (2001, p. 269).

Fez-se uma amostragem aleatdria sistemadtica a partir da lista de clientes atendidos no
més de outubro de 2003 no hospital. A populacdo do estudo correspondia aos responsaveis
pelos pacientes infantis da internacio e ambulatério.

Os dados foram coletados a partir de entrevistas telefonicas realizadas por empresa de
pesquisa terceirizada. Obteve-se uma amostra final de 603 casos para pacientes ambulatoriais e
150 casos para a internagao.
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4 RESULTADOS

Os resultados sdo apresentados em trés etapas. Na primeira parte descreve-se a amostra
e estatisticas obtidas. Posteriormente sdo descritos e estimados os pardmetros requeridos a
implementagdo do método ROQ, através de modelos de regressdo multipla. Com base nos
resultados anteriores, estima-se o retorno esperado do investimento no valor percebido pelos
clientes da empresa estudada.

4.1 CARACTERIZACAO DA AMOSTRA

Dados de utilizagdo do hospital serviram para caracterizar a amostra e populacdo em
estudo. Cerca de 11,28% dos pacientes do ambulatério e 19,33% dos internados haviam
utilizado pela primeira vez o hospital. A ocorréncia de problemas no atendimento também foi
mais comum na internacio (22,31%) do que no ambulatério (7,10%), sendo a maior freqii€ncia
de problemas observados com o atendimento médico (47%) e equipe de enfermagem (21%) de
forma geral. Esses resultados podem ser atribuiveis ao ciclo de servico mais longo da
internacdo, em que ha um contato mais prolongado e profundo dos clientes com o hospital, e a
essencialidade do atendimento médico no servico hospitalar. Dentre os principais motivos
informados para a escolha do hospital, destacam-se a localizacdo (46,22%) e a confianca nos
servigos (26,56%), enquanto a indicagdo do médico foi um fator decisivo para 22,67% dos
pacientes internados. Para os pacientes regulares — que estavam utilizando os servicos do
hospital pelo menos pela segunda vez -, o principal motivo de escolha do atendimento foi a
localizag¢do (48,63%), enquanto a indicagdo de parentes foi o mais relevante para pacientes
iniciantes (37,11%).

4.2  PROCEDIMENTOS DA METODOLOGIA ROQ

Para Rust, Zahorik e Keiningham (1995b), a metodologia ROQ deve iniciar-se com a
analise dos percentuais de clientes insatisfeitos, satisfeitos e encantados da empresa pesquisada,
assim como das inten¢des comportamentais de cada grupo de clientes. Para classificar os
clientes, Rust, Zahorik e Keiningham (1995b) sugerem que os clientes que consideram o
servigo geral “muito melhor que o esperado” sejam classificados como encantados, os clientes
que consideram o servico “melhor que o esperado” sejam rotulados como satisfeitos,
atribuindo-se a classificacdo de insatisfeitos aos demais. Embora Rust, Zahorik e Keiningham.
(1995b) reconhecam a subjetividade desse procedimento, sustentam que o critério adotado
possibilita, por parte dos gerentes, uma melhor compreensio dos resultados.

Também € necessdrio calcular a retencdo do cliente a partir das intengdes
comportamentais mensuradas, o que € feito associando-se as ancoras das escalas de intengdes
comportamentais a estimativas percentuais que variam de 100% (5 — “com certeza retornarei”)
a 0% (1 — “com certeza nao retornarei”’) (RUST; ZAHORIK; KEININGHAM, 1995b). Assim,
pode-se converter a escala de cinco pontos para uma escala percentual de probabilidade,
utilizando-se uma regra de tré€s simples, que pode ser resumida na seguinte férmula:

Ri={dG;-1) x (0,25)} + &

Em que: R; € a retencdo percentual real do cliente;;
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IC; € a inteng¢do comportamental (retornar, utilizar outros servigos ou recomendar) do
cliente; do hospital;

€ ¢é o erro aleatdrio, que consiste na diferenga entre a real retencdo do cliente e a
retengdo estimada a partir de sua intengdo comportamental .

O raciocinio acima leva em conta o erro, representado na equagdo pelo termo €,
proveniente da diferenca entre a retengdo real e a estimada, e que pode ser minimizada quando
existem indices objetivos mensurdveis de retorno que fornecam a probabilidade real de retorno
de um cliente. Como o hospital ndo disponibilizou informacdes sobre o ndmero de
atendimentos por paciente (consultas e servicos totais utilizados por consulta), ndo foi possivel
a obtencdo de estimativas mais precisas dos indices de retencdo. Nao obstante, a férmula
permitiu a estimativa média da retencdo, utilizacdo e recomendacdo do servico para as
categorias de clientes anteriormente definidas, conforme demonstra a Tabela 1.

A Tabela 1 mostra que existem diferencas significativas entre as retencdes estimadas
médias das diversas categorias de clientes. Além disso, pode-se notar que os clientes da
internacdo t€m uma menor intengdo de utilizar o mesmo servico em comparagao aos clientes do
ambulatdrio. Esse resultado € coerente com a premissa de que a satisfacdo esté relacionada com
as intencdes de utilizagdo dos servicos da empresa.

Tabela 1 — Intencdes comportamentais por categoria de cliente e atendimento
Tamanho Intencoes comportamentaisb
Categoria de Clientes® N % Retorno® Outros Servicos Indicacao
Média (Retencao Média [Retencdo| Média |Retencio

2 |[nsatisfeitos (1-3) 38 6% 3,95 73,68% 3,63 65,79% 3,66 66,45%
% Satisfeitos (4) 191 | 32% 4,54 88,61% 4,13 78,14% 4,53 88,22%
g [Encantados (5) 365 || 61% 4,85 96,23% 4,58 89,52% 4,81 95,34%
< Total 594 [[100% | 4,69 | 92,34% | 4,37 | 84,34% 4,65 | 91,20%
o [Insatisfeitos (1-3) 20 13% 3,50 || 62,50% 3,20 | 55.00% 3,30 57,50%
lg“ Satisfeitos (4) 41 27% 4,44 85,98% 4,39 84,76% 4,49 87,20%
,E [Encantados (5) 89 59% 4,85 96,35% 4,76 94,10% 4,90 97.47%
=

Total 150 100% | 4,56 | 89,00% | 4,45 | 86,33% 4,57 | 89,33%

NOTAS - a) De acordo com nota geral dos servicos do hospital; b) Testes Kruskal Wallis e ¢ (com correcdo de
Bonferroni) significativos para todas categorias de clientes e varidveis de cada atendimento; c) Os clientes da
internag@o tém menor intencdo de retorno para os mesmos servicos que clientes do ambulatério: Trago de Pillai
significativo (p < 0,05), F significativo (p < 0,05).

Fonte: Elaborado pela autora

Rust, Zahorik e Keiningham (1995b) sugerem que sejam apresentados os efeitos da
satisfacdo e do encantamento sobre a retencio dos clientes, que correspondem a diferenca entre
as médias de retencdo dos clientes satisfeitos e insatisfeitos e dos encantados e satisfeitos
respectivamente. Sugere-se ainda o uso do efa ao quadrado (n?), medida comumente empregada
em ANOVA, como medida geral do efeito da satisfagdo sobre a retencdo que corresponde a
melhoria na previsdo da varidvel dependente a partir dos fatores (varidveis independentes). Em
vista dessas consideragles, apresenta-se abaixo, na Tabela 2, um resumo do efeito das
categorias de satisfacdo sobre a retencgdo dos clientes.
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A Tabela 2 apresenta a diferenca média na retengdo dos clientes com diferentes niveis
de satisfagdo, ou seja, o aumento na retencdo que pode resultar da conversdo de clientes
insatisfeitos em satisfeitos (por exemplo, o retorno de pacientes de internagdo pode aumentar
em 23,46%) ou da conversdo de clientes satisfeitos em encantados (por exemplo, um aumento
de 11,38% na indicacdo por parte dos clientes de ambulatério). Observa-se que o efeito da
satisfacdo é superior ao efeito do encantamento. Entretanto, o valor do efa ao quadrado (77%)
demonstra que um modesto valor do erro da varidvel independente pode ser explicado pela
satisfacdo com o hospital.

Tabela 2 — Efeito da satisfacdo sobre as intencoes comportamentais

Intencées comportamentais

Ambulatério Internacio
Tipo de efeito Retorno S(e):'l\tf;g:)(fs Indicacdo | Retorno S(Z:‘lggoss Indicacao
Satisfacdo 14,93% 14,93% 12,35% 23,48% 29,76% 29,70%
Encantamento 7,62% 7,62% 11,38% 10,37% 9,35% 10,28%
Efeito estatistico (77°) | 14,03% 14,03 % 10,62 % 33,09% 32,61% 40,27 %

NOTA - O efeito estatistico indica a melhoria percentual da previsdo varidvel dependente a partir do
conhecimento anterior da varidvel independente.
Fonte: Elaborado pela autora

Em um préximo passo na metodologia ROQ estimou-se a importancia dos processos
avaliados do hospital para a satisfacdio geral com os servicos (RUST; ZAHORIK;
KEININGHAM, 1995b), identificando as varidveis prognosticadoras da satisfacdo dos clientes
com o servico estudado. Entretanto, como a metodologia propde aumentar a retencdo dos
clientes, ndo seria prudente identificar as varidveis que explicam a satisfacio e supor
implicitamente que esse aumento ocasionaria um impacto indireto nas intengdes
comportamentais dos clientes. Assim, neste trabalho foram estimados tanto modelos para
explicar a satisfacdo geral, quanto para explicar as intenc¢des de retornar, de utilizar outros
servigos e de recomendar o hospital.

Para estimar a importancia dos processos estudados para a satisfacdo e intencdes
comportamentais, Rust, Zahorik e Keiningham (1995b) sugerem procedimentos diversos, tais
como a correlacdo de Pearson, regressdo multipla e regressido Ridge. Neste trabalho, adotou-se
a regressdo multipla enquanto método de estimacdo da importdncia relativa dos processos do
hospital para explicar as varidveis dependentes do estudo, pois os niveis de multi-colinearidade
ndo foram grandes o suficiente tornar as estimativas pouco confidveis. Também foram
consideradas a facilidade de compreensdo do método e sua disponibilidade em softwares
populares, o que vai de encontro aos objetivos gerenciais da pesquisa. Além disso, a
inexisténcia de relagdes hierdrquicas e o uso de indicadores uUnicos para cada construto
tornaram desnecessdrio utilizar técnicas avancadas e complexas como a modelagem de
equacdes estruturais.

Os pressupostos de normalidade foram considerados violados, pois todas as varidveis
apresentavam uma acentuada assimetria negativa e curtose positiva. Entretanto, tendo em vista
que os resultados foram utilizados para mensurar a retencdo média dos clientes, e ndo para
prever resultados individuais, € provdvel que os erros de previsdo sejam minimizados, e que o
bom tamanho amostral contribua para que se obtenham estimativas confidveis dos pardmetros
populacionais (NORUSIS, 1985).
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Os modelos de regressdo foram estimados inicialmente com todos os processos que
foram excluidos progressivamente tendo em vista sua significAncia. Para a explicagdo das
intengdes comportamentais também foram utilizados os motivos de escolha do hospital como
varidveis independentes a fim de determinar motivos que expliquem o uso do servi¢o pelos
pacientes. Também foi dada atencio aos casos com varidveis com valores extremos (outliers)
dos modelos, usualmente negativos, que tiveram que ser excluidos dos modelos estimados. O
ajuste dos modelos foi analisado pelo R’ ajustado e pela estatistica Durbin-Watson, enquanto a
multicolineriedade foi avaliada pelo fator de inflacdo da variincia (VIF). A Tabela 3 exibe de
forma resumida resultados dos modelos de regressao estimados para ambulatério e internacao.

A Tabela 3 mostra que poucas varidveis foram significativas nos modelos de
regressdo. Também nota-se que as regressdes explicativas da intencdo de reutilizar servigos do
ambulatério e de usar outros servicos da internacgdo apresentaram um elevado ndmero de
outliers. Os resultados também indicam que as regressdes explicativas das intencgdes
comportamentais dos pacientes do ambulatério explicaram um pequeno percentual da varidncia
da varidvel dependente, enquanto os modelos explicativos dos pacientes internados obtiveram
maior poder de prognéstico. Também ndo foram detectados valores Durbin-Watson fora do
limite sugerido, entre 1,5 e 2,5 (NORUSIS, 1985), ou estatisticas VIF acima de 10, conforme
sugerido por Hair et al (1995). De forma geral os modelos de regressdo foram instdveis, mas
foram considerados vélidos devido ao tamanho amostral e ao uso de estimativas médias, o que
minimiza o impacto dos problemas encontrados na andlise.

Tabela 3 — Resumo dos Modelos de Regressao Estimados

V. Dependente |V.Independentes| Outliers R Maior VIF ml:,;sil;ﬁ::?t) 1‘);::; :::1

2 Satisfagdo 5 0 0,556 1,460 2,968 1,877
§ Retornar 3 5 0,160 1,160 2,576 2,033
—é |Usar outros servicos 5 0 0,128 1,380 2,633 2,036
< Recomendar 5 0 0,196 1,290 2,966 2,089
o Satisfacio 3 2 0,625 1,520 1,729 2,894
g‘ Retornar 4 2 0,476 1,630 2911 1,917
=)

g |Usar outros servicos 2 7 0,403 1,580 2,918 2,338
h Recomendar 3 3 0,503 1,690 2,993 2,068

NOTA - Todos os resultados dos testes de normalidade (K-S) dos residuos foram significativos, revelando que
existiram violagdes de pressupostos da andlise.
Fonte: Elaborado pela autora

Para estimar a importincia relativa das varidveis independentes na explicagdo das
variadveis dependentes (satisfacdo ou intencdo comportamental) nos modelos de regressdo, foi
utilizada a seguinte férmula:

Bi/ Z(Bi+Pot...+Bn)

Em que: Bi € o peso beta padronizado do atributo i corrigido pelo indice de uso;
L (Bi+P2+...+Pn) € a soma dos pesos padronizados corrigidos pelo uso de todos os
atributos do modelo.
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Assim, a soma das importancias dos atributos que compdem o modelo é um (100%), o
que corresponde ao poder explicativo do modelo em questdo. Também foi necessario estimar o
desempenho dos processos e atributos que segundo Rust, Zahorik e Keiningham (1995b) é
igual ao percentual vélido de pessoas que deram notas médximas para determinado atributo ou
processo. Para os motivos de escolha o desempenho corresponde a freqiiéncia relativa dessa
variavel. Os resultados da importincia e desempenho dos atributos podem ser vistos na Tabela
4.

O potencial é igual ao nimero de pessoas que nido deram notas maximas para um
atributo ou processo (niimero de ndo encantados) multiplicado pela importancia ponderada do
atributo ou processo. Assim, esse indicador representa a real importancia do processo ou
atributo, ja que, teoricamente, pessoas que deram notas mdaximas ndo podem ficar mais
satisfeitas ou encantadas com o aumento da qualidade do processo ou atributo. Na Tabela 5 sdo
apresentados os potenciais calculados dos servi¢os do hospital.

Uma informac@o de apoio a decisdo gerencial acrescentada a proposta original de Rust,
Zahorik e Keiningham (1995b) é o que denominamos como potencial de melhoria do processo
ou do atributo. O potencial corresponde a melhoria esperada na satisfacdo ou intencgdes
comportamentais dos clientes a partir da melhoria da satisfagdo com determinado processo ou
atributo. O 1indice expresso em unidades percentuais possibilita ordenar os processos ou
atributos da empresa conforme seu potencial de impacto na satisfacio e retengdo dos clientes.
Quanto maior o potencial, maiores as possibilidades de retornos sobre os investimentos de
melhoria.

Os resultados conjugados das Tabelas 4 e 5 podem ser traduzidos em gréficos de
importancia e desempenho utilizados para visualizar e comparar atributos ou processos em
termos relativos, facilitando a compreensdo gerencial, e oferecendo uma perspectiva do
potencial de cada atributo ou processo. Entretanto, um dos problemas destes mapas é a
necessidade de se definir arbitrariamente a amplitude dos eixos e linhas divisérias, o que pode
gerar distor¢des na interpretacdo dos resultados. Nao obstante, sugere-se que a amplitude em
determinado eixo seja igual a amplitude observada nos dados de um eixo, mais 10 pontos
percentuais para cima e baixo. Assim, torna-se possivel criar linhas divisérias correspondentes
aos pontos médios dos eixos, criando-se assim quatro quadrantes distintos.

Rust, Zahorik e Keiningham (1995b) ddao nomes aos quadrantes a fim de representar
categorias de processos ou atributos de acordo com a prioridade de investimento. O quadrante
superior direito contém processos/atributos com alto desempenho e importancia, constituindo
possivel fonte de vantagens competitivas da empresa, e que apresentam bom potencial para
melhoria ou divulgacdo. O quadrante inferior direito inclui processos com alta importincia e
baixo desempenho, representando dreas em que, na maioria dos casos, a empresa deveria
concentrar seus esforcos de melhoria. O quadrante superior esquerdo delimita os processos de
baixa importancia e alto desempenho, em relacio aos quais a empresa pode optar entre manter
o nivel de qualidade e investimentos ou transferir recursos para outras dreas deficientes. Como
a posicdo nesse quadrante pode-se originar do fato dos clientes ignorarem processos
satisfatorios, negligenciar investimentos nestes atributos pode ocasionar insatisfagdo no longo
prazo. Por fim, o quadrante inferior esquerdo contém processos que devem ser ignorados
devido a sua baixa importancia e desempenho. Um exemplo de mapa de importancia e
desempenho, obtido a partir dos resultados da pesquisa ¢ mostrado na Figura 1.

Com base na apresentacdo dos resultados empiricos aos gestores seguiu-se um
processo de planejamento de marketing em que foram sugeridas doze diretrizes estratégicas de
investimentos e melhorias para enfrentar os problemas identificados no hospital. As propostas
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de melhorias foram orgadas por técnicos do hospital, criando-se uma planilha de custos. Para a
selecdo das estratégias prioritarias seguiu-se uma rodada de debates em que os administradores
do hospital julgaram o impacto esperado das melhorias na satisfacdio com os processos
estudados.

Com base nas importancias estimadas pelo ROQ foram criados critérios de ponderagéo
das estratégias propostas. Nessa etapa, foram utilizadas as importancias dos processos para a
intencdo de retorno e intencdo de utilizar outros servi¢os do hospital, haja vista que a retencio e
utilizacdo de outros servicos € uma fonte direta de receita para o hospital, ao contririo da
recomendacdo do hospital a outros clientes e da satisfacio com os servicos. Conforme salienta
Rust, Zahorik e Keiningham (1995b) a retencio, manifestada na reutilizacdo do mesmo servigo
ou de outros servicos, tem uma relacdo direta com a utilizacao e receitas de um servigo, ou seja,
um aumento na retencdo de todos os clientes gera um aumento proporcional na utilizacdo do
servico como um todo, e por conseqiiéncia nas receitas e custos varidveis deste servico. Assim,
ponderou-se a importincia média dos atributos e processos para a “inten¢do de retorno” e
“intencdo de utilizar outros servigos” de cada tipo de atendimento, de acordo com a margem de
contribuicio mensal de cada atendimento (mesmo servigo) em relacdo a margem de
contribuicao dos outros servi¢os da empresa.

Tabela 4 — Importincia e Desempenho dos Processos do hospital
Intencdes Comportamentais

|Pr0cesso Satisfacio Retorno Servicos |Recomendar| Desempenho
Servigo telefonico 10% --- - --- 43%
[Estacionamento 13% --- - --- 37%
o [Recepcio - - - - 53%
:g IEquipe de enfermagem 16% --- 22% 17% 62%
'i'; IAtendimento médico 19% 55% 18% 35% 61%
" |Ambiente fisico 41% 24% 23% 19% 63%
< Confianca - 22% 22% 17% 26%
ILocalizacdo (Proximidade) --- --- 15% --- 49%
Indicacdo do médico -—- --- - 12% 11%
Servico telefonico -—- - - - 45%
[Estacionamento -—- 29% - - 32%
Recepgdo 24% - - - 66%
Portaria -—- - - 30% 73%
’§. [Enfermagem - 29% - - 51%
E IAtendimento médico --- --- --- 40% 67%
E Bloco Cirtrgico --- - --- - 20%
Hotelaria --- - - - 63%
|Alimentagao 23% 24% 36% - 47%
IAmbiente fisico (quarto) - 18% - - 49%
IAmbiente fisico (geral) 53% - 64% 29% 59%

Fonte: Elaborado pela autora
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TABELA 5 - Potencial dos Servicos do hospital

Processo Retorno | Servicos |Recomendar| Média
Atendimento médico 55% 18% 35% 36%
/Ambiente fisico 24% 23% 19% 22%
Confianca 22% 22% 17% 20%
:g [Equipe de enfermagem 0% 22% 17% 13%
= ILocalizacio
2 |(Proximidade) 0% 15% 0% 5%
5 Indicacdo do médico 0% 0% 12% 4%
Estacionamento 0% 0% 0% 0%
Servigo telefénico 0% 0% 0% 0%
Recepcio 0% 0% 0% 0%
Ambiente fisico (geral) 0% 64% 29% 31%
Alimentag@o 24% 36% 0% 20%
Atendimento médico 0% 0% 40% 13%
Portaria 0% 0% 30% 10%
= “Estacionamento 29% 0% 0% 10%
g‘ [Enfermagem 29% 0% 0% 10%
5_.:) Ambiente fisico (quarto) 18% 0% 0% 6%
= [Recepgio 0% 0% 0% 0%
Servigo telefonico 0% 0% 0% 0%
Bloco Cirdrgico 0% 0% 0% 0%
Hotelaria 0% 0% 0% 0%
Hospital Geral 0% 0% 0% 0%
Fonte: Elaborado pela autora
55%
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Figura 1 — Mapa da de Importancia e Desempenho: Intencio de Retorno para Internacao
Nota - As dreas dos discos e percentuais correspondem aos potenciais dos processos.
Fonte: Elaborado pela autora
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Obteve-se um indice de prioridade de investimento pelo produto das melhorias
estimadas na satisfa¢do dos processos com cada investimento (Baixa, Média ou Alta) pelo peso
de importancia dos processos para retencdo e utilizacdo de outros servigos. Foram selecionados
investimentos que se encaixaram dentro do or¢amento disponivel pelo hospital para um periodo
de trés anos, pois as estratégias seriam implementadas ao longo deste periodo. As estratégias
escolhidas estdo resumidas na Tabela 6.

Tabela 6 — Definicao das estratégias escolhidas e orcamentos

N° [Estratégias Orcamento

1 | Definir e monitorar as especialidades prioritdrias para o hospital R$ 0,00

3 Egg;ziizzreéfiriiiirgﬁies .referéncia em pediatria junto a médicos, convénios, RS 59.030.00

5 | Implementar melhorias nos processo de atendimento buscando a exceléncia R$ 76.000,00

9 | Incentivar a humanizacgio do atendimento R$ 6.000,00

10 | Oferecer infra-estrutura acolhedora R$ 47.000,00

12 | Valorizar a imagem do hospital como local agradavel para o atendimento R$ 33.000,00
Total gasto em 3 anos R$ 221.030,00
Média de investimentos por ano R$ 76.680,00

Fonte: Elaborado pela autora

Para Rust, Zahorik e Keiningham (1995b) a estimativa do impacto das melhorias
propostas sobre a satisfagdo e retencdo dos clientes deveria ser feita através de experimentos,
identificando-se o impacto real de uma dada melhoria sobre a satisfacdo e intengdo de retorno
dos clientes.

Porém, como as estratégias propostas eram complexas e sua implementacéo envolveria
mudancas profundas no hospital, ndo foi possivel realizar nenhum teste controlado do impacto
das melhorias sobre a satisfacdo. Além disso, dificuldades orcamentarias e restricdes de tempo
para concluir o projeto tornaram impossivel a realizacdo dos experimentos imaginados.

Assim, para estimar o retorno esperado a partir do aumento da satisfacio dos clientes,
criou-se uma situacdo hipotética limite que representa a retencdo maxima obtida quando a
satisfacdo dos clientes tende ao infinito. Isto implica dizer que se calculou o retorno maximo
que o hospital pode obter com a satisfacdo dos clientes. Nessa situacéo ideal, todos os clientes
ficariam encantados com o hospital e sempre procurariam o hospital devido a confianga nos
seus servicos. O impacto do aumento da satisfacdo (@) do processo i para as intencdes
comportamentais foi obtido, algebricamente pela férmula:

o= (0,25)6181 + €

Em que: ¢; é o aumento percentual na reteng@o (retorno e outros servigos) média dos
clientes do hospital advindas da melhoria na satisfacdo do processo ou atributo i;
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A multiplicagdo por 0,25 € necessdria, pois cada ponto da escala de Intencdes
corresponde a 25% de retengdo;

Bi € o coeficiente angular da reta de regressdo multipla estimada do processo i;

O, é a diferenca entre a satisfagio média com o processo i antes e depois de
implementadas as melhorias no hospital;

€ é o termo de erro aleatdrio da equacdo (todos os clientes do hospital).

Com base nessa férmula, determinou-se o aumento na retengdo esperada em cada
atendimento para o mesmo e para outros servigos, demonstrado na Tabela 7.

TABELA 7 — Aumento na retencao dos clientes do hospital (situacio limite)

Ambulatério Internacao
Média Média
Variaveis B Atual Prevista (3) (o) B Atual Prevista (§) (o)
Atendimento médico 0,20 4,45 5 0,55 275% - — — - —
- Ambiente fisico 0,09 45 5 05 1,13% - — -
§ Confianga 0,15 026 1 0,74 2,78% - = -
£ Alimentagdo e e e 006 415 09 3.60%
% Ambiente do Quarto - - - - - 0,11 3,99 5 1.0l 2.78%
=] .
2 Estacionamento - - - 015 376 5 124 4,65%
— Enfermagem - 0,19 41 5 09 428%
Total - - -- - 6,65% - - - - 1530%
Atendimento médico 0,12 4,45 5 0,55 1,65% 032 44 5 0,6 4,80%
g€ Ambiente fisico 0,15 45 5 05 1.88% 0,114 4.1 5 09 3,15%
£ Equipedeenfermagem 0,14 448 5 052 182% - - -
g Confianca** 025 0,26 1 0,74 4.63% - -
& Localizaci
5 proximjd(;aa(;)ee 0,16 - o o T o o o - -
Total - 997% - - - 195%

Fonte: Elaborado pela autora

A Tabela 7 mostra uma melhoria de aproximadamente 10% na reteng@o dos clientes
do hospital em todos os atendimentos. Uma ressalva deve ser feita quanto a utilizacdo de outros
servicos: no caso do hospital, outros servicos incluem todos os servigos excluindo o
Ambulatério e Internag@o. Assim, para obter uma estimativa do aumento da utilizacio de outros
servigos do hospital utilizou-se uma média ponderada da melhoria esperada na utilizacdo de
outros servicos da Internacdo e Ambulatério. Para fins de ponderagdo utilizou-se o nimero
médio mensal de pacientes atendidos na internacao (200) e no ambulatério (17.000), obtendo-se
pesos de 1% e 99% aproximadamente. A Tabela 8 resume, as estimativas de melhoria na
reteng@o nos setores do hospital.
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Tabela 8 — Aumento na retencio dos clientes do hospital (situacio limite)

Servicos Atual Estimada | Diferenca(d)
Internacio 92,34% 98,99% 6,65%
Ambulatério 89,00% 100,00% 11,00%
Outros Servigos1 83,98% 94,84% 10,85%
Média 88,44 % 97,94 % 9,50%

Nota - 1) Incluem Radiologia, Ultra-sonografia e Laboratério
Fonte: Elaborado pela autora

Como foi observado anteriormente, a diferenca representa o aumento na utilizagdo
média dos servicos supracitados. Conforme salienta Rust, Zahorik e Keiningham (1995b), o
método ROQ supde que o aumento na utilizag@o incorre no aumento proporcional nas receitas e
custos varidveis dos servicos (margem de contribuicdo), ao passo que os custos fixos
permaneceram constantes, exce¢do dos investimentos requeridos para a implementacdo das
melhorias. Para calcular o Retorno Financeiro do Valor Entregue ao Cliente considera-se o
aumento incremental nas receitas advindas das melhorias de qualidade ao longo do periodo de
duragdo do investimento. Assim, calculou-se a margem de contribui¢do média de cada servigo,
o desvio padrio da média e o aumento estimado das receitas destes servicos de acordo com
dados internos do hospital e das estimativas anteriores, conforme os dados da Tabela 9.

Tabela 9 — Margem de contribuicio média e receita incremental

Intervalo de confianca
Margem. d~e Média & Aumento ) Receita (95%)
contribuicio percentual | incremental LI LS

Internagdo |R$ 145.613,68 | R$ 4.968,16| 6,65% R$ 16.017,51 | R$ 14.946,37 | R$ 17.088,64

Ambulatério |R$ 122.336,70|R$ 3.191,47| 11,00% | R$ 8.140,89 | R$ 7.724,63 | R$ 8.557,14

Radiologia | R$ 24.157,70 |R$ 2.526,31| 9,96% R$ 2.405,70 | R$ 1.912,61 | R$ 2.875,26

Ultra-
sonografia

Laboratério | R$ 4.760,83 | R$ 174,22 9,96% R$ 474,10 R$ 440,09 | R$ 566,64

R$ 903,63 | R$ 163,06 9,96% R$ 89,99 R$ 58,16 R$ 107,55

Total R$ 297.772,56 R$ 27.128,18 | R$ 25.081,87 | R$ 29.195,23

Nota: Estimativas obtidas com n=3.
Fonte: Elaborado pela autora

Como demonstra a Tabela 9 a estimativa de receita incremental advinda das melhorias
¢ da ordem de vinte e sete mil reais ao més (R$ 27.000,00), com um intervalo de confianga da
média variando entre 25 e 29 mil. Supds-se que os fluxos de caixa seriam perenes enquanto os
investimentos, de modo geral pereciveis (por exemplo, pintura das instalacdes), fossem
efetuados no inicio do periodo de um ano, isto €, que o investimento resultaria em receita
incremental somente no ano de seu dispéndio.
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O ultimo passo para calcular o Retorno Financeiro do Valor Entregue ao Cliente é
estimar o custo de capital da empresa. Optou-se por determinar o Custo Médio Ponderado de
Capital (CMPC), que consiste de uma média ponderada dos custos de capital das diversas
fontes de capital disponiveis ao hospital. Técnicos financeiros do hospital estimaram o CPMC
dos investimentos em 2,5% ao més, aproximadamente 35% ao ano. Por fim, tendo em vista que
a estimativa de gastos para a implementagdo das estratégias prioritarias, tem durag@o de 3 anos,
pode-se calcular o Valor Presente Liquido e a Taxa Interna de Retorno do projeto em trés
cendrios distintos: otimista (LS da receita incremental), provavel (receita incremental média) e
pessimista (LI da receita incremental). O Retorno Financeiro do Valor Entregue ao Cliente foi
entdo calculado como a razdo do VPL das receitas incrementais pelo VPL dos investimentos
menos 1. Os resultados podem ser vistos na Tabela 10.

Tabela 10 - Retorno financeiro em cenarios

Cendrio | VPL(Receitas) | VPL(Despesas) | VPL(total) TIR | Retorno
Financeiro

Pessimista | R$639.038,25 | R$210.422,30 | R$473.971,52 | 57.90% | 203.69%

Provavel | R$699.14820 | R$210.422,30 | R$534.081.47 | 67.22% | 232.26%

Otimista | R$900.155,00 | R$210.422,30 | R$735.088.27 | 107.72% | 327,78%

Nota: Custo Médio Ponderado de Capital (CMPC) igual a 2,5%.
Fonte: Elaborado pela autora

A Tabela 10 mostra que na situagdo hipotética existe um retorno consideravel dos
investimentos na melhoria no Valor Entregue ao Cliente. Os resultados foram utilizados perante
a geréncia para justificar a importancia de se investir no aumento da satisfacdo dos clientes,
despertando uma consciéncia estratégica orientada para o mercado essencial para a
prosperidade da empresa no competitivo cendrio nacional.

5 CONCLUSOES E LIMITACOES

A metodologia ROQ, proposta por Rust, Zahorik e Keiningham (1995b), apresentada
neste trabalho, constitui ferramenta parcimoniosa e pritica de avaliacdo do retorno dos
investimentos associados a entrega de valor aos clientes, propiciando informacdes valiosas para
0s gerentes.

Algumas alteragdes foram realizadas e sugestdes agregadas a proposta inicial do ROQ,
tais como: (1) uma escala de 5 pontos - apesar de Rust, Zahorik e Keiningham (1995b)
proporem a utiliza¢do da escala com 3 pontos, em decorréncia dos resultados obtidos no pré-
teste, julgou-se mais adequado utilizar uma escala de 5 pontos visando melhor explicagdo para
os niveis de satisfacdo; (2) a elaboragdo de indices de satisfacdo comparativa que consistiu na
conversdo da escala de cinco pontos, que varia de 1 a 5, para uma escala percentual de
probabilidade, utilizando-se uma regra de trés simples; (3) criagdo dos indices de potencial e
desempenho do processo ou do atributo que, conforme explicado anteriormente, corresponde a
melhoria esperada na satisfacio ou inten¢des comportamentais dos clientes a partir da melhoria
da satisfacdo com determinado processo ou atributo; (4) a proposicdo de métodos de estimagao
da importancia dos processos para as intengdes comportamentais. Na metodologia original do
ROQ avalia-se somente o impacto dos processos na satisfacdo. No presente trabalho o modelo
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foi ampliado, avaliando-se também o impacto dos processos na satisfacdo geral, nas intengdes
de retornar, de utilizar outros servicos e de recomendar o hospital.

O método ROQ ¢é simples, objetivo e produz resultados significativos. E uma
alternativa real de auxilio as decisdes gerencias sobre investimentos. Mas, contraditoriamente,
os fatores responsaveis pelo mérito do trabalho sdo também a fonte primadria de limitacdes. A
falta de dados financeiros consistentes do hospital, por exemplo, diminuiu a confianga nas
estimativas de retorno sobre o investimento. Também € necessdrio considerar que ndo foi
possivel contabilizar a diminui¢do de custos do hospital devido as melhorias propostas.

Outra limitagdo importante refere-se a coleta de dados. Para evitar que os questiondrios
utilizados na coleta dos dados ficassem muito longos, os processos avaliados ndo foram
detalhados. Assim, os resultados ndo permitiram identificar atributos dos processos que sdo
determinantes da retencdo dos clientes. Além disso, os modelos elaborados foram baseados em
varidveis de atitude (intencdo de retorno e utilizacdo de servicos) em vez de se basear em
comportamentos reais, comprometendo possivelmente a validade externa dos resultados, visto
que nem sempre a atitude € indicador confidvel de comportamento subseqiiente (LAPIERRE,
1934, WICKER, 1969). Além disso, para as opcdes de respostas na avaliacdo foram utilizadas
notas (de 1 a 5), ndo sendo explicado o significado de cada uma. Acredita-se que, quando o
cliente atribui notas, acaba desassociando-as das categorias de respostas correspondentes (por
exemplo, “péssimo”, “excelente”, etc.), havendo uma tendéncia dos clientes darem notas muito
préximas do topo da escala (conforme ficou evidente em coleta de dados posterior, ndo relatada
neste trabalho).

Por fim, a suposi¢@o de que os investimentos resultardo num aumento de um ponto na
satisfacdo com diversos aspectos do hospital é uma deficiéncia do método. Conforme enfatiza
Rust et al. (1999), o método experimental ¢ a maneira mais adequada de se obter uma
estimativa da melhoria percentual da retencdo e satisfacdo dos clientes com a implementagdo
das melhorias. Mas, foi invidvel realizar experimentos no hospital, devido as limitagdes
anteriormente comentadas.

Com esta experiéncia de aplicacdo do modelo espera-se contribuir ndo somente com as
reflexdes sobre seu potencial e limitacdes, mas também contribuir para a difusdo do ROQ no
Brasil.
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FINANCIAL RETURN OF MARKETING INVESTMENTS: THE ROQ MODEL

Abstract

Marketing senior executives and academicians have recently worried about creating
methodologies to evaluate and measure the marketing investment financial return in companies.
These investments must be aligned to the perspective of increasing the perception of the value
delivered to customers, and of the creation of narrower relationship bonds, generating greater
customer satisfaction and, consequently, increasing financial gains in the organization. This
paper describes the results of a research in which the authors apply the Return on Quality
(ROQ) theoretical model, proposed by Rust et al. (1995), to a children’s brazilian hospital. As a
consequence of this application, a critical evaluation of the initially proposed methodology was
carried out, as well as suggestions related to the data collecting and analysis process. Therefore,
this study presents a relevant academic contribution to the theme development efforts, as well
as illustrates the possibility of the effective application of these methods to management
decision making.
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