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Programa Pesquisa para o SUS: desafios para
aplicabilidade na gestfo e servicos de saude
do Ceara

Research Program for SUS: challenges for applicability in
management and health services in Ceard

Rebeka Rafaella Saraiva Carvalhol, Maria Salete Bessa Jorge2, Mauro Serapioni3, Jamine Borges
de Morais4, Emilia Cristina Carvalho Rocha Caminha5

RESUMO A despeito de todo conhecimento produzido, persiste a problematica do descom-
passo entre a producéo cientifica e sua incorporacéio a pratica. Emergiu, assim, o interesse
em lancar um olhar analisador sobre as contribuices ou ndo das pesquisas financiadas pelos
editais PPSUS (Programa Pesquisa para o SUS: Gestdo Compartilhada em Saude) no Ceara
para a resolucdo dos problemas de saude e o fortalecimento da gestdo do sistema de saude
local. Os resultados revelam fragilidades na integracio da evidéncia ao processo de tomada
de decisdo. Conclui-se que a pesquisa persiste como um campo de disputas, de convergéncias
e divergéncias, portanto, como espaco de conflitos entre distintos interesses, efetivando-se
lentamente.

PALAVRAS-CHAVE Pesquisa. Politica de pesquisa em satide. Politica de satide. Sistema Unico
de Sadde.

ABSTRACT Despite all the knowledge produced, there remains the problem of the mismatch be-
tween scientific production and its incorporation into practice. Thus emerged, the interest in
launching an analytical gaze on the possible contributions of the research funded by PPSUS
(Research Program for SUS: shared management in health) notices in Ceard to solving health
problems and strengthening the local health system management. The results show weaknesses
in the integration of evidence to the process of decision making. It is concluded that research
remains a battleground, of both convergences and divergences, therefore, as a space of conflicts
between different interests, slowly becoming effective.

KEYWORDS Research. Health research policy. Health policy. Unified Health System.
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Introducio

Inserida como atitude cotidiana, a investiga-
cdlo cientifica, a partir de um dialogo critico e
criativo com arealidade, culmina na elabora-
¢élo propria e na capacidade de intervencio
(DEMO, 1996), permitindo que teoria e pratica se
alimentem reciprocamente, o que é particu-
larmente importante na area da saude.

Entende-se a pesquisa em saude como
fenémeno dindmico de questionamento ante
os desafios que se impdem cotidianamente
nos servicos de satde, objetivando, com isso,
enfrenta-los ou, no minimo, administra-los
de modo a contribuir para o aprimoramento
das atividades, politicas e desempenho do
sistema de sauide. Concorre, assim, na elabo-
racdo e construcio social da saide e de uma
sociedade democratica.

Em todo o mundo, é amplamente reco-
nhecida a contribuiciio da pesquisa para o
desenvolvimento humano, assim como ¢
crescente a conscientizacéo do papel central
da satide, da ciéncia e da tecnologia como re-
quisitos para o desenvolvimento econémico
e social (MOREL, 2004), pela demonstracdo de
que ela realmente produz resultados aces-
siveis e financeiramente viaveis, capazes de
serem implementados nos servicos de satde
(OMs, 2013), 0 que € pertinente ao contexto bra-
sileiro em que ha a necessidade de prover
qualidade mantendo os custos em niveis su-
portaveis para a sociedade (SANTOS ET AL, 2010).

Para tanto, nos ultimos anos, houve um
significativo esforco com vistas a construcéo
de um sistema de ciéncia e tecnologia para a
saude. Nesse contexto, o Ministério da Satde
(MS), por intermédio do Departamento
de Ciéncia e Tecnologia da Secretaria de
Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estratégicos,
vem desenvolvendo atividades de fomento
descentralizado a pesquisa em todos os
estados brasileiros, por meio do Programa
Pesquisa para o SUS: Gestdo Compartilhada
em Satde (PPSUS), com o proposito de fi-
nanciar pesquisas em temas prioritarios para
a saude da populacio brasileira; promover a
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aproximacdo dos sistemas de saude, ciéncia
e tecnologia locais; reduzir as desigualdades
regionais na ciéncia, tecnologia e inovacio
em satde e promover a equidade (BRrASIL, 201).

A grande relevincia desse programa no
desenvolvimento cientifico e tecnoldgico
do Pais estd no potencial de incorporacéo
dos resultados das pesquisas fomentadas no
dia a dia dos servicos. Sua expectativa é de
que a producdo cientifica gerada favoreca
a promocdo de conhecimentos técnicos e
cientificos ajustados as necessidades econd-
micas, sociais, culturais e politicas do Pais,
tendo como ponto central contribuir para o
desenvolvimento nacional sustentavel, o que
atende as exigéncias da Politica Nacional de
Ciéncia, Tecnologia e Inovacdo em Sadde
(PNCTIS).

Como resultado disso, esta crescendo a
producio, a disseminacio e a transferéncia
de conhecimento cientifico (GUIMARAES ET AL,
2012). Ndo obstante, apesar de seu inestimavel
valor, persiste a problematica do descompas-
so entre a producio cientifica e sua incorpo-
racdo a pratica, tendo em vista que varios
resultados néo levam de fato a mudancas ou
melhorias no sistema de saide (MOREL, 2004;
SANTOS ET AL, 2010). Permanece, dessa maneira,
o desafio em traduzir, comunicar e promo-
ver a utilizacio de pesquisas que subsidiem
a formulacdo de politicas, estratégias e prati-
cas de satde, fazendo delas um instrumento
agenciador de mudanca da realidade.

E preciso ter em mente, entretanto, que a
‘traducdo’ da pesquisa em acdes de satude é
um processo complexo, arduo, dispendioso
e, algumas vezes, extremamente demorado,
mediado por processos politicos, culturais e
sociais, em que as expectativas dos autores
sio limitadas e influenciadas por outros
agentes que se encontram em interacio com
um contexto social mais amplo (DANTAS, 2004).

Urge, assim, o desafio em refletir estra-
tégias que diminuam a distdncia entre o
sujeito que produz conhecimento e aquele
que o aplica para que nfo haja o risco de se
desenhar politicas aparentemente coerentes



e adequadas, mas que na pratica ndo conse-
guem atingir os resultados previstos. Para
isso, faz-se necessario que pesquisadores,
gestores, trabalhadores e usudrios, enquanto
atores das praticas de saide, questionem as
finalidades da pesquisa e, em conjunto, criem
espacos, proponham estratégias e aloquem
recursos para o uso de seus resultados.

A partir dessas consideracdes, emergiram
questionamentos acerca das pesquisas fi-
nanciadas pelos editais PPSUS no Ceara: Os
resultados das investigacdes tém sido utiliza-
dos na pratica? Contribuem para a resolucio
dos problemas de satude e o fortalecimento
da gestdo do sistema de satade local?

Na tentativa de buscar respostas para as
indagacdes, procurou-se apreender a per-
cepcdo de gestores da Secretaria de Saude do
Estado do Ceara e da Secretaria Municipal
de Saide de Fortaleza, bem como dos pro-
fissionais dos servicos de saude acerca da
aplicabilidade e contribuicido dessas inves-
tigacdes no cotidiano do Sistema Unico de
Saude (SUS).

Ademais, ao permitir a andlise do feno-
meno, o estudo contribuira para a produgio
do conhecimento na area, visando reduzir
as lacunas existentes e provocar debates
em torno da contribuicio das pesquisas em
saude para a sociedade.

Métodos

Este estudo, de natureza avaliativa e parti-
cipativa, caracteriza-se como um estudo de
€aso (YIN, 2014), de abordagem qualitativa, com
diversos recursos e técnicas para a coleta,
processamento e analise dos dados. Foi con-
duzido com gestores do Nucleo de Ciéncia,
Tecnologia e Inovacdo em Saude (Nucit) da
Secretaria de Saide do Estado do Ceara (2),
da Coordenadoria de Gestdo do Trabalho e
Educacfio em Saude da Secretaria Municipal
de Satde (7) e com profissionais de satide (3)
de dois Centros de Satide da Familia do mu-
nicipio de Fortaleza.

Programa Pesquisa para o SUS: desafios para aplicabilidade na gestdo e servicos de satide do Ceard

Adotou-se como critério de selecdo
exercer o cargo atual ha, no minimo, um ano e
expressar interesse em participar do estudo,
assinando o Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido. Nio foi seguido critério nu-
mérico para estabelecer a quantidade de
participantes, de modo que estes foram de-
finidos pela relevincia dos depoimentos e
contribuicdes ao delineamento do objeto em
apreensio.

Para a obtencéo dos dados, foi utilizada
a técnica de entrevista semiestruturada,
orientada por um roteiro inicial, que a cada
transcricdio e analise gerava questionamen-
tos para os roteiros subsequentes, buscando,
assim, uma aproximacfo com a técnica do
circulo hermenéutico-dialético.

As entrevistas foram realizadas nos meses
de setembro e outubro de 2015, gravadas,
na integra, em um dispositivo eletronico de
audio mediante autorizacio dos participan-
tes e, em seguida, transcritas e codificadas
com as letras ‘GE’, ‘GM’ e ‘PS’, representan-
do, respectivamente, gestor estadual, gestor
municipal e profissional de satde.

A trajetéria analitica do material empiri-
co tomou como base a hermenéutica critica,
conforme sugerem Minayo (2010) e Assis e
Jorge (2010), seguindo, desse modo, a siste-
matica de ordenacio, classificacio e analise
final dos dados.

A ordenaco foi marcada pela organiza-
cdo do material empirico, com leituras ini-
ciais dos contetdos e detec¢do das primeiras
orientacdes e impressdes. Em seguida, a
classificacdo permitiu a organizacdo dos
dados empiricos, que tomaram como base
o marco teorico edificador da pesquisa, en-
volvendo inicialmente a leitura exaustiva e
flutuante dos textos contidos nas entrevistas
com o objetivo de recortar e realizar uma
sintese geral de cada unidade de anélise, per-
mitindo a visualizacdo das ideias centrais do
tema em questdo, representado em nucleos
de sentido.

Concomitantemente, estabeleceram-se as
sinteses horizontais, possibilitando mostrar
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os temas e as ideias comuns entre os sujei-
tos entrevistados por unidade temadtica ou
categoria (em blocos convergentes, diver-
gentes, complementares e diferentes), que
foram evidenciados nos diferentes quadros
de analise.

Em seguida, partiu-se para a leitura trans-
versal de cada corpo de comunicacdes, es-
truturados a partir dos nucleos de sentido,
percebidos nos diferentes grupos de sujeitos
que compuseram a analise, buscando-se,
em um processo de refinamento e aprofun-
damento classificatorio, o confronto entre
as diferentes representacdes, a partir das
ideias convergentes, divergentes, comple-
mentares e diferentes. Para tanto, foi neces-
saria a articulacfio com o objeto, as questdes
orientadoras e os pressupostos tedricos que
subsidiaram o estudo. Na etapa final de in-
terpretacdo do material empirico, foi feito o
entrecruzamento entre as informacoes cole-
tadas e o referencial tedrico.

O presente estudo é um destaque da pes-
quisa denominada ‘Avaliacdo das pesquisas
em saude e enfermagem: olhares plurais
sobre a contribuicdo para as politicas, orga-
nizacdo dos servicos e assisténcia na inter-
face com a producéio do cuidado na atencéo
priméaria’ que recebeu parecer favoravel
do Comité de Etica em Pesquisa com Seres
Humanos da Universidade Estadual do
Ceard, com protocolo de nimero 662.093.

Em sintese, os preceitos éticos foram res-
peitados em consonéncia com o que deter-
mina a Resoluc¢io n°® 466/2012 do Conselho
Nacional de Saude referente a pesquisa com
seres humanos.

Resultados e discussio
Caracterizacao dos sujeitos da
pesquisa

Os dois gestores estaduais eram do sexo
masculino, formados em medicina e com
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mestrado em gestdo em saude. O tempo
de formacio variou de oito a doze anos.
Ocupavam havia dois anos cargos comissio-
nados na Secretaria Estadual de Saude.

Entre os gestores municipais que exer-
ciam cargos na Coordenadoria de Gestio do
Trabalho e Educacdo em Saude, seis eram
do sexo feminino e um do sexo masculino;
com formacOes nas areas de: enfermagem
(2), medicina (1), direito (1), servico social (1),
engenharia de alimentos (1) e odontologia (1).
O tempo de formacéo variou de cinco a qua-
torze anos. Relativo a poés-graduacio, apenas
um possuia doutorado, e dois, especializacio
em gestdo em saude. Um era servidor do mu-
nicipio, e os demais terceirizados, com tempo
de atuaciio entre um e quatro anos.

Quanto aos profissionais que colabora-
ram com o estudo, dois eram do sexo femi-
nino e um do sexo masculino, sendo dois
enfermeiros e um dentista; com tempo de
formacdo que variou de dez a onze anos.
Todos possuiam especializacdo em saide
da familia, e apenas um possuia mestrado
em saudde coletiva. O grupo foi em sua to-
talidade formado por servidores da prefei-
tura municipal de Fortaleza com tempo de
atuacdo de nove anos.

Etapas para operacionalizacado do
PPSUS no Ceara

A viabilizacdo do PPSUS no estado se da
pela acdo integrada da Fundacdo Cearense
de Apoio ao Desenvolvimento Cientifico
e Tecnolodgico (Funcap) e da Secretaria de
Saude do Estado do Ceara (Sesa), em colabo-
racdo com o MS, sendo, basicamente, execu-
tado em trés etapas: priorizacdo de topicos,
fomento e monitoramento, e disseminacio
de achados e recomendacdes. Assim, de
modo a facilitar a compreensio acerca das
tramas envolvidas na contribuicdo ou nio
das pesquisas e os desafios para sua utili-
zacdo nas praticas de gestores e profissio-
nais de saude, a analise seguird essa mesma
sistematica.



Etapa 1 - Oficina de priorizacdo de
tépicos de pesquisa: um momento de
(des)encontros politicos

As prioridades de pesquisa em saude para
o fortalecimento do SUS no Ceara sdo de-
finidas durante oficinas de trabalho esta-
duais, considerando as necessidades do
sistema de saude do Estado e a sua com-
peténcia técnico-cientifica instalada para
atendé-las.

O evento, apesar de declarar-se ‘aberto
a sociedade’, devendo, assim, contar com
a participacdo de gestores do MS, Sesa e
Funcap, técnicos do servico de saude, re-
presentantes das instituicdes de ensino,
da comunidade cientifica e do controle
social, seguindo um modelo de gestdo
descentralizado e participativo, conta, no
estado, com a presenca de gestores e da
comunidade cientifica.

Nessa oficina estadual sdo debatidos os eixos
temdticos a serem pesquisados [...] Priorizamos
a participacdo dos secretdrios municipais de sau-
de, mas na verdade esse é um convite aberto a
comunidade [...] basicamente quem mais parti-
cipa € o pessoal da secretaria estadual de saude
e da academia. (GE).

O envolvimento de gestores e pesquisa-
dores é relevante, por destacar as questdes
sensiveis a cada um e de interesse da socie-
dade, levando a discussido desde os obstacu-
los enfrentados pelo sistema de satude, até
resultados de estudos anteriores utilizados
para embasar a escolha dos temas a serem
investigados, aliando, assim, pratica e teoria.

Em contrapartida, a influéncia da aca-
demia é criticada pelo gestor estadual, pelo
destaque a ‘realidade’ do pesquisador, pro-
duzindo, assim, conhecimentos cientifica-
mente apoiados nos interesses do préprio
pesquisador, cuja intencdo nem sempre é
contribuir para a resoluciio dos problemas
prioritarios de satde da populacdo (CELINO ET
AL, 2013).

Programa Pesquisa para o SUS: desafios para aplicabilidade na gestdo e servicos de satide do Ceard

Eu acho que as pesquisas deveriam envolver um
pouco mais os decisores, ou seja, deveriam ser
focadas na sua necessidade, no que ele precisa,
prioriza e ndo na realidade do pesquisador, entdo,
eu percebo essa desconexdo. (GE).

Evidencia-se pelo discurso relacdes con-
flitantes nesse processo permeado por inte-
resses diversos. O jogo de forcas e poder em
que sio elencadas as prioridades seria mais
bem equilibrado se houvesse plena partici-
pacio dos sujeitos envolvidos (gestores, pro-
fissionais de satude, prestadores de servico,
usuadrios, agéncias de fomento, 6rgios for-
madores, pesquisadores, setor produtivo e
sociedade civil organizada), desde as etapas
iniciais; o que garantiria que o critério norte-
ador para a definicfo dos temas prioritarios
de pesquisa fosse de fato a relevancia socios-
sanitaria e, ainda, que as questdes de maior
interesse para a formulacdo de politicas
fossem levantadas.

Nesse sentido, a precaria participacéo do
Conselho Municipal de Saude (CMS) repre-
senta desfalque no cardter democratico da
oficina de priorizacéo, por, além de néo levar
ao debate as necessidades de saude da po-
pulacdo percebidas pelos proprios usuarios,
também nio agir na fiscalizacdo do processo,
equilibrando, assim, os multiplos interesses
e poderes envolvidos.

Asimplicacdes para essa problematica sdo
amplas e estdo, em parte, relacionadas com a
crescente perda de protagonismo dos conse-
lheiros de satde que percebem sua atuacgio
mais como pratica que legitima decisdes
tomadas a priori pelos gestores. Desse modo,
assim, como nos conselhos de satide, as ofi-
cinas de priorizacdo demonstram que a exis-
téncia formal de espacos democraticos néo
garante de fato a participacéo politica (sispo
JUNIOR; MARTINS, 2014).

A omissdo do CMS foi justificada pelo
gestor estadual, pelo fato das pesquisas
ainda estarem muito restritas a academia e
o efeito dos seus resultados nido serem per-
cebidos no cotidiano dos servicos de satde,
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intensificando, dessa forma, a lacuna entre
sociedade e universidade; distAncia também
percebida por profissionais de saude.

O conselho ndo tem ainda um despertamento
para essa drea [pesquisal. A gente percebe que
eles ndo vinculam a pesquisa a prdtica. Como se
fosse algo s6 para a academia, talvez, porque
exista essa desconexdo de eles nédo verem algo
que foi aplicado na prdtica. (GE).

[...] ainda hd uma separacdo entre o meio aca-
démico e o cotidiano do trabalho [...] se produz
muita coisa, mas, na maioria das vezes, fica
guardado Id na biblioteca da universidade. (PS).

O distanciamento entre produtores de
conhecimento e usuarios dos resultados de
pesquisa implica uma maior valorizacio
da ciéncia no interior das instituicdes de
pesquisa do que no dmbito do governo ou
da sociedade civil; aliado ao problema no
compartilhamento dos achados das pesqui-
sas que permanece em uma semiobscurida-
de, sendo na maioria das vezes conhecido
apenas por um restrito nimero de inves-
tigadores (NORONHA ET AL, 2009; BARRETO, 2013), O
que leva a problemas na aplicabilidade do
conhecimento técnico e cientifico produzi-
do e no reconhecimento dos seus feitos pela
sociedade.

Além disso, essa conjuntura contribui
para a percep¢do por parte dos profissio-
nais de saude de que os pesquisadores séo
guiados por interesses proprios, seja para a
conclusio de um curso, em que é exigida a
producéio de trabalho cientifico; para fina-
lizar uma investigacdo financiada ou para a
publicacéo de artigos.

[...] o pesquisador investiga, mas no final, sua
preocupacéo maior, por conta da prdpria univer-
sidade € terminar e publicar, sendo esta, muitas
vezes, a maior cobranca [...] eu ndo vejo muito
interesse dos pesquisadores em ver o sujeito da
pesquisa e o local que serd influenciado pelo
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processo. Eles estdo mais focados na pesquisa
deles [...]. (PS).

A pesquisa, entdo, passa a ser vista como
algo ‘deles’, enquanto academia, e nio como
um processo participativo que objetiva
apontar falhas e sugerir mudancas para
melhoria do servico prestado a populacio
como um todo e, assim, contribuir de alguma
forma para a resolucéo de seus problemas de
saude, principalmente se considerarem o seu
conceito ampliado.

Esse enviesamento das acdes de pesquisa
é discutido por Fortuna et al. (20m) e por Bosi
o). Segundo os autores, o projeto inicial
seria criar respostas as dificuldades humana,
porém tal intencdo acaba corrompida pela
légica da mais-valia, do lucro, da autoria in-
dividual, do poder, criando a disputa por cur-
riculos robustos, por patentes lucrativas, por
financiamentos e citacbes internacionais,
aprofundando a dificuldade de apropriacéo
das pesquisas pela sociedade, ainda que fi-
nanciadas com recursos publicos, ficando,
destarte, a responsabilidade social na produ-
c¢élo e divulgacgdo do conhecimento em plano
secundario.

Etapa 2 - Escolha das propostas cien-
tificas para serem contempladas com
fomento

Ap6s a fase de priorizacio, da-se continui-
dade a etapa de fomento e monitoramento,
em que séo escolhidas as pesquisas que serfio
contempladas com financiamento. Para
tanto, a Funcap lanca chamada publica para
selecdo de projetos em temas considerados
relevantes e em consonincia com as linhas
de pesquisa e eixos de acdo previamente
estabelecidos.

O grande viés nessa etapa, entretanto,
segundo o gestor estadual, é a contratacéo
de consultores ad hoc para avaliar e selecio-
nar os projetos que serfo financiados, sem o
envolvimento daqueles que participaram das
oficinas de priorizacio.



Existe uma dificuldade na avaliacdo do projeto,
porque ndo envolve a secretaria, envolve pessoas
de fora, especialistas, que nem sempre conhecem
a realidade local e assim, hd um descasamento;
ai, talvez, é onde esteja a maior falha. (GE).

Por conseguinte, a ndo participacio dos
formuladores de politicas e dos outros atores
sociais leva a prejuizos quanto a analise da
aplicabilidade dos resultados da pesquisa no
sistema de satde local, antes da sua contra-
tacdo, ou seja, quando seria pertinente aliar
as necessidades da gestdo aos interesses da
academia.

Nds sé voltamos a fazer parte do processo na
apresentacdo, quando a pesquisa jd estd pronta
e ndo podemos mais opinar, ndo podemos dizer:
ah, mas isso poderia ser mais bem direcionado
para isso. (GE).

Em decorréncia desse fluxo desconti-
nuo e do pouco envolvimento dos interes-
sados, as pesquisas aprovadas no edital do
PPSUS-CE, apesar de estarem dentro das
linhas de prioridade previamente estabe-
lecidas, perdem o olhar dos ‘tomadores’ de
decisdo, agravando ainda mais a questio
do subfinanciamento do SUS e a dificul-
dade na alocacio adequada dos recursos
(VIEIRA, 2016).

Etapa 3 - Colhendo os frutos: disse-
minacao dos achados e recomenda-
coes para aplicabilidade no SUS

Na etapa de disseminacio dos achados e
recomendacdes, o gestor discute a ausén-
cia de um momento para a ‘traducio’ dos
resultados ou, como sugerem Novaes e
Elias (2013, da producido de resumos exe-
cutivos, que orientem quanto aos limites,
potencialidades dos achados e meios para
a sua aplicabilidade. O que seria conve-
niente durante o semindario de acompa-
nhamento e avaliacdo dos resultados dos
estudos financiados.

Programa Pesquisa para o SUS: desafios para aplicabilidade na gestdo e servicos de satide do Ceard

[...] quando a pesquisa chega, o decisor ele vé
alguns resultados, mas, as vezes € algo estranho
para ele e ndo hd uma etapa de repasse de como
se aplica, das limitacées e potencialidades desses
resultados, ai € outro gargalo forte na aplicacéo.
(GE).

Segundo o gestor estadual, seria signi-
ficativo que os pesquisadores, ao invés de
apenas tecer julgamentos, apontassem cami-
nhos para a resolutividade de determinados
problemas de satde da populacdo, diante
das muitas demandas que se apresentam
ao decisor e da urgéncia na sua resolucéo, o
que faz com que ele opte por estratégias ja
prontas que produzem resultados instanta-
neos, porém superficiais; ou ainda, contrate
consultorias, como vem ocorrendo na atual
gestio publica de Fortaleza.

O decisor precisa de coisas com aplicacdo prati-
ca, porque ele estd no dia a dia e ndo tem como
ficar analisando possibilidades, probabilidades,
novos caminhos. Ndo hd tempo de ficar pensan-
do, porque existem muitas prioridades [...] ele
precisa aplicar ali para resolver, entdo tem que
vir um produto mais ou menos completo ou que
tenha relevdncia, para que ele possa aplicar, se
ndo ele vai e utiliza outras ferramentas, mesmo
que ndo sejam eficientes, mas que estejam pron-
tas. (GE).

As propostas, quando sdo feitas, ficam
restritas aos relatérios, nem sempre compar-
tilhados com gestores e usudrios. Sua apre-
sentacdo, muitas vezes, cumpre apenas uma
formalidade exigida no formulario padrio
de apresentacdo do seminario e até mesmo
no projeto, no qual o coordenador ja teria
que apontar a aplicabilidade de sua pesquisa
para o SUS; ou ainda em artigos cientificos
nem sempre acessados por esses atores.

Destarte, ainda nfo é clara a extensio da
contribuicdo das acdes de traducéo, comuni-
cacdo e promocéo do uso das pesquisas, para
a efetiva utilizacdo dos seus resultados como
subsidio a formulacéo das politicas de satde
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(GUIMARAES ET AL., 2012).

Percebe-se, entdo, como impacto, a ténue
incorporacdo do conhecimento gerado e
as intervencdes sanitarias resultantes, em
politicas e acdes de saude publica. O que se
aproxima aos achados do estudo de Celino
et al. (2013) realizado com coordenadores de
pesquisa em que a maioria declarou pouca
ou nenhuma contribuicido de suas investi-
gacdes para com a resolucdo dos problemas
prioritarios de satde.

[...] nossa expectativa era que essas pesquisas
pudessem ser mais voltadas a realidade do siste-
ma local de satide, porém quando nos deparamos
com os resultados, nem sempre eles estdo alinha-
dos com o que poderiamos utilizar. (GE).

Quanto a pouca contribuicdo na pratica
dos resultados de pesquisa, o gestor estadual
argumenta que o problema é mais abran-
gente, e esta relacionado com um problema
estrutural, em decorréncia da producio
excessiva de estudos tedricos, nem sempre
passiveis de operacionalizacdo, e que nfo
respondem as prioridades urgentes.

O pesquisador, no Brasil trabalha dentro do es-
tado da arte, de uma visdo conceitual e tecrica;
apenas alguns tém essa aproximacdo com a
decisdo, com a realidade prdtica, com o merca-
do, entdo € um problema estrutural [...] ai vem
outra estrutura por trds, pois o MEC valoriza a
publicacdo e ndo a aplicacdo. Entdo quanto mais
o0 pesquisador publica, mais € reconhecido como
um grande pesquisador. Dessa forma, o sistema
de ciéncia e tecnologia do Pais € mais de desen-
volvimento de teorias e ainda estd embriondrio
na aplicacdo. (GE).

Barreto (2013) argumenta, nesse sentido,
que de alguns campos da atividade cientifica
nio se espera outros produtos que nio sejam
as publicacdes e as suas citacdes, replicando
as expectativas do objetivo geral do projeto
cientifico, de gerar beneficios palpaveis
sobre diferentes aspectos relacionados com
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avida e com o bem-estar das sociedades.
Em contrapartida, nem sempre a ocupa-
célo principal da ciéncia é oferecer respos-
tas definitivas e universalmente aplicaveis,
sendo sua maior contribuicio, muitas vezes,
a formulacéo de conceitos fecundos, capazes
de aprofundar a compreensio de uma dada
realidade e, assim, provocar mudancas de
comportamentos e atitudes de pessoas ou
organizacgdes (SOUZA; CONTANDRIOPOULOS, 2004).

A pesquisa ndo precisa necessariamente dizer o
que o gestor deve fazer, mas sim chamar a aten-
cdo para determinadas situacées e gerar uma
linha de pensamento para a tomada de decisdo.
(GM).

De todo modo, seja qual for a natureza do
estudo, basico ou aplicado, o maior impasse
estarelacionado com a inexisténcia, no meio,
da tradicfio na implementacdo de metodolo-
gias que avaliem as consequéncias socioeco-
ndmicas da producéo cientifica (DANTAS, 2004).

Essa discussio quanto a deficiente ciéncia
da avaliacdo cientifica se fez presente no
Congresso Brasileiro de Saiade Coletiva, do
ano de 2015, em que foram criticadas as mé-
tricas puramente bibliométricas utilizadas
para mensurar a produtividade e o desempe-
nho de cientistas e instituicdes de pesquisa,
sem nenhum foco quanto ao seu impacto
sobre a sociedade.

A mudanca, para gerar investigacdes e ar-
ticulagcdes de outros modos, requer a critica
de como se tem produzido e respondido
as questdes académico-institucionais da
ciéncia e tecnologia do Pais, que, cada vez
mais, estdo alinhadas a logica capitalista de
producio (FORTUNA ET AL, 20T0).

Nessa logica, percebe-se que a producéo
cientifica é conduzida para além da ‘vontade
do pesquisador’, e sim, a partir de orienta-
cOes econdmicas mais amplas resultantes do
processo de mundializacdo do capital que
passa a produzir uma nova cultura univer-
sitaria por meio de praticas individualistas,
concorrenciais e produtivistas. Nesse novo



modelo, a academia é envolvida de tal forma
que fica dificil ndo se adaptar a ele.

A problematica no regime de produtivida-
de que norteia as avaliacdes académicas no
Brasil e em muitos outros paises repousa no
seu direcionamento, como ocorre de forma
semelhante em outros setores de politicas
sociais, na néo valorizacio de produtos vol-
tados a contribuir com os sistemas de saude
e na resolucio dos problemas nacionais, mas
naquilo que se mostra ‘lucrativo’ no mercado
globalizado das publicac¢des (BosI, 2012).

Destaca-se ainda a pouca sensibilidade
dos gestores brasileiros quanto ao poten-
cial transformador das pesquisas, o que se
traduz no pouco interesse em desenvolver
estratégias que garantam a sua utilizacio;
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e vale a reflexdo quanto a formacio desses
profissionais e se a pesquisa é trazida nessa
perspectiva.

[...] poucos decisores tem o horizonte de que
podem se instrumentalizar melhor para a sua
gestdo, a partir das pesquisas [...] eles percebem
a pesquisa como algo restrito a academia, e af
ndo se envolvem, ndo participam [...] talvez eles
ainda ndo tenham essa percepcdo, essa sensibi-
lidade de que a pesquisa pode lhe ajudar na sua
pratica. (GE).

Os muitos nos criticos discutidos até o
momento para integrar a evidéncia ao pro-
cesso de tomada de decisio estdo represen-
tados na figura 1 a seguir.

Figura 1. Representacdo do fluxo das pesquisas do PPSUS-CE e seus nds criticos

atores sociais

Aplicabilidade

Poucos estudos operacionais

Disseminacdo que ndo
atinge aos interessados

Formacdo ineficiente do
gestor

Fonte: Elaboracdo prépria

- Definicéo de
Pouco envolvimento dos prioridades

resultados

Desarticulacdo entre as
instancias

Chamada publica
/ Aprovacao

Divulgacéo dos

Demora na conclusdo e
devolutiva
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Demonstra-se, com isso, que ha a necessi-
dade de repensar os curriculos como ponto
de partida e, assim, despertar mudancas
culturais e sociais para valorizacdo do uso
das pesquisas na perspectiva de mudanca e
transformacéo das praticas em satude, em be-
neficio da coletividade.

Conclusio

O presente estudo reafirmou o potencial
das pesquisas em saude para contribuir no
preenchimento de lacunas de conhecimen-
to em areas prioritarias para a populacio,
atuando como subsidios para tomada de
decisdo e promocio de mudancas da reali-
dade. Entretanto, faz-se necessario anga-
riar investimentos e esforcos para que elas
tenham seus resultados socializados para
toda a comunidade, incluindo profissionais
e gestores de saude, de modo a transpor os
limites do mundo académico e permitir o
aprimoramento de estratégias que garantam
a utilizacdo desses resultados para constante
edificacéio do SUS.

Ha ainda a necessidade de uma aplicacéo
mais sistematica dos resultados das pesqui-
sas no planejamento e implementacio das
politicas de satde. Para tanto, faz-se perti-
nente a abertura de espacos de dialogo entre
pesquisadores, gestores, trabalhadores de
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saude e usuarios com vistas a promover a
discussio de acdes perenes ante as fragilida-
des apontadas pelo estudo. Além disso, para
o fortalecimento do papel da pesquisa na re-
solutividade dos problemas de saude, tendo
seus resultados partilhados para fora do
ambito cientifico, é preciso superar a logica
de producdo que visa o crescimento indivi-
dual, a concorréncia e o lucro.

Conclui-se do exposto que a pesquisa se
mostra como estratégia potente no sentido
de produzir mudancas positivas nos cenarios
de sadde, entretanto enfrenta o desafio de
ter seus resultados partilhados com a socie-
dade em geral, aspecto fundamental para se
efetivar como pratica de interesse reciproco
e de solidariedade, o que depende de signifi-
cativas mudancas institucionais, culturais e
sociais.
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