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Producao cientifica sobre a Politica Nacional

de Promocgao da Saude

Scientific research about the National Policy for Health Promotion

Abstract The objective of this study was to as-
sess the level of knowledge and systematization of
scientific research linked to the National Health
Promotion Policy (PNPS) ten years after its im-
plementation. A scientometric study was con-
ducted of the national and international scientific
literature about the PNPS using the PubMed and
SciELO databases. The study was carried out in
the month of December 2015, using the phrase
“national health promotion policy” which result-
ed in the identification of 88 publications related
to the PNPS. The years 2012 and 2013 had the
greatest number of articles published, identifying
the National Policy on Diet and Nutrition and the
theme of Oral Health as the most studied subjects.
The states of Sdo Paulo, Rio de Janeiro, and the
Federal District stood out for the quantity and
quality of scientific production, which was mostly
published in international journals classified in
the Qualis A2 stratum. The policies of Emergen-
¢y Care, Maternal-Infant Health, and Adolescent
Health were the themes least explored. Although
scientific research has contributed to the applica-
tion of technical and scientific knowledge in the
promotion of health, the underexplored sectors
may hinder the design and reformulation of stra-
tegic actions for addressing health inequities in
subsequent decades.

Key words Public policy, Quality of life, Publica-
tions, Public sector

Resumo Objetivou-se avaliar o nivel do conhe-
cimento e sistematizagio da produgdo cientifica
vinculada a Politica Nacional da Promogdo da
Satide (PNPS) apés dez anos de sua implementa-
¢do. Estudo cienciométrico da literatura cientifica
nacional e internacional sobre a PNPS nas bases
PubMed e SciELO. A pesquisa foi realizada no més
de dezembro de 2015, utilizando o termo “politi-
ca nacional de promogio da saiide’, que resultou
na identificagio de 88 publicagdes relacionadas a
PNPS. Os anos de 2012 e 2013 detiveram o maior
niimero de artigos publicados, identificando a
Politica Nacional de Alimentagdo e Nutrigdo e a
temdtica Saiide Bucal como objetos mais estuda-
dos. Os estados de Sdao Paulo, Rio de Janeiro e o
Distrito Federal destacaram-se pela quantidade e
qualidade da produgdo cientifica, os quais foram
em sua maioria divulgados em periddicos inter-
nacionais classificados nos estratos Qualis A2. As
politicas de Atengio as Urgéncias, Satide Mater-
no-Infantil e Adolescéncia figuraram como temas
pouco explorados. Embora as produgdes cientificas
tenham contribuido para aplicagdo do conheci-
mento técnico e cientifico na promogao da satide,
os setores pouco explorados poderdo dificultar o
dimensionamento e a reformulagio de agdes es-
tratégicas para o enfrentamento das iniquidades
em saiide nas proximas décadas.

Palavras-chave Politicas piiblicas, Qualidade de
vida, Publicagées, Setor piiblico
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Introducao

A institucionaliza¢do da promogio da saude (PS)
no Brasil ocorreu hd mais de 27 anos, ap6s a pro-
mulgagdo da Constitui¢ao Federal de1988, e des-
de entdo agoes intersetoriais estdao sendo imple-
mentadas, tanto no &mbito das politicas ptiblicas
quanto da produgdo cientifica para o enfrenta-
mento das iniquidades na satide'?. Desde entio,
percebe-se o comprometimento das institui¢cdes
de ensino e pesquisa com o fortalecimento da PS
como estratégia para a melhoria da qualidade de
vida e satde das pessoas, se manifestando no au-
mento crescente de programas de pds-graduacao
envolvidos com essa temdtica*’. Por outro lado,
programas de PS s6 foram efetivamente implan-
tados nas Unidades de Aten¢ao Primaria a Sadde
(UBS) em decorréncia da introdugao da Politica
Nacional de Promogao da Satide (PNPS)%’. Esse
processo oficializou a inclusdo de agdes direcio-
nadas a melhoria da qualidade de vida e reducao
das vulnerabilidades e dos fatores de risco rela-
cionados com determinantes da satide na agenda
de satde do pafs®.

Programas envolvidos com a promog¢io da
pratica de atividade fisica; de alimentagdo sau-
dével; ndo consumo de tabaco; e implantagdo de
ambientes sauddveis sdo os mais prevalentes nas
UBS do pais, e pelos menos um deles é oferta-
do na maioria das unidades e trés ou mais em
metade delas’. Embora ac¢des estratégicas como
as direcionadas ao controle do consumo de ta-
baco ja tenham promovido expressiva redugdo
da prevaléncia de tabagismo na popula¢ao adul-
ta®!!, aumento de consumo abusivo de alcool e
drogas ilicitas em jovens e adultos no pais'*** sdo
exemplos de metas ainda ndo concretizadas e que
constituem um desafio a ser vencido.

De qualquer maneira, os resultados obtidos
ap6s a implantagao da PNPS sinalizam uma su-
peragao inicial do desafio constitucional de con-
solidar a implementag¢do dos programas e enco-
rajam o desenvolvimento de novas abordagens
de enfrentamento das iniquidades em saude. O
sucesso das acdes em satide ndo depende apenas
de investimentos em infraestrutura e treinamen-
to pessoal mas também de integracido entre os
diferentes setores e ciéncias, em especial aquelas
com enfoque interdisciplinar. A articulacdo do
conhecimento cientifico com a formulagdo de
novas estratégias facilita as tomadas de decisoes e
garante maior sucesso das a¢des voltadas a reso-
lucao dos problemas'>*¢.

Conbhecer e sistematizar a produgdo cientifica
vinculada a PS pode facilitar a avalia¢ao dos resul-

tados alcancados e dimensionar a formulagao, re-
visdo e melhoria institucional da PNPS e garantir
o fortalecimento e concretizagao das estratégias
de PS no pais. Estudos cienciométricos tém sido
realizados com frequéncia para andlise quantita-
tiva e qualificativa de producio cientifica em um
campo especifico, especialmente em satide'”'®. No
presente estudo apresenta-se uma andlise ciencio-
métrica das contribui¢des cientificas direcionadas
ao processo de planejamento, andlise e avaliacdo
da PNPS. Isto ilustra a importancia do tema PS
como érea de pesquisa e reforca as iniciativas da
integracdo entre ciéncia e servigos de saude.

Materiais e método

Foi realizado estudo cienciométrico da literatura
cientifica nacional e internacional sobre a Poli-
tica Nacional de Promoc¢do da Saide (PNPS)Y,
aprovada pelo Ministério da Sadde pela Portaria
ne 687, de 30 de marco de 2006. A pesquisa foi
realizada nas bases de dados indexados no United
States National Library of Medicine (PubMed),
acessada pelo site http://www.ncbi.nlm.nhi.gov/
pubmed, e também no Scientific Eletronic Library
Online (SciELO), disponivel na Biblioteca Virtual
em Saude (BVYS) pelo site http://www.bireme.br.

A pesquisa foi feita no més de dezembro de
2015 utilizando os termos em portugués “politica
nacional de promogio da satiide” e seu correspon-
dente em inglés “national health promotion poli-
cy”, e para a busca na lingua inglesa foi acrescida
a palavra Brazil. Na base de dados PubMed foi
utilizado o filtro de dados Publication dates — 10
years e na base de dados SciELO foram seleciona-
dos os anos de 2006 a 2015.

Os artigos identificados foram selecionados
e classificados por meio da analise dos titulos e
resumos. Foram excluidos os artigos com tema
central relacionados a epidemiologia de doengas,
estudos de caso, pesquisas nas dreas das ciéncias
bésicas, entre outros que ndo se enquadraram nas
temdticas da PNPS. Apds a leitura dos resumos,
os trabalhos incluidos no estudo foram classifi-
cados pelo ano de publica¢do, local de origem das
publicacdes (baseado no primeiro autor), nome
do peri6dico da publicagio do artigo, e agrupa-
dos nos estratos WebQualis (A1, A2, B1, B2, B3,
B4, B5 e C) na drea interdisciplinar. A classifica-
¢30 WebQualis refere-se a estratificagao da quali-
dade da produgdo cientifica utilizada pela Coor-
denacido de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel
Superior (CAPES) para avaliar os periédicos nas
diferentes dreas de pesquisa no Brasil.



As publicag¢des incluidas neste estudo foram
também classificadas quanto as etapas referen-
tes ao processo de implementagdo da PNPSY e
pelos temas correspondentes a: organizagao, pla-
nejamento, realizagdo, andlise e avaliagdo®. Na
sequéncia os artigos foram analisados e catego-
rizados de acordo com as seguintes politicas pu-
blicas setorizadas: Politica Nacional de Atengao
Basica (Pnab); Politica Nacional de Alimentacio
e Nutri¢do (Pnan); Politica Nacional de Educa-
¢do Popular em Saude (Pnep-SUS); Politica Na-
cional de Humanizagdo (HumanizaSUS); Politi-
ca Nacional de Gestao Estratégia e Participativa
(ParticipaSUS); Politica Nacional de Préticas In-
tegrativas e Complementares (PNPIC), Politica
Nacional de Redugdo de Morbidade por Aciden-
tes e Violéncias, Politica Nacional de Atengdo as
Urgéncias e a Politica Nacional de Satide Integral
de Populagoes Especificas (populagdo negra e
LGBT). A andlise dos titulos e resumos possibi-
litou também elaborar eixos temdaticos comple-
mentares especificos, em razdo de que parte dos
artigos contemplavam mais de um tema simul-
taneamente, por exemplo, nutricdo e saide do
idoso, educagao popular em satide e obesidade,
atengdo bdsica e saude do homem, entre outros.
Por fim, os dados foram tabulados e organizados
em planilhas do programa Microsoft Excel 2010.

Resultados

Na etapa inicial do processo de busca encontrou-
se 150 publica¢des cientificas, sendo 85 na base de
dados PubMed e outras 65 na SciELO. Ap6s a ava-
liagdo dos titulos e resumos foram excluidos os
artigos duplicados e aqueles que nao atenderam
aos critérios de inclusdo, resultando 88 artigos.

A Figura 1 apresenta os artigos publicados
nas bases de dados PubMed e SciELO. A primeira
andlise dos artigos identificou aumento da pro-
dugdo cientifica a partir do ano de 2008, com
destaque para os anos de 2012 e 2013 nos quais
houve maior ntimero de publicagdes relaciona-
das a PNPS.

Considerando a PNPS em seu processo de im-
plementagao foi possivel identificar que do total
de 88 publicacdes, 38% (33) encontram-se rela-
cionadas as etapas de organizacdo, planejamen-
to, andlise e avaliacdo da PNPS. Dentre estes, a
maioria, 58% (19) refere-se a andlise dos setores
da satide e em contrapartida nenhuma publicagio
descreveu as etapas referentes a realiza¢io de agdes
relacionadas a PNPS (dados ndo mostrados).

A anilise dos temas de acordo com os seto-
res de satde descritos na PNPS identificou maior
numero de pesquisas sobre Alimentac¢do e Nutri-
¢a0, seguido de pesquisas relacionadas a Atencao
Basica e politica de Gestao Estratégica e Partici-
pativa (Figura 2A). Dentre outras categorias de
eixos temadticos, Saide Bucal, Saide do Idoso,
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Figura 1. Numero de artigos publicados nas bases de dados PubMed e SciELO no periodo de 2006 a 2015 sobre

a PNPS.
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Satde do Homem e Formacédo de Profissionais e
Gestores figuraram como os temas mais discuti-
dos na literatura cientifica (Figura 2B).

A classificagdo dos artigos quanto ao local de
origem das pesquisas estd demonstrada na Fi-
gura 3. Observa-se que os estados de Sao Paulo
(19), Rio de Janeiro (16) e o Distrito Federal (16)
detém 58% dos 88 artigos relacionados a PNPS.
Dentre os outros estados figuram Parand, Bahia,
Goids, Paraiba e Ceard. Em referéncia as publi-
cagdes originarias de outros paises estdo inclusos
pesquisadores dos EUA, Canadd, Itdlia, Franca e
Inglaterra.

O resultado da classificacdio quanto a quali-
dade cientifica dos artigos analisados neste estu-
do evidenciou que a maioria das pesquisas estd
publicada em periddicos internacionais, classifi-
cados nos estratos Qualis Al e A2 (drea Interdis-
ciplinar), totalizando 51% (45). Seguido de mais
30% (26) das publicagdes em periddicos classifi-
cados no estrato B1 (Figura 4).

A porcentagem de periddicos com maior con-
centracdo de publicacdes relacionadas a PNPS
estd representada na Figura 5. Observa-se que a
Revista Ciéncia & Satide Coletiva deteve 24% das

publicagdes, seguida das revistas Saude & Socie-
dade (11%) e Cadernos de Satide Publica (10%).
As revistas apresentadas na Figura 5 detém quali-
dade cientifica nos estratos Qualis/Capes A1, A2,
B1 e B2 na 4rea Interdisciplinar.

Discussao

Passada uma década da publicagio da Politica
Nacional de Promogéo da Saude (PNPS) torna-se
relevante mensurar a producdo cientifica relacio-
nada a implementagdo das politicas de saide no
Brasil, a partir da publicagao da PNPS pela Porta-
ria MS/GM ne° 687 de 30 de marco de 2006, cuja
evolucdo pode ser apreciada na revisdo da PNPS
decretada na Portaria n° 2.446, de 11 de novembro
de 2014%°. A presente pesquisa, por sua vez, uti-
lizando-se da andlise cienciométrica, identificou
peculiaridades no comportamento da produgio
cientifica brasileira nos temas referentes & PNPS.
Diferente do apresentado pelo Ministério
da Ciéncia, Tecnologia e Inovagdo para as pu-
blicagbes cientificas brasileiras, cuja produgao
apresentou crescimento continuo e constan-

Alimentagdo e Nutri¢ao

Atengao Bésica

Gestao estratégica e participativa
Educagdo Popular em Saude
Humanizagao

Praticas integrativas e complementares
Redugio de acidentes e violéncia

Saude integral de populagdes especificas
Atengao as urgéncias

(A) Politica Nacional

Sadde Bucal

Sadde do Idoso

Satde do Homem

Formagio profissionais/gestores
Satde Mental

Obesidade

Tabagismo

Atividade fisica

Fatores de risco para doengas

Acesso a medicamentos antiretrovirais
Satde Materno-Infantil

Tecnologia em Satude

Medicina popular/Plantas medicinais
Infancia e adolescéncia

*

(B) Outros eixos tematicos

4 6 8 10 12 14
Numero de artigos

Figura 2. Numero de artigos publicados no periodo de 2006 a 2015 relacionados 2 PNPS. Classifica¢des
baseadas: nas politicas publicas dos setores da satide citadas na PNPS (A); em eixos temdticos complementares

(B) e amostrados em dezembro de 2015.

"Alguns artigos analisados contemplam mais de um eixo tematico simultaneamente.
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Figura 3. Numero de artigos publicados no periodo de 2006 a 2015 sobre a PNPS, classificados quanto ao local

de origem das publicagdes.
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Figura 4. Levantamento do estrato Qualis/Capes dos
periddicos cientificos com publicagdes no periodo de
2006 a 2015 sobre a PNPS.

“N/C refere-se a periédicos cientificos nao
classificados no sistema WebQualis.

te?!, o volume de pesquisas a respeito da PNPS
no decorrer da dltima década sofreu flutuagoes,
com aumento no ano de 2008, 2012 e 2013. Foi
nitido que nos primeiros anos apds a PNPS ser
instituida os autores restringiram-se a debater e
refletir sobre as diretrizes dos programas de sau-

Ciéncia & Saude Coletiva
Saude & Sociedade
Cadernos de Saude Publica
Brazilian Oral Research
Trabalho, Educagio e Saude
Interface Botucatu

Nome dos periddicos

Escola Anna Nery
Outros periédicos

Porcentagem (%)

Figura 5. Periddicos cientificos com maior porcentagem de artigos

publicados sobre a Politica Nacional de Promogao da Satide — PNPS ap6s

implanta¢do no ano de 2006 até 2015.

de?? e sobre a promog¢do da saide propriamente
dita, no Brasil®?* e na América Latina®. J4 a par-
tir de 2008, depois de completado o ciclo de um
ano da implementacio da PNPS, destacaram-se
as pesquisas voltadas a temas relacionados a ali-
mentagdo e nutricao®?, saude bucal®*, terapia
antirretroviral® e formacio de profissionais, in-
terdisciplinaridade e idosos®%.

Nos anos subsequentes percebeu-se grande
diversidade nas temdticas publicadas. O volume
representativo de artigos (38%) relacionados as
etapas do processo de implementac¢io da PNPS
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estdo em sua maioria relacionados a andlise da
13335 enquanto outros arti-
gos analisaram politicas mais especificas relacio-
nadas a saide mental®®>?’, tabagismo®, acidentes e

PNPS em sua esséncia

violéncia® enfrentamento ao HIV/AIDS**! entre
outras andlises.

A PNPS fundamenta a relagdo com as demais
politicas publicas conquistadas pela populagio,
que sdo direta ou indiretamente relacionadas ao
setor da saude®. A categorizagao das publicagdes
cientificas de acordo com as diversas politicas es-
pecificas permitiu identificar maior ocorréncia
de pesquisas sobre as politicas nacionais de Ali-
menta¢do e Nutri¢ao, Atenc¢do Baésica, e Gestao
Estratégica e Participativa.

Os temas de interesse dos pesquisadores sobre
alimentacdo e nutri¢do permearam diferentes as-
pectos de estudo, desde reflexdes sobre a propria
politica®* e seu didlogo com a Politica Nacional
de Seguranca Alimentar e Nutricional®, a inclu-
sd0 nos programas escolares®**, a relacdo com
a obesidade®*’, com a satide bucal®, o fomento
para pesquisas®® e até comparagdes com outros
paises*’, por exemplo. Justifica-se a grande de-
manda de estudos sobre alimentac¢do e nutricio
porque nas ultimas décadas os brasileiros experi-
mentaram transformagdes sociais, que iniciaram
com a diminui¢do da pobreza e consequente mu-
danga no padrdo alimentar, resultando em um
novo cendrio relacionado ao excesso de peso da
populagdo e suas consequéncias para a saude™.

No Brasil, as Unidades Bésicas de Saude
(UBS) foram planejadas para estarem instaladas
perto das pessoas e sdo efetivamente a porta de
acesso para a atencdo a saude da populacio. Pes-
quisas que visam 0 acesso ao servico bdsico de
saude’?, a satide do trabalhador®, do idoso®*>,
do homem®® e a mental® figuram como o segun-
do assunto de maior interesse identificado na
produgdo cientifica correlata.

Em continuidade, temas relacionados a Poli-
tica Nacional de Gestao Estratégica e Participati-
va*® incidiram como o terceiro ponto de destaque
dentre as publicagbes cientificas. A Secretaria de
Gestdo Estratégica e Participativa coordena o
modelo participativo do SUS e atividades de mo-
nitoramento, auditorias e avaliagdes da gestdo do
SUS®. Nestas temadticas publicou-se sobre o ba-
lango da implementagdo da PNPS* e pesquisas
sobre gestdo em nivel municipal e estadual®”.
Sob a perspectiva da participa¢ao popular publi-
cou-se trabalhos abordando os servigos de ouvi-
doria®"®? e aspectos de contribui¢do de comuni-
dade religiosa® e também da medicina tradicio-
nal embasada em plantas medicinais®.

Uma categorizagdo complementar dos arti-
gos cientificos, a qual denominou-se como ou-
tros eixos temadticos, se fez relevante na presente
pesquisa. A andlise dos artigos sob esta subclassi-
ficagdo permitiu constatar que publica¢des sobre
satde bucal, saude do idoso e satide do homem
foram incluidos como as trés tematicas de maior
interesse para os pesquisadores.

O destaque para o grande nimero de divulga-
¢des cientificas sobre a satide bucal pode ser com-
preendido se relacionados aos fatos histéricos.
Duas décadas antes da implementacio da PNPS
iniciou o primeiro levantamento epidemiol6gico
em saude bucal, o qual sinalizou para a precarie-
dade desta na populagdo brasileira. Este estudo
inicial, datado de 1986, forneceu embasamento
para em 1996 mensurar se houvera alteracdes
no perfil saide bucal da populagdo, e culminou
no grande levantamento epidemioldgico Proje-
to SB Brasil, com inicio no ano 2000 e término
em 2003%. O resultado deste projeto estimulou
agdes que se concretizaram em investimentos ar-
rojados para implementagao do Programa Brasil
Sorridente®, que gerou na comunidade cientifica
interesse por pesquisas relacionadas aos investi-
mentos e resultados para a satide bucal da popu-
lagdo brasileira?3*%¢-68
relevancia mundial, levou pesquisadores a bus-

. Outra questao, de grande

car conhecimento na pesquisa. Refere-se ao fato
de que em menos de uma década o Brasil serd
o sexto pais do mundo em numero de idosos®
e essa questdo tem fortalecido os estudos a res-
peito desta temdtica a partir de uma perspectiva
ampla de trabalhos intersetoriais e transdiscipli-
nares®»>*>*%7071 Egta questdo colocou a saude do
idoso em segundo lugar dentre as tematicas da
produgdo cientifica sobre a PNPS.

Despontou, em terceiro lugar, publica¢des a
respeito da saide do homem. Fato interessante,
pois prioritariamente o sistema de saide tem
dado assisténcia as criancas, mulheres e mais re-
centemente aos idosos. E, mais recentemente, em
2009, o Ministério da Satude criou a Politica Na-
cional de Atengdo Integral & Saide do Homem?™,
fato que despertou interesse dos pesquisadores e
consequentemente demandou publica¢des sobre
a promogdo da satide do homem?®*"*7¢,

Com referéncia ao local origem das publi-
cagdes relacionadas a PNPS, a presente pesquisa
identificou o estado de Sdo Paulo como destaque
com maior numero de contribui¢des, seguido
do Distrito Federal e Rio de Janeiro. Estes dados
coincidem parcialmente com o ranking divul-
gado pela Fundagdo de Amparo a Pesquisa do
Estado de Sdo Paulo”, no qual o estado de Sdo



Paulo configura em primeiro lugar com 51%
da produgdo cientifica do pais, seguido pelas
contribuicdes do Rio de Janeiro (18%), Minas
Gerais (10,6%), Rio Grande do Sul (10,2%), Pa-
rané (6,3%), Pernambuco (4%), Santa Catarina
(3,5%) e Distrito Federal (3,3%)"". O presente es-
tudo identificou que para pesquisas relacionadas
a PNPS, o Distrito Federal sobe do oitavo lugar
do ranking geral para o segundo lugar, cendrio
que pode ser fundamentado pela proximidade
dos pesquisadores aos Ministérios que se encon-
tram estabelecidos no préprio Distrito Federal.

A andlise da qualidade das publicagdes com
embasamento no estrato Qualis identificou que
a maioria das publicacdes figuram em periddicos
de qualidade elevada (Qualis A2 da 4rea Interdis-
ciplinar) e o periédico Ciéncia & Saude Coletiva
concentrou o maior numero de divulgagoes rela-
cionadas a PNPS.

Com a presente pesquisa conclui-se que os
pesquisadores empreenderam, nesses dez anos

da implementag¢do da PNPS, trabalhos relevantes
e criativos. A andlise cienciométrica identificou a
Politica Nacional de Alimentagdo e Nutri¢do e a
temdtica Satide Bucal como objetos mais abor-
dados nas pesquisas e constatou nitidamente a
menor prioridade dada a Politica de Atengdo as
Urgéncias, a Saide Materno-Infantil e Adoles-
céncia. Esta pesquisa restringiu-se ao termo “Po-
litica Nacional de Promogdo da Sadde” e, por-
tanto, outros estudos direcionados as politicas de
saude especificas podem agregar conhecimentos
adicionais. A estes temas sugere-se investigacoes
futuras, mais pormenorizadas, que permitam es-
clarecer os motivos dessa disparidade. Espera-se
que o resultado das producdes cientificas relacio-
nadas & PNPS contribuam para geracao, difusdo
e aplicagdo do conhecimento técnico e cientifico
na promogao da satde, de modo a facilitar o di-
mensionamento e a reformulagdo de acoes estra-
tégicas para o enfrentamento das iniquidades em
satde nas préximas décadas.
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