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A pesquisa médica e biomédica no Brasil.
Comparagoes com o desempenho cientifico

brasileiro e mundial

Medical and biomedical research in Brazil.
A comparison of Brazilian and international

scientific performance

Abstract This article compares Brazil’s perfor-
mance in science and technology investment to
that of other countries, in relation to basic re-
search, application of knowledge, and researcher
training. The article shows a high correlation be-
tween GDP and scientific and technological per-
formance in developed countries such as the Unit-
ed States, Japan, Germany, United Kingdom,
France, Canada, Italy, China, Russia, and Spain,
and demonstrates how this occurs in medium de-
velopment countries like Mexico, India, and
Brazil. The data presented were obtained from
various sources: the Research Group Directory
and Lattes Platform of the Brazilian National Re-
search Council (CNPq-MCT); Science Indicators;
Institute for Scientific Information (ISI); World
Development Indicators (WDI); Web of Science
of the ISI; and the CAPES — FAPESP agreement,
Brazil. The comparison to higher-performance
countries gave a clearer grasp of Brazil’s health re-
search challenge in order to increase the citation
indices and better qualify such research.

Key words Comparative research in health, Sci-
ence and technology policy, Brazilian technologi-
cal development, Investment in health research

Resumo Este texto coloca o Brasil no interior
dos paises que fazem investimento em CeT, de
forma comparada, no que concerne a pesquisas
bdsicas, a aplicagdo do conhecimento e a forma-
¢do de pesquisadores. Evidencia elevada correla-
¢do entre o (PIB) e o desempenho cientifico e tec-
nolégico de paises desenvolvidos como EUA, Ja-
pdo, Alemanha, Inglaterra, Franga, Canadd, Itd-
lia, China, Riissia e Espanha, e mostra como isso
se realiza em paises de médio desenvolvimento
como México, India e Brasil. Os dados apresenta-
dos foram extraidos de diversas fontes: Diretdrio
dos Grupos de Pesquisa e Plataforma Lattes, CN-
Pq-MCT; Science Indicators; Institute for Scienti-
fic Information (ISI); World Development Indi-
cators (WDI); Web of Science do ISI, acordo Ca-
pes — Fapesp, Brasil. A comparagdo com os paises
de mais elevado desempenho possibilita melhor
situar o desafio a ser vencido pela pesquisa brasi-
leira na drea da satide, para colocd-la no patamar
dos indices de citagio que melhor qualifica a pes-
quisa feita na drea.

Palavras-chave Pesquisa comparada em saiide,
Politica de C&»T, Desenvolvimento tecnolégico
brasileiro, Investimento em pesquisa em satide
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Introducéo

Ciéncia e tecnologia (C&T) e educagao qualifi-
cada sdo atividades cada vez mais reconhecidas
como componentes fundamentais para o de-
senvolvimento econdmico, vale dizer, tecnoldgi-
co e industrial das nagdes. Indissociavelmente
associadas nos paises desenvolvidos e também
naqueles com desenvolvimento recente, educa-
¢30 e C&T compdem as bases essenciais de um
ciclo virtuoso que subsidia o crescente progres-
so socioecondmico desses paises. De fato, ob-
serva-se entre os paises mais desenvolvidos uma
elevada correlagdo entre o Produto Interno Bru-
to (PIB) e o desempenho cientifico e tecnoldgi-
co. Entre os dez mais destacados em desempe-
nho em C&T (EUA, Japdo, Alemanha, Inglater-
ra, Franga, Canada, Italia, China, Rdssia e Es-
panha) esta correla¢ao é majoritariamente ob-
servada. Neste particular, paises com PIB tam-
bém expressivo, como México (mais acentua-
damente), India e Brasil ainda nao apresentam
tal correlagdo. Diferentemente verifica-se que a
correlacgdo inexiste quando a compara¢do do
desempenho cientifico é feita em rela¢do a po-
pulagdo desses e de outros paises.

Igualmente reconhecido ¢ o sistema educa-
cional desses paises em todos os niveis. Desta-
que-se também que o componente educacio-
nal vem constituindo a base de suporte ao de-
sempenho de paises emergentes no contexto da
produ¢do em C&T, como é o caso da China,
Coréia do Sul e Taiwan. Acrescente-se, ademais,
que é igualmente reconhecida nesses paises a
importéncia tanto da pesquisa bdsica quanto
da pesquisa aplicada. Esta correla¢do decorre
da constata¢do, que se comprova na pratica, de
que a proposic¢do de patentes é cada vez mais
fundamentada com conhecimentos cientificos
basicos gerados no préprio pais. Como de-
monstrado por Narim, Hamilton e Olivastro
(1997), nas patentes americanas de desenvolvi-
mento tecnoldgico industrial, a contribui¢ao
das citagoes da pesquisa académica (subsidiada
majoritariamente com recursos publicos) vem
crescendo rapidamente, tendo triplicado no
periodo 1991-1996. Atualmente, 73% das in-
formagoes cientificas que subsidiam a proposi-
¢do das patentes industriais americanas estdo
fundamentadas e provém das pesquisas e pu-
blicagdes do setor académico; somente 27%
das cita¢bes nas patentes provém dos pesquisa-
dores da industria. Um forte componente de
nacionalizacdo dessa combinagdo — cita¢des
académicas X patentes industriais — foi tam-

bém encontrado pelos autores no Reino Uni-
do, na Franga, no Japao e na Alemanha, onde
tais patentes citam preferencialmente os traba-
lhos cientificos bésicos produzidos pelo setor
académico de cada pais. Essas observacgdes sao
mais pertinentes a ciéncia moderna publicada
em revistas de alta qualifica¢do e proveniente
de projetos financiados por agéncias publicas
de fomento a pesquisa nesses paises.

No Brasil, o complexo educacional univer-
sitario e, conseqiientemente, o sistema de C&T
foram ambos estruturados muito tardiamente
e estdo, ainda, em processo de consolidagdo.
Ademais, nossos processos de ensino na educa-
¢do fundamental e mesmo na graduagdo uni-
versitdria, predominantemente informativos
que privilegiam a memoriza¢ao em detrimento
do processo formativo, vém se mostrando bas-
tante deficitdrios e perigosamente defasados da
demanda por um ensino qualificado. Nao ob-
stante, apesar da juventude do nosso sistema
educacional e cientifico, nas dltimas quatro dé-
cadas houve considerdvel avango no segmento
de Ciéncia e Tecnologia no Brasil, um desem-
penho claramente mostrado pelos indicadores
internacionais. De fato, a produgdo cientifica
brasileira cresceu, nas tltimas décadas, em um
nivel excepcional, confirmado pelas publica-
¢des qualificadas pela indexa¢do no Institute
for Scientific Information (ISI, Filadélfia, EUA).
Entre os 30 paises mais destacados no ranking
da ciéncia mundial os quais sdao responsaveis
por 90% dessa produgéo, o crescimento do
Brasil, em tdo curto espa¢o de tempo, sé foi
menor do que o de alguns poucos paises desse
conjunto, que também tiveram crescimento ex-
cepcional: Coréia do Sul, Taiwan, China, Espa-
nha e Turquia.

Destaque-se também que o desempenho da
ciéncia brasileira carece ainda da uniformidade
observada nos paises mais desenvolvidos. Mui-
tas dreas, com capacitagdo de recursos huma-
nos ainda nao consolidada apresentam desem-
penho modesto. Assim, nosso crescimento em
C&T vem sendo garantido pelas dreas mais
consolidadas, destacando-se, entre essas, fisica,
medicina, quimica, ciéncias biomédicas e subd-
reas das ciéncias agrarias, das engenharias e ci-
éncias humanas e sociais. Este artigo destaca o
desempenho da drea médica, com suas 31 su-
bareas ou disciplinas e das ciéncias biomédicas
no Brasil nas duas ultimas décadas. Inicialmen-
te sdo apresentados dados da ciéncia brasileira
como um todo e feitas algumas comparagoes
com a ciéncia mundial e depois apresentados e



discutidos dados do desempenho nas éreas se-
lecionadas para o trabalho.

Metodologia

Os dados apresentados neste trabalho foram
levantados e extraidos de diversas fontes:

1) Diretério dos Grupos de Pesquisa (Censo
2002) e Plataforma Lattes, CNPq-MCT, Brasi-
lia, DF, Brasil, <http://www.cnpq.gov.br>;

2) Capes: <www.capes.gov.br>;

3) Science Indicators 2001 disponibilizado em
CD-Rom. Institute for Scientific Information
(ISI) Filadélfia, EUA;

4) World Development Indicators (WDI) —
World Bank Groups, World Bank, 2001, <http:
/Iwww.worldbank.org/> e <http://www.world
bank.org/data/wdi2001>;

5) Web of science, também do ISI obtido pelo
acordo Capes — Fapesp, Brasil, <http://webof
science.fapesp.br>.

Os dados relativos a producao cientifica
quali-quantitativa foram levantados e extrai-
dos dos bancos de dados do Institute for Scien-
tific Information (ISI) da Filadélfia (EUA). Tais
informacoes foram obtidas de duas bases de
dados do ISI:

a) Web of Science, disponibilizado on line pe-
lo Programa Periddicos da Capes:
<http://webofscience.capes.br>;

b) Science Indicators 2001, disponibilizado em
CD-Rom. Esta base de dados possibilita dois ti-
pos de acesso as dreas do conhecimento. No
acesso Standard todas as dreas estdo compacta-
das em 24 dreas ou campos de pesquisa. Neste
acesso, a medicina é drea unica, identificada co-
mo “Clinical Medicine” e algumas dreas das ci-
éncias biomédicas identificadas como tal. Ja o
acesso Deluxe, expande de 24 para 105 as dreas,
campos ou subdreas, e af estdo incluidas 30 su-
bareas da medicina e 11 das ciéncias biomédi-
cas, cujo levantamento detalhado sé pode ser
feito a partir do acesso Deluxe para propiciar
distingdo de subdreas pertencentes, por exem-
plo, as ciéncias bioldgicas ou a drea biomédica.

Ao longo deste texto e, especialmente no
rodapé das tabelas e figuras as fontes Standard
ou Deluxe sdo identificadas para melhor escla-
recimento ao leitor. Ressalte-se que nos acessos
as bases de dados do ISI, a identificagdo das
dreas resulta da classificagao feita pelo préprio
ISI, vinculando as revistas e periédicos a cada
uma das dreas. No acesso Standard do Science
Indicators 2001, estdo listadas as 6.954 revistas

cientificas mundiais indexadas no IS, enquan-
to no Deluxe existem 8.403 revistas, represen-
tando uma sobreposi¢do de cerca de 20,8% de
periddicos classificados em mais de um drea.
Isso justifica a dupla contagem no nimero de
artigos encontrada nas andlises feitas e indica-
das ao longo do trabalho. Na grande drea mé-
dica a sobreposi¢do de periddicos é de 20%
(1.307 revistas no Standard e 1.568 no acesso
Deluxe) e na drea biomédica essa sobreposi¢ao
é de 4,9% entre as duas bases (816 periodicos
na base Standard e 856 na base Deluxe). Devi-
do a sobreposicao de revistas entre dreas e su-
béreas, mais acentuada na base Deluxe, hd tam-
bém dupla contagem de artigos para essas dre-
as. Tal situacdo ocorre também entre paises,
tendo como base os trabalhos em colaboracio.
Os indices de dupla contagem estdo indicados
nas situagdes pertinentes em cada tabela.

Vale notar que a classificagdo das dreas com
base nas revistas ai identificadas pode, eventual-
mente, introduzir alguma distor¢ao na avalia-
¢do do desempenho da drea. Este é o caso, por
exemplo, da drea de fisiologia nos trabalhos pu-
blicados no Brazilian Journal of Medical and Bi-
ological Research (BJMBR). Estes artigos (em
numeros significativos no caso dos fisiologis-
tas brasileiros) estdo, todavia, listados na medi-
cina ja que o BJMBR ¢ classificado pelo ISI co-
mo pertencente exclusivamente a area médica.
Também devido a vincula¢do da drea com as re-
vistas ali classificadas, a drea de odontologia e
cirurgia bucal estd incluida no ISI como drea
médica, enquanto que satide coletiva é classifi-
cada como pertencente as ciéncias sociais. Vale,
entdo, informar que no presente trabalho, a fisio-
logia ¢é analisada nas ciéncias biomédicas, com
seus dados extraidos do Science Indicators 2001,
base Deluxe como 14 estdo indicados, portanto,
sem as corre¢des relativas as publicacdes no
BJMBR; a drea odontologia e cirurgia bucal é
mantida como drea médica como no ISI e os
dados da sadde coletiva foram incluidos pelo
autor na drea médica. Também para efeito de
melhor compreensao, menciona-se que dois ti-
pos de publica¢des sdo identificadas no artigo:
a) no Science Indicators 2001, somente artigos
completos publicados em revistas indexadas
no ISI e b) no Web of Science, além de artigos
completos podem ser também levantadas ou-
tras publica¢des como cartas, comentarios, edi-
toriais e eventualmente resumos, sempre que
publicados em revistas indexadas no ISI. Para
os dados do Brasil, no ano de 2001, a diferenca
publicagdes totais/artigos completos foi de 27%,
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mas nos dados mundiais, tal relacao pode che-
gar a mais de 60%. Essas diferencas tém, nao ra-
ramente, produzido distor¢des na avaliagao do
desempenho da ciéncia brasileira.

Ressalte-se finalmente que como ocorre
nos paises desenvolvidos tecnologicamente, as
publica¢des cientificas: a) indicam a capacita-
¢do e a qualificacdo cientifica de cada pais, es-
pecialmente nas compara¢des mundiais; b) sdo
a garantia de produ¢do de novos conhecimen-
tos, um acervo bdsico que fundamenta a gera-
¢do de novas patentes, como indicado por Na-
rim et al. (1997). Nesta andlise estao computa-
das somente as publica¢des nas revistas e peri-
6dicos indexados na base de dados do ISI, que
inclui alguns (infelizmente ainda poucos) peri-
6dicos brasileiros ali indexados. Portanto, o es-
tudo ndo inclui uma consideravel quantidade
de outros artigos, publicados em revistas naci-
onais de dreas especificas, cujas publicacdes
tratam de temas que, com freqiiéncia, tém mai-
or insercdo e relevancia local e regional. A esti-
mativa é de que, incluidas estas publicagdes, os
numeros da produgdo cientifica brasileira seri-
am pelo menos duplicados. Entretanto, para os
objetivos da comparagdo internacional, previs-
ta para este artigo, ndo foi possivel incluir os
dados dessa produgdo ainda nao de todo inter-
nacionalizada.

Neste trabalho nao foi considerada a dife-
renca dos investimentos dos paises no segmen-

to de C&T. Sabe-se, todavia, que este fator pesa
substancialmente no desempenho quali-quan-
titativo da produgio cientifica de cada um dos
paises. Neste sentido, vale lembrar que os pai-
ses mais desenvolvidos do ranking de desempe-
nho apresentado neste trabalho investem de
2% a 3% do seu PIB em C&T e que este inves-
timento representa um indice 3 a 5 vezes mais
elevado do que o investimento que vem sendo
feito pelo Brasil nos ultimos anos.

Desempenho cientifico do Brasil

Os avangos da producdo cientifica brasileira
sao assim ilustrados: na década de 1960 a mé-
dia das publicagdes cientificas divulgadas em
periddicos indexados na base de dados do IS,
era de 52 artigos cientificos anuais. A figura 1
ilustra o crescimento da produgdo cientifica
brasileira nas tltimas trés décadas. Em 1970 fo-
ram apenas 64 artigos, representando 0,019%
da produ¢ao mundial naquele ano. Em 2001, a
produgcdo brasileira catalogada naquela base de
dados foi de 10.555 artigos completos e de
13.353 incluindo outras publica¢oes igualmen-
te indexadas, significando um crescimento de
165 vezes das nossas publica¢cdes completas qua-
lificadas! Isto corresponde a 76 vezes o cresci-
mento da produ¢do mundial, que foi de apenas
2,18 vezes no periodo: de 337.378 em 1970 pa-

Figura 1

Publicag¢des brasileiras indexadas (ISI) por ano: 1973-2001.
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Fonte: Science Indicators — (ISI) / CD-Rom — 2001 e Web of Science — (ISI)



ra 734.248 artigos completos (1.201.561 inclu-
indo outras publica¢des) no ano de 2001. Esse
ritmo de crescimento manteve-se acentuado a
partir dos anos 70 como mostra a figura 1.

No periodo mais recente e também mais
competitivo (1981-2001), a ciéncia brasileira
experimentou crescimento ainda mais signifi-
cativo quando consideradas as publica¢des in-
dexadas pelo ISI (Guimardes & Gomes, 2001;
Gomes & Guimaraes, 2001). A figura 2 ilustra
o crescimento relativo da producéo brasileira
nesse periodo relativamente aos indices de cres-
cimento mundial. Verifica-se que o0 nosso cres-
cimento foi de 5,6 vezes nessas duas décadas,
mais de trés vezes o crescimento mundial que
foi de apenas 1,7 vezes! Nas duas figuras obser-
va-se que houve nitida inclina¢do nas curvas de
crescimento na ultima década. Esses resultados
sdo os frutos mais visiveis da decisdao do Brasil
em 1986, quando da criagdo do MCT, de inves-
tir substancialmente na formagdo de recursos
humanos, especialmente de novos doutores. Sa-
bidamente, o desempenho da ciéncia brasileira
guarda correla¢do direta com nosso sistema de
pos-graduagao.

A tabela 1 ilustra os dados comparativos da
produgdo brasileira juntamente com os 30 ou-
tros paises mais produtivos no ranking mundi-
al nos anos de 1981 e 2001. Vale destacar que
em 1981 o Brasil, com uma produgao de 1.887
artigos correspondendo a um indice de 0,44%

da produgdo mundial, ocupava a 272 posi¢do
no ranking global da C&T. Jd em 2001 com um
total de 10.555 artigos, equivalendo a 1,44% do
total mundial, o Brasil subiu nove pontos nessa
escala, passando a ocupar a 182 posi¢do. Nesta
escalada, foram ultrapassados 13 paises, entre
os quais muitos com longa tradi¢do cientifica:
Africa do Sul, Austria, Bélgica, Dinamarca, Es-
cbcia, Finlandia, Hungria, Israel, Noruega, No-
va Zelandia, Pol6nia, Tchecoslovdquia/Repu-
blica Tcheca e Ucrania. Destaque-se que todos
estes paises tiveram também crescimento sig-
nificativo na sua producdo cientifica no perio-
do (média de 2,2 vezes), um indice 30% supe-
rior a expansao da produgdo mundial. Nesse
periodo, fomos ultrapassados pelos trés paises
com o mais destacado crescimento mundial:
China (cresceu 18 vezes), Coréia do Sul (cres-
ceu 64 vezes) e Taiwan (cresceu 21 vezes). J4
com referéncia aos paises que estavam situados
a frente do Brasil no ranking de 1981, vale des-
tacar que para quase todos esses paises (26 em
30), foi substancialmente reduzida a diferenca
do indice médio de produgdo relativamente ao
Brasil: média dos paises de 8,3 para 4,1 vezes
para os dados da atual producio brasileira. Tal
reducio foi observada para todos os paises do
ranking de 1981, sendo as mais expressivas as
relativas a India (de 7,0 para 1,6 ou seja 4,4 ve-
zes) e aos EUA (de 91,2 para 23,7 isto é de 3,8
vezes). Em relac¢do a produgdo mundial da base

Figura 2

Crescimento da produgao cientifica brasileira em relacao ao mundo.
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Fonte: Science Indicators — (ISI) / CD-Room — 2001 e Web of Science — (ISI)
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Tabela 1
Ranking dos 30 paises com maior produgéo cientifica nos anos 1981 e 2001. Todas as dreas.
Ne Paises Artigos 1981 Ne  Paises Artigos 2001 Indice Redugao
Artigos %  Relagao ao Artigos %  Relagagoao  de Cres- da Dife-
ne Mundo Brasil (A) ne Mundo Brasil (B) cimento renga
1981-2001 (A)/(B)
(Vezes)
1 EUA 171.997 40,1 91,2 1 EUA 250.128 34,1 23,7 1,5 3,9
2 Alemanha 32.847 7,7 17,4 2 Japao 70.574 9,6 6,7 2,6 2,1
3  Inglaterra 32.200 7,5 17,1 3 Alemanha 64.960 8,9 6,2 2,0 2,8
4  Japao 26.725 6,2 14,2 4 Inglaterra 57.846 7,9 5,5 1,8 3,1
5 Franga 22.371 52 11,9 5 Franga 46.435 6,3 4,4 2,1 2,7
6 Canada 19.372 4,5 10,3 6 Canada 32.192 4,4 3,1 1,7 3,4
7  India 13.288 3,1 7,0 7 Italia 31.436 4,3 3,0 3,4 1,7
8  Austrélia 10.352 2,4 5,5 8 China 29.381 4,0 2,8 17,9 0,3
9 Itélia 9.343 2,2 5,0 9 Russia 23.265 3,2 2,2 — —
10 Holanda 7.143 1,7 3,8 10 Espanha 22.220 3,0 2,1 6,6 0,9
11 Suécia 6.798 1,6 3,6 11 Austriélia 21.054 2,9 2,0 2,0 2,8
12 Suiga 6.082 1,4 3,2 12 Holanda 18.790 2,6 1,8 2,6 2,1
13 Israel 4.866 1,1 2,6 13 India 16.623 2,3 1,6 1,3 4,5
14 Escécia 4.492 1,1 2,4 14 Suécia 15.301 2,1 1,5 2,3 2,5
15 Polonia 4.527 1,1 2,4 15 Coréia do Sul  14.641 2,0 1,4 63,7 0,1
16 Ucrania 4.263 1,0 2,3 16 Suica 13.429 1,8 1,3 2,2 2,5
17 Bélgica 4.201 1,0 2,2 17 Taiwan 10.635 1,5 1,0 20,6 0,3
18 Tchecoslovdquia 3.970 0,9 2,1 18 Brasil 10.555 1,4 1,0 5,6 1,0
19 Dinamarca 3.827 0,9 2,0 19 Bélgica 9.909 1,4 0,9 2,4 2,3
20 Espanha 3.372 0,8 1,8 20 Polénia 9.764 1,3 0,9 2,2 2,6
21 Finlandia 2.579 0,6 1,4 21 Israel 9.323 1,3 0,9 1,9 2,9
22 Austria 2.701 0,6 1,4 22 Escécia 9.127 1,2 0,9 2,0 2,8
23  Hungria 2.546 0,6 1,4 23 Dinamarca 7.752 1,1 0,7 2,0 2,8
24 Noruega 2.282 0,5 1,2 24 Finlandia 7.393 1,0 0,7 2,9 2,0
25 Africa do Sul 2.190 0,5 1,2 25  Austria 7.331 1,0 0,7 2,7 2,1
26 Nova Zelandia 2.169 0,5 1,2 26 Turquia 6.000 0,8 0,6 18,6 0,3
27 Brasil 1.887 0,4 1,0 27 Grécia 5.240 0,7 0,5 5,6 1,0
28 China 1.646 0,4 0,9 28 Noruega 4.976 0,7 0,5 2,2 2,4
29 Pais de Gales 1.397 0,3 0,7 29 México 4,948 0,7 0,5 5,5 1,0
30 Egito 1.264 0,3 0,7 30 Republica 4.297 0,6 0,4 1,1 5,3
Tcheca
Subtotal 412.697 90,9 218,7 Subtotal 835.525 92,2 79,2 2,0 2,8
Outros 145 paises 41.455 9,1 22,0 Outros 145 paises 70.530 7,8 6,7 1,7 3,3
Total Mundial 454.152 100,0 240,7 Total Mundial 906.055 100,0 85,8 2,0 2,8
Total Base Standard  429.184 — 227,4 Total Base Standard 734.248 — 69,6 1,7 3,3
Dupla Contagem % 5,8 - - Dupla Contagem % 23,4 - - - -

Fonte: Science Indicators 2001, formatado em CD-Rom. Institute for Scientific Information (ISI), EUA. Dados da Base Standard.

de dados Standard do 1SI, a diferenca do total
de publicagdes em relagdo ao Brasil caiu de
227,4 para 69,6 vezes, uma diferen¢a reduzida
em 3,3 vezes (Tabela 1).

Com esse desempenho, o Brasil passou a
contribuir com significativa parcela do total
mundial dos trabalhos completos publicados
em revistas de circula¢do internacional indexa-
das no ISI e assumiu posi¢ao destacada no rank-

ing da producdo cientifica mundial. No con-
junto, os dados permitiram incluir o Brasil en-
tre os 18 paises mais destacados como gerado-
res de novos conhecimentos. Excluida a parti-
cipacao dos EUA, que respondem atualmente
por 34% da producido de todos os paises, a di-
ferenca média da posi¢dao do Brasil em relagao
aos demais 16 paises a sua frente em 2001 cai
para 2,9 vezes. Isto permite antever que se nao



vierem a ocorrer limita¢oes da sistematica de
fomento a C&T e mantido o ritmo atual de
crescimento da produgdo cientifica brasileira,
serd possivel superar na préxima década varios
dos paises concorrentes ainda situados a nossa
frente, inserindo o Brasil no seleto grupo dos
dez paises cientificamente mais desenvolvidos
que sdo os maiores produtores de conhecimen-
tos novos no mundo! Afora nossos éxitos na
musica popular e no futebol, o desempenho do
Brasil no campo cientifico estd consubstancia-
do em parametros quali-quantitativos Gnicos
de dificil equipara¢do com qualquer outro seg-
mento do nosso espectro de atividades desta-
cadas e presentes no competitivo ambiente in-
ternacional. Infelizmente, como mostrado re-
centemente nos dados do PISA 2000 (Progra-
ma Internacional de Avaliagdo de Alunos, OC-
DE, 2000) essa posi¢do ¢ totalmente inversa no
campo da educa¢do fundamental, especial-
mente no que concerne ao ensino de matem4-
tica e ciéncias, em que o desempenho do Brasil
é notoriamente deficitdrio e alarmante. Este ¢,
seguramente, o maior desafio a ser vencido pe-
lo Brasil nos préximos anos de modo a concili-
ar um ensino qualificado com a preparacdo das
novas geragdes para manter o ritmo de capaci-
tagdo cientifica necessdria para permitir avan-
¢os do nosso desempenho em C&T. Como visto
acima, juntas, educag¢do e C&T, sdo instrumen-
tos unicos, capazes de propiciar o desenvolvi-
mento sustentdvel na explora¢do de nossas po-
tencialidades naturais para permitir o pleno
desenvolvimento econdmico-social do Pais.

Indicadores qualitativos

Neste mesmo periodo (1981-2001) cres-
ceu, igualmente, a qualifica¢do de nossas pu-
blicagdes. Como se verifica na tabela 2, entre o
primeiro qiiinqiiénio (1981-1985) e o ultimo
(1997-2001) a ciéncia brasileira apresentou, em
relagdao aos parametros mundiais, destaque sig-
nificativo de crescimento em todos os indica-
dores qualitativos analisados: total de artigos
citados e seu percentual; o total de citagdes e o
impacto dessas citagdes. Os quatro pardmetros
em analise se baseiam nos dados de citagdes de
artigos publicados e, de um modo geral, o nd-
mero de artigos citados e o total de cita¢des
acompanham o nimero de trabalhos publica-
dos. Todavia, no conjunto, os indicadores qua-
litativos mais duros (percentual de artigos ci-
tados e indice de impacto) expressam sobre-
modo o grau de aceitagdo das publicagdes pela

comunidade cientifica mundial e, portanto, atri-
buem maior indice de qualifica¢do a tais publi-
cagdes. O indice de impacto, que representa a
razdo entre o total de citacdes e o numero de
publicacdes, expressa a qualificacdo da produ-
¢do cientifica, porque elimina o componente
quantitativo representado pelo nimero total de
artigos publicados. Assim, ndo é raro ocorrer
situacdes de paises e de dreas especificas onde
hd menor nimero de publica¢des com elevado
numero de citagdes.

Os dados da tabela 2 indicam que o cresci-
mento brasileiro mais expressivo ocorreu nos
parametros numero de artigos citados e total
de citagoes que cresceram 5,3 e 6,9 vezes, res-
pectivamente, acima, portanto, do crescimento
do ndmero de publica¢des que foi de 4 vezes.
Nestes mesmos indicadores, os 18 paises apre-
sentaram crescimento médio de 2,1 e 2,7 vezes
e todos os 175 paises da base de dados, indices
de 1,8 e 2,6 vezes apenas. A relevincia desses
avangos pode ser mais bem apreciada quando
se sabe que os dados mundiais sdo fortemente
influenciados (cerca de 85%) pelo grupo dos
20 paises mais produtivos do ranking mundial,
bloco este no qual se insere hoje o Brasil (tabe-
las 1 e 2). Com 50,4% de percentual de artigos
citados e 2,3 no indice de impacto no qiiinqiié-
nio mais recente, o Brasil se situa, todavia,
abaixo das referéncias mundiais (59,0% e indi-
ce de 3,9) e mais distante ainda dos 17 paises a
sua frente (62,3% e impacto de 4,1) nestes in-
dicadores. Ainda assim, o Brasil apresentou
crescimento positivo com indices 15% e 25%
superiores aos parametros mundiais nestes
dois indicadores e se situa a frente de fortes
competidores quantitativos como: China, Rus-
sia, India, Coréia do Sul e Taiwan (Tabela 2).
Todavia, apesar dos avancos registrados pelo
Brasil no periodo, niveis baixos nestes indica-
dores impdem preocupa¢io com o futuro da
nossa ciéncia, pois que constitui grande desafio
ultrapassar os niveis atuais de desempenho nos
pardmetros qualitativos que caracterizam a ci-
éncia contemporanea, posto que tais indicado-
res sdo uma garantia cientifica para assegurar
avangos na inovagao tecnologica.

Contribui¢ao das grandes areas
na produgio cientifica brasileira

O desempenho cientifico brasileiro ndo
apresenta a mesma distribui¢do mostrada pe-
los paises mais desenvolvidos (Tabela 3). No
desempenho apresentado nesses 40 anos de ati-
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Tabela 2

Indicadores de desempenho quali-quantitativo da ciéncia brasileira nos qiiingiiénios 1981-1985 e 1997-2001.

Comparagdo com os paises a frente do Brasil no ranking mundial. Dados de todas as dreas.

Paises Total de Artigos Artigos Citados % Artigos Citados Total de Citagoes Impacto

Base: Ranking 1981-85 1997-01  (B)/(A) 1981-85 1997-01 (B)/(A) 1981-85 1997-01 (B)/(A) 1981-85 1997-01 (B)/(A) 1981-85 1997-01 (B)/(A)
Mundial 2001* (A) (B) (A) (B) (A) (B) (A) (B) (A) (B)

1. EUA 890.805 1.226.946 1,4 514.204 800.477 1,6 57,7 65,2 1,1 3.473.996 7.283.809 2,1 3,9 5,9 1,5
2. Japao 148.037 336.162 2,3 82.427 198.732 2,4 55,7 59,1 1,1 374.572  1.239.503 3,3 2,5 3,7 1,5
3. Alemanha 169.732 312.381 1,8 88.913 196.162 2,2 52,4 62,8 1,2 465.151 1.476.523 3,2 2,7 4,7 1,7
4. Inglaterra 168.014 281.991 1,7 99.259 180.985 1,8 59,1 64,2 1,1 590.005 1.460.532 2,5 3,5 5,2 1,5
5. Franga 114.488 225.663 2,0 59.698 139.414 2,3 52,1 61,8 1,2 316.284 1.014.457 3,2 2,8 4,5 1,6
6. Canadd 104.980 160.576 1,5 58.318 101.969 1,8 55,6 63,5 1.14 297.813 779.242 2,6 2,8 4,9 1,8
7. Itélia 53.249 145.932 2,7 27.481 90.488 3,3 51,6 62,0 1,2 131.840 640.894 4,9 2,5 4,4 1,8
8. China 14.127 114.894 8,1 3.881 52.374 13,5 27,5 45,6 1,7 12.047 211.491 17,6 0,9 1,8 2,0
9. Russia - 122.712 - - 48.409 - - 39,5 - - 214.050 - - 1,7 -
10. Espanha 21.753 101.316 4,7 8.393 60.758 7,3 38,6 60,0 1,6 30.607 366.576 12,0 1,4 3,6 2,6
11. Australia 52.832 100.920 1,9 30.190 100.920 3,3 57,1 62,2 1,1 146.175 410.945 2,8 2,8 4,1 1,5
12. Holanda 40.257 91.199 2,3 24.321 61.488 2,5 60,4 67,4 1,1 141.951 505.489 3,6 3,5 5,5 1,6
13. India 64.341 76.970 1,2 21.902 33.428 1,5 34,0 43,4 1,3 55.408 122.043 2,2 0,9 1,6 1,8
14. Suécia 38.374 72.436 1,9 23.372 48.587 2,1 60,9 67,1 1,1 144.231 366.029 2,5 3,8 5,1 1,3
15. Coréia do Sul 1.880 55.329 29,4 811 27.146 33,5 43,1 49,1 1,1 2.641 118.910 45,0 1,4 2,2 1,6
16. Suica 32.210 66.051 2,1 19.020 44.577 2,3 59,1 67,5 1,1 145.767 438.172 3,0 4,5 6,6 1,5
17. Tawain 3.450 45.204 13,1 1.361 22.745 16,7 39,5 50,3 1,3 4.748 96.552 20,3 1,4 2,1 1,5
18. Brasil 10.856 43.692 4,0 4.164 21.998 5,3 38,4 50,4 1,3 14.345 98.692 6,9 1,3 2,3 1,8
Dados dos 1.929.385 3.580.374 1,9 1.067.715 2.230.657 2,1 55,3 62,3 1,2 6.347.581 16.843.909 2,7 2,4 3,9 1,6
18 paises™*

Mundo 2.246.842 3.545.674 1,6 1.164.314 2.091.948 1,8 51,8 58,0 1,1  6.499.225 16.970.827 2,6 2,9 4,1 1,4
(175 paises)

* Ver ranking do ano 2001 na tabela 1.

** Inclui dupla contagem de cerca de 16% do total de artigos entre paises e em relagdo ao total mundial.

Fonte: Science Indicators 2001. Base de acesso Standard. Institute for Scientific Information (ISI), EUA.
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Tabela 3

Produg¢ao cientifica das grandes areas no Brasil e no mundo: quingiiénio 1997-2001.

Grandes Areas Base de Dados: Standard Base de Dados: Deluxe
Ranking Mundial no qiiingiiénio: Mundo Brasil Brasil
1997-2001 Artigos % Area Artigos % Contribui¢do % Brasil Artigos % Brasil
Ordem Areas no Mundo do Brasil
na Area

1 Medicina 850.060 23,4 7.365 0,9 16,9 9.724 22,1
2 Ciéncias biomédicas* 630.796 17,4 8.366 1,1 19,1 8.366 19,0
3 Quimica 490.112 13,5 6.018 1,2 13,8 6.714 15,3
4 Fisica 439.922 12,1 8.736 2,0 20,0 8.928 20,3
5 Ciéncias humanas e sociais* 385.562 10,6 1.733 0,5 39 1.733 3,9
6 Engenharias 264.523 7,3 2.503 1,0 5,7 2.503 5,7
7 Pesquisa e producdo 219.468 6,0 3.822 1,7 8,7 4.062 9,2

vegetal e animal
8 Ciéncias bioldgicas* 201.608 5,5 2.260 1,7 5,2 2.260 5,1
9 Ciéncia dos materiais 131.770 3,6 1.477 1,1 3,4 1.477 3,4
10 Geociéncias 99.236 2,7 1.071 1,1 2,5 1.072 2,4
11 Agronomia e ciéncias 82.659 2,3 2.288 2,8 5,2 2.288 5,2

agricolas
12 Matematica 62.922 1,7 876 1,4 2,0 876 2,0
13 Multidisciplinar 50.407 1,4 404 0,8 0,9 404 0,9
14 Ciéncias espaciais 44,298 1,2 857 1,9 2,0 857 1,9
15 Ciéncias da computagdo 42.007 1,2 269 0,6 0,6 269 0,6
Total das dreas (A) 3.995.350 108,9 48.045 1,3 109,9 51.533 117,0
Total da base de dados (B) 3.545.674 100,0 43.692 1,2 100,0 43.963 100,0
Dupla contagem: (A)/(B) % 12,7 8,9 9,9 10,0 9,9 17,2 17,0

* Somatdrio das subdreas extraidas da Base de dados Deluxe
Fonte: Science Indicators 2001. Bases de dados Standard e Deluxe. ISI.

vidades mais expressivas do Brasil em C&T,
constata-se, inequivocamente, maior destaque
na produgédo das dreas mais tradicionais e, por-
tanto, mais capacitadas em recursos humanos
do nosso sistema de C&T, a saber: fisica, medi-
cina (com suas 30 subdreas), ciéncias biomédi-
cas (bioquimica e biofisica, microbiologia, far-
macologia, neurociéncias, biologia celular e do
desenvolvimento, fisiologia e imunologia) e qui-
mica que juntas produzem cerca de 70% da
producao nacional. De fato, os pesquisadores
dessas dreas publicaram no qiiinqtiénio 30.485
artigos do total de 43.692 publicagdes brasilei-
ras da tabela 3. Acrescidas de algumas subdreas
das ciéncias agrdrias, das engenharias e das ci-
éncias humanas e sociais, esse total chega a cer-
ca de 90% do total da produgio cientifica bra-
sileira. Nossa producdo apresenta ainda, nitida
discrepancia com a participagdo mundial rela-
tiva em vdrias dreas. Isto é particularmente no-
tério na fisica, na pesquisa e producio vegetal e
animal, na agronomia e nas ciéncias espaciais
com a propor¢do interna da produgdo brasilei-

ra muito acima dos indices mundiais e, inver-
samente, nas ciéncias humanas e sociais e nas
ciéncias da computagdo, com a participagdo in-
terna muito abaixo dos indices mundiais. Nos
dados da tabela 3 observa-se, como menciona-
do anteriormente, maior dupla contagem na
produgao brasileira, especialmente nos dados
da base Deluxe. Como se observa, a maior con-
tribuicao nessa dupla contagem (17,2%) pro-
vém dos dados da drea médica que apresenta
uma dupla contagem de 32% na comparagio
das duas bases de dados. Isto se deve a sobre-
posic¢do de periddicos identificados em mais de
uma das 30 subdreas da medicina. Tanto na ci-
éncia mundial como na brasileira, o conjunto
mais produtivo mostrado na tabela 3 inclui
contribuigao significativa das dreas médica e
biomédica, que juntas representam 40% na
produ¢io mundial e 36% na brasileira. E pro-
posito deste artigo analisar mais detalhadamen-
te a contribuicdo dessas duas grandes dreas no
contexto da pesquisa brasileira e sua compara-
¢do com os dados mundiais.
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Desempenho cientifico das areas
médica e biomédica no Brasil

Pesquisa médica no Brasil

A produgao cientifica mundial da drea mé-
dica representa cerca de um quarto da produ-
¢do qualificada de todas as dreas nos 175 paises
que compdem as bases de dados do ISI. A tabe-
la 4 lista os pardmetros quali-quantitativos dos
30 paises cientificamente mais produtivos nes-
ta drea no qiiinqiénio 1997-2001. Juntos, os 30
paises respondem por cerca de 95% da produ-
¢3o mundial na pesquisa médica. Inicialmente,
verifica-se que os primeiros sete paises do
ranking mundial de todas as dreas ocupam po-
sicdes similares no ranking da producido em
medicina. Todavia, comparativamente ao rank-
ing da tabela 1 e dada a énfase de suas produ-
¢oes cientificas em medicina, verifica-se que Is-
rael e Turquia e os paises europeus (Holanda,
Suica, Bélgica, Escécia e Austria) e, especial-
mente os escandinavos (Suécia, Finlandia e Di-
namarca), ocupam posi¢do muito mais desta-
cada no ranking da tabela 4. Conseqiientemen-
te outros paises (Russia, China, India, Coréia
do Sul, Taiwan e Brasil) passam a ocupar posi-
¢Oes menos destacadas nesta tabela e que ou-
tros ocupantes da tabela 1 ndo estao presentes
no ranking da produgio em medicina (Polonia,
México e Republica Tcheca), entrando em seus
lugares Nova Zelandia, Africa do Sul e Pais de
Gales.

No periodo 1997-2001, foram publicados
pelos 175 paises da base de dados Standard do
ISI 850.060 artigos completos na medicina e suas
subdreas para um total mundial de 3.545.674
artigos do conjunto de todas as dreas somadas.
Excluida a destacada participa¢do dos EUA
(37,6%), a contribui¢do de cada pais para o vo-
lume total de artigos variou de 0,4% (Pais de
Gales) a 9,1% (Inglaterra, a segunda do rank-
ing). No que concerne a participagdo interna
na produgdo em cada pais, a distribui¢ao foi
mais homogénea, ja que a exce¢ao da Russia
(3,3%), India (9,8%) e Coréia do Sul (12,5%),
em todos os demais paises da tabela 3 a produ-
¢do de artigos em medicina representou pelo
menos 15% da sua produgao total interna. O
destaque ficou com a Turquia com cerca de
39% da sua producdo sendo centralizada na
pesquisa médica. Com esse desempenho, a Tur-
quia (202 posi¢do no ranking) se situa no nivel
do bloco dos paises europeus que apresentam a
mais forte tradi¢ao e desempenho em pesquisa

em medicina: Itdlia, Holanda, Suécia, Bélgica,
Finlandia, Austria, Dinamarca e Noruega, to-
dos com mais de 28% da sua producao cientifi-
ca originada na drea médica. Com excec¢io da
Noruega, todos esses paises estdo situados bem
a frente da Turquia no ranking de produgdo.
Quanto ao Brasil, a pesquisa em medicina com
uma produ¢do de 7.365 artigos no periodo
(0,9% da drea no mundo) ocupa a 232 posi¢do
no ranking mundial e a terceira na producio
interna, representando 16,9% do total de arti-
gos indexados do pais na base Standard do ISI
(tabelas 3 e 4). Como ja mencionado, o percen-
tual de contribui¢do mais elevado (22,1%) vis-
to na coluna da base Deluxe da tabela 3 se deve
ao elevado indice de dupla contagem de artigos
apresentado pela drea médica.

A tabela 4 apresenta também o desempe-
nho dos paises na pesquisa médica quanto aos
indicadores que qualificam essa produgdo ci-
entifica. Ressalve-se que os quatro pardmetros
em analise refletem as cita¢des de artigos pu-
blicados, que sdo, como se sabe, mais bem defi-
nidos para periodos mais longos do que os cin-
co anos da tabela e mais distantes do que o re-
cente qiiingiiénio analisado. Todavia, como da-
do comparativo entre paises entende-se que
tais circunstancias estariam afetando o conjun-
to e ndo apenas um determinado pais. Como ja
mencionado, os pardmetros nimero de artigos
citados e total de cita¢des usualmente acompa-
nham o total de artigos publicados e, por isso
mesmo introduzem pequenas variagdes no
ranking dos 30 paises da tabela. Todavia, com
relacdo aos indicadores percentual de artigos
citados e impacto das publicacoes da érea, po-
de-se observar na tabela, variagdes surpreen-
dentes nas posi¢des relativas dos paises no
ranking (nimeros entre paréntesis nas colunas
da tabela). Como tais indicadores expressam a
internacionalizagdo e o grau de aceita¢do de
tais artigos pela comunidade médico-cientifica
mundial e atribuem qualificagdo as respectivas
publicacdes, verifica-se expressiva presenca de
varios paises europeus que apresentam maior
destaque nesses indicadores. Nos indices mais
elevados (dez paises) no percentual de artigos
citados, aparecem, na ordem: Holanda, com
70,2% dos artigos citados, seguida da Dinamar-
ca (69,9%), Suécia (69,5%), Finlandia (69,3%),
Noruega (68,4%), Canadé (67,3%), EUA (67%),
Escocia (66,6%), Inglaterra (65,5%) e Nova
Zelandia (65,3%). O percentual médio neste
indicador no periodo para os 30 paises da tabe-
la foi de 63,4%. Neste grupo, cinco paises (Fin-



Tabela 4
Medicina: produgao cientifica 1997-2001. Compara¢iao do desempenho quali-quantitativo entre 30 paises
mais produtivos da drea no ranking mundial no periodo.

Paises no Ranking 1997-2001 Produgao Cientifica Artigos Artigos Total de Impacto
Citados Citados Citagoes da Area

Artigos % Paisno % Area Nuamero* % Numero* Indice*

Mundo no Pais

1. EUA 319.170 37,6 26,0 213.894 (1) 67,0 (7) 1.937.706 (1) 6,1(4)
2. Inglaterra 77.550 9,1 27,5 50.756 (2) 65,5 (9) 420.577 (2) 5,4 (10)
3. Alemanha 74.929 8,8 24,0 44.274 (4) 59,1 (18) 320.829 (3) 4,3 (18)
4. Japao 74.391 8,7 22,1 44.333 (3) 59,6 (17) 265.442 (4) 3,6 (21)
5. Franga 49.798 5,9 22,1 28.817 (5) 57,9 (20) 227.214 (5) 4,6 (16)
6. Itélia 40.804 4,8 28,0 25.850 (6) 63,4 (13) 206.661 (7) 5,1 (12)
7. Canada 36.877 4,3 23,0 24.821 (7) 67,3 (6) 224.635 (6) 6,1(3)
8. Holanda 27.795 3,3 30,5 19.517 (8) 70,2 (1) 176.702 (8) 6,4 (1)
9. Australia 23.503 2,8 23,3 15.252 (10) 64,9 (11)  113.402 (10) 4,8 (15)
10. Suécia 22.543 2,7 31,1 15.655 (9) 69,5 (3) 124.253 (9) 5,5 (8)
11. Espanha 21.027 2,5 20,8 12.026 (11) 57,2 (21) 81.341 (12) 3,9 (20)
12. Suiga 17.026 2,0 25,8 10.742 (12) 63,1 (15) 92.847 (11) 5,5(9)
13. Bélgica 13.283 1,6 28,2 8.619 (13) 64,9 (12) 76.599 (13) 5,8 (7)
14. Israel 11.708 1,4 26,2 6.782 (18) 57,9 (19) 47.051 (18) 4,0 (19)
15. Finlandia 11.501 1,4 33,5 7.969 (14) 69,3 (4) 71.475 (14) 6,2 (2)
16. Escocia 11.301 1,3 25,3 7.521 (15) 66,6 (8) 65.706 (15) 5,8 (6)
17. Austria 11.282 1,3 34,1 6.822 (17) 60,5 (16) 48.742 (17) 4,3 (17)
18. Dinamarca 10.523 1,2 28,5 7.354 (16) 69,9 (2) 62.032 (16) 5,9 (5)
19. China 10.172 1,2 8,9 5.192 (19) 51,0 (26) 30.335 (20) 3,0 (23)
20. Turquia 9.002 1,1 38,9 3.797 (23) 42,2 (29) 12.365 (27) 1,4 (30)
21. Taiwan 8.642 1,0 19,1 4.767 (20) 55,2 (24) 23.530 (21) 2,7 (26)
22. India 7.562 0,9 9,8 3.624 (24) 47,9 (28) 11.750 (28) 1,7 (28)
23. Brasil 7.365 0,9 16,9 3.885 (22) 52,8 (25) 20.936 (23) 2,8 (25)
24. Coréia do Sul 6.922 0,8 12,5 3.396 (25) 49,1 (27) 17.520 (29) 2,5(27)
25. Noruega 6.827 0,8 28,9 4.671 (21) 68,4 (5) 36.809 (19) 5,4 (11)
26. Grécia 5.696 0,7 25,8 3.158 (26) 55,4 (23) 16.282 (25) 2,9 (24)
27. Nova Zelandia 4.593 0,5 22,0 3.000 (27) 65,3 (10) 22222 (22) 4,8 (14)
28. Rissia 4.081 0,5 33 981(30) 24,0 (30) 6.611 (30) 1,6 (29)
29. Africa do Sul 3.803 0,4 21,7 2.140 (29) 56,3 (22) 12.706 (26) 3,3(22)
30. Pais de Gales 3.497 0,4 23,8 2.207 (28) 63,1 (14) 17.599 (24) 5,0 (13)
Dados da tabela 933.173 94,6 23,7 591.822 63,4 4.791.879 5,1
Outros 145 paises 52.786 5,4 - - - - -
Dados no mundo (A) 985.959 100,0 - - - — -
Total base Deluxe (B) 850.060 - 23,4 523.430 61,6 3.856.287 4,5
Sobreposi¢ao A / B, % 16,0 - — — - — —
Total Geral Mundo 3.545.674 - - 2.104.746 58,0 14.704.538 4,1

* Numeros entre paréntesis indicam posi¢ao dos 30 paises no ranking do respectivo indicador.
Fonte: Science Indicators, 2001. Acesso Base Standard. ISI

landia, Escdcia, Dinamarca, Noruega e Nova  destacar nesse aspecto a defasagem de posigoes
Zelandia) e mais o Pais de Gales (63,1% de ar-  ocupadas pelos seis primeiros colocados no
tigos citados e 14¢ colocado no ranking qualita-  ranking da producio (EUA, Japio, Inglaterra,
tivo) ocupam posi¢ao menos destacada na pro-  Alemanha, Franga, Itdlia) e mais a Espanha que
dugdo total de artigos na drea, indicando que  ocupam posi¢oes inferiores no ranking percen-
as publicagdes médicas desses paises, indepen-  tual de artigos citados. Tal defasagem (menor
dente de seu numero total, sdo referenciadas  porcentagem de citagdes relativamente ao total
mundialmente de forma preferencial. Cabe de publicag¢des) pode ser mais bem compreen-
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dida, para efeito de qualificar a producéo cien-
tifica, pelo indicador indice de impacto, que
representa a razao entre o total de cita¢des e o
numero de publica¢des. O indice médio mun-
dial foi de 4,5 no periodo 1997-2001. Aqui veri-
fica-se, novamente, o bom desempenho da Ho-
landa (6,4), Finlandia (6,2), Dinamarca (5,9),
Escécia e Bélgica (5,8), Suécia e Suiga (5,5),
além da recuperagdo de Canada e EUA (6,1).

O Brasil produziu no periodo 7.365 artigos,
ocupando, portanto a 232 posi¢do no ranking
quantitativo da drea médica. Com indices qua-
litativos de 52,8% de artigos citados e 2,8 de
indice de impacto na drea médica, teve sua po-
si¢do alterada nos dois rankings passando para
a 252 posi¢ao. Apesar do distanciamento nos
indices que separa o Brasil dos indices médios
mundiais e sobretudo dos 22 paises a sua fren-
te, sendo portanto os mais avanc¢ados no rank-
ing dos indicadores qualitativos, o desempenho
do Brasil na pesquisa médica o situa a frente de
fortes competidores como China, India, Coréia
do Sul, Russia e Turquia e no limite da compe-
ticdo com Taiwan, Grécia, Africa do Sul e Espa-
nha. Constata-se, ademais, que nestes indices o
Brasil apresentou incremento consideravel nes-
sas duas décadas: no qiiinqiiénio 1981-1985,
tais indices eram de 37,5% e 1,39, respectiva-
mente. Vale registrar que um ntimero reduzido
de édreas no Brasil apresenta indices mais eleva-
dos destes indicadores, sendo as respectivas
médias brasileiras no qiiinqiiénio de 50,4% e
2,3 para os dois indicadores. Destacam-se, nes-
te aspecto, as ciéncias espaciais (71,3% de cita-
¢des e impacto de 5,3) e, como se verd adiante,
vdrias subdreas das ciéncias biomédicas: imu-
nologia (68,9% e 4,3); bioquimica e biofisica
(67,2% e 3,8), neurociéncias (65,1% e 4,1); mi-
crobiologia (60,1% e 3,2) e biologia celular e
do desenvolvimento (60,0% e 3,0). Ndao ob-
stante, como se verd nas tabelas 6 e 7, varias su-
bareas da medicina apresentam estes indices
em niveis muito mais elevados do que o apre-
sentado pela grande drea. Por outro lado, mui-
tas subdreas da pesquisa médica brasileira apre-
sentam niveis muito baixos nestes indicadores,
confirmando que mesmo nesta drea, uma das
mais produtivas do Brasil, ha elevado grau de
heterogeneidade nas atividades de pesquisa o
que se reflete no desempenho do conjunto da
drea médica.

A tabela 5 apresenta a participacao das dre-
as, subdreas e campos de atua¢do da medicina
no desempenho da pesquisa médica brasileira.
A produgao de artigos indexados no ISI no pe-

riodo 1997-2001 foi a base para a elaboracio
do ranking das subdreas apresentado na tabela.
Como mencionado na metodologia, relembra-
se que a drea de saude coletiva foi adicionada
as 30 subdreas da base Deluxe do ISI, perfazen-
do o total de 31 dreas, subdreas ou campos de
pesquisa listados na tabela. Na média, a contri-
buigdo do conjunto na produgio cientifica mun-
dial da grande 4rea (0,9%) no periodo 1997-
2001 ¢é inferior a média da participagdo brasi-
leira na produgio global neste mesmo qiiinqiié-
nio (1,2%). Todavia, diversas subareas apresen-
tam contribui¢do superior a esta média nacio-
nal: tépicos gerais em medicina, odontologia e
cirurgia bucal (2,76%); medicina ambiental e
saude publica (1,63%); imunologia clinica e
doencas infecciosas (1,42%) e satide publica
(1,28%). Novamente verifica-se que a contri-
bui¢do quantitativa nem sempre implica de-
sempenho qualitativo. Quanto a estes indica-
dores, as médias da drea médica mostradas na
tabela 5 (52,8% de artigos citados e 3,1 de im-
pacto das publicagdes) sdo superiores as médi-
as brasileiras de todas as dreas (50,4% e impac-
to de 2,3). Vale notar que hd uma pequena di-
ferenca no indice de impacto da drea médica
obtido nos dois bancos de dados: 2,8 no acesso
Standard (Tabela 4) e 3,1 no acesso Deluxe (Ta-
bela 5). Como ja comentado, isto se deve a mais
elevada dupla contagem dos dados das subdre-
as da medicina apresentado no acesso Deluxe.
No percentual de artigos citados os indices va-
riaram de 22,7% a 71,6% com vérias subdreas
apresentando desempenho destacado, conside-
rando-se a média mundial (61,6%): imunolo-
gia clinica, endocrinologia, hematologia, cardi-
ologia, oncologia, medicina ambiental e satde
publica, reumatologia, oncogénese e cancer e
medicina laboratorial. Num segundo grupo es-
tdo dez subdreas que se situam bem abaixo da
média nacional: ortopedia e medicina esporti-
va (22,7%), saude publica (29,2%), servicos em
saude (33,4%), dermatologia (36,4%), radiolo-
gia e medicina nuclear (38,5%), odontologia e
cirurgia bucal (39,6%), cirurgia (42,4%), otor-
rinolaringologia (42,5%), oftalmologia (45,5%)
e pediatria (46,8%). No que respeita ao impac-
to das publica¢des, os dois grupos acima apre-
sentam situagdo similar quanto ao desempe-
nho destacado para cima ou para baixo. Toda-
via, no segundo grupo incluem-se outras dreas
com impacto inferior 2 média nacional. Jd no
grupo de melhor desempenho, destaque-se a
inclusdo da subdrea medicina interna que apre-
sentou indice de impacto excepcional (17,6),



Tabela 5
Produgio cientifica do Brasil em édreas e subdreas da medicina. Indicadores quali-quantitativos no qiiinqiiénio 1997-2001.
Ne Medicina: Areas e Subéreas Artigos Artigos Citados Citagoes
Total % Mundo* Total % Total Indice de
Impacto
1  Medicina, tépicos gerais 2.167 2,8 1.083 50,0 5.658 2,6
2 Medicina, érgaos e sistemas 770 0,7 455 59,1 2.103 2,7
3 Medicina, diagndstico e tratamento 611 0,7 331 54,2 1.615 2,6
4 Cardiologia e sistema respiratério 531 0,7 317 59,7 2.225 4,2
5 Saude publica 514 1,3 150 29,2 342 0,7
6  Cardiologia e hematologia 502 0,7 320 63,8 2.638 5,3
7  Odontologia e cirurgia bucal 495 2,8 196 39,6 615 1,2
8 Imunologia clinica e doengcas infecciosas 416 1,4 298 71,6 2.132 5,1
9  Cirurgia 368 0,8 156 42,4 416 1,1
10 Medicina ambiental e satde publica 354 1,6 222 62,7 1.058 3,0
11 Medicina laboratorial e tecnologia médica 280 0,9 170 60,7 1.110 4,0
12 Pediatria 248 0,7 116 46,8 473 1,9
13 Medicina da reprodugdo 244 0,8 128 52,5 462 1,9
14 Urologia 232 0,7 135 58,2 859 3,7
15 Neurologia 202 0,5 119 58,9 969 4,8
16 Oncogénese e cancer 193 0,3 118 61,1 666 3,5
17  Gastroenterologia e hepatologia 176 0,6 97 55,1 468 2,7
18 Endocrinologia, metabolismo e nutrigao 174 0,9 117 67,2 1.029 5,9
19 Medicina interna geral 133 0,2 74 55,6 2.340 17,6
20 Oncologia 132 0,3 83 62,9 411 3,1
21 Oftalmologia 132 0,7 60 45,5 193 1,5
22 Radiologia, medicina nuclear e por imagem 130 0,3 50 38,5 206 1,6
23 Hematologia 122 0,6 78 63,9 509 4,2
24 Otorrinolaringologia 113 0,7 48 42,5 130 1,2
25 Anestesiologia e cuidados intensivos 106 0,4 58 54,7 389 3,7
26 Dermatologia 929 0,6 36 36,4 109 1,1
27 Reumatologia 73 0,7 45 61,7 205 2,8
28 Farmacotoxicologia 72 0,4 45 62,5 164 2,3
29 DPsicologia clinica e psiquiatria 70 0,4 38 54,3 230 3,3
30 Ortopedia e medicina esportiva 53 0,2 12 22,7 50 0,9
31 Servigos em saude 12 0,1 4 33,4 5 0,4
Total das dreas e subdreas: Brasil 9.724 0,9 5.159 52,8 29.779 3,1
Total Mundial das Areas/Subareas 850.060 23,4%% 523.430 61,6 3.856.287 4,5
Total Geral Mundo (Base Deluxe) 3.630.750 100,0 2.104.746 58,0 14.704.538 4,1

* Refere-se a contribui¢ao do Brasil na produgao total da respectiva drea.

** Refere-se ao percentual de publica¢des da drea sobre a produgao mundial em todas as dreas.

Fonte: Science Indicators 2001. Base de acesso Deluxe. Institute for Scientific Information (ISI), EUA.

na verdade o maior indice de todo o ranking
mundial da drea médica! (Tabelas 5 e 6).

Para melhor visualizar a situagao qualitati-
va da produgdo cientifica brasileira na drea mé-
dica, buscamos comparar nas tabelas 6 e 7 os
dados do Brasil com os indices mundiais e com
os dos seis paises mais destacados nesses mes-
mos indicadores no qiiingiiénio 1997-2001. A
tabela 6 apresenta o percentual de artigos cita-
dos nas 31 subareas da medicina pelo Brasil
(listadas em ordem alfabética) em comparac¢do

com o mundo e com os seis paises de melhor
desempenho no indicador: Holanda, Finlandia,
EUA, Canadd, Dinamarca e Suécia. Refletindo
a aceitagdo mundial da qualidade da pesquisa
médica feita nestes paises, algumas subdareas
apresentam os mais elevados indices de cita¢io,
destacando-se a pesquisa em oncogénese e on-
cologia, endocrinologia, cardiologia, hemato-
logia, tépicos gerais em medicina, imunologia
clinica, gastroenterologia, neurologia e psicolo-
gia clinica. Coincidentemente, a maioria dessas
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Tabela 6

Indicadores qualitativos da produgdo cientifica em dreas e subdreas da medicina.
Comparagao Brasil, mundo e seis paises mais destacados na drea no qiiingiiénio 1997-2001.

Ne Medicina: % de Artigos Citados
Areas e Subareas Brasil Mundo Holanda Finldndia EUA Canadd Dinamarca Suécia Média
seis paises
1 Anestesiologia e cuidados 54,7 61,4 64,4 71,4 64,5 65,7 68,9 67,2 67,0
intensivos
2 Cardiologia e hematologia 63,8 72,2 77,6 78,1 74,3 74,3 76,9 76,2 76,2
3 Cardiologia e sistema 59,7 64,0 73,4 72,1 69,5 70,6 70,3 70,5 71,1
respiratdrio
4  Cirurgia 42,4 53,1 58,6 64,2 62,3 53,8 61,1 59,9 60,0
5 Dermatologia 36,4 57,5 66,9 73,2 61,5 65,6 69,1 68,7 67,5
6  Endocrinologia, metabolismo 67,2 74,0 76,8 75,7 76,8 77,6 77,9 75,9 76,8
e nutricao
7 Farmacotoxicologia 62,5 65,9 68,7 73,5 65,4 68,8 70,3 70,2 69,5
8 Gastroenterologia 55,1 66,5 70,5 73,6 71,5 69,9 77,3 75,8 73,1
e hepatologia
9  Hematologia 63,9 68,2 74,9 71,1 74,8 74,9 80,2 77,5 75,6
10 Imunologia clinica 71,6 68,4 74,4 71,7 73,1 74,2 72,3 74,8 73,4
e doencas infecciosas
11 Medicina ambiental 62,7 65,0 71,8 66,4 69,5 68,8 71,1 67,9 69,3
e saide publica
12 Medicina da reprodugdo 52,5 60,7 64,4 62,0 66,0 68,6 64,5 68,0 65,6
13 Medicina, diagnéstico 54,2 65,9 71,7 72,4 70,3 69,3 70,7 70,6 70,8
e tratamento
14 Medicina interna geral 55,6 53,3 70,4 76,4 65,7 66,9 74,5 74,3 71,4
15 Medicina laboratorial 60,7 65,7 76,2 72,8 68,7 68,9 66,2 69,3 70,4
e tecnologia médica
16 Medicina, 6rgaos e sistemas 59,1 66,2 71,9 65,3 67,0 69,4 69,5 70,1 68,9
17 Medicina, tépicos gerais 50,0 67,7 77,1 75,0 74,4 74,0 72,2 74,6 74,6
18 Neurologia 58,9 63,8 71,1 77,1 70,5 71,3 71,3 72,9 72,4
19 Odontologia e cirurgia bucal 39,6 54,0 64,7 65,1 55,7 58,7 63,5 67,3 62,5
20 Oftalmologia 45,5 55,0 63,2 65,1 59,7 58,5 64,4 63,4 62,4
21 Oncologia 62,9 70,6 76,8 77,8 76,2 77,4 78,2 75,2 76,9
22 Oncogénese e cancer 61,1 74,1 78,0 77,5 78,2 78,3 78,1 75,8 77,7
23 Ortopedia e medicina esportiva 22,7 39,1 43,1 55,4 40,8 47,4 55,2 51,9 49,0
24 Otorrinolaringologia 42,5 49,4 57,5 36,5 56,9 50,9 44,1 52,0 49,6
25 Pediatria 46,8 53,8 63,6 68,4 58,1 60,4 67,6 67,8 64,3
26 DPsicologia clinica e psiquiatria 54,3 68,6 70,7 70,2 72,4 69,8 76,5 74,0 72,3
27 Radiologia, medicina 38,5 60,8 69,2 63,0 65,8 61,7 67,8 66,2 65,6
nuclear e por imagem
28 Reumatologia 61,7 65,9 72,8 68,8 69,0 72,6 66,2 74,1 70,6
29 Saude publica 29,2 53,8 60,4 56,0 55,5 55,8 50,8 55,5 55,7
30 Servigos em satde 33,4 55,9 58,4 50,6 59,3 59,8 57,2 59,3 57,4
31 Urologia 58,2 60,7 68,8 65,8 69,1 72,1 69,3 68,6 69,0
Média dos Paises 52,8 61,6 68,6 68,1 66,5 67,0 68,5 68,9 67,9

Fonte: Science Indicators 2001. Base de acesso Deluxe. Institute for Scientific Information (ISI), EUA.



Tabela 7

Indicadores qualitativos: indice de impacto das publicagdes em areas e subdreas da medicina.
Comparagao Brasil, mundo e seis paises mais destacados na drea no quingiiénio 1997-2001.

Neo

Medicina:

Impacto das Publica¢oes

Areas e Subareas Brasil Mundo Holanda Finldndia EUA Canadd Dinamarca Suécia Média
seis Paises
1 Anestesiologia e cuidados 3,7 3,2 3,6 4,0 3,8 3,7 472 3,9 3,9
intensivos
2 Cardiologia e hematologia 5,3 7,3 9,2 9,3 8,7 8,5 8,5 8,7 8,8
3 Cardiologia e sistema 42 5,0 7,2 6,9 6,5 6,5 6,1 6,5 6,6
respiratdrio
4  Cirurgia 1,1 2,5 3,5 3,6 3,5 2,7 3,7 3,0 3,3
5 Dermatologia 1,1 2,9 4,7 4,6 3,7 5,0 3,9 3,3 4,2
6  Endocrinologia, metabolismo 5,9 7,4 7,5 9,9 8,7 8,7 8,3 9,0 8,7
e nutricao
7 Farmacotoxicologia 2,3 4,0 4.5 5,7 4,0 4,6 4,9 5,1 4,8
8 Gastroenterologia 2,7 5,4 8,1 7,0 7,4 7,3 7,0 7,2 7,3
e hepatologia
9  Hematologia 4,2 6,7 8,9 7,3 9,2 8,5 8,2 7,6 8,3
10 Imunologia clinica 5,1 5,3 7,3 6,3 6,6 6,6 5,4 5,5 6,3
e doencas infecciosas
11 Medicina ambiental 3,0 3,7 4,8 4,5 4,6 4,3 4,4 4,0 4,4
e saide publica
12 Medicina da reprodugdo 1,9 3,3 3,7 3,4 3,9 4,1 3,6 3,7 3,7
13 Medicina, diagnéstico 2,6 4.4 5,8 6,0 5,5 5,2 5,3 5,2 5,5
e tratamento
14 Medicina interna geral 17,6 5,9 15,2 15,7 10,6 12,2 13,2 12,6 13,3
15 Medicina laboratorial 4,0 6,1 7,6 10,3 7,8 7,7 6,5 6,9 7,8
e tecnologia médica
16 Medicina, 6rgaos e sistemas 2,7 49 6,4 4,6 5,5 6,1 5,4 5,3 5,6
17 Medicina, tépicos gerais 2,6 8,1 12,1 10,8 12,2 11,8 9,0 8,5 10,7
18 Neurologia 4,8 4,9 6,4 7,0 6,6 6,9 6,3 6,5 6,6
19 Odontologia e cirurgia bucal 1,2 2,2 2,8 2,8 2,5 2,3 3,3 3,8 2,9
20 Oftalmologia 1,5 2,6 3,7 3,0 3,4 3,0 3,0 3,7 3,3
21  Oncogénese e cancer 3,5 7,7 7,8 9,3 10,2 9,9 8,5 7,6 8,9
22 Oncologia 3,1 7,3 7,5 9,8 9,9 10,2 8,2 8,1 9,0
23 Ortopedia e medicina esportiva 0,9 1,4 1,6 2,2 1,6 2,1 2,3 2,1 2,0
24 Otorrinolaringologia 1,2 1,8 2,7 1,2 2,4 1,8 1,6 2,3 2,0
25 Pediatria 1,9 2,5 3,3 4,2 3,3 3,3 4,8 4,0 3,8
26 Psicologia clinica e psiquiatria 3,3 5,2 4,7 5,4 6,5 5,1 5,6 4,8 5,4
27 Radiologia, medicina 1,6 3,7 5,2 3,4 4,6 4,0 4,5 3,6 4,2
nuclear e por imagem
28 Reumatologia 2,8 4,6 6,8 49 6,0 5,4 5,3 4,7 5,5
29 Saude ptublica 0,7 2,3 2,6 2,3 2,6 2,2 1,8 2,0 2,3
30 Servigos em saude 0,4 2,4 2,8 1,8 2,8 2,9 2,6 2,4 2,6
31 Urologia 3,7 4,0 5,5 5,0 5,4 6,1 5,4 5,5 5,5
Média dos Paises 3,1 4,5 5,9 5,9 5,8 5,8 5,5 5,4 5,7

Fonte: Science Indicators 2001. Base de acesso Deluxe. Institute for Scientific Information (ISI), EUA.
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mesmas subdreas é, igualmente, a de melhor
desempenho também no Brasil. A tabela 6 mos-
tra que no computo geral o Brasil, com 52,8%
de artigos médicos citados, estd situado cerca
de 9 e 15 pontos percentuais abaixo da média
mundial (61,6%) e da média dos seis paises de
melhor desempenho (67,9%). Nao obstante,
em varias subdreas (endocrinologia, farmaco-
toxicologia, hematologia, imunologia clinica,
medicina ambiental, medicina interna, medici-
na laboratorial, otorrinolaringologia, reumato-
logia e urologia), esse distanciamento é bem
menor, tanto em relacdo ao mundo como em
relagdo aos seis paises da tabela 6. Como ja co-
mentado, observa-se que as subdreas defasadas
em relacdo a média nacional da grande area,
sdo praticamente as mesmas também defasa-
das quanto ao desempenho médio mundial ou
quanto ao dos seis paises mais destacados no
ranking do indicador. Mas, nesse grupo que
também apresenta indices geralmente baixos
em relacdo as trés médias (a excecdo é a otorri-
nolaringologia), o distanciamento do Brasil é
usualmente maior seja em relagdo ao mundo
ou aos paises da tabela 6.

A tabela 7 destaca o outro indicador quali-
tativo, o impacto das publicag¢des, comparando
o Brasil com os indices mundiais e com os seis
paises de melhor desempenho acima relaciona-
dos. No ambito dos seis paises, a medicina in-
terna é a mais destacada em impacto (13,3), se-
guida de tépicos gerais em medicina, oncolo-
gia, oncogénese e cancer, cardiologia e hemato-
logia, endocrinologia, hematologia, medicina
laboratorial, gastroenterologia e hepatologia e
cardiologia e sistema respiratério. O Brasil, com
impacto de 3,1 (como comentado, este ¢ o indi-
ce base de acesso Deluxe), se situa bem abaixo
da média mundial (4,5) e especialmente da mé-
dia dos seis paises mais destacados (5,7). Nova-
mente, a maior contribui¢do para este indice
mais baixo do impacto brasileiro provém das
subdreas de servicos em sadde, satide publica,
ortopedia e medicina esportiva, dermatologia,
cirurgia, otorrinolaringologia, odontologia e
cirurgia bucal, oftalmologia, radiologia, pedia-
tria e medicina da reproducéo, que sao predo-
minantemente as mesmas com menor desem-
penho também nas médias dos seis paises. As
mesmas consideragdes feitas com relagdo ao
percentual de artigos citados parecem ser tam-
bém vélidas na anélise dessas subdreas. Quanto
ao grupo de dreas com melhor desempenho no
Brasil, além do destaque, ja mencionado, da
pesquisa em medicina interna, com o mais ele-

vado indice de impacto (17,6) no ranking mun-
dial, outras subdreas também apresentam indi-
ces superiores a média nacional e mais proxi-
mas a média dos seis paises: endocrinologia,
cardiologia e hematologia, imunologia clinica,
neurologia, cardiologia e sistema respiratério,
hematologia, medicina laboratorial, anestesio-
logia e urologia. Observa-se aqui, todavia, na
comparag¢do com o indice de percentual de ar-
tigos citados, igual distanciamento entre o Bra-
sil e os seis paises e menor coincidéncia na lista
do Brasil com a dos paises selecionados. Um
dado a ser destacado é o apresentado pela anes-
tesiologia, cujo indice de impacto (3,7) se situa
acima da média mundial da 4rea (3,2) e muito
préximo a média dos seis paises mais qualifica-
dos (3,9).

Uma andlise aprofundada sobre a defasa-
gem das subdreas com menor desempenho nos
indicadores qualitativos em relagdo ao conjun-
to da drea médica poderia indicar que, na mai-
oria dos casos, se trata de campos de pesquisa
mais recentes no Brasil, desprovidos de massa
critica de pesquisadores e, portanto, ainda ca-
rentes da capacita¢do em recursos humanos
qualificados para assegurar o melhor desempe-
nho da subdrea. De fato, em vérias delas verifi-
ca-se escassez de programas de pds-graduacao,
por exemplo (ver Tabela 13 adiante). Todavia
ha, aparentemente, outros fatores envolvidos,
pois, na compara¢ao mundial, estas mesmas
subdreas também apresentam tal defasagem de
desempenho tanto no ranking mundial como,
surpreendentemente, nos indicadores dos seis
paises mais qualificados nestes pardmetros (Ta-
belas 6 e 7). Jd no que diz respeito a drea de
saude publica, com expressiva produgao cienti-
fica (52 posi¢ao no ranking da tabela 5), trazida
pelo autor neste trabalho para fazer parte dos
dados da pesquisa em medicina devido a sua
reconhecida inser¢ao, no Brasil, na pesquisa em
saude coletiva, pode-se especular que seu baixo
desempenho nos indicadores qualitativos pro-
vém da publica¢do compartilhada de artigos
em revistas das ciéncias sociais, uma drea em
que ocorre, sabidamente, menores indices de
citagdes entre pares. Isto se confirma pela ob-
servacdo de que em outra subdrea, com posi-
¢do destacada nesses indicadores (medicina
ambiental e satide publica), o componente sati-
de publica tem peso substancial no desempe-
nho apresentado nos indices qualitativos da su-
barea. Carece de explicagdo, todavia, a origem
de outros fatores condicionantes que justifi-
quem um mais baixo indice de desempenho



qualitativo observado em certas areas tanto no
Brasil como no mundo e mesmo nos paises
mais avancados na pesquisa médica.

Pesquisa biomédica no Brasil

O conjunto de subareas que compde a area
biomédica, extraido das bases de dados do ISI,
compreende um total de 11 subdreas: bioqui-
mica e biofisica, biologia celular e do desenvol-
vimento, biologia experimental, biologia mole-
cular e genética, biotecnologia e microbiologia
aplicada, endocrinologia, metabolismo e nutri-
¢do, farmacologia, imunologia, microbiologia e
neurociéncias. No qiiinqiiénio 1997-2001 a
produgao cientifica mundial da grande area foi
de cerca de um quinto da produgio qualificada
do somatério de todas as dreas. A tabela 8 apre-
senta os indicadores quali-quantitativos dos 30
paises cientificamente mais produtivos nesta
drea no qiiinqiiénio em analise. Novamente ve-
rifica-se que os primeiros sete paises do rank-
ing mundial de todas as areas (Tabela 1, rank-
ing de 2001) ocupam as mesmas posi¢des rela-
tivas também no ranking da produ¢ao na drea
biomédica. Também estio a frente da posi¢dao
brasileira na drea biomédica todos os 17 paises
da tabela 2. Similarmente ao verificado com a
drea médica, aqui também vdarios paises euro-
peus (Holanda, Suécia, Suica, Escdcia, Bélgica e
Dinamarca) ocupam posi¢do mais destacada
na produgdo em ciéncias biomédicas em com-
paragdo com o ranking mundial (ano 2001)
mostrado na tabela 1. Igualmente, como na drea
médica, alguns paises (Rissia, China, India, Co-
réia do Sul, Taiwan e Brasil) cederam suas po-
si¢Oes para o grupo europeu que avangou no
ranking da drea biomédica. Trés outros ocu-
pantes da tabela 1 ndo estdo presentes no rank-
ing da produg¢do na drea biomédica (Grécia,
Turquia e Republica Tcheca), entrando em seus
lugares Argentina, Hungria e Nova Zelandia. J4
em relacdo a medicina, o ranking das ciéncias
biomédicas inclui, além da Argentina e Hun-
gria, também a Polonia e o México, que ocu-
pam as posicdes da Grécia, Africa do Sul e Pais
de Gales. Estranhamente, sai também a Tur-
quia, apesar de sua destacada presenca (202 po-
sicdo) no ranking da drea médica.

Como mostrado na tabela 8, no periodo
1997-2001, um total de 711.734 artigos com-
pletos foram publicados nas revistas da area
biomédica pelo conjunto de paises que compoe
a base de dados Deluxe do ISI, representando
19,6% do total mundial de 3.630.750 artigos de

todas as 105 dreas e subdreas que compdem es-
sa base de dados. A produgdo desses 30 paises
representa 94,9% do total mundial da drea. Va-
le ressaltar que o somatério das contribui¢des
de cada pais na tabela alcanga um total de
835.921 artigos, compondo com os dados dos
outros 145 paises do ranking mundial um total
geral de 880.720 artigos da drea biomédica.
Com esse total geral, a dupla contagem da base
de dados é de 23,4%, superior aos 16,0% ob-
servados no ranking da medicina (Tabela 4). A
origem da dupla contagem ja foi apontada mais
acima.

Novamente observa-se que, excluida a des-
tacada participagao dos EUA (33,1%), a contri-
buic¢do de cada pais para o volume total de arti-
gos da drea biomédica variou dentro dos limites
de 0,4% (Nova Zelandia, México e Hungria) a
8,7% (Japao, o segundo pais do ranking). Quan-
to a participagdo interna na produgio cientifica
total em cada pais, a distribui¢io foi também
mais homogénea. As exce¢des ficaram por conta
da Russia (6,9%), China (8,0%), India (11,8%),
Polonia (12,7%) e Taiwan (12,8%). Para todos
os demais paises a producdo de artigos na drea
biomédica variou de 15% a 23% da sua produ-
¢do total interna. Como se verifica, em nenhum
pais a proporcao da produgdo interna de arti-
gos atingiu na drea biomédica, indices tio altos
como verificado com vdrios paises, especial-
mente os europeus, além da Turquia, na drea
médica. Com referéncia ao Brasil, a drea bio-
médica apresentou uma producio ligeiramente
superior a drea médica. Foram 8.366 artigos no
periodo (0,9 % da drea no mundo). Com essa
produgdo, o Brasil ocupa a 212 posi¢do no rank-
ing mundial da drea e a segunda na produgéo
interna, representando 19,0 % do total de arti-
gos indexados do pais na base Deluxe do ISI
(Tabelas 3 € 8).

A tabela 8 apresenta também o desempe-
nho dos paises na drea biomédica quanto aos
indicadores percentual de artigos citados e im-
pacto das publica¢des. Nota-se, novamente,
varias mudancas nas posic¢des relativas dos pai-
ses no ranking qualitativo (nimeros entre pa-
réntesis nas colunas da tabela), com expressivo
destaque de alguns paises europeus no que
concerne a esses indicadores. Assim, quanto ao
percentual de artigos citados, o indice médio
dos 30 paises da tabela para o indicador no pe-
riodo foi de 75,1% e de 73,9% para a drea no
mundo, indices muito superiores ao indice mé-
dio mundial para todas as dreas (58,0%) e bem
mais elevado também do que os mesmos indi-
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Tabela 8
Area biomédica: produgio cientifica 1997-2001. Desempenho quali-quantitativo dos 30 paises

mais produtivos da drea no ranking mundial no periodo.

Ranking 1997-2001 Produgao Cientifica Artigos Artigos Total de Impacto
Paises Citados Citados Citagoes da Area
Artigos % no Pafs % Area Numero* % Numero* Indice*
no Pais
1. EUA 291.291 33,1 23,0 229.736 78,9 (2) 3.213.388 11,0 (2)
2. Japao 76.686 8,7 22,8 54.395 70,9 (19) 470.280 6,1 (19)
3. Alemanha 62.633 7,1 19,7 47.821 76,4 (7) 536.845 8,6 (5)
4. Inglaterra 61.481 7,0 21,1 47.612 77,4 (3) 589.454 9,6 (3)
5. Franga 49.211 5,6 21,3 36.634 74,4 (13) 385.581 7,8 (10)
6. Canada 36.488 4,1 22,0 27.696 75,9 (8) 311.969 8,6 (6)
7. Itélia 31.765 3,6 21,6 22.821 71,8 (18) 205.850 6,5 (17)
8. Holanda 21.038 2,4 22,7 16.289 77,4 (4) 172.503 8,2 (7)
9. Espanha 20.288 2,3 19,6 14.227 70,1 (20) 112.151 5,5 (20)
10. Australia 19.839 2,3 19,2 15.010 75,7 (9) 142.640 7,2 (15)
11. Suécia 19.258 2,2 26,4 14.781 76,8 (6) 150.217 7,8 (11)
12. Sui¢a 16.303 1,9 24,4 12.979 79,6 (1) 189.662 11,6 (1)
13. Escécia 11.096 1,3 24,2 8.542 77,0 (5) 99.211 8,9 (4)
14. Bélgica 10.663 1,2 22,2 8.041 75,4 (11) 81.516 7,6 (12)
15. Dinamarca 9.606 1,1 25,8 7.251 75,5 (10) 69.683 7,3 (14)
16. China 9.221 1,0 8,0 5.315 57,6 (28) 30.273 3,3 (28)
17. India 9.074 1,0 11,8 5.039 55,5 (30) 21.184 2,3 (30)
18. Coréia do Sul 8.792 1,0 15,9 5.399 61,4 (25) 30.930 3,5(25)
19. Israel 8.772 1,0 19,1 6.510 74,2 (15) 71.821 8,2 (8)
20. Rassia 8.528 0,9 6,9 4.665 54,7 (30) 29.981 3,5 (26)
21. Brasil 8.366 0,9 19,0 5.054 60,4 (26) 27.161 3,3 (29)
22. Finlandia 8.108 0,9 23,4 6.087 75,1 (12) 61.811 7,6 (13)
23. Austria 6.750 0,8 20,1 5.012 74,3 (14) 53.885 8,0 (9)
24. Taiwan 5.808 0,7 12,8 3.767 64,9 (22) 21.795 3,8 (24)
25. Polonia 5.457 0,6 12,7 3.458 63,4 (24) 26.672 4,9 (21)
26. Noruega 4.342 0,5 18,2 3.222 74,2 (16) 28.805 6,6 (16)
27. Argentina 4.123 0,5 21,0 2.604 60,0 (27) 14.018 3,4 (27)
28 Hungria 3.775 0,4 20,5 2.558 67,8 (21) 18.276 4,8 (22)
29. México 3.704 0,4 16,9 2.380 64,3 (23) 15.090 4,1 (23)
30. Nova Zelandia 3.455 0,4 16,2 2.537 73,4 (17) 22.019 6,4 (18)
Dados da tabela 835.921 94,9 19,3 627.442 75,1 7.204.671 8,6
Outros 145 paises 44.799 5,1 - - - - -
Total Mundo (A) 880.720 100,0 - - - - -
Total Base Deluxe (B) 711.734 - 19,6 525.711 73,9 5.698.921 8,0
Sobreposi¢ao A / B, % 23,4 - — — — — —
Total Artigos Mundo 3.630.750 - - 2.104.746 58,0 14.704.538 4,1

* Numeros entre paréntesis indicam posi¢ao dos 30 paises no ranking do respectivo indicador.
Fonte: Science Indicators, 2001. Dados da Base Deluxe. Institute for Scientific Information (ISI), EUA.

ces na drea médica que foram de 63,4% para
os 30 paises e de 61,6% para os dados mundi-
ais da drea (Tabela 4). Entre os participantes
da tabela 8, é possivel destacar paises qualita-
tivamente mais diferenciados, como Suica
(79,6%), Holanda (77,4%), Escé6cia (77,0%),
Suécia (76,8%), Australia (75,7%) e Dinamar-
ca (75,5%), que ao lado de paises bem situados

no ranking quantitativo como EUA (78,9%),
Inglaterra (77,4%), Alemanha (76,4%) e Cana-
da (75,9%) compdem o grupo mais destacado
no indicador. T4o elevados indices de artigos
citados, independentemente do niimero de pu-
blica¢des de cada pais na drea, comprovam a
aceitagdo mundial da pesquisa biomédica pra-
ticada nesses paises lideres. Constata-se tam-



bém, a partir dos dados da tabela, o desloca-
mento de posi¢des ocupadas por alguns paises
entre os primeiros colocados no ranking da
producio (Japao, Franga, Italia e Espanha), que
passam a ocupar posic¢des inferiores no ranking
do percentual de artigos citados. A confirma-
¢do de bom desempenho bem como a defasa-
gem (menor porcentagem de citagdes relativa-
mente ao total de publica¢des) dos paises pode
ser visualizada também na tabela 8 na coluna
indice de impacto (razdo entre o total de cita-
¢des e o numero de publica¢des). Os indices
médios dos 30 paises da tabela (8,6) e a média
mundial da drea biomédica (8,0) sio muito su-
periores aos indices da medicina (5,1 para os
30 paises e 4,5 para a média mundial da area
médica) e mais ainda em relagao a média mun-
dial para todas as dreas (4,1). Constata-se, na
pesquisa biomédica, o excelente desempenho
da Suiga (11,6), EUA (11,0), Inglaterra (9,6),
Escécia (8,9), Alemanha e Canada (8,6), Ho-
landa e Israel (8,2) e Austria (8,0).

Quanto ao Brasil, no qiiinqiiénio 1997-
2001 foram publicados 8.366 artigos pelo con-
junto das subdreas que compdem a drea bio-
médica, colocando o Pais na 212 posi¢do no
ranking mundial da drea. Jd em rela¢do aos ar-
tigos citados (60,4%) e indice de impacto (3,3)
nosso desempenho estd muito abaixo dos para-

metros mundiais da drea (73,9% e 8,0, respec-
tivamente), o que alterou o posicionamento do
Brasil, situando-o nas 262 e 292 posi¢des nos
dois rankings qualitativos respectivamente.
Nio obstante, tais indices sdo bem superiores
aos indices médios brasileiros para todas as
areas (50,4% de artigos citados e 1,8 de impac-
to) e também em relagdo a propria drea médica
(52,8% e 2,8, respectivamente). Constata-se
ainda que entre as dreas mais destacadas no
Brasil nestes indicadores encontram-se diver-
sas subdreas da drea biomédica: imunologia
(68,9% e 4,3); bioquimica e biofisica (67,2% e
3,8), neurociéncias (65,1% e 4,1); microbiolo-
gia (60,1% e 3,2) e biologia celular e do desen-
volvimento (60,0% e 3,0).

A tabela 9 apresenta o desempenho quali-
quantitativo da pesquisa na area biomédica no
Brasil. As onze dreas e subdreas estdo listadas
em fun¢do da produgdo de artigos indexados
no ISI no periodo 1997-2001. A contribui¢ao
brasileira na produgao cientifica mundial na
area biomédica foi de 1,3% no periodo 1997-
2001, um pouco acima da média nacional na
produ¢ao mundial total neste mesmo qiiinqiié-
nio (1,2%). Trés subdreas, no entanto, superam
ainda mais este limite: biotecnologia e micro-
biologia aplicada (2,5%), microbiologia (1,7%)
e biologia molecular e genética (1,6%). Pode-

Tabela 9
Produgio cientifica do Brasil na drea biomédica. Indicadores quali-quantitativos no qiiinqiiénio 1997-2001.
Ne Medicina: Areas e Subareas Artigos Artigos Citados Citagoes

Total % Brasil Total % Total Indice de

no Mundo* Impacto

1 Microbiologa 1.380 1,7 829 60,1 4.442 3,2
2 Bioquimica e biofisica 1.229 0,9 826 67,2 4.646 3,8
3 Neurociéncias 1.159 0,8 755 65,1 4.700 4,1
4  Farmacologia 1.133 1,5 648 57,2 2.567 2,3
5  Biologia molecular e genética 989 1,6 521 52,7 3.041 3,1
6 Imunologia 714 1,1 492 68,9 3.046 4,3
7  Biotecnologia e microbiologia aplicada 556 2,5 275 49,5 831 1,5
8  Endocrinologia, metabolismo e nutri¢ao 459 1,0 273 59,5 1.852 4,0
9  Biologia celular e do desenvolvimento 335 0,7 201 60,0 1.017 3,0
10 Fisiologia 235 1,1 131 55,8 412 1,8
11 Biologia experimental 177 0,9 103 58,2 607 3,4
Totais das Areas/Subdreas: Brasil 8.366 1,3 5.054 60,4 27.161 3,3
Total Mundial das Areas/Subdareas 711.734 19,6** 525.711 73,9 5.698.921 8,0
Total Mundial todas as Areas 3.630.750 100,0 2.104.746 58,0 14.704.538 4,1

* Refere-se a contribui¢ao do Brasil na produgao total da respectiva area.

** Refere-se ao percentual de publica¢des da drea sobre a produgao mundial em todas as dreas.

Fonte: Science Indicators 2001. Base de acesso Deluxe. Institute for Scientific Information (ISI), EUA.

w
[\
—

Y00 ‘LT€-€0€:(7)6 ®AIIA[OD IPNES X BIOUILD



w
N
NS}

Guimaraes, J. A.

se observar, mais uma vez, a regra da nao equi-
valéncia entre contribui¢ao quantitativa e de-
sempenho qualitativo. Quanto a estes indica-
dores, como acima mencionado, as médias da
drea biomédica sao bem superiores as médias
brasileiras de todas as dreas. No percentual de
artigos citados, os indices variaram de 49,5% a
68,9%, mas nenhuma subdarea superou a eleva-
da média mundial da drea biomédica (73,9%).
Apenas uma subdrea, biotecnologia e micro-
biologia aplicada, apresentou o indicador abai-
xo da média nacional de todas as dreas. No que
diz respeito ao impacto das publica¢des, como
acima mencionado, o Brasil ainda apresenta in-
dices muito baixos nesta drea, apesar da consi-
derdvel melhoria ocorrida nos dltimos 20 anos.

O desempenho do Brasil nos dois indicado-
res qualitativos em compara¢do aos indices
mundiais e aos dos seis paises mais destacados
nesses mesmos indicadores no qiingiiénio
1997-2001 é mostrado nas tabelas 10 e 11. A ta-
bela 10 compara o percentual de artigos cita-
dos nas 11 subéreas biomédicas (listadas em
ordem alfabética) pelo Brasil, com a média
mundial e com os seis paises de melhor desem-
penho no indicador: Suica, EUA, Inglaterra,
Escocia, Holanda e Alemanha. A comparagao
com os paises de mais elevado desempenho
possibilita melhor situar o desafio a ser venci-
do pela pesquisa brasileira na drea biomédica
para coloca-la no patamar dos indices de cita-
¢do que melhor qualifica a pesquisa feita na
drea. Apesar de bem superiores as médias bra-
sileiras de todas as dreas e do bom desempenho
em certas subdreas, os indices brasileiros (mé-
dia de 60,4% de citagbes) sdo ainda muito infe-
riores @ média mundial da drea biomédica
(73,9%) e menos ainda na comparag¢io com os
paises mais destacados (média geral de 76,3%
de artigos citados), representando distancia-
mentos de cerca de 13 e 16 pontos percentuais
para baixo na comparag¢do com as duas médias,
respectivamente. Claramente, as médias mundi-
ais sao fortemente influenciadas pelos 30 pai-
ses da tabela 8, onde se insere o Brasil, mas
também pelos seis paises da tabela 10 com suas
elevadas médias de citagdes em cada subdrea.
O distanciamento das subdreas brasileiras em
relagdo aos indices mundiais é mais critico em
biologia molecular e genética, biologia celular
e do desenvolvimento (duas das trés subdreas
de melhor desempenho qualitativo mundial) e
mais a biologia experimental e a microbiolo-
gia. Jd as subdreas de imunologia, farmacolo-
gia, neurociéncias e bioquimica e biofisica se

situam bem mais préximas das médias mundi-
ais de cada subdrea.

Quanto ao impacto das publicagdes, a tabe-
la 11 apresenta os dados do Brasil para compa-
ragdo com os indices mundiais e com os seis
paises de melhor desempenho neste indicador.
Entre as 11 subdreas da tabela, a biologia celu-
lar e do desenvolvimento, uma drea de pesqui-
sa na qual se situa a maior parte dos avancos da
biomedicina moderna, apresenta o maior indi-
ce de impacto das publica¢ées (média de 15,9
no mundo e 17,4 entre os seis paises). Em se-
guida, tanto no mundo como nos paises desta-
cados, aparecem biologia molecular e genética
(10,6 e 13,3), imunologia (9,7 e 11,0) e bioqui-
mica e biofisica (9,1 e 11,0), respectivamente.
Como acima mencionado, o Brasil com impac-
to de 3,3 apesar da consideravel melhoria ocor-
rida nos ultimos 20 anos se situa ainda bem
abaixo da média mundial (8,0) e especialmente
dos seis paises mais destacados (9,2).

A maior contribui¢io para este baixo indi-
ce do impacto das publicag¢des brasileiras pro-
vém das subdreas de biotecnologia e microbio-
logia aplicada (indice 1,5), fisiologia (1,8) e far-
macologia (2,3). Como mencionado na parte
da metodologia, a contribui¢do negativa da fi-
siologia e mesmo da farmacologia neste indi-
cador pode estar influenciada pela ndo inclu-
sdo dos artigos (e conseqiientemente das cita-
¢oes) de pesquisadores dessas duas dreas cujos
artigos foram publicados no Brazilian Journal
of Medical and Biological Research, classificado
pelo ISI exclusivamente na drea médica. Ressal-
te-se que todas as outras oito subdreas apresen-
tam indices superiores a média geral brasileira.
Todavia, mesmo nas dreas com melhores indi-
ces de impacto: imunologia (4,3), neurocién-
cias (4,1), endocrinologia, metabolismo e nu-
tricao (4,0) e bioquimica e biofisica(3,8), o de-
sempenho estd ainda muito aquém daquele
apresentado nestas mesmas dreas pelos paises
mais destacados, ou mesmo pelo conjunto dos
paises como um todo (Tabela 11).

Numa comparag¢do com a drea médica, ve-
rifica-se que em razdo do seu extraordindrio
desempenho mundial, a drea biomédica no
Brasil estd em situa¢do mais critica no desem-
penho qualitativo do que a drea médica, em
que varias subdreas e campos de pesquisa apre-
sentam menor distanciamento com as respec-
tivas subdreas do conjunto dos paises.



Tabela 10
Indicadores qualitativos: % artigos citados na area biomédica.
Comparagao Brasil, mundo e seis paises mais destacados na drea no qiiinqiiénio 1997-2001.

Neo

Medicina:

% de Artigos Citados na Area Biomédica

Areas e Subareas Brasii ~ Mundo Suica EUA  Inglaterra Escécia Holanda Alemanha Média
seis Paises
1  Bioquimica e biofisica 67,2 77,8 83,1 82,5 80,5 79,7 82,1 81,0 81,5
2 Biologia celular e do 60,0 78,5 84,0 82,3 82,1 81,8 82,8 81,1 82,4
desenvolvimento
3  Biologia experimental 58,2 71,9 78,9 76,0 77,0 78,6 70,2 71,9 75,4
4  Biologia molecular e genética 52,7 77,2 84,3 81,9 83,0 81,1 83,6 79,8 82,3
5  Biotecnologia e 49,5 60,9 74,1 69,5 67,0 67,2 69,5 69,9 69,5
microbiologia aplicada
6  Endocrinologia, 59,5 70,6 73,1 74,6 74,6 74,6 73,9 70,5 73,6
metabolismo e nutri¢do
7 Farmacologia 57,2 66,1 72,8 71,7 72,1 74,0 71,7 67,3 71,6
8 Fisiologia 55,8 65,9 70,6 68,1 71,6 72,7 64,6 73,0 70,1
9  Imunologia 68,9 77,2 82,4 80,7 77,6 79,2 80,1 78,2 79,7
10 Microbiologa 60,1 73,4 79,7 79,3 77,2 74,7 78,8 76,0 77,6
11 Neurociéncias 65,1 74,7 76,7 78,4 76,6 74,8 74,8 75,3 76,1
Médias 60,4 73,9 78,2 76,8 76,3 76,2 75,6 74,9 76,3
Fonte: Science Indicators 2001. Base de acesso Deluxe. Institute for Scientific Information (ISI), EUA.
Tabela 11
Indicadores qualitativos: indice de impacto das publicagdes na drea biomédica.
Comparagao Brasil, mundo e seis paises mais destacados na drea no qiiinqiiénio 1997-2001.
Ne Medicina: Impacto das Publicagoes
Areas e Subareas Brasii ~ Mundo Suica EUA  Inglaterra Escécia Holanda Alemanha Média
seis Paises
1  Bioquimica e biofisica 3,8 9,1 13,0 12,1 11,0 10,6 9,8 9,6 11,0
2 Biologia celular e do 3,0 15,9 18,7 21,8 18,3 15,4 15,4 14,8 17,4
desenvolvimento
3  Biologia experimental 3,4 6,8 10,3 8,3 8,1 9,6 6,3 7,5 8,4
4  Biologia molecular e genética 3,1 10,6 15,6 13,6 13,9 12,5 12,2 11,9 13,3
5  Biotecnologia e 1,5 3,4 7,8 6,1 4,1 4,2 5,2 4.8 5,4
microbiologia aplicada
6  Endocrinologia, 4,0 6,4 7,7 8,2 7,3 7,5 7,2 6,3 7,4
metabolismo e nutri¢ao
7 Farmacologia 2,3 4,1 6,4 5,6 6,1 6,3 4,5 4,3 5,5
8 Fisiologia 1,8 4,8 6,2 59 6,3 4,3 3,9 6,0 5,4
9 Imunologia 4,3 9,7 15,8 12,3 9,9 8,5 9,4 10,1 11,0
10 Microbiologa 3,2 6,3 9,0 9,0 7,5 6,6 7,6 6,9 7,8
11 Neurociéncias 4,1 7,3 8,6 9,3 8,6 7,7 6,4 7,5 8,0
Médias dos Paises 3,3 8,0 10,8 10,2 9,2 8,5 8,0 8,2 9,2

Fonte: Science Indicators 2001. Base de acesso Deluxe. Institute for Scientific Information (ISI), EUA.
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Capacitaciao cientifica

Apesar das deficiéncias ainda apresentadas no
componente qualitativo, o extraordinario de-
sempenho da ciéncia brasileira guarda parale-
lismo inequivoco com o processo de formagao
de recursos humanos em C&T, centrado no re-
conhecido sucesso da pés-graduagio, iniciada
também no final da década de 1960, contando
com 1.812 cursos de mestrado, dos quais 979
de doutorado ao final do ano 2001. Ainda rele-
vante é a presenca igualmente efetiva de um
forte Programa de Iniciacdo Cientifica, que
atrai e treina hoje mais de 30.000 jovens uni-
versitdrios que se iniciam, a cada ano, nas ativi-
dades de pesquisa cientifica e tecnolégica. E
impossivel desvincular o componente quanti-
tativo no desempenho cientifico acima menci-
onado. Como no futebol e nas artes, o compo-
nente quantitativo subsidia o sucesso qualitati-
vo. Sabidamente, a presenca da ciéncia brasilei-
ra na bibliografia internacional somente tor-
nou-se significativa a partir do final da década
de 1960, apés a criaciao da pds-graduagio e des-
de entdo tem crescido continuamente. Os pro-
cessos de capacitagdo de recursos humanos em
C&T alimentam a formacao e a consolidagdo
dos grupos de pesquisa formando, no conjun-
to, um eficiente ciclo virtuoso, executado pre-
dominantemente nas universidades publicas a
partir de meados dos anos 60. Na verdade, o
avanco quali-quantitativo mostrado acima pa-
ra as publica¢des pode ser estabelecido para o
processo de formagdo de recursos humanos na
pos-graduacdo e consolidagdo dos grupos de
pesquisa: saimos de um limite préximo de ze-
ro, no comeg¢o dos anos 60, para a produgio de
19.630 dissertacdes de mestrado e 6.042 teses
de doutorado no ano de 2001, e a consolida¢ao
de 15.158 grupos de pesquisa a partir de cerca
de 400 grupos, no comego da década de 1970.
Portanto, ao longo dos ultimos 40 anos, saimos
de uma condi¢do quase incipiente em C&T pa-
ra o quadro de desempenho que hoje conhece-
mos. Igualmente significativo foi o impacto em
diversas dreas tecnologicas.

A tabela 12 resume os dados relativos a ca-
pacitacdo cientifica do Brasil nas dreas médica
e biomédica, destacando a capacidade instala-
da de pesquisa representada pelo nimero de
grupos de pesquisa estabelecidos no Pais bem
como a capacidade de formagao de novos pes-
quisadores tomando como base dados dos pro-
gramas de pds-graduacdo das respectivas dreas.
Diferentemente das tabelas 5, 6 e 7, aqui sepa-

ramos, para efeito de melhor comparagao, os
dados das areas da medicina, satde coletiva e
odontologia e juntamos numa sé entrada os
dados das 11 subéreas biomédicas (Tabelas 9,
10 e 11). Verifica-se que juntas as quatro dreas
com 3.133 grupos de pesquisa representam
20,7% do total de 15.158 grupos de pesquisa
do Brasil identificados no censo 2002 pelo Di-
retério dos Grupos de Pesquisa-CNPq. No
ranking dos grupos de pesquisa (76 areas), a
medicina com 925 grupos ocupa a primeira
posicdo; a satide coletiva, a 93; e a odontologia,
a 10a. Na area biomédica, os grupos de pesqui-
sa estdo distribuidos na bioquimica (274), ge-
nética (249), microbiologia (220), fisiologia
(136), parasitologia (133), morfologia (130),
farmacologia (124), imunologia (119) e biofisi-
ca (60), que englobam, praticamente, todos os
grupos de pesquisa das 11 subdreas da drea bi-
omédica listadas nas tabelas de desempenho
(Tabelas 9 a 11).

A discriminag¢do dos componentes dos gru-
pos de pesquisa em pesquisadores, pesquisado-
res-doutores, lideres de grupos, niumero de es-
tudantes e linhas de pesquisa, aponta também
uma participacgdo relativa conjunta das quatro
dreas em torno de 20% em todos os compo-
nentes. A drea biomédica contribui com cerca
de metade dessa participagdo, seguida da me-
dicina (28%) e da satde coletiva e odontologia
em partes iguais. Na compara¢do com os dados
de desempenho cientifico mostrado nas tabelas
3 e 4 constata-se que a participa¢do dessas qua-
tro dreas na produgdo quali-quantitativa da
pesquisa brasileira é muito maior (36%) do
que os 20% representados pelo somatdrio de
sua inser¢do no conjunto dos grupos de pes-
quisa no Brasil.

Quanto a capacidade instalada para forma-
¢do de novos pesquisadores via programas de
pos-graduagdo, também mostrada na tabela
12, verifica-se que as quatro dreas com um to-
tal de 380 programas de pds-graduagio contri-
buem com 21% de todos os cursos (1.812) re-
conhecidos pela Capes no final de 2001. A par-
ticipagdo dessas dreas é muito mais destacada
no doutorado com uma contribui¢do mais que
dobrada (270 ou 27,6% do total de 979 progra-
mas) em relacdo ao mestrado (95 ou 13,2% dos
721 cursos). Como ja mencionado, isto se deve
ao maior grau de maturidade de vérias subdre-
as em rela¢do ao conjunto da ainda jovem pds-
graduacio brasileira. Um aspecto que chama
atencdo na tabela 12 é o surgimento recente dos
cursos de mestrado profissional, especialmente



Tabela 12

Capacitagdo cientifica do Brasil em medicina, odontologia, saude coletiva e ciéncias biomédicas.
Dados sobre a capacidade instalada e sobre a formagdo de recursos humanos.

Capacidade Instalada Brasil Areas Selecionadas Total Areas
Grupos de Pesquisa e Todas as Medicina Saude Coletiva Odontologia Biomédica Selecionadas
Programas de P6s-Graduagao Areas Ntumero %  Numero %  Numero % Numero %  Numero %
Grupos de Pesquisa 15.158 925 6,1 388 2,6 375 2,5 1.445 9,5 3.133 20,7
Pesquisadores* 68.291 3.535 5,2 2.115 3,1 1.500 2,2 5.997 8,8 13.147 19,3
Pesquisadores-doutores* 43.356 2.482 5,7 1.018 2,3 966 2,2 4.758 11,0 9.224 21,3
Lideres de grupos* 21.859 1.244 5,7 559 2,6 500 2,3 2.073 9,5 4.376 20,0
Estudantes* 67.524 2.889 4,3 1.347 2,0 1.274 1,9 8.405 12,4 13.915 20,6
Linhas de Pesquisa* 50.473 3.307 6,6 1.178 2,3 1.234 2,4 5.093 10,1 10.812 21,4
Médias - - 5,6 - 2,5 - 2,3 - 10,2 - 20,6
Programas de Pés-Gradua¢ao 1.812 178 9,8 27 1,5 85 4,7 90 5,0 380 21,0
Mestrado 721 36 5,0 16 2,2 27 3,7 16 2,2 95 13,2
Doutorado 979 139 14,2 11 1,1 46 4,7 74 7,6 270 27,6
Mestrado profissional 112 7** 6,3 3ex 2,7 12 10,7 406 3,6 26 23,2
Total de docentes* 30.894 2.338 7,6 580 1,9 826 2,7 1.874 6,1 5.618 18,2
Docentes com doutorado*  30.160 2.317 7,7 571 1,9 812 2,7 1.859 6,2 5.559 18,4
Alunos matriculados****  100.008 6.461 6,5 1.991 2,0 2.089 2,1 5.209 5,2 15.750 15,7
* mestrado 61.928 3.678 5,9 1.180 1,9 1.175 1,9 2.530 4,1 8.563 13,8
+ doutorado 35.102 2.737 7,8 750 2,1 736 2,1 2.617 7,5 6.840 19,5
» mestrado profissional 2.978 46 1,5 61 2,0 178 6,0 62 2,1 347 11,7
Titulados**** 26.028 1.670 6,4 510 2,0 846 3,3 1.417 5,4 4.443 17,1
» mestrado 19.630 1.057 5,4 390 2,0 541 2,8 913 4,7 2.901 14,8
+ doutorado 6.042 613 10,1 120 2,0 205 3,4 504 8,3 1.442 23,9
+ mestrado profissional 356 0 0,0 0 0,0 100 28,1 0 0,0 100 28,1

* Dados sem dupla contagem.

** Quatro dos sete mestrados profissionais ja estdo incluidos nos cursos de mestrado e doutorado académicos.

0% T4 incluidos nos cursos de mestrado e doutorado académicos. Nesses casos o total se refere a soma mestrado + doutorado.

6+ Dados referentes ao final do ano 2001

Fontes: Diretério dos Grupos de Pesquisa-CNPq-MCT. Censo 2002. Dados Capes 2002: www.capes.gov.br

na odontologia e um pouco menor na medici-
na, que ja respondem por 10,7% e 6,3% respec-
tivamente do total da Capes (112 cursos no fi-
nal de 2001). Como seria de esperar, o surgi-
mento de tais cursos ¢ incipiente na satide co-
letiva e na drea biomédica.

No que concerne a capacidade de orienta-
¢d0 na pds-graduacido, a medicina e a odonto-
logia com cerca de 13 e 10 pesquisadores-dou-
tores em média por programa de pds-gradua-
¢do apresentam tais indices em propor¢do bem
inferior a média de todas as dreas da pds-gra-
duac¢do no Brasil (17 pesquisadores-doutores
por programa de pds-graduacdo) e muito mais
ainda em relagdo as areas de saude coletiva e
biomédica, que tém 21 pesquisadores-doutores
por programa. Isto ocorre porque hd na medi-
cina e na odontologia uma propor¢do maior de
cursos credenciados como académicos que tém,
na verdade, caracteristicas profissionalizantes,

sendo de se esperar crescimento de mestrados
profissionais nessas duas areas. Destaque-se
que tal situagdo é também apresentada por vé-
rias dreas da Capes e que os mestrados profissi-
onais s30 um instrumento excelente de forma-
¢do po6s-graduada para capacitagdo de recursos
humanos para o mercado de trabalho nao-aca-
démico, o qual vem demandando, crescentemen-
te, pessoal qualificado que a formacdo graduada
nas IES ndo tem tido capacidade de oferecer.
Uma relagdo inesperada é a apresentada pe-
la comparag¢do do ndmero de pesquisadores-
doutores do DGP com o ntimero de docentes
com doutorado dos programas de pds-gradua-
¢30. Enquanto na medicina e na odontologia es-
ta relacdo tem variagdo muito pequena (2.482
versus 2.317 na medicina e 966 versus 826 na
odontologia), na satide coletiva e no conjunto
da drea biomédica a variagdo chega a 78% e
66% nas duas dreas (1.018 versus 571 € 9.224
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versus 5.559), respectivamente. Enquanto na
saude coletiva tal discrepancia pode indicar
existéncia de um ndmero considerével de pes-
quisadores-doutores atuando em projetos de
pesquisa desvinculados da drea académica, na
drea biomédica, reflete seguramente, um eleva-
do contingente de jovens doutores sem vinculo
empregaticio com as institui¢des de ensino e
pesquisa que constitui seu mercado genuino de
trabalho formal. De qualquer maneira, nas du-
as dreas, tal situacio revela a existéncia de um
grande contingente de pessoal qualificado des-
vinculado dos programas de formacao de no-
vos pesquisadores via pds-graduacao. Sabida-
mente isto vem ocorrendo em face da dréstica
reducio dos concursos para reposi¢do dos qua-
dros docentes, especialmente nas IES publicas.
Constitui, portanto, situa¢do de risco para o
Brasil a manutencdo deste quadro que desen-

cadeia a possibilidade de perda de jovens talen-
tos, bem treinados para a pesquisa, pela opor-
tunidade continuamente oferecida de melhores
condi¢oes de trabalho em institui¢oes estran-
geiras.

Quanto ao nimero de alunos matriculados
e titulados na pos-graduacio, a tabela 12 mos-
tra que as quatro dreas contribuem com 15,7%
(15.750 alunos) num total de 100 mil alunos
matriculados ao final de 2001. No doutorado a
participagao é ainda maior (6.840 ou 19,5%
dos 35.102 matriculados no Brasil em todas as
4reas). No ano de 2001 foram titulados 4.443
pos-graduados, sendo 2.901 (14,8% no total
brasileiro) no mestrado académico e 100 no
mestrado profissional (28,1%), estes ultimos,
todos na odontologia. A contribui¢io das qua-
tro dreas foi mais destacada no doutorado com
1.442 doutores formados em 2001, correspon-

Tabela 13

Areas e subdreas de pesquisa com cinco ou mais programas de pés-graduacio na drea médica e biomédica.

Ne Areas e Subareas

Programas de P6s-Graduagao

Mestrado Doutorado Mestrado e Mestrado Total
Doutorado Profissional
1  Bioquimica e biofisica 3 - 16 - 19
2 Cardiologia 1 1 4 1 6
3 Ciéncias da satde 6 - 3 - 9
4  Cirurgia 1 2 17 - 20
5  Farmacologia 3 - 7 1 11
6  Fisiologia 3 - 10 1 14
7  Gastroenterologia e hepatologia 1 - 5 - 6
8  Genética 3 - 15 - 18
9  Ginecologia, obstetricia e tocoginecologia 2 - 8 - 10
10 Imunologia - 5 - 5
11 Imunologia clinica e doengas infecciosas 1 - 4 - 5
12 Medicina interna geral (d) 1 - 3 1 5
13 Medicina, tépicos gerais (f) 5 1 16 - 22
14 Medicina tropical 2 - 7 - 9
15 Microbiologia 2 - 7 - 9
16 Morfologia 1 - 7 1 9
17 Neurologia (g) - - 4 1 5
18 Odontologia 27 2 44 12 85
19 Ortopedia e traumatologia 2 - 3 1 6
20 Parasitologia 1 - 4 - 5
21 Patologia e anatomia patolégica 4 1 9 - 14
22 Pediatria (h) 5 - 9 - 14
23 Psiquiatria, psicologia clinica e psicanalise 2 - 6 - 8
24 Saude coletiva 16 - 11 - 27
25 Outras 13 sub-dreas da medicina* 3 3 26 7 39
Totais 95 10 260 26%* 380

* As 13 subdreas da medicina com menos de cinco cursos inclui: anestesiologia (2), pneumologia (3), dermatologia (3),
endocrinologia (4), reumatologia (2) e urulogia (3).

** Dos 26 mestrados profissionais 11 estdo incluidos em programas de mestrado e doutorado.
Fonte: Diretério dos Grupos de Pesquisa-CNPq, Censo 2002. Dados CAPES 2002: www.capes.gov.br



dendo a 24% do total brasileiro de 6.042 dou-
tores naquele ano.

A tabela 13 apresenta a distribui¢do dos
programas de pds-graduacdo nas subdreas da
medicina, na sadde coletiva, na odontologia e
nas subdreas da drea biomédica. Estdo listadas
as dreas e subdreas com pelo menos cinco pro-
gramas de pos-graduacio (cursos de mestrado,
doutorado, mestrado e doutorado e os mestra-
dos profissionais) reconhecidos pela Capes,
com base nos dados do final de 2001. Verifica-
se que a grande maioria das dreas/subdreas ofe-
rece programas de pds-graduacio possibilitan-
do abranger a formacao de recursos humanos
para os diversos campos de pesquisa de cada
uma das dreas no Brasil.

Conclusiao

Os dados apresentados demonstram claramen-
te que a pesquisa médica e biomédica no Brasil
vem alcan¢ando sucessivo progresso especial-
mente no componente quantitativo, com um
crescimento extraordindrio nas publicagoes ci-
entificas. Também no que diz respeito ao pro-
gresso qualitativo hd védrios destaques pontuais
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