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Texto de difusio técnico-cientifica do
Ministério de Salide

O Prémio de Incentivo em Ciéncia e Tecnologia para
o Sistema Unico de Saude (SUS)* foi criado em 2002,
tendo como objetivos promover, identificar e divulgar
a produgdo técnico-cientifica, realizada pela comuni-
dade académica brasileira, cujos resultados tivessem
um alto potencial de aplicagdo ao Sistema Unico de
Satde, como também reconhecer e premiar o mérito
do pesquisador.

A comunidade cientifica tem mostrado interesse por
essa iniciativa. De 187 trabalhos inscritos em 2002, 485
foram inscritos em 2011, totalizando 3.560 trabalhos
desde seu langamento. Na sua primeira edigdo, esse
prémio contemplou trés categorias: tese de doutorado,
dissertagdo de mestrado e monografia de especializa-
cdo/residéncia. Em 2003, foi incorporada a categoria
Trabalho Publicado referente a artigos divulgados em
revistas cientificas. Em comemoracdo aos 20 anos
do SUS, em 2008, foi criada uma categoria especial
“Experiéncias bem-sucedidas de Incorporagido de Co-
nhecimentos Cientificos ao Sistema Unico de Saude”,
que foi congregada as quatro existentes. Outra novidade
foi o langamento do sistema informatizado de gerencia-
mento das inscri¢des e acompanhamento do processo
de selegcao do Prémio no Sistema de Informagdes em
Ciéncia e Tecnologia em Saude.?

Em 2011, o Prémio comemora dez anos € a novidade
para essa edigdo foi a criagdo da categoria “Acesso ao
SUS” em substitui¢do a “Incorporagdo de Conhecimen-
to Cientifico ao SUS”. A nova categoria tem por obje-
tivo reconhecer trabalhos que apresentem avaliagdes e
indicadores sobre 0 acesso, acolhimento e atendimento
da populagdo, visando a promogao da satude e preven-
¢do de doengas. Ao todo, sdo cinco categorias: tese de
doutorado; dissertagdo de mestrado; trabalho cientifico
publicado; monografia de especializagdo ou residéncia;
e acesso ao SUS.

Incentive Award in Science and Technology
for Brazilian Unified Health System: a
decade of history

A Figura mostra a tendéncia crescente no niimero de
trabalhos inscritos, desde 2003, nas categorias tese
de doutorado, dissertagdo de mestrado, monografia
de especializacdo ou residéncia, trabalho publicado
- categoria inserida a partir de 2003 e a categoria de
incorpora¢do de conhecimentos cientificos ao SUS
iniciada no ano de 2008.

A comissdo julgadora responsavel pela selegdo dos
trabalhos premiados ¢ formada por membros da co-
munidade cientifica nacional, internacional e gestores
em saude. Os trabalhos sdo analisados segundo quatro
critérios determinados pelo Departamento de Ciéncia
e Tecnologia da Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e
Insumos Estratégicos do Ministério da Satude, que se
fundamentam nos principios da Politica Nacional de
Ciéncia, Tecnologia e Inovagdo em Saude, a saber: 1)
contribui¢ao para a consolidagdo do SUS; 2) consonan-
cia com os eixos condutores da Politica Nacional de
Ciéncia, Tecnologia e Inovagdo em Saude; 3) viabili-
dade de aplicagdo dos resultados ou absor¢do de novas
tecnologias; e 4) potencial de inovagao.

Os trabalhos premiados nas categorias tese de dou-
torado, dissertacdo de mestrado e monografia de
especializag@o/residéncia foram oriundos de institui-
¢oes publicas de ensino (federal ou estadual) e uma
monografia da Secretaria de Estado de Saude de Sao
Paulo. Dos 30 trabalhos premiados nessas categorias
durante esta década, um tergo originou-se do Estado do
Rio de Janeiro, seguido pelo Estado de Sdo Paulo, com
quatro trabalhos. As demais regides do Pais se fizeram
presentes em quantidade menos expressiva.

Os temas abordados sdo amplos e variam de estudos
epidemiologicos — descrevendo a dinamica de circula-
¢do viral e a efetividade de a¢des de combate vetorial
em dengue — ao desenvolvimento de teste diagndstico

2 Sistema de Informagdes de Ciéncia e Tecnologia em Satide. Prémio de Incentivo em Ciéncia e Tecnologia para o SUS. [citado
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Figura. Ndmero de trabalhos inscritos segundo categoria por ano. Prémio de Incentivo em Ciéncia e Tecnologia para o Sistema

Unico de Sadde, 2002-2011.

rapido para detec¢do de rotavirus; de andlise estratégi-
ca dos arranjos decisorios na Comissdo Intergestores
Tripartite do SUS a fatores associados a utilizagdo
de sistema de teleconsultoria na atengdo primdria de
municipios remotos de Minas Gerais.

Na categoria doutorado, o trabalho Efeitos da ponde-
ragdo da média coerente e da filtragem na detec¢do de
potenciais tardios ventriculares no eletrocardiograma
de alta resolucdo, de 2003, ressaltou o desenvolvimento
tecnologico inteiramente nacional e de custo muito
menor do que as técnicas tradicionais. Nesse trabalho
foi desenvolvido um sistema de analise de potenciais
tardios ventriculares, incorporando novas técnicas de
média coerente e analise de batimentos. Trata-se de um
sistema de registro e analise de sinais de eletrocardio-
grama de alta resolugdo que visa a avaliagdo objetiva, de
forma ndo-invasiva, do risco de arritmias ventriculares
graves (taquicardia ventricular monomorfica susten-
tada) e morte sibita em individuos com cardiopatias
de diversas causas. O sistema foi desenvolvido no
Programa de Engenharia Biomédica da Coordenagao
de Programas de Pds-Graduagdo em Engenharia da
Universidade Federal do Rio de Janeiro, em convénio
com o Instituto Nacional de Cardiologia do Ministério
da Saude (RJ), disponivel naquele Instituto e no Hospi-
tal Universitario Clementino Fraga Filho/Universidade
Federal do Rio de Janeiro, para avalia¢do dos pacientes
internados e ambulatoriais que procuravam atendimen-
to naquelas unidades de satde. O teste e a validagdo
do sistema foram realizados comparando os resultados
obtidos dos sistemas comerciais internacionalmente

reconhecidos, mostrando a importancia na reducdo do
tempo de exame. O custo do sistema desenvolvido foi
até dez vezes menor do que o de aparelhos comerciais
equivalentes e possibilitou o uso em microcomputador
pessoal com sistema operacional Windows®. Segundo
o autor do referido trabalho, o equipamento desenvol-
vido permitiu aplicabilidade imediata a pacientes do
SUS acometidos por patologias que comprometiam
diretamente a viabilidade do musculo cardiaco, como
no poés-infarto do miocérdio, na miocardiopatia dila-
tada, na hipertrofia ventricular esquerda, na displasia
arritmogénica do ventriculo direito, no acometimento
cardiaco, na sindrome da imunodeficiéncia adquirida
e na doenga de Chagas, entre outras.

Dentre os trabalhos da categoria mestrado, destaca-se a
pesquisa premiada em 2006 que favoreceu o diagnos-
tico precoce na saude da crianca: Desenvolvimento de
teste diagnostico rapido para detec¢do de rotavirus.
A infecg@o por rotavirus tem carater agudo, podendo
levar a desidratacdo e ao 6bito em poucas horas. O
diagnostico rapido e preciso desse virus ¢ fundamental
para a adogdo de medidas profilaticas, uma vez que a
sintomatologia clinica consiste num quadro diarréico
e, portanto, necessita de diagndstico diferencial. Todos
os kits para diagnosticos rapidos de rotavirus (RV)
disponiveis para venda no Brasil sdo importados e de
elevado custo. A produgao local de um kit para diag-
nostico rapido de RV de baixo custo e complexidade
possibilitou a ampliacdo da aplicagdo do diagndstico a
diversos segmentos da sociedade. O método do latex —
IgG-antiRV — tem grande aplicabilidade no ambito do
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SUS porque ¢ facilmente utilizavel para detectar o RV
em amostra fecal, dispensa o uso de equipamentos de
elevado custo, ¢ de baixa complexidade na sua execu-
¢éo e ¢ apropriado para a aplicacdo como um teste de
diagnoéstico simples, principalmente para triagem de
grandes grupos de pacientes.

Na categoria monografia de especializacdo/residéncia,
em 2009 foi premiado o trabalho Protocolo de atengdo
a saude de pessoas expostas ao manejo inadequado
de residuos solidos: um caminho para a estratégia de
saude da familia, para ser aplicado na atengdo primaria
em saude. Foi realizada revisao de 259 prontuarios de
criangas menores de cinco anos da area de abrangén-
cia da Equipe de Satide da Familia Lilas, localizada
no bairro Pirambu, em Fortaleza, CE. A pesquisa
revelou que 75% de um total de 1.324 diagnosticos
(doencas respiratorias, diarréicas, parasitarias e
dermatologicas) coletados em prontuarios podem
ter relacdo com a disposi¢do final inadequada dos
residuos solidos. As estratégias de implementagdo de
acdes de promogao, protegdo, prevengdo, vigilancia,
diagnostico, tratamento, recuperacdo e reabilitacdo
da saude guiam a atua¢do de membros das Equipes de
Saude da Familia, desde o manejo inadequado de resi-
duos solidos até os agravos causados por essa exposicao.

Dentre os artigos cientificos, destaca-se o trabalho Mo-
nitoramento de fatores de risco para doengas cronicas
por entrevistas telefonicas, premiado em 2005. Esse
artigo relata o desenvolvimento do Sistema de Moni-
toramento de Fatores de Risco para Doengas Cronicas
ndo Transmissiveis por meio de entrevistas telefonicas
no municipio de Sdo Paulo (Simtel), em 2003, que deu
origem ao Sistema de Vigilancia de Fatores de Risco
e Protegdo para Doengas Cronicas ndo Transmissiveis
por inquérito telefonico (Vigitel), implantado no Brasil
em 2006 pelo Ministério da Satde.

Ha seis anos o sistema Vigitel esta ativo, fornecendo
dados para a avaliag@o da evolug@o dos fatores de risco
e protecdo para doengas cronicas ndo transmissiveis
e, principalmente, subsidios para o planejamento em
acdes, desde a defini¢do de novas politicas até a revi-
sdo das a¢des em andamento. Como exemplo, dados
levantados pelo Vigitel influenciaram a implantagao da
Lei Federal n° 11.705, de 2008, que reduz para zero o
nivel de alcoolemia permitido, aumenta a penalidade
administrativa e criminaliza o condutor que dirigir
com 0,6 dcg ou mais de alcool por litro de sangue.
Outro exemplo importante do uso do Vigitel refere-se
as estimativas para compra de medicamentos para hi-
pertensdo arterial e diabetes, baseadas nas freqiiéncias
de auto-relato de diagnostico médico para essas pato-
logias. Além de fornecer evidéncias para a tomada de
decisdes politicas, o Vigitel monitora comportamentos
de risco, passiveis de modificacdo, como tabagismo,
consumo abusivo de bebidas alcodlicas; sedentarismo;
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alimentag@o inadequada e comorbidades associadas,
como a obesidade. Inclusive, observa-se o crescimento
da obesidade em ambos os sexos desde 2006.

Sao apresentadas muitas idéias na categoria incorpora-
¢éo de conhecimentos cientificos no SUS, ressaltando-se
o trabalho premiado em 2009 Divulgag¢do e treinamento
do teste do reflexo vermelho em recém-nascidos como
estratégia politica em defesa da saude ocular infantil
no Ceara. Esse estudo avaliou a satde ocular infantil
no Cear4 e todas as suas microrregioes e demonstrou os
beneficios do uso do teste do reflexo vermelho (TRV),
popularmente conhecido como “teste do olhinho”. Os
resultados da pesquisa chegaram ao conhecimento da
Assembléia Legislativa do Estado do Ceara, que criou
a obrigatoriedade da realizagdo do teste naquele estado.

A idéia central do projeto foi difundir a realizagao
do TRV por meio de capacitagdes teodricas e praticas
realizadas com profissionais de saude lotados em
maternidades-polo e em equipes Satde da Familia do
interior do Estado do Ceara. Apesar da simplicidade
para sua realizagdo, o TRV ¢ eficaz na prevengdo da
cegueira e no diagndstico precoce de diversas enfer-
midades visuais graves, como a catarata congénita
e outras leucocorias; retinopatia da prematuridade;
glaucoma congénito; retinoblastoma; doenca de
Coats; persisténcia primaria do vitreo hiperplasico;
descolamento de retina; hemorragia vitrea, uveite
(toxoplasmose, toxocariase), leucoma ¢ altas ame-
tropias. O TRV é realizado com um aparelho de facil
manuseio — o oftalmoscopio direto —, sendo possivel
verificar alteragdes precoces da visdo e das estruturas
oculares. E considerado método simples e acessivel
que pode ser implantado na rotina de qualquer ma-
ternidade. De acordo com a Sociedade Brasileira de
Oftalmologia Pediatrica, o exame deve ser realizado
antes de a crianc¢a receber alta da maternidade e
repetidamente nas consultas de puericultura.

COMENTARIOS

Os recursos investidos pelo Ministério da Satude e
institui¢cdes parceiras para o fomento as atividades de
pesquisa e desenvolvimento em saude nos Gltimos anos
possibilitaram a realizagdo de 3.853 pesquisas por meio
de editais nacionais, editais estaduais e contratagcdes
diretas, envolvendo um montante global de R$ 716
milhdes. Essa iniciativa trouxe resultados importantes
para a consolida¢do do Sistema Nacional de Ciéncia,
Tecnologia e Inovacdo em Saude, como o crescimento
da produgao cientifica nacional, a formagao de recursos
humanos qualificados e o fortalecimento das institui-
¢oes de ensino e pesquisa em saude.

A pesquisa cientifica e tecnologica em saude inte-
gra estratégia fundamental para o desenvolvimento
do sistema de satde do Pais. As informacgdes e os
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conhecimentos produzidos, organizados e divulgados
proporcionam a base tedrica para construgdo de po-
liticas e programas que atendam as necessidades de
saude da populagao.

O reconhecimento e a premiagdo do mérito cienti-
fico corroboram o incentivo a pesquisa em satude
e o aumento da capacidade indutora do sistema de
fomento cientifico e tecnoldgico, a partir da pauta de
problemas que interessam diretamente ao sistema de
saude brasileiro.

O Prémio de Incentivo em Ciéncia e Tecnologia para
o SUS integra um conjunto de agdes desenvolvidas
pelo Ministério da Satde, no sentido de consolidar
as estratégias da Politica Nacional de Ciéncia, Tecno-
logia e Inovagdo em Saude e a Agenda Nacional de
Prioridades de Pesquisa em Saude, ambas definidas
na 2* Conferéncia Nacional de Ciéncia, Tecnologia
e Inovagdo, em 2004. Esse prémio também ¢ consi-
derado importante ferramenta para a promogdo € a
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disseminagdo do conhecimento sobre saude entre a
comunidade cientifica e os profissionais do SUS.

Nesse contexto, o Ministério da Saude firma-se como
indutor de pesquisa cientifica e tecnoldgica em saude
indispensavel ao fortalecimento do sistema de satde e
ao desenvolvimento do Pais. Para tanto, as Pesquisas
Estratégicas para o Sistema de Saude (PESS) t€m o
objetivo de alinhar as prioridades do governo federal da
area da saude com as atividades de pesquisa cientifica
e tecnoldgica, contribuindo para ampliar o acesso da
populacdo aos servicos de satide e promover o desen-
volvimento nacional sustentavel.

A publicacdo do PESS representa um marco na histdria
recente da ciéncia, tecnologia e inovag¢ao em saude do
Pais, pois, pela primeira vez, o Ministério da Satde
dispde de um conjunto de temas prioritarios no Plano
Plurianual 2012-2015 que refletem as necessidades de
pesquisa do gestor federal, alinhadas com os objetivos es-
tratégicos aprovados pelo Conselho Nacional de Saude.



