Foresight es
pesquisa e inc

Sistema FMU!

3

) :de Gestac f > Estratégicos






Foresight estratégico da
pesquisa e inovagao do
Sistema FMUSP-HC

cgee

Brasilia — DF
2010



© Centro de Gestao e Estudos Estratégicos (CGEE)
ISBN 978-85-60755-35-6

Presidente
Lucia Carvalho Pinto de Melo

Diretor Executivo
Marcio de Miranda Santos

Diretores
Antonio Carlos Filgueira Galvao
Fernando Cosme Rizzo Assuncgao

Edicao/Tatiana de Carvalho Pires

Design Grdfico/Eduardo Oliveira

Diagramacdo/Camila Maia

Capa/Diogo Moraes

Apoio técnico ao projeto/Kieber de Barros Alcanfér, Lilian Maria Thomé Andrade Branddo e Mércia Soares da Rocha Tupinamba

C389f
Foresight estratégico da pesquisa e inovagdo do Sistema FMUSP-
HC. Relatério Final. — Brasilia: Centro de Gestao e Estudos
Estratégicos, 2010.

216 p.;il, 21 cm

1. Ciéncia, tecnologia e inovacéo em saude - Brasil. 2. Visao de
Futuro - Brasil. 3. Roadmap Estratégico - Brasil. I. CGEE. II. Titulo.

CDU 61(001.89)(81)

Centro de Gestao e Estudos Estratégicos

SCN Qd 2, Bl. A, Ed. Corporate Financial Center sala 1102
70712-900, Brasilia, DF

Telefone: (61) 3424.9600

http://www.cgee.org.br

Esta publicacéo ¢ parte integrante das atividades desenvolvidas no ambito do Contrato de Gestdo CGEE/MCT/2008 - Ag&o:
Inovagdes Institucionais para o SNCTI — Subagéo: Planejamento Estratégico da FMUSP-HC.

Todos os direitos reservados pelo Centro de Gestao e Estudos Estratégicos (CGEE). Os textos contidos nesta publicagédo
poderéo ser reproduzidos, armazenados ou transmitidos, desde que citada a fonte.
Impresso em 2010



Foresight estratégico da pesquisa e
inovacao do Sistema FMUSP-HC

Supervisao
Fernando Cosme Rizzo Assuncéo

Consultora
Maria Carlota de Souza Paula

Equipe Técnica do CGEE
Esper Abrao Cavalheiro (Coordenador)
Adriana Badaroé de Carvalho Villela
Antonia Angulo-Tuesta
Lélio Fellows Filho






Sumario

1. Introdugao

2. Objetivos

2.1
22

Objetivo geral

Objetivos especificos

3. Metodologia

4. Inovacgdo e politica nacional de ciéncia e tecnologia em satide

4.1
4.2

Inovagdo em saide

A Politica Nacional de Ciéncia, Tecnologia e Inovacdo em Satde

5. Pesquisa e inovagao no Sistema FMUSP-HC

5.1
5.2
53
5.4
5.5
5.6

Competéncias de recursos humanos em pesquisa

Produgio cientifica

Recursos financeiros e investimentos para pesquisa

Cooperagdo nacional e internacional com agentes diretos na inovagao
Institucionalidade e gestao da pesquisa no Sistema FMUSP-HC

A inovagao na estrutura e organizacgdo do Sistema FMUSP-HC

6. Matriz SWOT

7. Construcdo da Visao de Futuro

8. Roadmap estratégico do Sistema FMUSP-HC

9. Consideragdes finais

Anexos

1

15

15
17

19

20
22
24
24
25
31

33

37

39

49

51






Foresight estratégico da pesquisa e
inovacgao do Sistema FMUSP-HC

1. Introducao

Este relatério apresenta os resultados do estudo “Foresight Estratégico da Pesquisa e Inovagdo no
Sistema FMUSP-HC”, realizado pelo Centro de Gestdo e Estudos Estratégicos (CGEE) em parceria
com o Sistema Faculdade de Medicina da Universidade de Medicina de Sdo Paulo/Hospital das
Clinicas (Sistema FMUSP-HC).

Além de ser referéncia nacional na area da saide, o Sistema FMUSP-HC, no que se refere a pesqui-
sa, tem um excelente desempenho em termos cientificos, estando entre as melhores instituicdes
congeéneres nacionais e internacionais. A esse grande dinamismo e capacitacdo em pesquisa e
formagédo de recursos humanos, o Sistema se coloca o desafio de fortalecer o processo de trans-
formacdo de conhecimentos, competéncias e resultados em inovacdo. Nesse sentido, a demanda
colocada pelos dirigentes e representantes do Sistema ao CGEE abrange duas questdes centrais:

Como fazer para que a pesquisa desenvolvida pelo Sistema FMUSP-HC tenha o mesmo desem-
penho, que apresenta no campo cientifico, no campo da inovagio?

Quais sdo os elementos fundamentais para o Sistema FMUSP-HC estabelecer uma estratégia e
organizar-se com vistas a fortalecer a inovagdo em seus campos de pesquisa?

O principal objetivo do estudo foi a definigdo de estratégias para fortalecer a capacidade de Pes-
quisa e Inovagdo (P&l) do Sistema FMUSP-HC, visando garantir a integragdo entre a pesquisa, 0
ensino e a assisténcia com exceléncia nacional e internacional na area da satde reafirmando o seu
compromisso social.

Os procedimentos metodolégicos utilizados no estudo permitiram o diagndstico da situagéo
atual de pesquisa e inovagdo do Sistema FMUSP-HC e a perspectiva como institui¢ao inovadora,
a construcéo da Visdo de Futuro e a identificagdo de diretrizes e agOes estratégicas para o forta-
lecimento do papel do Sistema FMUSP-HC na inovagdo em satde.

Com base nessas orientagdes metodoldgicas, e para garantir o processo participativo no alcance
dos objetivos propostos, o estudo foi dividido em cinco etapas: 1) Planejamento; 2) Levantamento
e andlise das informagdes; 3) Construgdo da Visdo de Futuro e do Roadmap Estratégico; 4) Valida-
¢do da Visdo de Futuro e do Roadmap Estratégico; e 5) Apresentacdo e validagio dos resultados.
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As duas primeiras etapas envolveram a definigdo do modelo de governanga; a elaboragéo do ter-
mo de referéncia do estudo; a mobilizacdo dos atores; a formagdo dos grupos de trabalho (GTs);
o lancamento e a divulgacdo do estudo; e, o levantamento de dados e informagdes em fontes ins-
titucionais, oficinas com os GTs e consultorias contratadas pelo CGEE. Foram trabalhadas, ainda,
referéncias conceituais sobre inovacdo e inovacio em satde.

Na terceira e quarta etapa foram consolidados os resultados obtidos nas etapas anteriores; iden-
tificados os elementos do ambiente interno e externo do Sistema, por meio do instrumento Ma-
triz SWOT, que potencializam ou restringem a capacidade de inovacao; e realizada a construcéo
e validagdo da Visdo de Futuro do Sistema FMUSP-HC e do Roadmap Estratégico, contendo as
diretrizes e aghes estratégicas.

Por fim, foram apresentados a congregacdo da FMUSP os principais resultados obtidos, que per-
mitiram ampla discussdo sobre as contribui¢des do estudo e outros temas relacionados ao repo-
sicionamento estratégico da instituicdo quanto a inovagao.

Assim, este relatdrio contém os produtos resultantes das diferentes etapas do estudo, a saber:

+  Perfil da pesquisa e inovagdo no Sistema FMUSP-HC

«  Elementos do ambiente interno e externo do Sistema que potencializam ou restringem a
capacidade de inovagdo (Matriz SWOT)

«  Visdo de Futuro

« Roadmap Estratégico.

Introdugao
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2. Objetivos

2.1 Objetivo geral

Gerar subsidios para o fortalecimento da capacidade de Pesquisa e Inovacdo (P&l) do Sistema
FMUSP-HC.

2.2 Objetivos especificos

Caracterizar o ambiente atual da pesquisa e desenvolvimento no Sistema FMUSP-HC.

Analisar a institucionalidade do Sistema FMUSP-HC com vistas a um eficiente aproveita-
mento dos ambientes de inovagdo nacional e internacional.

«  Gerar subsidios técnicos para o desenvolvimento de agendas em P&l no Sistema FMUSP-
HC considerando a legislagdo nacional de apoio a Inovagao, politicas setoriais e tendéncias
para a pratica medica nos sistemas de salde.

Definir critérios de inovagdo em salide no Sistema.
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3. Metodologia

Para alcangar os objetivos propostos foram utilizadas as orientagdes metodoldgicas do modelo
de Foresight do CGEE. Essa metodologia permitiu a construcdo da Viséo de Futuro e do Roadmap
Estratégico com diretrizes e agdes para o fortalecimento da inovagao no Sistema, considerando
processos participativos da comunidade na definicio de prioridades de pesquisa e inovagdo, bem
como a convergéncia entre as politicas de CT&l e necessidades socio-econdmicas do pals.

Com base no modelo metodoldgico adotado, o estudo foi estruturado em 5 etapas: 1) Planeja-
mento; 2) Levantamento e andlise das informacdes; 3) Construcdo da Visdo de Futuro e do Road-
map Estratégico do Sistema FMUSP-HG; 4) Validagdo da Visdo de Futuro e do Roadmap Estraté-
gico do Sistema FMUSP-HG; e 5) Apresentacdo e validagao dos resultados.

Na etapa de planejamento do estudo realizaram-se as seguintes atividades: definicdo do modelo de
execucao; delimitacdo do estudo; elaboracido do plano de trabalho; lancamento do estudo; mobiliza-
¢do de atores internos para compor os diferentes GTs; e divulgacdo e acompanhamento do estudo.

A gestdo do estudo foi realizada pelo Comité Diretor (CD) e o Grupo Executivo (Gex). O CD,
constituido por 11 membros, entre representantes da FMUSP-HC (sete) e do CGEE (quatro), teve
as seguintes atribui¢des: oferecer orientagao estratégica, politica e institucional para o andamento
do estudo, definir o Grupo Executivo; validar os produtos intermediarios e o produto final do es-
tudo. O Gex, com 18 membros, 13 representantes da FMUSP-HC e cinco do CGEE, foi responsavel
pela definicdo do termo de referéncia, indicagdo dos participantes dos grupos de trabalho e pela
integracdo dos resultados. A Figura 1 apresenta a estrutura de execugao do estudo.
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Figura 1 - Estrutura de execugao do estudo.

Na segunda etapa, foram constituidos quatro grupos de trabalho (GTs), responsaveis por acom-
panhar o levantamento e andlise das informagdes para compor o diagnostico sobre P&l no Siste-
ma. Os temas dos GTs foram: a) Estrutura e gestao organizacional e fluxos de comando e resposta
do Sistema FMUSP-HC, com trés membros; b) Capacidade de C&T do Sistema FMUSP-HC, com
dez membros, incluiu outras tematicas como estrutura das atividades de pdés-graduagao, produ-
cdo cientifica e tecnolodgica, financiamento a pesquisa, cooperagdo nacional e Internacional em
C&T; ¢) Institucionalidade da inovagéo, com oito membros; e d) Organizacdo da pesquisa no Sis-
tema FMUSP-HC, com nove membros.

O relatorio dessa etapa, exceto no que se refere a producéo cientifica, foi elaborado a partir das
informacdes proporcionadas por fontes institucionais com destaque para as Secretarias Executi-
vas dos Laboratérios de Investigacdo Médica (LIM); da Faculdade de Medicina e da Comissdo de
Etica para Analise de Projetos de Pesquisa (CAPpesq); e das geréncias de pesquisa das Fundacdes
da Faculdade de Medicina (FFM) e Zerbini (FZ).

12 Metodologia
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Nessa etapa, foram também incorporadas referéncias conceituais sobre Inovagdo, Inovagdo em
saude, Politica Nacional de Ciéncia e Tecnologia em Satide e instrumentos da Politica Nacional de
CT&I que oferecem diversas formas de apoio a projetos de P&D e a formacdo de RH aplicaveis as
instituicoes de satide que subsidiaram a analise do contexto da P&l no Sistema.

Na terceira etapa foram consolidados e validados os resultados obtidos na etapa anterior; foi ela-
borada a Matriz SWOT,; foi definida a Visao de Futuro e construido o Roadmap Estratégico do
Sistema FMUSP-HC.

A Matriz SWOT reflete o ambiente interno, no qual se identificam as fortalezas e fragilidades, e
0 ambiente externo, que apresenta as oportunidades e ameagas, no que diz respeito ao fortaleci-
mento do Sistema FMUSP-HC na inovagdo em salde.

A Visdo de Futuro, elaborada neste estudo para o Sistema FMUSP-HC, refere-se ao reposiciona-
mento estratégico quanto a pesquisa e inovagdo, em um horizonte temporal de quinze anos, e foi
construida a partir de pressupostos identificados nos grupos de trabalho e no Grupo Executivo,
de andlises realizadas pela equipe do CGEE sobre a experiéncia do Sistema FMUSP-HC, e do resul-
tado da consulta estruturada eletronica langada a comunidade do Sistema, visando apreender as
expectativas sobre pesquisa e inovacao no Sistema.

Os resultados da Matriz SWOT subsidiaram a definicdo das diretrizes e agbes estratégicas, para
atingir os objetivos expressos na Visdo de Futuro, que compuseram o Roadmap Estratégico da
Pesquisa e Inovagdo do Sistema FMUSP-HC.

Na quarta etapa foram realizadas reunides com o Grupo Executivo e o Comité Diretor do estudo
a fim de validar a Visao de Futuro e o Roadmap Estratégico. Na quinta e Ultima etapa, foram apre-
sentados a Congregacdo da FMUSP-HC os resultados obtidos no estudo que oferecem subsidios
para o fortalecimento da capacidade de Pesquisa e Inovagdo do Sistema FMUSP-HC.

A Figura 2 apresenta uma sintese das etapas do trabalho.
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4. Inovagao e politica nacional de ciéncia e tecnologia
em saude

Nas reunides com os grupos de trabalho, levantou-se a necessidade de esclarecer conceitos e de-
finicdes Uteis para fundamentar as estratégias e acdes com vistas ao fortalecimento da pesquisa e
inovagao no Sistema FMUSP-HC. Este topico apresenta uma sintese de conceitos basicos e abor-
dagens sobre Inovacdo em Salde, a Politica Nacional de Ciéncia e Tecnologia em Satde (PNCTIS)
e instrumentos da Politica Nacional de Ciéncia, Tecnologia e Inovagéo (PNCTI). O texto completo
dessa revisdo se encontra no anexo 1 deste relatério.

4.1 Inovagao em saude

Quanto aos referenciais sobre inovacéo, sdo apresentados os conceitos de inovacio, entendida,
entre outras abordagens, como a combinacdo de necessidades sociais e de demandas do mer-
cado ou da sociedade com os meios cientificos e tecnoldgicos para resolvé-las; e de processo de
inovagao, como a integracao de conhecimentos novos para criar produtos, processos, sistemas
ou servigos novos ou melhorados. S&o ressaltadas, também, algumas variagdes e caracterizagdes,
dependendo da relagdo ou grau de novidade com o ambiente em que se aplica.

A inovacédo pode se caracterizar por novos produtos e processos (na produgao de bens ou servicos)
ou de melhorias substanciais, mudancas inovadoras, em produtos e processos existentes; em tecno-
logias de distribuicdo e de consumo; pela introdugdo de tecnologias existentes em novos mercados
e aabsorcdo de tecnologias novas para determinada empresa, instituicdo ou organizacao; e mudan-
cas gerenciais e organizacionais. Quanto ao grau de novidade, as inovages tecnologicas tém sido
classificadas como inovagdes basicas ou radicais e inovagdes incrementais ou de melhoria.

A seguir apresentam-se algumas das principais atividades associadas a inovagdo, com exemplos
de oportunidades que as instituicdes setoriais tém para promover e participar de projetos de
inovacao, os principais atores relacionados a inovacdo - em particular no setor satde -, além de
conceitos sobre “sistemas de inovagdo”. Esses sdo fundamentos importantes para a estratégia de
fortalecimento da inovagdo em uma instituicdo como o Sistema FMUSP-HC.
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Na revisdo apresentada no Anexo 1 destacam-se a importancia e alguns exemplos de inovagéo
associada as especificidades do setor salide, os setores produtivos e de servicos de e para a satde,
e as caracteristicas e dinamicas desses setores. Em uma visao ampla, podem ser indicadas tecno-
logias e inovagdes indiretamente relacionadas a pesquisa e aos servicos de salide que contribuem
de forma importante para a melhoria das condi¢des de salide e da atencao a satde. Sdo tecno-
logias de tipo organizativo e gerenciais, como a utilizagdo de tecnologias informaticas para um
melhor controle das histérias clinicas dos pacientes, medidas organizativas para reduzir o consu-
mo de energia nos hospitais, introducao de fluxos de informagdo ao pessoal para garantir pro-
cedimentos padronizados, procedimentos para a qualificacdo periodica do pessoal, entre outras.

Portanto, a inovagao em salde abarca ndo somente a aplicagio de novas tecnologias de produtos e
processos - tais como farmacos, vacinas, kits diagnosticos equipamentos, tratamentos cirlrgicos e tera-
peuticos -, mas também inovacdes nos campos ambientais, econdmicos, politicos e sociais que podem
ter impactos na salide e na capacidade de prover produtos e servicos de salide e protecdo da satide.

Dessa forma, os fatores a considerar na reflexdo sobre desafios e oportunidades para pesquisa e ino-
vacdo sdo de natureza diversa e envolvem diversos campos de atividade e setores produtivos. A ana-
lise particularizada das oportunidades para qualquer organizagdo ou setor deve considerar as condi-
cOes especificas do contexto interno, com suas fortalezas e fragilidades. No caso deste estudo, essas
condicbes para o Sistema FMUSP-HC foram identificadas por meio da Matriz SWOT (Capitulo 6).

Entre os fatores a serem analisados, destacam-se os principais agentes (atores) de inovacao, as for-
mas e caminhos de interagdo entre eles, e os indicadores de inovagao. Estes séo instrumentos que
permitem formular e avaliar estrategicamente politicas, planos, programas, projetos ou atividades.

Os indicadores tém de ser adequados para visualizar as condi¢des especificas de determinados fato-
res e condicdes essenciais a inovacgdo, bem como para avaliar resultados e impactos em contextos de-
terminados, possibilitando uma atuagédo melhor orientada, conforme necessidades particulares. No
anexo 1, apresenta-se proposta de um conjunto de indicadores de inovacdo como ponto de partida
no esfor¢o de construgdo de uma estratégia para fortalecer a inovagéo no Sistema FMUSP-HC.

Inovacéo e politica nacional de ciéncia e tecnologia em satde
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4.2 A Politica Nacional de Ciéncia, Tecnologia e Inovagcao em Saude

O setor salde ¢ fortemente associado aos avancos cientificos, ao desenvolvimento tecnologico
e a inovagao; apresenta grande importancia em termos econdmicos e sociais; inclui-se entre as
grandes prioridades das politicas publicas; e apresenta significativa atividade econdmica privada.
Com essas caracteristicas, torna-se um foco inquestionavel das politicas de desenvolvimento. As
politicas setoriais devem contribuir para criar e fortalecer as bases e estruturas para que o compo-
nente cientifico, tecnoldgico e de inovacéo seja estabelecido de forma efetiva e sustentada, como
pilar do desenvolvimento setorial. Assim, torna-se imprescindivel que as instituicbes de ensino,
pesquisa e atengdo a salide, ao estabelecer suas prioridades e agendas, analisem as condi¢des, nor-
mas, desafios e oportunidades oferecidas por tais politicas.

No Anexo 1 encontra-se uma rapida retrospectiva sobre o processo de fortalecimento e institu-
cionalizacdo do componente de ciéncia, tecnologia e inovagdo no setor da salide no Brasil - cul-
minando com a atual configuracdo da Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estratégicos
do Ministério da Satde (SCTIE/MS) e da Politica Nacional de Ciéncia, Tecnologia e Inovagdo em
Saude (PNCTIS). O objetivo é ressaltar a importancia do processo e as configuracdes da PNCTIS
e da PNCTI para a pesquisa, desenvolvimento e inovagao para a satde no Brasil, indicando alguns
principios, instrumentos, resultados e desafios na implantagdo das propostas nela contidas.

Dos referenciais apresentados derivam-se orientacdes para o processo de identificagdo de opor-
tunidades e de construgdo de estratégias de fortalecimento do componente tecnoldgico e de
inovagdo no Sistema FMUSP-HC, bem como para a articulagdo com os demais atores no sistema
setorial de inovagdo em salde.
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5. Pesquisa e inovacao no Sistema FMUSP-HC

O Sistema Faculdade de Medicina da Universidade de Medicina de Sao Paulo/Hospital das Clini-
cas (Sistema FMUSP-HC) é composto pela Faculdade de Medicina da Universidade de Séo Paulo
(FMUSP), Hospital das Clinicas da FMUSP e suas unidades (HC/FMUSP), Centro de Salde Escola
Butantd; Fundagado Faculdade de Medicina e Fundacdo Zerbini.

As principais competéncias do Sistema FMUSP-HC sdo a atencéo a salde, o desenvolvimento de
pesquisa cientifica, o ensino na graduagdo (medicina, fisioterapia, terapia ocupacional e fonoau-
diologia) e na pds-graduacio (mestrado, doutorado, residéncia médica, especializagio e estagios
para profissionais do pais e do exterior), e atividades de cultura e extenséo (educagdo continua-
da, assessoria, consultoria e prestacdo de servicos especializados, assisténcia e orientacéo). Todos
com énfase na multidisciplinaridade e multiinstitucionalidade, adequados a realidade brasileira e
contribuindo para o desenvolvimento do pals, colaborando para sua insercéo entre as sociedades
consideradas como referéncia em educagao, pesquisa e assisténcia a satde.

Segundo documentos institucionais a organizacdo, 0 acompanhamento e avaliagdo da pesquisa
e as metas estratégicas da pesquisa estdo associados aos Laboratorios de Investigacdo Médica
(LIM), visto como um meio de ir “... a0 encontro do rol das grandes escolas médicas e com os pa-
drées internacionais.” Nesse sentido, “o fortalecimento dos LIM, visando aumentar sua capacida-
de de pesquisa e de integracao, sera uma meta prioritaria, voltada para atender a implementagdo
de novas linhas de pesquisa”.

A competéncia para pesquisa € um componente essencial para o fortalecimento da inovagao e
para tracar uma estratégia nessa direcdo € necessario conhecer as principais caracteristicas do
quadro apresentado pela instituicdo, de modo que possam ser claramente identificadas as po-
tencialidades e eventuais fragilidades em funcdo das orientacdes estratégicas e das metas a serem
estabelecidas no que se refere a inovacéo.

Nesse sentido, sdo apresentadas a seguir analises e informagdes do Sistema FMUSP-HC sobre as
competéncias em recursos humanos, a produgao cientifica, os recursos financeiros para pesquisa,
a cooperagdo nacional e internacional com agentes de inovagao, a institucionalidade e gestdo da
pesquisa e a experiéncia e visdo atual em inovagao. Maiores referéncias sobre o Sistema encon-
tram-se no anexo 2 deste relatorio.
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5.1 Competéncias de recursos humanos em pesquisa

O Sistema FMUSP-HC apresenta alto desempenho em pesquisa, formagdo e atencdo a satde,
dispondo de uma forte base de competéncia em pesquisa. A pesquisa realizada no Sistema é ar-
ticulada com a pés-graduagdo e com a assisténcia a salde. Essa articulagido contribui de forma
significativa para a continuidade e renovacgdo dos recursos humanos para pesquisa de alto nivel, e
garantir a associagao com a realidade sanitaria para a qual esta voltada.

Um panorama da formagdo de competéncias no Sistema FMUSP-HC observa-se a partir de da-
dos sobre qualificacio e vinculo institucional dos docentes e pesquisadores, grupos e linhas de
pesquisa e projetos realizados.

5.1.1 Pesquisadores, docentes e orientadores

A nomenclatura utilizada para calcular o niumero de pesquisadores, docentes e orientadores do Sis-
tema FMUSP-HC provém das respectivas fontes institucionais. Pesquisadores sio membros dos gru-
pos de pesquisa dos Laboratérios de Investigagdo Médica (LIM) e aqueles que submeteram projetos
a Comissio de Etica para Andlise de Projetos de Pesquisa do HCFMUSP (CAPpesq); docentes s3o os
professores titulares, doutores e associados listados pela Diretoria Executiva da FMUSP; e orientado-
res aqueles cadastrados na Comissdo da Pos-graduacgdo (PG) da FMUSP.

Foram identificadas 1900 pessoas envolvidas em atividades de pesquisa no Sistema; 57% desse
total sdo somente pesquisadores, ou seja, tém projetos de pesquisa submetidos a CAPpesq, par-
ticipam de algum grupo de pesquisa dos LIM e ndo estdo envolvidos com a docéncia ou com a
orientacdo de PG; 12% estdo cadastrados exclusivamente como orientadores, ndo sao docentes
e ndo possuem participagdo em projetos de pesquisa registrada oficialmente; e, 3% sdo listados
apenas como docentes. Quando as categorias sao agrupadas, 11% do total pertencem as trés ca-
tegorias (pesquisadores, docentes e orientadores); 83% sdo citados como pesquisadores mais ou-
tra categoria (seja docentes ou orientadores ou as duas); 38% aparecem como orientadores mais
outra categoria e 18% como docentes mais outra categoria (ver anexo 2).

5.1.2 Grupos e linhas de pesquisa

As informagdes sobre grupos e linhas de pesquisa foram obtidas nas fontes das secretarias executivas
dos laboratérios de investigagdo médica e da faculdade de medicina e dos grupos de pesquisa do CNPq.

Pesquisa e inovacédo no Sistema FMUSP-HC
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As informagdes dos LIM registram 196 grupos de pesquisa, mais de 500 linhas de pesquisa e 1.827
participantes distribuidos em 62 LIM, vinculados ao Instituto LIM e associados aos Departamen-
tos da FMUSP. O néimero de participantes foi verificado segundo o nome dos coordenadores de
grupos, evitando contagens duplas ou multiplas (pela participagdo em mais de um grupo). O ni-
mero de repeti¢des encontrado foi pequeno e ndo afeta o resultado total.

O numero de participantes por Grupo de Pesquisa/LIM sugere a composigao efetiva de “grupos”.
A maior concentragdo encontra-se nas faixas intermediarias entre trés e nove membros (50,5%).
Ao considerar as faixas entre trés e 14 participantes a propor¢ao sobe para 66,8%

O grau de formagdo de 46% dos participantes (834) dos Grupos de Pesquisa/LIM é doutorado.
Desse percentual, 14,8% € livre docente (270) e 30,9% doutorado (564). O restante (54%) foi classi-
ficado como Outros (993) devido a falta de clareza na indicagdo do grau de formacéo.

A origem dos participantes varia consideravelmente entre aqueles que indicam como instituigdo
de origem o HC, a FMUSP, ou HCFMUSP, sugerindo um grau de integracao da pesquisa entre es-
sas unidades, pelo menos nos Grupos de Pesquisa/LIM.

No Censo de 2006 do Diretério de Grupos de Pesquisa do CNPg, encontram-se registrados 206
grupos da FMUSP. Esse numero representa mais de 10% do total de grupos registrados entre 2005
e 2006 para a Universidade de Sdo Paulo, instituicao lider no pais.

5.1.3 Projetos realizados em 2007

A partir da base de dados dos projetos submetidos (1.248) a CAPpesq em 2007 pode-se infe-
rir a dindmica de realizagdo dos estudos no Sistema. Nesse ano, 1.227 projetos foram aprovados
(98,3%) e coordenados por pesquisadores dos diferentes departamentos da FMUSP e algumas
Divisdes do HC. Um pouco mais da quarta parte dos projetos (27,4%) concentra-se em dois de-
partamentos, Clinica Médica (14,1%) e Cardiopneumologia (13,3%).

Cabe destacar a realizacdo de projetos multicéntricos, com a participagdo de mais de um gru-
po de pesquisa dos diferentes departamentos da FMUSP. Nos departamentos de Clinica Médica
(22,2%) e Cardiopneumologia (22,2%) concentra-se 44,4% dos projetos.
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5.1.4 Articulagcdo da pesquisa e pds-graduacao

A FMUSP possui 52 programas de residéncia médica e 31 programas de pos-graduacao senso es-
trito, em 38 areas de concentragao, sendo nove em cursos exclusivamente de doutorado, 22 em
cursos de mestrado e doutorado e um em curso exclusivamente de mestrado. Desses 31 progra-
mas, na Avaliacio Trienal de 2004 a 2006 da Capes, a maioria (55%) possui conceito cinco; 29%,
Conceito quatro; 13%, CONCeito seis; e 3%, CONCeIto treés.

A partir da base de dados da Cappesq em 2007, ao analisar a relagio entre projetos de pesquisa apro-
vados e finalidade académica observa-se que 42,3% deles (359 projetos) vinculam-se diretamente a
realizacdo de teses (22,8%) e dissertacdes (19,5%); cerca de 10%, a iniciagdo cientifica e trabalhos de
graduagdo e 47,5% (583 projetos) ndo tém como objetivo a obtengdo de titulo académico. A alta
concentragao no doutorado e mestrado mostra a importancia do vinculo da pesquisa com a pds-
graduacao. Esse resultado nos leva a inferir que as linhas de pesquisa estdo fortemente associadas
aos interesses da pds-graduagdo e ao predominio da demanda espontanea dos docentes.

5.2 Produgdo cientifica

Por meio de um trabalho contratado pelo CGEE foi feito um levantamento da produgéo cienti-
fica dos pesquisadores que integram o Sistema FMUSP-HC no periodo de 2002 a 2007. Os dados
levantados foram trabalhados pela equipe do CGEE com o Vantage Point, um software de text
mining que permite a extragdo de conhecimento em bases bibliograficas e textuais.

Os dados bibliograficos trabalhados foram coletados da base do Institute for Scientific Informa-
tion (ISI), na Web of Science (WoS), em agosto de 2008. No Anexo 2 estdo descritos os procedi-
mentos metodologicos adotados e os resultados obtidos, entre eles o nimero de artigos publica-
dos por ano; o ranking dos principais paises e das instituigdes co-autoras segundo a origem dos
pesquisadores; a distribuicao dos artigos publicados por ano segundo as principais areas temati-
cas trabalhadas, a partir dos descritores selecionados por especialidade médica ou departamen-
to da FMUSP; as principais revistas cientificas, e os fatores de impacto, nas quais sdo publicados
artigos dos pesquisadores do Sistema; entre outros.
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No periodo de 2002 a margo de 2007 foram recuperados 2.860 artigos, publicados em 926 revistas.
Foram identificados 7.686 nomes registrados como autores, com a colaboracdo de 927 institui-
coes segundo a origem e afiliagdo dos autores e localizados em 55 paises.

No que se refere aos dados sobre co-autoria, um dos indicadores mais utilizados na analise da co-
operacéo cientifica, observou-se que os Estados Unidos da América (USA) foi o pais com maior
freqliéncia (12% do total) de artigos publicados em co-autoria com pesquisadores do Sistema, se-
guidos pela Inglaterra (3%) e o Canada (2%).

Quanto a parceria ou cooperagdo com outras instituicdes, a categoria com maior freqiiéncia
de artigos foi ‘Universidades e Hospitais Estrangeiros, 735 artigos recuperados, seguida pela ca-
tegoria ‘Outros’ (onde foram agrupadas aquelas instituicdes que participaram da publicagdo de
apenas um artigo no periodo analisado), com 595, o que poderia indicar uma grande dispersdo
com relacdo as parcerias com outras instituicdes. As categorias ‘Outras Universidades Publicas’
e ‘Institutos de Pesquisa’ apresentam 340 e 270 artigos, respectivamente. ‘Universidades Publicas
no Estado de Sdo Paulo’ e ‘Hospitais (publicos e privados), laboratérios, fundagdes, entre outros’
apresentam 265 e 246 artigos respectivamente. O Anexo 2 descreve o procedimento metodolo-
gico adotado para trabalhar a variavel ‘Instituicdes de origem dos co-autores’,

Sobre os temas abordados nos artigos publicados pelos pesquisadores do Sistema nesse periodo,
a principal area tematica estudada foi Neurologia (419 artigos), na sequéncia estao Psiquiatria (315)
e Ciéncias Biologicas (312 artigos).

Entre os resultados obtidos esta o levantamento das 25 principais revistas cientificas em que os pes-
quisadores do Sistema publicam artigos. Em geral, 76% dos artigos publicados no periodo estao dis-
tribuidos em 901 revistas e 24% das publicacdes estdo concentradas nessas 25 revistas — onde cinco
s&0 nacionais, incluindo as trés primeiras, que juntas detém 12% do total das publicagdes recuperadas.

Como principal dificuldade encontrada na recuperacdo dos artigos referentes ao Sistema FMUSP-
HC, ressalta-se as varias formas de registro de afiliagcdo dos autores. Diversas nomenclaturas de
identificacdo da instituicdo, departamentos ou mesmo grupos de pesquisas séo utilizadas. Dal, a
importancia da uniformizacido dessa nomenclatura para o registro da produgao bibliografica e,
consequentemente, melhorar a visibilidade do Sistema.
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5.3 Recursos financeiros e investimentos para pesquisa

A captacéo e gestao dos recursos financeiros para pesquisa, desenvolvimento, e inovagao sao pro-
cessos complexos, associados as definicdes estratégicas, aos projetos e resultados da instituicao e
ao ambiente externo, as politicas e areas de interesse dos financiadores (agéncias ou empresas). O
sistema de gestdo deve ser adequadamente preparado para: identificagdo de fontes, apresentacéo
e negociagdo de projetos institucionais, articulagido de parcerias com financiadores e cumprir os
procedimentos e requisitos associados aos diversos tipos e fontes de financiamento.

Conforme dados dos LIM (ver anexo 2), foram investidos em pesquisa R$ 217913.521,00 milhdes de
reais entre 1997 e 2006 provenientes de trés fontes de recursos: das agéncias de apoio a pesquisa
(69,6%), do orcamento do Hospital das Clinicas (19,9%) e do Sistema Unico de Satde (10,4%). Nesse
periodo, houve crescimento de 63% dos recursos, de R$24.491.293 em 1997 para R$39.990.674 em
2006. Ao discriminar por fonte o aumento do SUS foi de 97,5%, de R$1.681.962 (1997) a R$ 3.321.997
(2006); das agéncias de pesquisa em 64%, de R$ 18.584.331 (1997) a R$ 30.497.509 (2006) e do préprio
HC em 46%, de R$ 4.225.000 (1997) a R$ 6.171.168 (2006). A partir de 2001, cresce significativamente
a contribuigdo das agéncias de fomento (176%), de R$ 11.051.848 a R$ 30.497.509. Entre as agéncias
destacam os recursos vindos da Fapesp, em 2006 aportou mais de R$14 milhdes (62%).

Em relacdo aos projetos aprovados pela CAPpesq em 2007, chama a atencdo o grande ndmero de
projetos (777) cujos coordenadores declararam néo ter patrocinio de fontes externas de financia-
mento a pesquisa ou que foram elaborados com recursos proprios ou institucionais (63,3%). De-
clararam ter algum patrocinio em 431 projetos (35,1%) e 19 pesquisadores ndo informaram (1,5%).
Entre os patrocinadores declarados como fonte Unica de financiamento, 40,6% corresponde a
Fapesp e 33,4%, a indUstria, totalizando entre ambas 74%. A participagdo do CNPq (6,5%), Capes
(1,2%) e Finep (0,5%) foi pequena (8,2%). Quando a Fapesp acrescenta-se outras fontes de finan-
ciamento esse percentual aumenta para 45% e na indUstria para 35%. Entre as indUstrias patroci-
nadoras cita-se a Novartis (10%), a Pfizer (7%) e a Santofi-Aventi (7%).

5.4 Cooperagdo nacional e internacional com agentes diretos na
inovagao
E fundamental conhecer os agentes da inovaco, nacionais e internacionais, e as articulacdes nos

campos das atividades da FMUSP-HC. O carater sistémico da inovacgdo, a complexidade da maioria
dos processos de inovacao, as especialidades institucionais e empresariais levam a compreensio da
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importancia da cooperagdo e do estabelecimento das redes interativas entre varios atores. A forma
e intensidade dessa cooperacdo variam de acordo com o tipo de inovagdo em foco, com o mo-
mento, o contexto e as condigdes em que se estabelecem os projetos e as respectivas cooperagoes.

Uma aproximacdo nessa tematica pode-se ter a partir dos dados sobre a variavel participacio es-
trangeira nos projetos de pesquisa apresentados a CAPpesq em 2007 (ver anexo 2); 12,7% deles
indicam essa participacdo (156 projetos) e a coordenagdo concentrou-se nos Departamentos de
Clinica Médica (25%) e Cardiopneumologia (23%).

Segundo as informagdes recuperadas da base ISI sobre a produgao cientifica da FMUSP-HC en-
tre 2002 e 2007 observa-se uma tendéncia ascendente de artigos publicados em co-autoria com
pesquisadores de outros paises, com destaque para os Estados Unidos, Inglaterra e Canada e na
América Latina com Argentina, México e Chile. Em relagdo as instituigdes co-autoras segundo
a origem dos pesquisadores registram-se colaboracdes principalmente com 152 universidades e
hospitais estrangeiros, 44 instituicbes de pesquisa nacionais, com 38 universidades particulares
nacionais e com 36 universidades publicas, sete das quais do Estado de Séo Paulo. Entre as uni-
versidades estrangeiras destacam-se a de Harvard e Johns Hopkins e as nacionais, a Unicamp, a
Unesp, a UFRJ e a UFRGS. O anexo 2 apresenta os resultados completos obtidos a partir dos da-
dos levantados na base da CAPpesq e da producéo cientifica.

5.5 Institucionalidade e gestao da pesquisa no Sistema FMUSP-HC

A governanca e gestao da pesquisa sdo elementos fundamentais nas instituicdes de ensino para
a definicdo das diretrizes e estratégias de desenvolvimento e fortalecimento da capacidade de ci-
éncia, tecnologia e inovacdo em satide. No Sistema FMUSP-HC busca-se aprimorar a relagdo entre
a formulacgéo e implantagio da politica institucional de indugao de prioridades de pesquisa e a
realizagdo da pesquisa originada nas demandas individuais dos pesquisadores. Preservar o equili-
brio entre a governanca institucional (pesquisa induzida) e a iniciativa individual e de grupos de
pesquisadores (pesquisa espontanea) torna-se um desafio que deve potencializar os esforcos de
construgao da capacidade de pesquisa e inovagdo do Sistema vinculada a uma proposta de poli-
tica institucional inserida no contexto social e politico e nas respostas que busca oferecer diante
dos problemas de salide complexos no pais.

Buscou-se compreender a gestdo da pesquisa no Sistema FMUSP-HC a partir do desenho de
fluxos de comando e resposta na definicdo, aprovagdo técnica, cientifica e ética do projeto e
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realizagdo da pesquisa. Esses fluxos foram construidos pela equipe do CGEE a partir da coleta de
informacdes e validados pelos grupos de trabalho. Definiram-se trés fluxos de gestdo compostos
por cinco niveis de intervencdo. Foram considerados os atores, a tipificagdo dos projetos de pes-
quisa (individual, multidepartamental e multi-institucional) e a origem institucional do projeto
(FMUSP ou HC). Os fluxos denominam-se: 1) “de baixo para cima” (bottom up) na definicdo e
realizagdo da pesquisa individual, 2) “de baixo para cima” para a pesquisa multidepartamental e
multi-institucional e 3) Fluxo de “cima para baixo” (top-down) para a pesquisa institucional.

A andlise dos fluxos permitiu identificar diversos aspectos da gestdo e organizacdo da pesquisa
como a necessidade de definicdo de elementos orientadores para o estabelecimento de linhas
de pesquisa e inovagao institucional; o papel estratégico da Comissao de Pesquisa devido a sua
representatividade e legitimidade na organizagdo de projetos interdisciplinares e multideparta-
mentais para concorrer aos editais de fomento a pesquisa e institucional (por exemplo, nas areas
de ambiente, violéncia e biotecnologia); a necessidade de uma gestdo estruturada para criar um
ambiente propicio a P&l e mecanismos de protecdo a pesquisa; a atuagdo e articulagio entre as
comissdes do Sistema (como as Comissdes de pesquisa, cientificas e aprovagdo ética); a neces-
sidade de fortalecer a articulacdo sistémica e complexa entre as diversas atividades do Sistema;
a definicdo de critérios para a distribuicdo dos recursos internos para pesquisa; a formulagdo de
diretrizes para o financiamento da pesquisa; a influéncia do orcamento na agenda de pesquisa do
Sistema. A gestdo, acompanhamento e avaliagido de projetos de pesquisa; a gestdo de parcerias
institucionais nacional e internacional.

O Fluxo “de baixo para cima” para a pesquisa individual (figura 3) mostra que a defini¢do da pes-
quisa € iniciativa dos docentes, pesquisadores e orientadores vinculados a FMUSP, HC ou parceria
entre a FMUSP e HC. Os projetos sdo encaminhos a CAPpesq para aprovagao apos anuéncia dos
chefes dos departamentos, e da Comissao Cientifica do Incor quando os projetos provem do HC.

Pesquisa e inovagao no Sistema FMUSP-HC
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Figura 3 - Definigdo e execugdo da pesquisa no Sistema FMUSP-HC: Fluxo “de baixo para cima” — tipo de
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O Fluxo de "baixo para cima” para a pesquisa multidepartamental e multi-institucional (figura 4)
foi semelhante aos processos de definicéo, aprovagéo e realizagdo da pesquisa do fluxo para um
projeto individual, com excecdo do caminho percorrido pelos projetos vindos do Incor.
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Figura 4 - Definicdo e execugao da pesquisa no Sistema FMUSP-HC: Fluxo “de baixo para cima” — tipo de
projeto de pesquisa “multidepartamental” e “multi-institucional”.
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O Fluxo de “cima para baixo” para a pesquisa institucional (figura 5) demonstra a necessidade de
se redefinir a configuracdo estratégica e o processo de reorganizacao dos elementos do Sistema
a fim de superar a sua atuagdo administrativa, ainda que importante, mas, insuficiente para uma
atuacgao estratégica na definicido de politicas institucionais de pesquisa e inovagao. A dificulda-
de dos grupos em identificar um fluxo de “cima para baixo” (top-down) da pesquisa a partir do
proprio Sistema e ndo apenas como reagdo a demandas e iniciativas externas (chamadas, editais),
revela a centralidade que poderia ocupar a célula das comissdes no nivel 2, em especial as comis-

lll

sdes de Pesquisa e de Pds-graduagdo, como ldcus institucional para exercer o papel “nucleador”
da acgdo pro-ativa do Sistema, inclusive servindo como assessoras aos 6rgdos do nivel 1, assegu-
rando a existéncia do nucleo da inovagdo nos projetos com essas caracteristicas e que merecem

atengao da instituigao.
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Figura5 - Definigdo e execugdo da pesquisa no Sistema FMUSP-HC: Fluxo “de cima para baixo”.
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5.6 Ainovagao na estrutura e organizagao do Sistema FMUSP-HC

5.6.1 Situagao atual e visao interna sobre inovacao

Apesar da grande importancia dada a inovagdo pelo Sistema FMUSP-HC na analise documental
da instituicdo, observa-se que as atividades diretamente voltadas para o desenvolvimento tec
nolégico e inovagdo recebem pouco destaque; as informagdes ndo estdo suficientemente orga-
nizadas e ndo existem indicadores adequados de inovacdo. Nos documentos institucionais en-
contram-se algumas referéncias; no Relatério FMUSP 2007-2008 (p. 6-11) refere-se: ... a populagdo
beneficidria das novas técnicas e terapias desenvolvidas para a assisténcia (...) referenciais de ex-
celéncia e podem ser replicados em outros locais, tanto no pais e como no exterior; o Sistema
FMUSP-HC ¢é considerado referéncia na area de transferéncia de tecnologia (..) estabelece parce-
rias na area de equipamentos médicos (...).

Nos Regimentos institucionais verifica-se a inclusao das atividades tecnolodgicas e de inovacéo,
como: entre as finalidades do LIM (Regimento interno do Instituto de LIM, art. 20), além das
atividades especificas de pesquisa cientifica e formagdo de recursos humanos encontra-se: “Pa-
dronizar novas técnicas e métodos..”; correspondente a essa finalidade, entre as atribuicdes das
Unidades Laboratoriais LIM (idem, art. 220), esta “programar, estabelecer e desenvolver planos de
pesquisa para investigacdo nas areas de ciéncias basicas e aplicadas a saude .." e “..programar, es-
tabelecer, desenvolver, padronizar e acompanhar a implantagdo em outras Unidades do Hospital
das Clinicas de novas técnicas, métodos diagnosticos e terapéuticos”.

No caso do Corpo Clinico do HC, um dos objetivos é “o incremento da investigacdo e da pesqui-
sa, visando o avanco cientifico e tecnolégico” (Regimento Interno do Corpo Clinico, cap. 1, art.20);
no cap. 10 estabelece a Comissdo de Avaliacido de Tecnoldgica em Salde, com varias subcomis-
sOes, a saber: a de avaliacdo de métodos diagndsticos; de equipamentos e materiais; de terapéuti-
ca; de tecnologias médica; e a de avaliacdo de farmacos e medicamentos.

5.6.2 Mapa de influéncia do Sistema FMUSP-HC

O Sistema FMUSP-HC é uma das institui¢des do setor salide brasileiro que exercem maior influéncia
na geracdo e difusio de conhecimentos cientificos e tecnologias no pais, estendendo essa influéncia
para outros paises da regido por meio das cooperacdes e formacao de recursos humanos.
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Esse poder de influéncia é um grande “trunfo” institucional. E um aspecto de grande importancia
na analise das condicdes institucionais para a inovacdo, para a obtencdo de parcerias, de finan-
ciamentos, e para a demonstragao do desempenho institucional. Tracar esse “mapa”, portanto,
é fundamental para mostrar como a instituicdo tem conseguido, por meio das varias atividades
que exerce, influenciar o conhecimento e as condi¢des de salide, em dimensdes que extrapolam
consideravelmente os limites locais e mesmo estaduais. Esse instrumento também permitira a
instituicao usufruir subsidios para decisdes de politica interna e cooperagoes.

5.6.3 Experiéncia de inovagao em saude

Levantamento feito a partir da base de dados do Departamento de Ciéncia e Tecnologia do Mi-
nistério da Satide (MS) sobre o fomento a pesquisa realizado no periodo de 2004 a 2007 demons-
tra uma aproximagao a experiéncia de inovagdo no Sistema FMUSP-HC. Nesse periodo, o MS
financiou R$113.261.378 milhdes de reais em 376 projetos de instituicdes do Estado de Séo Paulo.
Desses, R$33.973.836 milhdes de reais (30%) corresponderam a 117 projetos financiados (31%) para
a Universidade de Sdo Paulo. O Sistema FMUSP-HC recebeu financiamento de R$25.648.925 mi-
lhoes de reais (75,5% do total da USP) para desenvolver 54 projetos (46% do total da USP), sendo
R$15.937.755 (62%) em 22 projetos (40,7%) destinados para o Hospital das Clinicas e R$9.711.170
(38%) em 32 projetos (59%) para a Faculdade de Medicina. Segundo a classificagédo de projetos
por natureza de pesquisa elaborado pelo MS, R$16.305.523 (64%) dos recursos financeiros corres-
ponderam a 38 pesquisas aplicadas e estratégicas; R$7.841.274 (31%) em cinco pesquisas tecno-
lbgicas e R$454.509 em seis pesquisas basicas. Na classificagdo por tipo de pesquisa, R$8.014.151
foram para seis projetos de desenvolvimento tecnolégico (11%), R$454.509 (2%) em seis pesquisas
biomédicas (11%), e R$383.393 (1,5%) em duas pesquisas clinicas (4%).

Pesquisa e inovagao no Sistema FMUSP-HC
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6. MatrizSWOT

A Matriz SWOT é um instrumento para identificacdo de elementos do ambiente interno (forta-
lezas e fragilidades) e do ambiente externo (oportunidades e ameacas) a fim de auxiliar a cons-
trugdo das estratégias necessarias ao alcance dos objetivos institucionais propostos. Nesse estu-
do, a analise dos ambientes relacionou-se ao fortalecimento do papel do Sistema FMUSP-HC na
Inovagdo em Saude.

A analise do ambiente interno buscou identificar as fortalezas e fragilidades relacionadas com as
fungdes principais do Sistema FMUSP-HC propriamente dito e do contexto geral da Universidade
de Sdo Paulo (USP). Analisou o marco institucional legal da USP, as articulagdes com outras fa-
culdades e dependéncias da USP, as formas de avaliacdo e controle, a infraestrutura e os servicos
oferecidos para desenvolvimento da pesquisa e da inovagdo. No proprio Sistema, considerou-se
a gestdo, a infraestrutura e a captagdo de recursos e investimentos para pesquisa e inovagao, as
articulagdes intra-institucionais entre as diversas unidades (departamentos e institutos vista da
perspectiva institucional e da inter/multidisciplinaridade) e as atividades finalisticas (pesquisa e
poOs-graduagdo; pesquisa e assisténcia).

A analise do ambiente externo considerou o contexto social, econdémico, financeiro, politico, am-
biental, entre outros, no qual a instituigdo esta inserida e com o qual interage permanentemente.
As formas e condigbes desse ambiente, em geral, criam oportunidades e ameagas (obstaculos)
para as atividades institucionais, sdo independentes e produzem condicdes favoraveis ou desfa-
voraveis as atividades da instituicdo; potencializam ou restringem a capacidade de inovagao. As
contribuigdes sdo vistas diretamente pelas agdes finalisticas da instituigdo, proporcionando me-
lhores condi¢des de salide, avangos no conhecimento, tecnologias e capacitagdo, mas também
pela interagdo “pré-ativa” com instituigdes desse ambiente para melhorar as condigdes necessa-
rias no campo de atuacio institucional.

Para a identificacido dos elementos da Matriz SWOT foram estabelecidas cinco dimensdes: Recursos
Humanos, Financiamento, Infraestrutura, Articulacio com Atores Externos e Gestdo da Inovacéo.
A identificagdo e validagao da Matriz foram realizadas em oficinas com gestores, docentes, pesqui-
sadores e outros profissionais do Sistema membros dos Grupos de Trabalho e do Grupo Executivo.
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O procedimento inicial utilizado para a analise da matriz foi agrupar os elementos do ambiente
interno e externo para cada uma das dimensdes. Foram enunciadas 33 fortalezas, 58 fragilidades,
25 oportunidades e 34 ameagas. A andlise seguinte teve como ponto de partida as fragilidades
apontadas, de forma a refletir sobre as possibilidades e meios para supera-las. A consolidagdo de
ambas as matrizes observa-se no Anexo 3. A andlise por fragilidades possibilitou a agrupagao em
quatro grandes temas e sub-temas:

1) Governanga, institucionalidade e gestdo da inovagdo

a) Gestdo politica;

b) Gestéo e articulagéo do Sistema FMUSP-HGC;

c) Gestéo e articulacdo do Sistema FMUSP-HC com a USP;
d) Experiéncia e cultura de inovagéo;

e) Definicdo de oportunidades de inovagéo;

f)  Articulagdo estratégica com atores externos ao Sistema;
g) Definicdo de marcos regulatorios para P&l;

h) Gestao de redes de pesquisa clinica;

i) Gestdo da ética na pesquisa;

j)  Gestdo da informagcéo.

2) Competéncias em recursos humanos
a) Politica de recursos humanos;
b) Qualificagdo de RH e relagdo entre pesquisa e pds-graduacio;
¢) Apoio técnico-administrativo.

3) Financiamento
a) Planejamento orcamentério;
b) Investimento;
c) Caprtagéo de recursos financeiros.

4) Infraestrutura
a) Estrutura fisica e equipamentos;
b) Gestéo e planejamento de recursos e capacitagdo técnica.

Na analise dos resultados por fragilidades destaca-se a auséncia de uma estratégia institucional para
pesquisa e inovagao no Sistema FMUSP-HC, capaz de responder de forma adequada aos desafios
das politicas governamentais e as mudancas na situacdo de salide da populacéo. Essa auséncia refle-
te-se na falta de uma instancia especializada para a gestdo da inovacéo e de prioridades institucionais

34 Matriz SWOT
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de inovagéo, no desconhecimento dos nichos e oportunidades para inovagao, no incipiente envolvi-
mento e experiéncia em inovagao que, em parte, pode ser explicada por uma gestdo organizacional
pouco consolidada e desintegrada entre as instancias de gestdo de pesquisa existentes no Sistema.
A gestdo da inovagao deve ser entendida como um processo especializado diferente a organizaciao
da pesquisa ainda que a inovagéo seja parte especifica do processo de pesquisa.

A analise da matriz subsidiou a definicdo do Roadmap Estratégico que inclui as diretrizes e agdes
estratégicas para o fortalecimento da pesquisa e inovagdo no Sistema FMUSP-HC. Esse, por sua
vez, demonstra a consolidagao e articulagido dos objetivos com os resultados do estudo, toman-
do em consideracdo os ambientes interno e externo a instituicdo, e visando a realizacéo da Visdo
de Futuro estabelecida.

35






Foresight estratégico da pesquisa e
inovacgao do Sistema FMUSP-HC

7. Construgao da Visao de Futuro

A Visdo de Futuro deve representar as expectativas e os ideais da instituicio. E entendida como
a representacgdo do que se espera ser em um determinado tempo e contexto, ou seja, expressa
claramente as intengdes estratégicas da instituigdo em prazos determinados. Além de indicar um
caminho para o futuro, a visio deve ser precisa e inspiradora, ampliando as potencialidades e a
imagem institucional de forma que todos os seus membros sintam-se representados e motivados.

Neste estudo, o objetivo foi a construgdo da Visdo de Futuro do Sistema FMUSP-HC relacionada
a0 reposicionamento estratégico quanto a pesquisa e inovacgdo. Os subsidios para a construgdo
da visdo foram: os resultados dos debates com os grupos de trabalho e executivo; as andlises reali-
zadas pela equipe do CGEE sobre a experiéncia do Sistema; e o resultado da consulta estruturada
on line dirigida a comunidade da instituigao.

Para a elaboracdo da consulta foram analisadas as informagdes coletadas em oficinas com parti-
cipantes dos grupos de trabalho e do grupo executivo, sobre os grandes desafios estratégicos ao
fortalecimento da pesquisa e inovagdo no Sistema, com o objetivo de identificar os aspectos e
elementos que comporiam o enunciado da Visdo de Futuro. Como resultado, foram considerados
dois pressupostos essenciais: a integracdo das atividades do Sistema FMUSP-HC e o compromisso
social como referéncia da P&I.

Além dos pressupostos que constituem o nucleo desse enunciado, trés temas foram considera-
dos importantes para compor a Visdo de Futuro: a) capacidade cientifica, tecnolégica e de ino-
vagdo (competéncias, infraestrutura, recursos humanos, areas de interesse, ética na pesquisa); b)
interagdo com agentes de inovagao (atores politicos, empresas, sociedade, outras instituicdes); e
) consolidagdo e melhoria da institucionalidade (definicdo de diretrizes e estratégias, incorpo-
racao e geracdo de inovacdes, gestdo da inovagdo). Nessa consulta foram colocados enunciados
correspondentes a cada um desses temas e solicitado a cada participante a indicacdo daqueles
que melhor expressassem, em sua opinido, a Visdo de Futuro do Sistema.

Foram solicitadas, ainda, informacdes sobre: sexo; tempo de vinculo formal com o Sistema
FMUSP-HG, tempo dedicado a atividades de direcdo e gestdo; principal atividade exercida no
Sistema (pesquisa, ensino, assisténcia, direcdo/gestdo); e local onde exerce a principal atividade
(FMUSP, HC, outros).
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A partir dos resultados das respostas a consulta estruturada (Anexo 4), levados para debate em reu-
nides com o Grupo Executivo, foi possivel elaborar enunciados para cada tema abordado, a saber:

«  Capacidade de CT&I

“Exceléncia nacional e internacional em nimero crescente de campos especificos da salide com

corpo funcional diversificado e adequado a ambientes de inovagado com aprendizagem continua”.

+  Interagdo com agentes de Inovagéo

“Integrara Rede de Pesquisadores de reconhecimento internacional em novos conhecimentos em
salide e ensaios clinicos, capaz de identificar e aproveitar nichos de oportunidades em inovagéo,

em dindmica integragdo com outras unidades da USP”".
« Consolidagao e melhoria da institucionalidade

“Terd agenda de pesquisa resultante da interagdo de diretrizes institucionais e iniciativas
individuais de reconhecidas liderangas, com eficiente apoio técnico-administrativo a gestao

da pesquisa e inovagao”.

Os trés enunciados acima foram sintetizados no enunciado final que, de forma clara, apresenta as
expectativas do Sistema, qualificadas e pactuadas pela comunidade de pesquisadores quanto ao
reposicionamento estratégico institucional em P&l:

Sistema integrado de Pesquisa, Ensino e Atengdo a Satide, com exceléncia nacional e internacional

em campos especificos da salde, participacio em redes de inovagdo e orientado pelo

compromisso social.

38 Construgao da Visao de Futuro
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8. Roadmap estratégico do Sistema FMUSP-HC

O Roadmap estratégico é um processo de planejamento que permite aos tomadores de deciséo
identificar, avaliar e selecionar alternativas estratégicas para atingir objetivos definidos, visdo insti-
tucional e valores num determinado horizonte temporal.

No foresight estratégico o Roadmap é utilizado para a avaliagdo da estratégia global em relagdo a
identificacdo de oportunidades ou ameacas. Sdo identificadas lacunas entre a situacdo atual e a
Visdo de Futuro desejada, de tal forma que as diretrizes e agdes estratégicas sejam pontes entre
essas lacunas.

As diretrizes estratégicas do Sistema FMUSP-HC refletem as expectativas de mudancas na insti-
tuicdo que propiciem condigdes e a organizagdo de processos de trabalho capazes de assumir a
lideranca na inovagdo em satde no pais.

A estrutura do Roadmap Estratégico do Sistema FMUSP-HC contempla ambiéncia, dimensdes,
situacdo atual, diretrizes, acdes estratégicas, situacao futura e Visdo de Futuro. Cada dimensio
contém um conjunto de diretrizes e agdes estratégicas para transformar determinada situacdo e
alcangar uma situacdo desejada permeada pela Visédo de Futuro. As agdes estratégicas tém prazos
de execucéo (curto, médio e longo). O horizonte temporal é de 15 anos.

O Roadmap Estratégico foi elaborado considerando-se uma sintese dos seguintes elementos: es-
trutura e gestao organizacional, definicdo dos fluxos de comando e resposta em pesquisa, capaci-
dade de C&T, institucionalidade da inovacao, resultados da analise do ambiente externo e interno
e Visdo do Futuro do Sistema FMUSP-HC. Na figura 6 observa-se um esquema dos elementos
para a construcdo do Roadmap Estratégico.
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Figura 6 - Esquema dos elementos para a construcdo do Roadmap Estratégico do Sistema FMUSP-HC.

A construcdo do Roadmap estratégico contemplou dois ambientes, da Politica e das Competén-
cias. No ambiente da Politica foram definidas duas dimensdes, Politica Institucional e Gestao Orga-
nizacional. No ambiente das Competéncias, quatro dimensdes, Recursos Humanos, Sustentabilida-
de Financeira, Infraestrutura, Capacidade de Articulagdo. As Diretrizes estratégicas elencadas foram:

1) Aperfeicoar o modelo institucional de gestao da PD&.
2)  Construir agendas estratégicas de prioridades de inovagao.

3) Fortalecer o Sistema FMUSP-HC como ator no sistema setorial de inovagédo em nivel local,
estadual e federal.

4)  Promover maior sinergia pesquisa-inovagao no Sistema FMUSP-HC.

5) Gerar e organizar informacdes relevantes para o fortalecimento da inovagéo no Sistema
FMUSP-HC.

6) Fortalecer o acompanhamento e avaliagio da estratégia institucional de inovagao.

7)  Promover e fortalecer a politica institucional de recursos humanos para PD&l no Sistema
FMUSP-HC.

8) Atuar na formulacdo de politicas institucionais de recursos humanos adequada a PD&l.

Roadmap estratégico do Sistema FMUSP-HC
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9) Promover e consolidar a qualificagdo permanente de recursos humanos para pesquisa e
inovagao no Sistema FMUSP-HC.

10) Ampliar e garantir os investimentos em projetos de inovagao.
11) Fortalecer a infraestrutura de PD&I do Sistema FMUSP-HC.

12) Promover e fortalecer interagdo com outras unidades e instancias da USP para a inovagéo
no Sistema FMUSP-HC.

13) Fortalecer a cooperacédo para inovagao no Sistema FMUSP-HC.

14) Promover e fortalecer a insercdo internacional para a inovagao no Sistema FMUSP-HC.

O Roadmap Estratégico completo, contendo as ambiéncias, as dimensdes, as diretrizes e agdes estra-
tégicas, e a Visdo de Futuro é apresentado a seguir; e, no anexo 5, maiores referéncias sobre o mesmo.
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Foresight estratégico da pesquisa e
inovacgao do Sistema FMUSP-HC

9. Consideragdes finais

Este estudo demonstrou as potencialidades e as fortalezas do Sistema FMUSP-HC para transfor-
mar a sua extensa e qualificada experiéncia em pesquisa em uma politica institucionalizada para a
inovagdo em saude, por meio de uma gestdo organizacional sélida e propositiva capaz de definir
prioridades, melhorar a sinergia entre a produgéo cientifica e inovagdo, e desenvolver uma cultura
institucional de incentivos e promocgao de ambientes de inovagao.

O estudo possibilitou o reconhecimento de interesses comuns entre os representantes dos diver-
sos campos de atuagdo do Sistema, que participaram ativamente na reflexdo sobre politicas de
saude e de ciéncia, tecnologia e inovagdo no pals, das capacidades e da gestdo organizacional da
pesquisa, das fragilidades e perspectivas para a formulagdo e implantacdo de uma politica de ino-
vagdo em salide no Sistema FMUSP-HC e do papel deste no conjunto de uma proposta nacional
de inovacdo em salde.

Permanece o desafio de garantir a continuidade dos esforcos realizados nesse ano e meio de du-
racdo do estudo a fim de viabilizar a implementacdo das diretrizes e acdes estratégicas elencadas
e avaliar de forma permanente os avangos na construgdo da politica de inovagdo no Sistema.
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Anexo 1 - Inovagao e saude

Neste documento encontram-se conceitos basicos e abordagens sobre inovagéo e inovagdo para
salide. Esses referenciais orientam a forma de tratamento e a andlise focalizada neste estudo, de modo
particular no que se refere as perspectivas de fortalecimento da inovagao no Sistema FMUSP-HC.

Também faz parte deste documento um topico sobre a Politica Nacional de Ciéncia e Tecnologia
em Saude (PNCTIS) e outro, sobre instrumentos da Politica Nacional de CT&I que oferecem diversas
formas de apoio a projetos de P&D, a formagao de RH aplicaveis as instituicdes no campo da satde.

Inovacao tecnologica

Conceitos e tipos de inovacao

Entende-se por processo de inovagdo a integracdo de conhecimentos novos para criar pro-
dutos, processos, sistemas ou servicos novos ou melhorados. Segundo o Manual de Oslo
(SAENZ & SOUZA-PAULA, 2006):

Uma inovagdo é a implementagdo de um novo ou significativamente melhorado produto (bem
ou servico), ou processo, ou um novo método de marketing, ou um novo método organizacional

na pratica do negocio, da organizagdo do trabalho ou nas suas relagdes externas.

Em forma mais simples, podemos dizer que “é a introducdo de uma nova tecnologia na pratica so-
cial” (SAENZ & SOUZA-PAULA, 2006).

A inovagdo se da a partir da combinacdo de necessidades sociais e/ou de demandas do mercado ou
da sociedade’ com os meios cientificos e tecnologicos para resolvé-las; ela se realiza pela introdugio

1 Frequentemente a literatura sobre inovagédo enfatiza as demandas de mercado de maneira absoluta. Independente dessas de-
mandas terem um peso elevado nos processos inovativos, deve-se também destacar as demandas que ndo estéo vinculadas, neces-
sariamente e em primeira instancia, a uma demanda de “mercado” no sentido estrito. No campo da satde, por exemplo, a necessi-
dade de desenvolver/introduzir tecnologias para enfrentar determinadas doengas tem como motor principal a solugdo de problema
de tipo social, embora o impacto econémico seja muito significativo.
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de novos conhecimentos ou pela combinagdo de conhecimentos ja existentes para novas aplica-
coes ou melhoria em processos/produtos. No entanto, nao é do ambito exclusivo da P&D. Os com-
ponentes e atividades cientificas e tecnoldgicas sdo essenciais, mas ndo suficientes. Ou seja, o pro-
cesso de inovacgdo ndo se realiza sem as atividades produtivas, de distribuicdo, financeiras e comer-
Ciais, entre outras.

Existem algumas variagdes quanto ao reconhecimento da inovagao dependendo da relagéo ou grau
de novidade com o ambiente em que se aplica: em alguns casos, consideram como inovagao a pri-
meira utilizacdo de um produto, processo, sistema ou servico em escala universal como, por exem-
plo, aintroducéo, pela primeira vez na historia, do uso do transistor; outras vezes, refere-se a primeira
utilizacdo no ambito de um pais, ou mesmo ao ambito da empresa.

A aquisicao e uso de uma tecnologia conhecida em outros ambientes podem exigir esforcos impor-
tantes para assimilacdo, adaptacdo ou melhorias de outros produtos e processos para organizacdo
da empresa/organizagio. Nesse sentido mais amplo, considera-se como inovagao tecnolégica:

.0 processo pelo qual as firmas/instituicdes dominam e implementam o desenho e a produgéo
de bens e servigos que sdo novos para elas, independentemente de serem novos para seus

competidores, nacionais ou estrangeiros.”

Com essa visdo mais ampla, a inovagao pode se caracterizar por:

« Novos produtos/novos processos - bens ou servicos — ou de melhorias substanciais em
produtos e processos existentes. Um novo produto/processo é aquele que ndo existia no
mercado. Seu uso, caracteristicas, atributos, propriedades, desenho, materiais ou compo-
nentes diferem significativamente de produtos fabricados até entdo; um produto/pro-
cesso substancialmente melhorado é aquele cujas caracteristicas iniciais foram aprimora-
das qualitativamente, possibilitando oferecer aos consumidores/usuarios servigos novos
ou com qualidade altamente diferenciada do produto pré-existente.

A inovagdo em tecnologias de processo consiste na adogao de métodos, procedimen-
tos, sistemas ou técnicas de produgdo, novos ou melhorados, que podem incluir, entre
outros, mudangas nos equipamentos, nas matérias primas, nos materiais e nos fluxos de
produgdo. As novas tecnologias de processo sdo desenvolvidas, em alguns casos, para
fabricar produtos novos ou melhorados que nio poderiam ser obtidos com os métodos

2 Definigao adaptada de Ernst, et al, 1995 por Saenz & Garcia Capote, 2002. O termo instituigdes foi incluido ao considerar-se que
ndo so as firmas inovam, mas também organizagdes de natureza ndo empresarial como, por exemplo, hospitais pUblicos.

Anexos
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de produgédo convencionais; em outros casos, para melhorar a qualidade do produto, a
produtividade, reduzir custos ou minimizar impactos negativos seja em termos ambi-
entais e/ou sociais.

+  Mudangas inovadoras em produtos e processos existentes, em tecnologias de distribuicdo
e de consumo.

A inovacdo em tecnologias de distribuicdo inclui mudangas nas formas de embalagens,
métodos de armazenamento, de conservagao e de transporte. Nesse caso, a produgio
e as inovagdes articulam-se com o setor especifico (ex: embalagens), bem como com
aqueles ramos aos quais os produtos servem de insumos (ex: industria farmacéutica) e
nos quais podem ter papel importante na respectiva cadeia produtiva.

« Alintrodugio de tecnologias existentes em novos mercados e/ou a absor¢do de tecnolo-
gias novas para uma determinada empresa, instituicio/organizagao.

+  Mudangas gerenciais e organizacionais. As inovagdes nessas categorias exercem papel sig-
nificativo na dindmica da inovagdo tecnolégica®.

Quanto ao grau de novidade, as inovagdes tecnoldgicas tém sido classificadas como:

«  Inovagbdes basicas ou radicais: aquelas que representam mudanga histérica na maneira de
fazer as coisas; geralmente se baseiam em novos conhecimentos cientificos ou de engen-
haria; abrem novos mercados, novas industrias ou novos campos de atividade nas esferas
da produgao, dos servicos, da cultura e da sociedade. Essas inovagdes se ddo como no-
vos produtos, servicos, processos de producéo, de distribuicdo ou gerenciais totalmente
novos e qualitativamente distintos de outros anteriores; abrem-se novos campos para
a aplicagdo de produtos ou servicos; ocorrem mudangas significativas nos parametros
produtivos, tais como eficiéncia, custos, produtividade e qualidade.

Podem ser mencionados como exemplos desse tipo de inovagdo: o transistor, que sub-
stituiu as valvulas nos circuitos eletrénicos; as fibras oticas; a liofilizagdo para a conserva-
o de alimentos; o laser, com uso em medicina ou no corte de metais; o sistema just in
time, entre outros. Em geral, uma inovagdo basica ou radical serve de base para muitas
inovagdes incrementais.

«  Inovagdes incrementais ou de melhoria: quando se produzem melhorias nas tecnologias
existentes, mas sem alterar suas caracteristicas fundamentais. Exemplos dessas inova-
¢oes sdo: uma formula melhorada de um produto farmacéutico; mudancas introduzidas
nos equipamentos médicos para melhorar preciso, eficiéncia e qualidade; entre outros.

3 Ha um debate quanto a considerar formas de organizagao e gerenciamento como “tecnologias gerenciais e organizacionais”. Em
grande parte da literatura, elas ndo séo vistas como “tecnologias” e, consequentemente, néo séo incluidas na “inovagéo tecnolégica”.
Independente desse debate é necessario reconhecer a importancia desses aspectos para a dindmica dos processos de inovagdo nas
dimensoes, de modo especial da inovagéo tecnoldgica, por sua complexidade, diversidade de atores e de outros fatores intervenientes.
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Séo, também, inovagdes incrementais quando se encontram NOvVos UsOs para uma inova-
¢&o basica no setor original - como o uso de tecnologias espaciais para fins médicos; o
uso do laser para a holografia e fins médicos; e a utilizagio de novas técnicas, no caso das
inovagdes gerenciais.

As inovagdes incrementais representam entre 80 e 90% das inovagdes em bens e servicos.
Muitas ocorrem pela reproducao de tecnologias de firmas competidoras as quais se incor-
poram melhorias funcionais, ergondmicas ou estéticas. Essa “engenharia reversa” é:

. 0 procedimento pelo qual se decompde um produto em suas partes
ou elementos constitutivos para estudar seus parametros, caracteristicas
e configuragbes, com fim de aprender a reproduzi-los, promover algumas
melhorias e desenvolver um produto diferenciado, em boa medida, do produto
original. (SAENZ & SOUZA-PAULA, 2006).

£ um equivoco pensar que esse seja um processo facil. Nas condi¢des atuais do desen-
volvimento tecnologico, de grande complexidade, sdo necessarias capacidades avangadas
e especificas para fazer engenharia reversa no caso de muitos produtos e processos.

Inovagdes menores: sdo as que tém um efeito econdmico ou social, mas ndo representam
uma mudanga significativa sobre o nivel tecnologico existente. Por exemplo, mudancgas
no design de um equipamento médico; a cor ou o sabor de um farmaco; teclados mais er-
gondmicos; embalagens mais resistentes ou confortaveis; e formas organizacionais simples
para ampliar ou melhorar, por exemplo, os servicos oferecidos por um hospital.

As inovagdes tém racionalidade diferente dos descobrimentos e dos inventos:

Um descobrimento responde a uma racionalidade cientifica; ou seja, busca a verdade ou
aproximar-se dela; ndo necessariamente busca um efeito econémico ou social; 0 mais im-
portante é conhecer a natureza real dos fendbmenos.

A invengao responde a uma racionalidade técnica; ou seja, um invento, para que se recon-
heca como tal, além de ser uma novidade, tem que demonstrar, em primeiro lugar, sua
funcionalidade técnica; as consideracdes econdmicas definitivas sdo posteriores.

Ainovacdo responde a uma racionalidade econémica e/ou social; isto é ndo basta demon-
strar sua funcionalidade técnica; ela deve ser realmente aplicada, “inserida na pratica’, seja
pela comercializagio ou pela aplicagéo direta por outros sistemas sociais; e (idealmente)
deve resultar em beneficios econdmicos e/ou sociais*.

4 Em qualquer caso existe um significado econdmico e uma relagdo “cliente/inovagdo’, mas ela apresenta-se em formas diferentes
da comercializagao direta, dependendo de como a forma e as instituigoes de realizagdo final da inovagdo se inserem no sistema
politico, econémico e social.
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Dessa forma, tanto o descobrimento como a invencao podem ser parte do processo inovador, po-
dem ser elementos necessarios a ele, mas ndo sao suficientes.

Os processos de inovagdo compreendem um conjunto de atividades realizadas, em geral, por um
conjunto de atores que atuam de forma articulada e sistémica. Para compreender bem esses pro-
cessos, ha que verificar como, onde e por quem essas atividades sdo realizadas, de acordo com as
particularidades de cada caso.

Por essa razao, antes de apresentar os conceitos e debates sobre “sistemas de inovacio”, colocam-se
algumas das principais atividades associadas a inovagao.

Ndo ha uma combinacao Unica e linear dessas atividades. Elas devem ser alvo de reflexdo na constru-
¢do da estratégia de fortalecimento do componente tecnoldgico e de inovagao no Sistema FMUSP-
HC, de forma a identificar as possibilidades e formas de atuacéo e articulagdo com os demais atores
no sistema setorial de inovagdo em salide. Deve-se lembrar que em cada projeto de inovacdo ha que
avaliar as condi¢des especificas, dependendo da natureza do caso e do contexto a ele relacionado.

Atividades essenciais nos processos de inovagao

Para cada necessidade e/ou oportunidade que se identifique, a instituicio precisa refletir sobre ca-
racteristicas daquele processo de inovagao, identificar os atores essenciais e tomar decisdes sobre as
atividades que podem ser realizadas internamente — exclusivamente ou em cooperacao -, e as que
devem ser cumpridas por atores externos. A partir disso, devem-se avaliar as reais possibilidades —
capacidades e meios — que a instituicdo tem para participar e tomar as decisdes pertinentes quanto
a organizagao interna e as negociagbes Com parceiros e outros atores externos para o detalhamento
e o desenvolvimento do projeto.

O campo de atuacio e, mais especificamente, o tipo de atividades desenvolvidas pela instituicio é
referéncia fundamental na andlise sobre as necessidades, demandas e oportunidades de participa-
¢do. No caso do FMUSP-HG, as atividades préprias do Sistema (pesquisa para saide, atencao a sall-
de, atendimento hospitalar) compreendem uma variedade enorme de possibilidades de absorcio e
transferéncia de tecnologia bem como de inovagdes.

Neste tépico, sdo apresentadas, de forma sintética, como atividades importantes no setor satide es-
tdo articuladas com tecnologia e inovagao; mencionam-se alguns exemplos de oportunidades que
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as instituigdes setoriais tém para promover e/ou participar de projetos de inovagao; e destacam-se
0s principais atores relacionados a inovacao, em particular no setor salde. Essa analise, pode ser
adaptada no caso especifico do Sistema FMUSP-HC, analisando o potencial de inovages associado
as atividades desse Sistema, se e como ele pode promové-las como parte de uma estratégia de for-
talecimento da inovagdo no conjunto das fungdes institucionais.

Grandes conjuntos de atividades essenciais nos processos de inovacao - em muitos casos, pontos de
partida - sdo a pesquisa, 0 desenvolvimento tecnolégico (P&D) e a engenharia.

P&D e engenharia

Em sentido amplo, em que se combinam os critérios de pesquisa com os de desenvolvimento tec
nolégico (P&D), o Manual de Frascati oferece a seguinte definicdo:

A P&D ¢é o trabalho criativo realizado sistematicamente com o fim de aumentar o conhecimento,
incluindo o conhecimento do homem, da cultura e da sociedade, e a utilizagdo dessa bagagem de
conhecimentos para idear novas aplicagbes (OCDE, 2002, p. 30).

A P&D compreende as seguintes atividades:

«  Pesquisa basica: é a pesquisa original, tedrica ou experimental, realizada principalmente
com o fim de adquirir conhecimentos ou uma maior compreensdo dos fenémenos em
estudo, sem ter, necessariamente®, o propésito de alguma aplicagdo particular.

A pesquisa basica analisa propriedades, estruturas e relagdes visando formular, ensaiar e
testar hipoteses, teorias e leis. Em geral, os resultados dessa pesquisa sao divulgados em
revistas cientificas, em livros, ou outras formas de circulagdo entre pares.

Exemplos desse tipo séo as pesquisas sobre os mecanismos imunoldgicos no corpo humano;

o estudo do ciclo de vida de um determinado inseto transmissor de determinada doenca.

«  Pesquisa aplicada: é também pesquisa original, realizada para adquirir novos con-
hecimentos. Esta dirigida principalmente a objetivos especificos de carater pratico.
Essa busca de aplicabilidade deve estar sempre guiada por objetivos previamente

5 Durante muitos anos, o critério predominante nas definiges de pesquisa basica era a total desvinculagdo de propdsitos ulteri-
ores de aplicacdo. Na atualidade, ainda que o conceito mantenha a caracteristica de busca de novos conhecimentos fundamentais,
cada vez mais estdo articuladas a ciéncia, a tecnologia e a inovagao e, muitas vezes, conhecimentos basicos sdo essenciais e caréncias
sdo claramente identificadas para permitir o avango de desenvolvimentos tecnologicos e inovagdes. Em alguns ambientes, inseriu-
se o conceito de pesquisa estratégica para definir essas pesquisas basicas voltadas para a geragdo de conhecimentos e solugao de
problemas estratégicos para aplicagdo tecnolégica e a inovagéo.
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selecionados, que atendam as necessidades humanas, interesses sociais ou econémicos.
Seus resultados sdo validos para um Unico e limitado nimero de produtos, operacdes,
metodos ou sistemas. A pesquisa aplicada se realiza, em muitas ocasides, para determi-
nar possiveis usos dos resultados da pesquisa fundamental. Sdo exemplos de pesquisa
aplicada o estudo dos efeitos colaterais de um medicamento; e a comparacdo de dife-
rentes terapias para atender uma determinada doenca.

- Desenvolvimento experimental: o desenvolvimento experimental envolve um conjunto
de atividades (plantas piloto, maquetas, protdtipos, testes clinicos, de pilotagem social,
etc.) que permitem levar os resultados obtidos em escala de laboratério ou em pequena
escala a escala de produgédo ou de servigos.

+  Engenharizagao: ¢ a aplicagdo dos conhecimentos de engenharia para prover - mediante
desenhos, modelos e procedimentos - instrucdes precisas, detalhadas e normalizadas so-
bre como um tipo de produto pode ser fabricado ou como um processo tecnoldgico
pode ser realizado e controlado. Esses conhecimentos geralmente se incluem nos desen-
hos de planta e de produto e nas engenharias de processo, basica e de detalhe entre
outros. A finalidade da engenharizagdo é garantir que se adote a rota necessaria, desde
a escala de laboratério até a realizagdo final da nova tecnologia, com enfoques técnicos,
econdmicos, ambientais e sociais adequados. Nesse sentido, a engenharizagio se entrelaga
com o processo de P&D, com a realizagido dos projetos e desenhos de engenharia, até a
produgédo e implementagdo da tecnologia em questéo.

Inovagdes podem também ser intrinsecas aos campos de P&D e engenharia, como o uso de novas
técnicas analiticas, a introducdo de métodos mais eficientes ou que produzam resultados de maior
qualidade, entre outros.

Transferéncia de tecnologia

O acesso e a incorporagdo de uma tecnologia desejada podem efetuar-se:

+  Mediante geragéo - dentro da instituigdo (ou em cooperagdo com outras organizagoes).

+  Mediante aquisicdo no mercado tecnoldgico (no caso que esteja comercializada/dis-
ponivel e ndo requeira adaptacdes). Isso pode ser feito pela compra direta de um equi-
pamento, por exemplo, ou ainda pela compra de licencas de patentes® e de know how?’.

6 Patente é um titulo de propriedade temporaria sobre uma invengdo ou modelo de utilidade, outorgados pelo Estado aos inven-
tores ou autores ou outras pessoas fisicas ou juridicas detentoras de direitos sobre a criagdo. Em contrapartida, o inventor se obriga
a revelar detalhadamente todo o contelido técnico da matéria protegida pela patente.

7 O know how é a habilidade pratica acumulada que permite fazer algo facil e eficientemente.
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« A transferéncia de conhecimentos pode ser ainda obtida por meio de consultorias, as-
sisténcia técnica, participagdo em seminarios e conferéncias e contatos interpessoais.

O desenvolvimento baseado na ciéncia ndo significa, necessariamente, que as tecnologias e as ino-
vagoes resultem de uma ciéncia prépria - institucional ou nacional. Isso, por uma parte, seria negar
as possibilidades trazidas pela cooperacdo com outras instituicbes nacionais ou internacionais e as
capacidades proprias desenvolvidas para poder cooperar, assimilar e ulteriormente aperfeicoar es-
sas novas tecnologias; por outra, significa que a selecdo de tecnologias depende de especialistas e
de institui¢des que estejam preparadas para as mudancgas, com capacidade estratégica para criar as
condicbes necessarias para a incorporagao de tecnologias.

Nesse sentido, elas desenvolvem atividades de P&D ndo somente para gerar inovagdes proprias, mas
também para serem capazes de acender e absorver idéias externas, incorporar conhecimentos cien-
tificos e tecnoldgicos Uteis para o desempenho mais eficaz e eficiente de suas atividades, como para
0s proprios processos inovativos internos.

A transferéncia de tecnologia pode contribuir para varios processos em uma organizacdo, desde
os trabalhos de P&D (obter equipamentos de maior precisdo e/ou eficiéncia; completar conheci-
mentos necessarios para os trabalhos de pesquisa; plantas piloto mais efetivas e adequadas para o
desenvolvimento empreendido, etc.), engenharia (obtencdo de equipamentos ou softwares ade-
quados para o desenho de plantas; consultoria e assisténcia técnica para a construgdo da planta
de produgéo, etc.), servicos (no caso de servicos hospitalares - obtencdo de equipamentos melho-
res/mais eficientes/de maior conforto para pacientes; softwares para um melhor armazenamento
e processamento da informagdo dos pacientes; para um processamento mais eficiente dos dados
econdmicos e administrativos do hospital; modelos organizacionais mais eficazes, etc.), e até mes-
mo para a difusdo das tecnologias.

A transferéncia de tecnologia — incluindo os procedimentos ou tecnologias organizacionais, geren-
ciais e de marketing — pode ser definida como “a movimentacéo de conhecimento ou tecnologia
de uma organizacao a outra.” (BOZEMAN, 2000).

Nesse processo ndo sao transferidos somente os elementos fisicos ou documentais, mas, sobretudo,
o conhecimento sobre o qual a tecnologia se baseia. Sem isso, a organizagdo receptora ndo podera
usar essa tecnologia de forma plena, ou nem mesmo parcialmente. Portanto, a base de conhecimen-
to é inerente, e ndo auxiliar, ao processo de transferéncia de tecnologia.

Além dessas atividades diretamente relacionadas ao processo de geracdo e/ou de incorporacao
de tecnologias, muitas outras sdo importantes no processo de inovagdo até a efetiva aplicagio da
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tecnologia (produto/processo/métodos/ técnicas/modelos organizacionais, etc.) — seja por meio de
comercializaco, para o mercado, em sua concepcao tradicional, seja por outras formas de insercao
na pratica social, na prépria instituicdo ou transferindo a tecnologia para outras institui¢des. Entre
essas atividades, destacam-se aquelas relacionadas a difuséo.

Difusao de tecnologia e da inovagao

A difusdo tecnologica, em um sentido amplo, € o processo pelo qual uma inovagao, desde sua pri-
meira introdugdo em escala mundial, estende-se ou se generaliza - por meio de canais comerciais
ou ndo comerciais - em diferentes indUstrias, mercados e instituicdes, em diversos paises e regides.

Em um sentido mais restrito, difusdo tecnoldgica é o processo pelo qual uma tecnologia, introduzida
COM sUCessO por uma empresa ou instituicao, passa a ser utilizada por outras empresas ou entidades.

A difusdo é um processo que transcende a transferéncia ou a aquisicdo de tecnologia (licengas,
know how, maquinarias, equipamentos, desenhos de produto, etc.) e sua assimilagdo. Nao deve ser
vista como a simples multiplicagido quantitativa de uma mesma inovagdo sem que esta sofra nenhu-
ma mudanca. Em geral, é um processo lento, e muitas vezes acompanhado de uma série de inova-
¢Oes incrementais ou menores, para:

+ ajustar a tecnologia a condi¢des particulares de uso, como sucede, por exemplo, em
paises subdesenvolvidos com tecnologias terapéuticas que devem ser compativeis com
condigdes especificas econdmicas, climaticas e até culturais;

.+ ampliar a gama de aplicagdes, como no caso de determinados farmacos, cujo uso se es-
tende ao tratamento de outras doencas;

« melhorar a qualidade do produto ou torna-lo mais atrativo a seus usuarios;

« incrementar a eficiéncia e reduzir os custos dos processos de producao e distribuigéo.

Para que uma inovagdo se difunda aos demais setores da economia, ha que demonstrar suas van-
tagens frente a outras tecnologias em uso. Estas vantagens tém que ser suficientemente apreciaveis
para vencer resisténcias a aceitar uma novidade, para diminuir o risco econdémico, ou para superar
eventuais obstaculos — como custo, por exemplo. O trabalho de demonstracao e de treinamento
dos usuarios é uma das principais tarefas de um sistema de inovagao tecnolégica.
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A difusdo envolve um conjunto de processos técnicos, consideracdes econdmicas, sociais, comer-
ciais e ambientais, ainda que a inovagéo inicial indique um maior grau de criatividade e originalidade.
Muitas vezes, ao processo de difusdo se associam modificagdes, mudangas de desenho, melhorias e
adaptagdes diversas que compreendem atividades ndo muito distintas das que caracterizam o pro-
cesso inovador. Sdo as chamadas “inovacdes incrementais’, mediante as quais uma nova tecnologia
logra difundir-se através da sociedade, conforme os interesses de instituicdes “seguidoras”.

ApOs essa visdo geral, é importante enfatizar a necessidade de coordenacao e integragdo dessas ati-
vidades principais do processo de inovagdo ente si e com outras instrumentais e complementares,
mas nem por isso sem importancia para o éxito dos processos de inovacao.

Para realizar com éxito qualquer atividade, deve haver concomitdncia no tempo e espago dos sujei-
tos e dos meios, que interagem em um processo de trabalho, organizado e orientado pelos objetivos
acordados, em busca dos resultados. Nesse processo, da-se uma divisdo e diferenciacdo de papéis
funcionais entre os atores e relacdes sociais se estabelecem - condicionadas pelo carater dos obje-
tivos e dos meios, assim como pela composicao, nivel de qualificacéo e preferéncias dos sujeitos. O
conjunto de atividades voltadas para uma inovacgdo nio é diferente.

Todo o processo de inovagao e/ou incorporacio de tecnologias, com carater inovativo para a ins-
tituicdo receptora, envolve um conjunto de atores para desenvolver as atividades necessarias. Esses
atores variam em cada caso, pois cada projeto se apresenta de forma diferenciada, conforme as
condicbes da instituicdo promotora da inovacgdo. Tanto projetos desenvolvidos em colaboracdo ou
nao com outras organizagdes — 0 que ¢ cada vez mais comum e até mesmo necessario - varios ato-
res sao envolvidos. Financiadores, fornecedores, compradores, prestadores de servicos, assessores,
detentores de conhecimentos e/ou de patentes associados a equipamentos, agéncias reguladoras,
entre outros, sao alguns exemplos. Por sua vez, a articulagdo desses atores tem de ser coordenada,
sistémica, de forma a produzir a sinergia necessaria para garantir eficacia e eficiéncia aos processos
de inovagdo/transferéncia.

Uma sinergia ocorre quando se estabelece uma agéo sistémica, coordenada, dos atores, de modo a
realizar da melhor maneira possivel o potencial associado a aplicagdo integrada dos conhecimentos
necessarios e disponiveis relacionados ao desenvolvimento, producao e difusdo de uma determina-
da tecnologia — ou seja, um processo especifico de inovagéo.

Uma inovagao tecnoldgica resulta de um processo interativo e pode ser considerada como um sis-
tema de conhecimentos, integrados por uma rede de atores que assumem funcdes especificas para
a geracdo, transformagao, transmissdo, aplicagdo e armazenamento de conhecimentos.
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Nessa linha, é importante introduzir o conceito de sistemas de inovagdo, bem como as conse-
quéncias e requerimentos que isso traz para que se possa tragar uma estratégia de fortalecimen-
to da inovagdo em uma instituicdo como o Sistema FMUSP-HC. Por um lado, a instituicdo deve
compreender o papel que pode representar e exercer nesses sistemas; por outro, ela tem de com-
preender/aprender como estruturar seus projetos de inovagdo nesse ambiente, com que atores
articular-se e como fazé-lo.

Sistemas de Inovagao®

“Um sistema de inovagdo é uma rede de agentes/atores interatuando em uma area especifica (eco-
noémica, social, ambiental) sob uma infraestrutura particular”. (Definicdo adaptada de Carlsson &
Stankiewicz 1991, e Carlsson et al 2002). Ou seja, um conjunto de atores (firmas, instituigdes, grupos
de trabalho, etc)) que integram seus esforcos e cooperam de uma forma organizada para viabilizar
0s processos de inovagao.

Essa concepgao favorece o uso de modelos mais avangados de inovagéo, pelos quais as pesquisa
basicas e aplicadas, o desenvolvimento experimental, os desenhos de engenharia, a produgao, os
controles de qualidade, os fornecedores, os parceiros, os usuarios, o marketing, os servicos pos-
venda e as tecnologias organizativas e de gerenciamento se integram em redes complexas e inte-
rativas de inovacao para responder a demandas econdmicas, sociais e/ou ambientais (SAENZ &
SOUZA-PAULA, 2006).

Um aspecto essencial para considerar um determinado sistema de inovagéo é que ele deve garan-
tir que cada inovagao seja estruturada e organizada como um sistema. Isso significa que podem
existir diretrizes gerais para o tratamento da inovacdo, mas ndo ha uma “receita” Unica. Ou seja,
em cada caso os fatores podem se articular de forma diferenciada; as lacunas podem diferenciar-
se conforme 0 momento e os ambientes interno e externo, etc. Essas diferentes situagdes e ne-
cessidades produzem e requerem dindmicas especificas, adequadas de forma particular aos mais
variados processos de inovacao®.

8 Existem diferentes enfoques sobre modelos de inovagdo; eles mostram como essas interagdes operam e, enfatizam como o rol
de fatores culturais, organizacionais, e institucionais podem afeitar a inovagéo.

9 Tais caracteristicas reforcam o papel da Gestdo da Inovagao no sentido de monitorar e garantir as condigdes e as dinamicas, de
acordo com as necessidades de cada caso.
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Na maioria das andlises considera-se que o processo inovativo se concretiza pelas empresas ou ins-
tituicdes que produzem e viabilizam a aplicagdo final do produto, processo, técnica, etc. A empresa
(ou a instituicio produtora e aplicadora) é vista como o centro de gravidade da inovagéo.

Mas, firmas e instituicdes ndo inovam isoladamente. Varios trabalhos tém destacado o papel interati-
vo entre diferentes atores no desenvolvimento do conhecimento e da tecnologia (NELSON & WIN-
TER, 1982 e KLINE & ROSEMBERG, 1986). Este modelo interativo mostra como a inovagéo € o resul-
tado de um processo ndo linear incluindo testes, feedbacks e desenhos subsequientes (BLOCH, 2007).

Crescentemente, as reflexdes sobre o processo de inovagéo fazem emergir novas compreensdes so-
bre o papel dos diversos atores e conhecimentos essenciais para concretizar uma inovagao.

Hoje se reconhece amplamente que 0s processos de inovagao estdo baseados em uma interdepen-
déncia entre os grupos de pesquisadores e engenheiros, agrupados em torno de laboratorios espe-
cializados de institutos tecnoldgicos e departamentos técnicos das universidades, os departamentos
de P+D e engenharia das empresas, fornecedores, usuarios atuais e potenciais e financiadores, entre
outros, unidos por extensas redes informatizadas. A integragdo de métodos computacionais viabi-
liza grandemente o vinculo horizontal entre todos os atores na inovagao e simplificam muitas ope-
racoes de mudancas de escala e de desenho.

Por exemplo, para a obtengdo de um novo farmaco -depois de conhecida e avaliada sua necessida-
de ou demanda- é evidente a interdependéncia entre a entidade produtora e as areas de pesquisa,
interna ou externa; entre os engenheiros encarregados do escalamento de produto na planta piloto
e os pesquisadores, as areas de testes clinicos, a normalizagao e qualidade, o licenciamento do pro-
duto, os médicos e profissionais que recomendardo o produto, as areas de distribuicio, vendam e
marketing e o seguimento com os usuarios finais.

A inovagdo é um processo dinamico. Todos os envolvidos: pesquisadores, engenheiros, produtores,
entre outros, estdo aprendendo continuamente com as experiéncias cotidianas e, conseqlientemente,
introduzindo modificagbes em produtos e processos. O fluxo do processo de inovagéo depende das
condigdes criadas por um marco legal adequado, muitas vezes depende ainda de financiamento de
capital de risco, entre outros fatores de natureza legal, econdmica, politica e social. Por outra parte, 0s
usudrios da nova tecnologia interagem com o agente inovador na medida em que séo depositarios e
retroalimentam produtores e pesquisadores com informagdes valiosas sobre o produto; e os produ-
tores devem colocar-se em um aprendizado continuo para resolver os inumeraveis problemas que se
apresentam no processo de inovagao e relacionados a toda a complexidade do sistema de inovagao.
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A partir dessa compreensdo tem se desenvolvido e consolidado o entendimento dos “sistemas de
inovacgdo” em diferentes niveis (nacional, setorial, institucional) que se articulam em forma e intensi-
dade que dependem do tipo e do alcance da inovagdo bem como do momento e das condigdes em
que ela se realiza (KLINE, 1985; ROTHWELL,1992; ETZKOWITZ & LEYDERSDOREF, 1996).

Para compreender o processo de inovacdo e empreender/participar de projetos de inovagao, ha que
conhecer os atores, 0s objetos, os objetivos, os meios materiais e informacionais, os resultados espe-
rados, os ambientes (interno e externo), o processo de trabalho, bem como compreender as multi-
plas interagcdes entre todos esses elementos em funcdo seja de gerar condigcdes gerais para inovacao,
seja para realizar uma inovacgdo determinada.

Esses atores e atividades relacionam-se aos varios aspectos e fatores intervenientes na inovagao -cien-
tificos e técnicos, sociais, econdmicos, politicos, institucionais, legais, financeiros, organizacionais, entre
outros- que influenciam de forma importante o desenvolvimento, difusio e utilizacdo de inovagoes.

A compreensdo desses conceitos e processos que caracterizam a inovagao, as condi¢des e 0s am-
bientes em que sistemas de inovagdo estdo inseridos sdo elementos essenciais para que uma institui-
G40 possa tragar uma estratégia de participagdo no esforco de inovacdo em ambito setorial, nacio-
nal, regional e internacional. Desses conceitos e dos elementos de contorno associados aos ambien-
tes internos e externos a instituicao se derivam orientagdes basicas para a estratégia institucional de
fortalecimento da inovagao.

Fatores essenciais a uma estratégia de inovagao

Para compreender bem os processos de inovacéo e refletir sobre uma estratégia com vistas a pro-
mocéo e fortalecimento da inovacdo em um ambiente empresarial ou institucional, é importante
conhecer os principais fatores que motivam e possibilitam a inovagao:

« uma demanda econémica ou social — a existéncia de um mercado ou de um “espaco
de aplicagio” é essencial. Por vezes ha uma demanda clara, mas em outras a “demanda”
passa pela percepcao, pela identificacdo de uma necessidade ou da oportunidade de de-
senvolver e difundir uma tecnologia. Ressalta-se essa visio mais ampla porque ha casos
(como no desenvolvimento de tecnologias vinculadas a saiide publica, a educagdo ou a
protecao ambiental) nos quais o objetivo mais importante é de tipo social; se as neces-
sidades sdo traduzidas em objetivos de politicas publicas ou de instituicdes publicas, o
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incentivo a inovagdo responde a uma racionalidade social, independente de possiveis — e,
com frequiéncia, elevados - beneficios econdmicos que possam obter as empresas produ-
toras da referida tecnologia ou dos insumos que ela requer.

adequadas capacidades cientificas e tecnolégicas -que compreendem os conhecimentos
necessarios, a capacidade de geracdo e absorcido de conhecimento, o potencial de in-
vencao, de realizagdo de trabalhos eficientes e interativos de P&D e engenharia, e demais
aspectos associados ao conhecimento. Embora as demandas- econémicas e sociais - se-
jam incentivos fundamentais para a inovagéo, as possibilidades concretas de éxito séo
condicionadas, em boa medida, pela natureza cientifica e técnica do problema em foco
e das capacidades existentes para enfrenta-lo. E preciso que os conhecimentos existam
e estejam disponiveis, ou que sejam desenvolvidos e disponibilizados, e que existam as
condigdes técnicas para producéo, reproducao e aplicagdo desses conhecimentos™.

Muitas vezes, uma inovagao se realiza em alguns ambientes, mas ndo encontra condi¢des
técnicas para serem transferidas a outros. Incontaveis exemplos podem ser vistos quando
se comparam paises, regides e até mesmo instituicbes com graus diferenciados de
desenvolvimento.

elaboragdo de estratégias institucionais com riscos devidamente calculados e assumidos;

capacidades produtivas, de distribuicdo, organizativas, gerenciais e comerciais, de acordo
com cada caso; oferta de eficientes servicos de pos-venda e de capacitagdo a usuarios;

efetiva comunicacao, colaboragdo e interagdo entre todos os fatores que intervém no
processo inovativo; a inovagao, como se colocou anteriormente, € Um processo sistémico.
E imprescindivel que, desde o inicio do processo e ao longo do mesmo, se estabeleca uma
efetiva comunicagdo e compromisso entre as esferas de P+D, de engenharia e desenho,
de normalizagéo, de produgao, de fornecimento, de distribuicio e comercializagdo, assim
como, de maneira direta ou indireta, com o usuario ou o consumidor final. A comunica-
¢do tardia ou deficiente entre alguns desses fatores pode retardar ou colocar em perigo o
processo inovativo.

As solugbes tecnoldgicas que emergem das tarefas de P+D e engenharizacdo devem
constituir um pacote tecnoldgico que contém as diferentes tecnologias que o integram:
de produto, de processo, de distribuigdo, etc. Por exemplo, um novo farmaco necessita,
para sua validagdo e introdugdo no mercado, de uma correta correspondéncia entre as
tecnologias de produto, de processo, de distribuicio e de consumo, assim como as geren-
ciais e organizativas. A falta de correspondéncia ou uma insuficiéncia dentro deste pacote
influenciara negativamente o processo inovativo.

10 Por exemplo, a produgao industrial do polietileno néo foi possivel enquanto néo se resolveu uma gama de problemas cientifi-
cos e técnicos que impossibilitavam fabrica-lo em grande escala, apesar de o processo ser conhecido ha muito tempo e existir uma
demanda das indUstrias alimenticias e de embalagens, entre outras.
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Mesmo nos casos em que ndo é necessario desenvolver uma nova tecnologia de con-
sumo propriamente dita, as tecnologias de produto e distribuicdo terdo que ser congru-
entes com as tecnologias de consumo em uso, as quais podem variar entre os diferentes
grupos sociais, regides e paises conforme suas culturas, costumes, tradicdes e habitos de
consumo.

- Condigdes econdmicas e sociais do ambiente de aplicagdo — de forma semelhante ao an-
terior, ha casos em que a aplicagdo comercial de tecnologias maduras do ponto de vista
técnico teve de esperar pelas condi¢cdes econdmicas apropriadas™.

+  Recursos financeiros suficientes para assegurar o processo inovativo em sua totalidade;

+  Andlise da viabilidade técnica e econdmica. Em uma primeira etapa, 0 processo inovativo
avanca depois que a demanda/necessidade identificada e a viabilidade técnico-econdmica
se integram numa nova idéia tecnoldgica. Essas fases de identificagdo e integragdo séo
criticas e ultrapassam os critérios exclusivos dos pesquisadores e tecndlogos, ja que a nova
idéia tem que ser confrontada com as esferas de producdo e de comercializagio para con-
firmar o interesse existente e 0s comprometimentos Com 0O projeto.

Nao se pode esquecer também a racionalidade técnica da inovagéo: o produto deve fun-
cionar segundo o previsto e devem existir possibilidades técnicas para fabrica-lo, distribui-
lo e ser utilizado. Além disso, qualquer inovagao apresenta riscos, que variam de acordo
com a natureza da inovacao e as condi¢des de produgao e uso de seus resultados.

Os recursos dedicados aos processos de inovagao devem responder a critérios rigorosos
de avaliagdo técnica, econdmica, social e ambiental, considerando aspectos intrinsecos
aos produtos e processos, as estratégias da instituicdo e o ambiente externo associado a
produgio e ao uso daqueles resultados.

Novas tecnologias: algumas caracteristicas

Quanto se fala de “novas tecnologias” destacam-se algumas caracteristicas que elas devem possuir, de
modo que possam ser avaliadas as probabilidades de sucesso nos respectivos processos de inovagao:

+  vantagens relativas sobre as tecnologias atuais quanto a qualidade e custo entre outras;

- oportunidade, ou seja, chegada ao mercado ou a pratica social no melhor momento para
uma bem sucedida utilizagao;

11 E o caso do método de fabricacio da borracha sintética, patenteada pela BASF desde inicios do século XX. Apenas com a
Segunda Guerra Mundial, devido as restrigoes de acesso as fontes de borracha natural, essa invengao passou a ser utilizada industri-
almente, tanto pela Alemanha como pelos Estados Unidos; hoje, a aplicagdo comercial desses produtos alternativos de geragao de
energia guarda uma relagdo mais direta com os pregos do petroleo do que com circunstancias de natureza estritamente técnicas.
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compatibilidade com os critérios, valores, experiéncias e expectativas do produtor e do
usuario;

baixa complexidade relativa quanto a seu menor grau de dificuldade, com relagdo a outras
tecnologias similares;

adaptabilidade, entendida como a relativa facilidade para realizar os ajustes ou mudangas
freqlientemente requeridos;

comprobabilidade ou possibilidade de que uma nova tecnologia possa ser provada pelo
produtor ou pelo usuario, em uma escala limitada, sem ter que comprometer antecipada-
mente producdes em grande escala;

observabilidade ou grau em que os resultados potenciais alcangaveis por uma nova tec
nologia possam ser comunicados e avaliados objetivamente pelos produtores ou usuarios;

possibilidades de desenvolvimento tecnolégico ulterior para resolver os problemas prati-
cos cotidianos e de melhorar a tecnologia;

possibilidades de ampliagdo para outras aplicagdes ou setores;

avaliagdes de impacto ambiental e social positivas.

Nos processos inovativos, algumas caracteristicas que devem ser tomadas em conta sao:

complexidade; eles se realizam em diferentes etapas com multiplas retroalimentagdes, in-
teracdes e modificacdes;
alto risco; s6 uma pequena proporcao de idéias tomadas seriamente em consideragdo

chega a0 mercado como um novo produto, um Nnovo processo ou um novo sistema;

freqlientemente lentos; em muitos casos, o lapso que transcorre entre a percepgao de
uma necessidade ndo satisfeita e a entrada de uma nova tecnologia para satisfazé-la, é
prolongado. Varia conforme o setor e as condigdes para a inovago;

carater interativo e sinérgico entre diversos conhecimentos, atores e atividades, ou seja
uma integragao sistémica.

Inovagao para saude™

Neste item aborda-se a inovagdo associada as especificidades do setor salide; aos setores produtivos

e de servicos de e para a salde; caracteristicas e dindmicas desses setores.

12 Nas reunides e debates no ambito deste estudo, destacou-se a necessidade de consolidar o conceito de inovagédo em salide como
parte da fundamentagéo do trabalho prospectivo e de uma estratégia para o fortalecimento da inovagao no Sistema FMUSP-HC.
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A inovagdo na esfera da medicina pode ser definida como um processo que envolve a busca e apli-
cacdo de conhecimentos cientificos e tecnoldgicos para garantir a salide humana seja em termos de
prevencdo ou de tratamento de doencas (RANSMUNSSEN, 2005). Essa definicdo é suficientemente
ampla para incluir novos farmacos, diagnosticos, tratamentos cirlrgicos e terapéuticos, equipamen-
tos e formas de uso de farmacos.

O objetivo ou foco central da pesquisa em satide é a busca de conhecimentos para a prevengao,
melhoria ou cura de enfermidades humanas. Segundo MATLIN (2008), nos Ultimos anos tem-se
realizado esforcos para considerar um amplo espectro de determinantes da satide além de fatores
biolégicos ou de sistemas de satide — incluindo fatores econdmicos, ambientais, politicos e sociais —
que precisam ser mais bem compreendidos e gerenciados com vistas a melhoria da satde e a redu-
cdo das disparidades de satide inter e entre populacdes. Esse campo ampliado tem sido considerado
como pesquisa para a salde (research for health) e esta chamando crescente atengao.

O Conselho de Pesquisa para o Desenvolvimento (COHRED) da Suiga define pesquisa para sau-
de como:

..0 amplo espectro de atividades e estratégias que levam a pesquisa em salide um passo a frente e
a colocam como um insumo essencial tanto para o desenvolvimento humano como econdmico.
(COHRED, 2006).

A pesquisa para salide necessita de conhecimentos multidimensionais que tomam em consideragio
0s varios determinantes da salide, redefinindo, a0 mesmo tempo, “quem” tem o poder de dirigir, finan-
ciar, implementar e usar a pesquisa. Dessa forma, os modelos biomédicos tradicionais e os sistemas de
pesquisa médica estdo passando a paradigmas mais holisticos baseados na equidade e na inclusdo para
causar impacto e melhorar a salide global. Essa nova énfase, junto com um foco mais acurado na qua-
lidade dos processos de pesquisa, requer mais atengao a capacidade para o desenvolvimento, particu-
larmente por parte dos governos e das organizagdes da sociedade civil nos paises em desenvolvimento.

O Forum Global para a Pesquisa em Saude (Global Forum for Health Research) define a pesquisa
para a salide como:

.. a pesquisa realizada em qualquer combinagao de disciplinas buscando

« compreender o impacto, na salde, das politicas, programas, processos, agdes ou eventos
originados em qualquer setor — incluindo mas n&o limitado ao préprio setor da satide e incluindo
os determinantes de salide bioldgicas, econdmicas, ambientais, politicas e sociais, entre outras;
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« assistir no desenvolvimento de intervencdes que contribuirdo a prevenir ou mitigar esse
impacto;

« contribuir para alcancar a eqliidade em satde e uma melhor satde para todos. (WHO 1996
e 2001. apud MATLIN, 2006).

Dentro da categoria genérica de inovagdo para a salide ou médica, Djellal e Galluj (2005) identificam
trés subgrupos:

- Inovagido biomédica ou bio-farmacoldgica (novos farmacos, novas substancias quimicas
ou farmacéuticas, etc.);

- Inovagdo tangivel ou hard, ou seja, a introdugéo de sistemas tecnoldgicos para prover cui-
dados com a salide e andlises bioldgicas, envolvendo bens de capital (MR, scanners, etc.),
pequenas partes misceldneas de equipamento (kits curativos, syringe drivers, categutes,
proteses reabsorviveis, etc.) ou equipamentos para diagndstico ou terapéuticos;

-+ Inovagdo intangivel ou soft, (protocolos de cura, estratégias terapéuticas, etc.).

«  Em uma visdo mais ampla, podem ainda ser indicadas tecnologias e inovagdes indireta-
mente relacionadas a pesquisa e aos servigos de saude que contribuem de forma impor-
tante para o quadro geral das condicdes de satide e da atengdo a saude. Sdo tecnologias
de tipo organizativo e gerenciais, como a introdugdo de tecnologias informaticas para um
melhor controle das historias clinicas dos pacientes, medidas organizativas para reduzir o
consumo de energia nos hospitais, introducao de fluxos de informagéo ao pessoal para
garantir procedimentos padronizados, procedimentos para a qualificacdo periddica do
pessoal, entre outras.

Portanto, a inovagao na esfera da salide abarca ndo s¢ a aplicagdo de novas tecnologias de produtos e
processos, tais como farmacos, vacinas, kits diagndsticos equipamentos, tratamentos cirlirgicos e tera-
péuticos, mas também inovagdes nos campos ambientais, econdmicos, politicos e sociais que podem
ter impactos na salide e na capacidade de prover produtos e servicos de salide e protecdo da satide.

Nos complexos processos de inovagdo para salde se apresentam diferentes tipos de pesquisa,
meétodos e ferramentas -pesquisa biomédica, pesquisas epidemioldgicas, pesquisas de sistemas,
pesquisas comportamentais, de participacdo social, sobre as politicas em satide- complementares
no que se refere a busca de melhoria do quadro geral de satide e ndo apenas do tratamento de
enfermidades. A pesquisa biomédica contribui freqlientemente para a compreensio da natureza
bioldgica das doencas e ajuda a desenvolver produtos para trata-las; as pesquisas epidemiolégica
e social ajudam a compreender “como, quem, por que, que, quando e onde”, ou seja, provéem
conhecimentos relevantes para as estratégias, politicas e agdes que apresentem potencial mais
elevado para beneficiar as comunidades. E importante lembrar que enquanto os métodos e as
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ferramentas se desenvolvem cientificamente, a selecdo de quais deles utilizar deve ser feita con-
forme o contexto especifico de aplicacio.

A inovagdo para saude envolve uma intensa colaboragdo entre diversas disciplinas, atividades,
profissionais e institui¢des. Por uma parte, € necessaria grande capacidade integrativa, ou seja, a
habilidade para mover-se entre a pesquisa basica e as aplicagdes clinicas, entre varias disciplinas
ou areas; por outra, grande capacidade de articulacdo para colaborar efetivamente com diversas
organizacdes (grupos profissionais, tecnoldgicos, produtivos, comerciais, instituicoes reguladoras,
entre outros) na dindmica do processo de inovagdo. De particular importancia na inovagéao bio-
meédica sdo os vinculos entre a pesquisa cientifica, o desenvolvimento clinico e a pesquisa comer-
cial (SWAN, 2007; OWEN-SMITH, et al, 2002).

O sistema de inovagdo para saude esta afeto a muitos setores e disciplinas envolvidas no desen-
volvimento e aplicacdo de novos produtos e processos, nos aspectos legais, financeiros e comer-
ciais. A inovagdo acontece num ambiente nacional cujas caracteristicas (politicas, culturais, legais,
econdmicas e sociais) podem ter grande influéncia para o alcance dos resultados. Adicionalmen-
te, 0s ambientes regionais e global podem influenciar de forma importante as possibilidades dos
esforcos de inovagéo.

As inovagbes nas ciéncias biomédicas surgirdo cada vez mais rapidamente se fisicos, quimicos, enge-
nheiros e especialistas em computacdo™ trabalharem juntos com os cientistas biomédicos que po-
dem definir as questdes que precisam ser resolvidas (CECH, 2008). Essa observagao deve ser levada
em conta pelas universidades nas quais os departamentos de fisica, quimica, engenharia e outros
estdo ainda muito separados™.

Também é necessario integrar a geréncia de producado e o controle da qualidade nos sistemas de
atencéo a saude.

Para formular uma estratégia de inovagdo para salide é importante tomar em consideragao os contex-
tos nacional, regional e global. De um lado, enfatiza-se a necessidade de a politica de C&T para salide

13 Os autores acrescentam ainda cientistas e tecnélogos em nanociéncias e nanotecnologia.

14 Ha instituigdes, como Howard Hughes Medical Institute no Janella Farm Campus, no qual a cultura cientifica e até a arquitetura
estdo desenhadas para estimular a colaboragao interdisciplinar.  <htpp://www.hhmi.org/janella>, Acesso 22 jan. 2009. Para Cech,
as universidades e os institutos podem produzir as “colisdes produtivas” entre cientistas de diferentes disciplinas, mas ha autores
que destacam a importancia da proximidade fisica para um trabalho mais integrado. Alguns exemplos seriam o Beckman Institute
(Universidade de lllinois), Urbana-Champagne, o Broad Institute (Universidade de Harvard, Whitehead Institute), e no MIT, Cambridge;
o Programa Bio-X na Universidade de Stanford.
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tomar como referéncia as situagdes e desafios dos contextos nacionais. Estudos mostram que a P&D
para producdo de medicamentos n4o esta orientada nessa direcio (FOLADORI, 2003), ou seja, ha que
dirigir esforcos de PD&I para resolver sérios problemas de satide que afetam o contexto nacional e lo-
cal. De outro, os conhecimentos, tendéncias, avancos tecnolégicos e praticas médicas em escala global.

O desequilibrio observado no mercado farmacéutico -concentrado nos paises mais ricos- tem
como consequéncia o que se conhece como a brecha 10/90, ou seja, que somente 10% dos recursos
nessa area estdo dirigidos a pesquisas em enfermidades responsaveis por 90% dos acometimentos
no mundo. Segundo relatério da organizacdo Médicos Sem Fronteiras, entre 1972 e 1997, dos 1480
novos farmacos comercializados, apenas 13 atendiam a doencas tropicais e transmissiveis e eram
consideradas essenciais pela OMS. Dois desses 13 farmacos eram versdes atualizadas de farmacos
pré-existentes; dois provinham da pesquisa militar, cinco da pesquisa veterinaria e uma da farmaco-
péia chinesa. SO trés farmacos podem ser considerados como resultados genuinos da P&D de em-
presas farmacéuticas ocidentais (TRUILLIER et al, 1999).

Varios outros aspectos associados ao contexto nacional, regional e local oferecem oportunidades de
pesquisa e inovagdo. Em um pais como o Brasil, a ocorréncia de um quadro epidemiologico “misto”
(doengas da pobreza, enfermidades tropicais, entre outras; e também muitas necessidades ditas de
“primeiro mundo” como cancer, doencas cardiacas, diabetes, obesidade, entre outras, além da forte
influéncia de fatores contextuais externo ao setor satide, como a violéncia) torna ainda mais com-
plexa a situagao. Esse quadro é fortemente influenciado por fatores sociais e geograficos devido as
dimensdes e disparidades sociais e regionais.

Os fatores a considerar na reflexao sobre desafios e oportunidades para pesquisa e inovagéo séo de
natureza diversa e envolvem inimeros campos de atividade e setores produtivos. Mas, no caso, uma
reflexdo mais acurada pode partir da analise mais ampla sobre o potencial de oportunidades ofere-
cido pelos principais tipos de atividades associados mais diretamente ao setor saiide. Quando for o
caso de verificar essas oportunidades para organizagdes especificas, como o Sistema FMUSP-HC, a
analise deve ser particularizada, agregando os elementos do contexto interno, ou seja, as fortalezas
e fragilidades desse Sistema, como previsto na fase 3 deste projeto. Neste capitulo, de subsidio ao
estudo de caso, as consideragdes se encontram em nivel geral.
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Atividades do setor saude e oportunidades para inovacao

Atencéo a saude

Como resultado dos conhecimentos e tecnologias gerados pelas atividades de P&D e engenharia
-desenvolvidos internamente ou transferidos de outras instituigdes nacionais ou estrangeiras- po-
dem ser introduzidos novos ou melhorados métodos de diagnostico, métodos terapéuticos, estra-
tégias mais eficientes para atencdo a salde, etc.

Servigos hospitalares

Os hospitais sdo provedores de servicos complexos, sendo um dos eixos centrais dos sistemas de
atengdo a satide. No conjunto do setor servigos, os servicos hospitalares e os servicos médicos ocu-
pam uma posi¢ao particular, com grande relevancia social, forte capacidade de P&D e inovagdo
(DJELLAL & GALLOUJ, 2005).

Os hospitais provéem servigos diversificados e dinamicos, que ultrapassam fronteiras institucionais,
como parte de uma rede maior de provedores de cuidados de saide. A diversidade e complexidade
dos servicos hospitalares indicam diferentes possibilidades de inovacgao.

Um hospital é um conjunto de capacidades cientificas, tecnoldgicas e bio-farmacolégicas. Inovagoes
de diferentes tipos podem ser realizadas nas diversas areas médicas (cirurgia, radiologia, etc.) nos di-
versos tipos de atividades (consultas, analises, tratamentos, acompanhamento pds-hospitalar, far-
macia, informatica, atividades organizativas e administrativas, etc.), no uso de insumos (manutencao,
geracdo/economia de energia, tratamento de residuos, etc.), e dos servicos de apoio as atividades
hospitalares, aos trabalhadores, aos clientes e familiares.

Em um hospital os pacientes ndo sdo simplesmente pessoas doentes necessitadas de tratamento,
mas clientes de uma organizagdo complexa de servicos que também oferece oportunidades para
pesquisa e inovagdo de carater organizacional, gerencial, social, entre outras. Nesses casos, entram
atores diferenciados (hotelaria, lavanderia, transporte, seguranca, comunicages, arquitetura, etc.)
daqueles que atuam na area biomédica e que muitas vezes ndo sdo tomados em consideragdo
(DJELLAL & GALLOUJ, 2005).
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A atengdo médica hospitalar utiliza grande nimero de produtos, associados a diversos setores de
atividade: bens de capital (equipamentos de diagndstico e tratamento, equipamentos cirlrgicos,
equipamentos de seguranga, camas e outros moveis com caracteristicas especiais, etc.), medica-
mentos e outros insumos para atendimento aos pacientes e protecao dos trabalhadores, alimentos,
téxteis, produtos de limpeza, etc; emprega diferentes tipos de trabalhadores (médicos, enfermeiras,
secretarias, administradores, servicos gerais, etc.); e oferece servicos e produtos heterogéneos, de-
pendendo da atencdo necessaria a cada paciente (PHELPS, 1992).

Os servicos hospitalares podem ser agrupados em quatro categorias (DJELLAL & GALLOUJ, 2005):

Servigos ao cliente - O atendimento aos pacientes e 0s tratamentos Constituem oS servicos prima-
rios ou basicos de um hospital. Para realiza-los sdo necessarios:

e Servicos médicos e paramédicos - a competéncia para a realizagdo desses servicos esta estreita-
mente associada ao conhecimento (educacido médica e paramédica, treinamento inicial e con-
tinuado, experiéncia e interagdes que produzem conhecimentos) e compreende:

- Competéncia cientifica e técnica
« Competéncias relacionais internas e externas
- Competéncias combinatorias ou criativas

- Competéncias operacionais (manuais), que podem ir desde a habilidade para operagdes
cirlrgicas, até as habilidades para manutencéo e reparacio de equipamentos.

*  Servigos tipo hotel/catering.
*  Servigos administrativos e gerenciais.

Meios para prover os servicos — associados com as fungdes basicas, com as atividades gerais do
hospital, assim como com as familias particulares de tecnologias. Esses meios compreendem mate-
riais (M), informacéo (1), conhecimento (C), e pessoas (P):

*  Materiais e logistica (M) que envolvem o processamento de objetos tangiveis (transporte, trans-
formagdo, manutencéo e reparagio);

* Logisticas e processamento de informacéo (1) - coleta e processamento da informagdo codifi-
cada que esta sendo produzida, captada, transportada, arquivada e atualizada;
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*  Métodos, rotinas codificadas e tecnologias intangiveis para o processamento intelectual do con-
hecimento (C);

*  Meios de articulagido ou relacionais (P) tendo como foco o cliente - servigos diretos fornecidos
a0 usuario e com um maior ou menor grau de interagao.

Esses quatro grupos podem estar associados com grupos cientificos e tecnolégicos. Os primeiros
trés, com tecnologias de processamento material (mecénica, robotica, etc.), tecnologias de proces-
samento da informacédo (computagéo, telecomunicacdes, imaging™, etc.) e tecnologias de processa-
mento do conhecimento (tecnologias intangiveis, métodos de diagndstico e tratamento, etc.). Por
sua vez, o componente relacional (P), utiliza métodos e procedimentos geralmente tomados da psi-
cologia e das ciéncias sociais (DJELLAL & GALLOUJ, 2005).

Principais agentes de inovacao

As inovagOes tém agentes especificos, dependendo do tipo de inovacgéo e da area em que se reali-
za. Por exemplo, para desenvolver e introduzir uma nova técnica analitica os agentes da inovagdo
sdo pesquisadores, técnicos instrumentistas, financistas, fornecedores de equipamento e materiais
e especialistas de propriedade intelectual, entre outros; para desenvolver e introduzir um novo me-
dicamento, o processo de inovagdo é logicamente mais complexo. Os agentes seriam as equipes
de pesquisadores; de desenvolvimento tecnolégico (para os processos de plantas pilotos), de testes
clinicos; engenheiros de desenho para a produgdo do novo produto, de estudos de mercado, de
avaliagdo técnica e econdmica, de organizagao e geréncia da produgao, de propriedade intelectual,
de marketing e vendas, de normalizacéo e controle de qualidade, de financistas, fornecedores de
equipamento, matérias-prima e materiais, distribuidores, servigos de pds-venda, entre outros, além
de institui¢des e firmas que cooperam no projeto.

E imprescindivel fazer um “mapa” desses atores para verificar as necessidades, formas e caminhos de
interagdo entre eles, em geral, como parte da dinamica de articulagdo com os ambientes interno e
externo, e em especifico, para cada inovagao sobre a qual se estiver trabalhando.

De todo modo, dada a natureza do Sistema FMUSP-HC (universidade/centro de atendimento hos-
pitalar), em qualquer caso e qualquer estratégia de fortalecimento da participagdo na inovagéo de-
vera considerar o papel da universidade como ator da inovagao, bem como os principais elementos

15 Representagdo grafica de 6rgaos do corpo através de determinadas técnicas e aparelhos.
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na relagdo universidade-empresa. Por essa razdo, ainda que ndo se esteja aqui fazendo um “mapa” de
atores, destaca-se essa articulagdo, que estara sempre no foco de atengdo deste estudo.

A relagdo Universidade-Empresa nos processos de inovagao em saude

A partir de estudos sobre patentes universitarias destacam-se algumas conclusdes vinculadas a
este tema.

* Importancia das ciéncias da vida nas atividades de inovagdo em universidades:
«  Na maioria das universidades, o grosso das patentes e recompensas por meio dessas pat-

entes é proveniente do campo biomédico (HENDERSON et al, 1998; MOWERY et al, 20071;
POWELL & OWEN-SMITH, 2002).

« Em 1998, 49,5% de todas as patentes concedidas a universidades americanas consideradas
intensivas em pesquisa eram de inovagdes nas ciéncias da vida.

* Importancia das tecnologias académicas para os esforcos de P&D em pequenas empresas base-
adas em ciéncia:

« Asuniversidades séo atores centrais nas redes inter-organizacionais para inovagao.
+ No caso das ciéncias da vida, o “gap” cientifico entre as empresas vinculadas a esse setor

e as universidades € menor . Assim, lacos mais estreitos e informais sdo igualmente impor-
tantes para o éxito das empresas: trocas de informacdo e competéncias organizacionais.

«  Desenvolvimento de uma comunidade tecnolégica constituida por multiplos tipos de orga-
nizagbes engajadas em colaboracdes continuas (POWELL, 1996, OWEN-SMITH et al, 2002).

Assim, em combinacdo com capacidades internas cientificas e para transferéncia de tecnologia, as
posicdes da universidade nas redes contratuais com empresas podem explicar o impacto em ter-
mos de citagdo das patentes no campo das ciéncias da vida.

* Importancia de um Centro Médico Académico
« Um Centro Médico Académico em uma universidade reflete um possivel aumento na

capacidade cientifica comparativamente as universidades sem escolas médicas.

« A pesquisa clinica realizada nesses centros ¢, em geral, mais proxima as necessidades reais
e, portanto, com maiores probabilidades de aplicacdo comercial/social. Portanto, a pes-
quisa basica de mainstream que realizam pode resultar em um maior nimero de inova-
¢Oes e patentes.
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. A integragdo entre o laboratério e a clinica pode ser uma fonte da predominancia do
sistema publico de pesquisa americano em termos da inovagao biomédica mundial
(OWEN SMITH et al, 2002).

«  Um centro médico académico produtivo pode oferecer oportunidades para o desenvolvi-
mento de tecnologias de valor comercial, na medida em que expande o envolvimento
académico com empresas e amplia os recursos disponiveis para pesquisa biomédica na
universidade.

« Um risco esta presente: a interagdo da clinica vs. aplicagdo torna as escolas médicas me-
nos propensas ao desenvolvimento de tecnologias blockbuster, uma vez que a integragdo
entre biomedicina académica e comercial pode limitar a possibilidade de desenvolver re-
sultados fora das trajetorias estabelecidas pela pesquisa corporativa.

* Importéancia da proximidade de pélos regionais biotecnologicos

«  Alocalizagdo em regides com forte atuacido em biotecnologia pode conferir vantagens as
universidades em termos do desenvolvimento da propriedade intelectual.

.+ Particularmente em uma indUstria em que empresas e universidades tém uma equiv-
aléncia maior em termos do tipo e impacto das patentes que desenvolvem, a geragdo de
spillovers de conhecimentos gerados em clusters de alta tecnologia (JAFFE, 1986; ROMER,
1986) aliada a extensivos contatos formais ente cientistas universitarios e das firmas locais
(AUDRETSCH & STEPHAN, 1996; ZUCKER et al,, 1997) podem beneficiar as universidades
na busca de desenvolver portfélios de patentes de maior impacto.

* Importéancia e riscos das parcerias comerciais

«  Mais informagdes e experiéncia em avaliacdo de potencialidade comercial — spillovers - e
acesso a avaliagOes realizadas pelos parceiros comerciais sdo elementos-chave para o éxito
da transferéncia de tecnologia.

«  Multiplicidade de parcerias

.. 0 fluxo de patentes de alto impacto é, em grande parte, fungdo dos fluxos de
conhecimento basico, acesso a informacéo de parceiros comerciais, e experiéncia.
Mdltiplos vinculos parecem ser mais importantes do que uma estreita confianga
em um pequeno numero de parceiros. Ciéncia basica de alto impacto serve como
um ticket de entrada na arena de patenteamentos para as universidades, mas
explorar o valor potencial de patentes é mais uma fungdo do acesso a informacéo
que fundamenta a avaliagédo do potencial de impacto econdmico das inovagdes
académicas do que de um pequeno nimero de parceiros industriais que dizem as
universidades como comercializar a pesquisa. (OWEN-SMITH & POWELL, 2003).
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Mdltiplas conexdes com empresas, bem como a pesquisa translacional nas escolas médi-
cas, ajudam o processo aumentando a quantidade de retroalimentagdo que a universi-
dade recebe de parceiros comerciais.

A multiplicidade de articulagdes pode contribuir para aumentar o volume e a confiabili-
dade das avaliagbes corporativas nas quais, em geral, 0s escritorios de transferéncia e tec
nologia (TT) se baseiam para decidir sobre os investimentos em propriedade intelectual.

Em geral, se ndo ha empresas (agentes produtivos) interessadas em uma tecnologia, ndo é
possivel avancar, inclusive pelos elevados custos de uma patente.

A dependéncia do interesse das empresas pode limitar a universidade quanto a capitaliza-
cdo sobre as poucas tecnologias que elas tém éxito em patentear. Nessas circunstancias,
0s riscos sdo maiores nos casos em que as infraestruturas de TT das universidades ndo séo
economicamente auto-suficientes.

Um risco que precisa ser resolvido com uma visdo estratégica é o desafio entre a busca
de inovagbes radicais e de alto impacto econdémico (maior foco dos esforcos comerciais)
ou o investimento em um grande nimero de invengdes gerando um fluxo sustentado
(steady stream) de pequenos éxitos com a esperanca de que algum blackbuster resulte
desse portfolio (OWEN-SMITH & POWELL, 2003).

*  Papel de um escritdrio de transferéncia e licenciamento de tecnologias

Um escritdrio deste tipo € um locus para aprendizado organizacional sobre transferéncia
de tecnologia (FELDMAN et al, 2002; OWEN-SMITH, 2003).

Representa importante fator para o éxito em licenciamentos (SIEGEL et al, 2000; KAGHAN
& BARNETT, 2001).

£ importante para avaliar potencialidades das invencées académicas.

A capacidade de TT se desenvolve pela experiéncia em avaliar uma ampla gama de des-
dobramentos de invencdes.

A propria experiéncia em TT pode representar, além da capacidade de avaliagdo, uma

flexibilidade maior na selecdo de casos voltados para propriedade intelectual.

Desenvolvem capacidades em translagdo, quando aprendem a balancear o entusiasmo
dos inventores universitarios com a avaliagdo estratégica das empresas, uma vez que essas
nao desejam pagar demasiado pelo acesso a propriedade intelectual.

Um risco a ser considerado é o entusiasmo com grandes promessas e a avaliagdo de mercado
potencial em fases muito anteriores a concepcao propriamente dita de uma tecnologia.
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Indicadores de Inovacao

Os indicadores sdo instrumentos que devem facilitar julgamentos concisos, abrangentes e mais bem
equilibrados sobre as condicdes e aspectos relevantes, que medem mudancas em aspectos significa-
tivos da sociedade ou resultados e impactos de politicas, programas, projetos e atividades.

Um indicador de ciéncia e tecnologia é uma relacéo obtida a partir da comparagao entre um conjunto
de dados que refletem condigoes e resultados das atividades de C&T de um pais; ele refere-se a relagio
entre diferentes variaveis (investimentos/PIB, nimero de pesquisadores/habitante), a dimensdo tem-
poral (evolugdo em periodos determinados) de forma que se possam apreender as mudangas e suas
caracteristicas; demonstra os pontos fortes e fracos do objeto de andlise e a consecugdo de metas, ob-
jetivos e de impactos; permite avaliar tendéncias que podem afetar politicas e programas.

Os indicadores séo instrumentos que permitem elaborar e fazer avaliagio prévia de politicas, pla-
nos, programas, projetos ou atividades, assim como acompanhar e avaliar o desempenho, resul-
tados e impactos.

Como elementos de estratégias permitem visualizar as condigdes especificas de determinados fato-
res e condi¢des essenciais em contextos determinados, possibilitando uma atuagdo melhor orienta-
da, conforme necessidades particulares.

Um indicador deve ser comparavel com as respectivas metas de desenvolvimento internas estabele-
cidas, assim como com parametros reconhecidos e utilizados em outros paises, regides, estados ou
setores; e deve ser confiavel, particularmente no que se relaciona a qualidade da informagao recolhida.

E cada vez mais evidente o interesse de paises e instituicdes em estabelecer estratégias de desenvol-
vimento incorporando como um dos seus componentes principais as politicas de incentivo a ino-
vagdo. Para que se possa formular, acompanhar e avaliar essas estratégias e politicas, sua instrumen-
tacdo e seus resultados, é preciso contar com um conjunto de indicadores de inovacdo tecnoldgica
que permitam tanto comparacdes externas como internas (SAENZ & SOUZA-PAULA, 2002).

Ao se definir a tecnologia como um conjunto de conhecimentos, se esta considerando a geragao, assi-
milagdo e utilizagdo desses conhecimentos como partes de um processo de aprendizagem e de trans-
feréncia desses conhecimentos entre os diferentes atores, para a sociedade em seu conjunto ou para
segmentos sociais especificos. Isso faz com que a formagio de capacidades, com a devida qualificagio
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dos recursos humanos -tanto os cientistas, tecn6logos e produtores, como 0s Usuarios- seja um requisi-
to imprescindivel na abordagem integral de determinada tecnologia e sua introducio na pratica social.

Semelhante ao que ocorre com a producdo do conhecimento tecnoldgico, a inovagao se apoia cada
vez mais no estabelecimento de redes de cooperacdo, como um fendmeno cada vez mais amplo e
com articulagdo de muitos atores, o que aumenta a complexidade do processo inovativo.

Nenhum indicador isolado consegue refletir a complexidade e amplitude da atuagdo de uma ins-
tituicdo e, muito menos, de um sistema de inovacao. Os indicadores devem refletir a natureza de
atividades determinadas e seus resultados - correspondentes a objetivos especificos e realizadas em
contextos diferenciados. Devem cobrir um espectro significativo das atividades implementadas pe-
los diversos atores (no caso deste estudo, os centros de P&D, as areas hospitalares e docentes, e de
modo especial as diferentes instituicdes parceiras nos projetos de inovagao).

Para que se possam viabilizar indicadores com essas caracteristicas, € imprescindivel uma clara e
precisa definicdo de quais indicadores devem ser utilizados e quais as informagdes necessarias para
construi-los. Ao mesmo tempo, é indispensavel promover o avango conceitual e metodoldgico, de
forma integrada, permitindo sistemas compativeis, dados comparaveis, qualidade na coleta, confia-
bilidade, etc. Os indicadores devem ser efetivamente valorizados como instrumento de gestao es-
tratégica e subsidio aos processos decisorios.

Podem ser destacados alguns tipos de indicadores, a saber: de entrada, que caracterizam as situa-
¢Oes iniciais, as condi¢hes em que se encontram fatores essenciais a realizacido dos objetivos espera-
dos; de saida, que indicam o cumprimento das metas e os resultados finais de uma atividade, projeto
ou programa; e de impacto, que indicam possiveis efeitos no médio e longo prazos, em consequién-
cia dos resultados e das realizagdes.

As capacidades préprias de P&D sdo indicadores de entrada importantes para os esforcos de inova-
¢do. Sem capacidades para gerar, assimilar e adaptar conhecimentos, os processos inovativos resulta-
rdo geralmente falidos. Porém, as condicdes e atividades de P&D, embora imprescindiveis, sio insufi-
cientes. Uma definicdo ampla incluiria, os esforcos de P+D, elementos e relagdes que influenciam os
processos de inovagdo como as areas de desenvolvimento tecnolégico, de engenharia, entre outras
(no caso deste estudo, de atendimento a salide, condicdes hospitalares, etc.)

Para uma adequada visdo do processo inovativo é necessario o registro e analise pormenorizados
dos processos de transferéncia de tecnologia e de inovagéo — sejam os processos inovativos internos,
como as colaboragdes e/ou as transferéncias de/para outras entidades nacionais ou estrangeiras.

Anexos
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As patentes ddo uma medida da “inventividade” e uma idéia das possibilidades de inovagao de um
sistema. Embora esse indicador se encontre freqlientemente em muitas bases de dados sobre inova-
¢do, como indicador de saida, na realidade isso ndo é exato. As patentes deveriam ser consideradas
como uma medida parcial das invencdes mais do que medida da inovagéo: primeiro, nem todas as
invengdes sdo patenteadas e, segundo, nem todas as invencdes patenteadas culminam em inova-
¢bes. Porém, as patentes sdo um dos indicadores de saida que apresenta uma correlagdo positiva
com as inovagoes, dai seu uso difundido como indicador de inovacao.

Os impactos econdmicos, sociais e ambientais das atividades de P&D, em sua maioria, sdo de lon-
go prazo, indiretos e imprevisiveis. Os impactos das inovagoes, particularmente os econdmicos, s&o,
geralmente, de curto prazo, diretos e previsiveis mediante avaliagdes ex ante das tecnologias desen-
volvidas; os impactos sociais e ambientais, embora muitos possam ser previsiveis e diretos, sdo quase
sempre apreciaveis somente a médio e longo prazos.

Deve destacar-se ainda que, muitas vezes, ndo é possivel identificar a dimenséo exata do papel de
uma determinada inovagdo tecnoldgica para muitos impactos na sociedade, dada a conjugacédo
de varios fatores determinantes e/ou condicionantes, de diversos tipos e natureza. Ou seja, muitas
vezes, é dificil medir a “adicionalidade”, ou seja, medir com certa preciséo até que ponto uma mu-
danca decorre de uma acgdo ou inovacgao especifica. Na esfera da salide, por exemplo, conjunturas
favoraveis ou desfavoraveis de precos, legislacdes sanitarias, ambientais, ou fatores culturais podem
adiantar ou retardar um processo inovativo e, consequentemente, seu impacto.

Apesar dessa complexidade, no entanto, é necessario trabalhar com indicadores e buscar aperfeicoa-
los cada vez mais, dada sua importancia na avaliagio estratégica, no monitoramento e na avaliagio de
resultados e impactos de acdes como o fortalecimento da capacidade de inovagdo em uma instituigo.

Por essa razdo, segue-se uma proposta preliminar de um conjunto de indicadores de inovagéo que
pode servir de ponto de partida no esfor¢o de construgdo de uma estratégia para o Sistema FMUSP-HC.
Indicadores relacionados a inovagao para o Sistema FMUSP-HC

Abaixo se encontra a classificacao dos indicadores de entrada, de saida ou resultados e de impac

tos. Em cada caso, indica-se uma listagem de informagoes essenciais para a construgao dos indica-
dores na sua forma relacional.
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O conjunto dessas informagdes e dos indicadores que possam ser construidos a partir delas mostra-
ra um quadro bem amplo e geral das condi¢des de uma organizagdo para participar e promover a
pesquisa tecnoldgica e a inovagdo como parte de suas fun¢des principais. Para a andlise de casos es-
pecificos de oportunidades de pesquisa e inovagao, deve-se proceder a uma revisio dos indicadores
necessarios e das condi¢des da organizagdo para realizar o papel desejado e as atividades necessarias.
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Indicadores de entrada

Destacam-se na relagdo abaixo informagdes que a instituicdo/nuicleo de gestdo da inovagio de-
vem ter para construir indicadores de entrada, que, além de apresentar a situacdo geral da insti-
tuicao, deverao ser analisados conforme as necessidades de cada processo de inovacio definido

como foco de atengao pelo Sistema.

*  Projetos de P&D e engenharia realizados por area e especialidades

Por iniciativa prépria

Por demandas externas

Por uma area especifica

Em cooperagdo com areas do Sistema

Em cooperagao com outras instituigdes

* Recursos humanos
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Proprios por area, especialidades, categorias e anos de experiéncia

Doutores

Mestres

Universitarios
Técnicos médios
Operarios qualificados
Pessoal administrativo

Pessoal de servicos

De cooperagao por instituicao, especialidades, categorias e anos de experiéncia

Doutores
Mestres

Universitarios
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- Técnicos médios
- Operarios qualificados
- Pessoal administrativo

- Pessoal de servicos

Recursos de infraestrutura por area
«  Préprios
- Area de construcio (metros quadrados)
- Descrigdo de equipamento basico principal
- Valor do equipamento basico principal
- Descricdo de equipamento principal de informatica
- Acesso a bancos de dados nacionais e internacionais
«  De cooperagao por instituicao
- Area de construcdo (metros quadrados)
- Descricdo de equipamento basico principal
- Valor do equipamento basico principal
- Descrigdo de equipamento principal de informatica

- Acesso a bancos de dados nacionais e internacionais.

Recursos financeiros
«  Proprios por area e por projeto
- Financiamento
Interno

Externo - Fontes (agéncias financeiras nacionais e/ou estrangeiras, contratos
com empresas, COm outras instituicoes, etc.)

\

Salarios por categoria

Investimentos

\

Despesas correntes

De cooperagado por projeto
«  Financiamento
- Interno

- Externo - Fontes (agéncias financistas nacionais e/ou estrangeiras, contratos com
empresas, com outras instituicoes, etc.)
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«  Salarios por categoria
+  Investimentos

. Despesas correntes.

* Informagdes sobre a cooperacao (dentro do Sistema, nacional e internacional)
« Instituicdes/unidades por projetos
«  Experiéncias prévias de cooperacdo com outras instituicdes/ unidades

. Formas contratuais estabelecidas

Indicadores de saida - resultados

* Resultados de P&D proprios nos Ultimos 5 anos por area e por projetos
«  Resultados aprovados pela FMUSP
«  Artigos publicados
- Revistas indexadas
- Publicacdes comerciais
- Outras publicagdes
- Resenhas em jornais
«  Apresentagdes em eventos
- Nacionais
- Internacionais
«  Prototipos desenvolvidos
-+ Resultados utilizados em projetos de inovagéo (internos ou em cooperacao)

«  Consultorias/Assisténcias técnicas realizadas

*  Resultados de P&D em cooperacao (por areas e por projetos)
«  Resultados aprovados conjuntamente
«  Artigos publicados
- Revistas indexadas
- Qutras publicacbes

- Resenhas em jornais
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«  Apresentacdes em eventos
- Nacionais
- Internacionais

.+ Prototipos desenvolvidos
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+  Resultados utilizados em projetos de inovagdo (internos ou em cooperagao).

«  Consultorias/assisténcias técnicas realizadas

Resultados de engenharia proprios por areas e por projetos
«  Engenharia de produto

«  Engenharia de processo

Resultados de engenharia em cooperagéo
+  Engenharia de produto

«  Engenharia de processo

Resultados de engenharia contratados
+  Engenharia de produto

+  Engenharia de processo

Resultados em salide préprios e em cooperagdo
« Novos métodos terapéuticos

+ Nos métodos cirurgicos

Outros resultados préprios e em cooperagido

«  Organizativos
- Novos métodos de atengdo a satde
- Novos métodos de atencédo hospitalar
- Novos métodos de processamento de informagao
- Outros

«  Gerenciais
- Novos métodos de controle de custos
- Novos métodos de controle de estoques
- Outros

+  Licengas outorgadas pela ANVISA
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Patentes (proprias e em cooperacao)
- Solicitadas

- Concedidas

Inovagdes para dentro do Sistema

Novos ou melhorados equipamentos desenvolvidos para melhorar qualidade, eficiéncia,
precisdo, conforto do paciente nas areas de P&D, laboratérios clinicos, cirurgias, métodos
terapéuticos e outros.

Novos ou melhorados equipamentos comprados (transferéncia de tecnologia) para mel-
horar qualidade, eficiéncia, precisio, conforto do paciente nas areas de P&D, laboratorios
clinicos, cirurgias, métodos terapéuticos e outros.

Novos ou melhorados equipamentos comprados (transferéncia de tecnologia) para mel-
horar a eficiéncia dos processos de atencao a pacientes, a eficiéncia energética, a situagao
ambiental, os processos administrativos e outros.

Novos ou melhorados métodos organizacionais e/ou gerenciais para melhorar a eficiéncia
em geral da instituigdo.

Tecnologia/conhecimentos transferidos por area e por projetos

Forma e valor da transferéncia

- Nacional

Compra de licenca

Compra de equipamento

Compra de know how

Assisténcia técnica

Conhecimentos adquiridos em seminarios, conferéncias, contatos pessoais, etc.
- Estrangeira

Compra de licenca

Compra de equipamento

Compra de know how

Assisténcia técnica

Conhecimentos adquiridos em seminarios, conferéncias, contatos pessoais, etc.
- Valor da transferéncia

Compra de licenga

Compra de equipamento
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Compra de know how

Assisténcia técnica

* Inovagdes para a atengdo a salde dentro do Sistema e para o Sistema nacional de Satde
« Novos ou melhorados produtos farmacéuticos
+ Novos ou melhorados equipamentos médicos
+ Novas ou melhoradas técnicas cirlrgicas
« Novas ou melhoradas técnicas terapéuticas

+ Novas ou melhoradas formas de atenco a pacientes

* Formagéo de recursos humanos durante os processos de inovagido
« Dentro do Sistema (por area, por categoria e por projeto)
.+ Fora do Sistema (por area, por categoria e por projeto)

+  Dentro e fora do Sistema (por area, por categoria e por projeto)

Indicadores de impacto

* Indicadores de salde por areas e diferentes tipos de doengas — melhorias dos problemas como
conseqliéncia das inovagdes, por exemplo:

.+ Total de pacientes atendidos
- Pacientes completamente curados
- Pacientes parcialmente curados
- Pacientes ndo curados
- Pacientes falecidos
+  Redugdo/ aumento de dias de hospitalizacio
+  Redugdo/ aumento do tempo de tratamento terapéutico

+  Redugdo/ aumento de tempo de cirurgias

* Patentes e licencas por area e por projeto
« Numero de licengas vendidas
- Alnstitui¢gbes nacionais
- Alnstituigbes estrangeiras

«  Ingressos recebidos pela venda de licengas
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e Contratos de know-how e assisténcia técnica
« NuUmero de contratos

«  Ingressos recebidos pelos contratos
e Satisfacdo dos pacientes de hospitais dentro e fora da FMUSP

* Prémios e reconhecimentos recebidos pelas inovagdes nacionais e internacionais; pessoais e
institucionais.

A politica brasileira de ciéncia tecnologia e inovagao em saude

Este topico busca apresentar a Politica Brasileira de Ciéncia, Tecnologia e Inovagio em Satide (PNCTIS),
seus instrumentos e evolugao, com o objetivo de mostrar, em linhas gerais, agdes governamentais vol-
tadas para a ciéncia, tecnologia e inovagdo para a satide que se constituem em referéncias importantes
no processo de identificagido de oportunidades e construcdo de estratégias e agendas para as institui-
cOes de pesquisa para salide. N&o se trata, portanto, de um trabalho académico, de analise da PNCTS.
O destaque a alguns mecanismos e instrumentos da PNCTI feito nesta nota técnica tem o mesmo
objetivo, uma vez que eles também oferecem oportunidades a PD&I no setor da satde.

O setor saude é fortemente associado aos avancos cientificos, ao desenvolvimento tecnologico e
a inovagdo, como visto no tdpico anterior e, em todos os paises, observa-se a importancia que
ele apresenta em termos econdmicos e sociais. Sendo uma constante entre as grandes prioridades
das politicas publicas e, a0 mesmo tempo, apresentando significativa atividade econdmica privada,
torna-se um foco inquestionavel das politicas de desenvolvimento. O forte componente cientifico,
tecnologico e de inovacgdo necessario para o desenvolvimento setorial, por sua vez, requer da poli-
tica setorial atencdo particular para criar as bases e fortalecer estruturas necessarias para que esse
componente possa ser estabelecido de forma efetiva e sustentada.

Nesse sentido, o setor de salide no Brasil apresenta grandes oportunidades e grandes desafios. Sin-
tetizando as colocagdes de Guimaraes (2008), entre as oportunidades, destacam-se: i) o fato de o
pais contar com uma base produtiva diferenciada na América Latina (é o 90. mercado farmacéutico
mundial com crescente participacido de empresas nacionais; maior produtor regional de vacinas; e
conta com base industrial em equipamentos e materiais); e ii) a existéncia de um Sistema de Satde
Universal e em franca expansao.

No entanto, observam-se também muitas fragilidades em termos da capacidade de inovacéo, en-
tre as quais Guimaraes menciona: i) Dependéncia em farmacos; i) Especializagdo em equipamentos

Anexos
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de menor valor agregado (dependéncia nos eletrénicos); iii) Baixa competitividade em Orteses e
proteses; e i) Reduzido vinculo entre a capacidade cientifica e de inovagdo. No que se refere a de-
pendéncia, acrescente-se que ela ndo se reduz aos farmacos. Dados apresentados por GADELHA
(2008) para o periodo 1997-2004 mostram claramente que as importagdes sdo muito significativas e
o saldo comercial do Brasil é negativo em medicamentos (cerca de Us1 bilhdo de USD); em farma-
cos (Us1 bilhdo de USD); reagentes para diagndstico (com forte alta das importagdes de 2003 para
2004, e saldo negativo que atingiu cerca de 200 milhdes de USD); vacinas (mesmo com a produgdo
interna, importa-se cerca de 150 milhdes de USD e o saldo negativo em patamar semelhante); equi-
pamentos e materiais (com ligeira diminui¢do das importacdes, essas ainda somam cerca de 1 bilhdo
de USD e o saldo comercial cerca de 500 milhdes ao final do periodo); e os hemoderivados (com
crescimento sustentado das importacdes, de cerca de 250 milhdes USD em 2004 e saldo negativo
também sustentado, em cerca de 300 milhdes nesse mesmo ano).

Tabela 1 - Déficit comercial no complexo industrial da saide por segmento

Total
Segmentos
Exportagao Importagéo Saldo

Equipamentos/ Materiais 358.906.969,00 1.265.277.397,00 (906.370.428,00)

Aparelhos ndo eletronicos 1.259.775,00 23.889.137,00 (22.629.362,00)

« Aparelhos eletronicos 144.457.896,00 724.791.860,00 (580.333.964,00)
Proteses/ Orteses 11.604.458,00 96.015.597,00 (84.441.139,00)
Material de consumo 201.584.840,00 420.580.803,00 (218.995.963,00)

Vacinas 8.122.229,00 160.611.372,00 (152.489.143,00)

Reag. Diagnostico 5.368.476,00 145.073.773,00 (139.705.297,00)

Hemoderivados 2.908.094,00 431.686.456,00 (428.778.362,00)

Medicamentos 435.085.514,00 1.742.431.056,00 (1.307.345.542,00)

Farmacos 271.531.226,00 1.267.839.088,00 (996.307.862,00)

Outros Produtos* 2.971.034,00 59.565.010,00 (56.593.976,00)

Total 1.084.893.542,00 5.072.484.152,00 (3.987.590.610,00)

Fonte: Gadelha (2008), a partir de levantamento efetuado na Rede Alice (SECEX/MDIC). Apud DECIT — apresentagédo Dr. Reinaldo
Guimarées, CGEE, 2008, e Diaferia, A, 2008.
* Soros e Toxinas
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Destaque-se que o déficit aumentou muito nas duas Ultimas décadas, passando de cerca de US$
700 milhdes ao final dos anos 8o para mais de USs 5 bilhdes em 2007 (MS, 2008).

Esses dados se associam ao fato de o setor contar com uma fragilidade significativa no que se refere a
estrutura produtiva e a inovagao. Em 1999-2000, as empresas do setor representavam 1,72% do total de
empresas no pais e 3,20% das empresas “inovadoras’, sendo que apenas 5,13% das empresas do setor
desenvolviam atividades internas de P&D (GUIMARAES, 2008). Somando a isso, o MS destaca como
fatores adicionais dessa vulnerabilidade: “.a pouca articulagéo entre os setores publico e privado, a alta
defasagem tecnoldgica, as oscilagdes do mercado financeiro internacional e as estratégias competitivas
globais, nem sempre compativeis com os interesses nacionais.” (BRASIL, 20083, p. 13).

No que se refere a pesquisa para salide, o Brasil conta com importantes componentes, como a tradi-
¢do de institutos de pesquisa, por exemplo, a Fiocruz e Butantan, e de universidades, além do desen-
volvimento de instituicdes mais novas. Em 2008, 0 CNPq registrou 3.961 grupos de pesquisa somen-
te na area “ciéncias da satde”, representando 17,4% do total de grupos no pais*, observando-se que
neste conjunto nao estdo agregados aqueles grupos de outras grandes areas que atuam no campo
da saude. Segundo Guimarées (2008), em 2004, registravam-se 6.471 grupos de pesquisa na area da
salde, com 25.562 pesquisadores, dos quais 15.978 eram doutores. No Brasil, a pesquisa realizada por
esses grupos é muito dependente do setor publico e, na maioria das vezes, nas universidades e ins-
titutos de pesquisa publicos. Em 2002, 72,8% do financiamento era pUblico, ficando cerca de 24%
com o setor privado e 3,5% com organismos internacionais.

Associado aos esforcos brasileiros para promover a inovagdo, principalmente a partir do final dos
anos 90, tem-se buscado estruturar politicas e implementar programas e agdes voltadas para o for-
talecimento da pesquisa e inovagao em salide no pais.

Antecedentes
Desde a década de 8o, por meio do Ministério da Satde, o Brasil tem buscado desenvolver algumas

areas, como a de vacinas e a producdo de imunobioldgicos no pals, a prevencdo e atengao as DST/
AIDS, entre outras a¢des que apresentam forte componente cientifico, tecnolégico e de inovagao.

16 Disponivel em:<http://dgp.cnpq.br/censos/series_historicas/index_grupos.htm>. Acesso em: 30 jul. 2009.
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Um exemplo importante é o Programa Nacional de Imunizagdo (HOMMA & MOREIRA, 2008;
HOMMA, 2004; GUIMARAES, 2008), como um programa efetivamente estruturante das atividades
tecnologicas e produtivas e, mais recentemente, da inovagao, sobretudo no campo da biotecnolo-
gia para salde humana no Brasil. Por meio deste programa, o Brasil tem introduzido vacinas tecno-
logicamente modernas e de alto valor agregado na rotina de imunizagéo no pais.

Em 198s, foi criado o Programa de Auto-Suficiéncia Nacional em Imunobiolégicos (Pasni), em res-
posta a crise suprimento imunoldgicos no Brasil, quando, entre outros fatores, a Unica produtora
privada instalada no pais, a Sintex, encerrou suas atividades, principalmente, em funcdo do maior
controle de qualidade que se instalava (GADELHA, 1996).

Grandes investimentos foram realizados, mas ndo o suficiente para alcancar as metas estabelecidas
nesse programa. Além do aumento da demanda e dos enormes gastos com importacéo, fatores
como os avangos tecnoldgicos e o desenvolvimento de novas vacinas, fizeram com que o debate se
fortalecesse novamente em 1995, para mobilizacdo dos poderes publicos em torno do tema. Atu-
almente, o PNI é considerado uma das politicas mais completas e de alta efetividade no campo da
salide no Brasil, garantindo o acesso universal gratuito a vacinas pela populagio brasileira.

Também merece destaque a politica brasileira de prevencdo e combate a AIDS que, além de ter se
consolidado como um destaque internacional nas estratégias de atencdo a salde teve incursdes
importantes no que se refere a medicamentos, participacdo em esforcos internacionais de pesquisa
e assisténcia, cooperacdo internacional com paises que necessitam de assisténcia técnica e outros
insumos (VELHO & SOUZA-PAULA, 2008).

Tal mobilizagdo ndo se restringiu ao tema de vacinas ou a outros especificos, gerou-se um movimen-
to mais amplo, tendo como marcos iniciais importantes a Constituicao, que incluiu a promogao do
desenvolvimento cientifico e tecnolégico em salide entre as competéncias do SUS e a | Conferéncia
Nacional de Ciéncia e Tecnologia em Salde, realizada de 24 a 28 de outubro de 1994, com vistas a
identificar necessidades e demandas, a estabelecer prioridades e a gerar propostas para a organiza-
¢do de uma politica nacional de C&T no setor.

Dessa Conferéncia resultou a proposta da Politica Nacional de Ciéncia e Tecnologia em Saude (BRA-
SIL, 1994), na qual se propdem diretrizes, instrumentos e estratégias relacionadas ao componente
cientifico e tecnologico da Politica Nacional de Salide. Destaca-se também nessa proposta a Vvisao
de um Sistema Nacional de Ciéncia e Tecnologia em Salde, de que mecanismos de coordenagao
e articulagao institucionais pudessem ser estabelecidos e fortalecidos, de modo a gerar sinergia das
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agdes desenvolvidas em varias instancias, organismos e instituigdes com vistas a geragao e utilizagdo

de conhecimentos cientificos e técnicos pelo sistema de salde.

A partir desses marcos, na segunda metade da década de 90, desenvolveram-se atividades para es-

truturar politicas de saiide mais amplas e integradas, nas quais tém se destacado o componente de
CT&l. Do ponto de vista organizacional e de instrumentos, observam-se avangos significativos na

integragao entre ministérios, instituicdes de pesquisa, instituigdes reguladoras e financiadoras. No
periodo mais recente, a articulagdo e participagdo de atores do setor produtivo tornou-se um dos

focos estratégicos dessas politicas.

Entre 1989 e 2000, 0s principais marcos desse processo podem ser sintetizados na seguinte “linha do
tempo” (BRASIL, 2006, 2007 e 2008a; GUIMARAES, 2008; BARATA, 2006):

Anexos

1989 — Constituicio. Desenvolvimento cientifico e tecnolégico em satde incluido entre
as competéncias do SUS;

1990 — aprovacéo da Lei Organica da Salde pelo Congresso nacional, detalhando o fun-
cionamento do SUS.

1994 — | Conferéncia Nacional de Ciéncia e Tecnologia em Saude, na qual foi aprovada a
criagdo de uma Secretaria de C&T no Ministério da Satde (MS), que viria a ser concret-
izada apenas em 2003.

1998 — criagdo de um grupo de trabalho na Secretaria de Politicas de Satide para propor
formas de atuacio em C&T no ambito do Sistema Unico de Satde/SUS.

1999 - criagdo de uma area técnica de ciéncia e tecnologia no MS;

2000 — criagdo do Departamento de Ciéncia e Tecnologia (Decit) do MS, no qual se ini-
ciaram atividades com vistas a formular a Politica Nacional de Ciéncia, Tecnologia e Inova-
¢do em Salde; estabelecer uma agenda de prioridades; fortalecer a atuacdo dos Comités
de Etica em Pesquisa envolvendo seres humanos e articular agdes de C&T entre os niveis
estadual e federal. Observa-se que a “inovagao”, nesse momento incorporada de forma
mais destacada as preocupagoes da Politica Nacional de Ciéncia e Tecnologia, passa a in-
corporar a proposta da PNCTIS.

2001 - a partir desse ano, o0 MS/SCTIE/Decit promoveu a descentralizacdo do fomento
a pesquisa nos estados e o fortalecimento da gestdo e infraestrutura para C&T nas Sec-
retarias Estaduais de Satde, por meio do Programa Pesquisa para o SUS: Gestdo Com-
partilhada em Saude.
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A partir de 2003, 0s esforcos em CTI&S tem sido mais bem estruturados, como refletem as mudan-
cas organizacionais no Ministério da Salde, o aumento dos recursos para fomento no setor, a cria-
¢do e/ou fortalecimento de programas mobilizadores, ente outras agdes. Esse corte, indicado pelos
proprios representantes do MS, ¢, assim, tomado como referéncia para identificar oportunidades
que se colocam para instituicdes de pesquisa e desenvolvimento em satide em seus proprios esfor-
¢os de maior participacdo na geragdo de conhecimentos, no desenvolvimento e na inovacgao seto-
rial, como o faz o Sistema FMUSP-HC neste momento.

A seguir, colocam-se as principais caracteristicas e evolucao da politica nacional de ciéncia, tecnolo-
gia e inovagdo em salide nos periodos de 2003-2006 e a partir de 2007.

2003-2006

Nesse periodo completou-se a construgdo e aprovagao da Politica Nacional de Ciéncia, Tecnologia e
Inovagdo em Salde (BRASIL, 2005a) e foi estabelecida a Agenda Nacional de Prioridades de Pesqui-
sa em Saude (BRASIL, 2005b), em um processo amplo e participativo, com consultas publicas, con-
feréncias estaduais, regionais e nacional, contando com a participacdo de gestores, da comunidade
cientifica e outros atores sociais. A partir de entdo, esses tém sido os instrumentos orientadores das
acoes em CT&l em saude.

Entre os principais marcos desse periodo estéo:

+ 2003 - criagdo da Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estratégicos (SCTIE), com
trés departamentos: DAF — Departamento de Assisténcia Farmacéutica; Decit — Departa-
mento de Ciéncia e Tecnologia; DES — Departamento de Economia da Saude; criagdo do
Conselho de Ciéncia e Tecnologia em Satde (CCTI);

« 2004 - Il Conferéncia Nacional de Ciéncia, Tecnologia e Inovacido em Satde (Il CNCTIS),
tendo como pauta a aprovacao da Politica Nacional de Ciéncia, Tecnologia e Inovagédo em
Salde/PNCTIS e da Agenda de Prioridades de Pesquisa em Salde; acordo de cooperagao
técnica entre MS e MCT;

O Programa de Gestdo Compartilhada em Salde se transforma no Programa Pesquisa
para o SUS: gestdo compartilhada em satde (PPSUS), ampliado para toda a Federagdo

4

(com parcerias das SES e FAPs) e em parceria com o CNPg, visando “..potencializar os

resultados obtidos e promover a producido de conhecimento em consonancia com as
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prioridades estabelecidas na Agenda ... e com as vocagdes regionais de pesquisa em saude”
(BRASIL, 2006, p. 11-12)

« 2006 - Programa Nacional de Competitividade em Vacinas (Inovacina), instituido pelo
Ministério da Satide em 2006, visando a auto-suficiéncia do pais na fabricagao das vacinas.

Avaliacdo das atividades do Decit. Os materiais relativos a essa avaliacdo encontram-se disponiveis
no Relatdrio Final (BRASIL, 2007) do evento, realizado de 3 a 6 de dezembro de 2006.

A PNCTIS tem por “.. objetivo maior... contribuir para que o desenvolvimento nacional se faga de
modo sustentavel, e com o apoio na producdo de conhecimentos técnicos e cientificos ajustados
as necessidades econdmicas, sociais, culturais e politicas do pais” (BRASIL, 20083, p. 5). Ela é parte
da Politica Nacional de Saude, formulada no ambito do SUS, e é também um dos componentes da

Politica Nacional de Ciéncia, Tecnologia e Inovagéo (PNCTI).

As grandes linhas estratégicas da PNCTIS (e as correspondentes agdes e instrumentos) se consti-
tuem em referéncia imprescindivel para as instituigdes, grupos e pesquisadores na area da satde. Sdo
elas: a) Sustentagdo e Fortalecimento do esfor¢o nacional em CTI&S; b) criacio do Sistema Nacional
de Inovagdo em Salde; c) construgdo da Agenda Nacional de Prioridades de Pesquisa em Saude; d)
Superacéo das desigualdades regionais; €) aprimoramento da capacidade regulatoria; f) Difusédo dos
avancos cientificos e tecnoldgicos; g) formacéo e capacitacido de RH (BRASIL, 2005a).

Referéncia fundamental é também a Agenda Nacional de Prioridades de Pesquisa em Satde, cons-
truida com a participagdo de especialistas, pesquisadores e gestores, em trabalhos de avaliagdo da
situagdo de satde, de definicdo de subagendas e temas de pesquisa; com consulta piblica e com os
debates na Il CNCTIS (BRASIL, 2005b).

A partir da criacdo da SCTIE, em 2003, as agdes do MS para pesquisa e inovagao se fortaleceram e os
recursos aumentaram significativamente. Destaca-se a articulagdo com outras politicas e as parce-
rias com organismos e agéncias, federais e estaduais, para a integragdo do setor saide, para ampliar
recursos e para viabilizar a execucdo de programas estabelecidos. Como indicado por Guimaraes
(2008), "o Modelo de fomento da SCTIE (Decit) foi de pactuagido com o SUS (Agenda Nacional de
Prioridades de Pesquisa e lla Conferéncia de Ciéncia, Tecnologia e Inovacdo em Salde); pactuagio
com o MCT (Termo de Cooperagio tornando o CNPq e a Finep agentes técnicos do MS); e pactua-
céo federativa com as Secretarias de C&T e as FAP's (Pesquisa para o SUS)”. Devem ser destacadas as
articulacdes, em niveis antes inexistentes, com politicas amplas para o setor produtivo, em particular
com a PICTE, da qual o setor saude é um dos componentes estratégicos.
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Em 2006, 0 Decit promoveu uma avaliagao das estratégias e acdes desenvolvidas nos dois primeiros
anos no ambito da PNCTIS. A seguir, destacam-se alguns aspectos desse relatério (BARATA, 2006,
anexa a publicagdo correspondente, ndo se repete a referéncia ao longo dos proximos paragrafos,
salvo quando utilizados dados e informagdes de outras fontes (BARATA, 2007, DINIZ & TREVIA,
2007; CARVALHEIRO, 2007), com o intuito de ilustrar as oportunidades que a politica nacional de
salde pode oferecer para instituicdes com potencial de pesquisa e inovacdo, como é o caso deste
estudo CGEE/FMUSP-HC.

- Fomento a pesquisa/crescimento de recursos — é realizado pela SCTIE, em dmbito na-
cional (por meio de editais, com chamada de projetos em temas prioritarios para o SUS
e por contratagdo direta de alguns projetos especificos) e descentralizado, nos estados,
via o PPSUS.

O crescimento dos recursos do Ministério da Satde para fomento a pesquisa tem sido
rapido e de volume importante: em 2004 foram lancados 22 editais, que beneficiaram
100 instituicdes e 443 projetos de pesquisa, com um valor total de R$21 milhdes contra
Rs 3,2 milhdes em 2003 (BRASIL, 2006, p. 12); em 2006, chegou-se a R$ 166.183. O total
de recursos disponibilizados pela SCTIE entre 2003 e 2007 foi superior a R$410 milhdes,
excluidos os recursos de outras fontes parceiras. A tabela abaixo mostra a distribuicdo
desses recursos em 2007, destacando-se aqueles destinados as pesquisas para o SUS, ao
desenvolvimento do complexo industrial da satde (farmacos/medicamentos, insumos e
kits diagndstico, implantacdo de unidades de pesquisa clinica, bioprodutos), e outras cat-
egorias relacionadas a enfermidades especificas e aos estudos epidemiologicos.

Essas aplicagdes foram por meio da cooperacio, destacada acima, com as agéncias do
sistema de CT&l, CNPq e Finep (farmacos e medicamentos e desenvolvimento de insu-
mos, equipamentos e reativos para diagnostico) e de agéncias estaduais. Buscou-se estru-
turar o fomento de forma a garantir a integragdo entre as politicas de satide e de CT&l,
aumentar a demanda induzida via editais, adotar critérios de mérito e relevancia para jul-
gamento e avaliagdo de projetos e fortalecer a abordagem de “cadeia de conhecimento”.

O aumento dos recursos foi também uma conseqiiéncia dessa politica de articulagio
institucional em nivel federal e estadual, obtendo-se recursos adicionais, por novas fon-
tes, sejam com novos programas ou contrapartida a programas do MS. Com o MCT,
destacam-se as a¢des via Fundos Setoriais, nos estados as parcerias com as secretarias de
salide, de C&T e com as FAPs.

«  Agenda nacional de prioridades de pesquisa em saude — constitui-se na base para a
definicdo e elaboragdo dos instrumentos e agdes de fomento a pesquisa em salide, sendo
que até o final de 2006 o Decit havia langado, em parceria com o CNPg, pelo menos um
edital em cada um dos temas das 24 subagendas. Com base nessa agenda, sao realizadas
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oficinas de prioridades, com a participagdo da comunidade cientifica e de gestores, para
definigao dos alvos dos editais a serem langados a cada ano.

Aprimoramento da capacidade regulatéria do Estado — reconhecidamente, uma das
grandes fragilidades do sistema brasileiro de inovagao, nao é diferente na area da saude.
No caso da PNCTIS, tem se concentrado nas questdes relacionadas a: avaliagdo tec
noldgica em salide; biosseguranca e bioética; e regulagdo da ética na pesquisa envol-
vendo seres humanos.

Difusdo dos avancos cientificos e tecnoldgicos — o Decit tem atuado desde sua criagdo
no sentido de fortalecer as atividades de documentacéo e informagao no MS; criou-se o
Prémio de Incentivo em Ciéncia e Tecnologia para o SUS; criaram-se veiculos de divulga-
¢do cientifica; servicos de divulgacdo de bibliografia estrangeira para profissionais do SUS;
realizam-se seminarios e outras formas de divulgagdo dos projetos apoiados; e o Boletim
Brasileiro de Avaliacdo de Tecnologias em Saude - Brats, publicagdo conjunta da Anvisa,
ANS e SCTIE, entre outras atividades.

Formagdo e capacitacdo de recursos humanos — o Decit promove cursos de trein-
amento para profissionais de salide, em varios temas, também em parceria com organis-
mos estaduais e instituicdes de ensino e pesquisa para satide; em 2006, foi langado edital
para a estruturacao de cursos de pos-graduagao.



Ministério da Saude — DECIT

Foresight estratégico da pesquisa e
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Tabela 2 - Alguns projetos relevantes — 2003 - 2006

Edital/Contratagao Direta

Recurso Total (RS)

Fomento Descentralizado — Pesquisa para o SUS 60.038.949,05
Farmacos/Medicamentos e Insumos, Equipamentos e Kit's Diagndsticos 56.356.628.46
Implantagdo de Unidades de Pesquisa Clinica 35.094.083,34
Estudo Multicéntrico Longitudinal em Doengas Cardiovasculares e Diabetes Mellitus 22.766.500,00
Doengas Negligenciadas 22.295.882,95

Estudo Multicéntrico Randomizado de Terapia Celular em Cardiopatias

13.421.000,00

Terapia Celular 10.526.592,46
Pesquisa Clinica 10.000.000,00
Determinantes Sociais da Satide, Satide da Pessoa com Deficiéncia, Satide da 8.691.433,74
Populagio Negra, Satide da Populagiao Masculina

Pesquisa Nacional sobre Demografia e Saide 7.772.744,57
Bioprodutos 6.934.529,54
Neoplasias 6.457.275,30
Estudos sobre o Envelhecimento Populacional e Satde do Idoso 6.043.003,92
Total 266.398.623,33

Fonte: DECIT/MS — apresentagéo Dr. Reinaldo Guimarées, CGEE, 2008.

O MS destaca, entre seus investimentos em pesquisa, a importancia do grupo Doengas transmissi-

veis, com cerca de R$65 milhdes aplicados entre 2002 e 2007, representando 22% do total, lidera em

numero de projetos apoiados e tem como principais temas a DST/AIDS, hantavirose e outras viroses,

e as doencas negligenciadas, sendo que estas Ultimas tém recebido atengao especial e crescente por

parte da SCTIE (MS, 2008).

Mas, como mostram os dados, sdo também crescentes os investimentos do MS nas pesquisas em

doencas ndo transmissiveis (17% do total de projetos financiados), estudos epidemiologicos, satide

mental, envelhecimento, indicadores em satide, causas externas (violéncia e acidentes), entre outros.
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Formagdo de redes e estudos multicéntricos — nesse campo, destacam-se: a Rede Brasileira
de Pesquisas e combate a Tuberculose; a Rede de Pesquisa em Dengue; a Rede Piloto de
Tele-salide em Oncologia Fase II; a Rede de Clonagem e Expresséo de Fatores de Coagu-
lagio; a Rede Multicéntrica de Avaliagdo de Implantes Ortopédicos (Remato); a Rede de
Unidades de Pesquisa Clinica em hospitais de ensino; e, a Rede de Pesquisa em Méto-
dos Moleculares para Diagnostico de Doengas Cardiovasculares, Infecciosas, Parasitarias e
Neurodegenerativas. Foram também apoiados estudos multicéntricos em Terapia Celular
em Cardiopatias e o Estudo Longitudinal de Satde do Adulto (Elsa Brasil); Pesquisa Nacio-
nal de Demografia e Salde.

Fortalecimento da capacidade de pesquisa nos estados — como enfatizado, o principal
instrumento para esta agdo tem sido o PPSUS, em colaboragdo com o CNPq e as FAPs.
Este programa abrange praticamente todo o pais e tem obtido recursos adicionais sig-
nificativos, como contrapartida dos estados; além disso, buscam-se outras fontes, como
a Organizagdo das Nagoes Unidas para a Educacéo, a Ciéncia e a Cultura (UNESCO), que
aportou R$ 600 mil reais para aplicagdo nos estados menores da Amazonia.

Criagdo do Sistema Nacional de Inovagido em Saude — Barata (2006) considera nao ter
sido ainda possivel articular um Sistema Nacional de Inovagao em Salide, mas destaca o
conjunto de iniciativas que foram adotadas para promover as agdes de pesquisa e desen-
volvimento em salide no pais, como mencionado anteriormente: parcerias com outros
ministérios, com a Finep, CNPg, estados, etc, com grande abrangéncia, incluindo desen-
volvimento tecnoldgico, equipamentos, vacinas, medicamentos, métodos diagndsticos,
pesquisa basica, clinica, pré-clinica, entre outros.

Destacam-se ainda agdes relacionadas ao marco regulatorio, com intensa atividade para
regulamentacgao da pesquisa e da vigilancia, reformulacéo e fortalecimento da Anvisa, cria-
¢do de uma comissdo de Propriedade Industrial, entre outras.

Finalmente, encontra-se o fortalecimento das articulagdes com outras areas e politicas,
nacionais e de outros setores, uma vez que as interfaces do setor salide sdo muito impor-
tantes. Nesse sentido, observa-se crescente integracdo das politicas no campo da saude
com a politica de C;T&l e com iniciativas voltadas para o desenvolvimento industrial.

Segundo Guimarées (2008) e Diaferia (2008), foram identificados como principais desafios da PNG

TIS nesse periodo:

Anexos

Reduzir a vulnerabilidade da politica social brasileira mediante o fortalecimento do Com-
plexo Industrial e de Inovagdo em Salde, associando o aprofundamento dos objetivos do
SUS com a transformacéao necessaria da estrutura produtiva e de inovacdo do pais.
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«  Por meio do fortalecimento da capacidade de inovar, aumentar a competitividade das
empresas publicas e privadas do CIS, tornando-as capazes de enfrentar a concorréncia
global, promovendo um vigoroso processo de substituicdo de importacdes de produtos
e insumos em salide de maior densidade de conhecimento e que sejam prioritarios as ne-
cessidades de salide da populagio brasileira.

No campo da pesquisa e do desenvolvimento em universidades e institutos de pesquisa, destacam-
se 0s seguintes focos:

«  Pesquisa clinica (fomento e regulagcdo — CEP's/CONEP) e avaliagio tecnoldgica em salide
(CITEC e incorporagdo tecnoldgica).

« Gestdo do conhecimento (evidéncias para o gestor e para os profissionais).
-« Pesquisa para o SUS (cooperagdo com as 27 UF’s).

«  Ofortalecimento da cooperagdo com o MCT e o estabelecimento de um termo de coop-
eragao com o MEC/CAPES. Projetos estratégicos para o SUS.

No campo do fomento a producio e a inovagao nas empresas do Complexo Industrial da Satde:

«  Agdes em direcdo ao setor produtivo publico (medicamentos, vacinas, diagndsticos e he-
moderivados). Portaria MS n° 374/08 — Programa de Fomento a Produgdo Publica no CIS;

- Agbes em diregdo ao setor privado de farmoquimicos, medicamentos, equipamentos e
diagndsticos.

«  Portaria MS n°375/08 — Programa de Qualificagdo, Certificagdo e outros para area de eq-
uipamentos e materiais de uso em satde

« A utilizagdo do poder de compra do Ministério da Satide como ferramenta de politica
tecnoldgica, de estimulo a inovagéo e de fortalecimento do SUS.

Barata (2006) coloca entre os principais desafios para a PNCTIS: 1) a institucionalizagdo; 2) a for-
mulacdo estratégica; 3) a pesquisa translacional; 4) a capilaridade dos produtos da avaliagido de
tecnologias em salde; 5) a revisio da regulamentagéo da ética em pesquisa com seres humanos; 6)
o jornalismo cientifico; 7) o fortalecimento da capacidade nos estados; 8) o sistema nacional de ino-
vagdo; e, 9) a manutencgao e crescimento dos recursos financeiros para a pesquisa.

Com vistas a fortalecer as acdes desenvolvidas no periodo anterior e a enfrentar os desafios identi-
ficados como mais significativos para a realizagdo plena dos objetivos da PNCTIS, a SCTIE foi rees-
truturada em 2007.

«  0DES se transformou em Departamento do Complexo Industrial e Inovacdo da Satide, em
articulagdo com outras politicas nacionais, criaram-se dois novos programas de fomento
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voltados para esse complexo: o Programa Nacional de Fomento a Produgio Publica e
Inovagdo no Complexo Industrial da Saude, e o Programa Nacional para Qualificacéo,
Produgao e Inovagdo em Equipamentos e Materiais de Uso em Satide no Complexo In-
dustrial da Satide (MS, 2008);

« o Decit passou "“.. a priorizar projetos com maior potencial de inovagao e a investir na dis-
seminagdo do conhecimento cientifico”,

« o DAF organiza-se, principalmente, para “articular e gerir a Politica Nacional de Assisténcia
Farmacéutica ..

Associado ao acompanhamento e a avaliagdo das atividades de pesquisa e inovagao em saude e
suas contribui¢des ao SUS (BRASIL, 2008b), o DECIT/MS organizou uma publicagdo que apresenta a
evolugdo do fomento a pesquisa, as agdes especiais desse departamento e resultados relevantes de
pesquisas, com apresentacdo de casos de aplicagao.

Em termos de temas e projetos, o0 MS destaca as pesquisas voltadas para desenvolvimento de
marcapasso brasileiro; desenvolvimento de farmacos e cosméticos de origem marinha, principal-
mente de algas; a qualidade de implantes ortopédicos; bioprodutos de uso terapéutico; produgao
de hemoderivados; vacinas (Inovacina); novos farmacos e kits diagnésticos; células-tronco; entre
outros temas (MS, 2008a).

A articulagdo com outros organismos e instituicdes tem sido fortalecida como parte da estraté-
gia de implementacdo da PNCTIS. Ainda em 2007, 0 MS renovou o acordo de cooperagio téc
nica com o MCT; estabeleceu Termo de cooperacdo e assisténcia técnica com o Banco Nacional
do Desenvolvimento (BNDES); firmou Termo de Cooperagédo com a Organizagdo Pan-americana
da Satde (OPAS) para o fortalecimento institucional da SCTIE (MS, 2008, p.7). Em 2009, a SCTIE/
MS estabeleceu acordo com a Coordenacéo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior
(CAPES) para o Pés-Doutorado SUS, com o objetivo de “incrementar as agdes de capacitagdo em
areas prioritarias para a pesquisa em satde”. O MS e o MDIC “assinaram termo de cooperagio
para que a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa), a Fundagdo Oswaldo Cruz (Fiocruz),
o Instituto Nacional de Meteorologia, Normalizagdo e Qualidade Industrial (Inmetro) e a Asso-
ciagdo Brasileira de Normas Técnicas (ABNT) possam realizar a certificagdo dos equipamentos de
saude e de produtos médicos” (MS/SCTIE/DECIT , 2009). Esses sdo apenas alguns exemplos de
instrumentos que podem fortalecer a interagdo institucional e a integragio de competéncias e de
politicas para realizagdo da PNCTIS.

Do ponto de vista dos agentes e das formas de geracdo e acesso aos conhecimentos e tecnologias
necessarias, a politica e a estratégia brasileira contempla o desenvolvimento e a producéo pelo setor
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privado e pelo setor publico; também tem realizado esforcos para a cooperagéo nacional e inter-
nacional (SAENZ & SOUZA-PAULA, 2008) para o desenvolvimento e transferéncia de tecnologias,
quando essas opgoes se mostram vidveis e mais promissoras para o avango da PNCTIS.

No que se refere a iniciativas multilateriais para a organizagdo da cooperago regional para ciéncia,
tecnologia e inovacdo para satde, dois eventos podem ser destacados:

1) Em julho de 2007, Bolivia, Brasil, Colémbia, Equador, Peru, Suriname e Venezuela, inte-
grantes da Rede Pan-amazonica de CT&IS, firmaram a Carta de Belém sobre ciéncia,
tecnologia e inovagdo em salde, visando coordenar os esforcos para a construgdo de
uma agenda de prioridades comum e em cooperagdo com organismos regionais, Como
o Pacto Andino, Mercosul, entre outros.

2)  Em 2008, realizou-se a | Conferéncia Latino-americana de Pesquisa e Inovagédo em Salde,
promovida pelo Ministério da Satde do Brasil, organizada com a colaboragéo de out-
ros paises e organismos internacionais, com participacio de representantes da América
Latina e do Caribe. Entre os objetivos e impactos esperados a partir dessa iniciativa,
destacam-se: analisar os sucessos e desafios no desenvolvimento dos sistemas nacionais
de pesquisa em saude; fortalecer as ligagdes entre a pesquisa em salide e outros setores
de C&T, determinando estratégias e acdes de cooperagdo internacional, estimulando
parcerias para reduzir a desigualdade no atendimento a saide, promovendo o desen-
volvimento por meio da pesquisa, e aumentando o interesse tanto das agéncias de
cooperagao nacionais e estrangeiras, como de doadores para apoiar esse processo. Os
debates foram organizados nos seguintes temas: “Sistemas Nacionais de Inovagdo em
Saude”, “Financiamento a Pesquisa em Saude”, “Inovagdo, Desenvolvimento e Acesso a
Produtos”, e “Recursos Humanos Para Pesquisa em Saide” (MS/DECIT, COHRED, FGPS,
Insalud/México, OPAS e OMS, 2008). Iniciativas como essa e outros programas do MS
voltados para cooperagdo internacional devem ser acompanhadas pelas instituicoes
de pesquisa com interesse em identificar oportunidades, estabelecer parcerias e outras
agoes para participar de forma cada vez mais ampla do processo de avanco e aplicagao
do conhecimento para saude.

Para o periodo 2008-2011, 0 governo brasileiro lancou o Plano de Aceleracdo do Crescimento - PAC,
no dmbito do qual se estruturou o PAC Satde (BRASIL, 2008¢).
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PAC do Setor Saude - MAIS SAUDE: Direito de Todos 2008/2011

Tem por objetivo melhorar as condi¢des de salide da populagao brasileira, fortalecendo a satde
como uma frente estratégica de geracdo de desenvolvimento social e econdmico (BRASIL, 2008¢).
Os pilares (Promocéo e atencdo a satde: a familia no centro da mudanca; Gestdo, trabalho e con-
trole social; Ampliacdo do acesso com qualidade; e, Producéo, desenvolvimento e cooperagdo em
salide) e os eixos do Mais Satde refletem essa abrangéncia, preconizando uma acdo integral no se-
tor. Se efetivamente implementado, este programa abrira grandes oportunidades para instituicoes
como o Sistema FMUSP-HC. Como se pode observar, a abrangéncia de atuacdo e as condicdes que
esse Sistema apresenta no quadro da pesquisa, ensino e atengdo a satide no Brasil o colocam como
um ator de destaque nos eixos do Mais Saide (Promocéo da Salide; Atencéo a Satide; Complexo
industrial e de inovagao em saude; Forga de trabalho em satide; Qualificagdo da gestéo; Participagéo
e controle social; e, Cooperagdo Internacional).

Pela dimensdo das metas que apresenta e com recursos previstos para o periodo de 2008 a 2011 em
cerca de noventa bilhdes de reais, espera-se que o programa tenha um impacto significativo ndo s6
na melhoria da satide no pais, mas também na geragao de investimentos, inovago, renda, emprego
e receitas para o Estado brasileiro (BRASIL, 2008b).

Assim, a retrospectiva aqui apresentada sobre o processo de fortalecimento e institucionalizagdo do
componente de ciéncia, tecnologia e inovagao no setor da satde, culminando com a atual configura-
cdo da SCTIE/MS e da PNCTIS apenas destaca alguns dos principais marcos, de forma geral e extensiva.

O setor da salde, por sua natureza, esta associado de forma particular com um dos mais importan-
tes campos de politicas publicas; nele h4 grande participagao do setor publico em todas as ativida-
des, inclusive na PD&I. Assim, as instituices de ensino, pesquisa e atencao a salde, ao estabelecer
suas prioridades e agendas tem, impreterivelmente, que analisar as condi¢des, normas, desafios e
oportunidades oferecidas pelas politicas setoriais.

Nesse sentido, esse documento destaca a importancia do processo e configuragdes da PNCTIS para
a pesquisa, desenvolvimento e inovagao para a salde no Brasil, indicando alguns principios e aspec
tos que configuram essa politica, bem como alguns dos instrumentos, resultados e desafios para a
implantagdo das propostas nela contidas.

A PNCTIS, como foi dito, é também parte da PNCTI, na qual existem mecanismos e instrumentos
voltados para promover a ciéncia e a inovagao no Brasil. Alguns deles sdo abertos a todas as areas
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e campos do conhecimento, outros s&o setoriais ou tematicos. Grande parte deles abrange o setor
salide e/fou temas de importancia para o campo da salide no Brasil. Por essa razdo, a seguir, sio men-
cionados alguns componentes da PNCTI que também devem ser alvo de andlise das instituicdes de
PD&I para satide ao construir suas estratégias e agendas.

O setor saude e a politica brasileira de ciéncia, tecnologia e inovacao
no periodo recente

A politica de C,T&l se consolida por meio de instrumentos proprios e especificos (Lei da Inovagao,
etc.), outros incorporados em politicas industriais (PITCE, PDP) e ainda outros da politica nacio-
nal mais ampla (PAC). De modo particular, a inovagdo tem estado, cada vez mais, como um dos
focos centrais dessas politicas para o desenvolvimento econdmico e social no pals. Por sua vez, o
setor salide, pela sua importancia social e econdmica, pelo que representa no complexo produ-
tivo e na formacdo de condi¢cdes de competitividade nacional (ndo apenas no setor especifico),
tem sido contemplado de forma importante nesses instrumentos, refletindo e, a0 mesmo tempo,
fortalecendo a PNS e a PNCTIS.

Nesse contexto, nos Ultimos anos vem ocorrendo uma importante inflexdo na politica brasileira
de ciéncia, tecnologia e inovagdo, que tem permitido um novo olhar para as politicas de satde
(GUIMARAES, 2008/2009).

Como parte desse processo, a partir do final dos anos 90, com a criacdo dos Fundos Setoriais, desta-
cam-se alguns instrumentos que tém favorecido as politicas para saiide™:

Fundos Setoriais'®

Os Fundos Setoriais de Ciéncia e Tecnologia, criados a partir de 1999, sdo instrumentos de financia-

mento de projetos de pesquisa, desenvolvimento e inovagao no pais. Ha 16 Fundos Setoriais, sendo
14 relativos a setores especificos e dois transversais.

17 A pesquisa em satde sempre foi contemplada pelas agéncias de apoio a pesquisa, como o CNPg (2000) e CAPES, na area fed-
eral, e FAPESP, no @mbito do Estado de Sdo Paulo. No entanto, nesta NT nos concentramos nos instrumentos mais recentes e que
passaram a refletir de forma mais importante o foco na inovagao.

18 Disponivel em: <http://www.finep.gov.br/fundos_setoriais/fundos_setoriais_ini.asp>; < http://www.finep.gov.br/fundos_seto-
riais/ct_saude/ct_saude_ini.asp?codFundo=9>. Acesso em: 20 de jul. 2009.
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Fundo Setorial de Saude

Entre esses Fundos Setoriais se encontra o Fundo Setorial de Salide com os seguintes objetivos:

.+ capacitagdo tecnoldgica nas areas de interesse do SUS (satide publica, farmacos, biotec
nologia, etc.);

«  estimulo ao aumento dos investimentos privados em P&D na area;
.+ atualizagdo tecnolodgica da industria brasileira de equipamentos médicos-hospitalares; e

- difusdo de novas tecnologias que ampliem o acesso da populacdo aos bens e servicos na
area de saude.

Os recursos para esse Fundo sdo 17,5% da Contribuicdo de Intervengdo no Dominio Econémico
- CIDE, cuja arrecadagao advém da incidéncia de aliquota de 10% sobre a remessa de recursos ao
exterior para pagamento de assisténcia técnica, royalties, servicos técnicos especializados ou profis-
sionais instituida pela Lei n°® 10168, de 29/12/2000.

Além do Fundo Setorial da Sauide, o Fundo Setorial de Biotecnologia tem forte atuagéo no setor saul-
de e o Fundo Verde Amarelo est4 aberto para instituicdes de varios setores, incluindo-se o da satide.

Lei de Inovacdo™

A Lei No, 10973 de 12 de Dezembro de 2004 estabelece medidas de incentivo a inovagao e a pes-
quisa cientifica e tecnolégica no ambiente produtivo, com vistas a capacitagdo e ao alcance da au-
tonomia tecnolégica e ao desenvolvimento industrial do pais.

Lei do Bem?®

A Lei 11196, mais conhecida pela Lei do Bem, foi alterada pela lei 11.487, de 15 de junho de 2007. O
Capitulo Il da lei trata de incentivos fiscais para pessoas juridicas que realizam pesquisa e desenvol-
vimento de inovagédo tecnoldgica. Na legislagéo brasileira, inovacdo tecnoldgica significa concepgdo
de novo produto ou processo de fabricagido que inclua funcionalidades que configurem melhorias
e ganho de qualidade ou produtividade.

19 Disponivel em: <http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_At02004-2006/2004/Lei/L10.973.htm>. Acesso em: 20de jul. de 2009.

20 Disponivel em: <http://www.protec.org.br/leidobem.asp>. Acesso em: 20 jul. de 2009.
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PITCE: 2004-2008"

A Politica Industrial, Tecnolégica e de Comeércio Exterior (PITCE) foi langada em 31 de marco de 2004,
com o objetivo de fortalecer e expandir a base industrial brasileira por meio da melhoria da capacidade
inovadora das empresas. Concebida a partir de uma visdo estratégica de longo prazo, a PITCE teve como
pilar central a inovagao e a agregacao de valor aos processos, produtos e servicos da industria nacional.

A PITCE atuou em trés eixos: linhas de agdo horizontais (inovagdo e desenvolvimento tecnolégico,
insercdo externa/exportagdes, modernizagio industrial, ambiente institucional), setores estratégicos
(software, semicondutores, bens de capital, farmacos e medicamentos) e em atividades portadoras
de futuro (biotecnologia, nanotecnologia e energias renovaveis). Esses eixos e as prioridades corres-
pondentes mostram claramente a centralidade da inovagao preconizada por esta politica.

No que se refere a area de salide, além do setor de farmacos e medicamentos ser um dos setores defi-
nidos como estratégicos pela PITCE, em varios dos demais setores estratégicos, seguramente, encon-
tram-se muitas oportunidades de aplicacdo em salide, seja em termos instrumentais (como softwa-
re, bens de capital, nanotecnologia), seja diretamente para projetos na area de satide (biotecnologia).

O setor de farmacos e medicamentos compreende parte substancial do complexo Industrial da
Salide, com forte componente de cientifico, tecnolégico e de inovagao. Como diretrizes (DIAFERIA,
2008) para consolidar esse complexo no Brasil, destacam-se:

«  Fortalecer e modernizar os segmentos industriais da saude, visando a diminuigdo da
vulnerabilidade da Politica Nacional de Satde - foco nas demandas do SUS estratégicas
para o desenvolvimento.

«  Mudar o patamar competitivo do complexo industrial brasileiro, a partir de iniciativas de ar-
ticulagdo de agdes publicas e privadas, com foco na inovagédo e desenvolvimento industrial.

«  Desenvolver a infraestrutura tecnolégica e regulatoria no pais, para a difusdo de inovagoes
tecnologicas e organizacionais, com vistas a melhorar a gestao de processos e produtos.

Os Focos Prioritarios da atuacao nesse Complexo sdo:

«  Segmento Farmacéutico

- Farmacos e Medicamentos

21 Disponivel em: <http://www.abdi.com.br/?7q=node/77>. Acesso em: 20 de jul. de 2009.
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«  Segmento Biotecnologico
- Imunobiolégicose Biofarmacos
- Reagentes para kits diagnosticos
- Hemoderivados
«  Segmento de Produtos Médicos e Biomateriais
- Equipamentos de uso em sauide
- Orteses e Proteses

«  Materiais de uso em satde

Como se pode observar, esses focos da politica brasileira abrangem grande parte dos focos abordados
no capitulo referencial sobre Inovacdo para Satde, sendo que em todos eles poderao ser identificadas
oportunidades de fortalecimento do papel de instituicdes como o Sistema FMUSP-HC em termos de
pesquisa, inovacao e aplicagdes de novos conhecimentos e tecnologias na atencgdo a satde.

PROFARMA?*

Quanto aos instrumentos para o setor de farmacos e medicamentos, destaca-se o Programa de
Apoio ao Desenvolvimento da Cadeia Produtiva Farmacéutica-PROFARMA, destinado as médias e
grandes empresas do setor farmacéutico localizadas em areas pré-selecionadas pelo BNDES e finan-
ciado pela Caixa Econdmica Federal.

Politica de Desenvolvimento Produtivo (PDP)

Trata-se da nova Politica Industrial do Governo. A PDP, de 2008, retoma a PITCE, ampliando preten-
sdes quanto a abrangéncia, profundidade, articulagdes, controles e metas. Trata-se de um conjunto
mais complexo de medidas que visam ao fortalecimento da economia do pais, por meio de agdes
que visam a alterar o patamar de produtividade da industria brasileira e seu grau de competitivida-
de, gerando reflexos para a sociedade.

Considera-se que a PITCE ndo obteve o resultado esperado, na medida em que ndo conseguiu articular
as diversas instancias publicas, mostrou abrangéncia limitada e ndo conseguiu motivar da forma ne-
cessaria a iniciativa privada. Alguns marcos legais que foram estabelecidos favoreceram restritos setores

22 Disponivel em: <http://www.caixa.gov.br/pj/pj_comercial/mg/linha_credito/financiamentos/profarma/index. >. Acesso em 20
de jul. de 2009.
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da economia para os quais também foram criadas linhas de créditos do BNDES. No entanto, néo foi
suficiente para causar os impactos esperados no complexo produtivo brasileiro, que a PDP propde fo-
calizar, a partir dos objetivos iniciais da PITCE, mas com Politica Industrial mais abrangente.

Entre os Programas Mobilizadores em Areas Estratégicas esta aquele voltado para o Complexo In-
dustrial da Saude, sob a gestdo do MS, o de Biotecnologia, e o de Nanotecnologia, sob a gestao do
MCT, ressaltando-se que, nos respectivos Comités Executivos, todos contam com participagdo de
outros ministérios e agéncias relacionadas de forma mais diretamente a agdo nos temas/setores.

Plano de Acdo em Ciéncia, Tecnologia e Inovacao

No conjunto de politicas voltadas para a inovagdo no ambito do Plano de Agao em Ciéncia, Tec-
nologia e Inovagdo - PACTI (de 20.11.2007) do Ministério da Ciéncia e Tecnologia, foram destaca-
dos alguns setores intensivos em tecnologia, que apresentam transversalidade setorial, multidisci-
plinaridade técnico-cientifica e grande potencial inovador e dinamizador da economia, com sig-
nificativo peso no balango de pagamentos, entre os quais a biotecnologia, campo estreitamente
associado ao setor saude.

Politica de Desenvolvimento da Biotecnologia®®

A biotecnologia foi considerada uma das areas mais promissoras entre os diversos desenvolvimen-
tos tecnolégicos emergentes, razdo pela qual o Governo elaborou uma politica setorial especifica,
a Politica de Desenvolvimento da Biotecnologia (Decreto n° 6.041/2007), em consonancia com a
PITCE, para apoiar a incorporagao dessa tecnologia nos processos industriais brasileiros como forma
de alavancar o desenvolvimento social e econdmico do pais.

No tema competitividade em biotecnologia tem-se por objetivo incentivar o desenvolvimento
tecnoldgico e a inovagdo em setores estratégicos de aplicagdo da biotecnologia, tais como agro-
pecuaria, sade humana e animal, meio ambiente e indUstria, em sintonia com a Politica de De-
senvolvimento da Biotecnologia.

23 Disponivel em: <http//www.mct.gov.br>. Acesso em: 20 jul. 2009.
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Entre as acdes e resultados o MCT destaca:

D)

A meta de desenvolver vinte produtos priorizados nas quatro areas da Politica de Desen-
volvimento da Biotecnologia foi ultrapassada. Por meio do instrumento da subvengéo
econdmica, foram investidos R$107,7 milhdes (R$18,10 em 2007 e R$89,6 em 2008) em 49
produtos, envolvendo 45 empresas;

Foram obtidos expressivos avangos quanto a meta de financiar quatro centros ou empre-
sas de desenvolvimento tecnologico para scale-up (PD&l/industria), incluindo a estrutura
de BPF (boas praticas de fabricagdo) e BPL (boas praticas de laboratério);

No tocante a bioprodutos, foi lancado em 2007 o edital CNPq 20/2007 (Bioinova), em
parceria do MCT com o Ministério da Saude, por meio do qual foram contratados treze
projetos em farmacos e medicamentos, na forma cooperativa, integrando Instituigbes
Cientificas e Tecnolégicas (ICT) e empresas privadas, no valor total de R$ 15 milhoes,
voltados para as doengas negligenciadas, identificadas pelo Ministério da Satide (MS), e
uso terapéutico em outras doengas que ndo as anteriores.

Quanto ao fortalecimento da infraestrutura em Tecnologia Industrial Basica (TIB) para
incorporacdo da biotecnologia a processos industriais, foram investidos em 2007, R$ 2,0
milhdes na capacitagido de biotérios, por meio de dois centros, para implantar, em escala
piloto, procedimentos de rastreabilidade, padronizagéo, normalizagdo e avaliagdo da con-
formidade, com base em critérios internacionalmente aceitos, que possam ser dissemina-
dos para outros biotérios de servico.

Foram destinados, ainda, R$ 2,8 milhdes para cinco instituicoes dispondo de colecdes de
servicos de referéncia com acervos especializados de interesse para vigilancia sanitaria,
controle epidemiologico, produgdo de insumos e processos biotecnologicos com apli-
cagdes nas areas de salde, agropecuaria, industria e meio ambiente, a fim de que atuem

como Centros de Recursos Bioldgicos atendendo a critérios internacionalmente aceitos,
de sorte que possam integrar a Rede Brasileira desses Centros.

Quanto a projetos pré-competitivos, ao longo de 2007 foram investidos no marco da
Rede Nordeste de Biotecnologia (Renorbio) cerca de R$18,6 milhdes em projetos inova-
dores, voltados ao desenvolvimento de 23 produtos e processos biotecnolégicos, e a qual-
ificacdo de recursos humanos necessarios ao desenvolvimento desses produtos e ainda
a ampliagdo da base tecnologica da Regido Nordeste, integrando em rede instituigdes
daquela regido. Adicionalmente foram destinados as mesmas atividades R$ 2,3 milhdes
em dezembro de 2008.

24 Bioproduto é a substancia encontrada na biodisidade que possa ser utilizada como matéria-prima no desenvolvimento de
medicamentos, conforme regulamentagdo da Anvisa.
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Ainda em 2008, esses projetos foram avaliados e devido a interdisciplinaridade em todos
os niveis - corpo docente e discente - e a qualidade dos projetos de pesquisa diferen-
ciados e multidisciplinares, alcancaram excelente avaliagéo. Esses projetos deverdo gerar
bioprodutos e bioprocessos destinados a: (1) industria de alimentos, com utilizagéo de fru-
tos tropicais do nordeste e crustaceos; (2) biorremediagdo do meio ambiente (mangues,
mares, petroleo, hortigrangeiros, apicultura); (3) agropecuaria — (a) reprodugdo animal (ca-
prinos; cdes; suinos; peixes; bovinos); (b) sanidade animal; (c) sanidade vegetal; (d) melho-
ramento genético animal; (e) melhoramento genético vegetal; (4) indUstria farmacéutica
(estudo de plantas medicinais do nordeste para satide humana); (5) identificagdo de agen-
tes profilaticos e doencas tropicais — (a) cancer (biomarcadores); (b) dengue; (c) raiva, (d)
leishmaniose; (e) outros; (6) testes diagnosticos; e (7) propriedade intelectual.

6) Quanto a formagdo de recursos humanos: considerando o carater multidisciplinar das
aplicagdes da biotecnologia nos setores da salide, agropecuaria e meio ambiente, o MCT
por meio do Centro Brasileiro-Argentino de Biotecnologia (CBAB), induz a formacao de
recursos humanos em areas de fronteiras e estratégicas da biotecnologia apontadas pela
Politica de Desenvolvimento da Biotecnologia (PDB). Em 2008, o referido Centro aprovou
R$ 500 mil para 19 cursos essencialmente praticos que deveréo ser realizados em niveis de
pos-graduagdo ao longo de 2009, prevendo-se a formagdo de 200 alunos entre brasileiros,
argentinos, uruguaios, paraguaios e colombianos que atuardo como multiplicadores de
conhecimentos nos paises participantes.

Programas de Apoio a Inovacdo em Empresas - Finep?

Ha varios outros programas no ambito da PNCTI que oferecem oportunidades para institui-
¢oes de P&D, ainda que ndo diretamente, como é o caso dos programas de apoio a inovagdo em
empresas executados pela Finep. Embora se voltem para empresas, no conjunto de iniciativas ino-
vadoras e das empresas proponentes podem existir muitas oportunidades de cooperacdo com
as instituicdes de P&D.

Financiamento as empresas

Finep inova Brasil - Programa de Incentivo a Inovagao nas Empresas Brasileiras: constitui-se de fi-
nanciamento com encargos reduzidos para a realizacdo de projetos de pesquisa, desenvolvimento

25 Extraido de <http//www.finep.gov.br>. Sobre esses instrumentos no ambito da Finep e do CNPg: CGEE/ANPEI, 2009.
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e inovagao nas empresas brasileiras. As operagdes de crédito nesta modalidade s&o praticadas com
encargos financeiros que dependem das caracteristicas dos projetos.

Juro zero - Financiamento agil, sem exigéncia de garantias reais, burocracia reduzida para atividades
inovadoras de produgdo e comercializagdo em pequenas empresas atuantes em setores priorizados
pela Politica Industrial, Tecnolégica e de Comércio Exterior (PITCE).

Programas de capital de risco

Inovar semente - Programa de Investimentos a Criagao de Empresas de Base Tecnoldgica. Este pro-
grama busca constituir fundos de aporte de capital-semente para investimento em pequenas em-
presas de base tecnoldgica em estagio nascente.

Inovar - Incubadora de Fundos Inovar. Ao apoiar a criagdo de fundos de capital de risco que apos-
tam em empreendimentos inovadores, a incubadora exerce papel fundamental na formacéo das
futuras grandes empresas brasileiras.

Apoio financeiro nao-reembolsavel e outras formas de atuacao

Subvencéo econémica - Esta modalidade de apoio financeiro, criada em 2006, permite a aplicagdo
de recursos publicos ndo-reembolsaveis diretamente em empresas, para compartilhar com elas os
Custos e riscos inerentes a tais atividades.

Prime - O Programa Primeira Empresa Inovadora apoia empreendimentos nascentes com até dois
anos de vida com recursos de subvencdo econdmica, durante 12 meses. As empresas que atingirem
as metas estabelecidas nos planos de negdcios poderdo candidatar-se posteriormente a um em-
préstimo do Programa Juro Zero.

Inovar - Forum Brasil Capital de Risco. Processo de estimulo a capitalizacdo de empresas de base
tecnoldgica, em evento no qual empreendedores apresentam seus produtos e planos de negdcios
a investidores de capital de risco.

PNI - Programa Nacional de Incubadoras e Parques Tecnolégicos. Apoio ao planejamento, criagdo e
consolidagdo de incubadoras de empresas e parques tecnoldgicos.
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Anexo 2 — Pesquisa e Inovacao no Sistema FMUSP-HC

Uma visdo geral do Sistema FMUSP-HC

O principal objetivo do Sistema FMUSP-HC é oferecer ensino, pesquisa e atividades de cultura e
extensdo, com énfase na multidisciplinaridade e multiinstitucionalidade, adequados a realidade
brasileira e que contribuam para o desenvolvimento do pais, colaborando para sua insergao entre

as sociedades consideradas como referéncia em educagao, pesquisa e assisténcia a saude?.

O Sistema Faculdade de Medicina da Universidade de Medicina de Sao Paulo/Hospital das Clini-
cas (Sistema FMUSP-HC) é composto pela Faculdade de Medicina da Universidade de S&o Paulo
(FMUSP); Complexo HC, constituido pelo Hospital das Clinicas da FMUSP (HC/FMUSP) e suas uni-
dades; Centro de Sauide Escola Butantd; Fundacao Faculdade de Medicina e Fundacdo Zerbini®”.

As principais competéncias dessas instituicdes sao a atencao a salde, o desenvolvimento de pes-
quisa cientifica, o ensino médico e a formacdo de recursos humanos especializados. Para tanto,
o Sistema conta com uma equipe de trabalho composta por 15581 colaboradores, entre servi-
dores do HCFMUSP e funcionarios das entidades fundacionais de apoio (FFM e FZ) (FMUSP,
Ciclo 2007-2008).

O quadro 1 apresenta a natureza das atividades do HCFMUSP segundo as unidades do Sistema.

26 Disponivel em:<http://www.fm.usp.br/crint/mostrahp.php?origem=crint&xcod=Sistema%20FMUSP-HC&dequem=Institucio-nal>.
Acesso em: 01 jun. 2009.

27 A parceria com as Fundagdes Faculdade de Medicina e Zerbini tem por objetivo o desenvolvimento das agdes e servigos para
assisténcia integral a saide da comunidade; a execugdo de agdes de apoio a vigilancia sanitaria e epidemioldgica; o incremento ao
desenvolvimento cientifico e tecnoldgico; a formagao e aprimoramento de recursos humanos na area da saiide; e o aprimoramento
e expansdo da capacidade do HCFMUSP. Ressalta-se, ainda, a parceria do Sistema com a Fundagdo Pro-Sangue/Hemocentro de Sdo
Paulo, entidade complementar a USP, que tem vinculo técnico-cientifico com a FMUSP e com o HC, no qual tem sua sede, sendo vin-
clada a Secretaria de Estado da Saude. Disponivel em: <http://www.fm.usp.br/crint/mostrahp.php?origem=crint&xcod=Sistema%20
FMUSP-HC&dequem=Institucional>. Acesso em: 22 maio 2009.
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Quadro 1 - Natureza atual das atividades do HCFMUSP, 2007.

Unidade Sigla Leitos Caracteristica Principal

Instituto Central Dr. Adhemar Pereira de ICHC 946 Hospital Geral de Especialidades

Barros

Instituto do Coragao Prof. Euriclydes InCor 419 Hospital Especializado em Cardiologia
Clinica e Cirtrgica

Instituto de Ortopedia e Traumatologia 10T 155 Hospital Especializado em Ortopedia e

Prof. Francisco Elias Godoy Moreira Traumatologia

Instituto da Crianga Prof. Pedro de ICr 195 Hospital Especializado no atendimento

Alcantara a criangas e adolescentes

Instituto de Psiquiatria Prof. Antonio IPq 78 Hospital Especializado em Psiquiatria

Carlos Pacheco e Silva

Instituto de Radiologia InRad 0 Unidade Especializada em Diagnostico
por Imagem e Oncologia

Hospital Auxiliar de Suzano HAS 122 Hospital para atendimento de
pacientes cronicos

Hospital Auxiliar de Cotoxé HAC 108 Hospital para atendimento de
pacientes sub-agudos

Hospital Estadual de Sapopemba HESAP 189 Hospital Geral

Hospital Local de Sapopemba HLSAP 20 Hospital Geral

Divisdo de Medicina de Reabilitagdo - DMR 0 Unidade Especializada em Reabilitagédo

Vila Mariana, Jardim Umarizal e Estagao Motora e Sensério-Motora

da Lapa

Total 2232

Fonte: NIS - Nucleo de Informagdes em Saude (Relatério de Gestao HCFMUSP 2007, p. 3)

Quanto a estrutura e gestdo organizacional da FMUSP, o 6rgdo maximo da instituicdo é a Congrega-
¢do, com carater consultivo e deliberativo, composta pelo Diretor; Vice-diretor; presidentes das co-
missOes; chefes de departamentos; professores titulares; representantes do professores associados,
dos professores doutores, dos alunos (graduagdo e pds-graduacio), dos funcionarios, dos professoes
eméritos e antigos alunos.

A faculdade conta com um Conselho Técnico-Administrativo (CTA), com funcdes decisorias. A

organizacao didatico-cientifica e administrativa cabe ao Departamento, menor fragdo da estrutura
da USP. A FMUSP possui, ainda, quatro Comissdes (Graduagdo, Pés-graduagao, Pesquisa e Cultura
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e Extensdo), cujas fungdes sdo tracar diretrizes e cuidar da execucdo dos programas determinados
pela estrutura curricular de graduagao e pos-graduacdo. A Diretoria Executiva da FMUSP é respon-
savel, entre outras atividades, por definir e redesenhar processos de apoio técnico e administrativos

da faculdade (Ver figura 7).

Assessoria financeira

Assessorias

Assessoria especial
da diretoria executiva

Diretoria

Executiva ARH - Assessoria de
FMUSP recursos humanos

CTA

Assessoria de
comunicagao

Assessorias

Geréncia de
tecnologia da
informacgao

Congregacao Diretoria

AEP - Assessoria de
Engenharia e Projetos

CARH-SEG Departamentos
CSEB - Centro de
Saude Escola Butanta

Diretoria da

Disciplinas biblioteca central

CB - Centro de
Bioterismo

ATAAD - Assessoria
Técnica para Assuntos
Administrativos

ATAC - Assisténcia
Técnica Académica

Figura 7 - Organograma da FMUSP-HC.

Fonte: Disponivel em: <http// http://www.fm.usp.br/organograma.php>. Acesso em: 22 maio 2009.
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Quanto a estrutura organizacional do HC, foi estabelecida a Descentralizagdo Administrativa, dele-
gando competéncias administrativas as Diretorias Executivas. Com essa orientacdo, foram projetados
e criados os NUcleos Técnicos Administrativos e Cientificos e seus respoectivos Comités Técnicos, que
discutem, definem e acompanham as normas técnicas que devem embasar esse processo de descen-
tralizagdo, junto com as Unidades pertencentes ao Complexo, nas suas areas especificas (Ver figura 8).

Administragao superior

Conselho deliberativo Superintendéncia

Institutos

Conselho diretor Diretoria executiva

Figura8 - Estrutura Organizacional do HC FMUSP.

Fonte: Disponivel em: <http//hcnet.usp.br>. Acesso em: 22 maio 2009.

No que se refere ao ensino, o Sistema atua na graduacdo — medicina, fisioterapia, terapia ocupacio-
nal e fonoaudiologia -, na pés-graduagdo — mestrado, doutorado, residéncia médica, especializagéo
e estagios, atendendo a profissionais do pais e do exterior. Na Pés-graduagio senso lato a FMUSP
possui 52 Programas de Residéncia Médica. Conta com 31 programas de pés-graduagao senso es-
trito, em 38 areas de concentracdo, sendo 9 em cursos exclusivamente de doutorado, 22 em cursos
de mestrado e doutorado e um em curso exclusivamente de mestrado. Desses 31 programas, na
Avaliagdo Trienal (2004-2006) da Capes, a maioria (55%) possui conceito cinco; 29%, conceito quatro;
13%, CONCEIto seis; e 3%, Conceito trés?:.

Até agosto de 2008, 730 orientadores estavam credenciados na FMUSP, (esse nimero varia confor-
me os vencimentos e renovagdes dos credenciamentos dos pesquisadores). A tabela 3 apresenta o
numero dos pesquisadores cadastrados no Programa de Pos-doutorado da FMUSP, segundo os de-
partamentos, no primeiro semestre de 2009.

28 Disponivel em: <http://www.capes.gov.br/avaliacao/planilhas-comparativas-da-trienal-2007>. Acesso em: 05 jun.2009.
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Tabela 3 - Distribuicdo de pesquisadores cadastrados no Programa de P6s-doutorado por departamentos da
FMUSP. Primeiro semestre de 2009.

Departamento Ne %
Clinica Médica 13 31,0
Radiologia 8 19,0
Psiquiatria 6 14,3
Medicina Preventiva 4 95
Fisioterapia, Fonoaudiologia e Terapia Ocupacional 3 71
Patologia 3 71
Oftalmologia e Otorrinolaringologia 2 4,8
Pediatria 2 4,8
Dermatologia 1 2/4
Total 42 100,0

Fonte: Elaborada a partir de dados do Programa de Pés-doutorado da FMUSP??, 2009.

As atividades de Cultura e Extensdo realizadas s&o: formacéo profissional e educagdo continuada, as-
sessoria, consultoria e prestacao de servicos especializados, assisténcia e orientacdo. O objetivo des-

tas atividades é “promover o intercambio entre a comunidade académica e a sociedade de modo
geral” (FMUSP, 2008, p. 3).

Na pesquisa, 62 Laboratérios de Investigacdo Médica (LIM), considerados como referéncia de qua-
lidade cientifica no Brasil, compreendem diversos campos da pesquisa biomédica com 196 grupos
de pesquisa e mais de 500 linhas de pesquisa. No Diretério do CNPq sdo registrados 206 Grupos
de Pesquisa. Observa-se pelos documentos institucionais que a organizagdo, 0 acompanhamento
e avaliagdo das atividades de pesquisa estdo crescentemente associados aos LIM. Os dados sobre a
pesquisa, em geral, sdo oriundos dessa fonte e as metas estratégicas para a pesquisa também estdo
vinculadas a essa forma de organizacdo em laboratérios, vista como um meio de ir “.. a0 encontro
do rol das grandes escolas médicas e com os padrdes internacionais.” Nesse sentido, “o fortalecimen-
to dos LIM, visando aumentar sua capacidade de pesquisa e de integracdo, sera uma meta priorita-
ria, voltada para atender a implementagao de novas linhas de pesquisa.” (FMUSP, 2008, p. 28).

29 Disponivel em: <http://medicina.fm.usp.br/gdc/docs/cpesq_99_cpesq_25_LISTA%20D0S5%20POS-DOC%20FMUSPpés-dock%
20FM2(1).xIs>. Acesso em 22 maio de 2009.
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Condizente as orientagdes colocadas acima, uma das diretrizes do Sistema FMUSP-HC é ser “refe-
réncia mundial em ensino, pesquisa e assisténcia” (idem, p. 23). Como parte desse processo, 0 pre-
sente estudo se desenvolve com foco especifico na pesquisa, de forma a contribuir para que o Siste-
ma possa tragar uma estratégia que lhe permita fortalecer a fungao de inovagao.

Nesse sentido, as atividades e analises refletidas no préximo item estdo voltadas para a pesquisa no
Sistema FMUSP, apresentando brevemente alguns dados e informagdes que mostram a competén-
cia institucional, aspectos destacados do ambiente interno e externo associados as condi¢des para
a pesquisa, a inovagao e as atividades do Sistema, bem como oportunidades e desafios para o for-
talecimento dessa funco.

A pesquisa no Sistema FMUSP-HC

A capacidade existente na instituicdo para desenvolver atividades de pesquisa é um dos elementos
centrais na busca de uma estratégia de fortalecimento da inovagéo. O quadro atual das competén-
cias, infraestrutura, recursos, processos e resultados (avaliagdo) constitui referéncia institucional para
a reflexdo sobre as possibilidades e lacunas frente ao desafio de promover a inovagao.

Competéncias de recursos humanos em pesquisa

Uma visdo geral dessa competéncia no Sistema FMUSP-HC pode ser observada a partir de dados
sobre pesquisadores, grupos e linhas de pesquisa, e projetos aprovados na Comissio de Etica para
Andlise de Projetos de Pesquisa (Cappesq).

Pesquisadores, docentes e orientadores

A nomenclatura utilizada para calcular o nimero de pesquisadores, docentes e orientadores do Sis-
tema FMUSP-HC provém das respectivas fontes institucionais. Pesquisadores sio membros dos gru-
pos de pesquisa dos Laboratérios de Investigacdo Médica (LIM) e aqueles que submeteram projetos
4 Comissio de Etica para Analise de Projetos de Pesquisa do HCFMUSP; docentes sio os professores
(titulares, associados e doutores) listados pela Diretoria Executiva da FMUSP e orientadores, aqueles
cadastrados na Comissdo da Pos-graduacédo da FMUSP até agosto de 2008.
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A partir dos dados obtidos foram identificadas 1900 pessoas envolvidas em atividades de pesquisa

no Sistema. A tabela 4 apresenta, em numeros absolutos, a distribuicio desse total em pesquisado-

res, docentes e orientadores segundo a nomenclatura utilizada.

Tabela 4 - Distribuicdo de pesquisadores, docentes e orientadores. Sistema FMUSP-HC. Agosto, 2008.

. Ne° por
Categoria por N° agrupados
categoria

a. Pesquisadores 1.086 1.569
(@+b+c+d)

b. Pesquisadores/docentes/orientadores 200 200

c. Pesquisadores/docentes 23

d. Pesquisadores/orientadores 260 -

e. Docentes/orientadores 46 -

f. Docentes 66 335
(b+c+e+f)

g. Orientadores 219 725
(b+d+e+g)

Total 1900 1900

Fonte: elaborada a partir das listagens da CAPPesq, FMUSP (Comissdo de PG e Diretoria) e LIM.

Grupos e linhas de pesquisa

Sobre os grupos e linhas de pesquisa foram consideradas duas fontes: Secretaria Executiva dos Labo-
ratorios de Investigacdo Médica e do Diretério dos Grupos de Pesquisa do CNPq.

As informagdes do LIM registram 196 grupos de pesquisa, mais de 500 linhas de pesquisa®® e 1.827
participantes distribuidos em 62 LIM, vinculados ao Instituto LIM e associados aos Departamen-

30 Nao foi possivel verificar o nimero exato de linhas de pesquisa porque na listagem ha alguns grupos que nao as indicaram e
outros que colocaram de forma imprecisa (ex: texto corrido).
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tos da FMUSP. O niimero de participantes foi verificado segundo o nome dos coordenadores
de grupos, evitando contagens duplas ou multiplas (pela participagdo em mais de um grupo).
O numero de repeticdes encontrado foi pequeno e ndo afeta o resultado total. Alguns aspectos
a destacar sao:

« O nlmero de participantes por Grupo de Pesquisa/LIM sugere a composigéo efetiva de
“grupos”. A maior concentragao encontra-se nas faixas intermediarias entre trés e nove
membros (50,5%). Ao considerar as faixas entre trés e 14 participantes a proporgéo sobe
para 66,8% (tabela ).

Tabela 5 - Distribuicdo de participantes por Grupo de Pesquisa/LIM. Sistema FMUSP-HC. Agosto de 2008

Ne de participantes N° de Grupos de Pesquisa %
1 21 10,7
2 10 51
3-5 50 25,5
6-9 49 25,0
10- 14 32 16,3
15-19 18 92
20e + 16 8,1
Total 196 100,0

Fonte: elaborada a partir da listagem de Grupos de Pesquisa/LIM cedida em agosto de 2008.
Obs.: Para alguns grupos ndo constam as informagoes.

« O grau de formagdo de 46% dos participantes (834) dos Grupos de Pesquisa/LIM é dou-
torado. Desse percentual, 14,8% € livre docente (270) e 30,9% doutorado (564). O restante
(54%) foi classificado como Outros (993) devido a falta de clareza na indicagéo do grau de
formagéo (ex: formacéo basica: médico, veterinario; aluno; pds-graduando; mestre; entre
outras);

«  Aorigem dos participantes varia consideravelmente entre aqueles que indicam como in-
stituicdo de origem o HC, a FMUSP, ou HCFMUSP, sugerindo um grau de integragdo da
pesquisa entre essas unidades, pelo menos nos Grupos de Pesquisa/LIM.
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No Censo de 2006 do Diretério de Grupos de Pesquisa do CNPg, encontram-se registrados 206 gru-
pos da FMUSP. Esse nimero representa mais de 10% do total de grupos registrados nesse diretorio
entre 2005 e 2006 para a Universidade de Sao Paulo, institui¢do lider no pais.

Projetos submetidos a Cappesg-2007

A partir da base de dados dos projetos submetidos (1.248) a Cappesq®' em 2007 pode-se inferir a
dindmica de realizagio dos estudos no Sistema. Nesse ano, 1.227 projetos foram aprovados (98,3%)
e coordenados por pesquisadores dos diferentes departamentos da FMUSP e algumas Divisdes do
HC. Um pouco mais da quarta parte dos projetos aprovados (27,4%) concentra-se em dois departa-
mentos, clinica médica (14,1%) e cardiopneumologia (13,3%). Na Tabela 6 observa-se a distribui¢io
de projetos aprovados no Sistema.

31 Os dados sobre os projetos submetidos a Cappesq em setembro de 2008 foram organizados pela equipe do CGEE.
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Tabela 6 - Distribuicdo de projetos aprovados pela Cappesq por Departamentos da Faculdade de Medicina e
Divisdes do Hospital das Clinicas. Sistema FMUSP-HC, 2007.

Departamentos - FMUSP / Divisdes-HC Ne %
Clinica Médica 173 14,1
Cardiopneumologia 163 133
Cirurgia 98 8,0
Obstetricia e Ginecologia 78 64
Psiquiatria 76 6,2
Radiologia e Radioterapia 76 6,2
Neurologia 71 58
Fisioterapia, Fonoaudiologia e Terapia Ocupacional 68 55
Pediatria 68 55
Oftalmologia e Otorrinolaringologia 67 55
Patologia 60 49
Gastroenterologia 55 45
Ortopedia e Traumatologia 44 3,6
Moléstias Infecciosas e Parasitarias 35 29
Dermatologia 30 24
Medicina Preventiva 25 2,0
Fisiopatologia Experimental (**) 17 14
Divisao de Enfermagem (*) 9 0,7
Divisdo de Odontologia (*) 7 0,6
Medicina Legal, Etica Médica e Medicina do Trabalho 5 04
Divisao de Psicologia (*) 1 0,1
Medicina Tropical (***) 1 01
Total 1227 100,0

Fonte: Base de dados CAPPesq — 2007
(*) HG, (**) Curso de pos-graduacao;
(***) Docentes dos Deptos Moléstias Infecciosas e Parasitarias e Medicina Preventiva e Patologia
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Cabe destacar, a realizagdo de projetos multicéntricos, com a participagdo de mais de um grupo de

pesquisa dos diferentes departamentos da FMUSP. Nos departamentos de clinica médica (22,2%) e

cardiopneumologia (22,2%) concentra-se 44,4% dos projetos aprovados. Na tabela 7 observa-se a

distribuicdo dos projetos multicéntricos por departamentos da Faculdade de Medicina.

Tabela 7 - Distribuicdo de projetos multicéntricos aprovados pela Cappesq por Departamentos da Faculdade
de Medicina. Sistema FMUSP-HC, 2007.

Departamento Ne %
Clinica Médica 40 22,2
Cardiopneumologia 40 22,2
Radiologia e Radioterapia 17 94
Psiquiatria 12 6,7
Pediatria 12 6,7
Gastroenterologia M 6,1
Moléstias Infecciosas e Parasitarias 10 5,6
Cirurgia 8 44
Neurologia 7 39
Obstetricia e Ginecologia 6 33
Patologia 5 2,8
Ortopedia e Traumatologia 4 2,2
Oftalmologia e Otorrinolaringologia 4 2,2
Dermatologia 3 17
Fisiopatologia Experimental (*) 1 0,6
Fisioterapia, Fonoaudiologia e Terapia Ocupacional 0 0,0
Medicina Legal, Etica Médica e Medicina Social e do Trabalho 0 0,0
Medicina Preventiva 0 0,0
Total 180 100,0

Fonte: Base de dados Cappesq - 2007

(*) Curso de pds-graduagéo
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Articulacdo da pesquisa e pos-graduacao

A partir da base de dados da Cappesq em 2007, ao analisar a relagdo entre projetos de pesquisa
aprovados e finalidade académica (tabela 8) observa-se que 42,3% deles (359 projetos) vinculam-se
diretamente a realizacdo de teses (22,8%) e dissertacdes (19,5%); cerca de 10%, a iniciacdo cientifica e
trabalhos de graduacéo; e 47,5% (583 projetos) ndo tém como objetivo a obtengdo de titulo acadé-
mico. A alta concentragdo no doutorado e mestrado mostra a importancia do vinculo da pesquisa
com a pbs-graduacao. Esse resultado nos leva a inferir que as linhas de pesquisa estéo fortemente
associadas aos interesses da pés-graduacao e ao predominio da demanda espontanea dos docentes.

Tabela 8 - Distribuicdo de projetos aprovados pela Cappesq por finalidade académica. Sistema FMUSP-HC, 2007.

Finalidade académica Ne %
Néo envolve obtengao de titulo académico 583 475
Doutorado 280 22,8
Mestrado 239 19,5
Trabalho de Graduagao/IC 120 98
Livre-docéncia 4 03
Especializagdo 1 0,1
Total 1227 100,0

Fonte: Base de dados CAPPesq — 2007.

Producado cientifica

Por meio de um trabalho contratado pelo CGEE foi feito um levantamento da producéo cientifica
dos pesquisadores que integram o Sistema FMUSP-HC no periodo de 2002 a 2007. Os dados levan-
tados foram trabalhados pela equipe do CGEE com o Vantage Point, um software de text mining que
permite a extragdo de conhecimento em bases bibliograficas e textuais?.

32 Disponivel em: <http://www.cgee.org.br/prospeccao/index.php?operacao=Manut&serv=info/categoria/registros&cgee_info_
inf_id=1&cgee_categoria_cat_id=&palavra=Vantage%20Point>. Acesso em: 23 abr.2009.
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As ferramentas de text mining “podem ser definidas como a aplicagdo de técnicas de tratamento
automatico de linguagem natural, de classificacdo automatica e de representacéo grafica do conte-
Udo cognitivo e factual dos dados bibliograficos” (SANTOS et al, 2004, p. 2008).

Os dados bibliograficos trabalhados foram coletados da base do Institute for Scientific Information
(ISI), na Web of Science (WoS), em agosto de 2008. Os procedimentos metodologicos adotados e os
resultados obtidos estdo descritos no a seguir.

Procedimentos metodoldgicos

O Institute for Scientific Information (ISI) foi criado em 1958, na Philadelphia, EUA. E considerado
como a primeira indUstria da informacéo interdisciplinar, com produtos e servicos dirigidos as ne-
cessidades de informacdes de pesquisadores em diferentes campos do conhecimento?®?. Provem os
usuarios com dados bibliograficos completos das referéncias utilizadas nos artigos, permitindo bus-
cas correntes e retrospectivas, com links a resumos e texto integral.

Os produtos e servicos oferecidos sdo: indices de citagdo de artigos dos principais titulos de perio-
dicos; current contents (sumarios correntes de periddicos); indices de contetidos de livros, de anais
de eventos e de revisdes cientificas; analise de titulos de periddicos; fornecimento de documentos e
texto completo de artigos, entre outros.

O ISl apresenta, ainda, os seguintes indices de citagao®*:

a) Indices de citacio de artigos multidisciplinares, disponiveis em 3 edicdes separadas: Sci-
ence Citation Index Expanded (SCIE); Social Science Citation Index (SSCI); e Arts & Hu-
manities Citation Index (AHCI);

b) Indices de citacdes de artigos de areas especificas: Biochemistry & Piophysics Citation In-
dex; Biotechnology Citation Index; Chemistry Citation Index; CompuMath Ciation Index;
Materials Citation Index; e Neuroscience Citation Index.

33 Disponivel em:<http://www.eca.usp.br/departam/cbd/lina/recurso2/isihtm>. Acesso em: 29 jun. 2009.

34 Indice de citagio é uma listagem de referéncias bibliograficas seguidas por uma relagio dos documentos que as citaram.
Incluem, além da referéncia dos documentos analisados, o total de referéncias citadas (cited references) pelos mesmos; fazem "links”
dessas referéncias citadas com outras bases contendo os respectivos "abstracts” ou texto integral (artigos-fonte); apresentam o
numero de vezes em que o artigo analisado foi citado nos periddicos cobertos pelo indice (times cited); apresentam os registros rela-
cionados (related records) que tenham em comum, com o artigo pesquisa, uma ou mais referéncias citadas. Disponivel em:<http://
www.eca.usp.br/departam/cbd/lina/recurso2/isi.htm>. Acesso em: 29 jun. 2009.
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Mais recentemente, o ISI esta fornecendo a pesquisa por meio da Internet no site Web of Science?,
composto por trés bases de dados que podem ser pesquisadas em separado ou simultaneamente:
Science Citation Index Expanded, Social Sciences Citation Index e Arts & Humanities Citation Index.

O quadro a seguir apresenta o ambito (universo), a justificativa, as variaveis (campos de dados) re-
cuperadas e as limitagdes de pesquisa ou de extracdo de dados da base de dados em questdo, es-
colhida para este trabalho.

Quadro 2 - Web of Science (ambito, justificativa, variaveis e limitagdes da recuperagdo dos dados bibliograficos).

Ambito: As revistas cientificas da area médica incluidas no Science Citation Index Expanded (SCIE), distribuidas em vérias
categorias tematicas. Em 2008, estdo incluidas no SCIE 7.565 revistas cientificas, de todas as areas do conhecimento.

Justificativa: A Web of Science seleciona as revistas de maior impacto na comunidade internacional e é a mais utilizada em
estudos bibliométricos.

Variaveis: autor(es), institui¢ao(es), titulo do artigo, revista, volume, nimero, paginas, ano de publicagao, descritores.

Limitagdes: como foi acessada a interface pUblica da Web of Science, disponivel no Portal da Capes, a busca ficou limitada as
opgoes e formatos oferecidos na interface.

Estratégias de busca

A estrutura padrdo de recuperacdo de dados bibliograficos incluiu o enderego institucional das univer-
sidades e fundagdes estudadas e as formas variantes do registro de afiliagdo dos autores. No entanto,
para a recuperagao bibliografica do Sistema FMUSP-HC, foi necessario definir uma estratégia perso-
nalizada, de acordo as caracteristicas institucionais e das estruturas departamentais na area médica.

A recuperacio foi feita pela op¢ao de busca avancada da Web of Science pelo campo de afiliagdo do
autor Address (AD=), utilizando um recurso de pesquisa dentro da linha institucional para poder vi-
sualizar o nome da instituigdo, departamentos e afiliagdes em geral (como grupos de pesquisa). Para
este tipo de estratégia utilizou-se o SAME, recurso de truncamento booleano para recuperagdo de
dados na mesma instituicao, que tem funcao semelhante ao delimitador OR, mas recupera as ocor-
réncias dos termos numa mesma instituicao e nio em todo o campo de afiliacdo. Esse delimitador
é fundamental para recuperar cruzamento de informagdes em campos especificos como € o caso
da afiliacéo (Address).

35  Site: < htep://www.isinet.com/prodserv/citation/websci.html>
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Pela analise dos resultados foram definidas as expressdes que ndo deveriam fazer parte da estratégia
de recuperagdo. Constou-se que, em alguns casos, eram recuperados registros com “medicina” no
campo de afiliagdo, mas que inclufa, por exemplo, medicina veterinaria; em outros, foram recupera-
das unidades que ndo deveriam ser incluidas, como por exemplo, USP Sdo Paulo e USP Ribeirdo. As-
sim, definiu-se uma estratégia individual para o Sistema, delimitando as inconsisténcias expressadas
dentro do campo Address, com o auxilio do truncamento NOT.

O quadro 3, a seguir, apresenta as estratégias utilizadas para a recuperagdo dos dados.

Quadro 3 - Faculdade de Medicina da Universidade de Sdo Paulo, FMUSP, Institutos Especializados e Hospital
das Clinicas (estratégias utilizadas).

AD=(((UNIV SAO PAULO OR USP OR FMUSP) same (MED* OR HOSP* OR Childrens Inst OR Inst Cria* OR Inst Heart

OR INCOR OR Inst Psychiat OR Dept Psychiat OR Inst Psiquiat® OR Inst Radiol* OR Heart Inst InCor OR Inst Coracao OR
HCFMUSP) NOT (FMRP* or RIB* PRE* or VET* OR Inst Trop Med OR Inst Med Trop OR Med Ctr OR Div Phys OR Hosp Re*
Cran* Anom* OR Hosp Re* Anom* Cran*)))

Os dados da base de dados ISI foram recuperados em formato de texto (txt) e exportados para o
Vantage Point (VP), um software de text mining que permite a extragdo de conhecimento em bases
bibliograficas e textuais®®, As variaveis identificadas nesse programa foram:

+  Ano de publicagdo

.+ Pais (de origem dos autores)

-+ Instituicdo (afiliacdo dos autores)
- Autores

- Fonte (Revista)

«  Titulo do artigo

. Palavra-chave (segundo a classificagdo das revistas)

No Vantage Point foi efetuada a jungdo da produgdo de todos os autores e retiradas as duplicagdes
de artigos - a partir da conferéncia dos titulos dos artigos, das revistas em que foram publicados e
do ano de publicagdo. Na sequiéncia, foi efetuada a “limpeza” e a reclassificagdo das variaveis. Por
exemplo, a reclassificacdo para paises, agregando sob a denominagao de Brasil, todas as referéncias a
Brazil, Bra, Br, Brasil, entre outros; para instituicoes, agregando referéncias a USP, FMUSP, Hosp. Clin.
da USP, fac. Méd. USP, entre outras; e assim sucessivamente para todas as variaveis.

36 Disponivel em: <http://www.cgee.org.br/prospeccao/index.php?operacao=Manut&serv=info/categoria/registros&cgee_info_
inf_id=1&cgee_categoria_cat_id=&palavra=Vantage%20Point>. Acesso em: 23 abr.2009.
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Os principais resultados (graficos e tabelas) obtidos a partir do trabalho efetuado com o Programa
VP sdo apresentados abaixo.

Principais resultados
Em numeros absolutos foram recuperados 2860 artigos, publicados no periodo de 2002 a margo de
2007, em 926 revistas. Foram identificados 7686 nomes registrados como autores, 55 paises e 927

instituicoes segundo a origem e afiliacdo dos autores.

O Crafico 3 mostra um crescimento sustentado da produgao cientifica total do Sistema, no perio-
do de 2002 a 2007.

Grafico 1 - Distribui¢do dos artigos publicados por ano — FMUSP-HC, 2002-2007.
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Fonte: Elaborado a partir da recuperagao da base de dados ISI da produgéo cientifica do Sistema FMUSP-HC (2002-2007), CGEE, 2009.
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Considerando a necessidade de se estabelecer um benchmarking, a lideranga do estudo no CGEE

e os representantes do Sistema FMUSP-HC indicaram instituigbes nacionais e estrangeiras com as
quais quer se comparar (Grafico 4), o que sera importante para a definigdo de pardmetros e indica-

dores de desempenho.

Grafico 2 - Producdo cientifica por instituicdo - Base de dados ISI (2001-2007)
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Sobre esse grafico as seguintes observacoes e questionamentos foram levantadas:

As instituicdes nacionais selecionadas estdo todas abaixo das instituigOes estrangeiras
quanto ao numero de artigos publicados;

Na recuperagao dos artigos referentes ao Sistema FMUSP-HC houve grande dificuldade
quanto as formas variantes de registro de afiliacdo dos autores. Diversas nomenclaturas
de identificagdo da instituicio, departamentos ou mesmo grupos de pesquisas séo utiliza-
das pelos autores. Discutiu-se a importancia da uniformizagdo dessa nomenclatura para
o registro da producdo bibliografica e, consequentemente, para a visibilidade do Sistema
(propostas apresentadas: nomenclatura em portugués; marca insticucional — FMUSP-HC);
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Outro exercicio refere-se a identificacao das 25 principais revistas cientificas nas quais foram publica-
dos artigos dos pesquisadores do Sistema (Tabela 9 e Grafico 3). Apesar da grande disperséo encon-
trada, 76% dos artigos publicados no periodo distribuiram-se em 901 revistas, 24% das publicagdes

concentraram-se nessas 25 revistas.

Dessas 25 revistas, cinco sdo nacionais, incluindo as trés primeiras, que juntas detém 12% das publi-

cacdes recuperadas.

Qual a relagéo do indice de impacto da publicagdo com a pesquisa realizada no Sistema?

A publicacido em periédicos é o melhor indicador para o Sistema ou mesmo para a cién-
cia? Esse questionamento é fundamental para a pesquisa e inovagéo no Sistema.

Tabela 9 - Fator de Impacto das 25 revistas indexadas na base ISI com maior n° de artigos publicado pela
FMUSP-HC, 2002-2007.

Posicao Revista Ne de artigos ::nit;;cctig
1 Arq. Neuro-Psiquiatr (Brasil) 165 0,4
2 Brazilian ). Med. Biol. Res (Brasil) 124 1,2
3 Rev. Saude Publica (Brasil) 47 0,6
4 Int. ). Cardiol (Irlanda) 34 29
5 Artif. Organs (USA) 27 18
6 Obes. Surg (Canada) 21 29
7 Transplant. Proc (USA) 21 21
8 J. Clin. Endocrinol. Metab (USA) 19 5,5
9 Rev. Bras. Psiquiatr (Brasil) 18 1,2
10 Am. ). Cardiol (USA) 17 36
i Kidney Int (USA) 15 49
12 Ann. Thorac. Surg (USA) 15 2,0
13 Rev. Soc. Bras. Med. Trop (Brasil) 15 0,6
14 J. Am. Coll. Cardiol (USA) 14 11,1
15 Chest (USA) 14 41
16 Hepato-Gastroenterol (Grécia) 14 09
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17 Am. . Respir. Crit. Care Med (USA) 13 91
18 J. Appl. Physiol (USA) 13 3,6
19 Clin. Endocrinol (Inglaterra) 13 34
20 Oral Surg. Oral Med. Oral Pathol. Oral Radiol. Endod 13 1,6

(USA)
21 Plast. Reconstr. Surg (USA) 13 21
22 Eur. Resp. J (Inglaterra) 12 53
23 Am. ). Trop. Med. Hyg (USA) 12 2,5
24 J. Gastrointest. Surg (USA) 12 23
25 Lupus (Inglaterra) 12 2,2

Subtotal 693

Outras revistas 2209

Total 2860

Fonte: Elaborada a partir da recuperagdo da base de dados ISI da produgao cientifica do Sistema FMUSP-HC, CGEE, 2009.
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Grafico 3 - Fator de Impacto das 25 revistas indexadas na base ISI com maior n° de artigos publicado pela
FMUSP-HC, 2002-2007.
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Fonte: Elaborado a partir da recuperagdo da base de dados ISI da producao cientifica do Sistema FMUSP-HC, CGEE, 2009.

Foram produzidas, ainda, informagdes sobre co-autoria, um dos indicadores mais utilizados na ana-
lise da cooperacéo cientifica.

No grafico 4, que apresenta o ranking dos 15 principais paises co-autores, observa-se que os Estados
Unidos da América (USA) foi o pais com maior freqiiéncia (12% do total) de artigos publicados em
co-autoria com pesquisadores do Sistema, seguidos pela Inglaterra (3%) e o Canada (2%). Os demais
paises, entre estes 15 apresentados, apresentaram uma freqiiéncia que variou entre 10 a 40 artigos
(de menos 1% do total). Apenas a Argentina e o Chile representaram a América do Sul nesse recorte,
na nona e décima terceira posicao, respectivamente.

No quadro 4, encontra-se a distribuicao dos artigos publicados por ano segundo os paises de origem
dos co-autores. Em geral, verifica-se uma tendéncia a crescimento no nimero de artigos publica-
dos em co-autoria com outros paises. Focando os paises individualmente, ressalta-se especialmente
o crescimento da parceira com os USA, que dobraram a frequiéncia de artigos entre 2002 e 2007, e
com a Inglaterra, que praticamente triplicou o nimero de artigos entre o primeiro e o quarto ano do
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perfodo analisado, mantendo a freqiiéncia até o ano de 2007. E possivel ressaltar ainda uma constan-
te ascendéncia do Canada até o ano de 2006, seguida por uma brusca queda no ultimo ano, 2007;
e, uma grande oscilagdo nos niimeros apresentados por paises como a Alemanha e a Holanda, que
terminaram o periodo em analise em descendéncia, ambos com apenas um artigo publicado em
2007; entre outras observagoes.

Grafico 4 - Ranking dos paises co-autores da FMUSP-HC, 2002-2007.
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Fonte: Elaborado a partir da recuperagdo da base de dados ISI da produgao cientifica do Sistema FMUSP-HC, CGEE, 2009.

Quadro 4 - Distribuigdo dos artigos publicados por ano segundo os paises de origem dos co-autores - FMUSP-
HC, 2002-2007.

Posicao Pais 2002 2003 2004 2005 2006 2007 Total
1 USA 44 35 51 56 62 86 334
2 Inglaterra 6 5 8 19 20 19 77
3 Canada 6 7 9 9 13 4 48
4 Alemanha 12 3 4 1 7 1 38
LR R R R IIIIIRL, -
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Posicdo Pais 2002 2003 2004 2005 2006 2007 Total
5 Itélia 6 5 5 8 7 6 37
6 Japdo 3 7 7 7 8 4 36
7 Franga 10 3 2 7 8 5 35
8 Espanha 3 1 4 9 7 6 30
9 Argentina 2 5 4 3 1 11 26
10 Holanda 5 1 6 5 3 1 21
1 Portugal 1 0 3 4 7 2 17
12 Meéxico 1 3 0 1 2 6 13
13 Chile 2 0 1 1 2 6 12
14 Polénia 0 4 2 1 3 2 12
15 Australia 1 2 1 1 3 1 9
16 Suécia 1 2 2 2 1 1 9
17 Suica 2 2 2 0 1 2 9
18 Bélgica 3 1 0 2 1 1 8
19 Escocia 0 2 0 0 1 4 7
20 India 0 2 0 0 2 2 6
21 China 0 2 0 0 1 2 5
22 Hungria 3 1 0 0 1 0 5
23 Russia 0 0 1 1 1 2 5
24 Israel 0 0 0 1 2 1 4
25 Colémbia 0 1 0 0 0 2 3
26 Costa Rica 0 1 0 0 0 2 3
27 Finlandia 1 0 0 2 0 0 3
28 Irlanda 0 0 0 1 2 0 3
29 Noruega 0 1 0 1 1 0 3
30 Nova 0 0 0 0 2 1 3
Zelandia
31 Paraguai 0 0 0 0 2 1 3
32 Peru 0 0 1 0 0 2 3
R LR REIREIE -
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Posicao Pais 2002 2003 2004 2005 2006 2007 Total
33 Republica 0 1 0 0 1 1 3
Tcheca
34 Venezuela 0 0 0 1 1 1 3
35 Austria 1 0 0 0 1 0 2
36 Croacia 0 0 0 0 1 1 2
37 Dinamarca 0 0 0 1 1 0 2
38 Ucrania 0 0 0 0 0 2 2
39 Uruguai 0 0 0 0 0 1 1
40 Egito 0 1 0 0 0 0 1
41 E’mirados 0 0 1 0 0 0 1
Arabes
Unidos
42 Filipinas 1 0 0 0 0 0 1
43 Grécia 0 0 0 0 0 1 1
44 Honduras 0 0 0 0 0 1 1
45 Ira 0 0 0 0 0 1 1
46 Islandia 0 0 0 1 0 0 1
47 Marrocos 0 0 0 0 0 1 1
48 Mobnaco 0 0 0 1 0 0 1
49 Panama 0 0 0 0 0 1 1
50 Republica 0 1 0 0 0 0 1
Dominicana
51 Tailandia 1 0 0 0 0 0 1
52 Taiwan 0 0 0 0 1 0 1
53 Turquia 0 0 0 0 0 1 1
54 Africa do Sul 1 0 0 0 0 0 1
N: 2860

Fonte: Elaborada a partir da recuperagdo da base de dados ISI da produgao cientifica do Sistema FMUSP-HC, CGEE, 2009.

Ainda quanto a cooperagdo e parceria na producdo cientifica, uma importante variavel refere-se a
‘Institui¢des de origem dos co-autores. Para trabalhar essa variavel, o procedimento metodoldgico
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escolhido, apds reunides com representantes do Grupo Executivo (GEx) do estudo, foi agrupar as
instituicOes em categorias, a saber: Universidades Publicas no Estado de Sao Paulo (federais, es-
taduais e municipais); Outras Universidades Publicas; Universidades Particulares; Universidades e
Hospitais Estrangeiros; Institutos de Pesquisa; Hospitais (publicos e privados nacionais), laboratérios,
fundacdes, empresas, indUstrias, organismos internacionais, etc; Orgios Federais, Estaduais e Muni-
cipais (Ministérios, Secretérias, entre outros); e, Outros (onde foram agrupadas aquelas instituicoes
que participaram da publicagdo de apenas um artigo no periodo analisado).

A tabela 10, abaixo, apresenta a distribuicdo dos artigos publicados por categorias das instituicdes de
origem dos co-autores, ou seja, a freqiiéncia de artigos e o nimero de instituicdes que compde cada
categoria. As instituicdes que apareceram em apenas uma publicacio no periodo foram agrupadas
na categoria ‘Outros’ por serem consideradas parcerias eventuais.

A categoria com maior freqliéncia de artigos foi ‘Universidades e Hospitais Estrangeiros, 735 artigos
recuperados, seguida pela categoria ‘Outros, com 595, 0 que pode indicar uma grande disperséo
com relagdo as parcerias com outras instituicoes.

As categorias ‘Outras Universidades Piblicas’ e ‘Institutos de Pesquisa’ apresentaram 340 e 270 de fre-
quéncia de artigos, respectivamente. ‘Universidades Piblicas no Estado de Séo Paulo’ e ‘Hospitais (pu-
blicos e privados), laboratérios, fundagbes, etc. apresentaram 265 e 246 de freqiéncia respectivamente.
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Tabela 10 - Distribuicdo dos artigos publicados por categorias das instituicdes de origem dos co-autores -
FMUSP-HC, 2002-2007.

. S Média de
. L Ne de Fregiiéncia .
Categorias de institui¢oes Aeor P ; artigos por
instituicoes de artigos e
Instituicao

Universidades e Hospitais Estrangeiros 152 735 5
Outras Universidades Piblicas 29 340 12
Institutos de Pesquisa 44 270 6
Universidades Publicas no Estado de Séo Paulo 7 265 38
Hospitais (pUblicos e privados), laboratérios, fundagoes, 45 246 5
empresas, industrias, organismos internacionais, etc.
Universidades Particulares 38 184 4
Orgaos Federais, Estaduais e Municipais (Ministérios, 7 36 5
Secretarias, etc.)
Outros* 595 595 1
Total 917

Fonte: Elaborada a partir da recuperagdo da base de dados ISI da produgéo cientifica do Sistema FMUSP-HC, CGEE, 2009.

Com relagdo a média de freqiéncia de artigos por instituigdo, ‘Universidades Piblicas do Estado de

Séo Paulo’ foi a categoria que apresentou a maior média, 38 artigos por instituicao. Na sequéncia
tem-se ‘Outras Universidades Publicas’ com uma média de 12 artigos por instituigao. As demais ca-

tegorias, com excegdo de ‘Outros, apresentaram médias de 4 a 6 artigos.

Focando individualmente cada uma dessas categorias (Quadro 5), ressalta-se entre as Universidades

publicas de Sdo Paulo a Unicamp, com 36% de frequéncia (95 artigos entre os 265 apresentados na ca-
tegoria), a Unesp em segunda posicdo com 24% (63 artigos) e a Unifesp em terceira com 7% (19 artigos).

Na categoria ‘Outras Universidades Plblicas’ destacam-se a UFR), com 18% de freqtiéncia (6o artigos

entre 0s 340 da categoria) e a UFRGS, com 13% (44 artigos).
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Quadro 5 - Ranking das 25 principais instituicoes co-autoras segundo a origem dos pesquisadores. Sistema
FMUSP-HC, 2002- 2007.

Posicao Instituigoes Ne de artigos
1 Unicamp 95
2 Unesp 63
3 UFR) 60
4 UFRGS 44
5 Harvard 43
6 Hospital do Cancer AC Camargo 42
7 Instituto Adolfo Lutz 41
8 Fiocruz 37
9 Santa Casa de Sao Paulo 37
10 Instituto Butantan 35
n UFMG 35
12 Instituto Emilio Ribas 33
13 Johns Hopkins 26
14 UFBA 25
15 Universidade de Santo Amaro 23
16 Hospital Israelita Albert Einstein 22
17 UFPR 22
18 Universidade do Texas 22
19 Unifesp 19

20 Instituto do Milénio 19
21 Kings Coll London 18
22 Faculdade de Med Séo José Rio Preto 19
23 London Sch Hyg & Trop Med 16
24 Ministério da Satide 16
25 Universidade da Califérnia de Los Angeles 15

Fonte: Elaborada a partir da recuperagdo da base de dados ISI da produgéo cientifica do Sistema FMUSP-HC. CGEE, 2009.
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Quanto as instituigdes estrangeiras o destaque foi em relagéo a grande disperséo, ou seja, embora a
categoria ‘Universidades e Hospitais Estrangeiros’ apresentasse uma média de cinco artigos por insti-
tuicdo, 56% (85 em 152) das instituicdes possuem de dois a trés artigos publicados, cerca de 27% do
total de artigos dessa categoria. Os outros 44% das instituicdes dividem em: 8% com freqliéncia de
mais de 10 artigos (as doze primeiras instituigdes); 14% com freqiiéncia de sete a nove artigos; e 22%
com quatro a seis artigos, conforme apresentado na Tabela11 e o Grafico s.

Tabela 11 - Distribuicdo das instituicoes da categoria ‘Universidades e Hospitais Estrangeiros’ segundo o
percentual de artigos por freqiiéncia de artigos por instituicao. Sistema FMUSP-HC, 2002-2007.

Frequéncia de artigos por % de instituicoes por

% de artigos na categoria

instituicao categoria
2a3 27 56
4a6 22 22
729 23 14
mais de 10 28 8
Total 100 100

Fonte: Elaborada a partir da recuperagdo da base de dados ISI da produgao cientifica do Sistema FMUSP-HC, CGEE, 2009.

Grafico 5 - Distribuicao das institui¢oes da categoria ‘Universidades e Hospitais Estrangeiros’ segundo o
percentual de artigos por freqiiéncia de artigos por instituigao. Sistema FMUSP-HC, 2002-2007.
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Fonte: Elaborada a partir da recuperagdo da base de dados ISI da produgéo cientifica do Sistema FMUSP-HC, CGEE, 2009.
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Para verificar os principais temas abordados nos artigos publicados pelos pesquisadores do Sistema
nesse periodo, 2002 a 2007, foi utilizada a variavel palavra-chave segundo a classificacdo das revistas.
As 130 palavras-chave identificadas foram agrupadas em 36 areas tematicas, que por sua vez foram
delimitadas com base nos departamentos/disciplinas da FMUSP e nas areas do conhecimento do
Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnologico (CNPQ).

Na categoria ‘Outros’ foram agrupadas areas tematicas ndo pertencentes as Ciéncias da Saude,
como Antropologia, Fisica, Demografia, Ciéncias ambientais, Linguistica, entre outras.

A categoria ‘Ciéncias Bioldgicas’ engloba temas como evolugio bioldgica, biologia computacional,
biologia reprodutiva, zoologia, ecologia, entre outras. Devido ao grande nimero de artigos e a estrei-

ta relagdo com as areas da saude, essa categoria ndo foi incluida na categoria ‘Outros.

O Quadro 6 e o Grafico 6, abaixo, apresentam a frequéncia dos artigos publicados pelos pesquisado-
res do Sistema no periodo de 2002 a 2007 segundo as principais areas tematicas abordadas.

Quadro 6 - Frequéncia dos artigos publicados pelo FMUSP-HC por areas tematicas, 2002-2007.

Posicéo Temas Frequéncia de artigos
1 Neurologia 419
2 Psiquiatria 315
3 Ciéncias Biologicas 312
4 Cardiologia 251
5 Cirurgia 197
6 Alergia e Imunologia 157
7 Endocrinologia 141
8 Doengas Infecciosas e Parasitarias 131
9 Sistema Respiratorio 123
10 Pediatria n7
M Clinica Médica 110
12 Urologia 108
13 Gastroenterologia 91
14 Obstetricia e Ginecologia 91
AL TR -
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e -~
Posicdo Temas Frequéncia de artigos
15 Oncologia 89
16 Patologia 83
17 Farmacia 78
18 Radiologia 75
19 Fisiologia 74
20 Dermatologia 73
21 Psicologia 71
22 Otorrinolaringologia 64
23 Hematologia 63
24 Medicina Tropical 54
25 Nutrigdo 43
26 Imagens 38
27 Fisioterapia, Fonoaudiologia e Terapia Ocupacional 33
28 Oftalmologia 33
29 Engenharias 30
30 Geriatria 22
31 Multidisciplinar 21
32 Ortopedia e Traumatologia 18
33 Medicina Preventiva 15
34 Anestesiologia 12
35 Anatomia 8
36 Outros 93

Fonte: Elaborada a partir da recuperagdo da base de dados ISI da produgéo cientifica do Sistema FMUSP-HC. CGEE, 2009.

A principal area tematica estudada foi Neurologia em 419 artigos, na sequéncia, Psiquiatria e Ciéncias

Bioldgicas, com 315 e 312 artigos, respectivamente.
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Grafico 6 - Distribuicdo dos artigos publicados entre as 25 principais areas tematicas - FMUSP-HC, 2002-2007
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Fonte: Elaborado a partir da recuperagao da base de dados ISI da produgao cientifica do Sistema FMUSP-HC, CGEE, 2009.

Recursos financeiros e investimentos

A captacao e gestdo dos recursos financeiros para Pesquisa, Desenvolvimento, e Inovagdo sdo pro-
cessos complexos, associados as defini¢des estratégicas, aos projetos e resultados da instituigio e ao
ambiente externo, as politicas e areas de interesse dos financiadores, sejam agéncias ou empresas. O
sistema de gestdo deve ser adequadamente preparado para a identificagdo de fontes, para a apre-
sentagdo e negociacdo de projetos institucionais, para articulagdo de parcerias com financiadores e
para cumprir os procedimentos e requisitos associados aos diversos tipos e fontes de financiamento.

Conforme dadosdos LIM, apresentados no grafico 7, foram investidos em pesquisa R$ 217.913.521,00
milhdes de reais entre 1997 e 2006 provenientes de trés fontes de recursos: das agéncias de apoio
3 pesquisa (69,6%), do orcamento do Hospital das Clinicas (19,9%) e do Sistema Unico de Sau-
de (10,4%). Nesse periodo, houve crescimento dos recursos, do SUS em 97,5%, de R$1.681.962,00
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(1997) a R$ 3.321.997,00 (2006); das agéncias de pesquisa em 64%, de R$ 18.584.331,00 (1997) a R$
30.497.509,00 (2006) e do proprio HC em 46%, de R$ 4.225.000,00 (1997) a R$ 6.171.168,00 (2006).
A partir de 2001, cresceu significativamente a contribuicdo das agéncias de fomento (176%), de

R$ 11.051.848,00 a R$ 30.497.509,00.

Grafico 7 - Captagao de recursos no periodo de 1997 a 2006
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Fonte: LIM, cedido em agosto de 2008.

Entre as agéncias (FMUSP, Ciclo 2007-2008, Figura 8.1.8, pag. 81), destaca-se a Fapesp que, em 2006
aportou mais de R$14 milhdes (62%) financiamento das agéncias ao Sistema FMUSP-HC, que atingiu
cerca de R$ 23 milhdes; em 2007, a Fapesp seria responsavel por 68% dos recursos oriundos de agén-

cias e mais de 76% do total de recursos para pesquisa no Sistema.
A evolucéo do financiamento pelas agéncias ao longo do periodo de 1997 a 2006 (idem, Figura 8.1.9)

confirma a preponderancia absoluta da Fapesp, mas também o crescimento consistente do finan-
ciamento de 2002 a 2006 em praticamente todas as fontes. A Finep contribuiu com 32%; o CNPq
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com 21,4%; a Capes com 2,6%%; cerca de 28% dos recursos captados originam-se de outras fontes
externas. O total captado em 2006 foi de R$23.500.242,02.

Em relagdo aos projetos aprovados pela Cappesq em 2007, chama a atencéo o grande nimero de
projetos (777) cujos coordenadores declararam néo ter patrocinio de fontes externas de financia-
mento a pesquisa ou que foram elaborados com recursos préprios ou institucionais (63,3%). Decla-
raram ter algum patrocinio em 431 projetos (35,1%) e 19 pesquisadores nio informaram (1,5%). Entre
os patrocinadores declarados como fonte Unica de financiamento, 40,6% corresponde a Fapesp e
33,4%, a indUstria, totalizando entre ambas 74%. A participacdo do CNPq (6,5%), Capes (1,2%) e Fi-
nep (0,5%) foi pequena (8,2%). Quando a Fapesp acrescenta-se outras fontes de financiamento esse
percentual aumenta para 45% e na industria para 35%. A distribuigdo por instituigdes patrocinadoras
observa-se na tabela 12.

37 Deve-se levar em consideragdo que o financiamento da Capes se dirige, prioritariamente, a formagao de recursos humanos na
pds-graduagéo.

148 Anexos



Foresight estratégico da pesquisa e
inovacgao do Sistema FMUSP-HC

Tabela 12 - Distribuicao de projetos aprovados pela Cappesq com patrocinio declarado. Sistema FMUSP-HC, 2007

Patrocinador Ne %
FAPESP 175 40,6
Industria 144 334
CNPq 28 6,5
CNPq, FAPESP 8 19
FFM 8 19
CAPES 5 1,2
CAPES, FAPESP 3 0,7
CAPES, Outros 3 0,7
FAPESP, Outros 3 0,7
FFM, Outros 3 0,7
Finep 2 05
CNPg, FAPEMAT 1 0,2
CNPq, FAPESP, FFM 1 0,2
FAPESP, FFM, Outros 1 0,2
FAPESP, IndUstria 1 0,2
FFM, IndUstria 1 0,2
FFM, Industria, Outros 1 0,2
Finep, FAPESP 1 0,2
FZ, Industria 1 0,2
IndUstria, Outros 1 0,2
QOutros 40 93
Total 431 100,0

Fonte: Base de dados CAPPesq — 2007

Na tabela 13 demonstram-se as industrias e empresas/corporacdes privadas de P&D patrocinado-
ras dos estudos. Cabe destacar a participagdo da Novartis (10%), da Pfizer (7,4%) e da Sanofi-Aventis
(7,4%). A participagdo dessas trés empresas representa 25% do patrocinio.
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Tabela 13 - Distribuicdo de indUstrias e empresas/corporagoes privadas de P&D patrocinadoras Sist. FMUSP-HC.

Industrias e empresas/corporagdes privadas de P&D Ne %
Novartis 15 10,1
Pfizer i 74
Sanofi-Aventis i 74
Bristol-Myers Squibb 8 5,4
Janssen-Cilag Farmacéutica Ltda. 7 4,7
Roche 6 4,0
AstraZeneca do Brasil 5 3,4
Boehringer Ingelheim do Brasil 5 34
Allergan Produtos Farmacéutidos Ltda. 4 2,7
Amgen 4 2,7
GlaxoSmithKline Brasil 4 2,7
Sanofi-Synthelabo Farmacéutica Ltda. 4 2,7
Bayer Healthcare 3 2,0
Wyeth-Whitehall Ltda 3 2,0
Biogen Idec 2 13
Eisai Medical Research 2 13
Genzyme Co. 2 13
Institut de Recherches Internationales Servier 2 13
Medley IndUstria Farmacéutica 2 13
Merck Sharp & Dohme 2 13
Merk KGaA 2 13
Parexel 2 13
Shering-Plough Produtos Farm. Ltda 2 13
Sub-total 108 72,5
Outros 41 27,5
Total 149 100,0

Fonte: Base de dados CAPPesq - 2007
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Cooperagdo nacional e internacional com agentes diretos na inovagao

E fundamental conhecer os agentes da inovacéo, nacionais e internacionais, e as articulacdes nos
campos das atividades da FMUSP-HC. O carater sistémico da inovagdo, a complexidade da maioria
dos processos de inovacio, as especialidades institucionais e empresariais levam a compreensao da
importancia da cooperacdo e do estabelecimento das redes interativas entre varios atores. A forma
e intensidade dessa cooperacdo variam de acordo com o tipo de inovagdo em foco, com o mo-
mento, o contexto e as condigdes em que se estabelecem os projetos e as respectivas cooperagoes.

Uma aproximagcdo nessa tematica pode ser realizada a partir dos dados sobre a variavel participacio
estrangeira nos projetos de pesquisa apresentados a Cappesq em 2007. Em 156 projetos foi indicada
essa participacdo (12,7% do total de projetos aprovados). Na tabela 14, mostra-se a distribuicdo dos
projetos coordenados por pesquisadores dos departamentos da FMUSP, os quais se concentram na
Clinica Médica (25%) e Cardiopneumologia (23%).
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Tabela 14 - Distribuicdo de projetos com participagao estrangeira aprovados pela CAPPesq por
Departamentos da Faculdade de Medicina. Sistema FMUSP-HC, 2007.

Departamentos — FMUSP Ne %
Clinica Médica 39 25,0
Cardiopneumologia 36 231
Radiologia e Radioterapia 15 9,6
Gastroenterologia 10 64
Psiquiatria 9 58
Cirurgia 9 58
Pediatria 8 5,1
Neurologia 6 3,8
Ortopedia e Traumatologia 5 32
Oftalmologia e Otorrinolaringologia 5 32
Moléstias Infecciosas e Parasitarias 4 2,6
Patologia 3 19
Dermatologia 3 19
Obstetricia e Ginecologia 2 13
Fisioterapia, Fonoaudiologia e Terapia Ocupacional 2 13
Medicina Legal, Etica Médica e Medicina Social e do Trabalho 0 0,0
Medicina Preventiva 0 0,0
Total 156 100,0

Fonte: Base de dados CAPPesq — 2007

Sobre este tema, ressalta-se também as informagdes recuperadas da base ISI sobre a producéo cien-
tifica da FMUSP-HC entre 2002 e 2007, apresentadas anteriormente.
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Anexo 3 — Matriz SWOT

A Matriz SWOT é um instrumento para identificacido de elementos do ambiente interno (FORTA-
LEZAS e FRAGILIDADES) e do ambiente externo (OPORTUNIDADES e AMEACAS) para auxiliar a
construgdo das estratégias necessarias ao alcance dos objetivos propostos.

Ambiente interno do Sistema FMUSP-HC

A andlise do ambiente interno teve por objetivo identificar as FORTALEZAS e FRAGILIDADES rela-
cionadas ao fortalecimento do papel do Sistema FMUSP-HC na Inovacgdo em Salde.

Ambiente externo do Sistema FMUSP-HC

A andlise do ambiente externo teve por objetivo identificar as OPORTUNIDADES e AMEACAS re-
lacionadas ao fortalecimento do papel do Sistema FMUSP-HC na Inovagdo em Satde.
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Elementos por dimensao

Dimensao: Recursos humanos

Ambiente interno

Fortalezas

Fragilidades

Exceléncia cientifica e profissional.
Diversidade de campos e competéncias.

Grande capacidade de formagéo de recursos
humanos qualificados para pesquisa e assisténcia.
Possibilidade de recompensa financeira associada
a produtividade cientifico-técnica, académica e de
gestao.

Forte atratividade.

Insergéo internacional limitada.

Fragil sinergia entre a produgao cientifica e as
possibilidades de inovagéo.

Inovagdo insuficiente na educagao para a saude.
Pesquisa dependente da pos-graduagao.

Fragilidade na formacao de pés-graduandos com
atitude critica.

Deficiéncia no programa de pés-doutorado.
Inadequacéo da politica de RH e salarial:

heterogeneidade de cargos e salarios par as
mesmas fungoes;

auséncia de plano de carreira para pessoal
gerador de ciéncia, no HC e de quadros
técnicos;

critérios insuficientes para distribuicdo e
contratagao de pessoal técnico;

dificuldade de alocagao de pessoal por mérito.
Baixa remuneragao.

Recursos insuficientes para recompensa por mérito
e para distribuigdo por grupos de pesquisa.

. Integragao parcial entre as politicas de RH da

FMUSP, HC e Fundagbes.

. Falta de pessoal técnico.

Contratagao de recursos humanos técnicos
nao prevista no financiamento dos projetos.

. Dificuldade de recomposi¢ao/renovagao do quadro

de pesquisadores.
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Ambiente externo

Politica Nacional de formagao de RH: pds-
graduagao, recém-doutores e pesquisadores
experientes (bolsas individuais no pais e no exterior
e bolsas por quota).

Editais e convénios internacionais para capacitagao
de pesquisadores.

Editais para institutos de pesquisa que permitem a
formagéo de RH.

Mudangas na politica de PG e de C&T.
Disponibilidade de RH relativamente favoravel em
relagdo ao pais (localizagdo no centro avancado

- SP): muitas universidades; centros de pesquisa;
pesquisadores, entre outros.

Foresight estratégico da pesquisa e
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Formagao de RH com qualidade heterogénea.

Politicas restritivas para a formagao e qualificagao
no exterior.

Politicas governamentais para formagao de RH
desvinculadas das politicas setoriais/institucionais.

Politica salarial: Mercado externo a institui¢do mais
competitivo.

Legislagao Trabalhista Brasileira: avaliagao,
estabilidade, salario diferenciado pelo mérito.

Baixa remuneragdo provoca a busca de multiplos
vinculos laborais.

Articulagdo limitada dos pesquisadores na empresa.
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Dimensao: Financiamento

1. Orgamento anual do Sistema.

+Alta capacidade de captagao de recursos

publicos e privados.

2. Existéncia de mecanismos fundacionais para

captagao e gestdo de recursos.

Inadequagéo do planejamento orgamentario as
atividades de pesquisa e inovagao.

Baixo investimento proprio para pesquisa e
inovagao.
Dependéncia elevada dos investimentos publicos.

Falta de agressividade e de estratégia institucional
para a captagéo de recursos financeiros federais e
privados.

Auséncia de instancia integradora de captagao de
recursos.

Baixa captagdo de doagdes (sistema de fund raiser).

1. Disponibilidade de doagoes.

2. Multiplicidade de fontes de financiamento: MS,

agéncias federais e estadual.

3. Agdo indutora dos organismos de financiamento.

4. Ampliagdo dos recursos pUblicos para pesquisa e

inovagao de Fundos Setoriais e outros.

Desigualdade da distribuigao regional de recursos
federais (menor alocagdo para a Regido Sudeste).

Instabilidade das fontes federais de financiamento.
Falta de financiamento para a Fase 3 da pesquisa
clinica.

Editais universais do CNPq com fomento reduzido.
Crise econémica pode influenciar negativamente
a arrecadagao de impostos no estado e o
cumprimento do repasse para a FAPESP.

A crise econdmico-financeira internacional
(restrigao de financiamentos, de mercados, precos
mais elevados de equipamentos e insumos para
pesquisa, entre outros).
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Dimensao: Infraestrutura para pesquisa e inovacao

Fortalezas

Fragilidades

1. Laboratérios bem equipados.

2. Recursos computacionais avangados: Telemedicina,
telepatologia, Projeto Homem Virtual, modelos de
computagdo grafica, tecnologia 3D, movimentos
realistas do corpo humano.

3. Existéncia de organizagao institucional dos LIM, da
Comissao de Pesquisa, da Cappesq.

4. Complexo Médico Assistencial diversificado e bem
equipado.
Equipamentos, instalagdes e tecnologias de
produgéo nos institutos do HC.

5. Organizagdo e formulagao crescente de
projetos multiusudrios (Rede de Equipamentos
Multiusuarios) e valorizagéo dos grupos de
pesquisa.

Ambiente interno

6. Mdltiplas formas de contratagao e de vinculos
institucionais.

7. Existéncia de bases de dados e recursos para
acesso a produgéo especializada (LIM, INCOR, PG,
Biblioteca da FMUSP, etc.).

Existéncia das Fundagoes.
Existéncia de recursos publicos continuos para
manutengao das atividades basicas da instituigao.

10. Implementagao do Projeto Restauro para
otimizagao e racionalizagao dos recursos (incluiu
reforma de dreas de trabalho e laboratérios).

10.

1.

12.

13.

14,
15,

16.

Insercdo internacional limitada.

Fragil sinergia entre a produgao cientifica e as
possibilidades de inovagéo.

Inovagdo insuficiente na educagao para a satide.
Pesquisa dependente da pés-graduagéo.

Fragilidade na formagéo de pds-graduandos com
atitude critica.

Deficiéncia no programa de pds-doutorado.
Inadequagéo da politica de RH e salarial:
heterogeneidade de cargos e salarios par as mesmas
fungoes;

auséncia de plano de carreira para pessoal gerador
de ciéncia, no HC e de quadros técnicos;

critérios insuficientes para distribuigéo e
contratagdo de pessoal técnico; dificuldade de
alocagao de pessoal por mérito.

Baixa remuneragao.

Recursos insuficientes para recompensa por mérito
e para distribui¢do por grupos de pesquisa.

Integragdo parcial entre as politicas de RH da
FMUSP, HC e Fundagbes.

Falta de pessoal técnico.

Contratagao de recursos humanos técnicos nao
prevista no financiamento dos projetos.

Dificuldade de recomposi¢ao/renovagio do quadro
de pesquisadores.
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Ambiente externo

Existéncia de programas de financiamento: CT-
INFRA, Multiusuario FAPESP, MS e SES/SP.

Presenga no ambiente proximo de outras
instituigdes e potenciais parceiras, com boa
infraestrutura de pesquisa (universidades, centros
de pesquisa, empresas).

Diversidade brasileira (etnias, regides, etc.) cria
oportunidades de trabalhar com publicos variados,
de focar diferentes enfermidades e de participagao
em maior nimero de pesquisas clinicas com
instituigdes de pesquisa e empresas nacionais e
estrangeiras.

Fortalecimento da politica brasileira de
cooperagao internacional em satide (maior
fluxo de conhecimento nos campos focalizados;
oportunidades para que instituigoes brasileiras
sejam mais conhecidas e reconhecidas
internacionalmente).

Leis de apoio a inovagéo.

Falta apoio governamental para a implementagéo e
manutengdo permanente de infra-estrutura basica.

Faltam empresas (mercado) especializadas em
projetos de infra-estrutura para laboratério de
pesquisa.

Mecanismos de importagdo de equipamentos
burocraticos e lentos.

Parque industrial reduzido para materiais de
pesquisa.
Fraco desempenho brasileiro na produgao de

medicamentos e equipamentos médicos (infra-
estrutura local deficiente).
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Dimensao: Articulagcdo com atores externos

Foresight estratégico da pesquisa e
inovacao do Sistema FMUSP-HC

(outros agentes de inovagéo e atores politicos, financiadores, entre outros)

Ambiente interno

Ambiente externo

Forte participagdo e experiéncia em convénios/
acordos com setor publico de satde.

Capacidade de negociagao e atendimento aos
requisitos de agéncias de fomento.

Alta representatividade nos comités, comissoes e
avaliagdes das agéncias.

Formador de opinido (pela importéancia e tradi¢do
do sistema).

Leis de apoio a inovagao.

Reconhecimento pelas indUstrias da competéncia
brasileira em pesquisa.

Empresas privadas interessadas em parcerias.

Politica Brasileira para Satide publica em
fortalecimento, privilegiando a produgéo nacional.

Focos da Politica Industrial em satide e em linhas
em que atuam a FMUSP-HC: medicamentos,
equipamentos, etc.

Sistema Anvisa em fortalecimento.

Mercado publico brasileiro, de grandes dimensdes
e diversificado, com enormes necessidades no
campo da sauide, grande parte delas em doengas
negligenciadas.

Projeto institucional incipiente para responder aos
desafios das politicas governamentais e mudangas
na situagao de salide da populagdo.

Integragdo insuficiente com a Agéncia USP de
Inovagao.

Articulagdo restrita com outras universidades
publicas.
Cooperagao internacional de baixo impacto.

Divulgagao inadequada dos resultados da pesquisa
e inovagao para a sociedade

Lentiddo na regulamentagao das leis de apoio a
inovagdo.

Burocracia nos processos dependentes do setor
publico: financiamento, registros, licengas, etc.

Sistema de avaliagdo externo (Capes, etc.) que
privilegia indicadores académicos, desestimulando
a pesquisa tecnoldgica de longo prazo e com
produtos diferenciados.

Diferenga de “cultura” entre empresas e
universidades.

Grande ntmero de institui¢des do pals, parceiras
potenciais para o Sistema FMUSP-HC, ainda ndo
consolidaram boas praticas de pesquisa.
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Dimensao: Gestdo da inovagao
(habilidade para resolver as questdes relacionadas aos recursos e para organizar o processo de

inovagao)
Fortalezas Fragilidades
1. Experiéncia em pesquisa clinica. 1. Incipiente envolvimento e experiéncia em inovagao.
2. Forte integragdo com o sistema assistencial de 2. Compreensao fragil sobre inovagao, inovagéo para
salde. salide e a dindmica da inovacgao.
3. Experiéncia de 65 anos de gestao hospitalar. 3. Desconhecimento dos nichos e oportunidades para

4. Referéncia institucional em transferéncia de Inovagdo.

tecnologias para salide. 4. Inadequada articulagdo entre a pesquisa e as

Planejamento estratégico institucional anual. demandas assistenciais.

5. Fragil articulagdo e integracdo entre as unidades do
sistema e entre departamentos — baixo indice de
multidisciplinaridade.

Existéncia do Ntcleo de Apoio a Pesquisa Clinica.

Existéncia da Comissdo de Ftica em Pesquisa.

© N oo

Existéncia da Comisséo de Pesquisa. 6. Auséncia de estratégia institucional para pesquisa
e inovagao.
7. Auséncia de érgdo especializado para a gestao
da inovagao que realize ou promova ou apoie
atividades como:

+ avaliagdo potencial de inovagao dos projetos e
de outras atividades no Sistema;

apoio na elaboracao e gestdo de projetos de
inovagdo;

promocgéo da capacidade de inovagao;
avaliagdo de riscos;

avaliagao de mercado, custos, etc.

Ambiente interno

gestdo de patentes;
divulgacao de projetos patentarios;

+ negociacao de parcerias;
analise dos marcos regulatérios e outros
aspectos com forte influéncia no processo de
inovagdo.

8. Nao identificagao sistematica da inovagdo em
processos.

9. Integragao apenas parcial dos érgaos que gerenciam
atividades de pesquisa.

10. Inadequagéo e desconhecimento de marcos
regulatdrios e processos de certificagdo para
pesquisa e inovagao.

11. Frégil articulagdo com outras unidades/instancias
da USP.

12. Funcionamento inadequado dos 6rgéos e
fundagdes da USP responsaveis pela solicitagéo de
patentes.

13. Auséncia de instrumentos para estimular a busca e
aproveitamento de financiamentos.
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Ambiente externo

Nova legislagdo em inovagao.

Percepgao social da importéncia da inovagédo com
ambiente propicio para a discussdo sobre o tema.
Comités de ética estruturados no pais.
Regulamentos para pesquisa estabelecidos e
consolidados nas melhores instituicoes de pesquisa
médica no pais.

Foresight estratégico da pesquisa e
inovacao do Sistema FMUSP-HC

Informalidade nas relagdes de inovagéo.

Inseguranca juridica (marco legal no consolidado
no Brasil e, em alguns casos, nem mesmo bem
definido em determinadas linhas de pesquisa,
propriedade intelectual, etc.).

Aumento dos riscos de biopirataria por grande
interesse em materiais da biodiversidade brasileira,
como em farmacos derivados de produtos naturais.
Inexisténcia de uma visao de inovagao no sistema
educacional.

Debates éticos, culturais e religiosos sobre
questoes cientificas podem restringir marco legal
e financiamento para pesquisas em determinados
campo.

Faltam empresas ou firmas especializadas para a
mediagao entre as empresas e universidades.
Inexisténcia de vigilancia, lobby.

Forma de organizagdo de pesquisas internacionais
dificulta a participagéo paritéria.
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Agrupamento por grandes temas e temas a partir do cruzamento das
fragilidades

1. Governanga/Institucionalidade/ Gestao da inovagdo / Lideranga

1.1 Diregao politica: responsavel pela condugéo e definigio dos objetivos do Sistema

Auséncia de estratégia institucional para pesquisa e inovagao para responder aos desafios das politicas governamentais e
mudangas na situagéo de saiide da populagao.

Auséncia de érgdo especializado para a gestao da inovagao.

Falta de um sistema estruturado de avaliagdo interna do Sistema FMUSP-HC que considere o conjunto de atividades e
prioridades institucionais.

1.2 Gestao e Articulagdo no Sistema FMUSP-HC

Integragao parcial dos 6rgdos de gestdo de pesquisa:

- Sobreposicdo de fungdes e atribuigoes: DIREX, LIM, Cappesq, Comissdo de Pesquisa.
- Limitado impacto da atuagao da Comissao de Pesquisa da FM.

- Pouco reconhecimento dos LIMs na gestao da pesquisa no Sistema FMUSP-HC.

- Frégil articulagdo e integracdo entre as unidades do sistema e entre departamentos.

- Baixo indice de multidisciplinaridade.

1.3 Gestao e Articulagao do Sistema FMUSP-HC com a USP

Fragil articulagdo com outras unidades/instancias da USP.

Integragao insuficiente com a Agéncia USP de Inovagéo.

1.4 Experiéncia / Cultura de Inovagao

Compreensao fragil sobre inovagao, inovagao para satide e a dindmica da inovagéo.
Incipiente envolvimento e experiéncia em inovagao.

Inovagdo insuficiente na educagao para a saude.

1.5 Definigdo de oportunidades de inovagao

+ Desconhecimento dos nichos e oportunidades para inovagéo.
Néo identificagéo sistematica da inovagédo em processos.
Inexisténcia de registros e avaliagio das experiéncias inovadoras e de transferéncia de tecnologia para e pelo sistema.
Fragil sinergia entre a produgao cientifica e as possibilidades de inovagao
Néo se utilizam indicadores relacionados a inovagao a partir das atividades de assisténcia, pesquisa tecnoldgica e inovagao.

Inadequada articulagdo entre a pesquisa e as demandas assistenciais.
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Foresight estratégico da pesquisa e
inovacao do Sistema FMUSP-HC

1.6 Articulagdo Estratégica com Atores Externos ao Sistema

+Articulagdo restrita com outras universidades publicas.
- Articulagdo com o setor empresarial limitada.
+ Insergdo internacional limitada

+ Cooperagao internacional de baixo impacto.

1.7 Definigao de marcos regulatorios para Pesquisa e Inovagao

+ Inadequagao e desconhecimento de marcos regulatérios e processos de certificagio para pesquisa e inovagao.

+ Funcionamento inadequado dos érgédos e fundagdes da USP responsaveis pela solicitagdo de patentes.

1.8 Gestao de redes de Pesquisa Clinica

«  Limitagoes para constituigao de redes de pesquisa clinica.

1.9 Gestdo da ética na pesquisa

+ Fluxo de procedimentos da aprovagao ética dos projetos.

1.10 Gestdo da informagdo

+ Informagéo interna deficiente e baixa visibilidade

- Falta de uniformizagéo e atualizagdo dos contelidos das paginas eletrénicas do Sistema.

- Pouca divulgacao dos projetos e grupos de pesquisa do Sistema.

- Falta de uniformidade na nomenclatura institucional para o registro de produgéo cientifica e técnica.
+Auséncia de articulagdo entre os sistemas de informacéo: atengéo a salide, pesquisa e recursos humanos.
+Avaliagio cientifica externa pouco disseminada.

- Divulgacao inadequada dos resultados da pesquisa e inovagao para a sociedade (Conflito entre o impacto social x cientifico
— pressdo para publicar em revistas indexadas — necessidade de diversificagao).

- Diferenca de “cultura” entre empresas e universidades.

+ Sistema de avaliacdo externo (Capes, etc.) que privilegia indicadores académicos, desestimulando a pesquisa tecnolégica de
longo prazo e com produtos diferenciados.

2. Competéncias / Recursos humanos

2.1 Politica de Recursos Humanos

+Inadequagio da politica de RH e salarial:
- Heterogeneidade de cargos e salarios par as mesmas fungoes;
- Auséncia de plano de carreira para pessoal gerador de ciéncia, no HC e de quadros técnicos;
- Critérios insuficientes para distribuido e contratagao de pessoal técnico;
- Dificuldade de alocagéo de pessoal por mérito.
+  Baixa remuneragdo.
+ Recursos insuficientes para recompensa por mérito e para distribuicio por grupos de pesquisa.
+  Integragdo parcial entre as politicas de RH da FMUSP, HC e Fundagoes.

+  Dificuldade de recomposigédo/renovagéo do quadro de pesquisadores.
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2.2 Qualificagdo de RH / Relagéo pesquisa e pos-graduagao

«  Pesquisa dependente da pos-graduagao.
«  Fragilidade na formagéo de pods-graduandos com atitude critica.

+  Deficiéncia no programa de pés-doutorado.

2.3 Apoio técnico-administrativo

« Falta de pessoal técnico.
- Contratagao de recursos humanos técnicos ndo prevista no financiamento dos projetos.

«Apoio técnico e administrativo deficiente.

3. Financiamento

3.1 Planejamento orcamentario

« Inadequagio do planejamento orgamentario as atividades de pesquisa e inovagao.

3.2 Investimento

« Baixo investimento préprio para pesquisa e inovagao.

+  Dependéncia elevada dos investimentos publicos.

3.3 Captagao de recursos financeiros

«  Falta de agressividade e de estratégia institucional para a captagéo de recursos financeiros federais e privados.
«Auséncia de instancia integradora de captagao de recursos.
+  Baixa captagao de doagdes (sistema de fund raiser).

« Auséncia de instrumentos para estimular a busca e aproveitamento de financiamentos.

4. Infraestrutura

4.1 Estrutura fisica e equipamentos

«  Estruturas fisicas insuficientes e inadequadas para a pesquisa e inovagao.

« Gestdo inadequada da manutencao e dificuldade de renovagao dos equipamentos.

+  Baixa integracdo dos laboratdrios (desconhecimento das possibilidades de compartilhamento da infra-estrutura).
«  Dificuldades para manutengao de equipamentos e obtengdo de materiais de pesquisa.

«  Burocracia e lentidéo dos processos de compras/ importagao de produtos das fundagoes.

4.2 Gestdo e planejamento de recursos e capacitagao técnica

-« Concentragdo dos recursos de infra-estrutura em certos grupos ou departamentos.
+ Faltaintegracao de critérios na distribui¢do de recursos de infra-estrutura.
«  Oferta baixa e inadequada de animais para experimentagao.

«  Boas praticas de laboratérios ndo sdo amplamente difundidas.
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Foresight estratégico da pesquisa e
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Anexo 4 — Visao de Futuro

Questionario - Consulta estruturada para construcao da Visdo de Futuro

O Sistema Faculdade de Medicina da Universidade de Medicina de Sédo Paulo/Hospital das Cli-
nicas (Sistema FMUSP-HC) e o Centro de Gestéo e Estudos Estratégicos (CGEE) estdo realizando
um estudo com o objetivo de gerar subsidios para o fortalecimento da capacidade de inovagao
do Sistema FMUSP-HC.

Nesse estudo utiliza-se 0 modelo de foresight do CGEE que contempla a construgéo de uma Vi-
sdo de Futuro, entendida como a representacdo do que a instituicao espera ser em um determi-
nado tempo e contexto.

A Visdo de Futuro do Sistema FMUSP-HC relacionada ao reposicionamento estratégico quanto
a Pesquisa e Inovagdo sera construida a partir dos pressupostos e elementos identificados em
trabalho realizado com representantes desse Sistema; de andlises realizadas pela equipe do CGEE
sobre a experiéncia do Sistema FMUSP-HG; e do resultado desta consulta estruturada dirigida a
comunidade da Instituicéo.

Como resultado das atividades desenvolvidas até o momento no ambito do referido estudo, con-
sideram-se dois pressupostos essenciais para compor a visio de futuro: a integragdo das atividades
do Sistema FMUSP-HC e o compromisso social como referéncia da pesquisa e inovagao neste Siste-
ma. Dados esses pressupostos, propde-se um enunciado preliminar para a visio de futuro, a saber:

No horizonte de 15 anos, o Sistema FMUSP-HC sera caracterizado pela forte integragdo entre ensino,

pesquisa e atencdo a salde e pelo compromisso social na pesquisa e na inovagdo que produz.

Além dos pressupostos que constituem o nlcleo desse enunciado, trés aspectos foram considera-
dos importantes para compor a Visdo de Futuro do Sistema FMUSP-HC:

.+ Capacidade cientifica, tecnolégica e de inovagéo (CT&).
Interagdo com agentes de inovagéo.

Consolidagéo e melhoria da institucionalidade.
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Nesta consulta, colocam-se enunciados correspondentes a cada um desses aspectos, buscando
apreender a percepcdo da comunidade. A partir dos resultados desta consulta, se completara a
construgdo da Visdo de Futuro do Sistema FMUSP-HC, elaborando-se um enunciado mais abran-
gente, qualificado e pactuado na comunidade da instituigéo.

Nesse sentido, solicitamos a cada participante indicar os enunciados que, em sua opinido, melhor
expressam a Visdo de Futuro do Sistema FMUSP-HC.

Caso vocé queira acrescentar outro(s) enunciado(s) que expresse a sua visao, vocé dispde de um es-
paco para redigir a sua opinido sobre o aspecto em questéo.

Ao final do questionario vocé podera visualizar o resumo das suas respostas, sendo possivel retornar
as questdes caso queira alterar e/ou acrescentar algum enunciado ou comentario.

Antecipadamente agradecemos a sua importante colaboragao.

Capacidade de C,T&l
(competéncias, infraestrutura, recursos humanos, areas de interesse, ética na pesquisa)

Quanto a capacidade em CT&l, considero que, em 2025, o Sistema FMUSP-HC:

- Terareconhecida exceléncia nacional.

«  Terareconhecida exceléncia nacional e internacional.

«  Tera exceléncia em todos os campos da satide humana.

«  Tera exceléncia em campos especificos da saiide humana.

«  Tera exceléncia em areas de fronteira do conhecimento.

«  Tera exceléncia em areas de relevancia para o quadro epidemiolégico nacional.
.+ Sera de aprendizagem continua (learning institution).

- Apresentara uma diversidade profissional compativel com um ambiente de inovagio e
convergéncia tecnologica.

«  Tera concentragao de profissionais exclusivamente na area de saiide humana.
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Interacdo com agentes de inovacao - atores politicos, empresas, sociedade,
outras instituicoes

Quanto a interagdo com agentes de inovagao, considero que, em 2025, o Sistema FMUSP-HC:

«  Serareconhecido internacionalmente como referéncia para ensaios clinicos.

«  Sera reconhecido internacionalmente como referéncia para inovagéo em satde.

.+ Sera capaz de identificar e aproveitar nichos de oportunidades em inovagdes em satde.
«  Tera uma interagdo dinamica com outras unidades da USP.

«  Tera uma maior “autonomia” em relagao a USP.

«  Tera uma extensa rede de articulagio com empresas.

+  Integrara uma rede internacionalmente reconhecida de unidades de inovagédo em salde.

+  Integrara uma rede de pesquisadores internacionalmente reconhecida de unidades gera-
doras de novos conhecimentos cientificos em satde.

«  Apresentara significativo crescimento no nimero de patentes registradas e inovagoes
reconhecidas.

Consolidacdo e melhoria da institucionalidade
(definigdo de diretrizes e estratégias, de incorporacéo e geracdo de inovacdes, gestdo da inovacgdo)

Quanto a consolidagao e melhoria da institucionalidade, considero que, em 2025, o Sistema FMUSP-HC:

- Terd um excelente sistema de gestdo da pesquisa e inovagao.
- Dispora de um eficiente apoio técnico-administrativo a pesquisa e inovagao.
«  Tera uma unidade de vigilancia e monitoramento de inovagdo em saude.

«  Tera um nlcleo de inovagao tecnoldgica eficiente.
Observacao:
Para fins de estatistica foram solicitadas aos participantes informagdes sobre: sexo; tempo de vinculo
formal com o Sistema FMUSP-HC; tempo dedicado a atividades de dire¢do/gestao; principal ativida-

de exercida no Sistema (pesquisa, ensino, assisténcia, direcio/gestao); e local onde exerce a principal
atividade (FMUSP, HC, outros).
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Resultados da consulta estruturada para construcao da Visdo de Futuro do
Sistema FMUSP-HC

Prazo da consulta

Langamento: 27 de julho de 2009
Término: 31 de agosto de 2009

Universo da consulta

Tabela 15 - Universo da consulta.

Convidados 1.037
Falha de contato (firewall/spam) 299
Consultados 738
Respondentes 169 (23% dos consultados)

Fonte: CGEE, 2009.

Tabela 16 - Distribuicdo das respostas por questao.

Capacidade de CT&l 169 100
Interagao com Agente de Inovagdo 156 92
Consolidagao e melhoria institucional 157 93

Fonte: CGEE, 2009.
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Grafico 8 - Distribuicdo por sexo do respondente.

1%

M Masculino
M Feminino

B Sem informacgéo

60% 39%

N= 169
Fonte: CGEE, 2009.

Grafico 9 - Distribuicdo segundo o tempo de vinculo formal dos respondentes com o Sistema FMUSP-HC.

1%

Menores de 5 anos
Entre 5a 10 anos

Entre 11 a 15 anos
Entre 16 a 20 anos

Mais de 20 anos

49% 9%

Sem informacgéo

8%

N= 169
Fonte: CGEE, 2009.
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Grafico 10 - Distribuicdo das respostas segundo o tempo dedicado a atividades de direcdo/gestao pelos
respondentes.

2%

M 25%
750%
W 75%
B mais de 75%

35%

W Nao exerce

M Sem informagédo

N= 169
Fonte: CGEE, 2009.

Grafico 11 - Distribuicdo segundo a principal atividade exercida pelo respondente no Sistema FMUSP-HC.

1%

M Pesquisa

" Ensino

40%
) M Assisténcia
18% M Diregio/Gestao

¥ Sem informacio

24%

N= 169
Fonte: CGEE, 2009.
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Grafico 12 - Distribuicdo segundo o local onde o respondente exerce sua principal atividade no Sistema
FMUSP-HC.

5%

M FMmuUsP

HC

M Outros

B Sem informacio

49%

N= 169
Fonte: CGEE, 2009.
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Tabela 17 - Frequiéncia das respostas segundo o tema “Capacidade de C,T&l”

Fonte: CGEE, 2009.

Anexos

- O A
Opgoes Freqiiéncia %
Tera reconhecida exceléncia nacional e internacional 1 66
Sera uma instituicdo de aprendizagem continua (learning institution) 94 56
Terd exceléncia em campos especificos da satide humana 86 51
Apresentara uma diversidade profissional compativel com um 79 47
ambiente de inovagdo e convergéncia tecnoldgica
Terd exceléncia em areas de fronteira do conhecimento 58 34
Tera exceléncia em areas de relevancia para o quadro epidemiolégico 47 28
nacional
Tera reconhecida exceléncia nacional 28 17
Tera exceléncia em todos os campos da satide humana 19 1
Tera concentragao de profissionais exclusivamente na area de satide 19 1
humana
Capacidade de CT&I
Tera reconhecida exceléncia nacional e internacional
Sera uma instituigao de qualidade continua (learning institution)
Teré exceléncia em campos especificos da satide humana
Apresentara uma diversidade profissional compativel com um
ambiente de inovagdo e convergéncia tecnologica
£ Tera exceléncia em areas de fronteira do conhecimento
0
On
Q , - . -
o) Tera exceléncia em areas de relevancia para o quadro
epidemioldgico nacional
Tera reconhecida exceléncia nacional
Tera concentragdo de profissionais exclusivamente
na area de salide humana
Tera exceléncia em todos os campos da satide humana
0 10 20 30 40 50 60 70
%
N= 169



Foresight estratégico da pesquisa e
inovacao do Sistema FMUSP-HC

Tabela 18 - Freqiiéncia das respostas segundo o tema “Interagdo com Agente de Inovagao”

Opgoes Freqliéncia %

Integrara uma rede de pesquisadores internacionalmente reconhecida 97 57
de unidades geradoras de novos conhecimentos cientificos em satde.

Serd capaz de identificar e aproveitar nichos de oportunidades em 76 45
inovagdes em satde

Terd uma interagdo dindmica com outras unidades da USP 66 39
Serd reconhecido internacionalmente como referéncia para ensaios 64 38
clinicos

Sera reconhecido internacionalmente como referéncia para inovagao 63 37
em salde

Tera uma extensa rede de articulagdo com empresas 41 24
Integrara uma rede internacionalmente reconhecida de unidades de 41 24

inovagdo em saude

Terd uma maior “autonomia” em relagdo a USP 33 19

Apresentara significativo crescimento no nimero de patentes 30 18
registradas e inovagoes reconhecidas.

Interagdo com Agentes de Inovagio

Integrara uma rede de pesquisadores internacionalmente reconhecida de
unidades geradoras de novos conhecimentos cientificos em satide.

Sera capaz de identificar e aproveitar nichos de oportunidades em inovagoes
em saude

Tera uma interagéo dinamica com outras unidades da USP

Sera reconhecido internacionalmente como referéncia para ensaios clinicos

Sera reconhecido internacionalmente como referéncia para inovagao em
satde

Opgoes

Integrara uma rede internacionalmente reconhecida de unidades de
inovagdo em salide

Terd uma extensa rede de articulagdo com empresas

Tera uma maior “autonomia” em relagao a USP

Apresentara significativo crescimento no nimero de patentes registradas e
inovagoes reconhecidas.

N= 169 %

Fonte: CGEE, 2009.
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Tabela 19 - Freqiiéncia das respostas segundo o tema “Consolidagao e Melhoria da Institucionalidade”

Opgoes Freqiiéncia %

Tera uma agenda de pesquisa definida em fungéo de critérios 98 58
fundamentados pelas diretrizes e metas da instituicao e pelas iniciativas

individuais de pesquisadores, por meio de lideres de reconhecida exceléncia

e legitimidade em seus campos respectivos.

Dispora de um eficiente apoio técnico-administrativo a pesquisa e inovagao 76 45
Terd um excelente sistema de gestao da pesquisa e inovagao 49 29
Terd um nicleo de inovagdo tecnoldgica eficiente. 49 29
Terd uma unidade de vigilancia e monitoramento de inovagio em satde 32 19
Tera uma agenda de pesquisa definida em fungédo de critérios 24 14

fundamentados pelas diretrizes e metas da instituigao.

Fonte: CGEE, 2009.

Consolidagio e Melhoria da Institucionalidade

Tera uma agenda de pesquisa definida em fungao de critérios
fundamentados pelas diretrizes e metas da instituicdo e pelas iniciativas
individuais de pesquisadores, por meio de lideres de reconhecida exceléncia
e legitimidade em seus campos respectivos.

Dispora de um eficiente apoio técnico-administrativo a pesquisa e inovagao _
Terd um nucleo de inovagao tecnolégica eficiente. _
wv
]
0 J
O
o Tera um excelente sistema de gestdo da pesquisa e inovagao _
Tera uma unidade de vigildncia e monitoramento de inovagao em satide -
Tera uma agenda de pesquisa definida em fungao de critérios
fundamentados pelas diretrizes e metas da instituigao.
| :
0 10 20 30 40 50 60
%
N= 169

Fonte: CGEE, 2009.
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Comentarios

Tema: Capacidade de CT&l

Perfil do Participante: (2009-07-28 13:27:23)

Sexo: Feminino

Tempo de vinculo: entre 11 e 15 anos

Tempo dedicado a atividade de Diregao/Gestdo: mais de 75%
Principal atividade exercida: Direcdo/Gestdo

Local: Outros

Instituto do Coragao-HC/FMUSP

Considerando que o Hospital das Clinicas da FMUSP é o maior complexo de salide da América
Latina, acredito que constituird o ambito maior de avaliagdo, experimentagdo e documentagio
das préticas de assisténcia, ensino e pesquisas para o Sistema Unico de Salde, promovendo as
melhores praticas, otimizando o uso dos recursos publicos e constituindo-se no benchmark para
o sistema publica de saude.

Perfil do Participante: (2009-07-29 08:33:18)
Sexo: Masculino

Tempo de vinculo: Mais de 20 anos

Nao exerco atividade de direcdo/gestdo
Principal atividade exercida: Assisténcia

Local: HC

Tudo depende Unica e exclusivamente do Professor Titular por centralizar o poder.

Perfil do Participante: (2009-07-29 15:51:55)

Sexo: Feminino

Tempo de vinculo: Mais de 20 anos

Tempo dedicado a atividade de Direcdo/Gestao: 75%
Principal atividade exercida: Diregdo/Gestdo

Local: Outros

Fundacgéo Getulio Vargas

Tera exceléncia em areas onde seus professores se disponham a colaborar com o Sistema FMUSP-

HC, idealmente nas fronteiras do conhecimento.
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Perfil do Participante: (2009-07-29 19:10:07)

Sexo: Feminino

Tempo de vinculo: Menos de 5 anos

Tempo dedicado a atividade de Diregao/Gestdo: 25%
Principal atividade exercida: Assisténcia

Local: HC

O futuro expressara a preocupagdo e a busca do presente. O futuro vai espelhar e aperfeicoar o
nosso presente. Como pequeno exemplo, podemos ver a preocupagao da escola no langamento
do compendio de Clinica Médica.

Perfil do Participante: (2009-07-31 09:48:34)

Sexo: Masculino

Tempo de vinculo: Mais de 20 anos

Tempo dedicado a atividade de Diregao/Gestdo: 75%
Principal atividade exercida: Direcdo/Gestdo

Local: Outros

Instituto do Coragao do HC FMUSP

Talvez fosse interessante cultivarmos conceitualmente a indissociabilidade entre pesquisa, ensino
e assisténcia a salide (entendida como extensio a comunidade). Essa responsabilidade onerosa
- no sentido material e humano e o seu profundo enraizamento social, cientifico e pedagogico
na vida da Cidade, do Estado e do Pais - distingue este nticleo da Universidade de Sdo Paulo
em relacdo a vocagdo de outros nucleos nacionais de exceléncia e pode fazé-lo também mais
eficiente e produtivo em muitas agdes de pesquisa, ensino e assisténcia em comparagao a nlcleos

de exceléncia internacionais.

Perfil do Participante: (2009-07-31 11:19:24)

Sexo: Feminino

Tempo de vinculo: entre 5 e 10 anos

Tempo dedicado a atividade de Direcdo/Gestdo: 25%
Principal atividade exercida: Assisténcia

Local: HC

Existe uma grave insuficiéncia na integragdo de atividades de assisténcia e de pesquisa nos Sistema
FMUSP-HC. Caso ndohaja progressos naintegracao, dificilmenteainstituicio alcangarareconhecimento

internacional e o progresso da pesquisa continuara sendo mais lento do que o desejavel.
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Perfil do Participante: (2009-07-31 15:54:32)

Sexo: Masculino

Tempo de vinculo: Mais de 20 anos

Tempo dedicado a atividade de Diregao/Gestdo: 25%
Principal atividade exercida: Pesquisa

Local: FMUSP

A busca por exceléncia em C.T&l da instituicdo tem como obstaculo a falta de quadros, que

possam dedicar-se em tempo integral a este projeto

Perfil do Participante: (2009-08-02 10:41:30)

Sexo: Masculino

Tempo de vinculo: Mais de 20 anos

Tempo dedicado a atividade de Diregao/Gestdo: 75%
Principal atividade exercida: Direcdo/Gestdao

Local: HC

Ainda tera um peso muito alto na assisténcia.

Perfil do Participante: (2009-08-02 20:26:48)

Sexo: Masculino

Tempo de vinculo: entre 16 e 20 anos

Tempo dedicado a atividade de Diregao/Gestdo: 25%
Principal atividade exercida: Pesquisa

Local: FMUSP

InCor-HCFMUSP

Como instituicdo lider em pesquisa médica no Brasil, deverfamos em 2025 ter passado para
um alto padrdo internacional, caracterizado por publicacdes em periddicos de alto impacto,
distribuidas pelos departamentos e disciplinas de forma mais uniforme. Isso ocorreria com o
aperfeicoamento dos instrumentos de avaliagdo de desempenho de pesquisa (vertentes). A
vitaliciedade dos cargos de docentes sdo obstaculos e uma pressio para produgédo cientifica
e deveria ser abolida, substituida por um sistema de avaliagéo tri ou penta anual. Com o alto
grau de selecdo dos alunos de graduagio de nossa escola, a insercédo de alunos de graduagao na
pesquisa médica nos primeiros anos do curso deveria ser incentivada fortemente, e um sistema

MD-PhD deveria estar em andamento.
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Perfil do Participante: (2009-08-06 12h59min)

Sexo: Masculino

Tempo de vinculo: entre 16 e 20 anos

Tempo dedicado a atividade de Direcao/Gestdo: mais de 75%
Principal atividade exercida: Pesquisa

Local: Outros

Instituto de Medicina Tropical

Com excegdo de algumas areas especificas o grande problema do Sistema FMUSP-HC, a meu ver,

¢ a REAL falta de reconhecimento internacional.

Perfil do Participante: (2009-08-1109:32:19)

Sexo: Masculino

Tempo de vinculo: Mais de 20 anos

Tempo dedicado a atividade de Diregao/Gestao: 50%
Principal atividade exercida: Pesquisa

Local: Incor

Para a FMUSP se tornar uma entidade de exceléncia internacional precisa basear-se em
meritocraciano momento é muito personalizada, politica e condescendente. Na realidade o
sistema académico atual é arcaico, desestimulante para os novos e competentes. Por ex., o sistema
de concurso para preenchimento do cargo de prof. titular é improprio. Crie-se um colegiado

amplo g. indique a pessoa mais adequada.. como nas grandes universidades do mundo

Perfil do Participante: (2009-08-11 12:03:23)

Sexo: Masculino

Tempo de vinculo: entre 5 e 10 anos

Tempo dedicado a atividade de Diregao/Gestdo: 25%
Principal atividade exercida: Assisténcia

Local: HC

A selecdo que é feita para os quadros da FMUSP, visa apenas profissionais ligados a areas de
pesquisa; ndo valoriza as areas de gestdo e de desempenho profissional. Considera publicacoes

de impacto como praticamente o Unico valor a ser ponderado, portanto seleciona apenas um

tipo de profissional.

Perfil do Participante: (2009-08-11 18:49:11)

Sexo: Masculino

Tempo de vinculo: de 20 anos

Tempo dedicado a atividade de Diregao/Gestdo: 50%
Principal atividade exercida: Ensino

Local: HC
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Mesmo buscando avangar na exceléncia no plano internacional, que ja tem sido a marca de sua
historia, a FMUSP tera como objetivo primordial a formagao de jovens médicos comprometidos
com a melhoria das condi¢ées de satide da populagdo brasileira como um todo, devendo a
instituicdo continuar aprimorando sua capacidade como a maior fonte de formagdo de

professores para os principais centros de ensino de areas da saide no pais.

Perfil do Participante: (2009-08-12 10:13:07)
Sexo: Feminino

Tempo de vinculo: Mais de 20 anos

Nao exerco atividade de direcao/gestao
Principal atividade exercida: Assisténcia
Local: HC

As condigdes atuais limitam as atividades de pesquisa em algumas areas.

Perfil do Participante: (2009-08-12 13:59:55)

Sexo: Masculino

Tempo de vinculo: entre 5 e 10 anos

Tempo dedicado a atividade de Diregao/Gestdo: 50%
Principal atividade exercida: Pesquisa

Local: FMUSP

Sera um dos nds da rede USP onde estaro representados todos os elos da cadeia de geragéo de

conhecimento e sua aplicagao na area da saude.

Perfil do Participante: (2009-08-13 15:38:51)

Sexo: Masculino

Tempo de vinculo: Mais de 20 anos

Tempo dedicado a atividade de Dire¢ao/Gestao: 75%
Principal atividade exercida: Direcdo/Gestdo

Local: HC

OBS: Vale lembrar que Nao precisamos esperar até 2025, pois ja temos TODOS os itens acima
confirmados no HGFMUSP ha mais de 10 anos!
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Perfil do Participante: (2009-08-25 08:12:47)

Sexo: Masculino

Tempo de vinculo: entre 11 e 15 anos

Tempo dedicado a atividade de Diregao/Gestdo: 75%
Principal atividade exercida: Pesquisa

Local: FMUSP

ESSAS METAS SERAO ALCANGCADAS SE HOUVER MAIOR INVESTIMENTO EM RECURSOS
HUMANOS TECNICO-CIENTIFICOS DEVIDAMENTE CAPACITADOS.

Perfil do Participante: (2009-08-26 12:41:50)
Sexo: Masculino

Tempo de vinculo: Menos de 5 anos

Nao exerco atividade de direcao/gestdo
Principal atividade exercida: Assisténcia
Local: HC

A burocracia da instituicio e defasagem salarial tem dificultado a entrada e permanéncia de
profissionais inovadores; que encontram mais facilidades nos institutos privados da capital com

progressivo incentivo a pesquisa (ex: hospital Albert Einstein).

Perfil do Participante: (2009-08-26 18:25:11)

Sexo: Masculino

Tempo de vinculo: Mais de 20 anos

Tempo dedicado a atividade de Diregao/Gestao: 25%
Principal atividade exercida: Pesquisa

Local: Outros

Instituto de Psiquiatria

Qualquer outra opgdo mais ambiciosa descrita acima passa pela valorizagdo do médico assistente,
do pesquisador e do professor com estabelecimento de planos de carreira diferenciados para os
trés e sim - remuneracao justa que estimule a dedicagao exclusiva. Sem isto continuaremos sendo

0 que somos, uma boa referéncia nacional.
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Tema: Interacdo com Agentes de Inovacao

Resposta

Perfil do Participante: (2009-07-29 08:35:30)
Sexo: Masculino

Tempo de vinculo: Mais de 20 anos

Ndo exerco atividade de direcao/gestdo
Principal atividade: Assisténcia

Local: HC

Sera diferente nos departamentos.

Foresight estratégico da pesquisa e
inovacgao do Sistema FMUSP-HC

Perfil do Participante: (2009-07-29 15:53:14)
Feminino

Mais de 20 anos

75%

Direcao/Gestao

Outros

Fundacgéo Getulio Vargas

Acreditando no individualismo dos seus professores/dirigentes, imagino que cada um interagira

com quem, aparentemente, podera |he trazer mais vantagens.

Perfil do Participante: (2009-07-31 15:09:15)
Feminino

entre 11 e 15 anos

50%

Pesquisa

Outros

ipq fmusp

Para que a USP se coloque como empresa de inovacdo em pesquisa, e alta capacidade de

gerar pesquisas originais e criativas, havera necessidade de modificar algumas regras da pos-

graduagdo. Do modo que esta hoje, os pesquisadores perdem tempo com pesquisas menores

e publicando artigos de revisdo para garantir sua nota e seu espaco, deixando de ter tempo

para fazer ciéncia de fato.
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Perfil do Participante: (2009-08-02 20:28:29)
Masculino

entre 16 e 20 anos

25%

Pesquisa

FMUSP

InCor-HCFMUSP

Sé haverdj aumento no nimero de patentes e relagdo com empresas se houver empenho
institucional (FMUSP e USP) para isso. A USP ndo paga patentes nem o escritério de advocacia

para prepara-las como faz a UNICAMP,

Perfil do Participante: (2009-08-06 16:34:21)
Feminino

Mais de 20 anos

25%

Ensino

FMUSP

Na FMUSP e no HC

Seria interessante que o mesmo FMUSP-HC viesse a ter uma interagdo dindmica com outras

unidades da USP. Entretanto, que pelo que se nota atualmente isso provavelmente nao ocorrera.

Perfil do Participante: (2009-08-06 21:18:53)
Feminino

Mais de 20 anos

Néo exerco atividade de direcao/gestdo
Ensino

HC

Tera maior participagao nas diversas instancias da USP ligadas a pesquisa e ao ensino.

Perfil do Participante: (2009-08-10 08:11:04)
Masculino

Mais de 20 anos

75%

Diregao/Gestao

FMUSP

DEPENDENDO DO EMPENHO DOS PESQUISADORES
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Perfil do Participante: (2009-08-11 12:04:29)
Masculino

entre 5 e 10 anos

25%

Assisténcia

HC

Por que é o que procura e valoriza; ndo ha uma visdo mais ampla

inovacgao do Sistema FMUSP-HC

Perfil do Participante: (2009-08-12 10:15:40)
Feminino

Mais de 20 anos

Nao exerco atividade de direcao/gestao
Assisténcia

HC

A melhoria nesta area depende de acdes a serem tomadas no presente.

Perfil do Participante: (2009-08-13 15:39:32)
Masculino

Mais de 20 anos

75%

Diregao/Gestdo

HC

Idem a resposta anterior!

Perfil do Participante: (2009-08-26 12:51:09)
Masculino

Menos de 5 anos

Nao exerco atividade de direcdo/gestdo
Assisténcia

HC

Para continuar a interagir com os melhores agentes de inovagdo o Sistema FMUSP-HC

necessita restringir seu carater assistencialista, atualmente hipertrofico, e priorizar a geragdo de

conhecimentos, atraindo lideres nas suas respectivas areas de atuagao. Se faz necessario também

tornar o ambiente institucional confortavel para estes lideres, mudando a cultura de que a grife

FMUSP-HC é per si suficiente para manter as melhores cabecas em uma nova realidade onde

outras instituicdes se mostram mais competitivas e atraentes.
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Perfil do Participante: (2009-08-26 18:25:17)
Masculino

Mais de 20 anos

25%

Pesquisa

Outros

Instituto de Psiquiatria

Qualquer outra opgao mais ambiciosa descrita acima passa pela valorizagdo do médico assistente,
do pesquisador e do professor com estabelecimento de planos de carreira diferenciados para os

trés e sim - remuneracao justa que estimule a dedicagdo exclusiva. Sem isto continuaremos sendo

0 que somos, uma boa referéncia nacional.

Tema: Consolidagdo e Melhoria da Institucionalidade
Perfil do Participante: (2009-08-02 20:53:35)
Masculino

entre 16 e 20 anos

25%

Pesquisa

FMUSP

InCor-HCFMUSP

Nao acredito em agenda de pesquisa que cerceie a liberdade dos pesquisadores. Entretanto
sdo necessarias core facilities; e sdo a contratagdo de docentes com perfil seletivo para
desempenhar certas fungdes poderdao permitir a execugdo de um programa institucional de
diretrizes e metas de pesquisa.

Perfil do Participante: (2009-08-06 13:02:50)
Masculino

entre 16 e 20 anos

mais de 75%

Pesquisa

Outros

Instituto de Medicina Tropical

nos moldes como vejo a institui¢do hoje acho dificil chegar a qualquer dessas metas em apenas
15 anos
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Perfil do Participante: (2009-08-10 08:12:07)
Masculino

Mais de 20 anos

75%

Direcdo/Gestdao

FMUSP

A DEPENDER DE NOS MESMOS E PRIORIZACAO

Perfil do Participante: (2009-08-11 09:41:33)
Masculino

Mais de 20 anos

50%

Pesquisa

incor

Se a FMUSP ndo adotar critérios mais rigidos q. priorizem a exceléncia, ndo adotar medidas q.
privilegiem a ética e a postura académica mais voltada para a instituicio ..nada vai acontecer

no futuro. No momento personalismo predoming; regras de conduta civilizadas g. permitam

respeito a competéncia precisam ser seguidas.

Perfil do Participante: (2009-08-11 12:05:41)
Masculino

entre 5 e 10 anos

25%

Assisténcia

HC

Os eventuais lideres serdo consumidos por sistemas mais amplos de analise de valor do profissional

Perfil do Participante: (2009-08-11 18:59:18)
Masculino

Mais de 20 anos

50%

Ensino

Qutros

HC
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Para chegar a estas melhorias institucionais, é necessario que, ja em 2009, assumamos em nossas
praticas diretivas, a visdo de cada unidade de nosso Sistema FMUSP-HC como uma empresa
componente de uma Holding com objetivos gerais e metas especificas, modificando radicalmente
o modelo de gestao, atribuindo-se o papel de cada nivel de direcéo, buscando convergéncia nas
agoes e reduzindo o desperdicio de energias e de sentimentos. Muito especialmente, os papéis
dos Conselhos Diretivos (C.Deliberativo, C.Diretor de cada Instituto, C.Departamentais) e dos

Dirigentes Executivos precisam ser redefinidos !

Perfil do Participante: (2009-08-13 15:42:16)

Masculino

Mais de 20 anos

75%

Direcdo/Gestao

HC
Ha varios anos constituimos o PLANO DIRETOR de estratégias que planejou em detalhes
todos os itens acima (e esta disponivel pela internet para vocés acompanharem todas as
implantagdes). Nenhum sistema pode ser considerado PERFEITO e deve sempre estar em
continuo aperfeicoamento, portanto em 2025 ou 2250 sempre estaremos buscando a eficiéncia,

se adaptando as necessidades daquela épocal!

Perfil do Participante: (2009-08-26 10:30:36)
Masculino

Mais de 20 anos

Nao exerco atividade de direcao/gestdo
Pesquisa

HC

Embora talvez tivesse aspectos positivos (mas também talvez outros negativos), ndo acredito em
agenda de pesquisa unificada. Nesta institui¢do cada professor titular funciona como "dono” de

um pedaco, e, infelizmente, ndo me parece que isso vai mudar. Tomara que eu me engane!

Perfil do Participante: (2009-08-26 13:05:13)
Masculino

Menos de 5 anos

Nao exerco atividade de direcdo/gestdo
Assisténcia

HC
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As iniciativas individuais dos investigadores e lideres administrativos obviamente modelardo a
instituicdo. Entretanto, é necessario buscar uma ruptura com o sistema atualmente adotado
de posicionamento académico predominantemente por titulagdo, e reduzir a manutengao
fisiolégica destes académicos numa hierarquia de prestigios. O Sistema FMUSP-HC necessita
adotar um padrdo essencialmente meritrocratico, valorizando médicos, administradores
e investigadores pela sua produtividade - inclusive incentivando financeiramente aqueles
individuos e servicos que sdo capazes de criar infraestruturas que ampliem as fronteiras

geradoras de conhecimento e "lucro social” da institui¢do.
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Anexo 5 - Roadmap estratégico

Subsidios teoricos para a construcao do roadmap estratégico da
pesquisa e inovagao do Sistema FMUSP-HC

Visdo ¢ onde uma instituicdo quer chegar, o que se propde a ser, em um prazo determinado;
pode ser uma situagdo ou estado futuro desejado.

Estratégia estabelece as diretrizes, as bases e “elementos de rota” que orientam a definicéo de
agoes, recursos e instrumentos para realizar a Visao estabelecida.

Plano de agdo € o desenho do conjunto de agdes, recursos e instrumentos detalhados, a partir
da estratégia, para implementar as atividades da instituicdo.

Estabelecida a visdo institucional, mapeados os pontos fortes internos e oportunidades externas e re-
conhecidas as fragilidades e ameacas, a instituicdo necessita tragar uma estratégia para atingir a viso.

A formulacdo de uma estratégia supde um processo de decisdo que, sobretudo em instituicoes
como o Sistema FMUSP-HC, deve ser conhecido e incorporado pelas respectivas comunidades e
ter legitimidade, ou seja, tem de ser reconhecido por essa comunidade como um processo que, efe-
tivamente, parte da natureza e da missdo institucional, que busca integrar os atores, tornando-os
parte ativa da estratégia.

Pode-se dizer que a estratégia é o desenvolvimento a longo prazo da “visdo”. Em um sentido geral:
A estratégia é a definicao das diretrizes, objetivos e linhas de agdo, em um nivel geral e coordenado,

que serve de base e orienta a definicdo, articulagio e implementacdo das agdes de uma empresa,

instituicdo ou governo para alcangar determinados objetivos com uma visdo perspectiva®.

38 Definigdo sintese de diferentes autores: Fernandez, S, 1996. Innovacion tecnolégica y alianzas estratégicas. Editorial Civitas,
Madrid; Hidalgo, A, Serrano, G. L. & Pavon M. ). 2001. La gestién de la innovacion y la tecnologia en las organizaciones. Ed. Piramide,
Madrid; Mintzberg, 1991. La estructuracién de las organizaciones. Ed. Ariel, Barcelona; Porter, M. 1988. Strategic management of
Technology and Innovation. Ed. Irwin, lllinois e Sundbo, 2001. The Strategic Management of Innovation. A Sociologic and Economic
Theory. Edward Elgar, Cheltenham, UK; Saenz & Capote, Abipti, 2002. Ciéncia, Inovagdo e Gestdo Tecnologica.
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A estratégia supde ainda um elemento dinamico, ou seja, na medida em que se refere a formas de
intervencao na realidade, em contextos dinamicos, tem de se caracterizar COmo um processo pas-
sivel de revisdo permanente e ndo um evento isolado; esse processo é adaptativo porque se desen-
volve na medida em que avanca (criando novas condi¢bes nos contextos afetados) e responde a
mudancas (internas e externas a esses contextos). £ imprescindivel que as estratégias e seus corres-
pondentes planos ndo se tornem pegas estanqgues, iNnstrumentos corporativistas, novos pilares de
sustentagao de feudos e estruturas rigidas, mais voltadas para a logica de grupos restritos do que
para a finalidade mais abrangente para o qual sdo propostos.

No caso do estudo sobre o Sistema FMUSP-HC, a estratégia deve ter como foco uma mudanca or-
ganizacional que fortaleca a geracdo de novos conhecimentos, propiciando participagdo cada vez
mais ativa nos processos de inovacgdo, na prestacdo de novos servicos cientifico-técnicos e em um
posicionamento cada vez mais forte entre as instituicbes congéneres e na contribuicio que presta a
qualidade da satide no pais.

A estratégia deve ser definida pelas proprias institui¢des. Porém, alguns aspectos podem ser desta-
cados ao se apresentar e discutir com as instituicdes os resultados da matriz SWOT e a utilizacdo
dos mesmos para a construgao das respectivas estratégias, considerando o objetivo dos estudos e a
visdo estabelecida para cada instituicdo. Uma estratégia compreende os seguintes elementos:

« lIdentificagdo de prioridades;
«  Definicao dos objetivos de longo prazo;
.+ Definicio das metas gerais;

- Definicio da posicido que os produtos e servigos institucionais devem alcancar no mer-
cado ou no ambiente mais amplo de atuacdo institucional;

«  Definicao geral das principais agdes;

+  Definicao geral dos meios e dos instrumentos;

+  Definicao dos recursos globais;

- Direcionamento das mudancas e o estabelecimento de “rotas” com flexibilidade para re-
visdes e correcdes ao longo do processo, caso fatos e fatores novos o indiquem;

+  Relagdes com o entorno (organizagdes e fatores do ambiente externo que afetam as ativi-
dades da instituicdo);

- Definicio de estrutura e métodos gerenciais; a forma de gestdo, acompanhamento e
avaliagdo.
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Uma estratégia deve:

«  Integrar todas as atividades da organizacéo;

+  Orientar a organizagdo em diregdo as oportunidades mais atrativas e com maior potencial
de realizagdo da visao;

.+ Estabelecer agdes que permitam sanar fragilidades e enfrentar ameagas relacionadas a fa-
tores e recursos considerados essenciais a realizagao da visdo e dos objetivos estabelecidos;

«  Focalizar os recursos organizativos, as capacidades e energias necessarias para desenvolver
vantagens sustentaveis, de acordo com a natureza, a missdo e os objetivos institucionais
(exemplos, produtos e servicos de melhor qualidade; novos produtos com caracteristicas
funcionais superiores aos produtos existentes; custos menores; produtos e servicos com
menores riscos a0 meio ambiente).

As estratégias necessitam objetivos que sejam:

«  Poucos para ser alcancaveis;

- Suficientemente abrangentes para assegurar o apoio dos participantes e prevenir para que
a estratégia ndo seja fragmentada e perca coeréncia;

«  Claramente definidos e suficientemente mensuraveis a fim de acompanhar e avaliar o
progresso da implementagao.

Os pressupostos de uma estratégia devem considerar as areas prioritarias; as experiéncias positivas
e negativas de estratégias e planos anteriores e atuais; e ter critérios de sustentabilidade econdmica,
ambiental e social®®. E importante observar que a idealizagio das forcas do mercado, consideradas
desde o ponto de vista estritamente econdmico, inibe a andlise das verdadeiras necessidades da
sociedade. Particularmente em casos como o do setor da saude, limita também a analise sobre o
papel do governo no sentido de promover agdes e a infraestrutura geral para o desenvolvimento®°.

39 Por exemplo, uma estratégia para o setor salide deve considerar a organizagdo tradicional do setor farmacéutico associada
a problemas sociais importantes; o direcionamento prioritario das empresas farmacéuticas no sentido de desenvol determinados
campos para produtos de alto valor agregado e mercados de rendas mais altas. Na produgédo de medicamentos, somente 0.2%
da P&D mundial relacionada a satide é dirigida a tratamentos de doengas predominantes nos paises em desenvolvimento . Uma
questdo central seria que estratégia se pode estabelecer para que o uso dessas tecnologias seja realizado também em beneficio das
populagdes mais pobres, sem acesso aos mercados tradicionais? Sem duvida, a adogdo de algumas praticas mais simples como o
SOro caseiro e as misturas nutritivas, por exemplo, pode contribuir para o tratamento de alguns eventos de saide, mas, de forma
alguma, resolvem a questéo central.

40  Ruivo, Beatriz. 1994. Phases or Paradigmas of Science Policy? Science and Public Policy: 21, N° 3, 157-164.
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A formulagdo da estratégia como processo participativo

O processo de formulagdo da estratégia de uma instituicdo deve ser um instrumento para incitar
diversos atores — muitas vezes trabalhando isoladamente - a identificar coletivamente competéncias
estratégicas, complementagdes possiveis e desejaveis com o objetivo de melhor responder a uma
necessidade identificada, definindo e promovendo agdes que fortalecam a instituigdo no campo
especifico de atuagdo do programa. A participagao significa assumir compromissos e compartilhar
responsabilidades.

Neste processo, 0s participantes compartilham informacdes e conhecimentos sobre valores, percep-
cOes, interesses, ecossistemas, recursos, a economia e a sociedade; estabelecem acordos sobre valores,
objetivos e agdes a promover e realizar; atuam como “multiplicadores”, informam a outras pessoas so-
bre a estratégia e buscam garantir sua realizagdo no ambito de seus departamentos e areas de atuagao.

£ importante que a instituicio defina uma metodologia para a conducio do processo decisério
no decorrer da formulagdo da estratégia, de forma a garantir uma participagdo efetiva, organizada,
transparente e que viabilize 0s compromissos necessarios.

Objetivos e resultados da estratégia de PD&I

A estratégia de PD& inclui, entre seus principais objetivos e resultados esperados:

«  Produtos novos, melhorados ou tradicionais introduzidos em determinados segmentos
do mercado.

« Novas ou melhoradas tecnologias de processo, de distribuicdo ou gerenciais necessarias.
+  Tecnologias de consumo a serem introduzidas nos usuarios potenciais.

+  Qualificagdo dos recursos humanos em relagéo as novas tecnologias.

+ Identificagdo de fornecedores potenciais.

«  Niveis de qualidade e de precos.

Para alcancar esses objetivos e resultados, as agdes principais compreendem:

«  Trabalhos de P&D para a obtencao de produtos novos, melhorados, e ainda tradicionais
para satisfazer demandas, explicitas ou implicitas, em determinados segmentos do mercado;

+  Geragdo ou adaptagdo de novas tecnologias de processo, de distribuicdo, gerenciais ou
sociais necessarias;
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+  Desenvolvimento de tecnologias de consumo para incorporar clientes potenciais;

«  Selegdo e formagdo de pesquisadores, engenheiros e pessoal técnico conforme aos re-
querimentos do trabalho perspectivo;

+  Renovagdo e modernizagao de equipamento;

.+ Estabelecimento de aliangas, parcerias, convénios e outras formas de cooperacdo em
longo prazo com empresas produtivas e instituicbes de P&D.

+  Determinagdo de formas organizativas ageis e flexiveis em correspondéncia com a missao
e a visdo da instituigao.

Além dos pressupostos mencionados, referentes a qualquer estratégia, uma estratégia de PD&I deve:

«  ser compativel com a estratégia geral da instituicao, a missao, objetivos e prioridades;

- observar a natureza e as caracteristicas do setor especifico, da organizacio das cadeias
produtivas, quando for o caso;

«  sercompativel com adinamica sistémica dos processos de inovagéo e das “redes de inovagéo”

Torna-se necessario construir uma pratica de integragdo, interna e externa a institui¢ao, de forma a
gerar um ambiente, um meio de atuagdo efetivo sobre os problemas para cujas solucdes a institui-
¢do pode contribuir.

Numa atitude inovadora e que reflita o conjunto das relacdes entre C,T&l e a sociedade, a institui-
¢do deve procurar formas de atuacéo integradoras desse conjunto a fim de que suas atividades de
geracio, incorporagdo e utilizagido de conhecimentos cientificos e desenvolvimento tecnoldgico te-
nham resultados nos diversos contextos, buscando permanente retroalimentacéo entre esses con-
textos, que os resultados sejam crescentemente aprimorados, com conseqUiéncias positivas cada
vez mais amplas sobre a propria instituicao e a sociedade.

Tipologia das estratégias tecnoldgicas

Considerando a atividade para a realizacdo dos objetivos, uma estratégia tecnolédgica pode ser:

+  Inovadora ofensiva (também chamada proativa). Quando uma instituicdo inovadora as-
sume grandes riscos para obter elevada rentabilidade ou maior prestigio. Por exemplo,
quando uma empresa busca supremacia tecnoldgica no mercado mediante a comercial-
izagdo permanente de completamente novas tecnologias (produtos ou servigos como
farmacos, equipamentos, métodos de diagndstico ou cirlirgicos).
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«  Inovadora defensiva. Quando uma empresa busca evitar os riscos inerentes a inovagdo
ofensiva e prefere esperar para explorar as experiéncias e resultados obtidos pelas insti-
tui¢des inovadoras ofensivas para introduzir uma tecnologia idéntica ou similar em um
tempo curto, mas sem os problemas de diferente tipo que experimentados pela novis-
sima tecnologia (custos de produgao, pregos, qualidade, queixas de usuarios e clientes,
etc.). E necessaria uma boa capacidade propria de P&D, além de possibilidades de coop-
eracao com outras instituicdes e de chegar a acordos de licencas e know-how.

+  Imitativa. A instituigdo imitativa se limita a seguir os lideres do mercado.

«  Oportunista. Uma instituicdo oportunista trata de identificar pontos fracos nas tecnolo-
gias das empresas lideres para promover melhorias e aproveitar nichos de mercado.

«  Dependente. Geralmente uma empresa tecnologicamente dependente é aquela cujas
vendas ou servigos estdo concentrados em poucos clientes ou usuarios.

+  Tradicional. A estratégia tradicional, geralmente, ndo é inovadora. Os produtos da institu-
icdo permanecem ao longo do tempo, ainda que em algumas oportunidades se realizem
mudangas no desenho do produto ou no processo, para reduzir custos, utilizando tecno-
logias amplamente disponiveis.

Plano de acao

O Plano de Agéo representa o desenho mais detalhado das defini¢des, da organizagdo e da gestdo
das atividades de uma empresa, instituicdo ou governo. E o instrumento de apresentacao dos resul-
tados do planejamento.

O planejamento (nivel tatico) das agdes é um processo baseado na estratégia que estabelece ob-
jetivos especificos a serem alcangados em prazos determinados; define as agdes correspondentes
as linhas de acao para atingir esses objetivos; estabelece com precisdo as metas intermediarias e
finais de cada acdo; determina os recursos humanos e financeiros e prazos necessarios para reali-
zé4-las; estabelece as formas de controle da execucdo do plano, define a metodologia de acompa-
nhamento e avaliacdo, com os indicadores e meios de verificacdo. Essas definicdes se concretizam
no Plano de Agéo.

Embora mais detalhado em termos de acdes, recursos, instrumentos e prazos, criando condicdes
para uma estabilidade, coeréncia e progressividade das atividades institucionais, o Plano de Acédo
ndo pode ser estatico. Pelas mesmas razdes referentes a estratégia, 0 acompanhamento assume pa-
pel central na verificacio de fatos e fatores, muitas vezes inesperados, que provoque mudancas nas
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situacOes institucionais (positivas ou negativas) e precise agbes novas, revisio do plano e comple-
mentacdes. £ necessario um certo grau de flexibilidade para fazer ajustes que se mostrem conve-
nientes, em funcao dos objetivos estabelecidos e da missdo institucional.

Roadmap estratégico da pesquisa e inovacao do Sistema FMUSP-HC

Ambiéncia: Politica / Dimensao: Politica institucional

Situagdo atual

1. Auséncia de instancia especializada para a gestdo da inovagao.
l.2. Auséncia de prioridades institucionais de inovagao.

13. Insuficiente articulagdo com setores governamentais para defini¢do de politicas de inovacao.

Diretrizes
1. Aperfeicoar o modelo institucional de gestdo da p,d&i

Acdes estratégicas

11 Estabelecer um grupo tarefa a partir das instancias pertinentes para rever e aperfeicoar
o modelo de gestdo de P, D&l no Sistema FMUSP-HC. CP

1.2 Estabelecer férum de discussido permanente e de articulagao entre as instancias e uni-
dades do Sistema. CP

13 Instituir processo decisorio agil e transparente para atingir as metas insticucionais. CP
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2. Construir agendas estratégicas de prioridades de inovagao

Acdes estratégicas

2.1 Estabelecer programas tematicos de inovagdo conforme as especificidades do Sistema
e da situacdo de saude do pais. MP

3. Fortalecer o Sistema FMUSP-HC como ator no sistema setorial de inovagao em

nivel local, estadual e federal

Acdes estratégicas
31 Ampliar e fortalecer a participagdo de representantes do Sistema na formulagdo de po-
liticas de inovagdo em satde. GMP

3.2 Fortalecer a capacidade institucional de resposta a desafios colocados pelas politicas
governamentais e mudangas na situagdo de salide da populagdo. GMP

3.3 Propor ao MEC, ao MS e as escolas médicas e de salide a revisdo curricular dos cursos
existentes e a implantagdo de programas de graduagdo, pds-graduagao e pos-douto-
rado considerando a inovagao em satide. MP

3.4 Atuar com instituicdes do setor publico para agilizar os processos de financiamento,
registros, licencas e outros processos. G-MP

3.5 Propor as agéncias financiadoras e de fomento processos de avaliagdo externa que
considerem as atividades tecnoldgicas e de inovagao. MP

Situagdo futuro 2025

O Sistema FMUSP-HC com politica institucionalizada para a inovacao, com definicao de prioridades
e participagdo na implantagao de politicas de CT&l em Salde
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Ambiéncia: Politica / Dimensao: Gestao organizacional

Situagao atual

I11. Gestdo organizacional de pesquisa ndo consolidada

Il.2. Integragdo parcial e sobreposicio de fungdes e atribuicdes das instdncias de gestdo de
pesquisa

I1.3. Incipiente envolvimento e experiéncia em inovagao
Il.4. Fragil sinergia entre a produgéo cientifica e oportunidades de inovagéo

Il5. Inexisténcia de registros e avaliacdo de experiéncias inovadoras e de transferéncia de
tecnologias

I.6. Auséncia de indicadores de inovagdo

Diretrizes

4. Promover maior sinergia pesquisa-inovagao no Sistema FMUSP-HC
Acdes estratégicas

4.1 Promover a cultura de inovagao. GMP

4.2 Atuar de forma integrada entre as instancias de gestdo da pesquisa no Sistema evitan-
do sobreposicoes e administrando conflitos. CP

4.3 Desenvolver agbes integradas e adotar critérios e principios comuns entre as Diretorias
da FMUSP, do HC e das Fundagdes para a tomada de decisdes e co-responsabilidades
no fortalecimento da inovacdo no Sistema. CP

4.4 Apoiar e fortalecer praticas de gestdo organizacional, definicao e implantacao de nor-
mas e procedimentos das instancias de gestdo de pesquisa. C-MP
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5. Gerar e organizar informagdes relevantes para o fortalecimento da inovagao no
Sistema FMUSP-HC

Acdes estratégicas

51 Criar Observatério de sistematizagio e divulgagio de informacdes para a definicio de
prioridades em inovagéo, identificacido de oportunidades e de mecanismos de apoio
a projetos de inovagéo. CP

5.2 Estabelecer estrutura de vigilancia cientifica e tecnologica para identificar tendéncias
dos avangos cientificos, tecnologicos e inovagdes no setor salide, principais empresas
e centros de pesquisa atuantes nas prioridades do Sistema. CGMP

5.3 Promover maior integragdo dos sistemas de informagao do Sistema. CP

5.4 Realizar, promover e divulgar resultados de inovagao realizados pelo Sistema e em co-
laboragdo com instituigdes. MP

6. Fortalecer o acompanhamento e avaliagido da estratégia institucional de inovagao

Acdes estratégicas

61 Definir indicadores de inovagdo e de avaliagdo interna das diferentes areas e tipos de
projetos. MP

6.2 Estabelecer sistematica de retroalimentacdo entre monitoramento, avaliagdo e as ins-
tancias e os processos decisérios no Sistema. MP

6.3 Avaliar riscos, ambientes de aplicagdo e custos dos projetos de inovagido. GMP

Situagdo futuro 2025

O Sistema FMUSP-HC com gestdo organizacional de pesquisa e inovagao sélida.
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Ambiéncia: Competéncias / Dimensdo: Recursos e capital humano

Situagao atual

l111. Inadequagdo da politica de recursos humanos e salarial
lll.2. Auséncia de plano de carreira para pesquisadores

I11.3. Insuficiente recomposigao e renovagao de pesquisadores
Diretrizes

7. Promover e fortalecer a politica institucional de recursos humanos para p,d&i no
Sistema FMUSP-HC

Acdes estratégicas

7.1 Estabelecer mecanismos internos de estimulo, promogao e renovagéo de pessoal vin-
culado a PD&I. MP

7.2 Articular as politicas de recursos humanos da FMUSP, do HC e Fundagdes. MP

73 ldentificar necessidades de complementacio e diversificacio dos recursos humanos. MP

8. Atuar na formulagdo de politicas institucionais de recursos humanos adequada
a PD&I

Acdes estratégicas

81 Contribuir na formulagdo de politicas de recursos humanos e salariais aos organismos
do Governo Federal e Estadual de estimulo aos pesquisadores, tecndlogos, profissio-
nais de salide e especialistas vinculados aos processos de pesquisa e inovagdo CP

8.2 Participar na formulacido de propostas para a regulamentacéo da Lei da Inovagao e
outros mecanismos a fim de favorecer a contratacio e formacio de competéncias
para inovagao. CP
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9. Promover e consolidar a qualificagdo permanente de recursos humanos para

pesquisa e inovagao no sistema
Acdes estratégicas

91 Desenvolver competéncias para a formulagdo, negociagdo e implementagéo de proje-
tos de inovagao e para o dominio no campo da propriedade intelectual, dos marcos
regulatorios e de outros aspectos legais concernentes a inovagao. MP

9.2 Desenvolver e articular competéncias para pesquisa clinica e avaliacdo de tecnolo-
gias de satde. MP

Situagdo futuro 2025

O Sistema FMUSP-HC valoriza o capital humano e fortalece a cultura de inovacéo.

Ambiéncia: Competéncias / Dimensao: Sustentabilidade financeira

Situagao atual

Diretriz

Anexos

IVi1. Inadequagao do planejamento orgamentario as atividades de pesquisa e inovagéo
[V.2. Baixo investimento para pesquisa e inovagao

IV.3. Auséncia de estratégia institucional de captagdo de recursos publicos e privados

IV.4. Baixa captagdo de doagdes

10. Ampliar e garantir os investimentos em projetos de inovagao

Acdes estratégicas

101 Promover e fortalecer competéncias e estratégias para a captagdo de recursos publi-
cos e privados para inovagao. CP

10.2 Estabelecer processos eficientes e flexiveis de planejamento e execucdo orcamentaria
de projetos e assessoramento técnico as unidades do Sistema. MP
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103 Estabelecer formas de apoio aos pesquisadores para elaborar projetos de inovagdo
conjuntos com empresas e outras instituigdes. CP

10.4 Negociar apoio financeiro com empresas interessadas em projetos conjuntos. CP

Situacdo futuro 2025

O Sistema FMUSP-HC com arranjos financeiros sustentaveis

Ambiéncia: Competéncias / Dimensdo: Infraestrutura

Situacao atual

V. Insuficiente gestdo e planejamento da estrutura para pesquisa e inovagao

Diretriz
11. Fortalecer a infraestrutura de PD&I do Sistema FMUSP-HC

Acdes estratégicas

111 Elaborar e implantar plano de gestdo e de investimentos em infraestrutura. GMP

11.2 ldentificar e utilizar as oportunidades de financiamento a infraestrutura das agéncias
de apoio a PD&l e de empresas interessadas em projetos conjuntos de inovagdo. CP

113 Desenvolver parcerias com empresas nacionais e estrangeiras para a fabricagdo de
equipamentos e instrumentos especializados para a PD&I. M-LP

11.4 Qualificar RH para a operagdo adequada da infraestrutura e equipamentos avanga-
dos para laboratérios de pesquisa. CMP

Situagao futuro 2025

O Sistema FMUSP-HC com infraestrutura adequada e suficiente.
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Ambiéncia: Competéncias / Dimensdo: Capacidade de articulagdo

Situagao atual

Vl.. Fragil articulagdo com outras unidades e instancias da USP
Vl.2. Integragdo insuficiente com a Agéncia USP de Inovagao
VI.3. Restrita articulagdo com universidades publicas e setor empresarial

Vl.4. Limitada insercdo e baixo impacto da cooperagao internacional

Diretrizes

12. Promover e fortalecer interacdo com outras unidades e instancias da usp para a
inovagao no Sistema FMUSP-HC

Acdes estratégicas
121 Estabelecer cooperacéo e articulagdo de competéncias com outras unidades da USP
para desenvolver projetos multidisciplinares e multissetoriais. CGMP

12.2 Absorver conhecimentos de experiéncias bem-sucedidas sobre gestdo da inovagdo e
de desenvolvimento tecnolégico. GMP

12.3 Articular com a Agéncia USP de Inovacédo para promover a cultura de inovagio e o
desenvolvimento de processos de inovacdo. GMP

13. Fortalecer a cooperagao para inovagao

Acbes estratégicas
131 Estabelecer e consolidar aliancas com atores do sistema setorial de inovagdo nos cam-
pos relacionados as prioridades institucionais.C-MP

13.2 Fortalecer a capacidade de negociagdo e mecanismos de articulagdo com parceiros
institucionais, principalmente com o setor produtivo privado. MP

13.3 Manter e ampliar articulagdo com agéncias de Inovacio de outras institui¢oes de pes-
quisa. GMP
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13.4 Promover e fortalecer atividades sistematicas de transferéncia de conhecimentos do

Sistema para outras instituigdes de pesquisa e de atengao a saude. CMP

14. Promover e fortalecer a insercao internacional para a inovagao no Sistema
FMUSP-HC

Acdes estratégicas

141 Garantir patamares compativeis com os cooperantes em potencial e com os reque-

rimentos de editais e convénios internacionais na organizagao, gestao e infraestrutura
de pesquisa no Sistema. M-LP

14.2 Participar em programas de cooperagdo com empresas e instituicdes internacionais

para pesquisa, desenvolvimento e producdo para salide nas areas institucionais prio-
ricarias GMP

Situagao futuro 2025

O Sistema FMUSP-HC com parcerias publico-privado, nacionais e internacionais, sélidas.

Mecanismos e instrumentos roadmap estratégico da pesquisa e
inovacao do Sistema FMUSP-HC

Diretriz 1- aperfeicoar o modelo institucional de gestdo da p,d&i

a)
b)

Diretriz 2 -

d)
e)
f)

Definicdo de objetivos e mecanismos de atuagdo da FMUSP-HC para a inovagao.
Verificagdo da real posicédo do Sistema FMUSP-HC em relagdo as vantagens das leis de pro-
mogao da inovagdo e as oportunidades trazidas pela nova legislacio para o setor de satde.

construir agendas estratégicas de prioridades de inovagao

Realizagdo de seminarios permanentes para defini¢do de prioridades de inovagao.
Conformacéo de redes de inovagéo tematicas e supradepartamentais.

Levantamento das matrizes de prioridades e grandes areas de investimento em PD&I do
governo (PAC Satde e PAC MCT).
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Avaliagdo da sinergia entre a produgdo de artigos cientificos e a capacidade de inovagéo
do Sistema.

Avaliagio da participacdo de membros do Sistema na definicio de politicas de satide e na
formulagdo de editais de pesquisa em satde.

Diretriz 3 - fortalecer o Sistema FMUSP-HC como ator no sistema setorial de
inovacao em nivel local, estadual e federal

Articulagdo com osistema setorial em salide e outros sistemas setoriais nacional e internacional.
Avaliagdo dos Programas de Pds-graduacdo da FMUSP-HC em relagéo aos critérios da
Capes e elaboragio de proposta de novos critérios de classificagdo da Capes.
Participagdo na formulagéo e avaliagdo de politicas de CT&l em satide (MS; Secretaria Es-
tadual de Salde e de C&T; e agéncias de fomento a pesquisa).

Monitoramento e participagdo nos editais de fomento a pesquisa do MS, CNPg, FAPESP
e outras agéncias.

Diretriz 4 - promover maior sinergia pesquisa-inovagao no Sistema FMUSP-HC

Anexos

a)

b)

Revisdo e reorganizagdo das fungdes e atribuicdes das instancias de gestdo da pesquisa
(Direx, LIM, Cappesq, Comisséo de Pesquisa).

Realizagao e divulgagéo de estudos e informagdes sobre o trabalho de Comissdes de Pes-
quisa e Comissdes de Etica estabelecidas nas melhores instituiches congéneres.
Desenvolvimento e identificagdo de grupos para fortalecer internamente areas de desen-
volvimento tecnolégico e engenharias do Sistema.

Criagao de estimulos a projetos de inovagao integrados e multidisciplinares.

Identificacdo de necessidades, demandas e oportunidades de inovagao para o fortaleci-
mento da articulagédo da pesquisa com as areas assistenciais do Sistema.

Criagdo de um programa de selecdo para estudantes externos com propostas de trabal-
hos vinculados a inovacéo.

Incentivo a participagdo dos estudantes de graduagido e pos-graduagédo em projetos de
inovagao.

Formagdo de empreendedores como agentes de inovagéo.
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Diretriz 5 - gerar e organizar informagdes relevantes para o fortalecimento da
inovacao no Sistema FMUSP-HC

a) Produgédo e divulgacio de informagdes sistematicas sobre as competéncias, atividades,

servigos, projetos e realizagdes do Sistema utilizando diversos meios de comunicagao.

b) Geracéo e difusdo de paginas eletronicas atualizadas com conteldos de interesse para

difusdo institucional; promogdo de reconhecimento institucional; aumento da atrativi-

dade de parceiros e usuarios.

¢) Monitoramento e divulgagdo de informagdes estratégicas sobre:

fontes de financiamento e langamento de editais e outras oportunidades de apoio
a projetos de PD&l, de infraestrutura e de formacdo de RH;

sistema de salde;

quadro epidemioldgico nacional, regional e local;

novos desafios para o setor salide em ambito internacional;

politica de salde, principalmente, as oportunidades, mecanismos e instrumentos
de apoio a projetos de inovagao;

normas de vigilancia em salide e boas praticas de pesquisa em salde;

vigilancia cientifica e tecnologica.

d) Construcdo do Mapa da inovagdo do Sistema FMUSP-HC contendo:

as principais linhas de pesquisa e de desenvolvimento tecnoldgico dos grupos e
dos laboratorios;

os pesquisadores e pesquisas em execugdo com atividades de inovagao;

os principais produtos e processos inovadores (incluindo gerenciais e organizacio-
nais) produzidos pelo Sistema FMUSP-HC ou em colaboracéo;

a origem do incentivo para inovagdo (demanda e indugdo interna ou externa);
as pesquisas clinicas desenvolvidas;
a avaliagdo de tecnologias em saude;

empresas registradas por LIM, institutos e unidades hospitalares no desenvolvim-
ento de pesquisas clinicas e desenvolvimento tecnolégico;

processos de gestdo e organizacdo de servigos;
formagéo de empreendedores como agentes de inovagdo no Sistema;

atividades tecnologicas e de inovagdo desenvolvidas na Comisséo de Avaliagio de
Tecnologias em Satde e nas Subcomissoes.
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Diretriz 6 - fortalecer o acompanhamento e avaliagdo da estratégia institucional de
Inovacao

a)

o

(ol
=

o

Identificar dados e fontes de registros do sistema para construir indicadores de inovagio em
satide no ensino (por exemplo, metodologias de educagéo a distancia), na assisténcia (por ex-
emplo, procedimentos cirlirgicos, gestao da atencao, acesso a diagndsticos e tratamentos por
telemedicina, processos de gestdo e organizagdo de servicos inovadores), na pesquisa (proto-
colos, procedimentos médicos, prémios; publicagbes em anais, entre outros) e na extensio.
Revisdo das praticas atuais de avaliagdo de forma a incluir procedimentos, critérios e in-
dicadores coerentes com os objetivos de fortalecimento da inovagao.

Recuperagdo, organizacao e registro das experiéncias inovadoras na atengao a satide no HC.
Definicao, utilizagdo e avaliagdo periddica dos indicadores.

Incorporacédo de critérios de avaliagéo e registro do potencial de inovagdo dos projetos
do Sistema.

Diretriz 7 - promover e fortalecer a politica institucional de recursos humanos para
p,d&i no Sistema FMUSP-HC

Criagao de estimulos financeiros e de gestdo a projetos; prémios; gratificacdes; etc.
Definicao das necessidades de pessoal em cada projeto (pesquisadores, pessoal técnico
e de apoio).

Organizagdo de cursos internos para fortalecer a qualificagdo e atualizacdo permanente
do quadro de pessoal do Sistema nos temas associados a inovagéo.

Inclusdo de disciplinas ou contetidos para familiarizacdo e estimulo aos estudantes para
projetos de P&D&.

Diretriz 8 - atuar na formulacdo de politicas institucionais de recursos humanos

adequada a PD&I
a) Participagdo e engajamento do Sistema FMUSP-HC em diversas iniciativas de inovagao.
b) Avaliagdo dos docentes dos departamentos com a pds-graduagao.
¢) Envolvimento de cientistas das areas sociais e econdmica para avaliar os impactos da pesquisa.
d) Capacitagdo sobre a regulamentagdo de inovagédo em geral e a relagdo com o setor salide

Anexos

(Lei do Bem, Lei da Inovacgéo).
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Diretriz 9 - promover e consolidar a qualificacdo permanente de recursos humanos
para pesquisa e inovagao no sistema

a)

Realizagdo de cursos e workshops internos para aperfeicoar a preparacio de pesquisa-
dores, tecndlogos e especialistas nos processos de inovagao marcos regulatérios e proprie-
dade intelectual na area da saude.

Acompanhamento e participagdo nos processos de construcao, reviséo e fortalecimento
dos marcos legais e debates éticos associados a promogao da inovagdo em saude;
Mapeamento dos centros internacionais mais importantes para os focos de interesse
do Sistema.

Identificagdo das areas de centros internacionais que atuam de forma integrada em pes-
quisa e inovagao como possiveis parceiros do Sistema.

Estabelecimento de contatos com instituicdes estrangeiras interessadas em pesquisas de
interesse mutuo.

Ampliagdo do envolvimento de estudantes de graduacédo e pos-graduagdo do Sistema na
proposicao e desenvolvimento de projetos de inovagao.

Fortalecimento dos conhecimentos e disseminacdo de boas praticas de pesquisa e inova-
¢ao no Sistema.

Orientagdo para o aproveitamento de editais nacionais e externos com bolsas e outras
formas de apoio para formagdo de competéncias em areas especificas a inovagao.
Realizagdo de acordos com centros internacionais reconhecidos como inovadores, com
empresas e outras institui¢des para formacao e treinamentos de especialistas e técnicos.
Insercdo de disciplinas ou contetidos para familiarizagédo e estimulo aos estudantes para
projetos de P&D&l.

Promocéo e disseminagdo de conhecimentos basicos sobre inovagéo, e promogao da par-
ticipagdo de estudantes nos projetos de inovagao por meio da grade curricular e conteu-
dos programaticos de disciplinas de graduagao e pés-graduagao.

Diretriz 10 - ampliar e garantir os investimentos em projetos de inovagao

a)

Elaboragédo de programas, editais (apoio a projetos; bolsas de formacéo; apoio a infraestru-
tura, etc.) e outros instrumentos de agéncias nacionais e internacionais de apoio a P&D&I
e a promocao da saude.

Organizagdo e manutengao de um portfélio de projetos atualizado a partir das pesquisas
em curso, de novas oportunidades e demandas.

Formulacéo e apresentagéo de projetos aos programas e editais de apoio a inovagéo das
agencias e instituicdes financiadoras nacionais e internacionais.
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d)

Desenvolvimento e articulagdo de competéncias para avaliagdo de tecnologias de saude:
- Treinamento de profissionais para avaliagio de tecnologias de satde;

- Difusdo de praticas de avaliagido de tecnologias de saude, principalmente entre os

profissionais que atuam na atenco a satide (HC e Institutos) associada a utilizagéo

cotidiana dessas tecnologias.

- Promogéo de estudos de caso de avaliagio de tecnologias de saide (com equipes
proprias e em colaboragdo com outras areas da USP e de institui¢bes externas ao
Sistema FMUSP-HC).

Diretriz 11 - fortalecer a infraestrutura de PD&I do Sisterna FMIUSP-HC

a)

Criagao, organizagio e fortalecimento de oficinas de manutengio e reparagdo de equipa-
mentos de laboratdrios e plantas pilotos com pessoal adequadamente preparado, capaci-
tando-as para realizar tarefas de maior complexidade e, se possivel, participar nos projetos e
desenvolvimento de equipamentos e instrumentos para uso na P&D e nos servigos médicos.
Identificacdo das necessidades de complementagéo e manutencdo da infraestrutura ne-
cessaria aos projetos de inovagao no Sistema FMUSP.

Identificagdo e alocaco de recursos regulares para manutengao de equipamentos, instrumen-
tos, etc. e do fluxo necessario de compra de materiais de pesquisa, Como reagentes e outros.
Distribuicdo racional e concentragdo dos equipamentos entre as diferentes areas (uso
compartilhado, programa multiusuarios, etc).

Realizagdo de cooperagdo em projetos com compartilhamento e complementagao de
infraestrutura.

Diretriz 12 - promover e fortalecer interacdo com outras unidades e instancias da
USP para a inovagao no Sistema FMUSP-HC

Anexos

a)
b)

Criagéo de servico de captagdo de recursos.

Trabalho conjunto com agéncias de financiamento e outros organismos de governo para
adequacao de normas de uso dos recursos de financiamento as especificidades dos trab-
alhos de P&D&I.

Identificacdo de competéncias que possam oferecer servigos e consultorias.

Participacdo de docentes e pesquisadores do Sistema na formulagao e avaliagio de politi-
cas publicas de salide e de pesquisa em satide em nivel municipal, estadual ou federal.
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Diretriz 13 - fortalecer a cooperagao para inovacao

a)

b)

Cooperagéo institucional, nacional e internacional para formagéo e treinamento de RH e
P&D&.

Realizagdo de acordos, convénios, projetos cooperativos, participagdo em redes de pes-
quisa e inovacao, féruns de debates, cursos e treinamentos conjuntos, compartilhamento
de infraestrutura com outras unidades da prépria USP; com outras instituicdes de Ensino
e Pesquisa; com empresas; com centros internacionais congéneres com papel importante
na inovagao para saude.

Realizagdo de acordos e convénios para o desenvolvimento de projetos cooperativos de
pesquisa e inovagao com empresas e outros centros nacionais e internacionais de P&D.
Ampliagio da participagdo e promocao de atividades de difusio dos trabalhos de inovagao e
das pesquisas do Sistema para a sociedade preservando os aspectos da propriedade intelectual.
Aperfeicoamento das experiéncias existentes de pesquisadores com a indUstria.

Diretriz 14 - promover e fortalecer a insercao internacional para a inovagao no
Sistema FMUSP-HC

a)

b)

Divulgagdo dos temas desenvolvidos em centros internacionais de maior interesse do
Sistema.

Realizagdo de acordos, convénios e contratos que garantam participagdo efetiva do
Sistema nas pesquisas e nos processos decisorios sobre a cooperagao.

Aumento da participacdo nos editais e convénios internacionais para formagao, trein-
amento e complementagdo de lacunas em areas especificas.
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