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RESUMO

A pesquisa teve como objetivo propor um conjunto inidicadores que possibilitem
dimensionar qualitativamente a comunicagcdo no jamnto dos projetos de pesquisa em
saude que apresentem relagdo direta com grupoaisa@senvolvidos pelo Centro de
Pesquisas Aggeu Magalhdes, unidade da Fundacéao Idosv@ruz em Pernambuco
(CPgAM/Fiocruz). O argumento central do trabalhsdi@se numa abordagem que discute o
cenario da pesquisa em saude no Brasil, a gestiitificda e tecnolégica em saude e os
méritos cientifico, tecnolégico e ético como regas fundamentais para garantir a alta
qualidade das acbes de Pesquisa e Desenvolvimentetar. No cerne desta discusséao,
incluimos o tema da comunicagdo, normalmente iglzon@s projetos, que apenas planejam e
avaliam sua dimensao técnico-cientifica. Nao obstas discussdes mais recentes do campo
da saude tornam irreversivel a compreensdo de qomanicacdo é elemento estruturante da
qualidade de suas acdes. Foram propostos doisggdgomdicadores: um referente a analise
da dimensdo da comunicacado na estruturacdo da@ugepesquisa e o outro a analise das
praticas desenvolvidas para sua implantagdo. Adokigia adotada para o desenvolvimento
dos indicadores contemplou uma matriz de anallabpeada a partir do exame do texto dos
projetos selecionados e de entrevistas com pesiquesa e técnicos dessa amostra. A
principal abordagem teorica € a da producdo saiial sentidos, mais especificamente
apoiada num modelo de comunicacdo baseado na sgmialos discursos sociais, que
aponta a existéncia de um lugar de disputa de podeercado simbdlico. Os indicadores
deverdo ser experimentados, avaliados e reconfigardmplantados — e este é o grande
desafio — devem contribuir para o desenvolvimerdogdstdo de projetos de pesquisas
realizadas ndo s6 no CPgAM, mas também nas igétgside C&T em Saude, em geral. A
proposta atende também uma demanda de desenvoalgimestodolégico do campo da

Comunicacéo e Saude.

Palavras-chaves: Comunicagcdo e Saude, ComunicaBasqeiisa em Saude, Indicadores de

comunicacao.



ABSTRACT

The aim of this research is to suggest a set ofabars that make it possible to qualitatively
measure the communication into research projectseaith at Aggeu Magalhdes Research
Center, a unit of Oswaldo Cruz Foundation, in Peimaco state (CPgAM/Fiocruz), which
present a direct relationship between the Centattza population .

The main subject of this study is to discuss ttseaech within the health field in Brazil, as
well the scientific and technologic management dair ethical, technologic and scientific
merits as fundamental requirements to assure tbeareh and development high quality
inside the Center. We have included communicat®m gheme to be studied because it is
usually ignored when we talk about projects, talonty into account their planning and their
technical-scientific dimension evaluation. In dllese approaches, communication plays a
crucial role in the quality of actions. Two groupkindicators have been studied: one has
analyzed the dimension of “communication” withire tramework of the research project,
and the other has analyzed the actions to its mgi@n. A matrix analysis elaborated from
the selected projects texts and from interviewshwi¢ésearchers and experts was the
methodology adopted to develop the indicators. Miaén theoretical approach is concerned
with social production of senses, supported byramanication model based on a semiology
of social speeches, which points the symbolic nteakea power struggle place. This study is
the first one proposal from an empirical univerBlee indicators will be tested, checked and
reconfigured. After implanted — this is the grehaltenge — the indicators will contribute to
development of the research projects managemeaalized in the CPgAM, but also in the
others healthy technological and scientific inséitu The proposal also attend a demand for a

methodology development on the healthy and comnatioit area.

Key words: Communication and health, Communicatiand research in health,

Communication indicators.
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1 INTRODUCAO

Comunicacédo, Ciéncia e Saude. As trés palavragimiclo titulo deste trabalho
apontam para as areas que formam o alicerce de eméege a proposta que busquei
desenvolver no ambito do mestrado em saude putdiGaea de concentracdo de gestdo em
saude: a construcdo de indicadores de comunicagdia ps projetos de pesquisa
desenvolvidos no meu local de trabalho, o CentrBetxjuisas Aggeu Magalhdes (CPgAM),
instituto publico de pesquisa em saude, braco ddad@gfio Oswaldo Cruz (Fiocruz) no Recife,
Pernambuco, Nordeste do Brasil.

Cada um desses campos tem as suas especificidexiéss e fronteiras. E sdo
justamente determinados espacos fronteiricos, patgaencontros, que delimitam o territorio
onde desenvolvi a proposta de indicadores aqusaptada. O primeiro ponto de encontro,
interseccdo da Ciéncia e da Saude, € a Pesquisaéde. O segundo é a Comunicagao e
Saude. A reflexdo sobre a rede de relacbes estatsdeentre esses pontos tendo como
cenario a gestdo em instituicbes de ciéncia e legiaoem saude me levou a questionamentos
sobre o planejamento de projetos de pesquisa e deumdicadores.

Cabe aqui logo apontar o conceito de pesquisaaénesem que estou me baseando: é
o da Organiza¢gdo Mundial da Saude (OMS), que aelefimo toda pesquisa cujos resultados
sao aplicados no setor e voltados, em ultima io&apara melhoria da saude de individuos
ou grupos populacionais. Pode ser categorizadaipeis de atuacao cientifica e compreende
nao sO as pesquisas clinica, biomédica e de sailldieg como também as pesquisas em
outras areas como economia, sociologia, antropmlogcologia, demografia e ciéncias
politicas. E importante ressaltar a observacda fedr Guimardes (2004) sobre o fato da
pesquisa em saude, por motivos variados, habituéémser circunscrita ao seu maior, mas
nao exclusivo componente: a pesquisa biomédica ®autor esta “imprecisdo conceitual”
gerou uma “complicacdo metodologica”, que é comaidealde uma area de conhecimento,
guando se trata de um setor de aplicacédo e ddadwi

Hoje, em todo o mundo, o setor Saude vem tendo amescente importancia
econdmica e social, além de estar passando por randey processo de tecnificacdo e
implantacdo de estruturas de pesquisa cada vezamaiglexas para enfrentar os desafios
sanitarios do mundo contemporaneo. Desde a dé@ad®&D, como revela documento do
Ministério da Saude (BRASIL, 2005a), passou a exisha forte articulacdo entre os paises

em torno da idéia de que a Pesquisa em Saude éewmamaenta importante para a melhoria
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da situacdo de saude das populagbes, e imporamtgen para a tomada de decisdes na
definicdo de politicas e no planejamento em saude.

Toda essa movimentacao internacional pro - pescns saude, que mostrarei com
mais detalhes adiante, também abriu no Brasil upl@processo de discussdo para prover o
setor de uma retaguarda cientifica e tecnoldgicaadedo com as especificidades e
necessidades regionais e locais. Hoje, o setor pgtheado por um debate a favor da
pesquisa em saude.

No Brasil, o setor Saude representa o maior coemierde toda a producéo cientifica
e tecnoldgica. Dados de 2004 do Conselho NaciopaDdsenvolvimento Cientifico e
Tecnoldgico (CNPQ) revelam que as atividades dguyies em saude representam cerca de
um terco de toda a atividade de pesquisa no pais.

No entanto, e apesar do artigo 200, inciso V, dmsGtuicdo Federal, que
estabelece,entre as competéncias do Sistema UmiSatle (SUS), determinar o incremento
do desenvolvimento cientifico e tecnoldgico em sagédiste um consenso que a pesquisa em
saude nao tem tido a devida atencao nas politeaaute implantadas.

Nos ultimos anos, porém, importantes iniciativ@mvsendo empreendidas, como a
realizacéo da | e da Il Conferéncia Nacional den@#e Tecnologia e Inovacéo em Sdtde
publicacdo da “Politica Nacional de Ciéncia e Témgia em Saude” e da “Agenda Nacional
de Prioridades de Pesquisa em SatidBbram ac¢des importantes no processo de seuzatrut
uma politica para o setor, sobretudo de uma PalicPesquisa em Salude como componente
da Politica Nacional de Saude.

Segundo Pellegrini Filho (2004), para que de fasopoliticas de saude e as de
pesquisa em saude se integrem e se consolidem poltizas publicas direcionadas ao
interesse publico e a promocao da equidade, éspregie no processo de definicdo das
mesmas haja participacdo de um maior nimero desat@spacos e oportunidades de
interacdo entre eles. E que todos tenham acess@ateqia informagdes e conhecimentos
cientificos pertinentes que permitam a defesa funeddada dos interesses de cada ator.

Sendo assim, para o autor, a comunicacado adquiaeimportancia fundamental. Todavia, €

1 A | Conferéncia Nacional de Ciéncia, Tecnologidnevacdo em Salde foi realizada em 1994. A Il s6
aconteceu dez anos depois, em 2004, por recomendac#l Conferéncia Nacional de Salde e endossglda p
Conselho Nacional de Saude.

2“0 texto da ‘Agenda Nacional de Prioridades degBiss em Satde’ foi parcialmente aprovado na |lf€éncia
Nacional de Ciéncia, Tecnologia e Inovagao em Saligesteriormente, referendado pela 1512 Reunidim&ia
do Conselho Nacional de Saude, em 17 de fevereird005” (BRASIL, 2005b, p. 2). J& “o texto da ‘Fiod
Nacional de Ciéncia, Tecnologia e Inovagdo em Sdadmtegralmente aprovado na Il Conferéncia Naell de
Ciéncia, Tecnologia e Inovacdo em Saude, realiead@004, e na 1472 Reuniao Ordinaria do Consellooheal
de Saude, realizada em 6 e 7 de outubro de 2BRASIL, 2005b, p. 2.
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preciso que a comunicagdo assuma um lugar difedaofeele que vem ocupando no setor da
saude.

Chegamos aqui ao segundo ponto de encontro, o danicacdo e Saude. Estudos
revelam que historicamente as politicas e pratidassaude sempre contaram com a
contribuicdo da comunicacao, sé que com fins bemeatcos: difundir para a populacdo as
concepcdes médico-cientificas hegemoénicas e ingslaas normas, condutas e valores
estabelecidos pelas autoridades sanitarias. Quatmise transpde para o campo cientifico
estrito, mantém-se o carater da comunicacdo comoomjunto de procedimentos destinados a
fazer circular o conhecimento produzido pelas msts produtoras de conhecimento
cientifico. A comunicacdo continua como um lugdiirdgo principalmente pelo seu papel de
circulacdo e apropriacdo, pela sociedade, dostaessl alcancados no desenvolvimento das
atividades da area, lugar que corresponde a vis@tumental da comunicacdo, ainda
dominante nas instituicbes de saude. Observatsdnante, que a comunica¢do cada vez mais
tem sido vista pela comunidade cientifica como fon@a de se comunicar com seus pares e
com a sociedade. E ai assume algumas nomeacOesotais divulgacdo cientifica e
comunicacdo publica da ciéncia. Como observa Massa2003), hoje ja existe uma
profissionalizacdo do comunicador de temas de @é&nsaude e um crescimento no niumero de
féruns e encontros para analisar e discutir egfiéara melhorar a atividade de comunicar
assuntos relacionados a ciéncia e a saude. A diydibg cientifica ja conseguiu espaco na
agenda politica, tendo inclusive um departamentoMiuistério da Ciéncia e Tecnologia
(Departamento de Popularizacdo e Difusdo de C&€) quatre outras atividades, é responsavel
pela coordenacdo das atividades da Semana Nader@kT criada por decreto presidencial
em 2003.

Ha evidéncias, porém, de mudancas e novos enfogeste quadro. Entre elas, é
possivel apontar aquelas relativas as discusséesae e metodologicas. Atualmente, algumas
instituices de Saudese empenham em pesquisas de comunicacdo que poetteno
desenvolvimento metodolégico e a dimensdo estmtitirados processos sociais, que
consideram inerente a pratica comunicativa.

Esses estudos procuram incorporar e desenvolveasnabordagens tedricas da
comunicacdo. Uma dessas, que vem orientando eghddegraduados sobre comunicacdo na
saude - Escola Nacional de Saude Publica SergioucA’bundacdo Oswaldo Cruz

¥ Citamos como exemplo o Departamento de Comunicac@®aide do Centro de Informacgéo Cientifica e
Tecnolégica da Fundacdo Oswaldo Cruz (DCS/CICTfain)¢ a Universidade Estadual Paulista Jalio deduiés
Filho (UNESP / Botucatu), a Faculdade de Saudei¢dibha Universidade de Sao Paulo (FSP/ USP).
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(ENSP/Fiocruz), Instituto Oswaldo Cruz (IOC) /Figzy Centro de Informacgdo Cientifica e
Tecnoldgica (CICT) /Fiocruz, entre outros -, € odelo do mercado simbdlico, proposto por
Araujo (2004), que pensa a comunica¢do como undgraspaco de negociacdo — um mercado
simbdlico — no qual bens simbdlicos sdo produzidmulam e sdo consumidos. Nesse
mercado, 0 que esta sendo negociado, em ultimes@ndlo poder simbdlico, a prerrogativa de
fazer ver e interpretar a realidade sob determirdida. A concorréncia que se estabelece,
entdo, é entre varias perspectivas possiveis sshiaos sociais e 0s agentes, perspectivas que
resultardo em modos diferentes de agir sobre alaeal.

A perspectiva do mercado simbdélico considera, eniteos elementos, que 0S processos
sociais — incluindo-se aqui os processos de praddgaconhecimento cientifico — dependem
dos sentidos que sdo produzidos nas praticas coativais, sentidos que sdo multiplos e
operam em rede. Os operadores da rede sialigéduos ou as comunidades discurshaseu
modo de agir nesse mercado é sempre contextualsgilgilidade de comunicar, portanto, pode
ser vinculada a possibilidade/capacidade de camdtizar (ARAUJO, 2000). Esta afirmacdo
tem consequéncias importantes para a pesquisalels, sspecificamente aquela que envolve
uma relacdo direta com segmentos da populacdo, couias que sao desenvolvidas nos
institutos de pesquisa em saude no Brasil.

Em Pernambuco, como j& afirmei, uma instituicablipd de pesquisa em saude, o
Centro de Pesquisas Aggeu Magalhaes, fundado e®, h®5Recife, é unidade técnico-
cientifica da Fundacdo Oswaldo Cruz desde 1970 uenédos lideres no Nordeste em
pesquisas de doencas tropicais, biologia parasitasaude publica. A criacdo do Centro de
Pesquisas Aggeu Magalhdes fez parte do momentticpod social em que o Estado
brasileiro passou a se encarregar das acfes de gaidica. Vinculado inicialmente a
Divisdo de Organizacdo Sanitaria, do entdo Minstde Educacdo e Saude, em 1956 o
CPgAM passou para o Departamento Nacional de EmrdeRiurais (DNERu), do entéao ja
criado Ministério da Saude. Foi o primeiro centeopegsquisa do pais dedicado ao estudo do
controle das verminoses e doencas endémicas dederdSituado numa regido que ainda
apresenta um dos maiores indices de doencas imdasce parasitarias do pais, o CPgAM se

dedica ao estudo de doencas como filariose, leistos® esquistossomose, doenca de

* Comunidades discursivas - Grupos de pessoas, ipag@s ou ndo formalmente, que produzem e fazem
circular discursos, que neles se reconhecem easaalgs reconhecidos. Especificam as instancias e ®spaco
onde se manifestam e podem ser observados ossfa@mediacdo. (ARAUJO, 2004)
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Chagas, maléaria, tuberculose. Todas pertencentesgrapo das chamadas doencas
negligenciadas

Em relacdo a comunicacdo, no CPgAM, esta cerdddizna Assessoria de
Comunicacdo Social (ASCOM), formada por trés jostas$, responsavel pela comunicagao
interna e externa da instituicdo. A area foi ofiaente criada em abril de 2002, através de
portaria interna e atua em consonancia com asidestda Coordenacdo de Comunicacao
Social (CCS) do Rio de Janeiro (veja portaria decéo da area em anexo). O foco maior do
trabalho da ASCOM tem sido a comunicacdo extermmtando para isso com dois
instrumentos: uma pagina na internet e uma pulBl@agpressa, bimestral, o “Informe
CPgAM”, onde sédo veiculadas matérias sobre asdatiéis e 0s projetos de pesquisas
desenvolvidos pela Instituicdo. De maneira geralesia forma que se da a interacdo entre a
comunicacao e as pesquisas realizadas.

Segundo dados do Relatério de Atividades do Cef@®NTRO DE PESQUISAS
AGGEU MAGALHAES, 2005), mais de 90 pesquisas es@nandamento. Muitas delas s&o
realizadas em parcerias com 0s servicos de saudegi@d® e desenvolvidas junto a diversos
municipios pernambucanos e nordestinos. E envolderama forma ou de outra, relacdo com
as comunidades, ou seja, tém um forte componenteodrinicacdo, por dependerem de
praticas de comunicacdo com a populacdo pesquigadda de acordo com os dados do
relatério, os projetos de pesquisa, porém, ndo iderssn a dimensdo da comunicacao,
explicitamente, no seu planejamento e na sua gé@aligE ndo fazem isso por uma decisao
objetiva e clara, mas por efeito do proprio modelgemonico da comunicacdo nas instituicoes
de saulde, que nega a comunicagdo um papel alénisslemihador de conhecimentos. No
entanto, como garantia de qualidade e eficacia u#s @¢bes, 0s projetos precisam ser
planejados e avaliados ndo s6 na dimenséo técmntfica, como também na dimenséo da

comunicacao.

Voltando a discussao da Politica Nacional de Peagain Saude e as prioridades de
C&T em Saude elencadas na Agenda Nacional de adei de Pesquisa, o documento
recomenda - na sub agenda, a de Comunicacdo enhgfdao em Saude — a realizacdo de
diversos estudos relacionados ao tema. Além disselatorio da Il Conferéncia Nacional de

Ciéncia, Tecnologia e Inovagcdo em Saude (2004 ntapsete eixos condutores de uma politica

® Doencas negligenciadas sdo aquelas que afetararesilie pessoas no mundo, mas que ndo dispdem de
tratamentos eficazes ou adequados. Em sua maédajoencgas tropicais infecciosas que afetam pelmente
pessoas pobres, a exemplo da leishmaniose, daadderspno, da malaria, e da doenca de Chagas.
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para o setor. Um deles é exatamente o mérito velati qualidade dos projetos. E esta
qualificagcéo envolve questdes de planejamentoyaleagéo e de indicadores.

Os méritos cientifico, tecnoldgico e ético sao r&itps fundamentais para
garantir a alta qualidade das acdes de PBRBsquisa e Desenvolvimento
em CT&I/S Ciéncia, Tecnologia e Inovacdo em Sgutieanciadas pela
sociedade, devendo ser avaliados por critériosdigddores definidos de
forma transparente. (CONFERENCIA NACIONAL DE CIENGI
TECNOLOGIA E INOVACAO EM SAUDE, 2004, p. 20).

De fato, os indicadores s&o instrumentos efetives gistdo, fazem parte de
metodologias de planejamento e avaliagdo e sdddesados instrumentos importantes para
aferir e acompanhar acfes empreendidas. Se, ndcaddisalude publica, a construcdo de
indicadores tem sido, ja ha algum tempo, objetindestimento por parte de pesquisadores e
profissionais da area - nos aspectos epidemiolégiaw planejamento e avaliacdo dos servigos
de saude - no ambito da comunicacao, eles pratitanieexistem. A pratica tradicional de
avaliacdo da comunicacdo — e aqui ndo estou falaledpesquisa, mas de atividades de
intervencdo — tem se valido de indicadores quantis que correspondem certamente ao
modelo transferencial, que preconiza como resultasudanca de hébitos da populagéo. O
principal indicador, entdo, € o nimero de pessass apotou determinado procedimento
sanitario.

Quando desejamos pensar os indicadores qualitati®@osomunicacédo, em termos de
pesquisa, mais precisamente em termos de plandjameratividades de pesquisa, a partir de
um enfoque tedrico que abandona a perspectivaumetrtal e transferencial, deparamos-nos
com uma lacuna no conhecimento disponivel. Na dee@omunicac¢do, como disciplina das
Ciéncias Sociais Aplicadas, a discussdo em relagdandicadores qualitativos é recente. Em
artigo sobre necessidade de pensar e construicachalies qualitativos no ambito das
tecnologias da Informacgéo e da Comunicacdo, Homd20Q03) revela que a construcdo dos
indicadores qualitativos tem sido objeto de varebates internacionais, seja nos meios
académicos, seja nos meios institucionais. E greeisnir, segundo ele, estudiosos de varias
areas para um debate mais rigoroso para a constiosanesmos.

Sendo assim, o objetivo maior deste trabalho éqgprapcriacdo de um conjunto de
indicadores de comunicagcdo para avaliar o planegjomdas pesquisas desenvolvidas no
CPgAM sob a perspectiva da comunicacao.

De maneira esquematica, pode-se justificar o pteseabalho a partir das seguintes

consideragodes:
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a) O ordenamento da pesquisa em saude no Brasikeeasidade do mérito cientifico,
tecnoldgico e ético para garantir a alta qualiddakeacdes de P&D em CT&I/S financiada pela
sociedade nacional e internacional, sendo a comcéc importante elemento estruturador

desta qualidade e mérito.

b) A necessidade de se discutir a criagdo de msintos metodoldgicos que, sob o
aspecto da comunicacdo, avaliem os projetos deuigasqtravés de critérios e parametros

definidos de forma transparente.

c) A importancia teorica e inovadora de construm gonjunto de indicadores de

comunicacao para avaliagdo os projetos de peseunisalde.

O trabalho foi realizado ao longo 11 meses, termoocobjeto de estudo as pesquisas
do CPgAM desenvolvidas no periodo de 2005 a 2006 euovolvem relagdo com a
comunidade. A partir dessa amostra, foram geratfasmacdes para a constru¢cdo de uma
matriz de analise, que deu origem aos critérioarérpetros que formaram os indicadores de
comunicacao propostos nesse trabalho.

De acordo com o protocolo de apresentacdo de h@baentifico, apresento, no
momento seguinte, o objetivo geral e os especifleggesquisa. Logo apos, discorro sobre as
escolhas tedricas que fiz para embasar a minhaladal empirica. Em seguida, h4d uma
explanacdo dos pressupostos metodoldgicos quearamrieo estudo e o detalhamento da
metodologia utilizada. Na quinta e na sexta papeesento os resultados e as discussoes,
juntamente com a proposta de indicadores de comgancpara avaliacdo dos projetos de
pesquisa do Centro de Pesquisas Aggeu Magalhagsr tiin, a concluséao.

Gostaria também de aqui esclarecer que todas as \@re fizer referéncia aos
projetos de pesquisa do CPgAM/Fiocruz, enquant@tobfle estudo, refiro-me aquelas
pesquisas que apresentam relacéo direta com gsopiass. E importante este esclarecimento
porque muitas pesquisas desenvolvidas na institlgéa exclusivamente desenvolvidas em

laboratoérios.
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2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral

Propor um conjunto de indicadores que possibiliteaiar a dimensédo e a qualidade
da comunicacao no planejamento dos projetos deujgasgm saude que apresentem relacéo
direta com grupos sociais desenvolvidos pelo Centle Pesquisas Aggeu
Magalhdes/Fundac¢éo Oswaldo Cruz.

2.2 Objetivos Especificos

Evidenciar a dimensédo da comunicacdo nos projetgsedquisa e caracterizar a sua
importancia cientifica;
» Contribuir para o desenvolvimento de praticas denwucacdo nos projetos de

pesquisas realizadas no CPgAM

e Contribuir para o desenvolvimento da gestdo deefosjde pesquisas realizadas no
CPqAM,;

» Contribuir para o desenvolvimento metodolégico dmpo da Comunicacéo e Saude.
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3 QUADRO TEORICO

Na introducédo deste trabalho, utilizei a metafgranto de encontro” para nomear

espacos cujas demarcacdes tedricas irei discarste napitulo. No caminho a ser percorrido,
a primeira parada sera no territrio BESQUISA EM SAUDE que, como sera visto logo

adiante, € um espaco de grandes disputas comabvetsresses politicos e econdmicos, cujo
discurso hegemonico hoje é centralizado nas idéiasinovacdo e desenvolvimento
tecnoldgico. A segunda parada situa-se na encaalllaCOMUNICAGAO E SAUDE, cujos
lacos vém sendo estreitados ao longo da constidg@&istema de saude no Brasil e ja tém
algumas historias contadas. Demarcar esses espafimsdamental ja que sdo eles que
constituem o chdo da minha realidade empiricarmeloobjeto de estudo.

3.1 Os caminhos da pesquisa em saude no Brasil

O setor de pesquisa em saude € o0 mais antigo esimais fortes do pais. Em 2004,
as atividades de pesquisa na area representavaergconde toda atividade, isso sem incluir
as empresas. Eram quase seis mil e quinhentossycopo pelo menos uma linha de pesquisa
em saude em torno de 25 mil pesquisadores, serake di6 mil doutores envolvidos nas
mesmas. Isso representava 33% do esforco totastpijsa no pais. (GUIMARAES, 2006).

Para muitos estudiosos, como o escritor e médintasigta Moacyr Scliar, no Brasil,

a ciéncia nasceu com a saude publica, sendo isdatarimédito no mundo. (MELO, 2005).
De fato, os institutos de pesquisa em salde esifie es primeiros centros cientificos e
muitos historiadores buscam explicar as razéesef@pderancia das ciéncias biomédicas no
desenvolvimento da ciéncia brasileira. E, na sugeor, segundo Guimardes (2005), havia
uma grande interacdo da pesquisa com as necessidadaude da populagéo. Ele da como
exemplo o Instituto Butantd e o Instituto Sorot@@pembrido da Fiocruz, que realizavam a
chamada pesquisa estratégica, ou seja, aquelaisgesge associa 0s objetivos de geracao de
conhecimento a resolucdo de problemas. No entamda segundo o autor (2004), em
determinado momento histérico, apdés a década d@, I®&ssou a existir uma crescente
separacao entre o nucleo hegeménico da pesquspaiticas de saude, resultando por sua
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vez em um também crescente afastamento entre ddarda pesquisa e as necessidades de

saude da populacéo.

Esse quadro perdurou até muito recentemente, quand@arte importante
da pesquisa em saude em todo o mundo foi convidadarganizar-se para
enfrentar o desafio das doencas emergentes e games, cujo berco
estava no Terceiro Mundo, mas que passaram a anwasaentemente as
populacdes do Hemisfério Norte (GUIMARAES, 20043p7).

Para enfrentar essa nova realidade, é preciso sten& eficiente de vigilancia e
controle das doencas transmissiveis 0 que depaotheetudo, de uma infra-estrutura de
pesquisa forte. Esse tem sido um dos principaisnaegtos para explicar a movimentacao
mundial pro - pesquisa em saude.

Outros fatores também, no entanto, sdo apontadasapaemergéncia da pesquisa em
saude em nivel mundial, como releva Morel. Entrenmdivos apontados pelo autor, eu
destacaria a visao de que a saude, a ciénciaoca@dgia sdo requisitos fundamentais para o
desenvolvimento econdmico e social e ndo apenaseqdéncias; a aceleracdo das
descobertas e avancos cientificos no campo bioméglimcipalmente na ciéncia genémica, e
o chamado Desequilibrio 10/ AMOREL, 2004).

Estudiosos sobre o tema apontam, como ponto dédgadessa movimentacao
internacional, o trabalho de uma comisaédoc, da Organizacdo Mundial da Saude (OMS),
realizado entre 1987 e 1990, que apresentou ethmivadial o estado da arte da pesquisa
em saude, com indicacbes dos pontos fortes e dgdidades do sistema além de propor
melhorias.

Na sequéncia, outras iniciativas foram tomadasnocoa First International
Conference on Health Research for Developmesalizada em Uganda, em 1992; a criacdo
do COHRED Council for Health Research for Developmergm 1993 e, em 1996, a
Organizacdo Mundial da Saude (OMS) recomendouagawido Forum Global para Pesquisa
em SaudeGlobal Forum for Heath Researgtcom o objetivo maior de mobilizar forgas para
auxiliar na correcéio do Desequilibrio 10/90

® Desequilibrio 10/90 ou Disparidade 10/90 é a dwesi§o dada para a discrepancia entre o financiament
destinado a Pesquisa e Desenvolvimento em saudeagaitude de carga de doencas no mundo, ou seja, a
maior parte dos investimentos publicos e privadosatde — em torno de 90% - é utilizada para aysssgos
problemas de saude de 10% da populacdo mundidlO@srestantes sdo utilizados para pesquisar praklem
que afetam 90% da populacdo mundial.

" O Global Forum for Health Research e 0 COHRED s#mnizacdes financiadas por doagbes de origens
variadas como organizagGes governamentais de afgprises (principalmente os ndrdicos) fungbes pasad
(como a Fundacg&o Rockefeller), a propria OMS e ncBaviundial. (ASSOCIACAO BRASILEIRA DE POS-
GRADUACAO EM SAUDE COLETIVA, 2002).
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Todos esses eventos demonstram assim o lugar gesgaisa em salde passou a ocupar
partir da década de 1980.

E o Brasil, como se posiciona neste cenario? OsiBrérente a toda esta
movimentacéo, foi impelido a realizar uma sérieirdeiativas que acabaram resultando na
realizacdo, em 1994, da | Conferéncia Nacional @ada e Tecnologia em Saude, na qual
“pela primeira vez em nossa historia, foi elaborads proposta explicita e abrangente de
uma Politica Nacional de Ciéncia e Tecnologia emd84(GUIMARAES, 2004, p. 377).
Todavia, a maioria das resolucdes ali apontadasfaidmplementada e, em dezembro de
2000, a area da saude, através da Xll Conferéragigohil de Saude, reafirmou a necessidade
de uma segunda conferéncia para uma reorientac@orie realizada, enfim, 10 anos apds a
primeira. A realizacéo da Il Conferéncia e, na éegia, a publicacdo da Agenda Nacional de
Prioridades de Pesquisa em S&(sfo as principais acdes no processo de se eafrutua
politica de ciéncia, tecnologia e inovacado em sdGd&l/S). A conducédo desta politica € do
Ministério de Saude (MS), em parceria com o Mimistéla Ciéncia e Tecnologia (MCT),
como faz questdo de deixar claro o documento timall Conferéncia Nacional de Ciéncia,
Tecnologia e Inovagcdo em Saude. Na apresentagmgldito que o encontro foi convocado
pelos Ministérios da Saude, da Ciéncia e TecnolafisEducacado, pelo Conselho Nacional
de Saude e pela plenaria da Xl Conferéncia Natide&aude e qual a motivagdo maior de
realizacdo do evento:

A proposta de realizagdo da 22 CNCTI/S foi motivpdka necessidade de
reorientar os rumos da PNCTI/S, no sentido dforcar o papel do
Ministério da Saude em sua construgcdo e conduc&grifos nosso). Além
disso, dentre as recomendacfes da 12 CNS destacaemessidade de se
aprofundar as propostas e discussbes desencadeagiasla conferéncia
sobre o eixo da ciéncia e tecnologia em saude”A@ER, 2004, p. 8).

Este aspecto é importante de ser ressaltado, patgsea forma, € possivel vislumbrar
nesta regido de fronteira entre os setores da salmale ciéncia e tecnologia, enquanto

politicas publicas, os embates e tensdes existentes

8 A Agenda Nacional de Prioridades de Pesquisa efideSamportante ferramenta da Politica Nacional de
Ciéncia, Tecnologia e Inovacao em Saude, € umdodass de tornar possivel a aproximacao da poléea
pesquisa com os principios do SUS.
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3.1.2 A Politica de Ciéncia, Tecnologia e InovagadoSaude

A Politica Nacional de Ciéncia, Tecnologia e Ind@cem Saude situa-se na
interseccdo de dois sistemas, cada um com sudEg®kespecificas: o sistema de ciéncia e
tecnologia e o sistema de salde. Neste contex&s, ghandes vozes se fazem ouvir: uma que
defende uma politica de CT&I/S voltada prioritarearte para atender as necessidades de
saude da populacéo, ou seja, defende o princigidabale que uma Politica Nacional de
Ciéncia, Tecnologia e Inovacdo em Saude como partgrante da Politica Nacional de
Saude, esta formulada no ambito do Sistema UnicBadele (SUS). A outra, no ambito da
ciéncia e tecnologia, prioriza a geracdo de inogsa@ desenvolvimento tecnoldgico para o
desenvolvimento econdmico do pais. Este lado, cmuwme também da fragilidade das
empresas brasileiras, busca estimular a inovac¢&etoo privado como ponto central. E, neste
sentido, vem realizando uma série de iniciafivisiciativas estas que demonstram, como
revela Conde, o caminho escolhido por aqueles ggenzam o sistema de C&T em saude

no Brasil, no ambito do MCT:

Com isso, algumas propostas mais recentes no ambitMinistério da
Ciéncia e Tecnologia sinalizam uma reorientaca@alética de C&T em
saude que expressa a perspectiva predominantditieepoacional de C&T,
ou seja, a constituicdo ou fortalecimento de utesia nacional de inovacgéo
em saude. Embora essa reorientagdaamue duas vertentes(grifo nosso),
forjar parcerias que visem ao fortalecimento daistria nacional e realizar
atividades de pesquisa e desenvolvimento diriggdssproblemas de saude
do pais, a énfase tem recaido na primeira vertatdgepromocdo da
articulacdo dos atores publicos e privados rel@gapara a constituicdo de
um sistema de inovagdo em salde no pais, com a@EEXO entre as
atividades de pesquisa e a producao industrial @B)N005).

Ja entre os atores que defendem o principio de gaditica de CT&l em Saude deva
ser um componente da Politica Nacional de Saud¢aagiee para a Associacdo Brasileira de
P6s-Graduagdo em Saude Coletiva (Abrasco), quend@seu uma proposta de politica para
o setor. Para a Abrasco, uma politica de CT&I destar atenta a duas grandes necessidades:
a obediéncia as prioridades de pesquisa em salelgadas na Agenda Nacional de

Prioridade de Pesquisa em Saude; e aos trés posciopnstitucionais do SUS (a

® Um conjunto de iniciativas que tinham como meta ramwc¢do da inovacdo foi desenvolvido e/ou
implementado no periodo do final da década de 9bs=anos 2000. A criagdo dos fundos setoriais para
financiamento da P&D, a realizag@o da Conferéneieidhal de Ciéncia, Tecnologia e Inovacao e noziasdle
Informatica, de Acesso a Biodiversidade e de Bmssmca, além da Lei da Inovagdo, sdo exemplosasiess
iniciativas, que introduziriam mudancas significati no arcabouco institucional e legislativo doset
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universalidade, a integralidade e a equidade) (AS8QAO BRASILEIRA DE POS-
GRADUACAO EM SAUDE COLETIVA, 2002). A aplicacdo dgsincipios do SUS, advoga
a Abrasco, corresponde ao compromisso politicdo® €ébm a producdo e apropriacdo de
conhecimentos e tecnologias para reduzir desigdesdsociais em saude.

Ouso aqui fazer reflexdes que ainda ndo possoumtaf, no ambito deste trabalho,
mas que, de algum modo, dizem respeito ao tema tesfado. Nessa discussao sobre a
construcdo de uma politica para a area de ciéntégrmlogia em saude, percebe-se uma
tensdo (que atinge inclusive de forma muito pddrca Fundacdo Oswaldo Cruz, uma
instituicdo prioritariamente de pesquisa em saédéke dois grandes grupos existentes. Um
deles tem suas raizes na saude coletiva, queeimgigta politica de pesquisa em saude que
priorize as necessidades de saude da populacaotr@®@évinculado ao campo da ciéncia e
tecnologia, priorizando a inovagdo e o desenvolatmdecnologico sob uma perspectiva
desenvolvimentista, de mercado e de competitividedea disputa € parte do processo em
curso no pais, que se intensificou dos anos 1988 q@g de constru¢do de uma politica de
pesquisa em saude associada a interesses inteaiacié contra a hegemonia deste segundo
grupo, ha um movimento de reacao também em nivedial

Em artigo que analisa a pesquisa em saude, potiécsalde e equidade na América
Latina, Pellegrini Filho (2004) defende que a infagdo e o conhecimento sdo bens publicos
essenciais e que as iniquidades de acesso a essesdn importantes determinantes das

iniqliidades em saude.

No caso da saude, as iniqlidades de informagéarpedeconsideradas um
importante determinante das iniqlidades de sat@enedida em que o

acesso iniquo a conhecimento e informacgdes prej@datuacao individual e
coletiva dos membros de uma sociedade para a maddmgestruturas,

comportamentos e politicas. O acesso universdbamacao deve, portanto,
ser parte essencial do processo de definicdo dicpslde salude voltadas
para a equidade. (PELLEGRINI FILHO, 2004, p. 342).

Como exemplo, o autor relata uma estratégia intévnal de cooperacdo denominada
DECIDES (Democratizando o Conhecimento e a Infoéuagara o Direito a Saude) que

busca democratizar o conhecimento e a informacao,

entendendo por democratizagdo do conhecimento n@naa sua
divulgacéo, como costuma ocorrer, mas, em um sermtidto mais amplo, a
participacdo social em todas etapas de sua produdidseminacdo e
utilizacdo, assim como na propria gestdo da atiddecientifica
(PELLEGRINI FILHO, 2004, p. 346).
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Sob esta perspectiva, a comunicacdo perde o camétewmental, isto €, de ser um
conjunto de procedimentos destinados a fazer aircal conhecimento produzido pelas
instancias produtoras de conhecimento cientificoalévidéncia clara de que velhos modelos

de comunicacdo comecam a dar lugar a novas forenpsrsar a comunicacao na saude.

3.2 Comunicacgao e Saude: vinculos historicos

Chegamos ao nosso segundo territério compreendiédos p campos da
COMUNICAGAO E SAUDE. Para Araujo e Cardoso (2005), no ambito dasigaditpiblicas
de saude no Brasil, sempre houve “uma cumpliciéati® os modelos de saude e os modelos
de comunicacao, estes legitimando e fortalecendelesi. Em sua tese de mestrado, Cardoso
(2001) analisa com muita competéncia a relacdce esducacdo e comunicacdo na saude
publica e entre estas e o0 contexto politico de épdaa. Araudjo (2002) também alerta que “o0s
modelos de comunicacdo e o0s de saude estiveramreseaggociados aos interesses
internacionais estratégicos no pais, o que acaetwaarater de espaco de lutas”. Quando esta
questao é transposta para o setor da pesquisalgle, ssssume caracteristicas ainda mais
especificas, exatamente por ser uma area de igdersntre o setor de saude e o setor da
ciéncia e tecnologia. Portanto, para efeito desteatho, vou pingar apenas alguns aspectos
gue me parecem fundamentais para a compreensaelaedes entre comunicacdo e saude,
no contexto especifico da pesquisa em saude.

Os vinculos dos campos da saude e comunicagaddérhistoricamente construidos

e se estreitaram a partir do inicio do século X3fne bem descreve Cardoso em seu trabalho:

No século 20, as campanhas sanitarias foram umarite$pais estratégias
de intervencdo no campo da saude publica brasil@rasanitarismo
campanhista € reconhecido como modelo hegemoni&rasil até a década
de 60. [...] Sua presenca, como tradicdo ou resguiota-se ainda hoje
tanto na logica da organizagéo de servicos e séesia a descentralizagao
de ac¢Bes como na forma de priorizar a questao deesgCARDOSO,
2001).
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O campanhismo, que teve inicio com Oswaldo Cruz ac@mbate a febre amarela,
representava a época um modelo de caréater coereitimilitarizado com o uso, inclusive, da
forca fisica: era a policia sanitaria que, nasigaatde saude, utilizava a propaganda, como
eram referidas as atividades de comunicacdo nagpomo uma de suas armas.

Um pouco mais adiante, nos anos 1920, aconteceradancgas significativas no
campo da saude publica, sobretudo no modelo mé#odério, fruto de uma “conexdo
sanitaria internacional, parte da estratégia nragl@ados EUA, em sua disputa pela lideranca
politica e ideolégica no mundo capitalista, no eatd da redefinicdo da divisdo internacional
do trabalho” (CARDOSO apud ARAUJO, 2002, p. 12731 8a preciso garantir condicbes
de salubridade para circulacéo internacional deaderias. A Fundacdo Rockefeller também
chegou e incorporou-se a pratica sanitaria bresjléiazendo a figura do educador sanitério.
As atividades de educacdo e comunicacao e saudenséormaram. No entanto, manteve-se
a visdo apenas bioldgica da doencga, tendo comoipainobjetivo a divulgagdo de normas,

condutas e valores ditados pelas autoridades ganita

A énfase do processo educativo passa a ser ent@semvolvimento de
técnicas que melhor inculcassem as normas de bigies classes populares
[...]. Mantém-se o modelo de educacdo em saudedgnemino de ‘toca-
boiada’. Se antes se procurava tocar a boiada Jpovo o ferrdo (a policia
médica), agora era com o berrante (as palavra8SQONCELOS, 2001, p.
92).

Na comunicacdo, tém inicio os estudos sobre aatdmpodérmica, baseados nas
pesquisas sobre o efeito da propaganda. Tal mametwnicativo tem por base a teoria
psicolégica da acdo, que estuda o comportament@iupor meio da experimentacao e da
observacdo das ciéncias naturais e bioldgicas Yim@tsano). Era a teoria da “bala magica”
onde a pessoa € vista como um atomo isolado qge esaordens e sugestdes dos meios de
comunicacao.

E neste contexto que educacdo e comunicacioajeska pensada como propaganda)
formaram “desde entdo o bindbmio que deveria garansucesso das politicas publicas em
saude e principal pilar do modelo desenvolvimemtigte se consolidou a partir dos anos 50”.
(ARAUJO, 2002, p. 128)

Ja nos anos 1950, o contexto era o da “guerradria perspectiva hegemonica de
comunicacdo, no campo das politicas publicas, eta @omunicacdo & Desenvolvimento,

que estabelece a comunicag¢do como fator necessauiiciente para o desenvolvimento.
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Para Araujo (2004), o modelo concebe a comunicagino moldagem de atitudes e
comportamentos, que se efetivaria através de irfgéim suficiente e adequada. E um modelo
bipolar, linear, unidirecional e vertical, ndo dandonta da complexidade da pratica
comunicativa e social e, apesar de vir sendo caaesao longo das ultimas décadas,

mantém-se hegemaonico até hoje.

O modelo tedrico de comunicag¢do dominante, nagpea a Teoria da Informacgéo ou
Modelo Informacional de Shannon e Weaver deserdol@m 1949, no escopo da teoria
matematica da informacéo. Este representa o0 pmaEssomunicacdo acontecendo entre
dois pdlos: um emissor, que transmite uma mensageificada para um receptor, através de
um canal. O modelo informacional prevé a comunigag@no um processo com comecgo e
fim, onde haveria um emissor, uma mensagem e uept@g que deve decifrar a mensagem.
A intencdo da comunicacdo é provocar um efeito, poeeria ser avaliado através do
feedback E ha a nog¢do de ruido, como um elemento pertarbdd tranquilo fluxo da

mensagem entre o emissor e o receptor. (ARAUJQ)200

Como bem diz Araudjo, o0 modo desenvolvimentistpelesar e fazer a comunicacéo e
muito resistente as mudancas que acontecem, tanpéano tedrico quanto no dos modelos
de saude. Em funcdo disto, vou avancar para os & periodo marcante para o pais,
principalmente para o setor saide, no qual € crisdaovo sistema, o Sistema Unico de

Saude, que propde outras praticas de comunicagdocacao.

Ainda que a tradicdo difusionista de pensar e famerunicacdo mantenha
sua hegemonia na saude, os fundamentos e o pradesswplantacdo do

Sistema Unico de Satde vém ampliando os pontosrdiite e favorecendo

a aproximacdo com outras abordagens tedrico-métgidas que se

propdem a apreender qualitativamente os procegsosrstrucéo e disputa
de sentidos que atravessam as praticas humanasiags se que estdo
presentes, de maneira muito singular, nas estastégesenvolvidas no
campo da satde. (BRANDAO; ARAUJO; CARDOSO, 2003)p.

Neste periodo, no campo da comunicacdo, comecadekeeada uma teoria latino-
americana das mediagbes sociais. Com a hegemorsa ndmlelos funcionalistas e
frankfurtianos, pesquisadores da América Latinac&msum novo enfoque dos estudos de
comunicacao relacionados com as novas matrizagaislt as identidades locais e globais e o
papel de emissor e receptor na comunicacdo de nRasmAraujo, a proposta fundamental
dessa teoria é “considerar ndo mais os efeitograégs massivos de comunicagdo, mas as

praticas cotidianas dos individuos, como instangiagiadoras da constituicdo dos sentidos
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sociais” (ARAUJO, 2002, p. 138). Araljo aponta t@mbpara o fato que nessa época, em
paralelo, ganhavam forca as teorias sobre a sa®eda informacdo. Essas duas vertentes
tedricas estdo no centro dos atuais debates e rte foema constituem dois eixos de
planejamento da comunicacdo em saude. Araujo avwaafiana que num nivel mais macro,
das instancias decisorias, quem leva vantagemeératda sociedade da informacdo. No
nivel micro, onde circulam os discursos contra-heiecos, a teoria das media¢des tem mais
adeptos. Na area de ciéncia e tecnologia, por dattw, nos documentos produzidos pelo
setor, ha uma total predominancia das teorias soboeiedade da informacéao.

Segundo o pesquisador e escritor franco-belga, Admidattelart, em entrevista
quando veio ao Brasil participar do Férum Sociahiial 2005, a nogao de Sociedade Global
de Informacao foi forjada pelo G7, em meados dos anos 1990. Na nova ordem mundial da
informacéo, segundo ele, as crencas no determingmaenercado e da técnica — esta
denominada por Mattelart de ideologia da conedd— sdo consideradas as novas forcas
naturais. (MATTELART, 2005).

No Brasil, para orientar as discussfes da 22 @ndea de Ciéncia e Tecnologia, que
aconteceu em 2001, foi produzido um documento camiivro Verde da Sociedade da
Informacao no Brasil”, fruto de debates com lideemne especialistas de diversas partes do
paid®.No Livro Verde, o principio fundamental desta alagem aparece de forma clara: “A
sociedade da informacdo desenvolve-se através e@g@m de conteludos sobre a infra-
estrutura de conectividade”. E o que seria contamioessa perspectiva? Continua o Livro
Verde:

Contetdo é tudo o que € operado na rede. Paradentmcionalmente o
conceito, € necessario saber como 0s conteudo® els&ibuidos e
classificados, como se obtém os grandes conjunwscahteldos e
metadados, como devem ser tratados os conteld@s quag estejam
disponiveis e acessiveis, quem sdo 0s seus pres@ajuais as hierarquias
que os definem.[...]. E por meio da operacio desretd contetidos que a
sociedade vai mover-se para a sociedade da infaon&:; a forca motriz
para a formacdo e disseminacdo dessas redes maidgiciéncia das
decisbes coletivas e individuais em relacdo aosteddons, que se
constituem, ao mesmo tempo, em meio e fim da getdoformacdo e do
conhecimento na sociedade da informacéo. O quediengee o alcance aos
conteudos seja universal sdo barreiras ao prodessiifusdo, sobretudo as
de natureza tecnoldgica, educacional e linglis(itAKAHASHI, 2000, p.
59).

10 Grupo dos sete paises mais industrializados e doosundoformado pela Alemanha, Estados Unidos, Canada,
Itdlia, Franca, Japédo e Gra-Bretanha.

1 Um outro documento chamado “Livro Branco” contésnreacomendacdes e definicdes de estratégias para a
ciéncia, a tecnologia e inovacao nacionais, ou gef@sintese das discussfes acontecidas na Zr&urid de
Ciéncia e Tecnologia.
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Se no nivel macro domina a Teoria da Sociedadenétamacdo, no micro a
hegemonia é da Teoria das Media¢Bes Sociais qu& @@ revelou Araljo, apesar de estar
mais presente na area de comunicacao e saude,auieaada sob o dominio do modelo
informacional.

Ainda dentro do tépico sobre os vinculos entre rawucacdo e a saude, gostaria de
trazer a analise de Fausto Neto. Segundo ele, de ssmpre atribuiu & comunicagdo um
carater instrumental e, sobretudo, auxiliar as sotengdes, no interior de programas,
projetos e acdes especificas de saude. Fausto (MNe36) observa, através da leitura dos
conceitos atribuidos a comunicacao pelo campo adesa construgdo de alguns paradigmas.
O primeiro, a dimensao técnica, um instrumentorideeem estratégias que faz funcionar
instancias e atores proprios, como jornalistassesa®rias especializadas, por exemplo. O
segundo, a comunicacao se apresenta como dispositiliar. “Neste caso, € lembrado que
a matriz da comunicacédo pode se equivaler a untanicia de prestacao de servicos, como
ndcleo mediador de acdes de outros setores ou @gente devolvedor de mensagens
decodificadas etc.” (FAUSTO NETO, 1995, p. 279).afuo apresentar a comunicacdo no
Centro de Pesquisas Aggeu Magalhdes mais adi@néepassivel perceber com clareza como
esta relacdo € estabelecida.

O autor aponta ainda um terceiro bloco que agrapariros conceitos e surgiu como
consequéncia dos novos ventos produzidos pelostedelb@ mundo académico sobre os
modelos tedricos. Neste bloco, € atribuida a cooago uma concepcdo mais complexa, ao
defini-la como uma pratica inserida em outras pate outras determinagdes.

A sua nomeacdo enquanto pratica afasta o estautordunicacdo da sua
dimensdo puramente auxiliar no processo socioalltuba-lhe uma
atribuicdo ndo apenas de representar ou fazerrpggsaque vem de fora’,
mas da instancia da producédo do préprio proceskntebalho do sentido,
[...] que vao estruturando e significando o progesxiocultural. (FAUSTO
NETO, 1995, p. 281-282).

Um desses novos modelos de comunicacao € o progpasfraudjo (2002) baseado
na percepcdo da pratica comunicativa como um mercatbodlico. O modelo foi
desenvolvido especialmente para o campo das @alitidblicas e oferece uma outra forma
de pensar as relacdes sociais a partir do campordanicacdo, dando realce a idéia de

luta pelo poder simbdlico, entendido como o podecahstituir a realidade.

3.2.1 O modelo do mercado simbdlico
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O modelo do mercado simbolico proposto por Arag@fiDéa) tem a seguinte formulacao:

a comunicagao opera ao modo de um mercado, ondentislos sociais —
bens simbdlicos — sdo produzidos, circulam e sémpapdos. As pessoas e
comunidades discursivas que participam desse nwrc@&gociam seu
proprio modo de perceber, classificar e intervbrem mundo e a sociedade,
em busca de poder simbélico, o poder de consttugalidade. (ARAUJO,
2004, p. 167).

O modelo se insere dentro de um conjunto de pdrspsdedricas que considera a
comunicacao como:

0 processo de produzir, fazer circular e propiaiapropriacdo dos sentidos
sociais, que se manifestam e se constituem atrdwédiscursos. [...] O
circuito produtivo € mediado por uma permanenteociegao, [...] cujos
agentes sdo individuos ou comunidades discursivasirterlocutores. Cada
interlocutor ocupa nesse mercado uma posicéo,ajleealiza entre o centro
e a periferiadiscursivos, posicdo que corresponde ao seu lugar d
interlocucdo e Ihe confere poder de barganha neadersimbdlico. Cada
interlocutor desenvolve estratégias de transitoeeas posi¢cbes, visando
sempre uma maior aproximagdo com o Centro. Essadéggas se apdiam
em fatores de mediacdo, que favorecem ou dificultarftuxo entre as
posicdes. Os fatores de mediacdo sdo de ordemaphegsgal, coletiva ou
organizacional, material ou simbdlica e ocorrem eontextos, cuja
articulacdo determina o lugar de interlocucdo. Qantextos sado
fundamentais no modelo, na medida em que definemodo como cada
individuo participara da rede de producéo dos desitiARAUJO, 2004, p.
167-168).

Para melhor situar o modelo proposto, recorro, miaia vez a prépria autora, quando
ela constréi um quadro que sintetiza a comparaeddals olhares” por ela assim chamados:
o “olhar dominante” (que tem como base o modelormfcional) e o “olhar semiolégico”

(fundado nas teorias semioldgicas):

Olhar dominante Olhar semiol6gico
Significado Sentido
Mensagem Discurso

Decodificacao Atribuicdo de sentido
Interacéo Mercado simbolico
Sentido pode ser controlado Sentido abissal
Comunicacédo como Comunicacédo como
transferén,cia .O_l(f ?opﬁnfe_gimerto negociacéo de sentidos
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ou estimulos a atitudes

Sentido € imanente as palavfas Sentido é contextualizado

Receptores séao Receptores séo interlocutores
decodificadores
Comunicacéo deve superaf “Ruidos” séo vozes
ruidos constitutivas do sentido

(ARAUJO, 2000, p.169)

Esta forma de pensar a comunicacdo — sob a pevepelt modelo do mercado
simbdlico - tem conseqUéncias importantes para suysa em saude, especificamente
aquelas que envolvem uma relagéo direta com osesggmda populacdo, como mostro a

sequir.

3.2.2 A pesquisa em saude e a comunicacao

A comunicacdo esta presente nos principais texiomie produzidos pelo setor da
pesquisa em saude. No documento que o Ministéri®alade apresenta as diretrizes da
politica para o setor, a Politica Nacional da d&ndecnologia e Inovacdo em Saude
(PNCTIS), a comunicacao aparece de forma expkoitalois momentos: um, no item em que
sdo elencadas as sete estratégias para impleneui@g¢olitica, onde a comunicag¢do € uma
delas e aparece como “difusdo dos avancos ciegtifidecnoldgicos™; e o outro é quando o

documento apresenta as bases para o0 modelo de das#CTIS?

12 «“ps principais estratégias da PNCTIS sdo: a) swstdo e fortalecimento do esforco nacional emcé@én
tecnologia e inovacdo em saude; b) criacdo donsésteacional de inovagdo em saude; c)construcdgetada
nacional de prioridades de pesquisa em salde;ia)dor de mecanismos para superacéo das desigualdade
regionais; e) aprimoramento da capacidade regidatfir Estado e a criacdo de rede nacional de aéalia
tecnologica; f)difusdo dos avancos cientificos e tecnologicdgrifo nosso); g) formacgdo, capacitacdo e
absorcéo de recursos humanos no sistema naciorémiga, tecnologia e inovagdo em saude, incemiiva
producdo cientifica e tecnoldgica em todas as esgiio Pais, considerando as caracteristicas eeatdgs
regionais; h) participacao e fortalecimento do aaatsocial”.Mais adiante, quando explicitar a a&stgiaf, o
documento revela: “A PNCTI/S deve contemplar up@itica de comunicacdo em saudégrifo nosso),
buscando apoiar e ampliar as iniciativas que fapamea divulgacdo cientifica para pesquisadoresresapos,
gestores, profissionais de saude, estudantes dessa$ niveis, etapas e modalidades da educacéiteivaa

com énfase nos cursos da area de salde, e pac&edasie civil. A finalidade é garantir a apropriagicial
ampla dos beneficios da ciéncia, da tecnologia ma@eacdo em salde. Essa politica deve ser gaaaodich
recursos financeiros para assegurar autonomigpémti€ncia e sustentabilidade”. (BRASIL, 2005b, @ 21)

13 “Deve incluir, ainda um sistema adequado atenunicacéo e informacdo cientifica(grifo noss) em
articulacdo com iniciativas existentes, tais compootal de periddicos cientificos da Capes e ddi®dra
Virtual em Salde Publica da Bireme e do Ministé&t@ Sadde. Além disso, sdo necessarios mecanismos de
comunicacéo socialgrifo noss9, aprofundando as parcerias entre gestores euigdéis de ensino em saude
para socializacdo de conhecimentos, ampliando @cipacdo dos atores do SUS — usuérios, trabalbkagdor
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A Agenda Nacional de Prioridade de Pesquisa emdeéaoutro documento
fundamental da area, que organiza as necessidadessduisa de acordo com um padrdo de
prioridade, é formada por 24 sub-agendas sendo detes relativa a “Comunicacdo e
Informacdo em Saude”. Nesta sub-agenda é apontadaessidade de realizacdo de varios
estudos na area de informacéo para o controlel smé@macao cientifica e técnica em saude;
comunicacao, midias e saude e comunicagao e sedécsalde.

Em maio de 2006, numa demonstracdo de apoio amesclacdes preconizadas pela
Agenda, o Ministério da Saude (MS) e o Ministérm @iéncia e Tecnologia (MCT), por
intermédio do Conselho Nacional de Desenvolvimebientifico e Tecnoldgico (CNPQ),
langcaram um edital para atender justamente a dilaagendas do documento a de “Gestéao do
Trabalho e Educacdo em Saude” e a de “ComunicacBdoenacdo em Saude”, com a
selecédo publica de propostas para apoio as atesddd pesquisa direcionadas aos estudos
nessas duas aread¢a apresentacdo do edital, o CNPq justifica a itdpora de estudos na
linha de Comunicac¢éo e Informacéo em Saude, dangedarma:

[...] O desenvolvimento de estudos nesse campailsoind para a definicao
de diretrizes técnicas e politicas, capazes ddizafa papel da mediagédo
entre ciéncia e sociedade, sobretudo pela comhlinalE acbes de
comunicacdo, educacdo e divulgacdo cientifica, patanstrucdo de uma
cultura cientifica e tecnoldgica coletivamente cartihada e para o
estabelecimento de processos para a sua gestdoippiva e efetivo
controle social. CONSELHO NACIONAL DE
DESENVOLVIMENTO CIENTIFICO E TECNOLOGICO, 2006
Efetivamente, como aparece nos documentos apontadmsnunicacdo nao deve ser
reduzida ao papel de mediador de acbes entre satorde um carater técnico, ou seja, um
lugar definido principalmente pelo seu papel deutacdo e apropriacdo pela sociedade dos
resultados das pesquisas em saude. Se, comofjdseuaa comunicacao é um processo de
produzir, fazer circular e favorecer a apropriagés bens simbdlicos, através dos quais se
constroem os sentidos sociais, € preciso que estEegs0 aconteca de forma integral.
“Teoricamente, esse processo ndo desvincula su@s:paa producdo ja estado predefinidas as
condi¢cdes de circulacdo e apropriacdo e o ciclalygneo s6 pode ser compreendido e
planejado em sua inteireza” (ARAUJO; CARDOSO, 2005)
Continuando neste raciocinio, se a pesquisa eaesdéve gerar conhecimento que
permita o enfrentamento ou a resolucdo dos prolsledea saude e se algumas dessas

pesquisas tém a participacdo de determinados sémgnda populacdo, € preciso que a

gestores e prestadores — voltados a divulgacaordecimentos técnicos e cientificos, de forma &eelgsara a
sociedade”. (BRASIL, 2005b, p. 39)
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comunicacao seja tratada de forma plena, sob o dscfragmentacdo e de se continuar
produzindo o privilégio da fala e da voz autorizadao caso da ciéncia e tecnologia. Tal
procedimento ndo permite a participacao efetiva glopos sociais, sobretudo na geracao
deste conhecimento, e nem garante a sua efetivapraggrdo por partes desses mesmos

grupos.

3.2.3 A pesquisa no Centro de Pesquisas Aggeu kiemke a comunicacao

Historicamente, as relacfes entre comunicacdosquEa no Centro de Pesquisas
Aggeu Magalhdes (CPgAM) estéo inseridas no contert@ual ja me referi, ou seja, da
instauracdo no Brasil de um novo modelo médicot&aaie o ideario da educacdo sanitaria.
O CPgAM foi fundado em 02 de setembro 1950, no fRepistamente no encerramento do
VIII Congresso Brasileiro de Higiene, e foi o prinoecentro de pesquisa do pais dedicado ao
estudo do controle das verminoses e doencas erahicNordeste. A criacdo do instituto
de pesquisa fez parte do momento politico e secralque o Estado brasileiro passou a se
encarregar das agbes de saude publica. Vinculadalinente a Divisdo de Organizacdo
Sanitaria, do entdo Ministério de Educacao e Sagme] 956 - quando Juscelino Kubitschek
cria Departamento Nacional de Endemias Rurais (DNER CPgAM é a ele integratfcO
DNERu foi criado num periodo em que as ac6es ddesaiblica, principalmente as de
combate as endemias rurais, estiveram associadsspemetos e as ideologias de
desenvolvimento.

Em relacdo a comunicacdo, um dos pilares do DN&fRuo uso da propaganda e
educacao sanitarias para enfrentar as doencas ieadémradjo (2002), com base nas

pesquisas de Cardoso (2001), aponta que, na sticapeélucativa, o DNERu trabalhava a

aale) CPgAM, em 1956, passou a fazer parte do Institiémional de Endemias Rurais (INERu), do
Departamento Nacional de Endemias Rurais (DNERigd@ em 06 de marco de 1956 (Lei n°. 2743 ). A
estrutura organizacional do INERu era constitusdian do Aggeu Magalhaes, pelo Nicleo Central degursess

da Guanabara, Centro de Pesquisas René RachougM®lcleo de Pesquisas da Bahia. Em 22 de maio de
1970, pelo Decreto n°. 66624, a Fundacao de Recilitamanos para a Saude foi transformada em Fundacédo
Instituto Oswaldo Cruz (Fiocruz), e o INERuU a eitegrado. Pelo Decreto n°. 67049 de 13 de agosi®de,

com a denominacgdo de Instituto de Endemias Ruia@) subordinado & dire¢cdo do Instituto OswaldozCr
(I0C) como 6rgéo autbnomo. Com a aprovacgao do RlarRReorientacdo Programatica da Fiocruz pelo tminis

da Saude no 1°. semestre de 1976, o INERu foipocado a estrutura funcional do IOC, sendo sEugros e
nucleos regionais transformados nas seguintes desdespeciais: Centro de Pesquisa René Rachou RJPgR
Centro de Pesquisa Aggeu Magalhaes (CPgAM) e CdetResquisa Gongalo Moniz (CPqGM). Portanto, s6 ao
completar 26 anos de existéncia € que centro passeuFiocruz.
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partir da cultura e experiéncias locais, levava @nta os interesses da populagdo e a
participacdo. No entanto, “operava com o velho quessto da educacdo em saude como
fator de progresso, priorizava um modelo de sa®déstancial-curativo e desvinculava a
educacdo da sua dimens&o politica”. (ARAUJO, 2002).

Um dos projetos desenvolvidos no CPgAM, o Projaint€zinha, € um exemplo da
relacdo saude x educacdo x comunicacdo existeapeéa no Brasil. A esquistossomose,
doenca até hoje endémica em Pernambuco, foi adér@asquisa prioritaria do CPgAM. O
primeiro diretor do Centro, o pesquisador pernarabacFrederico Simdes Barbosa, era
especialista na area e realizou estudos pione&#ossa sobre a ecologia do caramujo como
também sobre o impacto ambiental do uso dos mdasciAlém disso, segundo estudiosos
da area, Simbes Barbosa foi um dos primeiros pesdoies a realizar estudos
epidemiolégicos de longa duracdo no Brasil. Um ees$sabalhos, o Projeto Pontezinha, foi
realizado na década de 1960, na comunidade de Zidrde na cidade de Cabo de Santo
Agostinho, no Grande Recife. Coordenada pelo psadar, a pesquisa durou cerca de seis
anos e foi um dos primeiros estudos de comunidadegjtudinal, em esquistossomose no
Brasil. Na pesquisa, Simbes Barbosa ndo usou pragllitnico no combate ao caramujo e
enfatizou acbes de saneamento e de educacdo isanEan entrevista concedida ao
pesquisador da Fiocruz, Carlos Coimbra, Simdesdarlafirma que este foi um trabalho de
vanguarda, jA que na época a énfase das pesgeigesv/a-se mais no vetor e/ou no parasito:
“Trabalhos de comunidade ndo gozavam de muito igrestAcho mesmo que este foi 0
primeiro estudo que se preocupou realmente emliti@baom a comunidade a questdo do
controle de uma endemia’. Nesta entrevista, SinBadosa revela ainda que teve a
contribuicdo de educadoras sanitarias: “No campuec@om trés assistentes sociais. Foi a
Horténsia Holanda, educadora do Ministério da Sagdem me colocou a disposicéo trés
mocas, que fizeram um trabalho excelente, pratintgneviveram na comunidade”.
(COIMBRA JR., 1997).
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Figura 1 — A educadora sanitaria Marlene do Espirito SaetosPontezinha, Cabo de Santo
Agostinho/PE.

Observacdes sobre este trabalho também aparecdepomnento de uma funcionaria
do CPgAM, Diva Cardim, no Livro Memoérias RevisitafaEducadora sanitaria do DNERu,
Diva foi transferida para o CPgAM e logo se integeo equipe Simdes Barbosa, onde foi
prestar “colaboracdo no que dizia respeito a pgaol@ seu comportamento, desenvolvendo
um trabalho educativo, tendo como principal obgetafasta-la do contato com as cole¢cbes
hidricas” (MONTENEGRO; FERNANDES, 1997, p. 221). N@NERu, Cardim havia
participado ativamente da campanha da filariose @rdduziu varios materiais para suas
palestras, inclusive um filme colorido de 16 mm Ce rdinutos de duracéo, dirigido pelo
cineasta Armando Laroche, chamado “Tocaia Sinistef seu depoimento, a educadora
sanitaria fala também, com entusiasmo, do trabadhtizado no inicio da década de 1970,
quando, “emprestada” a Prefeitura do Recife, ppdic da campanha de desratizacdo da
cidade em conjunto com a Superintendéncia de Cdmapaie Saude Publica (SUCAM): “As
técnicas que usei nesta campanha foram as mesatestrgs, visitacdo domiciliar, os meios
de comunicacéo, radio, jornal e televisdo e maisamento de garis. O material audiovisual
teve que ser adequado, mudando-se da ‘muricacéeq para o rato”.(MONTENEGRO,;
FERNANDES, 1997, p. 222). De acordo com o depoimezdte parece ter sido o seu ultimo
trabalho como educadora sanitaria, pois teve quiarvpara o CPgAM para atuar como

secretaria académica do primeiro curso de saudicaido CPgAM, implantado através de

15 Memérias Revisitadas é um livro editado em 199itegrante do projeto Histéria e Memoria do CPgAM.

Tem como base depoimentos orais sobre a histonadele funcionarios de diversas areas do Centro.
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um convénio entre a Fiocruz, Universidade FedezaPdrnambuco (UFPE) e Secretaria de
Saude do Estado de Pernambuco.

Um outro momento do CPgAM, com evidéncias de uabaiho de educacédo e
comunicacdo, manifesta-se através de um grandet@repbre filariose desenvolvido na
instituicdo no final dos anos 1980. O artigo “Coldrintegrado do vetor da Filariose com
participagdo comunitaria em uma area urbana dofd&Rdsrasil’, publicado em 1996 nos
“Cadernos de Saude Publica”, registra a experiéhziiabalho de educagdo e comunicacéo
em saude. Seus autores, a maioria pesquisadodEpddamento de Entomologia do Aggeu
Magalhdes, relatam as atividades desenvolvidas @a&@ntrole da filariose em duas areas
carentes e de grande prevaléncia da doenca comlizagdo do tratamento em massa na
populacao, utilizando estratégias de educacéo emoatao em saude. Em uma dessas areas,
o tratamento medicamentoso foi associado ao traluiltontrole do vetor da doenca, que € a

murigoca. Para isso, contou com um poderoso aleéscola da comunidade.

Neste contexto, as acdes para envolver a comunidadelar local no
controle do vetor resultaram na realizacdo de datoés curriculares e
extraclasse, culminando com a participacdo efafiwagrupos de alunos
(‘Vigilantes de Vetores’) na aplicagdo das medidfes controle e na
divulgacdo de conhecimentos béasicos sobre a b#lodgd Culex
guinquefasciatus.O entusiastico envolvimento de professores e aluno
mostrou ser a escola um espaco aberto a participammaprogramas desta
natureza. (REGIS et al., 1996).

Entre as acbes desenvolvidas, o artigo faz refer@nproducéo e realizacdo de um
video, “A Filariose no Recife”, para ser usado palestras, e a varias a¢des - no contexto da
escola - como por exemplo teatro de bonecos, péedude texto, poemas e desenhos.

Este recorte histérico, sem duavida, carece de @omaprofundamento.Tenho aqui
apenas a intengdo de situar o Centro de PesquiggsuMagalhdes dentro do marco tedrico
da construcéo dos vinculos entre a pesquisa e amcagdo no Brasil. No entanto, € possivel
levantar algumas hipoteses sobre essas iniciatieagiie sao pontuais. Inclusive, no passado,
eram até institucionalizadas, ou seja, faziam pdat@olitica de saude no Brasil. Hoje, elas
partem apenas do desejo e da sensibilidade dosipadgres que coordenam as pesquisas.

Atualmente, no Centro de Pesquisas Aggeu Magall@desemplo do que ocorre no
conjunto das instituicbes de ciéncia e tecnologiacomunicacdo esta centralizada na
Assessoria de Comunicacdo Social (ASCOM), oficialmeriada através de portaria interna
da direcdo, em abril de 2002. Tal portaria deteanjne ASCOM/CPgAM deve atuar em
consonancia com as diretrizes da Coordenacédo deutcagdo Social (CCS) do Rio de

Janeiro (cf. portaria em anexo). Formada atualmeotetrés jornalistas (cuja equipe me
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incluo), a ASCOM/CPgAM ¢é responsavel pela comurdoagnterna e, principalmente,

externa da instituicdo realizando um vigoroso tlabgara dar visibilidade as pesquisas
desenvolvidas no Centro. Desde que foi criada, £&@Q8/CPgAM foi responsavel pela

producao de um video institucional, um catalogoesals atividades desenvolvidas no Centro,
além da producdo de vérios folders institucion&siou e mantém ainda com dois

instrumentos sistematicos de divulgacdo: a pagamanternet e uma publicacdo impressa,
bimestral, o “Informe CpgAM”, onde sdo veiculadasitémias sobre as atividades e os
projetos de pesquisas desenvolvidos pela InstduiGajornal € distribuido por mala-direta

para diversos setores da sociedade como impreadamentares e outras instituicbes de
pesquisa.

E desta forma que se da atualmente a interacdor remice a comunicacdo e as
pesquisas realizadas na instituicdo, ou seja, p@lalgacdo dos estudos que sdao
desenvolvidos no Centro. Ha algumas iniciativasatas em que o pesquisador procura a
ASCOM/CPgAM para criar algum instrumento de comagio para determinado estudo,
como o projeto “O uso do teatro de bonecos comanstrumento no controle das parasitoses
intestinais no municipio de Moreno”, de 269lem que eu participei. Outro trabalho mais
recente, por outro lado, que apresentava uma pepmo®licita de intervencdo social, o
pesquisador contratou um especialista de comurucagafinanciamento de projeto, talvez
por ndo ver na ASCOM/CPgAM a possibilidade de latergéo para participar de tal estudo.

S&o os efeitos do préprio modelo hegemdnico da naagdo nas instituicdes de saude,
como ja apontamos anteriormente, que negam a coegdu um papel além do disseminador
de conhecimentos (a dimensao auxiliar) e divulgagiatividades desenvolvidas (a dimensao
técnica). No entanto, reafirmo que, até como geral® qualidade e eficacia de suas acdes, 0s
projetos precisam ser planejados e avaliados né@oasdimensao técnico-cientifica, como

também na dimensdo da comunicagao.

Segundo dados do Relatério de Atividades do Cef@B®NTRO DE PESQUISAS
AGGEU MAGALHAES, 2005), mais de 90 pesquisas es@nandamento. Muitas delas s&o

realizadas em parcerias com 0s servicos de saudegi@®m e desenvolvidas junto a diversos

16 O projeto fez parte de uma pesquisa sobre a jgrmial das parasitoses intestinais no municipio deeivb,
regido metropolitana de Recife, PE, realizada déigude 1999 numa parceria entre o Instituto de dzén
Bioldgicas da Universidade de Pernambuco (ICB/UBE}entro de Pesquisas Aggeu Magalhdes e a Sémretar
de Saude de Moreno. O projeto criou alguns instniogeutilizando o teatro de bonecos, como uma fesgeal

e um video intitulados “Sem O Bicho no Bucho”. Pema@iores detalhes sobre a experiéncia, sugirdwadeio
relato que esta na publicagdo “Extensdo UniveraitAgdo comunitaria em universidades brasileicesAdolfo
Ignacio Calderén e Helena Sampaio (organizadopeslicado em S&o Paulo, pela editora Olho d’Agua em
2002.
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municipios pernambucanos e nordestinos. A maiaifasd biomédica, isto é, tipo de pesquisa
realizado em organismos vivos com proposito decapdio na salde humana, como as
efetuadas em farmacologia, toxicologia e bioquim{2800). No entanto, mesmo essas
pesquisas envolvem, de uma forma ou de outra,a@legm as comunidades, ou seja, tém um
componente de comunicacdo, por dependerem degwdat& comunicacdo com a populacéo
pesquisada, como veremos logo mais adiante, quiatalei sobre a amostra selecionada. E
ainda: muitos desses projetos de pesquisas, pongm, consideram a dimensédo da
comunicacado, explicitamente, no seu planejamentoaesua avaliacdo. Documentos dos
projetos analisados ndo mencionam a comunicaca® eona categoria distinguida,mesmo

aqueles que planejam de fato uma a¢ao comunig#iva consideram como tal.

Voltando a discussdo da Politica Nacional de Psagain Saude e as prioridades de
gestdo de C&T em Saude, o relatério da 22 Confex@dacional de Ciéncia, Tecnologia e
Inovacdo em Saude (2004) aponta sete eixos coreduieruma politica para o setor. Um deles
€ exatamente o mérito relativo a qualidade dosfwsj E esta qualificacdo envolve questbes de

planejamento, de avaliacéo, de indicadores.

O mérito cientifico, tecnologico e ético sdo refoss fundamentais para
garantir a alta qualidade das acdes de PRBsquisa e Desenvolvimento
em CT&I/S Ciéncia, Tecnologia e Inovacdo em Sgutieanciadas pela
sociedade, devendo ser avaliados por critériosdieddores definidos de
forma transparente. (CONFERENCIA NACIONAL DE CIENGI
TECNOLOGIA E INOVACAO EM SAUDE, 2004, p. 20).

Esta afirmacao remete para o tema dos indicadguesfazem parte de metodologias
de planejamento e avaliacdo e sédo consideradosunmeitos importantes para aferir e
acompanhar as acdes empreendidas. Antes de drspmpgiamente sobre o tema, € preciso
situar a questdo da avaliagdo de projetos sobspexdiva da gestdo cientifica e tecnologica

em saude.

3.3 Gestéo cientifica e tecnoldgica em saude

As questdes relativas a gestdo cientifica e tegi@oe especificamente ao
gerenciamento de projetos na area sdo varias eptérmocado diversas reflexbes que
mereceriam um maior aprofundamento, mas ndo paodeaeado no ambito deste trabalho.
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Ha algumas questdes, no entanto, que aqui deveoolesadas pois sdo importantes para a
contextualizacdo do objetivo geral do estudo.

Discutir a implantacdo de um novo modelo de gesiéatifica e tecnoldgica em
instituicdes, principalmente instituicbes publicde pesquisa, torna-se imprescindivel
atualmente. Diversos fatores tém levado a neceisida uma reorganizacao das instituicoes
pesquisa no Brasil. Entre eles destacam-se a madenpapel do Estado, os novos padroes
de concorréncia e a globalizacdo dos mercados,o@asntecnologias e novas linhas de
pesquisas, além das mudancas na relacéo entretiogppates do processo de pesquisa como,
por exemplo, as redes de pesquisa e o trabalhoartinado. (SALES FILHO; PAULINO;
CARVALHO, 2001).

Na maioria dos institutos publicos de pesquisaemanto, a pesquisa tem uma forte
estrutura académica, disciplinar, com alto gralesigecificidade. As organizacbes operam
dentro de uma légica académica, tal como a prigdizada geracdo e difusdo do
conhecimento, a producgéo cientifica medida pelantiplede e qualidade de artigos gerados
pelo pesquisador e o fato do pesquisador ver prajee coordena como dele e ndo da
instituicdo em que trabalha. (PINHEIRO, A. et 2006, p. 457-478). E a gestdo de projetos,
por sua vez, é feita dentro desta l6gica e ndonskegos canones da moderna administracao.

A questdo da estrutura académica da pesquisa adgair contorno ainda mais
especial no Centro de Pesquisas Aggeu Magalhagsejiuitas das pesquisas desenvolvidas
estdo diretamente vinculadas aos cursos de Mestadiwutorado em Saude Publica
oferecidos pela instituicdo. O programa de ensinoC&ntro € uma das suas grandes
competéncias por apresentar, sobretudo, uma visderdisciplinar. Ministrado
articuladamente em diferentes disciplinas, o pmogracontempla uma ampla visdo das
Ciéncias da Saude e das Ciéncias Biologicas. Oessa, amplia o dialogo entre as varias
disciplinas, integrando a Epidemiologia com a Bgido Celular e Molecular e com a
compreensao das Politicas de Saude, da Gestéoliagdeados Programas e Servicos de
Saude Municipais. Esta caracteristica, talvez impmarambito da Fiocruz, contempla a
possibilidade da produc&o do conhecimento cient#itecnoldgico das Ciéncias Biologicas e
da Saude Publica conjugadas no programa de ensp@sdlisa no interior de uma unica
unidade.

Desde a | Conferéncia Nacional de Ciéncia e Tegmloealizada em 1994, dentro da
discusséo internacional sobre pesquisa em saudene ¢a relatei anteriormente - ja se

apontava para necessidade de gestado cientifiaaneldgica em saude, ou seja, necessidade
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de implementacdo de gestdo estratégica do proocdssdesenvolvimento cientifico e
tecnoldgico brasileiro na busca da inovacéo e dassiédade de competitividade no mercado.

Um documento produzido pelo Departamento de CiéaciBecnologia em Saude
(Decit), Fundacdo Oswaldo Cruz, Fundacédo Nacioedalide (Funasa) e Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria (Anvisa), intitulado “Ciéace Tecnologia em Saude. Subsidios do
Ministério da Saude as discussdes da Conferénc@omd de Ciéncia, Tecnologia e
Inovacao”, aponta a fragilidade da gestdo das pesgjulecorrente, entre outros fatores, da
“precariedade dos mecanismos de planejamento cisraento, gerenciamento e avaliacdo da
pesquisa” (BRASIL, 2001, p. 10). A transformacdo gkstdo e o desenvolvimento de
politicas sdo apontados como principais formas dfemtamento dessas dificuldades
apresentadas. O esforco para a construcdo de uendaade prioridades de pesquisa € um
exemplo, ja que a Agenda, parte fundamental paRoldica Nacional de CTI/S, € um
instrumento de gestdo pelo qual o Ministério dad8ailetalha as prioridades de pesquisa no
campo.

A Fiocruz, no documento em que apresenta o sew Rlaadrienal 2005-2008, afirma
ocupar “um lugar privilegiado na interface das fcds de salude e de ciéncia e tecnologia.
Assim, o tema desenvolvimento tecnolégico e inowagén saude tornou-se prioridade
institucional” (FUNDACAO OSWALDO CRUZ, 2005. p. 21No entanto, no mesmo

documento, a Fiocruz reconhece que:

0 incentivo institucional para o desenvolvimentontddgico na Fiocruz
exige a implantacéo de infra-estrutura adequadaa mudanca de cultura,
bem como a adogdo de novos processos de traballumelos

organizacionais e mecanismos de avaliacdo parduinatma gestdo de
inovacdo (FUNDACAO OSWALDO CRUZ, 2005, p. 7).

E a instituicdo vem desenvolvendo diversas aciedbusca desses objetivos. Entre
elas, destaca-se a qualificacdo de seus préopratsrgs. A realizacdo do mestrado em saude
publica, modalidade profissionalizante, com cone&dio tematica na area de gestdo em
saude e em gestao em instituicbes de ciéncia eltgga, ndo s6 na sede da instituicdo como

também em suas unidades regionais, é uma evidéessas investimentds

170 curso de Mestrado Profissional em Sadde Publc&stola Nacional de Sadde Pdblica Sergio Arouca
(ENSP) teve inicio em 2002, divididos em duas ArdasConcentragdo: Gestdo em Salde e Vigilancia em
Saude. O primeiro mestrado profissional fora daesdd Fiocruz, no Rio de Janeiro, foi oferecido aos
funcionarios e colaboradores das unidades de Pbrrmane da Bahia. A concentracéo foi na rea deAGesh
Saude com o curso de Gestdo em C&T em Salde. iEstatdcao faz parte deste mestrado.
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O Mestrado Profissional em Saude Publica do CPgAMpresentado no site da
instituicAo como um curso que tem o objetivo detiCalar a capacitacdo gerencial de
profissionais que trabalham em organizacfes dec@iém Tecnologia em Saude com o
desenvolvimento institucional”. O publico-alvo érdfissionais de nivel superior que atuem
na gestao de instituicdes de C&T em saude, cujEipacdo conte com apoio institucional, a
partir de sua contribuicdo para inovacdes gerenaiinstituicdo de origem”. (CENTRO DE
PESQUISAS AGGEU MAGALHAES, 2006).

E neste contexto, quando se impde discutir a gestSpecificamente a gestdo de
projetos, que se torna importante problematizgpraicas de comunicacdo nos projetos de
pesquisa. O estudo aqui proposto deseja fazé-lmstancia do planejamento criando um
instrumento que possibilite a sua avaliacdo. Ddém de propor um conjunto de indicadores
que, como afirmo no objetivo geral deste trabaflesmita avaliar a dimenséo e a qualidade
da comunicac&o no planejamento dos projetos delgasque apresentem relacdo direta com
grupos sociais desenvolvidos pelo Centro de Pessjdiggeu Magalhdes/Fundacdo Oswaldo
Cruz.

Assim, é possivel estar em consonancia com o wbjeith mestrado profissional da
Fiocruz, que explicita em seu site: “O Curso de thée® Profissional em Saude Publica,
iniciado em 2002, tem como objetivo qualificar pgsionais para atuarem como formadores e
indutores de processos de mudanca em seus espgattabalho mediante a adocdo de novos
conceitos e praticas, desenvolvendo produtos deaalicabilidade ao desenvolvimento do
Sistema Unico de Salde e do Sistema de Ciénciar®ibgia”. (ESCOLA NACIONAL DE
SAUDE PUBLICA SERGIO AROUCA, 2006).

Cabe aqui também esclarecer sob que perspectiva gabalhando os conceitos de
projeto de pesquisa e planejamento. Defino o tgrrogeto de pesquisa “como um conjunto
de acdes, realizadas de forma coordenada para ugamizacdo temporaria, onde sao
alocados os insumos necessérios para alcancar jetivobem um determinado prazo”
(VALERIANO apud PINHEIRO, A. et al., 2006, p. 460). Segundo algsirabordagens da
administracdo, o gerenciamento de projetos podalis@lido nas fases de: planejamento,
organizacao, execucao e controle, usados no chafotiode vida” de um projeto, ou seja,
0 conjunto de fases de um projeto (preparacdo,utesicdo, desenvolvimento e
encerramento).

De acordo com Brum, “o processo de planejamento &arefa primordial da

administracdo de projetos, especialmente na faserelgaracdo, quando se definem as
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necessidades, os objetivos e os recursos”(Inforoneeébal}® além de outros aspectos, como
os resultados desejados, 0s riscos e suas fornamristra-los, as parcerias necessarias, as
datas.

Vejamos em seguida as questdes relativas a tendéticalicador.

3.4 Indicadores: mensuracao possivel e necessaria

Indicador é um padrao utilizado para medir o pregpees 0s resultados de um projeto.
Pode ser traduzido em indices, cifras, fatos ocgpefes com a finalidade de analisar e medir
condicOes especificas e mudancas de situacoes.

Medidas ou indicadores constituem uma evidénciareta e observavel do
gue se obteve, das modificacBes efetuadas e das mebjetivos atingidos.
Em outros termos, os indicadores constituem medidasse utilizam para
dar respostas as pergunfda avaliacdo)(DURSCHapud ARAUJO, 1994,
p. 3).

Muitas sdo, na verdade, as definicbes de indic&ttarsua maioria, todas destacam o
atributo de mensuracdo. E a mensuragdo, por syaes&z ligada a avaliagdo, ou seja, a
avaliacdo envolve tanto julgamento quanto atritidé valor e mensuracdo. O indicador
pode ser visto, entdo, como um mecanismo de agaliag

Atualmente, diversas areas demandam a realizacavali@acdo. E especificamente a
tematica de avaliacdo de projetos é extensa, casilplidades de vérias abordagens. Uma
dessas é dada por Reis, que discute a avaliagam@éos como instrumento de gestédo e que
o melhor uso que dela deve ser feito € como meiondkiorar os projetos existentes,
aprimorar o conhecimento sobre sua execucao elmangpara seu planejamento futuro. Para
iISso, as trés etapas de um projeto (planejamerdoegso e resultados) devem ser objeto de
julgamento (e ndo apenas ao final do projeto), sequue a avaliacdo ndo “se resume a
mensurar resultados; a mensuracao permite colatimsdjue seréo importantes para compor a
avaliacdo, mas nao a substitui” (REIS, 1999).

Os tipos de indicadores também sao muitos e vaendiep dos interesses e propoésitos
do que se quer avaliar e medir. A literatura pessfla, no entanto, define duas naturezas do

indicador: quantitativo e qualitativo. Muitos adaemg que os dois podem e devem se

'8 Informacao retirada da aula Gerenciamento de @ médulo coordenado pela professora Cristiane
Quental no ano de 2005.
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complementar no processo avaliativo. Outros afirntgpra os indicadores qualitativos sao
pouco confidveis e de dificil verificacdo e sdocpbrdos como subjetivos. Esses vivem sob o
dominio da ideologia da precisao.

Segundo Moles (1995), o pensamento humano, sobratu@®cidente, obstinou-se em
conquistar a precisdo, de impor ao mundo um sistlaedidas traduzidas por grandezas e
nameros e em encerrar a totalidade do mundo, eos tosl seus aspectos, no interior desta
rede de medidas. Para os idedlogos da precisaam ocemitor denomina aqueles que vivem
sob esse ideario, a medida é boa, a precisdo ®@neethque € impreciso é grosseiro e muito
mau. Tudo que é impreciso ndo é digno de pensarmanimobre da ciéncia que ndo pode ser
medida, ou 0 que ndo se mede, ndo se conheceaafietes.

Moles diz que € um mito ndo poder medir 0 imprediio se pode medir a partir do
referencial e do material existente. E precisor @imdo instrumentos de medicéo, ou seja, de
“efetuar um esfor¢co conceitual” para encerrar e@ndmenos vagos” dentro de medidas
possiveis.

Alguns exemplos, que apresentarei em seguidaralasbem essa possibilidade de
criacdo de indicadores capazes de mensurar pracesstplexos e que foram importantes
para a minha reflexdo e proposi¢éo do conjuntadieadores deste estudo.

Varias organizagbes governamentais e nao govertaimeligadas a educacao
realizaram uma pesquisa cujo produto final foi uomjento de indicadores denominado
“Indicadores da qualidade na educac&dtom o objetivo de ajudar a comunidade escolar na
avaliacdo e na melhoria da qualidade da escolaetddologia € formada de sete elementos,
chamados dimensfGes (ambiente escolar, pratica ¢gidag avaliagdo, gestdo escolar
democratica, formagéo e condi¢cdes de trabalho dufssgionais da escola, ambiente fisico
escolar e acesso, permanéncia e sucesso na eBPaskjavaliar cada uma dessas dimensoes,
foram criados “alguns sinalizadores de qualidads”indicadores. O processo de avaliacdo é
participativo: a comunidade escolar é dividida empgs por dimensdes e cada grupo elege
um coordenador e um relator, responsavel por expgienaria o resultado da discussdo. Os

indicadores sdo avaliados por perguntas - quefesiene as praticas, atitudes ou situacfes que

19 Acdo Educativa, Fundos das Nacdes Unidas paréaacia (Unicef), Programa das Nacées Unidas para o
Desenvolvimento (PNUD), Instituto Nacional de Estsice Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira (Inep),
Companhia Nacional pelo Direito a Educagdo, Ced&roEstudos e Pesquisa em Educacgdo, Cultura e Acgao
Comunitéria (Cenpec), Conferederacdo Nacional debalhadores em Educacdo (CNTE), Conselho Nacional
dos Secretérios Estaduais de Educagdo (Consedjag@m Abring pelos direitos da Crianga, Ministéde
Educacdo, Instituto Brasileiro de Geografia e Estfah (IBGE), Instituto de Estudos, Formag&o eeAssria em
Politicas Sociais (Instituto Polis), Instituto desBuisas e Estudos Avancados (Ipea), Unido Nacidosl
Dirigentes Municipais de Educac¢do (Undime) e Uniacional dos Conselhos Municipais de Educacdo
(Uncme).
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qualificam o indicador - a serem respondidas odetiente. As respostas as perguntas
avaliam a qualidade quanto aquele indicador. Aiag@b dos indicadores leva a avaliacdo da
dimensédo. Aqui cada pergunta recebe uma cor: e praticas e atitudes consolidadas na
escola; amarela para aqueles que ocorrem, masod@mpser consideradas consolidadas, e a
cor vermelha para as inexistentes.

Uma outra metodologia que gostaria de chamar gaded aquela criada pelo Instituto
Ethos de Empresas e Responsabilidade $8c&fo os Indicadores Ethos, uma ferramenta de
avaliacdo da gestdo relacionada a incorporacao raecgs de responsabilidade social
empresarial ao planejamento estratégico, como tamd@ monitoramento e desempenho
geral da empresa. A empresa interessada em asadiarpraticas de responsabilidade social e
estabelecer uma comparagdo com outras empresasdesp um questionario, que € dividido
em sete temas (valores e transparéncia, publi@nmt meio ambiente, fornecedores,
consumidores, comunidade, e governo e sociedadajatema é avaliado por meio de dois
grupos de indicadores. O primeiro grupo € compdstaima barra correspondente a uma
escala gradativa, formadas por quadros onde odsitoaais a direita corresponde a postura
mais desejada. O segundo grupo de indicadoresv@adior de respostas binarias (sim/néo) e
de valores numéricos, contendo elementos de validag detalhamento do estagio de
responsabilidade social identificado pela empréste grupo de informacgdes, segundo a
apresentacao feita pela instituicdo em seu sitenteanet, possibilita a montagem de um
banco de dados que permite, no futuro, a realizalgi@omparacbes e a distincdo das
melhores praticas adotadas.

Em relacdo especificamente a metodologias de g@aliale projetos, gostaria de
destacar ainda dois exemplos. Um é da Agéncia @asaedpara o Desenvolvimento
Internacional (CIDA/ACDI), orgdo do governo federdb Canada responsavel pelo
planejamento e implementacdo do apoio ao desemventd internaciondl. Os setores de
concentracdo da Agéncia sdo: promoc¢ao da boa gomganmelhoria das questfes de saude,
fortalecimento da educacgéo béasica, o apoio ao dels@mento do setor privado, a promoc¢ao

do desenvolvimento sustentavel. A CIDA/ACDI crioun uinstrumento chamado AML

20 Instituto Ethos de Empresas e ResponsabilidadialS$t uma organizacdo ndo governamental idealipad
empresarios e executivos do setor privado com aamisle mobilizar e ajudar as empresas a gerires seu
negocios de forma socialmente responsavel.

%! De acordo com sua pagina na Internet, “a func&6I® é apoiar o desenvolvimento sustentavel eragsai
em desenvolvimento com o objetivo de reduzir a @odre contribuir para um mundo mais seguro, egidtat
prospero. Os setores de concentracdo da Agénciginogdo da boa governanca, melhoria das quedes
saude, fortalecimento da educacdo bésica, o apwideaenvolvimento do setor privado, a promogdo do
desenvolvimento sustentavel” (CANADIAN INTERNATIONADEVELOPMENT AGENCY, 2006a)
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(Analise da Matriz Légica) para orientar aos paosebrasileiros e canadenses interessados
em apresentar propostas de projetos para finanotamg& Agéncia vem usando a AML no
planejamento e na avaliacdo de seus projetos hee difaanos e a considera um meio de
facilitar a comunicacéo e o entendimento mutuo e durante toda a sua vigéncia entre
as partes interessadas. Segundo a Agéncia afirmgeesite a metodologia é considerada
por especialistas em desenvolvimento internacidnat instrumento fundamental para
planejar e monitorar projetos” (CANADIAN INTERNATIKAL DEVELOPMENT
AGENCY, 2006b). Esquematicamente, o modelo de Avtippsto pela CIDA, apresentado

em sua pagina na internet, € o seguinte:

Resumo Narrativo Resultados Mensuracao de Presssupostos/
Esperados Desempenho Indicadores de
riscos
Objetivo superior do Resultados de Indicadores de Pressupostos e
projeto longo prazo desempenho riscos
(impactos)
Objetivo especifico | Resultados de Indicadores de Pressupostos e
do projeto médio prazo desempenho riscos
(efeitos)
Atividades/Recursos Resultados de curto Indicadores de Pressupostos e
prazo (produtos) | desempenho riscos

« Resumo Narrativo: descreve 0 que 0 projeto almeja alcangdnjetivo
superior, objetivo especifico e atividades/recyrsos

« Resultados Esperadasdescreve os resultados esperados nas divergas fas
do projeto (longo, médio e curto prazos).

« Mensuracdo de Desempenhalescreve como o progresso em direcdo aos
resultados esperados pode ser medido e demonstratioadores de
desempenho).

« Pressupostos/Indicadores de Riscalescrevem 0s principais pressupostos
e riscos a serem monitorados.

Neste caso, € interessante observar a obrigaddeedo uso da metodologia para que
0 projeto possa ser avaliado e financiado e a fodmautilizacdo dos indicadores na
metodologia. Ainda sobre a CIDA/ACDI, a Agénciabmha com o tema da igualdade de
género e determina que ele seja integrado de faxpéicita e sistematica em todas as
iniciativas apoiadas pela instituicdo. Dai que gaonizacdo também é autora Gaide to
Gender-Sensitive Indicatgrem Guia de Indicadores de Género. Esse Guiasymivez, €

uma base importante para uma outra metodologi&M,&ender EvaluatioMethodology
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Metodologia de Avaliacdo em Género, elaborada poas organizacdes ligadas ao Programa
de Apoio as Redes de Mulheres (PARM) da Associpgada o Progresso das Comunicagcdes
(APC), uma rede internacional de organizacbes daedade civil que trabalha o uso
estratégico das tecnologias de informacao e coragdic (TICs). O GEM é baseado numa
combinacdo de teoria e pratica que envolve corg@tprincipios de avaliagdo utilizando
mecanismos para ajudar a constatar se as TICs mstdorando a condicdo das mulheres e
relacbes de género, além de integrar uma analigg€mero em avaliaces e iniciativas que
usam as tecnologias de informacdo e comunicaca@ogpamudanca social.

A metodologia é formada por quatro fases, senditimma o estabelecimento dos
“indicadores de género e de TICs” para serem atibs na deteccdo de problemas de
igualdade de género em projetos de tecnologiasfdamacdo e de comunicacdo. Apesar de
ter criado indicadores-chaves, a PARM elaborou wrma gpara apoiar as usuarias no
desenvolvimento de seus proprios indicadores peatiagdo de projetos e iniciativas. O
documento apresenta diretrizes, ou melhor, priosipg critérios, e acho interessante
apresenta-los porque os vejo como principios gguesdevem ser aplicados na construcdo de
indicadores qualitativos: 1) Os indicadores esi@owados aos objetivos; 2) Os indicadores
mudam ao longo do processo de implantagcéo (daparténcia de definir os indicadores no
inicio do projeto para facilitar o seu acompanhames resultados) e, por fim, 3) Os
indicadores refletem realidades e experiénciascéfuges.

Um outro exemplo de uso de indicadores mais liga@valiacdo de projeto e de
gestdo vem de uma outra organizacdo que trabalima ioformacédo, a Rits, Rede de
Informacdo para o Terceiro Setor, uma oscip, ormgaydio da sociedade civil de interesse
publico. Um dos projetos da Rits é a Rede DELISjerale conhecimento sobre
desenvolvimento local integrado e sustentavel. AdeRdisponibiliza instrumentos para
monitoramento e avaliacdo da gestédo e dos impdowprocessos de desenvolvimento local.
Entre eles, gostaria de chamar atencdo para o t&tmstruindo indicadores de
desenvolvimento local”, na verdade, um relatéricudeworkshopcontendo consideracdes e
sugestdes de indicadores para avaliacdo e mongotardas acdes de desenvolvimento local.
Das reflexdes sobre indicadores realizadas duaateontro,destacaria aquelas que apontam
a importancia dos indicadores ndo somente pararmedicompanhar avancos, mas também
para provocar o debate, informar o corpo técnipara ser um mecanismo transformador das
relacdes existentes durante o seu processo d@arigcainda, “a utilizagcdo de um indicador
seria, portanto, uma questdo de criatividade e olategto” (PROJETO PRATICAS
PUBLICAS E POBREZA, 1999).
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A discussdo e a utllizagdo de indicadores tém gis frequentes entre as
organizacées nao governamentais e movimentos so&an texto encomendado pelo GT
Indicadores da Plataforma No%fbcomo uma contribuicdo a esse debate, Valarel®iR0
apresenta um panorama sobre o0 estado da arte dtedeibre indicadores com algumas
reflexdes importantes para seguirmos adiante c@ioadagem que se coaduna, sobretudo,
com o modelo de comunicagao que adoto neste estudo:

Indicadores sdo instrumentos que, a par de podsegrbastante simples,
resultam de um conjunto de media¢des complexasesomtempo em que
sdo também mediadores de varias praticas e relpgiiso-comunicativas.
E apenas no interior destas relagdes, no contextpréiis na qual estéo
imersos que adquirem sentido [...] O que define indicador é a sua
possibilidade de integrar um processo de comunicagérar imagens e
produzir significados sobre o real ainda que n&m@nsecoincidentes
(VALARELLI, 2001, p. 35)

3.4.1 A utilizacdo de indicadores na saude publi@na comunicacdo em saude

No ambito da saude publica, a construcao de iddres tem sido, j& ha algum tempo,
objeto de investimento por parte de pesquisadorpsofissionais da area - nos aspectos
epidemioldgicos e no planejamento e avaliacao e€insces de saude.

Os estudos dos indicadores de situacdo de satdedides de vida tém sido uma
grande preocupacdo da area. Kerr-Pontes e Rouda989) reconhecem a complexidade
de mensurar o estado de saude e bem-estar de tenaidada populacdo, mas apontam a
utilizacdo de indicadores como instrumentos immpbe para a realizacdo de diagnoésticos,
intervencdes e avaliagdo de impactos produzidda pepulacéo, permitindo, ainda, trabalhar
com equidade, ou seja, “que se possa assistiedd@mente aqueles que vivem em situagao
desigual de vida”. (KERR-PONTES; ROUQUAYROL, 1999).

Na saude, os chamados indicadores de saude sdsu&nmaioria, indicadores
guantitativos, ou seja, tradicionalmente tém sidostruidos por meio de nimeros. Mas o0s
indicadores qualitativos também sao consideradbsmportante destacar, todavia, que nem
toda informacdo em saude provém de dados quamsigaDados de natureza qualitativa
(opinides, percepcoes e relatos) sdo também impestgpara o conhecimento de uma dada
realidade”. (MOTA; CARVALHOapudANDRADE; SOARES, 2001, p. 166.).

2 Um conjunto de ONGs ligadas & democracia e a ailadinanciados pela Agéncia de Cooperagdo Hotande
Novib-Oxfam Netherlands, vem trabalhando o teméaubres.
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No ambito da comunicacao, todavia, os indicadora8gamente inexistem. A prética
tradicional de avaliagdo da comunicacdo na satelagui ndo estamos falando de pesquisa,
mas de atividades de intervencdo — tem se validoindeadores quantitativos, que
correspondem certamente ao modelo transferencialpoeconiza como resultado a mudanca
de habitos da populacdo. O principal indicadora@né o nimero de pessoas que adotou
determinado procedimento sanitario.

Quando desejamos pensar os indicadores qualitadi’amunicacédo, em termos de
pesquisa, a partir de um enfoque tedrico que almando perspectiva instrumental e
transferencial, nos deparamos com uma lacuna nbeconento disponivel. Na area da
Comunicagéo, como disciplina das Ciéncias SocigibcAdas, a discussao em relagdo aos
indicadores qualitativos € bem recente. Em artigores necessidade de pensar e construir
indicadores qualitativos acerca da tecnologia darimacdo e da Comunicacdo, Honorato
(2003) revela que a construgéo dos indicadorestatinads tem sido objeto de véarios debates
internacionais, seja nos meios académicos, sejan®iss institucionais. E preciso reunir,
segundo ele, estudiosos de varias areas para usted®lais rigoroso para a construcdo dos
mesmos. As dificuldades na elaboracdo dos indiesdoéo devem ser vistas como um
obstaculo, mas como um desafio, onde o fundameéntEr bem definido o modelo de

comunicacao correspondente.
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4 MATERIAIS E METODO

4.1 Pressupostos Metodolégicos

Para Rudio (1978), “0 método de pesquisa cientifiza € outra coisa do que a
elaboracdo, consciente e organizada, dos diversm®egmentos que nos orientam para
realizar o ato reflexivo, isto é, a operacdo disivar de nossa mente”. Segundo Minayo
(1998), “a metodologia € o caminho e o instrumeptéprios da abordagem da realidade”.
Para a autora, na pesquisa social, a metodologjia Bs concepc¢des teodricas de abordagem,
0 conjunto de técnicas que possibilitem a apreedsarealidade e o potencial criativo do
pesquisador.

A criatividade do pesquisador é questdo centrabbra do cientista social Howard
Becher, que busca incentivar os pesquisadoresraufar seus proprios métodos adequando-
0S a seus proprios problemas: “Posso ser antiquads, prefiro um modelo artesanal de
ciéncia, no qual cada trabalhador produz as teerragtodos necessarios para o trabalho que
esta sendo feito”. (BECKER, 1994, p. 12).

Chamo atenc¢ao para a criatividade porque foi umeio para mim importante diante
da novidade da proposta de criar um conjunto deaddres para mensurar, na instancia do
planejamento, a insercdo e também a qualidaderdtisgs de comunicacdo nos projetos de
pesquisa.

Sobre 0 método uma outra questdo que perdura no omitifico € a discussao
relativa aos métodos quantitativos e qualitativasabordagem do social. Almeida Filho
(2003) propde uma classificacdo de dados de acmnaoseu nivel de estruturacdo. Os dados
estruturados sdo aqueles para os quais um sistemeodificacdo fixa jA se encontra
predeterminado. Os dados semi-estruturados naemegon padrdo de codigo prévio, porém,
da prépria producdo de observacdes, e deveraaesutt sistema de codificacdo. Esses dois
tipos correspondem a abordagens de pesquisa @tiaatibu numeérica. Existiria um terceiro
tipo, os dados nao estruturados, que sao prod@osstlatégias de pesquisas que nao se
baseiam em qualquer tipo de codificagéo.

Na estratégia de pesquisa ndo estruturada, ou rmadaapesquisa qualitativa, as
técnicas ndo estruturadas mais consagradas degcamde dados séo: etnografia/observacao

participante; observacéo direta; entrevistas eag e discusséo.
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Entre estas estratégias, optei por trabalhar canti@vista, assim conceituada por

Kahn e Cannel:

Conversa a dois, feita por iniciativa do entrewsta destinada a fornecer
informacdes pertinentes para um objeto de pesq@santrada (pelo
entrevistador) em temas igualmente pertinentes wistas a este objetivo
(KAHN; CANNEL apud MINAYO, 1998, p. 108).

As entrevistas foram a base de uma matriz de anétinstruida para a criagdo do
conjunto de indicadores proposto. Enquanto percorstodolégico, também trabalhei com

analise documental, ou seja, 0s projetos de pesdaiamostra selecionada.

4.2 Procedimentos Metodologicos

A pesquisa foi dividida em quatro fases: inicialteerealizei uma pesquisa na internet

sob o temandicador. indicadores qualitativos e indicadores de comagéo. Em seguida, fiz

o recorte do meu objeto de estudo, ou seja, ar prtdados do Relatorio de Atividades do

Centro selecionei uma amostra constituida por Jefm® de pesquisa em andamento no
CPgAM (periodo de vigéncia 2005/2006). Os projetekecionados, que detalharei mais
adiante, foram requisitados aos coordenadores nmsépeis e formaram a amostra da
pesquisa. A partir dela fiz a analise de cada usnpdojetos que me foi entregue e selecionei 5
pesquisadores e 2 técnicos participantes para srgavistados. Para isso, foi produzido um
roteiro (veja anexo) com 4 perguntas (tOpicos) pgwéar a entrevista..Os dados que

emergiram — da analise dos projetos e das entswighossibilitaram compor uma matriz de

analise importante para a definicho dos paramefjos formaram os indicadores de

comunicacdo. A matriz analitica e o conjunto dodicedores estdo nos topicos 6 e 7,

respectivamente.

4.3 A definicdo da amostra

A partir do proprio enunciado da apresentacdo éstmado profissional em Saude

Publica da Fiocruz, de que o curso “tem como olgequalificar profissionais para atuarem

como formadores e indutores de processos de mueéamgaus espacos de trabalho mediante
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a adocdo de novos conceitos e préticas, desendoiverodutos de alta aplicabilidade ao
desenvolvimento do Sistema Unico de Salde e derSistde Ciéncia e Tecnologia”
(ESCOLA NACIONAL DE SAUDE PUBLICA SERGIO AROUCA,0D6) e por ocasido da
elaboracdo da proposta de trabalho a ser desedaaha curso, condicdo para inscricdo no
processo seletivo, tive duas grandes preocupagdesa de ordem profissional, de
desenvolver um projeto que fosse de encontro astiobjproposto do curso, e que estivesse
de fato ligado a minha vivéncia na instituicao. Wir@ de ordem teorica, quando ainda, de
forma incipiente, eu tinha como objetivo maior dstudo problematizar as praticas de
comunicacao nos projetos de pesquisa do CentroinAangrande davida inicial era definir
qual seria 0 meu objeto de estudo, ou seja, entigoale projeto de pesquisa era intengéo
problematizar a comunicacao. Inicialmente, penssi chamadas pesquisa de intervencéo,
tendo como norteadores para sua definicdo doisygestos: 1) O modo da relacdo com a
populacdo é a base para definir a dimenséo darémgdio social; 2) A definicdo de pesquisa
de intervencdo de Tobar e Yalour: aquela cujo jpalcobjetivo é interferir na realidade

estudada, para modifica-la.

N&o se satisfaz, portanto, somente em dar expksag@mpouco é igual a
pesquisa aplicada. Distingue-se desta Ultima pelo compromisso em
propor ndo apenas resolucdes de problemas, marama resolvé-los
efetivamente e participativamente (TOBAR; YALOURQ2).

Ao fazer um mapeamento exploratério, comecei agberc que sdo poucas as
pesquisas desenvolvidas no Centro que apresentamoasacteristicas. Atualmente, entre as
que estdo em andamento, apenas uma pode sericdéassifomo tal: € a pesquisa “Rede de
Vigilancia e Controle da Dengue”, coordenada peksqgpisadora Lia Giraldo, do

Departamento de Saude Coletiva do Centro, cujaivb$ gerais sdo:

Estudar a viabilidade de estruturar, para o comitol Dengue, uma Rede de
Vigilancia a Saude que assegure melhor desempenhgriacipio de
participacdo da comunidade» nas acGes do SUS, rammfarevisto no artigo
7 da Lei n.8080 de 19 de setembro de 1886oduzir uma nova abordagem
para o controle do Dengue, que leve em consideragé@mplexidade da
doenga em seus aspectos socio-culturais e amisi¢AtaGUSTO, 2004).

Entre os cincos objetivos especificos enumeradosdeles é “desenvolver estratégias
de educacdo e comunicagédo para o controle do DeénQoen este projeto, a pesquisadora
espera, entre outros resultados, um “modelo a@icaw nivel local que incorpore o manejo

ambiental ndo dependente de produtos quimicos pareontrole de dengue” e ‘o
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desenvolvimento de uma critica da importancia dmeajta ambiental para o controle de
dengue”.

No entanto, como afirmei, pesquisas do tipo dad&Rde Vigilancia e Controle da
Dengue” ndo sdo muito frequentes entre as desadaslwo Centro. De forma geral, grande
parte delas tem envolvimento com a comunidade, cagnemos a seguir, mas poucas Sao as
que tém como objetivo prioritario interferir na lidade estudada para provocar mudancgas, 0
que seria a caracteristica basica de um projetintdevencdo. Os projetos de pesquisas
desenvolvidos no Centro, quando buscam interagir as comunidades tém como objetivo
maior colher material, ou seja, colher informachmu enaterial biol6gict. E é o modo de se
relacionar com a comunidade que € importante gadefnir a dimensao da intervencéo social.

O primeiro momento para a selecdo dos projetosnjegraram a amostra foi acessar as
informacfes enviadas por meio de um roteiro padealu pela chefia dos seis atuais
departamentos da instituicdo - Biologia Celular lga-Estrutura, Entomologia, Imunologia,
Microbiologia Parasitologia, Saude Coletiva e o dmlbdrio de Virologia e Terapia
Experimental (Lavite) - para a pesquisadora respaigela sistematizacdo das informacdes
para o Relatorio de Atividades. Um item deste rotéi o “pesquisas em andamento”. Nesta
parte, sdo colocadas, entre outras, as seguiritemacdes: o titulo do projeto, uma descricdo
resumida, a vigéncia, o financiamento e uma av@iagcom conclusdes e perspectivas. Aqui fiz
0 primeiro recorte: selecionei os projetos desengos no periodo 2005/2006, ou seja,
pesquisas que estavam em andamento e projetosvdesgos no estado de Pernambuco. O
item “descricdo resumida” foi o que forneceu am@pais informacfes para que eu pudesse
inferir a questdo fundamental que é a interacdodmucom grupos sociais. Os departamentos
gue apresentavam o0 maior numero de projetos foraarasiologia, Imunologia e
Microbiologia. Os projetos de Microbiologia, degamento que tem suas origens no
Laboratério de Peste, criado nos anos 1960, pdttto Nacional de Endemias Rurais
(INERu), sdo em sua totalidade ligados a pesquasa&d. Decidi entdo selecionar um projeto
do departamento de Parasitologia e outro de Imgreolo

O terceiro projeto selecionado veio do Departamelet Entomologia. As informacdes
do “resumo” ndo levam a perceber nenhuma interagio a populacdo, mas eu tinha

informacBes que era um projeto que integrava unt®e neacional ligado a vigilancia

23 Material bioldgico é&odo material que contenha informacao genéticgaecspaz de auto-reproducédo ou de
ser reproduzido por sistema bioldgico. Inclui oigams cultivaveis, microorganismos (como as beadéri
fungos filamentosos, leveduras e protozoériosylaglhumanas, animais e vegetais e partes repbcdesses
organismos e células (bibliotecas gendmicas, plsmwsi virus e fragmentos de DNA clonado), prions e
organismos ainda néo cultivados (BRASIL, 2005c).
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epidemiolégica e cuja metodologia era instalar dithas para capturas de ovos do mosquito
transmissor da dengue nas casas e garagens despdédieterminadas areas de Recife. Esse

procedimento me chamou bastante atencéo e estédieiro projeto a fazer parte da amostra.

4.4 Os projetos selecionados

Apresento a seguir um pequeno perfil dos trés fmejgelecionados:
1) “Perfil clinico-epidemioldgico da leishmaniossgtimentar americana (LTA) em

localidades do municipio de Moreno, PernambucosiBraCoordenado pela pesquisadora do

Departamento de Imunologia, Edileuza Brito estgepoointegra-se a outros projetos do
departamento que tém o objetivo de estudar a epittegia da leishmaniose tegumentar
americana em area endémica da Zona da Mata dentmroa. O texto do projeto que me foi
entregue apresenta um formato bem académico, msomo € dito que o “presente estudo,
através de inquérito populacional, visa avaliarevaléncia e identificar casos autéctones de
LTA na populacdo do Engenho Pinto, municipio de éviordo estado de Pernambuco”. O
inquérito populacional sera feito atraves testenttadermorreacdo de Montenegro (IDR), um
antigeno aplicado de forma subcutdnea acusa angeesk parasito da doenca. Os que
apresentam reacdes positivas tém o0 sangue colptdoa realizacdo de um outro teste
especifico.

Este é um tipo de projeto bastante comum no CPo&ivigue o
pesquisador vai para comunidade com o objetivacalber material bioldgico com fins
especificos para seus projetos. Por questfes ,etasmm 0s proprios pesquisadores
justificam, ao identificar pessoas portadoras danga na comunidade, elas sdo medicadas ou
sdo encaminhadas para tratamento, ja que a mdes&Eas pesquisas tem como parceiros as
prefeituras locais. E o caso deste estudo que netusive financiamento da Prefeitura de
Moreno. Nesta pesquisa, assim como em varias géttasnbém comum o pesquisador fazer
palestras e dar orientacdes sobre a doenca paraunidade. Em entrevista a reporter Paula
Lourenco, da Ascom/CPgAM e publicada no site darkip a pesquisadora Edileuza Brito
quando explica o aumento do numero de casos dgaoaregido,fala sobre essa atividade.

Agencia Fiocruz de Noticias: Teria uma explicac@wapo aumento do
namero de casos?

Edleuza Brito: O principal problema é o desmatamemas nos, ao
realizarmos o inquérito, ministramos palestrasieaptio a importancia de
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tomar consciéncia do problema. Falamos sobre a cdpelevamos
exemplares do vetor (mosquito), esclarecendo qae &s moradores)
poderiam tentar tomar alguns cuidados, como, pemejo, a partir das 18h,
evitar ficarem expostos ao vetor (mosquito transamisloL. brasiliensi3,
principalmente fora de casa. Também informamos pyoeurassem vestir
camisas de mangas longas e calcas e aconselhaosms db mosquiteiro,
além da colocagédo de telas nas casas, ja que aheoBgnsmissor € muito
pequeno. Infelizmente, uma recomendac¢éo que etepatdem seguir é usar
repelente, porque ndo tém dinheiro para compriddacaso de apresentarem
a lesdo da doenca, sugerimos a procura do possalte mais proximo,
para que o diagnostico seja fornecido mais cedimasomo o tratamento.
Sabemos que as medidas podem ajuda-los, ja gebziménte, eles moram
muito proximos da mata. (LOURENCO, 2006)

2) "Avaliacdo do praziquantel da dosagem pararratdo da esquistossomose em

areas hiperendémicas do Nordeste brasiledr@’ titulo do segundo projeto selecionado. Os

objetivos sdo “testar a efichcia das 2 dosagensneédicamento praziquantel atualmente
utilizadas para tratar pacientes esquistossom@tieofvestigar “a associacdo entre 0s
aspectos nutricionais e imunolégicos dos portadatasinfeccdo e os resultados do
tratamento”. Tem como fonte financiadora o Progr&special de Pesquisa e Treinamento
em Doencas Tropicais da OMS (TDR/OMS) e é coordemedb pesquisador da Fiocruz do
Rio de Janeiro, Otavio Piere. Inicialmente, a &®aolhida para a realizacdo da pesquisa seria
uma comunidade urbana chamada Sotave no muniapialibatdo dos Guararapes, Regido
Metropolitana do Recife. Mas, devido a violénciaanea, a coordenacao do projeto resolveu
transferir a realizacdo do estudo para uma outra @ndémica do estado, a cidade de Sao
Lourenco da Mata, também na Regi&o MetropolitanBet#fe. E um projeto que vem sendo
desenvolvido desde 2004 e que trabalha com um graddnero de participantes. Em
determinada fase da pesquisa, eles sao trazidagugus, em torno de 50, para a sede do
Centro, onde passam o dia fazendo uma série dednoentos (pesagem, realizacdo de
exames de sangue e ultra-sonografia).

3)“Metodologias para monitoramento e controle dotoveda dengue” do

Departamento de Entomologia, foi outro projeto #sdo. Coordenado pela pesquisadora
Leda Regis, o estudo tem financiamento do Deparntomde Ciéncia e Tecnologia do
Ministério da Saude (Decit), do Conselho Nacional Desenvolvimento Cientifico e
Tecnoldgico (CNPq) e da Organizacdo das NacOGesadmdra a Educacdo, a Ciéncia e a
Cultura (Unesco) (REGIS, 2004). E um projeto queegra uma rede, a Rede Saudavel
(Sistema de Apoio Unificado para Deteccdo e Acorhparento em Vigilancia
Epidemioldgica) e tem como meta “implementar e carapduas estratégias, baseadas no uso

integrado de larvicida microbiano e coleta massleaovos, para controle sustentavel da
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densidade populacional deedesssp” (mosquito transmissor da dengue). Na caraatso
do problema e justificativa o objetivo da pesqédisdaro:

O controle de populacBes dos vetores apresentarse @nica possibilidade
de enfrentamento do problema, enquanto ndo houwarwvacina disponivel
[...] A importancia das atitudes e acbes das psessia@ndo em &reas de
transmissdo € inquestionavel (GILLETT, 1985; WIN@Hal., 1992apud
REGIS, 2004), mas as intervengbes diretas de denttambém sé&o
necessarias.

O método da pesquisa descrito é um “sistema cantiel coleta de amostras
populacionais do vetor ao longo de 2 anos, comtdicagdo semanal”, ou seja, sera feita
uma coleta continua de ovos do mosquito atravédQfe ovitrampas, uma espécie de
armadilha, que seréo instaladas em quintais e gasagde prédios de 5 areas urbanas (4 no
Recife e 1 em Moreno). Essas ovitrampas permareqavé 24 meses e sera feita uma
renovacdo mensal da agua e das palhetas que conegéasmarmadilhas.

Por ter sido um projeto submetido ao MinistérioS#aide, ao Decit € o que fornece
maior numero de informacgdes. Apresentado a partimd formulario padrdo do Ministério da
Saude, o projeto consta de tépicos como caract@ozdo problema e justificativa, objetivos,
metas, metodologia e cronograma. Apresenta aindsti@atégia de acdo, a vinculagcao
institucional dos participantes e experiéncia dgfg)po(s) no tema, resultados esperados,
riscos e dificuldades, infra-estrutura disponivetlaglos orcamentarios do projeto com 0s

custos estimados.

4.5 Aspectos éticos

Item obrigatorio atualmente dos projetos de pesquisvo dizer aqui que o presente
trabalho, seguindo as normas de pesquisa envolv&t@s humanos previstas na resolucéo
n°. 196/96, de 10 de outubro de 1996, do ConsellioNal de Saude, foi submetido ao
Comité de Etica em Pesquisa (CEP) do Centro deuResgAggeu Magalhdes, pois, sua
metodologia contempla entrevistas com pesquisa@oi@micos da instituicao.

Uma das condi¢cOes para a realizacdo do estudodssinatura por parte do sujeito da
pesquisa de um termo de consentimento livre eresddi® (TCLE). Nesse documento, estéo
explicitos os objetivos, o procedimento e 0s rasolé esperados, assim como seus

responsaveis e a garantia de confidencialidadenfiasnacdes obtidas e de esclarecimento
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antes e durante a realizacdo do projeto. Tal dootarfei elaborado em duas vias, ficando
uma com o sujeito da pesquisa e outra arquivadapgesiquisador.

O projeto foi encaminhado ao CEP do CPgAM com @ada de Anuéncia assinada
pela direcdo da Instituicao, ja que o trabalhadalizado em suas dependéncias. O TCLE e a

Carta de anuéncia estdo em anexo.
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

Como ja mencionei no item sobre os procedimentewaologicos (4.2), realizei 7
entrevistas com 5 pesquisadores e 2 técnicos, tm@entro de Pesquisas Aggeu Magalhaes,
e participantes das pesquisas que integraram atramde estudo. Na condicdo de
informantes, eles ndo serédo identificados, de accoth compromisso assumido no Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), documeolboigatério para aprovacdo desta
dissertacdo junto ao Comité de Etica do CPgAM. Aacaim atribui um numero de
identificagdo. Como também ja relatei, fiz uma evista semi-estruturada contemplando
quatro aspectos: 0 primeiro sobre a percepcao drevestado acerca a insercdo da
comunicacao nos projetos de pesquisa e 0 conceitmishunicacdo na perspectiva de uma
instituicdo de pesquisa em saude. No segundo aspestjuei traduzir em uma pontuacéo a
importancia dada & comunicagdo nos projetos quelesenvolvidos na instituicdo. Busquei
também, junto aos entrevistados, saber o caminissiy® para a que comunicacdo seja
incluida nos projetos. E, por fim, a opinido dedebre a iniciativa de propor um conjunto de
indicadores de comunicagéo para os projetos deugasdo Centro, objetivo maior da minha

pesquisa.

1) O que é comunicacido e sua insercao nos proggopesquisa, sequndo os

entrevistados.

Todos os informantes aos serem indagados se naguiges em que tém
participado/coordenado consideram que a dimensamui@nicacdo tem sido contemplada
todos responderam afirmativamente. E ao perguatarseguida, de que maneira acontece
essa inser¢cdo obtenho respostas que ja me trazamtendimento de todos sobre o que é
comunicacao. Para a maioria, um instrumento capaafdrmar, de dar visibilidade, sobre as
pesquisa que estdo sendo realizadas, seja panaumnidade objeto de estudo, seja para a
sociedade em geral. A resposta do Informante Usé&dtiva:

Hoje em dia, os meios de comunicacédo, por exereplocés aqui tém dado
uma énfase muito grande ao trabalho. Tem o pedsoedio que tem nos
procurado, da televisdo, justamente pra saber s&ortbabalho, que a gente
ta fazendo um trabalho direcionado para a populagiéica todo mundo
procurando pra saber, né? O andamento e comoessta desenvolvido este
trabalho (informac&o verba)

%4 Fala do informante 1.
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O Informante 7 levanta outro aspecto ao afirma awemunicag¢ao tem esclarecido
muita gente que n&do tem conhecimento sobre doesea getor. O Informante 3 reconhece
que “é fundamental a comunicacéo com as pesscamianidade”(informacao verbah.

Observa-se entdo que a comunicacdo continua sendaga e feita para informar,
transferir informac&o, conceitos bioldgicos e pdirallgar acdes e projetos institucionais. E
possivel ver de fato que a tradicdo difusionistapdasar e fazer comunicacdo ainda é
dominante na saude.

A percepcao sobre o entendimento sobre o que @rgoatdo se amplia quando
pergunto: para vocé, o que € comunicagdo, quandoatse de pesquisa em saude, numa
instituicdo de ciéncia e tecnologia? Vale a penatrantrechos da resposta de cada um dos
entrevistados:

Informante 1 Pra mim comunicac¢éo € divulgar, divulgacao”. Mijan pra
populacdo “todo o bem que aquela pesquisa ta faZzendlizer isso “na
linguagem da populacgéo”.

Informante 2 Acho que a comunicacéo seria explorar todos essiesllos
gue possam ajudar a aumentar a sintonia entre o gesquisador deseja e o
seu objeto de estudo.

Informante3 Despertar em cada morador daquela comunidade a
responsabilidade pelo controle do vetor da dengaeexemplo. Deles se
interessarem em resolver os problemas deles par§oesomos nos que
vamos resolvé-los. Entdo a comunicacdo tem esse qider dizer, o
cientista vai ter que redescobrir como se comurtoar a comunidade para
gue ela passe a participar do projeto ou elesrumariio sendo como uma
pipeta, um tubo de ensaio, um instrumento que @meu laboratério e eu
chego 14, pego, uso e depois jogo fora ou mandoilezr”.

Informante 4: Comunicacdo é veicular a informacdo e o conheaim
gerado nas pesquisas de uma forma mais simplespgwa os canais, pra
todos os grupos sociais.

Informante 5 Comunicacao € a ‘traducdo’, para uma linguagesssicel ao
leigo dos resultados de pesquisa publicados em smeientificos
reconhecidos. Essa comunicagéo deve refletir aaelatenséo e o alcance
dos resultados, sem superlativos.

Informante 6 Comunicacdo pra mim € a pessoa chegar com ariafdo
bem clara, que seja bem objetiva, que o moradendato que a gente quer
falar, falar o linguajar dele para que eles entandam”.

E o Informante 7Comunicac&o pra mim é ouvir, principalmente oovijue
os outros dizem. Por que se n&o ouvir como a gemtentender para poder
dar o retorno. (informacao verbal)

E interessante observar, ainda, nas respostasa,acimtras perspectivas de
comunicacdo apresentadas que remetem especifi@mmentmportancia das praticas
comunicativas e o processo e a finalidade da pémldg conhecimento cientifico, questbes

que discutirei no topico seguinte.

% Fala do informante 3.
%8 Fala dos informantes 1, 2, 3,4, 5,6 e 7.
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2) A comunicacdo e a fase de planejamento dostpsajie pesquisas

A questdo sobre o momento da pesquisa em que angmaRao “aparece” - se no
planejamento, na execucéo, na avaliacdo — a malasi@espostas indica que € justamente no
momento anterior ao inicio do trabalho de campmaadetalha o Informante 2 que afirma
que a comunicacdo se faz presente quando se ‘egidanquérito epidemioldgico e, nesse
momento, entra em contato com 0s agentes de sdide: o que a gente vai fazer é
informado”. Para o Informante 4, no entanto, estenento € um pouco antes: “depois da
aprovacao do projeto, quando passa interagir cqgrassoal do servico”. Ja o Informante 5
afirma que “comunicacao da pesquisa deve serdefais de sua publicacdo em uma revista
cientifica”.

Sendo assim, perguntei entdo a qué eles atribuams@ncia da comunicacdo no
planejamento. O Informante 1 diz que “talvez o pi@pesquisador ndo tenha despertado pra
isso [...]. As vezes passa desapercebido, € conesgeecesse a comunicacgdo, entendeu?
Parece que ndo existe” (informacdo vefalfste esquecimento a que ele se refere é em
relacdo a Assessoria de Comunicacdo Social do CPGASCOM/CPgAM) e pode ser
atribuido, entre outras causas, as rotinas dolb@Qarnalistico, onde € importante que o
pesquisador procure informar a ASCOM sobre uma pesguisa e/ou determinado achado
da pesquisa para que ela possa fazer a divulgagting imprensa local e nacional.

Ha, por parte do Informante 4, o entendimentowdeamunicac¢do no planejamento é
compartilhar com os colaboradores e até mesmo coomanidade, as idéias definidoras da
pesquisa. Acredito que este tipo de dificuldadesppae dos pesquisadores em relagcéo a fase
de planejamento do projeto esta relacionada asifouque ja apresentei no tépico 3.3 (p. 36)
sobre 0o modelo de gestéo cientifica e tecnologiea dpmina as instituicdes publicas de
pesquisa em saude hoje no Brasil, onde o gerenctande projetos obedece muito mais a
uma légica académica.

O Informante 2, por sua vez, insiste que a conagdic esta contemplada no
planejamento, mas quando pergunto de que formgaéefda insercao ele explica:

Visitas devem ser feitas por assistentes socialespAsas, agentes de saude
ambiental, pelos técnicos e pessoal de campo quealmente meter a mao
na massa, eles sao informados que eles vao ternfee em contato com a
comunidade, porque tem um questionario que € edbpas perguntas que
sdo feitas a comunidade estdo elaboradas no prajendo a gente
estrutura um projeto ja tem um questionario queité pra ir se comunicar
com as pessoas, pra dizer, algumas das perguntasjdto ndo tém nada a
ver, ndo é bem comunicacao, é para obtencdo dos,dads tém perguntas

%" Fala do informante 1.
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7

que € se ele sabe o0 que € a doenca, se ele estétais colaborar.
(informacao verbafy

Esta resposta me leva a crer que o0 questionagoeaele se refere é o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), documestimido atualmente pelo Comité de
Etica em Pesquiéipara aprovacédo do projeto. Tal entendimento éniadite compreensivel
se o tomarmos como reflexo de uma discuss&o tambéta presente no setor. E a discusséo
da ética em pesquisa, item fundamental da ageritec@aa pesquisa em saltde no mundo e
no Brasil. E possivel perceber, por exemplo, a dséie da importancia dada ao tema em
artigo publicado em Boletim da Organizacdo Mundi@k o sistema de pesquisa em saude de
um pais pode ser considerado como 0 ‘cérebro’ dessgema de saude, entdo a ética
constitui a sua ‘consciéncia”. (BUTTHA, Apud GUIMARAES, 2004).

No Brasil, a ética na pesquisa em saude é um wwamentos basicos da Politica
Nacional de Ciéncia, Tecnologia e Inovacdo em Saldklinistério da Saude, responsavel
pela sua implementacdo, materializa este esforcopraeto chamado “Projeto de
Fortalecimento Institucional dos Comités de Etica Besquisa’, que vem financiando a
implementacéo de infra-estrutura e capacitacdecasos humanos dos Comités de Etica em
Pesquisa em todo o Brasil. Tem sido nestes esppgnsatualmente, as discussdes relativas
ao processo de producdo de conhecimento cientifibma perspectiva de processo social,
estdo acontecendo. Muitas dessas questdes, quéadeser discutidas sob a perspectiva da
comunicacao, estdo sendo tratadas pelo viés @a étic

Mas é neste ponto da entrevista, sobre as caasasigEncia da comunicacdo no
planejamento dos projetos, que um relato me féetireé perceber uma questdo fundamental
quando se pretende problematizar a comunicacaprofetos de pesquisa, sobretudo a partir
de uma perspectiva que difere do modelo hegem@@ammunicacdo. Vejamos o que disse
o Informante 2:

Para o que a gente quer fazer é suficiente o enbamento que a gente faz,
ou seja, é contatar a secretaria de salde praatdavprograma dos agentes
de saude comunitério, a gente faz uma palestraepanpara todos o0s
agentes comunitarios que trabalham naquelas ladag] depois a gente
trabalha em cima dos agentes especificos da ladalidue a gente vai
trabalhar sobre a importancia de diagnosticar jperoente (tal agravo) e do
inquérito que a gente vai fazer naquela semanamaggao, ou seja, aplicar
um questionario sobre alguns fatores de riscosinag variaveis que sao
fatores de riscos para tal doenca e aspectos aetains a histéria do

%8 Fala do informante 2

290 Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TICEEim documento obrigatério para o protocolo de
pesquisa no CEP (Comité de Etica em Pesquisa)@missdo Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP). No
TCLE deve constar, numa linguagem clara, uma expdic completa e pormenorizada sobre a natureza da
pesquisa, seus objetivos, métodos, beneficiosgtosyipotenciais riscos e o incobmodo que esta [pusseetar.
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paciente [...]. E a gente aplica esse questiomaramtes de aplicar, pede pro
agente comunitario de saude falar pra comunidadamgmrtancia do
inquérito do estudo (daquela doenca) naquela catadai (informacéo
verbaly°

De fato, outros pesquisadores também falaram soba adesdo da comunidade as
pesquisas. E ai surge a questdo: se a comunicagéta &omo um instrumento importante
para auxiliar a obtencédo de dados para a pesquis® existem grandes dificuldades para
obtencdo desses dados por que se preocupar cormunicacdo? Mas é esse o0 lugar
reservado para a comunicagcdo em um projeto de igascaiém da divulgacdo para a
sociedade dos seus achados?

Retomo aqui a uma questdo central que ja apresestam quadro tedrico deste
trabalho, no item “comunicacdo e a pesquisa emeSa(tdpico 3.2.2. p. 29) que, na
perspectiva do mercado simbdlico, os processosisoeionde se inclui o de producéo de
conhecimento cientifico — dependem dos sentidos s@ie produzidos nas praticas
comunicativas. A comunicacdo € um elemento esanter de suas acdes e ndo um
dispositivo auxiliar. E um processo de produzigefacircular e favorecer a apropriagdo de
bem simbolicos (ARAUJO, 2004). Se a pesquisa erdesdéve gerar um conhecimento que
permita o enfrentamento ou resolucdo dos probleteasaide e se alguma delas precisa da
participacdo de grupos sociais, € preciso tratamnaunicacdo de forma plena, possibilitando a
participacéo efetiva de tais grupos na geracaoapapcao desse conhecimento.

Relembro aqui também a analise de Pelegrini Fifi4) sobre a informacéo e o
conhecimento sdo bens publicos e que as desigeslddd acesso a esses bens séo
determinantes das desigualdades em saude.

Ainda sobre a “adesao” a pesquisa por parte da miolae € uma questao que, sem
davida, mereceria muito mais investimentos e érakmpiara a perspectiva colocada pelo
modelo do mercado simbdlico, sobretudo das relagéstabelecidas pelas posicoes
discursivas do “Centro” e da “Periferia”.

Mesmo sendo um olhar superficial sobre a quest@oséivel afirmar que, de forma
geral, muitas pesquisas apresentam algum tipo faildade, que varia de acordo com as
especificidades de cada uma (tipo de material @user coletado, entre outras tantas) para a
obtencédo dos dados. Sobre isso é interessantecafaresim relato de um dos informantes
sobre determinada pesquisa (que nao fez parte ml@amnostra) realizada numa cidade da

Zona da Mata de Pernambuco que enfrentou probletho@ante a realizacdo do croqui (0

%0 Fala do informante 2
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mapeamento da localidade de estudo, onde é feitane@racdo dos quarteirdes e das casas
para posterior cadastramento das familias), dexidm boato que estava correndo na regiao
sobre a existéncia de um papa-figdal fato levou alguns moradores a apagar & nugéera
da casa feita pela pesquisa. Relata o informante:

Por sinal, tinha corrido um boato sobre papa-figgue a gente estaria
marcando 0s humeros da casa pra depois vir busearaacas. Mas isso ai
motivado pelo aparecimento de uma crianca morta anucidade

proxima...mas depois a doutora foi la, disse que edpegou 0 agente
comunitario e mandou avisar que a gente ndo trabafisim e teve um
panfletozinho dizendo o que a gente ia fazer 4caluftudo bem facil pra
fazer o servico.

3) Uma nota para a comunicacao

Um outro aspecto da entrevista foi a pontuacdobwdtta a importancia da
comunicacdo nas pesquisas em saude realizada nAMCP&s notas foram dadas pela
importancia que o pesquisador atribuia a comunia& modo absoluto. Ao relativizar, ou
seja, comparar com outras dimensdes, todos ataihyina verdade, notas as praticas de
comunicacao desenvolvidas hoje nas pesquisasaéatizpelo Centro. Um informante, por
exemplo, da nota 8 ou 9, para a comunicacdo emptra o que é feito hoje, de fato, nos
projetos de pesquisa. Outro informante diz queavpdr departamento. Ao departamento
dele, por exemplo, para o que é feito em relacéonaunicacdo a nota € 7 ou 8 e, pensando
em todo centro de pesquisas, a nota € 4.

A falta de sensibilidade dos pesquisadores eméa&elagimportancia da comunicacao
seria principal causa apontada pelos pesquisadotesvistados para a baixa pontuacdo. O
Informante 2, que da a nota 5 para o que deseidohdje, faz umédmea culpa” e diz que
ele poderia explorar mais a utilizacdo de videopadastras que realiza na comunidade, mas,
como ele préprio afirma, por comodismo, ou sejanglo pensa na logistica de realizacdo da
sessdao, desiste: “A gente poderia inserir maisest§o da comunicacdo na comunidade para

facilitar o que a gente quer”, revelando assimwesgendimento sobre comunicagéo .

4) Os caminhos para a insercdo da comunicacaorojgtgs de pesquisa

Também procurei ouvir 0s entrevistados sobre o mamnipossivel para que a
comunicacao seja de fato incluida nos projetos.deles, 0 mesmo que entende comunicagao
como sendo uma “traducéo” para uma linguagem aess) leigo, di:

%1 “papa-Figo é a pessoa que mata criancas para apffgado, curando-se da lepra [...]. Quando a Gséqi
Rockfeller, no combate a febre amarela, mandaieargbarte do figado para verificagcdo, dizia-se ser
fornecimento em massa aos leprosos ricos e nuna&xigéncia da analise”. (PAPAFIGO, 1972).
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a comunicacgao deve ser incluida como um comporm@piartante, posterior

a publicacao dos resultados. O pesquisador nasardar seu projeto como
encerrado apenas com a publicacdo de seus resleldodeve participar
ativamente na ‘traducdo’ dos resultados, auxilia@dessclarecendo o editor
cientifico.

Todavia, as outras respostas apontam para um mesmimho: 0 que é preciso é
despertar o interesse do pesquisador pela com@éwicacinformar mais a comunidade
cientifica sobre o processo comunicativo. “Nés pexs porque desconhecemos”, diz o
Informante 4. O 3 acrescenta:

Nés nem sempre somos sensibilizados para isso. €Onga queremos,
depois de coletados todos os dados, € publicaraperpSe manda para uma
revista de primeira linha e ele é recusado, entdondarse para uma de
segunda linha, sendo uma de terceira linha. Emtdmal do ano eu tenho o
meu paper publicado, meu artigo publicado. Ficiz febrque eu publiquei
um artigo e a comunidade depois do artigo publicadpois do projeto
feito, ela é completamente esquecida. E eu ja dumipha missao, que foi
publicar um artigo e mandar pro relatério da Fiaano final do ano. Entéo
falta sensibilidade e falta conhecimento, eu adwomo eu disse poucos
instantes atras, a gente ser sensibilizado queasssmunicagéo [...] € mais
uma pesquisa que se faz e vai se fazer isso até@lalbs séculos, a mesma
coisa: eu vou l4 coleto meus dados, vou pro labocatanaliso, faco meu
paper, publico e me dou por satisfeito. Falta esseciéncia do cientista
qgue a participacdo da comunidade, o objeto da pEsqlele ndo é apenas
objeto de pesquisa, que € um ser humano que ea tpréhlevar alguma
coisa a mais, que unicamente pegar os dados méten{acio verbalf’

A maioria dos entrevistados indica a realizacaosel@minarios e workshops como
momentos importantes para “mudar mentalidade dguoesdor (Informante 3) ou para
mostra-lo como “deve ser feita interagdo com a codade” e “quais sdo os caminhos que
existem” para alcancar tal interagdo(Informantedinformante 2 da o passo-a-passo:

Eu acho que primeiro deve ser feito uma consuligppssoas que trabalham
com comunicacéo, para ver como isso poderia apagueles trabalhos que
envolvam comunidade. A segunda coisa seria elalbegamo um plano de

execucao disso. Depois ver se a area de comunipacioajudar, como a

gente pode, vamos dizer assim, incrementar a dixewgsses dados,
facilitar, explorar mais a questdo da comunicagdurcesso da obtencgéo
desses dados e, o terceiro, seria a divulgacadifdanmesmo, fazer a

divulgacéo dos seus achados, como a assesson#ginsa faz muito bem

aqui, quer dizer, contactar, fazer os releasesnpsdrar pros jornalistas, pra
midia esses resultados importantes daguela pesguisalacdo aquele tema,
aquele objeto de estudo. (informacéo verfal)

O Informante 4 tem também um discurso bem sintdoizeom o modelo hegemonico

de comunicacéo :

%2 Fala do informante 4.
¥ Fala do informante 2.



62

O caminho seria, em primeiro lugar, eu acho, ca@arezomas pessoas que
sdo da areade comunicacdo pra poder entender um pouco comue e
feita essaransferéncia de informacag quais sdo as formas mafetivas
de vocé fazer, sobretudo quando vocé @tieigir a populagdo como um
todo. (informacao verbaf)

Por outro lado, este informante € o Unico que exgihente reconhece a importancia
e a necessidade da comunicacdo na fase do plaméjadee projeto. E tdo simbdlico o seu
depoimento que gostaria de aqui reproduzi-lo iategente:

eu acho que um profissional da area, que tenhanlbeconento dentro da
area de educacdo e comunicagdo € imprescindivgelpguer fazer parte
dessa pesquisa, de ajudar a idealizar esse pm@fetoa sua forma mais
embrionaria mesmo, ho momento pré conceptivo, ma km que v. ta
escrevendo, v. esta estruturando, até porque esgEs elas sO serdo
previstas e orcadas se elas forem desenhadasss®mm pensadas. Entdo
se v. ndo as pensa fica dificil depois v. incorp@arque elas, em geral,
trazem agregadas a ela um custo. E, muitas vesss, parte do
desconhecimento do pesquisador de quanto isso @tamfe € como isso
deve ser feito efetivamente. Entdo por mais quéraelesse projeto a gente
tenha buscado a interdisciplinaridade, a visaoidersbs profissionais, eu
acho que ficou faltando uma visédo de uma pessoarel de educacao e
comunicacéo, que fosse capaz de dizer: olha, ga&i Guerer que isso aqui
VA pra campo, v. tem que criar um caminho praasgi, e v. vai construir o
caminho dessa forma, ou de tais e tais formassmaifazer uma opcao de
como a gente vai veicular aquela informacdo praagtesramenta da gente
tenha éxito. Entdo, eu acho que o caminho é mainenos esse: é vocé
agregar um profissional dentro dessas equipesdiagifplinares que tenha
condicdo de apontar esses caminhos e que ao mesmo também tenha
essa experiéncia de pesquisa e consiga conveqig a gente idealizou no
papel pra o campo. Porque muitas vezes v. até maagh, eu vou precisar
dessa informagéo, ai v. diz assim: ah, vamos cobmpa um valor qualquer,
agregar um valor qualquer a esse processo, magezas \aquele valor é
muito maior, as vezes aquele processo ele requesomtimgente maior de
pessoas que v. desconhece inteiramente. Entdo hleu que v. precisa
conhecer mais. Talvez oficinas, onde mostre aojumesiores que
trabalhem com projetos mais interativos com a cddagte, como € que
deve ser feita essa interacdo, quais sao os casnipueexistem. Se nao for
possivel obviamente ter dentro da prépria equipe @ conceber aquele
projeto, aquela idéia, esse profissional, que pgoos seja repassado pro
pesquisador em forma de oficina, qual o caminho rurenalmente segue
guando v. vai fazer esses projetos interativos stnawo Eu acho que como
tudo na vida v. aprende com as falhas, ndo é? Mqgstr que tal estrutura
nao funcionou muito bem, porque faltou tal elemer#tb v. comeca a
sedimentar essa idéia mesmo na sua cabeca e paragm introjetar aquilo
dali pra que depois vocé seja capaz de sempre .gfg¥ prever 0s seus
projetos v. colocar aquele elemento,: olha, a geaigrecisar trabalhar a
comunicacdo, entdo se a gente vai precisar trabahdivulgacdo da
informacédo, a gente vai ter que colocar tais e ¢lmentos. (informacéo
verbaly®.

%4 Fala do informante 4.
% Fala do informante 4.
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Em outro momento da entrevista, esta mesma infdenmawela o que provocou falta
de previsédo de orgamento:

[..] na parte de operacionalizacdo dessas id&agente poderia ter
trabalhado mais elementos de veiculacdo dessamaf@o, mas isso
também gera um custo e isso dentro de um projet rfo tem um
orcamento muito dilatado isso pode representar lzégo expressivo e como
a gente normalmente aloca recursos pra o que a gainfiazer de fato, que é
a compra de material e de equipamentos que, as,\s&enecessarios -lupa,
microscopio -, e deixa um pouco de estimar dergssels projetos o preco, o
custo, que tem a informacao. E a gente sabe quferaiacado tem um custo
e, as vezes, € um custo bem pesado, bem expras&w/é;? E ai realmente a
gente contou com a estrutura, um pouco da estrquega existia dentro de
prépria prefeitura. Essa parte toda de divulgagdioréssa a gente contou
com a propria dire¢cdo aqui do Centro, todas asasaesses panfletos que a
gente fazia divulgacéo nas &reas foram bancadapelgudirecdoaté por
gue a gente ndo tinha estimado isso ai dentro dogjpeto, ndo &€ Foi um
projeto relativamente modesto, ndo foi de grandetajode prevé todos
esses custos com a informacéo.

Entdo, eu acho que o0 que, muitas vezes, faz vooéprévé todos esses
caminhos, primeiro é esse traquejo de como esgariatdo tem que chegar
no campo. E, segundo, é prevé os custos que s&oties a esse processo de
veiculagéo da informacédo. E ai, realmente, eu @orgde se a gente tivesse
muito mais elementos informativos, tivesse tidoaasibilidade de fazer
reunides, por exemplo, com grupos ativos dentroosieunidade, seria algo
bastante interessante, mas ai como a gente enigajdém o pessoal, 0s
agentes de salde comunitaria no primeiro momerite sses agentes meio
gue serviram como fontes replicadoras daquela rivdgéo (informacéo
verbaly®.

E interessante observar, ainda nas entrevistagaeas, as contradicbes que revelam
todas as “vozes” que habitam os nossos discursesti®vistado anterior, por exemplo, € o
anico que reconhece a importancia da comunicacdaseade planejamento do projeto, so
que é ele mesmo que em outro momento da entrevigtando perguntado objetivamente
sobre a auséncia da comunicacéo na fase de plar@mado projeto -, tem a compreensao de
que inserir a comunicagdo, nessa fase, € compartlh idéias centrais do projeto com os
colaboradores que participardo da execucao daigasqu

Ja o informante que afirma que a comunidade nde ped vista apenas como uma
forma de obter dados para pesquisa € 0 mesmo guejadar a experiéncia de um estudo
desenvolvido no passado no Centro, em que fordimadkas estratégias de comunicacdo e
saude, afirma: “isso ai ndo deu grandes result@dasficos pra gente, mas pra a comunidade
foi muito bom”. Inclusive,em outro momento da entrevista, quando discorreesmlbaminho

para que a comunicacao seja incluida nos projetarma: “talvez isso ndo va gerar muitos

% Fala do informante 4.
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paperscientificos mas ira qualificar, irA dar muito mgisalidade aquilo que a gente publica e
vai sobretudo cumprir a nossa missao que é levaiesa populacao”.
Gostaria de finalizar este capitulo elencando sutf@rmacdes sobre como se da a

comunicacao hoje nos projetos e que foram forneqetas entrevistas realizadas.

A secretaria de saude dos municipios onde saaadak as pesquisas tem sido a
principal parceria dos pesquisadores para o trabdéhcampo, onde o agente de saude tem
tido um papel fundamental sendo um dos princig&is)do o principal, meio de ligacao entre

0 pesquisador e a comunidade.

. PROGRAMA DE SAUDE AMBIENTAL

A Prefeitura do Recife e o Centro de Pesquisa Aggeu Magalhdes estao dando
continuidade ao trabalho de pesquisa e combate ao mosquito da dengue,
Visando diminuir o numero de casos da doenca neste bairro, as duas instituicoes,
com o apoio do Exército Brasileiro, vem instalando armadilhas, chamadas
ovitrampas, para eliminagdo des ovos do Aedes aegypti, o vetor da Dengue.

Aovitrampa € feita com um balde prete, agua e 3 palhetas de eucatex, onde
as fémeas do mosquito colocam seus oves. Na agua é colocado um produto bieldgico
{Bti) especifico para matar larvas {martelinhos) de mosquitos ou murigocas.

Acada 2 meses as palhetas com ovos sdo retiradas, queimadas e substituidas
por novas.

De dezembro 2004 a maio deste ano foram retirados e queimados deste bairro
aproximadamente 2 milhdes de ovos do Aedes aegypti. Isto diminuiu em 60% os
mosquitos desta area. Quer dizer, de cada 10 mosquitos que deveriam se
desenvolver apenas quatro conseguiram,

Como os resultadus foram bons, este ano vamos colocadar mais ovitrampas: no
minimo 2, no maximo 6 em cada casa. Elas ficardo até agosto de 2006.

Assim, esperamos resultados ainda melhores do que no ano passado.

I_ Instatagao Troca das palhetas Retirada

30.01 a 03.02.2006
28.11 a 2.12.2005 03 a 07.04.2006 31.07 a 04.08.2006
29.05 a 02.06.2006

A sua colaboragao é muito importante.

A ovitrampa é uma aliada na defesa da salde de sua familia e da comunidade.

Centates:
Centre de Vigilincia Ambiental / 55/PCR : 32415652 ou 32423507

FIOCRUZ Centro de Pesquisas Aggeu Magalhdes: 21012521

<
o L N -

o W e, Y A Y ot W i

ALGGLED Prefeitura do Recifel

FIOCRUZ MAGALIIAES Agrande ebra € cuidar das pesroas

Figura 2 — Folheto distribuido nas areas de pesquisa detprtMetodologias para monitoramento e
controle do vetor da dengue”.

A escola da comunidade também € outra instituigiogra dos pesquisadores no
trabalho de campo. E um dos locais preferidos mareealizacdo de palestras pelos
pesquisadores para a comunidade. Os instrumentss utiizados para a divulgacdo do

trabalho de pesquisa na comunidade sao o folhetoagro de som, sendo que, muitas vezes,
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este trabalho de divulgar a pesquisa para a comdaid assumido pela Secretaria de Saude
local.
Passemos agora para a explicacdo do processo nd#tuiigdo da proposta dos

indicadores e sua apresentacao.
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6 OS INDICADORES

6.1 A matriz de analise

Para constituir o conjunto de indicadores propastgie trabalho, construi uma matriz
de andlise com duas finalidades: analisar a dinseastutural da comunica¢cdo no projeto,
isto é, identificar se a comunicagdo estad ou nébeowplada em sua estrutura, e analisar as
relagbes comunicativas previstas entre os prirgiptores que participam dos projetos de
pesquisa em saude no CPgAM.

Sendo assim, a matriz analitica por mim constrajol@senta dois eixos. Um eixo
refere-se a andlise da dimensdo da comunicacastmiéuea do projeto e o outro as praticas
de comunicagdo previstas para o seu desenvolvim@aiga eixo é constituido pelos seus
principais elementos formadores e cada elementop@nde um conjunto de critérios
identificadores.

Os elementos do Eixo 1 - que avalia a estruturapdogtos - foram baseados no
formulario para a solicitagcdo de financiamento dggbos de pesquisa do Departamento de
Ciéncia e Tecnologia do Ministério da Saude. Omefdos do Eixo 2 da matriz vieram de
cada um dos trés momentos que compdem o ciclo fiwvodsimbdlico da comunicagdo -um
elemento conceitual importante para entender ardasdas relacbes de poder do processo
comunicativo — que € formado gaoducado-circulacado-apropriacdo dos sentidos socmi
No quadro tedrico (item 3.2.2 p. 31) ja discutimsecessidade deste processo ndo ser
desvinculado e ser planejado por inteiro. Se, poidado, teoricamente na producéo ja estao
definidas as condi¢cdes de circulacdo e apropriagép,outro, a fragmentacdo impede a
participacéo efetiva dos grupos sociais na gerdgamnhecimento.

Na matriz de analise, no elemenproducdo, a questdo central é avaliar os
procedimentos relativos ao planejamento que visan rdaterialidade a uma pratica
comunicativa. No elementrculacdo, € analisar os processos pelos quais a informagao s
disseminada, ou seja, os fluxos da comunicacaormd como as pessoas se apropriam dos
procedimentos da pesquisas, secundada pela sbiidatie dos processos e 0 uso que fazem

do que foi vivenciado é o centro da analise do efeoapropriacdo dos sentidos sociais.

O instrumento de analise foi construido por mimaatip da analise dos projetos

selecionados e entrevistas semi-estruturadas cqasogiisadores e técnicos de tais projetos.
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Tem como base tedrica 0 modelo de comunicacéo doade simbdlico proposto por Aradjo
(2004).

A Matriz de Analise que compde o “modelo do Mem&Imbdlico” proposto por
Araujo, e de onde retiro os fundamentos tedricomitidia matriz analitica, € “uma matriz das
relacbes sociais e suas mediacbes” (ARAUJO, 20035pe “tem como objetivo oferecer
uma estrutura de andlise das relacdes de podevciedlade na perspectiva discursiva, que
remete para a negociacdo de lugares de interloaug#®o favoraveis ao exercicio do poder
simbdlico”. (ARAUJO, 2004, p. 248). Para entendesaedinamica das relacdes de poder, os
principais elementos conceituais séo:

a) “producéo-circulacao-apropriacdo dos sentidasasy, ou seja, “o ciclo produtivo
simbdlico da préatica comunicativa”;

b) Contextos;

c) Interlocutores;

d) Centro e periferia discursivos;

e) Lugar de interlocucéo

f) Mediacoes.

Os conceitos, sobretudo os de Centro e Perifdvladtacbes, sdo fundamentais para o
entendimento dessa matriz ja que o método bugearsitizar, segundo a autora,

0 espaco formado por posi¢cdes discursivas masieiaCentro e Periferia,
gue sdo moveis, relacionais e negociadas e poefatie mediacdo, que sdo
elementos simbdlicos e materiais que promovem xoflde individuos e
comunidades discursivas entre essas posicdes(ARAZIDZ, p. 249).

Gostaria aqui de esclarecer que tanto a matriz nddéisa quanto o conjunto de
indicadores referente a analise das praticas deimicatdo desenvolvidas nos projetos tém
muito mais o objetivo de orientar os coordenaddeeprojetos de pesquisa, na incorporacao
de um instrumento que traz uma dimensédo metodaldgiovadora e que tem como base
tedrica um modelo de comunicacdo ndo hegemdnicoguidy propriamente, analisar as
complexas relacdes estabelecidas no processo eevdésmento de uma pesquisa em saude

que interage com grupos populacionais. Para i€s@ns necessarios outros procedimentos

37 . S . - . ~
A matriz do modelo do mercado simbdlico dependerée conceitos operatérios (campo, articulagéo e

hibridismo) e é formada por cinco componentes: &gnCampos, Instancias, Comunidades Discursivas e
Fatores.
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metodoldgicos, como entrevistar pessoas das commlesd participantes das pesquisas e
realizar observacéo direta durante o trabalho dgoa

E pertinente relembrar aqui o objetivo geral déstiealho, que é propor um conjunto
de indicadores que possibilite avaliar a dimensda gualidade da comunicacdo no
planejamento dos projetos de pesquisa em saudevobsdos pelo CPgAM/Fiocruz.A
decisao de focar no planejamento deve-se ao fajo€lesendo este estudo um produto de um
mestrado profissional na area de gestdo em irggigai de ciéncia e tecnologia em saude,
deve, prioritariamente, trazer contribuicbes paraperfeicoamento de gerenciamento dos
projetos de pesquisa.

A seguir o desenho da matriz:
Eixo 1 (referente a dimensdo da comunicacédo na estrddgrarojetos de pesquisa)

Tabela 1- Eixo 1 da Matriz de Analise

Elementos de analise Critérios

Estratégias de comunicacdo séo incluidas nos \aigeti
Objetivos e metas especificos

Indicacdo de desenvolvimento de agles integradas de
comunicacdo como meio para atingir os objetivos da
pesquisa

Inclui a comunicacdo como elemento de mediacdo nos
processos e praticas da pesquisa contempladas nos
Metodologia/Estratégias objetivos
de acéo
Aponta para o desenvolvimento de acdes de
comunicacdo como forma de otimizar a obtencdo de
dados para o estudo

Equipe conta com participacdo de profissional de
Equipe comunicacao.

Indicacéo da participacdo do profissional de
comunicacdo em todas as fases do projeto:
planejamento/execucao/avaliacdo do projeto

Resultados desejados Indicativo de resultado referente a participacdo da
comunidade na execucdo do projeto a partir das
estratégias de comunicacéo planejadas .

Indicativo de resultado relativo ao envolvimento da
comunidade no controle do agravo estudado a pkasir
estratégias de comunicacao planejadas.

Investimentos Previsdo de investimento, no cronograma financeiro,
estimados para as atividades e a¢cdes de comunicacao.
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Proporcionalidade dos investimentos previstos para
comunicacdo, em relacdo aos demais itens necessario
para a realizacéo do estudo.
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Eixo 2 (referente a avaliacdo das praticas de comuniqagitstas nos projetos de pesquisa)

Tabela 2— Eixo 2 da Matriz de Analise

Elementos de anilise Critérios
Producao Planejamento de estratégias de producao de
mensagens

Integracao da equipe responsavel pela comunicacao
com todos os membros da equipe do projeto
envolvidos no trabalho de campo

Participacdo da comunidade na produgdo de
mensagens

Circulacao Parcerias com organizacoes da comunidade para
promover a circulacio de informacbes sobre a
pesquisa.

» Apenas com a escola
+ Com outras organizagoes

Aproveitamento de canais de comunicagdo
existentes na comunidade para fazer circular a
informacao e obter participacao.

» Agentes de saide

e Outros canais

Previsao de espacos e atividades de comunicacao
durante o periodo da pesquisa

* Apenas palestras para a comunidade

* Outros espacos e atividades

Previsao de canais de expressao para a populacao
Apropriacao envolvida na pesquisa

Previsao de monitoramento e avaliacao da
pesquisa, sob o aspecto da participacao da
populacao.

Previsao de instrumentos de registro das praticas e
da fala da populacgao, acerca da pesquisa.



71

6.2 Os indicadores

A dimensé&o da comunicacao dos projetos de pesdai§ZPgAM devera ser avaliada
por meio de dois grupos de indicadores. O primgiiopo é formado por indicadores relativos
a analise da dimensdo da comunicacdo na estrudgrprdjetos de pesquisa. Tem como base
o Eixo 1 da matriz de andlise. O segundo grupondposto por indicadores relativos as
praticas de comunicacao dos projetos de pesquésmdtriz de analise refere-se ao Eixo 2.

O conjunto dos indicadores esta estruturado nummétor de escala gradativa que
permite avaliar o estagio de cada elemento cotigti{ino qual a coluna a direita corresponde
a situacdo mais desejada.

A metodologia de avaliacdo é a seguinte: somar amoppara cada opcao assinalada
na segunda coluna e dois pontos para cada opc@éalada na terceira coluna. A primeira
coluna néo recebe pontuacgdo. A pontuacao finaidfiemn uma escala que ird de 0 a 10, assim
interpretada:

0 a 3 pontos= Projeto néo reconhece a importancia da comuiicpara o estudo e

nem aponta em sua estrutura acées de comunicarggiequ desenvolvimento;

4 a 7 pontos= Projeto reconhece a importancia da comunicpaeé@a atingir 0s seus

objetivos mas nao explicita de forma satisfatériasua estrutura;

8 a 10 pontos =Projeto reconhece a importancia da comunicacaogiengir 0s seus

objetivos e contempla a¢cdes de comunicacao erassugura.

Para os indicadores do Grupo 2, a avaliacdo desagréeita pelo somatorio de cada
um dos trés momentos que compdem o ciclo produinhoélico da comunicacdo. Cada
momento tem a pontuacdo maxima de 6 pontos. Aaefnal de pontuacédo vai de 0 a 18, que
devera assim ser interpretada:

0 a 6 pontos= As praticas de comunicacdo do projeto devemreestas. Nao

contemplam todo o ciclo simbdlico da comunicacéo;

7 a 13 pontos= As préaticas de comunicacdo do projeto podenoseiizadas. Nao

contemplam satisfatoriamente todo o ciclo simiedtia comunicacéao;

14 a 18 pontos =As praticas de comunicacdo do projeto estdo emlilegoi

Contemplam adequadamente todo o ciclo simboliomodaunicacgéo.
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Grupo 1 (Indicadores relativos a dimenséo da comunicac@simatura dos projetos de pesquisa)

Considerando a necessidade de interagir com detdos grupos populacionais, o projeto de
pesquisa, em relagéo a:

Tabela 3— Grupo 1 de indicadores.

Nao reconhece a importancia de Reconhece a importancia da Reconhece e indica o
comunicagao para atingir os comunicagao para atingir os desenvolvimento de acoes
Meta(s) objetivos da pesquisa e para objetivos da pesquisa, mas nio integradas de comunicacao
interagdo e participacdo da faz nenhuma referéncia a sua para atingir os objetivos do
populagdo no estudo. insercao. estudo e para interagdo e
participa¢do da populacio
no estudo.
LI LI LI
Nao hé indicagdo de acoes de Ha indicacdo de agbes de Ha indicacdo de agbes de
comunicagio como forma de comunicacao apenas para comunicagdo como forma de
Metodologia otimizar a obtencao de dados obtencao de dados para pesquisa. | otimizar a obtengao de
para a pesquisa, nem inclui a dados para a pesquisa, e
comunica¢io como mediadora inclui a comunicagio como
nos processos e praticas da elemento de mediac¢ao nos
pesquisa. processos e praticas da
pesquisa.
1 1 1
L | L | L |
Na equipe do projeto nao ha Na equipe do projeto ndo ha Na equipe de participantes
indicaco de participacdo de indicaco de profissional de esta prevista a participacgo
Equipe profissional de comunicagio. comunicagdo. Ha previsao apenas | profissional de
que organizacao parceira se comunicac¢do nas fases de
encarregara das a¢oes de planejamento, execucao e
comunicagao. avaliacdo.
Entre os resultados esperados nao Ha indicativo de resultado sobre Hé indicativo de resultado
hé indicativos sobre a participacido | a participa¢do da comunidade na sobre a participagao da
Resultado da comunidade no projeto a partir | execugdo do projeto a partir das comunidade na execugdo e
das estratégias de comunicacio estratégias de comunicacio no controle do agravo
planejadas. planejadas. estudado partir das
estratégias de comunicacgio
planejadas.
[ ] [ ] [ ]
L1 L L
Nao héa nenhuma referéncia no Indicacao de investimentos para Ha previsdo de
cronograma financeiro de as ac¢Oes de comunicagdo, mas investimento no
. investimentos nas a¢oes de sem possibilidade de dimensionar | cronograma financeiro para
Investimento

PONTUACAO FINAL:

comunicacao.

a sua proporcionalidade em
relacdo aos demais itens do
projeto.

as agoes e atividades de
comunicagio, sendo
proporcional aos demais
itens necessarios para a
realiza¢do do estudo.

[ 1

—
L

—
L

L




Grupo 2 (Indicadores relativos as préaticas de comunicagd@bjetos de pesquisa)
Tabela 4— Grupo 2 de indicadores

INDICADORES DE PRODUCAO

As estratégias de comunicagio
nao sdo planejadas pela
coordenacio do projeto.

As estratégias de comunicagio
sdo planejadas pela coordenagio
do projeto e informadas as
equipes envolvidas no trabalho
de campo.

Ha encontros para
planejamento das estratégias
de comunicacao pela
coordenagio do projeto com
a participagdo de membros
da equipe envolvidos no
trabalho de campo.

[

[ ]
L1

As agoes de comunicagio sao
pensadas apenas pela
coordenacio do projeto.

A equipe responsavel pela
comunicagio interage apenas
com a coordenagdo do projeto.

 E—

A equipe responsavel pela
comunicago trabalha de
forma integrada com a
coordenagdo do projeto e
membros da equipe do
trabalho de campo.

| p— |

A comunidade néo participa do
processo de producdo das
mensagens.

L

A participacdo da comunidade
0corre apenas nos momentos em
que a equipe de comunicacio
necessita identificar o
conhecimento, praticas e atitudes
do publico prioritario sobre o
agravo estudado para a produgio
de mensagens.

1

L

Ha envolvimento da
comunidade no processo de
producdo das mensagens.

PONTUACAO:

INDICADORES DE CIRCULACAO

L

O projeto ndo estabelece parcerias
com organizac¢oes da comunidade
com o objetivo de fazer circular
informacgdes sobre a pesquisa.

[ ]

O projeto estabelece parcerias
apenas com o servico de satde e
com a escola locais.

O projeto estabelece
parcerias com diversas
organizacgOes da
comunidade para promover
a circulacdo de informacao
sobre a pesquisa.

[ ]

L

[ ]
L1

L



A pesquisa so6 utiliza o agente de
satide como meio de fazer circular
a informacao sobre a pesquisa.

A pesquisa utiliza o agente de
satde e meios tradicionais de
comunicagio para fazer circular
informacGes sobre a pesquisa.

O projeto mapeia e
incorpora diversos canais
de comunicagao existentes
na comunidade, além do
agente de satide e dos meios
tradicionais de
comunicacao.

1

74

Palestra para comunidade é a
Gnica atividade de comunicac¢ao
realizada durante a pesquisa.

A pesquisa tem, apenas, como
atividade de comunicacio, a
realizacao de palestra e o uso de
instrumentos como folheto e carro
de som.

L]

Haé previsdo de espagos e
atividades variados durante
o periodo da pesquisa.

1 1 1
L L L
PONTUACAO:

INDICADORES DE APROPRIACAO

A pesquisa ndo prevé canais de
expressdo para a populacao
envolvida na pesquisa.

Ha previsao de canais de
expressdo para a populagio
envolvida na pesquisa.

Os canais de expressdo para
a populagio envolvida na
pesquisa sdo escolhidos de
acordo com o perfil da
comunidade de estudo.

1

[ ]
(-

Nao hé previsdo de
monitoramento e avaliacdo da
pesquisa, sob o aspecto da
participacao da populacio.

[ ]
(-

Ha previsdo de avaliagdo da
pesquisa, sob o aspecto da
participacio da populacio.

L]

Ha previsdo de
monitoramento e avaliacdo
da pesquisa, sob o aspecto
da participacdo da
populacio.

1

L

A pesquisa ndo prevé utilizacao
de instrumentos de registro das
praticas e da fala da populacao
sobre a pesquisa.

1

L

A pesquisa ndo prevé utilizagdo
de instrumentos de registro das
praticas e da fala da populacio
sobre a pesquisa, mas prevé
algum outro mecanismo que
garanta o sistema de
aprendizado. —

L]

Ha previsdo de instrumentos
de registro das praticas e da
fala da populacgio sobre a
pesquisa.

L

PONTUACAO:

PONTUACAO TOTAL:

| —
L



7 CONCLUSAO

Observando os objetivos a que se propds a pregestgrliisa e 0s colocando
em confronto com resultados encontrados, conclu® egte trabalho conseguiu
atender ao seu objetivo geral: propor um conjurgoirdiicadores para avaliar a
dimenséo e a qualidade da comunicacdo no planejardes projetos de pesquisa
em salude que apresentem relacdo direta com gruptsssdesenvolvidos pelo
Centro de Pesquisas Aggeu Magalhdes/Fundacdo Q@sw@idz Sendo esta
dissertacdo um produto final de um Mestrado Priofisd em Saude Publica, cujo
objetivo é “qualificar profissionais para atuareomo formadores e indutores de
processos de mudanga em seus espacos de trababsémrevolver “produtos de alta
aplicabilidade ao desenvolvimento do Sistema UrmleoSalde e do Sistema de
Ciéncia e Tecnologia”, acredito que a proposta welgida estd em consonancia
com esse ideario.

Confesso que a minha intengao inicial, conformestzono objetivo geral da
minha carta-proposta apresentada para 0 processseldedo do curso, era
“contribuir para o desenvolvimento de praticas dengnicacdo nos projetos de
pesquisas com processos de intervencdo sociatadat no Centro de Pesquisas
Aggeu Magalhaes”. Ao longo da caminhada, ajusteto, sobretudo na tentativa de
atender a expectativa de desenvolvimento de unupaplie pudesse ser aplicado na
minha rotina de trabalho. A solugéo para isso foppr um conjunto de indicadores
capaz de avaliar a dimenséo e a qualidade da coagdu nos projetos de pesquisa
da instituicdo na instancia do planejamento. Afinadrea tematica do mestrado € de
gestdo em instituicbes de ciéncia e tecnologia aides Dessa forma, consegui dar
materialidade ao meu desejo maior, ontem e hojgrdelematizar as praticas de
comunicacao nos projetos de pesquisa desenvolpgloLentro.

Este desejo surgiu da vivéncia nos ultimos seis ancsetor de comunicacao
de uma instituicdo de pesquisa com as caractadstio Centro Aggeu Magalhaes,
onde sempre imaginei uma insercdo da comunicac@estuisa diferente do que se

tem hoje, que €, prioritariamente, disseminar digiabr informacoes.

Parti, entdo, de uma abordagem que discutiu criced@ pesquisa em saude
no Brasil, a gestdo cientifica e tecnoldégica emdeaa os méritos cientifico,
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tecnologico e ético como requisitos fundamentars garantir a alta qualidade das
acOes de Pesquisa e Desenvolvimento no setor.

Formulei uma proposta apoiada na teoria da pradsgéial dos sentidos,
mais especificamente num modelo de comunicacdoalasea semiologia dos
discursos sociais, que aponta a existéncia de war I[de disputa de poder, o
mercado simbodlico e a apresentei sob forma de addies qualitativos de
comunicacao para os projetos de pesquisa.

E uma proposta inicial, baseada num universo éropiteterminante. Os
indicadores deverao ser experimentados, avaliadesoafigurados. Implantados — e
este sera o grande desafio futuro - irdo contripara 0 desenvolvimento da gestéao
de projetos de pesquisas realizados ndo s6 do CPgralsl também nas instituictes
de C&T em Saude, em geral e para o desenvolvimaetodologico do campo da
Comunicacéo e Saude.

Apontaria ainda, nesta conclusdo, a necessidadeea@eacdo de uma
pesquisa que, de fato, avalie a qualidade dasasatie comunicacédo desenvolvidas
nos projetos. O que fiz nesta dissertacdo - entdela avaliacdo das praticas de
comunicacao - teve mais a funcao de ser um exedglhplicacdo dos indicadores
propostos no ambito do planejamento do que umasanglopriamente dita da
qualidade das praticas de comunicacao exercidasosjprojetos.

Gostaria ainda, neste momento de reflexdo sobmmea processo de
aprendizagem, revelar uma questao ligada a co@strdg conhecimento e que me
angustiou durante toda a feitura do trabalho. Treg@ o debate mais uma vez
Araujo que, em sua tese de mestrado transformagdabi@acao, “A reconversdo do
olhar” (2000), no tépico denominado “Uma rupturatauradora”, discute a relacéo
sujeito-objeto na narrativa sobre a construcéo alo abjeto de estudo. A autora
aponta uma das caracteristicas da ciéncia, sobrei@gerspectiva positivista, que
exige o distanciamento entre o pesquisador e domlpesquisado, condicdo para
aumentar ao maximo a isencdo e neutralidade. Né#uw teuficiente instrumental
tedrico para discutir esta questdo, mas questidagponto de vista da producéo
cientifica, a proposta de realizar uma reflexdoritaé com uma “obrigacdo”
simultanea de criar um produto de alta aplicabilédao Sistema Unico de Salde e
ao Sistema de Ciéncia e Tecnologia. O fato € guediversos momentos durante a
realizacdo desta dissertacdo, e percebi isso nuaeacdnversas com a minha

orientadora, 0 meu exercicio dialético sobre osetomitedricos de comunicagéo e a
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criacdo dos indicadores de comunicacdo, por exemeta constantemente
atropelado pela expectativa de sua implantacagoeotdemas dai advindos.

Em determinado momento, também pensei em deskir. durante a
entrevista com um dos informantes que, ao ser adtagobre a auséncia da
dimensdo da comunicagéo na fase do planejamerngesdgiisa, afirmou: “para o que
a gente quer fazer é suficiente o encaminhamer@@aente faz”. Naquele instante,
tive a real dimensao das consequéncias do modgknt@ico da comunicacdo na
constituicdo dos processos sociais — como a daigiioddo conhecimento cientifico
que precisa da participacdo de grupos sociais s @ifeculdades inerentes ao

enfrentamento desta hegemonia.

“Veicular a informacédo e o conhecimento gerado mEesquisas de uma
forma mais simples, pra todos os canais, pra ta®ogrupos sociais”.

“Acho que a comunicacao seria explorar todos essgsulos que possam
ajudar a aumentar a sintonia entre o que o pesqlosaleseja e 0 seu objeto de
estudo”.

As frases acima, do informante 4 e 2, respectivéanespobre o que é
comunicacdo numa instituicdo de ciéncia e tecnalogique foram colhidas nas
entrevistas, ilustram bem um aspecto que remetma das principais conclusdes
deste trabalho, ou seja, € possivel afirmar quealales continua atribuindo a
comunicacao uma dimenséo instrumental e, sobretudkdljar as suas intengdes, no
interior de programas e projetos. A comunicacadicoa sendo pensada e feita para
informar, transferir informacao, conceitos bioldage para divulgar acdes e projetos
institucionais. No setor especifico da ciénciaaddgia em salude, a comunicacéo
vem ocupando um lugar definido principalmente pstor papel de circulacdo e
apropriacédo, pela sociedade, dos resultados altasicao desenvolvimento das
atividades da area, lugar que também corresponddsd@o instrumental da
comunicacao.

Ha evidéncias, porém, de mudancgas e novos enfomsts quadro, tanto do
ponto de vista tedrico quanto das préticas de caragdio. Como ja foi apresentado
neste trabalho, um destes novos enfoques tedricas raodelo do Mercado

Simbalico, proposto por Araudjo (2004), e que € lseindicadores aqui propostos.
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Por outro lado, é possivel concluir também quenoat indicador remete as
guestdes relativas a gestdo de projeto e as dimis® um novo modelo de gestao
cientifica e tecnoldgica nas instituicbes publidagpesquisa. A pesquisa no CPgAM,
a exemplo da maioria dos institutos publicos dejpisa brasileiros, tem uma forte
estrutura académica, disciplinar, com alto grau edeecificidade. Esta logica
académica tem consequéncias importantes paradogisst projetos, e, por sua vez,
tem consequéncias importantes quando se pensglantatéo da proposta.

Pensar desde ja na implantacdo da proposta € maitoal, quase uma
obrigacdo. E implanta-la serd o grande desafiata pa agora. Para isso, conto com
uma grande abertura da comunidade cientifica, pelnos a partir da amostra de
informantes selecionada, em discutir o instrumeptoposto. A maioria dos
informantes, inclusive, aponta para a necessidaleemsibilizar a comunidade
cientifica sobre a questdo da comunicacdo e o diesciomento e preconceito que
ainda existem em relacdo ao tema. Muitos sugerereabizacdo de oficinas e
seminarios para discutir as questdes relacionadasnanicacdo nos projetos. Mais
uma vez recorro a um dos entrevistados para conglue, ao ser perguntado sobre
como V€ a iniciativa desta minha pesquisa, respori@® acho a iniciativa 6tima e
eu espero conseguir compreendé-los depois, convesses indicadores em coisas
praticas, pros nossos projetos, pra conseguirtesirios de uma forma melhor”.

Terminando o trabalho, veio-me a lembranca as/pdado professor Nestor
Accioly, no primeiro ano do curso de graduacdo esmumicacdo social na
Universidade Federal de Pernambuco. Ele costumees due, s6 ao terminar a
universidade, o aluno estaria preparado para conzegstudar. E € como eu me
sinto agora: preparada para comecar a estudarnagleo@s relacdes estabelecidas
entre a comunicacdo, a ciéncia e a saude. E egper@sta dissertacdo inicie um
novo ciclo na minha vida profissional.

Recife, marco de 2007.



REFERENCIAS

ALMEIDA FILHO, N. Integracdo metodoldgica na pesspiem saude: nota critica sobre a
dicotomia quantitativo-qualitativo. In: GOLDEMBERG®,; MARSIGLIA, R. G.; GOMES,
M. H. (Org.).O classico e o novaendéncias, objetos e abordagens em ciénciaaseci
saude. Rio de Janeiro: Ed. Fiocruz, 2003. p. 143-15

ANDRADE, Selma M.; SOARES, Antonio S. Dados e inflacdo em saude: para que
servem? In: ANDRADE, Selma M.; SOARES, Antonio SORDONI JUNIOR, Luiz (Org.).
Bases da Saude ColetivRio de Janeiro: UEL: NESCO: Abrasco, 2001. p.-181.

ARAUJO, Eduardo Jordadndicadores, instrumento de trabalho para uma healiacéo de
projetos Recife: Catholic Relief Services, 1994. Mimeoguh.

ARAUJO, I. S.A reconversio do olhaB&o Leopoldo: Unisinos, 2000.

ARAUJO, I. S.Mercado simbolico: interlocuco, luta, podétm modelo de comunicacio
para politicas publicas. 2002. Tese (Doutorado emudicacdo e Cultura) — Escola de
Comunicacéo, Universidade Federal do Rio de JariRicode Janeiro, 2002.

ARAUJO, I. S. Mercado simbdlico: um modelo de coinagéo para politicas publicas.
Interface Comunicac¢éo, Saude, Educacéo, Botucatu, SPnv.18, p.165-178, set. 2003/fev.
2004.

ARAUJO, I. S.; CARDOSO, J. Circulagio polifonicantunicacgéo e integralidade na satde.
In: PINHEIRO, R.; MATTOS, R. A. (Org.Xonstrucao social da demanddireito a saude,
trabalho em equipe, participacdo e espacos pubRiode Janeiro: CEPESC: UERJ:
ABRASCO, 2005. p. 239-252.

ASSOCIACAO BRASILEIRA POS-GRADUACAO EM SAUDE COLEVA. Politica
nacional de ciéncia, tecnologia e inovacdo em saud® proposta. Rio de Janeiro:
ABRASCO, 2002.

AUGUSTO, Lia Giraldo da Silva (CoordRedes de vigilancia e controle de dengue

Recife, 2004. Projeto financiado pelo MinistérioRtide, Secretaria de Ciéncia e Tecnologia
e Insumos Estratégicos, Departamento de Ciéneean®lbgia em Saude.

BECKER, Howard SMétodos de pesquisa em ciéncias soctdsm Paulo: Hucitec, 1994.



BRANDAO, Ana Paula; ARAUJO, Inesita; CARDOSO, JaniRedes discursivas em
movimentoavaliacdo de estratégias de comunicacdo em satid@OMPOS, 11., 2002, Rio
de JaneiroTrabalhos apresentadosRio de Janeiro: Associacdo Nacional dos Progsase
P&s Graduacdo em Comunicagéo, 2002.

BRASIL. Ministério da Saude. Conselho Nacional der8tarios Municipais de Saudz.
SUS de A aZgarantindo saude nos municipios. Brasilia, 2005c.

BRASIL. Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Insuistsatégicos. Departamento de Ciéncia
e TecnologiaPolitica nacional de ciéncia, tecnologia e inovagio saudeBrasilia: Ed.
Ministério da Saude, 2005a.

BRASIL. Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Insuistsatégicos. Departamento de Ciéncia
e TecnologiaAgenda nacional de prioridade de pesquisa em sdfidesilia: Ed. Ministério
da Saude, 2005b.

BRASIL. Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Insuistsatégicos. Departamento de Ciéncia
e TecnologiaDiretrizes para umaolitica nacional de ciéncia, tecnologia e inovagin
saude Brasilia: Ed. Ministério da Saude, 2002.

BRASIL. Secretaria de Politicas de Saude. Departorde Ciéncia e Tecnologia em Saude.
Subsidios do Ministério da Saude as discussfesdéetEncia Nacional de Ciéncia,
Tecnologia e Inovacadrasilia: Ed. Ministério da Saude, 2001.

CARDOSO, JanineComunicac¢do, saude e discurso preventieflexdes a partir de uma
leitura das campanhas nacionais de AIDS veiculpdisTV (1987-1999). 2001. Dissertacéo
(Mestrado) - Escola de Comunicagéo, Universidadieia do Rio de Janeiro, Rio de Janeiro,
2001.

CANADIAN INTERNATIONAL DEVELOPMENT AGENCY. Anexo A - Matrix Logica do
Programa Disponivel em: <http://www.acdi-cida.gc.ca/CIDAWEBdicida. nsf/En/ANN-
51893325-HWF#1>. Acesso em: 20 jun. 2006b.

CANADIAN INTERNATIONAL DEVELOPMENT AGENCY. O que é a Agéncia
Canadense para o desenvolvimento internacional AJHDisponivel em: <http://www.acdi-
cida.gc.ca/CIDAWEB/acdicida.nsf/Enf/ANN-51893325-H¥15. Acesso em: 20 jun. 2006a.

CENTRO DE PESQUISAS AGGEU MAGALHAESRelatério de atividades =Activities
report 2005.Recife: MXM Grafica e Editora, 2006.



CENTRO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO CIENTIFICO E TEROLOGICO.
Edital MCT/CNPg/MS-SCTIE-DECIT n° 023 de 200&ditais e ResultadosBrasilia, 18
maio 2006. Disponivel em: <http://www.memoria.ciytservicos/editais/ct/2006/edital_
0232006.htm>.Acesso em: 21 jul. 2006.

COIMBRA JR., Carlos E. A. Uma conversa com Frede8imoes Barbos&adernos de
Saude PublicaRio de Janeiro, v. 13, n. 1, p. 145-155, jan./rh@87.

CONDE, Mariza Velloso Fernandez. Politicas de C&Reéde publicaComciénciaRevista
Eletrénica de Jornalismo Cientifico, Sdo Paul&&).jun. 2005. Disponivel em:
<www.comciencia.br/reportagens/framreport.htm>. #sceem: 2 fev. 2006.

CONFERENCIA NACIONAL DE CIENCIA, TECNOLOGIA E INOVEAO EM SAUDE,
2., 2004, BrasiliaRelatoério consolidado.Brasilia: Ministério da Saude, 2004.

ESCOLA NACIONAL DE SAUDE PUBLICA Mestrado profissionalRio de Janeiro, 2006.
Disponivel em: < http://www.ensp.fiocruz.br/pos_inesprof.cfm>. Acesso em: 15 jul.
2006.

FAUSTO NETO, Antonio. Percepcdes acerca dos cam@aaude. In: PITTA, Aurea (Org.).
Saude & Comunicacgéawisibilidades e siléncios. Sdo Paulo: Hucite@3.9. 267-293.

FUNDACAO OSWALDO CRUZ Plano quadrienal da Fundagéo Oswaldo Cruz 2005-2008
Rio de Janeiro: Fiocruz, 2005.

GUIMARAES, Reinaldo. Bases para uma politica nagliole ciéncia, tecnologia e inovagéo
em saudeCiéncia & Saude Coletiv&Rio de Janeiro, v. 9, n. 2, p. 375-387, 2004.

GUIMARAES, Reinaldo. Pesquisa em satde e reformiési. Ciéncia e CulturaS&o
Paulo, v. 37, n. 1, p. 37-38, jan./mar. 2005.

GUIMARAES, Reinaldo. Pesquisa em satde no Brasiitextos e desafioRevista de
Saude PublicaSao Paulo, v. 40, n. esp., p. 3-10, ago. 2006.

HONORATO, César. Indicadores sociais da utilizag@decnologia da informacao e da
comunicacaoSete Pontadnformativo da Cupula Mundial da Sociedade darmiacéo,

[S.I], ano 1, n. 10, nov. 2003. Disponivel em: ghittvww.comunicacao.pro.br/setepontos>.
Acesso em: 2 fev. 2006.



KERR-PONTES, Ligia R. S.; ROUQUAYROL, Maria Z. A dida da saude coletiva. In:
ROUQUAYROL, M. Z.; ALMEIDA FILHO, N. Epidemiologia & Saudes. ed. Rio de
Janeiro: Medsi, 1999. cap. 3, p. 31-75.

LOURENCO, Paula. Cresce numero de infectados padarhaniose no Grande Recife.
Agencia Fiocruz de noticj&io de Janeiro, 5 set. 2006. Disponivel em:
<http://www.fiocruz.br/ccs/cgi/cgilua.exe/sys/statin?from_info_index=21&infoid=357&si
d=3 > Acesso em: 5 dez. 2006.

MASSARANI, Luisa. Ciéncia, saude e publi€@adernos de Saude Publiddio de Janeiro,
v. 19, n. 6, p. 1564-1565, nov./dez. 2003.

MATTELART, Armand. Capatazes culturais (entrevisRgvista do Terceiro Setds.l.], 27
jan. 2005. Disponivel em: <http://fsm2005.rits.briapc-aa-fsm2005/fsm2005/entrevista_
conteudo.shtml?AA_ SL_Session=f87d404b02bb7516ehl?0eeale&x=76>. Acesso

em: 4 fev. 2005.

MELO, Adriana; Moacyr Scliar abre o ano letivo adfuz.Agencia Fiocruz de notici&io
de Janeiro, 2005. Disponivel em: <http://www.fiachr/ccs/novidades/abrO5/scliar_adrp
.htm.>. Acesso em: 5 abr. 2005.

MINAYO, M. C. O desafio do conhecimenteesquisa qualitativa em saude. Rio de Janeiro:
Hucitec: Abrasco, 1998.

MONTENEGRO, A. Torres; FERNANDES, Tania (Orgyemdrias revisitadaso Instituto
Aggeu Magalhdes na vida de seus personagens. Rendeo: FIOCRUZ, 1997.

MOREL, Carlos. A pesquisa em saude e os objetieanitEnio desafios e oportunidades
globais, solu¢des e politicas nacion@igncia & Saude Coletivario de Janeiro, v. 9, n. 2, p.
261-269, 2004.

PAPAFIGO. In: CASCUDO, Camar®&icionario do Folclore Brasileiro3. ed. Rio de
Janeiro: Edi¢bes de Ouro, [1972].

PELLEGRINI FILHO, Alberto. Pesquisa em saude, jditle saude e equidade na América
Latina Ciéncia & Saude Coletiv&io de Janeiro, v. 9, n. 2, p. 339-350, 2004.

PINHEIRO, Andréia Azevedet al Metodologia para gerenciar projetos de pesquisa e
desenvolvimento com focos em produtos: uma propBstasta de Administracéo Publica,
Rio de Janeiro, v. 40, n. 3, p. 457-478, maio/R006.



PROJETO PRATICAS PUBLICAS E POBREZ®FICINA PILOTO, 1999, Salvador.
Construindo indicadores de desenvolvimento local&lor, 1999Disponivel em:
<http://www.rededlis.org.br/monitoramento.asp?id3&4ction =mostra>. Acesso em: 9 abr.
2006.

REGIS, Ledaet al. Controle integrado do vetor da filariose com ggrcdo comunitaria em
uma area urbana do Recife, BraSi&ddernos de Saude Publidio de Janeiro, v. 12, n. 4, p.
473-492, out./dez. 1996.

REGIS, Leda (Coord.Metodologias para monitoramento e controle do ve®dengue
Recife, 2004. Projeto financiado pelo MinistérioSkide, Secretaria de Ciéncia e Tecnologia
e Insumos Estratégicos, Departamento de Ciéneendlbgia em Saude.

REIS, Liliane G. da Costa. Avaliacao de projetanigaonstrumento de gestdo.In: REDE DE
INFORMACOES PARA O TERCEIRO SETORema do més de novembro de 1998 de
Janeiro, 1999. Disponivel em: <http://www.rits.brggestao_teste/ge_testes/ge_ tmesant
_nov99.cfm>. Acesso em: 20 maio 2006.

RUDIO, Franz VitorIntroducao ao projeto de pesquisa cientifibatropolis: Vozes, 1978.

SALES FILHO, S. L. M.; PAULINO, Sonia Regina; CARVAO, Sergio M. P.
Reorganizagcdo em instituicdes publicas de pesgbimarapa e Fiocru£adernos de Ciéncia
&Tecnologia,Brasilia, v. 18, n. 3, p. 11-38, set./dez. 2001.

TAKAHASHI, Tadao (Org.)Sociedade da informacao no Bragivro verde. Brasilia:
Ministério de Ciéncia e Tecnologia, 2000.

TOBAR, Frederico; YALOUR, Margot Romano. Do probkei@o projetoComo fazer teses
em saude publicaconselhos e idéias para formular projetos e rethiges e informes de
pesquisas. Rio de Janeiro: Ed. Fiocruz, 2001.

VALARELLI, Leandro LamasUm panorama sobre o estado da arte do debate sobre
indicadores (plataforma Novib — GT IndicadoreR)o de Janeiro, 2001. (Série Indicadores,
n. 2).

VASCONCELOS, Eymard Moura®articipacdo popular e educacao nos primordiosudides
publica brasileira. In: VASCONCELOS, Eymard Mouf&rg.) A salude nas palavras e nos
gestos Sao Paulo: Hucitec, 2001. p. 73-99.



Anexo 1

Ministério da Saude

Centro de Pesquisas
— AGGEU
Fundago Oswaldo Cruz MAGALHAES

CARTA DE ANUENCIA

Certificamos ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP) do Centro de Pesquisas
Aggeu Magalhdes/Fundagio Oswaldo Cruz (CPqAM/Fiocruz), que SILVIA
BEZERRA DOS SANTOS, aluna do Curso de Mestrado em Satde Publica, éstei
autorizada a realizar a pesquisa intitulada “Comunicacio, ciéncia e saide: uma
proposta de indicadores de comunicagio para os projetos de pesquisa do Centro
de Pesquisas Aggeu Magalhies/Fundaciio Oswaldo Cruz” nesta instituigdo ¢ que

os dados obtidos poderdo ser publicados para a difusdo do conhecimento cientifico.

7 A L

Vil IRETOR
CPoAMFOURUZ



Anexo 2

Confere com ¢ orinina;

-

Em, 24 | 0X lzcob

}/m;ﬁ?
Fernanda Piméntal da Mulo

£ i
Secretdria Dept® Microbiologia
Ministério da Saude ) Mat. SIAPE 464760
CPRaAMIFIOCRUZ

s

=y
L P

T TO

Centra de Pesquisas

AGGEU

MAGALHAES

FIOCRUZ
Fundag&o Oswaldo Cruz

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

Voce esta sendo convidado a participar da pesquisa “Comunicagdo, ciéncia e satde:
uma proposta de indicadores de comunicagfo para os projetos de pesquisa do Centro de
Pesquisas Aggeu Magalhes/Fundagio Oswaldo Cruz (CPqaM/FIOCRUZ)”. O estudo é uma
dissertacdo que deverd ser apresentada como requisito obrigatério a obtengdo do grau de
Mestre em Satude Piblica do CPqAM/Fiocruz.

Vocé foi selecionado por sua atuagiio na drea de pesquisa em satde e sué participacgo
ndo ¢ obrigatéria. A qualquer momento vocé pode desistir de participar e retirar seu
consentimento. Sua recusa nfo trard nenhum prejuizo em sua relagdo com pesquisadores ou
com a Institui¢do. Os objetivos deste estudo sfio propor um conjunto de indicadores que
éontemplem a dimensdo da comunicagio no planejamento e avaliagio dos projetos de
pesquisa em satde desenvolvidos pelo CPqAM/FIOCRUZ.

Sua participagio nesta pesquisa consistird em uma entrevista com a proponente deste
estudo. Os riscos relacionados sfo inexistentes e os beneficios da sua participagéio sfio de
colaborar com um estudo que espera contribuir para o desenvolvimento de praticas de
comunicagdo nos projetos de pesquisa realizadas no CPgAM, além do desenvolvimento
metodolégico do campo da Comunicacfio e Saude.

As informagGes obtidas através desta pesquisa sio confidenciais e & assegurado o sigilo
sobre sua participagdo. Os dados obtidos serdo divulgados em reunides, CONgressos e
publicagdes cientificas, mas ndo de forma a possibilitar a sua identificagdo.

Vocé ficard com uma cdpia deste termo onde constam o telefone e o endereco da
proponente do trabalho, podendo tirar davidas sobre o projeto e sua participacdo agora ou a

qualquer momento.



Declaro que entendi os objetivos, riscos e beneficios de minha participagdo na pesquisa
e concordo em participar voluntariamente.

Assinatura do participante Data

Assinatura da pesquisadora Data

Silvia Bezerra dos Santos - Centro de Pesquisas Aggeu Magalhdes/Fundagfio Oswaldo Cruz
Av. Moraes Rego, s/n — Cidade Universitaria — 50670-420
Telefone: (81) 21012511
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Anexo 3

Roteiro da entrevista

1) Nas pesquisas em que vocé tem participado/coatdemacé considera que a dimensao da
comunicacao tem sido contemplada?
Se sim
1la) Em que momento? Planejamento? Execucao? Avaliacdo?
De que maneira? (como o entrevistado entende “cimacdn”, sem precisar
perguntar diretamente, mas se ficar nebuloso, gq@édpnte diretamente:
1b) Para vocé, o que é comunicacdo, quando se trgp@stpiisa em saude,

numa instituicdo de ciéncia e tecnologia?

Se néo:

1a), A que vocé atribui essa auséncia?

1b) Na sua opinido, os projetos de pesquisa em sasdmablvidos no Centro
de Pesquisas Aggeu Magalhdes ganhariam se a dineéias@&omunicacéo

(processos e praticas) fossem contempladas nojqtaeeto?

2) Numa escala de 1 a 10, que pontuacdo vocé a&ilmoportancia da comunicagado para as
pesquisas em saude realizada pelo Centro de Pasduggeu Magalhdes, de modo absoluto?

E de modo relativo (comparando com outras dimen8des

3) Na sua opinido, qual o caminho possivel para qaraunicacdo seja de fato incluida ou
contemplada nos projetos?

4) Como vocé Vvé a iniciativa dessa minha pesquispragor indicadores de comunicagao

para os projetos do CPqAM?



Anexo 4

Centro de Pesquisas

FIOCRUZ

AGGEU MAGALHAES Ministério da Satde

Recife, 21 de margo de 2002

ATO DA DIRETORIA N°.005/2002

1.0

2.0

3.0

4.0

O Diretor do Centro de Pesquisas Aggeu
Magalhdes, no uso de suas atribuicdes,

RESOLVE
PROPOSITO:

Criar a Assessoria de Comunicagdo Social do Centro de Pesquisas Aggeu
Magalhdes/Fiocruz.

OBJETIVO:

Coordenar, organizar e promover as afividades social do CPqAM, abrangendo
as dreas de Imprensa, Recursos Audiovisuais, Publicagdes e Promogdes, de
conformidade com as diretrizes da Coordenadoria de Comunicagdo Social da
Fiocruz.

ORGANIZACAO
A Assessoria de Comunicagdo Social, dirigida por um jornalista designado

pela Coordenadoria da Comunicagdio social, subordina-se diretamente ao
Gabinete do diretor do CPqAM.

ATRIBUICOES

4.1 - assessorar o CPGAM no seu relacionamento com Imprensa, promover
a divulgagdo do CPgAM junto a jornais, revistas, rddio e televisdo.

4.2 - divulgar e apoiar a organizagdo de conferéncias, semindrios e outros
eventos similares.

43 - produzir, editar, imprimir e distribuir publicacdo periddica e

extraordindrias do CPqAM, quais sejam relatdrio, folheto, boletins,
revistas e outras publicagdes periodicas da unidade.

Campus da UFPE - Av. Moraes Rego, s/n - Cx. Postal 7472 - Fone: 0XX81 3012500 - Fax: 0XX81 4531911 - CEP: 50670-420
» Recife - PE - Brasil - http://www.cpgam.fiocruzbr
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4.5

4.6

4.7

48
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- organizar e supervisionar visitas de pessoal externo ao
CPqAM/Fiocruz.

- recepcionar cientistas e outras personalidades estrangeiras ligadas
direta e indiretamente ao CPqAM, quando em visita ao Recife.

- Adotar providéncias para favorecer a imagem do CPqAM/Fiocruz
junto aos diversos piblicos, por meio de promogdes, publicidade e
divulgagdo jornalistica.

- definir e aplicar um plano de comunicagdo social no dmbito interno da
unidade, em conformidade com o Plano Quadrienal da Fiocruz.

- acompanhar atentamente a evolugdo dos acontecimentos de
repercussdo plblica tendentes a sensibilizar, de uma ou de outra
forma, o CPgAM através de leitura, recortes de jornais e revistas.

- supervisionar a possivel publicidade administrativa e institucional do
CPqAM/Fiocruz e exercer outros encargos inerentes a natureza dos
seus trabalhos que Ihe foram cometidos pelo Diretor deste Centro.

VIGENCIA

O presente Ato tem vigéncia a partir desta data.

Dr. Romulo Maciel Filho
Diretor
CPqAM/Fiocruz

Campus da UFPE - Av. Moraes Rego, s/n - Cx. Postal 7472 - Fone: 0XX81 3012500 - Fax: 0XX81 4531911 - CEP: 50670-420

Recife - PE - Brasil - http//www.cpgam.fiocruz.br

Ministério da Satde



Livros Gratis

( http://www.livrosgratis.com.br )

Milhares de Livros para Download:

Baixar livros de Administracao

Baixar livros de Agronomia

Baixar livros de Arquitetura

Baixar livros de Artes

Baixar livros de Astronomia

Baixar livros de Biologia Geral

Baixar livros de Ciéncia da Computacao
Baixar livros de Ciéncia da Informacéo
Baixar livros de Ciéncia Politica

Baixar livros de Ciéncias da Saude
Baixar livros de Comunicacao

Baixar livros do Conselho Nacional de Educacdo - CNE
Baixar livros de Defesa civil

Baixar livros de Direito

Baixar livros de Direitos humanos
Baixar livros de Economia

Baixar livros de Economia Doméstica
Baixar livros de Educacao

Baixar livros de Educacdo - Transito
Baixar livros de Educacao Fisica

Baixar livros de Engenharia Aeroespacial
Baixar livros de Farmacia

Baixar livros de Filosofia

Baixar livros de Fisica

Baixar livros de Geociéncias

Baixar livros de Geografia

Baixar livros de Histdria

Baixar livros de Linguas
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Baixar livros de Literatura

Baixar livros de Literatura de Cordel
Baixar livros de Literatura Infantil
Baixar livros de Matematica

Baixar livros de Medicina

Baixar livros de Medicina Veterinaria
Baixar livros de Meio Ambiente
Baixar livros de Meteorologia
Baixar Monografias e TCC

Baixar livros Multidisciplinar

Baixar livros de Musica

Baixar livros de Psicologia

Baixar livros de Quimica

Baixar livros de Saude Coletiva
Baixar livros de Servico Social
Baixar livros de Sociologia

Baixar livros de Teologia

Baixar livros de Trabalho

Baixar livros de Turismo
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