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Formas de expressao da pesquisa
em servicos de satide no Brasil

A acurada exposicdo deste artigo de Novaes
pouco se tem a acrescentar. Sua andlise sobre a
pesquisa em satide, bem como sobre e para os
servicos de satide, mostra o cuidado com que a
autora debruca-se sobre os temas que investi-
ga e estuda, proporcionando-nos uma impor-
tante e sintética revisdo sobre o assunto. Apre-
senta todos os pontos que cercam o tema. En-
tretanto, duas questoes sdo suscitadas a partir
da leitura do texto.

Uma questao nao trabalhada por Novaes
merece atenc¢do da autora em face de um apa-
rente paradoxo existente. Sua afirmacao de que
“é possivel considerar que a produgdo biblio-
grdfica de artigos relativos a pesquisa em servi-
¢os de satide, com o recorte adotado, nas revis-
tas brasileiras é pequena ...” contrasta com as
centenas de comunicacdes que sdo apresenta-
das nos Congressos promovidos pela Associa-
¢do Brasileira de P6s-graduacdo em Satide Co-
letiva (ABRASCO), seja naqueles de Epidemio-
logia 1, seja naqueles de Satide Coletiva, espe-
cialmente no caso deste iltimo realizado em
2003, na cidade de Brasilia. O nimero de tra-
balhos registrados, nesses congressos, abor-
dando os sistemas e servicos de satide e neles
produzidos, excede as mais otimistas das ex-
pectativas. No VII Congresso Brasileiro de Sau-
de Coletiva, mais da metade de cerca de sete
mil comunicagdes foi produzida em servigos
de satde, trabalhando questdes referentes a es-
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sas instancias de trabalho, e, certamente, uma
proporcao razodvel daquelas oferecidas pelos
centros universitdrios e de pesquisa investigou,
igualmente, objetos semelhantes e de interesse
do campo dos servicos de satde. A questao ga-
nha maior relevancia na medida em que a pré-
pria autora reconhece, valendo-se da literatura
existente, que se detecta “um investimento nos
ultimos anos em ‘epidemiologia em servigos de
satide, por parte dos gestores e profissionais en-
volvidos na organizagdo e prestagdo da atencgédo
a satide ...”. Em virtude da correcao de sua afir-
macdo da pequena probabilidade de que esse
material esteja escoando pelas revistas inter-
nacionais, fica a indagac¢ao do que isso vem a
representar para a producdo de conhecimen-
tos e para os avancgos percebidos no SUS, nota-
damente quando se observa o crescente inte-
resse com o recém-implementado Programa
Satde da Familia em praticamente todos os es-
tados brasileiros. Pergunta-se se essa producao
nao é desdobrada em artigos técnico-cientifi-
cos pelos préprios autores, revelando uma ca-
racteristica de nossa comunidade? Ou, como
propdem alguns, é possivel supor alguma bar-
reira editorial que impede a visibilidade dessa
producao.

De outro lado, vale destacar, a partir das
consideracdes finais, quando explicita a “ne-
cessidade urgente de articular de forma efetiva
aqueles que financiam, utilizam e produzem as
pesquisas em servigos de satide”, os esforgos fei-
tos pelo Centro Latino-Americano e do Caribe
de Informacdo em Ciéncias da Satide, Organi-
zacdo Pan-Americana da Saide (BIREME/
OPAS) para o estabelecimento de “fontes de in-
formacgdo de apoio aos processos de tomada de
decisdo nos diferentes niveis dos sistemas nacio-
nais de satide” (http://www.bireme.br/bvs/mu-
ral/mural04.htm, acessado em 17/Jul/2004).
Esta iniciativa da BIREME, mobilizando pes-
quisadores, gerentes/administradores e gesto-
res, articulando-os na producao, difusao e utili-
zagdo de conhecimentos e tecnologias, respon-
de as dificuldades identificadas no Reino Uni-
do, como aponta a autora, citando o British Me-
dical Journal. Merece, portanto, a sua efetiva-
¢do e aprimoramento para que ndo so se viabi-
lize o processo de informacao para a tomada de
decisdo em todos os niveis de atuagdo, como
também sirva de estimulo para que o desenvol-
vimento da ciéncia e tecnologia e a inovagao em
saide possam, como bem postula a autora, ocu-
par seu devido papel nas sociedades contem-
poraneas e ser compreendidos dentro deste.
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