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RESUMO: O presente estudo tem como objeto as temáticas dos projetos de pesquisa em Enfermagem 
encaminhados a uma agência governamenta l de fomento à pesquisa - o CNPq - no período de 
novembro de 1 998 a novembro de 2000.  Tem como objetivos identificar as temáticas predominantes 
nesses projetos e d iscutir as aderências das temáticas identificadas com as l inhas de pesquisa em 
estudo pela categoria , com apoio da CAPES e as prioridades estabelecidas pelo C N Pq para indução 
à pesqu isa .  Para ating i r  esses objetivos rea l izou-se um estudo exploratório descritivo cuja fonte 
primária foram as "p lan i lhas de ava l iação de projetos" e as secundárias foram a Resenha Estatística 
da CNPq ,  outros estudos e relatórios. Os resu ltados mostram a concentração de bolsas concedidas 
na Região S udeste onde concentram também a maior ia dos pesqu isadores e os prog ramas de 
pós-graduação . Revelam a d iversidade de temas e as aproximações detectadas entre as temáticas 
e os parâmetros adotados para o estudo. 
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CONSIDERAÇÕES INICIAIS 

O presente estudo tem como objeto as temát icas dos projetos de  pesq u isa e m  
Enfermagem encam inhados a uma agência governamenta l de fomento à pesqu isa - o C N P q ,  
n o  período de novembro de 1 998 a novembro de 2000 . 

Justif ica-se por acontecer num período em que  se d iscute nos eventos da  categoria a 
( re)configuração das l i nhas de pesqu isa em q u e  se vem dando a produção c ient ífica da  
Enfermagem. Além d isso , este estudo se presta a d ivu lgar as d i reções apontadas pelos temas 
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dos projetos q u e  requereram apoio d o  CN Pq ,  e ass im fornecer mais su bsíd ios para reflexões 
sobre a necess idade da categoria organ izar sua prod ução de con hecimento ,  evitando a 
pu lverização de esforços e contribu indo para a consol idação de seu corpo de conheci mento . 

Atende a uma necessidade da categoria porque  propic ia u ma visão geral do fomento 
conced ido por esta agência à pesqu isa em Enfermagem no país ,  reve lando os recursos 
d ispon ib i l izados até o momento , as reg iões e i nstitu ições melhor aqu inhoadas e mesmo, o 
nú mero de pesqu isadores cadastrados até então.  Na  medida do poss íve l ,  o estudo procura 
evidenciar as aderências entre as propostas de pesqu isas encaminhadas para j u lgamento e as 
prioridades estabelecidas pelo órgão em questão. Por outro lado,  este trabalho responde ainda 
a u ma inqu ietação de quantos se colocam na cond ição de assessor e que têm consciência do 
esforço despendido pela categoria para ser inclu ída na estrutura do órgão como área de produção 
de conhecimento . Trata-se ,  portanto , de dar  conhecimento da situação em que  se encontra a 
prod ução da Enfermagem que  demanda ao C N Pq ,  no recorte temporal considerado,  levando 
em conta os horizontes que esta prod ução nos aponta . 

M u ito embora o C N Pq tenha s ido criado em 1 95 1 , a E nfermagem somente fo i inc lu ída 
entre as suas áreas de produção de conhecimento em 1 985 ,  em razão de  esforços das 
enfermeiras pesq u isadoras bras i le iras desde a década de 1 970 e até mesmo antes d isso. 
Nesta década surg iram os primeiros cu rsos de pós-graduação stricto sensu ,  de onde emanava 
parte s ign ificativa das pesq u isas de Enfermagem e uma enfermeira compunha o q uadro de 
técn icos da estrutura do órgão, a Professora da U n ivers idade de Bras í l i a ,  Ora .  Mar ia  da G lória 
M iotto Wright ( Wright, 1 988) .  

Esta enfermeira ,  j untamente com seus parcei ros ,  mu ito contri bu i u  para a i nc l usão da 
Enfermagem nesta agência de  fomento . Em seu relatório refere a efetivação das pri meiras 
med idas de apoio à pesqu isa de Enfermagem pela d i retoria do órgão. Na década de 70 rea l izou­
se a primeira "Ava l iação e Perspectivas da Enfermagem" - 1 976 ; e ,  em 1 980 foi criado o cód igo 
da su b-área de Enfermagem com suas especia l idades no s istema de class ificação das áreas 
do conhecimento científico ( Wright, 1 988) .  

Considerando a expansão da produção científica da Enfermagem,  foi formado em 1 984 o 
corpo de  enfermeiros consu l tores ad hoc para apreciar os projetos de pesqu isa desta área , 
subs id iando o corpo técn ico e o Comitê Assessor de  C l í n ica (CA-CL) ,  onde a Enfermagem 
estava loca l izada na estrutu ra do C N Pq .  

Ao tempo e m  q u e ,  por três vezes , o CN Pq reformu lou s u a  organ ização estrutura l ,  a 
Enfermagem consol idou-se como área de produção de conhecimento e fez jus ao d i reito de ter 
seu próprio assessor no Comitê onde se i nseri a .  Desde então ,  serviram como assessoras as 
pesquisadoras Professoras Doutoras Maria Hélia de Almeida ( 1 988-1 989), Ieda de Alencar Barreira 
( 1 990- 1 992) Edna Aparecida Moura Arcury ( 1 993- 1 995) ,  Isabe l  Amél ia  Costa Mendes ( 1 996-
1 998) e Joséte Luzia Leite ( 1 999-200 1 )6 Essas assessoras contri bu íram s ign ificativamente no 
processo de incremento à pesq uisa em Enfermagem ,  i ncentivando a produção de projetos em 
cond ições d e  concorrer a fi n a n c i a mento , ao tempo em q u e ,  i n tern a mente ,  tornavam a 
Enfermagem mais conhecida pelo órgão ,  fazendo entender seus objetos e seus métodos de 
estudo .  Além d isso, até hoje a assessoria de  Enfermagem vem colaborando com a Associação 
Bras i le i ra de  Enfermagem (ABEn) ,  enq uanto legít ima ent idade de classe da categoria ,  nas 
suas in iciativas de promover o desenvolvimento científico da profissão, na rea l ização de eventos , 
entre os q uais se destaca o Seminário Nacional de Pesqu isa em Enfermagem (SENPE) ,  fórum 
pri nci pa l  de d iscussão das questóes relativas à pesqu isa e que  se rea l iza a cada dois anos, 
desde que fo i criado em 1 978 .  

6 Informações obtIdas por e-mail, do pro! Paulo Mello secretário do Conselho Deliberativo do 
CNPq em 08/03/200 1. 
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S e  a situação da  pesq u isa de E nfermagem sempre foi motivo de preocupação por parte 
das pesquisadoras brasi le iras , para as primeiras assessoras esta preocupação foi uma constante , 
a part ir da percepção de que  os projetos que  demandavam fi nancia mento a inda eram poucos 
em relação às demais áreas e que  era peq ueno o número de doutores cadastrados no órgão 
(Barrei ra , 1 993) Segu ndo a autora , naque le  período o C N Pq d ispon ib i l izava para esta área 49 
bolsas , sendo 1 1  para pesq u isadores da  categoria I e 38 para pesq u isadores da categoria 1 1 .  

Hoje ,  a demanda por bolsas au mentou progressivamente, a despe ito das d ificu ldades 
que a pesqu isa em s i  vem atravessando no cenár io naciona l .  Verifica-se que em 200 1 são 
oferecidas para Enfermagem apenas 86 bolsas de prod ut iv idade (PQ) ,  às q ua is  concorreram 
264 projetos no período estudado.  Além dessas , a Enfermagem conta a inda com 35 bolsas de 
Apoio Técn ico (AT) e 1 2 1 de  I n iciação Cient ífica ( IC ) .  

A q uestão do número de doutores vem sendo parc ia lmente sol ucionada ,  na med ida em 
que  se  mult ip l icam os  programas de pós-graduação stricto sensu e,  em conseqüência , a atividade 
i nvestigativa da Enfermagem começa a dar s i na is de  amadurecimento .  No entanto ,  novos 
problemas se colocam,  gerando a necessidade de uma reflexão cuidadosa acerca das d i reções 
que  as pesqu isas rea l izadas na Enfermagem estão segu i ndo .  

Neste traba lho ,  dentre os prob lemas detectados,  chama a atenção a d ivers idade de  
temas , sendo a maioria dos  que  se  a presenta m  sugestivos de prod uções isoladas , fato já 
percebido pe la categoria e que vem sendo objeto de d iscussão para (re )configuração das l i nhas 
de pesqu isa da Enfermagem. Ta l característica se apresenta como um problema também porque 
a conj untura atua l  a ponta para i ncremento de recursos em áreas temáticas de interesse 
mu lt id isci p l i na r, capazes de contr i b u i r  para reso l ução de prob lemas soc ia is  ( pobreza e 
des igua ldade socia l ,  doenças i nfecciosas emergentes e(re)emergentes , s istemas e pol ít icas 
de saúde (saúde do idoso, saúde do traba lhador, meio a mbiente,  prod ução e qua l idade de  
imunológicos e medicamentos) ,  avanço tecnológico, á reas essas apontadas pelo C N Pq como 
prioritá r ias para indução de pesqu isa na área da  Saúde ,  como pode ser v isto no anexo A. 

Em vista desta s i tuação, ca be pergu nta r :  que temas são abordados pelos projetos que  
demandam fomento no C N Pq? O que  a d ivers idade temática pode s ina l izar sobre as d i reções 
que  seguem? G uardam e les a lguma aderência com os estudos em curso sobre a questão ou 
com as recomendações de estudos fe itas pe la agência em pauta? 

Pensando em contribu ir  para a d iscussão desta problemática , são objetivos deste estudo: 
. I dentificar as temát icas predominantes nos projetos de pesq u isa encaminhados ao 
CN Pq no período de novembro de 1 998 a novembro de 2000 . 
. D iscutir a aderência das temáticas identificadas com as l i nhas de  pesq u isa em estudo 
pela categoria observando as prioridades estabelecidas pela CAPES e pelo C N Pq .  
Para ati ng i r  o s  objetivos propostos , optamos por u m  estudo exploratório descritivo , cujo 

recorte tempora l  corresponde ao período da gestão da atua l  assessora da área de Enfermagem 
no Comitê Assessor Mu lt idiscip l inar de Saúde (CNMS) .  Teve como fontes primárias as "p lan i lhas 
de ava l iação de  projetos" e como fontes secu ndárias a Resenha Estatística do CN Pq-1 995-
1 998 (BRAS I L ,  2000) além do apoio de outros estudos e re latórios . Para a aná l ise e d iscussão 
dos resu l tados,  segu iu -se o proced imento ass im ind icado: 

I n ic ia lmente os projetos encaminhados ao CNMS foram identificados segundo freqüência 
no período em aná l ise e d istribu ídos por j u lgamento ,  por origem conforme reg ião geográfica e 
por institu ição, e a i nda  por n íve l/categoria do a utor de  acordo com os critérios normativos do 
CNPq .  Em segu ida ,  os t ítu los dos projetos foram reu n idos em dez temáticas deles extra ídas .  
Os resu ltados obtidos fora m comparados com as l i nhas que estão sendo d iscut idas pela 
categoria em seus eventos e também com as áreas temáticas de indução à pesq u isa em 
saúde do C N Pq .  O anexo B mostra a versão constru ída a part ir  do consol idado das propostas 
d i scut idas na B a h i a ,  no FÓRU M DE COO R D E NADORES DE PÓS-G RAD UAÇÃO E M  
ENFERMAG E M .  (2000) .  

.. 
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VISÃO GERAL DO PROCESSO DE AVALIAÇÃO DOS PROJETOS PELO COMITf!ASSESSOR 
MULTIDISCIPLINAR DE SAÚDE/CNPQ 

Antes de apresentar os resu ltados ,  daremos uma visão geral do processo de ava l iação 
dos projetos encaminhados para ju lgamento , a fim de que se torne transparente , i nc lusive o 
papel do  assessor neste com itê , apesar de  já ter s ido esta questão exp l ici tada em traba l hos e 
eventos da categoria .  Como já fo i d ito , atua lmente a Enfermagem faz parte do Comitê Assessor 
Mu lt id iscip l inar  de Saúde (CNMS) e "o objetivo deste Comitê é prestar assessoria ao C N Pq na 
ava l iação de projetos e programas,  na formu lação de pol ít icas em assu ntos de sua área de 
competência e na a preciação das sol ic itações de apoio à pesqu isa e à formação de recursos 
hu manos .  Deve ana l isar as sol ic itações de bolsas e aux í l ios , pronu nciando-se através de 
pareceres fundamentados e conclus ivos . Para isso ,  contam com a colaboração de consu ltores 
ad hoc" (Leite; Mendes, 2000) .  Este proced imento é comum a todas as áreas .  

Por sua vez ,  os sol ic itantes são pesqu isadores que são class ificados de acordo com a 

sua qua l ificação acadêmica , experiência e produção cient ífica , n úmero de orientados e outros 
aspectos relevantes de seu permanente auto-aperfeiçoamento ,  em três categorias ( 1 , 1 1  e 1 1 1 )  e ,  
dentro destas , em três n íveis (A ,  B e C ) ,  a saber: 

CATEGORIA I N ível 
· C - atri bu ído a pesqu isador doutor t itu lado há ,  no m ín imo ,  2 (dois)  a nos com prod ução 
cient ífico/tecnológica regu lar. Neste n ível é desejável a part ic ipação em processos de 
formação de novos mestres e doutores e víncu lo a l ES 
· B - atribu ído a pesqu isador doutor titu lado há ,  no m ín imo,  5 (ci nco) anos com produção 
científico/tecnológica há, pelo menos , 7 (sete) anos e que tenha comprovada independência 
e l i derança em sua área de atuação demonstradas pela pub l icação de traba lhos em 
periód icos indexados e pela partici pação na formação de novos doutores e de orientação 
de teses de doutorado , au la em pós graduação e v incu lado a i nstitu ição de ens ino com 
esse n ível de ens ino ;  
· A- atri bu ído a pesq u isador doutor titu lado há ,  no m ín imo ,  5 (cinco) anos com produção 
científico/tecnológica há, pelo menos , 7(sete) anos e que tenha comprovada independência 
e l i derança em sua área de atuação demonstradas pela pub l icação de traba l hos em 
periód icos indexados e pela part ic i pação na formação de novos doutores e gru pos de 
pesq u isa (BRAS I L ,  1 999 ) .  

CATEGORIA 1 1  N ível 

84 

· C - atri bu ído a pesq u isador doutor com produção cient ífica regu la r  há pelo menos 2 
(dois) anos ;  
· B - atri bu ído a pesqu isador doutor t itu lado há no m ín imo 1 ( um)  ano  e que  apresente 
prod ução c ient ífica/tecnológica reg u l a r  há  pelo menos 3 (três)  a nos .  É d esejável a sua 

part ic ipação no processo de formação de mestres ,  q uando v incu lado à I nstitu ição de 
Ens ino de Pós-Graduação ; 
· A - atribu ído a pesq u isador doutor titu lado há no mín imo 2 (dois) anos e que  apresente 
produção científica regu lar, há pelo menos 4 (quatro) anos. Deverá estar participando do 
processo de formação de mestres q uando vinculado à I nstitu ição de  E ns ino de Pós­
Graduação ( C N Pq ,  1 999) 
· CATEGORIA 1 1 1  - Atribu ído ao Mestre que desenvolver programa de  pesqu isa em 
i nstitu ição loca l izada nas reg iões Norte , Nordeste e Centro-Oeste , exceto o Distrito 
Federal . Esta categoria não é subd ivid ida em n íveis e somente contemplará sol icitantes 
com "bolsa de desenvolv imento cient ífico reg iona l " ,  desde que  a i nst i tu ição do autor 
também esteja cadastrada neste programa.  
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U ma vez compreend ida a classificação do C N P q ,  é necessário entender o processo de  
progressão que  se dá em cond ições espec íficas e em tempo pré-determinado .  A part ir  da 
categoria/n íveI I I C ,  a progressão do  pesqu isador pe los n íveis deverá refleti r numa crescente 
autonomia da produção científica . Esta progressão é examinada na oportunidade do ju lgamento 
da renovação das bolsas pelo Comitê Assessor, q u e  ocorre semestra lmente.  

O tempo máximo de permanência na  categoria é de  4 a nos ,  ao fina l  dos quais o 
pesq u isador deverá apresentar sua classificação em n ível B .  Caso não haja desempenho que  
justifique sua  promoção para a categoria segu inte, o pesqu isador deverá ser exclu ído do  sistema.  
O tempo máximo de perma nência na categoria B é de 6 anos (C N Pq ,  1 999) .  

Compreencj idos esses parâ metros , pode-se descrever o processo de ju lgamento a que 
são submetidos os projetos . I n ic ia lmente, e les são encaminhados à Coordenação de Ciências 
da Saúde do CNPq ,  que dará in icio aos proced imentos ,  tendo em vista o processo de aval iação .  

Este processo é desenvolvido em 4 etapas.  A pr imeira se dá na esfera da área técn ica do 
C N Pq que ,  através de aná l ise curricu lar, reg istra em formu lár io própr io ,  dados básicos para 
ava l iação ,  como : característica do projeto ( novo ou conti nu idade de projeto em andamento ) ;  
natureza do  projeto : i nd ividual ou integrado; titu lação e perfi l do pesqu isador; vínculo empregatício 
(40hIDE) .  Com base nesses critérios a área técn ica procede a ava l iação, sugere a classificação 
do pesqu isador e pré-seleciona , ou não ,  o projeto para j u lgamento . 

Em segu ida ,  os projetos são encaminhados para do is consu ltores ad hoc, da mesma 
área ou l inha de pesqu isa do autor, l igados a Institu ições de Ensino Superior d iferentes daquela 
do sol icitante . Esses consu ltores procedem a ava l iação e em item j u lga mento em parecer 
c ircu nstanc iado,  conforme as instruções normativas i nternas do órgão .  Estes pareceres são 
então anexados aos processos dos sol icitantes . Na terce i ra etapa ,  em momento aprazado pelo 
Conselho De l iberativo , o Comitê Assessor M u lt id isci p l i nar  de  Saúde se reúne para proceder à 
ava l iação recomendando a concessão de bolsas .  

Quando os consu ltores ad hoc emitem pareceres d ivergentes , nova aná l ise do projeto é 
feita pelo assessor que emite ju lgamento sobre a questão,  justificando sua decisão. Vale ressaltar 
que  para a área de Enfermagem existe um assessor, enquanto que  para outras o n úmero é 
mais a lto . Os projetos considerados favoráveis são então ju lgados pelo Comitê para d istribu ição 
das cotas d ispon íveis .  Os critérios de "desempate"? de projetos com igua l  mérito são os mesmos 
critérios de progressão já referidos e levam em conta : a regu lar idade de pub l icação,  o conceito 
dos periód icos dessas pub l icações e a part ic i pação em programas de formação de recu rsos 
hu manos . Os resu ltados do j u lgamento proced ido pelo Comitê Assessor (CA/MS)  são então 
encaminhados ao Conselho De l i berativo q u e  decide pela d istri bu ição das cotas d ispon íve is .  
Este mesmo Conselho é quem tem o poder decisório e de d ivu lgação dos resu ltados.  Pode-se 
verificar ass im que a posição do assessor no C N Pq é d iferente de outras i nstânc ias .  De posse 
dessas i nformações,  podemos então verificar as característ icas pr i nc ipa is  dos projetos 
apresentados ao órgão p le iteando fomento , a part i r  dos quadros apresentados a segu i r. 

RESULTADOS 

CARACTERíSTICAS PRI NC IPAIS DOS PROJETOS 

No período recortado para esse estudo ,  novembro de 1 998 a novembro de 2000 , foram 
recebidos para ava l iação no CA/MS , 264 (d uzentos e sessenta e quatro) projetos . Desses , 200 
(duzentos) foram apresentados como "novos" e 64 (sessenta e q uatro) reapresentados , tendo 
em vista nova aval iação ou suplementação de cotas. Esse período contemplou 5 (cinco) momentos 

7 Destaque nosso para acrescentar que os projetos avaliados como favoráveis são em número 
maior do que as cotas disponíveís. 
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d e  j u lgamento , conforme o q uadro 1 a seg u ir :  

QUADRO 1 - D ISTRI B U i ÇÃO DOS PROJ ETOS POR PERíODO DE J U LGAMENTO NOV/98 
A NOV/2000 

t-' e noao  ae 
J u l g am en to 

1 9 9 8  1 9 9 9  2 0 0 0  T O TA L  
T ipo d e  P roj e to 

N o v M a i N o v M a i N o v 
N o v o  4 5  3 1  3 3  4 0  5 1  2 0 0  

R e a p re s e n ta d o  1 0  0 8  1 5  1 5  1 6  6 4  
T O TA L  5 5  3 9  4 8  5 5  6 7  2 6 4  

Fonte : P lan i l ha  d e  Ava l iação d e  Projetos d e  Pesqu isa e m  Enfermagem. - CA/MS - C N Pq 

Esses dados refletem o movimento dos projetos por j u lgamento , reg istrando-se u m  
decréscimo em 1 999,  em relação ao j u lgamento de novembro de 1 998 .  Porém ,  tomando-se 
este momento como padrão, houve um movimento crescente, chegando ao máximo em novembro 
de 2000 . Pode-se atri bu i r  este fato ao aumento do número de doutores , cons iderando que  
cresceu também o número de  programas de doutorado,  chegando hoje a nove . Associado a 
isto , houve u m  processo de conversação rea l izado pessoa/pessoa nos eventos e reun iões da 
categoria ,  em decorrência de se perceber, constantemente, certa insatisfação dos pesqu isadores 
quando enviavam os seus projetos para ava l iação e receb iam resu ltado desfavoráve l .  Esta 
estratég ia fo i sut i lmente uti l izada ,  no sent ido de estimu lá-los a enviar seus projetos ,  req uerer 
revisão dos resu ltados obt idos, reapresentá-Ios em busca de mais recursos,  com o objetivo de 
tornar evidente a necessidade d e  serem au mentadas as cotas de  bolsas para a Enfermagem .  
Ass im ,  não  seria demais i nterpretar este crescente volume de projetos como uma resposta ao 
CNPq ,  evidenciando a capacidade da categoria em oferecer projetos para ava l iação. 

É oportuno ressa ltar que em novembro de 1 998 houve u ma redução dos recursos 
d isponib i l izados pelo órgão, para todas as áreas , em todo o pa ís (BRASIL ,  2000) .  A Enfermagem 
ta mbém sofreu com esta restrição e hoje se torna mais c lara a defasagem entre o nú mero de 
projetos concorrentes e a oferta de  bolsas . Pode-se d izer então que  existe uma demanda 
reprimida de cotas ,  o que ind ica já u ma necessidade do Conselho De l iberativo do C N Pq 
red i mensionar os recursos d ispon ib i l izados para a área de Enfermagem.  No CA/MS OS/20008 
foi e la borado um relatório sobre a demanda repri mida da Enfermagem a ped ido do Conselho 

Del iberativo . Neste relatório constou a evidência de u ma compressão de 4 ,23 projetos para 
cada bolsa conced ida .  (Leite; Mendes, 2000) .  

Outro aspecto que  caracteriza o s  projetos em estudo é a procedência ,  cons iderada d o  
ponto de vista geográfico, e a class ificação d o  pesq u isador na estrutura d o  C N Pq .  A tabelas 1 
e o quadro 2 apresentam esses dados : 

8 O julgamento OS/2000 do Comitê Assessor MultIdisciplinar de Saúde, foi realizado de 03 á 07 
de julho. 

8 6  R. Bras. Enferm. , Brasí l ia ,  v .  54 , n .  1 ,  p . 8 1 -98, jan ./mar. 2001 



LE ITE ,  Joséte Luzia et a I .  

TABELA 1 - D ISTR IBU iÇÃO D A  DEMAN DA ESPONTÃN EA P O R  FREQÜ ÊNCIA E PORCEN­
TAGE M  DOS PROJ ETOS SEGU N DO REG IÃO D E  OR IGEM 

R E G iÕ E S F % 

N o rte 0 2  0 , 7 5  

N o rd e s te  2 0  7 , 7 0  
C e n tro O e s te 0 8  3 . 0 3  
S u d e s te 2 0 2  7 6 , 5 0  
S u l  3 2  1 2 , 0 2  
T O TA L  2 6 4  1 0 0 , 0 0  

*Fonte : P lan i l ha  d e  Ava l iação d e  Projetos d e  Pesq u isa em Enfermagem - CAlMS - C N Pq 

QUADRO 2 - D I STRI B U i ÇÃO DOS PESQ U I SADORES D E  E N F ERMAG E M  SEG U N DO 
CLASS I F I CAÇÃO DO C N PQ E REG IÃO - B R/2000 

R E G I A O  
N O R T E  N O R D E S T E  C E N T R O  S U D E S T E  S U L  T O TA L  

O E S T E  
C a te g o r i a  N iv e l  

I A 1 0  1 0  

B 7 7 

C 1 1 1 0  1 1 3  

I I  A 8 3 1 1  

B 3 1 1 3  3 2 0  

C 2 1 1 6  6 2 5  

T O TA L  6 3 6 4  1 3  8 6  

Fonte : P lan i l ha  d e  Ava l iação d e  Projetos d e  Pesqu isa e m  Enfermagem - CAlMS - C N Pq 

Verificando a tabela 1 encontra-se que 76 ,50% dos projetos foram orig inados da Reg ião 
Sudeste . Tornam-se c laras as razões para este fato quando re lacionados esses dados com as 
i nformações do q uadro 2 .  Va le esclarecer que ,  mesmo na Reg ião Sudeste , o maior quantitativo 
de projetos fo i do e ixo Rio/São Pau lo .  Esta afi rmativa pode causar ma ior impacto se for 
d iscrim inado que dos 202 projetos enviados pela região Sudeste , 1 93 pertenciam a Institu ições 
loca l izadas no e ixo Rio/São Pau lo ,  o que  eq u iva le a 95 ,54% dos projetos!  Por outro lado,  essa 
enorme concentração também expl ica estar nesta reg ião o maior número de projetos j u lgados 
desfavoráveis. 

Sobre este aspecto , a inda é vá l ido considerar que  o Estado de São Pau lo ,  que concentra 
seis programas de doutorado em Enfermagem, foi o Estado que enviou maior. número de projetos 
para ava l i ação ( 1 38 projetos) ,  enqua nto que  o Rio de Jane i ro ,  onde se loca l iza apenas u m  
desses programas ,  enviou pelo menos 5 5 ,  s ign ificando u m a  d iferença de 83 projetos .  

Com respeito à d istri bu ição dos  autores por  reg ião ,  podemos verificar na tabela 1 e no 
quadro 3 que a grande maior ia dos pesq u isadores d a  Enfermagem que enviaram projetos ao 
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CNPq ,  n o  período considerado ,  estão concentrados n a  Reg ião Sudeste , correspondendo a 
76 ,50% do tota l .  O conjunto desses dados é bastante sign ificativo porque permite primeiramente 
relacionar o maior número de pesqu isadores cadastrados na Reg ião Sudeste ao fato de a l i  
estarem local izados 7 (sete) dos  9 (nove) progra mas de doutorado do Pa ís .  Mesmo ass im ,  
desta Região ,  todos esses programas estão no eixo Rio/São Pau lo ,  u ma vez que M inas Gerais 
e Esp írito Santo não os possuem.  Ainda é re levante expl ic itar que esta reg ião concentra todos 
os pesq u isadores IA, sendo que  5 são da EERP/USP, 2 da EE/USP/SP, 1 é da U N I FESP e 2 
são da EEAN/U FRJ .  Isso eq u iva le d izer que  dos 1 0  pesqu isadores IA, oito estão no Estado de 
São Pau lo .  

Em relação aos cj()utores c lass ificados na Categoria I I C ,  verifica-se que  25 destes são 
novos pesqu isadores , çüja maioria ta mbém se encontra na Reg ião Sudeste ( 1 6 ) ,  de ixando a 
impressão de que  não 'setrata de concentração apenas dos pesqu isadores em posições mais 
avançadas ,  mas pode ser que esteja re lacionada à s ituação priv i leg iada da reg ião ,  onde o 
incentivo à pesqu isa é mais forte e são melhores as condições de traba lho ,  i nc lus ive pensando 
ser mais comum a jornada de trabalho de 40 horas , uma das condições exigidas para aprovação 
dos projetos . 

O programa de doutorado da U niversidade do Ceará foi recentemente instalado, esperando­
se futuramente a lguma mod ificação neste quadro, no que d iz respeito à situação do Nordeste . 
De qua lquer  sorte , mesmo que  o estudo retrate a d istri bu ição por reg ião dos pesq u isadores 
cadastrados , esta re lação pode não ser mu ito d iferente do gera l .  Outro fato a considerar é que 
os  pesqu isadores cadastrados pertencem a U n ivers idades que formam doutores para todo o 
país e os que retornaram aos seus estados de origem, parecem não estar consegu indo preencher 
os critérios do órgão ,  seja por não estarem consegu i ndo pub l icar regu larmente , seja por não 
estarem sendo aproveitados em cursos de formação de mestres ou doutores . 

As reg iões que  não possuem programas de doutorado em Enfermagem parecem não 
estar consegu i ndo conferir aos seus pesq u isadores , ou doutores ,  as cond ições m ín imas para 
que preencham os critérios do C N Pq e com isso seus projetos têm menor poss ib i l idade de ser 
considerados favoráve is .  Às vezes , nem mesmo suas U n ivers idades estão cadastradas no 
Programa de Desenvolvimento Científico e Regional ou suas Un idades não tomam conhecimentos 
desse programa ,  d ificu ltando mais a inda a entrada e a manutenção dos pesqu isadores no 
s istema . 

U ma outra questão que  se coloca é a proporção entre pesqu isadores que  at ing iram o 
n ível mais a lto ( IA) e o número total de pesqu isadores cadastrados , como seja :  86 pesqu isadores 
dos qua is  1 0 - 8 ,6% ocupam a categoria IA. Esta s ituação pode estar sendo ocasionada por 
fatores como: os pesqu isadores não estão consegu indo manter a regu lar idade da pub l icação,  
não estão sufic ientemente envolvidos com a formação de recursos humanos em n ível de pós­
graduação (mestrado e doutorado) e in ic iação científica , ou às exigências do órgão, para fins de 
progressão,  são d ificu ltadoras deste processo . Talvez fosse interessante lembrar que é del icada 
a situação de pub l icação em periód icos de Enfermagem indexados ,  ou nos i nternaciona is ,  
havendo uma " l ista de espera" de  até dois a nos para ser  atend ida .  

Outra s ituação que  j u lgamos também de l icad a ,  é que  a "pesqu isa acadêmica já está 
consol idada no seu meio ,  mas esforços devem ser empreendidos para adesão das enfermeiras 
cl ín icas , de modo a d im inu i r  o i nterva lo entre a prod ução e ut i l ização do conhecimento gerado ,  
incorporando-o à prática e promovendo muda nças para melhor qua l ificação dos serviços de 
saúde em beneficio da popu lação" (Mendes; Trevizan, 1 996) .  

D ISTR IBU iÇÃO DOS PROJ ETOS POR TEMÁTICAS 

U ma vez conhecidas as caracter ísticas pri ncipais dos projetos enviados para ava l iação, 
pode-se tratar das q uestões percebidas na  aná l ise das suas temáticas .  Va le d izer que fo i uma 
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tarefa d ifíci l reun i r  o s  projetos em temáticas pela s u a  enorme d ivers idade,  o que o Seminário d e  
Pesqu isa em J;nfermagem (SENPE)  já vem d iscuti ndo desde 1 997 . 

Duas questões se colocam frente a este fato . A pri meira se refere a uma poss ib i l i dade :  
será esta u ma característica de uma "c iência em construção" ou seja ,  esta d iversificação é 
própria de  quem a inda está compondo seu corpo de conhecimentos? Ou d iz respeito a quem o 
está amp l iando sem um prévio p lanejamento de prioridades? A segu nda d iz respeito ao próprio 
pesqu isador da área , podendo-se questionar se tamanha d iversidade estaria sign ificando apenas 
prod uções i ndependentes , em d iferentes d i reções , sem preocu pações com :  o conju nto do 
conhec imento , o que a Enfermagem deles espera ou a inda sobre o que  a sociedade precisa ou 
espera da área? 

:: :Identificamos 1 86 temas nos projetos enviados para ava l iação, considerando que a lguns 
pertenciam a projetos que estavam sendo reapresentados para renovação,  sup lementação de 
fomento ou reconsideração .  Os 1 86 temas foram reun idos em temáticas por nós classificadas 
em 1 0  grandes gru pos como mostra o Quadro I a segu ir :  

QUADRO 3 - D ISTRI B U i ÇÃO DOS PROJ ETOS ENCAM I N HADOS À AVALIAÇÃO DO 
C N PQ ,  SEG U N DO C LASS I F ICAÇÃO ADOTADA C RIADA N ESTE ESTU DO 
PARA I DENT I F I CAÇÃO DAS TEMÁTI CAS N OV/1 998 A NOV/2000 

PROJETOS COM TEMAS RELATIVOS AS SEGUINTES TEMÁTICAS: 
1 .  Construção da h istória da enfermagem 
2 .  Proposição, ava l iação e testagem de modelos, i nstrumentos sobre diagnósticos 

de enfermagem 

QTO. 
1 2  
24 

3 .  Proposição e ava l iação de processos de admin istração,  organ ização,  gerência 20 
de serviços , programas ,  recursos hu manos e de processos de comun icação .  

4 .  Op in i ão  i nterna e externa à área de enfermagem de  doenças , atend imento 
prestado ,  pol ít icas de  saúde e sobre a Enfermagem.  

5 .  Proposição e ava l iação de novos e atuais métodos para formação e capacitação 
de enfermeiras 

6 .  P roposição de  estudo e estratégias de processo de cu idar  em Enfermagem ,  
técnicas e ava l iação de desempenho técn ico e conseq üências do cu idado 

7 .  Características de grupos humanos: mu lheres, crianças , adolescentes , idosos 
e de grupos de pacientes 

8 .  Questões ético-lega is ,  concepções fi losóficas ,  visões de mundo e que propõem 
s íntese de áreas de conhecimento de Enfermagem 

9. Saúde coletiva , inquérito e vig i lância epidemiológica , i nfecção hospita lar, saúde 
do trabalhador e da fam íl i a ,  doenças endêmicas (DST/AI DS,  TP e Hansen íase) 
e de  educação para saúde 

1 0 .  Cr iação e atua l ização de programas (software) ,  banco de dados e proposição 
de  novas tecnolog ias para cu idar 

1 5  

1 5  

30 

1 9  

1 0  

31 

1 0  

Fonte : P lan i l ha  de Ava l iação de Projetos de Pesq u isa em Enfermagem - CAlMS - C N Pq 

N uma aná l ise pre l im inar  verifica-se que  parece haver certa ag lut inação de temas em 
torno daque les a bordados por pesq u isadores que já possuem estudos consol idados,  como é o 
caso dos estudos sobre : H istória da  Enfermagem - U F RJ ;  Ad m in istração e Gerência e 
Comun icação - U S P/SP e RP ;  Diag nóstico de Enfermagem e C I PESC - U S P/RP;  Ofic i na  de 
Cu idado - U N I R I O ;  Estudos de  Saúde Coletiva , Saúde Menta l - US P/RP, entre outros . Essas 
ag lut inações vêm sugeri ndo l i nhas de pesqu isa em consol idação , apesar desta questão a inda 
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estar sendo d iscutida pela categoria .  
Por outro lado,  a o  refleti r sobre a idé ia de  reun i r  ou d i recionar a prod ução cient ífica d a  

categoria ,  ta lvez seja a inda necessário pensar sobre a l i berdade d o  pesqu isador para escolher 
seus temas. Esta idéia pode ser ana l isada em d iferentes contextos:  u m  de les seria ana l isá-los 
na re lação contrad itória entre esta l i berdade e a ap l icação de recu rsos púb l icos em pesqu isa .  
Quer dizer, num país que investe tão pouco em pesqu isa , é de vita l importância pesar a relevância 
do projeto em termos de ap l icab i l idade socia l ,  antes de decid i r  sobre onde empregar recursos . 
Isso não quer d izer aceitar que nos digam o que devemos pesqu isar, mas poderia ser interessante 
atentar para o que a rea l idade nos a ponta como objetos de estudo .  

Esta contrad ição pode ser mais bem percebida quando Campos ( 1 998) advoga q ue "o 
cientista deve ter  a l i berdade temática , evitando d i rig ismos estata is" mas deixa bem claro que 
"fazer c iência é mu ito caro" , e por isso pensa mos que  a Enfermagem deve repensar sua  
prod ução d ivers ificada em nome de ag lut inações em torno de  projetos mais estruturados , de 
preferência aderentes às necessidades socia is  que ,  de  certa forma ,  nos põem amarras ,  mas 
que contribu i rão para uma resposta às necessidades socia is  e para uma sistematização do 
corpo de conhecimento da profissão através da pesqu isa . Em outras pa lavras ,  "somente um 
pesqu isador de certa maneira autônomo , isto é ,  não cooptado pelos grupos dominantes , poderá 
ter cond ições inte lectua is ,  psicológicas e fi nance i ras para esta fina l idade" (Mendes, 1 99 1 ) .  

Outro o l ha r  para as temáticas permite arg u mentar uma maior concentração de projetos 
que se enquadram nas temáticas relacionadas ao item 9 que reúne 31 temas relativos a "Saúde 
coletiva , i nquérito e vig i lâ ncia ep idemio lógica , i nfecção hospita lar, saúde do traba lhador e da 
famí l ia ,  doenças endêmicas (DST/AIDS,  TP e Hansen íase) e de educação para saúde" ,  segu idas 
"Proposição de estudo e estratégias de processos de cuidar em enfermagem,  técnicas e aval iação 
de desempenho técn ico e conseqüências do cu idado" reun indo 30 temas (Quadro 3) .  

Essas temát icas estão profu nda mente entra n hadas no cot id iano profiss iona l  da 
Enfermagem, retratando,  possive lmente,  pontos que  refletem necess idade de mais estudos 
voltados para o processo de trabalho ou estratégias de aproxi mação dos usuários. Observa-se , 
entretanto , que esses temas abordam questões internas da profissão.  Mesmo aquelas voltadas 
para questões de interesse da saúde coletiva a inda não traduzem abordagens i nterd iscip l inares 
ou mu lti profiss iona is ,  como seria possível e desejável nesta área . 

No  entanto ,  a ex istênc ia  de  projetos a bordando q u estões re lac ionadas a perf is 
epidemiológ icos e problemas como DST/A IDS ,  I nfecção Hospita lar, Tubercu lose, Hansen íase , 
entre outros (3 1 ) - Quadro 3 ,  podem estar man ifestando a preocu pação da categoria com 
aquelas questões emergentes da rea l idade socia l  numa demonstração do que Campos ( 1 999) 
denomina de "compromisso ético com uma utop ia d ifíci l " .  

O fato de terem s ido  enviados 19  projetos que procuram conhecer características dos 
gru pos humanos também pode se somar a esse esforço de aprox i mação com a rea l idade 
socia l - Quadro I ,  u ma vez que estarão contri bu indo para a formulação de pol íticas de atenção 
a esses gru pos com base no conhecimento qua l itativo dos destinatários , a lém de fornecer aos 
profiss ionais p istas para u ma atenção human izada .  Da mesma forma consideramos mu ito 
in teressantes encontrar projetos que  propõem ouvir as pessoas acerca de suas op in iões ou 
representações de doenças ,  pol ít icas de sa úde ,  ava l iações de serviços prestados ou mesmo 
sobre a própria Enfermagem . 

U m  outro aspecto a considerar é que  foram identif icados 24 projetos abordando temas 
emergentes da profissão como é o caso dos traba lhos sobre d iagnóstico de enfermagem,  o 
C I PESC e sobre problemas emergentes da área da saúde como a estratégia "Saúde da Famí l ia" ,  
contro le da  dor, q uestões de gênero ,  que são também assuntos de  i nteresse mund ia l .  Foram 
identificados ainda projetos voltados para a apl icação da informática no trabalho da Enfermagem, 
demonstrando que há uma preocupação dos pesqu isadores em acompanhar o desenvolvimento 
tecnológico mundia l  ao lado da abordagem das temáticas que d izem respeito aos temas clássicos 
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da categoria . 
Não obstante , mesmo havendo projetos q ue buscam explorar os benefícios da informática 

para a Enfermagem, a inda não se trata de propostas de programas que possam ser contabi l izados 
como avanços tecnológ icos da profissão . Al iás , a q uestão tecnológ ica para nós a inda é a lvo de  
grandes preocupações , pois acred itamos na tradic ional  criativ idade e in iciativa das  enfermeiras 
para resolver problemas l igados a estratég ias para educação em saúde d irig idas a adolescentes,  
adu ltos , gestantes , d iabéticos , h ipertensos , com o objetivo de i ncu lcar med idas de profi lax ia ou 
manutenção da saúde ,  contri bu i ndo para melhorar o perfi l ep idemiológ ico desses gru pos . A 
Enfermagem trad icionalmente se ocupou com essas questões e agora se faz necessário mostrar 
ao país o que  sabemos e podemos fazer. 

Como u ma a mostra do que  podemos fazer em termos tecnológ icos estão d ispon íve is 
nos laboratórios i nú meros d isposit ivos cr iados a part ir  das improvisações das enfermeiras nos 
serviços ,  como é o caso de d isposit ivos para pacientes com i nconti nência u ri nári a ,  i nfusão de 
lactentes quando não havia microgotas ,  equ ipamentos para exercícios respiratórios , protóti pos 
para orientações sobre a le itamento materno ,  dentre tantos outros .  Lamentave lmente , não 
conhecemos reg istros e patentes desses i nventos , mas outros já estão sendo conduzidos de  
forma correta . É importante atentar para esses deta l hes porq ue ,  como ens ina Campos ( 1 999) 
"a excelênc ia está na relevância , pri nc ipa lmente quando se trata de pesq u isa fi nanc iada com 
recursos púb l icos , pois quem faz pesq u isa em tecnologia nessa cond ição tem obrigação de 
procurar a relevânc ia" .  Va le  d izer que esta mos interpretando tecnolog ia  como "como fazer" . 

Da mesma forma ,  foram encontrados 1 5  projetos propondo caminhos para formação de 
enfermeiros ou capacitação de enfermeiros para determinados fazeres . Evidentemente se trata 
da preocupação com a reprodução da força de trabalho, numa perspectiva de formar os melhores 
profiss iona is .  Poré m ,  há necess idade de se oferecer ao C N Pq projetos q u e  contribuam 
criativamente para resolver ou m in im izar o problema dos  trabalhadores de enfermagem a i nda  
sem qua l ificação, bem como vemos a necessidade de encontrar projetos propondo estratég ias 
v iáveis de ed ucação conti nuada ,  objetivando manter os profissionais atua l izados,  até porque o 
Estado,  a quem pertence a agência ,  teria i nteresse em atual izar seu pessoa l de Enfermagem,  
c l iente d i reto desses poss íve is projetos. 

Por fim ,  consideramos importante d iscut ir a lgu mas i nferências acerca das temáticas 
anal isadas, tentando descobrir "zonas escuras" a serem melhor estudadas em outra oportunidade. 
Uma delas fo i a ausência de  projetos propondo ava l iação de impacto , já que existem ,  por 
exemplo ,  estratég ias de atenção à saúde das pessoas cuja implementação já acumu lou tempo 
sufic iente para produzir resu ltados pre l im inares.  Também seria interessante encontrar projetos 
que ana l isem as contribu ições dos estudos rea l izados pela Enfermagem na melhoria dos grupos 
a quem está serv indo ,  das cond ições de traba lho ,  do desempenho técn ico e nos processos de 
educação profiss iona l ,  conti n uada ou para a saúde .  

ADERÊNCIA DOS PROJ ETOS ANAL I SADOS COM AS PR IOR I DADES DE PESQ U I SA DO 
CNPQ PARA I N DUÇÃO À PESQU ISA NAÀREA DE SAÚ DE E COM AS L I N HAS DE PESQU ISA 
E M  ESTU DO PELA CATEGORIA COM A PART I C I PAÇÃO DA CAPES 

U ma vez que os projetos são oferecidos à aval iação do Comitê Assessor M u lt id iscip l i nar 
de Saúde do C N Pq ,  é preciso compreender que  esta agência de fomento tem esta belecido as 
suas prioridades para indução à pesqu isa nesta área . Deve ser esclarecido que essas prioridades 
são estabelecidas para a área da saúde como um todo e não especificamente para a Enfermagem. 
O órgão pretende com isso esti mu lar estudos i nterd iscip l i nares , vo ltados para resol ução de  
problemas socia is ,  tanto através de propostas tecnológicas como estudo de estratég ia d e  
sobrevivênc ia .  Ass im ,  considera mos i nteressa nte buscar aderência entre a s  temáticas e a s  
prioridades do C N Pq .  
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Observa-se nos projetos apresentados que h á  uma aderência considerável entre temáticas. 
re lacionadas a doenças i nfecciosas e (re)emergentes agrupando projetos que  tratam de DST/ 
A IDS ,  Hansen íase , Tubercu lose ; temáticas voltadas à pol íticas de saúde ,  por parte de estudos 
de ava l iação e estudos comparados a outros pa íses. Também encontramos aderência nas 
temáticas que tratam de questões relativas a doenças não infecciosas. Nesse caso em particu lar 
ressa ltamos a existência de  vários projetos sobre propostas de cu idar  de  pessoas d iabéticas , 
h i pertensas , com câncer, sejam elas idosas ,  ad u ltos ou crianças . 

No entanto ,  observamos a inexistência de projetos que abordam as q uestões de pobreza 
e des igua ldade socia l ,  saúde e meio-a mbiente prod ução e q ua l idade de imunológicos e 
med icamentos ,  quando esta ú lt ima prioridade se aproxima de uma das nossas mais trad icionais 
atividades que é o contato com a admin istração de medicamentos , imunológ icos (como vacinas) 
e demais substâncias de uso terapêutico . 

Se este trabalho se propusesse a ana l isar mais profundamente os projetos considerados , 
poderíamos verificar que essas aderências são vis íve is mais nas grandes temáticas em que 
foram reun idos do que  mesmo nos enfoques de cada projeto ind ivid ua lmente.  Estes , no seu 
i nterior, se d istanc iam da ótica i nduzida pelo órgão,  o que se percebe ao compará-los com as 
suas ementas (Anexo A) .  

I sso mesmo acontece com a "Gestão de qua l idade" i nd icada pelo C N Pq e o grande 
número de projetos que se aproximam desta área , reun idos na temática "Proposição e ava l iação 
de processos de admin istração ,  organ ização,  gerência de serviços , programas ,  recu rsos 
h u m a nos e processos de com u n icação" , escla recendo q u e  o órgão a po nta d i reções 
i nterd iscip l inares e a Enfermagem ainda desenvolve estudos voltados para seu i nterior. 

N a  med i da  em q u e  este tra b a l h o  tem como obj eto as  temát icas dos proj etos 
encaminhados ao CNPq concorrentes a fi nanciamento no período de novembro 98 a novembro 
2000,  percebemos que esse conjunto de informações pode ter s ign ificado para os pesqu isadores 
da categoria no momento em que se reúnem para d iscuti r a ( re )configu ração das l i nhas de 
pesqu isa em Enfermagem. 

Pensamos em verificar se existe aderência entre os projetos apresentados ao órgão e as 
l inhas de pesqu isa em estudo, no sentido de contribuir para esta d iscussão. Talvez seja importante 
d izer que ju lgamos conveniente esclarecer que ,  antes de ana l isar as temáticas sob este ângulo ,  
procu ramos entender como o C N Pq ,  a CAPES e a lguns pesq u isadores estão conceituando 
" l inha de pesqu isa" ,  expressão usada pela Enfermagem desde a década de 70,  quando o próprio 
C N Pq fez um "chamamento aos cursos de pós-graduação para que  organ izassem de forma 
mais s istemática a produção cient ífica l igada a esses cursos" ( Gutierez et a I .  1 999) .  

Para o C N Pq ,  L inha de Pesq uisa s ign ifica "temas ag lut inados de estudos cient íficos e/ 
ou tecnológ icos, que se fundamentam em trad ição i nvestigativa , de  onde se orig inam projetos , 
cujos resu ltados guardam re lação entre s i " .  ( Gutierez et a I .  1 999) .  Para a CAPES , segundo a 
autora , " l i nha  de pesqu isa" é entendida como "núc leo temático do qua l  derivam u m  ou mais 
projetos de i nvestigação . 

Além dos dois conceitos acima,  levamos em conta a inda a visão do N úcleo de Pesq u isa 
da H istória da Enfermagem Bras i le i ra ( N U PHEBRAS) que descreve "L inha de Pesqu isa" como 
sendo: " [a] sucessão de projetos desenvolvidos ao longo do tempo que se constitu i  para atender 
a uma necess idade socia l  med iante um trabalho coletivo i nstituc iona l izado e apoiado por uma 
ou mais agênc ias de fomento ,  de  um gru po de pessoas de vár ios n íveis de  qua l ificação e de 
experiência que  se organ iza em torno de certas questões de  determ inada área do saber" . 
( Gutierez et a l .  1 999, p .  7)  

Entendida a expressão , levando em conta o desejo de contribu ir  para que sejam definidas 
as categorias ag lut inadoras da pesqu isa em Enfermagem,  tomamos por base para as nossas 
considerações o documento resu ltante das d iscussões sobre l i nhas de pesqu isa ocorridas 
d u ra nte o FÓRU M NAC I O NAL DE COORDE NADORES DE P ROG RAMAS DE PÓS-
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G RADUAÇÃO E M  E N F ERMAG E M  (2000) ,  rea l izado em Salvador, Bah ia  (Anexo B ) .  Neste 
aspecto , tentamos reu n i r  os projetos nos três grandes gru pos que  compreendem as l i nhas de 
pesqu isa já  de l ineadas pe la  categoria e percebemos, grosso modo ,  que aproximadamente 56 
projetos se enca ixaram na área profiss iona l ,  em torno de 64 na área assistencia l  e cerca de 66 
na área organ izaciona l .  

Mesmo que as propostas d e  " l i n has d e  pesq u isa e pr ioridades de E nfermagem" 
apresentada no Fóru m citado possa m  ser quest ionadas se rea lmente traduzem l i nhas de 
pesq u isa , como os conceitos apresentados as defi nem ,  acred itamos que  esta construção é o 
resu ltado de um esforço coletivo que representa o patamar em que se encontra a massa crítica 
da enfermagem ,  estabelecendo ela própr ia suas prioridades ,  vo ltadas para suas q uestões , 
suas necessidades e seus compromissos éticos e soc ia is .  Por estas razões , tentando ana l isar 
o grau de aderência das temáticas dos projetos em estudo com a class ificação em pauta , 
encontramos aderências bastante estre itas . 

Encontramos temáticas q u e  se encaixam nas l i nhas de pesq u isa desde a l i nguagem e ,  
dentro delas consegu i mos loca l izar os  temas em quase todas as sub-áreas .  Ta l constatação 
nos leva a crer que esses parecem ser os espaços onde a categoria considera poder consol idar 
o conhecimento da enfermagem.  Se esta premissa for aceitáve l ,  seria desejável que as agências 
de fomento d ispon ib i l izasse recursos para a área , não só dentro das suas prioridades,  mas 
leva ndo em conta as necessidades i nternas da  categoria ,  pri nc ipa lmente quando estiverem 
sufic ientemente sistematizadas .  

Não obstante , mesmo recon hecendo tão a lto grau de aderência entre as temáticas 
estudadas e as l i nhas de pesq u isa da área , não abandonamos as contradições que novamente 
se estabelecem entre essas l i nhas  e a relevância soc ia l  das pesqu isas ,  quando o cenário 
passa a ser a área da saúde ou a rea l idade em s i .  Ta l visão nos leva a questionar se a Enfermagem 
já não teria conheci mento acu mu lado sufic iente para oferecer à sociedade sua contri bu ição 
com pesqu isas voltadas para a demanda socia l ,  como sugerem as temáticas loca l izadas na 
área assistencia l ,  su b-área "Determ inantes da qua l idade de v ida e saúde-doença" ,  ú n ica sub­
área que se coloca abertamente como voltados para traba lhos i nterd iscip l i nares d i rig idos para 
a coletividade .  As demais parecem a i nda estar voltadas para o i nterior da profissão . 

Enfi m ,  considerando estas contrad ições , o que  podemos verificar é que ,  embora de  
forma a i nda t ím ida ,  os  projetos enviados ao  C N Pq ,  no período estudado,  não  só  se  l i gam às  
l i nhas de pesqu isa ta l como estão sendo propostas pela categoria ,  como extrapolam em d ireção 
a buscar a aderência com as q uestões socia is q u e  a própria profissão se propôs a serv ir. 

CONSIDERAÇOES FINAIS 

Ao término dessas reflexões acred itamos termos trazido contri bu ições no sentido de 
enriquecer as d iscussões da categoria nos  momentos que  reúne  esforços para re(configurar) 
suas l i nhas de pesq u isa ,  com a colocação de  a lguns e lementos in ic ia is  que apontam para 
possíveis tendências da pesqu isa em Enfermagem. Acred itamos que trouxemos alguns subs ídios 
a i nda que  demonstram a necess idade u rgente da  categor ia organ izar sua prod ução de  
conhecimento tendo em vista não  só a ngar iar  a poio para suas  pesq u isas ,  mas ,  sobretudo 
consol idar o corpo de conhecimento da  Enfermagem.  

Acred itamos que ,  mais u ma vez, ao colocarmos a lógica do trabalho do órgão de fomento 
em questão ,  contri bu ímos também para esclarecer o papel  do assessor e demais consu ltores , 
esclarecendo o processo de ju lgamento e apontando qua is requ isitos e d i reções mais prováveis 
a um crescimento do fomento à pesq u isa da Enfermagem.  

Considera mos ter  a lcançado os objet ivos propostos , mu ito embora reconheçamos as 
l im itações desse traba lho ,  no sent ido de que a prob lemática que está como pano de  fundo 
exige um estudo mu ito mais aprofundado capaz de penetrar mais em seus fundamentos,  d iscutida 
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sob outros ângu los d a  questão , o que exig i r ia d e  nós outras i nformações e outros i nstrumentos 
para perscrutá-los . 

Da í  porque  consideramos este estudo como mais um argumento a se somar com todos 
os outros , daqueles que traba lham para o crescimento e consol idação da pesqu isa em nossa 
profissão. 

Ainda ass im ,  não nos fu rtaremos a ponderar que seria desejável para o i ncremento da 
pesq u isa em Enfermagem que o CNPq verificasse a possib i l idade de :  

· Red imensionar os i nvest imentos em Ciência e Tecnolog ia para a área de Enfermagem 
em face de  e levada a demanda q ua l ificada que hoje se encontra em seus balcões; 

· Aumentar o nú mero de cotas de bolsas de Produtividade ( Pq ) ,  I n iciação Cient ífica ( IC ) ,  
principalmente porque é um incentivo fundamental à atividade de pesqu isa durante a graduação, 
ass im como de Apoio Técn ico (AT) ,  no sent ido de dar melhores cond ições para que  os 
pesqu isadores possam desenvolver suas atividades ;  

· Acrescentar mais u m  assessor de  Enfermagem integra ndo o CNMS ,  em vista do 
crescente vol ume de projetos a ana l isar ;  

· Aumentar o quantitativo de Bolsas de Doutorado, até porque já existe hoje uma demanda 
reprimida de candidatos concorrendo em condições ideais, quer d izer mais jovens, com suficiente 
tempo de permanência em serviço e com projetos de qua l idade e, portanto , com potencia l  de 
retorno do investimento . 

ABSTRACT: The present study analyses the themes proposed by research projects in nursing . I t  
focuses on the projects that were sent to a Brazi l ian governmental research fomentation agency -
CNPq - in the period of time between November 1 998 and November 2000. The objective of this work 
is  to identify the recurrent themes proposed in nursing research projects , and d iscuss its adherence 
to l i nes of research under study by nursing professionals which have the support of CAPES.  It a lso 
relates these themes to the priorit ies of research estab l ished by C N P q .  I n  order  to achieve the 
objectives mentioned , an  exploratory and descriptive study was carried out. The primary sources were 
evaluation gr ids of research projects . The secondary sources were stud ies ,  written and statistics 
reports from C N Pq . Results show that most of the scholarships awarded by CNPq are i n  the southeast 
reg ion of Brazi l ,  where a larger number of researchers and post- graduation programs are concentrated . 
It a lso reveals that there is a d iversity of themes being explored and that there is a relation between the 
themes and the parameters adopted for the studies 

KEYWORDS: C N Pq ,  theme tendencies, nurs ing research , nurs ing 

RESUMEN:  EI estudio t iene como objeto las temáticas de los proyetos de investigación en Enfermería 
que se encaminaron a una agencia gubernamental de fomento a la investigación -el CNPq - entre 
noviembre de 1 998 y noviembre de 2000 . Los objetivos son identificar las temáticas predominantes 
en los p royectos y d iscut i r l as  adherencias  de las  temát icas i dentificadas ,  con las  l íneas de 
i nvestigación en estudio por  la categoría , con el apoyo de la CAPES y las  prioridades establecidas 
por el CNPq para dichas investigaciones. Se real iza un estudio de exploración tipo descriptivo , cuyas 
fuentes primarias han sido las "p lan i l las de evaluación de proyectos" y las secundarias , la Reseiia 
Estad íst ica dei CNPq ,  otros estudios y re latorios . Los resu ltados m uestran la  concentración de 
becas concedidas para la  Región Sureste , en donde se concentra también la  mayoría de los 
i nvestigadores y programas de posg rado .  Revelan la d iversidad de temas y las aproximaciones 
detectadas entre las temáticas y los pará metros adoptados para e l  estudio .  

PALABRAS CLAVE: CNPq, tendencias temáticas , investigación en enfermería , Enfermería 
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ANEXOS 

AN EXO A 

Áreas temáticas priorizadas pelo C N Pq para indução de pesq u isas na área de saúde9 

1 )  POBREZA, DES IG UALDADES SOCIAIS E PRIORI DADE E M  SAÚ DE - Estudos voltados 
ao estabelecimento das i nterfaces necessárias entre os estudos econômicos e socia is  da 
pobreza com a área da saúde,  no que d iz respeito ao quadro san itário bras i le iro ,  ao acesso aos 
serviços e a projetos inovadores desenvolvidos nos estados e mun ic íp ios ,  com ênfase nas 
desigua ldades socia is e na questão da eq u idade.  

2)  DOENÇAS I N FECCIOSAS NOVAS, EMERGENTES E REEMERGENTES - Estudos voltados 
à caracterização do problema das doenças i nfecciosas novas ,  emergentes e reemergentes em 
escala g loba l ,  sua especific idade no Brasi l  e o exame de estratég ias para o seu enfrentamento ,  
abrangendo, em enfoque transdiscip l i nar, amplo espectro de áreas do  conhecimento . Os  estudos 
deverão orientar-se para a busca de maior autonomia nacional  na i nvestigação nesta área ,  
poss ib i l i tada pe lo  estágio de desenvolvimento científico e tecnológ ico já a lcançado pe lo  pa ís e 
pelo potenc ia l  existente.  

3)  SAÚ DE DO I DOSO E DOENÇAS NÃO-TRANSM iSs íVEIS - Estudos voltados à aná l ise das 
impl icações para a saúde públ ica e ass istência médica do fenômeno do rápido envelhecimento 
popu lacional no Brasi l ,  com destaque para o quadro epidemiológ ico e a formu lação de estratégias 
para o enfrentamento de problemas de saúde d iversos (card iovascu lares e neoplas ias ,  entre 
outros) .  

4 )  SAÚ DE E M E I O-AM B I ENTE - Estudos voltados à aná l ise das imp l icações da degradação 
ambienta l em esca la g loba l  e no país, com ênfase nas conseq üências da destru ição dos 
ecossistemas para saúde púb l ica e seu i mpacto sobre os serviços de saúde .  

5) AC I DENTES , INTOXI CAÇÕES E V IOLÊNCIAS : I M PACTO A POPU LAÇÃO E M  I DADE 
PRODUTIVA (SAÚ DE DO TRABALHADOR) - Estudos voltados para a anál ise do impacto socia l  
das d ist intas ca usas externas da morbi-morta l idade .  

6) S ISTEMAS E POlÍTICAS DE SAÚ DE - Estudos voltados à aná l ise comparativa e à aval iação 
dos s istemas de saúde em esca la g loba l  e o exame das estratég ias a lternativas em curso e 
propostas no Brasi l  para a melhoria das condições de atenção à saúde da popu lação. Questões 
relacionadas à gestão da qua l idade deverão ser priorizadas .  

7)  C I Ê NC IA E TECNOLOGIA EM SAÚ DE - Estudos voltados à ava l iação e formu lação de 
a lternativas para o estímu lo à i nvestigação estratégica em saúde e para a melhoria da qua l idade 
da prod ução cient ífica e tecnológica nesta área . 

8) PESQU ISA, DESENVOLVI MENTO, PRODUÇÃO E QUALI DADE DE I M U NOBIOLÓG ICOS 
E MED ICAM ENTOS- Estudos voltados à aná l ise dos obstácu los atuais que vêm imped indo o 
acesso a produtos de  qua l idade pela popu lação bras i le ira e o exame de poss íve is estratég ias 
para a sua su peração.  

9 Retirado do Livro 'Desafios em Ciência e Tecnologia no Bras/Z Emergência e Reemergência 
de Doenças Infecciosas e Parasitárias, Brasilia: CNPq, 1998. p. 206 - 208. 
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AN EXO B 

Proposta de L inhas de Pesqu isa e prioridades de Enfermagem apresentada no Fórum Nacional 
de  Coordenadores de Programas de Pós-Graduação em Enfermagem ,  ocorrido em Sa lvador, 
Bah ia ,  no d ia  1 3  de j unho de 2000 . 

P R O F I S S I O N A L  A S S I S T E N C IA L  O R G A N IZAC I O N A L  
1 .  F u n d a m e n to s d o  c u i d a r  n a  1 .  P ro c e s s o  d e  c u i d a r  e m  1 .  P o l ít i c a s  e p rá t i c a s  e m  

s a ú d e  e e n fe rm a g e m  e n fe rm a g e m  s a ú d e  e e n fe rm a g e m  

2 .  C o n c e p ç õ e s  t e ó r i co  - 2 .  C u i d a r  e m  e n fe rm a g e m  n o  2 .  P o l ít i c a s  e p rá t i c a s  d e  

f i l o s ó fi c a s  d e  e n fe r m a g e m  e p ro c e s s o  s a ú d e -d o e n ç a  e d u c a ç ã o  e e n fe r m a g e m  

s a ú d e  

3 .  Te c n o l o g i a s  e m  s a ú d e  e 3 .  D e t e r m i n a n te s  d a  3 .  P ro d u ç ã o  e t ra b a l h o  e m  

e n fe rm a g e m  q u a l id a d e  d e  v i  d a  e s a ú d e  - s a ú d e  e e n fe rm a g e m  

d o e n ç a  

4 .  E t ic a n a  s a ú d e  e 4 .  G e re n c ia m e n to d o s  

e n fe rm a g e m  s e rv i ç o s  d e  s a ú d e  e d e  

e n fe rm a g e m  

5 .  H i s tó r i a  d a  e n fe rm a g e m  5 .  I n fo rm a ç ã o / c o m u n i c a ç ã o  

e m  s a ú d e  e e n f e r m a g e m  
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