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Ciéncia, Tecnologia e Inovacao:
qual perspectiva para o SUS?



Ciéncia & Tecnologia

e Ciéncia
— Sistema de producao e disseminacao de

conhecimento, baseado em valores cognitivos
legitimados pela comunidade de pesquisadores

* Tecnologia
— Técnica (empirica) + ciéncia
 Tecnociéncia

— C&T intrinsecamente ligadas pelas exigéncias do
desenvolvimento industrial



lnovacao

“Uma inovacao é a implementacao de
um produto (bem ou servico) novo ou
significativamente melhorado, ou um
processo, ou um novo meétodo de
marketing, ou um novo método
organizacional nas praticas de negocios,
na organizacao do local de trabalho ou
nas relacoes externas”

Manual de Oslo (OCDE)



Enfoques sobre PCT&|

l: Sinal de relevancia
Avanco j‘> Avanco jl> Desenvolvimento j‘> Desenvolvi-
cientifico tecnologico econdmico mento social
A
Enfoque linear

Criacao de

ambiente -

oropicio a Enfoque evolucionario

inovacoes

Enfoque critico
Ajuste da oferta de conhecimento

Dias & Dagnino. Rev. Economia, 33(2) 91-113, 2007



Enfoque linear

Governo F. D. Roosevelt, Guerra Fria

— Relatoério Vannevar Bush (1945): “Science: The
Endless Frontier”.

Concepcao “ofertista” e “determinista”

Papel predominante de cientistas na definicao
da agenda de pesquisa

Papel predominante do financiamento publico



Enfoque evolucionario

e J. Schumpeter (Viena, 1883-Cambridge, MA, 1950)

e Desenvolvimento economico

— Processo de mudanca qualitativa, guiado pela
inovacao

— “Destruicao criativa”
— Papel central do empreendedor
e Sistemas de inovacao

— Hélice tripla (Etzkowitz & Leydesdorff, 1997)
e Governo-Empresas-Universidades



Enfoque critico

e Estudos sociais da C&T

— Andrew Feenberg (EUA), Hugh Lacey (Australia),
Renato Dagnino (Brasil)

* Critica a neutralidade da ciéncia
e Critica ao determinismo tecnolégico



NEUTRA

Determinismo Instrumentalismo
AUTONOMA CONTROLADA
PELO HOMEM
Substantivismo Teoria Critica

CARREGADA DE
VALORES



E qual o enfoque da
Politica de Ciéncia,
Tecnologia e
Inovacao no Brasil?



A saude no PACTI 2007-2011

* Objetivo

— Fomentar o desenvolvimento de produtos e
processos em areas estratégicas para o MS, com
vistas a expansao da industria brasileira

« Estratégias
- Modernizacao da base industrial
* Marcos regulatorios, linhas de crédito, incentivos fiscais

- Formacao de sistemas de inovacao
 Plataformas tecnologicas e cadeias de servicos

- Capacitacao de RRHH para empreendedorismo



Politica nacional de C,T&l em Saude

(2004)

Parte da politica de saude | e
— Universalidade, integralidade Jiia taconlde

éncia, Tecnologia -
Inovacdo em Satdde |

e equidade

Componente da PNCTI

— Desenvolvimento sustentavel
— Necessidades nacionais
Pesquisa para a saude |
— Campo definido pela finalidade da pesquisa
Principios

— Respeito a vida e a dignidade das pessoas
— Inclusao social e superacao de desigualdades
— Etica e pluralidade cientificas




Modo 1 de producao de conhecimento®

* Contexto académico

* Disciplinar

* Especializado

* Financiamento institucionalizado
* Avaliacao do impacto ex post

* Controle qualidade pelos pares

*Gibbons, M. et al. 1994. The new production of knowledge:
the dynamics of science and research in contemporary
societies. Sage, Londres.



Modo 2 de producao de conhecimento®

* Contexto de aplicacao e negociacao

* Transdisciplinar

* Orientado por problemas

 Multiplos mecanismos de financiamento
* Avaliacao do impacto ex ante

e Controle qualidade nao apenas pelos pares,
mas pelo conjunto de portadores de
interesses sociais, politicos e econdmicos



Sistemas de inovacao em saude
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Morel et al (2005) Science 309:401-404, 2005




Especificidades do SI em Saude

Importante papel das instituicoes de pesquisa
Significativa participacao de hospitais e servicos
médicos

Filtro das instituicoes de regulacao

Grande influéncia das politicas de saude
Financiamento publico da geracao de conhecimentos

Influéncias reciprocas entre saude e crescimento
economico

Repercussao sobre o bem-estar da populacao

Albuquerque & Cassiolato. Rev. de Economia Politica, 22(4):134-151, 2002



Imaturidade do Sistema

 Complexo universidade/institutos de pesquisa
ainda pequeno (falta massa critica)

e Setor industrial pouco presente nos fluxos de
informacao cientifica e tecnologica

 Mecanismos regulatorios frageis

— Absorcao passiva e desordenada de tecnologias



Complexo Econdmico-Industrial da Saude

* Penetracao do capitalismo na saude

— Consolidacao dos SNS

— Medicalizacao da saude

— Complexificacao do perfil epidemiologico
— Politicas cientificas e tecnoldgicas

* Globalizacao
— Logica da competicao e eficiéncia
e Delimitacao do CEIS

— Espaco economico de investimento, consumo,
inovacao, renda e emprego, formado por
empresas, instituicoes publicas e sociedade civil



Atuais componentes do CEIS

ndustrias quimica e de biotecnologia
ndustrias mecanica, eletronica e de materiais
Prestadores de servicos

Contexto

— C&T

— Estado

— Sociedade civil

Gadelha et al. Cad. Saude Publica, Rio de Janeiro, 19(1):47-59, 2003



O tamanho do CEIS*

* P&D

— USS185 bi ou 20% dos recursos em saude,
sendo 97% nos paises ricos

 Brasil:
— 8% do PIB ou RS 160 bi

e Cadeia produtiva da saude
— 25% dos investimentos em P&D
— 9 milhées de empregos

*Dados de Gadelha, Seminario sobre CEIS, BNDES/MS, maio 2008



Industria quimica e de biotecnologia
no Brasil

Mercado farmacéutico - RS 28 bi

— Em crescimento

Um dos 10 maiores mercados mundiais
Estrutura internacionalizada

— Fortalecimento do capital nacional com genéricos
Producdo de vacinas: dinamismo - RS 750 mi
Hemoderivados: Hemobras

Producao de reagentes de baixo conteudo
tecnologico



Industria de equipamentos e materiais
no Brasil

e Dinamismo do segmento no periodo recente

* Mercado de RS 8 bilhGes

 Empresas de pequeno e médio porte

e Estrutura empresarial fragmentada (“take over”)

* Afastamento da fronteira tecnologica

* Perda de competitividade nos segmentos mais
dinamicos

* Papel destacado do Estado nas vendas do setor (50%)



Prestadores de servicos - Brasil

77.000 estabelecimentos de saude

— 14.521 SADT exclusivos

— 7.155 hospitais

1.629 operadoras de planos de saude
Sistema Unico de Saude (SUS)

— Gasto publico: RS 90 bilhdes

Reduzida interacao sistémica dos servicos no
ambito do CIS



Programa da candidata Dilma

13.Desenvolvimento e fortalecimento

do complexo produtivo da saude

 Ampliar linhas de pesquisa relacionadas a producao
nacional de medicamentos de interesse do SUS.
* Incentivar o complexo industrial da saude
— Linhas de financiamento,
— Politica de compras governamentais,
— Subvencoes econdmicas e incentivos fiscais.

* Fortalecer as empresas nacionais, participantes do CIS
— Modernizacao de plantas tecnologicas,
— Incorporacao de centros de pesquisa,
— Construcao de arranjos produtivos,
— Agregacao de valor e incremento do poder economico.



Qual tecnologia para a saude?

* Némesis da medicina
— “Erros médicos” sao a 32 causa de obitos nos EUA
— Esperanca de vida cessou de aumentar
— Carga de doencas nao diminui
— Limites a autonomia das pessoas
— Sistemas de saude excessivamente caros

* 40% dos orcamentos publicos nos paises com sistemas
universais

* 60% das faléncias pessoais nos EUA



Reorientar o CEIS

* |novacdes com base na légica do lucro
— Caras
— Seguranca e eficacia nem sempre bem definidas
— Aumentam dependéncia dos pacientes
— Reforcam concepcdes biologicistas



Uma PCT&I democratica...

e Assegurar o bem-estar social de modo
sustentavel
— Mudar a logica econdmica
* Produtos e processos mais seguros e efetivos
e Custos suportaveis
* Regulacao por um Estado democratico

— Movimentos sociais

— Politicas sociais universalistas



...e coerente com os valores do SUS

e SUS: projeto de desenvolvimento social
— Universalidade
— Integralidade
— Equidade
* Participacao e controle social

* |[novacoes que contribuam para acessibilidade,
promocao da saude, equidade, autonomia dos
sujeitos e sustentabilidade do SUS



Balanco e perspectivas

* Avancos incontestaveis
— Na saude e na C&T

e Superar a “politica para a inovacao tecnologica”

— Nova ciéncia:
* Transdisciplinaridade
* Redes
e Paradigma da complexidade

e Superar o economicismo e o desenvolvimentismo

— Politicas publicas saudaveis e sustentaveis
e Atuacao sobre determinantes sociais da saude



