POR UM MODELO DE
PARTICIPACAO SOCIAL NA
INCORPORACAO DE
V' TECNOLOGIAS NO SISTEMA
INICO DE SAUDE NO BRASIL A
LUZ DA CIENCIA CIDADA




CIENCIA CIDADA

COnjunto de praticas que propiciam a participacdo voluntaria de

ndo cientistas profissionais no desenvolvimento da ciéncia, para
obten¢do de qualidade dos resultados e ou redugéo dos custos da
pesquisa, além da ampliagcéo do engajamento publico na ciéncia

E nvolvimento ativo da sociedade desde a formulacéo de questoes

até a andlise dos resultados, bem como redne contribui¢gdes para

tomada de decisdo e formulagéo de politicas publicas cientificamente
embasadas (Albagli; Rocha, 2021)




CIENCIA CIDADA

Classificagéo das iniciativas (Bonney et al., 2009)

a)Contributivas - processos elaborados por cientistas e nos
quais o_publico em geral contribui com dados;

b)Colaborativas — geralmente elaborados por cientistas e
nos quais o publico contribui com dados, como também
ajudam no aperfeigoamento do projeto, na andlise dos dados
ou_ disseminacdo dos resultados;

c)Cocriadas — elaborados em conjunto por cientistas e
membros do publico em geral e em que alguns elementos do
publico estéo envolvidos ha maioria ou em todos os passos
do processo cientifico.




AVALIACAO TECNOLOGICA
EM SAUDE

E tanto campo do conhecimento quanto um processo de gestéo
(Goodman, 2014). E uma pesquisa politica que investiga os impactos
socidis a curto e longo prazo da aplicagdo da tecnologiaq,
objetivando informar aos tomadores de decis@o sobre alternativas.
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Inclui tecnologias em sadide duras e leves

Conduzidas sinteses de evidéncias cientificas para estimar a
efetividade, eficacia, seguranca de tecnologias sanitérias
desenvolvidas por meio de pesquisas econémicas, revisées
sistematicas



PROPOSTA

Abordagem descritiva sobre o modelo de envolvimento dos
membros da sociedade e dos pacientes no processo de pesquisa
em ATS no contexto do Sistema Unico de Saade (SUS) brasileiro
no dmbito da Comisséo Nacional de Incorporacéo de
Tecnologias (CONITEC).

OBJETIVO

I nvestigar se o atual modelo de participagédo social esta alinhado
com principios e praticas da ciéncia cidadé e suas formas de
engajamento popular na pesquisa cientifica (contributiva, colaborativa

e cocriadora).



METODOLOGIA

1) levantamento bibliogréafico sobre os temas;

2) coleta de dados das praticas adotadas pela CONITEC;

3) classificagéo dos dados coletados a partir das categorias de prdticas de
ciéncia cidadé;

4) andlise dos dados e recomendacdes.

Os dados das praticas adotadas pela CONITEC foram coletados na pégina eletrénica da participagédo social da
entidade (https://www.gov.br/conitec/pt-br/assuntos/participacao-social). Consideramos, por fim, em que estdgio
essa participacdo da sociedade ocorre na pesquisa de ATS no @Gmbito da CONITEC.




MECANISMOSDE ~ ©
PARTICIPACAO

 Enquetes;

« Cadastro de interessados;

« Audiéncias publicas;

« Consultas publicas;

- Espacgo de escuta chamado ‘perspectiva do paciente’.

Fonte: CONITEC



Desafios: Alto custo de implementacédo,
EXEM pLO CONSULTA pU BLICA necessidade de treinamentos especializados, e
acesso limitado a tecnologias avancadas em
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=elatorio de recomendacao NE 662 ' regides menos desenvolvidas, ou seja, um potencial
> ROCEDIMENTO et e gerador de iniquidades.

Prostatectomia radical assistida por robd em pacientes

com cancer de préstata localizado “Muitos homens poderiam ter uma qualidade de vida melhor se fossem
submetidos a esse tratamento pelo SUS. Sabemos da dificuldade da
365 (98%) foram contrdrias & ressecc¢do transuretral e do custo perante ao tratamento robético, mas
recomendacéo preliminar da Conitec os beneficios ao paciente sdo inUmeros frente ao custo maior”.

[contraria a incorporacéo da tercnologia]
e seis (2%) foram a favor. Acho que disponibilizar essa técnica no SUS reduzira gastos de

tratamento oncolégico e traz melhor qualidade de vida”
Foram recebidas 43 contribuigdes como
familiar, amigo ou cuidador de paciente, “Uma doenga que mais ocomete aos homens, teriamos que ter esse
tratamento menos invasivo, menos sequelas e sofrimento, rapida
recuperacdo e cooperando na agilidade para maior nUmero em
atendimento”.

sendo que todas discordaram da
recomendacdo preliminar da Conitec .
Foram recebidas 34 contribuicées como

pacientes, sendo que 33 discordaram da CONTRIBUICOES DE EXPERIENCIA E OPINIAQ
recomendacgdo preliminar da Conitec e
apenas uma a favor. COMO FAMILIAR. CUIDADOR DE PACIENTE OU

PACIENTE



Figura 1 - Caracterizacdo da participacdo social de acordo com os niveis e modelos de

contribuicdo no processo de avaliacdo de tecnologias na CONITEC.

modelo de participacao
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Ferramentas de participa




Quadro 1 - Estagio de pesquisa de acordo com as ferramentas de participacdo social

para avaliacdo de tecnologias no contexto da CONITEC.

Estagio Enquetes | Audiéncia | Perspectiva Consulta
publica
fase inicial &) ©
durante a pesquisa @
apos os resultados @ ©

Legenda: © - presenca de participacio social no estagio

Fonte: elaborado pelas autoras




Figura 2 - Classificacao das praticas de ciéncia cidada guanto as funcdes executivas do

publico e dos cientistas em projetos de pesquisa.

projetos contributivos projetos colaborativos
coleta dados
analise de dados
elabora projeto coleta dados elabora projeto disseminagao
dos resultados
CONITEC: consultas publicas e CONITEC: enquetes, consultas piblicas e
perspectivas do paciente perspectivas do paciente
projetos cocriados

. 999

envolvimento em todos
ou a maiona dos
processos

Fonte: elaborada pelas autoras com a ferramenta Biorender.



Consideracoes Finais

- natureza contributiva e colaborativa, encontradas em dois tipos de ferramentas: a
Perspectiva do Paciente e as consultas publicas

- falta de modelos que incorporem préticas cocriadoras de pesquisa

- iniciativas alinhadas a ciéncia cidadd manifestam-se, especialmente, na fase inicial e
apods os resultados da pesquisa em ATS, sendo a consulta publica a Gnica ferramenta em
que o publico pode contribuir com informag¢des durante a pesquisa para incorporagéo
tecnologica

- Estudos futuros: ampliagéio da discusséo sobre modelo de governo aberto, a gestéo dos
dados provenientes do cidadéo no mundo real para um sistema de sadde universal e a
ampliagdo do conhecimento sobre ciéncia cidadé na ATS.

- incluir avaliagdo qualiquantitativa das narrativas incluidas nas consultas publicas.
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Camila Belo Dra. Viviane Veiga
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