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1. Ciéncia, Tecnologia & Inovacao como
Modelo de desenvolvimento sustentavel

A ciéncia, tecnologia e inovacao (CT&I) é, no cendrio mundial contemporaneo, o mecanismo
para o desenvolvimento sustentavel, geracdo de emprego e renda, profissionalizacdo de mao-de-
obra e democratizacdo da economia.

No Brasil o cenario nao é diferente. O pais passa por grandes modificacdes no campo econdmi-
co, industrial e no perfil epidemiolégico. Com isso, o grande desafio é prover politicas publicas de
CT&l que possam criar dispositivos para o desenvolvimento da ciéncia, garantindo que o seu impacto
seja determinante para a melhoria de vida e da sociedade. Por isso, o engajamento da Fiocruz deve
residir na promocao de CT&I em saude que possa garantir direta ou indiretamente mecanismos para
a melhoria da saude, pautada na melhoria da qualidade de vida, no crescimento econémico susten-
tavel, na reducao das diferencas sociais.

O investimento no conhecimento nos campos da biomedicina, medicina e saude é bastante
alto no mundo. Nos ultimos dez anos, os investimentos em ciéncia no Brasil também foram expres-
sivos nessas areas. No entanto, existe uma barreira significativa na traducdo do conhecimento cien-
tifico para a geracao de produtos e processos que possam melhorar a qualidade de vida das pessoas.
O caminho para a aplicacao pratica nao é trivial, o que exige das instituicbes de ciéncia e tecnologia
politicas de inducao que motivem a dedicacdo da comunidade cientifica para esse fim.

Um dos caminhos escolhidos pelos paises com lideranca na traducao do conhecimento para a
melhoria da saude e sociedade foi 0 emprego da ciéncia como vetor de promocao do desenvolvimen-
to social, econémico, potencializando assim a inovacao (para maiores detalhes ver Global Innovation
Index, 2013).

O conceito de inovacao tem-se alterado ao longo do tempo, devido a evolucao e o entendi-
mento da proépria concepcao do termo. Por um longo tempo, o ato de explorar positivamente
novas ideias (inovacao) era atribuido a realizacao individual de um inventor ou corporativamente
por uma empresa centrada em lucro. Atualmente, o conceito de inovacao agrega a melhoria do
processo ou produto cientifico que cause impacto significativo na qualidade de vida. Desta forma,
a melhoria de processos que melhorem o acesso a salide da populacdo, enquadra-se na promocao
da inovacdo. Faz-se necessario que a inovacao bem como as atividades inovativas enfatizem a
atribuicao de valor voltada aos mecanismos sociais complexos subjacentes a producdo de novos
produtos e a introducdo de novos processos de producdo e/ou protocolos diretamente associados
a indices de melhoria e reducao de iniquidades sociais. Nos paises desenvolvidos e que mais ino-
vam como a Suécia, a medida de éxito na inovacao leva em consideracao a melhoria dos indices de
desenvolvimento humano (IDH) daquele pais. No campo da saude, o caminho nao é diferente.
Principalmente no que tange o Complexo Econdmico e Industrial da Saude (CEIS) e todo o benefi-
cio que ele pode trazer para o pais. O desenvolvimento inovativo ndo pode ser desvinculado do
carater social a fim de que se promova a reducao das iniquidades geradas quanto a melhor distri-
buicao, sobretudo, na qualidade de vida da populacao.

VPPLR | Vice-Presidéncia de Pesquisa e Laboratérios de Referéncia 3



Sob essa 6tica, o conceito moderno de inovacao é centrado em um processo que leva em
consideracao o Sistema de Ciéncia e Tecnologia e suas interacdes dinamicas com os diversos setores
econdmicos e sociais. As atividades, desde o estabelecimento do protocolo de investigacao inicial até
os processos de entrega final do produto, sdo geradas visando a melhoria do bem-estar social. Por
isso, em vias de regra para CT&l em saude, todo produto cientifico tem seu potencial inovador se
trouxer beneficios diretos ou indiretos para sociedade. Considerando as necessidades do setor saude,
pode-se afirmar que este é um segmento fortemente dependente da ciéncia e tecnologia. Por isso,
sao necessarias politicas publicas de CT&I que orientem 0s processos inovativos voltados para as
prioridades estratégicas baseadas na necessidade social. O processo de inovacao deve acontecer
através de inducao/fomento a partir do desenvolvimento das atividades de pesquisa e tecnologia
voltadas para a melhoria da qualidade de vida e saude da populacao brasileira. Neste caso, a elabo-
racao de politicas publicas e de regulacao sao responsabilidades do Estado com o objetivo de com-
pensar as desigualdades e assimetrias de mercado e da sociedade.

Nesse sentido, para a Fiocruz, o conceito de inovacao deve ser empregado como mecanismo
que, através do conhecimento produzido, possa agregar valor e gerar beneficios a sociedade,
sobretudo, no campo da saude. Para isto, a Fiocruz deve atuar fortemente no eixo P&D (pesquisa
e desenvolvimento), formacdo e qualificacdo de pessoas, para geracdo de servicos e processos
(politicas publicas, servicos de referéncia, colecdes bioldgicas, Centro de Recursos Bioldgicos em
Saude (CRB-Saude), vigilancia em saude entre outras) e, de insumos para a saude (biorreativos,
vacinas, reativos para diagnosticos, medicamentos e biofarmacos) para que o conhecimento possa
gerar beneficios para a sociedade, seja por meio de acdo direta, indireta em varios campos da
saude, inclusive com o CEIS.

2. Plano Institucional de Inducao
de CT&l em Saude - PCTIS - Pesquisa e
Laboratorios de Referéncia

A Fiocruz tem um papel estratégico no que se refere a CT&I em saude do pais e suas frentes de
atuacao corroboram esse papel, pois abrangem desde a contribuicao para a formulacao de politicas
publicas em saude e em CT&I em saude, até a entrega final de um produto com valor agregado para
a sociedade, seja este um bem medicamentoso, diagnéstico ou processo de saude.

O papel da Fiocruz se estende ainda para o ambito da pesquisa basica, de carater biomédico e
social e também da pesquisa induzida, para o enfrentamento de desafios sanitarios de interesses
especificos em termos de novas demandas e desafios tecnolégicos atribuidos aos SUS. Seja ele, como
produtor de insumos estratégicos para a saude; e/ou agente regulador do mercado de imunobiolégi-
cos e medicamentos. Também sao estratégicos os exemplos de atuacao da Fiocruz no campo da
vigilancia em saude, na formacdo de quadros técnicos e dirigentes para o SUS, na condicao de
referéncia na atencao em salde, na garantia da democratizacdo e do uso social da informacao e
comunicacao em saude, na valorizacao de acervos biolégicos e culturais e também na cooperacdo
institucional, nacional e internacional em saude.

Ao longo dos anos a Fiocruz, por acoes concentradas na VPPLR, essencialmente, tem investido

em CT&l para a geracao de conhecimento e formacao/qualificacao de recursos humanos em saude,
através de seus diversos programas distribuidos. Nos ultimos dez anos, os programas instituidos

4 VPPLR | Vice-Presidéncia de Pesquisa e Laboratérios de Referéncia



(PDTIS, PDTSP, PAPES, PV, EV, PIBIC e Inovatec) foram capazes de configurar uma atuacao institucio-
nal que proporcionou o inicio da integracdo de sua comunidade cientifica para o desenvolvimento da
pesquisa, na gestdo de recursos e na exceléncia da qualificacdo/formacao de pessoas.

A Fiocruz é a Unica instituicdo de CT&I brasileira que possui 0 gerenciamento e a promocao de
suas plataformas tecnolégicas em infraestrutura de equipamentos cientificos em carater nacional e
aberto para a comunidade. Mesmo assim, apesar dos ganhos institucionais, verifica-se a necessidade
de uma politica ainda mais integradora, que tenha capacidade de alinhar fortemente a inducdo ao
fomento e gestao de iniciativas empreendedoras. Esta politica deve estar em consonancia com as
tematicas estratégicas vinculadas a agenda institucional das prioridades, considerando o perfil atual
de saude e do desenvolvimento da sociedade e os desafios colocados para a garantia do direito
constitucional de saude para o povo brasileiro.

Por isso, é objetivo central da presidéncia da Fiocruz estimular iniciativas em CT&l através de
uma politica que integre as acdes de pesquisa, vigilancias, difusdo do conhecimento, formacao e
otimizacao do parque tecnolégico institucional, para que assim todo o conhecimento em saude
produzido na Fiocruz, seja traduzido em prol do beneficio da populacdo e do meio ambiente. Para
isso, propde-se um plano de inducao institucional, estruturado em trés eixos principais:

B Geracao e difusao do conhecimento de exceléncia
B Pesquisa, Inovacao e Desenvolvimento Tecnolégico em Saude (PIDTS)
B Desenvolvimento do Parque Tecnolégico Institucional - Rede de Plataformas

Esse plano introduz uma mudanca na légica dos programas institucionais de financiamento,
até entdo existentes, sobretudo PDTIS e PDTSP, que sao caracterizados por interrupcao no processo
de traducao do conhecimento, pela auséncia de uma politica institucional que integre a cadeia de
inovacao. O processo de desenvolvimento e aplicacdo ou transferéncia de tecnologia envolve etapas
de distintas complexidades, onde é necessario um esforco integrado de todos os setores da institui-
cao. Portanto, o que se propde é a criacao de mecanismos para a gestao dos tangiveis, intangiveis e
a sua transferéncia para parceiros sejam eles produtivos internos e externos ou formuladores de
politicas publicas em saude.

O ponto central deste plano de inducdo a CT&l esta fundamentado na identificacdo de priori-
dades e estratégias de financiamento alinhadas ao plano institucional. Cabe ressaltar que os progra-
mas de fomento de CT&I até 2014 incentivaram a integracao entre as unidades da Fiocruz para a
associacao de uma resposta cientifica e tecnolégica como também na organizacdo das plataformas
tecnolégicas na modalidade multiusuario e prestacao de servicos. Este processo pode ser considera-
do alvissareiro por ter criado a base de integracdao da estratégia que sera proposta a sequir.

Dada a complexidade dos varios estagios de amadurecimento natural da CT&I na Fiocruz,
associados aos esforcos empregados para se alinhar tanto a fronteira do conhecimento quanto as
realidades de saude do Brasil, é necessaria uma maior integracao do conhecimento em um ciclo de
inovacao. Trabalhar esse novo processo de inducdao a CT&l em saude é, também, em primeiro mo-
mento, orientar os diferentes estagios de desenvolvimento cientifico e tecnolégico a partir de diretri-
zes em nivel institucional; diretrizes externas, como o Sistema Nacional de Ciéncia, Tecnologia e
Inovacao (Agenda de Prioridades em Pesquisa, editais de financiamento para P&D, parcerias de de-
senvolvimento); politicas de CT&I em saude e das necessidades de salde e bem estar da sociedade.

Prospectar tecnologias, necessidades de salde, areas sensiveis ou lacunas de investimento

intelectual ou financeiro, sao estratégias desse plano para que a Fiocruz seja capaz de propor, anali-
sar e oferecer tecnologias que possam atuar na qualidade de vida e salde da sociedade brasileira.
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Dessa forma, o plano institucional de inducdo a CT& em saude busca articular acbes em
diversos niveis organizacionais, sobretudo nas acoes da presidéncia, além de apresentar as diretrizes
e consolidar os diferentes estagios do desenvolvimento cientifico institucional, alavancando assim
areas novas do conhecimento e de tecnologia frente aos avancos cientificos encontrados na ciéncia
e na ciéncia em saude.

Ainda, a formacao de pessoal qualificado em P&D é essencial para a garantia da exceléncia em
um sistema de CT&I. Assim, o PCTIS dedica-se a reestruturacdo dos programas de qualificacdo de
recursos humanos em pesquisa, em diferentes iniciativas, como Pesquisadores e Especialistas Visitan-
tes, Iniciacao Cientifica e qualificacdo em desenvolvimento tecnolégico. Ainda aborda a formacéo de
pesquisadores, em interface com a VPEIC, em um programa institucional de pés-doutoramento.

2.1 Geracao e difusao do conhecimento de exceléncia

Geracao e difusao do conhecimento é o principal insumo para o desenvolvimento em CT&I
em saude. O inicio desse século e milénio esta marcado por dois fenémenos, fortemente ligados:
o papel central da informacado e do conhecimento no emergente padrao socio-te"cnico-econo’mico
e a aceleracao do processo de globalizacdo e os impactos economicos, poli“ticos e sociais dai”
decorrentes.

No que se refere a Vice-Presidéncia de Pesquisa e Laboratérios de referéncia, o eixo Geracao e
Difusao do Conhecimento de Exceléncia possui o objetivo de apoiar propostas de pesquisa de exce-
léncia na fronteira do conhecimento, mas que estejam ainda em fase inicial, seja ela na implantacao
de novas areas do conhecimento ou na difusao do conhecimento. Ainda, o eixo terd como objetivo
a insercao de novos pesquisadores que estdo no inicio da carreira nas tematicas de pesquisa associ-
adas ao plano de médio prazo institucional.

O PAPES - Programa de Apoio a Pesquisa Estratégica em Saude teve em sua génese a missao
de financiar propostas estratégicas de CT&l, pesquisas de fronteira e inovadoras, bem como projetos
interunidades, semeando assim a formacao de redes na instituicdo. No decorrer dos anos, o PAPES
foi se transformando em programa de fomento a pesquisa universal em saltde, com critérios muito
parecidos com o programa universal do CNPq.

Através da implementacdo do PCTIS, o PAPES atuard como mecanismo de captacao de projetos
inéditos pautados no desenvolvimento de P&D na base da cadeia de inovacao. Sera responsavel pela
producao do conhecimento de base qualificado nas diversas linhas de pesquisa da Fiocruz, mantendo a
instituicao nos arqueamentos de exceléncia na producao cientifica, qualificacdo e formacao de recursos
humanos em pesquisa. Trabalhara pautado na insercao dos pesquisadores em redes cooperativas de
pesquisa, associando assim, a pesquisa e formacao de recursos humanos institucional.

Ainda, sera responsavel por assumir o papel de insercao dos jovens cientistas (novos doutores
renovando e/ou adicionando novos pensadores) na dinamica da producao de conhecimento cientifi-
co e tecnolégico, pautada na agenda estratégica institucional, alinhada ao Plano Quadrienal da Fio-
cruz. Preferencialmente, esse Programa devera ser capaz de inserir pesquisadores em grupos de
pesquisa ja consolidados na Fiocruz.

Adicionalmente, como meta, o programa deve apresentar resultados que possam ser absorvi-
dos por programas dos demais eixos e areas transversais mantendo a l6gica da cadeia de inovacao e
do conhecimento.
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As propostas serao chamadas a partir da abertura de editais publicos de chamadas especificas
dentro do plano de inducao institucional. O portfélio de projetos iniciais serd decidido pelo edital
PAPES, e os critérios de selecao de inovacao e capacidade de solucionar efetivamente problemas de
saude publica ou de impacto para a populacao.

Os projetos PAPES serao avaliados periodicamente por uma equipe ad hoc formada por profis-
sionais de alta competéncia nas diversas areas de atuacao para que: i) as diretrizes institucionais
sejam lapidadas, ii) o projeto desenvolvido pelo jovem pesquisador seja atual cientificamente, ou
seja, que os modelos e métodos sejam o0s mais modernos e competitivos, iii) o jovem pesquisador
seja inserido em grupos de pesquisa consolidados na instituicao; e/ou iv) os resultados sejam orienta-
dos para serem absorvidos ou continuados em outro nivel de complexidade dentro de outro eixo
deste programa seguindo a légica da cadeia de inovacao.

2.2- Pesquisa, Inovacao e Desenvolvimento
Tecnolégico em Saude (PIDTS)

As acdes realizadas e as licoes aprendidas pelo PDTIS e PDTSP dao origem ao desenvolvimento
do eixo PIDTS que devera induzir e articular o desenvolvimento cientifico e tecnolégico, promovendo
a multidisciplinaridade, com vistas a geracao de produtos, processos e servicos com impacto na
saude e no desenvolvimento econémico e social. O eixo PIDTS tem como proposta quatro grandes
areas transversais do conhecimento:

B Politicas publicas e modelos de atencao a saude,

B Vigilancia em saude e ambiente,

B Pesquisa e ensaios clinicos,

B Insumos estratégicos para a salde e novas tecnologias.

Os mecanismos de financiamento desse eixo podem variar sendo chamadas induzidas ou em
forma de editais universais. No entanto, os projetos aprovados para financiamento no eixo receberao
custeio de forma flexivel que possa se adequar as necessidades do projeto como compra de insumos

ou até mesmo a concessao de bolsas PV e outros auxilios que outrora eram concorridos em editais
separados causando descompasso no financiamento das propostas.

2.2.1 Politicas e Modelos de Atencao a Saude

A area transversal do conhecimento voltada a Politicas publicas e modelos de atencdo a saude
busca aprimorar os resultados positivos realizados pelos modelos de fomento adotados até 2014
pelo PDTSP, associando-0s com iniciativas em politicas publicas e de gestdo em saude publica de toda
a Presidéncia da Fiocruz.

VPPLR | Vice-Presidéncia de Pesquisa e Laboratérios de Referéncia 7



Entende-se como Politicas Publicas, estratégias e mecanismos do Estado para garantir o inte-
resse publico, mas na pratica as politicas publicas resultam do que acontece na arena de interesses -
politicos, sociais, culturais e econémicos das relacdes do Estado com as instituicoes, o mercado, e a
sociedade civil - que interferem no processo decisério do governo -2,

O sistema de saude tem diversos componentes, como financiamento, organizacao, infraestru-
tura, atencao e gestao. Os Modelos de atencdo a saude® tém como objeto de interesse as acdes de
saude demandadas, planejadas e realizadas nestes diversos componentes.

O modelo de atencao a saude brasileiro é baseado na hierarquizacao das acoes e servicos de
saude por niveis de complexidade. As politicas de satde buscam orientar o planejamento e a organi-
zacao do sistema para o fortalecimento da Atencao Priméria a Saude. As mudancas da sociedade
brasileira nos ultimos anos fazem parte e refletem no sistema de satde. Assim, as transformacoes
econdémicas, sociodemograficas, epidemiolédgicas além da organizacao das cidades pelas quais o pais
vem passando nas Ultimas décadas influenciaram o modelo de atencdo. Esta influéncia demanda
maior atencdo as doencas cronico-degenerativas, e a manutencao de algumas doencas infecciosas,
assim como diminuicao de outras. O aumento das causas externas, junto com as mudancas da oferta
de servicos advindas do incremento tecnolégico também geram um ciclo vicioso de constante mu-
danca no modelo de atencao a saude e de gestao. Essas transformacoes reforcam a necessidade de
olhar mais profundo nas acdes/atividades dos modelos de atencédo e de gestado priorizando a atencao
primaria como a porta de entrada no sistema de satde e ponto de referéncia do usuario.

Em relacdo as pesquisas e desenvolvimento de produtos voltados para inovacdo com vistas a Ges-
tdo em Saude também se insere como de absoluta relevancia, uma vez que o campo da politica e da
ciéncia politica é hoje dimensao inalienavel do conhecimento e da pratica gerencial. Desenvolver estudos
e pesquisas que contribuam para criar viabilidade e possibilidades para que as organizacbes operem com
eficiéncia e eficacia, isto &, sejam concomitantemente, organizacdes com recursos otimizados (aproveita-
mento maximo e desperdicio minimo) e grande capacidade resolutiva (impacto sobre os problemas que
demandam). Este novo enfoque significa a incorporacao pelas praticas gerenciais de mais areas de conhe-
cimento, o gque se constitui em mais um desafio para a Fiocruz: o de contemplar em seu universo de
pesquisa os profissionais tecnologistas, analistas, entre outras categorias, historicamente nao priorizadas
nas questoes relativas a pesquisa e ao desenvolvimento tecnolégico institucional. Sem a incorporacao das
questdes vivenciadas por estes profissionais as questdes da pesquisa, o produto de pesquisa ndo tem
como atender as demandas concretas do mundo da atencao e da gestao da saude.

A partir de novas racionalidades imbricadas no campo da gestdao, como o campo da politica ou
da economia, e também os campos tradicionais de pesquisa em C&T, é possivel compreender as
interacdes e os desafios da gestdo contemporanea na busca de mais eficiéncia e eficacia, mas tam-
bém equidade e sustentabilidade.

Assim para essa area transversal do conhecimento no primeiro biénio (2015-2016), as pesqui-
sas a serem desenvolvidas deverdo transitar em dois focos principais:

Modelos de Atencao Primaria a Saude (APS). A APS é considerada como a principal porta
de entrada do usudrio no sistema de saude, a qual deve ser a sua ordenadora no percurso trilhado

1 Luz MT. Duas questdes permanentes em um século de politicas de saude no Brasil republicano. Ciéncia & Saude
Coletiva, 5(2):293-312, 2000.

2 Brasil. Ministério da Saude. Glossério do Ministério da Saude: projeto de terminologia em satde / Ministério da Saude
— Brasilia: Ministério da Saude, 2004.

3 Paim JS. Modelos de Atencao a Saude no Brasil. In: Giovanella L, Escorel S, Lobato LVC, Noronha JC, Carvalho Al, org.
Politicas e Sistema de Saude no Brasil. 22 edicao revista e ampliada. Rio de Janeiro: Editora Fiocruz; 2012. p.459-491. N f
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pelos servicos do sistema. A APS deve atuar como um filtro inicial, resolvendo a maior parte das
necessidades de saude (por volta de 85%) dos usuarios e ordenando a demanda por servicos de
maior complexidade, organizando os fluxos da continuidade da atencao e do cuidado. O papel da
APS ¢ essencial tanto na resolucdo dos casos, quanto no referenciamento do usuario para outros
niveis. Sequndo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), a APS tem o papel de responder a maioria
das necessidades de saude e coordenar a atencao integral e o fluxo das pessoas no sistema de saude,
além de ser a estratégia mais eficiente para responder as condicoes de satide do século XXI: a globa-
lizacao de modos de vida pouco saudaveis, a aceleracao da urbanizacao nao planejada e o envelhe-
cimento demografico — que contribuem para o aumento das doencas cronicas e geram novas de-
mandas para os servicos. (OMS, 2011).

Processo de transformacao dos novos Institutos da Fiocruz em Institutos Nacionais,
Instituto Fernandes Figueiras (IFF) e Instituto Nacional de Infectologia Evandro Chagas (INI). Devem
ser propostos editais integradores dos dois institutos, com as demais unidades da Fiocruz em uma
pesquisa de intervencao, que trabalhe para gerar solucbes para problemas concretos dos institu-
tos, tendo como diretrizes norteadoras: a operacionalizacao e gestao integrada dos institutos con-
siderando os principios de governanca da Fiocruz, a implantacao de modelos de contratualizacao
interna e externa, o aprimoramento da qualidade da atencdo com o foco na seguranca do pacien-
te considerando uma gestao integrada, a capacitacao e formacao de pessoas para todo o territério
nacional com a qualidade que se requer um instituto nacional, de referéncia, o papel das pesquisas
realizadas no campo da atencdo e o cuidado para nortear novas politicas publica e modelo de
gestao para o SUS.

B Considerando os dois pontos focais explicitados, a primeira Chamada Publica tera carateris-
ticas voltadas ao desenvolvimento de solucbes inovadoras nas areas de politicas publicas e modelos
de atencdo e, portanto, se relacionard com a Atencao Primaria de Saude e com o Complexo de
Institutos Nacionais de Saude da Fiocruz.

2.2.2 Vigilancia em saude e ambiente

A Vigilancia em Saude é considerada uma das funcoes essenciais da saide publica. De acordo
com o conceito adotado na Portaria GM/MS n° 1.378, de 9 de julho de 2013, a Vigilancia em Saude
constitui um processo continuo e sistematico de coleta, consolidacdo, andlise e disseminacdo de
dados sobre eventos relacionados a saude, visando o planejamento e a implementacdo de medidas
de salide publica para a protecao da saude da populacao, a prevencao e controle de riscos, agravos
e doencas, bem como para a promocao da saude. A vigilancia em satde ambiental tem por conceito,
o conjunto de acoes que propiciam o conhecimento e a deteccao de mudancas nos fatores determi-
nantes e condicionantes do meio ambiente que interferem na salde humana, com a finalidade de
identificar as medidas de prevencao e controle dos fatores de risco ambientais relacionados as doen-
¢as ou a outros agravos. Assim, as acoes de Vigilancia em Saude, compreendem: a vigilancia epide-
mioldgica, a promocao da saude, a andlise da situacao de salde, a vigilancia em saude ambiental, a
vigilancia em saude do trabalhador, vigilancia toxicolégica e a vigilancia sanitaria.

Do ponto de vista pratico, ha necessidade de inventariar e mapear os diversos servicos prestados
nas unidades da Fiocruz que exercam ou tenham relacbes com acdes de vigilancia em saude. Aqui
devem ser incluidos os servicos de atencao a saude realizada pelos institutos, as acdes dos laboratérios
de referéncia, as acoes do CIEVS/Fiocruz, as acoes clinico-laboratoriais realizadas pelas unidades des-
centralizadas, a producao de vacinas e demais imunobiolédgicos, as acoes do INCQS que tenham inter-
face com a vigilancia em saude, os servicos da unidade de satide da ENSP, as linhas de pesquisa e cursos
de formacao que tenham a vigilancia em satide como um de seus objetos, entre outros.
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Em segundo, nota-se uma necessidade de atualizacao sobre o estado da arte do Sistema Naci-
onal de Vigilancia em Saude. O exame integrado do inventario de vigilancia em Saude da Fiocruz com
o Sistema Nacional de Vigilancia em Saude e o Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria colaborara
para uma melhor compreensao sistémica de como a Fiocruz colabora e podera colaborar com o
aprimoramento de ambos os sistemas aqui citados. Este exercicio deve necessariamente ser realizado
tomando-se em conta a atual orientacdo da gestao do SUS, tendo como referéncia o Decreto 7.508/
11 que estabelece as regides de saude e a Portaria N° 4.279/10 que estabelece diretrizes para a
organizacao da Rede de Atencao a Satde no ambito do Sistema Unico de Satude (SUS). Uma terceira
dimensao é a necessidade do desenvolvimento de linhas de pesquisa que tenham como objeto apro-
fundar o conhecimento tedrico-conceitual da vigilancia em saude.

Direcoes da Vigilancia Global

Trés direcdes da vigilancia global tém transformado as fun¢des da satde publica num mundo
globalizado: 1. O papel do Novo Regulamento Sanitario Internacional; 2. A emergéncia de novas
redes globais de vigilancia em saude, incluindo ambas doencas transmissiveis e nao transmissiveis e,
3. A remodelagem da coleta, disseminacao e intervencoes da vigilancia global em saude. Doencas
infecciosas emergentes e re-emergentes, tais como dengue, zika, influenza pandémica, SARS, MERS-
Cov, Chikungunya, Ebola e a emergéncia de condi¢des cronicas, como a pandemia global de obesi-
dade, tém demonstrado que estamos ainda vulneraveis a ameacas de satde. A importancia de forta-
lecer a vigilancia em saude publica para fornecer alerta precoce e desenvolver acdes tem sido o foco
primario na saude publica.

Um exemplo a se observar é aquele relacionado a saide mental e a doenca mental. De acordo
com a OMS, as doencas mentais representam a maior carga coletiva de incapacidades em paises
desenvolvidos superando qualquer outro grupo de doenca, tais como cancer e doenca cardiovascu-
lar. A coleta de dados adicionais sobre resiliéncia, habilidades de enfrentamento, fatores protetivos, e
indicadores positivos de satide mental devem ser considerados nas estratégias de prevencao de do-
encas e promocao da saude. No futuro, o sistema de vigilancia examinara interacdes entre fatores
bioldgicos, sociais, psicolégicos e ambientais para apoiar a promocao da salude, programas de inter-
vencao e a prevencao de danos mentais e doencas cronicas.

Definicao das linhas de fomento em Vigilancia em Saude

A construcao de uma chamada em Vigilancia em Saude busca enfrentar os desafios ja identifi-
cados no ambito da VPPAPS e da VPPLR pela geracao de solucées em saude publica e que aumentem
a qualidade dos servicos em vigilancia em salde que a Fiocruz presta para o SUS. A partir de estudo
piloto conduzido pela VPAAPS, foram levantadas acdes para a formulacao de Plano Estratégico de
Vigilancia em Saude da Fiocruz, onde foram levantados as seguintes necessidades: 1) identificar e
mapear atividades da Fiocruz relacionadas ao Sistema Nacional de Vigilancia em Saude; 2) identificar
lacunas na atuacao da Fiocruz; 3) definir prioridades em cada dimensdo da atuacao da Fiocruz; 4)
identificar iniciativas de interesse comum da Fiocruz e da SVS; 5) elaborar plano de aplicacao (respon-
sabilidades, metas, alocacdo de recursos em custeio e investimentos).

A partir dos pontos acima identificados, nota-se a necessidade de incentivo ao desenvolvimento de
linhas de pesquisa que tenham como objetivo o aprofundamento do conhecimento teérico-conceitual da
Vigilancia em Saude e do aprimoramento da operacionalidade do sistema nacional. Assim, dado os resul-
tados preliminares do plano estratégico conduzido pelas vice-presidéncias, foram identificadas as seguin-
tes areas que sao prioridades e devem ser apoiadas pelos programas de fomento, divididas em:

B Riscos: Violéncia, Agrotéxicos, Drogas, Ambiente de Trabalho;

B Agravos (Novas Perspectivas): Chagas, Hanseniase, AIDS, Leishmaniose, Tuberculose,
Dengue;
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B Agravos (Novos Desafios): Doencas Degenerativas, Doencas Emergentes e Reemergentes;
B Dispositivos: Laboratérios de Referéncia, Vigilancia de Produtos e Imunobiolégicos, NUVES.

As acdes integradas de Vigilancia em Saude na Fiocruz deverdo incentivar, fomentar e articular o
desenvolvimento dos pontos criticos destes diversos eixos de forma a promover a multidisciplinaridade
através de redes cooperativas, com vistas a geracao de produtos, processos e servicos com impacto na
saude e no desenvolvimento econdmico e social. Propde-se estudos que visam todo o escopo da vigi-
lancia em saude, abordando de forma integrada a epidemiologia, a producao de insumos estratégicos
e kits diagnosticos para a rede nacional de laboratérios, o desenvolvimento de ferramentas computaci-
onais em saude, os estudos de previsdao de entrada de novos patégenos em territério nacional, a
producao de protocolos clinicos para patdbgenos emergentes, diagnésticos soroldgico e molecular.

As propostas serdo avaliadas a partir das chamadas e por meio de demandas especificas da SVS
de acordo com as necessidades vigentes e a disponibilizacdo de recursos repassados a VPPLR. Para a
selecdo das propostas submetidas a VPPLR/Fiocruz, serdo consideradas as etapas definidas para a
analise e julgamento, quais sejam: a) enquadramento da proposta; b) relevancia e originalidade da
proposta; c) experiéncia do coordenador proponente; d) mérito técnico-cientifico da proposta; e)
componente inovador da proposta; f) aplicabilidade e possibilidades de uso dos resultados da pesqui-
sa; g) adequacao orcamentaria; h) sustentabilidade.

Acoes especificas institucionais para vigilancia em saude e
ambiente

Dentro do escopo da Vigilancia em Saude e Ambiente da Fiocruz, e em comum acordo entre a
VPPLR e a VPAAPS, sera estruturado o Programa Translacional de Doencas Emergentes e Re-
emergentes. O programa visa preencher lacunas no que tange a necessidade institucional de cons-
truir um plano estratégico para o estudo e monitoramento de doencas em franca expansao mundial
e com habilidade para se tornarem Emergéncias em Saude Publica de Importancia Internacional
(ESPII), conforme determinado pelo RSI (Regulamento Sanitario Internacional, 2005).

O programa contara com féruns sistematicos de diversos especialistas nas respectivas areas,
incluindo virologia, epidemiologia, clinica entre outras que discutirdo e esbocarao um plano instituci-
onal estratégico visando o controle e as medidas preventivas daquele determinado agravo. O progra-
ma devera ter a coordenacao da VPPLR e VPAAPS, os quais ficardo responsaveis pelo agendamento
dos féruns de discussao e conducao das atividades especificas determinadas. Em reunido realizada
em novembro de 2014 entre Fiocruz e CGLAB/SVS, houve uma pactuacao na qual o Programa pode-
ra contar ja para o ano de 2015 com aporte de recursos financeiros, por meio de Termo de Coopera-
¢ao, para apoiar agqueles projetos que visem e tragam solucées no ambito do SUS para as doencas
emergentes e reemergentes, incluindo por exemplo, Chikungunya e Ebola.

Como parte do escopo do Programa Translacional de Doencas Emergentes e Reemergentes da
Fiocruz, e de forma a conduzir o monitoramento de agravos de potencial impacto na Saude Publica,
serd implantado o NUVES, o Nucleo de Vigilancia em Saude da Fiocruz. O Nucleo surge como
uma acao especifica para operacionalizar as atividades de vigilancia em satde baseando-se em siste-
mas de informacao e utilizando os conhecimentos adquiridos em experiéncias recentes como o Cie-
vs/Fiocruz. O propdsito da implantacao do nucleo sera realizar de forma sistematica o monitoramen-
to de doencas emergentes e reemergentes, utilizando o Sistema GAL principalmente, além de
ferramentas de rumores baseadas em plataformas on line.

As informacdes produzidas no NUVES enfocando o perfil epidemiolégico e a producao de
mapa de riscos para determinados agravos com potencial epidémico deverao ser avaliadas por profis-
sionais e servirdo de subsidios para os féruns de discussao dentro do programa integrado de doencas
emergentes e reemergentes. Além disso, os dados produzidos e as analises realizadas poderao cola-
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borar com as instancias nacionais, no ambito do Ministério da Saude, para o monitoramento de
doencas de notificacao imediata, como o CIEVS Nacional, conforme determinado pela portaria 1271/
2014. O NUVES tem previsao para iniciar as atividades no 1° semestre de 2015.

2.2.3 - Pesquisa e Ensaios Clinicos

A pesquisa clinica no ambito do PCTIS tem como objetivo fortalecer o desenvolvimento tecnolé-
gico, contribuindo para o alcance de autonomia e suficiéncia do pais na pesquisa translacional, inova-
cao e racionalidade dos processos e produtos para o cuidado da saude da populacao brasileira. Por
meio da pesquisa clinica, é possivel avaliar novas formas de tratamento ou produtos inovadores para a
salide capazes de substituir aqueles ja existentes gerando novos conhecimentos cientificos que garan-
tam a seguranca, eficacia e efetividade da abordagem terapéutica, diagndstica ou profilatica proposta.

As prioridades estratégicas para a area transversal do conhecimento Pesquisa e Ensaios Clinicos
fortalecerao as estruturas comuns de pesquisa clinica da instituicdo, promovendo o desenvolvimento
tecnolégico e, como parte da pesquisa translacional, também a inovacao econémica e industrial e o
acesso da populacao a produtos para a saude. Estas prioridades sao divididas em dois grandes grupos:

1. Acbes indutoras de fortalecimento da pesquisa clinica da Fiocruz compostas pelas iniciativas
Plataforma de Pesquisa Clinica, a Rede Fiocruz de Pesquisa Clinica (RFPC), o Forum de Comités de
Etica em Pesquisa da Fiocruz, o modelo de Biobanco da Fiocruz, e acoes de treinamento e capacita-
¢ao como o curso de especializacao em monitoria de ensaios clinicos.

2. Fomento e acompanhamento de projetos para conducao de pesquisa clinica em desenvolvi-
mento tecnoldgico com aplicacdo no SUS. O portfélio de projetos é constituido apos a selecao dos
projetos por edital PROEP-PClin (programa de exceléncia em pesquisa clinica).

E centralizada na Plataforma de Pesquisa Clinica da VPPLR a gestéo e articulacdo entre as acoes
indutoras de fortalecimento da pesquisa clinica da Fiocruz (Plataforma, RFPC e o PROEP) assim como o
gerenciamento e suporte em atividades transversais de pesquisa clinica dos projetos selecionados pelo
edital PROEP- PClin. A gestao de recursos dos projetos selecionados por edital é descentralizada e direta-
mente executada pelo pesquisador principal do projeto. Entretanto o repasse de recursos acordado em
edital é centralizado na Plataforma de Pesquisa Clinica da Fiocruz e se da em funcao de metas alcancadas.

A Rede Fiocruz de Pesquisa Clinica é a mais ampla acao indutora de fortalecimento da
pesquisa clinica na Fiocruz, pois é o ambiente que representa legitimamente a comunidade de
pesquisadores da area e agrega todas as demais inciativas. Esta rede é uma acao Unica na Fiocruz
que pela primeira vez tem um férum de profissionais de pesquisa clinica permitindo que iniciati-
vas inovadoras, como a Rede Fiocruz de biobancos, sejam constituidas de maneira participativa.
Neste ambiente também se da& o forim de CEPs, que harmoniza as diretrizes éticas de pesquisas
envolvendo seres humanos da Fiocruz, e acdes de treinamento e capacitacao que ampliarao
cada vez mais a formacao profissional multidisciplinar em pesquisa clinica na instituicdo e no
pais. A rede também intensificard parcerias internas e externas, nacionais e internacionais, seja
através de suas interseccbes com outras redes ou por ser uma inovacao organizacional que
permite a representacao legitima de toda a pesquisa clinica da Fiocruz.

B Propde-se como inducao inicial de financiamento em pesquisa clinica a abertura de Chama-
da Publica interna da Fiocruz para selecao de projetos de pesquisa clinica em desenvolvimento tecno-
l6gico por meio do programa PROEP PClin (Programa de Exceléncia em Pesquisa) que tera duracao de
cinco anos. Estes projetos contardo com o suporte das demais acoes indutoras de fortalecimento da
pesquisa clinica da Fiocruz.
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2.2.4 - Insumos Estratégicos para a Saude e Novas
tecnologias

O Sistema Unico de Saude — SUS e o Complexo Econémico Industrial da Saude (CEIS) sinali-
zam constantemente com uma ampla gama de necessidades em produtos, servicos e tecnologias
inovadoras, por um lado para minimizar impactos do SUS na balanca comercial do pais e por outro
lado para acompanhar o desenvolvimento tecnolégico em saude no mundo, e para lastrear a
industria nacional gerando inovacao, emprego e expansao da riqueza do palis. Para desenvolver
produtos inovadores visando as necessidades do SUS e do CEIS numa janela de 5 a 15 anos, entre
diagndsticos, metodologias, equipamentos, medicamentos e vacinas, a instituicdo precisa lancar
mao de novas tecnologias e trilhar as fronteiras do conhecimento, aspectos também criticos para
manter a instituicdo na crista da producédo cientifica e tecnolégica, e assegurar a qualidade dos
programas de ensino e de capacitacao.

Neste sentido, a area de Insumos Estratégicos e Novas Tecnologias devera induzir, fomentar,
estimular e articular o desenvolvimento tecnolégico, promovendo a multidisciplinaridade através de
redes cooperativas, com vistas a geracao de produtos, processos e servicos com impacto na saude e
no desenvolvimento econémico e social. Propde-se, complementar aos projetos prospectivos de pes-
quisa aplicada no ambito do PAPES, o fomento de projetos em estagios mais avancados na cadeia de
inovacao e de fronteiras tecnolégicas, de forma a integrar redes ja institucionalizadas ou aquelas
eventualmente criadas por demanda do quadro de investigacao em saude.

Assim, nesta area serao selecionados projetos de elevado potencial para o desenvolvimento de
produtos, e alocados as redes ja existentes dos Programas Translacionais (vide 3.1. Programas Trans-
lacionais de Pesquisa). Serao selecionados projetos integradores, propostas e formulados pelos gru-
pos que participam dos Programas Integrados e com claro proposito de trazer solucbes para as
necessidades do SUS e CEIS, a partir de pesquisas prévias com demonstracdao de principio em escala
laboratorial ou com rota tecnolégica claramente inovadora evidenciada. Para projetos de fronteira
tecnolégica, de finalizacao e validacao de protétipos, a chamada deve ser feita através de edital, e
selecao por Comité Estratégico (composto dos diretores das Unidades de producao da Fiocruz, Vice-
presidente da VPPLR e da VPPIS e conselheiros da area produtiva), apés avaliacdo ad hoc externa a
Fiocruz e recomendacoes da equipe técnica.

Propde-se uma estrutura centralizada para o gerenciamento e monitoramento dos projetos de
desenvolvimento de insumos em fase avancada, ou de novas tecnologias. O andamento dos projetos sera
supervisionado pelo Comité Estratégico e gerenciados por uma equipe técnica de gestao de projetos.

Os projetos tematicos assim selecionados seguirdo a organizacao geral dos Programas Transla-
cionais, e contarao com a colaboracao dos grupos participantes desta linha de inducao. Estes serao
estruturados com a participacao de grupos de pesquisa, Plataformas Tecnoldgicas relevantes para a
area, e desenvolverao projetos em torno de metas especificas. Projetos estruturantes especiais de
desenvolvimento de produtos/servicos ou tecnologias serao selecionados para financiamento no PCTIS
dentro dos moldes observados acima.

Os projetos iniciais e prospectivos com suporte através do PAPES, terdo um tempo maximo de
dois anos para prova convincente de principio, demonstracao de valor e eventual passagem para
projetos avancados de desenvolvimento de insumos e/ou tecnologias. Para os projetos especiais,
metas especificas anuais e portas de decisdo com critérios de viabilidade técnica e econémica, deci-
didas pelo Comité Estratégico assegurarao este papel.

Para os projetos avancados de DT de insumos, o Comité Estratégico sera responsavel pela
definicdo do portfélio.
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Através de publicacao dos editais, todos os grupos da Fiocruz terao oportunidade de participar
das chamadas e processos de selecao. Entretanto, os proprios Programas Translacionais tém uma
dinamica de formulacéao de projetos estruturantes e colaborativos na rede, considerados os potenci-
ais vencedores dentro das prioridades do Programa Translacional.

Para projetos prospectivos, dois anos é suficiente para mostrar a viabilidade do projeto e definir
as metas de demonstracao de valor do produto/servico/protocolo potencial. Os projetos avancados
precisam definir as metas de curto (anual), de médio (2 anos) e de longo prazo (4 anos) para finalizar
e validar protétipos laboratoriais, e finalizar e validar protédtipos pré-clinicos, dentro dos preceitos de
BPL e de documentacao para o sistema regulatério.

Projetos de importancia industrial podem aplicar para outras fontes de financiamento (CNPq,
FINEP, BNDES, BioManguinhos, FarManguinhos) e uma equipe de suporte devera dar apoio a estas
iniciativas.

Para os projetos avancados e de desenvolvimento, as metas e acompanhamentos foram men-
cionados anteriormente. Os projetos necessitarao de financiamento conforme as suas metas daquele
ano, a ser detalhado em Plano de Projeto. O Comité Estratégico decidira quantos e quais projetos e
etapas poderao ser financiados com os recursos disponiveis anualmente. Estes recursos devem alcan-
car valores que permitam o real desenvolvimento de projetos prioritarios.

2.3 Desenvolvimento do Parque Tecnolégico
Institucional — Redes de Plataformas Tecnoloégicas

Uma Plataforma Tecnoldgica caracteriza-se por uma area tecnoldgica avancada, com infraes-
trutura principal e de suporte, organizada para oferecer servicos e acesso as tecnologias para a
comunidade cientifica. E composta desde equipamentos multiusuarios na sua forma mais simples,
até uma infraestrutura centralizada (core facility) que oferece um conjunto de servicos especializados
nesta tecnologia, com equipamentos de Ultima geracao.

Neste contexto, a Fiocruz dispde de um conjunto de equipamentos e infraestrutura disponibi-
lizada para a comunidade cientifica e organizada na forma de rede denominada Rede de Plataformas
Tecnologicas Fiocruz - RPT. A Rede de Plataformas Tecnoldgicas da Fiocruz se insere no Plano Institu-
cional de Inducao a Ciéncia, Tecnologia e Inovacao em Saude como eixo estratégico pois € um
importante conjunto de infraestruturas utilizadas pelos projetos de pesquisa nas diversas unidades da
Fiocruz, oferecendo também acesso aos alunos e ao ensino de pds-graduacao e ao Desenvolvimento
Tecnoldgico. Desta forma, a estrutura da Rede de Plataformas Tecnolégicas serd mantida garantindo
o fortalecimento da infraestrutura em pesquisa, otimizacao dos processos, e investimentos em ma-
nutencao concentrados. Um documento de diretrizes e Normas Gerais de Utilizacao foi elaborado
pela VPPLR a partir de documentos oriundos do Férum das Unidades Regionais — FUR e das discus-
soes realizadas nas Unidades com a comunidade cientifica da Fiocruz no periodo de 2013/2014

Principais objetivos da Rede de Plataformas Fiocruz

B Fortalecer as infraestruturas de pesquisa, desenvolvimento tecnolégico e inovacao nas
unidades da Fiocruz, através da aquisicdao e modernizacao racional dos equipamentos de grande
porte e/ou na fronteira do conhecimento, visando a continuidade dos servicos prestados além da
otimizacao dos custos de manutencao e insumos.
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B Promover o acesso a analises (simples e/ou complexas) e o uso compartilhado de equipa-
mentos ou conjuntos de equipamentos na Instituicao;

B Capacitar recursos humanos em novas tecnologias. A Rede tem como um dos seus objeti-
vos, manter equipes capacitadas em tecnologias que permitam a Fiocruz as condi¢des nao so6 de
atender as demandas atuais da pesquisa em salude, como ter base para responder as demandas
futuras. As necessidades de contratacoes direcionadas para as plataformas precisam ser dimensiona-
das e avaliadas, sejam através de terceirizacao ou vaga em concurso. Por outro lado, é necessario
manter um programa de bolsas de capacitacao para que a rede cumpra o seu papel estratégico de
formar recursos humanos em tecnologias muitas vezes de fronteira para o pafs.

Modelo de gestao

B Comissao de Usuarios (Unidade) — Estabelecida pelas Unidades da Fiocruz seguindo as
diretrizes definidas no documento de Normas Gerais de Utilizacdo e nos documentos definidos pela
propria Unidade, cabe a Comissao: cumprir e fazer cumprir as determinacoes destas diretrizes, atuar
como um interlocutor da Unidade e zelar pelos interesses dos usudrios das subunidades de platafor-
mas, propor acdes de melhorias, contribuir na elaboracao da previsao do orcamento das subunida-
des de Plataformas, discutir propostas e elaborar parecer sobre o orcamento, inclusdo e/ou exclusao
de subunidades para a direcao da unidade, analisar e emitir parecer sobre a execucao financeira dos
recursos orcados e aprovados.

B Coordenacao da Rede de Plataformas Tecnolégicas (VPPLR) — Composta pela equipe
designada pelo Vice-presidente de Pesquisa e Laboratérios de Referéncia. Compete: cumprir as de-
terminacdes constantes no documento de Normas Gerais de Utilizacao, consolidar e analisar o orca-
mento da Rede levando em conta as previsdes de todas as subunidades, preparar os relatérios e
apresentacdes para o Comité Gestor das Plataformas tais como: produtividade, taxa de ocupacao
das plataformas e da Rede, nimero de solicitacdes recusadas, entre outros. Propor acoes de melho-
ria, zelar pela qualidade do servico prestado pela Rede, monitorar o uso das plataformas pelo site,
implementar melhorias propostas pela Comissao de Usuarios e Comité Gestor, executar as delibera-
coes do Comité Gestor, promover a integracdo das subunidades, atuar como facilitador para a Ges-
tdo da Qualidade nas Plataformas, entre outros.

B Comité Gestor — Formado pelos Representantes do Grupo de Trabalho (GT) instituido pela
portaria 140/2014 que tem por finalidade implementar o Plano Diretor de Investimentos da Fiocruz.
Na funcao de Comité Gestor da RPT, compete também a esse grupo: aprovar a inclusao de novas
plataformas ou subunidades, aprovar o orcamento da Rede, alinhar as acbes da Rede com as politi-
cas institucionais, aprovar a aquisicdo de novos equipamentos de grande porte, analisar e aprovar 0s
relatérios preparados pela Coordenacao da Rede.

Modelo de financiamento

A estratégia de financiamento para as plataformas tecnolégicas proposta pela VPPLR através da
coordenacao da Rede de Plataformas considerara a aquisicao de insumos basicos, de contratos de manu-
tencdes corretivas e preventivas, de equipamentos principais e periféricos, e o suporte a recursos humanos
para operacao das plataformas. Esse financiamento serad condicionado a disponibilidade orcamentaria e
os critérios de avaliacdo anual da produtividade das plataformas. Em ambos os casos havera interface
continua entre a gestao da RPT e as unidades. Vale destacar que a Unidade tem responsabilidade compar-
tilhada no compromisso de financiar suas plataformas e acordos prévios no momento da inclusao da
subunidade da plataforma devem estabelecer essa responsabilidade compartilhada.

Os projetos de pesquisa devem ser responsaveis pelo financiamento de seus insumos e reagen-
tes necessarios por meio dos recursos orcamentarios dos laboratérios. Outras fontes de financiamen-
to como por exemplo os Editais da Finep, CNPq e CAPES, devem ser buscadas pelos responsaveis
pelas plataformas.
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Critérios de Inclusao e Exclusao

A solicitacao de inclusao de nova plataforma ou subunidade deve ser encaminhada a coorde-
nacdo da Rede através da direcdo das Unidades da Fiocruz. A Coordenacado da rede analisa a solicita-
¢ao quanto a sua viabilidade econémica e técnica. Os critérios desta analise sao:

B Relevancia da tecnologia para a Fiocruz,

B Demanda interna e externa pelo servico,

B Recursos humanos disponiveis com conhecimento e treinamento na tecnologia proposta,
B |Infraestrutura adequada para dar suporte a demanda da Plataforma,

B Manifestacao de suporte e concordancia pela direcao da Unidade onde a Plataforma sera
implantada.

A andlise da solicitacdo de inclusao é apresentada pelo Coordenador da Rede a Vice-Presidén-
cia de Pesquisa e Laboratérios de Referéncia e ao Comité Gestor da Rede, levando em considera-
cao, além dos critérios iniciais, a logistica para a instalacdo e permanéncia de um novo equipamento
e a estrutura da Unidade para receber e manté-lo, tais como espaco fisico, energia elétrica, assistén-
Cia técnica e pessoal apto a sua utilizacao.

Subunidades de Plataformas serdo excluidas da Rede quando a mesma deixar de ter demanda
suficiente e justificada para os servicos oferecidos, quando a tecnologia utilizada se tornar obsoleta,
guando a equipe nucleadora da plataforma é desfeita, ou quando houver descumprimento das dire-
trizes estabelecidas entre a gestao da Rede e a Plataforma. Os equipamentos das subunidades exclu-
idas, quando adquiridos com recursos da Rede, podem ser tranferidos para outras subunidades apés
concordancia da direcdo da Unidade.

Monitoramento do desempenho

As Plataformas serao monitoradas trimestralmente pela Gestao da Rede por meio de indicado-
res de desempenho e metas pré-definidos acordadas com as respectivas Plataformas. Os resultados
serdo apresentados ao Comité Gestor para subsidiar decisoes.

3. Acoes Estratégicas de Pesquisa
Translacional

3.1 - Programas Translacionais de Pesquisa

Conforme considerado em Congresso Interno da Fiocruz, as acdées de CT&l em saude da Fio-
cruz precisam atender as demandas estratégicas em saude e ambiente do pals, e orientar-se para as
prioridades epidemiolégicas do Brasil e suas mudancas contemporaneas. Estas acoes necessitam ter
um carater integrador e estratégico com base em pesquisa translacional, maximizando capacidades,
infraestruturas e recursos.
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O formato de organizacao destas acdes de CT&l seguird uma estruturacdo conforme o modelo de
“Programas Translacionais”, integrando a pesquisa biolégica/biomédica, a pesquisa clinica e de referén-
cia, de saude coletiva, e de desenvolvimento e producdo de insumos, com suporte da Rede de Platafor-
mas Tecnoldgicas da Fiocruz para atender objetivos especificos para a melhoria da satde publica.

A partir de experiéncias anteriores na Fiocruz, e considerando a atuacao dos programas de
pesquisa em doenca de Chagas, em leishmaniose, esquistossomose e outras, com dezenas de gru-
pos de pesquisa da Fiocruz participando ha mais de uma década, a integracao de diferentes campos
de saber e de atuacao é necessaria. No entanto, cabe ressaltar que os Programas de Pesquisa Trans-
lacional terdo foco em dois objetivos claros: 1 - melhoria da intervencao e combate a um agravo de
carater estratégico para o pais; ou 2 - suprir a Fiocruz de competéncia tecnolégica como suporte a
pesquisa de vanguarda para respostas em saude. Este modelo se assemelha aos Institutos Nacionais
de CT&l aplicados pelo CNPq e que obtiveram éxito em sua constituicao, assim como os Centros de
Pesquisa, Inovacao e Desenvolvimento da FAPESP.

Na nova organizacao com base norteadora em pesquisa translacional, os Programas da Fiocruz
(PPT) precisam identificar as questdes chave e lacunas de conhecimento e em pesquisa clinica, propor
e desenvolver ferramentas que poderao contribuir para o controle do agravo em questao, e mobilizar
recursos fisicos, humanos e financeiros da melhor forma, maximizando a capacidade institucional, e
integrando os cientistas (internos e externos a Fiocruz) através das disciplinas e especialidades, na
constituicdo de uma rede de trabalho focalizada em objetivos claros.

Proposicao de Programas de Pesquisa Translacionais (PPT) Fiocruz
Foram propostos até o momento, 11 Programas translacionais, conforme a sequir:

Doencas Infecciosas

B Doenca de Chagas (Fio-chagas)
Leishmaniose (Fio-leish)
Esquistossomose (Fio-schisto)

Doencas emergentes e re-emergentes (Fio-Emerge)

Tuberculose e outras micobacterioses (Fio-TB)

Doencas e agravos nao transmissiveis
B Doencas neurolégicas (Fio-neuro)
M Cancer (Fio-Cancer)

B Doencas do metabolismo (Fio-metabol)

Novas Tecnologias
B Redes Omicas e Computacao Cientifica em Saude e Ambiente (Fio-ROCC)
B Nanotecnologia (Fio-Nano)

B Biologia sintética (Fio-BioSin)
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A finalidade de cada Programa Translacional é de desenvolver ferramentas e respostas para o
controle de uma ou mais agravos importantes no cenario epidemiolégico do Brasil, e por outro lado
fortalecer a capacidade tecnoldgica na fronteira do conhecimento. Para isto integra cientistas das
areas bioldgica/biomédica, de pesquisa clinica e de referéncia, de saude coletiva, e de desenvolvi-
mento e producdo de insumos para a Saude.

Cada Programa visa desenvolver conhecimentos criticos e transversais para buscar solucoes de
combate da(s) doenca(s) em questao, servicos de suporte, protocolos e ensaios clinicos, produtos
para diagnostico, prevencao ou tratamento e estudos como, onde e quando melhor aplica-los. Para
isto, cada PPT contara com a cooperacao das diversas Unidades da Fiocruz, dos cientistas (pesquisa-
dores, tecndlogos, técnicos, médicos, alunos de pds-graduacao, pesquisadores visitantes), das Plata-
formas Tecnoldgicas institucionais relevantes, e das areas de Gestao da Fiocruz, bem como da acdo
de coordenacdo da VPPLR.

Os problemas de controle dos agravos sao multifatoriais, e de dificil resolucdo. Os projetos sao
complexos, grandes e caros. Através de sinergismo, podemos alcancar mais celeridade e avancos

mais completos. Através do compartilhamento de recursos, somando capacidades e conhecimento,
havera mais resultados e retorno para a sociedade.

Gestao e operacao do PPT

Cada programa translacional sera gerenciado por um grupo composto por especialistas das
areas tematicas e com participacao da VPPLR. Um coordenador geral sera indicado para promover as
acdes do Programa, garantir o cumprimento dos objetivos, otimizar os esforcos e interagir com a
VPPLR e outros atores de C&T em saude. Os PPT’s receberao suporte administrativo, de comunicacao
e de gestao da VPPLR.

A adesao de grupos de pesquisa aos PPT sera feita em resposta ao edital para este fim, medi-
ante cadastro e avaliacdo da capacidade e proposta de contribuicdo especifica (e constara no Obser-
vatorio Fiocruz através de base de dados institucional).

Cada Programa deve se estruturar em torno de objetivos especificos que deem conta da pro-
posta translacional, organizada em areas tematicas, conforme considerada adequada pela coordena-
cao do PPT. Citamos como exemplos:

B O patdgeno e sua interacdo com o hospedeiro (doencas infecciosas)

B \Vetores, reservatorios e a interacdo com o patégeno (doencas infecciosas)

B Pesquisa clinica

B Desenvolvimento e uso de diagndésticos

B Desenvolvimento e uso de terapéuticos

B Desenvolvimento e uso de vacinas

B Saude publica e aspectos sécio-ambientais — planejamento, atencao a saude, avaliacao

B Estabelecimento e consolidacao de tecnologia (novas tecnologias)

B Projetos de P&D “estruturantes-transversais” (novas tecnologias)
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As areas tematicas dentro de cada programa terao um (ou mais) responsavel/animador/promo-
tor, apontado pelo grupo de cientistas daquela area.

Os Programas translacionais podem formular, apds andlises e estudos de viabilidade, propostas
de desenvolvimento de produtos/servicos/solucdes concretos, que poderdo concorrer para financia-
mento especifico no Eixo 2 - Pesquisa, Inovacao e Desenvolvimento Tecnoldgico em Saude (PIDTS),
na area de Insumos Estratégicos. Estes projetos, chamados através de edital préprio, serao seleciona-
dos e avaliados através de um Comité Estratégico.

3.2 - Colecoes Bioldgicas

A partir do Plano, ha também um conjunto de iniciativas relacionadas a promocao da qualida-
de e aperfeicoamento das condicbes para a exceléncia da pesquisa e servicos, no qual as Colecoes
Bioldgicas da Fiocruz estao inseridas. As Colecoes guardam o patrimdnio genético, considerando que
muitas sdo credenciadas como fiéis depositarias pelo Conselho de Gestdo do Patriménio Genético
(CGEN), e biolégico de espécies de interesse para a saude, assim como as informacdes associadas aos
individuos e as populacdes de cada espécie. Essas informacdes ajudam, por exemplo, no entendi-
mento de padrées de mudancas da biodiversidade e de variacdes ocorridas em agentes etiolégicos
ao longo do tempo, decorrentes da dinamica dos sistemas naturais ou de intervencdes humanas
sobre o ambiente. Além disso, a partir da modelagem de dados biolégicos relacionados com outros
dados ambientais, é possivel, por exemplo, prever o aparecimento e o alastramento de doencas
humanas e animais, o que possibilita uma maior eficacia nas acées de combate a epidemias. Os
recursos genéticos mantidos pelas Colecoes da Fiocruz sdo, ademais, importantes para a bioprospec-
cao e assim usados na producao de insumos para diagnostico, vacinas e medicamentos, dando
suporte a inovacao biotecnolégica na area da saude.

Atualmente, a Fiocruz conta com 30 Colecoes Bioldgicas (17 microbioldgicas, 12 zooldgicas e
uma histopatoldgica) reconhecidas institucionalmente, as quais sao periodicamente submetidas a
processo de revisdo de reconhecimento institucional, momento em que seu grau de atividade é
avaliado, assim como o é a sua adequacao a sistemas de gestao da qualidade. Os acervos destas
Colecdes representam, portanto, a biodiversidade de arqueias, bactérias, fungos, protozoarios, hel-
mintos, insetos, moluscos de importancia médica e ambiental, assim como amostras histopatolégi-
cas humanas e animais, fruto do trabalho de grupos de pesquisa da Fiocruz e de outras instituicoes.
Como fontes de recursos genéticos, as Colecdes Bioldgicas da Fiocruz oferecem produtos e servicos
qualificados para aplicacdes em Pesquisa, Desenvolvimento e Inovacao (P,D & I), que incluem, entre
outros, a producao de insumos para diagnoéstico, vacinas e medicamentos. O nimero de Colecoes
Bioldgicas reconhecidas institucionalmente vem aumentando, gracas aos esforcos e investimentos
institucionais para que mais colecbes possam atender aos critérios descritos no Manual de Organiza-
cao de Colecoes Bioldgicas da Fiocruz, formalizado pela portaria 327/2010-PR.

Grandes desafios para as Colecoes Biologicas:
Infraestrutura e Gestao da Informacao e da Qualidade

Um dos maiores desafios para as Colecdes Bioldgicas é melhorar a infraestrutura de diversos de
seus componentes, em especial espaco fisico, equipamentos e recursos humanos. Em muitos casos,
estas deficiéncias fazem com que a capacidade de atuacdo da Colecdo fique aquém da que seria
possivel com melhores condicdes. Este quadro também tem um impacto negativo quanto as ques-
tdes de Biosseguranca e Bioprotecdo. Nesse sentido, investimento voltado a melhoria dos espacos
fisicos, a aquisicao de mobilidrio e equipamentos, e a formacdo de curadores e de equipe técnica
quanto as atividades referentes aos acervos bioldgicos e as normas e regulamentacdes pertinentes
fazem-se necessarios pela Fiocruz, em acdes coordenadas pela VPPLR. Dentro da perspectiva de
patrimoénio, é fundamental garantir a sustentabilidade das Colecoes Biolégicas para que nao haja
danos ao material bioldgico existente. Recursos financeiros devem ser captados pelas proprias Cole-
¢oes (individualmente ou em acdes conjuntas), principalmente junto a Faperj, CNPq, FINEP e BNDES.
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Outro importante desafio para as Colecdes Bioldgicas é ter sistema de gestdo da qualidade
implementado em todas as 30 colecoes, garantindo desta forma, a qualidade de servicos prestados
e dos produtos fornecidos, a rastreabilidade e a seguranca do material biolégico e a conformidade
aos requisitos legais.

Além disso, é necessario ter em todas as Colecoes Bioldgicas sistemas de gestao da informacao
gue permita o adequado gerenciamento do acervo e a rastreabilidade do material biolégico, com
funcionalidades adaptadas as suas necessidades e com catalogo do material biolégico disponivel on
line. O desafio é que todas as Coleces tenham sistemas que, embora especificos, tenham condicoes
de serem interoperaveis e inteiramente gerenciaveis pela Fiocruz.

3.3 - Centro de Recursos Biologicos em Saude da
Fiocruz — CRB-Saude Fiocruz

O projeto de implantacdo do Centro de Recursos Biolégicos em Saude da Fiocruz (CRB-Saude
Fiocruz), constituido por acervos de micro-organismos patogénicos, relacionados principalmente a
doencas tropicais, ou com potencial biotecnolégico na area da saude, incluindo arqueias, bactérias,
fungos, protozodrios e virus, material microbiolégico diverso com valor agregado (ex. diversidade
taxondmica e/ou potencial biotecnoldgico e/ou epidemioldgico) e informacao associada de qualida-
de. O CRB-Saude Fiocruz oferecerd insumos estratégicos e servicos com padrdes de eficiéncia e
qualidade reconhecidos internacionalmente para a comunidade cientifica, indUstria e o Sistema Uni-
co de Saude (SUS), de forma a propiciar sustentabilidade para inovacdes biotecnoldgicas na area da
saude, permitindo desenvolvimento tecnolégico e producao de biocompostos para diagnéstico, va-
cinas e medicamentos, além de garantir a preservacao da diversidade microbiana do pais.

O CRB-Saude Fiocruz vem preencher uma lacuna fundamental para que o Brasil se posicione de
forma competitiva no mercado mundial de recursos biolégicos e que tenha maior autonomia para
desenvolver suas politicas relacionadas a satde. A sua implantacao se coaduna com a atual politica do
Governo (Plano Brasil Maior — PBM e Politica para o Desenvolvimento Competitivo — PDC) de estrutura-
cdo de uma rede de colecdes de culturas e de CRB (Decreto n® 6041 de 8 de fevereiro de 2007).

Este CRB fara parte da Rede Brasileira de CRBs (Rede CRB-Br) que esta sendo estruturada no
ambito do Ministério de Ciéncia, Tecnologia e Inovacao, sendo financiada pelo Fundo Nacional de
Desenvolvimento Cientifico e Tecnolégico (FNDCT). Este projeto é coordenado pela Fiocruz com a
participacdo da Embrapa, Unicamp, Banco de Células do Rio de Janeiro, Inmetro, INPI, CRIA, MCT],
SBM. Tem como objetivo a consolidacao da infraestrutura da Rede CRB-Br, visando atender as de-
mandas por material biolégico autenticado e certificado e servicos especializados de forma a promo-
ver a inovacao tecnolégica no pais.

O Plano Institucional de Inducao a Ciéncia, Tecnologia e Inovacao em Saude é um mecanismo
importante que garantird esforcos concentrados pela Fiocruz no desafio da estruturacao do CRB-
Saude Fiocruz.

3.4 - Legislacao de Acesso ao Patrimonio Genético e
ao Conhecimento Tradicional Associado

Atualmente, um dos marcos legais que mais impacta a pesquisa com a biodiversidade brasileira
é a legislacao de acesso ao patriménio genético que agora tem uma nova lei, chamada Lei da Biodi-

versidade (Lei 13.123). Um dos grandes desafios da Instituicao quanto a essa legislacao é a regulari-
zacao dos projetos que ainda nao tém autorizacao de acesso. No caso de projetos de pesquisa esta
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regularizacao sera feita pelo pesquisador, por meio do sistema eletrénico de cadastro (SISGEN), e no
caso de projetos de desenvolvimento tecnoldgico sera realizado junto ao sistema GESTEC/NIT (Coor-
denacao de Gestdo Tecnoldgica/ Nucleos de Inovacdo Tecnoldgica) com apoio da VPPLR. Para isso
acdes que ja vem sendo desenvolvidas se fortalecerdo a partir da consolidacdo do PCTIS, uma vez
que esforcos serao concentrados no sentido de sensibilizar todos os pesquisadores quanto a legisla-
Cao e seu cumprimento.

Uma importante observagao a se fazer é também o desafio de se internalizar na Fiocruz as
diretrizes advindas do Protocolo de Nagoya (PN), que aborda o acesso aos recursos genéticos e
conhecimentos tradicionais e reparticao justa e equitativa dos beneficios resultantes da sua utilizacdo
entre paises e que é um acordo suplementar a Convencao sobre Diversidade Bioldgica (CDB), caben-
do ao Brasil ratifica-lo.

3.5 - Servi¢o de Referéncia

O conjunto de laboratérios de referéncia da Fiocruz faz parte de uma politica nacional institu-
cionalizada por meio do SISLAB, o Sistema Nacional de Laboratérios de Saude Publica (Portaria 2031),
o qual é constituido por quatro redes nacionais de laboratérios: | - Rede Nacional de Laboratérios de
Vigilancia Epidemiologica; Il - Rede Nacional de Laboratérios de Vigilancia em Saude Ambiental; Il -
Rede Nacional de Laboratérios de Vigilancia Sanitaria; e IV - Rede Nacional de Laboratérios de Assis-
téncia Médica de Alta Complexidade. As redes sao estruturadas em sub-redes especificas por agra-
vOs ou programas, com a identificacdo dos respectivos laboratérios de referéncia, area geografica de
abrangéncia e suas competéncias. O SISLAB é organizado de forma hierarquizada e tem suas acoes
executadas nas esferas federal, estadual e municipal, em consonancia com os principios do SUS,
sendo estruturadas, de acordo com suas especificidades, como Centros Colaboradores - CC; Labo-
ratorios de Referéncia Nacional - LRN; - Laboratérios de Referéncia Regional - LRR; Labora-
torios de Referéncia Estadual - LRE; Laboratérios de Referéncia Municipal - LRM; Laboraté-
rios Locais - LL; e Laboratoérios de Fronteira - LF.

A Fiocruz conta hoje com 50 Laboratérios de Referéncia, os quais reinem um conjunto de
atividades oferecidas pela instituicdo a sociedade como: exames laboratoriais, assisténcia clinica,
controle de qualidade, cooperacao técnica, ensino e vigilancia epidemioldgica, sanitaria e ambiental.
Nos ultimos anos a Secretaria de Vigilancia em Saude do Ministério da Saude (SVS/MS) vem investin-
do na organizacao dos Laboratérios de Referéncia no pais, e para isso foram instituidas diversas
Portarias, dentre as quais a Portaria 2031 de setembro de 2004 e a Portaria 70 de dezembro do
mesmo ano, com a participacao da Fiocruz como uma das instituicdes protagonistas na discussao e
elaboracao destas propostas.

Nos ultimos anos, a Fiocruz vem reestruturando seus Laboratérios de Referéncia no que diz
respeito a infraestrutura fisica e de recursos humanos, com o objetivo de fortalecer o carater institu-
cional do trabalho desenvolvido por estes laboratérios. Na perspectiva de definicdo de uma politica
institucional para os Laboratérios houve a formalizacao de convénio junto a SVS para o financiamen-
to de projetos no escopo da vigilancia epidemiolégica para todos os LR da Fiocruz. Ainda, foi feito
esforco institucional para:

B a) definicdo de critérios para o reconhecimento dos Laboratérios de Referéncia por meio
das Portarias da Presidéncia da Fiocruz;

B b) implementacao de um sistema de gestao da qualidade, trabalho pioneiro na instituicao.
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B ) contratacao de funcionarios terceirizados destinados aos LR e Colegdes Bioldgicas. O
numero de terceirizados por laboratério foi avaliado com base em critérios estabelecidos a partir das
respostas dos coordenadores dos LR a um questionario aplicado pela VPPLR. Esta iniciativa deu mais
um passo na construcao de uma politica de fortalecimento dos LR, na medida em que contribui para
dar mais sustentabilidade a estes servicos, promover a formalizacdo de relacbes trabalhistas, bem
como maior racionalidade para a distribuicao de recursos humanos nestes laboratérios.

Atualmente, a Fiocruz é referéncia nacional no SISLAB para 14 agravos ou atividade relaciona-
da e cinco para os quais é referéncia regional. Para atender as demandas do SISLAB a Fiocruz se
organiza em 36 laboratérios nacionais e 12 regionais. Além destes, existem outros dois vinculados a
SAS (AIDS e Hanseniase).

3.6 — Rede Fiocruz de Biobancos

Ha consenso na comunidade cientifica sobre a importancia do estabelecimento, harmonizacao
e amplo uso de Biobancos de amostras humanas para a pesquisa biomédica. Pesquisa envolvendo
informacao genética ou genémica analisada junto outras informacoes do participante de pesquisa,
incluindo informacdes de saude, sera critica para melhorar a deteccao, prevencao, diagndstico e
tratamento de doencas, incluindo o desenvolvimento de novos produtos e servicos de saude. Para
isto, é importante estabelecer e compartilhar recursos para gerar o conhecimento necessario: dados,
amostras biolégicas humanas e a informacao atrelada a essas amostras®. Uma preocupacao mundial
tem sido a constituicdo de uma rede de Biobancos harmonizada, que respeite os preceitos éticos,
legais e técnicos dos paises integrantes®.

No ano de 2011 foram aprovadas Diretrizes Nacionais para Biorrepositério e Biobanco de Ma-
terial Biolégico Humano com Finalidade de Pesquisa®. Esses documentos previam um prazo final
para a adequacao de Biobancos constituidos antes deste periodo. Em 2014, a CONEP por meio de
carta circular n°14, informou que nao seriam avaliados projetos de pesquisa que ndo estivessem com
o Biobancos regulamentado.

Neste sentido, considerando a importancia da guarda de material bioldgico para fins de pes-
quisa e a necessidade de instituir Biobancos na Fiocruz, em 2014 foram realizados 8 encontros para
criacao da Rede Fiocruz de Biobancos com representantes de 10 Unidades Técnico- Cientificas. Foi
formado o Grupo de Trabalho em Biobancos da Fiocruz (Portaria 1228/2014-PR) que elaborou as
diretrizes para constituicao da Rede Fiocruz de Biobancos, e documentos necessarios para submissao
e credenciamento na Comissao Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP) de um Biobancos modelo. O
modelo de Biobancos da Fiocruz serd replicado nas Unidades Técnico-Cientificas da Fiocruz para a
criacao da Rede Fiocruz de Biobancos da Fiocruz que se utilizara de software e normativas comuns
para toda a Fiocruz.

4 The Organisation for Economic Co-operation and Development (OECD). OECD Guidelines on Human Biobanks and
Genetic Research Databases. 2009).

5 Gabriela Marodina, Jennifer Braathen Salgueiro, Marcia da Luz Motta, e Leonor Maria Pacheco Santos Diretrizes nacionais
para biorrepositério e Biobanco de material biolégico humano. REV ASSOC MED BRAS. 2013; 59(1):72-77
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3.7 - Observatoério de Pesquisa e Desenvolvimento
Tecnoldgico

O observatério “A Fiocruz na Pesquisa e no Desenvolvimento Tecnolégico”, concebido pela
presidéncia da Fiocruz, tem como objetivo dotar a instituicdo de ferramentas e informacdes que
permitam a formulacdo de politicas de pesquisa e desenvolvimento tecnoldgico e a tomada de deci-
soes estratégicas. Sua implantacao contribuira para o planejamento das acdes necessarias que forta-
lecerdo a Fiocruz como instituicao de relevancia de CT&I em saude, voltada para o fortalecimento e
consolidacao do SUS.

O Observatério foi concebido para ser um espaco dinamico de analises de informacao e sobre
o desempenho atual e as tendéncias da Fiocruz em CT&I em saude. Trés componentes estruturam a
operacao do Observatério: um conjunto de indicadores, uma colecao de documentos e funcionalida-
des de comunicacao e interacao com a sociedade. Trata-se de iniciativa de gestao do conhecimento
no ambito da Fiocruz que permitira igualmente o desenvolvimento de pesquisas nesse campo do
conhecimento, com importantes reflexos na cultura e desempenho institucionais.

4. Cronograma de atividades

As acdes da Vice-Presidéncia de Pesquisa e Laboratérios de Referéncia na consolidacao do
Plano Institucional de Inducado a Ciéncia, Tecnologia e Inovacao em Saude da Fiocruz serao operacio-
nalizadas em consonancia ao cronograma de atividades 2015/2016 pactuado pela equipe VPPLR,
conforme documento VPPLR-F-QUAL-010-03.

5. Proposta de financiamento

Definicao dos modelos de editais

Devido as multiplas caracteristicas das acdes propostas no PCTIS, nao é razoavel a apresenta-
cao de somente um modelo de financiamento das mesmas. A segmentacao dos modelos propostos
para essas acoes sera apresentada considerando que as especificidades de cada iniciativa deverao ser
publicadas em documento préprio, seguindo o cronograma de atividades proposto.

Conhecimento de Exceléncia

As acdes nesse eixo concentram-se no PAPES e no fornecimento de bolsas de pesquisador
visitante, especialista visitante e iniciacdo cientifica. Conforme ja descrito, o PAPES apresenta uma
caracteristica de chamada universal, de identificacao de projetos em suas fases iniciais de desenvolvi-
mento. Dessa forma, o financiamento do portfélio de seus projetos se dara através de chamada por
edital concorrencial e selecdo de projetos por mérito. A esses projetos serao atribuidos iguais valores
de fomentos, por um periodo de dois anos.

Com a criacao de programas especificos de pés-doutoramento em conjunto com a VPEIC, o
programa de pesquisador visitante sofrerd um realinhamento: as bolsas individuais passarao a ser
elementos constituintes dos projetos do eixo PIDTS. Para o conjunto de bolsas ndo incorporadas, sera
aberto edital concorrencial. Pretende-se aplicar a mesma logica para as bolsas de iniciacao cientifica.
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Espera-se que os pesquisadores que venham a ser beneficiados no programa de pesquisador visitan-
te possam, a partir dos conhecimentos ja adquiridos, trazer novos desafios cientificos e solucoes
inovadoras para a Instituicao.

B) Pesquisa, Inovacao e Desenvolvimento Tecnolégico em Saude

O mecanismo de financiamento para as areas transversais do conhecimento do PCTIS obede-
cerd a duas légicas, distintas e em alguns casos, complementares. Assume-se que as modalidades de
edital (concorrencial ou ndo) e inducao especifica serdo as modalidades a ser praticadas pelas quatro
areas, tendo sempre a premissa da organizacao de redes de investigacao e de inovacao.

Cada uma das areas, obedecendo o cronograma de atividades proposto devera elaborar e
divulgar chamada publica para os editais e definicdo dos critérios para os grupos de pesquisa habili-
tados nos casos de inducao especifica.

Propde-se um modelo de financiamento de projetos que seja mais global e que, efetivamente
se aproxime mais dos custos necessarios para o desenvolvimento tecnoldgico de processos e produ-
tos. Dessa forma, nao haveria uma definicao, a priori dos valores a serem investidos por projeto, mas
sim estaria contido nas etapas de avaliacdo dos projetos, demais elementos que impactam no desen-
volvimento do projeto, a saber:

B 1. Recursos Humanos: na qualificacao do projeto devera estar explicitada a necessidade
de recursos humanos especializados ou ndo, para a pesquisa, como pesquisadores e/ou especialistas
visitantes, especialistas técnicos em determinadas metodologias, bolsistas de iniciacdo cientifica. A
solicitacao sera avaliada e se aprovada, incorporada aos recursos para o desenvolvimento do projeto.

B 2. Equipamentos: as solicitacoes de equipamentos deverdo estar sempre ligadas a um
projeto incluido nos portfélios do eixo PIDTS.

Para a viabilizacao das acoes de fomento, o PCTIS utilizara as estruturas para financiamento de
projetos de agéncias de fomento e de fundacdes de apoio a pesquisa. Os recursos originarios para o
PCTIS sdao aqueles que compdem o Fundo de Inovacdao em P&D da Fiocruz.

C) Desenvolvimento do Parque Tecnolégico Institucional - Rede de Plataformas Tecno-
l6gicas

O financiamento da Rede de Plataformas Tecnolodgicas se faz através de acdo orcamentaria
especifica e deve contemplar as despesas decorrentes do funcionamento da plataforma, que inclui
insumMos, pessoas, manutencdes preventivas e corretivas e aquisicao de equipamentos. Os critérios
para definicao e priorizacao do fomento as plataformas encontram-se descritos no documento Nor-
mas Gerais de Utilizacdo. Contudo, cabe ressaltar que as Unidades também devem assumir respon-
sabilidades quanto ao custeio das atividades das plataformas, de forma co-participativa.

No que tange a prestacdo de servicos das plataformas para outras instituicbes de ciéncia e
tecnologia, encontra-se em estudo, a definicdo de modelo que atenda a legislacao vigente e que
permita a utilizacdo irrestrita dos recursos arrecadados pelas proprias plataformas, ampliando assim
a viabilidade técnica e econémica das plataformas.
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