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Como € que os conhecimentos resultantes de pesquisa se traduzem na definicao de politicas de saide?
ESTUDO SOBRE USO DA EVIDENCIA NO TRATAMENTO DA PRE-ECLAMPSIA/ECLAMPSIA E NO CONTROLO DA MALARIA NA AFRICA DO SUL, MOQAMBIQUE E ZIMBABWE.

PRINCIPAIS RESULTADOS

* 0 uso da pesquisa é contextualmente sensivel:

+ A procura de informagao especifica resultante de pesquisa foi influenciada pela
forma e momento em que os assuntos chegaram a agenda de politicas de salide.

* 0 tipo de pesquisa foi considerado importante em funcdo das questoes ou
contextos.

 Em geral os pesquisadores trabalhavam proximos dos formuladores de politicas
a varios niveis e desempenharam um papel importante no desenvolvimento de
politicas.

* Individuos chave e as redes locais, regionais e internacionais por eles estabelecidas
e nas quais participam, foram importantes para (i) produzir e mobilizar evidéncia;
(ii) promover uma agenda especifica de politicas; (iii) estabelecer interacgdes entre
as comunidades de pesquisadores e as de formuladores de politicas; (iv) promover o
desenvolvimento de politicas e () desenvolver formas de abordagens da evidéncia.

* Quando os grupos de interesse ndo promoviam o uso de informagéo resultante
da pesquisa, era pouco provavel que resultasse numa tomada de decisao. Por
isso, 0s pesquisadores tinham que reconhecer o papel dos grupos de interesse na
facilitagao do uso da evidéncia.

INTRODUCAO
Paises de baixo e médio rendimento (PBMR) muitas vezes enfrentam escassez de
recursos e um elevado peso da doenga. A pesquisa ja identificou intervencdes eficazes
e acessiveis para muitos dos problemas de satide nestes paises (WHO, 2002). As
decisdes tomadas com base na evidéncia cientifica, ndo s6 podem poupar custos
(Garner et al., 1998) como também podem poupar vidas (Volmink ef al., 2004). Contudo,
muitas vezes, intervengdes eficazes nao sao traduzidas em politicas nacionais ou nao
sao implementadas. Por exemplo, em muitos locais o Sulfato de Magnésio (MgSO0,) néo
é recomendado ou ndo esta disponivel para o tratamento da pré-eclampsia/eclampsia,
apesar de ser a intervengdo mais eficaz (Aaserud et al., 2005).

Para muitos outros problemas de salide no esta disponivel uma evidéncia clara
da interveng@o mais eficaz e apropriada. Aqui, a implementagao das intervengdes
poderd ser mais problematica e os formuladores de politicas poderao necessitar de
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avaliar a aplicabilidade das evidéncias disponiveis em determinados contextos. Nao
se compreende claramente, qual é o peso atribuido por estes aos diferentes tipos de
evidéncia para a tomada de decisdes.

Poucos estudos exploraram a relacao entre a pesquisa e a formulagao de politicas
nos PBMR (Innvaer et al., 2002). Usando uma abordagem de estudo de caso, este
projecto examinou o uso de conhecimentos resultantes de ensaios clinicos randomizados
(ECR) na definigao de politicas de salide em trés paises: Africa do Sul, Mogambique e
Zimbabwe. 0 estudo de caso explorou politicas para duas intervengdes em salde: uso
do MgS0, para o tratamento da pré-eclampsia/eclampsia e 0 uso de redes mosquiteiras
impregnadas (RMIs) e pulverizacao intra-domiciliaria (PID) para o controlo da maléria.
Foram usados métodos de pesquisa qualitativa, incluindo a revisdo da literatura e de
documentos, o cronograma dos eventos chave e entrevistas com informantes chave
(académicos, formuladores de politicas, gestores de sade, etc.) em cada pas.
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O QUE E TRADUGAO DE CONHECIMENTOS?
A traducao de conhecimentos envolve “a troca, sintese e comunicagao eficaz de
resultados fidveis e relevantes de pesquisa. O enfoque é na promocao da interaccéo
entre os produtores e os utilizadores de pesquisa, removendo as barreiras no uso da
pesquisa e trabalhando a informagao para as diferentes audiéncias de modo a que
intervencdes eficazes sejam amplamente usadas.” (WHO, 2004, pagina 140).

PORQUE FORAM SELECCIONADOS ESTES
CASOS?
Estudo de caso 1: MgSO, para o tratamento da pré-eclampsia/eclampsia na mulher
gravida

A pré-eclampsia/eclampsia sao importantes causas da morbi-mortalidade materna
e infantil nos PBMR (WHO, 1988). Estao disponiveis fortes evidéncias mostrando a
eficacia do MgS0, no tratamento da pré-eclampsia/eclampsia (Duley ef al., 2003a;
2003b; 2003c). Contudo, existe a preocupacao de que este medicamento seguro e
barato continue a ndo ser usado amplamente em muitos paises (Aaserud, et al., 2005).
Muitas mulheres beneficiariam destes resultados de ECR, se estes fossem traduzidos
em acgdes e politicas apropriadas.

Estudo de caso 2: RMIs e PID para o controlo da malaria

A malria continua a contribuir para o elevado peso da doenga em muitos PBMR
(WHO, 2002). Ensaios demonstraram a eficécia das RMIs na reduco da incidéncia de
malaria nas regioes endémicas (Lengeler, 2003). Contudo, continua a haver controvérsia
em relacao a eficacia dos programas de RMIs quando comparados com a tradicional
PID (Curtis & Mnzava, 2000; Lengeler, 2001). Os formuladores de politicas necessitam
de avaliar as controvérsias no desenvolvimento de politicas e na implementacao de
intervences para o controlo da maléria.

REsuLTADOS

@ Nos trés paises, os resultados mostram a complexidade da relagéo entre os achados de
pesquisa e a definigao de politicas. O processo e grau do uso da pesquisa variam muito
entre os paises. As lices chave sao resumidas em seguida:
* 0s formuladores de politicas reconhecem que o problema requer uma acgao?
Para que a pesquisa seja usada na definicao de politicas, os assuntos por ela tratados
necessitam primeiro de ser reconhecidos como problema e devem ser colocados na
agenda. Por exemplo, na Africa do Sul ndo eram necessérias alteragdes significativas na
politica de controlo da maldria, uma vez que se considerava que as estratégias em curso
eram funcionais.
* Abertura perante os resultados da pesquisa
A abertura para receber novas ideias influenciou a forma como os formuladores de
politicas de satide considerou os achados da pesquisa em determinados tdpicos. A
abertura também foi influenciada pelo grau de existéncia de “cultura de pesquisa” entre
os formuladores de politicas e os académicos influentes.
« 0 que constitui evidéncia e quando esta deve ser usada?
Redes de pesquisadores desenvolveram pontos de vista particulares no que constitui
uma pesquisa “(til” e “rigorosa”. Para alguns, a evidéncia cientifica foi considerada mais
ampla que os ECRs e inclui dados de vigilancia epidemioldgica e de pesquisa operacional.
Além disso, a implicagao politica da pesquisa foi vista como mais clara numas
circunstancias que noutras, por exemplo a evidéncia resultante de ECRs sobre a eficacia
do MgS0, no tratamento da eclampsia & muito robusta comparada com a disponivel para
muitos outros problemas de salide materna, tornando aparente que o medicamento é o
tratamento de eleicdo para esta condigéo.
« Familiaridade com evidéncias chave dos formuladores de politicas
Para os estudos de caso examinados, o conhecimento existente sobre as pesquisas locais
e internacionais foi elevado em todos os entrevistados, embora a aceitagéo e a vontade
de implementar a evidéncia variasse entre os formuladores de politicas.
e Evidéncia de quem?
Onde e por quem foi produzida a evidéncia influenciou o seu uso e a percepgao da
sua fiabilidade. Foram levantadas preocupagoes quanto a aplicabilidade da pesquisa
conduzida noutros locais. Por exemplo, os entrevistados questionaram como poderiam
aplicar resultados de estudos de intervengdo no controlo da malaria realizados em paises
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Como E QUE OS CONHECIMENTOS RESULTANTES DE PESQUISA SE TRADUZEM NA DEFINICAO DE POLITICAS DE SAUDE?

com diferentes padroes de transmissao. Nestes casos,

a pesquisa e experiéncias locais foram consideradas

mais (teis para uma politica informada. Em contraste,

resultados de pesquisa relacionados com 0 uso

de MgS0, para o tratamento da eclampsia foram

considerados relevantes quando instituicdes locais de

pesquisa estavam envolvidas nos ECRs multicéntricos.

* Papel das redes de pesquisadores e de
formuladores de politicas

As redes a nivel local, regional e internacional foram

importantes para influenciar a agenda a capacidade

de pesquisa e a tradugao dos seus resultados em

politicas de salide. Estas redes comprometeram-

Se com a pesquisa, apoiaram os formuladores de

politicas na interpretagao de evidéncia e introduziram

novas ideias e conceitos (por exemplo: com relagdo a medicina baseada na evidéncia).

* Influéncia de grupos de interesse

Uma série de grupos de interesse estiveram envolvidos no processo de definicao de

politicas, contribuindo para a sua complexidade, particularmente se o problema de satde

era considerado como tendo um alto perfil politico. Por exemplo, no caso de definicao

de politicas para o controlo da maléria, alguns grupos de interesse foram as liderangas

politicas e as ONGs ambientalistas. Os doadores e as organizagdes bilaterais foram

também muitas vezes importantes na tomada de decisoes.

* Papel dos lideres de opiniao

Individuos ou pequenos grupos de “entrepreneurs de politicas” foram importantes

para colocar temas na agenda de politicas, na traducdo de pesquisa em politica e no

desenvolvimento de cultura de pesquisa nas instituicdes locais. Os seus pontos de vista

acerca do que constitui “a melhor evidéncia” foi importante mas nem sempre abrangia

ECRs. Estes campedes locais eram aparentemente necessarios mas nao suficientes para

estimular o uso da evidéncia na definicao de politicas. O seu papel era maior quando a

sua posicao permitia influenciar as decisdes politicas. No contexto do estudo, a distingao

entre pesquisadores e formuladores de politicas era muitas vezes dificil. Devido a limitada @

capacidade de recursos humanos, muitos pesquisadores trabalhavam para o Estado ou

eram assessores na formulagao de politicas.

* Viabilidade da implementagao

Na discussao do problema da implementag@o, os entrevistados fizeram notar que a

evidéncia pode ser valida mas nao pratica, vidvel ou aplicavel nos contextos locais, ou

nao pertinente para os problemas locais. Por exemplo, alguns entrevistados referiram que,

para implementar o uso de MgS0, no tratamento da eclampsia é necessario um elevado

nivel de formagao e treino. A forma como a evidéncia estava em harmonia com as praticas

existentes foi também importante na definicao de politicas e sua implementacao.

Investjadora do projecto Esperanca Sevene

CONCLUSOES

A Organizagao Mundial da Sadide fez notar que “Uma forte énfase deve ser dada na
traducao de conhecimentos em accdes para melhorar a salide piblica transpondo a

lacuna entre o que é sabido e 0 que esta actualmente a ser feito.” (WHO, 2004, pagina

xv). A traduc@o do conhecimento adquirido na pesquisa para a formulagao de politicas e
préticas é um processo mais complexo e sensivel do que a simples producao de evidéncia.
Investigadores interessados no aumento do uso dos resultados de suas pesquisas na
definic@o de politicas de salide necessitam estar a par dos factores que influenciam a
procura de diferentes tipos de pesquisa, trabalhar com redes e grupos de interesse chave e
reconhecer a importancia do seu papel.
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