
MINISTÉRIO DA CIÊNCIA, TECNOLOGIA E INOVAÇÃO

Ata da Reunião Nº 27ª

Fundo Setorial: CT-SAUDE

Data: 22/09/2011

Horário: 14:30:00 - 18:00:00

Local: CNPq - Brasília/DF

1. Convocados

ALVARO BITTENCOURT HENRIQUE SILVA(Membro Titular) - Presente

CARLOS AFONSO NOBRE(Presidente) - Presente

CARLOS AUGUSTO GRABOIS GADELHA(Membro Titular) - Ausente Com Justificativa

IVAN DE GLÓRIA TEIXEIRA(Membro Titular) - Presente

MÁRIO JOSÉ ABDALA SAAD(Membro Titular) - Presente

NELSON AUGUSTO MUSSOLINI(Membro Titular) - Presente

NORBERTO RECH(Membro Titular) - Ausente Com Justificativa

PAULO SÉRGIO LACERDA BEIRÃO(Membro Titular) - Presente

REINALDO FELIPE NERY GUIMARÃES(Membro Titular) - Presente

ROBERTO VERMULM(Membro Titular) - Presente

2. Convidados

 Lilian Rose Peters - Secretária Técnica do CT-Saúde - Presente

Ana Lúcia S. M. Araújo  - MCTI/SEPED/CGBS - Presente

Eduardo Jorge Valadares Oliveira  - Ministério da Saúde - Presente

Eduardo Traversa  - MCTI/SEPED/CGBS - Presente

José Miguel do Nascimento Junior  - Ministério da Saúde - Presente

Marge Tenorio - Ministério da Saúde - Presente

Maura Pacheco - Finep - Presente

Raquel Coelho - CNPq - Presente

3. Pauta da Reunião

1)	Boas vindas do Presidente aos novos participantes do Comitê;

2)	Aprovação da ata anterior;

3)	Apresentação da Execução das Ações de 2010 - Agências CNPq e              FINEP;

4)	Plano de Investimento aprovado pelo Conselho Diretor do FNDCT;

5)	Discussão de propostas para 2011/2012

6)	Elaboração do Documento de Diretrizes do Fundo Setorial de Saúde;

7)	Outros assuntos

4. Discussões dos Assuntos em Pauta
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3.1 – Abertura às 14:30

Ao iniciar a reunião o Dr. Carlos Nobre solicitou aos membros que se apresentassem dado que este comitê é novo e muitos

membros estão participando pela primeira vez.  Solicitou também fazer uma alteração na pauta para inserir a aprovação da Ata da

reunião anterior, solicitação prontamente aprovada por todos. 

A ata da reunião anterior (23/03/2010) foi aprovada. 

3.2 – Assuntos Tratados

1.	Execução das Ações de 2010 - Agências FINEP. O Presidente do Comitê passou a palavra para a Dra Maura Pacheco para

apresentação da execução das ações da FINEP (2010).

A Dra. Maura Pacheco apresentou planilhas que resumiam as ações em curso na FINEP e, a título de memória histórica listou

alguns projetos financiados pelo CT-Saúde, muitos em parceria com o Ministério da Saúde que mereciam ser conhecidos pelos

membros, tanto pela importância estratégica quanto pelo volume de recursos que receberam, além do tempo longo de execução,

diferente dos projetos normalmente executados em 24 meses.

Projetos em destaque: 

a)	Estudo Longitudinal de Saúde do adulto – ELSA (rede constituída de 6 projetos para estudo de doença Cardiovascular e Diabetes)

b)	Rede Nacional de Pesquisa Clínica - RNPC (19 Centros implantados e 16 projetos de pesquisa em desenvolvimento) 

c)	Rede Nacional de Terapia Celular - RNTC (Implantação de oito Centros de Tecnologia Celular ) 

d)	Implantação da Rede de Pesquisa e Desenvolvimento para Análise Farmacológica (pré-clínica) de Fármacos e Medicamentos 

e)	Aquisição de Equipamentos para a Planta de Protótipos de Vacina Inativada contra a Febre Amarela 

f)	Aquisição de equipamentos para a planta de produção da vacina combinada contra Leishmania e Raiva para uso em cães 

Execução das Ações de 2010 - Agência CNPq - O Presidente do Comitê passou a palavra para a Sra. Raquel Coelho para

apresentação da execução das ações da CNPq (2010).

Editais lançados com os respectivos projetos aprovados e valor final de contratação:

•	Infecções Hospitalares – Edital 40/2010 1 proposta aprovada (1/7) – R$ 2.332.00,00 

•	Crack - 41/2010 - 42 propostas aprovadas (42/111) 41 contratadas – R$ 3.981.296,63 

•	Diabetes – Edital 42/2010 – 42 propostas aprovadas (8/84) 8 contratadas – R$ 5.993.700,26

Encomendas aprovadas:

•	Sistemas Locais de Inovação – Não implementada projeto não apresentado Valor previsto: R$ 500.000,00 

•	RENISI – Não implementada - projeto não aprovado na avaliação de mérito  Valor previsto: R$ 600.000,00 

•	Alcoolismo/povos indígenas do Xingu  –Contratada - Valor aprovado: R$ 115.112,40 

Proposta contratação projetos em carteira

Em seguida o Dr. Carlos Nobre solicitou aos membros uma alteração na ordem dos próximos itens da pauta para do item

“Elaboração do Documento de Diretrizes do Fundo Setorial de Saúde” antes dos outros itens orçamentários que provavelmente

poderiam tomar muito o tempo do comitê. Esta alteração foi aprovada e passou-se à discussão das diretrizes. 

2.	Elaboração do Documento de Diretrizes do Fundo Setorial de Saúde;

O Dr. Carlos Nobre apresentou aos membros uma proposta do MCTI para elaboração de um documento de diretrizes para o CT e

elencou alguns elementos comuns à elaboração de todas as diretrizes, a saber

Apresentação (introdução)

•	Informações sobre o Fundo, seu papel e importância para a política de CT&I

•	Atualizar os dados com informações mais recentes, como: 

•	diretrizes/prioridades definidas no âmbito da Estratégia Nacional de C,T&I (ENCTI), 

Plano Brasil Maior (2011-2014) e Políticas setoriais do Governo Federal, e com as demandas e oportunidades de P,D&I importantes

para a competitividade dos setores e do País. 

Diretrizes 

•	Contextualização (problemática): panorama internacional e nacional do setor,   principais tendências e desafios na área de CT&I. 

•	Objetivos gerais (com base na Lei de criação do Fundo) e específicos. 
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•	Diretrizes Gerais e Estratégicas/Temáticas/Específicas (incluindo  eixos de atuação e linhas de ação); 

Sugestão para operacionalização: 

Foi sugerido ao comitê desenvolver, em parceria com o CGEE, um grupo de trabalho para elaboração do documento de diretrizes,

semelhante ao processo feito pelo CT-Hidro. 

A proposta foi bem aceita pelos membros, que lembraram os avanços dos últimos anos nas iniciativas de fomento à pesquisa, com

acontecimentos marcantes, como a entrada do Ministério da Saúde no campo do fomento em C&T e que merecem ser citadas no

documento. Ficou acordado que o comitê encaminhará um TR para contratação do CGEE para apoio nesta elaboração, sendo

acompanhado pelo comitê ao longo da execução deste.

3.	Orçamento 2011 para o FNDCT

Foi apresentado o orçamento e o Plano de Investimento para 2011. Foi citado o contingenciamento que recaiu sobre os fundos e,

consequentemente, sobre o CT-Saúde.

4.	Discussão das propostas para 2011

Conforme legislação, os recursos disponíveis em 2011 para o Fundo Setorial de Saúde devem ser empenhados até o dia

31.12.2011. Tendo em vista o prazo exíguo para elaboração de Termos de Referência/TR e subseqüente implementação das ações

(Editais e Encomendas) pelas agências Finep e CNPq,  foram apresentadas algumas opções de deliberação para o Comitê Gestor, a

saber:

1ª Opção: 

Apoiar ações transversais aprovadas pelo Comitê de Coordenação dos Fundos Setoriais em consonância ao Plano de Investimentos

aprovado pelo Conselho Diretor do FNDCT e que tenham aderência ao Fundo Setorial de Saúde. 

2ª Opção: 

Destinar recursos para viabilizar a contratação de propostas qualificadas, mas não apoiadas pela falta de recursos previstos em

chamadas públicas /editais já julgados, observada a aderência às finalidades dos respectivos fundos setoriais: 

Editais lançados pelo CT-Saúde em 2010 

CNPq: 

Edital MCT/CNPq/CT-SAÚDE/MS/SCTIE/DECIT Nº 41/2010 (Crack)  - 1 projeto 

Edital MCT/CNPq/CT-SAÚDE/MS/SCTIE/DECIT Nº 42/2010 (Diabetes Mellitus) 34 projetos 

3ª Opção 

Apoiar a contratação de propostas qualificadas no âmbito do Edital Universal 2011 – CNPq, observada a aderência às finalidades

dos respectivos fundos setoriais. 

4ª Opção 

Prorrogar projetos com encerramento previsto em 2011. 

5ª Opção 

Antecipar pagamentos a serem efetuados em 2012 (de TRs aprovados), liberando mais recursos para o próximo ano. 

Foi discutida uma planilha com os dados principais das 12 TRs encaminhadas ao comitê, levando em conta que, para o ano de

2011, o CT_Saúde dispunha de apenas R$ 15.620.000,00 para contratação.

Para contratação via Finep  

•	Censo Psicossocial dos Pacientes Internados nos Hospitais de Custódia e Tratamento Psiquiátrico do Brasil 

•	Participação Nacional na "International Exhibition and Conference on Pharmaceutical Ingredients and Intermediates - CPhl 2011"  

•	Estruturação do Laboratório de Bioensaios – LBE

•	 Formulação e testes clínicos de comprimidos revestidos termo estáveis de ritonavir e da associação de ritonavir com lopinavir

•	Desenvolvimento de dispositivo para suporte diagnóstico ao Programa Rede Cegonha

•	Desenvolvimento de novas alternativas terapêuticas para a doença de Chagas 

•	Desenvolvimento de novas alternativas terapêuticas para as Leishmanioses (Visceral e Tegumentar).

•	Consolidação da Rede Brasileira de Avaliação de Tecnologias em Saúde – REBRATS 

•	Pesquisa Nacional Sobre Acidente Vascular Cerebral (AVC)

Para contratação via CNPq 

•	Apoio a estruturação da Rede Nacional de Métodos Alternativos – RENAMA 

•	Apoio a Projetos de Pesquisa Clínica de Doenças Crônicas Não Transmissíveis – DNCTs

•	Apoio a projetos de pesquisa científica e tecnológica para o desenvolvimento de produtos/processos biotecnológicos para saúde

humana
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Após análise dos membros do comitê ficou decidido que os projetos que se encontravam em condições para contratação imediata

iriam já pra as agências, sendo que os demais ficariam para a reunião de dezembro.

  

Observações do Comitê: estes projetos serão encaminhados às agências, caso não haja condições para contratação, por algum

motivo jurídico, os recursos serão migrados para a listagem dos P2 do Edital 42/2010 de diabetes do CNPq que tem condição de

absorver esta demanda orçamentária e os projetos voltam para a listagem de dezembro.

5.	Outros assuntos

Ao final da discussão sobre as aprovações de projetos, o presidente do CT-Saúde perguntou aos membros se haveriam outros

assuntos a serem discutidos. Na ausência de novos assuntos o presidente fez a sugestão de que, para a próxima reunião em

dezembro, as TRs serão recebidas até 15 dias antes da data da reunião, para que todos os membros possam ter acesso ao

conteúdo das mesmas e assim decidir com mais propriedade sobre a contratação.

A seguir, agradeceu a presença de todos e deu por encerrada a reunião às 17:30.
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