CT BRASI I. Fundo Setorial de Saude

Ministério da Giéncia e Tecnologia

ATA DO COMITE GESTOR DO FUNDO SETORIAL DE SAUDE - CT-SAUDE

Data: 23/09/2005
Horario: das 9:30h as 13:30h
Local: CGEE — Brasilia-DF

1 - PRESENTES

1.1- Membros do Comité Gestor

Dr. Dr. Luiz Anténio— Presidente do Comité Gestor - MCT

Dr. Paulo Henrique Fracaro — Setor Empresarial — ABIMO

Dr. Manoel Barral Neto — CNPqg

Dr. Eliane de Brito Baruth — FINEP

Dr. Dante Alario Jinior — ALANAC (auséncia justificada)

Dr. Marco Antdnio Zago — Comunidade Cientifica— USP (auséncia justificada)
Dr. Moisés Goldbaum — Ministério da Salde

Dra. Maria Regina Fernandes de Oliveira— FUNASA/MS (auséncia justificada)
Dr. Walter Aralljo Zin - Comunidade Cientifica— UFRJ (auséncia justificada)

1.2 — Equipe Técnica e Convidados

Guilherme Eduardo Quintas — Secretario Técnico do Fundo Setoria de Saide— MCT
Dr. Aldo Pinheiro da Fonseca— SEXEC/MCT

Dra. Sofia Adjuto Daher — CNPqg

Dr. Paulo Peret — CGBS/IMCT

Dra. Maura Ferreira Pacheco

Dra. Suzanne Jacob Serruya— Ministério da Saide

Cézar Luciano C. de Oliveira— MCT/SETEC

Léa Contier de Freitas — MCT/SETEC

Joselice Cerqueirade Jesus— MCT/SETEF — RJ

Lilian Rose Peters— DECIT/SECTIE/MS

2 — Pauta da reunido

1 Balanco da execucédo de 2005 - CNPg e FINEP
2. Orientagdes sobre o planejamento 2006
3. Outros assuntos

3 - Andamento da reuniao
3.1 - Abertura

O Dr. Luiz Antdnio indagou se os membros receberam a pauta da reunido e solicitou que a
representante da FINEP iniciasse sua explanagéo.

O Dr. Moises Goldbaum pediu a palavra e solicitou que fossem incluidos dois itens na pauta
da reunido: (1) o projeto ELSA (Estudo Longitudinal da Saide do Adulto) e (2) o Programa
de Saude do Idoso.

A Dra. Sofia Daher solicitou que fosse rediscutida a proposta de salide ambiental feita pelo
Dr. Walter Zin e apresentada na reunido anterior.

O Dr. Luiz Antdnio perguntou se havia alguma objecéo e, como todos concordaram, foi dada
apaavra arepresentante da FINEP, Dra. Eliane Bahruth, para o inicio de sua explanacéo.

3.2 — Balancgo da execugéo de 2005

Dra. Eliane Bahruth iniciou sua explanacdo apresentando a planilha elaborada pela
Coordenacdo dos Fundos. Segundo a planilha de comprometimentos anteriores das actes
transversais, a acdo “Cooperacdo tecnologica CT-Empresa’ foi uma chamada de 2004 no




valor de, aproximadamente, 25 milhdes e ainda tem alguns projetos. Informou que a FINEP
fez uma alocacdo vertical de recursos para projetos que eram especificamente da érea de
Salde (desenvolvimento de f&rmacos ou medicamentos), mas que ainda existe um saldo a ser
desembolsado. Das agdes verticais, esclareceu gque falta uma liberacdo para uma encomenda,
0 que significa que ha um compromisso de 500 mil, mas que, pelo seu controle, ja havia sido
desembolsado em 2005 com restos de 2004. Em termos de autorizacdes de 2005, analisando-
se as agles especificas da FINEP, tem-se 0 “Parceria com Estados para Apoio a Projetos
Estruturantes’, que foi uma chamada grande, da ordem de 18 milhdes. A contribui¢cdo do CT-
Saude foi de pouco mais de dois milhdes e a agdo estéd em contratagdo. A acdo “Recursos
humanos — Cooperacdo |CT/Empresa (micro e pequena empresas) € um projeto de parceria
que conta com recursos do fundo e do SEBRAE. E uma chamada da ordem de 60 milhdes. O
SEBRAE aportou metade dos recursos e os demais fundos gque participaram da acéo foram:
BIO, ENERG, PETRO, AERO, INFO e FVA e os projetos também estdo em contratacéo.
Outra acdo relatada foi a chamada do PAPPE, especifica do programa do Espirito Santo, que
recebeu um aporte de quatro milhdes, dos quais o CT-Salde entrou com 250 mil. “PROGEX”
também € uma chamada ampla com participacdo do FVA e que também est4 em execucéo.
“Projeto cooperativo |ICT/Empresa’ € outra chamada multi-setorial. Os demais fundos que
participam dessa chamada sdo: BIO, HIDRO, FVA e Fonte 100. A chamadatem valor total de
10 milhdes e a participagdo do CT-Salde é de 1,8 milh&. A chamada esta em contratagéo e
0s projetos ja foram aprovados. “Bioprodutos de uso terapéutico”, também uma chamada
transversal, teve oito projetos aprovados e conta com recursos do FNS, do FVA e do CT-
Salnde. O interessante € que os projetos dessa chamada, segundo informou Dra. Eliane
Bahruth, demandaram recursos aguém do previsto. N& se teve uma demanda que
comprometesse todos os recursos e a parte da Biotecnologia do CT-Saude foi R$ 1 milh&o. Os
demais recursos da chamada, cerca de R$ 6 milhdes, foram alocados pel os outros aportadores
de recursos. A rede nacional de pesquisa clinica em hospitais de ensino foi também uma
chamada com a participagdo dos fundos de BIO, FVA e também com o FNS. Os fundos
entraram meio a meio com 0 FNS. A chamada toda séo 29 projetos. R$ 200 milhdes foram
aportados pelos outros fundos. O programa nacional de incubadoras € também uma agéo
transversal que estd em avaliagdo. O total da chamada é de R$ 11,2 milhdes, sendo que o
fundo esta aportando R$ 1,4 milhdo. Os projetos ainda estdo em andlise. Programa voltado
para portadores de deficiénciaidosa é uma chamada de tecnol ogia assistiva. Foram aprovados
25 projetos de uma demanda de mais de cem. O total da chamada foi de R$ 4 milhdes, 50 %
do fundo de Salide e 50% de biotecnologia, sendo R$ 1 milh&o para 2005 e R$ 1 milhdo para
2006. H& também uma transversal em 2005 que é a rede REMATO, que é de implantes
ortopédicos. E uma chamada de R$ 7,2 milhdes, a qual também € um parceria com o fundo
CT-Saude e do Fundo Naciona de Salde (R$ 2,6 milhdes). Houve chamadas que tiveram
recursos internacionalizados em 2003. Uma é uma carta convite de medicamentos e a outra é
a chamada publica de terapia celular. Essas duas chamadas somam na ordem de R$ 5 milhdes
com participacgo do CT-Salide. E isso Basicamente em termos de recursos FINEP.

Dra. Sofia Daher complementou informando que, dentro da acéo transversal do CNPg e mais
precisamente nos recursos humanos para PITCE, tem um grande programa chamado RHAE
Inovacgdo, cujos projetos ja foram julgados e aprovados. Ja dentro das acOes verticais, a
primeira é de recursos humanos para a PITCE. Outra acdo do CNPq é o edital universal (R$
1,5 milhdo), que ja foi julgado e aprovado. A outra agcdo do CNPg é Nanotecnologia e
cooperacao internacional. H& ainda a acéo de Salde Mental, no valor de 2 milhdes, e os
marcadores biol égicos. No caso de Salide mental, a demanda bruta foi de 143 propostas, onde
devem ser aprovados entre 12 e 25 projetos pela faixa de recursos destinados. Os projetos
estariam em torno de R$ 250 a 500 mil cada projeto. No caso de neoplasias, 0 recurso
destinado € de R$ 3,5 milhdes, em parceria com o Ministério da Salde, sendo 1,5 milhdo do
CT-Salde e R$ 2 milhdes do FNS. Também foi lembrada a acéo dos “Biotérios’. Em relagdo
as oficinas, elas ndo foram redlizadas ainda. O professor Moisés comprometeu-se a cuidar do
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tema “Envelhecimento e Salde do |doso” e o professor Zin responsabilizou-se pelo tema
“Salide e Ambiente” . Foi ressaltado que as oficinas ainda ndo aconteceram.

Dr. Luiz Antdnio solicitou ao Dr. Aldo uma explicacdo sobre a gestdo dos recursos.

Dr. Aldo Pinheiro iniciou dizendo que a prestagdo de contas do Ministério e das agéncias
gue estdo executando os recursos dos fundos setoriais esta na pauta de todas as reunides dos
comités gestores. Completou dizendo que é uma recomendacdo especia do Ministro parauma
maior transparéncia na execucdo orcamentaria. Esse recomendacdo € para que 0s comités
entendam como 0s recursos alocados aos fundos estéo sendo gastos. Foi apresentada uma
planilha contendo o resumo orcamentério geral do CT-Salde. Segundo os dados da SETEF, o
CT-Salde tinha um orcamento de R$ 31,2 milhdes em 2005. Desse montante, deveria ser
subtraida a taxa de administracdo e despesas operacionais, o que faria com que restassem R$
29 milhGes. Lembrou aos presentes que, nas agles transversais, existem comprometimentos
anteriores como por exemplo o edital Recursos Humanos para PITCE, de 2004, feito pelo
CNPq, e o edita da FINEP, “ICT/Empresa’. Somando-se os comprometimentos, tem-se o
valor total de R$ 3,5 milhdes do orcamento de 2005. Nas agdes verticais, 0 comprometimento
é da ordem de R$ 6,2 milhdes, conforme deliberagdes do comité gestor. De agdes transversais
h& uma previsdo de desembolso de R$ 11 milhdes e de agdes verticais ha R$ 2 milhdes,
totalizando R$ 18,7 milhdes. A soma geral de autorizagBes do or¢camento de 2005 foi de R$
24,9 milhdes. Dr. Aldo explicou que, aém do orcamento livre de R$ 29 milhdes, ha um saldo
de R$ 4 milhGes que ainda falta deliberar para a execugdo em 2005. Sugeriu, entdo, que 0
comité delibere sobre a aplicacdo desse saldo sob o risco de perdé-lo.

Dr. Moisés Goldbaum solicitou um esclarecimento, dizendo ndo conseguir entender como a
soma chegou a R$ 24 milhdes.

Dr. Aldo Pinheiro esclareceu que a soma na primeira pagina R$ 6 milhdes, mais R$ 18
milhdes totaliza R$ 24 milhdes. Complementando a informagdo colocou que 0s recursos estéo
sendo gastos rigorosamente dentro do autorizado pelo comité gestor e com o saldo
apresentado agora. Esclareceu que o comité, em reunides passadas, deixou uma margem de
manobra para posteriores deliberacdes e como 0 ano ja estava terminando, a SETEF achou
gue esse seria 0 momento certo de zerar o orcamento. Foi apresentado pelo Dr. Aldo o
documento que contém as orientagdes sobre agdes transversais para 2006. Nele, entre outras
coisas, ha um quadro que apresenta a perspectiva de orcamento para 2006, descontando-se 0
montante comprometido (R$ 17,3 milhdes).

Dr. Paulo Henrique Fraccaro perguntou sobre os dois cenarios apresentados no documento.

Dr. Aldo Pinheiro da Fonseca respondendo ao questionamento do Dr. Fraccaro esclareceu
gue os cenarios foram montados a partir da proposta de LDO que estd4 tramitando no
Congresso, que limita o contingenciamento de recursos em 40% da arrecadacéo prevista. Se
esse item prevalecer, o orcamento do CT-Sallde para 2006 seria de R$ 47,2 milhdes. Mas a
SOF, nas negociagdes, ja acenou a possibilidade de ocorrer um contingenciamento maior do
gue o que estava expresso na LDO. Assim, o cen&rio mais realista seria o que prevé R$ 43,2
milhGes para o CT-Sallde em 2006, ja excluido o valor comprometido. Deixou claro, porém,
que, como O or¢amento esta tramitando, podem acontecer modificagBes, mas que 0s gustes
serdo pequenos. De acordo com o Dr. Aldo, o Fundo tem R$ 17,4 milhSes de despesas
comprometidas com projetos para 2006. Pelo cenario 2, o vaor disponivel para hovas agdes
seria de R$ 22,8 milhdes. O Coordenador da SETEF frisou, ainda, que no documento
apresentado pelo comité de coordenacdo, hd um cronograma para deliberacdo sobre as agtes
transversais. O cronograma prevé que os comités e os agentes envolvidos com os fundos
setoriais teriam um prazo até 14 de outubro para apresentarem propostas. A etapa seguinte
envolveria um processo de discussdo com uma serie de eventos que culminaria, no dia 22 de
novembro, com uma reunido conjunta de todos os fundos setoriais. No dia 23/11 haveria
reunides especificas dos comités gestores para deliberarem sobre o orcamento para 2006. A
determinacdo do Ministro € de que, no dia 1° de dezembro, os editais sejam lancados. A
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orientacdo € antecipar os editais que os Fundos definirem. As encomendas teriam um prazo
maior - até 15 de margo de 2006 para definicéo e abertura de links.

Paulo Henrique Fraccaro observou que as deliberagbes em relaco as agOes transversais
aprovadas para 0 ano de 2005, foram uma sugestdo do CCF sem direito a mudancas.

Dr. Luiz Antbnio colocou que gostaria de apresentar essa questdo do exercicio do CT-Saude,
gue ndo € uma prerrogativa sO do fundo. Todos os fundos tém passado por esse tipo de
problema e aidéia é exatamente fazer uma proposta para modificar esse encaminhamento que
tem sido observado ao longo dos Ultimos anos.

3.3 — Orientacdes sobre o planejamento 2006

Dr. Luiz Antdnio iniciou dizendo que gostaria de fazer algumas consideracoes relativas a
esse item e que essas consideragdes serviriam ndo sO para 2006, mas para investimentos
posteriores do CT-Salde. A secretaria executiva dos fundos fez uma andlise de
implementagdo de todos os fundos ao longo dos anos e concluiu em um documento que esta
havendo uma grande segmentacéo das acfes, uma grande dispersdo de agcdes, uma auséncia de
coordenacdo, falta de proximidade nos prazos e procedimentos, baixa integracéo e sintonia
com politicas de desenvolvimento nacional e problemas de eficiéncia na aplicacdo de recurso.
Informou que esse diagndstico foi apresentado na reunido presidida pelo Ministro Sérgio
Rezende ocorrida no més anterior com a presenca de todos os presidentes dos fundos.
Enfatizou que a idéia dos fundos era contribuir para uma politica industrial, tecnolégica e de
comércio exterior e por esse caminho de segmentacéo e dispersdo os fundos ndo conseguiriam
contribuir para isso. Na verdade, segundo Dr. Luiz Antbnio, ndo se fard com que
investimentos em Sallde contribuam para uma politica industrial. Existem temas definidos,
como, por exemplo, farmacos e biotecnologia. Disse que, estando a frente da secretaria ha
cerca de 30 dias, comegou a pensar como poderia se trabalhar no sentido de promover uma
convergéncia maior das agles, das agéncias, do setor privado, de outros Ministérios para que
se possa exercitar redes realmente de grande porte, voltadas para a politicaindustrial. Afirmou
imaginar que o setor privado ficard um pouco frustrado quando vir o grande nimero de acfes
sendo executadas que ndo terdo consequéncias para ele. Citou a importancia de se trabalhar a
convergéncia e mencionou a questdo do controle de pragas. Ha 50 anos o pais tenta fazer uma
vacina contra a maléria e ndo consegue. Disse ter lido um artigo que falava em fungos
patogénicos para controle de vetores da maéria. Sdo dois artigos, um ao lado do outro
mostrando que esses fungos tem a capacidade de matar o vetor da malaria em cerca de 14
dias. Com muita satisfacéo eles apresentaram esse fato. Bom, se a gente ndo consegue fazer
uma vacina guem sabe consegue matar o vetor. Talvez se o fungo fosse modificado poder-se-
iadiminuir esse periodo de 14 para um nimero menor. 1sso é bom porgue 14 dias € um pouco
apertado, ndo da para fazer o ciclo todo, mas 14 dias ja seria um periodo relativamente longo.
Nesse cendrio, pode-se pensar em um feroménio. Se colocar feroménio, relinem-se todos os
anopheles em um lugar s e a0 invés de matar um mosquito mata-se uma quantidade
significativa. Dr. Luiz Antdnio citou esse exemplo para exemplificar que, quanto mais se
dispersam esforcos, mais distantes fica-se da industria e da politica industrial. O ideal seria
pensar formas de montar redes maiores. Segundo o Presidente, isso sO sera possivel através de
um esforco de transversalizacdo. A complementariedade é facil de se desenhar. Pode-se
buscar construir parceriacom a CAPES, aEMBRAPA etc. O fundo de infra-estrutura também
seria importante, visto que espera-se montar redes de grande porte, que envolvessem
montagem de laboratorios. Dr. Luiz Antdnio afirmou que seria indispensavel conseguir
financiamentos de longo prazo. Como exemplo de um modelo que poderia funcionar, foi
citada uma rede de exceléncia em pesquisa e ensino voltada para neoplasia e doencas
cardiovasculares. Dr. Luiz Antonio afirmou que a melhor forma de se trabalhar seria em cima
do conceito da CAPES, a fim de se garantir transparéncia. Uma grande rede na area de
clinica, custaria cerca de R$ 10 milhes por ano. O Presidente concluiu que R$ 10 milhdes
por ano seria 0 porte de uma rede dessas, mas que ndo precisaria sair R$ 10 milhdes do
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Ministério da Salde. Poderia sair metade do Ministério da Salide e metade do Ministério da
Ciéncia e Tecnologia, por exemplo. Poderia se fazer uma rede com mais recursos colocando-
se também o fundo de infra-estrutura e o fundo verde-amarelo, para envolver efetivamente o
setor privado nesse processo. Como instrumentos, Dr. Luiz Antdnio esclareceu que ndo se
quer abandonar o sistema de editais, mas que a aternativa da encomenda € melhor porque
permite trabalhar com um prazo mais dilatado, embora o dia 14 de outubro continue sendo o
prazo final para se apresentarem as propostas. Solicitou, entdo, que a Dr.2 Eliane explicasse
como essa poderia ser feita por encomenda.

Dra. Eliane Bahruth colocou que os centros que sdo conceito 7 na CAPES poderiam receber
encomendas desde que tivessem uma concepcao de programa mais amplo. Ressaltou que, no
tocante a fonte de recursos, ha duas linhas possiveis. a primeira seria uma linha de produtos
prioritarios do Ministério da Salde e a segunda, uma linha de produtos de prioridade e
competitividade das empresas. Para mobilizar as empresas, poderia se considerar que trata-se
de um mercado competitivo, de alcance internacional, com aderéncia a politica industrial.
Sdlientou que o Ministério da Sallde poderia eleger duas ou trés prioridades com o setor
empresarial e definir produtos, montando um ciclo de conhecimento que vai da pesguisa
bésica ainovagdo.

Dr. Luiz Antdnio enfatizou que a idéia de transversalizar as agdes de fundos que foram
construidos verticalmente é trabalhar em cima do esfor¢o de formagdo de recursos humanos.
Segundo o Presidente, a formac&o de recursos humanos tem sido a mola do desenvolvimento
cientifico do pais. O esforco de pos-graduacdo gque conseguimos consolidar € impar. Ha na
biotecnologia uma grande rede de Proteoma, que séo |aboratorios financiados a proporcéo de
um praum e com foco determinado, pois se cada pesquisador trabal hasse com uma proteina, o
intuito da rede ndo seria alcangado. Dr. Luiz Anténio afirmou que ndo se pode mais imaginar
a biologia de forma dispersa. E necessario fazer o esforco possivel para integrar
financiamentos, pois aintegracdo é a Unica maneira de se fazer uma politicaindustrial.

Dr. Manoel Barral Netto pediu a palavra e fez alguns esclarecimentos sobre encomenda e
edital. Colocou que existe uma dicotomia muito grande entre edital e encomenda. A vantagem
do edital € garantir acesso, transparéncia e concorréncia. A experiéncia com encomendas
exige competi¢ao.

Dr. Moisés Goldbaum disse que gostaria de comentar alguns pontos. Salientou que a
proposta de rede parece importante e merece maior discussdo. A forma com que vem sendo
trabalhada € muito pontual. A idéia da rede permite capturar a convergéncia das diferentes
l6gicas. Segundo Dr. Moisés, ha alguns gargalos e é necessario identifica-los. Em primeiro
lugar, destacou sua preocupacdo com a questdo das encomendas, dizendo-se simpético as
ponderacfes do Dr. Barral. Disse ser favoravel ao edital porque a competicdo valoriza a
exceléncia e a quaidade. Em relacdo a questdo da rede, afirmou que a perspectiva da
comunidade cientificae da C&T é positiva, mas disse que se poderia trabalhar o elemento do
desenvolvimento regional, que € um desafio inclusive governamental. Salientou que ndo
pensaria exclusivamente nos programas 7. Afirmou, ainda, que o setor produtivo precisaria
ser mais ativo, pois a responsabilidade tem sido praticamente do governo. A questdo de
medicamentos € uma questéo crucia no Brasil que deveria ser trabalhada. Além disso, € um
problema crucial porque logo o Sistema Unico de Satide (SUS) estara sufocado.

Dra. Eliane Bahruth mencionou a experiéncia da FINEP, dizendo que depende muito de
onde se quer chegar e onde esta a competéncia. Se 0 objetivo é uma coisa focada e se tem
certeza da competéncia, a saida mais rapida é encomenda. O problema € que as vezes ndo se
sabe encomendar. O problema é gque as vezes o termo de referéncia ndo define claramente o
que se espera. Quando se sabe 0 que se quer e a competéncia € definida ou limitada, o edital
ou chamada publicaretarda o projeto e o processo se pulveriza. Por outro lado, quando o foco
€ expansao da base do conhecimento ou identificacdo de novos atores, a saida € o edital.

Dr. Manoel Barral esclareceu que ndo tem preconceito contra encomenda. Disse que cada
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modalidade tem uma vantagem. No CNPq tenta-se fazer uma proposta com certa adaptacéo
mais local que é o que os americanos chamam de grupo de desenvolvimento de drogas. E
onde juntamos quem faz bioprospeccdo com quem faz farmaco porque nesse estudo o CNPq
fez um levantamento mais focado no que financia e percebeu que ha uma discrepancia
imensa. Mas h& mecanismos interessantes que podem ser estimulados.

Dr. Luiz Antonio colocou que pode ser feito em forma de edital, mas que a exiguidade de
tempo complicaria as coisas. Por outro lado, destacou que, se ficar acordado que um tema da
PITCE serafarmacos, serafeito um esforco de porte nesta &rea. H& duas questdes técnicas que
devem ser analisadas com cuidado: (1) se quer realmente promover uma grande integracéo e
coloca um edital, abre-se espaco para gque as pessoas se articulem e ai é dificil fechar no curto
prazo; (2) em que area seria construida a rede. Poder-se-ia definir que farmacos sdo o foco e
ficaria para definir e escolher a melhor rede. Para isso, porém, seria preciso, segundo o
Presidente, realizar um convencimento de outros fundos.

Dr. Moisés Goldbaum colocou que a idéia da rede é rica e pode desenvolver uma
competéncia em investigacdo, pensar naformagdo de recursos humanos.

Dr. Luiz Antdnio indagou os presentes se seria plausivel admitir um acordo em que o CT-
Salde destinasse uma certa quantidade de recursos, considerando a disponibilidade de R$ 24
ou R$ 26 milhdes.

Dr. Manoel Barral lembrou que as acles transversais recebem mais ou menos 50% do
recurso.

Dr. Luiz Antdnio concordou com o Dr. Barral e entendeu que seria até um limite de 50% do
saldo existente. Essa é a politica de governo. Sugeriu estabelecer que a énfase fosse em
farmacos. Consultou o Dr. Moisés se 0 MS estaria em condigdes de aportar um valor
equivalente para a poder implementar a rede. Lembrou, ainda, que poderia ser buscado o
apoio de outros fundos, tais como o de infra-estrutura e o verde-amarel 0.

Dr. Moisés Goldbaum afirmou que o MS poderia aportar recursos para cobrir o que estava
sendo proposto. Afirmou achar a proposta bastante interessante e disse ter certeza de que tal
medida ira compor um conjunto de outras atividades do Ministério da Salde voltadas para a
guestdo da assisténcia farmacéutica. Finalmente, disse que, na montagem desta nova rede,
seria extremamente interessante promover um didlogo com a rede do centro de pesquisa
clinica, afim de se potencializarem recursos.

Dr. Luiz Antdnio informou aos presentes que quando esteve no Rio de Janeiro para
conversar com os 14 grupos que compdem a rede de pesguisa clinica, propds um desafio no
sentido de definirem um foco para arede.

Dr. Moisés Goldbaum observou que as propostas sdo convergentes. Colocar-se-iam
farmacos como um tema a ser trabalhado para as doencas negligenciadas. Completou dizendo
gue isso estava em andamento, tendo sido aprovadas algumas pesquisas. Informou que o
edital de células-tronco acabou de ser julgado e disse que o setor produtivo foi convidado a
aportar recursos. Convidou aos presentes para uma sessao conjunta dos dois Ministros em que
aconteceria a assinatura para outorga dos recursos para pesquisa.

3.4 — Outros assuntos

Dr. Luiz Antdnio informou que ja que existe uma questdo na pauta que € relativa ao ELSA,
projeto que nos foi trazido pelo Ministério da Sallde. Pediu a equipe do Ministério da Salde
uma rapida apresentacdo da proposta, tendo em vista que ela envolve recursos numa
proporcéo de um para um entre 0 Ministério da Salde e o CT-Saude. Lembrou também que o
estudo multicéntrico longitudinal e de doencgas cardiovasculares e diabete envolve um
investimento da ordem de R$ 22 milhdes. Destacou que o limite de saldo livre pode ser R$ 26
ou 22 milhges. Se for R$ 22 milhdes, serdo R$ 11 milhdes. Se for R$ 26 milhdes, sera R$ 13
milhodes.




Dr. Moisés Goldbaum lembrou aos presentes que o projeto ELSA ja havia sido discutido no
comité. O grande objetivo era levantar um conjunto de dados que, no correr do tempo,
permitird conhecer a epidemiologia brasileira, cardiovascular e diabetes. Envolveria centros
de exceléncia capacitados a trabalhar nessa area, estabelecendo uma rede que permitiria
atender a diversas questdes. Sugeriu que houvesse acordo entre os membros e a idéia seria
lancar uma chamada no dia 01/10.

Dr. Luiz Antbnio colocou que estava convencido de que era um estudo importante e
manifestou seu voto afavor. Perguntou se os presentes concordavam.

Dr. Paulo Henrique Fraccaro esclareceu que os R$ 4 milhdes que estavam disponiveis ja
haviam sido discutidos, so faltando ser aprovados.

Dr. Luiz Anténio Decisdo tomada. ELSA e 50% para um edital de rede ou de redes, com
énfase em farmacos. Informou que os R$ 7 milhGes restantes seriam aportados em 2006 e
2007 naforma de bolsa.

Dr. Luiz Antdnio questionou o Dr. Moises sobre o comprometimento do Ministério da Salide
em relacdo a decisdo tomada.

Dr. Moisés Goldbaum colocou aos presentes que o Ministério da Salde aportaria a mesma
guantidade de recursos de acordo com o que havia sido deliberado.

Dr. Luiz Antonio informou que as deliberacdes foram as seguintes:

1) Projeto ELSA vai receber apoio através do saldo de 2005 no valor de R$ 4 milhdes. Os R$
7 milhdes restantes seréo aportados em 2006 e 2007 na forma de bolsa.

2) 50% dos recursos orcamentarios previstos para 0 ano de 2006 no montante de R$ 11,5
milhGes serdo destinados a agdo transversal em um edital de rede ou redes, com énfase em
farmacos, onde o Ministério da Sallde destinara 0 mesmo valor. Os recursos dos fundos para
0s exercicios posteriores durante dez anos serdo destinados para essa agéo.

Dr. Paulo Henrique Fraccaro colocou que, pela ata anterior, esse assunto ja tinha sido
amplamente discutido e aprovado. Aprovou a utilizacdo dos R$ 4 milhGes para o projeto a
partir de 2005.

Dr. Luiz Antbnio lembrou que dois outros temas entraram em outros assuntos. Um era a
questdo do idoso. Fez, entdo, a seguinte consideracdo: com a agenda proposta, que estabelece
o dia 14 de outubro apresentar acfes transversais para a SETEF, eu queria convoca-los para
uma nova reunido desse comité dentro de sete dias, para que a gente possa tomar as seguintes
decisbes. Lembrou haver ainda 50% dos recursos do fundo para serem comprometidos para
2006. Por uma questdo de politica do governo, o fundo deveria comprometer 50% para a
politicaindustrial, o que foi feito na presente reunido, com a definicdo de farmacos. Restando
50% dos recursos, 0 Presidente sugeriu que se voltasse a discutir as propostas, a fim de se
evitarem a s pulverizacGes. Afirmou ser este 0 objeto da proxima reunido e perguntou aos
presentes qual data seria satisfatéria. Definiu-se o dia 7/10.

Informou que 0 seminario do idoso ja estava com recurso garantido e indagou se os membros
concordavam em colocar Dra. Suzanne e Dra. Sofia para decidirem como montar 0 seminério.
Como todos concordaram o Dr. Luiz Antnio Barreto de Castro deu por encerrada a reunio.

4 — Deliberacdes

1) Projeto ELSA vai receber apoio através do saldo restante de 2005 R$ 4 milhdes. Os
R$ 7 milhdes restantes serdo aportados em 2006 e 2007 na forma de bolsa.

2) 50% dos recursos orgamentarios previstos para o ano de 2006 no montante de R$ 11,5
milhdes serdo destinados as acdo transversal em um edital de rede ou de redes, com
énfase em farmacos. Recursos do fundo no mesmo montante para 0s exercicios
posteriores, durante dez anos serdo destinados para esta acdo. O Ministério da Saude
comprometerd o mesmo montante de recursos, durante o mesmo periodo.




3) Dra. Suzanne Serruya e a Dra. Sofia serdo as responsaveis pela organizacdo dos
seminarios.

5 - Préxima reunido

Dia 7 de outubro se houver disponibilidade por parte dos membros do Comité.




