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RESUMO

Obijetivo: identificar demandas de financiamento das subareas de conhecimento do CNPq,
dados sobre pesquisadores, grupos de pesquisa, sua distribuicao nas regides do Brasil e
sua aproximacdo com prioridades de pesquisa em satide do Ministério da Satde e do novo
arcabouco da arvore de conhecimento da area. Método: estudo descritivo desenvolvido com
dados entre 2009 e 2014, sobre pesquisadores, financiamento e areas de pesquisa, fornecidos
pela Diretoria de Ciéncias Agrarias Bioldgicas e Saude. Resultados: hd concentracdo de
pesquisadores e grupos de pesquisa no Sudeste. As dreas da Agenda Nacional de Prioridades de
Pesquisa em Saude mais contempladas foram: Doengas Nao Transmissiveis, Saide da Crianca e
do Adolescente, Satide da Mulher e Doengas Transmissiveis. As concessdes realizadas puderam
ser classificadas na atual arvore do conhecimento. Consideragdes finais: A andlise permite a
visualizacdo das demandas das subareas e pertinéncia da modificacdo da nomenclatura da
arvore do conhecimento, refletindo a produgéo gerada pela area.

Descritores: Enfermagem; Conhecimento; Pesquisa em Enfermagem; Ciéncia; Educacéo
de Pds-Graduagao em Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: to identify funding demands in the light of CNPg’s knowledge subareas, as
well as data on researchers and research groups, their distribution in the regions and
their approximation with health research priorities of the Ministry of Health and the new
knowledge tree framework of the area. Method: a descriptive study developed with
data from 2009 to 2014 about researchers, funding and research areas provided by the
Diretoria de Ciéncias Agrdrias Bioldgicas e Satde (Department of Agriculture, Biology and
Health Sciences). Results: there is a concentration of researchers and research groups in
the Southeast region. The research priorities in the health field most frequently addressed
were: Noncommunicable Diseases, Child and Adolescent Health, Women’s Health and
Communicable diseases. The grants could be classified in the current framework of
knowledge areas. Final considerations: this analysis enabled visualizing subarea demands
and relevance of changing the nomenclature of the classification of knowledge framework
in order to represent the scientific production generated in the nursing area.

Descriptors: Knowledge; Nursing; Science; Graduate Nursing Program; Research.

RESUMEN

Obijetivo: identificar demandas de financiamiento de las subéreas de conocimiento del
CNPq, datos sobre investigadores, grupos de investigacion, su distribucion en las regiones
de Brasil y su aproximacion con prioridades de investigacion en salud del Ministerio de Salud
y de la nueva estrutura del arbol de conocimiento del area. Método: estudio descriptivo
desarrollado con datos entre 2009 a 2014 sobre investigadores, financiamiento y areas de
investigacion suministrados por la Diretoria de Ciéncias Agrdrias Bioldgicas e Saude (Direccion
de Ciencias Agrarias Biologicas y Salud). Resultados: hay concentracién de investigadores
y grupos de investigacion en la region Sudeste. Las areas de la agenda de prioridades de
investigacion en salud mas contempladas fueron: Enfermedades no Transmisibles, Salud del
Nifio y del Adolescente, Salud de la Mujer y Enfermedades Transmisibles. Las concesiones
realizadas pudieron ser clasificadas en el actual arbol del conocimiento. Consideraciones
finales: el andlisis permite la visualizacién de las demandas de las subareas y la pertinencia
de la modificacién de la nomenclatura del arbol del conocimiento, reflejando la produccion
generada por el area de enfermeria.

Descriptores: Enfermeria; Conhecimiento; Investigacion en Enfermeria; Ciencia; Educacion
de Posgrado en Enfermeria.
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INTRODUCAO

O Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecno-
I6gico (CNPq) é uma Agéncia do Ministério da Ciéncia, Tecnologia
e Inovacgao (MCTI), destinada ao fomento de pesquisa cientifica e
tecnoldgica. Foi fundado em 1951, e as primeiras medidas de apoio
a Enfermagem datam da década de 1970. O cédigo de subdrea
de Enfermagem e suas especialidades foram criados, em 1980 e,
em 1986, foi formado o grupo de consultores Ad hoc. Em 1995, a
Enfermagem passou a integrar o Comité Multidisciplinar da Satude
(CA-MS), culminando, em 2006, com a criacdo do Comité da Area de
Enfermagem (CA-EF)™". Esta evolugao evidencia o desenvolvimento
cientifico, a lideranca da &rea no CNPg, bem como o compromisso
dos pesquisadores brasileiros na solucao de problemas relevantes
que pudessem proporcionar impacto a saide da populagéo brasileira.

A agéncia de fomento concede bolsas e auxilios que atendam
ademanda que contribui para o desenvolvimento humano, cien-
tifico e tecnoldgico do pais. O impacto do que é produzido por
uma disciplina deve ser refletido pelas respostas as melhorias da
qualidade de vida, inovacdes tecnoldgicas e retorno econdémico
expressivo'”. Assim, a Politica Nacional de Ciéncia, Tecnologia e
Inovacdo em Saude (PNCTI/S) foi estabelecida pelo Ministério
da Saude (MS), tendo como proposta a melhoria da saude da
populacdo. A drea-alvo de investimento segue acompanhada de
uma agenda de prioridades que enfoca problemas de dificil reso-
lucéo, objetivando o desenvolvimento cientifico e tecnologico®.

Os membros do CA-EF, comprometidos com a politicado CNPq e
conscientes da necessidade de produzirem conhecimento especifico
da Enfermagem e socialmente relevante, levam em consideracéo o
direito a vida, a defesa do direito universal a saude e a prestagdo de
cuidados seguros e de qualidade®. Ainda, entendem a importancia
em formar pesquisadores que vislumbrem o desenvolvimento eco-
ndmico, social, politico e tecnoldgico do pais, gerenciando recursos
financeiros que devam, prioritariamente, subsidiar pesquisas que
objetivem solucionar temas de satde relevantes®.

Nesse contexto, ressalta-se a participacdo da Associagdo
Brasileira de Enfermagem (ABEn), em 2003, que, durante o
55° Congresso Brasileiro de Enfermagem (CBEn), demonstrou
preocupacao quanto a construcao coletiva da Agenda Nacional
de Prioridades de Pesquisa em Enfermagem, com a selecdo de
temas e problemas de pesquisa fundamentados na relacdo entre
as iniciativas das universidades e as demandas sociais®.

Os membros do CA-EF reconhecem aimportancia da divulgacéo
das concessdes de financiamentos oferecidas a area da Enfermagem,
pois as mesmas podem apoiar as liderancgas, ABEn, CAPES (Coorde-
nacao de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior) e o préprio
CNPq, na tomada de decisdes relacionadas ao desenvolvimento
de novas pesquisas ou mesmo na conquista de novos espacos de
atuacdo do enfermeiro, subsidiando os membros do CA-EF em
espacos de negocia¢des importantes para a drea. Este espaco tem
sido requerido por pesquisadores da drea de Enfermagem, coorde-
nadores de Programas de P6s-Graduacdo e pelas representacdes da
area na CAPES, no CNPq e na ABEn, em discussoes e reflexdes do
que a Enfermagem pesquisa e o que deve pesquisar®.

Cabe mencionar a reunido, em 2014, a convite da presidente
da ABEn, Angela Maria Alvarez, aos membros do CA-EF-CNPq com
liderancas e pesquisadores da drea da Enfermagem: Regina Aparecida
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Garcia de Lima, Isabel Amélia Costa Mendes, Silvana Martins Mishima
e Carmen Gracinda Silvan Scochi, na qual discutiu-se a identidade
da Enfermagem como disciplina cientifica e como profissdo. Apds
exposicao da situacdo atual da Enfermagem brasileira, foi solicitado
as liderancas do CNPq e da CAPES a apresentacao, durante o 66°
CBEn, das tematicas pesquisadas pelos pesquisadores da drea de
Enfermagem no CNPq e dos Programas de Pés-Graduacéo. Este
resultado respaldaria futuras negociacdes e conquistas junto ao
MS, uma vez que tais liderancas observavam perda significativa de
espacos em programas deste ministério. Foi proposto, ainda, maior
integracdo entre as liderancas para que parcerias fossem efetivamente
estabelecidas, contribuindo com o avan¢o da Enfermagem brasileira.

A proposta do CA-EF foi a de apresentar, neste evento, fomentos
do CNPq recebidos pela drea de Enfermagem a luz da Agenda
de Prioridades em Pesquisa em Saude, do MS®), as subareas
propostas pelos pesquisadores e coordenadores de pos-gradua-
¢ao® e as linhas de pesquisa em Enfermagem(). Desta maneira,
julgou-se que seria possivel dar maior visibilidade a producao da
area, permitindo futuras conquistas politicas junto ao CNPq, tais
como aumento de fomentos, aumento do nimero de bolsistas
por modalidades e a modificacdo da arvore do conhecimento
da 4rea de Enfermagem, anseio dos pesquisadores brasileiros®®.

A classificacdo da ciéncia e da tecnologia é uma ferramenta-chave
para a sua organizacao®. Esses autores apoiados nas recomendagoes
do European Science Foundation?, afirmam que as classificacbes
das ciéncias permitem o desenvolvimento e 0 monitoramento de
estratégias, organizando os processos dos pares de revisores, pro-
duzindo portfélios estatisticos e fortalecendo mecanismos para a
andlise de projetos de pesquisa e programas, excelentes ferramentas
de controle permitindo a producéo cientifica dentro de cada area,
analisando as relagdes entre investimentos e resultados, dando
visibilidade as mesmas.

Para que as ciéncias emergentes, como a Enfermagem, possam
cumprir o seu papel social, é necessario que estruturas de organizacao
nacionais e internacionais apoiem e fomentem o seu desenvolvimento®.

Pretende-se, com este estudo, apresentar a andlise realizada das
atividades da area da Enfermagem, apoiadas pelo CNPg, buscando
aproximagao com a drea de conhecimento da Enfermagem em
vigéncia atualmente no Brasil.

OBJETIVO

Identificar as demandas de financiamento a luz das subéreas de
conhecimento do CNPg, bem como dados sobre pesquisadores e
grupos de pesquisa, sua distribuicado nas regides e sua aproxima-
¢ao com as prioridades de pesquisa em saude do Ministério da
Saude e do novo arcabouco da arvore de conhecimento da érea.

METODO

Os dados foram fornecidos pela assessoria da Diretoria de Ciéncias
Agrarias, Bioldgicas e da Saude (DABS) do CNPgq, e classificados,
segundo a Arvore do Conhecimento da Enfermagem atual e a
Agenda Nacional de Prioridade em Pesquisa em Saude do MS. As
informacdes contidas foram relativas aos pesquisadores, segundo
o numero de institui¢des e regiao do pais, nivel de pesquisadores
por regido do pais e distribuicao dos pesquisadores por subdrea
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do conhecimento. A distribuicao dessas informacdes se deu no
periodo compreendido entre 2009 e 2014, sendo analisados
por duas doutorandas supervisionadas por uma das autoras do
estudo. Estes dados foram tabulados em planilhas eletronicas do
Microsoft Office Excel e apresentados durante o 66° CBEn, sendo
aqui sintetizados. As informacgdes coletadas e utilizadas, do banco
de dados do CNPq, seguiram a confidencialidade e o anonimato.

RESULTADOS

Compilacao da analise dos dados do CNPq

ATabela 2 permite verificar que, dentre as 24 areas de prioridades
em pesquisa, a Enfermagem desenvolveu estudos relacionados
a 11 delas, sendo que as
mais contempladas foram:

Doencgas Nao Transmissiveis

(19), Saude da Criancae do 70
Adolescente (18), Saude da P ———
Mulher e Doencas Trans- 2

missiveis (15 cada uma). As

subareas da nova configura-

68 .
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O CNPq faz concessbes para a realizacdo de eventos nacio-
nais e internacionais, sendo que os mesmos obedeceram a
Chamada 2, cronogramas 1 e 2, em 2013 e a Chamada 6, em
2014. Mais da metade das 13 concessdes (57%) foi destinada
ando pesquisadores do CNPq, e dez (43%) a pesquisadores do
CNPq. Esses eventos podem ser gerais da categoria ou mesmo
de especialidades.

NaTabela 3, verifica-se que a maioria das concessdes pdde ser
classificada na proposta. As subareas da nova configuracao da
area de conhecimento mais demandadas foram: Enfermagem em
Saude Coletiva 43, Enfermagem Fundamental 27, Enfermagem
na Saude da Mulher 25, e Enfermagem na Saude do Adulto e
do Idoso 23.

85

69“

~ s . 14
¢do da drea de conhecimen- . i A ;
to mais demandadas foram: = T
2009 2010

Enfermagem na Saude do
Adulto e doIdoso, Enferma-
gem na Saude da Mulher (14
cada uma) e Enfermagem
Fundamental (11).

B Enfermagem de Doengas Contagiosas

B Enfermagem de Saude Publica

2011

Il Nao informado

Il Enfermagem Pediatrica

Enfermagem Médico-Cirtrgica

Enfermagem Obstétrica B Enfermagem Psiquiatrica

Figura 1 - Caracterizacdo da demanda dos pesquisadores por subarea da Arvore de Conhecimento de Enfermagem,
S&o Paulo, Sao Paulo, Brasil, 2009 a 2014

Tabela 1 - Pesquisadores CNPq e suas caracteristicas, segundo a regido demografica do pais, Sdo Paulo, Sao Paulo, Brasil, 2014

Caracteristicas dos Instituicdo dos

pesquisadores Pesquisadores Pesquisadores por Nivel/ Nivel/ Nivel/ Nivel/ Nivel/ Grupos de
q regiao Pq 1A Pq 1B Pq1C Pq 1D Pq2 pesquisa
- CNPg*
Regiao
Norte 1 (3%) 1 (1%) 0 0 1 0 0 11
Nordeste 5(16%) 29 (17%) 2 1 4 7 15 97
Centro-Oeste 5 (16%) 6 (3%) 0 0 0 4 4 41
Sudeste 8 (26%) 103 (59%) 10 10 12 16 54 230
Sul 12 (39%) 34 (20%) 4 2 1 4 23 103

Nota: *31 instituicoes.

Tabela 2 - Concessoes de financiamento do CNPq, segundo as prioridades de pesquisa em satide, Sdo Paulo, Sao Paulo, Brasil, 2013/2014

Bolsas especiais  Bolsas especiais

Concessdes CNPq / Faixa A* Faixa B* Faixa C* no pais no exterior
Prioridade em pesquisa (2014) (2014) (2014) cronograma- 1, cronograma- 1,
Avaliacao de Tecnologias e Economia em Saude 12%) 2(17%) 163%)
Sistemas e Politicas de Saude 4 (9%) 2(12%) 1 (8%) 5 (15%) 5 (14%)
Saude Mental 2 (5%) 2(12%) - 3 (9%) 2 (6%)
Saude do Adulto e do Idoso 3 (7%) 1 (6%) 1 (8%) 390% 0000 -
Saude da Mulher 6 (14%) 2 (12%) 18%) - 6 (17%)
Saude da Crianca e do Adolescente 4 (9%) 3(17%) - 5(14%) 6 (17%)
Investigacao Clinica 5(11%) - 2(17%) - 4 (11%)
Gestdo do Trabalho e Educagao em Saude 7 (16%) 1 (6%) 1 (8%) 3 (9%) 4 (11%)
Doencas Transmissiveis 7 (16%) 3(17%) 1(9%) 4(12%) -
Doencas Nao Transmissiveis 4 (9%) 2 (12%) 3 (25%) 8 (23%) 2 (6%)
Saude, Ambiente, Trabalho e Biosseguranca - - e e 3 (9%)
NSA 1(2%) 16%) - 2 (6%) 3 (9%)

Nota: *Valor recomendado (Faixa A: 30 mil; Faixa B: 60 mil; Faixa C: 120 mil) - Chamada MCTI/CNPq/Universal14/2014-enfermagem; **Ano de referéncia: 2013-2014; Para bolsas especiais no pais
e no exterior, cronograma 1, 2 e 3 - Ano de referéncia: 2013 e 2014; Para bolsas especiais no pais e no exterior, cronograma 1 e 2 - Ano de referéncia: 2014.
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Tabela 3 - Concessoes de financiamento do CNPgq, segundo a nova proposta da drea de conhecimento da Enfermagem, Sao Paulo, Sdo Paulo, Brasil,

2013/2014*

Nova classificacao da

Enf. Enf. Saude do

Enf. Saude da Enf. Gestdo e

Area do Conhecimento/ Enf. . Enf. Saude . Enf. Saude .
Beneficios Concedidos Fundamental Salide Adulto e do da Mulher Crianca e do Coletiva Gerencia NSA
Mental Idoso Adolescente mento
pelo CNPq
Bolsas Especiais no Pais 5(13%) 3 (8%) 8(22%) 8 (3%) 6 (16%) 11 (30%) 3 (8%) 1 (3%)
Bolsas Especiais no Exterior 6 (17%) 2 (5%) 6 (17%) 6(17%) - 6(16%) - 1(3%)
Faixa A** 13 (24%) 4 (8%) 3 (6%) 8 (15%) 9(17%) 15(28%) - 1(2%)
Faixa B** 2 (12%) 2 (12%) 1 (6%) 2 (12%) 4 (23%) 6(35%) @ - e
Faixa C** 18%) - 5 (42%) 18%) 5(42%) 0 - -

Nota: *Para bolsas especiais no pais e no exterior, cronograma 1, 2 e 3 - Ano de referéncia: 2013 e 2014; *Para bolsas especiais no pais e no exterior, cronograma 1 e 2 - Ano de referéncia: 2014; **
Valor recomendado (Faixa A: 30 mil; Faixa B: 60 mil; Faixa C: 120 mil) - Chamada; CTI/CNPq/Universal14/2014-enfermagem.

DISCUSSAO

Os dados apresentados evidenciam que o maior contingente
de pesquisadores esta alocado na regido Sudeste e Sul dos paises,
areas reconhecidamente de maior desenvolvimento nacional.
Entretanto, cabe destacar a participacdo da regido Nordeste na
formacao de pesquisadores, bem como a progressdo do nivel
desses pesquisadores. O impacto da formacdo de pesquisadores
no pais pode ser observado na Figura 1, a qual se pode observar
que a ascensao das subareas dos pesquisadores é relevante
quando comparada aos anos de 2009 e 2014.

Possivelmente, a nova classificacdo abarca as necessidades
pesquisadas por diferentes pesquisadores e regides do pais.

Os sistemas de classificagdo permitem, entre outras coisas,
evidenciar a produtividade cientifica de cada area e analisar a
relacdo entre o investimento realizado e seus resultados®. Logo,
sua mudanca impacta em diferentes segmentos dentro do pré-
prio CNPq e da CAPES, uma vez que mudancas na linguagem
computacional geram implicacdes administrativas de grande
magnitude. A modificacao da rvore do conhecimento é solici-
tacao antiga de vérios comités de assessoramento, inclusive o
da Enfermagem, como destacado anteriormente®®,

A area de Enfermagem, vigente no CNPq, é constituida por
sete subdreas, sendo trés circunscritas por grupo populacional
e sujeitos do cuidado (Enfermagem na Satude do Adulto e Idoso,
Enfermagem na Saude da Mulher, Enfermagem na Saude da
Crianca e do Adolescente) e quatro outras definidas por campo
de especialidade (Enfermagem em Saude Mental, Enfermagem
em Saude Coletiva, Enfermagem Fundamental, Enfermagem na
Gestdo e Gerenciamento e Enfermagem em Doencas Emergentes,
Reemergentes e Negligenciadas).

Destaca-se que a mudanca da drvore ndo foi somente de nomen-
clatura, mas de paradigma, evidenciando a superacdo do modelo
biomédico, denominado”“modelo flexneriano de ensino médico™?,
adotando-se uma classificacdo voltada para a pessoa (grupos huma-
nos), especialidades mais abrangentes afinadas as politicas de saude
(Saude Coletiva, Saude Mental)">'¥ para interesses globais (Doengas
Emergentes, Reemergentes e Negligenciadas)*'®, adotando-se, para
as areas tradicionais da Enfermagem, uma linguagem atualizada
(Gestao e Gerenciamento)'” e, finalmente, para a area que alicerca o
conhecimento da disciplina, Enfermagem Fundamental, conferindo
identidade a producdo contemporanea da area"®.

Entretanto, os estudos antes realizados evidenciam iniUmeras
subdreas do conhecimento propostas pelos diferentes comités de

assessoramento, as quais, pela sua amplitude, tornavam inviavel
a possibilidade de quaisquer mudancas.

A partir da compilagao dos dados, observa-se que os pesquisa-
dores tém recebido apoio do CNPq e tém atendido a Agenda de
Prioridades em Pesquisa em Enfermagem, na maioria das vezes'?,
A recomendacao de aplicagao pelo CNPq, CAPES e MS, da nova
arvore de conhecimento da drea de Enfermagem sugerida pelos
pesquisadores e coordenadores de Programa de Pds-Graduacao,
deve-se ao fato de a antiga nao refletir mais o conhecimento
gerado pela disciplina. Ndo obstante, compete as liderancas da
Enfermagem empreender gestdes politicas junto as diretorias
desses drgdos para a mudanca desta linguagem, favorecendo a
visibilidade e reforcando a relevancia social da Enfermagem nos
ambitos da formacao de recursos humanos nos seus diferentes
niveis, impactando no aumento de verbas para a pesquisa, bem
como do numero de pesquisadores.

Logo, as negociagoes realizadas pelo CA-EF, gestdo 2014, foram
impulsionadas, e em reuniées com o DABS, foram apresentados
os resultados das discussdes ocorridas no CBEn e do Férum de
Pesquisadores Nacionais, manifestando a necessidade da modi-
ficacdo da arvore de conhecimento da subarea da Enfermagem
no CNPg. Na ocasiao, foi solicitado o reencaminhamento do
estudo apresentado no CEPEn (Centro de Estudos e Pesquisas
em Enfermagem) de 2014, do artigo resultante da proposta da
nova arvore do conhecimento® e oficios de apoio da ABEn e da
Coordenadoria da area de Enfermagem da CAPES.

As negociacdes, entre 2014 e 2015, culminaram na nota técnica
da pauta de reunido da diretoria ocorrida em outubro de 2015,
cujo tema foi: “Proposta de revisao das subareas do comité de
Assessoramento de Enfermagem (CA-EF), na rvore do conheci-
mento da Enfermagem disponivel na Plataforma Carlos Chagas”

As primeiras subareas foram objeto de ampla discussao pela
comunidade cientifica de Enfermagem e apresentadas em con-
gresso e forum da area. Desse modo, para essas, houve apenas
atualizacdo da nomenclatura. Quanto a subdrea Enfermagem em
Doencas Contagiosas, existente na arvore antiga, foi acordado
sua manutencdo com o CA-EF, por ocasido do julgamento das
bolsas Pq 2015, visando a permanéncia das seis subareas e ao
acréscimo de duas. Desse modo, a atualizacdo se deu apenas
na denominacao pautada pelo MS, pela Organizacdo Mundial
da Saude (OMS) e pela Organizacdo Pan-Americana da Saude
(OPAS), em Enfermagem em Doencas Emergentes, Reemer-
gentes e Negligenciadas. Outras duas novas subareas foram
propostas: Enfermagem Fundamental e Enfermagem na Gestao
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e Gerenciamento, fruto da constatacao de existéncia de linhas de
pesquisa, projetos e producéo cientifica nestas subdreas, as quais
nao encontravam correspondéncia no Formuldrio de Propostas.

Quadro 1-Comparacio entre as Arvores de Conhecimento da Enfermagem
- antiga e vigente, Sdo Paulo, Sdo Paulo, Brasil, 2017

Antiga Arvore do
Conhecimento da
Enfermagem

Arvore do Conhecimento da Enfermagem
em Vigéncia

Enfermagem Médico-
Cirdrgica

Enfermagem na Saude do Adulto e Idoso

Enfermagem Obstétrica

Enfermagem na Saude da Mulher

Enfermagem Pediatrica

Enfermagem na Saude da Crianca e do
Adolescente

Enfermagem Psiquiatrica

Enfermagem em Saude Mental

Enfermagem em
Doencas Contagiosas

Enfermagem em Doencas Emergentes,
Reemergentes e Negligenciadas

Enfermagem em Saude

Enfermagem em Saude Coletiva

Publica

Enfermagem Fundamental (area nova)

Enfermagem na Gestdo e Gerenciamento
(area nova)

O Parecer favoravel a revisdo das areas aconteceu em 2015.
Sua divulgacao pelo CA-EF ocorreu no Férum de Pesquisadores
e Coordenadores de Programas de Pds-Graduacao, durante o 67°
CBEn, na cidade de Sao Paulo. Como argumento para aprovagao,
o Parecer técnico considerou: 1. A demanda trata da reivindicacédo
antiga da comunidade cientifica que remonta ao inicio dos anos
2000, concertada apds amplo debate entre as principais represen-
tacoes da area (ABEn e Coordenacéo da Area de Enfermagem na
CAPES); 2. A proposta permite melhor visualizagdo da producao
do conhecimento na area em Pesquisa em Saude do MS.

Tal antiga reivindicacéo foi concretizada por meio da unido entre
pesquisadores e liderancas do CNPg, CAPES e ABEn, comprometidos
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com a solucado de problemas relevantes da saude brasileira. Esta
conquista e a classificagdo da drea de Enfermagem séo destacadas
por pesquisadores de outros paises que salientam o importante
desenvolvimento cientifico a partir de tal classificagdo®, permi-
tindo, ainda, a visibilidade das linhas de pesquisa, projetos e a
producdo cientifica da drea de conhecimento, possibilitando a
analise do valor histdrico, politico e social da profissao.

Por fim, realinha a correspondéncia do registro das propostas
demandadas pelos pesquisadores em diferentes agéncias de
financiamento, tais como CAPES, Fundag¢des de Apoio a Pesquisa
dos Estados (FAPs) e MS, pois a Plataforma Carlos Chagas é a
referéncia para as demais agéncias financiadores em pesqui-
sa. Por conseguinte, cabe as liderancas destes érgaos realizar
a mudanca requerida para que esta identidade se fortaleca.
Também cabe aos pesquisadores estabelecerem uma agenda
compartilhada junto as prioridades em pesquisa, reforcando a
sua execucdo em rede e consolidando a atual area do conheci-
mento da Enfermagem®.

CONSIDERACOES FINAIS

As mudancas na ciéncia, ocorridas nas ultimas trés décadas,
tiveram impacto no desenvolvimento do conhecimento na drea
de Enfermagem que, por sua vez, acompanhou as tendéncias
mundiais, refletindo os avangos necessarios relacionados as
acoes de cuidado, de ensino e, consequente, as demandas de
pesquisa na area de Enfermagem.

Houve uma maior concentracdo de pesquisadores na regido
Sudeste, segundo suas caracteristicas: nimero de instituicoes,
regiao do pais, nivel dos pesquisadores e grupos de pesquisa,
seguida pelaregiao Sul, Nordeste, Centro-Oeste e Norte. As dreas
da Agenda de Prioridades de Pesquisa em Satide mais contempla-
das, nesta andlise, de acordo com a Chamada Universal e Bolsas
Especiais foram: Doencas Nao Transmissiveis, Saude da Crianca
e do Adolescente, Saude da Mulher e Doencas Transmissiveis.

Nessas chamadas, as concessdes realizadas puderam ser
classificadas na proposta atual da arvore do conhecimento,
visibilizando a producdo gerada da area de Enfermagem.
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