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Artigo

Gestao comunicativa para
redes cooperativas de ciéncia,
tecnologia e inovacao em saude

Communication management of
collaborative networks of science,
technology and innovation in health

RESUMO

O objetivo do artigo foi propor um modelo de gestdo comunicativa de redes
para o Sistema de Inovagdo em Satude. Para isso discute-se o complexo
produtivo da satde em sua relacdo com o desenvolvimento e apresentam-se
algumas sugestdes para o formato mais operacional da proposta. Utilizaram-se
teoricos da linguagem, especialmente Habermas, e exemplos de outros paises.
Enfoques comunicativos e de negociagdo de compromissos, que ajudam a criar
formas de coordenacgdo e consensos fundamentados na argumentacgao critica,
poderiam contribuir para a consolidagdo de redes democraticas.

DESCRITORES: Comunicacdo em Salde. Setor de Assisténcia a Saude,
organizagdo & administracdo. Gestdo de Ciéncia, Tecnologia e Inovagao
em Salde. Politicas e Cooperacéo em Ciéncia, Tecnologia e Inovagéo.

ABSTRACT

The objective of the article was to propose a model of communication
management of networks for the Health Innovation System in Brazil. The
health production complex and its relationship with the nation’s development
are addressed and some suggestions for operationalization of the proposed
model are also presented. The discussion is based on Habermas’ theory and
similar cases from other countries. Communication strategies and approaches
to commitment dialogue for concerted actions and consensus-building based
on critical reasoning may help strengthen democratic networks.

DESCRIPTORS: Health Communication. Health Care Sector,
organization & administration. Health Sciences, Technology and
Innovation Management. Policies and Cooperation in Science,
Technology and Innovation.
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INTRODUCAO

A constituicdo dos novos arranjos institucionais em
pesquisa, desenvolvimento e inovagdo buscam a
maximizag¢do dos recursos disponiveis e a integragdo
de competéncias e de conhecimentos entre os atores
e as organizacdes. Essa integragdo contribui para a
criagdo de confianga entre eles, suscita mais velocidade
na geragdo e difusdo dos conhecimentos e estimula a
inovacdo. Competéncias, conhecimento e inovagao
sdo considerados de grande valor para ampliacdo da
competitividade.® Para Gadelha,’ a capacidade de
inovacdo ¢ determinada pelo potencial de transfor-
macao de conhecimentos em bens e servi¢os novos ou
melhorados em sua qualidade e/ou processo produtivo.

A inovagdo tem sido tema recorrente na discussdo
sobre o desenvolvimento econdmico do Pais e recen-
temente foi introduzido na agenda do Sistema Unico
de Satde (SUS) na forma de Subsistema Nacional de
Inovagdo em Saude,’ parte do Sistema de Inovagao.’
Este € constituido por empresas, institui¢des de ensino,
agéncias de pesquisa e de financiamento, tanto ptblicas
quanto privadas. Por meio delas o governo formula e
executa politicas de incentivo a inovagao.

Essas instituigdes ndo mantém necessariamente relagdes
hierarquicas entre si e pertencem ao espago do publico e
da sociedade civil, do organizativo formal e informal. A
diversificagdo dessas institui¢des representa um desafio
para a gestao desse sistema. O modelo de gestdo mais
adequado ao sistema € o de gestdo de redes, ancorado
na busca da cooperagdo e no exercicio da comunicagido
intensiva. O objetivo do presente artigo foi propor um
modelo de gestdo comunicativa de redes para o Sistema
de Inovagao em Saude. Para isso discute-se o complexo
produtivo da satide em sua relagdo com o desenvolvi-
mento e apresentam-se algumas sugestdes para o formato
mais operacional da proposta.

COMPLEXO PRODUTIVO DA SAUDE E O
DESENVOLVIMENTO

Tradicionalmente o sistema de inovag¢do em saude se
confunde com o conceito, dos anos 1980, de complexo
industrial ou simplesmente de industria da saude.® O
complexo industrial deveria ser regulado pelo Estado
para garantir aos consumidores acesso aos bens e
servigos e assim melhorar sua qualidade de vida.

Ao situar a questdo da saude no contexto do desenvol-
vimento nacional e da politica industrial, Gadelha'®
privilegia como espago de analise o relacionamento
sistémico entre o setor industrial (de base quimica e
biotecnoldgica e de base mecanica, eletronica e de

materiais) e o setor dos prestadores de servigos. O setor
industrial (complexo industrial da satide) foi enfocado
por ser considerado um nucleo economicamente vulne-
ravel da area. Para esse autor,!’ ampliar a base cientifica
e tecnoldgica do complexo industrial da saude para
atender as necessidades do sistema de saude depende
da constitui¢ao de uma base endogena de inovagdo em
satide e de uma industria competitiva.

Mas, ao privilegiar o modelo de ampliagdo competitiva,
com foco no desenvolvimento econdmico, € preciso nao
descuidar do objetivo de desenvolvimento social. Para
Vianna & Elias,” o desenvolvimento deveria incorporar
as dimensdes econdmica e social de maneira integrada.
Ainda, a agdo sobre o processo de producéo de tecno-
logias e produtos de satide deveria incluir a garantia do
acesso, pois, com a formagdo do complexo industrial
da saude, o setor se configura em um espago de acumu-
lagdo de capital. A forte interdependéncia economica,
politica e institucional que se estabelece entre as indus-
trias e os servigos de satide justifica a constitui¢do de um
sistema nacional de ciéncia, tecnologia e inovagdo em
satide, com um olhar diferenciado, em que se articule
a logica econdmica com a logica sanitaria.”

A legislacdo brasileira fornece os subsidios legais para
definir na estrutura do sistema nacional de satde ac¢des
governamentais para incrementar o desenvolvimento
cientifico e tecnoldgico por meio da promogédo e do
incentivo a pesquisa e a capacitagdo tecnologica. Cabe
ao MS atuar diretamente no fomento da capacidade
produtiva do setor, o que implica a formagdo de redes
entre os Orgaos decisorios, normativos e regulatorios e
os centros de produgdo, investigagao cientifica e desen-
volvimento tecnoldgico. Tais agdes t€ém por objetivo
implementar e aperfeigoar os processos de absor¢do de
conhecimento cientifico pelas industrias, pelos servigos
de satide e pela sociedade.

Nesse contexto, o conceito de Complexo Produtivo
da Satde (CPS) mostra-se apropriado por incorporar
uma perspectiva abrangente para designar essa ampla
articulag@o de setores voltados a fornecer insumos para
a producdo de satide. Insere-se nele o setor industrial,
identificado como o componente critico dessa cadeia'® e
que possui dindmica diferenciada, pois pode alavancar
processos de geragdo de emprego, renda e contribuir
para o desenvolvimento cientifico a partir das demandas
do Estado e dos servigos de saude.

O CPS pode ser delimitado como um complexo poli-
tico institucional e econdmico. Ele envolve atividades
realizadas por organizagdes que mantém relagdes
intersetoriais de compra e venda de bens e servigos,

*Valle MG, Salles Filho S. Redes de inovagao tecnoldgica: aportes da economia evolucionista e da nova economia institucional [citado 2010

jan 17]. Disponivel em: http://www.fearp.usp.br/egna/resumos/Valle.pdf
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de geragdo e transferéncia de conhecimentos e de
tecnologias. Insere-se num contexto politico e institu-
cional bastante particular dado pelas especificidades
da area da saude, que deve priorizar o atendimento das
necessidades da populagdo em detrimento da logica
empresarial de lucro.!?

O CPS opera num contexto de globalizagdo exclu-
dente e assimétrica, em que a dependéncia econdmica
aparece em diversas formas, inclusive na produgdo
de bens e servigos em saude.!® Assim, a indlstria é
um foco importante da estratégia para a superacao
da dependéncia de insumos externos e a reducdo da
vulnerabilidade do SUS.*

Grandes esforgos foram feitos para a incorporacao da
concepcao de CPS na agenda do SUS articulando as
politicas cientificas e tecnologicas as politicas indus-
triais e de inovagdo. Entretanto, apesar desses esforgos,
ainda ndo se consolidou uma associagdo virtuosa entre
saude e desenvolvimento.!® Isso significa que ainda
nao foi possivel ao Brasil a consolidagdo do sistema
nacional de inovag¢do na satde.**

O Ministério da Saude incluiu o desenvolvimento
cientifico, tecnoldgico e de inovagdo em saude como
uma das estratégias da gestdo desde 2003, quando fez
a revisdo das estratégias para a consolidagao do SUS.
Criou a Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Insumos
Estratégicos (SCTIE), para realizar essa politica, dentro
de uma perspectiva sistémica de longo prazo. Entre os
objetivos da SCTIE estio redugdo da vulnerabilidade
da politica social brasileira, fortalecimento do CPS e
aumento da competitividade em inovagao dos produ-
tores de insumos estratégicos para saude.

Em 2004, na 2* Conferéncia Nacional de Ciéncia,
Tecnologia e Inovacdo em Saude foram aprovadas a
Politica Nacional de Ciéncia, Tecnologia e Inovagio
em Saude e a Agenda Nacional de Prioridades de
Pesquisa em Satde, que deveria ser atualizada periodi-
camente para orientar a producdo cientifica em satde.
Esse processo visou ampliar a inducdo de pesquisas,
voltadas para as necessidades e problemas prioritarios
na agenda do SUS.’

Em 2006, a SCTIE passou a atuar na inducdo da
produg¢do nacional de insumos estratégicos e na regu-
lagdo do segmento, intensificando a articulagdo da
politica de saude com a politica de desenvolvimento
industrial.

Em 2008 foi criado o Grupo Executivo do Complexo
Industrial da Saude (GCIS) para ser o espago de
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governanga intersetorial da producdo e inovagédo e
estimular a constitui¢do de relacionamentos ¢ redes
entre as diferentes unidades de produgdo de insumos
e de conhecimento tecnologico (publicas e privadas).

Essas redes envolvem os segmentos governamental,
nao governamental e empresarial por meio de parceria
publico-privada, conforme o modelo de tripla hélice.
Tal modelo objetiva a transferéncia da tecnologia para
o mercado, tendo como pano de fundo o interesse
publico. Ademais, a estratégia do Ministério da Satide
assume um papel sistémico e estrutural ao intervir sobre
as relagdes de interdependéncias entre as organizagdes
do complexo da saude em favor da inovagdo e do
desenvolvimento econdmico. As formas de integracdo
entre a industria e servi¢os sdo fundamentais do ponto
de vista das politicas de satde para a incorporagdo da
inovagdo desde o inicio do processo.>

E fundamental conjugar os sistemas nacionais
de inovacdo com os sistemas subnacionais e o0s
internacionais. Nessa medida, as redes de inovagdo
apresentariam limites difusos e em permanente
evolugdo. Os componentes subnacional e transna-
cional teriam uma participagdo decisiva na impulsdo
do processo de inovagdo, em que pese a importancia
permanente do fator nacional."®

REDES COOPERATIVAS E A INTEGRACAO
COMUNICATIVA

Um arranjo institucional que atue como apoio a gestdo
estratégica de redes cooperativas no contexto da satide
e que contribua para consolidar um sistema de ciéncia,
tecnologia e inovagdo em satide deve considerar as
quatro caracteristicas das mudangas organizacio-
nais em curso:'” 1) integra¢do organizacional com
configuragdes descentralizadas, mais achatadas e
interconectadas em rede; 2) capacidade de realizar
melhorias continuas e a participagdo das pessoas e sua
permanente capacitagdo para enfrentar e resolver os
problemas; 3) agilidade e adaptabilidade nos processos
produtivos, para responder as necessidades da demanda
segmentada; 4) as organizagdes como sistemas abertos,
criando vinculos sistémicos de cooperagdo, redes
interorganizacionais.

As organizagdes tornam-se redes, unidades e atores
interconectados cada vez mais dependentes do esta-
belecimento de uma relagdo comunicacional entre
usuarios, fornecedores ¢ concorrentes, i.e., uma rede
de informagao/comunicagao para realizagdo de ac¢des
pactuadas. Uma estrutura em rede implica um conjunto

> Ministério da Sadde, Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estratégicos, Departamento de Ciéncia e Tecnologia. Sistema de
Informacao de Ciéncia e Tecnologia em Sadde - versdo 2.0.7. Brasilia, DF: 2012. [citado 2012 out 18] Disponivel em: http://bvsbms.gov.br/

bvs/publicagdes/AGENDA_PORTUGUESMONTADO.PDF

¢ Dal Poz MES. Da dupla a tripla hélice: o projeto Genoma Xylella [dissertacdo de mestrado]. Campinas: Instituto de Geociéncias da

UNICAMP; 2000.
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de relagdes estaveis, de natureza ndo hierarquica e
interdependente, vinculando atores com interesses
comuns e que intercambiam recursos para concretizar
esses interesses, com base na cooperagio.’

Um dos grandes desafios do Ministério da Satude na
gestdo do sistema de inovagdo ¢ coordenar os produ-
tores nacionais e criar formas de comunicagio inte-
rorganizacional entre os participantes para orientar as
decisdes estratégicas. Coordenar refere-se ao processo
de gerenciar dependéncias entre atividades.!®

Com base em Habermas,'? a coordenagido da acdo
dos participantes das redes de interagdo ancora-se na
comunicagio, envolvendo o agir comunicativo compre-
endido como um processo de entendimento a partir
da linguagem, em que os atos de fala correspondem
a pretensdes de validade que podem ser aceitas ou
ndo pelos participantes. O agir comunicativo articula
duas formas: a comunicagdo pura — que implica o
resgate automatico dessas pretensdes em fungdo de um
consenso acritico garantido pelo pertencimento a um
mesmo mundo da vida'? — e o discurso — que suben-
tende a busca do consenso por meio da argumentagao
e exposi¢do de razdes.!**»

A compreensdo linguistica das organizagdes®** traz
questdes importantes para a gestdo de redes. Para
Flores,? a organizag@o ¢ uma rede de conversagdes na
qual predominam determinados atos de fala como as
peti¢des e os compromissos. Dois conceitos sao funda-
mentais em sua constru¢do: o de escuta, relacionado
a dimensao cultural e a tradi¢do, ¢ o de rompimento
referente a uma interrupgao do fluxo normal da agdo, ou
das conversagdes para a agdo. Por meio deles, € possivel
compreender o contexto organizacional e a antecipagao
de problemas. O Coordenador, criado por Flores,® ¢ um
software que opera como administrador de conversa-
¢des. Apoiado na taxonomia dos atos de fala de Austin?
e Searle,” Flores® propde alguns poucos modulos que
operariam em pares (como oferta de agdo/contraoferta,
peticdo/promessa e outros). Isso facilita a elaboragao
de um aplicativo para pactuar compromissos de agdo e
monitorar permanentemente as conversagdes abertas.
Esse instrumento € um excelente sistema de prestagdo
de contas, pois informa de maneira atualizada em qual
conversacdo existe uma promessa nao cumprida, ou
uma peticdo que ndo se traduziu em uma declarago
de aceitagdo ou numa contraproposta, por exemplo.

Lima'® analisa a coordenagdo de servigos de saude
por meio de um modelo construido a partir da logica
do agir comunicativo ¢ baseado na inter-relacdo entre
interdependéncia, coordenagado e integragdo. Seu eixo
estruturante ¢ uma rede dindmica de conversagdes
que se estabelece entre os distintos atores do sistema.
A ideia de rede de conversagdes como operadora da
atividade de coordenar interdependéncias e promover
integrago fornece uma oportunidade de analise a partir
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das conversacdes que se estabelecem nas distintas
dimensdes de integragdo do sistema. O autor rastreia
as redes de conversagdes que se estabelecem a partir de
determinados rompimentos (quiebres)’ na experiéncia
analisada de um servigo de atendimento moével de
urgéncia regional, identificando os atos de fala predo-
minantes nessas redes: juizos, afirmagdes, declaragoes,
ofertas, promessas e os principais grupos de atores
envolvidos nos fluxos de conversagdo catalogados,
assim como as possibilidades de encaminhamento
positivo dos rompimentos em termos de compromissos.

A aplicacdo dessa proposta para a coordenagdo das
redes que constituem o Sistema Nacional de Ciéncia
e Tecnologia em Satde (SNCTIS) permitiria construir
e acompanhar uma agenda de prioridades ancorada na
escuta e interpretagdo das demandas sociais a partir dos
atores e institui¢oes envolvidas.

MODELO DE GESTAO PARA AS REDES DE CT&I
EM SAUDE

Morel® destaca a importancia de se discutirem o perfil
e as caracteristicas basicas do SNCTIS, quais sejam: 1)
articulag@o dos principais atores e institui¢des atuantes
nos campos da ciéncia e tecnologia (C&T) e da satude
em redes; 2) estrutura organizacional do sistema; e 3)
sua governanca. A seguir discutem-se a questdo do
modelo de coordenagdo e a estrutura organizacional
que deveria assumir o SNCTIS.

O envolvimento de comunidades de linguagem tdo
diferente no processo de gestao das tecnologias sugere
a necessidade de um modelo de apoio a gestdo que
permita um fluxo continuo de comunicagdes/informa-
¢des. Além disso, deve orientar as agdes desses atores
e promover a colaboragdo entre o poder politico e os
orgaos da sociedade civil.

Atualmente, a criagdo de mecanismos para permitir
maior colaboragdo entre governo e as organizagdes
empresariais e da sociedade civil encontra um cenario
favoravel. Porém a persisténcia de um Estado ainda
permeavel aos interesses dos mais poderosos tende a
dificultar que a coordenacgao das redes seja realizada por
orgaos do executivo com poder normatizador. Estes,
usualmente, encontram dificuldades para mediar inte-
resses tdo dispares e constituir de forma comunicativa
uma agenda politica, o que abre espago para que setores
privados tentem impor seus interesses.

Surge, assim, a necessidade de uma institucionali-
dade que tenha um relativo insulamento referente aos
interesses privados em interacdo. Algumas caracte-
risticas sdo desejaveis, como: elevada estabilidade
politica e técnica e, ao mesmo tempo, flexibilidade e
permeabilidade as mudangas; confiabilidade perante
os atores envolvidos na rede; reconhecida capacidade
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técnico-cientifica no setor saude e facilidade de inter-
locugdo com amplo espectro de atores dos diferentes
setores da saude; capacidade de moderacdo, integracao,
dinamizagio e catalisa¢do. Entretanto, um insulamento
extremado, como, por exemplo, a criagdo de orgdo
gestor ou regulador, ndo seria o mais adequado para
a constituicdo de uma instancia que integre, dinamize
e catalise os diferentes processos realizados nas redes
cooperativas. Essa instdncia ou agéncia seria denomi-
nada como de integracdo estratégica.

Na mesma linha, Fleury & Ouverney’ apontam que
o governo central deve atuar apenas como mediador
e facilitador nas redes de politicas com governanga
descentralizada. Assim, uma agéncia que néo se sobre-
ponha sobre os demais membros pode ser designada
para atuar na coordenacao das interdependéncias.

O apoio a integracao estratégica seria suportado por um
sistema de informag¢ao e comunicagdo no ciberespago,
com base num modelo de gestdo comunicativa.?* Isso
facilitaria a formulacdo de estratégias, a tomada de
decisdo pactuada, o acompanhamento sistematico de
projetos e agdes, a integracdo de conhecimento e¢ de
competéncias para gerar inovagdes € a conversagao
entre os participantes.

Esse sistema de comunicacdo e de informagao deveria
estar aberto a nogao de espaco ptiblico no sentido haber-
masiano, reunindo integrantes da sociedade civil para
formacao de opinido publica. Ancorado numa estrutura
comunicacional do agir voltado para o entendimento,
seria capaz de influenciar o poder politico.?> O espaco
publico constitui-se em uma estrutura discursiva de
mediagdo entre a politica e a sociedade que integra
espagos coletivos e todas as midias, incluindo as digi-
tais, que seriam formas generalizadas de comunicagao.

O segundo aspecto importante do modelo de gestdo
refere-se a utilizagdo de ferramentas estratégicas de
analises de redes para melhorar sua capacidade de
organizagdo e de elaboracdo de politicas. Morel et
al*! aplicam a analise de redes sociais (baseada nos
softwares NetDraw e Pajek) para caracterizagdo das
relagdes de coautoria entre instituicdes de pesquisa e
apresentam como exemplos a Rede de Pesquisadores
de Dengue, 2001-2008 ¢ a Rede de Instituicdes de
Tuberculose, 2006-2007 (Figura).

Na Espanha, o Instituto de Satide Carlos III (principal
orgao publico de pesquisa em saude), por meio da sua
Subdire¢do Geral de Redes e Centros de Investigacio
Cooperativa, instituiu o programa das Redes Tematicas
de Pesquisa Cooperativa em Saude (Retics)* em 2007.
As Retics sdo compostas por grupos de pesquisas de
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diferentes esferas de governos e instituicdes de C&T
para atuar de forma colaborativa em torno dos temas
prioritarios da agenda de pesquisa.

Dentro dessa perspectiva, destaca-se a metodologia
de andlise de redes de conversagdes,'® que utiliza os
conceitos de cliques e centralidade, por serem impor-
tantes para localizar o papel dos atores no processo de
coordenacao de ag¢Oes no interior do sistema. Essa meto-
dologia ajudaria a identificar os fluxos de conversagdes
abertas, os atores envolvidos, os problemas discutidos
e 0s objetivos e compromissos negociados.

O terceiro elemento do modelo corresponde a neces-
sidade de investir no desenvolvimento de aplicativos
para reforgar o sistema de informagdo e de comuni-
cacdo no ciberespago (modelo de webgestao). A 16gica
deles seria a de ajudar a promover a coordenagao,
incentivando o desenvolvimento de compromissos
coletivos e a prestagdo de contas. A racionalidade do
software Coordenador® como instrumento de admi-
nistragdo de conversagdes poderia ser util. A Fiocruz
estd implementando uma adaptacdo desse software,
baseada na proposta de Principe.? Estudos avaliativos
do grau de coordenacdo de programas integrados de
pesquisa e desenvolvimento tecnologico de insti-
tuicdes publicas acusam uma caréncia significativa
dessas ferramentas,? sendo crucial pesquisar e propor
ferramentas atualizadas em formatos interativos de
comunicacao e gestdo da informacao.

Esse modelo de gestdo deveria aproveitar ferramentas
de gestdo estratégica que operam como praticas a
servigo da problematizagdo de situacdes e da reflexdo
estratégica, incluindo a prospectiva estratégica, a analise
estratégica hospitalar e o planejamento situacional.?

Varios autores*!” destacam que a analise prospectiva
constitui-se num instrumento importante a inovagao e
desenvolvimento. S@o varias iniciativas nacionais de
planejamento de médio e longo prazo de C&T, como
os estudos prospectivos da Franga, Alemanha, Reino
Unido, Japdo e Australia, entre outros. Esses autores
se referem ao conjunto de ferramentas de prospec¢ao
(Tecnological Foresight) como um modelo de colabo-
racdo e comunicagdo de pesquisadores voltados para a
construc¢do de uma visdo de futuro.

CONSIDERACOES FINAIS

Apesar de algumas redes mais sistematizadas,?' o
Brasil ainda nao dispde de um sistema nacional de
inovacdo em saude na sua plenitude, como ja apon-
tado. Varios autores''** sustentam que a produgio
cientifico-tecnologica em saude depende, em grande

4 Principe AS. A gestao da informagao para apoio a decisdo no setor publico de satide: uma proposta de sistema informatizado para a
comunicagdo de compromissos institucionais na Fiocruz [dissertagao de mestrado]. Rio de Janeiro: Escola Nacional de Sadde Publica Sérgio

Arouca; 2005.
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Rede de pesquisadores de dengue, 2001-2008

. . L
Univ lllinois

Unicamp

Figuras extraidas de Morel et al*' (2009)

Figura. Relagdes de co-autoria entre instituicoes de pesquisa de dengue e tuberculose.
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medida, do estabelecimento efetivo de redes, envol-
vendo uma interagdo complexa entre universidades,
industria e sistemas de assisténcia médica. Hicks &
Katz,'* especificamente, referem-se a um sistema
biomédico de inovagdo, destacando a importancia dos
hospitais britanicos na produgao cientifica da area, com
duas redes superpostas que impulsionam a inovagao em
saude: de um lado, os hospitais, as autoridades sanita-
rias regionais e a Pesquisa Médica de Pds-Graduagao
(responsavel por 25% da producao na década de 1980)
e, de outro lado, a rede que articula o governo, as
universidades e as industrias. Esses trabalhos também
destacam a importancia da participa¢do das empresas
nacionais e transnacionais no processo de producao
cientifica e tecnoldgica do setor, o que marcaria uma
forte diferenga com o que ocorre no Brasil, que tem
uma industria especifica pouco competitiva.!® Para
Nelson,? ha necessidade de um forte entrelagamento
entre ciéncia e tecnologia para a pesquisa ¢ inovagao
médica, a exemplo da biotecnologia. Por outro lado,
esse autor assinala que a inovagdo médica ¢ crescen-
temente dependente de pesquisas interdisciplinares,
como o caso dos medicamentos ¢ o dos equipamentos
médicos. No Brasil, a ainda baixa participacdo relativa
dos hospitais e industrias no processo de inovagao,
aliada ao pouco conhecimento que se tem dessa parti-
cipacdo, mostra uma associagdo pouco virtuosa entre
satde e desenvolvimento. Esse fato e os obstaculos a
constitui¢do plena de redes, embora em crescimento,
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