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Webinario 2 - 05 de junho de 2025 - 10h30 as 12h
Analise situacional: adaptacao da ferramenta

Projeto ECOEVI-Brasil - Ecossistema de evidéncias para saude do Brasil

Apresentacao:
Fernando Gusmao - fernando.gusmao@upe.br

Equipe responsavel pela Analise Situacional:
Bethania Suano - bethania@veredas.org

Cecilia Setti - cecilia@veredas.org

Jéssica Farias - jessica.farias@veredas.org

Julia Martins - julia@veredas.org

Laura Boeira - laura@veredas.org

Raquel Cerqueira - raquel.cerqueira@veredas.org
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¢ SUMARIO DA APRESENTACAO
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1. Anailise situacional e o Manual da EVIPNet Europa
2. Fase piloto e dialogo deliberativo

3. Fasede Implementacao - oficinas macrorregionais

o Oficina 1: Contexto geral - politico, econdmico e sociocultural
o Oficina 2: Sistema de saude
o Oficina 3: Sistemas de informacao e tecnologia em sadde

o Oficina 4: Pesquisa em Saude e PIE
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\§L 1. Anadlise situacional e o Manual da EVIPNet Europa

A analise situacional visa, de forma sistematica e transparente, compreender mais

profundamente os principais fatores que podem facilitar ou dificultar o estabelecimento
bem-sucedido de uma Plataforma de Traducao do Conhecimento (PTC).

Facilita a compreensdo do contexto nacional, do sistema de saude e do sistema de
pesquisa em saude, além dos processos de formulacao de PIE, e fornece informacdes
sobre oportunidades e barreiras na organizacao e no estabelecimento de uma PTC.

EVIDENCIAS



W\
- rgeo ° °
& ¢ 1. Analise situacional eo L

’ Manual da EVIPNet Europa =

O Manual de Andlise Situacional da EVIPNet Europa SITUATION

visa apoiar paises na compreensao e fortalecimento de ANALYSIS

suas capacidades institucionais e operacionais voltadas MANUAL

para PIE em saude. EVIPNet Europe

Requer identificacao sistematica de fatores contextuais ‘ %8 Mgl LT —

que influenciam as PTC.

Subdivisdo em sec¢bes tematicas:

Secao 1 - Contexto nacional

Secao 2 - Sistema de saude

Secao 3 - Sistema de informacao em saude

Secao 4 - Sistema de pesquisa em saude

Secao 5 - Processos PIE (projetos, programas, atores)

Link para acesso ao manual EVIPNet
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https://evidence-impact.org/storage/124/EVIPNet-Europe--Situational-Analysis-Manual.pdf

¢ 1. Analise situacional e o
Manual da EVIPNet Europa

O Manual foi traduzido para lingua portuguesa,
revisado e adaptado para o contexto brasileiro por
especialistas.

Embora o Manual forneca principios e abordagens

gerais, ele nao € um protocolo rigido. MANUAL DE

ANALISE
SITUACIONAL

EVIPNet EUROPA

As perguntas e métodos de coleta de dados
possam ser alteradas para garantir que sejam
culturalmente e/ou politicamente sensiveis.

BRASILIA, DF - 2023

A adaptacao das ferramentas para emprego no
contexto brasileiro estad sendo realizada em 2 fases:

piloto e de implementacao. (aguardando publicacdo
oficial da traduc¢do)
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\&Co 2. Fase piloto e dialogo deliberativo

Fase piloto

e Nucleo de Evidéncias (NEv): Laboratério de Evidéncias da Faculdade de
Ciéncias Médicas da Universidade de Pernambuco (LEV-FCM/UPE).

e 3 oficinas [1, (2+3), (4+5)] de 2h cada, com 3 participantes na primeira semana
de abril de 2025.

o« Formulario de Avaliacao por oficina + debate ao final sobre a experiéncia
piloto para ajustes sugeridos pelos participantes.

e« Adaptacgao para o formato atual previsto para a implementacao.
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\&Co 2. Fase piloto e dialogo deliberativo

Dialogo deliberativo

e Realizado no dia 25 de abril de 2025
e Participacao de 20 membros de NEvs, pesquisadores, gestores federais e estaduais

e Apresentacao e debate sobre as adaptacdes realizadas no Manual de Analise
Situacional para sua aplicacao no Brasil

e Recomendacdes, entre outras:

o Realizar 4 oficinas (1, 2, 3, 4+5) para cada uma das 5 macrorregides (Norte,
Nordeste, Centro-Oeste, Sudeste e Sul)

o Incluir representantes de usuarios, intermediarios e produtores de evidéncias
em cada oficina (grupo focal)
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¢ 3. Fase de implementacao - oficinas macrorregionais

Preparo e dinamica das oficinas

—

Previamente as oficinas: envio de formuldrio com questdes (média de 20) sobre o
contexto dos estados (percepcao pessoal + consulta a fontes oficiais de informacao)

2. Oficinas com 20 participantes (online):
a. Apresentacao e validacao das informacoes coletadas
b. Preenchimento de painéis - elaboracao de retratos
estaduais/regionais sobre o ecossistema de PIE -

registro de ideias em painéis digitais
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c. Reflexao sobre principais fortalezas, oportunida-

des, fraquezas e ameacas relacionadas ao tema
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\&Co 3. Fase de implementacao - oficinas macrorregionais

Oficina 1 (contexto geral - politico, econémico e sociocultural)

Apresentacao e validacao da analise das 13 questdes respondidas previamente, sobre
0S subtemas:

A. Caracteristicas do servico publico estadual relacionado as Politicas Publicas de
Saude, de CTl e PIE

B. Forca de trabalho (recursos humanos) que atuam nas referidas areas no setor de
Saude, CTl e PIE

C. Participacao do setor privado na Saude

D. Situacao socioecondmica atual do estado
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¢ 3. Fase de implementacao - oficinas macrorregionais

Oficina 1 (contexto geral - politico, econémico e sociocultural)
Questoes disparadoras para a oficina:

e Quem sao as partes interessadas na elaboracao das politicas na regiao (por
exemplo, associacdes profissionais, empresas, organizacdes da sociedade civil,
ONGs, a populacao, a midia)? O quanto influenciam e como se da a participacao
desses grupos na politica?

e Quais sao os valores gerais prevalecentes no que diz respeito a utilizacao de
evidéncias de pesquisa — a populacao valoriza o papel das evidéncias de pesquisa?
Os governos demandam pesquisas para informar suas politicas? A participacao da
sociedade civil é valorizada na regiao?
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¢ 3. Fase de implementacao - oficinas macrorregionais

Oficina 2 (sistema de saude)

Apresentacao e validacao da analise das 18 questdes respondidas previamente, sobre
0S subtemas:

Modelo de governanca

Partes interessadas

Papel do setor privado, planos de saude e o financiamento do SUS
As questdes de saude prevalentes

Fatores demograficos

Caracteristicas da atencao a saude

Abrangéncia da atencao primaria

Barreiras de acesso

Recursos humanos para a saude

EVIDENCIAS
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¢ 3. Fase de implementacao - oficinas macrorregionais

Oficina 2 (sistema de saude)
Questoes disparadoras para a oficina:

e Quais sao as principais dificuldades do SUS no estado?
e Qualis sao as principais parcerias regionais do estado?

e Quais sao asinovacdes em saude no estado?
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¢ 3. Fase de implementacao - oficinas macrorregionais

Oficina 3 (Sistemas de informacao e tecnologia em saude)

Apresentacao e validacao da analise das 26 questdes respondidas previamente, sobre
0S subtemas:

Conectividade na Atencao Primaria a Saude

Infraestrutura para uso de tecnologias

Telessaude

Dados gerais de inteligéncia em saude nos estados.

Gestao e protecao dos dados

Familiaridade com evidéncias (sistematizacao de meétodos para 0 emprego de
evidéncias em politicas)
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¢ 3. Fase de implementacao - oficinas macrorregionais

Oficina 3 (Sistemas de informacao e tecnologia em saude)
Questoes disparadoras para a oficina:

e Quais sao as principais fontes de informacao em saude no estado?

e Como sao divulgadas as informacdes em saude para diferentes publicos? Como
poderia melhorar esse processo?
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¢ 3. Fase de implementacao - oficinas macrorregionais

Oficina 4 (Pesquisa em Saude e PIE)

Apresentacao e validacao da analise das 21 questdes respondidas previamente, sobre
0S subtemas:

Grupos de pesquisas e de traducao de conhecimento

GCestao da pesquisa em saude

Infraestrutura organizacional e caracteristicas da pesquisa em saude
Producao e uso da pesquisa

Analise de politicas

Intermediacao e traducao de conhecimento
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Oficina 4 (Pesquisa em Saude e PIE)
Questoes disparadoras para a oficina:

e Quais sao os incentivos e barreiras para pesquisadores e governos trabalharem em
colaboracao no estado?

e Chuva de ideias sobre os principais atores locais/regionais interessados no uso de
evidéncias em politicas - produtores, intermediarios, usuarios e financiadores

e Quais sdo os tipos de evidéncias mais usadas/mais Uteis na tomada de decisdo em

saude no estado e os tipos de evidéncias produzidas pela sociedade civil? Ha
MmecanismMos para incorporar essas evidéncias na tomada de decisao em politicas?
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Agradecemos pela sua atencao!

Contato:

Fernando Gusmao-filho - fernando.gusmao@upe.br
Bethania Suano - bethania@veredas.org
Julia Martins - julia@veredas.org

Coalizao Brasileira pelas Evidéncias -
contato@coalizaopelasevidencias.org.br
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