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INTRODUGCAO

As Doengas Tropicais Negligenciadas (DTN) afetam, principalmente, as populacdes que
vivem na pobreza, sem saneamento adequado e em estreito contato com vetores infec-
ciosos, animais domeésticos e gado. (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2019) Apesar
das idiossincrasias de cada doenga, todas baseiam-se na triade epidemioldgica: hospe-
deiro, ambiente e agente, sendo as enfermidades causadas pela interacdo entre estas
trés variaveis. (DELIBERATO, 2003) Enquanto instrumento central de planejamento das
a¢des de saude publica brasileira, o Plano Nacional de Saude do Brasil (PNS), 2016 a 2019,
apresenta orienta¢des para a implementacio de todas as iniciativas de gestao no Sistema
Unico de Sadde (SUS), refletindo, as necessidades de sadde da populagio. (BRASIL, 2016)
Neste documento, uma das metas refere-se a realiza¢io de pesquisas nas dreas de Meio
Ambiente e Medicina Tropical.

Com base neste breve predmbulo, questiona-se: hd convergéncia entre a producio
cientifica brasileira e os desafios em DTN do Brasil? Baseado nesta questio, esse trabalho
objetiva analisar se hd convergéncia entre a producio cientifica brasileira em DTN e o
PNS (2016 a 2019). O periodo de anilise da producio é de 2015 — ano de elaboracio do

PNS a 2018 — tltimo ano de produgio até a conclusdo da pesquisa.
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METODOLOGIA

Fase 1: a) Identificagdo do universo: selecionaram-se os atores conforme critério de atua-
¢do institucional formal em atividades de pesquisa no campo das DTN, estabelecendo-se
trés grupos representativos: individuos vinculados a programas de pds-graduagio stricto
sensu (21 programas com 555 pesquisadores); INCTs (12 institutos com 403 pesquisadores);
e servidores da Fiocruz (1870 profissionais). Eliminando-se as duplica¢des, verificou-se um
total de 2719 pesquisadores; b) Extracio de dados: como fonte de dados para a realizacio do
levantamento sobre os pesquisadores, optou-se pela Plataforma Lattes do CNPq. A ferra-
menta utilizada para a extragdo dos dados foi o ScriptLattes; ¢) Levantamento dos registros:
compreendeu o levantamento dos registros dos artigos de periddicos para a composi¢io
de corpus; d) Caracterizagdo das necessidades sociais em DTN no Brasil: foi realizada com
o propdsito de extrair do PNS as principais necessidades em DTN do Brasil, permitindo a
identificacio de um conjunto de doencas consideradas criticas ao contexto analisado.
Fase 2: a) Construcio de termos representativos: criaram-se conjuntos de termos
para validar se os artigos dos pesquisadores tratavam ou nio dos assuntos estabeleci-
dos no PNS. As categorias temiticas de andlise foram baseadas nas doengas definidas
conforme o site da OMS, a saber: Buruli ulcer, Chagas disease, Dengue and Chikungunya,
Dracunculiasis (quinea-worm disease), Echinococcosis, Foodborne trematodiases, Human African
trypanosomiasis (sleeping sickness), Leishmaniasis, Leprosy (Hansen’s disease), Lymphatic fila-
riasis, Mycetoma, chromoblastomycosis and other deep mycoses, Onchocerciasis (river blindness),
Rabies, Scabies and other ectoparasites, Schistosomiasis, Soil-transmitted helminthiases, Snake-
bite envenoming, Taeniasis/Cysticercosis, Trachoma, Yaws (Endemic treponematoses). (WORLD
HEALTH ORGANIZATION, 2019) Todas as palavras-chave foram obtidas a partir de uma
técnica de mineragdo de textos que fraciona os titulos dos artigos, convertendo-os em
termos-chave, sendo estes, obtidos a partir do arquivo .ris advindo do ScriptLattes. Em
seguida, para a padronizacio dos termos-chave utilizou-se o Sistema de Descritores em
Ciéncias da Satde da Biblioteca Virtual em Satde (DeCS/BVS), contemplando os sin6ni-
mos, em espanhol, inglés e portugués para que nio houvesse dispersio; b) Convergéncias
da producio cientifica com os temas em destaque no PNS: constituiu-se da anlise de
compatibilidade das publica¢des cientificas dos pesquisadores do universo selecionado
com as necessidades sociais em DTN estabelecidas no PNS. Sempre que havia coinci-
déncia sintitica entre as varidveis “termos-chave” e “destaques do PNS” admitia-se que a

publicacio tratava de uma questio ligada as DTN de interesse do pais.

RESULTADOS E DISCUSSAO

As DTN mais estudadas foram: leishmaniose (988), doenca de Chagas (596), dengue (320),
hanseniase (253), esquistossomose (209), febre de Chikungunya (75), mordeduras de ser-
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pentes (73), helmintiase (56), filariose (47), tracoma (26), cisticercose (20), raiva (15), teniase
(12) e cromoblastomicose (10). Em relagdo ao panorama de correlagio entre as doen-
cas, nota-se que os destaques sdo: leishmaniose & doenca de Chagas (41 ocorréncias), as
publicac¢oes abordam questdes como coinfec¢io, vacinagdo, farmacos, diagndstico, em
ambito humano e animal; dengue & febre de Chikungunya (20), as discussdes englobam
coinfec¢io, transmissio concomitante, desafios, vacinas, epidemias e surtos; tenfase &
cisticercose (11), estas duas, conforme indicam Toledo e demais autores (2018) s3o enti-
dades morbidas distintas, causadas, respectivamente, pelas Taenia e sua forma larvaria
Cysticercus cellulosae, deste modo, a correlacio é frequente, pois sio causadas pela mesma
espécie de cestodio; helmintiase & esquistossomose (6), envolvem, principalmente, mé-
todos de deteccdo e diagndstico; e leishmaniose & hanseniase (3), em que se descreve o
caso de um paciente com leishmaniose dérmica pds-calazar, que imita a hanseniase, e o
estudo de um biomarcador de gravidade relacionado a estas doencas. Na Figura 1, estas

correlagdes sdo apresentadas em um grafo.

Figura 1: DTN vs DTN na producio de artigos completos publicados em periddicos

Fonte: elaborado pelos autores.

Sobre o PNS, fez-se um levantamento em todo o documento com o propdsito de
observar as politicas centradas nas DTN, verificando o alinhamento das doencas mais
exploradas pelos pesquisadores com as descritas em destaque no PNS. A priori, reali-
zaram-se buscas no documento com vistas a encontrar as seguintes correspondéncias:

*” « x7 U *7

“tropica*”, “infec*”, “negligenciada*”, “parasitaria*”. Com isso, obteve-se o panorama a

seguir:
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Quadro 1: Mengdes as DTN no PNS (2016 a 2019): busca por termos genéricos

Termos

Freq.

Contexto

“Tropica™

1

- O termo foi encontrado na se¢ao 3, que trata dos “objetivos e metas”.
Estd associado ao objetivo 7: promover a produgdo e a disseminag¢do do
conhecimento cientifico e tecnoldgico, andlises de situagdo de salde,
inovagdo em salde e a expansdo da produg¢do nacional de tecnologias
estratégicas para o SUS.

A meta vinculada a este topico em que o termo aparece é: “Realizar 465
pesquisas na drea de meio ambiente e medicina tropical’ (p. 71).

“infec””

- Foi localizado na sec¢do 2: Analise situacional, subsecado 2.3: Morbidade e
mortalidade, no topico A: Doengas Transmissiveis. A palavra encontrada foi
“infecgd0” e estd associada 3 seguinte informagado: “No Brasil, a infecgdo pelo
HIV/Aids se concentra em locais em que a epidemia ainda segue aquecida
(como no Rio Grande do Sul e no Amazonas) e em populagdes-chave” (p. 11).

- Aparece na mesma seg¢ao, subsecdo e tépico indicados acima, porém,
referindo-se a seguinte informagao: “As Hepatites Virais sdo foco de atengao
de acordo com as suas especificidades. Quanto a Hepatite C, estima-se

que entre 14 a 1,7 milhdo de pessoas vivam com a infecgdo, muitas vezes
desconhecida. Considerada geralmente uma doenga silenciosa, a hepatite C
alcancgou visibilidade internacional mediante resoluc¢des lideradas pelo Brasil
na Organizagdo das Nagdes Unidas (ONU)” (p. 12).

- Na mesma segao, subse¢do e tépico aparece o seguinte trecho: “Em relagao
a doenga de Chagas, predominam atualmente no Brasil os casos cronicos
decorrentes de infecg¢do por via vetorial. Inquéritos sorolégicos realizados no
pals entre 1975 e 1980 identificaram prevaléncia de 4,2% na area rural, o que
representa um coorte de aproximadamente 2,5 milhdes de infectados pelo

T. cruzi. Estima-se que de 1% a 10% dos individuos com a forma crénica da
doenga evoluam para 6bito” (p. 14). Neste mesmo trecho, conforme se observa
acima, “infec™” aparece duas vezes.

- Sem sair da se¢ao, subse¢do supramencionadas, mas passando para o tépico B:
Doengas emergentes e reemergentes, localizam-se os seguintes trechos sobre
Zika: “No final do ano de 2015, a partir da identificagao da alteragdo do padrao

de ocorréncia de microcefalias no Brasil, principalmente na regido Nordeste do
pais, foi declarada Emergéncia em Salde PUblica de Importancia Nacional (ESPIN)
e instalado o Centro de Operacdes de Emergéncias em Salde Publica (COES),
por meio da portaria n° 1.813, de 11 de novembro de 2015, de forma a estabelecer
mecanismo de gestao coordenada da resposta a emergéncia no ambito nacional.
Até o final de 2015 foram notificados 3.174 casos de microcefalia e/ou alteragao
do SNC sugestiva de infec¢io congénita’ (p. 15).

“Devido a relagdo entre a ocorréncia de microcefalias e a infec¢do por virus
Zika, foram elaborados e publicados pelo Ministério da Satde uma série de
materiais atualizados para subsidiar gestores e profissionais de satde no
enfrentamento dessa situagdo, como o ‘Protocolo de Vigilancia e Resposta

a Ocorréncia de Microcefalia, o ‘Protocolo de Aten¢do a Salde e Resposta

a Ocorréncia de Microcefalia’ e as ‘Diretrizes de Estimulagdo Precoce:
Criangas de zero a 3 anos com Atraso no Desenvolvimento Neuropsicomotor
Decorrente de Microcefalia” (p. 16).

“Estao sendo desenvolvidas diversas a¢des educacionais, Com a cooperagao
de centros colaboradores, para qualificagdo de agentes comunitarios de
salde, militares, agentes de combate as endemias, profissionais da atengdo
basica, equipes das maternidades e centros de reabilitagdo, fonoaudiélogos,
fisioterapeutas, terapeutas ocupacionais, entre outros. Com o propdsito

de aprimorar o diagndstico da infecgdo por virus Zika, foi elaborado plano

de agdo para o fortalecimento do sistema de laboratérios (SISLAB) com

o fornecimento de insumos e equipamentos para realizagdo dos exames,
apoiando os laboratérios de referéncia na capacitagao de pessoal técnico

e incorporagao de novas tecnologias no diagndéstico de virus Zika nos
Laboratérios Centrais de Satde Publica (Lacen) do pafs. Além disso, estdo
sendo contratados projetos de pesquisas, de curto, médio e longo prazos, em
temas prioritarios da vigilancia, prevencdo e controle de dengue, Chikungunya
e virus Zika (aspectos clinicos, epidemiolégicos, laboratoriais, ambientais,
genética, controle vetorial, entre outras dimensdes” (p. 16).
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Termos Freq. Contexto

“infec™” 9 - Ainda na segdo 2, porém na subsecdo 2.5: Acesso a Agdes e Servicos de
Salde, o termo aparece no seguinte contexto:

O SUS, desde sua instituicdo nos anos 1990, tem apresentado avangos
significativos, ainda que ndo tenha efetivado plenamente seus principios de
universalizagdo do acesso e integralidade da aten¢do a salde. S0 notdveis a
eliminagdo de algumas e o controle de outras doengas infectocontagiosas pela
maior cobertura vacinal e pelo tratamento adequado; a expansao da cobertura
da atengdo bésica; a ampliagdo da ateng¢do as urgéncias, 3 salde mental ndo
manicomial, do apoio diagndstico, das terapias especializadas e da assisténcia
farmacéutica, com diminui¢do das internacdes por condigdes sensiveis a
atencao basica, contribuindo significativamente para a redug¢do da mortalidade
infantil e aumento da expectativa de vida da populagdo (p. 30).

No entanto, sdo grandes os desafios a serem enfrentados, de forma a assegurar
a continuidade das conquistas e permitir o enfrentamento dos problemas
mais relevantes, como por exemplo: a consolidacdo da prevengao e controle
das ja conhecidas e das novas doengas infectocontagiosas, o envelhecimento
populacional e 0 aumento da prevaléncia das Doencas Cronicas Ndo
Transmissiveis, 0 aumento das causas externas de morbidade e mortalidade,
como os acidentes - sobretudo de transito - e a violéncia interpessoal.

“negligenciada™” 3 - Todos os termos pertinentes a esta expressdo apareceram nNa sec¢ao 3:
Objetivos e Metas, objetivo 4: Reduzir e prevenir riscos e agravos 3 satde

da populacao, considerando os determinantes sociais, por meio das agdes
de vigildncia, promogao e prote¢do, com foco na prevengdo de doengas
croénicas ndo transmissiveis, acidentes e violéncias, no controle das doengas
transmissiveis e na promog¢do do envelhecimento saudavel.

- Os trechos observados foram os seguintes:

“A carga dessas doencas (doengas transmissiveis) esta fortemente associada
3 mortalidade assim como a incapacidades temporarias ou permanentes.
Nesse grupo de doengas podem-se destacar a Aids e a tuberculose,
responsaveis por elevada mortalidade em grupos sociais como a populagdo
negra, os indigenas, as pessoas privadas de liberdade e as que moram nas
ruas. Também representam um desafio para o setor Salde as doengas cuja
ocorréncia predomina em regides mais pobres do pais e que historicamente
foram negligenciadas, a exemplo da hanseniase, da leishmaniose, da malaria,
da doenga de Chagas, do tracoma, entre outras” (p. 67).

“‘Ainda no campo de doencas negligenciadas, o Ministério da Satde elaborou
um plano de agdes estratégicas de eliminagdo que vem resultando em uma
tendéncia de queda dessas doengas nos Ultimos anos” (p. 61).

“Para o quadriénio 2016-2019, no 8mbito das doengas transmissiveis em geral,
o MS espera empreender vérias frentes de atuagdo voltadas ao diagndstico
e tratamento precoce, ao controle e 3 eliminagdo de agravos, com énfase na
redugdo do nUmero de dbitos por dengue, na ampliagdo da taxa de cura da
tuberculose, na eliminagdo da hanseniase, na redu¢do dos casos autdctones
de malaria, na reducdo da incidéncia da maldria e AIDS, sem descuidar das
demais enfermidades, como as negligenciadas’ (p. 61-62).

“parasitaria™” 0

Fonte: elaborado pelos autores.

Visando ampliar o método de busca de informacdes, no Ambito do PNS, realizaram-se
consultas de coincidéncia textual, considerando os nomes de cada DTN, respeitando os
itens apresentados no thesaurus do DeCS/BVS. Tal percurso metodoldgico favoreceu a iden-
tificagdo precisa destas doencas no Plano, para entio, observar a aten¢io dispensada pelos
académicos em suas pesquisas e pelo governo em seu instrumento de planejamento.
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Quadro 2: Ocorréncias dos termos especificos sobre DTN,
comentirios e suas posi¢des em quantidade artigos produzidos

DTN Ocorréncia Comentarios com base no PNS Posig.a'ao
no PNS por artigos
Ulcera de Buruli Nao 19°
Doenca de Chagas Sim Doenga qge pfedomina no Brasi! em sua forma crénica, 0
com significativa taxa de mortalidade.
As acdes de vigilancia e as inovagdes instituidas no
Dengue Sim controle da dengue foram revistas para incluir a vigilancia 3°
da Chikungunya, potencializando os recursos disponiveis.
Febre de ' Desenvolveram-se agc.")es conj\{ntas de vigildncia c/om
Chikungunya Sim 3 denggg, tendo em vista que é causada por um virus 6°
transmitido pelos mesmos vetores da dengue.
Dracunculiase N&o 17°
Equinococose Nao 15°
Clonorquiase N3o 19°
Fascioliase Nao 16°
Opistorquiase N&o 19°
Paragonimiase Nao 19°
Leishmaniose Sim Aparece como exemplo de doenga negligenciada. 1°
Doenca significativa no quadro de satde pUblica do Brasil.
Hansenfase Sim Pesa favoravelmente a queda na taxa de prevaléncia no 40
perfodo de 2005 a 2014.
Filariose Linfatica N3o 9°
Micetoma N3o 17°
Cromoblastomicose Nao 14°
Oncocercose Nao 18°
Raiva Nao 12°
Escabiose N3o 17°
Figura como doenca relacionada 3 pobreza, que requer
detecgdo precoce e prevengao. Apresenta tecnologias
Esquistossomose Sim disponiveis de controle e necessidade de reforco das 5°
acdes de vigilancia epidemiolégica, dada a subnotificacdo
dos casos.
Helmintiase N3o 8°
o | o -
Teniase Nao 13°
Cisticercose Nao e
Assim como a esquistossomose, figura como doenga
relacionada a pobreza, que requer detec¢do precoce
Tracoma Sim e prevencdo. Apresenta tecnologias disponiveis de 10°
controle e necessidade de reforgo das a¢des de vigilancia
epidemiolégica, dada a subnotificagdo dos casos.
Bouba N&o 19°

Fonte: elaborado pelos autores.

Comparando as ocorréncias no PNS e no ranking de producio dos pesquisadores,
nota-se que leishmaniose, doenca de Chagas, dengue, hanseniase, esquistossomose e

febre de Chikungunya, as seis principais doencas em termos de representatividade na
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producio cientifica, sdo citadas no Plano, indicando que estas doencas sio problemas
de satde publica no Ambito das DTN importantes no Brasil e vém sendo consideradas,
tanto pela classe académica, como no processo de planejamento politico.

Dentre as doengas ndo citadas no Plano que alcancaram representatividade com
mais de uma dezena de artigos realizados pelo universo selecionado, citam-se as seguin-
tes: mordeduras de serpentes, helmintiase, filariose linfatica, cisticercose, raiva, teniase
e cromoblastomicose. Em seguida, explorando o fenémeno perverso da negligéncia,
apresentam-se as doencas consideradas altamente negligenciadas (ultranegligenciadas)
no escopo desta pesquisa, pois possuem menos que uma dezena de artigos produzidos
sobre o tema no universo considerado e nio sio citadas no PNS, sendo assim, negli-
genciadas nos setores académico e politico-governamental, a saber: a) Equinococose; b)
Fasciola hepdtica (Trematoda: Digenea); c) Dracunculiase; d) Micetoma; e) Oncocercose; f)
Ulcera de Buruli; g) Clonorquiase; h) Opistorquiase; i) Paragonimiase; j) Tripanossom{a-

se Africana; k) Oncocercose Ocular; 1) Bouba.

CONSIDERAGOES FINAIS

A partir dessa andlise, verifica-se a existéncia de significativo alinhamento entre a pro-
ducio dos pesquisadores e o PNS, porém, hd um grupo importante de doengas que nio
constam no PNS e se relacionam intimamente com as questdes de Saude Publica no Bra-
sil, conforme descrito acima. Também chama a atencio, o fato dos pesquisadores lidarem
com um conjunto mais amplo de doencas do que o PNS, o que demonstra a capilaridade
superior da Ciéncia em relacio aos instrumentos politicos, sugerindo a necessidade de
maior integragio entre estes setores, sobretudo, a presenca de cientistas no contexto de
planejamento e tomada decisio politica a partir das vias democraticas existentes no pais,

buscando ampliar a visio governamental em rela¢do aos temas de Saude Publica.
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